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Emahrung und somatische Entwicklung von Sauglingen
im Kanton Bern (mit besonderer Betonung der Frage

nach Ubergewicht)

Barbara Hochstrasser und J,~C. Vuille, Institut fiir Sozial- und Priventivmedizin der Universitit Bern

Adipositas stellt einen in wohlhabenden Gesellschaf-
ten hiufigen und schwer zu beeinflussenden Risikofaktor
fiir mehrere chronische Krankheiten dar und ist mit einer
erhthten Mortalitidt verbunden, Threr primiren Prdvention
kommt somit besondere Bedeutung zu.

Ein Zusammenhang zwischen friih-kindlicher Adipositas
und Adipositas im Erwachsenenalter wird uns durch mehre-
re Arbeiten nahegelegt, wobei eine kritische Alters-
periode zur Entwicklung von Uebergewicht zum Teil unter-
schiedlich angesetzt wird.

Die Frage nach dem Einfluss der Sduglingsernihrung
auf die Entwicklung von Uebergewicht und Adipositas be-
schiftigte in den letzten 15 Jahren Wissenschafter aus
verschiedenen Lindern; sie kamen auf recht unterschied-
liche Resultate. Wihrend die einen einen deutlichen
Trend zu hiufigem Uebergewicht bei mit kiinstlicher
Milch ernihrten SHZuglingen feststellten, fanden andere
keinen Unterschied zwischen brust— oder schoppenmilch-
erndhrten Kindern. Dasselbe gilt fiir die friilhe Einfiih—
rung von fester Nahrung. Diese Diskrepanzen ergeben sich
mdglicherweise aus verschiedenen Definitionen von Adi-
positas und Uebergewicht, aus verschieden langen follow-
up, verschiedenartiger Interpretation gleichartiger Er-
gebnisse, aber méglicherweise auch aus kulturell beding-
ten Unterschieden in der Ern#hrungspraxis.

Daher interessierte es uns, ein Bild von der Sdug~
lingserndhrung und der sie beeinflussenden Faktoren im
Kanton Bern zu gewinnen. Andererseits versuchten wir zu
eruieren, welchen Einfluss verschiedene Ern#hrungswei-
sen auf die somatische Entwicklung der bernischen S3ug-
linge - besonders auch im Hinblick auf ein eventuelles
Uebergewicht - haben.

Methode

Wir untersuchten im Winter 1978 im Ganzen 160 ter—
mingeborene, gesunde SHuglinge im Alter von 3, 6 oder
9 Monaten auf Gewicht, Linge, Hautfalte {iber dem Tri-
ceps und subscapuldr. Mit 9 Monaten wurden sidmtliche
Kinder untersucht. Die beobachteten Kinder rekrutierten
sich aus Sduglingen, die in den Miitterberatungsstellen
von 9 bernischen Miitterberatungsbezirken gesehen wurden.
Thre Auswahl erfolgte zuf#dllig. 38 % der Kinder stammten
aus stddtischen, 62 % aus lidndlichen Verhiltnissen. In
einem Interview mit der Mutter sammelte ich die Informa-
tionen liber die Ernihrung des Kindes seit der Geburt bis
zum Zeitpunkt der Messung, und lber einige soziodemo-
graphische und elterliche Parameter.

1. Brustmilcherndhrung

In einem t~Test verglichen wir die bis zum 3. Lebeng-
monat ausschliesslich brustmilchernihrten Siuglinge mit
ausschliesslich schoppenmilchernihrten Siuglingen in den
erhobenen anthropometrischen Daten. Als beste Indikato-
ren fiir frithkindliches Uebergewicht eignen sich nach
CRAWFORD ET AL die Gewichtszunahme seit der Geburt oder
eine einzelne Hautfalte. (2)

Es zeigen sich bei Middchen und Knaben dieselben Ten-
denzen.

Wir stellen bei drei Monaten bei brustmilcherndhrten
Kindern im Vergleich mit schoppenern#hrten Kindern ein
signifikant kleineres Gewicht (p = 0.026) und eine ge-
ringere Gewichtszunahme (p = 0.008) fest. (1)

Bei 6 Monaten sind die — zwar gleichsinnigen - Un-
terschiede nicht mehr signikfikant. Reine Brustmilch-
erndhrung zeigt also mit drei Monaten eine geringere
Tendenz zu rascher Gewichtsentwicklung als reine Schop-
penmilchernihrung. Dieser Unterschied verflacht sich
aber bis zum sechsten Lebensmonat ~ eine Tatsache, die

wohl auf die Einfiihrung von Breinahrung zuriickzufiihren
ist.

Diese Resultate plddieren zwar fiir reine Brustmilch-
erndhrung als optimale Erndhrung zur Vermeidung von
Siuglingsiibergewicht, sie zeigen aber gleichzeitig die
Grenzen dieser Massnahme auf.

2. Erndhrungsmodus

Eine Untersuchung des Erndhrungsmodus zeigt, dass
20 % der untersuchten Siuglinge konsequent ad libitum,
das heisst also sowohl zeitlich als auch mengenmissig
nach eigenem Bediirfnis, erndhrt werden. 64,8 % werden
in festen Zeitintervallen gefiittert, und 15,2 7 teils ad
libitum, teils zu bestimmten Zeiten.

Eine Uebersicht des Ern#hrungsmodus nach Sozialklas-
se gibt Tabelle Nr. 1.

ERNAEHRUNGSMODUS NACH SOZJALKLASSEN

SOZIALKLASSEN

ERNAEHRUNGSHODUS HA A8 LN KA GESANT

o LIBITUN | 32,0 B2 | 0,0 50,0 | 35,2 |#

8 3 § 13 56 [ANZAHL
FESTE ZEIT 68,0 64,8 80,0 50,0 | 64,8 |2
17 57 16 13 103 |ANZAHL

HA: Hilfsarbeiter, ungelernte Arbeiter, untere Angestellte

AG: Qualifizierte Arbeiter, Vorgesetzte von HA, Handuerker
in Kleinbetrieb, selbstdndig Erwerbende im Gewerbe,
Angestellts

LW: tandwirte

KA: Unteres, mittleres und oberes Kader, freis und intelck-
tuelle Berufs, Direktoren und Industrielle

Darin sind alle Kinder, die je ad libitum erndhrt
wurden, aufgefiihrt. Es zeigt sich, dass in den oberen
Sozialschichten die meisten ad libitum erndhrten Kinder
zu finden sind, bei den Landwirten die wenigsten. Die-
se Tatsache ldsst sich leicht erkliren. Die BHuerinnen
und Frauen der unteren Sozialklassen miissen am hdufig-
sten selber arbeiten und verfiigen damit nicht iiber die
Miglichkeit, sich ganz den Wiinschen ihres Kindes anzu-
passen, wie das Frauen der oberen Sozialklassen, die
meist wihrend der S#iuglingsperiode ihres Kindes nicht
arbeiten, tun kdnnen.

Wir verglichen die ad libitum ernihrten S3uglinge
mit den in festen Zeitintervallen gefiitterten Siuglin-—
gen mittels eines t-Test in ihrem enthropometrischen
Daten.

Ad libitum erndhrte MH#dchen sind mit 6 Monaten sig-
nifikant leichter (p = 0.054) als in bestimmten Zeit-
intervallen gefiitterte weibliche S#uglinge. Das Ver-
hdltnis ist bei Knaben gleichsinnig, die Unterschiede
sind jedoch nicht signifikant.

Die subscapuldren Hautfalten der ad libitum ern#hr-
ten Middchen sind ebenfalls signifikant diinner (p = 0.011)
als bei Midchen mit fixiertem Ernidhrungsrhythmus. Bei
den Knaben verhalten sie sich jedoch gegenldufig: Ad
libitum erndihrte Knaben haben gréssere Hautfaltendicken
als in bestimmtem Rhythmus ernZhrte Knaben. Diese Unter-
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schiede fallen nicht signifikant aus.

Betrachten wir auch die Unterschiede fiir die ange-
gebenen Messgrdssen zwischen den Geschlechtern, so se~
hen wir deutlich ausgeprigtere Geschlechtsunterschiede
bei den ad 1ibitum ern#hrten Kindern.

Diese drei Tatsachen: die Tendenz zu geringerem Ge-
wicht bei ad libitum erndhrten Kindern, die gegenliufi-
ge Entwicklung der Hautfalten bei Knaben und Mi#dchen
und der ausgeprigtere Geschlechtsunterschiede bei ad
libitum ernihrten Kindern deuten darauf hin, dass sich
Sduglinge bei ad libitum-Ernihrung gemdss ihren natiir—
lichen Gegebenheiten entwickeln. Sie nehmen genau so-
viel Nahrung auf wie sie brauchen.

Ad libitum~Erndhrung erweist sich also als optimal
den Bediirfnissen des Siuglings angepassten Ernihrungs-
welse.

3. Informationsquelle

Tabelle Nr. 2 gibt Aufschluss iiber die Quellen, die
gesamthaft gesehen hauptsichlich um Rat angegangen wer-
den.

INFORMAT IONSQUELLEN ZU FRAGEN DER SAEUGL INGSERNAEHRUNG NACH SOZIALKLASSEN

SOZIALKLASSE
HAUPTSAECHL | CHE HA 46 LN KA | GESANT
INFORMAT IONSOUELLE
SAEUGL INGS- 56,4 | 7,8 75,0 | 60,0 | 68,0 |3
FUERSORGE 12 6 15 12 100 | ANZAKL
ARZT : 0 |3
0 {ANZAHL
ERFAHRUNG 11T 05 5,0 15,0 | 25,0 9,5 |3
1 KD ANZAHL
GEBURTSSP ITAL 4,5 3,5 50 | 5,0 W) 13
ANZAHL
EIGENE 27,3 | 16,5 50 | 10,0 | 156 |4
VORSTELLUNGEN 6 14 1 2 25| ANZAHL
UEBRIGE (TANTEN, | 9,5 2,k 0 0 2,7 |3
HUETTER, MEDIEN) 2 2 0 0 G| AnzasL

Die Tatsache, dass die Siuglingsfiirsorge mit 68 % am
hiufigsten um Rat angegangen wird, diirfen wir nicht
unabh#ngig davon interpretieren, dass unsere Popula-
tion sich ausschliesslich aus Kindern, die sich in der
beobachteten Zeitperiode mindestens eimmal in der
Sjuglingsfiirsorge einfanden, zusammensetzt.

Andererseits besuchen nach Vuille in der Deutsch-
schweiz ca. 2/3 der Miitter von Neugeborenen die Siug-
lingsfiirsorge (1). Auffillig ist, wie selten der Arzt
zur Sduglingserndhrung befragt wird, und wie hdufig
hauptsdchlich eigene Vorstellungen und zwar unabhin-
gig von Erfahrungen mit vorangehenden Kindern, als
Richtlinie fiir die Erndhrung dienen.

Es zeigen sich deutliche Unterschiede nach Sozial-
klasse: Die Hilfsarbeiter, ungelernte Arbeiter und das

Kader ziehen unterdurchschnittlich hdufig die SH#uglings~

fiirsorge zu Rate. Andererseits finden wir bei den
Hilfsarbeitern die meisten Miitter, die ihr Kind haupt-
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sdchlich nach eigenen Vorstellungen ernZhren. Hier und
bei den Angestellten finden wir auch die einzigen Miitter,
die ihren Rat bei Tanten, Grossmiitter und {ibrigen Quel-
len - also nicht bei einer Fachperson - holen. Das Kader
stiitzt sich iiberdurchschnittlich haufig auf Erfahrungen
mit vorangehenden Kindern. Auch Landwirte messen dieser
Erfahrung mehr Bedeutung zu als die unteren Sozialklas-—
sen. Dabei finden wir gerade in den unteren Sozialklas-
sen - und allerdings auch bei den Landwirten - die
Frauen mit den h8chsten Parititeun.

Es zeigt sich also, dass gerade diejenigen Bevdlke-
rungsschichten, von denen man annehmen kann, dass sie
wenig Fachkenntnisse {iber Sduglingserndhrung besitzen,
hdufiger ihren eigenen Vorstellungen gemiss vorgehen.
Sie haben offenbar weniger das Bediirfnis nach Fachinfor-
mation als Angehdrige oberer Sozialschichten, oder zu-
mindest bemiihen sie sich seltener aktiv darum.

0b sich darin ein weniger ausgepridgtes Problembe-—
wusstsein Hussert, oder eine sozial bedingte hdhere
Schwelle, Fachinformation einzuholen, l#sst sich nicht
beantworten.

Wie dem auch sei, eine griindliche Information {iber
Sduglingserndbrung und ihre Auswirkungen auf die Ent~-
wicklung des Sduglings im Rahmen der Vorbereitung von
Schwangeren ist sicher sinnvoll - gerade auch im Hin-
blick auf die Pr#vention von Adipositas.

Summary:

Nutrition and somatic development of babies in the
Canton of Berne (with special emphasis on the question
of obesity)

160 babies of 3,6 or 9 month were investigated in
weight, lenght, subscapular and triceps skinfolds and a
history of their nutrition since birth was taken.

At the age of three month purely breast-fed babies
are significantely lighter and show less eight gain
since birth than purely bottle-fed ones. Girls fed on
demand are significantely lighter and show thinner sub-
scapular skinfolds than girls fed in fixed intervals.
Boys show a similar tendency in weight, but the oppo-
site tendency in skinfolds. The results suggest that
feeding on demand supports the natural course of somatic
growth of babies.

The frequency of feeding on demand and the source
of information about baby-foods vary greately with so-
cial class.

Résumé

Nutrition et dé@eloppement somatic des nourrissons
dans le canton de Berne (en accentuant la question
d'obesitd)

160 nourrissons & 1'4ge de 3, 6 ou 9 mois furent
examinds. Nous mesurf@mes le poids, la grandeur et les
plis cutanés subscapulaire et sur le triceps et fimes
une anamnése de la nutrition d&s la naissance.

A 1'4ge de 3 mois les enfants strictement nourris
de lait matérnel sont moins pesants et démontrent une
moindre augmentation de poids d&s la naissance que les
enfants strictement nmourris de lait artificiel. Les fil-
les nourries 3 la fagon "ad libitum" sont moins pesan-
tes et démontrent un pli cutané@ subscapulaire plus pe-
tit que les filles nourries & un rhythme fixe. Les gar-
cons démontrent une tendence similaire pour le poids
mais une tendence opposée pour les plis cutanés. Les
résultats suggdrent que la nutrition "ad libitum" sup-
porte les tendences naturelles du developpement du
nourrisson. La frequence de la nutrition "ad libitum”
et les sources d'information sur la nutrition enfantine
varient avec les classes sociagles.
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Krankenkassenkosten steigen weiter

Trotz vieldiskutierten Einddmmungsmassnahmen sind letztes
Jahr die Kosten der Krankenkassen fiir die Krankenpflegeversi-
cherung wieder stark gestiegen. Wie dem neuesten Pressedienst
der Schweizerischen Gesellschaft fiir Gesundheitspolitik
(SGGP) zu entnechmen ist, konnte 1977 und 1978 eine gewisse
Abflachung der Kostenkurve verzeichnet werden. Die neuesten
Zahlen fiir 1979 und 1980 zeigen aber bereits wieder ein
erhebliches Ausgabenwachstum.

Nach dem Konkordat der schweizerischen Krankenkassen wird
die jihrliche Kostenzunahme 10% iibersteigen und damit dop-
pelt so hoch sein wie der allgemeine Teuerungsanstieg. Die
Krankenkassen werden damit dieses Jahr tiber 300 Mio. Franken

mehr Leistungen zu bezahlen haben als 1979.

Bei der grossten Krankenkasse der Schweiz (Helvetia) liegt die
Kostensteigerung in den ersten fiinf Monaten des laufenden
Jahres schon «wesentlich tiber 10 %». Von den gesamten Kosten
der Krankenpflegeversicherung entfallen 50% auf die Arztko-
sten (drztlich verordnete Leistungen ohne Medikamente inbe-
griffen), 25% auf die Krankenhduser und 24 % auf Medika-
mente.

Wihrend der Anteil der Arztkosten 1979 gegeniiber 1970 um 1
Prozentpunkt und der Anteil der Medikamente um 3,4 Prozent-
punkte abnahm, stieg der Spitalkostenanteil in diesem Zeitraum
um 4,2 Prozentpunkte.
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