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Lebensweg 1

Geboren in Wien am
0.1.1902 als Emilie
Madleine Reich

Mutter Kindergartnerin,
Vater Handwerker

Lebte mehrere Jahre In
Norditalien

Medizinstudium und
Ausbildung zur Kinder-
arztin bei C.v. Pirquet In
Wien




,..es wurden wenig Medikamente
verwendet, man beschaftigte sich
mehr mit der Erziehung des
Kindes. Jeder Arzt hatte 6 Wochen
Pflegedienst und lernte 2 Wochen
In der Milchklche far Sauglinge zu
kochen.

Von Pirquet legte grof3en Wert
darauf, das Kind gesund zu
erhalten und sich nicht auf das
Erkennen und Heilen von
Krankheiten zu beschranken®.

(E. Pikler)
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Lebensweqg 2

10 Jahre als niedergelassene
Kinderarztin in Budapest tatig

Ehemann Mathematiker und
Padagoge, von 1936 — 1945 aus
politischen Grinden in
Gefangenschaft

Zwischen 1940 und 45
Verfolgung als Judin

1946 Grindung des
Sauglingsheims Loczy

Leitung bis 1979
Gestorben am 6.6.1984




Wichtige Projekte

Entwicklung eigener Methoden bel der
Betreuung von Sauglingen und Klein-
Kindern

Referenz-Zentrum fur alle ungarischen
Sauglingsheime
Langzeit-Studie der WHO zur Prognose

der im Loczy betreuten Kinder im
Erwachsenenalter

Vortrage
Buchprojekte etc.



Emmi Pikler

EMMI PIKLER Blicher
LaBt mir Zeit | yon E. Pikler

Die selbstandige
Bewegungsentwicklung des Kindes
bis zum freien Gehen

=,
Friedliche

Dr. Emmi Pikler u. a.

Miteinander Babys -
vertraut werden suffiedene
Erfahrungen und Gedanken Mutter

zur Pflege von Siuglingen
und Kleinkindern

Pddagogische
Ratschlage
einer Kinderarztin

HERDER / SPEKTRUM




Wesentliche Thesen 1

Alle Sauglinge sollten priméar auf dem Rucken
liegen

Bringe nie ein Kind in eine Position, die es
nicht selbst einnehmen kann

Ausfuhrliche Zeit beim Futtern und der Pflege
assen

DiedBedeutung des klaren Sprechens mit dem
KIn
Sich Zeit zum Beobachten geben

Erzieherinnen brauchen eine differenzierte
Ausbildung

Penible Dokumentation der Entwicklung und
des Verhaltens




Wesentliche Thesen 2

Weiter, leichter Schlafsack
Keine weichen Unterlagen
Abgegrenzte Raume

Regelmaldiger Tagesablauf

Wenige, einfache, dem Alter und den
Fahigkeiten angepasste Spielmaterialien

Vertrauen in die Fahigkeiten des Kindes

Keine unkritischen Ubernahmen von
Verhaltenswelisen fremder Volker



Fotografien von M. Reismann




Mit dem Kind sprechen




Das Kind selbstandig handeln
lassen




Dem Kind komplizierte
Bewegungsablaufe zutrauen







Der Loczy-Beobachtungsbogen

Basiert auf der Betreuungs-Konzeption von E.
Pikler

Beurteilung von 73 Entwicklungsbereichen

Standardisierung bis 1968 an 150 ungarischen
Heimkindern (J. Falk)

Seit 1971 obligatorische Grundlage der
Entwicklungsdokumentation in ungarischen
Sauglingsheimen

1981 WHO-Langzeit-Studie von 100
ehemaligen Heimkindern mit 13 — 22 Jahren

Bis 1986 Dokumentation der ersten 3 LJ bel
8871 Kindern






Dreht sich vom Rucken auf den Bauch
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Grelft zielsicher, fasst an

Anzahl %
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Die motorische Entwicklung von 87 Kindern
aus Wurzburg im Jahr 2001
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Gut diskriminierende Entwicklungs-
kriterien im 1. LJ im Loczy-Bogen

Dreht sich vom Rucken auf den Bauch

Setzt sich selbstandig auf
Kommt in den Kniestand

Formt Mund auf Ansprache — lachelt
Plaudert wahrend der Pflege

Betrachtet seine Hande

Greift zielsicher — fasst an

Hantiert variabel mit einem Gegenstand
Hantiert mit mehreren Gegenstanden

50%
5 Mon
9 Mon
10 Mon

2 Mon
4 Mon

3 Mon
5 Mon
6 Mon
10 Mon
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Bewegungsentwicklung 2. und 3. LJ

Setzt sich auf

Spielt sitzend

Setzt sich auf ein Stihlchen
Krabbelt auf Knie und

Handen

Sich festhaltend steht es
auf

Sich festhaltend
unternimmt es Schritte

Steht frei auf
Unternimmt erste freie
Schritt

Geht sicher

Steigt Treppen mit
Nachstellschritt

Steigt Treppen mit
Schrittwechsel



Verhalten wahrend der Pflege 2. und 3. LJ

Regt ein Spiel an

Hilft beim Aus- und
Anziehen

Zieht einige
Kleidungsstiicke
aus

Fangt an sich zu
waschen

Wascht die Hande
Zieht einige
Kleidungsstiicke an
Knopft auf

Zieht die Schuhe an

Putzt die Zahne



Verhalten beim Essen und Trinken im 2. und 3. LJ

Kaut regelrecht
und grindlich

Kann mit Loffel
regelrecht gefuttert
werden

Isst selbststandig
mit dem Loffel

Benutzt Gabel

Halt das Glas und
neigt es

Trinkt
selbststandig



Entwicklung von Sauberkeit, Augen-Hand-Koordination, der

Manipulation und der Spieltatigkeit im 2. und 3. LJ

Benutzt den Topf/ die
Toilette

Ist trocken wahrend es
wach ist

Baut Turm mit <3 Kldtzen
Baut Turm mit >3 Klotzen

Spielt Rollenspiel allein
(ahmt z.B. Tatigkeiten
bekannter Personen in der
Umgebung nach)

Spielt Rollenspiel mit
anderen Kindern (sitzen
z.B. nebeneinander und
spielen Ausflug mit dem
Bus)



Entwicklung von Sprechen und Sprache im 2. und 3. LJ

Versteht Worte wahrend der
Pflege

Versteht Worte auf3erhalb der
Pflege

Ist mit Worten zu leiten (holt
z.B. auf Aufforderung
Spielzeug aus der Kiste)

Gebraucht erste Worte
(auller Mama, Papa, Wau-Wau
u.a.)

Spricht > 20 Worte

Spricht > 50 Worte

Spricht in Satzen

Spricht grammatikalisch
korrekt in Satzen
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Fragebogen flr Eltern, deren Kinder an der
Entwicklungs-Dokumentation teilnehmen

Kindergarten

Alter des Kindes in Monaten

Geschlecht

Komplikationen in der Schwangerschaft, bei der
Geburt und im 1. Lebensjahr

Schulbildung und Beruf des Vaters

Schulbildung und Beruf der Mutter

Zahl der Geschwister

Urspringliche Sprache der Mutter

Alter bei Aufnahme in Kindergarten / Kinderkrippe



Aktuelle Bedeutung von E. Pikler

Vorbeugung von

— motorischer Entwicklungsstérungen

— vom plotzlichen Sauglingstod (SIDS)

— von Sprachentwicklungsstdérungen

— von Schlaf- und Essstorungen

— des Aufmerksamkeits-Defizit-Syndroms (ADHS)

Beitrag zur Krippendiskussion
Anheben des Stellenwerts von Erzieherinnen

Konzept zur Behandlung von Kindern mit
Entwicklungsstorungen und Behinderungen



Aktuelle Konzepte in der
Frahforderung und Frihbehandlung
von entwicklungsauffalligen Kindern

* Interaktion

 Teilhabe

 Eigene Aktivitaten

« Anregende Materialien

e Sprachforderung
 Entwicklungs-Dokumentation

e StUtzung der Eltern-Kompetenz



Konkrete Vorschlage

Adaptation des Konzeptes von E. Pikler
auf die heutige Betreuung

Aktualisierung und Validierung des
Entwicklungsbogens im 2. und 3.
Lebensjahr bel gesunden Kindern

Vergleich mit anderen Beobachtungs-
bogen, z.B. von K. Beller

Wissenschaftliche Begleitung der
welteren Entwicklung von Krippen-
Kindern



