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Suppletierichtlijn Borstvoeding

Het geven van borstvoeding vraagt extra energie en essentiéle voedingsstoffen van vrouwen. De behoefte aan
micronutriénten gedurende de borstvoedingsperiode is nog hoger dan tijdens de zwangerschap. Tekorten aan
essentiéle voedingsstoffen in de periode waarin borstvoeding gegeven wordt, kunnen nadelige gevolgen hebben
voor zowel moeder als kind. Daarnaast kunnen sommige nutriénten extra bescherming bieden tegen aandoeningen
bij de zuigeling of de ontwikkeling van de zuigeling bevorderen. Suppletie is voornamelijk gericht op het aanvullen
van tekorten in de voeding.

Nutriénten Richtlijn voor Bewijskracht
dagdosering

Vitamine K (kind) Vanaf dag 8 tot en . . .

Helpt tekort voorkomen bij het kind met 12 weken na de
Voorkomt bloedingen bij het kind geboorte 150 mcg
Vitamine D (moeder en kind) 10 mcg (400 ie) . . .

Helpt tekort voorkomen bij moeder en kind
Ondersteunt de calciumabsorptie en botgroei

Probiotica*: multi-strain, multi-species (kind) Minimaal 1x10° cfu** . .
Ondersteunt de ontwikkeling van de darmen en het afweersysteem
van het kind

Helpt bij het voorkomen van darmklachten, infecties en allergieén

Jodium (moeder) 150 mcg . ‘

Ondersteunt de hersenontwikkeling en de groei van het kind

DHA (moeder) . .

Goed voor de hersenfunctie en het gezichtsvermogen van het kind 200-300 mg
Helpt tekorten bij de moeder voorkomen

* De ontwikkeling van het darmmicrobioom van het kind kan verstoord raken wanneer het kind via een keizerssnede of te vroeg is geboren, de
eerste dagen in het ziekenhuis heeft doorgebracht, antibiotica heeft gebruikt of wanneer de moeder tijdens de zwangerschap een onevenwichtige
vaginale en/of darmmicrobiota had.

** cfu=colony forming units/kolonievormende eenheden

Gerelateerde suppletierichtlijnen
Zwangerschap

Aandachtspunten
Hoe beter de kwaliteit van de voeding van de moeder, hoe beter de kwaliteit van de borstvoeding.
Een multi speciaal voor zwangeren en bij borstvoeding bevat vaak de extra vitaminen en mineralen die belangrijk zijn
tijdens deze periode.
Kies een probioticum speciaal voor zuigelingen. Het adviseren van verschillende soorten en stammen (multi-strain, multi-
species) probiotica vergroot de kans op succes. Toedienen kan in opgeloste vorm met een pipet.
De darmen van een pasgeborene tot 3 maanden kunnen nog geen vitamine K1 aanmaken. Borstvoeding bevat geen
vitamine K1, daarom is suppletie noodzakelijk.
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