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Alcuni consigli
per MAMMA E PAPA

Some tips for MUM AND DAD  Quelques conseils pour MAMAN ET PAPA AR EBHHIEN
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A LIMENTAZIONE

L'allattamento al seno ¢ il modo migliore per alimentare il bambino nei primi
6 mesi.

Il neonato, nelle prime 24-48 ore di vita, & naturalmente predisposto per
un'alimentazione scarsa ed irregolare, ma possiede “scorte” per superare, senza
problemi, questo periodo.

Fin dalle prime ore di vita & consigliabile attaccare il bambino al seno e poi
continuare “a richiesta”, senza limiti nel numero e nella durata delle poppate.

Il colostro e il primo alimento ed ¢ ideale per il neonato: € nutriente, contiene
molti anticorpi e anche piccole quantita sono sufficienti per le prime ore dopo il
parto.

Le quantita di latte materno assunte per ogni poppata sono variabili e non e
utile controllarle con la doppia pesata, che va usata solo in casi particolari.

Il latte materno ha una composizione ben definita ed equilibrata: non esiste
un latte “poco nutriente” o “acquoso”.




NUTRITION

Breast-feeding is the best way of feeding the baby for the first six months. During the first 24-48 hours of life, the
newborn is naturally predisposed to limited, irregular feeding, but has the necessary “stores” to overcome this
period without any problems. Right from the early hours of life, it is advisable to put the baby to the breast and
then continue “as required”, providing an unlimited number and duration of feeds. Colostrum is the first food
produced and is perfect for the newborn: it is nutritious and contains many antibodies; even small amounts are
enough during the early hours after birth. The quantity of breast milk taken at each feed varies and it does not
help to check the amount by double weighing it, which should only be done in special cases. The composition of
breast milk is well-defined and balanced: there is no “non-nutritious” or “watery” milk.

L’ALIMENTATION

L’allaitement au sein est la meilleure fagon d’alimenter le bébé au cours des 6 premiers mois. Pendant les 24 a
48 premieres heures de vie, le nouveau-né est naturellement prédisposé pour une alimentation faible et
irréguliere, car il a des « réserves » pour passer cette période sans probléemes. Dés ses premieres heures de vie,
il est conseillé de lui offrir le sein et ensuite de continuer « a la demande » sans limites dans le nombre et la
durée des tétées. Le colostrum est le premier aliment et il est idéal pour le nouveau-né : il est nourrissant,
contient beaucoup d’anticorps et méme en petites quantités il suffit au cours des premiéres heures aprés
I'accouchement. Les quantités de lait maternel ingérées a chaque tétée sont variables et il n’est pas utile de les
controler avec la double pesée, qu'il ne faut utiliser que dans des cas particuliers. Le lait maternel a une
composition bien particuliére et équilibrée : il n’existe pas de lait « peu nourrissant » ou « aqueux ».

LS

BEFLIRTR I B LIRSS HT 6 N WK IR T 50 B LAE 2R 5 IR 24-48 /NN P9 3 5 2 1 BEAN 2 I PR AT B BEFL
WEFE, HETE)LALS R & it B ARE R ALK AR R LAS N, AT gl
S U A LI FARE 5 L, A CR A LIRS BRI TR ANZ B W00 2 LBAR IR W B il B TR F

A Z AU, SRR 2 LTE AR R LA N I . B LR ORI BB N RSN, Bk
TRIGOLEL, TorAs PIRAR L BEAL N . BEFL 58 . TS IRy, A8 “ToE IR0 "8 3% "o

KopmneHue

'pynHoe BckapMnnBaHue — caMbli NyyLIKin CNocob KOPMIIEHNS MNageHLEB B NepBble 6 MecALEB XU3HN.
HoBopoxaeHHbIN pebeHok B nepsble 24-48 4acoB XW3HW, ECTECTBEHHO, NPEAPaCMoNOXeH K HEAOCTATOYHOMY W
HeperynspHoOMy MUTaHWIO HO, MO CyLLECTBY, pacronaraeT «3anacaMmu» Ans NpeoosieHnst aToro nepyoaa 6es
npobnem. Yxe ¢ camblix NepBbIX YaCcoB XWU3HWN PeKOMeHAYeTCA NpUKNaabIBaTb HOBOPOXAEHHOIO K rpyav v
NPOAOMKaTb BCKapMnBaHWe «no TpeboBaHMo», He OrpaHNYMBas KONMYECTBO U ANUTENbHOCTE KOPMIEHWIA.
Monosuso — nepBbIit NPOAYKT, ABNSIOLLMINCSA CaMON MaeanbHON NULLEN ANs HOBOPOXAEHHOro Manbiwa. LieHHoe
nuTaTenibHoe BELLECTBO, CoAepXallee 6onblloe KONMYECTBO aHTUTEN, U Aaxe ero HebonbLIoe KONMYecTBo
ABNSETCH AOCTAaTOYHbIM PALMOHOM B MEPBbIE Yachl XWU3HM Nocne pofoB. KonmyecTBo MaTeprHCKOro MOMokKa,
nosly4eHHOro BO BPpEMS KaXKAoro BCKapMIMBaHUs, BCErAa pas3Hoe, U He TpebyeT KOHTPOMbHOro B3BELLVBaHUS
pebeHka [0 1 Nocne KOPMIEHWs, KOTOPoe HeOBXOANMO CMOMb30BaTh TOMLKO B OCOBEHHbIX CryyasiX.
MaTtepuHckoe MOoKO MMeeT naeanbHO cbanaHCMpPOBaHHbIN cocTas. He cyLlecTByeT Takux MOHATUN Kak
«MarnonuTaTenbHoe» NN «BOASHUCTOE» MOJOKO.
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USHQIMI

Ushgimi me gji éshté ményra mé e miré pér té ushqyer fémijén né 6 muajt e paré. | porsalinduri, né 24-48 orét e
para té jetés, éshté natyrisht i parapérgatitur pér njé ushqgim té pakét dhe té parregullt, por ka “rezerva "pér té
kapércyer, pa probleme, kété periudhé. Qé nga orét e para té jetés éshté e késhillueshme ta vémeé fémijén né gji
pér vazhduar pastaj “sipas kérkesés” pa kufizime t€ numrit dhe kohézgjatjes sé ushqgimit me gji. Kulloshtra éshté
ushqgimi i paré dhe ideal pér té porsalindurin: éshté i ushqyeshém, pérmban shumé antitrupa qé madje edhe né
sasi té vogél jané té mjaftueshém pér orét e para pas lindjes. Sasité e quméshtit t& nénés té marra nga ¢do pirje
e gjirit jané té ndryshme dhe nuk éshté e dobishme té kontrollojmé peshimin e dyfishté té fémijés, gjé gé
pérdoret vetém né raste té veganta. Quméshti i nénés ka njé pérbérje té pércaktuar miré dhe té balancuar: nuk
ekziston njé qumésht “pak i ushqyeshém” apo “i ujshém”.

ALIMENTATIA

Alaptarea la san este cea mai bund metod& de hranire a copilului, pan la 6 luni. Tn primele 24/48 ore de viata,
nou-nascutul are o predispozitie naturala de a primi hrana putina si la intervale neregulate, dar - multumita
resurselor sale - trece fara probleme de aceasta perioada. Se recomanda punerea bebelusului la piept inca din
primele ore de viata si hranirea sa ,la cerere”, fara a limita numarul sau durata meselor. Colostrul este primul
aliment si este ideal pentru nou-nascut, deoarece contine multi anticorpi si substante nutritive: iata de ce chiar si
o cantitate mica de colostru este suficienta pentru primele ore dupa nastere. Cantitatea de lapte matern supt la
fiecare masa variaza si nu este necesara controlarea acesteia prin cantarirea copilului inainte si dupa alaptat,
aceasta metoda fiind utila numai in cazuri exceptionale. Laptele matern are o compozitie bine stabilita si
echilibrata: nu exista un lapte ,nehranitor’ sau ,apos”.
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BESLENME

Emzirme, ilk alti ay icin bebegi beslemenin en iyi yoludur. Omriiniin ilk 24-48 saatinde, yenidogan sinirli,
dizensiz beslenmeye dogal olarak yatkindir ancak bu dénemin Ustesinden sorunsuz gelmek igin yeterli “depoya”
sahiptir. Omriiniin ik saatlerinden itibaren, sinirsiz sayida ve siirede bebeginizi emzirmeniz ve daha sonra
“gerektiginde” devam etmeniz tavsiye edilir. Agiz sutd, Uretilen ilk besindir ve yenidogan icin miikkemmeldir:
besleyicidir ve bircok antikor igerir; az miktarlar bile, dogumdan sonraki ilk saatler i¢in yeterlidir. Her emzirmede
alinan anne sutinin miktari degisiklik gosterir ve sadece bazi durumlarda yapilmasi gereken, iki defa tartarak
miktari kontrol etmeye yardimci olmaz. Anne sitlinin olusumu iyi tanimlanmis ve dengelenmistir: “besleyici
olmayan” ya da “sulu” sit diye birsey yoktur.




. B AMBINO

Quando il bambino piange non bisogna pensare subito che il latte non ci sia
o che non gli piaccia, oppure che ha il “mal di pancia”.

Il bambino piange per esprimersi e quindi bisogna cercare di capire cosa ci
sta dicendo: a volte vuole solo essere coccolato o ha qualcosa che lo infastidisce
(posizione, luce, temperatura, ecc...), altre volte & stanco di stare al chiuso e
desidera essere portato a passeggio.

| rigurgiti e il singhiozzo sono fenomeni comuni e non sono segno di cattiva
gestione.

Il numero delle evacuazioni varia naturalmente da bambino a bambino.

Il neonato puo evacuare piu volte al giorno (anche ad ogni pasto) o non
evacuare per uno o due giorni senza che cio rappresenti un problema.

Il colore delle feci pud essere giallo o verdastro e la consistenza variabile,
senza particolari significati.




"

L'ittero neonatale ¢ il colorito giallo della cute e delle mucose (occhi) che
molto spesso si manifesta con diversi gradi di intensita.

Spesso & un fenomeno fisiologico che si risolve spontaneamente; solo in casi
particolari va controllato e trattato.

Nei primi giorni € normale, per il neonato, avere pustole e arrossamenti
cutanei: non dovete fare nulla... spariscono spontaneamente.

La mamma che allatta puo seguire una dieta libera, varia e ricca di liquidi.

Nel corso della prima settimana di vita, il peso del bambino diminuisce fino
ad un massimo del 10% del suo peso alla nascita (calo fisiologico).

Nella fase successiva il peso puod rimanere stazionario per alcuni giorni e puo
lentamente (alla fine della seconda settimana) ritornare ai valori della nascita,
con un incremento medio di 120-200 grammi alla settimana.




THE BABY
When the baby cries do not think that there is no milk or that they do not like milk, or that they have a “stomach
ache”. The baby cries to express themselves and you must try to understand what they are trying to say: at times
they want to be cuddled or there is something bothering them (position, light, temperature, etc), at other times
they are tired of staying indoors and want to be taken out for a stroll. Spitting up and hiccups are common issues
and not signs of poor digestion. The number of stools naturally varies from one baby to another. The baby may
pass stools several times a day (also at each meal) or may not have a stool for one or two days; this is not a
problem. The stools may be yellow or greenish and the consistency may vary, without any special significance.
Infant jaundice is the yellow colouration of the skin and mucosa (eyes), which often appears with varying degrees
of intensity. It is often a physiological phenomenon that clears up spontaneously; it only needs to be checked and
treated in special cases. In the first few days, it is normal for the newborn’s skin to show pustules and reddening:
nothing needs to be done, these will clear up spontaneously. When breast-feeding, the mother may follow a free,

varied diet, rich in liquids. During the course of the first week of life, the baby’s weight reduces up to a maximum
of 10% of its birth weight (physiological drop). Subsequently, the weight may remain steady for a few days (up to
the end of the second week) and then slowly return to the birth weight, with an average increase of 120-200 g
per week.

LE BEBE

Si I'enfant pleure, il ne faut pas penser tout de suite qu’il n’y a pas de lait, qu’il ne I'aime pas ou qu’il a mal au
ventre. L’enfant pleure pour s’exprimer, il faut donc essayer de comprendre ce qu’il veut nous dire : parfois il veut
des célins ou il a quelque chose qui le géne (position, lumiere, température, etc.), d’autres fois il est fatigué de
rester a la maison et a envie d’étre promené. Les régurgitations et le hoquet sont des phénomenes courants qui
ne sont pas les signes d’'une mauvaise digestion. Le nombre de selles varie naturellement d’'un enfant a I'autre.
Le nouveau-né peut évacuer les selles plusieurs fois par jour (méme a chaque repas) ou ne pas les évacuer
pendant un ou deux jours sans que cela représente un probléeme. La couleur des selles peut étre jaune ou
verdatre et la consistance variable, sans que cela ne signifie rien de particulier. L’ictére néonatal est la coloration
jaune de la peau et des muqueuses (yeux) qui se manifeste tres souvent avec différents degrés d’intensité. Il
s’agit souvent d’'un phénomene physiologique qui se résout spontanément ; il ne faut le contréler et le traiter que
dans des cas particuliers. Pendant les premiers jours, il est normal que des pustules et des rougeurs
apparaissent sur la peau du nouveau-né : vous ne devez rien faire... elles disparaitront toutes seules. La maman
qui allaite peut suivre un régime libre, varié et riche en liquides. Au cours de la premiére semaine de vie, le poids
du bébé diminue jusqu’a un maximum de 10 % de son poids a la naissance (diminution physiologique). Dans la
phase suivante, le poids peut rester stationnaire pendant quelques jours et revenir lentement (a la fin de la
deuxiéme semaine) aux valeurs de la naissance, avec une augmentation moyenne de 120-200 g par semaine.
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MnapeHeu

Korpa pebeHok nnayeT, He HyXKHO cpasy e My4nTb Cebs MbICNISIMU O TOM, YTO HET MOJIOKa UIY OHO eMy He
HPaBUTCS, UMM Xe Y Hero «bonuT xMBoTUK». MnageHew, nnayeT NoTomy, YTO MbITAETCH U3bACHUTLCS, @ 3HAUUT
HY>XHO MOHSITb, YTO OH HAaM XO4eT CKa3aTb: MHOTAA XO4eT, YTOObl ero Nonenesnm Ha pykax, Uim xe Yto-To
[ocTaBnsieT emy 6ecrokoncTBO (MOMoXeHUe, CBET, Temnepatypa v T.M. ...), @ UHOrAa OH MPOCTO ycTan
HaxoAMUTLCS B 3aKPbITOM MOMELLEHWUN 1 XO4ET, YTOObI ero BblBe3nu Ha Nporynky. CpbirMBaHWs 1 UKoTa SBMASAOTCA
00bIYHBIMU SABNEHUAMM U HE NPEACTaBNSOT COOOM NPU3HAKOB MIOXOro NULLEBaPeHUs. YNCIo onopoXXHEHNN
KMLLEYHVKA, ECTECTBEHHO, MOXET ObITb PasHbIM M CYLLIECTBEHHO OTnnyaeTcs oT pebeHka k pebeHky. Mnagerew,
MOXET OMOPOXHATLCA HECKOMbKO pa3 Ha AeHb (Aaxe Nocne Kaxaoro NPUHATUS MULLM) UMW He OMOPOXHATLCS B
TeYeHne OJHOro-ABYX AHEN, He Bbi3biBasi Mpy 3ToM GecnokoncTaa. LiBeT kana MoxeT ObITb XXenToro unu
3eMeHOBaToro LBeTa U C Pa3HoN KOHCUCTEHLMEN, 6e3 0Cobbix 3HaYeHNIN. 2KenTyxa HOBOPOXAEHHbIX
(dmamonornyeckas) npeacraBnseT cobom XenTyLlevyHoe okpaluMBaH/e KOXM U CIM3NCTbIX obonoyek (rnas),
KOTOpPOE YacTO MPOSIBIAETCH C Pa3HOM CTENEHbIO MHTEHCUBHOCTM. Yalle BCcero, 3T0 hU3N0Nornieckoe sBrneHue,
KOTOpOe MPOXoAnT camo no cebe 6e3 neveHusi; TONbKO B 0CODbIX cry4asx TpebyeT 0oCMOTPOB 1 nevenHns. B
nepBble AHW XN3HW eCTECTBEHHbIM SBIEHMEM ANs MnafdeHLUa SBMASETCA HanMune rHoMHNYKOB U KOXHbIX
nokpacHeHun. Takoe siBNeHne He TpebyeT NnevyeHns n NpoxoamT camocTonTenbHo. Kopmslias mama MoxeT
npuaepxmBaTbcsi cBO6OAHON 1N pa3HoobpasHom AneTbl, boraTton XUAKOCTAMU. B TeyeHne nepBovi Heaenu XX13Hu
BeC MnageHua cHwkaetcs 4o 10% oT nepBoHaYanbHOro Beca npu poxaeHnn (hrsnonorniyeckoe CHUXeHne
Beca). B ganbHelileM BEC MOXET COXPaHATLCA HEM3MEHHBIM HECKOSIbKO AHEN Y MOXET MEeASIEHHO (B KOHLe
BTOPOW HeAenun) BEpHYTLCS K BEMUYMHE NPU POXOEHUN, CO cpefHen npubasko 120-200 rpamm B HEAEMHO.
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FEMIJA

Kur fémija gan nuk duhet t¢ mendojmé menjéheré se mungon qumeéshti ose se nuk i pélgen, apo se ka “dhimbje
barku”. Fémija qan pér t'u shprehur dhe pér kété duhet t&€ mundohemi té kuptojmé até gé éshté duke na théné:
nganjéheré ka vetém déshiré té pérkédhelet ose ka dicka gé e bezdis (pozicioni, drita, temperatura, etj...), heré
té tjera éshté i lodhur duke géndruar né ambiente t€ mbyllura dhe déshiron ta nxjerrin né shétitje. Vjedhjet dhe
lemza jané fenomene té zakonshme dhe nuk jané shenjé e trajtimit t€ keq. Numri i jashtéqitieve ndryshon
natyrisht nga fémija né fémijé. | porsalinduri mund té dalé jashté disa heré né dité (edhe né ¢do vakt), ose nuk
del jashté pér njé ose dy dité dhe kjo gjé nuk paraget ndonjé problem. Ngjyra e feces mund té jeté e verdhé ose
e gjelbér dhe me fortési té€ ndryshueshme, pa ndonjé kuptim té veganté. Verdhéza e té porsalindurit éshté ngjyra
e verdhé e lékurés dhe e mukozave (syt€), gé shpesh heré shfaget me shkallé t€ ndryshme intensiteti. Shpesh
éshté njé fenomen fiziologjik qé zgjidhet vetvetiu; vetém né raste té veganta duhet té kontrollohet dhe té trajtohet.
Né ditét e para €shté normale, pér té porsalindurin, gé té keté pucrra me gelb dhe skugje té lIékurés: nuk duhet té
béni asgjé... ato zhduken vetvetiu. Néna gqé ushgen me gji mund té ndjeké njé dieté té liré, té larmishme dhe té
pasur me léngje. Gjaté javés sé paré té jetés, pesha e fémijés zvogélohet maksimumi deri né maksimumi 10% té
peshés sé tij té lindjes (rénie fiziologjike). Né fazén e métejshme pesha mund té€ mbetet e pandryshueshme pér
disa dité dhe mundet ngadalé (né fund té javés sé dyte) té rikthehet né vlerat e peshés sé lindjes, me njé rritie
mesatare prej 120-200 gram né jave.




COPILUL

Cand bebelusul plange, nu trebuie gandit ca nu-i place laptele sau nu are lapte suficient, sau ca-l doare burtica.
Plansul este modul prin care sugarul se exprima si deci este necesar ca dumneavoastra sa intelegeti ce ,spune”;
uneori vrea numai sa fie luat in brate sau il deranjeaza ceva (pozitia, lumina, temperatura etc...), alteori este
satul sa stea in casa si vrea sa iasa la plimbare. Regurgitarea si sughitul sunt fenomene obisnuite la sugari si nu
indica probleme de digestie.Numarul scaunelor difera, bineinteles, de la un bebelus la altul. Sugarul poate
defeca de mai multe ori pe zi (chiar si dupa fiecare masa) sau este la fel de posibil sa nu aiba nicio evacuare
intestinala timp de una sau doua zile, fara ca acest lucru sa indice o problema. De asemenea, materia fecala
poate fi galbena sau verzuie si poate avea o consistenta diferita, fara ca aceste variatii sa aiba o semnificatie
deosebita. Icterul neonatal se manifesta prin colorarea in galben a pielii $i mucoaselor (ochii) unui nou-nascut, cu
gradatii mai mult sau mai putin intense. Deseori, acesta ramane o stare fiziologica, ce se rezolva spontan, fiind
tratat si controlat numai in cazuri deosebite. In primele zile de la nastere se poate intampla ca bebelusul sa aiba
cosuri sau pielea inrosita: nu trebuie sa faceti nimic... toate acestea dispar de la sine. Mama care alapteaza
poate urma o dieta normala, variata si bogata in lichide. In prima saptaméana de viata, greutatea copilului se
reduce cu maxim 10% din greutatea pe care o avea la nastere (slabire fiziologica). In faza succesiva, greutatea
poate stationa cateva zile, apoi va reveni incet (la sfarsitul celei de-a doua saptamani) la greutatea initiala; in
continuare, greutatea bebelusului va creste, in medie, cu 120-200 grame pe saptamana.
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BEBEK

Bebek agladigi zaman, sit gelmedigini ya da sttt sevmedigini veya “midesinin agridigini” disinmeyin.
Bebekler, kendini ifade etmek igin aglar ve ne sdylemeye calistigini anlamaya galismalisiniz: zaman zaman
kucaklanmak isterler ya da canini sikan birgey vardir (pozisyonu, isik, sicaklik, vb), diger zamanlarda da kapali
mekanda kalmaktan bikmistir ve gezmek icin disari ¢cikariimak istiyordur. Kusmalar ve hickiriklar, aligilagelmis
durumlardir ve az sindirimin isareti degildir. Digkilama sayisi, dogal olarak bir bebekten digerine degisiklik
gosterir. Bebekler, gliinde birkag defa (her 6giinde de) diskilayabilir ya da bir veya iki giin digkilayamayabilir; bu,
bir sorun degildir. Diskilar, sar1 ya da yesilimsi renkte olabilir ve kivami, 6zel bir anlami olmadan, degisiklik
gosterebilir. Bebeklerdeki sarilik, yogunluk dereceleri degiserek siklikla gérilen, cildin ve mukozanin (g6z) sari
renkte olmasidir. Siklikla kendiliginden gegen fizyolojik bir olaydir; sadece kontrol ediimesi ve 6zel durumlarda
tedavi edilmesi gerekir. ilk birkag giinde, yenidogan cildinin kabartili olmasi ve kizarmasi normaldir: herhangi
birsey yapilmasi gerekmez, bunlar kendiliginden gegecektir. Emzirme sirasinda, anne dogal, gesitli, sivi
yoéniinden zengin bir diyet takip edebilir. Omriiniin ilk haftas siiresince, bebegin agirligi dogum kilosunun
maksimum %10'una kadar duser (fizyolojik disls). Daha sonra, agirlik birkag guin (ikinci haftanin sonuna kadar)
sabit kalabilir ve sonrasinda, haftada ortalama 120-200 gr.'lik bir artis ile, dogum agirligina yavas bir sekilde geri
doner.




Il moncone ombelicale si secca e cade spontaneamente entro 15 giorni; per
facilitare la caduta va tenuto il piu possibile asciutto. Puo essere avvolto in garza
con piccole quantita di alcol denaturato (anche piu volte al giorno); I'utilizzo di
altri prodotti deve essere consigliato dal pediatra.

Quando lavate il bambino, cercate di lasciare asciutta la zona dell’ombelico.
Dopo la caduta del moncone ombelicale & possibile fare il primo bagnetto.

L'ambiente per il vostro bambino & confortevole a 18°-20°, come per gli
adulti; attenzione a non coprirlo troppo. E’ consigliato far dormire il bambino a
pancia in su, senza pero la necessita di immobilizzarlo con contenitori rigidi; &
meglio usare un materasso non troppo morbido, senza utilizzare il cuscino.

Non fumate in presenza del bambino e non tenetelo in ambienti dove si fuma.




PRIMARY CARE

The umbilical cord stump dries up and drops off spontaneously within 15 days; to make this easier, it should be
kept as dry as possible. It may be kept wrapped in gauze applied with small amounts of denatured alcohol (up to
several times a day); consult your paediatrician before using any other products. When you sponge the baby, try
to keep the umbilical area dry. You can give the baby its first bath after the umbilical cord stump has dropped off.
A room temperature of 18° - 20° is comfortable for the baby, just as it is for adults; avoid covering the baby too
much. The babies should sleep on their back, without however keeping them immaobile with rigid containers; use
a mattress that is not too soft and do not use a pillow. Do not smoke around the baby and do not leave the baby
in a room where people smoke.

LES PREMIERS SOINS

Le cordon ombilical va sécher et tomber spontanément dans les 15 jours ; pour faciliter sa chute, il faut le
maintenir le plus possible au sec. Vous pouvez I'entourer d’'une compresse avec de petites quantités d’alcool
dénaturé (méme plusieurs fois par jour) ; I'utilisation d’autres produits doit étre conseillée par le pédiatre. Quand
vous lavez votre bébé, essayez de garder au sec la zone de I'ombilic. Aprés la chute du cordon, il sera possible
de faire prendre au bébé son premier bain. La température ambiante confortable pour votre enfant est de 18° -
20°, comme pour les adultes ; faites attention a ne pas trop le couvrir. Il est conseillé de faire dormir le bébé sur
le dos, sans 'immobiliser avec des éléments rigides ; il convient de ne pas utiliser d’oreiller, et de l'installer sur
un matelas qui ne soit pas trop souple. Ne fumez pas en présence de I'enfant et ne le gardez pas dans une
piéce ou I'on fume.
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KUJDESET E PARA

Cungu i kérthizés thahet dhe bie vetvetiu brenda 15 ditésh, pér té lehtésuar rénien kérthiza duhet mbajtur sa mé
shumé gé té jeté e mundur e thaté. Ajo mund té€ mbéshtillet me garzé me sasi té vogla alkooli t¢€ denatyruar
(edhe disa heré né dité); pérdorimi i produkteve té tjera duhet té késhillohet nga pediatri. Kur lani fémijén,
pérpiquni té lini té thaté zonén e kérthizés. Pas rénies sé€ cungut té kérthizés mund t'i béni banjén e paré.
Ambienti pér fémijén tuaj éshté i rehatshém né temperaturén 18°- 20°, ashtu si pér té rriturit; kujdes mos e
mbuloni shumé. Eshté e késhillueshme qé ta vini fémijén té flejé me bark sipér, pa gené nevoja ta bllokoni me
gjéra té ngurta rreth e gark; €shté mé miré té pérdorni njé dyshek jo shumé té buté, pa pérdorur jastékun. Mos
pini duhan né prani té fémijés dhe mos e mbani né ambiente ku pihet duhani.

PRIMELE INGRIJIRI

Ciotul ombilical se usuca si cade singur in maxim 15 zile de la nastere; pentru a facilita caderea sa, trebuie
pastrat cat mai uscat. Poate fi infagurat in tifon, cu putin alcool denaturat (chiar si de mai multe ori pe zi), in timp
ce folosirea altor produse trebuie sa fie autorizata de medicul pediatru. Pana la caderea ciotului ombilical, la
spalarea bebelusului incercati sa mentineti uscata zona din jurul ombilicului. Dupa cadere, se poate face prima
baie. Temperatura care se recomanda in camera copilului este cuprinsa intre 18° si 20° C, ca si pentru adulti,
acoperirea excesiva a bebelusului nefiind un lucru pozitiv. Se recomanda ca bebelusul sa doarma cu burtica in
sus, fara a-l imobiliza cu obiecte rigide; pentru somn, este mai buna o saltea nu prea moale, fara perna. Fumatul
in apropierea bebelusului este interzis, ca si introducerea copilului in incaperi pline de fum.
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TEMEL BAKIM

Gobek kordonu kurur ve 15 giin icinde kendiliginden diser; bunu kolaylastirmak igin, miimkiin oldugunca kuru
tutulmalidir. Az miktarda mavi ispirtolu sargi bezi (glinde birkac defaya kadar) ile sarili durumda tutulabilir;
herhangi bir baska urtin kullanmadan 6nce, cocuk doktorunuza danigin. Bebeginizi stingerle yikarken, gébek
bdlgesini kuru tutmaya calisin. Bebeginizin ilk banyosunu, gébek bag dustikten sonra, yaptirabilirsiniz.
Yetiskinler icin oldugu gibi, 18° - 20°'lik bir oda sicakligi bebeginiz igin uygundur; bebeginizin tzerini ¢cok fazla
ortmekten kacinin. Bebekler, sert malzemeler ile hareketsiz tutulmadan, sirtisti yatmalidir; cok yumusak
olmayan bir yatak kullanin ve yastik kullanmayin. Bebeginizin yaninda sigara icmeyin ve bebeginizi insanlarin
sigara ictigi bir odada birakmayin.




A LLATTAMENTO

Le 5 regole per un buon allattamento

La mamma si mette comoda e rilassata.

Il bambino & appoggiato a contatto con la madre, pancia contro pancia,
la testa allineata con il tronco e le gambe.

La mamma porge il seno in modo che il bambino prenda in bocca non
solo il capezzolo, ma anche gran parte dell’aureola.

La bocca del bambino e ben aperta, il mento tocca il seno e il labbro
inferiore e estroflesso (girato in fuori).

Durante la suzione le guance non si incavano, ma sono gonfie.




BREAST-FEEDING

Five rules for correct breastfeeding

1. The mother should be comfortable and relaxed.

2. The baby should be placed in contact with the mother, with the stomach against her stomach, the head
aligned with the body and the legs.

3. The mother should position the breast in such a way that the baby takes not only the nipple but also a large
part of the areola into its mouth.

4. The baby’s mouth should be wide open, with the chin touching the breast and the lower lip turned outwards.
5. While the baby sucks, the cheeks do not sink in but puff up.

L’ALLAITEMENT

5 conseils pour bien allaiter

1. La maman s’installe dans une position confortable et décontractée.

2. Le bébé est appuyé contre sa mere, ventre contre ventre, la téte alignée avec le tronc et les jambes.

3. La maman donne le sein de maniéere a ce que I'enfant prenne dans sa bouche non seulement le mamelon,
mais aussi une grande partie de I'aréole.

4. La bouche de I'enfant est bien ouverte, son menton touche le sein et la levre inférieure est retournée vers
I'extérieur.

5. Pendant la succion, les joues sont gonflées et ne doivent pas se creuser.
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USHQIMI ME GJI

5 rregulla pér njé ushgim té miré me gji

1. Néna rri né ményré té rehatshme dhe té geté.

2. Fémija éshté i mbéshtetur né kontakt me nénén, bark me bark, koka né vijé me trupin dhe kémbét.

3. Néna i jep gjirin né ményré gé fémija t€ marré né gojé jo vetém thithén, por edhe pjesén mé té madhe té
aureolés.

4. Goja e fémijés éshté e hapur miré, mjekra prek gjoksin dhe buza e poshtme éshté e hapur nga jashté.
5. Gjaté thithjes faget e fémijés nuk zgavrohen, por jané té fryra.

ALAPTAREA

Cele 5 reguli pentru un alaptat corect

1. Mama trebuie sa aleaga un loc care sa-i ofere comoditate si relaxare.

2. Sugarul trebuie asezat in contact cu mama, cu burtica pe burtica ei si capul drept, aliniat cu trunchiul si
picioarele.

3. Punerea copilului la san se va face astfel incat mama sa introduca in gura sugarului nu numai mamelonul, ci si
o buna parte din areola.

4. Cand gura sugarului este bine deschisa, barbia trebuie sa atinga sanul iar buza de jos trebuie sa fie indoita in
afara.

5. In timpul suptului, obrajii trebuie sé fie tot timpul umflati.
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EMZIRME

Diizgiin bir emzirme igin 5 kural

1. Anne, rahat ve huzurlu olmalidir.

2. Bebek, karni annenin karnina degecek sekilde, basi gévdesi ve bacaklar ile hizal olarak, anne ile temas
halinde yerlestirilmelidir.

3. Anne, bebek agzinin icine sadece meme ucunu degil ayni zamanda meme basi gevresinin blyuk bir kismini
alacak sekilde, memesini yerlestirmelidir.

4. Bebegin agzi, cenesi memeye degecek ve alt dudagi disa dogru donuk olacak sekilde, tam acik olmalidir.
5. Bebek emerken, yanaklar gémiik olmaz ancak siser.




P OSIZIONI DELL'ALLATTAMENTO
SEDUTA

BREAST-FEEDING POSITIONS POZICIONET E DHENIES SE GJIRIT
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A RUGBY

BREAST-FEEDING POSITIONS

FOOTBALL-HOLD

POZICIONET E DHENIES SE GJIRIT

SI NE LOJEN “RUGBY”

LES POSITIONS DE L’ALLAITEMENT

BALLON DE RUGBY

POZITIl RECOMANDATE PENTRU ALAPTARE
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DISTESA

BREAST-FEEDING POSITIONS

SIDE-LYING

LES POSITIONS DE L’ALLAITEMENT
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