Kiedy dziecko nie chce ssad
piersi, czyli o zaburzonym
odruchu ssania

Zdarzajg sie takie sytuacje kiedy dziecko odmawia ssania
piersi:

= Czasem problem tkwi w braku fachowego wsparcia juz w
szpitalu, braku przeszkolonej potoznej, pielegniarki,
doradcy, ktérzy nie nauczyli mtodej mamy jak prawidtowo
podal pier$ i przystawic¢ dziecko pierwszy raz

= Czasami mam nieswiadomie zaczeta stosowaé¢ Kkapturki
silikonowe, dziecko ma zaburzony odruch ssania, a
niewystarczajgca stymulacja skutkuje zmniejszeniem
laktacji, co w efekcie skutkuje zmniejszeniem 1lub
zatrzymaniem przyrostéw, a w konsekwencji koniecznoscig
dokarmiania butelka ze smoczkiem, co tylko pogarsza
sytuacje, bo dziecko coraz mniej chetnie chce ssac¢ piers
domagajac sie butelki

= Czasami problem pojawia sie w nastepstwie podania
smoczka uspakajajgcego, i j.w. zmniejszenie laktacji etc

=Czasami mama Llub inny cztonek rodziny pod jej
nieobecnos$¢ tylko raz podat butelke zamiast poda¢ pokarm
metoda alternatywna i dziecko odrzucito piers.

»Czasami w szpitalu straszono mame spadkiem wagi
(fizjologiczny jest 10-15% a jesli mama w trakcie porodu
dostata kroplowke, jako wage urodzeniowg traktujemy wage
dnia kolejnego od narodzin, gdyz faktyczna waga
bezposrednio po urodzeniu jest zaktamana przez nadmierne
nawodnienie dziecka woéwczas fizjologiczny spadek moze
by¢ duzo wyzszy niz 15% (Gaskin)

» Czasami dziecko ma zéttaczke a nieswiadoma mam zgadza
sie na eksperymenty personelu (odstawienie od piersi,
pasteryzacje pokarmu i podanie butelkag, podawanie
mieszanki — butelka, podawanie roztworu glukozy — a
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jakze — butelkq)

= Czasami na Swiat przychodzi wczes$niak, ktdrego zamiast
uczy¢ ssania podajgc pier$, uczy sie... tak podajac
butelke ze smoczkiem... z ktdérego leci samo

= Czasem budowa piersi mamy — brodawki utrudnia prawidtowe
jej zassanie przez dziecko, a

» Czasem jest to krotkie wedzidetko

» Czasem dziecko miato operacje okolic ust (rozczep wargi,
podniebienia, przerost migdatkéw) i chociaz przed dobrze
ssato, teraz ma z tym problem

Nie kazde dziecko tego dosSwiadcza, nie kazde podanie butelki
musi sie tym skonczy¢, ale nie wiemy jakie jest nasze dziecko,
jedne mamy z powodzeniem mieszajg piers$ i butelke, bez szkody
na ssania piersi, innym dzieciom wystarczy 1-2-3x 1 juz
odmawia ssania piersi, zaczyna sie wyginaé¢, p*akaé¢, nie chce
ssac.

Stety, niestety nie ma takiej butelki,
ktéra nie zaburzy odruchu ssania. Nie ma
bo nie ma mozliwosci takiej stworzyd,
chociaz producenci dwoja sie i1 troja, to
nie wymysla, bo ile kobiet, tyle piersi,
baa jeszcze pilersi danej kobiety moga
same w sobie sie od siebie roznic¢ i
ZADNA, powtarzam ZADNA butelka nie jest w
stanie ich nasladowac.

Dziecko moze nie chcie¢ ssac piersi z wielu powodéw:

» bo leci wolniej niz z butelki — trzeba sie napracowac
= bo leci szybciej niz z butelki — nie nadgza potyka¢
= bo nauczyto sie ssal kciuka, smoczek, szmatke i nie umie
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ssaC piersi niespozywczo

= bo ma obnizone / wzmoze napiecie miesniowe i ssanie sie
piersi wymaga dodatkowej walki z zaburzeniami (samo
ssanie pilersi jest tez formg rehabilitacji)

 bo ma zaburzenia integracji sensorycznej i ssanie piersi
jest wysitkiem, ale i rehabilitacja

MLEKO SIE ROZLALO, TERAZ TRZEBA POSPRZATAC

Po pierwsze jesli butelka jest gtownym sposobem karmienia
mieszankg i pokarmem stanowi wiekszo$¢ karmien na dobe, zmien
sposéb jej podawania, tak aby byta réwnolegle do podtogi, w
ten sposOb cisnienie w smoczku bedzie mniejsze, mleko bedzie
trudniej lecie¢. jesli to mozliwe karm dziecko w samej
pieluszce przytulone do Twoje nagiej piersi, mozesz butelke
trzyma¢ pod pacha.

Jesli dziecko nadal ssie piers, dokarmiaj je swoim mlekiem,
ostatecznie mieszankg za pomocg systemu SNS (informacje
znajdziesz w artykule o alternatywnych metodach dokarmiania),
w ten sposdéb dostanie wiecej pokarmu i szybciej, jednoczes$Snie
stymulujgc produkcje pokarmu

Zamiast smoczka zawsze proponuj piers.
TERAZ NAJWAZNIEJSZA CZESC

. Rozbierz siebie i dziecko od pasa w gére

. Najblizsze dni sg tylko dla was

. Dobrze robi ciemnos¢ i potmrok

. ogranicz bodzce dochodzace do was

. Wktgcz muzyke relaksacyjna, ,zanurz” sie w dobrej
ksigzce, mozesz obejrzed film

6. Daj dziecku prawo nieograniczonego, ciggtego dostepu do

piersi, dzienA i noc, skéra do skdéry, w tdézku, w chuscie,

we wspdlnej kagpieli, bujajgc sie na pitce gimnastycznej
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,Duchowe potoznictwo” — Ina May Gaskin
,Dr. Jack Newman’s Guide to Breastfeeding”

— Dr.

Jack Newman,
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Teresa Pitman

Wedzidetko

W jamie ustnej niemowlecia mogg znajdowal sie wedzidetka. Nie
kazde dziecko je ma, a nie kazde moze utrudniaé kp.
Najwiekszym problemem moze by¢ skrdcone wedzidetko jezyka.

Skrécone wedzidetko podjezykowe moze powodowal wiele probleméw
laktacyjnych:

1. nieprawidtowe, niewystarczajgco gtebokie chwytanie
brodawki, a w nastepstwie

. b6l i maceracje brodawki

. Nawracajgce zastoje

. plesniawki/grzybica

. obkurcz naczyn

. mate przyrosty

. Zzmniejszenie podazy, poprzez nie wystarczajaca
stymulacje i brak mozliwos¢ wyssania ,catej” ilosci
pokarmu

8. dziecko cmoka (nie moze prawidtowo zassa¢ brodawki)

9. dziecko sie krztusi

10. zaburzenia logopedyczne w pdézniejszym okresie zwigzane z

matg ruchliwo$cig wargi i jezyka

N o O B W N

SKROCONE WEDZIDELKO JEZYKA (ANKYLOGLOSJA)

Ankyloglosja to sytuacja, w ktdrej btona pod jezykiem jest
zbyt krétka lub zbyt gruba, zwykle zanika do 13 tyg zycia
ptodowego, ale u niektdérych niemowlagt zanika tylko czesSciowo,
albo nie zanika wcale. Problem dotyka od 0,2-2%
noworodkdéw. Kiedy pojawiajg sie problemy z prawidtowym
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przystawieniem po porodzie, prawidtowym zassaniem brodawki
nalezy dokona¢ diagnozy, moze sie zdarzyl, ze dziecko nie
bedzie w stanie ssa¢ piersi, ale poradzi sobie z butelka ale
sg taz takie dzieci, u ktorych nawet z pobieraniem pokarmu z
butelki jest problem, takie dzieci sie krztuszg, Llub pokarm
wyptywa kgcikami

Skréocenie wedzidetka jerzyka ogranicza mobilnos$¢ jezyka,
doktadnie jezyk niemowlecia ma ograniczony zakres ruchowy co
sprawia, ze dziecko nie moze by¢ prawidtowo przystawione do
piersi i prawidtowo zassac¢ brodawki z otoczka, a takze
skutecznie przetykac¢. Czasami jezyk dziecka, nie jest w stanie
utrzymaé¢ wystarczajgco dtugo prawidtowego podcisnienia w
ustach, aby zaspokoi¢ w petni gtd6d (szybko sie meczy), czes$d
dzieci bedzie w stanie potykal tylko to mleko ktore samo
naptywa (z petnych piersi pod cisnieniem), ale nie bedzie w
stanie dalej kontynuowa¢ ssania i pobierania pokarmu, kiedy
juz przestanie sam wyptywac.

SKROCONE WEDZIDELKO WARGOWE

Wiele dzieci ma problem ze skréconym wedzidetkiem wargowym,
czyli pojawieniem sie fatdu pomiedzy wargg a zebami dziecka,
nastepstwem moze by¢ nieprawidtowe utozenie wargi (brak
wywiniecia) 1 uszczelnienie, *ykanie wiekszych ilosci
powietrza, a to skutkuje ze dzieci robig sie niespokojne i
cierpiag na kolki gazowe.

DIAGNOSTYKA

» Kiedy dziecko ptacze — czy przednia krawedz jezyka jest
co najmniej tak wysoko, jak kaciki ust — windowanie
jezyka

» Czy kiedy wtozysz palec 1 przesuwasz po dolne dzigsta
swojego dziecka wodzi za nim jezykiem — lateryzacja

= Czy kiedy odchylasz w dét brode dziecka i dolng warge
jezyk pozostaje na granicy dolnych dzigset, ewentualnie
dolnej wargli — rozszerzanie



» Jesli dziecko podnosi jezyk w kierunku podniebienia,
widzisz lub wyczuwasz b*one, ktdéra uniemozliwia wysokie
uniesienie jezyka, czy btonka jest biatawa ze wzgledu na
napiecie

= Jesli odwiniesz g6rng warge dziecka w kierunku nosa,
widzisz lub wyczuwasz btonke (biatawg ze wzgledu na
rozcigganie)

Ta lista nie zawiera peinej lista nie zawiera peinej oceny
funkcji jezyka, jesli jednak dziecko ma problem z lateryzacja
i rozszerzaniem lub podnoszeniem jezyka moze to wskazywac¢ na
skrécenie wedzidetka, warto skonsultowaé sie z doSwiadczonym
doradcg laktacyjnym, ktdéry dokona petnej diagnostyki i wskaze
mozliwosci rozwigzania tego problemu.

Examination Technique For Tongue-Tie and Lip-Tie from Bobby
Ghaheri on Vimeo.

WIZUALNA KLASYFIKACJA WG DR-A KOTLOWA

nppu-r"en‘r Tongue:—ﬁer; in infants

Type -1l {*ILK) Midline-area undar
longue (creating & humg or cupping
of the tongue)

—

Type Ill (*2LK) Distal to

the: midline. The
. Type IV (*ILK) Posterior area which may not
Sl e be obvious and only palpable,

normal Crima ara sshrmsienoolh leabard

1. Type I ( 4LK) - catkowite skrécenie wedzidetka
podjezykowego. 2. Type II (3LK) - w Srodkowej 1linii
podjezykowej (jezyk tworzy garb lub przykrywke) 3. Type III
(2LK) — dalsze od 1linii S$rodkowej, moze wygladaé¢ normlanie 4.
Type IV (1LK) — tylni obszar, ktéry méc nie byé oczywistym a
jedynie wyraznym, zlokalizowane pods$luzéwkowo
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i e et e g £ Syt o 3o
diagnostic classifications (based upon insertion
location of the frenum to the upper jow)

Class |
Minimal visible Attachment

Class Il
Aftachment into the dfea
whera the free and
attached gingival tissue
meet.

Class lll:
Inserts just in front of
anterior papllla

Class IV
— ——— Attachment just into tha hard
palate or anterior papilla area
ltenrs Kotee TS 2001

1. Class I — Klasa I — minimalnie zauwazalny przyczep 2. Class
II — Klasa II — przyczep gtdéwnie do tkanki dzigstowej 3. Class
IIT — Klasa III — wchodzi doktadnie przed przednig brodawka 4.
Class IV — Klasa IV — przeczep do podniebienia twardego albo
wczesniejszego obszaru brodawki

* kryteria oznaczania wg Kotlowa
** kryteria oznaczania konsultantéow IBCLC

POSTEPOWANIE

W wielu przypadkach wystarczy praca z konsultantem
laktacyjny,, logopedg lub doswiadczonym lekarzem w celu
poprawy elastycznosci i przystawienia dziecka do piersi. W
niektorych przypadkach zalecane jest podciecie wedzidetka,
zabieg jest bezbolesny, gdyz btonka nie jest unerwiona. W UK
taki zabieg moze wykona¢ potozna podczas wizyty w przychodni,
w Polsce zwykle takie dziecko kierowane jest do chirurga,
ktory dokonuje zabiegu, niektdrzy stomatolodzy dzieciecy takze
wykonujg zabieg podciecia wedzidetka. Jednak czesto stosuje
sie znieczulenie miejscowe, obwodowe i podaje leki
uspakajajgce dziecku

Dysponujemy 2 metodami:

= tradycyjna przy pomocy skalpela lub nozyczek
= laserowa

Jes$li rodzice z roznych powoddéw nie decydujg sie na zabieg
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podciecia wedzidetka, powinni zosta¢ pod $cista opieka
logopedy 1 doradcy laktacyjnego (CDL) lub miedzynarodowej
konsultantki laktacyjnej (IBCLC). Im starsze dziecko tym
lepiej bedzie sobie radzic¢ z pobieraniem pokarmu i potykaniem,
wzrosng przyrosty, poprawi sie laktacja, Wazne aby dziecku
ktéore nie jest w stanie oprézni¢ piersi, uzupetniac niedobory
mleka: pokarmem odciggnietym, dawczyni ostatecznie mieszanka,
aby zapewnic¢ prawidtowy rozwdj i przyrosty.

Zabieg moze jednak spektakularnie poprawic¢ komfort karmienia,
podaz mleka oraz przyrosty, zwtaszcza jesli wykonany jest w
pierwszych tygodniach zycia, dziecko szybciej uczy sie nim
operowa¢ w peitni, dlatego zawsze warto rozwazy¢ wykonanie
zabiegu przy duzej nieruchomosci jezyka.

Tak czy inaczej wiekszo$¢ przypadkéw skrdéconego wedzidetka
cofa sie samoczynnie do konca 1 roku zycia, W ekstremalnych
przypadkach, moze jednak nie cofngl sie na tyle by nie
spowodowa¢ zaburzen logopedycznych w wymawianiem gtosek przy
wedzidetku jezykowym: sz, z, cz, dz, r, 1, ponadto moze
pojawi¢ sie seplenienie gtosek: s, z, c, dz, t, d, n, przy
wedzidetku wargowym: p, b, m.
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