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Was ist eine gesunde Entwicklung?

Bea Latal, Abteilung Entwicklungspadiatrie, Kinderspital Zurich
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Was ist eine gesunde Entwicklung?

—Grundsatze der kindlichen Entwicklung
—Grundbedurfnisse des Kindes und Bedeutung flir Umwelt («Fit

Konzept»)
—Beispiele von Fit-Misfit

—Gesunde Entwicklung und judisches Leben
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Wesentliche Aspekte der Kindesentwicklung

1. Entwicklungsverlauf/Gesetzmassigkeit

2. Variabilitat
—Interindividuelle Unterschiede
—Intraindividuelle Unterschiede
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Entwicklung der Kdrperhaltung in den ersten 6 Monaten
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Neugeboren

Latal Hajnal B, Caflisch, J, Largo, RH (2007). Neuromotorische Entwicklung vom Kindergartenalter bis in die
Adoleszenz.In Kaufmann et al. ,Kognitive Entwicklungsneuropsychologie®. Hoegrefe Verlag

Spiel

Alter (Monate)

0 3 6 9 12 15 18 21 24 27 30 33 36
Erkundet oral == |[Erkunden
Erkundet manuell ] [T |
Erkundet visuell " [HEREAI
Objektpermanenz e

| |
=
:
:
Ly
A
=
3

Sucht Fp—

Findet d

Zieht Spielzeug an Schnur
Lautet Glocke

Schiebt das Auto an

Lasst Auto fahren

Schaut Bilder an

Wendet Seiten im Buch

Fillt Behilter e

Leert Behalter

Leert Flaschchen

Kippt Flaschchen aus, imitativ
Kippt Flaschchen spontan aus,
Legt Deckel auf Schale

Turm mit 2 Wiirfeln

Turm mit 4 Wiirfeln

Zug mit 4 Wiirfeln

Turm mit 8 Wiirfeln

Mauer mit 4 Wiirfeln

Briicke mit 3 Wiirfeln
3-Formenbrett: Legt 1 Form Kategorisieren |
3-Formenbrett: Legt 2 Formen
3-Formenbrett: Legt alle 3 Formen
3-Formenbrett gedreht: Legt alle 3 Formen
Ordnet 3 Farben zu

Konzept von 1

Sortiert nach Gréssen

UNIVERSITATS- Akademie

KINDERSPITAL Fiir das Kind
ZURICH (\@

Zeichnen

Schemierspuren und Kritasln ——
Ceometrische Formen T
Tastheper und KopH(Sler Crmmr—
Entwickiung von Snnzeichnen I ——
Visualisierung des Sisnawichnens == ———]
oder i telh eI
0 1 2 3 4 5 €& 7 % 8 1o M 12 13 14 15 16
Aler (jahre)
Abb.4  Entwickiung des kindichen Zeichnens.
UNIVERSITY

9 gn:‘l.lréﬁEN's HOSPITAL Jenni. Padiatrie up2date, 201%

Children's Research Center CRC




ARN

/

2%

I

\>\,my
4 N9

Sinnzeichnen Tastkorper

// /}\%\

o || {

Kopffussler

Jenni. Padiatrie up2date, 2013

UNIVERSITY
CHILDREN’S HOSPITAL
ZURICH

Children's Research Center CRC

Fallvignette Ben 1.5 Jahre

—Ben hat einen alteren Bruder, Liam, 4 jahrig

—Wahrend Liam immer gut durchgeschlafen hat, wacht Ben nun seit er
ca. 1 Jahr alt ist regelmassig nachts mehrmals auf.

—Er kommt ins Elternbett und ist dann jeweils wach und will sogar
spielen.

—Die Eltern legen Ben um 20.00 ins Bett, damit Ben genug Schlaf
bekommt, da er um 7 fiir die Krippe geweckt wird. Am Tag macht er
noch einen Mittagsschlaf von 1.5 Stunden.

—Fur die Eltern ist diese Situation sehr anstrengend.
—Was ist der Grund flr Ben'‘s Verhalten?
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Variabilitat im Schlafbedarf
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Iglowstein, Jenni, Latal et al. Pediatrics 2003

Variabilitat im Gehbeginn

Anzahl Kinder in Prozent
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Jenni O, die kindliche Entwicklung verstehen, Springer Verlag 2021
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Variabilitat im Wachstum
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Fit Konzept Bedurfnisse

Sich
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fihlen

Soziale"™ ™ Entwicklund
Akzeptanz| Leistung

Kind

Geborgenheit

Kompetenzen erwerben
Leistungen erbringen
Lernerfahrungen machen

Befriedigung korperlicher und
psychischer Bedurfnisse
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Largo und Jenni 2005

Entwicklungsabhangige Bedurfnisse

Saugling Kleinkind Schulkind Jugendlicher
. Geborgenheit Soziale Akzeptanz - Entwicklung/Leistung
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Individuelle Unterschiede

Susan, 15 Peter, 15 Chantal, 15

Fit
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Akzeptanz| Leistung
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Geborgenheit

. Geborgenheit - Soziale Akzeptanz . Entwicklung/Leistung
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Mis-Fit
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auffalligkeit

Hinweise auf schlechten Fit (Mis-Fit)

—Verhaltensauffalligkeiten
—nach aussen: Aggressivitat
—nach innen: Rickzug, Depression

- Psychosomatische Symptome
—Bauchschmerzen
—Kopfschmerzen

—Entwicklungsverzégerung
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Fallvignette Daniel

—Daniel ist 8 Jahre alt und geht in die 2. Klasse.

—Er ist ein wissbegieriges und interessiertes Kind, er kann fliissig zwei
Sprachen (deutsch, englisch).

—In der Schule hat er zunehmend Schwierigkeiten, er passt nicht auf,
stort die anderen und will keine Hausaufgaben machen.

—Am Morgen hat er oft Bauchweh, sodass die Eltern bereits bei der
Kinderarzt*in waren, wo aber alles in Ordnung war.

—Die Eltern fragen sich, ob Daniel ein ADHS hat.
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