哺乳困難與脊骨神經科


現代分娩過程, 即使是看似相對較少介入的方法, 即使是自然分娩, 也會如下圖所示對嬰兒的頭顱骨和脊骨構成一定程度的壓力和損傷, 尤其是出生時所承受的是向上再附加向前或左右屈曲的扭力對腦幹和脊髓所做成的創傷很多時被忽略, 嬰幼兒因此經常不經意地承受著長期神經障礙.
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traumas often occur during
the process of birth but
frequently escape diagnosis.
Infants often experience
lasting neurological defects.
Spinal trauma at birth is
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during delivery.”
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在一本著名的兒童脊骨神經科治療書中, 作者告訴我們“在為嬰兒檢查時很少會考慮到脊骨和相關結構的損傷或功能障礙, 往往因而低估了出生創傷對嬰兒健康影響的重要性和嚴重性, 因此會忽略或錯讀了它所引起的相關症狀” 
就哺乳困難而言, 和很多兒童健康障礙一樣, 成因需追朔到分娩時對脊椎及顱骨所造成又未被發現的生物力學損傷. 由於未能察覺這因果關係, 繼而無法作出正確的哺乳困難診斷, 亦無法提供足夠的正確的相應對策或治療方案. 沒有解決辦法, 那些未能成功餵哺母親們很快會洩氣, 不得不沮喪地放棄嘗試.
基於多種原因, 母乳是嬰兒最佳的食物選擇. 研究顯示從營養, 免疫, 消化, 發育, 大腦, 神經系統, 心理或情緒角度來看, 母乳都是無可取代的. 因此時至今日, 越來越多母親選擇餵哺母乳. 餵哺母乳是從初生到6個月大嬰兒最適當的餵飼模式. 很多母親都計劃嬰兒出生頭6個月餵哺母乳, 但很多都因各種看似無法解決的困難而無法達標. 因此, 這些父母確實有迫切需要尋求兒科/家庭脊醫協助為這些嬰兒提供合適所需的照料.
從這些年所累積的經驗中, 嬰兒出現以下的情況, 經過相應脊骨診療後情況都會有所改善, 嬰兒體內系統功能大多得以回復正常, 餵哺母乳的困難亦能因而迎刃而解. 相對於其他脊骨神經科對嬰幼兒所帶來的好處, 能成功地餵哺母乳是將來子女能健康成長的基石. 把定期脊骨神經檢查納入家庭健康生活模式是尋求家人健康最重要的選擇. 
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常見哺乳困難指標如下: 
1. 嬰兒無法咬緊乳頭
2. 嬰兒能咬緊乳頭但未能有效維持吸啜

3. 嬰兒未能順暢調整吸啜, 吞嚥和呼吸

4. 嬰兒只能於單一姿勢/體位有效哺乳

5. 嬰兒餵飼後常感到不滿足或整天處於不安的狀態
6. 嬰兒咀嚼/咬損母親乳頭

7. 使用其他餵哺工具亦無改善
8. 嬰兒渴求24小時不停吸啜
