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Hospitalizada por un virus, amamantar a mi hija fue una carrera de obstaculos.

Soy madre de tres hijos y aus-
triaca, aunque ahora vivo en
Madrid. En Austria, todo el
personal de las maternidades
v de las UCI pedidtricas apoya
sin reservas a las madres que
desean dar el pecho, y la ma-
yoria cuenta con la titulacién
de IBCLC (International Board
of Lactation Consultant). Por
es0 mi sorpresa no tuvo limites
cuando en Navidad tuvimos
que ingresar en un hospital in-
fantil de Madrid a nuestra ter-
cera hija, de 12 dias, por un
cuadro virico. Al llegar a la
seccioén de lactantes observo
un cartel con un bebé maman-
do que dice: Dale lo mejor. En
el mostrador de enfermeria, un
folleto: Lactancia materna. Lo
mejor para la salud de tu hij@.
Perfecto, pensé tranquila ... Pu-
ra apariencia; sino hubiera sa-
bido lo que sé, el ingreso de
Anna habria supuesto su des-
zete definitivo.

La primera mafiana, temprano,
una enfermera reparte bibero-
nes. Abre la puerta: “Mami, el

biberén!”. “Gracias, toma pe-
cho”, respondo. A partir de ese
momento, cada tres horas se
repite la misma conversacién.
A veces vuelven al rato: “Bue-
no, pero para rematar, jno?”.
Anna mama bien a pesar del
oxigeno, la via, las flemas y la
tos. Si bien toma menos canti-
dad, lo hace con mayor fre-
cuencia. Intuyo que es normal
estando enferma.

Comienzo a sentirme observa-
da, rara, como si estuviera ha-
ciendo algo mal. Las enferme-
ras comentan mi actitud: “Sile
das de esa forma te quedards
sin leche”, “Estds abusando
del pecho como chupete”. Los
comentarios e irritacién van en
aumento, incluso me aconse-
jan: “No puedes seguir asf. Lo
estds haciendo mal; no estds
alimentando de forma correc-
ta a tu hija.” La causa de este
malestar es que mi hija no ma-
ma cada tres horas, sino a de-
manda, no lleva el ritmo de los
demds bebés y eso, al parecer,
produce una desconcertante
sensacion de descontrol.

Al cuarto dia una pediatra me
pide que me saque leche para
analizarla “y ver si alimenta o
no. A lo mejor le da asco y por
eso no engorda lo suficiente”.

“S| NO HUBIERA
SABIDO LO QUE
SE, EL INGRESO
DE ANNA HABRIA
SUPUESTO

SU DESTETE
DEFINITIVO.”
“QUE MI HIJA
NO LLEVARA

EL RITMO DE
LOS DEMAS
BEBES LES
PRODUCIA UNA
SENSACION DE
DESCONTROL.”
“MI MARIDO Y
MIS AMIGAS ME
APOYARON EN
MI DECISION DE
PERSEVERAR

Y CONTINUAR
AMAMANTANDO
AMIHIJA.”

Los otros bebés enfermos tam-
poco engordan, pero como to-
man biberén no hay problema,
“estdn controlados”.

Luego me avisan que deberia
sacarme leche y ddrsela en bi-
berén para poder controlar
cudnto come, olvidando que
eso afectarfa a una lactancia
recién estrenada... Amaman-
tar se ha convertido en una ca-
rrera de obstdculos. El apoyo
de mi marido y de mis amigas
me ayuda a perseverar en mi
decisién de seguir amaman-
tando a mi hija a toda costa.
Anna sigue comiendo “fuera
de horario”, mejora, gana peso
y alos seis dfasnos dan el alta,
iel mejor regalo de Reyes!
Enlos dias que estuvimos en el
hospital, no vimos a ninguna
madre amamantando. Yo sigo
dando el pecho. Para Anna es
lo mejor y yo disfruto de tener-
la en brazos y amamantarla.
No por casualidad, la palabra
amamantar en mi lengua ma-
terna —el alemdn—muestra que
es mucho mds que alimentar a
unbebé. La palabra stillen vie-
ne de still, que significa, ade-
mds de “saciar”, “calmar”.
Angela €. wirlley





