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Verwendete Acrobat Distiller 7.0.5 Joboptions
Dieser Report wurde mit Hilfe der Adobe Acrobat Distiller Erweiterung "Distiller Secrets v3.0.2" der IMPRESSED GmbH erstellt.
Registrierte Kunden können diese Startup-Datei für die Distiller Versionen 7.0.x kostenlos unter http://www.impressed.de/DistillerSecrets herunterladen.

ALLGEMEIN ----------------------------------------
Beschreibung:
     Verwenden Sie diese Einstellungen zum Erstellen von Adobe PDF-Dokumenten, die für die Bildschirmanzeige, E-Mail oder das Internet verwendet werden sollen. Erstellte PDF-Dokumente können mit Acrobat und Adobe Reader 5.0 oder höher geöffnet werden.
Dateioptionen:
     Kompatibilität: PDF 1.3
     Komprimierung auf Objektebene: Nur Tags
     Seiten automatisch drehen: Zusammen pro Datei
     Bund: Links
     Auflösung: 72 dpi
     Alle Seiten
     Piktogramme einbetten: Nein
     Für schnelle Web-Anzeige optimieren: Ja
Papierformat:
     Breite: 169.472 Höhe: 214.117 mm

KOMPRIMIERUNG ------------------------------------
Farbbilder:
     Neuberechnung: Bikubische Neuberechnung auf 72 ppi (Pixel pro Zoll)
          für Auflösung über 79 ppi (Pixel pro Zoll)
     Komprimierung: Automatisch (JPEG)
     Bildqualität: Mittel
Graustufenbilder:
     Neuberechnung: Bikubische Neuberechnung auf 72 ppi (Pixel pro Zoll)
          für Auflösung über 79 ppi (Pixel pro Zoll)
     Komprimierung: Automatisch (JPEG)
     Bildqualität: Mittel
Schwarzweißbilder:
     Neuberechnung: Bikubische Neuberechnung auf 100 ppi (Pixel pro Zoll)
          für Auflösung über 110 ppi (Pixel pro Zoll)
     Komprimierung: CCITT Gruppe 4
     Mit Graustufen glätten: Aus

Richtlinien:
     Richtlinien für Farbbilder
          Bei Bildauflösung unter: 100 ppi (Pixel pro Zoll)
               Ignorieren
     Richtlinien für Graustufenbilder
          Bei Bildauflösung unter: 150 ppi (Pixel pro Zoll)
               Ignorieren
     Richtlinen für monochrome Bilder
          Bei Bildauflösung unter: 300 ppi (Pixel pro Zoll)
               Ignorieren

FONTS --------------------------------------------
Alle Schriften einbetten: Ja
Untergruppen aller eingebetteten Schriften: Nein
Wenn Einbetten fehlschlägt: Warnen und weiter
Einbetten:
     Schrift immer einbetten: [ ]
     Schrift nie einbetten: [ ]

FARBE --------------------------------------------
Farbmanagement:
     Einstellungsdatei: None
     Farbmanagement: Farbe nicht ändern
     Wiedergabemethode: Standard
Geräteabhängige Daten:
     Unterfarbreduktion und Schwarzaufbau beibehalten: Nein
     Transferfunktionen: Anwenden
     Rastereinstellungen beibehalten: Nein

ERWEITERT ----------------------------------------
Optionen:
     Überschreiben der Adobe PDF-Einstellungen durch PostScript zulassen: Ja
     PostScript XObjects zulassen: Ja
     Farbverläufe in Smooth Shades konvertieren: Ja
     Geglättene Linien in Kurven konvertieren: Ja (Grenzwert für Glättung: 0.1)
     Level 2 copypage-Semantik beibehalten: Ja
     Einstellungen für Überdrucken beibehalten: Ja
          Überdruckstandard ist nicht Null: Ja
     Adobe PDF-Einstellungen in PDF-Datei speichern: Nein
     Ursprüngliche JPEG-Bilder wenn möglich in PDF speichern: Nein
     Portable Job Ticket in PDF-Datei speichern: Nein
     Prologue.ps und Epilogue.ps verwenden: Nein
     JDF-Datei (Job Definition Format) erstellen: Nein
(DSC) Document Structuring Conventions:
     DSC-Kommentare verarbeiten: Ja
          DSC-Warnungen protokollieren: Nein
          EPS-Info von DSC beibehalten: Nein
          OPI-Kommentare beibehalten: Nein
          Dokumentinfo von DSC beibehalten: Nein
          Für EPS-Dateien Seitengröße ändern und Grafiken zentrieren: Ja

PDF/X --------------------------------------------
Standards - Berichterstellung und Kompatibilität:
     Kompatibilitätsstandard: Nein

ANDERE -------------------------------------------
Distiller-Kern Version: 7050
ZIP-Komprimierung verwenden: Ja
ASCII-Format: Nein
Text und Vektorgrafiken komprimieren: Ja
Minimale Bittiefe für Farbbild Downsampling: 1
Minimale Bittiefe für Graustufenbild Downsampling: 2
Farbbilder glätten: Nein
Graustufenbilder glätten: Nein
Farbbilder beschneiden: Ja
Graustufenbilder beschneiden: Ja
Schwarzweißbilder beschneiden: Ja
Bilder (< 257 Farben) in indizierten Farbraum konvertieren: Ja
Bildspeicher: 1048576 Byte
Optimierungen deaktivieren: 0
Transparenz zulassen: Nein
ICC-Profil Kommentare parsen: Ja
sRGB Arbeitsfarbraum: sRGB IEC61966-2.1
DSC-Berichtstufe: 0
Flatness-Werte beibehalten: Ja
Grenzwert für künstlichen Halbfettstil: 1.0

ENDE DES REPORTS ---------------------------------
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Viele Weichen werden In
der Kindheit gestelit

FRUHERKENNUNG MACHT
SANFTE KORREKTUREN MOGLICH

Entwickelt sich mein Kind so wie alle
anderen? Eltern wollen nichts iiber-
sehen. Sie sind bereit, alles zu tun, damit
ihr Kind gesund grof3 werden kann. Zum
Gliick bleiben die allermeisten Kinder von
schweren Problemen verschont. Dazu kon-
nen Eltern viel beitragen — eine gesunde
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Erndhrung, ausreichend Bewegung, Kon-
takt mit gleichaltrigen Kindern und vor
allem regelméfig die Vorsorge besu-
chen. Vorsorgeuntersuchungen (U1-J1)
helfen, Kinder vor Erkrankungen und
Fehlentwicklungen zu schiitzen oder recht-
zeitig gegenzusteuern.



VORSORGE HAT EINEN IMMER
GROSSEREN STELLENWERT

Fritherkennung gehort zu den Errungen-
schaften der modernen Medizin. Man hat
verstanden, dass vieles leichter zu behan-
deln und zu heilen ist, wenn man schon bei
den ersten Anzeichen reagieren kann. Rea-
lisierbar wird das durch immer feinere diag-
nostische Moglichkeiten und durch stiandig
verbesserte Therapiemethoden.

Sechs Vorsorge-Untersuchungen stehen
allein im ersten Lebensjahr auf dem Plan,
denn die Entwicklung eines Menschen
verlduft in diesem Zeitraum so rasant wie
dann nie wieder. Immer gilt: Auch wenn
ein Kind mal in dem einen oder anderen
Punkt etwas ,Verspatung* hat, handelt es
sich nicht gleich um ein ausgeprégtes Prob-
lem. Die Tempi, die Kinder bei ihrer Ent-
wicklung an den Tag legen, sind so unter-
schiedlich wie die kleinen Personlichkeiten
selbst.

WORAUF DER KINDERARZT
ACHTET

Gewicht, Grole und Reflexe werden
grundsitzlich bei jedem Termin tiberpriift.
AuBerdem hort der Arzt das Kind ab, tas-
tet durch die Bauchdecke die groen Or-
gane ab und inspiziert die Haut. Ansons-
ten hat jeder Vorsorgetermin seine eigenen
Schwerpunkte:

FUR DIE GESETZLICHEN
FRUHERKENNUNGSUNTER-
SUCHUNGEN WIRD KEINE
PRAXISGEBUHR ERHOBEN.

-

Direkt nach der Geburt: Gepriift werden At-
mung, Herztdtigkeit, Reflexe, Muskelspan-
nung sowie Hautfarbe (gibt Auskunft iiber
die Sauerstoffversorgung des Babys).

-..U2

Erste Lebenswoche: Im Mittelpunkt stehen
diesmal Reflexe, Beweglichkeit, Funktion
von Herz und Lunge sowie der Stoffwech-
sel (Fahndung nach angeborenen Stoff-
wechselstorungen, die, unbehandelt, zu
schweren Storungen fithren wiirden).

...U3

Vierte bis sechste Woche: Kopfwachstum,
Fontanellen-Zustand, Hiiftentwicklung
(sofern nicht schon in der Geburtsklinik
eine Ultraschall-Untersuchung gemacht
worden ist). Jetzt fragt der Arzt auch
nach dem Trinkverhalten und den Schlaf-
gewohnheiten, denn dies lasst einige Riick-
schliisse auf das Befinden des Babys zu.
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Getestet werden altersgerechte Bewe-
gungen sowie Horvermogen und Augen-
reaktion.

...U4

Dritter bis vierter Monat: Das Hauptaugen-
merk liegt bei diesem Termin auf der mo-
torischen Entwicklung, auf dem Hor- und
Sehvermogen und auf ersten Signalen der
Kontaktfiahigkeit. In dieser Untersuchung
mochte der Arzt zum Beispiel sehen, ob
das Kind auf Zuwendung mit einem La-
cheln reagiert, ob es sein Kopfchen selbst-
standig halten kann, wenn es hochgehoben
wird, und ob es auch in der Bauchlage den
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Kopf schon eine kurze Weile halten kann.
Wenn die Eltern einverstanden sind, be-
ginnen mit der U4 die von der Stindigen
Impfkommission (STIKO) empfohlenen
Impfungen.

...US

Sechster bis siebter Monat: Untersuchungs-
schwerpunkte sind in diesem Alter Seh-
vermogen, Gleichgewichtssinn und Mus-
kelspannung. Hier wird u. a. gepriift, ob
das Baby seinem Gegendiiber in die Augen
sieht, ob es ,,brabbelt®, und ob es nach
Dingen greift, die man ihm hinhalt. Au-
Berdem sollte sich das Baby nun von der
Riicken- in die Bauchlage drehen und sich
mit gedffneten Handchen abstiitzen kon-
nen, um die Bauchlage zu halten.

...U6

Zehnter bis zwdlfter Monat: Neben dem
Seh- und Horvermogen und der Beweg-
lichkeit wird jetzt das Verhalten des Ba-
bys insgesamt beobachtet bzw. abgefragt:
Ist es neugierig oder eher scheu? Kann es
krabbeln und sitzen? Zieht es sich schon
zum Stehen hoch, oder lauft es vielleicht
sogar schon ein paar Schritte? Reagiert es
auf vertraute Gerdusche? Kann das Kind
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Wir sind hier.

Eine gute Krankenversicherung ist da, wenn man sie
braucht. Darum tbernimmt die BKK bei Kindern alle
Vorsorgeuntersuchungen bereits ab dem ersten Tag
und setzt auf spezielle Angebote fiir Sauglinge und
Kinder. Was kdnnen wir fiir Sie tun? www.bkk.de
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Woran kann es liegen, dass derzeit nur etwa 25 Prozent der Jugendlichen
die J1 wahrnehmen?

13- bis 15-Jahrige sind schwer zum Arztbesuch zu motivieren, gerade wenn sie sich sub-
jektiv fit und gesund fuhlen. In diesem Alter gilt es als ,uncool, zu einem Arzt zu gehen, der
Uberwiegend kleinere Kinder als Patienten hat. AuBerdem sind Jugendlichen Fragen nach
ihrer korperlichen und psychischen Situation peinlich. Ein guter Arzt kann das Unbehagen
der Teenager aber auffangen. Auch fUr Jugendliche gilt die absolute Vertraulichkeit der
Arztgesprache. Ubrigens: Zur J1 diirfen die Jugendlichen auch allein gehen.

Welche gesundheitlichen Probleme haben junge Menschen in diesem Alter?
Medizinisch betrachtet bestehen bei rund einem Funftel Auffalligkeiten am Skelettsystem.
Statt sich zu bewegen sitzen Jugendliche vor dem Computer. Die Folge: Ubergewicht.
Aber es gibt auch Falle von Untergewichtigkeit bzw. Essstérungen. Rund 15 Prozent aller
Jugendlichen zeigen psychische Auffélligkeiten wie Konzentrationsschwéache, Leistungs-
schwierigkeiten und Motivationsprobleme. Auch der Kontakt mit Suchtmitteln wie Tabak,
Alkohol und anderen Drogen kann zum Problem werden.

Nehmen sich die Arzte bei diesem Termin geniigend Zeit fiir Gespréache?

Ein ausfuhrliches Beratungs- und Aufklarungsgespréach ist sogar wesentlicher Teil der J1.

Die Fragen beantwortete Birgit Schauenburg, BKK Bundesverband.



vom Loffel essen? Kann es vertraute Bil-
der wiedererkennen (z. B.in Tierbiichern)?
Versucht es, Klotzchen in die passenden
Offnungen zu stecken? AuBerdem wichtig:
Spricht das Kind schon erste Worter?

=.U7

21. bis 24. Lebensmonat: Nun ist das Kind
fast zwei Jahre alt, und es beginnen die
Kleinkinduntersuchungen, die in gré3eren
zeitlichen Abstdnden durchgefiihrt wer-
den. Der Arzt mochte nun sehen, ob das
Kind ohne Unterstiitzung laufen kann, ob
es sich blicken und wieder aufrichten kann.
Wieder mit im Programm ist die Priifung
des Hor- und Sehvermogens.

Jetzt wird auch wichtig, ob das Kind be-
kannte Gegenstdnde benennen kann, ob
es auf einfache Fragen reagiert, und ob
es in der Lage ist, Zweiwortsitze zu bil-
den. Auflerdem wird gefragt, inwieweit
die Kontrolle von Blase und Darm schon
funktioniert.

...U8

43. bis 48. Lebensmonat: Bei diesem Un-
tersuchungstermin wird der Arzt erneut
Seh- und Horvermdgen intensiv testen.
Dariiber hinaus wird gepriift, ob der Zu-
ckerstoffwechsel normal funktioniert. Wei-
terhin wichtig: die korperliche Geschick-
lichkeit (Kann das Kind auf einem Bein
stehen?), die Entwicklung der Sprache so-
wie Kontaktfahigkeit, Sozialverhalten und
Selbststandigkeit.

...U9

5. Lebensjahr: Da nun die Einschulung
nicht mehr weit ist, geht es bei diesem
Termin noch einmal ganz intensiv um Hor-

und Sehvermdgen, um Sprach-, Kontakt-
und Kommunikationsfahigkeit,um Selbst-
standigkeit und Konzentration.

d i

13. bis 15. Lebensjahr: Die sogenannte Ju-
gendgesundheitsuntersuchung soll einer-
seits zeigen, ob die Pubertatsentwicklung
normal verlauft, sie soll andererseits aber
auch die seelische Situation des Jugend-
lichen beleuchten, wie etwa Probleme mit
den Eltern, in der Schule oder mit den Al-
tersgenossen. Zur J1 gehort u. a. die Uber-
priifung des Impfstatus, eine Blutuntersu-
chung sowie ein Aufkldarungsgesprich zu
Sexualitidt und Suchtgefahren.




Eine gute Krankenversicherung ist da, wenn
man sie braucht. Darum sind Kinder bei der BKK
beitragsfrei mitversichert und kénnen auch als
junge Erwachsene bei uns versichert bleiben.
Was konnen wir fur Sie tun? www.bkk.de




