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Wunder wollen wachsen
Einleitung
Beziehungsvolle Pflege ist eine pddagogische Kernaufgaben und umschlieft
viele unterschiedliche Situationen wie An- und Ausziehen, Essen und Trinken,
Kérperpflege, sowie Schlafen und Wickeln. Sie beruht auf Respekt und Achtung
der Personlichkeit des Kindes gegenuber. Diese Situationen sind zentrale
Bildungs- und Lernsituationen, die kommunikativ und partizipativ zu gestalten
sind. Den Grundbedurfnissen des Kindes nach Versorgung, kérperlichem
Wohlbefinden, Sicherheit und liebevoller Zuwendung wird entsprochen.
Gleichzeitig wird die Entwicklung von Selbstdndigkeit geférdert. Die Balance aus
notwendiger Assistenz und gréfdtmaéglicher Selbstwirksamkeit wird beachtet.

! Qualitatsmanagement Evangelischer Kita Verbund Windrose
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Professionelle Haltung
Die Angebote der Kita mussen sich, laut SGB VlII, an den Bedurfnissen der Kinder

orientieren. Ziel ist es, deren Rechte auf Férderung ihrer Entwicklung und
Erziehung im Alltag umzusetzen und die Lebensbedingungen von Familien im
Blick zu haben.

Beziehungsvolle Pflege setzt eine qualifizierte Haltung der Fachkrdfte bei allen
Pflege-Aktivitdten wdhrend der frahkindlichen Entwicklung und
Persdnlichkeitsbildung voraus.

Deshalb haben wir pddagogische Fachkrafte uns mit diesem Thema
auseinandergesetzt und im Team die professionelle Haltung in der
Beziehungsvollen Pflege, in diesem Konzept als wichtiger p&ddagogischer
Baustein beschrieben, gemeinsam entwickelt und leben diese im Alltag. Wir
haben uns bewusst gemacht, dass alle Pflege-Aktivitdten und die Art und Weise,
wie sie von uns als pddagogische Fachkrafte durchgefuhrt und begleitet
werden, Auswirkungen auf die Psyche und Persénlichkeitsbildung des Kindes
haben.

Deswegen haben wir folgende Grundlagen gemeinsam festgehalten:

Respektvoller und achtsamer Umgang miteinander

Empathie und Feinfuhligkeit

e Kommunikation auf Augenhéhe

e Vertrauen und Verl@sslichkeit

¢ Dialogbereitschaft mit Eltern/ Personensorgeberechtigten und Team
e Unbedingte Beachtung von Grenzen und Intimsphdre

e Offenheit sich mit Tabuthemen auseinanderzusetzen - im Team und mit
Eltern/ Personensorgeberechtigten (auch im Sinne eines préaventiven

Kinderschutzes)
e Kultursensibilitat
e Verstdndigung im Team Uber notwendige N&he und Distanz in

Pflegesituationen
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e Reflexion

Die Begleitung der kindlichen (Selbst-)Bildungsprozesse erfordert die
Wahrnehmung und Achtung kindlicher Selbststandigkeit, soweit es moglich und
zu verantworten ist.

Weitere Punkte zur Haltung der Mitarbeitenden sind in der ,Vereinbarung zum

Umgang mit gewalttdtigem, tbergriffigem oder sexualisiertem Verhalten durch

Mitarbeitende” festgehalten.
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Beziehungsvolle Pflege: Wickeln/ Toilettengana/ An- und Ausziehen

Grundsatzlich ist das Wickeln, Begleiten des Toilettengangs oder An- und

Ausziehen eine ungestdérte Zeit fUr das Kind, in der es ungeteilte Aufmerksamkeit

von den padagogischen Fachkrdaften erhalt. Dazu haben wir folgende Punkte

gemeinsam festgehalten:

Das Kind wird gefragt, ob es gewickelt werden méchte

Wir fragen das Kind ob wir es beim Toilettengang oder beim Aus- und

Anziehen unterstutzen sollen

Wir geben dem Kind, bei allem was wir tun, genug Zeit, um sich

vorzubereiten

Beim Wickeln sorgen wir fUr eine vertrauensvolle, angenehme und

geschutzte Atmosphdre

Die Pflegesituationen werden ausschlieldlich von einer vertrauten

Bezugsperson durchgefuhrt. (Das Kind entscheidet)

Wéhrend der Eingewdhnungszeit Ubernehmen zuerst die Eltern/
Personensorgeberechtigten alle Pflegesituationen. Die Fachkraft begleitet
diese und Ubernimmt erst nach Absprache mit den Eltern/
Personensorgeberechtigten allmdhlich alle Pflegehandlungen

Die Autonomie der Kinder beim Wickeln wird gewdhrleistet und ihnen wird
ermoglicht das selber zu machen, was sie bereits kdnnen (z.B. auf den
Wickelplatz steigen, sich selber aus- oder anziehen, die Pflegeutensilien
anreichen) ohne, dass sie Uberfordert werden

Die Anwendung von Pflegeprodukten ist mit den Eltern/
Personensorgeberechtigten abgesprochen

Wir sprechen mit dem Kind und verbalisieren die Tatigkeiten, die beim
Wickeln geschehen (Benennen, bei Bertihrung, jeden Teil des Kérpers)

Wir héren dem Kind bei der Pflege stéindig zu. Die Pflegezeit wird als

Beziehungszeit genutzt. Kormmunikation, Férderung der Selbsténdigkeit
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und bewusste Kérperwahrnehmung brauchen Zeitressourcen. Dies ist im
Team abgestimmt

Wir orientieren uns an den Bewegungen des Kindes, lassen genug Zeit und
warten erst seine Bewegungen ab, bevor wir handeln. Dadurch fuhlt sich
das Kind akzeptiert und respektiert

Auf Hygienebestimmungen ist zu achten

Benutzte Windeln werden entsorgt (Fir Windeln, die das groRe Geschdft
beeinthalten, stehen im Auldenhof, oder in der Garage des Seniorenheims
Mulltonnen zur Verfagung. Der SchlUssel h&ngt an der Tar zum Trockner-
Raum)

Das Wickeln wird dokumentiert. Bei Fachkraft-Engpd&ssen, ist
abgesprochen, dass zeitnahes Wickeln Prioritt vor anderen Angeboten
hat

Der Prozess von der Windel zum Toilettengang ist ein wichtiger
Entwicklungsschritt in Richtung Selbsténdigkeit des Kindes. Diesen Prozess
begleiten wir feinfuhlig, in dem wir den Impuls des Kindes aufgreifen, wenn
dieses Interesse an der Toilette zeigt

Diese Grundsdtze gelten nicht nur far Kinder in den ersten drei
Lebensjahren. Fur dltere Kinder ist es genauso wichtig Schutz und
Vertrauen in dieser fur sie so intimen Situation zu erfahren

Beziehungsvolle Pflege: Essen

Uns ist nicht wichtig, ob das Kind alles aufisst oder etwas Ubrig I&sst, sondern

dass das Kind mit Lust und Laune isst, die Nahrung geniefden kann und es ein

Gefuhl von Zufriedenheit empfindet, wenn es satt ist. Gemeinsam im Team

haben wir uns auf folgende grundlegende Punkte geeinigt:

e Wir erinnern die Kinder ans Fruhsttcken, jedoch zwingen wir niemanden

Zum essen
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e Wir begleiten die Kinder eventuell in die Mensa, wenn sie diese Zuwendung
benbdtigen

e In der Mensa istimmer eine pddagogische Fachkraft anwesend, die die
Kinder individuell unterstutzt

e Das Fruhstlck der Kinder wird von deren
Eltern/Personensorgeberechtigten zubereitet. Jedes Kind trifft selbst die
Entscheidung ob, was und wieviel es essen méchte

e Wir stehen den Kindern als Hilfe zur Verfigung

e Das Kind wird herangefuhrt und ermutigt, seine Winsche und Bedurfnisse
verbal zu dulRern, wir gehen aber auch auf nonverbale Signale ein

e Zum Mittagessen soll jedes Kind einmal in der Mensa erscheinen, um die
angebotene Speise wahrzunehmen. Ob es danach etwas isst, trinkt oder
nichts von beidem macht, bleibt dem Kind Gberlassen

e Die Kinder werden, ihren individuellen Fahigkeiten entsprechend, an
selbststandige Tatigkeiten herangefuhrt:
o eigenstdndiges Nehmen der Speisen
o selbststéindiges Eingiel3en der Getranke
o selbsttatiges Essen, mit Messer und Gabel
o eigenstdndiges Abrdumen nach dem Essen

e Besondere Umstdnde, wie bspw. Allergien oder religids bedingte
Einschrédnkungen, werden bei uns auf einer Liste festgehalten. Diese wird in
engem Austausch mit den Eltern/Personensorgeberechtigten erstellt und

streng beachtet

¢ Notfallmedikamente werden der Einrichtung von den Eltern/

Personensorgeberechtigten zur Verfugung gestellt

Beziehungsvolle Pflege: Schlafen
Schlaf ist ein Grundbedurfnis des Menschen, dessen Befriedigung malfigeblich

zu seinem Wohlbefinden beitragt. Damit das gelingen kann, ist es wichtig, dass
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ein Kind Vertrauen in die Personen entwickeln konnte, die es in den Schlaf
begleiten. Auch in die rGumliche Umgebung sollte vertraut sein. Die Einhaltung

immer gleicher Rituale hilft sehr dabei. Im Team haben wir gemeinsam folgende

Grundlagen festgehalten:

e Nach dem Mittagessen werden die Kinder bei Bedarf gewickelt und zum
Schlafen fertig gemacht

e Die Kinder ziehen sich selbst aus, sie erhalten die Unterstlutzung, die sie

brauchen

e Der Schlafraum ist vorbereitet, die Kinder haben fest zugeteilte Matratzen,
Decken und Kissen, welche von der Kita gestellt werden. Nach enger
Abstimmung mit den Eltern/ Personensorgeberechtigten kann auch die
Decke, der Schlafsack oder das Kissen von zu Hause mitgebracht werden.
( Die Reinigung obliegt in diesem Fall allerdings den Eltern/
Personensorgeberechtigten)

e Die Kinder durfen Objekte, wie Kuscheltiere, Schnuller, Tucher oder

dhnliche Schlafbegleiter von zu Hause mitbringen
e Jedes Kind hat einen festen Schlafplatz

e Eine feste pddagogische Fachkraft begleitet den Ubergang vom Wachsein
in den Schlaf. Wenn ein Kind das Bedurfnis hat, von seinem
Bezugserziehenden begleitet zu werden, wird diesem Bedurfnis
entsprochen und es wird schrittweise versucht, diesen aus der Schlafens-
Situation zu entfernen

e Kein Kind muss schlafen, wenn es nicht mude ist

e Wdhrend der Phase der Umstellung des Schlafrhythmus sind wir
besonders auf einen vertrauensvollen Austausch mit den
Eltern/Personensorgeberechtigten angewiesen. Wir sind bestrebt,
gemeinsam zufriedenstellende L6sungen fur die ganze Familie zu finden,
jedoch wird grundsatzlich kein Kind vor einer angemessenen Schlafdauer

geweckt
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e Schlaft ein Kind noch, wenn es von Eltern/Personensorgeberechtigten
abgeholt wird, gehen wir alleine in den Schlafraum, sprechen das Kind
dort mit sanfter Stimme an, streicheln leicht Gber sein Gesicht oder den
RUcken und teilen mit, dass wir es nun Hochheben und zum Elternteil/

Personensorgeberechtigten bringen werden

e Die Kinder haben auch aulRerhalb der festen Schlafzeit am Mittag
Moglichkeiten sich zurickzuziehen und sich auszuruhen. Es gibt neben
dem Schlafraum verschiedene Orte zum Schlafen oder Ausruhen:
Fensterbdnke, Héhlen, Kérbchen, Nischen und so weiter

e Bei uns wird kein Kind wachgehalten, das uns deutlich zeigt, dass es
schlafen mdchte

Religioser Aspekt in der Beziehungsvollen Pflege
Die Beziehungsvolle Pflege von Kindern wird durch unseren religiés geprdgten

Bildungsauftrag von Anfang an unterstutzt, wodurch wir eine Atmosphdre der

Geborgenheit erzeugen:
e Die Kinder erfahren Vertrauen

e Sie erfahren das schéne Geflhl, von einer Bezugsperson im Arm gehalten
zu werden

e Sie kénnen verbal oder nonverbal Gesprdache fuhren und fahlen sich
gehort

e Sie erfahren liebevolle Beachtung

Zusammenarbeit mit Eltern/Personensorgeberechtigten
Die Zusammenarbeit mit den Eltern/Personensorgeberechtigten beginnt ab der

Aufnahme des Kindes in unsere Kita.

Nach dem Aufnahmeprozess von KitaVM, vereint die p&ddagogische Fachkraft
einen Termin zu einem Aufnahmegesprdch. Bei diesem Gesprdch werden
jegliche Punkte der bisherigen Entwicklung besprochen, hierunter naturlich auch

der Punkt “Wickeln oder Toilettengang”.
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Nach Aufnahme und Eingewdhnung findet naturlich weitere Zusammenarbeit
statt, diese wird unter folgenden Punkten geflhrt:

e Die Eltern/Personensorgeberechtigten sind die Experten fur das Kind

e Die Entwicklung ist eine wichtige gemeinsame Aufgabe von Kindern,
Eltern/Personensorgeberechtigten und pé&dagogischen Fachkraften

e Wir setzen auf Vertrauen und Offenheit beider Seiten, da dies eine wichtige
Voraussetzung ist, um das Wohl des Kindes und dessen individuelle
Entwicklung férdern und sicherstellen zu kénnen

e Erwartungsdruck - unabhd&ngig von welcher Seite - ist kontraproduktiv.

e Es werden regelmdlige Entwicklungsgesprdche geflhrt, um alle Aspekte
der individuellen Entwicklung anzusprechen.
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Unterstiitzende MaRnahmen®
Es taucht immer wieder die Frage auf, ab welchem Zeitpunkt externe Fachleute

hinzugezogen werden sollten, um einzuschdtzen, ob die Entwicklung eines
Kindes noch im ,Normbereich” liegt, oder unterstutzende Hilfskrafte von
auf3erhalb notwendig sind. Dies bezieht sich sowohl auf kérperliche als auch auf

seelische Faktoren. Wenn beobachtet wird, dass

e das Thema ,Sauberkeitserziehung” zum Machtspiel bei Eltern/

Personensorgeberechtigten, Kindern und Fachkréften wird,

e der Zeitpunkt des ,Trocken Werdens” anscheinend Uberschritten ist (als
Anhaltspunkt: nach dem 4.Geburtstag haben 90% der Jungen und nahezu
100% der Madchen die Blasen- und Darmkontrolle erlongt),

e Verdacht auf Kindeswohlgefdhrdung vorliegt,

e pddagogische Fachkra&fte Grenzen Uberschreiten oder Kinder beschédmen,
besteht Handlungsbedarf.
Eine Fallbesprechung im Team, Elterngesprdche und Besprechung mit der
Fachberatung kénnen Malinahmen sein, die zur Einschatzung der Situation
problemlos und zeitnah durchzufdhren sind.
In Absprache mit den Eltern/Personensorgeberechtigten kann ebenso die
Frahférderung zur Fallbesprechung oder Beobachtung eingeladen werden oder
der Kinderarzt um seine Einschdtzung gebeten werden.
Bei Verdacht auf Kindeswohlgefdhrdung greift jedoch das Schutzkonzept der
Kita zum ,Vorgehen bei Verdacht auf Kindeswohlgef&dhrdung”.

2 Aus der nachfolgenden PDF teilweise komplett Ubernommen: https://kita.zentrumbildung-
ekhn.de/fileadmin/content/kita/6Service/Positionspapiere/15.08.13 _Final _Positionspapier_Beziehungsvolle
_Pflege_.pdf
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