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L’allaitement au sein n’est pas censé faire mal. Pourtant,
les mamelons douloureux sont un problème pour les
mères allaitantes depuis des générations. Différents
traitements ont été utilisés puis ont été abandonnés au
cours des années. Encore aujourd’hui, les mamelons
douloureux sont une raison que les mères invoquent
souvent pour cesser l’allaitement.

La douleur aux mamelons peut être réduite au minimum
ou évitée complètement si la mère reçoit une informa-

Voici comment procéder :

Installer le bébé au sein. La position d’allaitement la plus couramment utilisée est celle dite de la madone.
Assoyez-vous dans une chaise confortable; placez un oreiller sous le bras qui soutient le bébé. Placez-en un
deuxième dans votre dos et un autre encore sur vos cuisses pour amener le bébé à la hauteur du sein. Tenez-
vous bien droite ou légèrement inclinée vers l’arrière; ne vous penchez pas vers l’avant pour rejoindre le bébé;
amenez-le plutôt vers vous pour qu’il tète.

Votre bébé est couché sur le côté et tout son corps vous fait face. Il n’a pas à tourner la tête pour prendre le sein.
Sa tête et son dos sont soutenus par votre avant-bras et votre main tient ses fesses ou sa cuisse. Son oreille, son
épaule et sa hanche forment une ligne droite.

De votre main libre, soutenez votre sein en plaçant quatre doigts en dessous et le pouce au-dessus pour former
un C. Assurez-vous que vos doigts soient derrière l’aréole, la partie foncée qui entoure le mamelon. Chatouillez
doucement la lèvre inférieure du bébé avec votre mamelon pour l’encourager à ouvrir grand la bouche. Quand la

tion exacte et de l’aide d’une personne ressource
expérimentée dans l’allaitement maternel.

Si vos mamelons sont douloureux, la première chose à
faire est de vérifier la position du corps de votre bébé et
la façon dont il prend et tète le sein. Dans la plupart des
cas, les mamelons douloureux sont dus à une position
incorrecte du bébé au sein. Beaucoup de mères
ressentent un soulagement immédiat dès qu’elles placent
le bébé correctement.

Chatouillez les lèvres du bébé.
Attendez que le bébé ouvre

grand la bouche.

Quand le bébé saisi bien le sein,
son nez et son menton

devraient toucher votre sein.
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bouche du bébé s’ouvre très grand, comme pour un
bâillement, centrez votre mamelon dans sa bouche et
rapprochez rapidement le bébé tout contre vous. Avant
que le bébé commence à téter, sa bouche doit couvrir
une grande partie de l’aréole. Le bébé doit être si bien
blotti contre vous que le bout de son nez et son menton
touchent votre sein. Cela ne l’empêchera pas de respirer.
Si le nez du bébé semble malgré tout bloqué par votre
sein, soulevez légèrement votre sein ou rapprochez les
fesses du bébé près de votre corps. Presser le dessus de
votre sein pour dégager le nez du bébé peut ramener le
mamelon vers l’avant de sa bouche et ainsi occasionner
de la douleur au mamelon.

Attendez que le bouche de votre bébé soit grande ouverte
avant de le mettre au sein. Si le bébé n’ouvre pas la bouche
assez grand, il ne prendra que le bout du mamelon. Si cela
se produit, introduisez votre doigt dans le coin de sa bouche
pour briser la succion, enlevez-lui le sein et recommencez.

Vous pouvez encourager un très jeune bébé à ouvrir
grand en répétant ces simples mots : «Ouvre la
bouche», tout en chatouillant ses lèvres. Vous pouvez
aussi l’inciter à le faire en ouvrant vous-même grand

la bouche, puisque même les nouveau-nés savent imiter
les expressions faciales maternelles.

Techniques de succion efficace
Pour téter efficacement, le bébé doit prendre dans sa
bouche une grande partie de l’aréole avec le mamelon.
Les canaux lactifères, qui doivent être comprimés pour
libérer le lait, sont situés sous l’aréole. Les gencives du
bébé doivent dépasser complètement le mamelon, et sa
bouche doit couvrir au moins deux centimètres et demi
de l’aréole. Assurez-vous que votre mamelon soit centré
dans sa bouche; sa langue doit être sous le mamelon.

Mamelons sensibles ou douloureux
 Si votre bébé saisit bien le sein et tète correctement, vous
ne devriez ressentir aucune douleur. Si le bébé ne semble
pas téter correctement ou si vous ressentez une douleur pen-
dant la tétée, brisez immédiatement la succion en insérant
votre doigt dans le côté de la bouche du bébé et recommencez,
car si vous laissez votre bébé continuer à téter de cette façon,
ceci aggraverait la douleur au mamelon et mènerait à une
mauvaise façon de téter, difficile à corriger. Continuez à lui
montrer la bonne façon. Si votre bébé ou vous-même devenez
frustré, arrêtez pendant un moment et essayez de nouveau

quand vous êtes plus calmes. Avec de la pratique, la plupart
des bébés apprennent les bonnes techniques de succion en
une journée ou deux.
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Si la douleur aux mamelons persiste, vérifiez les points suivants :

• Ne laissez pas le bébé téter le bout du mamelon seulement ou téter en claquant la langue. Assurez-vous qu’il
ouvre grand la bouche pour que le mamelon soit placé bien au fond, jusqu’à son palais mou.

• Si le bébé referme la bouche trop tôt sur le mamelon quand il commence à téter, utilisez l’index de la main
qui soutient le sein pour abaisser son menton en même temps que vous lui dites : «Ouvre la bouche» d’une
voix claire et ferme.

• Si la douleur aux mamelons persiste pendant une tétée, vérifiez la lèvre inférieure du bébé. Certains bébés
tètent leur lèvre inférieure en même temps que le mamelon et l’aréole.

• Vérifiez si vous voyez la langue du bébé entre sa lèvre inférieure et le sein en abaissant sa lèvre inférieure
pendant qu’il tète. Si vous ne voyez pas sa langue, il se peut que le bébé la tète en même temps que votre
mamelon. Si c’est le cas, interrompez la tétée et recommencez, en vous assurant que sa bouche est grande
ouverte et que sa langue se trouve sous le mamelon quand il saisit le sein.

P.2

Changez de position
Si vos mamelons sont très sensibles, il sera peut-être
bon de changer la position à chaque tétée. Les
changements de position font en sorte que la bouche
du bébé exerce une pression sur des endroits différents
du mamelon. Assoyez-vous pour une tétée, couchez-
vous pour la suivante. Vous pouvez essayer de tenir le
bébé dans la position dite du «ballon de football» lors
de certaines tétées : tenez sa tête dans votre main et
placez ses jambes sous votre bras tout contre vous; ses
fesses seront appuyées contre le dos de votre fauteuil
et ses jambes repliées vers le haut. Que vous soyez
assise ou couchée pour la tétée, veuillez toujours à
approcher le bébé suffisamment près de vous pour qu’il
puisse bien saisir le sein et téter correctement.

Quand le bébé a fini de téter, extrayez quelques gouttes
de lait que vous utiliserez pour masser doucement vos
mamelons. Les propriétés curatives du lait maternel et
du colostrum peuvent soulager vos mamelons. Laisser
vos mamelons à l’air peut aussi aider à la guérison. Si
possible, laissez ouverts les rabats de votre soutien-gorge
et portez un chemisier ou un chandail de coton léger.




