ΘΗΛΑΣΜΟΣ
Χαρακτηριστικό της λοχείας είναι η γαλουχία(θηλασμός).Τρόπος με τον οποίο το νεογνό παίρνει το μητρικό γάλα. Ο μητρικός θηλασμός είναι απαράβατο μητρικό καθήκον.
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ΤΣΩΡΟΥ ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΑ
ΠΛΕΟΝΕΚΤΗΜΑΤΑ ΘΗΛΑΣΜΟΥ

Το μητρικό γάλα δεν μπορεί να αντικατασταθεί με κανένα άλλο γάλα για τους παρακάτω λόγους:
·  Δεν έχει μικρόβια, γιατί το παιδί το παίρνει απ’ ευθείας από το στήθος της μητέρας του και δεν έχει επομένως ανάγκη βρασμού.
· Δε θέλει προετοιμασία και έχει πάντα την κατάλληλη θερμοκρασία.

· Περιέχει αντισώματα απαραίτητα για την άμυνα του οργανισμού και προφυλάσσει έτσι το παιδί από πολλές αρρώστιες.

· Περιέχει λευκώματα, ανώτερης βιολογικής αξίας.

· Περιέχει λίπη που είναι ευκολοχώνευτα.

· Περιέχει υδατάνθρακες μοναδικής αξίας, γιατί βοηθούν την ανάπτυξη του νευρικού συστήματος και προφυλάσσουν το παιδί από παθήσεις του εντέρου.

· Περιέχει βιταμίνες.

· Σπάνια προκαλεί αλλεργικές αντιδράσεις.

· Για τα άρρωστα ή πρόωρα παιδιά το μητρικό γάλα είναι σωτήριο.
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ΨΥΧΟΛΟΓΙΚΗ ΣΥΝΔΕΣΗ
Δημιουργεί ισχυρούς δεσμούς ανάμεσα στη μητέρα και το παιδί. Την ώρα που το παιδί θηλάζει δέχεται πολλά ερεθίσματα. Ακούει τους χτύπους της καρδιάς, χαϊδεύει το στήθος, αισθάνεται τη ζεστασιά και την οσμή της μητέρας. Αποτελεί βάση για την ψυχική εξέλιξη του παιδιού.
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ΜΗΧΑΝΙΣΜΟΣ ΕΚΚΡΙΣΕΩΣ ΓΑΛΑΚΤΟΣ
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Έναρξη τοκετού έκκριση προλακτίνης και ωκυτοκίνης από την υπόφυση άρα και έκκριση του γάλακτος.

· Με τις θηλαστικές κινήσεις του νεογνού στέλνεται μέσω της νευρικής οδού μήνυμα στον εγκέφαλο.

·  Ο πρόσθιος λοβός της υπόφυσης εκκρίνει προλακτίνη και ο οπίσθιος λοβός απελευθερώνει την ωκυτοκίνη, οι ορμόνες αυτές μέσω του αίματος μεταφέρονται στο μαστό.
· Με την προλακτίνη παράγεται το γάλα στις κυψελίδες των αδένων, και από εκεί με την ωκυτοκίνη προωθείται και γεμίζουν οι γαλακτοφόροι κόλποι που βρίσκονται πίσω από την θηλαία άλω. Με αυτόν τον τρόπο το γάλα φτάνει μέχρι τη θηλή.
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ΣΩΣΤΟΣ ΤΡΟΠΟΣ ΘΗΛΑΣΜΟΥ
Ο θηλασμός γίνεται πρώτα από τον ένα μαστό και μετά από τον άλλο. Το γάλα σε ορισμένες γυναίκες έρχεται απότομα και δημιουργείται υπερφόρτωση ή σπάργωμα του στήθους. Βοήθεια σ’ αυτές τις περιπτώσεις δίνει η ίδια η μητέρα με το να αδειάζει τους μαστούς της μετά το θηλασμό. Αρχίζει μ’ ένα ζεστό μπάνιο του μαστού και τελειώνει με ένα ελαφρό μασάζ από τη βάση του προς τη θηλή. Όταν η μητέρα κουράζεται χρησιμοποιεί το θήλαστρο
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Μετά τον θηλασμό η μητέρα πρέπει να πλένει τους μαστούς με νερό, να τους σκουπίζει για να στεγνώσουν πολύ καλά και να φοράει στηθόδεσμο που θα κρατάει το στήθος της ψηλά. Είναι απαραίτητο το καθημερινό μπάνιο καθαριότητας. Σε περίπτωση τραυματισμού τα μέτρα που λαμβάνονται είναι:
· Η σωστή θέση θηλασμού.

· Η καθαρή και στεγνή θηλή.

· Η αυστηρή τήρηση του χρόνου θηλασμού(1 λεπτό σε κάθε μαστό, και αυξάνεται μέχρι τα 10 λεπτά σε κάθε μαστό).

ΔΙΑΡΚΕΙΑ ΘΗΛΑΣΜΟΥ
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Τον 4ο – 6ο μήνα από τον τοκετό η μητέρα μπορεί προοδευτικά να αντικαταστήσει μερικά γεύματα θηλασμού με άλλες τροφές. Ο θηλασμός θα φτάσει να γίνεται πρωί και το βράδυ. Όσο αραιότερα θηλάζει τόσο λιγότερο γάλα θα έχει. Σταδιακά η μητέρα αντικαταστά πρώτα το βραδινό θηλασμό και μετά τον πρωινό με φρέσκο παστεριωμένο ή αγελαδινό γάλα. 
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ΔΥΣΚΟΛΙΕΣ ΘΗΛΑΣΜΟΥ
Δυσκολίες θηλασμού παρατηρούνται στις παρακάτω περιπτώσεις:
· Σε λαγόχειλο ή λυκόστομα του νεογνού. [image: image9.jpg]



· Σε προωρότητα του νεογνού.             [image: image10.jpg]



· Σε αρρώστια του νεογνού.                 [image: image11.jpg]



· Σε ραγάδες της θηλής (μαστίτιδα).

· Σε υπερμεγέθη θηλή.

· Σε εισέχουσα θηλή (για προστασία των θηλών μπορεί να χρησιμοποιούνται ειδικές ασπίδες θηλών).

· Σε υπερφόρτωση του μαστού.
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ΟΔΗΓΙΕΣ ΓΙΑ ΤΗΝ ΛΕΧΩΙΔΑ
1.  Τις πρώτες ώρες μετά τον τοκετό η λεχωίδα πρέπει να μείνει στο κρεβάτι με τα πόδια σταυρωμένα για να μην αιμορραγήσει.

2. Σηκώνεται για να μην δημιουργηθούν θρομβώσεις.

3. Συχνό άδειασμα της ουροδόχου κύστης, γιατί βοηθάει στην παλινδρόμηση της μήτρας.

4. Καθημερινό ντούζ, καθαριότητα των γεννητικών οργάνων και του περινέου.

5. Καθημερινή κένωση εντέρου.

6. Ανάπαυση και αρκετός ύπνος.

7. Ασκήσεις γυμναστικής για τη σύσφιξη των κοιλιακών τοιχωμάτων και την επαναφορά του σώματος στην πριν την εγκυμοσύνη κατάσταση.

8. Μπορεί η γυναίκα να έχει σεξουαλική επαφή 40 ημέρες μετά τον τοκετό, αφού έχει εξετασθεί από τον γυναικολόγο της.
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