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Vorteile zum Tragen kommen lassen

Evelin Kirkilionis

Das Babytragetuch hielt seinen Einzug in die moderne Sauglingsbetreuung -

anfangs in den 1970er-Jahren als neumodisches Zeug beldchelt und beargwohnt, als Gefahr
fur Leib und Seele angeprangert, als urspringlich und dyadisch* geradezu verklart, als Uber-
lebensstrategie fiir gestresste Eltern gepriesen. Es ist ein vielfaltiges Thema, bei dem es nicht
einfach nur um Binde- oder Tragetechnik geht, es spielt in viele Bereiche der kindlichen Ent-
wicklung hinein, sowohl in die Eltern-Kind-Bindung als auch in die altersgerechte Forderung
der motorischen wie emotionalen Entwicklung, aber auch ganz handfeste gesundheitliche

Aspekte gehoren dazu.

Eltern-Kind-Bindung
In den Top Ten der elterlichen Sorgen diirfte
ein gelungener Beziehungsaufbau zu dem
anfangs unbekannten Wesen ziemlich weit
oben rangieren. Nicht zu Unrecht, denn die
elterliche Umsorgungsbereitschaft ist kein
automatischer Mechanismus, der bei Geburt
einfach da ist. Es mag irritieren, dass die
Natur hier nicht auf Sicherheit gesetzt und
instinktive Abliufe vorgesehen hat. Der
Mensch ist jedoch keine Ausnahme, auch bei
den verschiedenen Menschenaffenarten ist es
nétig, frithzeitig den Umgang mit dem
Nachwuchs zu beobachten und zu iiben, um
spiter eigene Junge gut versorgen zu kdnnen.

Fake ist, der elterlichen Betreuungsbereit-
schaft und emotionalen Ansprechbarkeit tut
ein Input gut. Das Baby regt beides, zum
Beispiel durch das Kindchenschema, an und
kaum jemand kann sich dem Weinen eines
Babys entzichen. Der kérperlichen Nihe
zwischen Eltern und Neugeborenen kommt
unter den Wirkmechanismen, die die Zuge-
wandtheit der Eltern positiv beeinflussen,
eine besondere Rolle zu. So finden Eltern von
Frithchen durch das Kingurun leichter emo-
tionalen Zugang zu ihrem Kind.

Ein Baby wihrend des Tragens zu spiiren,
seine Bewegungen und Reaktionen wahr-
nehmen zu kénnen, férdert Vertrautheit und
somit auch emotionale Zugewandtheit.
Durch Kérperhaltung, Bewegungen, kleine
Geriusche, den suchenden Blick kann schon
ein Neugeborenes sein momentanes Befin-
den vermitteln und erleichtert den Eltern
den Zugang zu dem anfangs oft ritselhaften
Wesen. Durch die Nihe haben Eltern einen
besseren Zugang zu den Bediirfnissen ihres

* dyadisch (griech.) = zugehsrend

Babys und kénnen schneller auf seine Sig-
nale reagieren. Ein wichtiger Faktor, der den
gelungenen Bindungsaufbau aufseiten des
Babys unterstiitzt, der zwar erst Monate
spiter beginnt, aber auf frith gemachten
Erfahrungen beruht. Eine sichere Bindung
des Kindes fuf$t auf den Verhaltensweisen der
Eltern, auf ihrer Feinfiihligkeit, der Verliss-
lichkeit ihrer Reaktionen und ihrer emo-
tionalen Zugewandtheit.

Untersuchungen zeigten, dass Miitter, die
keine Gelegenheit zum Friihkontakt in den
ersten Stunden nach der Geburt hatten, sich
dennoch — genauso wie mit Frithkontake —
besser auf ihre Babys einstellen konnten, eher
stillten, weniger Probleme bei der Betreuung
etc. hatten als Miitter, die in den ersten
Wochen nur sporadisch Kontakt zu ihrem
Baby haben konnten.

Babys, die getragen werden, weinen allge-
mein weniger. Nach Barr und Hunziker?
ersetzen sie die Zeitabschnitte, die andere
Kinder weinend und in Unruhe verbringen,
durch Phasen in ruhiger, aufmerksamer
Stimmung. Sie sind dabei nicht nur aus-
geglichener, sondern nutzen diese Zeiten, um
ihre Aufmerksamkeit der Umgebung zu-
zuwenden und Erfahrungen zu sammeln.
Auch auf die Eltern wirke positiv, dass ihr
Kind meist zufrieden gestimmt ist. Nicht
nur, dass man einfacher mit einem eher aus-
geglichenen Kind umgehen kann, es signali-
siert gleichzeitig auch indirekt, dass Eltern
ihre Aufgaben gut meistern, was sich in deren
grofleren Bereitschaft ausdriicke, auf die
Signale ihres Kindes zu reagieren und einzu-
gehen. Das hilt den Prozess zwischen Eltern
und Kind auf dem Weg zu einer gelungenen

Bindungsbeziehung in Gang oder verstirkt
thn?

Forderung der
kindlichen Entwicklung
Ohne Zweifel, Tragen wirke beruhigend, das
lisst sich auch aus unserer Stammesgeschich-
te ableiten. Vom Beginn der Menschheitsge-
schichte musste ein Siugling, wihrend die
Gruppe auf Nahrungssuche umherzog, mit-
genommen werden. Seine Verhaltensweisen,
Eigenschaften und Bediirfnisse beinhalten
somit evolutive Anpassungen von immer-
hin 5 Millionen Jahren. Bezieht man die
vormenschlichen Vorfahren ein, kann man
auf eine genetische Verankerung von rund
20 Millionen Jahre zuriickblicken; und
scheut man den Vergleich mit noch fritheren
Verwandten nicht, sogar auf mehr als 50 Mil-
lionen — so alt werden die dltesten Primaten-
skelette datiert. Bestindige Kérpernihe,
tragen, stillen nach Bedarf, all dies sind An-
passungen an die urspriinglichen Lebensbe-
dingungen von auf der Nahrungssuche um-
herziehenden Gruppen oder Einzelindividu-
en. In der Biologie wird daher an derartige
Bedingungen angepasster Nachwuchs als
Tragling bezeichnet. Er ist neben den Nest-
fliichtern, wie Pferdefohlen, und Nestho-
ckern, wie Miusejungen, einer der drei in der
Biologie gingigen Jungentypen, die fiir eine
ganze Palette von Anpassungen an die Le-
bensbedingungen der jeweiligen Art stehen.
Der Mensch begann(!) erst vor rund
10.000 Jahren sesshaft zu werden, manche
Kulturen pflegen selbst heute noch ein Jager-
und-Sammler-Dasein. 10.000 Jahre sind fiir
die Menschheit viel zu kurz, als dass sich ge-
netisch Verinderungen hitten manifestieren
konnen. Gerade wenn es um die Aufzucht
des Nachwuchses geht, ist die Evolution
recht konservativ, schliefSlich geht es um den
Fortbestand.*
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Die Sinne schulen
Der Siugling ist somit nach wie vor daran
angepasst, getragen zu werden, in stindigem
Korperkontakt zu sein oder in direkter Nihe
zu den Eltern die Welt zu erkunden. Selbst
wenn seine Mobilitit einem Kind erlaubt,
sich mehr und mehr von den Eltern zu ent-
fernen, ist ihre Anwesenheit und Nihe tiber
Jahre hinweg die Sicherheitsbasis, von der aus
Erfahrungen gesammelt werden kénnen.
Tragen ist somit mehr als eine Beruhigungs-
mafinahme oder eine praktische Art des
Transportes. Die Untersuchungen Barrs deu-
teten bereits an, dass Tragen eine positive
Wirkung auch auf kognitiver Ebene hat, al-
leine wegen der ausgedehnteren aufmerksa-
men Phasen, in denen das Kind Erfahrungen
sammeln kann. Heute weiff man um die
Bedeutung der Anregung der verschiedenen
Sinne fiir die gesamte kindliche Entwick-
lung, einschliefllich der kognitiven.

Wihrend des Tragens werden, mit einer
Ausnahme, alle Sinne gleichzeitig, bestindig
und adiquat angeregt. So wie ein Baby in
unserer Kultur anfangs getragen wird, liegt
das Gesicht der Eltern innerhalb seines be-
sonderen optischen Wahrnehmungsbereichs,
auch Herzschlag und Stimme der Eltern sind
wahrnehmbar, der vertraute elterliche Ge-
ruch ist intensiv, der taktile und der meist
vernachlissigte und unterschitzte proprio-
vestibulire Sinn wird auf Schritt und Tritt
angeregt. Wissenschaftler erkannten in den
letzten Jahrzehnten, dass man die einzelnen
Sinneserfahrungen nicht isoliert betrachten
darf. Gerade dem proprio-vestibuliren Sin-
nessystem wird heute eine besondere Rolle
in der Entwicklung des kindlichen Gehirns
zugeschrieben. Dem Sinn also, der uns be-
stindig Informationen iiber unsere Stellung
im Raum und die Stellung der einzelnen
Korperteile zueinander liefert. Der proprio-
vestibulire Sinn steht mit den anderen Sin-
nen im stindigen Austausch, er benétigt
Informationen von ihnen und bietet Infor-
mationen. Diese wechselseitige Wirkung
macht ihn zu diesem wichtigen integrativen
Sinnessystem

Die Neuronen des Gehirns miissen fiir ihre
Weiterentwicklung und Anpassungsleistun-
gen beansprucht werden. Man kann es sich
wie eine Bahnung vorstellen: Je mehr eine
neuronale Strafle genutzt wird, um so mehr
wird sie geglittet und um so leichter ist das
Vorankommen der durchgeschleusten Infor-
mationen, sie funktioniert also immer besser.

Nicht genutzte Pfade dagegen werden nach
und nach reduziert, gegebenenfalls sogar ab-
gebaut. Da das proprio-vestibulire System
stindig mit den anderen Sinnen in Wechsel-
beziehung steht und sie anregt, wird ihm ein
besonderer Status zugesprochen. Aber auch,
weil es in Kombination mit dem taktilen
Sinn die erste Erfahrungswelt fiir ein Baby
darstellt, auf der alle anderen nachfolgenden
Erfahrungen aufbauen, sind diese beiden
Sinne grundlegend. Gerade das proprio-
vestibulire System gilt als Schrittmacher fiir
die motorische Entwicklung, aber auch fiir
die gesamte Gehirnentwicklung.’

Versuche von Clark® fithrten zudem vor
Augen, welche Bedeutung das proprio-vesti-
bulire System allein auf motorischer Ebene
besitzt. Babys im Alter von drei bis dreizehn
Monaten wurden viermal wochentlich mit-
tels einer bestimmten Versuchsanordnung in
verschiedenen Drehrichtungen stimuliert.
Die Kleinen waren begeisterte Teilnehmer
dieser lediglich vier Wochen lang durchge-
fithrten Dreh-Sessions. Die Effekte waren im
Vergleich zu den Kindern in den Vergleich-
gruppen erstaunlich: Die Dreh-Gruppe war
bedeutend weiter, hinsichtlich Sitzen, Krab-
beln, Stehen und Laufen, aber auch was ihre
Reflexe betraf.

Sorge um Entwicklung,
Wirbelsaulenschaden und
Sauerstoffversorgung

So iiberzeugend die Argumente fiir das Tra-
gen von Babys sind, so verunsichernd sind
nach wie vor die Befiirchtungen, die Sauer-
stoffversorgung kénne nicht ausreichen oder
Wirbelsdulenschiden seien méglich. Bereits
die erste Tragestudie vor rund 20 Jahren zeig-
te, dass Kinder, die schon im ersten Lebens-
halbjahr getragen wurden, im Einschulungs-
alter keineswegs hiufiger Wirbelsiulenschi-
den aufwiesen. Die seit dieser Zeit laufende
Langzeitstudie, in der die Tragegepflogenhei-
ten der Eltern im ersten Lebensjahr erfasst
wurde, festigt diese Aussage. Eine medizini-
sche Studie, bei der Schulkinder direkt un-
tersucht und mit erfasst wurde, ob sie als
Baby getragen worden waren oder nicht,
bestitigt dies.”

Auch Befiirchtungen um eine mangelnde
Sauerstoffversorgung konnten zerstreut wer-
den, es wurden keine Unterschiede gefunden
zwischen dem Liegen im Kinderwagen und
dem aufrechten(!) Tragen.® Wie wichtig der
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Hinweis beziiglich aufrechtes Tragen ist, zei-
gen einige Unfille in den USA, bei denen
Neugeborene in Hilfen mit vllig ungeeig-
netem Design liegend getragen wurden: Sie
lagen stark gekriimmt und waren véllig dem
Blick der Eltern entzogen, da sich die Hilfe
fast wie eine Tasche iiber ithnen schloss. Die
Eltern bemerkten nicht, als ihre Kinder in
Atemnot kamen und letztlich erstickten.’

In Deutschland wurde das Liegendtragen
in den Anfangsjahren der Wiederentdeckung
vor allem wegen der Angste um die gesunde
Wirbelsdulenentwicklung gewihlt. Heute
weif§ man, dass hierbei die vorteilhaften Sei-
ten im wahrsten Sinne des Wortes nicht zum
Tragen kommen kénnen. Daher sollten El-
tern, es sei denn sie wiinschen aus Unsicher-
heit diese Bindeweise, vor allem die aufrech-
ten Tragemdoglichkeiten nahe gebracht wer-
den. Wenn iiberhaupt, sollten nur sehr kleine
Babys liegend getragen werden. Dies darf
jedoch nicht zu einer so starken Beugung
fithren, dass das Kinn auf die Brust gedriicke
wird, weil so die Atmung tatsichlich behin-
dert werden kann. Stindiger Sichtkontakt
beugt beim Liegendtragen Unfillen wie in
den USA vor.

Prophylaxe gegen Hiiftdysplasie

Aufrecht getragen werden heift fiir ein Baby
automatisch, dass es eine leicht gespreizte
und stark angehockte Beinhaltung ein-
nimmt, gleich ob es auf die Hiifte gesetzt
wird, frontal oder auf dem Riicken der Eltern
sitzt. Wie Messungen sowohl in richtig ge-
bundenen Tragetiichern als auch im freien
Hiiftsitz ergeben haben, hocken Siuglinge
die Beinchen stirker als 90° an, meist 100°
bis 110° (bei Neugeborenen bis 120°), wih-
rend die Spreizstellung durchschnittlich bei
45° (+4°) lag. Bei einer solchen Stellung ist
der Oberschenkelkopfideal zur Hiiftgelenk-
pfanne orientiert. Diese Beinhaltung fordert
die gesunde Ausreifung der Hiiftgelenke. In
der Medizin empfiehlt man heute Winkel
zwischen 30° und maximal 50°, meist 45°.'°
Neugeborene sollten derart eingebunden
werden, dass die Beinchen so stark angehockt
sind, wie sie es normalerweise selbst anbie-
ten, was automatisch die Spreizstellung ver-
ringert. Und neben der idealen Orientierung
von Oberschenkelkopfzu Hiiftgelenkpfanne
werden wihrend dieser Spreiz-Anhock-
Haltung permanent Bewegungsreize auf die
Hiiftgelenke iibertragen, insbesondere im
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Hiiftsitz. Das regt die Durchblutung der
noch knorpeligen Strukturen an und unter-
stiitzt zusitzlich die gesunde Ausreifung.

Die richtige Haltung im Tuch

oder einer anderen Trage

Zwei Faktoren unterscheiden eine gute von
einer ungeeigneten Tragehilfe beziehungs-
weise Bindetechnik: Die beschriebene
Spreiz-Anhock-Haltung und eine gut unter-
stiitzte aufrechte Riickenhaltung. Damit ein
Baby nicht in sich zusammensinkt, muss es
eng eingebunden sein, um sich so am Kérper
des Erwachsenen angelehnt aufrichten zu
kénnen. Die Entwicklung der Wirbelsiule
dauert Jahre, erst mit zirka 14 Jahren ist sie
ausgereift. Ein Neugeborenes kann sich nicht
selbststindig aufrichten und seiner Wirbel-
sdule fehlt zunichst der doppel-S-férmige
Schwung des Erwachsenen. Die Brustwirbel-
kyphose ist wie beim Erwachsenen zwar be-
reits vorhanden, die Hals- und Lendenwir-
bellordose sind jedoch noch nicht bezie-
hungsweise kaum ausgebildet. Der insgesamt
kyphotische Gesamteindruck beruht auch
darauf, dass die Beckenstellung weniger stark
nach vorn geneigt ist und so die Brustwirbel-
kyphose in einen Lendenwirbelbereich iiber-
geht, der zunichst nur schwach lordotisch
ist. Der Halswirbelbereich ist ebenfalls nahe-
zu gerade. Der Riicken eines Neugeborenen
gleicht einem gestreckten, flachen C, den-
noch ist das Ziel die Aufrichtung.

Die Ausbildung der Halslordose ist an
muskulire Beanspruchung gekniipft und
beginnt normalerweise, sobald ein Baby mit-
hilfe seiner kriftiger werdenden Nackenmus-
kulatur seinen Kopf gegen die Schwerkraft
hebt. Im Lendenwirbelbereich entwickelt
sich der lordotische Schwung nach und nach
durch den kindlichen Eifer sitzen, stehen
und gehen zu wollen."

Binde- und Tragetechniken miissen also
auf ihre Eignung iiberpriift werden. Vor allem
im Neugeborenenalter ist eine direkte und
massive Unterstiitzung im Brust- und Len-
denwirbelbereich wichtig, die fiir eine auf-
gerichtete Haltung sorgt. Nicht alle Tragehil-
fen sind geeignet. Heute kénnen immer mehr
Tragehilfen via Internet auch aus Lindern
bezogen werden, in denen die Produkte nicht
vor dem Wissenshintergrund und den im
deutschsprachigen Raum giiltigen Anforde-
rungen hergestellt werden. Tragebegeisterte
Eltern verwenden heutzutage durchschnitt-

lich drei verschiedene Tragetiicher oder -hil-
fen in unterschiedlichster Kombination, wie
die neuesten Daten der Langzeiterhebung
zeigten.'? Die Tendenz alternative Tragen
wie Ring Slings, Mei Tais und sonstige Kom-
forttragen zu nutzen, steigt kontinuierlich,
wie die Verkaufszahlen belegen.'? Das Augen-
merk muss daher nach wie vor auf der
Eignung der Tragehilfen und der Bindetech-
nik liegen, die einer geeigneten Haltung des
Kindes den Rahmen geben miissen.
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