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MUSSEN BABYS
ESSEN LERNEN?

Viele junge Eltern fragen sich, ob sie ihrem Kind das Essen tatsachlich erst
»beibringen« miissen. Bei den Unmengen an Informationen, Planen und
Ratschlagen zum Thema Babyernahrung ist dieser Gedanke verstandlich.

Doch'in Wirklichkeit kommt ein Baby schon ziemlich kompetent zur Welt.
Und auch die Mutter ist entsprechend vorbereitet - selbst wenn sie noch

kein einziges Buch zum Thema gelesen hat.
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Erste Erfahrungen in Sachen Geschmacksbildung
werden also schon im Mutterleib gemacht. Dieses
Wissen spricht fiir eine vielfiltige und ausgewoge-
ne Erndhrung in der Schwangerschaft. Auch eine
breite Geschmacksvielfalt in der Stillzeit scheint
die Bereitschaft des Kindes zu fordern, spéter neue
Lebensmittel zu kosten und auch zu mégen.

Schlucken, Saugen, Suchen - erste Vor-
bereitungen im Bauch

Im Bauch wird das Baby passiv iiber die Nabel-
schnur erndhrt, aber bereits jetzt bereitet es sich
aktiv auf die Nahrungsaufnahme nach der Geburt
vor. Ab der zwolften Schwangerschaftswoche tibt
es die ersten dafiir erforderlichen Reflexe ein, wie
das Saugen und das Schlucken durch Trinken von
Fruchtwasser. Die Saug-Schluck-Atem-Koordina-
tion reift im letzten Schwangerschaftsdrittel. Dann
kommt auch der Saugreflex hinzu.

Der Suchreflex

Der Suchreflex wird auch Rooting-Reflex genannt.
Beriihrt man Wangen- und Mundregion des
Babys, dreht es den Kopf in die entsprechende
Richtung. Es 6ffnet den Mund und ldsst die Zunge
herausgleiten. So »sucht« es nach der Nahrungs-
quelle. Dieser Reflex ldsst sich in den ersten drei
Monaten nach der Geburt immer dann beobach-
ten, wenn das Baby hungrig wird. Bei satten Kin-
dern lisst sich der Reflex nicht auslosen.

Bis zur Geburt hat das Baby die Such-, Saug- und
Schluckreflexe so gut koordiniert und getibt, dass
es direkt nach der Geburt mit der aktiven Nah-
rungsaufnahme beginnen kann. Zu frith geborene
Kinder haben deshalb je nach Geburtszeitpunkt
mehr oder weniger grofie Schwierigkeiten bei der
Nahrungsaufnahme.

Neugeborenenreflexe

Dariiber hinaus gibt es weitere Reflexe, die auf den

ersten Blick gar nicht mit der Nahrungsaufnahme
Die Neugeborenenreflexe helfen dem Baby in Verbindung stehen, aber dennoch eine wichtige
dabei, auf der Welt anzukommen. Rolle dabei spielen. Zu den sogenannten primiti-
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mulieren oder im Gegenteil eher behindern, was
Auswirkungen auf das Anlegen (siehe Seite 30) an
die Brust haben kann.

ven frithkindlichen Reflexen gehdren zum Beispiel
der Schreit- sowie der Greifreflex, mit denen das

Baby bei gezielten Berithrungen bestimmte Bewe-
gungen von Beinen und Hénden ausfiihrt. Thr Baby bringt also von Anfang an erstaunliche
Untersuchungen zeigen, dass auch diese Reflexe Kompetenzen mit. In den kommenden Monaten
dem Baby helfen, den Weg zur Brust zu finden, entwickelt es seine Fahigkeiten weiter, sodass es
anzudocken und zu saugen. Entscheidend fiir das spater auch festere Nahrung zu sich nehmen kann.
Auslosen dieser Reflexe ist die miitterliche Kor- Begleiten Sie Thr Kind auf diesem Weg mit Ver-

perhaltung. Diese kann die Reflexe des Babys sti- trauen, Geduld und Spaf - aber in seinem Tempo.

WO BEKOMME ICH HILFE?

Scheuen Sie sich nicht, Hilfe in Anspruch
zu nehmen, wenn Sie die Ernahrung lhres
Babys immer wieder vor (neue) Heraus-
forderungen stellt. Viele Fragen lassen
sich mit dem notigen Hintergrundwissen
und praktischer Anleitung unkompliziert
klaren. Ansprechpartner kann die Hebam-
me oder der Kinderarzt sein, aber auch
Still- und Ernahrungsberaterinnen sowie
Psychologen kommen als Berater infrage.
Hebammenbetreuung: Hebammen
konnen Sie in den ersten zwolf Wochen
nach der Geburt begleiten. Dariiber
hinaus konnen sie bei Ernahrungsschwie-
rigkeiten bis zum Ende der Stillzeit
beziehungsweise bis zum Ende des
neunten Monats bei nicht (mehr) gestillten
Kindern beraten. Die Kosten werden von
den gesetzlichen (und vielen privaten)
Krankenkassen getragen.

Kinderarzte: Gerade bei Gedeih- und
Ernahrungsstorungen sind die kinderarzt-
liche Abklarung und Betreuung wichtig.
Kinderarzte haben verschiedene fachliche
Schwerpunkte. Gegebenenfalls wird Sie
Ihr Kinderarzt auch an andere Arzte oder
Therapeuten weiterverweisen.

Still- und Laktationsberaterin IBCLC: Die
Abkulrzung IBCLC steht fur »International
Certified Lactation Consultant« (Internatio-
nal zertifizierte Stillberatung). IBCLC haben
einen medizinischen Grundberuf und eine
umfassende Zusatzausbildung. In der
Regel mussen die Kosten fur die Beratung
durch eine IBCLC selbst getragen werden.

Stillberaterin, Stillgruppen: Es gibt neben
den IBCLC auch eine gro3e Anzahl von
Stillberaterinnen, die verschiedene andere
Weiterbildungen und fachliche Hintergrun-
de haben. Bei Fragen und Problemen
beraten sie zum Teil ehrenamtlich oder
rechnen die Leistungen privat ab. Beratun-
gen sind per E-Mail, telefonisch oder
personlich moglich. Auch Stillgruppen
werden in der Regel von ausgebildeten
Stillberaterinnen geleitet.
Krisenbegleitung bei Schrei-, Schlaf-,
Still- und Fiitterstérungen: Manchmal
ergeben sich im Sauglingsalter auch aus
anderen Griinden Stillprobleme oder
Schwierigkeiten bei der Nahrungsaufnah-
me. Das Verhalten eines untrostlich
weinenden Babys ist fur seine Eltern haufig
auch eine groBe Herausforderung, wenn
es ums Stillen oder Fittern geht. Die
bindungsorientierte Unterstltzung in einer
»Schreiambulanz« kann hilfreich sein.
Ernahrungsberatung: Es gibt zahlreiche
Angebote mit unterschiedlichen Bera-
tungsschwerpunkten. Fragen Sie vor allem
bei besonderen Ernahrungserfordernissen
wie Nahrungsmittelunvertraglichkeiten
sowie bei einer rein veganen Lebensweise
Ihren Arzt oder Ihre Hebamme nach einer
konkreten Empfehlung.

Andere: Daruber hinaus gibt es viele
andere Berufsgruppen wie Logopaden,
Ergotherapeuten oder Osteopathen, die
weiterhelfen konnen, wenn bei der
Babyernahrung Probleme auftreten.
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ESSEN: MEHR
ALS REINE
NAHRUNGSAUFNAHME

Von Anfang an ist bei Mutter und Kind alles auf
eine angemessene und artgerechte Erndhrung aus-
gelegt. Babys nennt man im ersten Lebensjahr
auch Sauglinge, weil sie den Hauptteil ihrer Nah-
rung - also Muttermilch - saugend zu sich neh-
men. Auch wihrend der Beikostzeit (siehe ab Seite
96) wird diese Form der Erndhrung noch lange
Zeit die Hauptrolle spielen.

Doch Essen ist nicht nur reine Nahrungsaufnah-
me, um das Uberleben zu sichern. Es ist immer
auch mit Kommunikation, Berithrung und Bin-
dung verbunden. Im ersten Lebensjahr werden
wichtige Grundlagen fiir den spateren Umgang
mit dem Essen gelegt. Natiirlich spielt es eine gro-
Be Rolle, was das Baby bekommt (siehe Seite 98).
Ebenso entscheidend ist aber das Wie (siehe Seite
128). Eltern sind hier die wichtigsten Begleiter
und Vorbilder fiir ihre Kinder.

Es ist sinnvoll, einen kritischen Blick auf das eige-
ne Essverhalten zu werfen. Innere Uberzeugun-
gen, aber auch alte, von den eigenen Eltern mitge-
gebene Glaubenssitze werden sich gerade in
herausfordernden Situationen am und um den

Esstisch immer wieder einmal bemerkbar
machen. Es ist hilfreich, wenn sich Eltern vorab
ein paar grundsétzliche Fragen zu diesem Thema
stellen und ehrlich beantworten. Sie werden fest-
stellen, dass die Erfahrungen von Ihnen und
Threm Partner weit voneinander abweichen kon-
nen. Der »Essfragebogen« (siehe Seite 19) kann
Anstof3 fiir ein fruchtbares Gespréch sein und
dabei helfen, mogliche Konfliktpunkte schon vor-
ab aus dem Weg zu rdumen. Vielleicht merken Sie
auch, dass es Themen gibt, die Sie fiir sich selbst
noch bearbeiten mochten.

Genussvoll und gleichzeitig gesund zu essen ist
etwas, das uns ein Leben lang immer wieder
beschiftigt. Dementsprechend spielt die Erndh-
rung ihrer Kinder fiir Eltern eine grofle Rolle -
mit allem, was dazugehort.

Wir haben heutzutage so viele Moglichkeiten. Das
ist einerseits schon, stellt den Einzelnen gleichzei-
tig aber auch vor viele Herausforderungen. Das
Angebot ist grof8 und entsprechend uniibersicht-
lich. Dazu kommen diverse Werbebotschaften, die
uns erzdhlen wollen, was wir angeblich brauchen.
Ungesunde Lebensmittel sind haufig erst auf den
zweiten Blick als solche erkennbar. Oft schmecken
aber gerade diese »falschen Freunde« besonders
gut, weil sie frithe Geschmackspriagungen bedie-
nen. Es ist manchmal gar nicht so einfach, wahr-
zunehmen, was der Korper wirklich braucht.

Die Augtinanderget;ung wiit den Bediirfrigsen von Kindern,
aber ach wiit den eigenen Vorlieben und Abneigungen,
igt eine gute brundlage fiir die Schaffung einer whimen und
entspannten Egkultur in der familie — von Anfang an.
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MEINE EIGENEN ESSERFAHRUNGEN

Beantworten Sie diese Fragen fiir sich oder auch gemeinsam mit Threm Partner. Wenn Sie merken,
dass Sie in einigen Bereichen Beratungs- oder Unterstiitzungsbedarf haben, sprechen Sie dariiber
am besten mit Threr betreuenden Hebamme oder Threm Frauenarzt.

Was verbinde ich positiv mit dem Wort Essen? Wie stelle ich mir die ideale Essatmosphére vor?
Was ist mir wichtig bei gemeinsamen Mahlzeiten?

Welche Vorlieben und Abneigungen habe ich gegeniiber bestimmten Lebensmitteln?

Welche Stimmungen und Gefiihle beeinflussen mein Essverhalten?

Gab oder gibt es Anzeichen fiir mogliche Essstorungen? Welche Hilfe hatte oder habe ich? Gibt es
Bedarf, sich jetzt noch einmal um passende Unterstiitzung zu kiitmmern?

Gibt es Erfahrungen aus meiner Kindheit, die mein Essverhalten bis heute prigen (zum Beispiel die
Ablehnung bestimmter Lebensmittel)?

Welche positiven Aspekte aus meiner eigenen Kindheit in Bezug auf das Essen méchte ich meinem
Kind gern weitergeben?

Worauf freue ich mich, wenn ich an die gemeinsamen Mahlzeiten mit meinem Baby denke?

Was macht mir Sorgen, wenn ich daran denke?

Wie sieht meine bzw. unsere Essenssituation gerade aus? Hat sich mein Essverhalten durch die
Schwangerschaft verandert? Gibt es regelmiflige gemeinsame Mahlzeiten? Gibt es bestimmte Rituale?

Wie sieht meine Erndhrung im Augenblick gerade aus? Was lauft gut? Wo gibt es noch
Optimierungsbedarf?

Gibt es Bereiche, in denen ich vielleicht noch Fragen oder Beratungsbedarf habe? In Bezug auf meine
Ernihrung, mogliche Essstérungen, aber auch in Hinblick auf die Erndhrung meines Babys, wie zum
Beispiel auf das Stillen?




DIE NEUE BABYERNAHRUNG -

ENTSPANNT, BINDUNGSORIENTIERT, GENUSSVOLL

Was braucht ein Baby, damit es sich rundum gut entwickelt? Liebevolle
und feinfuhlige Eltern, die seine Bedirfnisse erkennen und erfillen,
das ist klar. Und in den ersten Lebensmonaten am besten ausschlieBlich
Muttermilch, die voller wertvoller Inhaltsstoffe steckt und Wachstum
und Entwicklung ganz natirlich férdert.

Aber was kommt danach? Endet die Stillzeit wirklich schon bald, wenn
mit rund sechs Monaten der erste Brei an der Reihe ist? Hebamme,
Stillberaterin und Babyerndhrungsexpertin Anja Constance Gaca erklart,
warum Stillen und Beikost sich nicht ausschlieBen, wie man Babys auch
mit Fingerfood an feste Kost heranfiihren kann und warum Beikostplane
manchmal mehr stressen als niitzen.

Stillen: Viel mehr als reine Nahrungsaufnahme. Erfahren Sie alles tiber den
Wert der Muttermilch und des Stillens, auch Uber das erste Halbjahr hinaus.

Sauglingsnahrung: Warum das Fldschchen manchmal die bessere
Alternative ist und wie Sie lhnrem Baby bei den Mahlzeiten viel Nahe und
Zuwendung schenken.

Beikost: Warum es Beikost und nicht Anstattkost hei3t und wie Sie |hr
Kind in seinem individuellen Tempo und mit viel SpaB3 an die Nahrung
der GroBen heranfihren.

Miteinander: Das Ziel ist der gemeinsame Familientisch, an dem nicht
nur gesund und abwechslungsreich gegessen, sondern auch viel geredet
und gelacht wird.
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