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Stillfortbildung bringt’s — Umsetzung von Visionen

Das Stillen wird als das ,,Natiirlichste
der Welt“ angesehen, und trotzdem
ist es fiir manche Miitter schwierig,
eine gute und dauerhafte Stillbezie-
hung zu ihrem Baby aufzubauen.
Dafiir gibt es mehrere Griinde, einer
davon ist uneinheitliche Beratung

in den ersten Tagen. So manche(r)
MitarbeiterIn im Krankenhaus hat
einen Nachholbedarf an Schulung
zum Thema Stillen.

Dies ist eine Feststellung - kein Vor-
wurf, denn erst in den letzten ca. 10
Jahren ist in den Lehrplédnen der Heb-
ammen-, Krankenschwestern- und
auch Kinderkrankenschwesternausbil-
dungen das Stillen nun kein Randthema
mehr. Wissenschaftliche Belege hat es
lange Zeit nicht gegeben. Es wurde vor
allem das weitergegeben, was die/der
jeweilig(e) Befragte eben gemeint hat
oder selber erfahren hat.

Ausbildung ist Grundlage guter
Beratung

WHO und UNICEF haben 1990
erstmals eine gemeinsame Erkldrung
abgegeben: ,,Stillen Schutz, Férderung
und Unterstiitzung — Die besondere
Rolle des Gesundheitspersonals®. 2004
wurde dann im Blueprint der EU -

VSLO - Informationen

* VSLO - der Verband der gepriiften
Still- und LaktationsberaterInnen
Osterreichs IBCLC

* Wir bieten Aus- und Fortbildung,
Fachwissen und fundierte Beratung
zum Thema Stillen

* Wir setzen uns fiir die Anerken-
nung und Honorierung von Stillbe-
ratung im Gesundheitswesen ein
Kontakt: VSLO, Lindenstr. 20,
2362 Biedermannsdorf, Tel. & Fax:
02236/72336;

E-mail: info@stillen.at

Kontinuierliche Bildung ist wichtig fiir die Beratungsqualitdt.

einem Aktionsplan zum selben Zweck -
empfohlen, dass moglichst alle, die mit
Miittern und Kindern arbeiten, IBCLCs
sein sollten. So weit sind wir noch
nicht, aber heute spielt die IBCLC eine
wichtige Rolle im Gesundheitswesen.
2007 hat die KAGES, die Steiermérki-
sche Krankenanstalten Ges.m.b.H. auf
diesen Blueprint der EU hin empfohlen
und unterstiitzt, dass alle, die in der
Steiermark mit Miittern und Kindern
arbeiten, ein Basisseminar zum Thema
Stillen besuchen sollten.

Damit war dieses Bundesland Vor-
reiter in Osterreich. Seither findet
jedes Jahr ein ausgebuchtes Seminar
in Graz oder Deutschlandsberg statt.
Aber auch in Wien, in Salzburg und
Innsbruck werden regelmiBig solche
Seminare angeboten, auch in Kérnten
haben schon einige stattgefunden.

Wie Spitiler profitieren

Jeder  verantwortungsbewussten
Krankenhausleitung ist die PatientIn-
nenzufriedenheit ein grofles Anliegen.
Darum wird es mittlerweile vielerorts
unterstiitzt, dass Schwestern, Hebam-
men, Arzte sich in Kursen wissen-
schaftlich fundiertes Wissen aneignen,
das sie an die Miitter und KollegInnen
im eigenen Team weitergeben, auch
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wenn in allen Bereichen der Sparstift
angesetzt wird.

Das Europdische Institut fir Stil-
len und Laktation EISL bietet neben
Deutschland, Italien und der Schweiz
auch in Osterreich verschiedenste
Formen fiir Stillfortbildungen an: es
gibt Basis-, Grundlagen-, Arztesemi-
nare, Krankenhausschulungen, die auf
das jeweilige Team abgestimmt werden
kdnnen und eigene BFHI-Schulungen.
Auflerdem jdhrlich mindestens eine
Seminarreihe zur Vorbereitung auf das
IBLCE Examen. Geburtshilfliche und
pédiatrische Abteilungen sowie andere
Gesundheitseinrichtungen profitieren
von den aktuellen, evidenzbasierten
Inhalten solcher Seminare. Sie errei-
chen damit eine hochwertige medizi-
nische Versorgung durch effizienten
Personaleinsatz und eine hohere Pati-
entenzufriedenheit.

Viele engagierte Frauen und auch
einige Ménner haben sich in den letz-
ten Jahren ,auf den Weg gemacht™
und haben sich in einem der angebo-
tenen Seminare Wissen angeeignet,
das sie ihren Kolleginnen dann wei-
tergegeben haben. So sagt z. B. Ursula
Gessner, eine Hebamme und mittler-
weile IBCLC aus dem Burgenland:
Ich war schon seit mehr als 15 Jahren
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Liebe Leserlnnen!

Diese Ausgabe steht im Zeichen von
Riick- und Ausblick. Seit 19 Jahren
engagiert sich der VSLO, enga-
gieren sich viele IBCLCs fiir die
Stillférderung in Osterreich. Das ist
nicht immer eine leichte aber meist
eine sehr lohnende Aufgabe. Denn
nach wie vor begegnen manche

den IBCLCs mit Skepsis oder dem
Vorwurf, sich zu ,,heftig* fiir das
Stillen zu engagieren. Osterreich

sei kein ,,Entwicklungsland®, wo
Stillen so eine grofe Bedeutung hat.
Wir sind der Uberzeugung, dass

es keine Rolle spielt, wo ein Kind
geboren wird. Jede Mutter und jeder
Vater hat Anrecht auf Zugang zu
niederschwelliger und kompetenter
Informations- und Beratungsarbeit.
Diese ist leider weder selbstver-
standlich sowie in vielen Fallen
nicht institutionalisiert oder koor-
diniert. Fir Muttermilch-Ersatzpro-
dukte wird mit groBem Aufwand
und immer wieder sehr direktem
Ansprechen der Eltern Werbung
gemacht. Ebenso braucht es Infor-
mationen zum Stillen - wir triumen
noch immer von einer groBflachigen
Informationskampagne in Oster-
reich. Auch durch unser Engagement
soll das Thema Stillen immer wieder
in den Fokus der Aufmerksamkeit
geriickt werden. Wir arbeiten bestén-
dig daran, die Rahmenbedingungen
die es braucht, damit Eltern erste
Schwierigkeiten iiberwinden oder
damit iiberhaupt eine Stillbeziehung
entstehen kann. Die Kompetenz

von IBCLCs ist auch dort gefragt,
wo Miitter nicht stillen wollen oder
konnen - auch hier geht es um so
lebenswichtige Themen wie Nihe,
Beziehung, gesunde Erndhrung...
Einflihlsame und kompetente
Begleitung von Eltern ist kein
Zufall, braucht auch entsprechende
Bildungsangebote und gleichzeitig
Krankenhaustréger, die diese for-
dern, immer wieder anbieten - auch
fiir Eltern. Gefragt wiére hier auch
die offentliche Hand, um entspre-
chende Qualifizierung fiir alle zu
ermoglichen, die Eltern von Neuge-
borenen begleiten!

Ein informatives Lesevergniigen
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Eva Bogensperger, VSLO-Priisidentin
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Wichtige Informationsarbeit bei Fortbildungen.

in der freien Praxis tdtig und habe viele
Frauen durch schwierige Zeiten beim
Stillen begleitet. Leider fehlte es mir
dabei 6fters mal an fundiertem Wissen
und manchmal fielen die Argumente
dann bestimmt eher diirftig aus.

Die eigene Stillerfahrung bei vier
Kindern hat mir zwar geholfen, aber
warum was wann und wie beim Stillen
physiologisch ablauft und wie ich da
sinnvoll und bestirkend beraten kann,
hat mir in meiner Ausbildung zur
Hebamme 1988-1989 gefehlt. Auller-
dem wollte ich als Chefin fiir meine
Mitarbeiterinnen ein Vorbild sein und
mich zu diesem wichtigen Thema
intensiver weiterbilden. Darum habe
ich das Basisseminar besucht.*

Vorteile fiir die tigliche Arbeit

Frau Gessner sagt, dass sie nun
die physiologischen Vorgéinge beim
Stillen besser versteht. , Richtlinien
geben Sicherheit und zeigen Grenzen
auf, entlang derer man sich bewegen
kann und sind Orientierungshilfen.
Entscheidungen fiir erforderliche
Interventionen fallen klarer aus, sind
auf wissenschaftlichen Erkenntnissen
basierend und nicht so ,,personlich
gefarbt™.

Eine Krankenschwester aus Rohr-
bach in Oberosterreich hatte befiirchtet,
dass sie auf Fragen der Miitter keine
passenden Antworten habe und keine
grofle Hilfe sei. Nun nach dem Semi-
nar sei sie sicherer und kann alles viel
besser erkldren. Nicht immer ist es ein-
fach, von einem Seminar voll motiviert
und gestdrkt ins eigene Team zuriick zu
kommen und dann das neu erworbene
Wissen auch in der tiglichen Arbeit
umzusetzen. Frau Gessner berichtet:
,.Stillen ist leider keine Selbstverstand-
lichkeit. Viele Arzte, Hebammenkolle-
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ginnen und diplomiertes Pflegepersonal
sind der festen Uberzeugung, dass es
ausschlieBlich ein Recht der Frau sei,
dariiber zu entscheiden, ob sie stille oder
nicht. An das Recht des Kindes nach
der besten und gesiindesten Erndhrung
denken viele nicht.

Stillen wird auch gesellschaftspo-
litisch als frauenfeindlich dargestellt.
Sobald ich vermehrt auf bestimmt
Dinge Wert lege (z. B. frithes Anlegen
auch bei Sectio, unnétige Pflegehand-
lungen, Trennungen von Mutter und
Kind unmittelbar nach der Geburt ver-
meiden) als umso fanatischer wurde
ich angesehen.

Ich bin manchmal erstaunt, dass
so wenig Wissen vorhanden ist und
manchmal wiitend, dass sich nur soooo
langsam etwas verdndert. RegelmiBige
interdisziplindre Teambesprechungen
und die Erzdhlungen von positiven
Erlebnissen von einzelnen Mitarbeite-
rinnen machen langsame Verdnderung
moglich. Ich muss immer dran bleiben
und meine Mitarbeiterinnen schulen
oder besser noch: schulen lassen!*

Kein Wunder, dass bei so mancher
begeisterten und hoch motivierten Absol-
ventin eines Stillseminares der Alltag den
Funken der Begeisterung und Motivation
rasch wieder abgetétet hat.

Krankenhausschulungen

Viel rascher konnen Verdnderun-
gen umgesetzt werden, wenn Arzte,
Hebammen, Krankenschwestern
und Kinderkrankenschwestern eine
gemeinsame Schulung erhalten, also
alle auf denselben Wissensstand
gebracht werden. Dazu entschlielen
sich in Osterreich immer mehr Kran-
kenhduser. Einerseits, um das Team
auf die Zertifizierung zum Babyfri-
endly Hospital vorzubereiten (dazu ist



eine mindestens 18-Stunden
Schulung erforderlich), ande-
rerseits aber auch, um einfach
rasch eine einheitlichere Still-
beratung zu erreichen.

So sagt Frau Ulrike Schwen-
dinger, Stationsleiterin im Kli-
nikum der Kreuzschwestern in
Wels:

,,Wir haben nun schon drei
Jahre in Folge ein Basisse-
minar in unserem Haus fiir
unsere eigenen Leute aus den
verschiedenen Stationen und
aus unserem Partnerkranken-
haus Grieskirchen angeboten
bekommen. Es ist auf jeden
Fall fiir uns alle, die wir mitgemacht
haben, eine Bereicherung.

Einerseits wurden wir bestitigt,
dass wir bereits einen guten Wissens-
stand haben, es war eine ganz wich-
tige Auffrischung, wir haben aber
auch viel neues Wissen erhalten. Im
ganzen Team wurde das Stillen wieder
ein grofles Thema, was uns bei der
Umsetzung der gelernten Inhalte sehr
motiviert und geholfen hat. Denn das
Wissen zu haben ist das eine, es dann in
der Praxis umzusetzen ist das andere.

Wir wollen noch heuer im Novem-
ber als Babyfriendly Hospital rezerti-
fizieren, das kann uns nur gelingen,
wenn wir alle die vermittelten Inhalte
konsequent umsetzen. Wir haben
unsere Standards und Checklisten
neu iiberarbeitet, diese miissen voll-
inhaltlich umgesetzt werden, da sind
wir nun dabei. Zum Gliick beginnt
im September noch ein neues Basis-
seminar, wo die vielen neuen Kol-
leginnen, die in unserem Team seit
letztem Jahr dazugekommen sind,
noch die gesamte Schulung erhalten.
Wir selber haben gar nicht die Zeit, sie
so umfassend einzuschulen.*

Es bleibt fiir alle zukiinftigen Eltern
und Babys zu hoffen, dass immer mehr
Krankenhduser erkennen, dass sie
mit der Unterstiitzung des Personals
mittels Stillfortbildung einen groflen
wichtigen Beitrag leisten fiir einen
gelungenen Bindungs- und Stillstart
fiir die Kinder unserer Zukunft.

Manche wollen mehr und

werden IBCLC

Frau Gessner, die mittlerweile
IBCLC geworden ist sagt: ,Ich
beschiftige mich jetzt intensiv mit

Viele Miitter brauchen in der Stillphase kompetente
Unter: Stutzung T.Widmann cc_by_sa

dem Thema Stillen und somit auch mit
dem Thema Bonding. Ich bin mir nun
wesentlich mehr dieser groflen Ver-
antwortung fiir einen guten Bindungs-
prozess und einen guten Stillbeginn
in der Ausiibung des Hebammenbe-
rufes bewusst. Das Weitergeben bzw.
Erwerben von Wissen in Bezug auf
Bindungsprozesse und Stillthematik
ist fiir mich Pflicht geworden! Ich bin
jeglicher Werbung rund um Babynah-
rung und Stillhilfen gegeniiber viel
kritischer geworden und bespreche
diese Themen immer wieder im Team
mit meinen Hebammen.

Fir meine freiberufliche Téatigkeit
in Bezug auf die Wochenbettbetreuung
bin ich in meinen Beratungsgespréa-
chen sicherer. Davon profitieren die
Eltern und das Kind (manchmal auch
die Grofleltern) Ich bin stolz darauf,
dass ich IBCLC bin, dass ich die vielen
Seminare und die Priifung gemeistert

Beratungskompetenz durch Bildung stdirken.

habe. Es ist schon zu wissen,
dass es so viele Mitstreiterinnen
gibt.

Ich weiB, dass ich mit jeder
erfolgreichen Stillberatung aus
der die Mutter gestérkt heraus-
geht und sie es schafft ihr Baby
so lange zu stillen, wie sie es
wirklich will, ein bisschen die
Welt verdndern kann.*

Eine Hebammenstudentin
aus Salzburg war bei einem
Seminar zur Vorbereitung auf
das IBLCE Examen eingela-
den als Schauspielerin bei der
Simulierten Klientenberatung
eine Mutter zu spielen. Diese
Erfahrung war fiir sie so bereichernd
und pragend, dass sie selber den Ent-
schluss gefasst hat, IBCLC zu werden.
Nun, nach Abschluss der Seminarreihe
und eigener Unterrichtstitigkeit in der
Ausbildung von Hebammen sagt sie:
,lch zehre jeden Tag von den vielen
Inhalten aus diesen Seminaren- in der
Arbeit mit den Frauen, aber auch ganz
viel in der Arbeit mit den Studentinnen.

Still- und Laktationsberaterinnen
sind durch den praxisnahen Unter-
richt und die Schulung kommuni-
kativer Kompetenzen bestens dafiir
ausgebildet, auch bei komplexen
Stillproblemen bestens zu beraten. Als
unumstrittene Expertinnen auf dem
Gebiet des Stillens gestalten sie die
Stillforderung in unserer Gesellschaft
mit. Vielen von ihnen stehen durch
diese Ausbildung viel mehr berufliche
Wege offen.

Isolde Seiringer

Bild: VSLO/K. Grabherr
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VSLOnews — Informationsplattform rund um das Stillen

Seit 20 Jahren beschiiftige ich mich
nun mit dem Thema Stillen. Da
darf man sich doch mal die Frage
stellen: ,,Was hat sich getan in

der Zwischenzeit? Was haben wir
IBCLCs und der VSLO bewirkt?“
Als langjihriges Redaktionsmitglied
bliitterte ich mich durch die alten
Ausgaben der VSLOnews.

Die erste Ausgabe 1/97 - ein in
schwarz/weill gedrucktes Doppel-
blatt - berichtet in erster Linie {iber
den ersten Européischen Stillkongress
in Friedrichshafen. Grundséitzliche
Themen wie ,,Stillen ist das Beste fiir
Mutter und Kind“, ,Frithgeborene
profitieren von Muttermilch®, ,,Medi-
kation und Umweltbelastung kein
Grund zum Abstillen* dominieren den
ersten groflen Artikel dieser Ausgabe.

Ein Jahr spédter berichteten die
VSLOnews erfreut iiber die Griindung
der ersten Osterreichischen Stillambu-
lanz im Wilhelminenspital unter der
Leitung von Prof. Dr. Heinrich Salzer.

Vertrauen Sie |hrer Intuition
und Mutter Natur.

Ein neues Leben beginnt. Die
Ihre treue Begleiterin. Rel

stoffe sind speziell auf die Bedirfnis (
auf Geburt und Stillzeit abgestimmt. In Zus r
- im Einklang mit Mensch und Natur. wwwweleda.at

Die betreuende IBCLC war damals
Ilse Bichler. Erfreut festgestellt
wurde, dass die Zahl der IBCLCs in
Osterreich auf 50 angestiegen ist.

Diese frithen Ausgaben versuchen
in erster Linie die fachliche Kompe-
tenz der IBCLC klarzulegen, und die
zahlreichen Aktivitdten (z.B. Akti-
onstage, Weltstillwoche, Griindungen
von Stillambulanzen) dieser engagier-
ten IBCLC-Kolleginnen bekannt zu
machen. Fachlich werden sehr grund-
sdtzliche Fragen zum Stillen und Bon-
ding besprochen — noch sprechen wir
von den Vorteilen des Stillens, davon
dass Muttermilch auch in der Neo-
natologie eingesetzt werden darf und
soll, davon dass Bonding und 24 Stun-
den Rooming-In nach einer normalen
Geburt moglich ist und wiinschens-
wert wire, davon dass routinema-
Bige Zufiitterung kontraproduktiv ist,
davon dass Frauen Informationen zum
Stillen brauchen.

Schon bald erscheinen einige kri-
tischere Artikel, ein stidndiger Dau-

erbrenner unter diesen kontroversen
Themen ist der Schnuller oder die Ein-
fliisse der Werbung auf das Stillverhal-
ten der Miitter, oder die Frage ob dem
alle Kinder schlafen lernen koénnen,
wie kommt man wohl in einem Land
ohne Flaschen und Schnuller zu recht,
und was, wenn mein Kind nicht essen
will, oder auch die Frage des Stillens
iiber das erste Lebensjahr hinaus.

Wihrend die VSLOnews in Auflage
und Umfang gewachsen sind (mitt-
lerweile 8-seitig) erscheint 2002 die
erste zweifdarbige Ausgabe der News.
Die Themen sind zum Teil dieselben,
Bonding, Saugen, Friihgeborene,...
Aber nun wird mit mehr Nachdruck
die Bedeutung fiir das Stillen betont,
auch  Losungsvorschlige werden
angeboten, z.B. ,,Eine zweite Chance
fiir Bonding®, ,,Forderung der Bezie-
hung zum Frithgeborenen®, ,,Hilfe bei
Saug- und Schluckstoérungen,. ..

Die Themen werden vielfaltiger
und spezifischer, und sind immer
fachlich gut recherchiert z.B.: ,,Stil-

Bezahlte Anzeige
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len senkt Kosten im Gesundheitswe-
sen, , Alleinerzichende Miitter in der
Stillzeit”, ,,Vater in der Stillberatung®,
,»Optimale Betreuung im Wochenbett
trotz weniger Personal®, ,,Sexualtitét in
der Stillzeit”, etc. Zunehmend héufiger
werden ganz konkrete, praxisrelevante
Themen aufgegriffen: ,,Zufiittern in
den ersten Lebenstagen®, ,,Gutartige
Brustbefunde®, ,,Stillen nach Peridural-
andsthesie®, ,,Adoptivstillen®, ,,Stillen
bei Hepatitis C%,...

Immer wirft das Redaktionsteam
der VSLOnews einen kritischen Blick
auf aktuelle Studien, Empfehlungen
medizinischer Fachrichtungen oder
populdrwissenschaftlicher Aussa-
gen in Zeitschriften und im Internet.
Welche Relevanz haben diese Aussa-
gen fiir das Stillpaar und fiir unsere
Beratungstitigkeit, welchem Evi-
denzgrad entsprechen die erwéhnten
Studien, sind sie korrekt zitiert, wie
wurde in der Studie z.B. Stillen defi-
niert, welchen mdglichen Interessens-
konflikten oder Bias unterliegen diese
Aussagen,...

Einbeziehung von ExpertInnen

Dazu vernetzt sich das Redakti-
onsteam selbstverstindlich mit den
Mitgliedern des medizinisch, wis-
senschaftlichen Beirates des VSLO.
Einige dieser Themen z.B. : ,Pri-
vention des plotzlichen Sauglings-
todes®, ,,Evidence based — 6 Monate
voll stillen®, ,,Optimale Stilldauer
und Einflihrung von Beikost®, Stillen
und Zahngesundheit®, etc. Selbstver-
standlich unterstiitzt und berichtet
VSLOnews auch von aktuell lau-
fende Studienprojekten - z.B. die lau-
fende Innsbrucker Soorstudie.

Stillfreundliche =~ Krankenhduser
und spiter die BFHI zertifizierten
Krankenhiuser begleiten die VSLO-
news seit ihrer Griindung, tiber sdmt-
liche Hohen (neue Zertifizierungen,
neue  Organisationsformen) und
Tiefen (SchlieBung von Stillfreund-
lichen Abteilungen, mangelnde
Unterstiitzung der Intitiative) wurde
natiirlich berichtet.

Ebenso hat VSLOnews iiber die
Griindung, die diversen Aktivititen
und das plotzliche Ende (nach Auf-
16sung aller stehenden Kommissio-
nen im Gesundheitsministerium)
der Stillkommission berichtet. Wir
bedauern dass nach wie vor keine
addquate  Ersatzlosung  gefunden

worden ist. Immerhin fordert WHO/
Unicef seit 1990 die Einrichtung einer
staatlichen Stillkommission.

Nachdem Umfang (12 Seiten) und
Auflage (2013 — 3.000 Stiick) der
Zeitschrift weiter zunehmen bemiiht
sich das Redaktionsteam um Wer-
beeinschaltungen, welche allerdings
dem internationalen Kodex zur Ver-
marktung von Muttermilchersatzpro-
dukten entsprechen miissen.

Mit den Jahren bekommt schlie3-
lich jede Ausgabe ein besonderes
Thema zugeordnet dem sich letztlich
die meisten Artikel dieser jeweiligen
Ausgabe widmen, z.B.: ,,Stillen und
Arbeiten®, ,Stillen einst und jetzt“,
,,Geburt, Bonding und Stillbeginn®,
»,Wenn nicht gestillt wird”, , Einfiih-
rung von Beikost®, , Besondere Still-
beziehungen® und viele mehr.

Viele angrenzende Themenbereiche
wurden von den VSLOnews, ebenso
wie bei den Fortbildungsveranstal-
tungen des VSLO frith aufgegriffen
z.B. ,,Bonding nach Kaiserschnitt®,
,Begleitung von trauernden Eltern®,
Stillen und Bindung als Gewaltpra-
vention®, etc.

Zahlreiche internationale Doku-
mente zum Schutz und der Unterstiit-
zung des Stillens wiren wohl nur einer
kleinen erlauchten Gruppe von Lak-
tationsberaterinnen bekannt, wiirde
VSLOnews nicht auch regelmiBig
dariiber berichten: |, Internationaler

Tandemstillen auch ein Thema der VSLOnews.

Kodex zur Vermaktung von Mutter-
milchersatzprodukten, , Blueprint*,
ILCA — Leitlinien“, etc.

Interdisziplinaritdt ist in der Still-
beratung unumgiénglich, dies spiegelt
die VSLOnews deutlich wieder. Das
Redaktionsteam setzt sich bewusst
aus unterschiedlichen Berufsgruppen
aus ganz Osterreich zusammen, Gast-
autoren unterschiedlichster Professio-
nen werden gerne eingeladen einen
Beitrag zu schreiben.

Aber letztlich ist die VSLO-
news das einzige, gut recherchierte
Medium rund um Stillen und Lak-
tation das seit nunmehr 14 Jahren,
4-mal jéhrlich gratis an medizinisches
Personal, und anderen Personen die
sich in der Betreuung von Babys und
Miittern engagieren verschickt wird.
Der VSLO iibernimmt somit eine
wichtige Rolle in der Information des
Gesundheitspersonals rund um das
Stillen. Viele Dinge die wir vor einem
Jahrzehnt noch als wiinschenswert
tituliert haben sind heut selbstver-
stindlich geworden (z.B. 24 Stun-
den, Rooming-in, Bonding nach der
Geburt, Muttermilch auf der Neona-
tologie, etc.). Sicherlich hat der eine
oder andere Artikel aus den VSLO-
news auch zu den ndtigen Umdenk-
prozessen beigetragen.

Andrea Hemmelmayr

Foto: commons.wikimedia
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Bildungsangebote mit Qualitiit

Ein Befragung von Teilnehmenden
der VSLO-Fachtagung in Innsbruck
zeigt, wie wichtig solche Angebote
sind.

* 1. Warum hast du dich fiir diese Fort-
bildung angemeldet?

» 2. Wie hast du von der Fortbildung
erfahren?

* 3. An welchen anderen Still-Weiter-
bildungen hast du teilgenommen?

* 4. Was hast du von den Fortbildun-
gen mitgenommen bzw. was hast du
umgesetzt?

Die interviewten Personen kamen
aus unterschiedlichen Berufsberei-
chen: Einige waren Kinderkranken-
pflegepersonen im  Krankenhaus.
Einige waren Stillberaterinnen, die
Stillgruppen leiten und/oder in Still-
ambulanzen titig sind. Weiters frei-
berufliche Hebammen. Schlielich
Pflegekrifte, die in einer Kinderarzt-
praxis arbeiten.

Die Motivation, an dieser Fach-
tagung teilzunehmen, war fiir die
meisten, neue  wissenschaftliche
Forschungsergebnisse zu erfahren,
Anregung und Stirkung fiir den
Berufsalltag mitzunehmen und von
den Diskussionen zu profitieren.Der
Aspekt, sich praktische Umsetzungs-
tools zu holen, hat ebenso eine hohe
Prioritat.

Das Programm am 23. Mai war
fiir viele ein guter Einstieg, um iiber
die Mutter-Kind-Bindung im Kran-
kenhausalltag nachzudenken: Wie
kann Bindung in den ersten Stun-
den bewusst gefordert werden, wie
ist dabei der Grenzgang zur Routine
im Krankenhaus mdglich? Die Ziel-
setzung der meisten ist es, sich Riik-
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kenstirkung, Argumente und Mut
fiir neue, praktische Umsetzungen zu
holen.

Auf die zweite Frage wurde sehr
konkret geantwortet. Die Information,
dass es diese Fortbildung gibt, kam
iiber die VSLOnews und den beige-
legten Prospekt, der auf der Station am
Schwarzen Brett hing.

Viele der Besucher kommen Jahr
fiir Jahr zur Fachtagung in Innsbruck.
Nicht nur wegen der Stillinfos, son-
dern auch, um Kolleginnen zu treffen
und sich auszutauschen. Das Internet
ist zu einem starken Fortbildungsan-
zeiger geworden. Vieles wird dort
ab- und angefragt. So werden Fortbil-
dungen wahrgenommen und gebucht

Bei den Antworten, welche Still-
Weiterbildungen  zuletzt  besucht
wurden - da kam ich mit dem Mit-
schreiben kaum nach: Salzburg,
Fulda, Regionaltreffen, Basel, CERPs
International etc.

Zur 4. Frage: Was hast du von den
Fortbildungen mitgenommen bzw was
hast du umgesetzt?

Vorauszuschicken ist, dass die mei-
sten Fortbildungen fiir das spezifische
Arbeitsfeld oder nach den Vortragen-
den ausgesucht werden. Die Themen
werden auf Praktikabilitdt und Umset-
zungsmoglichkeit tiberpriift.

,Mitgenommen* wurde, dass die
Weiterbildung das Ziel umfasst, den
eigenen Wissensstand zu erweitern.
Zugleich wollte jede(r) Einzelne die
Moglichkeit nutzen, den Keim fiir
neue Ideen in sich selbst zu setzen
und wachsen zu lassen. Dies mit dem
BewuBtsein, dass nur auf diese Weise
starre, Uiberholte Strukturen tiberwun-
den werden kénnen.

Da das Einsatzgebiet der Stillberate-
rInnen so vielfaltig ist, ist es so wichtig
und wiinschenswert, den Wissensinhalt
anspruchsvoll und dennoch einheitlich
zu halten, damit die Stillinformation
— gleichgiiltig, aus welcher Ecke sie
kommt - inhaltlich konsistent ist.

Die Pflegekraft, die beim Kin-
derarzt arbeitet und Eltern tiber das
Stillen informiert, die Hebamme im
Kreillsaal, welche die Mutter-Kind
Beziehung fordert im Sinne der neue-
sten skin to skin Theorie, hat diese
Anregung vom letzten Kongress mit
genommen Ideen werden unter prak-
tischen Gesichtspunkten und in ihrer
Umsetzungsfahigkeit gepriift.

An Beispielen solcher ,,mitgenom-
mener und umgesetzter Ansitze
wurden besonders héufig genannt:

* Bonding nach Sectio.

* Die erste Stunde im Kreif3saal gehort
Mutter und Kind

* 24h Rooming auf der Wochenbett-
station.

» Stillen nach Bedarf.

» Korrekte Stillpositionen verhindern
wunde Brustwarzen.

* Die Auslegung der WHO-Gewichts-
kurve.

* BFHI (Baby-friendly Hospital)

* Griindung von Stillambulanzen
sowie Stillgruppen.

Mein personliches Resiimee ist,
dass jede(r) einzelne Besucherln das
personliche Ziel vor Augen hatte und
sich fiir die Erreichung dieses Zieles
Anregung, Motivation und Freude
durch die Vortrige in Innsbruck geholt
hat.

Angelika Lessiak
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VSLO-Fortbildungen - immer am Puls der Zeit

Seit 19 Jahren gibt es in Osterreich
den VSLO. Mit viel Engagement
werden jihrlich mehrere Fortbil-
dungen organisiert, u.a. der Iwei-
Jjéhrliche Kongress, Fachtagungen,
Workshops, oder interne Fortbil-
dungen. Auch die Regionaltreffen
werden fiir Weiterbildungen der
IBCLCs genutzt.

Die Referentlnnen sind haufig inter-
national renommierte Personlichkeiten,
die Vorreiter auf ihrem Gebiet sind, die
neueste Erkenntnisse oder Entwicklun-
gen umsetzen.

Schon 1991 fiillte Prof. Dr. Erwin
Ringel, der bekannte Psychiater, Neu-
rologe und Suizidforscher und Begriin-
der der ersten psychosomatischen
Station in Wien, den groflen Saal in
St. Virgil in Salzburg. Im Jahre 1987
hatte er sein Buch ,,Die ersten Jahre
entscheiden” publiziert, in dem er
auf die Wichtigkeit einer liebevollen
und guten Erziehung hinweist. Er war
damals der Psychiater, der die Kinder-

seele erforscht hatte und er nahm die
Einladung des VSLO an, weil er die
Arbeit der damals erst sehr wenigen
IBCLCs wichtig und unterstiitzenswert
fand.

Die britische Sozialanthropologin
und bekannte Buchautorin Sheila Kit-
zinger, die sich auf Schwangerschaft,
Geburt und Erziehung von Babys und
Kleinkindern spezialisiert hat  war
eine weitere Vortragende. Sie war lei-
denschaftliche Verfechterin der natiir-
lichen Geburt und Autorin zahlreicher
Biicher iiber Schwangerschaft, Geburt
und Stillen. Sie hat sich immer dafiir
eingesetzt, dass Frauen die Informatio-
nen bekommen, um selbst iiber die Art
und den Ort ihrer Geburt entscheiden
zu konnen. Thr begeisternder Vortrag
wird allen unvergesslich bleiben, die
damals dabei waren.

Auch Dr. Ernest Freud, der élteste
Enkel von Sigmund Freud war Gast
einer VSLO-Veranstaltung, sein Vor-
tragsthema war das ,,Who's Baby Syn-
drom®. Als Psychoanalytiker wurde er

bekannt durch seine Beitrdge zur Sdug-
lingsforschung. Sein Schwerpunkt lag
dabei auf der Eltern-Kind-Beziehung
in der frithen Entwicklungsphase. Er
war es, der schon in den frithen 70er
Jahren dafiir eintrat, dass Eltern auf
Frithgeborenen-Intensivstationen  als
Teil des Teams gesehen werden sollten.
Sein Vortrag fand zu einer Zeit statt,
wo man dem Rooming-In noch mit
groflem Misstrauen begegnete.

Der renommierte Neonatologe Dr.
Nils Bergmann hat in seiner Klinik
in Durban in Siidafrika ,,Kangaroo
Mother Care* als optimale Entwick-
lungsforderung von  Frithgeborenen
erkannt und praktiziert. ,,Die absolut
beste Umgebung fiir ein Kleinkind, das
wichst und gedeiht, ist der Korper der
Mutter. Wenn das Baby Haut-zu-Haut
auf die Brust der Mutter gesetzt wird,
erhélt es Wéarme, Schutz und Nahrung,
so dass sein Gehirn sich optimal ent-
wickeln kann.“ Er war Vortragender
beim VSLO Kongress in Alpbach.
Die Regensburger Bindungsforscherin

VSLQ@WS‘ O
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Prof. Dr. Karin Grossmann hat gemein-
sam mit ihrem Mann Prof. Dr. Klaus
Grossmann  Langzeitstudien  {iber
die Auswirkung von friiher Bindung
durchgefiihrt und zahlreiche Publi-
kationen veroffentlicht, darunter das
Buch ,,Bindungen — das Gefiige psy-
chischer Sicherheit™.

Ihr Vortrag ,Elterliche Nachgiebig-
keit, Feinfiihligkeit und Zértlichkeit
zum Sdugling als Basis einer selbstbe-
wussten Personlichkeitsentwicklung*
war ein Plddoyer fiir ein liebevolles

Foto: VSLO/K. Grabherr

Eingehen auf die Bediirfnisse des
Kindes.

Der Bremer Psychologe und Kor-
perpsychotherapeut Thomas Harms hat
mit seinen Vortrégen iiber die Emotio-
nale erste Hilfe, das ist die Unterstiit-
zung und Bewahrung der emotionalen
Bindung zwischen Eltern und Kind von
Beginn an, sein Publikum begeistert.
Der VSLO hat ihn mehrmals eingela-
den, daraus haben sich sogar mehrere
Ausbildungsreihen zur EEH Fachbera-
terin entwickelt, die auch viele IBCLCs

mittlerweile absolviert haben.

Auch unter den IBCLCs gibt es
international anerkannte Koryphien,
die immer wieder auch in Osterreich
vortragen: Christa Herzog, die Spe-
zialistin fiir Lippen- Kiefer- Gaumen-
spalten, Marta Guéth-Gumberger, ihr
Spezialgebiet ist die Gewichtszunahme
oder das von ihr mitentwickelte Brust-
erndhrungsset, Gudrun von der Ohe,
die fiir alle medizinischen Themen als
kompetente Vortragende gilt, Silvia
Honigmann, die Erndhrungsfachfrau
und mitreiBende Vortragende und
natiirlich die Osterreicherinnen — allem
voran Gabriele Nindl, die mit ihren
vielseitigen Vortrdgen immer ihr Publi-
kum begeistert, Anne-Marie Kern, die
neben andern Themen vor allem fiir
BFHI in Osterreich wirbt, Anna Maria
Mitterlehner, Dr. Barbara Bednar, Dr.
Beate Pietschnig, Andrea Hemmel-
mayr und viele, viele mehr .

Damit sind nur ein paar Vortragende
hervorgehoben, es gébe noch viele aus-
gezeichnete Referentlnnen zu nennen,
die immer wieder das Publikum der
VSLO-Veranstaltungen zu begeistern
wissen. Die nichste Moglichkeit dazu
haben Sie am 15. und 16. November in
Wien. Nihere Information finden Sie
unter www.stillen.at

Gudrun Fiireder & Isolde Seiringer

BFHI — eine erfolgreiche Initiative auch in Osterreich

Nachdem WHO und UNICEF in der
Innocenti Deklaration bereits 1990
festgeschrieben haben, dass alle
Krankenhdiuser bis 1995 die ,,10
Schritte zum erfolgreichen Stillen“
umsetzen sollten, haben sich Anne-
Marie Kern und Dr. Birgit Streiter,
zwei der ersten IBCLCs in Oster-
reich, bereits in den 90er Jahren
intensiy fiir die “Babyfriendly
Hospital Initiative” kurz BFHI
eingesetzt.

1996 wurde dann in Osterreich das
erste Stillfreundliche Krankenhaus in
Oberndorf zertifiziert, es folgten bis
2010 noch 15 weitere, die die Aus-
zeichnung ,,Stillfreundliches Kran-
kenhaus* erhalten hatten.

Dr. Birgit Streiter erzihlt: ,,Angste
und Befiirchtungen aller beteiligten
Berufsgruppen am Anfang waren:

Wie soll 24 Stunden Rooming-In
klappen? Sind die Frauen damit nicht
iberfordert? Ohne Zufiitterung ist
keine Versorgung denkbar! Schnul-
lerverwendung ist ein Muss in der
Betreuung — der kann nicht einfach
weggenommen werden! Wie sollen
wir das alles den Miittern erkléren?!*
Seit 2011 ist das osterreichische
Netzwerk Gesundheitsfordernder
Krankenhduser und Gesundheitsein-
richtungen ONGKG die neue Trager-
organisation fir BFHI. Damit steht
das Osterreichische Gesundheitsmini-
sterium hinter dieser Initiative.

BFHI mit Qualitat

Der Slogan ,Es gibt viele gute
Krankenhduser, aber nur wenige
Ausgezeichnete” hat seine absolute
Berechtigung. Wohl in allen Kran-
kenhdusern gibt es motiviertes Per-

sonal, das sich um das Wohlbefinden
von Miittern und Babys nach besten
Kriften bemiiht. Im ,,Baby-Friendly
Hospital®, wie es jetzt in Osterreich
wieder heif3t, ist das gesamte Team in

Bezahlte Anzeige
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mindestens 20 Stunden gemeinsam
geschult, auch die Arzte haben min-
destens 10 Stunden Schulung absol-
viert. Allen ist bewusst, wie wichtig
der intensive Bindungsaufbau bereits
ab der Geburt ist — auch nach Sectio.
Alle wissen wie es moglich ist, dass
Babys bereits ab dem ersten Tag
zu 8 bis 12 Portionen Kolostrum
und spiter Muttermilch kommen.
Dadurch vermindert sich die Zufiit-
terungsrate ganz automatisch, die
Babys sind zufriedener, der Schnuller
eriibrigt sich oft ganz von selbst. Und
was fiir die Eltern ganz wichtig ist:
alle sagen dasselbe, auch mit unter-
schiedlichen Worten.

Mittlerweile genief3t Birgit Streiter
es, dem Krankenhauspersonal bei der
Rezertifizierung als GutachterIn und
den Fortbildungen wieder zu begeg-
nen. Das Feedback ist stets positiv,
das Team ist durch die Bemiihungen
zusammengewachsen und die Miitter
sind durchgehend zufrieden. Die
Bedenken, dass die Geburtenzahlen
an den Babyfreundlichen Abteilungen
sinken wiirden, haben sich nicht besti-
tigt. Eher waren die Riickmeldungen
fiir die Stationen sehr positiv. Wich-
tig ist die Kommunikation zwischen
Pflegepersonal und Eltern, die Eltern
sollen das Gefiihl haben, gut begleitet
und nicht zum Stillen iiberredet oder
gezwungen zu werden, die Bindung
zwischen ihnen und ihren Kindern
steht im Vordergrund. Besonderes

BFHIs: Viele positive Riickmeldungen von Miittern und Viitern. Foto: 1. Seiringer

Augenmerk wird in diesen Hausern
auch auf die Betreuung der Nicht-Stil-
lenden Miitter gelegt, gerade auch fiir
sie ist der Bindungsaufbau essentiell.

Begeisterung fiir Zertifizierung

Haufig wird das Projekt auf einer
Abteilung durch die Begeisterung
von einigen Schwestern und Hebam-
men ins Rollen gebracht, selten sind
Arzte die treibenden Krifte dafiir, ja
Dr. Streiter berichtet, dass sie gerade
friiher oft die ,romantische Sicht“
beldchelt haben. Eine der Befiirch-
tungen ist eben auch, dass finanzielle
Mittel durch die Einhaltung des Kodex

Die IBCLC und der VSLO in Europa

» Wer kein Ziel hat kommt nir-
gendwo hin!“ - ELACTA ist der
Dachverband der Europdischen
Interessensvertretungen der
IBCLCs. Der VSLO ist ein grofier
und wichtiger Mitgliedsverband und
er ist ein Griindungmitglied, wohl
auch deshalb ist der Vereinssitz von
ELACTA in Osterreich.

Um im europdischen Kontext die
Ziele besser ins Auge fassen zu kdnnen
wurden von ELACTA vor kurzem
Vision und Mission formuliert.

Die Elacta-Vision
,Jede IBCLC wird als professio-
nelle Autoritdt im Bereich Laktation

und Stillen wahrgenommen. IBCLCs
werden in alle Aspekte der Forderung,
des Schutzes und der Unterstiitzung
des Stillens sowohl auf lokaler als auch
auf nationaler Ebene eingebunden.*
Viele Berufsgruppen  betreuen
Frauen und ihre Kinder in der Stillzeit,
in einigen Ausbildungen gibt es mehr
in andern weniger manchmal leider
kaum oder gar keine Laktationsspe-
zifischen Aus- und Fortbildungen.
IBCLCs haben zu diesem Wissens-
bereich nicht nur die umfangreich-
ste Ausbildung durchlaufen und ihr
Wissen in einem strengen internatio-
nalen Examen bewiesen, sie sind auch
zu regelméBigen Fortbildungen ver-
pflichtet und miissen nach 10 Jahren

fiir das Krankenhaus fehlen wiirden.
Auch da ist ein Wandel zu sehen. Wie
im grofen Marien-Krankenhaus in
Hamburg, in dem der Chefarzt vom
Kompaktkurs fiir Arzte, in dem er
IBCLC geworden ist so iiberzeugt war,
dass er sein Krankenhaus mit Begei-
sterung zur Zertifizierung gefiihrt
hat, so war auch im letztzertifizierten
Krankenhaus Osterreichs - Zell am
See - der Primar die treibende Kraft
fir die BFHI-Zertifizierung. Damit
wird das Interesse der Eltern und der
Babys vor die wirtschaftlichen Inter-
essen gestellt.

Gudrun Fiireder & Isolde Seiringer

das Examen wiederholen. So wird ein
extrem hoher, aktueller Wissensstand
zum Thema Laktation garantiert.

Die Elacta-Mission

»Die Verbindung zwischen den
nationalen IBCLC-Verbianden in
Europa stirken. Die Forderung des
Berufsbildes der Laktationsberaterin-
nen durch Interessensvertretung und
Kommunikation, berufliche Weiterbil-
dung, Aus- und Fortbildung und For-
schung.*

,»EX unitate vires“ — ,aus Einig-
keit Kraft“ stellt einen Leitspruch
dar, der verdeutlichen soll, dass die
Gemeinschaft starker als das einzelne
ist, aber auch in umgekehrter Rich-

VSLQ@M’S O



tung — die Gemeinschaft nur stark
sein kann, wenn jeder fiir sie einsteht.
Als Stillberaterinnen stehen wir den
wirtschaftlichen Interessen der Saug-
lingsnahrungsindustrie diametral
gegeniiber.

Diese groflen finanzstarken Unter-
nehmen investieren um ihre Gewinne
zu maximieren, sie nehmen dazu auch
Einfluss auf die offentliche Gesund-
heitspolitik. Die ,,Firma Muttermilch*
gibt es leider nicht. Als einzelne
IBCLC kann man in diesem groflen
Bild wenig verriicken. Ein starker
Landesverband, eine starke europi-
ische Vertretung ist auf jeden Fall ein
groferes Gewicht in der Waagschale
wenn es darum geht eine sinnvolle
Stillpolitik zu betreiben.

Schritte die uns auf diesen Weg
bringen:
* Die Entwicklung des Berufsstandes
der Still- und Laktationsberaterinnen

IBCLC fordern und die Qualitdt der
Ausbildung und Praxis in Europa ver-
bessern.

* Die Anerkennung der Still- und Lak-
tationsberaterinnen IBCLC in Europa
fordern

« Einen Uberblick schaffen, wie
IBCLCs in den verschiedenen Léan-
dern arbeiten und Pflege- und Bera-
tungspraktiken im Bereich Stillen und
Laktation in Europa verbessern

* Engere Beziehungen und die Zusam-
menarbeit zwischen den nationalen
IBCLC-Verbédnden in Europa im Inter-
esse der Volksgesundheit verbessern.

» Mit globalen Organisationen koope-
rieren zu Forderung, Schutz und
Unterstiitzung des Stillens

* Die Interessen fiir seine Mitgliedsorga-
nisationen bei allen européischen Behor-
den im Eltern-Kind-Bereich vertreten.

¢ Ein Bewusstsein dafiir schaffen,
dass Stillen die biologische Norm der
Sauglingserndhrung ist. Die Erkennt-

nis iiber die Folgen der kiinstlichen
Sauglingsnahrung erhéhen.

* Entwicklung von Richtlinien und
Erklarungen fiir die offentlichen
Gesundheitseinrichtung und Eltern-
Kind-Einrichtung in Europa.

* Schutz und Foérderung der wissen-
schaftlichen und praktischen Arbeit
auf dem Gebiet des Stillens.

* Die europaweite Umsetzung des
Internationalen Kodex fiir die Ver-
marktung von Muttermilchersatz-
produkten und der nachfolgenden
Resolutionen der Weltgesundheitsver-
sammlung unterstiitzen.

* Wissensvermittlung durch Platt-
formen fiir Veranstaltungen, News,
Forschung und anderes fiir alle Mit-
gliederverbénde.

Weitere Informationen zu ELACTA
finden sich auf http://www.elacta.eu.

Andrea Hemmelmayr, IBCLC

Weltstillwoche: Stillen unterstiitzen — Miitter in den Mittelpunkt

Dies ist die deutsche Ubersetzung
des heurigen internationalen Mottos
fiir die Weltstillwochen — im Origi-
nal: ,,Breastfeeding support — Close to
mothers®.

Wiedereinmal geht es darum, einen
Teilbereich des Stillens und der Still-
unterstiitzung einer breiteren Offent-
lichkeit bekannt zu machen.

Erfreulicherweise wird in vielen
Krankenhdusern mittlerweile darauf
geachtet, dass den Miittern und ihren
Kindern ein guter Stillbeginn ermdg-
licht wird. Trotzdem geben zahlreiche

Frauen schon in den ersten Wochen
und Monaten das Stillen oder zumin-
dest das exklusive Stillen wieder auf,
meist lange vor dem urspriinglich von
ihnen geplanten Zeitrahmen.

In traditionellen Kulturen wurde
und wird Stillwissen und Stillunter-
stiitzung innerhalb der Familie wei-
tergegeben. Mit den sich zunehmend
verdndernden sozialen Strukturen
und einer immer mehr urbanisier-
ten Umgebung sind Frauen bei der
Betreuung ihrer Kinder immer stér-
ker auf sich selbst angewiesen. Der
bekannte afrikanische Spruch ,Es

Foto VSLO / K. Grabherr

braucht ein ganzes Dorf um ein Kind
groBzuziehen® lésst sich auf die mei-
sten Familien nicht mehr anwenden.

Die Verantwortung, die junge
Eltern iibernehmen, scheint oft iiber-
wiltigend und macht sie anfallig fiir
Angste, Ammenmirchen und Werbe-
botschaften, welche das Stillen unter-
minieren und erschweren konnen.

Gerade nach der Entlassung aus
dem Krankenhaus ist das lokale, nie-
derschwellige Unterstlitzungssystem
von wesentlicher Bedeutung fiir eine
weiter funktionierende Stillbezie-
hung. Selbstverstdndlich miissen alle
Personen aus dem medizinischen
und sozialen Bereich die Mutter und
Kind in dieser Periode betreuen, iiber
aktuelles Stillwissen verfiigen. Aber
ganz wesentlich ist, besonders dort
wo die professionelle Begleitung an
ihre Grenzen stof3t, auch die korrekte
Wissensvermittlung von Personen in
Augenhohe, sogenannten Peers. Also
Personen im etwas selben Alter, aus
der selben sozialen Schicht, in der
selben Lebenssituation etc. Stillgrup-
pen konnen eine Moglichkeit davon
darstellen.

Mehrere Studien zeigen dass ein
gezieltes ,,Peer Counselling Program®
eine ausgesprochen positive Wirkung



auf die Anfangsstillraten und die Still-
dauer und damit auf die Gesundheit
von Kindern und Miittern der d&rmeren
Bevolkerungsschichten hatte (1, 2, 3).

Als Ziele der diesjdhrigen WSW
sind deshalb definiert:

1. Den Fokus auf die Bedeutung
von Peer Support/Peer Counselling
lenken.

2. Die Effizienz von Peer Support/
Peer Counselling darstellen und si ch
fiir die Ausweitung dieser Programme
einsetzen.

3. StillunterstiitzerInnen - unabhén-
gig von ihrem Ausbildungsstand- zur
Weiterbildung ermutigen.

4. Ortliche Hilfsangebote im
Umfeld von stillenden Miittern
bekannt machen.

5. Stillraten und Stilldauer insbe-

sondere durch Griindung und Forde-
rung von Stillgruppen erhéhen.

Ziel 5 greift Schritt 10 des Pro-
gramms Zehn Schritte zum erfolgrei-
chen Stillen von WHO und UNICEF
auf. Dem folgend sollen Kliniken,
Entbindungsstationen, = Neugebore-
nenabteilungen, Arzt- und Hebam-
menpraxen Stillgruppen griinden und
fordern, ebenso wie Aktivititen von
Vereinen und Gruppen unterstiitzen,
die sich fiir das Stillen einsetzen.
Miitter sollen ermuntert werden, sich
an eben diese Gruppen zu wenden.

Stillen unterstiitzen heiit Miitter
unterstiitzten. Wer  Stillen  for-
dern will, muss Miitter fordern.
Stillgruppen sind die Keimzelle
gelingenden Stillens. Wer Stillen for-
dern will, muss Stillgruppen férdern.
4,5

ELACTA Stillkongress Kopenhagen

25. und 26. 4. 2014
Vorkongress 24. 4. 2014

Interessante ReferentInnen aus ganz
Europa haben bereits fiir den Stillkon-
gress 2014 in Kopenhagen zugesagt.
Unter dem Motto ,,Growing Together
werden Wissenschaftlerlnnen und
PraktikerInnen verschiedenster Fach-
richtungen wichtige Themen rund
um das Stillen beleuchten. Earlybird
Anmeldung bis 31. 10. 2013:

www.elacta.eu

Posterwalk:

Die Teilnehmerlnnen am ELACTA
Stillkongress 2014 sind herzlichst
eingeladen ihre Erfahrungen und ihre
Kenntnisse in einer Poster-Prisen-
tation vorzustellen. Auf diese Weise
konnen Sie den Kongress 2014 aktiv
mitgestalten. Der Posterwalk bietet die
Gelegenheit brandaktuelle Ergebnisse,
laufende Forschungsarbeiten, oder
innovative Projekte vorzugsweise,
aber nicht nur aus dem Bereich Lakta-
tion und Stillen vorzustellen. Autoren
und Kongressteilnehmerinnen werden
die Moglichkeit haben, sich iiber die
présentierten Arbeiten auszutauschen
und sie zu diskutieren. Die 3 besten
Arbeiten werden pramiert.

Einsendeschluss fiir die Poster-
abstrakts: 5. Janner 2014 — weitere
Informationen: www.elacta.eu

Der Vorkongress widmet sich stark
der praktischen Arbeit. Verschiedene
dénische  Gesundheitseinrichtungen
bieten uns die Mdglichkeit zu einem
Besuch. Oder man vertieft in einer
iiberschaubaren Gruppe in einem
der 11 angebotenen Workshops sein
Wissen. Hauptsprache wird auch bei

Quellen:

1. Shaw E.; The effect of a Peer Couseling
Programm on Breastfeeding Initiation and
Longevity in a low-income rural popula-
tion

2. Donna J. Chapman, PhD, RD; Grace
Damio, MS, CD-N; Sara Young, MSN,
RN, IBCLC; Rafael Pérez-Escamilla,
PhD; Effectiveness of Breastfeeding Peer
Counseling in a Low-Income, Predomi-
nantly Latina PopulationA Randomized
Controlled Trial

3. Linda C. Pugh PhD, RNC, Rence A.
Milligan PhD, RNC, Kevin D. Frick PhD,
Diane Spatz PhD, RNC, Yvonne Bronner
ScD, RD; Breastfeeding Duration, Costs,
and Benefits of a Support Program for
Low-Income Breastfeeding Women

4. http://www.babynahrung.org/weltstill-
woche2013

5. http://worldbreastfeedingweek.org

Andrea Hemmelmayr

den Workshops Englisch sein, wir
bemiihen uns aber dass der Work-
shop Leiterin jeweils eine zweispra-
chige Helferin zur Seite gestellt wird.
Gabriele Nindl wird einen Workshop
iiber interdisziplindre Kommunika-
tion in deutsch halten.

Andrea Hemmelmayr, IBCLC

VSLG s @



VSLQ@WS O

Last Call: Stillkongress

Am 15. & 16. 11. findet in Wien der
VSLO-Stillkongress mit vielfiiltigen
Themen statt.

Aufgegriffen wird dort u. a. das
brandaktuelle Thema der Betreu-
ung von zu frith geborenen Familien.
Ebenso behandelt wird die Beratung
zum Abpumpen und die Aufrechter-
haltung der Muttermilchmenge.

Da es nicht oft genug gesagt werden
kann, behandelt Dr. Haug-Schnabl aus
der Forschungsgruppe Verhaltensbio-
logie in Kandern (D) die Bedeutung
des Stillens fiir den Bezichungsaufbau
und die Milchregulation.

Verschiedene medizinische Pro-
bleme, die das Stillen erschweren
konnen, werden ebenso thematisiert

Im Beratungsalltag ist deutlich und
sehr hiufig zu spiiren, wie das Thema
Schlaf oder ein unruhiges Kind die
Eltern belastet und sie verunsichert.
Allein einschlafen und mdglichst
durchschlafen wird als Erziehungsziel
angesehen. Eltern fiihlen sich nicht nur
durch den Schlafmangel ausgelaugt,
sondern durch den Druck zermiirbt,
den sie von allen Seiten spiiren:

Sie sollen unbedingt etwas tun,
damit das Baby ,endlich durch-
schldft. Dabei haben Babys andere
Schlafzyklen wie Erwachsene, sie
benotigen auch nachts Nahrung, weil
die Muttermilch durch ihre hohe Bio-
verfiigbarkeit rasch verdaut ist, sie
miissen sich der Néhe der Erwachse-
nen versichern (allein sein hétte tiber
Millionen Jahre den sicheren Tod
bedeutet), und sie brauchen das nicht-
liche Aufwachen auch fiir ihre Sicher-
heit.

wie die Frage, ob Stillen iiber das erste
Lebensjahr hinaus sinnvoll ist.
Zudem gibt es einen aktuellen
Bericht von BFHI (Baby-Friendly-
Hospital Initiative) Osterreich.

Auch Raum zur Vernetzung

Der Kongress richtet sich an
Gesundheits- und Krankenpflegeper-
sonen, Hebammen, Arztinnen und
Arzte, Stillberaterinnen, Lehrende
fiir Gesundheits- und Krankenpflege,
Mutter-Elternberaterinnen, Ernéh-
rungsberaterinnen, Logopéddinnen und
andere Gesundheitsberufe, die mit
Babys und Miittern/Eltern arbeiten.

Weitere Informationen
www.stillen.at

,Mﬁ J
Babys Schlaf - VSLO Fachtagung 28. 2. 14

Der VSLO greift dieses heifl dis-
kutierte Thema auf und veranstaltet
am 28. Februar 2014 eine Fachtagung
dazu. Einige Referentlnnen haben
schon fix zugesagt, so wird Frau Bar-
bara Walcher, IBCLC und EEH Fach-
beraterin das Buch ,,Jedes Kind kann
schlafen lernen* kritisch hinterfragen,
der Verhaltensbiologe und Buchautor
Dr. Joachim Bensel wird uns versu-
chen zu vermitteln, was das Baby
uns mit seinem Weinen sagen will.
Frau Prof. Dr. Daniela Karall wird
zur SIDS Prophylaxe einen Beitrag
bringen und zum Schlaf im Elternbett.
Frau Andrea Hemmelmayr zeigt auf,
was die Emotionelle Erste Hilfe noch
zusitzlich zur Stillberatung leisten
kann. Auch andere ReferentInnen sind
noch angefragt, um das Thema umfas-
send beleuchten zu konnen.

Merken Sie sich den Termin vor!

Isolde Seiringer

Termine

15. & 16. 11.: Stillkongress Wien

28. 2. 14: Fachtagung Wien: Schlafen
— Das unruhige Stillkind

31.3.—3. 4.2014: CERPS und Schi-
fahren im Kaunertal

Angebote des Européischen
Institutes fiir Stillen und Laktation:
Basisseminare:
Wien: 11./12. 10., 18./19. 10., 8. /9. 11.
Innsbruck: 2./3. 10.,19./20. 11.,10./11. 12.
Deutschlandsberg: 15. - 17. 1., 19. -
21.3.2014
Grundlagenseminar:
Salzburg: 21. —24. 10. 2014
Arzteseminar
Wien AKH 13.5.2014
Krankenhausschulungen:
Nach Bedarf: Ein- / Mehrtdgig, BFHI
Schulung, Arzteschulung...
Anmeldung und Information:
Anne Marie Kern, Tel: 02236-72336
annemarie.kern@stillen-institut.com

25. und 26. April 2014 ELACTA
Stillkongress ,,Growing Together
Kopenhagen (24. 4.: Vorkongress)
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Kopieren und weitergeben der VSLOnews ist
moglich & erwiinscht!

Infos via Mail

Der VSLO bietet ca. sechs Mal im
Jahr das StillMail (Anmeldung via
www.stillen.at).

Mitglied beim VSLO

Unterstiitzen Sie

unsere Téatigkeit

durch Thre Mitglied-

schaft!

Jahresbeitrag: 80 €. Sie

erhalten dafiir auch die vierteljahrlich
erscheinende européische Fachzeit-
schrift "Laktation & Stillen" sowie
ErméBigungen bei Veranstaltungen des
VSLO und von ELACTA.



