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Comment vous installer pour la
tétée ?

est installée confortablement avec des coussins afin d’éviter
des tensions dans les bras, la nugue et le haut du dos (appuis
pour les coudes, le dos et les bras).

Est en proximité avec sa maman, ventre contre ventre
Sa téte, son épaule et sa hanche sont alignés dans le
méme axe

Son visage est face au sein

Son nez a hauteur du mamelon

La téte est libre

La paume de la main de maman soutient les épaules
etlanuque de bébé

Comment présenter le sein ?

Tenez votre bébé contre vous avec son nez a la
hauteur du mamelon

Caressez la lévre supérieure du bébé avec le
mamelon pour qu’il ouvre la bouche bien grand
(comme s’il baillait)

A ce moment, avec la paume de la main contre ses
épaules, aidez-le a s’approcher du sein

Il est déconseillé de placer 'index sous le nez du
bébé (provoque des tractions sur le mamelon). La
forme de son nez lui permet de respirer.

Quand présenter le sein ?

Bébé est éveillé mais ne pleure pas, et montre des
signes de faim : cherche a téter, suce ses doigts,
ouvre la bouche, etc.

POUR UNE MISE AU SEIN EFFICACE

La téte du bébé est
dans 'axe de son
corps, en légére
extension. Il boira
mieux s’il ne doit
pas tourner la téte
pour téter.
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Le menton
touche le sein, la
partie supérieure
de laréole reste

visible

Bouche trés ouverte (120°),
lévre inférieure retroussée

Si bébé ne prend
que le téton

en bouche,

la tétée sera
moins efficace.

La prise du sein
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Bébé léve la téte, son menton est le 1¢ en
contact avec le sein, il a la langue en avant,
bien visible, recouvrant
la gencive inférieure.
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Il prend une large part d’aréole, mais on voit
plus d’aréole au-dessus qu’en dessous. Le
menton et le nez sont

contre le sein, les
lévres sont
retroussées.




