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Welches erzieherische Konzept 
steht dahinter?

Dies ist ja keine Förderung sinnvoller 
Ernährung!!!

Bei ausreichendem Angebot 
ist willentliches oder 

obstinates Verhungern 
einfach unmöglich!!!!!!!

Warum dann diese negativ 
Assoziationen in der 

Heranführung/Bildung zur 
Ernährung bei 

Kleinkindern????????????



(Patho)physiologie der 
Ernährung bei Kindern



 Steuerung der 
Nahrungsaufnahme 
und das Gehl der 
Sättigung das zur 
Beendigung 
dieser ????????????
????

Dies ist nicht nur 
selbstevident 
sondern durch eine 
komplexen 
endokrinologisch-
mechanisch-
neurologisch 
gesteuerter Prozess

Trifft das von 
Natur aus zu, 
dass unser 
Körper weiß, 
was 
„satt“ und 
„hungrig“ ist ?



Kalorien
Verfügbarkeit
Selfish Brain

Verbrauch
Bewegung
Eustress

Erziehung
Soziokultur
Elternbeispiel
PeerGroup



Blutzucker - 
Glucose

Insulin

Wichtigstes Regulationstandem



Regelung des Appetits

• Input: Füllung des Magens – Dehnungsrezeptoren
• Blutzucker (steigt nach Nahrung – Insulin hoch)
• Stresshormone
• Andere Hormone für Fett und Eiweißverdauung
• Signale innerhalb des Gehirns – nutzt die Werbung

• Erziehung, Vorbild, insbesondere Nahrungsaufnahmeverhalten der 
Mutter und Peers
• Soziales (gemeinsames Familienessen, soziale Ereignisse)



Schon Werbung für Süßes
reicht als Stimulus!



Wie wird ins Gehirn vermittelt

• Außerordentlich komplex, verschiedenste Hormone wie z.B. 
INSULIN, Katecholamine, Steroide, Schilddrüsenhormone, 
Sexualhormone uva.
• Vieles erlernt, selbst Satt- Hungrig muss erlernt werden, 

sozusagen Eichung und Feintuning der Physiologie



Selfish (Eigennütziges)Brain(Gehirn) Theorie

• Das Gehirn kann nur Glucose (Traubenzucker) verstoffwechseln
• Ist der Verbrauch hoch, muss dringend Glucose aus dem 

Stoffwechsel mobilisiert werden (brain pull)
• Diese Stoffwechselleistung gelingt im Stress nicht, da durch 

Katecholamine (Adrenalin) verhindert
• Dann müssen dringend Glucose (zuckerhaltige) Speisen ran (body 

pull)
• Andere Organe geraten ins Hintertreffen (selfish)
• Gut zu zeigen in experimenteller Situation (Bewerbungsgespräch)





Blutzucker - 
Glucose

Insulin

Wichtigstes Regulationstandem



Warum werden Kinder zu dick?

• Zu wenig Bewegung (noch 1890 liefen die Menschen im Schnitt 
30 km pro Tag!)
• Zu viel Stress – Katecholamine sorgen für fehlende Möglichkeit 

der Traubenzuckerproduktion, die das Gehirn eigentlich will – 
Brain pull, Body pull
• Hohe Kaloriendichte der modernen Ernährung
• Manipulation der Industrie über Appetitanreger
• Provokation: die Kinder haben, da oft gestresst, zu oft Hunger!



Blutzucker - 
Glucose

Insulin

Wichtigstes Regulationstandem

Zuckersteuer?



Ernährung im Kleinkind- und Grundschulalter- nur Übel??   -

Adipositas

Selective eating 
disorder

Untergewicht

Kleinkindkaries

Allergien

Restriktive 
Diäten

Mangel-
erkrankungen-
Vitamine

Rachitis, Skorbut
ADHS

Gifte, Krebs

Chronischer Durchfall, Coca-
Cola Syndrom

Autismus, Rheuma, 
uva.



• Vortrag Anhalt zur Bedeutung von Krankheiten
• Hier Pathophysiologie der Ernährung -Übel



Probleme gesunder Klein- und  
Grundschulkinderernährung
1. Wie Geschmacksvielfalt nahebringen?
2. Wie den Konsum von „Süßem“ regeln?
3. Wie den Übergang von häufigem „on demand“ Füttern (Stillen) zu 

Familienmahlzeiten gestalten?
4. Wie Hunger/Satt nahebringen?
5. Wie Instinkte für gesunde Ernährung bewahren?
• Politisch-gesellschaftliche Forderungen
• 1. Wie den kriminellen Einsatz von Appetitanregern (Glucose, Glutamin) verhindern?
• 2. Wie die Snack und Zwischenmahlzeitenwerbung konterkarieren?
• 3. Wie Kochen für Familien wieder verstärken?
• 4. Restriktive Diäten in den ersten 1000 Tage



Ernährung im Kleinkind- und Grundschulalter-Positives!!!! +

Freude am Essen

Genuss, 
Geschmack

Familiärer Kontakt gestärkt

Kochen macht Spaß

Entdecken neuer 
Geschmäcker Spaß am 

selbständigen 
Essen

Freude an 
Süßem

Jeden Tag neue Texturen 
und Komplexitäten des 
Essens entdecken

Freude am 
gemeinsamen 
Essen mit 
Peers

Satt sein ist 
toll



Einfach nur lecker!!!!!!!!!!!!



Spezielle Snacks für Kinder sind toll, aber nicht 
unbedingt nötig
Die Regale der Supermärkte sind gefüllt mit einer 
riesigen Auswahl an speziellen Snacks für Kinder. 
Verpackt in hübschen, kleinen, bunten Tüten. Und genau 
hier liegt das Problem. In den Snacks für Kinder sind oft 
nur kleine Mengen zum großen Preis. Bei Dingen, die 
wirklich nur Kinder mögen und dein Kind vielleicht ganz 
besonders, macht es Sinn, diese Produkte zu kaufen. 
Viele Snacks wie Mini-Brezeln oder Sesamstangen gibt es 
aber auch in normaler Größe zum kleineren Preis. Es 
lohnt sich also zu schauen, ob es den gewünschten Snack 
nicht auch außerhalb der Kids Zone im Supermarkt gibt.

Aus Familie.de

•Aber:



PAWLOW!!! Oder für was ist die Nahrung alles gut

• Dient vielleicht Essen Eltern wir Frauchen und Herrchen als Mittel zum 
Zweck?



• Vortrag Anhalt zur Bedeutung von Krankheiten
• Hier Pathophysiologie der Ernährung
• Erziehung zu „satt“ und „hungrig“-Workshops SWF, femmes 

tables, Workshop Gauder



Probleme gesunder Klein- und  
Grundschulkinderernährung
1. Wie Geschmacksvielfalt schulen/nahebringen?
2. Wie den Konsum von „Süßem“ regeln?
3. Wie den Übergang von häufigem „on demand“ Füttern (Stillen) zu 

Familienmahlzeiten gestalten?
4. Wie Hunger/Satt nahebringen?
5. Wie Instinkte für gesunde Ernährung bewahren?
• Politisch-gesellschaftliche Forderungen
• 1. Wie den kriminellen Einsatz von Appetitanregern (Glucose, Glutamin) verhindern?
• 2. Wie die Snack und Zwischenmahlzeitenwerbung konterkarieren?
• 3. Wie Kochen für Familien wieder verstärken?
• 4. Restriktive Ernährung in den ersten 1000 Tagen



Das Gouter !



Machen es die 
Franzosen nicht 
besser? Selbst 
vom Ministerium 
und Rotem Kreuz 
wird das Recht auf 
individuellen 
Genuss und auf 
das Süße Gouter 
proklamiert

Das Gouter ist ein sehr wichtiger 
Teil im Tagesablauf des Kindes, es 
lernt Restriktionen und vor allem 
zeitliche und mengenmäßigen 
Begrenzung der süßen Nahrung, 
damit Hunger für die 
Familienmahlzeit bleibt

Genuss und Vielfalt der 
Nahrungsmittel sollen 
erlernt werden

Das Gouter !



• Femmes Tables zu der Vermittlungsfrage
• Workshop Bier



Probleme gesunder Klein- und  
Grundschulkinderernährung
1. Wie Geschmacksvielfalt schulen/nahebringen?
2. Wie den Konsum von „Süßem“ regeln?
3. Wie den Übergang von häufigem „on demand“ Füttern (Stillen) zu 

Familienmahlzeiten gestalten?-Workshop
4. Wie Hunger/Satt nahebringen?
5. Wie Instinkte für gesunde Ernährung bewahren?
• Politisch-gesellschaftliche Forderungen
• 1. Wie den kriminellen Einsatz von Appetitanregern (Glucose, Glutamin) verhindern?
• 2. Wie die Snack und Zwischenmahlzeitenwerbung konterkarieren?
• 3. Wie Kochen für Familien wieder verstärken?
• 4. Restriktive Ernährung in den ersten 1000 Tagen



Kind guckt 
selbstbewusst 
in die Welt – 
interessiert an 
vielem neuen 
Essen!?



Langsame Einführung von distinkten Mahlzeiten aus der Zeit des on-
demand Stillens, nach Forschungsinstitut Kinderernährung 2026



• Workshop Nausner
• Workshop Gauder



Was Können wir beeinflussen

Evolution-Genetik
• Über 10.000 von Jahren 

entwickelt
• In der DNA hinterlegt
• SNAP oder polygenetisch
• Kaum beeinflussbar

Imprinting - Umwelt
• Über wenige Generationen
• Fetalzeit in Umgebung des 

Mangels, für Mangelumgebung 
geprägt
• Lebt aber dann im Überfluss
• Posttranslational
• Beeinflussbar
• BARKER HYPOTHESE



Aktuell  ---- also: auf zur Zwischenmahlzeit!



Da wäre ein Stück Obst 
oder ein Müsliriegel 
etwas, das Kinder von der 
gefährlichen Reling 
wegbekommt

Essen zur 
Erreichung von 
anderen Zielen –
Das Kind als 
Pawloscher 
Hund??



Probleme gesunder Klein- und  
Grundschulkinderernährung
1. Wie Geschmacksvielfalt schulen/nahebringen?
2. Wie den Konsum von „Süßem“ regeln?
3. Wie den Übergang von häufigem „on demand“ Füttern (Stillen) zu 

Familienmahlzeiten gestalten?
4. Wie Hunger/Satt nahebringen?
5. Wie Instinkte für gesunde Ernährung bewahren?
• Politisch-gesellschaftliche Forderungen
• 1. Wie den kriminellen Einsatz von Appetitanregern (Glucose, Glutamin) verhindern?
• 2. Wie die Snack und Zwischenmahlzeitenwerbung konterkarieren?
• 3. Wie Kochen für Familien wieder verstärken?
• 4. Restriktive Ernährung in den ersten 1000 Tagen



Doch eigentlich gesund?

Problem: die öffentliche Diskussion betrifft vor 
allem die Wertigkeit von Inhaltsstoffen der 
Nahrung (gesunde versus ungesunde, nicht 
das Problem von vielen Snacks und fehlenden 
Hauptmahlzeiten



Kleine Portionen für 
zwischendurch, 
dadurch nicht 
gesundheitsgefährdend 
für Kinder!?



• Vortrag Femmes Tables
• Vortrag SWF





Die soziale 
Dimension



Gesundheitsindikator - Zähne
• Auch in Studien aus den USA, Dänemark und 

Schweden ist der gute Indikator Zahnstatus 
bekannt
• In Deutschland nimmt die Gesamtzahl des 

Zahngesundheitsindex (missed, decayed, filled/ 
Zahn) ab, aber z.B. in Berlin Neukölln ist das für 
Mittel- und Oberschicht evident, in der 
Unterschicht nimmt er zu, wodurch der 
Gesamtwert gleich bleibt.
• Einer der besten Gesundheitsindikatoren 

(Herz/Kreislauf, Frühgeburten, Lebenserwartung)







• Vortrag Linsler
• Vortrag Dollmann



Probleme gesunder Klein- und  
Grundschulkinderernährung
1. Wie Geschmacksvielfalt schulen/nahebringen?
2. Wie den Konsum von „Süßem“ regeln?
3. Wie den Übergang von häufigem „on demand“ Füttern (Stillen) zu 

Familienmahlzeiten gestalten?
4. Wie Hunger/Satt nahebringen?
5. Wie Instinkte für gesunde Ernährung bewahren?
• Politisch-gesellschaftliche Forderungen
• 1. Wie den kriminellen Einsatz von Appetitanregern (Glucose, Glutamin) verhindern?
• 2. Wie die Snack und Zwischenmahlzeitenwerbung konterkarieren?
• 3. Wie Kochen für Familien wieder verstärken?
• 4. Restriktive Ernährung in den ersten 1000 Tagen



Studien zeigen, dass Kinder bei freier Auswahl von Lebensmitteln ihre Energiezufuhr gut regulieren 
können. Doch durch gut gemeinte Aufforderungen, ständiges Nachfragen oder Aussagen wie „Du 
hast doch kaum etwas gegessen“ oder „Der Teller muss leer gegessen werden.“, lernen sie, sich an 
äußeren Vorgaben zu orientieren – und nicht mehr an sich selbst. Das Resultat: Das angeborene 
Körpergefühl wird geschwächt. Umso wichtiger ist es, dass Eltern hier versuchen, das Kind beim 
intuitives Essen zu unterstützen und dieses Körpergefühl zu bewahren – und damit auch die 
natürliche Freude am essen. (die neue DGE – hat dazugelernt)

Grugahallen Experiment mit 
3jährigen vor 50 Jahren!

Ist ein instinktiv richtiges 
Essen (Frequenz, Menge, 
Inhaltsstoffe) beim 
Menschen rudimentär 
vorhanden ??



Das Einzige in den DGE-Empfehlungen, das Aussagen 
zur Mahlzeitenfrequenz macht, aber immerhin

KK sollten ihre Mahlzeiten in regelmäßigem Rhythmus bekommen, 
z.B. 3 Hauptmahlzeiten und 2 kleinere Zwischenmahlzeiten
Zwischendurch nur Wasser und ungesüßte Getränke
Sooft wir möglich Familienmahlzeiten





Regelmäßige Familienessen

• U.a. zur wissenschaftlichen Grundlage:
• The protective Role of Familiy Meals for Youth Obesity: 10-Year-

Longitudinal Associations. J Pediatr 2015:166:296-301

• Gemeinsames Familienessen im  Kindes- und Jugendalter schützt 
vor Adipositas bei jungen Erwachsenen

• Beispiel als Ersatz von gemeinsamen Frühstück: Schulfrühstück 
wie in Malstatt (gefördert durch Kinderhilfe e.V Saar)



• Workshop Klein
• Workshop Klasse 2000



Problem

Essen hat neben der Sättigung andere Nebeneffekte
Es führt zu angenehmer, vagotoner Situation und Beruhigung
Saccharose ist bei Säuglingen und Kleinkindern direkt schmerzstillend 
(wird in der Medizin auch genutzt)

Das führt dazu, dass Nahrung als Mittel zur Behandlung von 
Regulationsstörungen (Schlafstörung, Schreien, Unruhe) instinktiv 
genutzt wird 
Es muss vermittelt werden, dass dies nie, never, jamais zumindest 
bewusst eingesetzt wird



Probleme gesunder Klein- und  
Grundschulkinderernährung
1. Wie Geschmacksvielfalt schulen/nahebringen?
2. Wie den Konsum von „Süßem“ regeln?
3. Wie den Übergang von häufigem „on demand“ Füttern (Stillen) zu 

Familienmahlzeiten gestalten?
4. Wie Hunger/Satt nahebringen?
5. Wie Instinkte für gesunde Ernährung bewahren?
• Politisch-gesellschaftliche Forderungen
• 1. Wie den kriminellen Einsatz von Appetitanregern (Glucose, Glutamin) verhindern?
• 2. Wie die Snack und Zwischenmahlzeitenwerbung konterkarieren?
• 3. Wie Kochen für Familien wieder verstärken?
• 4. Restriktive Ernährung in den ersten 1000 Tagen



Diät für Kleinkinder?

• Bedarfsermittlung (ESPGHAN Listen)
• Vermeidung der Appetitanreger (z.B. Pizza mit Parmesan und 

Tomaten würde aus kinderärztlicher Sicht ungünstig sein, die 
DGE-Konzepte aber erfüllen, wenn nur wenig Öl benutzt)
• Ausgewogene Ernährung im Familienkreis, gerade keine kleinen 

Zwischenmahlzeiten. Hunger – Satt !!!!!



Für Kleinkinderernährung problematische Faktoren in Fertignahrung

• Appetitanreger: Was hat Zucker in Fleisch verloren?
• Glucose ist der stärkste Appetitanreger – neben Glutamat
• Zusätze nur zur Verbrauchs- und Profitmaximierung
• Zusatzstoffe, die Zellwachstum, Hormonstatus und Neurologie 

beeinflussen
• Antibiotika in Fleisch, die beim Menschen verboten sind
• Bakterielle und virale Kontamination

• Und Fertignahrung hat oft hohe Kaloriendichte, wird aber gerade bei 
Einkommensschwachen konsumiert 



Armut-Adipositas

Adipositas 
invers 
korreliert 
mit Armut 
der Städte

Problem auch 
Fertignahrungen?!



Probleme gesunder Klein- und  
Grundschulkinderernährung
1. Wie Geschmacksvielfalt schulen/nahebringen?
2. Wie den Konsum von „Süßem“ regeln?
3. Wie den Übergang von häufigem „on demand“ Füttern (Stillen) zu 

Familienmahlzeiten gestalten?
4. Wie Hunger/Satt nahebringen?
5. Wie Instinkte für gesunde Ernährung bewahren?
• Politisch-gesellschaftliche Forderungen
• 1. Wie den kriminellen Einsatz von Appetitanregern (Glucose, Glutamin) verhindern?
• 2. Wie die Snack und Zwischenmahlzeitenwerbung konterkarieren?
• 3. Wie Kochen für Familien wieder verstärken?
• 4. Restriktive Ernährung in den ersten 1000 Tagen



Differenzierte 
Nahrungspyramiden 
ohne Fett Bashing

Selten

Häufig



DGE:

Ab Ende des ersten Lebensjahres 
ausgewogene Mischkost in 
Familienmahlzeiten
Geringer Fettanteil (s.u.)
Keine  zuckerhaltigen Getränke





DGE 2023

Ausgewogenes Nahrungsangebot, auf Hunger und 
Sättigung achten
Zunächst kleine Portionen, Kind kann mehr verlangen
Zum Essen anregen – keine Tricks oder Spiele
Essen nicht als Belohnung und Strafe
Wenn kein Hunger, keine Ersatzmahlzeiten



DGE 2023

Vielfältiges Angebot
Exploration neuer Lebensmittel, mehrfaches, zwangfreies 
Anbieten
Wiederholtes Probieren erhöht Akzeptanz



Problem Adipositasvermeidung

• Für größere Kinder und Erwachsene ist die med. Literatur bezüglich des 
Zusammenhanges Mahlzeitenfrequenz-Risiko für Übergewicht uneinheitlich
• Problem der Insulinregulation
• Bei gleicher Gesamtkalorienzahl und Nahrungszusammensetzung (allerdings 

kohlehydratarm) gibt es für und wider der Verteilung auf viele oder wenige 
Mahlzeiten Argumente
• U.U. besteht aber schon ein metabolisches Syndrom
• THERAPIE UND PROPHYLAXE WERDEN BEZÜGLICH ERNÄHRUNG OFT 

ZUSAMMENGEMIXT – FALSCH!!
• Die DGE hat bezüglich Kleinkinderernährung ihre Ansichten grundsätzlich 

geändert (früher Verteufelung Fett, strenge Nahrungspyramide) >Nützte vor 
allem der Industrie, die Diätprodukte vertreibt  wie „Du darfst“



Schwierigkeit 
des Erkennens 
von Unter/
Übergewicht

Wann ist ein Kleinkind und Grundschulkind durch Übergewicht gefährdet

P10 P90



• Workshop Gauder
• Freude am Essen SWF



Probleme gesunder Klein- und  
Grundschulkinderernährung
1. Wie Geschmacksvielfalt schulen/nahebringen?
2. Wie den Konsum von „Süßem“ regeln?
3. Wie den Übergang von häufigem „on demand“ Füttern (Stillen) zu 

Familienmahlzeiten gestalten?
4. Wie Hunger/Satt nahebringen?
5. Wie Instinkte für gesunde Ernährung bewahren?
• Politisch-gesellschaftliche Forderungen
• 1. Wie den kriminellen Einsatz von Appetitanregern (Glucose, Glutamin) verhindern?
• 2. Wie die Snack und Zwischenmahlzeitenwerbung konterkarieren?
• 3. Wie Kochen für Familien wieder verstärken?
• 4. Restriktive Ernährung in den ersten 1000 Tagen



Sonderfall:
Restriktive, besondere Diäten (Veganer)
• Regelmäßige Kontrolle von Wachstum sowie kognitiver und motorischer Entwicklung 

mit Ernährungsanamnese (selektives Essverhalten, restriktive Ernährungsformen, 
Jodzufuhr, Vitamin D etc.)
• Gezielte Labordiagnostik bei Verdacht auf Mangelzustände
• Regelmäßige Laboruntersuchungen bei stark restriktiven Ernährungsformen
• Qualifizierte ernährungstherapeutische Beratung (z. B. bei veganer Ernährung)
• Supplementierung kritischer Nährstoffe oder durch restriktive Diäten betroffener 

Nährstoffe
• Elternaufklärung zu Risiken und Grenzen alternativer Ernährungskonzepte
• Vitamine, Mineralstoffe, essentielle Aminosäuren (Mangel letzterer schwere 

Hirnschäden)



Prägend 
sind die 
ersten 
1000 Tage 
– 2 1/2 
Jahre

Kinderarzt fragen



● Wir haben Freude am gemeinsamen Essen und Genießen. 
● Erwachsene laden die Kinder ein. Wir bestimmen, wann, wie oft, was und wie es etwas zu essen gibt – also das 
Gesamtsetting Mahlzeit. Die Kinder entscheiden, ob und wie viel sie essen möchten.
 ● Wir animieren zum Flirten mit dem Essen, akzeptieren die Zurückhaltung und unterstützen die Freiwilligkeit. 
● Wir sind authentisch, unser Sollen und das Wollen des Kindes stimmen überein. 
● Wir unterstützen das Essen mit allen Sinnen, geben Zeit und Raum für Entwicklung.
 ● Wir versüßen das Leben und nicht das Essen – Essen wird weder als Belohnung noch zur Bestrafung eingesetzt. 
● Wir stellen gemeinsam Vereinbarungen auf und halten uns an diese.

Aktuelle Grundsätze für Kleinkinderernährung von 
der Deutschen Gesellschaft für Ernährung (2022)
• Dem ist kaum was hinzuzufügen, außer den Mahlzeitintervallen



Aktuelle Empfehlungen des Forschungsinstitut 
Kinderernährung 2026



Quintessenz? (subjektiv von mir)

Einerseits –m.E.  weniger sinnvoll
• Schlechte versus gute Ernährung

• Eiweiß gut, Fett und Zucker schlecht

• Verteufelung von hochverarbeiteten 
Fertigprodukten

• Zuckerverbot

• Fettverbot

• Eiweiß (Glutamin)verbot

• Keine (krebserregenden!) Zusatzstoffe

• Es geht um geregelte „Du darfst“ Ernährung 
schon bei Kleinkindern (Magermilch und 
Halbfettkäse)

Andrerseits-m.E. zielführend
• Geregelt Familienmahlzeiten

• Gekocht, auch Kinder lieben Kochen

• „Kinder brauchen Fett“ zum Geschmack

• Achten auf nur 4-5 Mahlzeiten in sozialem 
Kontext

• Essen muss Freude machen

• Essintervalle und Setting wichtiger als 
Nahrungszusammensetzung

• Die DGE hat gelernt – wir auch?

• Selbstverständlich gegen kriminelle Praktiken 
der Industrie (Glucose, Glutamin)
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