GESUNDE
LEBENSWELT ) ) )
Hessische Arbeitsgemeinschaft

i fir Gesundheitsforderung e.V.

HAGE

Gesundheitsforderung in der Kita-Konzeption:
Reflexionsfragen fiir die praktische Umsetzung

1. Leitbild und Grundverstandnis

Ein gemeinsames Verstandnis von Gesundheit und den Zielen der Kita bilden die Grundlage fir die
gelingende Konzeptionsarbeit zur Gesundheitsférderung.

= Welches Verstandnis von Gesundheit haben wir?
= Welche Ressourcen stehen uns zur Verfligung?
= Welche Themen und Schwerpunkte sind uns wichtig?

2. Gesundheitsforderung der Kinder

Kitas haben den Auftrag, Kinder in ihrer ganzheitlichen Entwicklung zu begleiten und ihre
Gesundheitsressourcen zu starken. Kinder sollen die notwendigen Kompetenzen entwickeln, um sich
eigenverantwortlich und selbstbestimmt gesundheitsforderlich verhalten zu kénnen. Dazu zdhlen
unter anderem die Bereiche Bewegung, Erndhrung, seelisches Wohlbefinden, Entspannung und
Resilienz.

2.1 Bewegung: Alltagsbewegung und spezifische Bewegungsangebote

= Welche Bewegungsangebote gibt es und beziehen wir die Kinder bei der Angebotsgestaltung mit
ein?

= Wie oft finden Bewegungsangebote in der Natur statt?

= Wann sind im Tagesablauf Bewegungsmomente eingeplant und maoglich?

» Inwiefern wird die Bewegungsfreude der Kinder durch die Raum- und AuBengeldandegestaltung
unterstitzt?

» Wie wird Fein- und Grobmotorik gezielt geférdert?

2.2 Ernahrung: gesunde Mahlzeiten und Partizipation

* |st unser Speiseplan ausgewogen, vielfaltig, regional, saisonal und nachhaltig?

= Wird sich an den DGE-Standards orientiert?

= Wird der zuckerfreie Vormittag umgesetzt?

» Werden Getranke wie Wasser oder ungestifiter Tee aus offenen Bechern angeboten?

= Welche Mahlzeiten werden von der Kita gestellt (Friihstiick, Nachmittagssnack)?

= Werden die Kinder an der Essensplanung beteiligt?

= Dirfen Kinder Feedback zum Essen geben, beispielsweise mit Smiley-Karten? Wird dieses
beriicksichtigt?

= Werden gemeinsame Koch- und Backaktionen angeboten?

= Werden die Grenzen der Kinder geachtet (kein Zwang zum Probieren oder Aufessen)?

= Dirfen Kinder (vor allem jingere) mit den Handen essen?

» Wie wird die Wahrnehmung der Kinder von Hunger- und Sattigungssignalen gestarkt?

= Welche Lebensmittel sind bei Geburtstagen oder Feiern erlaubt?

= Werden die Fachkrafte als Vorbilder beim Essen wahrgenommen (Neugier, Genuss)?

= Essen die Fachkrafte gemeinsam mit den Kindern und in entspannter Atmosphare?
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» Wie wird das Thema Ernahrung im Alltag padagogisch aufgegriffen?
= Wie wird das Thema Erndhrung im Team behandelt (z. B. durch Fortbildungen)?
= Wie sieht die Zusammenarbeit mit den Eltern zum Thema Erndhrung aus?

2.3 Entspannung und Schlaf

» Haben die Kinder die Moglichkeit zu schlafen? Wie werden sie geweckt?

» Wie wird mit Elternwiinschen zum Schlaf der Kinder umgegangen?

= Gibt es Riickzugsorte fir alle Kinder?

» Wie werden Entspannungs- und Ruhezeiten gestaltet?

= Wie werden die unterschiedlichen Bedirfnisse der Kinder bericksichtigt und ihre Wahrnehmung
dieser gestarkt?

= Werden Entspannungsiibungen (z. B. Traumreisen) angeboten?

2.4 Hygiene und Zahngesundheit

* Wie werden die HygienemalRnahmen unter Einbeziehung der Kinder umgesetzt?

* Wie werden die Kinder an das Thema Hygiene herangefihrt?

» Wann findet das gemeinsame Zdhneputzen statt?

» Hat jedes Kind eine eigene Zahnblirste?

= Gibt es Kooperationen mit der Jugendzahnpflege oder einer Zahnarztpraxis?

» Haben die Fachkrafte aus dem Team Fortbildungen zur Zahngesundheit absolviert?
» Wurde das Wissen aus den Fortbildungen mit dem Team geteilt?

2.5 Sexualitat, emotionale Sicherheit und Resilienz

= Wie wird mit kindlicher Sexualitdat und Doktorspielen umgegangen?

= Haben die Fachkrafte Fortbildungen zum Thema , kindliche Sexualitat” absolviert?

= Wie wird ein sicherer Ort fiir die Kinder geschaffen?

= Wie wird mit den Kindern (iber ihre Gefiihle gesprochen?

» Wie wird mit Emotionen wie Wut umgegangen?

= Wie werden Resilienz und Selbstwirksamkeit der Kinder gestarkt?

» Wie werden die Kinder in der Wahrnehmung ihrer Bediirfnisse und im Setzen von Grenzen
unterstiitzt?

» Wie gehen wir auf die individuellen kindlichen Ressourcen ein und tragen zur Entwicklung eines
positiven Selbstkonzepts der Kinder bei?

2.6 Forderung der Gesundheitskompetenz

= Wie erlernen die Kinder den Zusammenhang von kdrperlicher und mentaler Gesundheit?

= Wie kdnnen die Kinder erfahren, was forderlich fur ihre Gesundheit ist?

= Wie fordern wir die Verantwortung der Kinder in Bezug auf ihre Gesundheit?

= Wie starken wir einen unbefangenen Umgang der Kinder mit dem eigenen Korper?

» Wie lebt das Team seine Vorbildfunktion gegentiiber den Kindern (z. B. Wertschatzung,
Entspannung, Selbstflrsorge etc.)?
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3. Gesundheitsforderung der padagogischen Fachkrafte

Der BEP betont die Schliisselrolle der Fachkrafte flr die Qualitdt padagogischer Arbeit — und damit
auch fir die gesunde Entwicklung der Kinder. Damit sie diese Aufgabe erfiillen kdnnen, sind
forderliche Arbeitsbedingungen sowie MalRnahmen zur nachhaltigen Starkung ihrer kérperlichen und
psychischen Gesundheit erforderlich.

3.1 Arbeitsbedingungen und Pausen

= Gibt es einen separaten Pausenraum, in dem Mitarbeitende ungestort und in Ruhe ihre Pause
machen kdénnen?

= Werden Pausen eingeplant und eingehalten?

= Gibt es ergonomische Arbeitsplatze?

= Wird das Essen fir Fachkrafte kostenfrei oder verglinstigt angeboten?

3.2 Teamkultur und Fihrung

» Wie lebt das Team seine Vorbildfunktion gegentiber den Kindern (z.B. Selbstfilirsorge,
Wertschatzung, Reflexion, offene und klare Kommunikation etc.) aus?

= Wie wird im Team miteinander gesprochen, insbesondere tiber Konflikte und Feedback?

= Wie wird sich gegenseitig im Team unterstiitzt?

= Gibt es regelmalige Teamsitzungen und Feedbackgesprache?

= Werden jahrliche Personalgesprache gefiihrt?

» Wie lebt die Leitung ihre Vorbildfunktion dem Team gegenlber (z.B. Selbstfiirsorge,
Wertschatzung, Reflexion, offene und klare Kommunikation etc.) aus?

= Gibt es einen Notfallplan bei Personalmangel, der transparent kommuniziert und gemeinsam
erarbeitet wurde?

3.3 Resilienz und Entwicklung

» Wie wird die Resilienz im Team gestarkt?

» Wird regelmaRig an Fortbildungen teilgenommen?

» Wird die Partizipation im Team gelebt (z. B. bei der Dienstplangestaltung)?

= Werden alle Teammitglieder mit ihren Fahigkeiten gesehen und eingebunden?
= Gibt es Raum, die personlichen Starken der Teammitglieder einzusetzen?

4. Elternarbeit und Kooperationen

Die Gesundheit von Kindern wird maRgeblich durch ihre Familie gepragt. Eine gelingende Erziehungs-
und Bildungspartnerschaft sorgt fur Verldsslichkeit und schafft somit die Grundlage dafiir, dass
Kinder gesundheitsférderliches Verhalten verinnerlichen.

Dariber hinaus kdnnen Kooperationen und Vernetzung unterschiedlicher Disziplinen und
Institutionen dazu beitragen, Wissen und Kompetenzen zu biindeln und die Qualitat gesundheitlicher
MaRnahmen zu verbessern.

4.1 Zusammenarbeit mit den Eltern

= Werden die Eltern an gesundheitsrelevanten Programmen und Themen beteiligt?
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= Sind die Eltern bzw. der Elternbeirat bei der Entwicklung eines Notfallplans eingebunden? Werden
die einzelnen Schritte bei Personalmangel transparent kommuniziert, sodass kein Unmut
entsteht?

= Besteht eine Kommunikation mit den Eltern lber die Verpflegung und Erndhrung in der Kita?

= Werden die Eltern transparent tiber Angebote zur Gesundheitsbildung informiert?

= Gibt es einen kooperativen Austausch und gegenseitige Unterstlitzung mit den Eltern?

= Wie wird mit unterschiedlichen Vorstellungen der Eltern umgegangen?

» Wie wird die Umsetzung von gesundheitsférderlichem Verhalten in den Familien unterstitzt?

= Wie werden sozial benachteiligte Familien und Familien in herausfordernden Lebenssituationen
unterstitzt?

» Wie werden die Eltern in ihrer gesundheitlichen Vorbildfunktion gestarkt?

4.2 Kooperationen und Netzwerke

» Welche Kooperationen bestehen (z. B. mit Frihen Hilfen, drztlichen Diensten, Jugendamt,
Krankenkassen, Sportvereinen)?

= An welchen Programmen wird teilgenommen?

= Gibt es Vernetzungen mit anderen Institutionen?

= Ist die Kita zertifiziert (z. B. nach FID KID oder als Bewegungskita)?

5. Reflexion und Weiterentwicklung

Eine Konzeption ist ein dynamisches Dokument, das regelmaRige Reflexion und Anpassungen
erfordert.

= Werden die Konzeption und die padagogische Arbeit regelmaRig evaluiert und bei Bedarf
angepasst?

= |st das gesamte Team einschlielRlich der Leitung gleichermaRen an der Erarbeitung der Konzeption
beteiligt?

» Werden die Anpassungen dokumentiert und nach auBen kommuniziert?

» Wie werden die Perspektiven der Kinder und Familien bei der Gestaltung und Reflexion der
Konzeption einbezogen?
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