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tnbeiding

De boratvoeding in voor het kind de jideale overgang van het intra-ute-
yine leven naar de buitenwereld; zijn voedingswaarde,'zijn anti-infec—
ticuse eipenschappen en zijn psychologische invlioed kunnen niet geé-
venaard worden. 1o de tropische streken geldt dit nog meer, daar is
borstvoeding een noodzaak voor de gezondheid van het kind. De vrou~
wen weten dat, alhoewel zi) de zoogperiode dikwijls als negatief er-

varen voor hun eigen gezondheid. in hoeverre staaft wetenschappe]ijk

onderzoek deze standpunten ?

V. Psxchofzsiologie van de borstvoeding

Het succes van de borstvoeding hangt grotendeels$van de wisselwer-

king tussen de reflexen van de moeder en die van de zuigeling.
Bij de moeder, zijn er drie belangrijke reflexen @

_ flet secretie-reflex (prolactine reflex)

De endocrinologische kontrole van de borstvoeding is zeer cowm=
plex. De prolactine gpeedlt echter cen dominante rol. [flaar pro=
duktie woxdt voornamelijk beinvlioed door het zuigen van het kind.
Hoe vroeger het kind aan de borst gelegd wordt, hoe viupger de
melkproduktie zal beginnen (Salariya E., 1978). Men kan dic re-
flex verwekken door langdurig zuigen (Cohen R., 1971) zodat
grootmoeders en zelfs pleegmoeders kynnen zogen (Waletzky L.R.,
1976 - Wwieschoff A., 1940) . Inhibitie van dit reflex t.g.Vv.

atress is mogelijk.
-~ RErectie van de tepel

- Het "let-down" reflex
llet is een psychosomatisch reflex (Caldeiro—Barcia R., 1969).
Een goed reflex taat het kind toe 90 % van de beschikbare melk
op Lte nemen in 7 minuten tijd i pit reflex kan vergemakkelijkt
worden (geconditionneerd reflex : denken aan het kind veroorzaakt
melkexcretie bij de moeder) of geinhibeerd worden door de moeder.
In de westerse samenleving, kan de borstvoeding mislukken omdat v
de moeder angstig is (anxiety ~ nursing -~ failure-syndrome) .
pit gebeurt dikwijls omdat de zogende moeder niet voldoende ge~
steund wordt door de maatschappij en ook omdat er te veel alter—

“patieve melkpoeders op de markt voorhanden zijn. Het beroepsle-



ven laat een verlengde borstvoeding niet toe. Inhibitie van dit
reflex wordt dikwijls geinterpreteerd als : "Ik heb nog voldoende

melk maar Bij is niet meer goed voor mijn kind".

2. Wederzijdse invloed tussen de borstvoeding en de voedingstoestand

van_de moeder

Tijdens de eerste twee trimesters van de zwangerschap maakt de vrouw
vetreserves, Deze zullen tijdens het derde trimester, wanneer de be-
hoefren van de foetus groter zijn, en tijdens de zoogperiode opgebruikt
vorden (Hytten F.E., 1979). Borstvoeding zal dus een vermagerend ef-

fekt hebben (Denois J.K., 1971),

en studie van Naismith D.J. & Ritchie C.D. (1975) toont ons dit
zeer duidelijk aan. Twintig eerstharende vrouwen werden gedurende hun
zwangerschap en de eerste drie maanden van de zoogperiode gevolgd. De
s gewichtstoename varieerde tussen 8 3 2t kg. 1Indien wij een gewichts-
toename van 8 kg rekenen voor de verschillende weefsels (baarmoeder,
borsten} foetus, bloed, amniotisch vocht, ...) (Hytten F.E. & Leith I.,
1971), blijven er 0 & 13 kg vet over. De verandering in gewicht tij-
dens de zoogperiode en de voedselinname waren evenredig met de gewichts~

toename tijdens de zwangerschap.

e Gewicht bij Gewichtstoename V?raudeF1ngen .
Cewichtsg~ . .. in gewicht Voedselinname
i het begin vd. tijdens de PR
toenaie tijdens de Kcal./dag
zwangerschap zwangerschap .
zoogperiode
54,0 21,0 -4,5 2.790 ‘
Groot 56,5 20,5 -3,0 2.530 !
60,5 , 16,0 -4,0 2.860 :
|
Middelmatig 55,8 13,2 -2,6 2.930 1
!
65,5 10,0 " 40,5 1.370
Klein 49,0 9,5 -3,0 4,460
56,0 8,0 -1,0 3.460

Tabel | naar Naismith D.J. & Ritchie C.D. (1975)

In een samenleving waar voedsel in overvloed aanvezig is, kan een )
kleine gewichtstoename tijdens de zwangerschap gecompenseerd worden
door een grotere voedselinname tijdens de zoogperiode. Dit is echter

niet mogelijk in vele ontwikkelingslanden.

—_ 3 —_
Doy Tatun wood Lijho woelo sconombneche toestanden en kort op elkaar
volgende swmnger s happra e viouw nivl toe vetreserves op te bouwen;
.

integendest, o vinuw meot hnny elgen reserves aanspreken.

Bon atwbie bn Gamhlo (Fyvontlee AM,, 1979) toont een seizoengebonden
vardatle ann I de gowlebtarovwwmo tHjdenn de zwangerschap (Fig.1), in
de vetnervon (Fig.2) sn dn de vordaol funame (Fig. 3). De gewichtstoe-
name ia dubdolijl kbalwor vl fdens her yopennalzoen (juni-november) dan
Lijdens het dvoopneizoon,  Het veponnolzoen gaat namelijk ook gepaard
met een verhoogde Tlebhnmel b jko aktlvitodt (werk op het veld), gevaar
voor iunfektie en, bovendlon, ook nog wen beperkte aanwezigheid van

voedsael .

De invleed van de nupplementatiec van de vrouw op de borstvoeding

wordt verder besproken (punt %),

5. VYolume melk

Het is uiterst moeilijk het juiste volume melk te meten. Men moet
het kind védr en na elke voeding wegen wat de vrouw sterk zal storen

en het "let-down" reflex kan beinvloeden,

In ontwikkelingslanden zal de vrouw des te meer verontrust worden
door deze barbaarse praktijken. In deze landen, is de symbiose tussen
het kind en zijn moeder veel groter : het kind slaapt met zijn moeder

1

en krijgt 's nachts ook eten (dikwijls onbewust). Het kind kan soms

tot een derde van zijn maaltijden 's nachts nemen.

In het Westen, zijn studies over borstvoeding over een lange periode
zeer moeilijk te verwezenlijken; verlengde borstvoeding is zeer zeld-
zaam geworden. liiermee, willen wij aantonen hoe moeilijk en zelfs ge-
vaarlijk het is resultaten van verschillende studies met elkaar te ver-—

gelijken.

En vrouw produceert gemiddeld 600 a4 700 ml melk/dag; deze hoeveel-~

heid kan tot 850 ml/dag en zelfs hoger oplopen.

4. Samenstelling van de melk v

De biochemische samenstelling vau de moedermelk werd in verschillen-
de landen over geheel de wereld bestudeerd. Aangezien de staalname en
de doseermethoden dikwijls verschillen, is vergelijken moeilijk en

zelfs pevaarlijk,



De samenstelling van de melk van de moeder van cen prematunr kind is
verschillend van die van ecn moeder van een voldrapgen kind (Gross S.J.,

1980) .

4.1. Stikstofbevattende stoffen

4.1.1. De eiwitten

De methode die gewoonlijk gebruikt wordt om het eiwitgehalte te
doseren is de Kjondahl methode. Hierbij, wordt de hoecveelheid stik-
stof gemeten en met 6,25 (gemiddeld stikstofgehalte van eiwitten) ver-
menigvuldigd. Deze methode maakt geen onderscheid tussen proteine~
stikstof en niet proteine~stikstof (zoals ureum, taurine, creatine,
creatinine, enz,..). De hoeveelheid niet-proteine~stikstof is veel be-
langrijker in moedermelk (25 72) dan in koemelk (5 %Z) (Hambraeus L.,
"1977). Het proteinegehalte werd dan ook dikwijls overschat : de werke—
lijke concentratie zoals die na amino-zuuranalyse werd bepaald, is na-
melijk niet 1,2 gr/100 ml maar 0,8 & 0,9 gr/100 ml. Men moet dus goed
opletten welke methode werd aangewend wat voor koemelk toepasselijk

is, is niet noodzakelijk toepasselijk voor moedermelk.

De eiwitconcentratie is constant ongeacht de voedingstoestand
van de moeder (Svauberg U., 1977 - Lindblad B.S., 1974 - Lounnerdal B.,
1976 (a) & (b), en blijft zo zelfs wanneer de moeder zwanger is (Gopa-

lan C., 1972).

Koemellk bevat meer prote?nen (3,3 gr/100 ml) dan moedermelk.

Dit betekent echter niet daL moedermelk yinderwaardig is. De zuigeling
is nog niet in staat grote hoeveelheden proteinen te verwerken, de en-—
zymen van de ureumcyclus werken nog niet 100 7 (Royer P., 1978). De
moedermelk is volledig aangepast aan de biologische ontwikkeling van

het kind; deze ontwikkeling is zeer traag t.o,v. andere zoogdieren

(cfr. Tabel 2).

De pPoteinen van de moedermelk lkunnen in twee kategorieen onder~
verdeeld worden volgens hun ocorsprong proteinen die door de melkklier
gesynthetiseerd worden (zoals lactalbumine; lactofervine, lpgAs, lyso-
zyme) en deze die van het serum van de moeder afgeleid zijn (zoals al-

bumine, 1gG).

De hoeveelheid proteinen die door de melkklier gesynthetiseerd

wordt, daalt zeer vlug in de eerste dagen. llet colostrum bevat duide-

Phph o mees wnan dese protebosn dan doe melk (efr. Tabel 3). Het kind
wordt in s hn vernte Jevenmbapen wnt i benchermd.
Tubel 2
Woeveolhobd protefoen by e mowduwrme bl on in die van andere zoogdie-
ven, en Chjd die wodbp Taoom hel Vlelinamngewiche te verdubbelen
Giaay Platt B0, & Manervdett Aoy 1941)
Prateloen (%) Dagen
Vrouw 0,8 0,0 180
Koe Vo 70
Geit V., ! 22
Ooi " h 35
Teef 1,Y 9
Konijn 14 6

Tabel 3
Samenstelling van de protefnen van de moedermelk (mg/ml) (naar Ham-
braeus L. et al, 1978)
Colostrum Melk

Caseine - 1,87 +0,65

Lactoferrine 3,30 1,67 +0,33

~lactalbumine 2,18 1,61 +0,33

Secretie JYgA 3,64 1,42 +0,56

Lysozyme 0,34 0,38 +0,04

Serumalbumine 0,32 0,40 +0,09

4.1.2, Niet-proteine stikstofhoudende stoffen

25 % van de stikstofhoudende produktenm zijn afgeleid van het
serum. Hun hoeveelheid blijft constant tijdens de zoogperiode (Lon-
nerdal B., 1976 (a) & (b)). Cysteine, een essentieel aminozuur voor
zuigelingen, is in grotere hoeveelheden aanwezig in de moedermelk

(Gaull G.E., 1977).

1

Taurine, eveneens in grotere hoeveelheden aanwe-—

zig, zou een rol spelen in de vertering van de vetten; namelijk door

zich te verbinden met de galzuren (Naismith D.J. et al., 1979)



4.2. De gluciden

Lactose is veruit de dominerende suiker in de melk. De lactose
concentratie blijft constant ongeacht de ekologische omstandigheden
(Lindblad M.S., 1974 - Ldnnerdal B., 1976 (a) & (8)). Zijo concentra-
tie is groter in moedermelk dan in koemelk (7,0 gr/100 ml en 4,8 gr/100
ml) . De hoeveelhéid lactose in de koemelk volstaat echter voor de
groci van het kind. fen deel van de lactose van de moedermelk wordt
niet geabsorbeerd en bereikt als dusdanig de darmen. Daar, zal de
lactose omgezet worden in melkzuur en het darmmilieu zuur maken. Aan=-
gezien de hoeveelheid lactose van de koemelk volledig geabsorbeerd
wordt, treedt ze niet meer op in de pH van de spijsvertering, waardoor
de ontwikkeling van pathogene kiemeun vlugger kan ontstaan. Deze zure
pH vergemakkelijkt de calciumahsorptie. TLactose is een disaccharide
dat alleen in melk aanwezig is. Aangezien dit disaccharide niet als
dusdanig absorbeerbaar is, moet het noodzakelijkerwijze in glucose en
galactose gehydrolyseerd worden, wat enkel in aanwezigheid van lactase
mogelijk is. Dit enzyme is aanwezig bij het kind zolang het me 1k
krijgt en vermindert daarna zeer vlug (Johnson J.D., 1974). Galactose
is een belangrijk bestanddeel van de galactopeptiden die noodzakelijk

zijn voor de ontwikkeling vaun het zenuwstelsel (b.v. cerebrosiden).

Bij de volwassenen zijn er ethnische verschillen betreffende deze
lactose-intolerantie. De intolerantie is groter bij de afrikaanse
Zwarten en hun afstammelingen, de australische autochtonen, de Chine-
zen, de Indianen in Amerika, de Filippijnen, de Thais en de inwoners
van Nieuw-Cuinea. Bij de Huropeanen en de Nilotische volkeren en hun
afstammelingen is lactose intolerantie weinig frequent (Garza C. &
Serimshaw N.S., 1973 - Simoons S$.J., 1973). Men kan dit probleem ont-
wijken door de hoeveelheid melk per maaltijd te verminderen en het aan-
tal voedingen te vermeerderen (Aguilar L., 1978). Yoghurt, kaas en

kwdrk voorkomen eveneens intolerantie.

De aangewende testen voor het opsporen van lactose intolerantie
zijn dikwijls niet fysiologisch
de gebruikte dosis is 50 gr lactose of zelfs meer. Gezien koemelk
4,8 pr lactose bevat per (00 ml, komt een dosis van 50 gv lactose
overeen met een liter melk. Wie is fu in staat zo'n hoeveelheid melk

ineens te drinken 7

4.3, De veltuon

Zij #ijn voorad belnngr bjk nlu cnerpgiebron en Als leveraucier van
essentidle vetzuton dle onontbeon ik zijn voor de ontwikkeling van de
celmembranen on o plnulnnlnndlnou. De moedermelk bevat meer esseun—
tiele poly-onverzadipde velzuren (zonls b.v., linolzuur) dan koemelk

(Crawford M. ol wl,, 191V,

Het vetpohalto veormeerdert Lijdens het zuigen. Op het einde van
de voeding bo het drioemanl Woger dan bij het begin (Hall B., 1979).
Men denkt dut die varfatie in verband staat met de ontwikkeling van de
cetlust van het lind. Hew de tweede borst geven geeft hem hetzelfde
gevoel als een glas water tijdens de maaltijd (uall B., 1975). Een

fles zal dit cffekt nooit kunnen nabootsen.

De hoeveelheid vetten verandert eveneens tijdens de dag eon is
maximaal rond t4 u. - onafgezien het moment waavop de voornaamste maal-
tijd genomen wordt (Hall B., 1979 - Guthrie H.A., 1977) - en ook tij-
dens de zoogperiode (Crawford M.A., 1976). De belangrijke variaties
tijdens de maaltijd en overdag bemoeilijken het nemen van stalen om

dosages te maken.

Verschillende studies tonen aan dat er een zeer grote similari-
teit is in de lipidensamenstelling van de melk van goed gevoede vrou-
wen (Crawford M.A., 1976). In zeer bepaalde situaties, wordt de lipi-
densamenstelling beinvloed door de voeding : zolang de energiebalaus
positief is, is de samenstelling van de velten in de moedermelk dezelf-
de als die van het ingenomen voedsel; indien het voedsel echter arm is
aan energie, zal de samenstelling van de vetten in de melk dezelfde
zijn als die van de vetreserves (Insull W. Jr, 1959 - Read W., 1965 -
Underwood B., 1970 - Wellby M., 1973). De samenstelling van de .vetten
van de moedermelk wordt teruggevounden in het onderhuidsvet van het kind
(Goirdner D., 1974). Het vetgehalte en dus de energetische waarde van

de melk is kleiner bij sterk ondervoede vrouwen (Crawford M.A., 1974) .

be mocdermelk bevat eveneens lipasen wat de vertering van de lipi-
den vergemnkkelijke (Mernell O., 1974 (a) & (b). Men heeft kunnen aan=
tonen dat de aktiviteit van de voornaamste lipase groter was bij de
cthfaplnehe vrouwen van een lager socio—ekonomische klasse dan bij

ethlopinehe on zweedse vrouwen van een hogere sacio-ekonomische klasse.
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Auhy De vitaminep

Do concentratle nan vitaminen o de moedermelk wordt beYnvioed
doov het voedingopatioon van de moeder en ook door haar reserves. De
moedermelk bevat alte vitaminen in voldoende hoeveelheid tot 4 a 6
maand; de vitamine D vormt hierop ecchter een uitzondering : er bestaat
een gevaar voor rachitisme bLij een Kind dat uitsluitend borstvoeding

krijgt en niet voldoende aan zoulicht wordt blootgesteld.
Vitamine A

llaar concentratie hangt sterk af van de voeding. In geindustriali-
seerde landen waar de consumptie van groene bladeren groot is, is de
conceuntratie van de vitamine A in de melk ook hoger dan in ontwikke-
lingslanden (Gebre-Medhin M., 1976). In sommige streken vindt men een
frote concentratie door het gebruik van palmolie in de voedselberei-
ding (Naismith D.G., 1973). Supplementatie van de moeder met vitamine
A geeff bemoedigende resultaten (Kon S.K. & Mawson E.Il., 1960 - Arro-
yave G., 1974),

Vitamine B :

Beri-beri komt veel voor bij kinderen tussen 2 a 5 maanden die gezoogd
wotrden door moeders met een vitamine—arme voeding; zulke moeders moe-
ten een supplement krijgen. Beri-beri wordt vooral waargenomen bij de
rijsteters van Zuid-Oost Azis; gepolijste rijst is namelijk zeer arm

aan thiamine (Simpson A. & Chow A.Y.,195%).

Vitamine B
im 12

Een kind van een strikt vegetarische moeder loop het risico een vita-
mine B'2 tekort te hebben indien de moeder niet gesupplementeerd wordt
(Jathar V.S. et al., 1970 - Frader J., 1978 - lligginbottom M.C., 1978
Nutr. Rev. 1979).

4.5. De mineralen

De moedermetk bevat minder natrinm (3,6 : 1), kalium en calcium

(3,7 : 1), fosfor (5,9 :1) en chloriden dan koemelk.

Calcium wordt beter geahsorbeerd dankzij de zure pll van de darmen

van borstkinderen (c¢fr. 4,2. p.7).

De concentratie van zink, koper en ijzer varieert in de loop van

de zoogperiode (vandaar de verschillen opgemerkt bij het vergelijken

- 9 _
vaw tobie b bwnd b§ b -4 1 [T (R L T A R U A Hlimen MoA.L,
19749), A N T I e N e e s dranapm . protefae die hun
biologlaehe beay Wikivaagy vt d T L R N E TR BT A "Caundnn R,
J., 19H0) . e Tt aley s bie, de 430 54 tohsd bsey bbannpuat,
wordt in punl /7 (p. 1) wl b aneriy [T RET He e deymed bt ba oaom owan
ijzer. Deze hoovveuniheld weeminde ot fu ds 4. ' v e svnEpes Lasle

Nochtans loopt let Kkinil REin p s e v gpewds gl =t bw b heey v
raad bij de geboorte vanzbend Ugh ba Ctene i) siin saesber cntd snewd o
was) en ook omdat het |jzor poum Hewalbbed b il geabanabiessd vall it

de moedermelk (cfr. Tabel h). Wby dle wlbatuitind (IR RS TR T N NTITY
krijgen, hebben geen problemen to1 liny roitde bevenamann:d g vnarvaggle
echter dat de ijzervoorraad van de moedor volduewde ta A 0suec by b

1972 - McMillan J.A. et al., 1976, 1974 Wrovk 1.0

T

Tabel 4

Vergelijking tussen het ijzermetanbolisme vnan Klowdayvow die moedeme b

krijgen en zij die koemelk krijgen (Tsychiya 8., 19/7)

Dageli jkse Dagelijks Dagelijkn 4
hoeveelheid uitgescheiden geabsorbaerde e ahimon oy abe
ingenomen ijzer ijzer ijzer Fjve
(ugr) (ugr) (ugr)
Moedermelk 1.148 293,3 854,13 Th,bs 1
Koemelk 1.160 399 760 65,4 7

5. Supplementatie

Door supplementatie kan men de hoeveelheid melk opdrijven bij sterk
ondervoede vrouwen of bij vrouwen wiens voedselinname onvoldoende is.
(Gopalan €., 1958 - Bassir 0., 1975 -Sosa R., 1976). In Groot~Britan-
nié kon men aantonen dat vrouwen die een vermageringskuur volgden, niet
melt succes konden zogen (Wichelow M.J., 1976). De concentratie van
melksuiker en eiwitten blijft steeds constant (cfr. 4.1 en 4.,2) (Edo-

zien J.C., 1976).

De supplementatie met vitamine A geeft bevredigende resultaten

(Kon S.K. & Mawson E.H., 1960 - Arroyave G., 1974).

Supplementatic met ijzer is slechts succesvol indien zij gedurende
de zwangerschap gebeurc; supplementatie tijdens de zoogperiode verhoogd

de concentratie van ijzer in de moedermelk niet (Karmarkar M.G, 1960 -
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vuori F., 1980).

6. Borstvoeding en infectie

De anti-infectieuse eigenschappen van de moedermelk zijn reeds lang
gekend. ller gevaar van contaminatie is duidelijk kleiner dan bij fles-
senvoeding (alhoewel moedermelk nooit volledig steriel is). De moeder-—
melk heeft hierbij nog humorale en cellulaire anti-infectieuse eigen-
schappen. De moedermelk bevat makrofagen, lymfocyten, nheutrofielen
en epitheliale cellen. Hun hoeveelheid is groter in colostrum. Ze
bevat eveneens verscheidene proteinen met anti-infektieuse eigenschap-
pen : immunoglobulinen, de bifidusfactor, het lactoflavine, de vitamine

Blz—bindingprotein en het lysozyme.

Als immunoglobuline worden voornamelijk IgAs gesecreteerd. Hun che-
mische configuratie maakt hen resistent Ltegen de proteolytische enzy-
men van de gastro-intestinale secreties en de zure pH van de darmen
(Kenny J.F. et al., 1967). De concentratie aan IgAs is hoger in het
colostrum (Mata L. et al., 1971 - Reddy V., 1977) (cfr. Tabel 3). Bij
ondervoede moeders daalt de concentratie van de IgAs niet (Hanson L.A.,
1978). Gezien de moeder en het kind in een zelfde omgeving leven, wor-
den zij aan dezelfde patliogene kiemen blootgesteld. De IgAs van de

moeder zijn dus doeltreffend voor haar kind.

De bifidusfactor is een bifidogene stof m.a.w. een stof die de groedi
van "lactobacillus bifidus" activeert. De bifidusflora van de dikke
darm is van belang in verband met de bacteriéle afbraak van in de dun-
ne darm niet geresorbeerde lactose. De bifidusfactor verdringt bacte-
rién zoals bv. E. Coli maar vermeerdert lactobacillus bifidus (Nutr.
Rev. 1980 p. B84). De darmflora van borstkinderen is duidelijk ver-
schillend van die van fleskinderen : de lactobacillus bifidus domineert
in de darm van eerstgenoemde in tegenstellipng met gram-negatieve bakte-

rien die in de darm van laatstgenoemde aanwezig zijn (Haemel 1., 1970).

Het lactoferrine is een iljzertransport-proteine die met de darorga-
nismen wedijvert om ijzer. Niet verzadigde lactoferrine heeft ook een
bacteriostatisch effekt. Voor E. Coli gebeurt dit in samenwerking met
de IgAs (Bullen J.J. et al., 1972). Om die reden, zal supplementatie
van de zuigeling met ijzer niet aangewezen zijn, daar verzadiging van
de lactoferrine het bacteriostatisch effekt vernietigt (Bullen J.J. et

al., 1972). De concentratie van lactoferrine is groter in colostrum

(et tahel 1)

et "Vitamin "I) Wlwddng protela npeal b dovodtde vol yln lacto

ferrine vaoy (et Prmnnport van D henr, voonsr ot boanapord wan vita

ine B,
min | 1y

Hee lyoozyme In ven protelun ot bt baatat baeh wifolt ap onteyo
baktericn o gram ponlt leve bakiey biin, bysosyme zon oyveneens oen hae

schermende rol wpetuen togon hupanlds viconnun zonln by, "o pon homi
nis"™ (llanson L.A. & Juhanwnon N, G, , F9/0), Duewe protelne wvordi wiet
vernietigd in de dormy hamy vconventaintbe bn evenoonn proter in hoet

colostrum (cfr. Tabe) V),

7. llcelang volstanat moederme Lkt

De voedselbeloeften van hot kind (FAO/WIO 1977Y) werden afgeleid uit
liet werk van Fomon over "wmetabolineho ntwdio hi] voldragen kinderen
gevoed met gepasteuriscerde woedevmelk" (Fomon $.0, 1958). LEr werd een
zekerheidsmarge genomen voor de kinderen die con kunstmatige voeding
krijgen. Volgens deze berekeningen, is geen enkele vrouw, zelfs goed
gevoed, in staat haar kindereun langer dan drie maauden behoorlijk te

zogen (Waterlow J.C., 1979).

Alvorens maatregelen te treffen die noodlottige gevolgen kunnen heb-
ben in de traditionele gemeenschappen, moet men rekening houden met
volgende faktoren :

Het is zeer moeilijk de hoeveelheid moedermelk te meten. De metho- .
des die gebruikt worden, verontrusten de moeder en kunnen het "let
down reflex” beinvloeden. De kans op onderschatting is des te

groter in een traditionele samenleving (cfr. 1).

. De metingen gebeuren overdag; men weet niet hoeveel het kind

's nachts inneemt.
Kinderen met een laag geboortegewicht hebben minder voedsel nodig.

« Moedermelk is een complex biologisch geheel. Haar voedingswaarde
in veel groter dan blijkt uit de som van haar verschillende bestand
delen. Do wisselwerking tussen de nutriénten beinvlioedt hun absorpz
tie on verbruik. Het wordt steeds Huidelijker dat men over onvol-

douonde gegevenn benchikt aangaande de moedermelk.

Fomon deed zijn studie met pgepasteuriseerde moedermelk, wat sterk
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volpt, Vervehidttende mtudien tanen dat do groeilaive van bornckinde-

ren tot 20 wannden beter verloopt dan die van (leakindaran. De Lweo
kurven kruisen clkaar rond de leoftijd vau 6 maanden (Shanghai Chitd
lfealth Coordination Group, 1976 Sénécal J., 1961) (cfr. fig. 5 en 6).

De studie van S&n&cal toont een duidelijk verschil tussen de groei- f
kurve van afrikaanse kinderen (borstkinderen) en europese kinderen .
(fleskinderen). Nij viadt er ook een duidelijke verkiaring voor. Het [

afrikaans kind krijgt in zijn eerste levensmaanden de ideale voeding

nl. moedermelk. Zijn groei is dan ook beter dan die van Eleskinderen
|
die in hun wieg worden achtergelaten. ‘
Tijdens de borstvoeding, wordt het kind sterk bevoordeligd, vooral

.in de traditionele gemeenschappen : hij verlaat zijn moeder nooit; hij

slaapt met haar en vergezelt haar in al haar aktivitéiten. Sommige

afrikaanse Lalen gebruiken hetzelfde woord voor de amniotische membra-

nen en de paan waarin het kind gedragen wordt. Men spreekt van een

"exterogestation"; het kind is vau de buik naar

de rug verschoven.

De moedermelk is het ideaal voedsel maar zal rond zes maanden niet

meer kunnen volstaan als enige energiebron. De groei van het kind

ietwat

alle

vertraagt. Dit is niet noodzakelijk noodlottig : liever een

vertraagde groei dan het te vlug toedienen van vast voedsel met

problemen die dit kan meebrengen (A Comittce of Swedish Paediatricians

1977). Door deze tragere groei kan het kind zich nomelijk aanpassen

nan een ietwat lager niveau.

LLangdurige borstvoeding moet ondanks alles aangemoedigd worden :

het biedt een bevoordeligd kontakt tussen de moeder en het kind, heeft

anti-infectieuse eigenschappen, is een kostbare eiwitbron en stelt geen

problemen qua bereiding. Men moet echter bijkost geven rond zes maan-

den. Deze bijkost moet vooral rijk zijun aan enevgie, verteerbaar, niet

te sterk verdund en gemakkelijk in te nemen zijn. Dit kan de moeder

dikwijls niet bereiden.

Er zijn ook streken waar de moeders zonder problemen reeds vroeger

bijkost geven. In dit peval, wmoet men de traditie ecerbiedigen gezien

zij niet schaadt,
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Samenvatting :

In dit literatuuroverzicht werd getracht verschillende ideeen over
borstvoeding samen te brengen. Niet alleen het belang van de borst-
voeding voor het kind maar ook de invloed op de moeder wordem beschre-
ven evenals de invloed van een margiale voedingswijze op de hoeveel-

heid en de samenstelling van de moedermelk.
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