Ernahrung im fruhen Kindesalter

Priv.-Doz. Dr. Frank Walther




Bedeutung der Ernahrung

e Energiezufuhr

e \Wasserumsatz ermoglichen

e Baustoffzufuhr:
- Makronahrstoffe: ¢ Proteine
¢ Kohlenhydrate
¢ Fette

- Mikronahrstoffe: aVitamine
& Mineralien/Spurenelemente




Bedeutung der Ernahrung

e Steuerung von Korperfunktionen: ,functional food*

Probiotika = Bakterien e uticals

Prabiotika = Nahrstoffe fur Darmbakterien

. Entwicklung der
Darm- und Immunfunktionen

()-3-Fettsauren: antientztindlich, Cholesterin {8
Ballaststoffe: Verdauung, Cholesterinspiegel I
sekundare Pflanzenstoffe: Carotinoide, Polyphenole, Sterole

L'* Radikalfanger, Immunsystem T, Cholesterin {




Bedeutung der Ernahrung

e Programmierung von Korperfunktionen:

,fetal programming“/ ,metabolic programming*

Hypothese vom fetalen Ursprung von Erkrankungen:
,fetal origins hypothesis“ von Barker

= metabolische Pragung / Programmierung des Individuums fir
gesamtes Leben durch Uber-/Untererndhrung wihrend vulnerabler

Entwicklungsphasen

Ursprung der ldee:
retrospektive epidemiologische Auswertungen von Geburtsregistern,

Mortalitatsstatistiken (England, Finnland, Schweden, Niederlande)

yIntrauterine Mangelernahrung (also Mangelernahrung der Mutter!) flihrt
mit einer Latenz von Jahrzehnten zu erhohtem Risiko fiir kardiovaskulare

Morbiditat und Mortalitat”




Bedeutung der Ernahrung

Spezifische Bedeutung im Kindesalter:

e Wachstum und Entwicklung

e Vorbeugung gegen ernahrungsbedingte
Erkrankungen

e Pragung der Ernahrungspraferenzen

(schon im Mutterleib!)




'|hypotropher Zwilling
| Geburtsgewicht 1610 g

Geburtsgewicht 3250 g

Hypertrophes Neugeborenes

Fetopathia diabetica
Geburtsgewicht 5040 g




Perzentilwerte des Geburtsgewichtes mannlicher Zwillinge je Tragzeit

( Zwillinge, Deutschland 1990 - 1994/95)

— —+tZ2wihng=3256
gutroph

—

ll. Zwilling - 1610
hypotroph

Perzentilwerte : 3.,5.,10.,25.,50.,75.,90.,95.,97.
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Schwangerschaftsdauer in vollendeten Wochen




Entwicklung des Trink- und
ERverhaltens

pranatal (Fetus): trinkt Fruchtwasser

Neugeborenes: oraler Suchreflex (rooting reflex)
Saug-Schluck-Reflex (Extrusionsreflex)

Alter von 5 — 6 Monaten:
Saug-Schluck-Reflex erlischt

+ aufrechtes Sitzen mit Unterstltzung
+ Kopfkontrolle

Q Loffelfutterung moglich: Breil




Entwicklung des Trink- und
ERverhaltens

Alter von 9 — 15 Monaten: Handhabung von Ef3geraten
Tasse, Loffel

Q soziale Entwicklung:

Teilnahme an den Mahlzeiten der Familie

Ende des ersten Lebensjahres: feste Nahrung abbeilden

bis zum 3. Lbj.: ausreichend kauen
Milchgebill: 20 Zahne

— grolRe interindividuelle Variabilitat!




Entwicklung des Trink- und
ERverhaltens

Steuerung der Nahrungsaufnahme:

Kleinkind: Feinregulation Hunger <> Sattigung

hormonell, ZNS: Sensoren fur Glukose,
Magenfullung, Bauchwandspannung

danach: externe Reize, Lernprozesse, Nahr.-angebot
Ernahrungs-, Erziehungsverhalten d. Familie

Schulkind/Jugendliche:
Gruppendruck, Mode, Marketing




Entwicklung des Trink- und
ERverhaltens

Primare Pravention von ernahrunbgsbedingten

Erkrankungen:

z. B. Adipositas, Diabetes mellitus, Arteriosklerose,
arterielle Hypertonie etc.

kognitive MalRhahmen (Ernahrungsaufklarung)
wirkungslos (bei Kindern und Erwachsenen)

besserer Ansatz: Aufklarung werdender und junger
Eltern




Sauglingsernahrung

Besonderheiten der Sauglingsernahrung:

e hoher Nahrstoffbedarf
durch rasche Gewichtszunahme

e begrenzte Kapazitat zur Kompensation einer
unausgewogenen Substratzufuhr

Ursachen: Unreife gastrointestinaler, hepatischer und
renaler Funktionen




Sauglingsernahrung

FlUssigkeitshaushalt:

Wassergehalt des Korpers
Neugeborene, junge Sauglinge: 75 - 80 % des Korpergewichts

Erwachsene: 55 - 60 % des Korpergewichts

taglicher Wasserumsatz
Neugeborene, junge Sauglinge: 10 - 15 % des Korpergewichts

Erwachsene: 2 - 4 % des Korpergewichts




Sauglingsernahrung

FlUssigkeitsbedarf:

taglicher Wasserumsatz

Neugeborene, junge Sauglinge: 50 % des Extrazellularwassers

Erwachsene: 15 % des Extrazellularwassers

&9 Regel fur Flissigkeitszufuhr bis 3. Lebensmonat:
1/6 — 1/5 des KGW pro Tag
Saugling: 4000 g KGW — 800 ml Flissigkeit/d

Vergleich durch Hochrechnung:

Erwachsener: 75 kg KGW — 15 | Flissigkeit/d ????
21/dreal




Sauglingsernahrung
Hoher Wasserbedarf des Neugeborenen und jungen Sauglings:

- fur Ausscheidung harnpflichtiger Substanzen bei geringer
Konzentrationsleistung der Niere
- wegen hoher Atemfrequenz (100 % Wasserdampfsattigung!)
- hohe Korperoberflache (pro Gewicht) — T Abdunstung tUber Haut
= ,perspiratio insensibilis”

Wassermangel rasch moglich:

- durch unzureichendes Angebot
- durch T Verluste: Erbrechen, Durchfall, Fieber, Tachypnoe

C Kann beim Saugling schon nach wenigen Stunden

Zur fuhren!




Sauglingsernahrung

Energiehaushalt:

Grundumsatz bzw. Basalbedarf

1. Lebensjahr: 50 - 60 kcal/kg/d
Erwachsene: 25 -30 kcal/kg/d

physische Aktivitat:
1. Lebensjahr: 15 - 25 kcal/kg/d
Erwachsene: 8- 20 kcal/kg/d

postprandiale Thermogenese:

1. Lebensjahr: 7 — 8 % des Gesamtnergiebedarfs
Erwachsene: 5 % des Gesamtenergiebedarfs




Sauglingsernahrung

Energiehaushalt:

Energieverluste:

bis zu 10% der Energiezufuhr

besondere Situationen:
Fieber: 10% des Basalbedarfs pro 1 °C




Sauglingsernahrung

Empfehlungen:

® in den ersten 4-6 Monaten ausschlieRlich Stillen
bzw. ausschlieBliche Milchernahrung

® ab 5. — 7. Monat Beikost

e ab 10. Monat Brot- und Milchmahlzeiten, ,, Familienkost”

Verlangertes Stillen im 2. Lebensjahr bietet unter hiesigen sozialen
Verhaltnissen keine Vorteile!

® ab dem 2. Lebensjahr ,,optimierte Mischkost”




Der Erndhrungsplan fiir das 1. Lebensjahr

| i
vitamin D, |
Fluorid
Vit K
Muttermilch |
ader Getreide-
Sauglingsmilch Qbst-Bre
Mile
em
1. 3 q. 0. 7. S, Qo 110, [11. |12.

Monate

Forschungsinstitut fir Eindererndhnung Dortmund



Sauglingsernahrung

Stillen ist die natlrliche Ernahrungsform des Sauglings
als Fortsetzung der intrauterinen Mutter-Kind-
Ernahrungseinheit




Sauglingsernahrung

Vorteile des Stillens/der Muttermilch (MM )-ernahrung:

- enger Mutter-Kind-Kontakt (Prolaktinausschuttung etc.)

- optimale Zusammensetzung: Protein/Kohlenhydrate/Fette

- Proteine: 80 % Molkenprot., 20 % Caseine
b hohe biolog. Wertigkeit (Aminosaurenmuster)

- proteinarme Ernahrung + gute Verdaulichkeit + Laktose:

b Entwicklung Bifidusflora + saures Darmmilieu
als Schutz gegen Infektionen

- Zufuhr von Wachstums- und Schutzfaktoren:
slgA, Lysozym, Laktoferrin, antivirale Fettsauren, EGF etc.

b Pravention von Infektionen, Allergien, Zoeliakie etc.




Sauglingsernahrung

Vorteile des Stillens/der Muttermilchernahrung:

Spezifische und unspezifische Schutzfaktoren der MM

slgA: wird vom Kind in den ersten Lebenswochen kaum gebildet,
slgA der MM ist spezifisch gegen Bakterien der mutterlichen Umwelt
gerichtet, slgA bindet Bakterien / Fremdantigene — & Invasion in Mukosa

Lysozym: Lyse von Zellwanden grampositiver Bakterien

Laktoferrin: entzieht eisenabhangigen Bakterien das Eisen

Leukozyten: Uberwiegend Makrophagen u. neutrophile Granulozyten
passieren den Magen wegen des niedrigen pH-Wertes,
antibakterielle Wirkung im Dinndarm, z. T. im Dickdarm




Sauglingsernahrung

Vorteile des Stillens/der Muttermilchernahrung:

- immer verfugbar, richtig temperiert und keimarm!

- billig




Sauglingsernahrung

Empfehlungen zum Stillen:

e Stilldauer:
- mindestens 4 Monate,

- nach 6 Monaten + Beikost!

(sonst Energie-/Protein-/Eisenmangel)

- maximale Stilldauer: ?

wissenschaftlich nicht gesichert,
fragliche Nachteile ,,zu langen” Stillens

&()Teilstillen, solange Mutter + Kind es wiinschen




Sauglingsernahrung

Empfehlungen zum Stillen:

e Mikronahrstoffe: wenig Vitamin D, K und A, Eisen in MM

&? Vit. K-Gaben oral 3 Mal postnatal
Vit. D-Substitution oral: tgl. 400 E 1. Lbj. + Winterhalfte 2. Lbj.

Eisenzufuhr: ab 5. Lebensmonat Fleisch-GemlUisebreie

(gilt auch fur nichtgestillte Sauglinge)




Sauglingsernahrung

Besonderheiten des Stillvorganges:

Anderung der Zusammensetzung der Milch im Laufe einer
Stillmahlzeit

am Beginn: vorrangig Proteine, Mineralien und
wasserlosliche Vitamine

zum Ende der Mahlzeit: fett- und energiereich

b bei grollem Hunger u.
hohem Saugbediirfnis: eine Brust ganz austrinken




Sauglingsernahrung

Praktische Stillhinweise (1):

Vorbereitung auf das Stillen bereits in der Graviditat!
- Vorbereitungskurse
Praktische Anleitung, Hilfe und Ermutigung zum Stillen
Stillrichtlinien der Nationalen Stillkommission
- Hinweise im Mutterpald
- spater fur Untersuchungsheft des Kindes
Erstes Anlegen
- so schnell wie moéglich nach der Geburt
- dann alle 2 - 3 Stunden
Stillen ad libitum
- ca. 6 -8 —(10) Mahlzeiten pro Tag




Sauglingsernahrung

Praktische Stillhinweise (2):

Keine routinemalige Zufutterung bei gesunden Neugeborenen

Gewichtskontrolle 1x taglich in den ersten Lebenstagen

Zufutterung nur bei Indikation:

- bei Gewichtsverlust > 5 - 10% in den ersten 3 Tagen

- keine Gewichtszunahme bis 9. Lebenstag

- Nichtwiedererreichen des Geburtsgewichtes mit 14 Tagen
- bei hypotrophen Neugeborenen

- bei Neugeborenen diabetischer Mutter

Welche Nahrungen werden zugefittert:
- Maltodextrin = Kindernahrzucker (vorgespaltene Starke)
- Anfangsnahrung (Pre-Nahrung)




Sauglingsernahrung

Praktische Stillhinweise (3):

o Stilldauer
- nicht langer als 10 Minuten je Brust

e normale Muttermilchstuhle
- goldgelb, weich
- riechen nach Molke
- Flora: > 90% Bifidobakterien
- Entleerung mehrfach taglich oder nur alle 3 bis 4 Tage




Sauglingsernahrung

Zufutterung, Abstillen:

Vollgestillte Kinder gedeihen 4 - 6 Monate optimal!

Zwiemilchernahrung bei unzureichender Menge MM

Zusatzliche Energie u. Proteine ab 5. - 7. Lebensmonat:
alle 4 Wochen Ersatz einer Milchmahlzeit durch Beikost

Teilstillen:
solange es Mutter und Kind wtinschen (Langzeitstillen)




Sauglingsernahrung

Lagerung von Muttermilch:

bei Raumtemperatur: 6-8h

bei 4 bis 6°C: bis 72 h

bei - 18 bis - 40°C: 6 Monate

bei Gabe an eigenes Kind kein bakteriologisches
Screening




Sauglingsernahrung

Muttermilchersatz (Prinzipien):

- Sauglingsmilchnahrungen: auf Kuhmilchbasis
- industrielle Adaptation an Muttermilch!
A) Kuhmilch: 20 % Molkenprotein, 80 % Caseine
bTrennung Molke/Casein — Neukomposition
b Molke : Casein = 1 (z. B. 80 % Molke + 20 % Casein)

B) Laktose als einziges Kohlenhydrat

C) Supplementierung von Nahrstoffen

PUFA, Vitamin D, Eisen etc.




Sauglingsernahrung

Sauglingsmilchnahrungen (SMIN):

Sauglingsanfangsnahrung

,Pre“- Nahrung

,1“- Nahrung




Sauglingsernahrung

Sauglingsanfangsnahrung auf Kuhmilchbasis (adaptierte SMIN)

Pre“- Nahrungen:

- Neugeborenenernahrung

- Zufutterung zum Stillen

- mit Laktose als einzigem KH

- dinnflussig wie Muttermilch

- weniger sattigend als starkehaltige Milch
- ad libitum futterbar

- im gesamten 1. Lebensjahr geeignet




Sauglingsernahrung

Sauglingsanfangsnahrung auf Kuhmilchbasis (adaptierte SMIN)

~1“- Nahrungen

- im Anschluss an Muttermilch bzw. Pre-Nahrung
- im gesamten 1. Lebensjahr geeignet

- Laktose + weitere KH (Starke, Maltodextrin)

- etwas dickflussiger, sattigender

- ggf. weniger Mahlzeiten pro Tag

-Cave:  Uberfutterung!

Fltterung im Mahlzeitenrhythmus!




Sauglingsernahrung

Folgenahrungen auf Kuhmilchbasis

- erst ab 7. Lebensmonat moglich, aber nicht notwendig
- im Anschluss nach Muttermilch / nach Anfangsnahrung
- weniger an Muttermilch adaptiert

- daher in den ersten 4 Monaten nicht geeignet

- hoherer Eisengehalt




Sauglingsernahrung

Folgenahrungen auf Kuhmilchbasis

- erst ab 10. Lebensmonat

- im Anschluss an eine ,,2“-Nahrung
- hoherer Energiegehalt, hohere Sattigung
- daher in den ersten 4 Monaten nicht geeignet

- hoherer Eisengehalt




Sauglingsernahrung

Zusammensetzung von Nahrungen:

Protein Fett Laktose Energie
g/100ml g/100ml g/100 mi kcal/100 ml

Kolostrum (bis 5.Tag) 1,57 1,8 4,9 50
Transitorische Milch 1,57 2,82 5,8 66-68
Reife Milch (15 - 28 Tage) 1,15 5,8 66-68

Reife Milch (2 - 3 Monate) 0,81 6,1 66-68
Anfangsnahrung (Pre) 1,2-1,6 3,5 7,3-7,5 67-71
Anfangsnahrung (“1”) 1,5-1,9 3,3-4,9 6,8-8,6 68-72
Folgenahrung (“2“ u. “3%) 2,2-4,5 1,98-5,2 Lakt./Starke 60-80
Kuhmilch 3,3 3,47 4,8 66




Sauglingsernahrung

Spezialnahrungen bei Kuhmilchprotein-lntoleranz:

- Verminderung der Allergenitat durch Hydrolyse

b Trennung der antigenen Epitope,
oder sogar Zerstorung der antigenen Epitope

- vorverdaut“: < 1/100 Antigengehalt




Verminderung der Antigenitat
(Allergenitat) von Proteinen

Protein Denaturierung

— Kochen — M

LY £\

Spalten = Andauen = Hydrolysieren

I NT—
”m

Hydrolysat




Molekulgrof3e <> Briuckenbildung

Proten Peptid

zellstandige Antikor per i y

\/\

Aktivierung
(—> Allergie)




Sauglingsernahrung

Spezialnahrungen bei Kuhmilchprotein-lntoleranz:

Hydrolysegrad partiell : _
: (moderat bis héhergradig) : (hochgradig)
partially hydrolysed formula :
= phF-Nahrungen

Indikation Prophylaxe :
einer Kuhmilchprotein-  : bei bekannter
Allergie : Kuhmilchprotein-Allergie

Bezeichnung »H.A.-Nahrungen“ Semielementardiat
=Hypo-Allergen

Proteinquellen Molkenprotein; Molkenprotein;
: auch Casein/Molke Casein; Soja;
: Schweinekollagen




Sauglingsernahrung

Alimentare Allergiepravention:

Indikation: allergische Disposition der Eltern

Empfohlene Mallnahmen:

Volles Stillen Gber mindestens 4, besser 6 Monate!

Vermeidung von Zufutterung von Nahrungen, die intaktes Fremdprotein
enthalten!

AusschlielSlich antigenreduzierte Sauglingsnahrungen wahrend der
ersten 6 Monate bei nicht oder nicht vollstandig gestillten Sauglinge!

EinfiUhrung von Beikost nicht vor dem 5. Lebensmonat!




Sauglingsernahrung

Alimentare Allergiepravention mit Formelnahrungen:

phf-Milchnahrungen (antigenreduziert) = ,hypoallergene” oder ,H.A.” Nahrg.

= vorverdaute Proteine — antigene Epitope getrennt,
Konformationsepitope beseitigt

keine Brickenbildung zwischen zellstandigen IgE-Rezeptoren
mehr moglich, Epitope noch vorhanden

,H.A“-Sduglingsanfangsnahrungen

- ,Pre“-Nahrungen
- ,1“- Nahrungen

- erst ab 7. Lebensmonat




Sauglingsernahrung

Diatetische Therapie bei nachweislicher Kuhmilch-

Protein-Intoleranz (KMPI) = Kuhmilch-Allergie:

- Epitope durch Hydrolyse weitgehend zerstort (Sequenzepitope)
- Ergebnis: kurzkettige Peptide (Di- bis Tetrapeptide)

- Indikation: nachgewiesene Kuhmilchprotein-Allergie

- keinerlei allergene Wirkung mehr moglich

- Indikation: nachgewiesene Kuhmilchprotein-Allergie




Sauglingsernahrung

Laktosefreie Nahrungen:

¢ Indikationen:
- Galaktosamie
- Laktasemangel bei postenteritischem Syndrom

e Praparate:

- laktosefreie Proteinhydrolysate

- Sojanahrungen,
ABER: nur als ultima ratio
Problem: hormonelle Wirkung sek. Pflanzenstoffe?




Sauglingsernahrung

Trinkmengen:

e 1. Lebenswoche

vereinfacht nach der sog. Finkelstein-Regel
Trinkmenge (ml/d) = (Lebenstag - 1) x 70 ml

e ab 2. Lebenswoche

- Steigerung um 100 m| pro Woche

- bis durchschnittlich etwa 800 ml pro Tag
- maximal 1000 ml pro Tag bzw.

- 140 bis 180 ml/kg Korpergewicht bzw.

- 1/6 bis 1/5 des Korpergewichts




Sauglingsernahrung

Praktisches Vorgehen:

- Flaschen und Sauger in kochendem Wasser keimfrei machen
- nicht zu grof3es Saugerloch

- 1 Tropfen pro Sekunde bei umgedrehter Flasche

- Temperatur soll Kérpertemperatur entsprechen

- Selbstzubereitungen von Sauglingsmilchnahrung nicht zu

empfehlen:
Sauglings- und KK-Nahrungen unterliegen der Diatverordnung!

normale Lebensmittel: Lebensmittelverordnung mit hoheren
Grenzwerten fur Schadstoffe und bakterielle Belastung




Sauglingsernahrung

,Beikost” = Safte und Breie, feste Nahrung
= alle Leb.mittel auRer MM / MM-Ersatz




Sauglingsernahrung

Ernahrung ab Beikostalter = nach dem 4. Lb.monat:

- Eisen-, Zink- und Vitaminversorgung zusatzlich zur SMN notwendig

- Verbesserung der Protein-, Energie- und Mineralversorgung
- Proteine von Milch und Getreide erganzen sich optimal
im Aminosaurenmuster

e Getreide-Obst-Brei (ab 7. Monat)
- Milchfrei, proteinarm




Sauglingsernahrung

Ernahrung ab Beikostalter = nach dem 4. Lb.monat:

mindestens 1 Milchmahlzeit pro Tag

EinfiUhrung von Familienkost (ab 10. LM):

- Haupt- und Zwischenmahlzeiten
Nusse!




Der Erndhrungsplan fiir das 1. Lebensjahr

| i
vitamin D, |
Fluorid
Vit K
Muttermilch |
ader Getreide-
Sauglingsmilch Qbst-Bre
Mile
em
1. 3 q. 0. 7. S, Qo 110, [11. |12.

Monate

Forschungsinstitut fir Eindererndhnung Dortmund



Sauglingsernahrung

Supplemente fur Sauglinge:

e Vitamin K
- Vorbeugung gegen Vitamin-K-Mangelblutungen
- 2 mg oral bei Ul - 1. Tag
bei U2 - 3. bis 10. Tag
bei U3 - 4. bis 6. Lebenswoche
- bei Resorptionsstérungen
0,1 bis 0,2 mg i.v.

e Vitamin D und Fluor

- Vorbeugung gegen Rachitis und Karies

-ab 2. LW im 1. Lebensjahres, Wintermonate des 2. LJ
- Vitamin D 400 bis 500 IE proTag

- Fluor 0,25 mg/d




Risiken bei Muttermilchernahrung (1)

Schwere Infektionskrankheiten der Mutter:
- Zytomegalie (Frgb. < 30. SSW!), Tuberkulose, Hepatitis B, AIDS

Medikamente:
- Aminoglykoside, Zytostatika, Immunsuppressiva

- radioaktive Isotope
- Thyreostatika, Ergotaminpraparate u. a.

Suchtmittel: - Amphetamine, Cannabis, Kokain, Heroin

GenulRmittel: - Nikotin, Alkohol

Riuckstande von chlororganischen Verbindungen
- Pflanzenschutzmittel, Dioxine




Risiken bei Muttermilchernahrung (2)

e Postnatale Gewichtsabnahme:
- bei gestillten Kindern im Mittel gré8er als bei Flaschen-
ernahrung
- sog. Milcheinschuss erst am 3. — 5. Tag nach der Geburt

- getrunkene Milchmenge niedriger bei gestillten Kinder

hypotrophe Neugeborene,
Frihgeborene,

Neugeborene diabetischer Mitter

&> Zufltterung / Zusatz von Supplementen




,Risiken” bei Muttermilchernahrung (3)

e Neugeborenenikterus

- starkere Auspragung des physiologischen lkterus bei
gestillten Kindern
+ langsamerer Abfall des Bilirubins

= sog. Muttermilchikterus

- Ursache: ? (Pregnandiol, Glukuronidase, Fettsauren)

- keine Stillpause deswegen!

- Bestimmung des direkten Bilirubins zum Ausschlul3
cholestatischer Lebererkrankungen




Ernahrung von Fruhgeborenen

Physiologische Besonderheiten:

geringe Nahrstoff- und Energiedichte der enteralen
Ernahrung im Vergleich zur plazentaren Ernahrung

hohe Wachstumsrate

Unreife gastrointestinaler Funktionen

Unreife der Niere

Saug-Schluck-Koordination erst ab 34. SSW




Ernahrung von Fruhgeborenen

Besonderheiten der Ernahrung:

 meist Kombination von parenteraler und enteraler
Ernahrung

o friher Beginn einer oralen/enteralen Ernahrung

bei stabilen Frihgeborenen >1000g: 6-12 h postnatal
<1000g: 24h postnatal

komplette enterale Ernahrung meist ab 2. Lebenswoche
Kontrolle des Magenrestes: NEK-Gefahr — wenn griin, > 5 ml/kg

Steigerung nur bei praprandialen Magenresten < 20% der
Futterungsmenge

e Energiebedarf: 130 (110 - 165) kcal/kg/d (Saugling: 95 — 100)




Ernahrung von Fruhgeborenen

Probleme bei Muttermilchernahrung:

 Unvollstandige Deckung des Proteinbedarfs in der Phase des
raschen Wachstums

e Mangel an Calcium und Phosphat fur das rasch
wachsende Skelett

e Volumenbelastung zur Deckung des Energiebedarfs
durch geringe Energiedichte

Q Losung: Anreicherung der Muttermilch




Ernahrung von Fruhgeborenen

Vorteile der Muttermilch-Anreicherung:

e Erhaltung der Vorteile der Muttermilch

» Gezielte Deckung der spezifischen Nahrstoffbedurfnisse

e Erhaltung der Allergiepravention




Ernahrung von Fruhgeborenen

Nahrungen fir Frihgeborene (< 2000g):

e Erndhrung mit Muttermilch/Frauenmilch:
- Anreicherung von Energie, Eiweils, Calcium, Phosphat
- Supplemente:
,FM 85“  5g/100 ml MM
,Eoprotin“: 3 g/100 ml MM

* Frihgeborenen-Nahrungen:

- hoher Kalorien-, Eiweil3-, Calcium-, Phosphat-Gehalt
- niedrige Osmolalitat
e Therapeutische Hydrolysatnahrungen:
- Indikationen: Darmtransportstérungen, Enteropathien
- zusatzlich Supplementierung von Calcium, Phosphat notw.




Ernahrung von Fruhgeborenen

Nahrungen fur Frihgeborene > 2000 g:

e Sauglingsanfangsnahrungen (“Pre”)
Umstellung ab Gewicht von 2000 g




Frihgeborenen-Nahrungen

pro 100 ml MM  MM+5g Aletemil Humana
FMS85 FG OF-Plus

Brennwert [kcal] 67 85 80

Osmolalitat [mOsmol/1] 300

Protein [g] 1,2 2,1 2,3 2,0
KH [g] 7,0 10,8 8,6

Fett [g] 3,8 3,8 4,2 3,8
Calcium [mg] 30 81 88
Phosphor [mg] 15 49 53 52

Casein/Molke 40/60 40/60 22/78  50/50




Ernahrung von Fruhgeborenen

Enterale Ernahrung:

Gewicht

Beginn

Steigerung

<1000 g

>1000 g

>1500 g

> 2000 g

12x 0,5 ml/d
12x 1ml/d

8x3- 5ml/d

8x5-10ml/d

0,5 ml/Mahlzeit
1 ml/Mahlzeit

3 - 5 ml/Mahlzeit

5 - 10 ml/Mahlzeit




Ernahrung von Fruhgeborenen

Frihgeborenen-Osteopenie:

= Stoffwechselbedingte Knochenerkrankung,
Hypomineralisation des Skeletts

e Ursache:
- Folge der Ernahrung mit Muttermilch bzw. Formula
- Calcium- und Phosphatmangel

Spontanfrakturen!
e Gegenmalnahmen:

- unbedingt Calcium- und Phosphatsupplementierung!
- Kontrolle der Ca- und P- Ausscheidung: 1 bis 2 mmol/l i. Harn
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Ernahrung im Kleinkindes- und Schulalter

 Gesamternergiebedarf
80 bis 90 kcal/kg/d

Kohlenhydrate 10,0 g/kg/d

Protein 2,5 g/kg/d
Fett 3,0 g/kg/d

e Tagliche Milchmenge
ca. 500 ml decken den Calciumbedarf

e Zuckerfreie oder -arme Getranke

Schutz vor kalorisches Uberangebot
Schutz vor Karies




Ernahrung im Kleinkindes- und Schulalter

o Genuld von Sufdigkeiten reduzieren
- Kariespravention

* Abwechslungsreiche Mischkost
- Reduzierte Fettzufuhr

« Verzicht auf einseitige Kost

z.B. vegetarische Kost und andere alternative
Ernahrungsformen

Defizit an Eisen, Vitamin D und B 12, Ca
Protein und Energie




3.1 Regulation der Muttermilchbildung und
der Milchabsonderung

Prolaktin (HVL)

Oxytozin (HHL)

Oxytozin

Kindliches Saugen"

Oxytozin =P
\ fordert Ejektion Q
Prolaktin q
fordert Synthese > €\
Insulin =P

Brustentleerung fordert Milchbildung

Pankreas stimuliert Milchfettbildung (iiber Lipoproteinlipase,
Pyruvatdehydrogenase, Acetyl-CoA-Carboxylase)




Vorteile etablierter Sauglingsnahrungen

Sauglingsnahrungen auf Kuhmilchbasis

. Sauglingsanfangsnahrung auf Kuhmilchbasis (adaptierte N.)

- ,Pre"- Nahrungen mit Laktose als einzigem KH
Neugeborenenernahrung
Zufutterung zum Stillen

- ,1“- Nahrungen mit weiteren KH

Folgenahrungen auf Kuhmilchbasis

- erst ab 5. Lebensmonat, hoherer Eisengehalt




Vorteile etablierter Sauglingsnahrungen

Eiwell3bestandtelle

Anfangsnahrungen und

Kuhmilcheiwelld oder
Sojaeiwell3
laktosefrel

Verwendung bel
Laktoseunvertraglichkeit und
elterlicher Ablehnung von Kuhmilchnahrung




Alimentare Allergiepravention

Sensibilisierung gegen Fremdeiweil3
- Erndhte Durchlassigkeit der intestinalen Schleimhaut fur intakte
Eiweil3molekule
Familiare Belastung
- Heuschnupfen, allergisches Asthma, Neurodermitis

Pravention durch Stillen
- Kein vollstandiger Schutz Mutterliche Ernahrung!
Antigenreduzierte Sauglingsnahrung (H.A.-Nahrungen)
- Eiweil3hydrolysat
- Keine Risikominderung durch Sojanahrungen




Perzentilwerte des Geburtsgewichtes mannlicher Einlinge je Tragzeit

(Einlinge , Deutschland 1992)

Perzentilwerte - 3.,5.,10.,25,,50,,75.,90.,95.,97.
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Schwangerschaftsdauer in vollendeten Wochen

Perzentilwerte des Geburtsgewichtes mannlicher Zwillinge je Tragzeit

( Zwillinge, Deutschland 1990 - 1994/95)

Perzentilwerte : 3.,5.,10.,25. 50.,75.,.90.,95.,97.
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Schwangerschaftsdauer in vollendeten Wochen

Perzentilwerte des Geburtsgewichtes weiblicher Einlinge je Tragzeit

(Einlinge , Deutschland 1992)

Perzentilwerte :3.,5.,10.,25.,50.,75.,90.,85. 97.
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Schwangerschaftsdauerin vollendeten Wochen

Perzentilwerte des Geburtsgewichtes weiblicher Zwillinge je Tragzeit

( Zwillinge, Deutschland 1990 - 1994/95)

Perzentilwerte : 3.,5.,10.,25.50.,75.,90.,95.,97.
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Schwangerschaftsdauer in vollendeten Wochen




Energie- und Grundnahrstoffbedarf

Zusammensetzung der Gesamtenergie
* Kohlenhydrate 50 - 55%

 Protein 10 - 15%
e Fett bis 35%

Energiedichte der Grundnahrstoffe

e 1 g Kohlenhydtrat4,1 kcal

1 g Protein 4,1 kcal
e 19 Fett 9,3 kcal




Fetopathia diabetica




