7.11. Schmerzen an der Brust

SCHMERZEN AN DER BRUST

WICHTIG: Bei den folgenden Themen dieser Einheit ist es wichtig, eine Stillberaterin
an der Hand zu haben und sie mit ins Boot zu holen.

WUNDE MAMILLEN

Wunde Mamillen treten haufig im frihen Wochenbett auf, und haben ihren
Héhepunkt meist zwischen dem 4. und 7. Tag nach der Geburt. Dies wird einerseits
mit den erhohten Prolaktinwerten in Verbindung gebracht, die zu einer erhéhten
Sensibilitdt der Mamille fihren. Und andererseits braucht das Muskelgewebe der
Mamille einige Tage, um sich an die Dehnung wahrend des Saugens und die
Haufigkeit des Saugens zu gewohnen (Nindl & Kammerer, 2022, EISL, Skript 03-
002:3).

Die beste Pravention sind ein korrektes Anliegen und Positionieren. Self-Attachment
direkt nach der Geburt und ,Intuitives Stillen” sowie ein Wechseln der
Stillpositionen  wird  hierflir =~ empfohlen.  AuBerdem  Entspannung und
Oxytocinmassage, um den Milchspendereflex auszulsen und eine gute Begleitung
wahrend der initialen Brustdrisenschwellung. Als Pflege und Schutz der Mamille
kann Muttermilch nach dem Stillen darauf belassen werden und dort eintrocknen.
Des weiteren sollte auf Stilleinlagen (stéren die Luftzufuhr und die Blutzirkulation),

Schnuller und Zufiitterung mit der Flasche verzichtet werden (Nindl & Kammerer,
2022, EISL, Skript 03-002:3).

Sollten wunde Mamillen bei einer Mutter, die du begleitest, auftreten, ist es wichtig,
eine Stillberaterin aus deinem Netzwerk zu Hilfe zu ziehen. Wunde Mamillen sind
namlich Eintrittspforten fir Keime und gehen haufig einer Mastitis voraus (Nindl &
Kammerer, 2022, EISL, Skript 03-002:5). Prinzipiell werden wunde Mamillen am
besten mit physiologischer Kochsalzlésung gereinigt oder unter warmem,
flieBendem Wasser (1-2 mal davon taglich mit PH-neutraler Seife) gewaschen.
AuBerdem kann Muttermilch auf der Mamille belassen werden und dort eintrocknen.
Eine darauffolgende Pflege mit einem hochgereinigten Wollfett (Lanolin - z.B.
Lansinoh®, PureLan® oder Ardo care lanolin®), welches die Mutter entweder direkt
aus der Tube oder mit einem gereinigten Finger auf die Mamille auftragt, ist die
beste Behandlung danach.

7.10. SCHMERZEN AN DER BRUST

AuBerdem kann durch sogenannte "Wiener Donuts" der Druck auf die Mamille
vermieden werden (Nindl & Kammerer, 2022, EISL, Skript 03-002:5). Eine
Baueinleitung hierfir findest du hier: http://www.stillen-institut.com/media/der-
wiener-brustdonut.pdf
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VASOSPASMUS DER MAMILLE

Ein Vasospasmus der Mamille, eine kurzfristige Verengung der Blutgefdl3e in der
Mamille, flhrt zu krampfartigen starken Schmerzen und einer meist weil3en
Verfarbung der Mamille. URSACHEN sind (Nindl & Kédmmerer, 2022, EISL, Skript 03-
002:9):

* Anlegefehler (haufigste Ursache)

*  Pumpen mit zu hohem Vakuum oder nicht passendes Pumptrichtern

* Kalteempfindlichkeit

* Magnesiummangel

* Neigung zu Durchblutungsstorungen oder Gefa3spasmen (Raynaud Syndrom)

* GefaBverengung durch Genussmittel (Koffein oder Nikotin) oder durch
Medikamente (z.B. Kontrazeptiva)

* Stress

*  Migrane.

THERAPIE (Nindl & Kammerer, 2022, EISL, Skript 03-002:9):

* Anlegetechnik optimieren

* Brustmassagen zur Durchblutungsférderung

* Druck auf die Mamille vermeiden (keine Stilleinlagen, auch keine kiihlenden
Kompressen)

* RegelmaBig warme Kompressen vor dem Stillen auf Brust und Mamille legen
(z.B. kleine Coolpacks mini, die man in hei3em Wasser aufwarmt)

* Kaffee und Nikotin weglassen.

MILCHSTAU

"Milchstau oder Mastitis gehoren zu den haufigsten Problemen in der Stillzeit"
(Zitat: Nindl et al., 2022, EISL, Skript 03-003:1).

Frauen, die unter Milchstau oder einer Brustentziindung (Mastitis) leiden, denken
haufig an ein rasches Abstillen. Wichtig ist zu wissen, dass aber gerade das
Weiterstillen in der akuten Phase zu den wichtigsten therapeutischen MaBnahmen
zahlt (Nindl et al., 2022, EISL, Skript 03-003:1).

Ein Milchstau ist eine "lokal begrenzte druckempfindliche Verhartung" (Zitat: Nindl
et al., 2022, EISL, Skript 03-003:1), die in verschiedenen Bereichen der Brust, haufig
aber im oberen, auBeren Quadranten auftreten kann. Oft ist diese Stelle gerétet und
auch warm. Auch der Milchspendereflex kann durch Schmerzen erschwert sein. In
seltenen Fallen kann es zu Fieber und einem allgemeinen Krankheitsgefiihl kommen
(Nindl et al., 2022, EISL, Skript 03-003:1).

Die haufigsten Ursachen sind Stress und Erschépfung (z.B. wenn zum ersten Mal
nach der Geburt die Unterstlitzung zuhause wegféllt; der Mann wieder arbeiten
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geht; bei stressigem Besuch) sowie schlechtes Stillmanagement, wie zu seltenes
Saugen oder unzureichende Entleerung der Brust durch einseitige Stillpositionen
(Harder & Borchard, 2022:92).

BEHANDLUNG (Nindl et al., 2022, EISL, Skript 03-003:4):

» effektives Entleeren der Brust - korrektes Anlegen und Stillposition nutzen,
bei der das Baby mit seinem Unterkiefer das betroffene Areal "massiert"

* haufiges Anlegen, auch nachts; eventuell auch zusatzliche Handgewinnung
oder Pumpen (aber nur zur Entlastung, falls das Baby den Milchfluss nicht
geniigend anregt)

e eventuell vor dem Stillen feuchte Warme (Duschen, feucht-warme Wickel) und
nach dem Stillen Kalteanwendungen

* Ruhe und Entspannung - die Mutter gehdrt ins Bett und braucht
Unterstlitzung im Alltag!!!

* KEINE festen, schmerzhaften Massagen

MASTITIS

Der Ubergang zwischen Milchstau und Mastitis ist oft flieBend. Es wird zwischen
akuter und subakuter Mastitis unterschieden. Bei einer akuten Mastitis kommt es zu
grippeahnlichen Symptomen mit meist schnell ansteigendem Fieber in Kombination
mit einer harten, geschwollenen Brust (Nindl et al., 2022, EISL, Skript 03-003:5). Eine
subakute Mastitis tritt ohne Fieber auf. Es kommt zu tief stechenden, brennenden
Schmerzen in der Brust und teilweise auch in den Achselhdhlen, die in den Ricken
ausstrahlen kénnen. Die Symptome treten wahrend oder auch nach dem Stillen auf
(Nindl et al., 2022, EISL, Skript 03-003:7). In beiden Fallen muss dringend eine
IBCLC Stillberaterin zu Hilfe gezogen werden!

MEDIKAMENTE BEI DER STILLENDEN MUTTER

Es gibt viele Medikamente inklusive Antibiotika, die stillvertraglich sind. Unter
www.embryotox.de koénnen Mutter sich selbst darlber informieren und die
Information auch an ihren Arzt weiterreichen.

=lps
[=]

www.embryotox.de

Wichtig hier ist auch zu wissen, dass die meisten bakteriellen Infektionen wie auch
Viruserkrankungen (grippale Infekte, Atemwegsinfekte, Magen-Darm-Infekte) NICHT
(iber die Muttermilch (ibertragen werden kénnen. Die Ubertragung findet (iber
Einatmen, Haut- und Schleimhautkontakt oder gemeinsame Nahrungsaufnahme
statt. Ein Weiterstillen ist im Falle einer Erkrankung der Mutter sogar wichtig, weil
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dadurch ihre Antikorper an ihr Baby weitergegeben werden. Wird das Stillen in
dieser Zeit unterbrochen, kann das Kind noch eher erkranken (Von der Ohe, G.,
2022, EISL, Skript 08-001:1).
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WORKSHEET

Wie gehst du damit um, wenn wunde Mamillen bei einer Wéchnerin auftreten? Was
ratst du ihr?
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