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Muttermilchbodrsen, politisch betrachtet
Utta Reich-Schottky, Elien Rouw, Mai 2014

Stillen ist die normale Sauglingsernahrung, Muttermilch die normale Saug-
lingsnahrung. Alles andere ist fir Mutter und Kind mit zusatzlichen
gesundheitlichen Risiken verbunden. Deshalb ist es eine vorrangige gesundheits-
und gesellschaftspolitische Aufgabe, flaichendeckend Strukturen fir gelingendes
Stillen und fur die Versorgung mit Muttermilch sicherzustellen. Das Entstehen von
Muttermilchborsen verweist auf das Versagen der Gesellschaft bei der Erfiillung
dieser Aufgabe.

Am 28.1.2014 ging die erste deutsche Muttermilchbdrse online und I6ste einen groBen
Wirbel aus. Die Deutsche Gesellschaft fur Kinder- und Jugendmedizin (DGKJ) warnte vor
den gesundheitlichen Risiken der Weitergabe von unkontrollierter Frauenmilch, ebenso die
Nationale Stillkommission (NSK). (DGKJ, NSK)

Lassen Sie uns einen Schritt zurlick treten und das gréBere Bild betrachten.

Wo Stillen oder das Gewinnen von Muttermilch fir das eigene Kind nicht oder nicht
vollstandig méglich sind, gehdrt die Versorgung mit Frauenmilch ins Gesundheitssystem,
so wie die Versorgung mit Medikamenten. Fir sehr kleine Frihgeborene und kranke
Neugeborene geschieht dies punktuell Gber Frauenmilchbanken. Die Eltern aller anderen
Kinder werden auf kinstliche S&uglingsnahrung verwiesen. Die mit kinstlicher
Sauglingsnahrung verbundenen Risiken bleiben dabei ausgeblendet.

Die Frage, wie sicher statt dessen die Verwendung von Frauenmilch von anderen Mttern
ist, &hnelt in gewisser Weise der Frage, wie sicher gemeinsames Schlafen ist: In beiden
Fallen hangt es von den Bedingungen ab.

Manche Familien nutzen in einer solchen Situation direktes, nichtkommerzielles Teilen von
Frauenmilch zwischen Verwandten und Bekannten.

Andere Eltern weichen auf auBerhalb des Gesundheitssystems privat betriebene
Muttermilchborsen aus, um ihrem Kind Frauenmilch statt kinstlicher Sauglingsnahrung
geben zu kénnen. Uber manche Bérsen wird Frauenmilch nur verschenkt, Gber andere
Uberwiegend verkauft. Der Wunsch von abgebenden Mittern nach Bezahlung ist legitim,
Muttermilch ist wertvoll. Die Moglichkeit des Geldverdienens verlockt allerdings, wie
Uberall, zur Missachtung von Qualitatsstandards — eher bei anonymem Verkauf als bei
persdnlichem Bezug. Deshalb werden bei diesen Bdrsen Kontakt zur Spenderin und
Qualitatskontrolle empfohlen. Die Beurteilung, ob die Spenderin geeignet ist, und die
MaBnahmen zur Qualitadtskontrolle werden hier auf die einzelne, Frauenmilch beziehende
Familie abgewalzt, obwohl beides Aufgabe des Gesundheitssystems wéare. Und bei
Preisen von rd. 4 €/100 ml (derzeit auf der deutschen Muttermilchbdrse geforderter
mittlerer Preis) und einem Bedarf von rd 800 ml/Tag plus Kosten fur Tests kdnnen sich nur
wenige Familien den Kauf von Frauenmilch leisten.

Muttermilchbérsen sind ein Signal fir den Bedarf. Sie sind ungeeignet, das Versor-
gungsproblem zu I6sen, dafiir sind andere Strukturen erforderlich.
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Der Aufbau solcher Strukturen erfordert Investitionen. Frauenmilchbanken sind teuer. Es
gibt eine kostenglnstige Alternative, mit der sich der Bedarf an Frauenmilch von
Spenderinnen erheblich senken Iasst: Investitionen in Stillunterstitzung. Solche
Investitionen rechnen sich innerhalb weniger Jahre, zum Teil sogar schon innerhalb eines
Jahres, weil im Gesundheitssystem weniger Folgekosten von Ernahrung mit kinstlicher
Sauglingsnahrung anfallen (Renfrew).

Ubrigens: Der Missbrauch des Gesundheitssystems zur Verkaufsférderung von kiinstlicher
Sauglingsnahrung verschérft das Problem unzureichender Stillunterstitzung und damit
unzureichender Muttermilchversorgung und gehért gesetzlich gestoppt (Petition).

Frauen zu ermdglichen, ihr persénliches Stillziel zu erreichen und ihre Kinder mit
Muttermilch zu versorgen, ist ein Recht von Mdittern und Kindern, verankert in UN-
Konventionen (UN 1966, 1989). Das ist vorrangig.

Zu diskutieren bleibt, wie dieses Recht in den gesellschaftlichen, gesundheitspolitischen
und wirtschaftlichen Strukturen umgesetzt werden kann.

Wir fordern die NSK und auch Regierungen, Berufsverbande, Arbeitgeber etc. auf, die
strukturellen Bedingungen flr gelingendes Stillen und Muttermilcherndhrung substantiell
zu verbessern, indem der ,Europédische Aktionsplan fir Schutz, Foérderung und
Unterstitzung des Stillens* umfassend umgesetzt wird. (EU-Blueprint)
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