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WIE SICH DIE NAHRUNGS-
AUFNAHME ENTWICKELT

Den Beginn der Nahrungsaufnahme verbin-
den wir haufig mit der Einfiihrung von Beikost
beim Baby; allerdings setzt diese schon viel
friiher beim F&tus im Bauch der Mutter ein:
Vom Tag unserer Zeugung an bereiten wir
uns also aufs Essen vor. Wenn alles glattlauft,
kénnen wir uns von unserem allerersten Le-
benstag an mit etwas Unterstiitzung, aber auf
jeden Fall selbststandig, aus der mitterlichen

Brust ernéhren. Spater kdnnen wir an den
Familienmahlzeiten teilnehmen und uns noch
ein paar Jahre danach das Essen selbst be-
schaffen. Soweit die Theorie.

ESSEN? NICHT SO EINFACH

Allerdings kann der Weg dorthin mit einigen
sehr wesentlichen Hindernissen gepflastert
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sein. An irgendeinem Punkt in der Entwick-
lung des Sauglings kann die Nahrungsauf-
nahme dann aus den unterschiedlichsten
Griinden nicht so reibungslos ablaufen wie im
Normalfall. Tatséchlich treten gar nicht mal so
selten Besonderheiten auf, die den Prozess
einer ungestdrten und vor allem freudvollen

Nahrungsaufnahme des Kindes empfindlich

oder sogar auf Dauer stéren kannen.

»Viele Storfaktoren beim Essen sind

vermeidbar, einige nicht.«

Und die allermeisten beeinflussen das Essver-
halten gliicklicherweise auch nicht dauerhaft.
Noch weniger stellen eine kérperliche, ge-
sundheitliche Bedrohung dar.

IN MAMAS BAUCH

Am Anfang unseres Lebens stehen Befruch-
tung und Empfangnis. Mit der Einnistung die-
ser Zelle in die Gebérmutter beginnt die
Schwangerschaft. Der Embryo teilt und spe-
zialisiert sich nun immer weiter und nach nur
drei Wochen setzt sein Herzschlag ein. Relativ
schnell bilden sich weitere Organe aus und
bereits in der 19. Schwangerschaftswoche
fangt das Baby an, seinen Mund zu &ffnen
und Fruchtwasser zu schlucken. Das winzige
Verdauungssystem nimmt seine Arbeit auf
und auch die Geschmacksknospen im Mund

entwickeln sich jetzt: Die Nahrungsaufnahme
hat begonnen.

Mmmbh, lecker!

Das Baby »isstc. Und das Baby schmeckt.

Im Lauf der Zeit kann es im Fruchtwasser
immer mehr Geschmacksrichtungen wahr-
nehmen, die wiederum durch die Erndhrung
der Mutter beeinflusst werden. In den letzten
Schwangerschaftswochen nimmt es ganze
400 Milliliter Fruchtwasser taglich zu sich.
Allerdings scheidet das Baby diese betracht-
liche Menge nicht komplett iiber die Harn-
wege aus. Der Léwenanteil wird bereits im
Darm aufgenommen und spéter tiber die Pla-
zenta, die mit dem miitterlichen Blutkreislauf
verbunden ist, ausgeschieden. In dem MaB,
wie sich die Nieren des Babys weiterentwi-
ckeln, wird auch immer mehr Urin ins Frucht-
wasser entleert, allerdings missen wir uns
nicht vorstellen, dass das Ungeborene in sei-
nem Pipi schwimmt. Die Plazenta iibernimmt
nach wie vor den Hauptteil. Der kindliche
Urin ist wenig konzentriert und das Frucht-
wasser wird sténdig vom Kérper erneuert.

ESSEN WILL GELERNT SEIN

Heute vermuten wir, dass das Schlucken von
Fruchtwasser im Mutterleib mehreren, wichti-
gen Zielen dient: Das ungeborene Baby nutzt
den Bauch als eine Art Trainingslager. Denn
direkt nach der Geburt wird ein (iberaus kom-
plexes Zusammenspiel von Muskeln notwen-
dig sein, um an der Brust anzudocken und



DIE DREI BEIKOSTREIFEZEICHEN

Unter der Beikostreife versteht man die motorischen und kognitiven Fihigkeiten eines
etwa sechs Monate alten Babys. Nun ist es in der Lage, sein Ernihrungsspektrum
langsam immer weiter auszudehnen.

+ 1. Rumpfkontrolle: Thr Kind kann fiir die
Dauer einer Mahlzeit seinen Oberkérper
gut kontrollieren und sackt im Sitzen nicht
mehr in sich zusammen.
2. Auge-Hand-Mund-Koordination:
Thr Kind kann etwas sehen, ergreifen und
sich zum Mund fiihren.
3. Kein Hinausstofien mit der Zunge:
Thr Kind st68t das Essen nicht mehr reflex-
artig aus dem Mund.

2. Es kann selbststiindig mit seinen Fingern nach

Nahrung greifen und sie zum Mund fiihren.

14

1. Das Baby kann im Hochstuhl oder leicht unterstiitzt

3. Der Schutzmechanismus der Zunge gegen feste
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Bringen, um das Esswerkzeug zwischen die
Lippen zu befdrdern oder ein Festhalten der
Armchen sind dann allzu schnell und nur aus
bester Absicht bei der Hand. Bei empfindli-
chen Kindern entstehen aber auf diese Weise
oft Widerstandsmuster, die manchmal nur
schwer wieder ausgeglichen werden kénnen.

Der richtige Start

Ist nun jedes Kind gleichermaBen mit exakt

einem halben Jahr bereit fir Beikost? Nein!

Genauso wie Kinder zu verschiedenen Zeiten

sprechen und laufen lernen, variiert auch der

Zeitpunkt der sogenannten Beikostreife (sie-

he linke Seite). Um die individuell jeweils un-

terschiedlich ausfallenden Reifezeitpunkte mit
einzubeziehen, gibt es Empfehlungen von

WHO und UNICEF, wonach auf drei be-

stimmte Entwicklungszeichen geachtet wer-

den sollte. Diese miissen immer gemeinsam
auftreten, um bei einem gesunden Kind den

Beikoststart einlauten zu kénnen:

* Das Kind sollte fir die Dauer der Mahlzeit
im Rumpf stabil sein und auch seinen Kopf
schon sicher halten kénnen, sodass es sich
zum Beispiel auf dem SchoB der Person,
die es fttert, mit ein wenig Unterstiitzung
aufrecht halten kann, ohne beim Essen in
sich zusammenzusacken.

AuBerdem soll es einen Gegenstand in sei-
ner unmittelbaren Umgebung - zum Bei-
spiel etwas zu Essen — sehen, ergreifen und
selbststandig zum Mund fiihren kannen:
funktioniert mit Nahrung oder Spielzeug.

* SchlieBlich soll das Kind auch in der Lage
sein, das Essen herunterzuschlucken. Ein
Baby, das Essen automatisch wieder mit
der Zunge aus dem Mund schiebt, ist noch
nicht beikostreif. Das Hinausschieben von
Speisen ist nichts, was von Eltern trickreich
berwunden werden muss, sondern ein
Schutzmechanismus.

MUNDIGE ESSER

Der erste Geburtstag eines Babys ist fiir
manche Familien der Tag, an dem die Un-
sicherheit in Sachen »richtiger Ernahrung«
noch gréBer wird: Was darf das Kind denn
nun essen? Alles vom Familientisch? Oder
doch lieber die mikrowellengeeigneten »Kin-
dermentis, »Kindernudelne, »Kindermiislis«
und »Kinderjoghurtse, die geschftstiichtige
Babybreihersteller nach der Glaserkost fir die
Kleinen bereithalten? Und was, wenn alle
Familienmitglieder bereit fiir die Speisen auf
dem Esstisch sind, aber das Baby weiterhin
nur Brei méchte?

Mogliche Probleme

* Haufig wird gerade von Babynahrungsher-
stellern geraten, die Konsistenz des Essens
nur sehr langsam von flissig zu fest zu stei-
gern. Dabei verunsichert diese langsame
Steigerung das Baby oft noch mehr. Es
rechnet ja immer mit der gewohnt homo-
genen Konsistenz seiner Mahlzeit ohne
Stiickchen auf dem Léffel. Wenn sich dann
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WAS IST EIN »PICKY EATER«?

»Mein Kind isst nichts«, »Mein Kind isst
nicht«, »Mein Kind ist ein schlechter Esser.c.
So hren sich typische StoBseufzer von Eltern
Kleiner wahlerischer Esser an.

WIEDER NICHTS GEGESSEN

Bei echten Picky Eaters besteht gliicklicher-
weise kein medizinisches Problem. Umso
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mehr ins Gewicht fallen die personliche
Wahrnehmung von Mutter und Vater wie
auch der aktuelle Leidensdruck innerhalb der
Familie, die gemne zu allen Speisen greift, die
auf den Tisch kommen. Beides darf auf gar
keinen Fall leichtfertig von der Hand gewie-
sen werden. Sonst entsteht unter Umsténden
irgendwann tatsichlich ein therapiebediirfti-

ges familiéres Problem.

Isst es wirklich nicht?

Zur Beruhigung besorgter elterlicher Gemii-
ter kdnnen wir selbst bei sehr wahlerischen
Essern mit ziemlicher Sicherheit feststellen,
dass die gefiihlte Wahrheit, ein Kind esse gar
nicht oder nichts, nicht zutrifft: Ein Kind, das
iiberhaupt keine Nahrung zu sich nimmt,
iiberlebt maximal wenige Wochen und nimmt
sofort dramatisch ab.

Hier kommen wir vielleicht schon zum ersten,
dieser Vermutung zugrundeliegenden, be-
sonders haufigen Verstandnisproblem: Wir
Erwachsenen betrachten Fliissigkeiten ja héu-
fig nicht als Nahrung im eigentlichen Sinn,
obwohl es durchaus méglich ist, sich ohne
unmittelbare Gesundheitsschéden nur von

DEFINITION

Der englische Begriff »Picky Eaters«
ist inzwischen auch in Deutschland
gebriuchlich und bedeutet nichts
anderes als wihlerische oder mike-
lige Esser. Kinder sind mindestens
genauso unterschiedlich in ihren be-
sonderen Vorlieben wie Erwachsene
- der eine isst so gut wie alles und
genieBt es, Neues zu probieren; der
andere ist am gliicklichsten, wenn
jeden Morgen ein Miisli mit Obst,
jeden Mittag ein Gemiise-Kartof-
fel-Fleisch-Gericht und jeden Abend

ein belegtes Brot und Joghurt auf

dem Tisch stehen.

WAS IST EIN »PICKY EATER«?

Flissigkeiten zu ernahren. Denken wir nur an
Diat-Shakes fiir Erwachsene, die angeblich al-
les enthalten sollen, um den Kérper ausrei-
chend mit Nahrstoffen zu versorgen und ei-
nen gleichzeitig naher an sein Traumgewicht
2u bringen. Dass eine reine Ernahrung iiber
Flissiges nicht ein anzustrebender Idealzu-
stand ist, diirfte jedem klar sein. Aber den
Nahrstoffoedarf kann man flissig zum Gliick
problemlos abdecken.

WENN ES WIRKLICH NICHTS ISST
Trotzdem illustriert dieses Beispiel sehr gut,
warum medizinische Definitionen von wahle-
rischem Essverhalten ihre Berechtigung ha-
ben. Uberlegen Sie selbst:

« Erstes Szenario: Mein Kind isst manchmal
fast nichts, aber trinkt dafiir Milchshakes,
Fruchtsifte und Smoothies.

* Zweites Szenario: Mein Kind isst grund-
sétzlich nichts und muss deshalb kiinstlich
ernéhrt werden.

Die Aussage der Eltern ist jeweils die gleiche.

Aber im ersten Szenario besteht wahrschein-

lich aus medizinischer Sicht iiberhaupt kein

Handlungsbedarf, in dem anderen Fall ist das

Kind schwer krank.

Sorgfdltig abgrenzen

Eine groBe Herausforderung fiir Eltern und
manchmal auch fiir medizinisches Fachperso-
nal ist es, das weitverbreitete Picky Eating
gesunder Kinder von einer behandlungsbe-
diirftigen Essstérung zu unterscheiden. Nicht
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Manchmal braucht ein »hungriges« Kind nichts zu

essen, sondern das Gefiihl von Geborgenheit.

Sind wir nach einer Meinungsverschiedenheit
wiitend auf die Freundin, den Partner oder
unsere Eltern? Oder sind wir traurig, dass sie
mit uns nicht einig sind? Haben wir eine riesi-
ge Wut auf unseren Arbeitskollegen, weil er
immer auf unserem Parkplatz steht und au-
Berdem viel zu langsam arbeitet? Oder fiih-
len wir uns viel eher von ihm bedroht?

Die Fahigkeit, die eigenen Gefiihle sicher
voneinander zu unterscheiden und sie richtig
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einzuordnen, wird zum groBen Teil im Lauf
unserer Kindheit angelegt.

GEFUHLEN AUSDRUCK GEBEN

Beim Essen — aber auch in anderen Situa-

tionen im Alltag - helfen wir unseren Kindern

dabei, ihre Gefiihle richtig einzuordnen. Wir
begleiten sie durch den Gefiihlsdschungel,
indem wir die Emotionen in Worte fassen,
ohne sie zu werten:

* »Du weiBt nicht, was du jetzt anfangen
sollst. Dir ist langweilig. — Du méchtest
gern, dass ich mich jetzt mit dir beschafti-
ge. Ich verbringe auch gerne Zeit mit dir!
Lass uns iiberlegen, was wir gemeinsam
spielen kénnen.«

.

»lch sehe, dass du ganz unruhig und zap-
pelig bist und dich gern bewegen méch-
test. — Komm, lass uns drauBen Kastanien
sammeln /ein Wettrennen machen /mit
dem Hund losgehen.«

»Du hattest einen sehr anstrengenden Tag
im Kindergarten und bist mide. Soll ich dir
eine Kuschelecke auf dem Sofa bauen?«
Die Bediirfnisse nach Unterhaltung, nach Lie-
be, nach Bewegung oder Schlaf sind nicht
durch Essen zu befriedigen; das macht den
Versuch, es doch zu tun, so unfruchtbar, so
undankbar und letztendlich so schadlich.

In der grauen Theorie klingt es vielleicht
liberaus schwierig, die vielféltigen Signale
richtig zu deuten. Aber in der Praxis ist es in
der Regel einfach, aus dem Moment heraus
zu spiiren, was unser Kind gerade von uns

braucht — besonders, wenn wir uns schon vor-
her ein wenig dafiir sensibilisiert haben, auf
was wir gut achten kénnten.

Als wichtige Bezugsperson fiir lhr Kind wird
es lhnen also sofort oder sehr bald gelingen,
auch feinere Signale richtig zu deuten.

EINEN GUTEN RAHMEN SCHAFFEN

Die Beziehungsebene erstreckt sich beim
achtsamen Anbieten nicht allein auf die Auf-
nahme der Mahlzeiten, sondern auch auf die
gesamte Essenssituation.

Als erwachsene Bezugsperson sind Sie dafiir
verantwortlich, eine gute Atmosphére beim

Achtsames Anbieten wird von fiinf Empfehlun-
gen getragen, die auch von der Weltgesund-
heitsorganisation (WHO) fiir Kinder auf der
ganzen Welt vertreten werden.

1. Siule: Hilfe & Unterstiitzung

Das Kind erhilt Hilfe beim Essen und wird
beim Selberessen altersgemif unterstiitzt. Eine
erwachsene Bezugsperson reagiert unmittelbar
und einfithlsam auf Hunger-Satt-Signale.

2. Siule: Geduld & Zeit

Eine erwachsene Bezugsperson begleitet das
Kind beim Essen geduldig. Sie nimmt sich Zeit
und ermutigt das Kind zum Essen, ohne Druck
oder Zwang auszuiiben.

3. Siiule: Experimente & Vielfalt

MEIN KIND IM BLICK

Essen zu schaffen. Ihr Kind lernt im Zuge res-
ponsiver Fiitterstrategien, dass Essen SpafB3
macht, dass die Erwachsenen, die bei den
Mahlzeiten dabeisitzen und diese begleiten,
verlésslich reagieren, indem Sie sich mit ihm
beschaftigen, auf es eingehen und eine
Grundstruktur sicherstellen.

EXPERIMENTE SIND ERLAUBT
Achtsames Anbieten schlieBt auch die Még-
lichkeit ein, dass Kinder mit dem Essen expe-
rimentieren diirfen. Keine Angst, Sie miissen
keinsfalls tolerieren, dass ganze Tépfe mit To-
matensauce (iber den Esstisch ausgekippt

DIE FUNF SAULEN DES ACHTSAMEN ANBIETENS

reicher gestaltet werden, vor allem, was den
Geschmack und die Beschaffenheit betrifft.
Auch altbekannte Nahrungsmittel sollten im-
mer wieder in neuen Kombinationen auftau-
chen. Die positive, ermutigende Atmosphire ist
bei Ablehnung besonders wichtig und die Be-
gleitung kann, wie die Nahrung selbst, verin-
dert oder angepasst werden.

4. Siiule: Ruhe

Das Kind darf Mahlzeiten in der Regel in einer
ruhigen Atmosphire ohne Stérungen, Ablen-
kungen oder Zeitdruck zu sich nehmen.

5. Siule: Geborgenheit

Mahlzeiten sind viel mehr als Nahrungsauf-
nahme: Wihrend des Essens ist es wichtig, dem

it zu vermitteln. Der Erwach-

Bei Kindern, die eher viele Nahr ittel ab-

lehnen, sollte das Angebot noch abwechslungs-

Kind Geborg
senen hiilt Blickkontakt und spricht mit ihm.
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ESSENLERNEN GEHT
AUCH STRESSFREI!

Alles, was Sie lber die Entwicklungsschritte Ihres Kindes beim Essen wissen sollten
und wie Sie ihm dabei sein eigenes Tempo lassen.

Empfehlungen fiir eine kindgerechte Versorgung mit den wichtigsten Nahrstoffen
und wie Sie neue Lebensmittel stressfrei in den Alltag integrieren.

Mit individuellen Essstrukturen oder Essensbriicken die Familie entlasten und die
Eigenverantwortung lhres Kindes férdern.
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