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Zusammenfassung

Erkrankungen in der Neugeborenenphase sind mafgeblich fir die
Sauglingssterblichkeit im ersten Lebensjahr sowie fir neurologische
Folgeerscheinungen verantwortlich. Dies wird durch die Tatsache gestitzt,
dass in den ersten beiden Lebensjahren eine erhohte Neuroplastizitat

vorliegt, die eine Rehabilitation neurologischer Schaltkreise ermdglicht und Schliisselwérter:

so zur Wiederherstellung der neurologischen Entwicklung des Kindes Neuroplastizitat; neonatale
beitragt. Gemal den Theorien der Neurowissenschaften und der Epigenetik Asphyxie;

wird die Padovan-Methode der neurofunktionellen Reorganisation als Neuroentwicklung; Padovan-
Frihférdertherapie bei Friihgeborenen und termingeborenen Sauglingen, die an Methode; Neurofunktionelle
perinataler Hypoxie litten, mit hervorragenden Ergebnissen in einem Reorganisation.

offentlichen Krankenhaus im Bundesstaat Ceara angewendet.

Von den 130 Millionen Kindern, die jedes Jahr in der Literatur am besten erforscht und beschrieben ist;
geboren werden, sterben vier Millionen in der  sie tritt bei etwa sechs von 1.000 Lebendgeburten auf
Neugeborenenphase; die wichtigsten direkten und ist ein wichtiger Faktor fur langfristige

Todesursachen sind Friihgeburtlichkeit, Infektionen,  neurologische Folgeerscheinungen. (CECCON, 2003;
Komplikationen aufgrund von Asphyxie, angeborene  CECCON, 2010).
Fehlbildungen und mdtterliche Faktoren (LEITE, 2008; Die Erkenntnisse der Neurowissenschaften und der
LANSKY, 2014). Frihgeborene (PN) kdnnen eine  Epigenetik deuten darauf hin, dass die aulere
verzdgerte neurologische Reifung aufweisen sowie  Umgebung eine regulierende Rolle auf die
physiologische Stérungen wie die Unfahigkeit,  Neurotransmitteraktivitdt ausiben kann und sowohl
koordiniert zu saugen, zu schlucken und zu atmen, angemessene als auch unangemessene sensorische
zusatzlich zur Unreife, eine angemessene  Stimulationen auslosen kann, wobei die Sinnesorgane
Koérpertemperatur aufrechtzuerhalten (MILTERRSTEINER  fUr die Erfassung dieser Informationen verantwortlich sind
et al., 2003). Darlber hinaus besteht bei extrem  (BRUSNS-TEIN, 2013).
frihgeborenen Sauglingen mit sehr niedrigem In der 20. bis 24. Schwangerschaftswoche, wenn die
Geburtsgewicht ein erhohtes Risiko fur neurologische, neuronale Migration abgeschlossen ist und das Gehirn
kognitive und verhaltensbezogene Komplikationen, die  bereits 100 Milliarden Neuronen zahlt, ist das Baby in
wahrend der Lage, seine Umgebung wahrzunehmen und aus
in den ersten Lebensjahren (NUNES, 2010). Erfahrungen und Emotionen Protoreprasentationen zu
Die neonatale hypoxisch-ischdmische Enzephalopathie ~ bilden, die die magischen Wege seines
(HIE) ist die haufigste neurologische Erkrankung,
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sich entwickelnden Gehirns pragen und |hr Selbst formen
werden, unterstltzt durch Neuroplastizitat, die in den
ersten 2 Jahren am hochsten ist (CUNHA, 2002).

Eine humanisierte Versorgung, die auf die
Entwicklung des Frihgeborenen ausgerichtet ist,
umfasst verschiedene MalRnahmen, die darauf abzielen,
Stress auf der Neugeborenen-Intensivstation zu
minimieren. Zu nennen sind hier die Kanguru-Pflege,
Techniken zur frihzeitigen Neurostimulation sowie die
Regulierung der Umgebungsbeleuchtung, der
Gerauschkulisse und der Temperatur sowie die
Minimierung schmerzhafter Reize (PAULETTI,
CRUVINEL, 2009).

Frihzeitige Interventionen minimieren die
Verschlimmerung von Symptomen. Je friher mit der
Behandlung begonnen wird, desto grofRer ist die
Chance, normale Fahigkeiten zu entwickeln und
abnormale Bewegungen sowie Haltungsfehler zu
verringern. Frihzeitige Interventionen starken zudem die
Mutter-Kind-Bindung (LEVITT, 2001; CASTRO, 2005).

Das erste Lebensjahr gilt aufgrund der Plastizitat des
Gehirns als entscheidend, da in dieser Zeit schnelle
motorische,  kognitive, sprachliche und soziale
Lernprozesse stattfinden, was die Bedeutung von
Wachsamkeit und friihzeitiger Stimulation unterstreicht.
(RUGOLO, 2012)

Daraus lasst sich schlielen, dass diese Kinder,
wenn sie nicht frihzeitig von Fachkraften im Hinblick
auf ihre neurologische Reifung gefordert werden,
spater unter zahlreichen bleibenden Folgen leiden
werden, die eine verstarkte Betreuung durch
Familienangehorige erfordern und zudem unser ohnehin

schon  angespanntes  Gesundheitssystem  zusatzlich
belasten (MILTERRSTEINER et al., 2003).
Die Padovan-Methode wurde als

Behandlungsansatz entwickelt, bei dem alle Funktionen
der neurologischen  Organisation  berlcksichtigt
werden. Sie gilt als Malistab in der Behandlung von
Kindern und Erwachsenen mit Syndromen,
Zerebralparese und Schlaganfallpatienten. Entwickelt
von der Logopadin Beatriz Padovan, die weltweit fur
die Schaffung der Padovan-Methode bekannt ist,
basiert ihre Methode auf den Lehren Rudolf Steiners
(1861-1915) uber die Natur des Menschen und der
Theorie der neurologischen Reorganisation, die in den
1950er Jahren vom amerikanischen Neurologen Temple
Fay (1895-1963) entwickelt wurde. Nach jahrelangen
Studien entwickelte sie eine Reihe von Kérperiibungen,
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Atem- und Mund-Wangen-Gesichtsibungen (wie z. B.
Rollen, Krabbeln, Kriechen). Die Idee besteht darin,
verschiedene Entwicklungsstadien des Nervensystems
zu wiederholen, sodass der Patient bestimmte Prozesse
nachvollzieht, die seine normale Entwicklung
moglicherweise beeintrachtigt haben (PADOVAN,
1997a; 1997b).

Die Methode besteht aus vielen verschiedenen
Ubungen, die nacheinander durchgefiinrt werden,
sodass sich die Ubungen ergidnzen und stets der
natlrlichen Entwicklungsreihenfolge folgen (PADOVAN,
1994; 1995b).

Alle Ubungen werden von Versen oder Liedern begleitet,
die vom Therapeuten vorgetragen werden, um den
Bewegungen einen Rhythmus zu verleihen und gleichzeitig
als akustischer Reiz zu dienen (PADOVAN, 1994; 1995a).

Seit 2008 wird diese Methode auf der neonatologischen
Intensivstation des S&o-Lucas-Krankenhauses in
Juazeiro do Norte, Ceara, eingesetzt. Im Jahr 2010
wurde eine erste Studie durchgeflhrt, die bei allen
Kindern, die dieser Methode unterzogen wurden,
positive Ergebnisse zeigte. Das Verfahren wurde
landesweit mit dem ersten Platz beim 2. Preis fir
medizinische Innovation im  Dienstleistungsbereich
ausgezeichnet, der vom Labor Sanofi-Aventis gesponsert
wurde (Pereira, 2010). Von den 11 Kindern im Zeitraum
2008-2010, die aufgrund eines Defizits oder Fehlens
der Saugreflexe eine RNF-Therapie benétigten, wurden
alle termingerecht geboren, mit einem Gewicht
zwischen 1.730 g und 3.895 g; 10 hatten eine Asphyxie
wahrend der Geburt und 1 wies eine neurologische
Veranderung durch Kernikterus auf; es gab sogar einen
Fall, bei dem die Indikation flur die Therapie aufgrund
einer Koordinationsstérung zwischen Saugen und
Atmen infolge einer Laryngomalazie vorlag. Der Beginn
der Therapie lag zwischen dem 5. Lebenstag und 3
Monaten und 12 Tagen, und die Zeit bis zum
Ansprechen auf die Therapie mit koordiniertem Saugen
variierte zwischen 8 Tagen und 5 Monaten, wobei in 10
Fallen das Ansprechen zwischen 8 Tagen und 1 Monat
erfolgte (AL-VES, 2012).

Zu diesem Zweck wird die Methode auf der
neonatologischen Intensivstation des S&o Lucas-
Krankenhauses als Strategie zur neurofunktionellen
Reorganisation bei Sauglingen mit hypoxiebedingten
Folgeerscheinungen sowie bei Frihgeborenen zur
Behandlung von Frihgeborenenapnoe und
Koordinationsstérungen beim Saugen, Atmen und
Schlucken eingesetzt. |l
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Aufgrund der bereits erzielten guten Ergebnisse auf
dieser Intensivstation entstand die Idee, die Padovan-
Methode zu verbreiten und zu zeigen, wie sie dazu
beitragen kann, die finf Sinne — Horen, Sehen,
Riechen, Tasten und Schmecken — so friih wie mdglich
zu stimulieren, um sie somit routinemalig als
prophylaktische Methode der Neurostimulation auf der
neonatologischen Intensivstation einzusetzen (FRAZAO,
2012).
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