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Die Betreuung von Kindern in den ersten drei Lebensjahren bringt fiir Tages-
einrichtungen neue Aufgaben und Herausforderungen mit sich. Vielfach wird
die Pflege - inklusive des Bereiches Erndahrung - als ,,zusitzliche Belastung® oder
~notwendiges Ubel“ verstanden. Man muf seine ,.eigentliche“ pidagogische Ar-
beit unterbrechen, um das Kind zu fiittern, zu wickeln oder schlafen zu legen.
Ziel des folgenden Beitrags ist es, Pflege als integrierten Bestandteil der taglichen
padagogischen Arbeit zu etablieren und die Notwendigkeit von einheitlichen
Qualitdtsstandards in der Pflege zu verdeutlichen. Einfithrend wird zundchst die
Pflegetheorie der ,,Aktivitdten des tiglichen Lebens® beschrieben, um diese dann
- am konkreten Beispiel der Erndhrung von Sauglingen und Kleinkindern in
Tageseinrichtungen - in einen Praxiskontext zu stellen.
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2. Essen und Trinken — Ernahrung von Kindern in den ersten drei
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Stefanie Verfiirden ist Kinderkrankenschwester und Praventionsassistentin
beim Caritasverband Dinslaken und Wesel. Sie hat an der Konzeptionierung
und Umsetzung eines Schulungskonzeptes fiir die Betreuung von Kindern bis
zum dritten Lebensjahr in Tageseinrichtungen mitgewirkt und arbeitet aufler-
dem als freie Referentin auf dem Gebiet ,,Pflege®.
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Pflege ist Erziehung

Kommunikation durch
Beriihrung

Neue Zielformulierungen

1. Einleitung

»~Emmi Pikler ging davon aus, dass Sduglingspflege bereits Erziehung ist. Darum
widmete sie der Qualitdt des Umgangs mit dem Kind ihre Hauptaufmerksam-
keit.“ (vgl. Pikler 2001, 67)

Pflege als Kommunikation war ein wichtiges Grundprinzip Emmi Piklers, das
sowohl in der Familie als auch in Institutionen verwirklicht werden kann. Die
allermeisten Eltern sprechen intuitiv mit ihrem Kind, jedes Mal, wenn sie sich
ihm zuwenden. Das Kind lauscht dem Klang der Stimme, beobachtet was ge-
schieht und kann nach und nach Zusammenhiange herstellen. Emmi Pikler be-
trachtete die alltdglichen Pflegehandlungen als zentral wichtig fiir Kommunika-
tion mit dem Kind und seine Erziehung (vgl. Pikler 2001, 68f.). Eltern oder
ErzieherInnen sollten diese Prozeduren nicht ,,so schnell wie moglich® hinter
sich bringen, um sich dann dem ,,Eigentlichen® zuzuwenden. Korperpflege und
Nahrungsaufnahme sind Kommunikation. Ein Kind, das in dieser Situation ent-
spannte Zuwendung erfahrt, wird nicht nur kérperlich, sondern auch emotional
satt. Fiir berufstitige Eltern, deren Zeit immer begrenzt ist und die dies in der
Regel mit einem permanent schlechten Gewissen bezahlen, eine gute Nachricht
(vgl. Griindler 2010).

Beriithrung ist eine Kommunikationsform, die Kindern schon vor ihrer Geburt
vertraut und bekannt ist. Lange bevor Worte einen Sinn ergeben, lernen sie, Sig-
nale, die durch Beriithrung vermittelt werden, zu deuten. Pflege ist immer auch
Berithrung und somit Kommunikation. Neben der Botschaft, die dem Kind of-
fensichtlich vermittelt wird, wie ,,Ich gebe dir etwas zu trinken.”, vermitteln wir
noch viele weitere Informationen, wie ,,Ich bin in Eile.%, ,,Ich habe Zeit fiir dich.”,
»Ich achte dein Tempo.“ oder auch ,,Ich ekle mich, wenn du ausspuckst.”

Ziel ist dabei nicht, Emotionen und duflere Einfliisse vollig zu unterdriicken, da
kein Kind in einer geschlossenen ,,Blase® aufwachst. Wir sollten uns dieser un-
terschwelligen Botschaften aber bewusst sein, um so Reaktionen des Kindes bes-
ser deuten und unter Umstinden voraussehen zu konnen.

Bei der pflegerischen Versorgung von Kindern in den ersten drei Lebensjahren
in Tageseinrichtungen wird auch in vielen Bereichen eine neue Zielformulierung
notwendig:

War ein Hinfiithren zur Selbstindigkeit und aktive Beteiligung fiir die dlteren
Kinder in den meisten Bereichen Ziel und Sinn der Tatigkeiten, mufd bei den
Jiingeren zundéchst vieles durch die Fachkrifte ,,iibernommen® werden und die
Kinder spielen eine vermeintlich passivere Rolle.


http://www.familienhandbuch.de/cmain/f_Aktuelles/a_Gesundheit/s_958.html
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Pflegetheorie

Pflege und
padagogisches Handeln

Pflege versteht sich dabei jedoch immer als Ressourcen aktivierend und ent-
wicklungsférdernd (vgl. Hoehl & Kullick 2008, 39). Eine wichtige Aufgabe von
Fachkriften in Betreuungseinrichtungen ist daher auch eine individuelle Be-
stimmung des Pflegebedarfes und das Einbeziehen der Ressourcen des Kindes in
die Entwicklungsbeobachtung und -férderung. Das Modell der ,,Aktivititen des
taglichen Lebens“ von Liliane Juchli (1994), das im Folgenden kurz erldutert
wird, zeigt die Bereiche, in denen Pflege wirksam ist.

1.1 Ganzheitliches Pflegemodell — Die Aktivitditen des
taglichen Lebens

e Kommunizieren

e Atmen/Kreislauf regulieren

e Korpertemperatur regulieren

e Sich sauber halten und kleiden
e Essen und Trinken

® Ausscheiden

e Sich bewegen

e Schlafen

e Sich sicher fiithlen und verhalten
e Sich beschiftigen, spielen und lernen
e Maidchen oder Junge sein

® Sterben

(vgl. Juchli 1994, 81)

1.2 Definition

Die Aktivitdten des taglichen Lebens (im Folgenden ATL genannt) bilden nach
dieser Pflegetheorie das Grundgeriist des Lebens. Sie gehen tiber die Grundbe-
diirfnisse als solche weit hinaus, da dem Menschen eine aktive Rolle bei der Aus-
tibung dieser Aktivitdten zuerkannt und er nicht nur von Zwéngen und Erfor-
dernissen abhiangig gesehen wird.

Pflege hat hierbei die Aufgabe der Unterstiitzung von und Anleitung zu selbstan-
diger Bewiltigung der ATL, im Rahmen der Entwicklung oder bei Krankheit/


http://www.pflegewiki.de/wiki/Juchli
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Die ersten Monate

Behinderung auch deren zeitweise dauerhafte Ubernahme (vgl. Juchli 1994, 83).

Der Mensch wird als kompetentes Wesen wahrgenommen, das seine Umwelt be-
wusst gestalten mochte und kann.

Dieses ganzheitliche Pflegeverstindnis zeigt deutlich die Schnittmengen von
Pflege und Erziehung auf.

2. Die Aktivitat des taglichen Lebens ,,Essen und
Trinken“ im Kontext der Erndhrung von Kindern
in den ersten drei Lebensjahren in Betreuungs-
einrichtungen

2.1 Art und Zusammensetzung der Nahrung

Abhingig von ihrer Entwicklung und ihrem Alter erhalten Kinder zunéchst
Sduglingsmilchnahrungen, dann altersgerechte Kost, die sich in Zusammenset-
zung und Konsistenz immer mehr der ,,Familienkost anndhert.

Sauglingsmilch

Sauglinge ab sechs Monaten benétigen neben der beginnenden Zufiitterung
noch mehrmals am Tag eine Milchmahlzeit. Der hohe Bedarf an Calcium, der
durch das enorme Wachstum in dieser Zeit entsteht, kann sonst nicht ausrei-
chend gedeckt werden. Bei den Milchnahrungen ist die Auswahl sehr grof$ und
zum Teil recht uniibersichtlich.

e Pre-Nahrung: Ist der Muttermilch in hohem Mafle angeglichen und nur fiir
die ersten Wochen konzipiert, sie wird daher in Tageseinrichtungen eher sel-
ten anzutreffen sein.

e Saduglingsmilchnahrung Stufe 1: Kann wéahrend der gesamten Zeit der Milch-
fiitterung gegeben werden, enthalt leicht verdauliche Eiweifle und schnell
verfligbare, entwicklungsgerecht zusammengesetzte Kohlenhydrate — auch
Zucker, der in der Muttermilch in der gleichen Form zu finden ist.

e Sauglingsmilchnahrung Stufe 2: Enthalt mehr Kohlenhydrate und auch
»Fillstoffe®, hat damit mehr Kalorien und wirkt starker sattigend.

e Sauglingsmilchnahrung Stufe 3: Enthélt meist unnétige Zusatzstofte wie zu-
sitzlichen Zucker, Farb- und Aromastoffe.

e  Kindermilch®: Hierbei handelt es sich zumeist um normale Kuhmilch, die
mit Farb- und Aromastoffen versetzt und mit Zucker angereichert ist. Zum
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Besondere Bediirfnisse

Breikost

Teil sind auch noch Zusatzstoffe wie Niisse, Reis- und Sojamehl und vieles
andere mehr enthalten.

3er-Nahrungen und Kindermilch férdern bei den Kindern eine Gewdhnung an siifSen
Geschmack und fiihren zu einer erhohten Kalorienaufnahme. lhre Zusammensetzung
entspricht der von StifSigkeiten. Sie sind also im Sinne der Prdvention eher abzulehnen.
Bestehen Eltern auf der Verabreichung, sollte diese aber nicht zur Durstléschung erfol-
gen, sondern im Rahmen einer Mahlzeit und einen Ausgleich erfahren. Das Nahrungs-
angebot mufS dann um frisches Obst und Gemdiise sowie herzhafte Nahrungsmittel
ergdnzt werden. Die Kinder sollten aufSerdem ausreichend Gelegenheit erhalten, sich
zu bewegen.

Sondernahrungen

e Hypoallergene Nahrungen: Werden zur Allergieprophylaxe bei gefahrdeten
Kindern eingesetzt, enthalten speziell aufgespaltene Eiweif3e und sind fiir un-
seren Geschmack eher bitter.

e Hydrolysate: Bei bestehenden Allergien und Darmerkrankungen eingesetzte,
sehr teure Milchnahrungen aus maximal aufgespaltenen, zumeist Soja-Eiwei-
Ben, die zum Teil regelrecht iibelriechend und -schmeckend sind.

Bei Kindern, die mit Sondernahrungen erndhrt werden, mufs jede Zufiitterung eng mit
Eltern abgestimmt werden. Es ist besonders darauf zu achten, dass diese Kinder nicht
versehentlich andere Nahrungsmittel erhalten bzw. diese erreichen konnen.

Brei

Auch bei den Breien ist die Auswahl sehr grof3. Sie sind nach Alter der Kinder
gestaffelt und analog zu den Milchnahrungen auch in Sonderformen fiir aller-
giegefahrdete und erkrankte Kinder zu bekommen.

Zusatzstoffe wie Geschmacksverstirker, Zucker in grofien Mengen und Farb-
und Aromastoffe sowie wenig altersgerechte Geschmacksrichtungen, sind bei
den Breien noch starker vertreten als bei den Milchnahrungen. Will man diese
verwenden, sollte man sich der Tatsache bewusst sein, dass die Breie eine Haupt-
mahlzeit darstellen und sich die Frage stellen, ob man selbst z.B. Stracciatella-
Limone-Keks als Frithstiick zu sich nehmen wiirde.

Eine zu frithe Verwendung von Getreideprodukten (Grief3 0.d.) konnte bei ent-
sprechend veranlagten Sduglingen zur Manifestation einer Zoliakie (Unvertrag-
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lichkeit eines speziellen Getreide-Eiweif3es) fithren. Dies hitte bei sehr jungen
Babys eine schwere Entwicklungsstorung zur Folge, da keine Nahrstoffe mehr
aus der Nahrung aufgenommen werden konnten.

Passierte Kost/weiche Kost

Bei Versorgung durch eine Zentralkiiche ist darauf zu achten, dass der Nahrung
tiir Kinder im ersten Lebensjahr kein Salz zugesetzt werden darf. Auch bei ande-
ren Gewiirzen und der generellen Auswahl der Speisen sollte nicht auf Speisen
tiir Erwachsene zuriickgegriffen werden.

Ungeeignete Lebensmittel, die aber in Grof3kiichen héaufig Verwendung finden,
sind dabei:

e Zwiebeln

e Bohnen

e Erdniisse (vgl. BfR 2009)

e Alkohol (in Siifispeisen, in Soflen)

e Scharfe Gewtirze

e Reiskorner (erhohtes Risiko der Aspiration)

e Glutamat.

2.2 Erndhrungsverlauf im ersten Lebensjahr

»Deutliche Anzeichen dafiir, dass das Baby zum Zufiittern bereit ist, sind:

e das Baby isst sichtlich mit und zeigt seine Bereitschaft zur Nahrungsaufnah-
me; z.B. es rudert mit den Armen, wenn andere essen, greift nach der Nah-
rung und macht Kaubewegungen,

e mit Unterstiitzung sitzt es aufrecht und halt den Kopf selbst,

e das Baby greift Dinge mit Daumen und Handinnenfldche und fiihrt sie in den
Mund,

e es kann durch Verweigerung des Essens seine Sittigung anzeigen,
e der Zungenstreckreflex ist abgeschwicht.”

(Hoehl & Kullick 2008, 419)



KiTaFachtexte

von Stefanie Verfiirden

Individueller Zeitplan

Kindliche Selbstregulation

Die Empfehlung der meisten Kinderdrzte und auch der Deutschen Gesellschaft
tiir Ernahrung hierzu lautet: frithestens ab dem vollendeten fiinften Lebensmo-
nat zuzufiittern (vgl. Rosch 2010, 28). Bis dahin deckt die Sduglingsnahrung den
Kalorien- und Nahrstoftbedarf voll ab. Bei ehemaligen Frithchen, allergiegefahr-
deten oder eher ,,zarten” Kindern kann mit der Zufiitterung auch deutlich spater
begonnen werden. Es ist nicht sinnvoll, wesentlich eher damit zu beginnen, da
der Magen-Darm-Trakt und die Regulationsmechanismen noch nicht ausgereift
sind und es zu Erndhrungs- und Verdauungsstérungen kommen kann.

" n Einfiihrung Einfiihrung
o von Beikost  von Faﬁiliefnk!ostl
Alter (Monate)
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

Stillen, so lange Mutter und Kind es wiinschen

Brot:
A
Getreide- :x;hen
Obst-Brei P
mahlzeiten)
:"‘l‘.ll.let;termlch o,
ide-Brei Brot-
Fertigmilch Getreide-Brei
Gemiise-Kartoffel-
Fleisch-Brei Warme
Mahlzeit

— Vitamin K ———————— Vitamin D, Fluorid

Tageserndhrung

Erndhrungsplan fiir das erste Lebensjahr (vgl. Forschungsinstitut fiir Kindererndhrung 2011)

2.3 Ndhrstoffbedarf

Gesunde Sauglinge haben von Geburt an einen eigenes Gespiir fiir Hunger und
Sattigung. Um dies so lange wie méglich zu erhalten und zu unterstiitzen, sollten
sie ausschlieSlich ,,ad libitum®, also nach ihrem eigenen Bedarf, gefiittert werden.
Unflexible Essenszeiten fiihren zu einer Verwirrung des Kindes und kénnen ein
erster Schritt zu einer Essstorung sein. Je nach Wachstum und Entwicklungssta-
dium konnen auch Kinder, die bereits einen festen, verldsslichen Rhythmus ent-
wickelt hatten, in eine Phase kommen, in der sie wieder hiufiger essen mochten.

Hierbei ist aber das einzelne Kind der Maf3stab. Die Individualitat spiegelt sich
in Essgewohnheiten und Nahrungsvorlieben sehr stark wider. Ein Kind, dessen
Grofle und Gewicht stetig zunehmen, braucht in Bezug auf die Nahrungsmenge
nur sehr wenig Beeinflussung von auflen. Im Zweifelsfall konnen die Angaben
der Deutschen Gesellschaft fiir Erndhrung als Orientierungshilfe dienen (vgl.
DGE 2011).
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Fliissigkeitshaushalt

Milch fiir die Sduglingserndhrung im ersten Lebensjahr

Herkémmliche Trinkmilch ist wegen ihrer Zusammensetzung im ersten Lebensjahr fiir
die Erndhrung des Sduglings nicht geeignet. Grund ist der hohe Protein- und Mineral-
stoffgehalt sowie ein zu geringer Gehalt an mehrfach ungesdttigten Fettscduren, Eisen
und Jod. Milchmabhlzeiten im ersten Lebensjahr sollten aus Muttermilch oder Sdug-
lingsmilchnahrungen bestehen. Geringe Mengen an Vollmilch im Vollmilch-Getreide-
Brei kénnen friihestens ab dem sechsten Monat gefiittert werden (vgl. Deutsche Ge-
sellschaft fiir Erndhrung 2008, 1).

2.4 Getrdnke

Das optimale Getréink fiir Kinder ist Wasser. Kinder ab sechs Monaten konnen
problemlos Leitungswasser zu sich nehmen, wenn der Nitratgehalt dies zuldsst;
er sollte nicht hoher sein als 50mg/1 (Informationen erhdlt man beim zustindi-
gen Wasserwerk). Es ist auch nicht notwendig, dieses abzukochen.

Bei der Zubereitung von Tee sind Teebeutel am besten geeignet, da Instant-Tee
héiufig Kohlenhydrate als Tragerstoft enthilt.

Fruchtsifte eignen sich nur verdiinnt: hochstens ein Drittel Fruchtsaft und zwei
Drittel Wasser sowie frithestens nach Einfithrung von Obst als Beikost.

Der Flissigkeitsbedarf ist bei Sauglingen und Kleinkindern aufgrund ihres ho-
heren Anteils an Wasser im Korper im Verhéltnis wesentlich hoher als bei Er-
wachsenen.

Bei der alleinigen Fiitterung von Sduglingsmilch der Stufen Pre und 1 ist jedoch
das Anbieten zusitzlicher Getranke nur bei starkem Schwitzen und Krankheit
wirklich notwendig. Erst mit Beginn der Zufiitterung braucht das Kind zusétz-
lich Fliissigkeit.

Auch der Verlust scheinbar geringer Mengen Fliissigkeit bei Durchfillen oder
durch Schwitzen, kann zu einem Ungleichgewicht im Koérper des Kindes und
zum ,,Austrocknen fithren.

Alarmzeichen hierfiir sind:

e trockene Schleimhaute,

e apathisches Verhalten,

e dunkle Rander um tief liegende Augen,

e wenig Urinausscheidung,

e erhohte Temperatur (Durstfieber).

-9 -
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Zahngesundes
Trinkverhalten

Optimierte Arbeitsablaufe

Bereits Sduglinge konnen schrittweise an das Trinken aus einer Tasse gewohnt werden.
Hierbei sollte der Rand abgerundet und nicht zu dick sein. Ein volles Trinkgefdf$ erleich-
tert dem Kind das Trinken, da der Kopf so nicht nach hinten iiberstreckt werden muf.
Kohlenhydrathaltige Getrinke, die nicht als Hauptmahlzeit dienen (Sduglingsmilch),
sollten nicht aus der Nuckelflasche gereicht werden, da der héufige Kontakt der Zdhne
mit kohlenhydrathaltigen Fliissigkeiten zu Karies — in diesem Fall dem sog. ,,Nursing-
Bottle-Syndrome — fiihren kann (vgl. Niessen 1993, 471f.).

2.5 Hygienische Anforderungen bei Zubereitung und
Aufbewahrung

Milchnahrung

e Abgekochtes Wasser auf hochstens 50°C abkiihlen lassen. Bei hoheren Tem-
peraturen werden die Vitamine in der Nahrung geschadigt,

e Pulver in der genau abgestimmten Menge streng nach Packungsbeilage zuge-
ben. Grofiere Mengen Pulver ,,zur besseren Sattigung™ fithren beim Kind zu
einem Ungleichgewicht der Elektrolyte und somit méglicherweise zu schwe-
ren Erkrankungen.

® Zubereitete Nahrung ist nur kurz haltbar, wenn sie nicht unter streng asepti-
schen Bedingungen zubereitet wurde. Keime vermehren sich sehr schnell, da
die Speisen eine Nahrlosung darstellen.

Breie

® Zubereitet sind Breie ebenfalls nur kurz haltbar, auch hier ist die Dosierungs-
empfehlung der Packung einzuhalten. So fiihrt zu ,dicker” Brei bei vielen
Kindern zu Verdauungsstérungen. Reste sollten nicht aufbewahrt oder wie-
der erwdrmt werden.

Die Flaschen immer nur bedarfsgerecht zubereiten. Reste mtissen entsorgt werden.
Tipp: Abgekochtes Wasser in benétigter Menge im Fldischchen ist deutlich Idnger halt-
bar (max. 12 Stunden) und passende Mengen Pulver kénnen in kleinen Dosen abge-
packt werden. Die Eltern der Kinder konnen dies zu Hause vorbereiten.

Vorteile: weniger Platzbedarf fiir Vorrdte, schnellere Abldufe, héhere Sicherheit vor In-
fektionen, vorher abgekochtes Wasser kann im Gegensatz zur zubereiteten Nahrung
problemlos in der Mikrowelle erwdrmt werden.

Flaschenwdrmer mit Wasser fiihren aufgrund der optimalen Temperatur sehr schnell
zur Keimvermehrung. Flaschenwdrmer mit Lufterwdrmung sind im Handel erhiltlich,
jedoch mit einer leichten Gerduschentwicklung verbunden.

—-10-—
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Ausstattung

Entwicklungsforderndes
Handling

2.6 Rahmenbedingungen der Mahlzeiten

Um die Nahrungsaufnahme fiir das Kind - aber auch fiir die Fachkrifte - posi-
tiv gestalten zu konnen, sollten in der Einrichtung alle bendtigten Ausstattungs-
gegenstande vorhanden sein. Auflerdem muss ausreichend Zeit fiir das Fiittern/
Reichen der Nahrung eingeplant werden.

Benotigte Materialien:

Flaschenfiitterung:

bequemer Stuhl mit Armlehnen
kleiner Hocker/FufSbankchen

Spuck-/Handtiicher

Breifiitterung:

bequemer Stuhl mit Armlehnen
kleiner Hocker/Fufbankchen
Spuck-/Handtiicher

qualitatsgepriifter Kinderstuhl (fiir Kinder die sicher und lange genug sitzen
konnen)

Teller aus Kunststoff mit hohem Rand

Kunststoftloffel in geeigneter Grofle und Form: schmal, mit ausreichend brei-
tem Griff

weiche Loffel sind nur zu verwenden, wenn die Kinder besondere Fiitterungs-
schwierigkeiten haben. Dabei ist auf ihre Zdhne zu achten, da Stiickchen vom
Loffel abgebissen werden konnten.

grofle Litzchen, die eventuell auch die Arme mit abdecken, wenn das Kind
selber essen mochte

Bei Sduglingen, die noch nicht frei sitzen, ist die Verabreichung der Flaschen-
und Breimahlzeiten auf dem Arm die beste Moglichkeit. Hierbei sollte auch die

Lagerung des Kindes auf dem Arm der Betreuungsperson verandert werden
(Rechts-/Linkshdnder), um die kindliche Bewegungsentwicklung beider Seiten
gleichmaflig zu fordern und immer beide Arme des Babys frei lassen. Das ,,Ein-
klemmen® des Armes wird vom Kind als Zwang empfunden, schrankt die aktive
Teilnahme an der Nahrungsaufnahme ein und sollte unterlassen werden.

Bei der Fiitterung mit dem Loffel sollte man moglichst nicht die Lippen mit dem
Loffel abstreifen oder zu haufig den Mund abwaschen. Am Ende der Mahlzeit ist

-11 -
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Hilfreiche Fragen

hierfiir der richtige Zeitpunkt, da bei vielen Kleinkindern der Suchreflex noch
nicht ganz verschwunden ist und es zu einer Irritation und Stérung der Nah-
rungsaufnahme kommen kann.

Eine Mahlzeit ist auch immer eine Chance zur positiven Kontaktaufnahme und
Interaktion mit dem Kind.

Niemals sollte das Baby mit der Flasche ins Bett gelegt und sich selbst iiberlassen wer-
den. Sollte das Kind dieses Vorgehen von zu Hause gewohnt sein, so ist es dennoch im-
mer zu beaufsichtigen. Es besteht eine erhebliche Gefahr, dass sich das Kind verschlu-
cken oder verletzen konnte. Dem sich selbst tiberlassenen Kind fehlen auferdem
Anregung und positive Riickmeldung als soziale Komponente der Nahrungsaufnahme.

Eine aktive Rolle bei der Nahrungsaufnahme kann, spatestens bei der Fiitterung
im Kinderstuhl, das Kind in vielen Bereichen fordern. Das selbstindige Essen
schult die Feinmotorik sowie die taktile Wahrnehmung und starkt die kindliche
Fahigkeit zur Selbstregulation. Abwaschbare Flichen und eine grofie Menge von
Tiichern sind hierbei unabdingbar. Das Ausmaf3 an Toleranz gegeniiber experi-
mentellem Erforschen der Lebensmittel mufl im Team der Einrichtung abge-
sprochen werden.

2.7 Hilfen bei Nahrungsverweigerung

Die Verweigerung der Nahrungsaufnahme ist fiir Kinder, neben dem Weinen,
eine besonders frithe und effektive Form Bedurfnisse mitzuteilen. Sie 10st in El-
tern und Betreuungspersonen fast immer Angste und Sorgen aus.

Verweigert ein Kind die Nahrungsaufnahme, sollte man sich grundsitzlich zu-
néchst folgende Fragen stellen:

e Wann hat das Kind zuletzt wie viel gegessen? Ist es womdglich noch nicht
hungrig?
e Wie hoch ist der Nahrungsbedarf eines Kindes in diesem Alter/des Kindes?

e Deckt sich dieser mit meinen Vorstellungen davon? Habe ich selbst realisti-
sche Erwartungen beziiglich des Nahrungsbedarfes von Kindern/des Kindes?

e Wie sind die Gewohnheiten des Kindes in Bezug auf die Nahrungsaufnah-
me? (Temperatur, Lagerung, Umgebung, Lautstirke, Art der Nahrung, Sau-
ger, Loffel etc.) und gehe ich darauf geniigend ein?

—-12 -
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Anfangsschwierigkeiten
oder chronisches Problem?

Ist die Situation fiir das Kind neu?

e Vermisst es vertraute Personen?

Hat es Verletzungen im Mundraum?
e Istes krank?

Die Verweigerung einer einzelnen Mahlzeit gibt dabei selten einen Anlass zur
Sorge. Wenn das Kind sich ansonsten vollig normal verhdlt und geniigend Fliis-
sigkeit zu sich genommen hat (erkennbar an ausreichend feuchten Windeln),
wird es die fehlende Menge gut verkraften oder bei der nachsten Mahlzeit autho-
len konnen. Manche Kinder kommen mit kleineren Mengen Nahrung aus als
andere Gleichaltrige.

Bei andauernden oder wiederholten Schwierigkeiten bei der Nahrungsverabrei-
chung, sollte jedoch Kontakt mit den Eltern aufgenommen werden, um abzukla-
ren, ob diese Probleme auch zu Hause bestehen. In der Eingewdhnungsphase
muf’ das Kind dann eventuell von der Mutter/dem Vater oder einer anderen en-
gen Bezugsperson gefiittert werden.

Hilfe fir Eltern und Betreuungspersonen bei Ernahrungsschwierigkeiten bieten:

e Kinderdrzte
e Regulationssprechstunden an Sozialpddiatrischen Zentren
e Erziehungsberatungsstellen

e Fachberatung im Bereich Pflege.

—-13-—
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3. Fragen und weiterfiihrende Informationen

3.1 Fragen und Aufqaben zur Bearbeitung des Textes

AUFGABE 1:

¢

Stellen Sie zusammen, welche Bedeutung die Aktivitat ,,Essen und Trinken’
fir

e dasKind

e dieEltern

e das padagogische Fachpersonal hat.

Beachten Sie hierbei die unterschiedlichen Faktoren, die individuell, biogra-
phisch oder gesellschaftlich, eine Rolle spielen konnten.

Welche Konflikte konnen entstehen?

Wie kann man diesen zuvorkommen oder sie entscharfen?

FRAGE 1:

Welche neuen Standards und Vorgaben braucht eine Tageseinrichtung —ins-
besondere in den Bereichen Kommunikation, Personalplanung und Ausstat-
tung — im Hinblick auf die Aktivitat ,,Essen und Trinken“ von Kindern in den
ersten drei Lebensjahren?
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Hoehl, M. & Kullick, P. (2008): Gesundheits- und Kinderkrankenpflege. Stuttgart: Thieme.
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Thieme.
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freien Gehen. Zusammengestellt und iiberarbeitet von Anna Tardos. Miinchen: Pflaum
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3.3 Glossar

Aspiration Unter Aspiration versteht man das Einatmen von Fliissig- oder Fest-
stoffen. Es fithrt zu einem heftigen Hustenreiz und bei Verlegung grofier Bron-
chialdste zu einer Unterversorgung mit Sauerstoff bis hin zum Ersticken. Bei
Verbleiben von Fremdstoffen im Lungengewebe konnen schwere Lungenentziin-
dungen die Folge sein. Im allgemeinen Sprachgebrauch wird Aspiration auch als
»sich an etwas Verschlucken® bezeichnet.

Lagerung Als Lagerung bezeichnet man in der Pflege die passive Positionierung
des Patienten durch die Pflegekraft. In der Betreuungseinrichtung zum Beispiel
das Halten des Kindes beim Fiittern oder das Hineinlegen des Kindes ins Bett in
einer bestimmten Haltung.

Zitiervorschlag:

Verfiirden, Stefanie (2011): Die Ernahrung von Kindern in den ersten drei Lebensjahren in Betreuungseinrichtun-
gen —Grundlagen und Praxisanregungen. Verfiigbar unter http://www.kita-fachtexte.de/XXXX (Hier die
vollstandige URL einfuigen.). Zugriff am TT.MM.JJJJ.
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