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Informationen

Uber dieses Promptheft

« Dieses Promptheft richtet sich an Eltern und andere Betreuungspersonen, die die
Schlafentwicklung und Schlafbedirfnisse von Babys und Kleinkindern verstehen und geeignete
Formen einer sicheren und einfiihlsamen Schlafbegleitung kennenlernen méchten.

 Es behandelt die biologischen Grundlagen und altersabhdngigen Veranderungen des
kindlichen Schlafs, die Gestaltung sicherer Schlafbedingungen und alltagsgerechter
Schlafrhythmen sowie unterschiedliche Begleitmethoden, besondere Lebenssituationen und
gesundheitliche Fragestellungen.

« Anhand typischer Schlafsituationen, altersbezogener Vergleiche und der kritischen Einordnung
wissenschaftlicher Erkenntnisse vermitteln die Lernprompts, wie sich Schlafsignale und
nachtliche Bedurfnisse verstehen, Methoden und Risiken beurteilen sowie Grenzen der eigenen
Schlafbegleitung und der Bedarf an professioneller Unterstiitzung erkennen lassen.

Verwendung der Prompts

« Fotografieren Sie einen Prompt oder erstellen Sie ein Bildschirmfoto und tibergeben Sie das
Bild einer KI-Anwendung, die Bilder verarbeiten kann.

» Verwenden Sie ausschlieBlich kostenpflichtige KI-Versionen, wahlen Sie das neueste verfligbare
Modell und aktivieren Sie die hochste einstellbare Reasoning-Stufe, um die Leistungsfahigkeit
der KI moéglichst umfassend zu erleben.

« Flhren Sie jeden Prompt unabhangig und ohne zusatzliche Eingaben aus und nutzen Sie die
vorgeschlagenen Recherchefragen oder Arbeitsauftrage zur weiteren Vertiefung.

Uber Prompthefte

» Prompthefte sind thematisch gegliederte Sammlungen eigensténdig ausfihrbarer KI-Prompts,
die zum Erkunden, Lernen und Anwenden einladen.

« Die Inhalte sind in Bereiche und Rubriken gegliedert, wobei jede Rubrik vier unterschiedliche
Zugange zu einem zusammenhangenden Thema bietet.

« Statt umfangreicher Erklarungstexte ermoglichen Prompthefte eine aktive und individuelle
Auseinandersetzung mit den jeweiligen Inhalten.

Autor, Kontakt, Impressum

* Autor: Intrenion GmbH

 E-Mail: christian.ullrich@intrenion.com

 Impressum: Intrenion GmbH « Alemannenallee 2 « 14052 Berlin « Geschaftsfiihrer: Christian
Ullrich « HR B 178145 B - Amtsgericht Charlottenburg



Grundlagen und Methoden der Schlafbegleitung von Babys und Kleinkindern

Inhaltsverzeichnis

1 Den kindlichen Schlaf verstehen

1.1 Biologische Grundlagen des Schlafs...... ... e
1.2 Schlafentwicklung nach Lebensalter........ ..o
1.3 Schlafbedarf und Schlafqualitat .............
2 Sichere Schlafbedingungen schaffen

2.1 Sicherer Schlafplatz . ... ..o
2.2 Schlafkleidung und Schlafhilfen ... ...
2.3 Sicherheit in besonderen Schlafsituationen ........... .. ... i

3 Schlafsignale und Tagesrhythmen verstehen

3.1 Mudigkeit und Bedirfnisse unterscheiden ......... ... oo
3.2 Schlafverhalten sinnvoll beobachten ....... ... ..
3.3 Einen schlaffordernden Tagesrhythmus entwickeln ........ ... ... i,
3.4 Tagschlaf und Abendgestaltung ...........oooiiiiii i
4 Einschlafen einfiihlsam begleiten

4.1 Emotionale Sicherheit und Regulation ......... ...
4.2 Beruhigung und Einschlafhilfen. ... ... ..
4.3 Begleitung am Schlafplatz ....... ..o
5 Nachtliche Bediirfnisse und Schlafschwierigkeiten verstehen

5.1 Nachtliches Erwachen und Wiedereinschlafen .......... ... i,
5.2 Erndhrung wahrend der Nacht. ... ... o
5.3 Haufige Einschlaf- und Schlafprobleme ........ ...
54 \Verdanderungen und Entwicklungsiibergange ........ ...

6 Schlafbegleitungsansadtze und Methoden beurteilen

6.1 Schrittweise Veranderungen der Einschlafbegleitung ............... ...
6.2 Verhaltensorientierte Schlafmethoden ......... .. .
6.3 Wirksamkeit und Grenzen der Methoden ........ ... i

7 Besondere Bediirfnisse und Lebenssituationen beriicksichtigen

7.1 Unterschiedliche Entwicklungsbedingungen .......... ... i
7.2 Veranderungen im Familienalltag...... ..o
7.3 Familienbedingungen und kulturelle Vorstellungen...............coooiiiiiiiiiiii it

8 Schlafgesundheit und professionelle Unterstiitzung

8.1 Korperliche Ursachen von Schlafproblemen..... ...
8.2 Besondere nachtliche Verhaltensphanomene .......... ..o
8.3 Medizinische Warnzeichen und Diagnostik..............ooiiiiiii i,
8.4 Gesundheit der BEtreUUNgSPEIrSONEN .. ...ttt ettt et n
8.5 Professionelle Beratungsangebote ...........ooiiiiiiii
8.6 Wissenschaftlich fundierte Orientierung .............oiiiiiiiiiii i



Grundlagen und Methoden der Schlafbegleitung von Babys und Kleinkindern

1.1

Biologische Grundlagen des Schlafs

Aufgaben des kindlichen Schlafs

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare verstandlich, welche Aufgaben Schlaf
bei Babys und Kleinkindern fiir Gehirnreifung,
die Verarbeitung neuer Erfahrungen, korperli-
ches Wachstum und emotionale Regulation er-
fullt, und unterscheide dabei gut belegte Funk-
tionen von plausiblen Forschungsannahmen.
Veranschauliche anhand eines Sauglings, der
nach dem Erkunden eines Gegenstands schléft,
und eines Kleinkinds nach einem ausgelassenen
Mittagsschlaf, wie Gedachtnisverarbeitung und
Tagesbefinden mit Schlaf zusammenhangen
kénnen, ohne daraus starre Schlafregeln abzu-
leiten. Vertiefe, warum Unterschiede in Schlaf-
dauer oder nachtlichem Erwachen allein weder
den Entwicklungsstand noch die Qualitat des
Schlafs beweisen, wie Erndhrung, Gesundheit
und Reifung mitwirken und weshalb Beobach-
tungsstudien allein Ursachen nicht eindeutig
belegen. Schlage drei weiterflihrende Recher-
chefragen vor.

Schlafphasen und Schlafzyklen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere den Aufbau von Schlafphasen und
Schlafzyklen bei Neugeborenen, alteren Saug-
lingen und Kleinkindern, einschlieBlich aktivem
und ruhigem Schlaf sowie der spater differen-
zierten REM- und NREM-Phasen, und ordne die
typischen Veranderungen im ersten Lebensjahr
ein. Vergleiche die Schlafzyklen junger Babys
von ungefdhr 45 bis 60 Minuten mit jenen Er-
wachsener von ungefahr 90 bis 110 Minuten
und veranschauliche beide durch Zeitverlaufe
mit kurzen Aktivierungen, Bewegungen und er-
neutem Einschlafen, ohne Schlafphasen allein
aus auBerem Verhalten abzuleiten. Erklare ver-
tiefend, weshalb unruhige Bewegungen nicht
automatisch Wachsein bedeuten, warum Schlaf-
zykluswechsel keine festen Aufwachtermine
darstellen und wie die begrenzte Aussagekraft
von Elternbeobachtungen gegentiiber Messun-
gen im Schlaflabor zu beurteilen ist. Schlage
drei weiterfiihrende Recherchefragen vor.

Schlafdruck und Schlafbereitschaft

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare die Entstehung von Schlafdruck und
den Begriff Schlafbereitschaft bei Babys und
Kleinkindern, insbesondere wie Wachzeit, vor-
ausgegangener Tagschlaf und die zunehmend
reifende Schlafregulation miteinander zusam-
menhangen. Verdeutliche an zwei gleichaltrigen
Kindern mit verschieden langen Mittagsschla-
fen, warum dieselbe Bettgehzeit einmal zu ra-
schem Einschlafen und einmal zu langerem
Wachliegen fiihren kann, und kontrastiere dies
mit einem Kind, das trotz langer Wachphase
angespannt und schwer zu beruhigen ist. Ver-
tiefe, weshalb hoher Schlafdruck allein kein
Einschlafen garantiert, welche Grenzen starre
Wachzeiten als Planungshilfe haben und wie
Betreuungspersonen Schlafsignale, Tagesverlauf
und individuelle Unterschiede gemeinsam ein-
ordnen kénnen, ohne Ubermiidung vorschnell
als alleinige Ursache jeder Schwierigkeit zu be-
trachten. Schlage drei weiterfiihrende Recher-
chefragen vor.

Innere Uhr und Zeitgeber

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie sich die innere Uhr von Babys ent-
wickelt und durch auBere Zeitgeber beeinflusst
wird, wobei die unterschiedlichen Rollen von
Licht, Dunkelheit, Melatonin, Kérpertemperatur
und wiederkehrenden Tagesablaufen verstand-
lich voneinander abgegrenzt werden sollen.
Zeige den Ubergang von einem noch wenig
ausgepragten Tag-Nacht-Muster in den ersten
Lebenswochen zu einem erkennbareren Rhyth-
mus anhand eines typischen Familienalltags mit
Tageslicht, Aktivitatsphasen, abendlicher Ruhe
und néachtlicher Versorgung. Diskutiere, warum
eine feste Abendroutine die zeitliche Orientie-
rung unterstltzen, die biologische Reifung aber
nicht erzwingen kann, weshalb Dunkelheit nicht
automatisch miide macht und welche Aussagen
zu kinstlicher Beleuchtung oder zeitlich abge-
stimmter Muttermilch wissenschaftlich noch
nicht hinreichend gesichert sind. Schlage drei
weiterfliihrende Recherchefragen vor.
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1.2 Schlafentwicklung nach Lebensalter

Schlaf im ersten Lebenshalbjahr

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere die typische Entwicklung des Schlafs
vom Neugeborenenalter bis zum Ende des er-
sten Lebenshalbjahres, insbesondere die an-
fangs Uber Tag und Nacht verteilten Schlafepi-
soden, haufige Mahlzeiten und zunehmend lan-
gere nachtliche Schlafabschnitte. Verdeutliche
die Veranderungen durch den Vergleich eines
Babys in den ersten Lebenswochen mit einem
Baby gegen Ende des ersten Lebenshalbjahres
und beschreibe beispielhafte Schlaf- und Wach-
phasen, ohne daraus verbindliche Stundenpla-
ne oder feste Meilensteine abzuleiten. Vertiefe,
wie biologische Reifung, Erndhrungsbedarf und
individuelle Unterschiede zusammenwirken,
weshalb ein noch wechselnder Rhythmus oder
mehrfaches nachtliches Erwachen meist nicht
auf schlechte Gewohnheiten hinweist und bei
welchen Auffélligkeiten der Nahrungsaufnahme
oder Wachheit fachlicher Rat erforderlich ist.
Schlage drei weiterflihrende Recherchefragen
vor.

Schlaf im zweiten Lebenshalbjahr

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere die Schlafentwicklung im zweiten Le-
benshalbjahr mit Blick auf eine stabilere Tag-
Nacht-Verteilung, den verbreiteten Ubergang
von drei zu zwei Tagschlafepisoden und die
weiterhin hdufigen nachtlichen Wachphasen.
Zeige anhand zweier Sauglinge zwischen dem
siebten und zwolften Lebensmonat, wie ein re-
gelmaBiger Tagesrhythmus mit unterschiedlich
langen Nachtschlafabschnitten und verschie-
denen Bedirfnissen nach Beruhigung oder
nachtlicher Nahrung vereinbar sein kann. Ver-
tiefe die Unterscheidung zwischen langerem
zusammenhangendem Schlaf, seltener wahr-
genommenem Erwachen und selbststandigem
Wiedereinschlafen, erldutere den Einfluss wech-
selnder Nickerchenzeiten auf die abendliche
Schlafbereitschaft und begriinde, warum neue
Fahigkeiten nicht mit einem festen Kalender fir
Schlafregressionen gleichzusetzen sind. Schlage
drei weiterfiihrende Recherchefragen vor.

Schlaf im zweiten Lebensjahr

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erldutere die typischen Veranderungen des
Schlafs im zweiten Lebensjahr, insbesondere
die allmahliche Abnahme der Gesamtschlafdau-
er, den Ubergang von zwei Tagschlafepisoden
zu einem Mittagsschlaf und die starkere Be-
deutung vertrauter Ablaufe beim Zubettgehen.
Zeige anhand eines etwa anderthalbjahrigen
Kindes, wie sich ein spater Mittagsschlaf, lange-
re Wachphasen und ein Bedirfnis nach Nahe
unterschiedlich auf den Schlafbeginn auswirken
kdnnen, und skizziere zwei plausible Tagesver-
ldufe mit verschiedener Verteilung von Tag-
und Nachtschlaf. Erortere, weshalb die Umstel-
lung auf einen Mittagsschlaf nicht an einem
festen Alter festgemacht werden sollte, war-
um néachtliches Erwachen weiter vorkommen
kann und wie sich fehlende Abendmdiidigkeit
von Trennungsprotest oder einem unpassenden
Ritual unterscheiden lasst. Schlage drei weiter-
fihrende Recherchefragen vor.

Schlaf zwischen zwei und vier Jahren

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie sich Schlafbedarf und Schlafverhal-
ten zwischen dem zweiten und vierten Geburts-
tag verandern, insbesondere die zunehmende
individuelle Bedeutung des Mittagsschlafs und
das Zusammenspiel von Tagesaktivitat, Auto-
nomiebedirfnis und abendlicher Schlafbereit-
schaft. Veranschauliche anhand zweier gleichalt-
riger Kinder, von denen eines noch regelmaBig
mittags schlaft und das andere nicht mehr, wie
unterschiedliche Schlafverteilungen, Bettgeh-
zeiten und Ruhepausen gleichermalen alters-
gerecht sein kdnnen. Vertiefe die Abwagung,
wann ein Mittagsschlaf weiterhin hilfreich ist,
wann er den Nachtschlaf zeitlich verschiebt und
weshalb Verweigerung des Zubettgehens nicht
automatisch fehlende Mudigkeit bedeutet, und
ordne dabei den Einfluss von Kita-Routinen so-
wie voriibergehenden Ubergangsphasen ein.
Schlage drei weiterfiihrende Recherchefragen
vor.
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1.3 Schlafbedarf und Schlafqualitat

Altersbezogene Empfehlungen zur Schlaf-
dauer

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere die altersbezogenen Empfehlungen
zur gesamten Schlafdauer bei Babys und Klein-
kindern, einschlieBlich der Unterschiede zwi-
schen Neugeborenen, dlteren Sauglingen und
ein- bis vierjahrigen Kindern, und mache deut-
lich, dass der Tagschlaf stets mitgezahlt wird.
Zeige anhand der WHO-Orientierungsbereiche
von 14 bis 17 Stunden in den ersten drei Le-
bensmonaten, 12 bis 16 Stunden zwischen vier
und elf Monaten, 11 bis 14 Stunden im Alter
von einem bis zwei Jahren und 10 bis 13 Stun-
den ab drei Jahren, wie solche Werte gelesen
werden sollen. Vertiefe den Unterschied zwi-
schen wissenschaftlichen Empfehlungen, beob-
achteten Durchschnittswerten und individuellen
Bediirfnissen und erlautere, warum die zugrun-
de liegende Evidenz begrenzt ist und kein Kind
allein aufgrund einer Abweichung von einem
Stundenbereich beurteilt werden sollte. Schlage
drei weiterfiihrende Recherchefragen vor.

Individuelle Unterschiede im Schlafbedarf
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, warum gesunde Babys und Kleinkin-
der trotz ahnlichen Alters sehr unterschiedli-
che Schlafmengen, Schlafzeiten und nachtli-
che Wachmuster zeigen kdnnen, und ordne
biologische Reifung, Temperament, familidre
Ablaufe und genetische Einfllsse als mdgliche
Faktoren ein. Veranschauliche an zwei Kindern
derselben Altersstufe, von denen eines wenig
Tagschlaf braucht und das andere einen lange-
ren Mittagsschlaf halt, wie gleiche oder unter-
schiedliche Gesamtschlafmengen mit unauffal-
ligem Tagesverhalten vereinbar sein kdnnen.
Erlautere, weshalb Durchschnittswerte und Per-
zentilen keine individuelle Diagnose erlauben,
wie Schlafprotokolle oder Elternberichte durch
Messfehler beeinflusst werden und warum sich
kindliches Schlafverhalten und die Reaktionen
von Betreuungspersonen gegenseitig beein-
flussen konnen. Schlage drei weiterfiihrende
Recherchefragen vor.

Durchschlafen und Schlafreife

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare die Begriffe “"Durchschlafen” und “Schlaf-
reife” bei Babys und Kleinkindern und unter-
scheide die biologischen Veranderungen der
Schlaforganisation von alltagssprachlichen Er-
wartungen, unbemerkten Wachphasen und
auBerlich beobachteter Selbststandigkeit. Zei-
ge anhand eines Sauglings, der nachts sechs
Stunden am Stiick schlaft, und eines Kindes,
das mehrmals kurz erwacht und selbststandig
wieder einschlaft, wie verschiedene Durchschlaf-
definitionen zu unterschiedlichen Bewertungen
fuhren kénnen. Vertiefe, warum Schlafreife kein
einheitlicher medizinischer Entwicklungsmeilen-
stein ist, welche Unterschiede zwischen selbst-
standigem Einschlafen und Wiedereinschlafen
bestehen und weshalb frithes Durchschlafen
weder eine notwendige Voraussetzung gesun-
der Entwicklung noch ein verlasslicher Beleg fiir
gelungene Schlafbegleitung ist. Schlage drei
weiterflihrende Recherchefragen vor.

Ausreichenden Schlaf erkennen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, woran Eltern und andere Betreuungs-
personen erkennen kdnnen, ob ein Baby oder
Kleinkind insgesamt ausreichend schlaft, und
beziehe Schlafdauer, Tageswachheit, Stimmung,
kdrperliche Entwicklung und mégliche gesund-
heitliche Beschwerden ein. Veranschauliche den
Unterschied zwischen einem kurzen, aber zum
individuellen Bedarf passenden Schlaf und ei-
ner auffalligen Schlafsituation anhand zweier
altersgerecht beschriebener Kinder, von denen
eines tagsliber ausgeglichen ist und das andere
trotz langer Schlafzeiten stark schnarcht oder
erschopft wirkt. Erlautere, wie wiederkehrende
Muster Gber mehrere Tage beobachtet werden,
weshalb einzelne Nachte kaum aussagekréftig
sind und wann Schnarchen, Atempausen oder
Trinkschwache arztlich abgeklart werden sollten,
wahrend schwere Atemnot oder fehlende Weck-
barkeit sofortige Hilfe erfordern. Schlage drei
weiterflihrende Recherchefragen vor.
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2.1 Sicherer Schlafplatz

Plotzlicher Kindstod und Schutzfaktoren
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare den Unterschied zwischen dem pl6tzli-
chen Kindstod ohne feststellbare Ursache und
anderen unerwarteten schlafbezogenen To-
desfallen im Sduglingsalter und beschreibe die
wichtigsten bekannten Risiko- und Schutzfak-
toren. Veranschauliche anhand zweier Schlaf-
situationen, wie Riickenlage, eine feste freie
Schlafunterlage und eine rauchfreie Umgebung
Risiken vermindern, wahrend Bauchlage, weiche
Gegenstinde, Uberwidrmung und das Einschla-
fen auf Sofa oder Sessel zusatzliche Gefahren
schaffen konnen. Vertiefe die Bedeutung des
Zusammenspiels von biologischer Anfalligkeit,
Entwicklungsphase und duBeren Belastungen,
ordne die Hinweise zu Stillen, Schnuller und
Schutzimpfungen nach ihrer wissenschaftlichen
Aussagekraft ein und erklare, warum selbst kon-
sequente Pravention keine absolute Sicherheit
garantiert. Schlage drei weiterfiihrende Recher-
chefragen vor.

Riickenlage und selbststandiges Drehen
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, warum Sauglinge im ersten Lebensjahr
fur jede Schlafepisode in Riickenlage abgelegt
werden sollen und weshalb Seitenlage oder
bewusstes Ablegen auf dem Bauch keine gleich-
wertig sicheren Alternativen sind. Verdeutliche
den Unterschied zwischen einem Baby, das sich
noch nicht zuverlassig in beide Richtungen dre-
hen kann, und einem Baby, das eigenstandig
vom Riicken auf den Bauch und wieder zurlick-
rollt, und erlautere die jeweils angemessene
Reaktion der Betreuungspersonen, wobei das
Ablegen in Riickenlage in beiden Féllen weiter-
hin gilt. Vertiefe, warum Lagerungskissen keine
sichere Losung gegen das Drehen darstellen,
weshalb gewdhnlicher Reflux die Riickenlage
nicht grundsatzlich infrage stellt und wie sich
beaufsichtigte Bauchlage im Wachzustand von
der Schlafposition unterscheidet sowie warum
eine freie Matratze wichtig bleibt. Schlage drei
weiterflihrende Recherchefragen vor.

Matratzen und freie Schlafflichen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erldutere die Anforderungen an eine sichere
Sauglingsmatratze und eine freie Schlafflache,
insbesondere Festigkeit, ebene Lage, passen-
de GroBe, straffes Bettlaken und das Fehlen
loser oder weicher Gegenstdnde. Vergleiche
ein passend ausgestattetes Babybett mit einem
Bett, in dem zusatzliche Kissen, Decken, Fell-
auflagen oder Bettumrandungen liegen, und
zeige, wie Einsinken, Uberdecken, Einklemmen
und gefdhrliche Spalten entstehen kdnnen. Ver-
tiefe, warum die Werbeaussage “atmungsak-
tiv" keinen nachgewiesenen Schutz vor plétz-
lichem Kindstod bedeutet, wie Gitterabstan-
de und Bettbodenh&he mit der motorischen
Entwicklung zusammenh&ngen und weshalb
eine zusatzliche Matratzenauflage einen zu-
nachst geeigneten Schlafplatz unsicher machen
kann, wahrend auch bei gebrauchten Matrat-
zen Trockenheit, Formstabilitat und Passform
wichtig sind. Schlage drei weiterfiihrende Re-
cherchefragen vor.

Eigenes Babybett im Elternzimmer

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, weshalb ein eigenes Babybett im Zim-
mer der Betreuungspersonen fiir Sduglinge
empfohlen wird, und unterscheide das gemein-
same Zimmer von einer gemeinsam genutzten
Schlafoberflache. Veranschauliche an einem
freistehenden Babybett und einem korrekt befe-
stigten Beistellbett, wie Nahe beim Stillen, Fit-
tern und Beruhigen mdéglich bleibt und welche
Probleme durch unpassende Hoéhen, instabi-

le Verbindungen oder Spalten am Elternbett
entstehen kdnnen sowie warum Bettdecken
der Erwachsenen die Flache des Babys nicht
erreichen durfen. Vertiefe die Unterschiede zwi-
schen Empfehlungen fiir mindestens das erste
Lebenshalbjahr und einer langeren Nutzung
des Elternzimmers, erlautere die Grenzen der
zugrunde liegenden Beobachtungsstudien und
zeige, warum ein bestimmter Geburtstag keine
abrupte Grenze zwischen sicherem und unsi-
cherem Schlaf schafft. Schlage drei weiterfiih-
rende Recherchefragen vor.
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2.2 Schlafkleidung und Schlafhilfen

Uberwirmung und Schlafkleidung

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erkldre, weshalb die Vermeidung von Uberwér-
mung zum sicheren Sauglingsschlaf gehort
und wie Raumtemperatur, Kleidungsschichten,
Schlafsack und die noch reifende Temperatur-
regulation zusammenwirken. Veranschauliche
anhand eines eher kiihlen und eines warmen
Schlafzimmers, wie ein gut passender Schlaf-
sack ohne Kapuze und geeignete Kleidung aus-
gewahlt werden konnen, ohne eine einzelne
Gradzahl oder einen TOG-Wert als Sicherheits-
garantie darzustellen. Vertiefe, warum Nacken
oder Brust aussagekraftiger als kiihle Hande fir
die grobe Warmeeinschatzung sind, welche Ge-
fahren Mitzen, Warmflaschen und zuséatzliche
Decken im Bett schaffen und weshalb Fieber
oder auffallige Schlafrigkeit nicht allein anhand
der gefiihlten Hauttemperatur beurteilt werden
dirfen, sondern bei Krankheitszeichen auch ei-
ne medizinische Einschatzung ndtig sein kann.
Schlage drei weiterfiihrende Recherchefragen
vor.

Pucken und Bewegungsfreiheit

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erkldre, was Pucken bedeutet, weshalb die Be-
grenzung von Bewegungen manche Sauglinge
beruhigen kann und welche Sicherheitspro-
bleme durch eingeschrénkte Atmung, Uber-
warmung, eine ungulinstige Huftstellung und
fehlende Bewegungsfreiheit entstehen kon-
nen. Vergleiche ein eng gepucktes Baby und
eines im gut passenden Schlafsack und zeige,
warum besonders die Kombination aus Pucken
und Bauchlage riskant ist und Anzeichen be-
ginnender Drehversuche eine sofortige Ande-
rung erfordern. Ordne die strengere deutsche
Empfehlung gegen festes Einwickeln und die
bedingten Hinweise anderer Fachinstitutionen
ein, erlautere die Bedeutung freier Hiiftbeweg-
lichkeit und mache deutlich, dass Pucken keine
nachgewiesene MaBnahme gegen den plotzli-
chen Kindstod ist und auch ohne Drehfahigkeit
kein notwendiger Bestandteil von Schlafbeglei-
tung sein muss. Schlage drei weiterfiihrende
Recherchefragen vor.

Schlafmonitore und Sicherheitsversprechen
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, welche Daten handelstbliche Saug-
lingsmonitore zu Atembewegungen, Herzfre-
guenz oder Sauerstoffsattigung erfassen sol-
len und warum technische Uberwachung trotz
scheinbar praziser Messwerte nicht mit einer
nachgewiesenen Vorbeugung des plétzlichen
Kindstods gleichzusetzen ist. Veranschauliche
anhand eines Fehlalarms und einer unbemerk-
ten gefahrlichen Schlafbedingung, wie Messun-
gen durch Sensorlage und Gerateeigenschaften
beeinflusst werden kénnen und warum weder
eine beruhigende Anzeige noch ein Alarm eine
sichere Schlafumgebung ersetzen. Vertiefe den
Unterschied zwischen arztlich verordneter Uber-
wachung bei besonderen Erkrankungen und
der allgemeinen Nutzung kommerzieller Gerate
bei gesunden Babys, einschlieBlich moglicher
Fehlinterpretationen, zusatzlicher Belastung
und unbelegter Werbeversprechen. Schlage
drei weiterfiihrende Recherchefragen vor.

Schlafnester, Positionierer und beschwerte
Schlafprodukte

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, weshalb gepolsterte Schlafnester, La-
gerungspositionierer und beschwerte Schlaf-
produkte keine geeigneten Standardhilfen fiir
den unbeaufsichtigten Sauglingsschlaf sind und
welche unterschiedlichen Gefahren wahrend
des Schlafs von ihnen ausgehen. Vergleiche

ein Schlafnest mit weichem Rand, ein Keilkis-
sen zur Lagefixierung und einen beschwerten
Schlafsack und veranschauliche, wie Atemwegs-
verlegung, Einklemmen, eingeschrénkte Be-
wegungen oder zusatzliche Warmebelastung
entstehen kénnen. Vertiefe, weshalb Verspre-
chen zu Geborgenheit, Refluxlinderung oder
Verhinderung des Drehens keine medizinischen
Sicherheitsnachweise ersetzen, und unterschei-
de allgemeine Produktnormen von einer wis-
senschaftlich belegten Schutzwirkung gegen
plotzliche schlafbezogene Todesfélle, die fiir
solche Hilfen nicht ausreichend belegt ist. Schla-
ge drei weiterflihrende Recherchefragen vor.
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2.3 Sicherheit in besonderen Schlafsituationen

Gemeinsames Schlafen im Elternbett

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare die Sicherheitsfragen beim gemeinsa-
men Schlafen eines Sduglings und eines Er-
wachsenen auf derselben Matratze und gren-
ze diese Situation vom empfohlenen eigenen
Schlafplatz im Elternzimmer ab. Vergleiche das
Schlafen auf einer festen freien Unterlage mit
Situationen, in denen Kissen, Bettdecken, wei-
che Matratzen, gefdhrliche Spalten oder wei-
tere Personen die Schlafumgebung verandern,
und erldutere besonders hohe Risiken durch
Rauchen, Alkohol, beruhigende Medikamen-
te und Friihgeburtlichkeit. Vertiefe, weshalb
Fachinstitutionen das Elternbett unterschied-
lich streng bewerten, wie britische Hinweise
zur Risikoverringerung bei tatsachlich stattfin-
dendem gemeinsamem Schlafen einzuordnen
sind und warum solche Hinweise das Erwach-
senenbett nicht zu einem gleichwertig sicheren
Babyschlafplatz machen. Schlage drei weiterfih-
rende Recherchefragen vor.

Schlafrisiken auf Sofa und Sessel

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, warum das gemeinsame Einschlafen mit
einem Sdugling auf Sofa oder Sessel besonders
gefahrlich ist und welche Risiken durch weiche
Polster, enge Zwischenrdume, unbeabsichtigtes
Uberdecken und eine ungiinstige Kopfhaltung
mit beeintrachtigter Atmung entstehen. Veran-
schauliche den Unterschied zwischen aufmerk-
samem Halten eines Babys im Wachzustand
und dem Einschlafen einer erschépften Betreu-
ungsperson wahrend des nachtlichen Futterns
oder Beruhigens auf einem Sofa, ohne kurze
Schlafdauer als Entwarnung zu behandeln. Ver-
tiefe, wie Mldigkeit die Reaktionsfahigkeit ver-
andern kann, weshalb ein geeigneter eigener
Babyschlafplatz in Reichweite sinnvoll ist und
welche vorausschauenden Absprachen und si-
cheren Unterbrechungen helfen, geféhrliche
Situationen bei nachtlicher Erschépfung zu ver-
meiden. Schlage drei weiterflihrende Recher-
chefragen vor.

Schlafen in Tragehilfen und Kinderwagen
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, welche Sicherheitsanforderungen gel-
ten, wenn Babys in Tragehilfen oder Kinder-
wagen einschlafen, und unterscheide das kor-
pernahe Tragen von einer geeigneten flachen
Liegeflache in einer dafiir vorgesehenen Kin-
derwagenwanne. Veranschauliche an einer kor-
rekt angelegten Trage und einem vollstandig
abgedeckten Kinderwagen, weshalb ein sicht-
bares freies Gesicht, Abstand zwischen Kinn
und Brust, eine gestiitzte Kérperhaltung und
ausreichende Luftzirkulation bedeutsam sind.
Vertiefe die Grenzen geneigter Buggysitze als
Schlafplatz, die Gefahr von Warmestau durch
Tucher Gber dem Wagen und die Bedeutung
der Herstellerangaben, und erldutere, weshalb
die tragende Person wach und aufmerksam
bleiben muss und ein Transportmittel auch bei
kurzen Wegen keine beliebige unbeaufsichtigte
Schlafgelegenheit ist. Schlage drei weiterfiihren-
de Recherchefragen vor.

Babyschalen, Wippen und Reisebetten

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erkldre, warum Babyschalen dem Transport und
Babywippen der Beruhigung dienen, wéhrend
ein geeignetes Reisebett bei korrekter Nutzung
eine eigenstandige sichere Schlafmdglichkeit
bieten kann. Vergleiche ein wahrend einer Au-
tofahrt eingeschlafenes Baby, ein Baby in einer
geneigten Wippe und ein Baby in einem kor-
rekt montierten Reisebett und verdeutliche,
welche Bedeutung Kopfhaltung, freie Atem-
wege, Befestigung und eine passende ebene
Matratze besonders bei sehr jungen Sauglingen
haben. Vertiefe, weshalb ein eingeschlafenes
Baby nach der Fahrt oder aus einer Wippe mdg-
lichst bald auf eine geeignete Schlafunterlage
umgelegt werden sollte, warum zusatzliche Rei-
sebettmatratzen gefahrliche Spalten schaffen
kdnnen und weshalb pauschale Zeitgrenzen

im Autositz keine nachgewiesene Risikofreiheit
garantieren. Schlage drei weiterfiihrende Re-
cherchefragen vor.




Grundlagen und Methoden der Schlafbegleitung von Babys und Kleinkindern

3.1

Miidigkeit und Bediirfnisse unterscheiden

Frithe und spate Miidigkeitssignale

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare verstandlich, welche friihen und spaten
Mudigkeitssignale bei Babys und Kleinkindern
auftreten kénnen, wie sich Aufmerksamkeit,
Blickverhalten, Bewegungen und Stimmung ver-
andern und weshalb keines dieser Zeichen fiir
sich allein Schlafbereitschaft beweist. Vergleiche
ein Baby, das beim Spielen den Blick abwendet
und langsamer blinzelt, mit einem Kleinkind,
das zunehmend anhanglich, ungeschickt oder
reizbar wird, und zeige, warum solche Signa-

le weder in fester Reihenfolge noch bei jedem
Kind gleich deutlich auftreten. Vertiefe, wie Al-
ter und Situation die Beobachtung beeinflussen,
weshalb Gahnen auch eine Pause von Reizen
anzeigen kann und wie Betreuungspersonen
mehrere Hinweise mit der bisherigen Wachzeit
verbinden, ohne aus jedem Augenreiben eine
Verpflichtung zum sofortigen Hinlegen abzulei-
ten. Schlage drei weiterflihrende Recherchefra-
gen vor.

Ubermiidung und Uberreizung

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erldutere den Unterschied zwischen ausgeprag-
ter Mudigkeit nach langerer Wachzeit und
Uberreizung durch viele oder intensive Ein-
driicke bei Babys und Kleinkindern und erkla-
re, warum beide Zustande mit Weinen, Unruhe
oder erschwertem Einschlafen verbunden sein
kdnnen. Stelle ein Baby nach einem ausgefal-
lenen Nickerchen einem gleichaltrigen Baby
nach einem lauten Familienbesuch gegeniber
und veranschauliche, weshalb trotz ahnlichen
Verhaltens Ruhe, Ndhe oder eine geeignete
Schlafgelegenheit unterschiedlich hilfreich sein
kdnnen. Vertiefe, wie Schlafdruck, emotionale
Aktivierung und individuelle Reizempfindlich-
keit zusammenspielen, warum die Vorstellung
eines festen Zeitpunkts, ab dem Ubermudung
zwangslaufig eintritt, wissenschaftlich nicht ge-
sichert ist und welche Anzeichen bei anhalten-
der Belastung gegen eine reine Schlafursache
sprechen. Schlage drei weiterflihrende Recher-
chefragen vor.

Hunger, Unwohlsein oder Miidigkeit

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie Eltern und andere Betreuungsper-
sonen bei Babys zwischen Hunger, korperli-
chem Unwohlsein und Mudigkeit unterscheiden
kdnnen, obwohl Weinen, Unruhe, Handbewe-
gungen und das Suchen nach Ndhe mehrere
Bedeutungen haben kénnen. Veranschauliche
anhand eines Sauglings mit Suchbewegungen
nach dem Aufwachen, eines Babys mit nachlas-
sendem Spielinteresse nach langer Wachzeit
und eines Kindes mit auffalligem Unbehagen,
wie Zeitpunkt, Begleitzeichen und Reaktionen
auf angemessene Unterstiitzung die Einord-
nung verbessern. Vertiefe, warum Saugen an
den Handen nicht immer Hunger bedeutet, Be-
durfnisse gleichzeitig auftreten kénnen und
notwendige Mahlzeiten niemals wegen eines
Schlafplans verschoben werden sollten, und
grenze normale Unsicherheit von Warnzeichen
wie Trinkschwache, schwerer Weckbarkeit oder
Krankheitssymptomen ab. Schlage drei weiter-
fihrende Recherchefragen vor.

Temperament und individuelle Schlafsignale
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie Temperament und individuelle Reiz-
empfindlichkeit beeinflussen kénnen, auf wel-
che Weise Babys und Kleinkinder Mudigkeit
zeigen, wie schnell sie auf Sinneseindriicke re-
agieren und welche Unterstiitzung sie beim
Ubergang zur Ruhe benétigen. Vergleiche ein
eher ruhiges Kind, das sich vor dem Schlaf zu-
riickzieht, mit einem stark reaktiven Kind, das
bei dhnlichem Schlafbedarf aktiver, anhang-
licher oder gerduschempfindlicher wird, und
zeige, warum beide Muster ohne gesundheit-
liche Auffalligkeiten vorkommen k&énnen. Ver-
tiefe, wie Betreuungspersonen wiederkehrende
personliche Signale Gber mehrere Tage erken-
nen und von voribergehenden Verdnderungen
durch Krankheit oder ungewohnte Umgebung
unterscheiden kdnnen, ohne Temperament als
starres Etikett, als Erziehungsfolge oder als un-
veranderbare Ursache von Schlafproblemen zu
behandeln. Schlage drei weiterflihrende Recher-
chefragen vor.
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3.2 Schlafverhalten sinnvoll beobachten

Schlafprotokolle im Familienalltag

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere, wann ein einfaches Schlafprotokoll
bei Babys oder Kleinkindern hilfreich sein kann,
welche konkrete Frage es beantworten sollte
und warum eine dauerhafte minutengenaue
Uberwachung fiir viele Familien weder notwen-
dig noch besonders aussagekraftig ist. Zeige
anhand eines iberschaubaren Protokolls fir
einige typische Tage, wie ungefahrer Schlafbe-
ginn, Aufwachzeit, Tagschlaf, langere néchtliche
Unterbrechungen und Tagesbefinden erfasst
werden und weshalb die Zeit im Bett nicht mit
tatsachlich geschlafener Zeit gleichgesetzt wer-
den darf. Vertiefe, wann eine Beobachtung tber
zwei bis drei Wochen sinnvoll sein kann, welche
Unterschiede zwischen Elternschatzungen und
technischen Messungen bestehen und wie eine
auf das Wesentliche begrenzte Dokumentation
Orientierung schafft, ohne Kontrollzwang oder
zusatzlichen Stress auszuldsen. Schlage drei
weiterflihrende Recherchefragen vor.

Wachfenster und ihre Grenzen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, was mit Wachfenstern zwischen zwei
Schlafepisoden gemeint ist, wie sich Wachzei-
ten mit dem Entwicklungsalter meist verlangern
und weshalb der biologische Schlafdruck kei-
ne minutengenauen Vorgaben flr das nachste
Einschlafen liefert. Vergleiche zwei gleichaltrige
Babys mit derselben Wachzeit, von denen eines
nach einem kurzen Nickerchen bereits miide
wirkt und das andere nach langerem Schlaf
aufmerksam spielt, und verdeutliche die zusatz-
liche Bedeutung von Tageszeit, individueller
innerer Uhr und korperlichen Bedirfnissen. Ver-
tiefe, warum Tabellen mit exakten Wachfenstern
keine validierten biologischen Grenzwerte dar-
stellen, wie beobachtete Zeitspannen sinnvoll
als grobe Orientierung verwendet werden kon-
nen und weshalb eine Uberschreitung um weni-
ge Minuten weder Ubermiidung beweist noch
eine bestimmte Einschlafreaktion vorhersagt.
Schlage drei weiterfiihrende Recherchefragen
vor.

Tagesereignisse und Schlafmuster

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie auBergewdhnliche Erlebnisse und
Veranderungen des Tagesablaufs das Schlafver-
halten von Babys und Kleinkindern vortiberge-
hend beeinflussen kénnen, etwa durch zusatz-
liche Reize, ungewohnte Betreuung, Krankheit,
wenig Bewegung oder verschobene Ruhepha-
sen. Veranschauliche an einem Kleinkind nach
einem aufregenden Kita-Tag und einem Baby
nach einer ruhigen Tagesphase, wie dhnliche
abendliche Einschlafschwierigkeiten aus unter-
schiedlichen Kombinationen von Schlafdruck,
emotionaler Aktivierung und Nahebedurfnis
entstehen konnen. Vertiefe, wie Betreuungsper-
sonen besondere Ereignisse knapp mit Schlaf-
beobachtungen verknipfen, dabei Verdnderun-
gen Uber mehrere Tage statt nur eine Nacht
betrachten und zwischen einer plausiblen Erkla-
rung, einer bloBen zeitlichen Abfolge und einer
nachgewiesenen Ursache unterscheiden. Schla-
ge drei weiterfiihrende Recherchefragen vor.

Zufallsschwankungen und Beobachtungs-
fehler

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere, warum der Schlaf eines Babys oder
Kleinkinds von Nacht zu Nacht schwanken kann
und welche Beobachtungsfehler entstehen,
wenn einzelne Ereignisse, ungenaue Schlafzei-
ten oder personliche Erwartungen als sichere
Beweise fiir bestimmte Ursachen gelten. Ver-
anschauliche anhand einer besonders langen
Nacht nach einem kurzen Mittagsschlaf, warum
daraus keine allgemeine Regel zur Kiirzung des
Tagschlafs folgt, und zeige, wie stille Wachpha-
sen Ubersehen oder Bewegungen im aktiven
Schlaf falschlich als Erwachen gezéhlt werden
kdnnen. Vertiefe die Bedeutung von Bestati-
gungsfehlern, gleichzeitig veranderten Gewohn-
heiten und umgekehrter Ursache-Wirkungs-
Richtung, und erldutere, wie wiederholte Be-
obachtungen sowie das Trennen von Tatsache
und Interpretation im Familienalltag vorschnelle
Schlisse vermindern. Schlage drei weiterflihren-
de Recherchefragen vor.
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3.3 Einen schlaffordernden Tagesrhythmus entwickeln

Aufstehzeiten und RegelmiaBigkeit

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie wiederkehrende Aufstehzeiten bei
alteren Sauglingen und Kleinkindern zur zeitli-
chen Orientierung beitragen kdnnen und wes-
halb ihre Wirkung vor allem im Zusammenspiel
mit Licht, Mahlzeiten, Aktivitaten und der sich
entwickelnden inneren Uhr entsteht. Vergleiche
einen Familienalltag mit ungefahr dhnlichem
morgendlichem Beginn an Betreuungstagen
und freien Tagen mit einem stark schwanken-
den Tagesstart und veranschauliche, wie sich
nachfolgende Aktivitatszeiten und Schlafgele-
genheiten jeweils verschieben kdnnen. Vertiefe,
warum RegelmaBigkeit nicht die minutenge-
naue Einhaltung eines Plans bedeutet, bei Neu-
geborenen Erndhrungsbediirfnisse Vorrang
haben und eine Anpassung bei Krankheit oder
besonders schlechtem Nachtschlaf sinnvoll sein
kann, ohne den gesamten Rhythmus auf eine
einzelne Uhrzeit zu reduzieren. Schlage drei
weiterflihrende Recherchefragen vor.

Tageslicht und Dunkelheit

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere, wie Tageslicht und Dunkelheit als
wichtige Zeitgeber die sich entwickelnde innere
Uhr von Babys und Kleinkindern unterstiitzen
und welche Rolle der Zeitpunkt der Lichteinwir-
kung fur Wachheit und Schlafbereitschaft spielt.
Veranschauliche anhand eines Tages mit Licht
und altersgerechten Aktivitaten nach dem Auf-
stehen, helleren Wachphasen sowie gedampfter
Beleuchtung am Abend, warum ein erkennbarer
Hell-Dunkel-Wechsel hilfreicher sein kann als
dauerhaft dhnliche Lichtbedingungen. Vertie-
fe, weshalb Neugeborene zunachst trotzdem
Uber Tag und Nacht verteilt schlafen, ein Ba-

by auch bei Tageslicht ein Nickerchen machen
kann und es flir gesunde Sauglinge keine allge-
mein belegte optimale Lichtdosis gibt, sodass
aus plausiblen Rhythmen keine starren Beleuch-
tungsvorschriften entstehen sollten. Schlage
drei weiterfiihrende Recherchefragen vor.

Bewegung und Tagesaktivitat

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie altersgerechte Bewegung, Spielen
im Freien und soziale Aktivitat zur gesunden
Tagesgestaltung von Babys und Kleinkindern
beitragen und auf welchen Wegen diese Erfah-
rungen auch ihre spatere Schlafbereitschaft
beeinflussen kénnen. Vergleiche einen Tag mit
beaufsichtigtem Bodenspiel, Spaziergang und
ruhigen Ubergingen mit einem Tag, der unmit-
telbar vor dem Schlafen durch besonders aufre-
gende Spiele gepragt ist, und veranschauliche
unterschiedliche Wirkungen auf Aktivierung,
Schlafdruck und Entspannung. Vertiefe, warum
die gesundheitlichen Bewegungsempfehlungen
keine nachgewiesenen Einschlafrezepte sind,
weshalb Erschépfung durch absichtliche Uber-
forderung kein sinnvolles Ziel darstellt und wie
sich Bewegung, Pausen und individuelle Reak-
tionen ohne starre Aktivitdtsprogramme in den
Alltag einordnen lassen. Schlage drei weiterfiih-
rende Recherchefragen vor.

Bildschirmmedien und Abendruhe

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, auf welche Weise Bildschirmmedien

die abendliche Schlafbereitschaft von Kleinkin-
dern beeinflussen kénnen, und unterscheide
mogliche Wirkungen von Licht, anregenden
Inhalten, zeitlicher Verdrangung des Schlafs
und fehlenden ruhigen Ubergangen. Vergleiche
einen Abend mit schnellen Videos unmittel-
bar vor dem Zubettgehen mit einem Abend,

an dem die letzte Stunde fur Vorlesen, leises
Spielen und gemeinsame Zuwendung genutzt
wird, und erlautere die jeweils moglichen Ver-
anderungen von Aufmerksamkeit und Einschlaf-
situation. Vertiefe, weshalb Fachinstitutionen
eine bildschirmfreie Phase vor dem Schlafen
empfehlen, die Studienlage aber nicht jede be-
obachtete Schlafschwierigkeit kausal auf Bild-
schirmnutzung zurtckfihren kann, und ord-

ne den Zusammenhang mit altersabhangigen
Empfehlungen zur gesamten Bildschirmzeit ein.
Schlage drei weiterfiihrende Recherchefragen
vor.
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3.4 Tagschlaf und Abendgestaltung

Tagschlaf und Nachtschlaf

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie sich Tagschlaf und Nachtschlaf zum
gesamten Schlafbedarf eines Babys oder Klein-
kinds ergénzen und weshalb Zeitpunkt und
Dauer eines Nickerchens die abendliche Schlaf-
bereitschaft verandern kénnen. Veranschau-
liche an einem &lteren Kleinkind mit langem
spatem Mittagsschlaf und einem gleichaltri-
gen Kind mit kiirzerer Ruhephase, warum der
Nachtschlaf unterschiedlich friih beginnt, und
stelle dem die Situation eines jungen Sduglings
gegenlber, der mehrere Nickerchen bendtigt.
Vertiefe, warum ein kirzerer Nachtschlaf bei
weiterhin ausreichender Gesamtschlafdauer
nicht automatisch problematisch ist, weshalb
das absichtliche Wachhalten junger Babys keine
verlassliche Methode fiir langeren Nachtschlaf
darstellt und welche wiederkehrenden Hinweise
fur eine behutsame Anpassung des Tagschlafs
sprechen. Schlage drei weiterfiihrende Recher-
chefragen vor.

Mahlzeiten und Abendrhythmus

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere, welchen Beitrag Mahlzeiten zur zeit-
lichen Orientierung im Familienalltag leisten
kénnen und wie Hunger, Sattigung und korper-
liches Wohlbefinden die Schlafbereitschaft von
Babys und Kleinkindern beeinflussen, ohne Es-
sen als verldssliches Schlafmittel zu behandeln.
Vergleiche die bedirfnisgerechte Fiitterung ei-
nes jungen Sauglings mit einem Kleinkind, das
kurz vor dem Zubettgehen ein sehr lppiges
Abendessen erhélt, und zeige die Unterschie-
de zwischen notwendiger Versorgung, ange-
nehmer Routine und moéglichem Unwohlsein.
Vertiefe, warum weder besonders groBe Abend-
mahlzeiten noch eine vorgezogene Beikostein-
fihrung das Durchschlafen garantieren, wes-
halb nachtliche Mahlzeiten bei jungen Babys
weiterhin wichtig sein kénnen und wie regelma-
Bige Essenszeiten mit flexiblen Reaktionen auf
Hunger vereinbar bleiben. Schlage drei weiter-
fihrende Recherchefragen vor.

Feste oder flexible Bettgehzeiten

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare die Vor- und Nachteile fester Bettgeh-
zeiten gegenuber einer starker an Midigkeitssi-
gnalen orientierten Abendgestaltung und zeige,
warum regelmaBige Abldufe und situationsge-
rechte Flexibilitdt bei Babys und Kleinkindern
keine Gegensatze sein miissen. Vergleiche ein
Kleinkind, das nach einem spaten Mittagsschlaf
zur Ublichen Zeit noch wach ist, mit einem nach
einem kurzen Tagschlaf frih miden Kind, und
veranschauliche, wie ein vertrautes Ritual trotz
leicht verandertem Schlafbeginn bestehen blei-
ben kann. Vertiefe, weshalb starre Zeiten bei
Neugeborenen oft nicht sinnvoll sind, eine
vollig wechselnde Abendgestaltung fiir altere
Kinder aber die Orientierung erschweren kann,
und erldutere, wie Betreuungspersonen Schlaf-
bereitschaft, Tagesrhythmus und familidre Plan-
barkeit ohne Druck zum sofortigen Einschlafen
miteinander abstimmen. Schlage drei weiterfiih-
rende Recherchefragen vor.

Wiederkehrende Einschlafrituale

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie wiederkehrende Einschlafrituale
Babys und Kleinkindern den Ubergang vom
Wachsein zum Schlaf erleichtern kdnnen, indem
sie vertraute Signale, vorhersehbare Ablaufe
und Gelegenheiten fiir emotionale Zuwendung
schaffen. Veranschauliche ein kurzes altersge-
rechtes Ritual mit Schlafkleidung, gedampftem
Licht, ruhiger Stimme und Nahe und verglei-
che es mit einem Ritual fur ein alteres Kleinkind,
bei dem gemeinsames Vorlesen und ein wie-
derkehrender Abschiedsgruf3 hinzukommen.
Vertiefe, warum Wiedererkennbarkeit wichtiger
sein kann als eine unveranderbare Minutenfol-
ge, welche Vorteile und Grenzen wissenschaft-
liche Studien zu Abendritualen zeigen und wie
Betreuungspersonen das Ritual bei wechseln-
den Beddrfnissen vereinfachen oder anpassen
kdnnen, ohne ein bestimmtes Verhalten als
Voraussetzung fir sicheren Schlaf darzustellen.
Schlage drei weiterfiihrende Recherchefragen
vor.
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4.1

Emotionale Sicherheit und Regulation

Emotionale Sicherheit beim Einschlafen
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, welche Bedeutung emotionale Sicher-
heit und vertraute Bezugspersonen beim Ein-
schlafen von Babys und Kleinkindern haben
und wie wiederholte Erfahrungen mit verlassli-
cher Zuwendung das Vertrauen in erreichbare
Unterstlitzung pragen kénnen. Veranschauliche
anhand eines Babys, das beim Ablegen Nahe
sucht, und eines Kleinkinds, das nach einem ver-
trauten Abendritual ruhig einschlaft, wie sich
Bedirfnisse nach Kontakt je nach Alter und Si-
tuation unterscheiden, ohne jedes Einschlafen
als Trennungserlebnis zu deuten. Vertiefe den
Unterschied zwischen Bindung als langfristiger
Beziehung und dem Verhalten in einer einzel-
nen Nacht, erldutere die Funktionen einer Be-
zugsperson als sicherer Hafen und sichere Basis
und ordne ein, warum weder Begleitung noch
selbststandiges Einschlafen fiir sich genommen
die Bindungsqualitat beweisen. Schlage drei
weiterflihrende Recherchefragen vor.

Koregulation und Selbstregulation

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare die Begriffe Koregulation und Selbstre-
gulation bei Babys und Kleinkindern und be-
schreibe, wie Erwachsene durch ihre Reaktionen
die Regulation von Anspannung, Aufmerksam-
keit und Schlafbereitschaft unterstiitzen, wah-
rend kindliche Eigenregulation erst allmahlich
vielfaltiger wird. Vergleiche ein aufgeregtes
Baby, das durch ruhigen Kérperkontakt und
weniger Reize entspannter wird, mit einem al-
teren Kind, das sich nach kurzer Riickversiche-
rung selbst in eine bequeme Position bringt
und wieder zur Ruhe findet. Vertiefe, warum
selbststandiges Wiedereinschlafen nicht mit
fehlendem Unterstitzungsbedarf gleichgesetzt
werden darf, wie Temperament und neurologi-
sche Entwicklung mitwirken und weshalb eine
angemessene Reaktion auch darin bestehen
kann, ein ruhig liegendes Kind nicht unnétig zu
unterbrechen. Schlage drei weiterflihrende Re-
cherchefragen vor.

Trennungsangst und Fremdeln

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere, wie sich Fremdeln und Trennungs-
angst bei Babys und Kleinkindern entwickeln,
wodurch sich Zuriickhaltung gegeniiber weni-
ger vertrauten Menschen von Belastung durch
die Abwesenheit einer Bezugsperson unter-
scheidet und warum beide Reaktionen im All-
tag haufig normal sind. Veranschauliche an
einem Baby, das beim Wechsel zur anderen
Betreuungsperson weint, und einem Kleinkind,
das beim Verlassen des Schlafzimmers ruft, wie
vertraute Ablaufe, Riickversicherung und schritt-
weise Ubergédnge die Situation erleichtern kén-
nen. Vertiefe die Rolle von Trennungsbewusst-
sein, Temperament und Beziehungserfahrun-
gen, erklare die Grenzen fester Alterskalender
fur solche Phasen und mache deutlich, war-
um weder jedes nachtliche Erwachen auf Tren-
nungsangst noch deutliches Nahebedirfnis auf
eine unsichere Bindung schlieBen lasst. Schlage
drei weiterfiihrende Recherchefragen vor.

Weinen, Protest und Regulationsschwierig-
keiten

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, weshalb Weinen, Protest und starke
Anspannung beim Einschlafen unterschiedli-
che Ursachen haben kénnen und wie sich ein
Bediirfnis nach Nahrung oder Trost, korper-
liche Beschwerden und die Ablehnung einer
beendeten Aktivitdt bei Babys und Kleinkindern
im Familienalltag tGberlagern kénnen. Verglei-
che einen jungen Saugling, der nach langerem
Wachsein heftig weint, mit einem Kleinkind,
das gegen das Ende der Vorlesezeit protestiert,
und zeige, welche Hinweise aus Alter, Begleit-
umstanden und Reaktion auf Zuwendung fir
die Einordnung hilfreich sind. Vertiefe, warum
Lautstarke allein keinen zuverlassigen Schluss
auf das innere Stresserleben erlaubt, Stille nicht
zwangsldufig Entspannung beweist und unge-
wohnlich anhaltendes Weinen oder zusatzliche
Krankheitszeichen eine andere Einschatzung
erfordern. Schlage drei weiterfiihrende Recher-
chefragen vor.
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4.2 Beruhigung und Einschlafhilfen

Stillen und Fiittern zum Einschlafen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, warum Babys beim Stillen oder Futtern
einschlafen kénnen und wie Nahrungsaufnah-
me, Saugen, Kérperkontakt und vertraute Sin-
neseindriicke dabei unterschiedliche beruhigen-
de Funktionen Uibernehmen, ohne dass das Ein-
schlafen wahrend einer Mahlzeit grundsatzlich
problematisch ist. Veranschauliche an einem
jungen Saugling, der nach ausreichendem Trin-
ken einschlaft, und einem alteren Baby, das vor
allem zum Beruhigen weitersaugt, weshalb Hun-
ger und nichtnahrungsbezogenes Saugen nicht
immer eindeutig von auBen unterscheidbar
sind. Vertiefe, warum ausreichende Erndhrung
und sichere anschlieBende Schlafbedingungen
Vorrang haben, weshalb ein bestimmtes Ein-
schlafmuster nicht allein aus Angst vor Gewdh-
nung abgewdhnt werden muss und wie eine
bei Bedarf spatere Anderung gelingen kann,
ohne notwendige Mahlzeiten einzuschranken.
Schlage drei weiterflihrende Recherchefragen
vor.

Tragen und Wiegen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere, wie Tragen und sanftes Wiegen Ba-
bys beim Einschlafen beruhigen kénnen, welche
Rolle Kérperkontakt, rhythmische Bewegung
und die Wahrnehmung von Lageverdnderun-
gen spielen und weshalb eine kurzfristige Be-
ruhigung nicht automatisch langeren Schlaf
bedeutet. Vergleiche ein weinendes Baby, das
beim ruhigen Gehen allméahlich entspannt, mit
einem bereits wachen und zufriedenen Baby,
das durch dieselbe Bewegung nicht unbedingt
einschlaft, und beschreibe eine sichere, kontrol-
lierte Form des Haltens und Wiegens. Vertiefe,
warum die Wirkung von der aktuellen Erregung
und individuellen Empfindlichkeit abhangt, wel-
che Gefahren kréaftiges Schitteln, ungestiitz-

te Kopfbewegungen und das Einschlafen der
tragenden Person schaffen und weshalb zum
unbeaufsichtigten Schlaf eine geeignete feste
Liegeflache nétig ist. Schlage drei weiterfiihren-
de Recherchefragen vor.

Stimme, Beriihrung und Néhe

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie eine vertraute Stimme, sanfte Be-
rihrungen und die ruhige Anwesenheit einer
Bezugsperson Babys und Kleinkinder beim Ein-
schlafen unterstltzen kdnnen und warum sich
die Wirkung dieser Formen von Nahe je nach
Alter, Erregungszustand und Empfindlichkeit
unterscheidet. Veranschauliche an einem Baby,
das durch leises Singen und behutsames Hand-
auflegen ruhiger wird, und einem Kleinkind,
dem bereits die Anwesenheit am Bett Sicher-
heit gibt, wie Unterstiitzung ohne dauerndes
Tragen oder zusatzliche Bewegungen maéglich
ist. Vertiefe, weshalb manche Kinder Beriihrun-
gen im angespannten Zustand als zu intensiv
erleben, wie Betreuungspersonen ihre Reaktion
an beobachtbaren Signalen ausrichten und war-
um Erkenntnisse Uber kurzfristige Beruhigung
keine Garantie flr besseren Nachtschlaf oder
langfristige Bindungswirkungen liefern. Schlage
drei weiterfiihrende Recherchefragen vor.

Gerausche, Schnuller und Ubergangsobjekte
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie gleichférmige Gerdusche, ein
Schnuller und vertraute Ubergangsobjekte das
Einschlafen auf unterschiedliche Weise sinnvoll
begleiten kdnnen, indem sie Umgebungsreize
Uberdecken, Saugen ermoéglichen oder élteren
Kleinkindern Wiedererkennbarkeit vermitteln.
Vergleiche ein Baby, das einen Schnuller an-
nimmt, mit einem Kleinkind, das ein vertrautes
Kuscheltier sucht, und erlautere, weshalb leises
Hintergrundrauschen fiir manche Kinder hilf-
reich, fir andere aber entbehrlich oder stérend
sein kann. Vertiefe die Sicherheitsgrenzen:
geringe Lautstarke, ausreichender Abstand und
sichere Kabelflihrung bei Gerduschgeraten,
keine Schnullerketten im Schlaf, keine weichen
Gegenstande im Sauglingsbett wahrend des
ersten Lebensjahres sowie kein Zwang zum
Schnuller oder Ersatz notwendiger Mahlzeiten
durch Saugen. Schlage drei weiterfiihrende
Recherchefragen vor.
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4.3 Begleitung am Schlafplatz

Einschlafen am vorgesehenen Schlafplatz
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie Babys und Kleinkinder unmittelbar
an ihrem vorgesehenen Schlafplatz begleitet
werden kénnen und welche Bedeutung dabei
Schlafbereitschaft, eine vertraute Umgebung
und die auf den Entwicklungsstand abgestimm-
te Unterstlitzung durch Erwachsene haben. Ver-
anschauliche anhand eines Sauglings, der auf
einer festen freien Matratze in Riickenlage ab-
gelegt und mit leiser Stimme beruhigt wird,
und eines Kleinkinds, das nach einem Ritual
noch ruhige Anwesenheit benétigt, wie Ein-
schlafen ohne vorheriges Tragen mdglich sein
kann. Vertiefe, warum eigenstandiges Einschla-
fen keine Pflicht ab einem bestimmten Alter ist,
ein ruhig wach liegendes Kind nicht automa-
tisch zusatzliche Beruhigung bendétigt und deut-
licher Protest oder kdrperliches Unwohlsein
eine angemessene Anpassung der Begleitung
erfordern. Schlage drei weiterfilhrende Recher-
chefragen vor.

Vom Arm ins Bett

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklére, warum Babys beim Ubergang vom Arm
auf eine Schlafunterlage haufig wieder wacher
werden und wie Verdnderungen von Kdrperkon-
takt, Bewegung, Haltung und Sinneseindriicken
diesen Wechsel beeinflussen kédnnen, ohne
dass das Aufwachen eine schlechte Gewohnheit
beweist. Veranschauliche einen ruhigen Ablauf,
bei dem die Betreuungsperson das Baby sicher
stitzt, Bewegungen reduziert, es kontrolliert in
Ruckenlage auf eine feste freie Matratze legt
und bei Bedarf mit Stimme oder Beriihrung wei-
ter begleitet. Vertiefe, weshalb eine bestimmte
Wartezeit oder das Ablegen in einer festgeleg-
ten Reihenfolge keinen garantierten Erfolg bie-
tet, wie sich die Reaktionen zwischen Kindern
unterscheiden und warum Sicherheitsregeln
nicht durch Kissen, Lagerungshilfen oder die
Ermidung der Betreuungsperson umgangen
werden drfen. Schlage drei weiterfiihrende Re-
cherchefragen vor.

Feinfiihlige Grenzen und Selbststandigkeit
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie sich feinfiihlige Einschlafbegleitung,
altersgerechte Grenzen und die allmahliche
Entwicklung eigenstandiger Einschlafthandlun-
gen miteinander verbinden lassen, ohne Nahe
grundsatzlich mit Abhangigkeit oder Selbststan-
digkeit mit fehlender Unterstiitzung gleichzu-
setzen. Veranschauliche an einem Kleinkind, das
nach der vereinbarten Geschichte noch weite-
re Blicher verlangt, wie ein freundliches Nein
mit Trost und Anwesenheit vereinbar bleibt,
und an einem ruhig liegenden Baby, wann Zu-
rickhaltung statt Eingreifen passend sein kann.
Vertiefe, weshalb Grenzen zur Entwicklung und
Situation des Kindes passen miissen, wie ein
einzelnes Element der Begleitung behutsam
verdndert werden kann und warum weder Pro-
test noch rasches Einschlafen allein Gber die
Angemessenheit einer Vorgehensweise ent-
scheiden. Schlage drei weiterfiihrende Recher-
chefragen vor.

Mehrere Bezugspersonen beim Einschlafen
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie mehrere vertraute Bezugsperso-
nen die Einschlafbegleitung eines Babys oder
Kleinkinds Gbernehmen kdnnen, obwohl sich
ihre Stimmen, Bewegungen und gewohnten Be-
ruhigungsformen unterscheiden und ein Kind
voriibergehend eine Person bevorzugen kann.
Veranschauliche den Ubergang von einem bis-
her tGiberwiegend stillenden Elternteil zu einer
zweiten Betreuungsperson, die zunachst Teile
des Abendrituals Gbernimmt und spater mit
Singen oder Nahe begleitet, wahrend notwendi-
ge Mabhlzeiten weiterhin sichergestellt bleiben.
Vertiefe, welche gemeinsamen Absprachen zu
Schlafsicherheit, Bediirfnissignalen und Reak-
tionen auf Belastung hilfreich sind, weshalb
identische Rituale nicht erforderlich sind und
warum die Vorliebe flr eine bestimmte Person
weder die Bindung zu anderen bewertet noch
eine Uberstlirzte Umstellung rechtfertigt. Schla-
ge drei weiterflihrende Recherchefragen vor.
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5.1

Nachtliches Erwachen und Wiedereinschlafen

Nachtliche Schlafunterbrechungen verste-
hen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere, weshalb Babys und Kleinkinder
nachts aufwachen kénnen, und unterscheide
kurze physiologische Aktivierungen beim Wech-
sel der Schlafphasen, tatsachliches Wachsein
und durch Rufen oder Weinen erkennbares
Erwachen sowie altersabhangige Beddrfnisse.
Veranschauliche an einem Saugling, der sich
kurz bewegt und weiterschlaft, und einem
Kleinkind, das nach dem Erwachen nach Nihe
verlangt, warum beobachtete Unterbrechungen
nicht samtliche Wachphasen abbilden und
verschiedene Reaktionen keine einheitliche
Ursache beweisen. Zeige vertiefend, wie Schlaf-
reifung, Hunger, gesundheitliche Beschwerden
und emotionale Bediirfnisse zusammenwirken,
weshalb langere Schlafabschnitte nicht das
Ende aller Wachphasen bedeuten und wann
wiederholte Unterbrechungen wegen auffalliger
Begleitsymptome oder erheblicher Belastung
naher betrachtet werden sollten. Schlage drei
weiterflihrende Recherchefragen vor.

Beruhigen ohne zusitzliche Wachreize

Foto machen. Prompt ausfiihren.
Verdeutliche, wie Betreuungspersonen ein
nachts erwachtes Baby oder Kleinkind beddirf-
nisgerecht beruhigen kénnen, ohne durch hel-
les Licht, ausgedehnte Gesprache oder Spielen
zusatzliche Wachreize zu erzeugen und ohne
notwendige Zuwendung zu verweigern. Ver-
gleiche ein Baby, das nur kurz die Augen 6ffnet
und ruhig bleibt, mit einem weinenden Saug-
ling mit Hungerzeichen und einem aufgeregten
Kleinkind, und zeige, wann Beobachten, leise
Ansprache, Berlihrung, Aufnehmen oder Fiit-
tern jeweils angemessen sein konnen. Erdrtere,
warum nachtliches Wickeln nur bei tatsachli-
chem Bedarf erfolgen muss, wie sich der ruhige
Ubergang zum sicheren Schlafplatz gestalten
lasst und welche besondere Gefahr entsteht,
wenn eine erschopfte Betreuungsperson beim
Halten des Babys auf einem Sofa oder Sessel
einzuschlafen droht. Schlage drei weiterflihren-
de Recherchefragen vor.

Einschlafgewohnheiten beim Wiederein-
schlafen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Beschreibe, wie wiederkehrende Einschlafbe-
dingungen wie Stillen, Tragen, Wiegen oder
die Anwesenheit einer vertrauten Person mit
dem Wiedereinschlafen nach nachtlichen Wach-
phasen verknipft sein kénnen, ohne dadurch
zwangslaufig die Wachphasen selbst zu ver-
ursachen. Veranschauliche an zwei Babys, die
nachts kurz aufwachen und entweder ohne Hil-
fe weiterschlafen oder erneut die gewohnte
Beruhigung suchen, warum eine Einschlafasso-
ziation zugleich Vertrautheit vermitteln und bei
hohem Unterstltzungsaufwand belastend wer-
den kann. Erdrtere, weshalb das Vorhandensein
einer Gewohnheit keine Schlafstérung beweist,
wie korperliche Bedirfnisse und Temperament
die Beobachtung beeinflussen und unter wel-
chen Bedingungen eine Familie einzelne Hilfen
behutsam verdandern kann, ohne Nahrung oder
emotional notwendige Unterstitzung pauschal
zu entziehen. Schlage drei weiterfiihrende Re-
cherchefragen vor.

Langere nichtliche Wachphasen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erldutere, weshalb manche Babys und Klein-
kinder mitten in der Nacht Uber langere Zeit
wach bleiben, und unterscheide dieses Muster
von mehreren kurzen Schlafunterbrechungen
sowie von dem nicht als eigene Diagnose ge-
sicherten Ausdruck “Split Nights”. Vergleiche
ein Kleinkind, das nach langem spatem Mit-
tagsschlaf nachts ruhig spielt, mit einem Kind,
das wegen Schmerzen oder Trennungsangst
langere Zeit wach und aufgebracht bleibt, und
zeige, wie Schlafdruck, innere Uhr und aktuelle
Bedurfnisse unterschiedliche Erkldrungen nahe-
legen. Vertiefe, welche Informationen tber Tag-
schlaf, gesamte Zeit im Bett, Schlafumgebung
und Tagesbefinden zur Einordnung beitragen,
warum ein einzelner Ausldser nicht vorschnell
unterstellt werden darf und bei welchen wie-
derkehrenden oder gesundheitlich auffélligen
Verlaufen fachliche Unterstiitzung sinnvoll ist.
Schlage drei weiterfiihrende Recherchefragen
vor.
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5.2 Erndhrung wihrend der Nacht

Nachtlicher Hunger nach Lebensalter

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erldutere, wie sich der Bedarf an nachtlichen
Milchmahlzeiten von den ersten Lebenswo-
chen Uber das spatere Sauglingsalter bis zum
Kleinkindalter verandert und weshalb chronolo-
gisches Alter allein keine zuverldssige Entschei-
dung Uber notwendige Nahrung erlaubt. Ver-
gleiche ein Neugeborenes mit haufigen Mahl-
zeiten, ein gut gedeihendes Baby im zweiten
Lebenshalbjahr mit langeren Schlafabschnit-
ten und ein ausreichend ernahrtes Kleinkind,
das nachts weiterhin trinken méchte, und ver-
deutliche die verschiedenen Rollen von Ener-
giebedarf und Beruhigung. Vertiefe, warum
Gewichtsentwicklung, Tagesernadhrung, Frihge-
burtlichkeit und Erkrankungen die Beurteilung
verandern kdnnen, wann Babys auf arztliche An-
ordnung geweckt werden missen und weshalb
das pauschale Abgewdhnen von Nachtmahl-
zeiten keine angemessene Schlafstrategie fir
junge Sauglinge ist. Schlage drei weiterflihren-
de Recherchefragen vor.

Stillen als Nahrung und Beruhigung

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Beschreibe, wie néchtliches Stillen Nahrung,
Flissigkeit, Saugen, Koérperkontakt und emotio-
nale Beruhigung bieten kann und weshalb sich
diese Funktionen beim Einschlafen und nacht-
lichen Wiedereinschlafen nicht immer vonein-
ander trennen lassen. Veranschauliche anhand
eines jungen Sduglings, der nachts aktiv trinkt,
und eines alteren Babys, das nach kurzem Sau-
gen zur Ruhe kommt, warum die Dauer einer
Stillmahlzeit allein weder ihre Ernahrungsfunkti-
on noch die Ursache des vorherigen Erwachens
zuverlassig erkennen lasst. Erortere, welche
Bedeutung nachtliche Stillmahlzeiten beson-
ders in der friihen Stillzeit fur die Milchbildung
haben, warum Studien zu Stillhdufigkeit und
Schlafunterbrechungen keine einfache Ursache-
Wirkungs-Aussage erlauben und wie mogliche
Veranderungen mit Erndhrungsbedarf und Be-
lastbarkeit der Familie vereinbar bleiben. Schla-
ge drei weiterflihrende Recherchefragen vor.

Flaschennahrung und Beikost

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere die Bedeutung von Flaschennahrung
und Beikost fir die nachtliche Ernahrung von
Babys und unterscheide die Sicherung einer
ausreichenden Nahrungsaufnahme von der
unbelegten Erwartung, durch gréBere Milch-
mengen oder friihen Beikostbeginn langeres
Durchschlafen zu erzwingen. Vergleiche einen
jungen Saugling mit weiterhin notwendigen
Flaschenmahlzeiten und ein alteres Baby, das
bereits Beikost erhalt, nachts aber gelegentlich
Milch bendtigt, und zeige, warum die Anzahl
der Wachphasen nicht einfach aus der Ernah-
rungsform abgeleitet werden kann. Erklare
vertiefend, weshalb Sduglingsnahrung nicht
eigenmachtig verdiinnt oder mit Brei versetzt
werden darf, wie Hunger- und Sattigungssi-
gnale berticksichtigt werden und warum eine
Milchflasche nicht unbeaufsichtigt als dauerhaf-
te Einschlafhilfe im Bett verbleiben soll. Schlage
drei weiterfiihrende Recherchefragen vor.

Nachtmahlzeiten und Zahngesundheit

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Beschreibe, welche Bedeutung nachtliche Milch-
mahlzeiten nach dem Durchbruch der ersten
Milchzéhne fiir die Zahngesundheit haben

und wie Milchkontakte, Kohlenhydrate, Zahn-
belag, verminderter Speichelfluss und Mund-
hygiene beim Kariesrisiko zusammenwirken.
Vergleiche eine notwendige nachtliche Milch-
mahlzeit eines jungen Babys mit dem dauer-
haften Nuckeln eines Kleinkinds an einer im
Bett liegenden Flasche und erlautere, weshalb
nachtliches Stillen bei alteren Kindern wissen-
schaftlich differenzierter zu beurteilen ist als
eine pauschale Gleichsetzung mit Flaschen-
nuckeln. Beleuchte die Bedeutung altersgerech-
ter Zahnpflege ab dem ersten Zahn, der Fluo-
ridprophylaxe und individueller zahnarztlicher
Beratung, und ordne widerspriichliche Befunde
so ein, dass weder jede Nachtmahlzeit als kari-
esschadlich noch jede Haufigkeit als risikofrei
gilt. Schlage drei weiterfihrende Recherchefra-
gen vor.
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5.3 Haufige Einschlaf- und Schlafprobleme

Lange Einschlafzeiten einordnen

Foto machen. Prompt ausfiihren.
Untersuche und erklare, warum Babys und
Kleinkinder abends lange bis zum Einschlafen
brauchen kdnnen, und unterscheide fehlende
Schlafbereitschaft, unpassende Zeit im Bett,
emotionale Aktivierung und kdrperliche Be-
schwerden als mdgliche Ursachen. Veranschau-
liche anhand eines nach langem Mittagsschlaf
ruhig wach liegenden Kleinkinds und eines
deutlich miiden, aber angespannten Kindes,
weshalb dieselbe lange Einschlafdauer unter-
schiedliche Reaktionen nahelegen kann und
die Zeit zwischen Zubettgehen und tatsachli-
chem Schlafbeginn gesondert betrachtet wer-
den sollte. Vertiefe, wie sich verandernder Ge-
samtschlafbedarf, innere Uhr und Tagesablauf
zusammenhangen, warum vorschnelle Erklarun-
gen durch starre Wachfenster nicht ausreichen
und wann wiederkehrende Schwierigkeiten
oder aufféllige Beschwerden eine genauere
fachliche Abklarung nahelegen. Schlage drei
weiterflihrende Recherchefragen vor.

Widerstand beim Zubettgehen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere, weshalb Kleinkinder das Zubettge-
hen hinauszégern oder ablehnen kénnen und
wie sich Autonomiebedirfnis, Wunsch nach
weiterer Zuwendung, Trennungsangst und feh-
lende Schlafbereitschaft als unterschiedliche
Grinde des Protests unterscheiden lassen. Ver-
gleiche ein Kind, das trotz Mudigkeit weitere
Geschichten verlangt, mit einem Kind, das nach
einem spaten Mittagsschlaf noch aufmerksam
spielen mochte, und veranschauliche, wie ein
vorhersehbares Ritual, begrenzte Wahimdglich-
keiten und feinfihlige Reaktionen jeweils helfen
kdnnen. Erortere, weshalb ein freundliches Ein-
halten vereinbarter Grenzen mit Trost vereinbar
bleibt, wie ausgepragte Angst oder Schmer-
zen von gewdhnlicher Frustration abzugrenzen
sind und warum das Ziel nicht darin besteht, je-
de emotionale Reaktion mit Druck oder einem
starr eingehaltenen Schlafplan zu unterdricken.
Schlage drei weiterfiihrende Recherchefragen
vor.

Friihes morgendliches Erwachen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere, weshalb ein Baby oder Kleinkind sehr
friih am Morgen aufwachen kann und warum
die Uhrzeit allein nicht erkennen lasst, ob be-
reits ausreichend geschlafen wurde, Schlaf fehlt
oder ein duBerer Einfluss das Erwachen ausge-
[6st hat. Vergleiche ein Kleinkind, das nach fri-
hem Einschlafen und ausreichendem Gesamt-
schlaf ausgeruht aufsteht, mit einem Kind, das
durch friihes Licht oder wiederkehrende Gerdu-
sche geweckt wird und anschlieBend erschopft
wirkt, und bertiicksichtige auch Hunger bei jun-
gen Sauglingen. Untersuche, wie Bettgehzeit,
Mittagsschlaf, innere Uhr und Schlafumgebung
gemeinsam beurteilt werden kénnen, weshalb
ein spateres Zubettgehen nicht automatisch
spateres Aufstehen bewirkt und wann der fami-
liare Wunsch nach langerem Schlaf von einem
tatsachlichen gesundheitlichen Schlafproblem
getrennt werden muss. Schlage drei weiterfiih-
rende Recherchefragen vor.

Kurze Tagschlafepisoden einordnen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Zeige verstandlich, warum Babys tagsliber
manchmal nur kurze Schlafepisoden haben

und weshalb ein Nickerchen von etwa einer
halben Stunde nicht allein wegen seiner Lan-
ge als unzureichend oder als Zeichen einer
Schlafstorung gelten darf. Veranschauliche an
einem nach kurzem Schlaf aufmerksamen Saug-
ling und einem Kind, das trotz mehrerer kurzer
Nickerchen weiterhin deutlich erschopft wirkt,
wie Schlafarchitektur, Gesamtschlafmenge, indi-
viduelle Bedurfnisse und Tagesbefinden die Be-
wertung verdndern. Ordne ein, welchen Einfluss
Schlafdruck, unglinstige Schlafzeitpunkte oder
ein Ubergang zu weniger Nickerchen haben
kdnnen, warum eine starre Mindestdauer jeder
Schlafepisode wissenschaftlich nicht belegt ist
und wie Betreuungspersonen zusatzliche Ruhe
anbieten konnen, ohne kurze Schlafphasen um
jeden Preis zu verlangern. Schlage drei weiter-
fihrende Recherchefragen vor.
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5.4 Veranderungen und Entwicklungsiibergange

Von mehreren zu einem Nickerchen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erldutere, wie Babys und Kleinkinder von meh-
reren taglichen Schlafepisoden zu zwei und
spater zu einem Mittagsschlaf Gbergehen und
weshalb diese Verdnderungen nicht an einem
verbindlichen Lebensmonat festgemacht wer-
den sollten. Veranschauliche den Ubergang von
drei zu zwei Nickerchen im ersten Lebensjahr
und von zwei zu einem Mittagsschlaf haufig

im zweiten Lebensjahr anhand typischer Tages-
ablaufe mit langer werdenden verbleibenden
Schlafphasen und gelegentlich wechselnder An-
zahl an Nickerchen. Vertiefe, welche wiederkeh-
renden Hinweise wie das Auslassen einer Schlaf-
phase oder spates abendliches Einschlafen flr
eine Umstellung sprechen, warum voriliberge-
hende Midigkeit weiterhin zusatzliche Schlaf-
gelegenheiten erfordern kann und weshalb das
Streichen eines Nickerchens nicht zwangslaufig
denselben Umfang an Gesamtschlaf entfallen
lasst. Schlage drei weiterfiihrende Recherchefra-
gen vor.

Wegfall des Mittagsschlafs

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Beschreibe verstandlich, wie und warum der
regelmaBige Mittagsschlaf im Vorschulalter
allmahlich entfallt und weshalb manche Kin-
der bereits friiher ohne Tagschlaf auskommen,
wahrend andere auch mit drei oder vier Jah-
ren noch davon profitieren. Vergleiche ein Kind,
das mittags nicht mehr einschlaft und abends
trotzdem ausgeglichen bleibt, mit einem gleich-
altrigen Kind, das ohne Mittagsschlaf am Nach-
mittag erschopft ist, und zeige, wie eine Ruhe-
pause ohne Schlaf eine hilfreiche Zwischenlo-
sung sein kann. Untersuche das Zusammen-
spiel von Gesamtbedarf, nachtlichem Schlaf,
Kita-Ruhezeiten und zeitweilig wechselnden Be-
durfnissen, und erldutere, warum weder das Er-
zwingen eines nicht bendtigten Mittagsschlafs
noch sein vorschnelles Abschaffen bei weiter-
hin deutlich miiden Kindern durch allgemeine
Altersangaben gerechtfertigt ist. Schlage drei
weiterfihrende Recherchefragen vor.

Schlafregressionen und Entwicklungsschritte
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erldutere, was Elternratgeber mit “Schlafregres-
sionen” bezeichnen, welche Verdnderungen
beim Einschlafen, néchtlichen Erwachen und
Tagschlaf vorkommen und warum der Begriff
keine eigenstdndige medizinische Diagnose
oder gesicherte Riickentwicklung beschreibt.
Veranschauliche anhand eines Babys beim Er-
werb neuer Bewegungsfahigkeiten und eines
Kleinkinds in einer Phase veranderter sozialer
Bediirfnisse, wie Schlaf und Entwicklung zeit-
lich zusammenhangen kénnen, ohne dass bei
jedem Kind Schwierigkeiten eintreten. Vertie-
fe, weshalb feste Regressionskalender wissen-
schaftlich nicht ausreichend belegt sind, wie
normale Schwankungen, Krankheit, Tagesrhyth-
mus und veradnderte Betreuung als alternative
Erkldrungen berticksichtigt werden sollten und
warum anhaltende Beschwerden nicht allein mit
einer angeblichen Entwicklungsphase abgetan
werden dirfen. Schlage drei weiterflihrende Re-
cherchefragen vor.

Vom Gitterbett zum Kinderbett

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erkldre, wann der Wechsel vom Gitterbett zu
einem offenen Kinderbett sinnvoll oder aus Si-
cherheitsgriinden erforderlich wird und wie sich
durch die neue Bewegungsfreiheit die Anforde-
rungen an Schlafumgebung, Abendbegleitung
und nachtliche Orientierung verandern. Ver-
gleiche ein Kleinkind, das im Gitterbett sicher
schlaft, mit einem Kind, das bereits dariber
klettert, und zeige, warum im zweiten Fall Sturz-
vermeidung und ein gesichertes Kinderzimmer
wichtiger sind als der Wunsch, die vertraute
Schlafsituation beizubehalten. Erdrtere, wie ein
geeignetes niedriges Bett, gesicherte Fenster,
Treppen und Mdébel sowie vertraute Rituale den
Ubergang unterstiitzen kdnnen, weshalb es
kein fir alle Kinder verbindliches Wechselalter
gibt und warum vorlibergehendes Aufstehen
aus dem neuen Bett altersgerechte Begleitung
statt bloBer Sanktionen erfordern kann. Schlage
drei weiterfiihrende Recherchefragen vor.
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6.1

Schrittweise Veranderungen der Einschlafbegleitung

Responsive Unterstiitzung schrittweise ver-
andern

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie responsive Schlafbegleitung die
bisherige Einschlafhilfe eines Babys oder Klein-
kinds allmahlich verandert, wahrend Betreu-
ungspersonen auf Hunger, Unwohlsein und
deutliches Bedirfnis nach Nahe weiterhin an-
gemessen reagieren. Veranschauliche anhand
eines Babys, das gewodhnlich nur beim Tragen
einschlaft, einen méglichen Ubergang lber
ruhiges Halten und Beriihrung am sicheren
Schlafplatz zu weniger intensiver Unterstiitzung,
und zeige, weshalb die Schritte nach der Re-
aktion des Kindes angepasst werden konnen.
Vertiefe, woran sich eine passende Veranderung
erkennen lasst, weshalb zeitweilige Riickschritte
oder erneutes Trosten kein Scheitern bedeuten
und warum weder ein bestimmtes Alter noch
ein festgelegter Zeitplan den Verzicht auf Un-
terstlitzung oder notwendige Nachtmahlzeiten
rechtfertigt. Schlage drei weiterfiihrende Re-
cherchefragen vor.

Camping Out und schrittweiser Riickzug
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere das Verfahren Camping Out bezie-
hungsweise den schrittweisen Riickzug beim
Einschlafen, bei dem eine Betreuungsperson
zunachst in unmittelbarer Nahe des Kindes
bleibt und die korperliche Hilfe oder den Ab-
stand zum Schlafplatz nach und nach veran-
dert. Verdeutliche an einem Kleinkind, dessen
Bezugsperson zuerst neben dem Bett sitzt, spa-
ter weniger berihrt und schlieBlich weiter ent-
fernt Platz nimmt, wie vertraute Anwesenheit
erhalten bleibt und wie sich das Vorgehen von
einem abrupten Verlassen des Zimmers unter-
scheidet. Vertiefe den Unterschied zwischen
einer responsiven Variante mit Trost bei deutli-
cher Belastung und einer Variante mit weitge-
hend ausbleibender Beruhigung, und erldutere,
weshalb Trennungsangst, Alter und familidre
Belastbarkeit die Eignung beeinflussen und eine
bestimmte Dauer nicht garantiert werden kann.
Schlage drei weiterfiihrende Recherchefragen
vor.

Aufnehmen und wieder Ablegen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare das als Pick-up/Put-down bezeichne-

te Vorgehen, bei dem ein Baby am sicheren
Schlafplatz beruhigt, bei deutlicher Belastung
aufgenommen und nach dem Beruhigen wieder
abgelegt wird, ohne kérperliche Zuwendung zu
vermeiden. Veranschauliche an einem Saugling,
der nach dem Ablegen zunachst unruhig wird,
wie sich aufmerksames Beobachten, ruhiges
Aufnehmen, anschlieBendes Ablegen in Riicken-
lage auf einer festen freien Matratze und erneu-
te Beruhigung verbinden lassen, und vergleiche
dies mit einem Baby, das dadurch starker auf-
wacht. Vertiefe, warum die Wiederholungen
nicht nach einem starren Schema erzwungen
werden sollten, welche korperliche Belastung
fur Erwachsene entstehen kann und weshalb
die eigenstandige Wirksamkeit dieser Methode
wissenschaftlich weniger gut untersucht ist als
manche anderen Schlafinterventionen. Schlage
drei weiterfiihrende Recherchefragen vor.

Bettgehzeiten schrittweise verschieben

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare das Verfahren Bedtime Fading, bei dem
eine regelmaBig zu frihe Bettgehzeit zunachst
an die tatsachliche abendliche Schlafbereit-
schaft eines Kleinkinds angenahert und nach
erfolgreichem Einschlafen schrittweise wieder
vorverlegt wird. Veranschauliche an einem drei-
jahrigen Kind, das gewdhnlich um 19 Uhr ins
Bett geht, aber erst um 20:30 Uhr einschlaft,
wie ein vorlibergehend spaterer Beginn und
anschlieBend kleine zeitliche Anpassungen lan-
ges Wachliegen vermindern konnen, ohne die
tatsachliche Schlafdauer aus dem Blick zu verlie-
ren. Vertiefe die Rolle von Schlafdruck, innerer
Uhr und Mittagsschlaf, unterscheide das Ver-
schieben der Bettgehzeit vom Riickzug einer
Bezugsperson und erlautere, warum die Me-
thode weder eine allgemeine Empfehlung fiir
spates Zubettgehen noch eine geeignete Stra-
tegie zur Schlafverklrzung junger Sauglinge ist.
Schlage drei weiterfiihrende Recherchefragen
vor.
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6.2 Verhaltensorientierte Schlafmethoden

Kontrollbesuche mit Warteintervallen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare die verhaltensorientierte Methode der
graduierten Extinktion, bei der Betreuungsper-
sonen nach dem Zubettgehen nicht sofort wie
gewohnt auf jedes Rufen reagieren, sondern
nach vereinbarten Warteintervallen kurze Kon-
trollbesuche durchfihren. Vergleiche ein Vor-
gehen mit gleichbleibenden Abstanden mit
einem Verfahren, bei dem die Abstande allméah-
lich 1anger werden, und veranschauliche an ei-
nem &lteren Saugling, welche Bedeutung kurze
Ruckversicherung und ein erneutes Verlassen
des Raums dabei haben. Vertiefe, warum die
Methode nicht mit responsivem Trosten oder
vollstandigem Ausbleiben elterlicher Reaktio-
nen gleichgesetzt werden darf, weshalb keine
Intervalllange allgemein als optimal belegt ist
und warum Hunger, Schmerzen, Krankheit oder
erkennbare Gefahren immer eine unmittelbare
angemessene Reaktion erfordern. Schlage drei
weiterfliihrende Recherchefragen vor.

Anwesenheit ohne gewohnte Beruhigung
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere die verhaltensorientierte Einschlafme-
thode mit elterlicher Anwesenheit, bei der eine
Betreuungsperson im Zimmer bleibt, jedoch
bisher gewohnte Hilfen wie Tragen, ausgedehn-
tes Streicheln oder wiederholtes Aufnehmen
bewusst reduziert oder zeitweise nicht anbie-
tet. Verdeutliche anhand zweier Personen, die
jeweils neben dem Kinderbett sitzen, warum
die eine mit Stimme und Beriihrung auf deutli-
che Anspannung reagiert, wahrend die andere
kaum beruhigt, und weshalb duBerlich gleiche
Nahe fir das Kind unterschiedliche Erfahrun-
gen bedeuten kann. Vertiefe die Abgrenzung zu
responsivem Camping Out, erlautere die mogli-
chen Lernprozesse und Belastungen und ordne
kritisch ein, weshalb raumliche Anwesenheit al-
lein keine feinflihlige Reaktion garantiert und
das Ausbleiben von Weinen nicht zuverlassig
emotionale Entspannung beweist. Schlage drei
weiterflihrende Recherchefragen vor.

Geplantes Ausbleiben elterlicher Reaktionen
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare die als unmodifizierte Extinktion oder
Cry It Out bezeichnete verhaltensorientierte
Methode, bei der gewohnte elterliche Reaktio-
nen auf Einschlafsignale Uber eine festgelegte
Phase ausbleiben, und grenze sie von kurzen
Kontrollbesuchen ab. Veranschauliche an einem
alteren Saugling mit wiederkehrendem Rufen,
was das Ausbleiben bisheriger Beruhigung fiir
das beobachtbare Verhalten bedeuten kann
und warum daraus weder die urspriingliche
Ursache des Rufens noch das innere Stresserle-
ben sicher abzuleiten ist. Vertiefe die Einwdnde
hinsichtlich Belastung, fehlender Eignung fir
junge Sauglinge und begrenzter Langzeitdaten,
und verdeutliche, dass Erndhrung, Schmerzen,
Krankheit und Sicherheit niemals einem Re-
aktionsverzicht untergeordnet werden diirfen
und die Methode keine allgemeine Pflicht zur
Schlafentwicklung darstellt. Schlage drei weiter-
fuhrende Recherchefragen vor.

Positive Verstiarkung beim Zubettgehen
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erkldre das Prinzip positiver Verstarkung beim
Zubettgehen élterer Kleinkinder, bei dem ein
erwlinschtes, altersgerecht mogliches Verhalten
durch eine angenehme Folge wie Lob, gemein-
same Aufmerksamkeit oder ein einfaches Sym-
bolsystem wahrscheinlicher werden soll. Ver-
anschauliche an einem dreijdhrigen Kind, das
sein Abendritual mitgestaltet und nach dem
Vorlesen ins Bett zurlickkehrt, wie konkrete An-
erkennung fir einen beeinflussbaren Schritt
sinnvoller sein kann als eine Belohnung fiir so-
fortiges Einschlafen oder véllige Angstfreiheit.
Vertiefe den Unterschied zwischen positiver
Verstarkung, Bestechung und Bestrafung, er-
kldre die Grenzen von Belohnungsplanen bei
sehr jungen Kindern und betone, weshalb Trost,
Nahrung und Sicherheit niemals vom Sammeln
von Punkten oder einem vermeintlich richtigen
Schlafverhalten abhangig gemacht werden dur-
fen. Schlage drei weiterfiihrende Recherchefra-
gen vor.
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6.3 Wirksamkeit und Grenzen der Methoden

Wirksamkeit und Messgrenzen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie die Wirksamkeit von Schlafbeglei-
tungsansatzen bei Babys und Kleinkindern
wissenschaftlich untersucht wird und weshalb
kirzere Einschlafzeiten, weniger berichtete
Wachphasen, langerer Schlaf und geringere
elterliche Belastung unterschiedliche Erfolgs-
kriterien darstellen. Vergleiche eine Familie, die
nach einer Intervention weniger nachtliches
Rufen wahrnimmt, mit einer Untersuchung, in
der Bewegungsmessungen weiterhin ahnlich
viele Wachphasen zeigen, und verdeutliche die
Unterschiede zwischen Schlafprotokoll, Eltern-
urteil und Aktigraphie. Vertiefe, warum kleine
Stichproben, fehlende Verblindung, gleichzeitig
verdnderte Routinen und unterschiedlich defi-
nierte Methoden die Ergebnisse begrenzen und
weshalb ein messbarer Durchschnittseffekt we-
der fir jedes Kind Erfolg noch eine bestimmte
Ursache der Verbesserung beweist. Schlage drei
weiterfliihrende Recherchefragen vor.

Stressreaktionen bei Schlafinterventionen
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere, welche psychischen und kérperlichen
Stressreaktionen bei verhaltensorientierten
Schlafinterventionen untersucht werden und
warum Weindauer, Cortisol, Herzfrequenz und
elterliche Einschatzungen nicht dieselbe Form
von Belastung messen. Veranschauliche anhand
der kleinen Untersuchung von Middlemiss mit
zunachst weiter erhdhtem Cortisol trotz weni-
ger Weinen und der Studie von Gradisar ohne
Hinweis auf dauerhaft erhohte Werte, weshalb
unterschiedliche Messzeitpunkte und Unter-
suchungsbedingungen zu abweichenden Be-
funden fihren konnen. Vertiefe, warum weder
verstarktes Weinen automatisch langfristige
Schadigung beweist noch ausbleibendes Wei-
nen Entspannung garantiert, wie Alter und Re-
aktionsweise eine Rolle spielen und weshalb
die vorhandenen Studien akute Belastung und
mogliche Langzeitfolgen nur begrenzt beurtei-
len lassen. Schlage drei weiterfiihrende Recher-
chefragen vor.

Bindung und langfristige Folgen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, welche langfristigen Auswirkungen un-
terschiedlicher Schlafinterventionen auf Bin-
dung, emotionale Entwicklung und familia-

re Beziehungen erforscht werden und warum
selbststandiges Einschlafen kein MaB fiir siche-
re Bindung darstellt. Vergleiche die kurzfristi-
ge Veranderung von nachtlichem Weinen mit
spater erhobenen Ergebnissen zur Eltern-Kind-
Beziehung und veranschauliche, weshalb ein-
zelne kleine Studien und langere Nachuntersu-
chungen nach strukturierten Elternprogrammen
unterschiedliche Aussagen ermdglichen. Vertie-
fe, warum bisherige Studien keine eindeutigen
langfristigen Schaden bestimmter untersuch-
ter Verfahren nachgewiesen haben, dadurch
aber seltene Wirkungen oder Unterschiede zwi-
schen Kindern nicht ausgeschlossen sind, und
erlautere die Bedeutung wiederkehrender fein-
fuhliger Beziehungserfahrungen auB3erhalb der
Schlafsituation. Schlage drei weiterfiihrende Re-
cherchefragen vor.

Passende Methoden verantwortungsvoll
auswdhlen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, nach welchen Kriterien eine
Schlafbegleitungs- oder Schlafinterventi-
onsmethode fiir ein Baby oder Kleinkind
verantwortungsvoll ausgewahlt werden kann,
und unterscheide einen echten Verande-
rungsbedarf von unerfillten Erwartungen

an das Durchschlafen. Vergleiche ein junges
Baby mit notwendigen Nachtmahlzeiten, ein
stark trennungsangstliches Kleinkind und ein
alteres Kind mit langem ruhigem Wachliegen,
und zeige, weshalb Ernahrungsversorgung,
weiter verfligbare Nahe oder eine Anpassung
der Bettgehzeit jeweils unterschiedliche
Prioritat besitzen. Vertiefe, wie Schlafsicherheit,
gesundheitliche Warnzeichen, wissenschaftliche
Evidenz, Wertvorstellungen und Belastbarkeit
der Betreuungspersonen abgewogen werden,
wann fachliche Beratung nétig ist und warum
ein Ansatz bei deutlicher Uberforderung
angepasst oder beendet werden sollte. Schlage
drei weiterfiihrende Recherchefragen vor.
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7.1

Unterschiedliche Entwicklungsbedingungen

Frithgeborene und korrigiertes Alter

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, weshalb Schlafentwicklung und Erndh-
rungsbedurfnisse von Frilhgeborenen nicht
allein nach ihrem Geburtsdatum beurteilt wer-
den kénnen, und unterscheide chronologisches
vom korrigierten Alter als Orientierung flr neu-
rologische Reifung und Schlaf-Wach-Rhythmen.
Veranschauliche die Berechnung an einem in
Schwangerschaftswoche 32 geborenen Baby,
das 16 Wochen nach der Geburt chronologisch
16, korrigiert aber ungeféhr acht Wochen alt
ist, und vergleiche Erwartungen an Wachpha-
sen und néchtliche Mahlzeiten mit denen eines
reif geborenen Babys. Vertiefe, warum das kor-
rigierte Alter kein exakter Schlafkalender ist,
bei Atemproblemen oder Gedeihschwierigkei-
ten medizinische Vorgaben gelten und die fir
zu Hause empfohlene Riickenlage auf fester
freier Schlafunterlage nicht durch klinische La-
gerungen im Krankenhaus ersetzt werden darf.
Schlage drei weiterflihrende Recherchefragen
vor.

Zwillinge und Mehrlinge

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, welche besonderen Anforderungen die
Schlafbegleitung von Zwillingen und anderen
Mehrlingen stellt und weshalb auch gleichzeitig
geborene Kinder unterschiedliche Bediirfnisse
nach Schlaf, Nahrung, Nahe und Beruhigung
haben kénnen. Veranschauliche an zwei Babys,
von denen eines bereits ldnger schlaft und das
andere noch haufige Milchmahlzeiten bend-
tigt, wie gemeinsame Rituale und abgestimmte
Betreuung Entlastung schaffen kénnen, ohne
Schlafzeiten oder notwendige Mahlzeiten um
jeden Preis zu synchronisieren. Vertiefe, warum
jedes Baby einen eigenen geeigneten Schlaf-
platz erhalten sollte, weshalb internationale
Empfehlungen zum gemeinsamen Schlafen von
Zwillingen auf einer Unterlage voneinander ab-
weichen und wie bei gleichzeitigem Weinen
sichere Prioritaten und eine realistische Aufga-
benverteilung gefunden werden kénnen. Schla-
ge drei weiterflihrende Recherchefragen vor.

Neurodivergenz und sensorische Bediirfnis-
se

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie neurodivergente Entwicklungswei-
sen und die Sinnesverarbeitung das Einschlafen
von Babys und Kleinkindern beeinflussen kon-
nen, etwa durch Empfindlichkeit gegeniiber
Gerauschen, Licht, Berihrungen oder Veran-
derungen vertrauter Ablaufe. Vergleiche ein
Kind, das bei leisem Singen und sanftem Strei-
cheln zur Ruhe kommt, mit einem Kind, das
dieselben Reize als belastend erlebt und bes-
ser auf vorhersehbare, reizarmere Ubergénge
reagiert, und zeige passende Anpassungen. Ver-
tiefe, warum auffalliges Schlafverhalten allein
keine Autismusdiagnose begriindet, welche kor-
perlichen Ursachen und Begleiterkrankungen
bei anhaltenden Schwierigkeiten beriicksich-
tigt werden sollten und weshalb beschwerte
Schlafprodukte bei Sduglingen gefahrlich sein
kénnen und Melatonin nur nach arztlicher Beur-
teilung infrage kommt. Schlage drei weiterfiih-
rende Recherchefragen vor.

Entwicklungsverzégerungen und Behinde-
rungen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere, wie Entwicklungsverzégerungen und
korperliche oder kommunikative Behinderun-
gen die Anforderungen an Schlafbegleitung
verandern kdnnen, ohne daraus einen einheit-
lichen Unterstiitzungsbedarf fir alle betroffe-
nen Babys und Kleinkinder abzuleiten. Veran-
schauliche an einem Kind mit eingeschrankter
Lautsprache und einem Kind mit motorischen
Einschrankungen, wie kurze wiedererkennbare
Signale, alternative Kommunikation und die Be-
rtcksichtigung von Schmerzen oder unguinsti-
gen Korperhaltungen unterschiedliche Zugange
eroffnen. Vertiefe, warum tatsachliche Fahigkei-
ten wichtiger als starre Altersvorgaben sind,
welche Bedeutung Atemstorungen, Spastik
oder Begleiterkrankungen haben kénnen und
weshalb Lagerungssysteme und Abweichungen
vom sicheren Sduglingsschlaf nur nach indivi-
dueller medizinischer Beurteilung verwendet
werden sollten. Schlage drei weiterflihrende Re-
cherchefragen vor.
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7.2 Veranderungen im Familienalltag

Kita-Eingew6hnung und Schlaf

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, weshalb die Eingewodhnung in Krippe
oder Kita das Schlafverhalten von Babys und
Kleinkindern vorlibergehend verandern kann
und wie neue Beziehungen, Trennungserfahrun-
gen, Sinneseindriicke und andere Tagschlafzei-
ten dabei zusammenwirken. Veranschauliche
ein Kleinkind, das in der neuen Einrichtung zu-
nachst keinen Mittagsschlaf findet und abends
friher mulde ist, sowie eines, das dort langer
schlaft und deshalb spater einschlaft, und un-
terscheide die moglichen Ursachen beider Ver-
anderungen. Vertiefe, welche Informationen Be-
treuungspersonen lber Mudigkeitssignale, tat-
sachliche Nickerchen und Beruhigungsformen
austauschen sollten, weshalb zeitweilig mehr
Néhe am Abend angemessen sein kann und
warum weder jedes Erwachen der Eingew6h-
nung zugeschrieben noch ein voriibergehender
Mehrbedarf an Begleitung als Rickschritt be-
wertet werden sollte. Schlage drei weiterfiihren-
de Recherchefragen vor.

Wechselnde Betreuungspersonen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie Babys und Kleinkinder bei wech-
selnden Betreuungspersonen vertraute Ein-
schlafbedingungen erleben kénnen und war-
um Verlasslichkeit nicht voraussetzt, dass Eltern,
GroBeltern oder padagogische Fachkrafte exakt
dieselben Beruhigungshandlungen verwenden.
Vergleiche ein Kind, das zu Hause durch Singen
und bei einer vertrauten anderen Person durch
ruhiges Halten einschlaft, und zeige, wie ein ge-
meinsamer Gute-Nacht-GruB, bekannte Ablaufe
und abgestimmte Informationen den Ubergang
zwischen Betreuungssituationen erleichtern.
Vertiefe, weshalb eine zeitweilige Vorliebe fir ei-
ne Person keine Aussage Uber bessere Bindung
erlaubt, wie neue Bezugspersonen behutsam
einbezogen werden kénnen und welche Ab-
sprachen zu Nahrung, Sicherheitsregeln und Re-
aktionen auf deutliche Belastung unverzichtbar
bleiben. Schlage drei weiterflihrende Recher-
chefragen vor.

Familidre Verdanderungen und Schlaf

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erldutere, wie Veranderungen innerhalb einer
Familie das Einschlafen und néachtliche Erwa-
chen von Babys und Kleinkindern beeinflussen
kénnen, etwa durch die Geburt eines Geschwi-
sters, einen Umzug, eine Trennung oder langere
Abwesenheit vertrauter Personen. Vergleiche
ein Kleinkind, das nach der Geburt eines Babys
abends wieder mehr Nahe sucht, mit einem
Kind, das in einer neuen Wohnung wegen un-
bekannter Gerdusche langer wach bleibt, und
veranschauliche passende Formen von Zuwen-
dung und Orientierung. Vertiefe, wie vertrau-
te Ritualelemente, altersgerechte Erklarungen
und zusatzliche gemeinsame Zeit helfen kon-
nen, weshalb Anpassung nicht zwangslaufig
einen Verlust bereits erlernter Fahigkeiten be-
deutet und wann anhaltende Angste, deutliche
Tagesbeeintrachtigungen oder kérperliche Be-
schwerden eine fachliche Abklarung nahelegen.
Schlage drei weiterfiihrende Recherchefragen
vor.

Reisen und Zeitumstellungen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie Reisen Uber Zeitzonen und die Um-
stellung der Uhrzeit den Schlaf von Babys und
Kleinkindern beeinflussen kénnen und unter-
scheide eine Verschiebung der inneren Uhr von
Stérungen durch ungewohnte Umgebung, Ak-
tivitdten und Tagesablaufe. Veranschauliche an-
hand einer Reise mit zwei Stunden Zeitverschie-
bung und einer einstiindigen Zeitumstellung,
wie Tageslicht, gewohnte Ritualelemente, Mahl-
zeiten und flexible Ruhephasen die Anpassung
erleichtern kdnnen, ohne identische Reaktionen
aller Kinder vorauszusetzen. Vertiefe, weshalb
sehr junge Sauglinge mit noch unreifem Tag-
Nacht-Rhythmus andere Bediirfnisse haben,
wann schrittweise Zeitverschiebungen sinn-
voll sein kdnnen und warum unterwegs sichere
Schlafunterlagen, unverdnderte Erndhrungs-
versorgung und die Vermeidung von Ubermii-
dung wichtiger bleiben als ein starrer Reiseplan.
Schlage drei weiterfiihrende Recherchefragen
vor.
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7.3 Familienbedingungen und kulturelle Vorstellungen

Gemeinsame Schlafraume und Geschwister
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie sich die Schlafbegleitung mehrerer
Kinder in einem gemeinsamen Schlafzimmer
gestalten lasst, wenn Geschwister unterschiedli-
che Bettgehzeiten, Ruhebediirfnisse und Reak-
tionen auf Gerdusche haben, und unterscheide
das Teilen eines Raumes vom Teilen derselben
Matratze. Veranschauliche anhand eines Babys
mit friher Einschlafzeit und eines dreijahrigen
Geschwisters mit langerem Abendritual, wie ge-
trennte Ritualabschnitte, gedampftes Licht und
ruhige Wege durch den Raum unterschiedliche
Bediirfnisse berlcksichtigen kdnnen. Vertiefe,
weshalb Sduglinge auch bei wenig Wohnraum
eine eigene feste freie Schlafunterlage bendti-
gen, warum altere Geschwister nicht mit einem
Baby auf derselben Schlafoberflache schlafen
sollten und wie sich Lésungen ohne zusatzliche
Zimmer finden lassen, ohne gegenseitiges Auf-
wecken als unvermeidlich anzunehmen. Schlage
drei weiterfiihrende Recherchefragen vor.

Alleinbetreuung und Schlaforganisation

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere, welche besonderen Herausforderun-
gen entstehen, wenn eine Person ein Baby oder
Kleinkind allein betreut und nachts zugleich
Versorgung, Einschlafbegleitung und eigene
Erholung organisieren muss, ohne die Schlaf-
bedirfnisse des Kindes zu libergehen. Veran-
schauliche einen Abend mit haufigen Milch-
mabhlzeiten und einen Tag nach stark unterbro-
chenem Nachtschlaf und zeige, wie vorberei-
tete Versorgungswege, einfache Rituale, rea-
listische Ruhegelegenheiten und verfiigbare
Unterstiitzung die Belastung verringern kdnnen.
Vertiefe, warum starke Erschépfung die Sicher-
heit beim nachtlichen Futtern und Halten beein-
flusst, weshalb niemals mit einem Saugling auf
Sofa oder Sessel eingeschlafen werden sollte
und welche Warnzeichen fiir kérperliche oder
psychische Uberforderung eine rechtzeitige Ent-
lastung oder professionelle Hilfe erforderlich
machen. Schlage drei weiterfiihrende Recher-
chefragen vor.

Schichtarbeit und Familienrhythmen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie wechselnde Arbeitszeiten von Be-
treuungspersonen den Tagesrhythmus, die
Abendbegleitung und die Erholungsmaglich-
keiten einer Familie beeinflussen kénnen und
weshalb ein kindgerechter Schlafrhythmus nicht
von der standigen Anwesenheit derselben er-
wachsenen Person abhangt. Vergleiche eine
Familie mit regelmaBigem Spatdienst und ei-
ne mit wechselnden Friih- und Nachtschichten
und veranschauliche, wie wiedererkennbare
Rituale, abgestimmte Zustandigkeiten und ver-
lassliche Schlafgelegenheiten fir das Kind trotz
unterschiedlicher Dienstplane mdglich blei-
ben. Vertiefe, warum beobachtete Zusammen-
hange zwischen Schichtarbeit und kindlicher
Schlafdauer keinen zwangslaufigen Ursache-
Wirkungs-Nachweis liefern, wie Schlafmangel
der Erwachsenen mitberiicksichtigt wird und
welche Grenzen eine rein zeitliche Optimierung
des Kinderabends besitzt. Schlage drei weiter-
fihrende Recherchefragen vor.

Kulturelle Schlaf- und Néahevorstellungen
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie kulturelle Vorstellungen von Na-
he, Selbststandigkeit und Zusammenleben die
Schlafbegleitung und die Erwartungen an das
Durchschlafen bei Babys und Kleinkindern pra-
gen kdénnen, ohne die biologischen Schlafbe-
dirfnisse zu verandern. Vergleiche eine Familie,
die friihes eigenstandiges Einschlafen bevor-
zugt, mit einer Familie, die langere Anwesenheit
und gemeinsame Schlafrdume bevorzugt, und
verdeutliche, weshalb die gewahlte Schlafpraxis
allein keine Rickschliisse auf Bindungsquali-
tat erlaubt. Vertiefe, warum internationale Ver-
gleiche keine pauschalen Aussagen Uber Her-
kunftsgruppen erlauben, weshalb gemeinsames
Zimmer und gemeinsames Bett fiir Sduglinge
unterschiedliche Risiken aufweisen und wie sich
kulturelle Gewohnheiten respektvoll bespre-
chen lassen, ohne Anforderungen an sichere
Schlafplatze zu relativieren. Schlage drei weiter-
fihrende Recherchefragen vor.
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8.1

Korperliche Ursachen von Schlafproblemen

Erkdltungen und verstopfte Nase

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie Erkédltungen und eine verstopfte
Nase den Schlaf von Babys und Kleinkindern
beeintrachtigen kénnen, insbesondere durch
erschwerte Nasenatmung, Husten, haufigeres
Erwachen und Schwierigkeiten beim Trinken
junger Sauglinge. Veranschauliche an einem Ba-
by mit leichter Schnupfennase und einem Kind
mit deutlich angestrengter Atmung, woran sich
gewdhnliche vorlibergehende Beschwerden
von Warnzeichen unterscheiden lassen und wie
ruhige Versorgung oder geeignete Kochsalzl6-
sung nach fachlicher Anleitung helfen kénnen.
Vertiefe, warum Sauglinge auch mit verstopfter
Nase in Rickenlage auf einer festen ebenen Un-
terlage schlafen sollen, weshalb Kissen, schrag
gestellte Matratzen und frei eingesetzte Erkal-
tungsmittel keine sichere Standardlésung sind
und wann Atemnot oder Trinkschwache arztli-
che Hilfe erfordern. Schlage drei weiterflihren-
de Recherchefragen vor.

Allergien und néachtlicher Juckreiz

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie allergische Nasenbeschwerden und
entziindliche Hauterkrankungen wie Neuroder-
mitis den Schlaf von Babys und Kleinkindern
storen kénnen, und unterscheide behinder-

te Nasenatmung von néachtlichem Juckreiz als
Ursache des Erwachens. Vergleiche ein Kind,
das wegen einer wiederholt verstopften Nase
durch den Mund atmet, mit einem Kind, das
sich nachts an entziindeten Hautstellen kratzt,
und verdeutliche, weshalb dhnliche Schlafun-
terbrechungen unterschiedliche medizinische
Abklarung und Behandlung benétigen. Ver-
tiefe, warum ein Verdacht auf Allergie nicht
allein aus haufigem Erwachen abgeleitet wer-
den darf, welche Rolle Hautpflege, passende
Raumverhaltnisse und arztlich angeleitete The-
rapie spielen und weshalb Schlaftraining eine
behandlungsbediirftige Atemwegs- oder Haut-
erkrankung nicht ersetzt. Schlage drei weiter-
fihrende Recherchefragen vor.

Schmerzen, Fieber und Zahnung

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie Schmerzen, Fieber und Zahnung
den Schlaf von Babys und Kleinkindern veran-
dern kénnen, und unterscheide voriibergehen-
des Unwohlsein beim Zahndurchbruch von Be-
schwerden, die auf eine behandlungsbediirftige
Erkrankung hindeuten. Vergleiche ein Kleinkind
mit empfindlichem Zahnfleisch und ein Baby
mit Fieber, Trinkschwéche und ungewdhnlicher
Teilnahmslosigkeit, und zeige anhand von Dau-
er, Verhalten und Begleitsymptomen, weshalb
nachtliches Weinen allein weder Zahnung noch
eine bestimmte Infektion nachweist. Vertiefe,
warum hohes Fieber nicht pauschal der Zah-
nung zugeschrieben werden sollte, weshalb bei
Sauglingen unter drei Monaten bereits 38 Grad
Celsius eine dringende arztliche Beurteilung er-
fordern und wie eine sichere Schlafumgebung,
angemessene Zuwendung und fachlich abge-
stimmte Schmerzbehandlung zusammenwirken.
Schlage drei weiterfihrende Recherchefragen
vor.

Reflux und Verdauungsbeschwerden

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere, weshalb das ZuruckflieBen von Milch
und gelegentliches Spucken bei vielen Sdug-
lingen zur normalen Entwicklung gehéren und
wie sich gewdhnlicher Reflux von einer Reflux-
krankheit mit erheblichen Beschwerden oder
Komplikationen unterscheidet. Veranschauliche
den Unterschied zwischen einem gut gedeihen-
den Baby, das haufig spuckt, und einem Kind
mit anhaltenden Futterungsproblemen, Schmer-
zen oder auffalliger Gewichtsentwicklung, und
beziehe Verstopfung als weitere mdgliche Ur-
sache nachtlicher Unruhe ein. Vertiefe, warum
haufiges Erwachen allein keinen stillen Reflux
oder eine Nahrungsmittelallergie beweist, wes-
halb sdurehemmende Medikamente und Aus-
schlussdiaten keine allgemeinen Schlafhilfen
sind und Sauglinge auch bei Reflux in Riickenla-
ge auf einer festen ebenen Unterlage schlafen
sollen. Schlage drei weiterfiihrende Recher-
chefragen vor.
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8.2 Besondere nachtliche Verhaltensphanomene

Albtraume und ihre Begleitung

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, was Albtraume bei Kleinkindern kenn-
zeichnet, wie sie sich von gewohnlichem nacht-
lichem Erwachen unterscheiden und weshalb
Traumerinnerung, Sprache und die Fahigkeit zur
Orientierung vom Entwicklungsstand abhéan-
gen. Vergleiche ein dlteres Kleinkind, das in der
zweiten Nachthalfte verangstigt aufwacht, seine
Bezugsperson erkennt und von einem Traum
berichtet, mit einem weinenden Baby, bei dem
sich ein Albtraum nicht allein aus dem Verhal-
ten erschlieBen lasst. Vertiefe, weshalb ruhige
Rickversicherung, altersgerechte Erklarungen
und ein spateres Gesprach Uber belastende
Trauminhalte helfen kénnen, wie sich Albtrau-
me vom Nachtschreck unterscheiden und wann
besonders haufige oder stark belastende Ereig-
nisse fachliche Beratung rechtfertigen, ohne
das Kind durch intensive nachtliche Gesprache
zusatzlich zu aktivieren. Schlage drei weiterfih-
rende Recherchefragen vor.

Nachtschreck und Schlaftrunkenheit

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere Nachtschreck und Schlaftrunkenheit
als Formen unvollstandigen Erwachens aus dem
NREM-Schlaf bei Kleinkindern und erklare, wes-
halb ein Kind dabei duBerlich wach wirken, je-
doch schwer ansprechbar und spater ohne Erin-
nerung sein kann. Vergleiche eine Episode mit
plétzlichem Schreien, Aufrichten und Schwit-
zen mit einer Phase verwirrten Sitzens, Weinens
oder undeutlichen Sprechens und verdeutli-
che die Unterschiede zum vollstandig wachen
Kind nach einem Albtraum einschlieBlich der
typischen zeitlichen Lage in der Nacht. Vertie-
fe, warum Betreuungspersonen vor allem Ruhe
und Schutz vor Verletzungen gewahrleisten soll-
ten, weshalb gewaltsames Wecken oder Festhal-
ten die Situation verschlimmern kann und wann
ungewohnlich haufige, lang andauernde oder
atypische Ereignisse auf andere Ursachen hin
untersucht werden sollten. Schlage drei weiter-
fuhrende Recherchefragen vor.

Schlafwandeln und Sicherheit

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, was unter Schlafwandeln als NREM-
bezogenem unvollstandigem Aufwachen ver-
standen wird, warum es bei jliingeren Kindern
vorkommen kann und weshalb eingeschrankte
Ansprechbarkeit nicht mit bewusstem nachtli-
chem Spielen gleichzusetzen ist. Veranschau-
liche an einem Kleinkind, das sich nachts auf-
richtet und umhergeht, wie Treppen, Fenster,
AuBentiren, Stolperstellen und erreichbare Ge-
genstande zur Gefahr werden kénnen und wie
eine Betreuungsperson das Kind ruhig zurtick
zum Bett begleitet. Vertiefe, weshalb plotzliches
gewaltsames Wecken meist nicht erforderlich
ist, wie Schlafmangel oder Krankheit solche Er-
eignisse moglicherweise begiinstigen kdnnen
und warum haufiges Schlafwandeln, Verletzun-
gen, wiederkehrende nachtliche Gefahrdungen
oder ein ungewohnlicher Bewegungsablauf
arztlich abgeklart werden sollten. Schlage drei
weiterflihrende Recherchefragen vor.

Zuckungen und rhythmische Bewegungen
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, welche Zuckungen und rhythmischen
Bewegungen bei Babys und Kleinkindern rund
um das Einschlafen oder wahrend des Schlafs
vorkommen kénnen und unterscheide gutarti-
ge Schlafmyoklonien von Korperwiegen, Kopf-
rollen und mdglichen neurologischen Auffallig-
keiten. Veranschauliche ein Neugeborenes mit
kurzen Zuckungen ausschlieBlich im Schlaf und
ein Kleinkind mit wiederholtem Kdérperwiegen,
und zeige, warum Schlafabhédngigkeit, Reaktion
beim Erwachen, Bewegungsmuster und Ver-
letzungsrisiko fir die Einordnung wichtig sind.
Vertiefe, weshalb solche Bewegungen nicht au-
tomatisch eine Epilepsie oder behandlungsbe-
dirftige Stérung belegen, wann aufféllig gleich-
férmige Ereignisse auch im Wachzustand medi-
zinisch untersucht werden sollten und warum
zusatzliche Kissen oder weiche Bettpolster als
Aufprallschutz bei Sduglingen ungeeignet sind.
Schlage drei weiterfiihrende Recherchefragen
vor.
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8.3 Medizinische Warnzeichen und Diagnostik

Schnarchen, Atempausen und Atemnot
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, warum regelmaBiges Schnarchen,
Atempausen und angestrengte Atmung im
Schlaf von Babys und Kleinkindern medizi-
nisch bedeutsam sein kénnen und grenze
voriibergehendes Schnarchen bei Erkéltung
von moglichen schlafbezogenen Atmungssto-
rungen ab. Vergleiche kurze unregelmaBige
Atemziige eines sonst unauffalligen Neu-
geborenen mit einem Kleinkind, das haufig
schnarcht, nach Luft schnappt oder wiederholt
Atempausen zeigt, und erlautere, welche Rolle
eine kinderarztliche Untersuchung und gegebe-
nenfalls eine Polysomnografie spielen. Vertiefe,
warum keine selbst gezahlte Mindestdauer
einer Atempause abgewartet werden darf und
bei schwerer Atemnot, fehlender normaler
Atmung, Blaufarbung oder Bewusstlosigkeit
sofort der Notruf 112 erforderlich ist, wahrend
regelmaBige Atemauffalligkeiten zeitnah
abgeklart werden sollten. Schlage drei weiter-
fihrende Recherchefragen vor.

Epileptische Ereignisse im Schlaf

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, welche Merkmale bei Babys und Klein-
kindern auf nachtliche epileptische Ereignisse
hinweisen kénnen und wie sie sich von gewohn-
lichen Zuckungen, rhythmischen Bewegungen
und unvollstdndigen Aufwachreaktionen unter-
scheiden lassen. Vergleiche ein Kind mit einzel-
nen kurzen Schlafzuckungen mit einem Kind,
bei dem wiederholt sehr dhnlich ablaufende
Verkrampfungen, einseitige Bewegungen oder
auffallige fehlende Reaktionen auftreten, und
veranschauliche, welche Angaben zu Ablauf
und Dauer fir die arztliche Einordnung wichtig
sind. Vertiefe, weshalb eine sichere kurze Video-
aufnahme hilfreich sein kann, sie aber EEG oder
Video-EEG nicht ersetzt, warum wahrend eines
Anfalls Verletzungen vermieden und keine Ge-
genstande in den Mund gesteckt werden sollen
und wann anhaltende Anfélle oder Atemproble-
me sofortige Notfallhilfe erfordern. Schlage drei
weiterfihrende Recherchefragen vor.

Auffillige Schlafrigkeit am Tag

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie sich normaler Schlafbedarf von
krankhafter Tagesschlafrigkeit bei Babys und
Kleinkindern unterscheidet und weshalb die
Schlafdauer allein zur Beurteilung nicht aus-
reicht. Veranschauliche den Unterschied zwi-
schen einem gesund wirkenden Saugling mit
mehreren Nickerchen und einem Kind, das
trotz ausreichender Schlafgelegenheit kaum
aufmerksam bleibt, ungewdhnlich wenig re-
agiert oder schlecht trinkt, und beziehe mogli-
chen Schlafmangel sowie schlafbezogene Atem-
probleme ein. Vertiefe, wann wiederkehrende
Erschopfung kinderarztlich untersucht werden
sollte, welche Bedeutung Entwicklung, Allge-
meinzustand und Begleitsymptome haben und
warum schwere Weckstdrungen, Bewusstseins-
verdnderungen oder Atemauffalligkeiten nicht
mit Schlafberatung behandelt werden diirfen,
sondern sofortige medizinische Hilfe bendtigen.
Schlage drei weiterfiihrende Recherchefragen
vor.

Kinderarztliche und schlafmedizinische Dia-
gnostik

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere, wie Schlafschwierigkeiten von Babys
und Kleinkindern zundchst kinderarztlich ein-
geordnet werden und wann weiterfihrende
schlafmedizinische oder neurologische Dia-
gnostik sinnvoll ist, ohne normales néchtliches
Erwachen vorschnell als Erkrankung zu behan-
deln. Veranschauliche anhand eines Kindes

mit langem Wachliegen und eines regelmaBig
schnarchenden Kindes den Unterschied zwi-
schen Schlafanamnese, begrenztem Schlafpro-
tokoll, kérperlicher Untersuchung und geziel-
ter Uberweisung an passende Fachrichtungen.
Vertiefe, welche Informationen Aktigraphie,
Polysomnografie und EEG jeweils liefern, war-
um Bewegungsmessungen keine vollstandige
Schlafstadienanalyse ermdglichen und weshalb
ein unauffalliges Pulsoximeter nicht jede Atem-
stérung ausschlieBt und nicht jedes Kind eine
Untersuchung im Schlaflabor benétigt. Schlage
drei weiterfiihrende Recherchefragen vor.
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8.4 Gesundheit der Betreuungspersonen

Elterlicher Schlafmangel und Erschépfung
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie haufig unterbrochener Schlaf die
Gesundheit und Handlungsféhigkeit von Eltern
und anderen Betreuungspersonen beeinflussen
kann und weshalb dieselbe Gesamtschlafdauer
je nach Zahl der Unterbrechungen unterschied-
lich erholsam ist. Vergleiche zwei Nachte mit
jeweils sechs Stunden Schlaf, von denen eine
nahezu zusammenhdngend und die andere
durch wiederholtes nachtliches Aufstehen un-
terbrochen ist, und veranschauliche mogliche
Auswirkungen auf Konzentration, Geduld, Stim-
mung und Unfallgefahr. Vertiefe, warum die
Erholung der Erwachsenen unabhangig davon
wichtig ist, ob das Kind altersgerecht schlaft,
welche Rolle Arbeitsbelastung und verfligbare
Unterstiitzung spielen und weshalb erhebliche
Erschopfung auch die Gefahr unbeabsichtig-
ten Einschlafens mit einem Baby erhdhen kann,
besonders auf Sofa oder Sessel. Schlage drei
weiterflihrende Recherchefragen vor.

Psychische Belastungen nach der Geburt
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie psychische Belastungen nach der
Geburt und Schlafprobleme zusammenhan-
gen und unterscheide voriibergehende Stim-
mungsschwankungen von Depression, Angst
und schweren psychischen Krisen. Vergleiche
gewodhnliche Erschépfung nach wiederholtem
nachtlichem Aufstehen mit einer Betreuungs-
person, die trotz vorhandener Schlafgelegen-
heit kaum schlafen kann und unter Hoffnungs-
losigkeit oder anhaltender Angst leidet, und
verdeutliche, warum auch Vater und andere Be-
zugspersonen betroffen sein kdnnen. Vertiefe,
weshalb sich psychische Beschwerden und fa-
milidgrer Schlafmangel gegenseitig verstarken
kdnnen, ohne dass daraus einfache Schuldzu-
weisungen folgen, und warum Halluzinationen,
schwere Verwirrtheit oder akute Gefahr fir die
betroffene Person oder das Kind unverzigli-
che psychiatrische beziehungsweise Notfallhilfe
erfordern. Schlage drei weiterflihrende Recher-
chefragen vor.

Nachtliche Aufgaben und Erholung

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erldutere, wie Betreuungspersonen nachtliche
Versorgung und eigene Erholung organisieren
koénnen, ohne notwendige Mahlzeiten, siche-
re Schlafbedingungen oder die individuellen
Bediirfnisse eines Babys einem festen Schicht-
plan unterzuordnen. Veranschauliche an einer
Familie mit stillendem Elternteil, wie eine zweite
Person das Wickeln, Beruhigen und die frihe
Morgenbetreuung Gbernehmen kann, und stel-
le Moglichkeiten gegeniiber, wenn nur eine
Betreuungsperson verfligbar ist und Unterstt-
zung eher tagsiber erfolgen muss. Vertiefe,
warum langere zusammenhangende Ruhepha-
sen flr manche Erwachsene besonders entla-
stend sind, wie Abpumpen zugleich zusatzliche
Arbeit verursachen kann und weshalb faire Auf-
gabenverteilung nicht zwingend identische
Tatigkeiten bedeutet, sondern Arbeitszeiten, Ge-
sundheit und verfiigbare Hilfe beriicksichtigt.
Schlage drei weiterfiihrende Recherchefragen
vor.

Uberforderung und sichere Unterbrechun-
gen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklére, wie starke Uberforderung beim Weinen
eines Babys entstehen kann und weshalb eine
kurze sichere Unterbrechung der Betreuung
sinnvoller ist, als bei drohendem Kontrollver-
lust weiter zu versuchen, das Kind sofort zu
beruhigen. Veranschauliche einen sicheren Ab-
lauf, bei dem die Betreuungsperson das Baby in
Riickenlage auf eine feste freie Schlafunterlage
legt, kurz Abstand gewinnt und eine vertrau-

te Person um Hilfe bittet, ohne das Baby auf
Sofa, Sessel oder einer ungeeigneten Flache
zurlickzulassen. Vertiefe, warum Schutteln und
gewaltsames Festhalten schwere Verletzungen
verursachen konnen, wie sich frihe Warnzei-
chen eigener Uberlastung erkennen lassen und
weshalb bei akuter Gefahr fir das Kind oder die
Betreuungsperson sofort Notfallhilfe notwendig
ist, wahrend wiederkehrende Uberforderung
professionelle Unterstiitzung rechtfertigt. Schla-
ge drei weiterflihrende Recherchefragen vor.
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8.5 Professionelle Beratungsangebote

Medizinische Anlaufstellen bei Schlafproble-
men

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, welche medizinischen Anlaufstellen bei
Schlafproblemen von Babys und Kleinkindern
zustandig sein konnen und wie sich die Aufga-
ben kinderarztlicher Praxen, Hals-Nasen-Ohren-
Heilkunde, Neuropadiatrie und spezialisierter
Kinderschlafmedizin unterscheiden. Verglei-
che ein Kind mit regelmaBigem Schnarchen
und Atempausen, ein Kind mit wiederkehren-
den ungewdhnlichen Bewegungsereignissen
und ein gesundes Baby mit haufigem néachtli-
chem Erwachen, und zeige, warum die passen-
de Anlaufstelle vom konkreten Befund abhangt.
Vertiefe, wann eine reguldre kinderarztliche
Beratung ausreicht, weshalb fiir spezialisierte
Schlaflabore Erfahrung mit dem Kindesalter
wichtig ist und wie lebensbedrohliche Atem-
oder Bewusstseinsstorungen von Beschwerden
zu unterscheiden sind, die geplant oder zeitnah
arztlich untersucht werden sollten. Schlage drei
weiterflihrende Recherchefragen vor.

Psychologische Unterstiitzung bei Schlafpro-
blemen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wann psychologische oder psychothe-
rapeutische Unterstlitzung bei Schlafschwierig-
keiten von Babys und Kleinkindern sinnvoll sein
kann und wie sich die Arbeit an familidrer Bela-
stung, Eltern-Kind-Regulation und Angsten von
medizinischer Diagnostik unterscheidet. Veran-
schauliche an einer Familie mit belastenden Ein-
schlafsituationen und einer Betreuungsperson
mit depressiven Symptomen, welche Anliegen
eine Regulationssprechstunde, eine Eltern-Kind-
Beratung oder eine Psychotherapie bearbeiten
kdnnen. Vertiefe, weshalb die geeignete Unter-
stitzung sowohl das Befinden des Kindes als
auch die psychische Gesundheit der Erwachse-
nen berlcksichtigt, wie korperliche Ursachen
abgeklart werden und warum eine bloBe An-
leitung zum Schlaftraining keine notwendige
Behandlung psychischer Erkrankungen ersetzt.
Schlage drei weiterfiihrende Recherchefragen
vor.

Friihe Hilfen und Entlastungsangebote

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erlautere, wie Frihe Hilfen, Familienhebammen,
Familien-Gesundheits- und Kinderkrankenpfle-
ge sowie Erziehungsberatungsstellen Familien
mit Babys und Kleinkindern untersttitzen und
was praktische Entlastung von medizinischer
Behandlung unterscheidet. Veranschauliche an
einer Familie mit stark unterbrochenen Néach-
ten und wenig Unterstlitzung, wie Beratung,
Begleitung zu Hause, Hilfe bei Alltagsorgani-
sation und die Vermittlung weiterer Angebote
die Situation erleichtern kdnnen, ohne ldngeres
Durchschlafen vorauszusetzen. Vertiefe, dass
Frihe Hilfen in Deutschland grundsatzlich frei-
willig und kostenlos Familien mit Kindern bis
drei Jahre unterstitzen, die konkrete Verflig-
barkeit regional abweicht und bei akuter Er-
krankung, schweren psychischen Krisen oder
unmittelbarer Gefahr andere zustandige Hilfen
sofort benotigt werden. Schlage drei weiterfiih-
rende Recherchefragen vor.

Nichtmedizinische Schlafberatung beurtei-
len

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, woran Eltern und andere Betreuungs-
personen eine fachlich verantwortliche nichtme-
dizinische Schlafberatung erkennen kénnen

und weshalb Begriffe wie Schlafcoach oder
Schlaftrainer fiir sich genommen weder eine
staatlich geregelte Ausbildung noch medizini-
sche Kompetenz belegen. Vergleiche ein Ange-
bot, das Alter, Erndhrung, Schlafsicherheit und
die Belastung der Familie berticksichtigt, mit ei-
nem Angebot, das Durchschlafen nach wenigen
Nachten garantiert und teure Hilfsmittel voraus-
setzt, und erldutere die Bedeutung konkreter
Qualifikationen und transparenter Methoden.
Vertiefe, warum eine verantwortliche Beratung
Warnzeichen erkennt und an medizinische Fach-
personen weiterverweist, welche Fragen zu Ko-
sten, Weinen und Studienbelegen sinnvoll sind
und weshalb private Zertifikate keine Erlaub-

nis zur Behandlung von Krankheiten ersetzen.
Schlage drei weiterflihrende Recherchefragen
vor.
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8.6 Wissenschaftlich fundierte Orientierung

Schlafstudien richtig verstehen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie wissenschaftliche Studien zum
Schlaf von Babys und Kleinkindern bewertet
werden kdnnen und unterscheide Beobach-
tungsstudien, randomisierte Untersuchungen,
systematische Ubersichten und fachliche Emp-
fehlungen nach ihrer Aussagekraft. Veranschau-
liche an einer Untersuchung mit weniger elter-
lich berichteten Wachphasen und einer Studie
mit unveranderten Bewegungsmessungen, wes-
halb die Wahl der MessgroBe entscheidend ist
und eine statistisch signifikante Veranderung
nicht automatisch mehr tatséchlichen Schlaf
bedeutet. Vertiefe, warum StichprobengroBe,
Altersgruppe, Vergleichsbedingung und maogli-
che Interessenkonflikte berticksichtigt werden
mussen, wie relative und absolute Verbesserun-
gen auseinanderfallen kénnen und weshalb ein
beobachteter Zusammenhang ohne passende
Untersuchung keine sichere Ursache nachweist.
Schlage drei weiterflihrende Recherchefragen
vor.

Melatonin und Schlafmedikamente einord-
nen

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare die Rolle des Hormons Melatonin fir die
innere Uhr von Babys und Kleinkindern und un-
terscheide diese biologische Funktion von der
medizinischen Anwendung melatoninhaltiger
Préparate oder anderer schlafwirksamer Me-
dikamente. Vergleiche gewdhnliche Einschlaf-
schwierigkeiten eines gesunden Kleinkinds mit
erheblichen Schlafproblemen bei bestimmten
neuroentwicklungsbezogenen Erkrankungen,
fur die eine facharztlich begleitete Behand-
lung infrage kommen kann, und erldutere die
Unterschiede. Vertiefe, warum zundchst mégli-
che korperliche Ursachen, Tagesrhythmus und
Schlafbedingungen untersucht werden sollten,
welche Grenzen bei Wirksamkeit, Dosierung
und Langzeitsicherheit bestehen und weshalb
frei erhaltliche Mittel oder sedierende Medi-
kamente nicht eigenstandig als Schlafhilfe fur
junge Kinder eingesetzt werden sollten. Schlage
drei weiterfiihrende Recherchefragen vor.

Kommerzielle Erfolgsversprechen bewerten
Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erldutere, wie Eltern und andere Betreuungs-
personen kommerzielle Versprechen zu Schlaf-
training, Wachfenstern, Schlafgeraten und be-
sonderen Beruhigungsprodukten kritisch pri-
fen kdnnen, ohne praktische Erfahrungswerte
grundsatzlich als wertlos abzutun. Vergleiche
die Aussage, jedes Baby schlafe nach drei Nach-
ten durch, mit einem Angebot, das altersabhan-
gige Unterschiede, Erndhrungsbedarf, konkre-
te Methoden und unsichere Ergebnisse offen-
legt, und zeige, welche Belege flr tatsachliche
Verbesserungen erforderlich waren. Vertiefe,
warum personliche Erfolgsgeschichten keine
kontrollierten Wirksamkeitsnachweise sind, Pro-
duktsicherheit nicht mit Schutz vor plétzlichem
Kindstod gleichzusetzen ist und welche Bedeu-
tung Interessenkonflikte, absolute statt nur re-
lative Wirkungen und die Grenzen pauschaler
Garantien besitzen. Schlage drei weiterfihrende
Recherchefragen vor.

Realistische Schlafziele entwickeln

Foto machen. Prompt ausfiihren.

Erklare, wie realistische Schlafziele fiir Babys,
Kleinkinder und ihre Betreuungspersonen ent-
wickelt werden kénnen und warum ausreichen-
der Gesamtschlaf, sichere Bedingungen, kindli-
ches Tagesbefinden und Erholung der Erwach-
senen wichtiger sein kénnen als friihes Durch-
schlafen. Veranschauliche den Unterschied zwi-
schen dem kaum kontrollierbaren Ziel, jedes
nachtliche Erwachen abzuschaffen, und Zielen
wie einer kiirzeren belastenden Einschlafphase,
verldsslicheren Ruhegelegenheiten oder einer
tragfahigen Aufgabenverteilung. Vertiefe, wie
Alter, Erndhrungsbediirfnisse, Temperament,
gesundheitliche Besonderheiten und familidre
Mdglichkeiten gemeinsam berlcksichtigt wer-
den, warum Verdnderungen Uber mehrere typi-
sche Tage bewertet werden sollten und wann
trotz realistischer Erwartungen medizinische
oder psychologische Unterstltzung erforderlich
ist. Schlage drei weiterfliihrende Recherchefra-
gen vor.
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