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Sehr geehrte Frau Piel, sehr geehrte Frau Greindl, sehr geehrte Redaktionsmitglieder,

wir, die Vertreterinnen der Mitgliedsorganisationen des Runden Tisches zur Stillférderung in Deutschland,
nehmen Bezug auf den Beitrag des WDR vom 30.06.2011 in der Reihe ,Menschen hautnah - Stillen bis
der Schulbus kommt".

Als Zusammenschluss von Stillorganisationen begriiBen wir es sehr, dass Sie das gesellschaftliche
Randthema Kleinkindstillen in der Sendereihe ,Menschen hautnah* naher beleuchtet haben. Uber die
Umsetzung des Themas sind wir leider sehr enttduscht und méchten dies in diesem Schreiben zum
Ausdruck bringen.

Besonders bestlrzt sind wir Gber die redaktionelle Aufbereitung der Sendung. Die Reihe, die sonst
Menschen einfiihlsam begleitet, auch wenn sie ungewdhnliche Ansichten haben oder Lebenslaufe
aufweisen, die jenseits des Mainstream liegen, wurde in der besagten Sendung ihren eigenen
Anspriichen nicht gerecht. Anstelle des neutralen Beobachtens der gezeigten Familien traten
Kommentare aus dem Off, die das Gesagte negativ interpretierten. Es wurden Personen aus dem Umfeld
der Familien interviewt, die aufgrund ihres Berufs oder ihrer Funktion vom Zuschauer als unabhangige
Experten angesehen werden (beispielsweise ein Arzt), auch wenn sie in diesem Fall keine fachlich
qualifizierten Aussagen trafen bzw. Uberhaupt treffen konnten. So ergibt sich flir den Zuschauer ein
verzerrtes Bild, das polarisiert und sowohl die betroffenen Familien negativ darstellt als auch
beispielsweise die im Beitrag erwahnten Organisationen, die sich fur die Stillférderung einsetzen,
diskreditiert.

Vom WDR Personal, namentlich Frau Greindl, war im Vorfeld angekindigt worden, dass ein seriéses und
respektvolles Bild prasentiert werden sollte. Dass diese Ankiindigung so klar unterlaufen wurde, hat die
beteiligten Familien und die Organisationen, die sie ermutigt haben an der Sendung mitzuwirken, sehr
enttauscht. Alle Kritik zu Formulierungen, Kommentaren, Schnitttechnik und der daraus resultierenden
Polarisierung und Pathologisierung des Langzeitstillens ist bereits treffend und sehr konkret vom Team
des Forums ,Stillen-und-Tragen“ gedul3ert worden. (nachzulesen unter http://www.stillen-und-
tragen.de/forum/viewtopic.php?f=2&t=134610)

Bereits am 13.02.2010 erregte das Thema Langzeitstillen die Gemiuter, als die Siddeutsche Zeitung
einen Artikel mit dem Titel ,Stillen ohne Ende — Arzte sind entsetzt, Ubermiitter begeistert* veréffentlichte.

Bereits damals gab es eine sachliche Stellungnahme aus evolutionshiologischer Sicht von Kinderarzt und
Buchautor Dr. med. Herbert Renz-Polster, die wir zur Lektlire empfehlen. (nachzulesen unter
http://www.bdl-stillen.de/news-reader/items/lanzeitstillen.html).

Wissenschaftlich belegt ist, dass Langzeitstillen biologisch sinnvoll und in vielen Kulturen normal ist,
sowie zudem viele positive Auswirkungen auf die Gesundheit von Mutter und Kind sowie auf das
Sozialverhalten und die Interaktion zwischen Beiden hat. Entsprechende Quellenangaben haben wir im
Anhang fur Sie zusammengestellt.

Leider fanden all diese Aspekte keine Beachtung im WDR Beitrag ,Menschen hautnah“. Es wurde eine
Chance vertan, dem Motto der diesjahrigen Weltstillwoche ,Stillen — sprich dartber!* zum Wohle unserer
Kinder zu folgen.



Wir wiinschen uns fir die Zukunft Beitrdge, die den Fakten Rechnung tragen, Experten zu Wort kommen
lassen und den Zuschauern durch eine differenzierte und neutrale Art der Darstellung die Moglichkeit
geben, eine eigene Meinung zum Thema zu entwickeln. Auf diese Weise wiirde es Mittern, die ihre
Kinder bis weit Gber das erste Lebensjahr hinaus stillen wollen, ermoglicht, Unterstiitzung fur ihre

Entscheidung zu erhalten.
Mit freundlichen GriRen
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Fakten Uber das Langzeitstillen

Langzeitstillen bietet anhaltenden Immunschutz
e Goldman, Armond S, (2000) Modulation of the Gastrointestinal Tract of Infants by Human Milk.
Interfaces and Interactions: An Evolutionary Perspectivel J. Nutr. 130: 426S-431S, 2000. Zitat:
“In early infancy, the complete maturation of the immune system is deferred until age 2 y. That
developmental delay is made possible by the provision of immune factors in human milk.“P. 430+
e Jackson, KM et al (2006) Breastfeeding, the immune response and long-term health JAOA
106(4) +
e Field, CJ (2005). The immunological components of human milk and their effect on immune
development in infants. The Journal of Nutrition, 135:1-4
Langzeitstillen fordert soziale Anpassungsfahigkeit
e Oddy, WH et al (2010),The Long-Term Effects of Breastfeeding on Child and Adolescent Mental
Health: A Pregnancy Cohort Study Followed for 14 Years
e The Journal of Pediatrics Volume 156, Issues 4 , Pages 568-574
Langzeitstillen sichert eine Nahrungsquelle in Notsituationen
e http://www.who.int/mediacentre/news/statements/2009/world breastfeeding_week 20090731/en/
index.html WHO Aussage zur WSW 2009
e http://www.ennonline.net/pool/files/ife/ops-quidance-2-1-english-010307-with-addendum.pdf
Operational Guidance on Infant and Young Child Feeding in Emergencies
o http://www.ennonline.net/pool/files/ife/insert-operational-guidance-6-3-2-addendum-2010-final.pdf
Update to Operational Guidance
Langzeitstillen bedeutet einen gréf3eren Schutz der Mutter vor Brustkrebs
e Collaborative Group on Hormonal Factors in Breast Cancer: Breast cancer and breastfeeding:
collaborative reanalysis of individual data from 47 epidemiological studies in 30 countries,
including 50302 women with breast cancer and 96973 women without the disease Lancet 2002;
360 (9328): 187-195
Langzeitstillen senkt das Risiko fir Kindesmissbrauch und -vernachlassigung durch die Mutter
e L. Strathearn, AA. Manum, JM. Najman, MJ O’Callaghan Pediatrics 2009; 123: 483 Does
breastfeeding protect against substantiated child abuse and neglect? A 15-year Cohort Study

Betrachtet man auf diesem Hintergrund internationale Empfehlungen zur Stilldauer, so liest man
Folgendes:

e World Health Organization: ,two years of age or beyond"
www.who.int/nut/documents/gs infant feeding text eng.pdf

¢ American Academy of Pediatrics: “It is recommended that breastfeeding continue for at least 12
months, and thereafter for as long as mutually desired.”
www.aappolicy.aappublications.org/cgi/content/full/pediatrics%3b100/6/1035

e American Academy of Family Physicians: “Breastfeeding beyond the first year offers considerable
benefits for both mother and child and should continue as long as mutually desired. If the child is
younger than two years of age, the child is at increased risk of illness if weaned.”
www.aafp.org/x6633.xml

o AAFP specific section of nursing the older child: “Breastfeeding should ideally continue beyond
infancy, but this is currently not the cultural norm and requires ongoing support and
encouragement. Breastfeeding during a subsequent pregnancy is not unusual. If the pregnancy is
normal and the mother is healthy, breastfeeding during pregnancy is the woman’s personal
decision... Breastfeeding the nursing child after delivery of the next child may help to provide a
smooth transition psychologically for the older child.”

e Nationale Stillkommission in Deutschland: ,Der endgultige Zeitpunkt des Abstillens ist eine
individuelle Entscheidung, die gemeinsam von Mutter und Kind getroffen wird.”
www.bfr.bund.de/cm/343/stilldauer.pdf

Basierend auf KA Dettwylers ,hominid blueprint for the natural age of weaning in modern human
populations” hat Utta Reich-Schottky von der AFS (Arbeitsgemeinschaft Freier Stillgruppen) bereits 2002
veroffentlicht, dass menschliche Babies, wie ihre nicht menschlichen Primaten-Verwandten, biologisch
darauf angelegt sind, zu erwarten, mindestens zweieinhalb Jahre lang gestillt zu werden.

Diesem Ergebnis liegt das Konzept der ,lebensgeschichtlichen Daten* zugrunde, das
Schwangerschaftsdauer, relative Grof3e des Neugeborenen, Alter beim Zahnwechsel und bei
Geschlechtsreife, Kérpergewicht des Erwachsenen, relative Grofl3e des Gehirns und gesamte
Lebensspanne vergleichend anthropologisch bewertet.

(nachzulesen unter www.reich-schottky.de/pdf _stillen/biologisches Abstillalter02.pdf)




