Aktionsprogramm Familienbesucher — INFO 03

INFO 03 - Feinzeichen von Sauglingen

Neugeborene verfiigen bereits liber eine vielféltige ,Verhaltensausriistung®, um

sich mit ihrer Umwelt auseinanderzusetzen, sich ihr zu 6ffnen, oder aber auch sich zu
»schiitzen, wenn zu viele Eindriicke und Reize auf sie einstromen. Diese Regulations-
fahigkeiten sind zundchst sehr stark in korperlichen Reaktionen wie schnelle Atmung,
marmorierte Haut oder Abwenden des Kopfes ablesbar.

Nach dem Entwicklungsmodell von Als und Brazelton (vgl. Brazelton, 1984) vollzieht
sich Entwicklung in psychophysischen Verhaltenssystemen. Diese Systeme organi-
sieren und stabilisieren sich aufsteigend in vorgegebener Entwicklungsreihenfolge.
Zuerst muss das autonome (physiologische) System stabilisiert werden, das die
Regulation der Kérpertemperatur, der Atmung, des Kreislaufes und der Verdauung
umfasst. Als nachster Schritt stellen sich dem Saugling motorische Aufgaben wie die
Tonusbalance oder die Modulierung der Kdrperhaltung. Im weiteren Entwicklungsver-
lauf stabilisiert sich das System der Schlaf-/Wachzustande, sodass das Neugeborene
zunehmend klare Erregungs- und Bewusstseinsniveaus ausbilden kann (Pauen &
Rauh, 2007).

Brazelton und Cramer (1994) unterscheiden sechs verschiedene Wach- und Schlafzu-
stande. Die Schlafzusténde reichen vom Tiefschlaf (ruhiger Schlaf, fest geschlossene
Augen, tiefe und gleichméaRige Atmung), Giber den leichten Schlaf (geschlossene,
langsame kreisende Bewegungen der Augen, kleine Zuckungen der Arme, Beine

und des Korpers, Grimassen, Saugbewegungen) bis zum Halbschlaf (abwechseln-
des Offnen und SchlieRen der Augen, abwesender Blick), der eigentlich schon den
Ubergangszustand zum Wachsein bildet. Im wachen Aufmerksamkeitszustand
(Korper und Gesicht sind ruhig und aufmerksam) kann das Kind Informationen aus
der Umwelt aufnehmen und in Interaktion mit ihr treten. Der aufmerksame, aber
quengelige Zustand (ruckartige, unkoordinierte Bewegungen, Belastungszeichen) ist
der Ubergangszustand zum Schreien (fiir uBere Reize kaum oder nicht ansprechbar,
Signalisieren von Unbehagen), das durch Hunger, Durst, Schmerzen, Uberforderung
oder Langeweile ausgelost werden kann. SchlieRRlich differenziert und stabilisiert sich
das interaktive System, das kognitive Aufmerksamkeitsphasen und soziales Interesse
ermoglicht.
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Dieses Entwicklungsmodell funktioniert auch in umgekehrter Reihenfolge als Stress-
modell. Sauglinge versuchen sich in Belastungssituationen jeweils auf der darun-
terliegenden Ebene zu regulieren und wieder ins Gleichgewicht zu kommen. Wird
z.B. einem Saugling das Zwiegesprach mit der Bezugsperson zu anstrengend, wird

er quengelig (Schlaf-/ Wachtzustande), und / oder reguliert sich auf der motorischen
Ebene, indem er z.B. mit den Armen rudert oder sich die Kérperspannung erhoht,
und/oder zeigt Anzeichen auf der physiologischen Ebene, was sich z.B. durch eine
schnelle und gepresste Atmung manifestiert (Pauen & Rauh, 2007).

Das Wissen um und das Erkennen dieser Signale bzw. Feinzeichen ist hilfreich, um
Sauglinge in ihrer Entwicklung feinfiihlig zu unterstiitzen bzw. deren Befindlichkeit
besser verstehen zu kénnen.
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Aktionsprogramm Familienbesucher
Einfuhrung in die fruhkindliche Entwicklung
Teil 1: Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 1:

Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern

Feinzeichen im Entwicklungsmodell
(nach Als und Brazelton)

Als und Brazelton fassen die Feinzeichen in psychophysischen Verhaltenssystemen zusammen.

Diese Verhaltenssysteme unterliegen einem Entwicklungsverlauf und organisieren und
stabilisieren sich aufsteigend in vorgegebener Entwicklungsreihenfolge

— autonomes System (Korpertemperatur, Atmung, Kreislauf, Verdauung)
— motorisches System (Tonusbalance, Modulierung der Korperhaltung)

— System der Schlaf-/Wachzustande mit klaren Erregungs- und Bewusstseinsniveaus
(Schlafarten, verschiedene Erregungsniveaus im Wachsein)

— System der kognitiven Aufmerksamkeit und sozialer Aufgeschlossenheit
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 1:
Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern

Anpassungssysteme des Neugeborenen (nach Ais)

System der Schlaf-/Wachzustande
‘ Motorisches System I
‘ Autonomes System I
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 1:
Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern

Feinzeichen im Stressmodell (hach Als und Brazelton)

Zeichen von Zeichen von Zeichen von
Offenheit Selbstregulation Belastetheit
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 1:
Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern

Unterscheidung von Verhaltenszustanden
(nach Brazelton & Cramer)

Tiefschlaf: Traumphasenschlaf (REM): Halbschlaf:
fest geschlossene Augen- geschlossene, langsame Ubergangszustand
Iider, tiefe und gIeIChmaﬁlge kreisende Bewegungen der
Atmung Augen; abwechselndes Offnen und
Schlie3en der Augen,

Beruhigung des kleine Zuckungen der abwesender Blick, Atmung
unreifen, schnell Gberlasteten Arme, Beine und des Korpers; regelmaRig, aber flacher und
Nervensystems Grimassen; Saugbewegungen. schneller als im Tiefschlaf;

Beitrag zum Hirnwachstum und Ubergang zu wacher

zur Hirndifferenzierung Aufmerksamkeit
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 1:
Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern

Unterscheidung von Verhaltenszustanden
(nach Brazelton & Cramer)

Wacher Aufmerksam-

Aufmerksamer, aber Schreien:
keitszustand: quengeliger Zustand: fur aullere Reize kaum oder
Korper, Gesicht ruhig und Ubergangszustand nicht ansprechbar
aufmerksam
i _ ruckartige, unkoordinierte Signalisieren von Unbehagen;
Voraussetzung fir Interaktion Bewegungen; ausgeldst durch Hunger,
mit Umwelt: Durst, Schmerzen, Uber-
Informationsaufnahme Feinzeichen von Belastungen forderung oder Langeweile
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 1:
Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern

Feinzeichen von Offenheit - 1

— weiche, ausgeglichene Bewegungen
— Gerausche machen, brabbeln
— Kopf zur Bezugsperson wenden

— Blickkontakt herstellen
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 1:
Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern

Feinzeichen von Offenheit - 2

offener Blick zwischen Mutter und Kind

Ein Projekt der

._ 8
1

. Kinder- und Jugend- . BADEN- gle:,
psychiatrie/Psychotherapie WURTTEMBERG ¢, .
A STIFTUNG $$%8§:
Universitatsklinikum Ulm Wir stiften Zukunft .

8



Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 1:
Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern

Feinzeichen von Offenheit - 3

aufmerksamer Blick
Mund leicht geoffnet
(Blickkontakt)
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 1:
Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern

Feinzeichen von Selbstregulation - 1

— Hande und FuRe zusammenlegen

— Grimassieren

— sich an sich selbst festhalten (z.B. an der Kleidung)
— Hand auf den Bauch legen

— Gahnen

— Faustchen machen

— Blick abwenden
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 1:
Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern

Feinzeichen von Selbstregulation - 2

Gahnen
(Blinzeln)

leichtes Fausteln
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 1:
Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern

Feinzeichen von Selbstregulation - 3

Grimassieren
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 1:
Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern

Feinzeichen von Selbstregulation - 4

Hand zum Mund
sich festhalten

Blick zur Mutter halten

Ein Projekt der

._ 8

. Kinder- und Jugend- . BADEN- -:’2:.
psychiatrie/Psychotherapie WURTTEMBERG ?i‘h:
Bl 2 STIFTUNG $3°%8:
Universitatsklinikum Ulm Wir stiften Zukunft ¢

13



Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 1:
Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern

Feinzeichen von Selbstregulation -5

Blickkontakt

Faust und FuRe zusammen legen
Fausteln

Hand zum Ohr
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 1:
Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern

Feinzeichen von Selbstregulation - 6

Suchen von Blickkontakt
leichte Grimasse

Faust zum Ohr
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 1:
Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern

Zeichen starker Belastetheit - 1

— Kopf senken; Blick nach unten

— Durchstarren

— mit den Armen rudern

— sich von der Bezugsperson wegdrucken

— Ausspucken kleiner Mengen an Nahrung; Wurgen
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 1:
Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern

Zeichen von Belastetheit - 2

marmorierte Haut
Faustchen

Hand zum Gesicht
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 1:
Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern

Zeichen starker Belastetheit - 3

Weingesicht

marmorierte Haut
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 1:
Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern

Zeichen starker Belastetheit - 4

geweitete Augen
starrer Blick

grimassieren
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 1:
Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern

Vielen Dank fur lhre Aufmerksamkeit!

Klinik fur Kinder- und Jugend- Baden-Wurttemberg Stiftung gGmbH
psychiatrie / Psychotherapie des Im Kaisemer 1 « 70191 Stuttgart
Universitatsklinikums Ulm Fon +49.711.248 476-0
Steinhovelstrale 5 Fon +49.711.248 476-0

89075 Ulm info@bw-stiftung.de
www.uniklinik-ulm.de/kjpp www.bwstiftung.de
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INFO 04 - Bindungsentwicklung, Feinfiihligkeit
und intuitive elterliche Kompetenzen

Alle Menschen und alle Kinder haben Grundbediirfnisse. Diese wurden auch in die
UN-Kinderrechtskonvention aufgenommen. Die UN-Kinderrechtskonvention wurde
im Jahre 1989 von den Vereinten Nationen verabschiedet und ist ein Kollektiv von
Kinderrechten. Sie bildet eine Art weltweites Grundgesetz, das giiltig ist fiir alle
Kinder bzw. Menschen, die noch nicht volljahrig sind. Darin berticksichtigte Grundbe-
dirfnisse sind die nach Liebe und Akzeptanz, nach Erndhrung und Versorgung, nach
Unversehrtheit, nach Schutz vor Gefahren und vor materieller, emotionaler und sexu-
eller Ausbeutung, nach Bindung und sozialen Beziehungen, nach Gesundheit sowie
nach Wissen und Bildung.

Gerade in den ersten Lebensjahren eines Kindes kommt der Achtung und Befriedi-
gung der Grundbediirfnisse eine hohe Bedeutung zu. Das Zitat von Winnicott (1949)
»There is no such a thing as a baby“ verdeutlicht eine der Besonderheiten in der Ent-
wicklungspsychologie der friihen Kindheit, namlich die Tatsache, dass in den ersten
Lebensjahren nahezu alle Erfahrungen durch die Eltern vermittelt und gesteuert
werden. Sauglinge und Kleinkinder sind gleichermaRen physisch (z.B. korperliche
Fiirsorge und Pflege) wie psychologisch (z.B. kognitive und emotionale Stimulation)
auf die elterliche Fiirsorge angewiesen.

Auf Seiten des Kindes besteht ein starkes angeborenes Bediirfnis, enge Bindun-

gen mit nahestehenden Menschen einzugehen. Dieses Grundbediirfnis wurde im
Rahmen der Bindungstheorie theoretisch gefasst und erforscht. Die Bindungsthe-
orie geht auf den britischen Kinderpsychiater John Bowlby (1907-1991) zurlick, der
Erkenntnisse aus der Ethologie, der Psychoanalyse, der Systemtheorie und Entwick-
lungspsychologie in seine Uberlegungen einflieRen lieR. Neben Bowlby ist insbeson-
dere Mary Ainsworth (1913-1999) zu nennen. Die kanadische Psychologin erforschte
das Bindungsverhalten weiter und versuchte die theoretischen Annahmen Bowlbys
zu belegen. Sie entwickelte den ,,Fremde-Situations-Test“, eine standardisierte Beob-
achtungssituation, in der sich die Qualitat sicherer oder unsicherer Bindung bei Klein-
kindern in ihrer Reaktion auf Trennung und Wiedervereinigung der Bindungsperson
einschatzen lasst. Ainsworth entwickelte zudem das Konzept elterlichen feinfiihligen
Verhaltens im Umgang mit dem Kind und belegte als erste den Zusammenhang zwi-
schen feinfiihligem Verhalten und der Bindungsqualitat beim Kind.
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Unter Bindung versteht man gemaR der Bindungstheorie das emotionale Band zwi-
schen Kleinkindern und ihren Bezugspersonen (auch als Bindungsperson bezeichnet).
Bindungspersonen sind meist die Eltern, es konnen aber auch andere Familienmit-
glieder oder nicht verwandte Personen sein, die die primare Fiirsorge fir das Kind
tbernehmen. Die Bindung wird im Laufe des erstens Lebensjahres meist zu mehreren
(aberin ihrer Zahl begrenzten) Bindungspersonen aufgebaut und wird durch die indi-
viduellen Interaktionserfahrungen bestimmt. Bindungen sind exklusiv und dauerhaft.
Sie beruhen auf einem Gefiihl ,gefiihlter” innerer Sicherheit. Mit zunehmendem
Entwicklungsalter werden sie auch intern reprasentiert und bestehen unabhangig
davon, ob die Bindungsperson anwesend ist oder nicht.

Bediirfnisse nach Bindung sind biologische Grundbedurfnisse und haben sich im
Verlauf der Stammesgeschichte entwickelt, um das Uberleben des Kindes zu sichern.
Erlebt das Kind belastende Situationen wie Verunsicherung, Angst, Kummer oder
Erschépfung, wird sein Bindungssystem aktiviert. Es sucht dann Nahe zu und Kontakt
mit seiner Bindungsperson. Dies geschieht durch angeborene Bindungsverhaltens-
weisen wie Schreien und Rufen, Suchen von Blickkontakt, Anschmiegen, Festhalten,
Nachkrabbeln oder Nachlaufen. Auch die innere Erregung beim Kind, die mit der
Verunsicherung bzw. Belastung einhergeht, klingt mit dem Kontakt zur Bezugsperson
wieder ab. Idealerweise gibt die Bindungsperson dem Kind emotionale Sicherheit
und hilft ihm, mit Belastungen und den damit einhergehenden Gefiihlen (z.B. Angst
oder Unsicherheit) umgehen zu kdnnen. Daher lasst sich die Funktion von Eltern bzw.
von Bindungspersonen auch als die einer externen Regulationshilfe in belastenden
Situationen verstehen.

Dem Bindungsverhaltenssystem komplementar ist das Erkundungssystem. Wenn
sich ein Kind sicher fiihlt, kann es sich von der Bindungsperson |6sen und seine
Umwelt erkunden. Bei aktiviertem Bindungsverhaltenssystem hingegen sucht das
Kind Nahe und Kontakt zur Bindungsperson und exploriert nicht. Die so genannte
»Bindungs-Explorations-Waage“ veranschaulicht diesen Zusammenhang zwischen
dem Bindungs- und Explorationsverhalten. Wenn Beziehungen kontinuierlich, stabil,
emotional zuverldssig, erwartbar und sicher sind, dann dient Bindung als sichere
Basis fiir Erkundung und Autonomie.

Die individuellen Interaktionserfahrungen zwischen Kind und Bezugsperson(en) sind
mafgeblich fiir den Bindungsaufbau bzw. fiir die Bindungsqualitdt. Mary Ainsworth
beobachtete das elterliche Fiirsorgeverhalten genauer, und entwickelte das Konzept
der Feinfiihligkeit.
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Sie beschreibt feinfiihliges Verhalten als die Fahigkeit, die kindlichen Signale wahr-
zunehmen und sie angemessen zu interpretieren, sowie im nachsten Schritt ange-
messen und prompt darauf zu reagieren. Wenig feinfiihliges Verhalten zeigt sich
darin, dass die kindlichen Signale verzogert oder gar nicht wahrgenommen werden,
dass sie unangemessen (z.B. verzerrt, wenig empathisch) interpretiert werden und
die Reaktion auf inadaquate Art (indem das Kind tiber- oder unterstimuliert wird)
sowie verzogert erfolgen.

Eine wichtige Voraussetzung fiir feinfiihliges Verhalten ist die Fahigkeit zur Empathie,
d.h.die Fahigkeit der Eltern, sich in die Perspektive des Kindes, seine Bediirfnisse und
seine Geflihle hineinversetzen zu kdnnen. Inwieweit Eltern empathisch sein konnen,
hangt unter anderem von ihren Beziehungserfahrungen in der eigenen Kindheit und
deren Verarbeitung ab. Bis heute belastende und unverarbeitete negative Beziehungs-
erfahrungen hemmen feinfiihliges Verhalten.

Quer zu diesem bindungstheoretischen Konzept angemessenen Verhaltens bzw.
feinfiihligen Verhaltens von Eltern forschte das Ehepaar Papousek liber so genanntes
intuitives Elternverhalten. Sie fanden, dass Eltern intuitiv Giber Verhaltensmoglich-
keiten verfiigen, die die Anpassung an ihr Baby erleichtern und seine Anpassung an
das Leben nach der Geburt unterstiitzen. Das Baby und seine Eltern bewaltigen die
Herausforderungen der friihen Kindheit im Sinne einer Co-Regulation, vorausgesetzt
die vorsprachliche Kommunikation gelingt (Papousek 2001, 2004).

Intuitive elterliche Verhaltensweisen sind angeboren und in allen Kulturen beobacht-

bar. Sie zeigen sich z.B.

« in der Mimik: Augenbrauengru, Bemiihungen um Blickkontakt,
libertrieben wirkender Ausdruck von Freude, Uberraschung,

« in der Gestik: Ubertreibungen, Zeigegesten,

+ in der Stimme: hohere Stimmlage, melodische Stimmfiihrung anregende oder
abfallende Stimmfiihrung und Variation der Lautstarke, um anzuregen oder zu
beruhigen, Aufmunterung, Warnung oder Lob mitzuteilen,

+ inder Sprache: Baby-/ Ammensprache, Nachahmungen, kurze, einfache Satze,
Wiederholungen,

- inder Intensitdt und im Rhythmus von Bewegungen.

(Papousek, 2004)

Aktionsprogramm Familienbesucher
entwickelt von der Klinik fiir Kinder- und Jugend-

psychiatrie/Psychotherapie des Universitatsklinikums Ulm,
gefordert durch die Stiftung Kinderland Baden-Wiirttemberg 3
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Elterliche Feinfuihligkeit, in engerem bindungstheoretischem Sinne, aber auch verstan-
den als intuitives Elternverhalten, gilt als maRiger aber zuverlassiger Pradiktor fiir die
Entwicklung von sicherer Bindung (De Wolff & van IJzendoorn, 1997). Erlebt ein Kind
die kleinen und grofRen Herausforderungen und Anforderungen im Alltag als tiberwie-
gend feinfiihlig, so entwickelt es subjektiv das Gefiihl von emotionaler Sicherheit und
erfahrt die Bezugsperson als sichere Basis, von der aus es auf Entdeckungsreise gehen
kann.

Solcherart sicher gebundene Kinder tauschen sich liber Gefiihle aus, verhalten sich
bei Konflikten kompromissbereit, zeigen sich beziehungsbezogen und autonom und
gehen bei Belastungen selbstverantwortlich um, was sich z.B. darin zeigt, dass diese
Kinder in belastenden Situationen aktiv um Hilfe suchen.

Kinder mit weniger feinfiihligen Bezugspersonen entwickeln unterschiedliche Stile
unsicherer Bindung. Sie erleben weniger bzw. wechselnde und schwer einschatzbare
emotionale Unterstiitzung und Verfligbarkeit durch die Bindungsperson. Danach lernt
z.B.ein unsicher-ambivalent gebundenes Kind im Laufe der Zeit, dass es lange und
laut schreien muss, um Kontakt und Nahe der Bezugsperson sicherzustellen, wahrend
sich ein vermeidendes Kind angewdhnt hat, seine Gefiihle nicht zu zeigen, weil seine
Bediirfnisse nicht wahrgenommen und befriedigt werden.

Die Bindungsstrategien, die Sduglinge und Kleinkinder im Umgang mit ihren mehr
oder weniger feinfiihligen Eltern zu Beginn ihres Lebens entwickeln, leiten auch den
Umgang mit anderen Menschen an, wie z.B. Erziehern oder Lehrern. Bindungsstra-
tegien sind abhdngig von der Qualitat der jeweiligen Beziehung, die Kinder erleben.
Insofern verandern sich Strategien sicherer oder unsicherer Bindung, wenn sich die
Beziehungen verandern, sind aber relativ hartnackig gegeniiber Veranderungen (ein
Kind muss ,,dem Frieden trauen®).

Bindungsstrategien sind liber den gesamten Lebenslauf bedeutsam, denn sie beein-
flussen auch das Verhalten und die Emotionsregulation. Eine sichere Bindung gilt als
Schutzfaktor fiir die weitere Entwicklung des Kindes. Sie fordert den Erwerb von Re-
gulationskompetenz, d.h. die Fahigkeit mit Stress oder neuen Situationen flexibel und
angemessen umzugehen. Sicher gebundene Kinder sind fahig, sich Neuem flexibel
zuzuwenden und es zu verarbeiten (Werner,1990; Rauh, 2002).

Auch andere Studien zeigten, dass Kinder mit einer sicheren Bindung Vorteile in ihrer
sozio-emotionalen Kompetenzentwicklung haben. Im Kindergarten zeigen sie weniger
aggressive und auch effektivere Konfliktlosestrategien und zeigen mehr ,,Optimismus*
in der sozialen Wahrnehmung als unsicher gebundene Kinder (Thompson, 1998; Wein-
field et al., 1999; Suess, Grossmann & Sroufe, 1992).

Aktionsprogramm Familienbesucher
entwickelt von der Klinik fiir Kinder- und Jugend-
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 2:

Bindungsentwicklung

Kindliche Basisbedurfnisse und deren
Berucksichtigung in der UN-Kinderrechtskonvention

Grundbedurfnisse UN-Kinderrechtskonvention

Liebe und Akzeptanz Praambel, Art. 6; Art. 12, 13, 14
Ernahrung und Versorgung Art. 27, Art. 26, Art. 32
Unversehrtheit, Schutz vor Gefahren, Art. 16, Art. 19,

vor materieller emotionaler Art. 34, 35, 36, 37, 38, 39, 40
und sexueller Ausbeutung

Bindung und soziale Beziehungen Art. 8, 9, 10, 11; Art. 20, 21, 22
Gesundheit Art. 24, 25, 23, 33

Wissen und Bildung Art. 17; Art. 28, 29, 30, 31
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 2:

Bindungsentwicklung

Besonderheiten in der Entwicklungs-
psychologie der fruhen Kindheit

In der frihen Kindheit werden nahezu alle
Erfahrungen durch die Eltern vermittelt und
gesteuert

Sauglinge und Kleinkinder sind gleichermalien
physisch wie psychologisch auf elterliche
Flrsorge angewiesen

»1here is no such a thing as a baby“

(Winnicott,1949)
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 2:
Bindungsentwicklung

Begrunder der Bindungstheorie

John Bowlby (1907-1991) Mary Ainsworth (1913-1999)
britische Kinderpsychiater kanadische Psychologin
Beeinflussung durch Erkenntnisse Erforschung des Bindungsverhalten
aus der Ethologie,
der Psychoanalyse, Entwicklung des ,Fremde-Situation-Test"
der Systemtheorie
und Entwicklungspsychologie Konzept der Feinfuhligkeit
inder- und Jugend- - BADEN- -i’;i.
W e | oSSR
4




Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 2:
Bindungsentwicklung

Bindungstheoretische Grundannahmen - 1

Alle Kinder entwickeln im Verlauf des ersten
Lebensjahres eine oder mehrere enge Bindungen zu
nahe stehenden Bezugspersonen.

Bindung

5

emotionales Band zwischen 2 Personen
bestimmt durch individuelle Interaktionserfahrungen
dauerhaft und stabil

in nahezu allen Kulturen

. Kinder- und Jugend-

psychiatrie/Psychotherapie

Universitatsklinikum Ulm
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 2:
Bindungsentwicklung

Bindungstheoretische Grundannahmen - 2

Bindungsbedurfnisse sind biologische Grundbedurfnisse.
Das Bindungssystem wird insbesondere in Situationen
von Verunsicherung und Angst aktiviert.

Bindungsverhaltensweisen:

— Schreien, Rufen

— Suchen von Blickkontakt

— Festhalten, Anklammern, Anschmiegen

— Folgen, Nachkrabbeln, Nachlaufen

Die Bindungsperson hilft dem Baby von aul3en, mit Belastungen

und dadurch ausgelosten Gefuhlen zurechtzukommen (externe
Regulationshilfe).

. Kinder- und Jugend-

psychiatrie/Psychotherapie

Universitatsklinikum Ulm
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 2:

Bindungsentwicklung

Bindungsverhaltenssystem vs.
Explorationsverhaltenssytem

-2 Bindung als sichere Basis fiir Erkundung und Autonomie

w Exploration

Ein Projekt der
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 2:

Bindungsentwicklung

Bindungsverhaltenssystem vs.
Explorationsverhaltenssytem - 1

das Bindungssystem wird
insbesondere in Situationen von
Verunsicherung / Angst aktiviert
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 2:

Bindungsentwicklung

Bindungsverhaltenssystem vs.
Explorationsverhaltenssytem - 2

Trennung, ] .
unvertraute Situation, das Bindungssystem wird

(kérperliche, emotionale) insbesondere in Situationen von
Uberforderung Verunsicherung / Angst aktiviert

Ein Projekt der
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 2:
Bindungsentwicklung

Bindungsverhaltenssystem vs.
Explorationsverhaltenssytem - 3

Trennung,
unvertraute Situation,
(korperliche, emotionale)
Uberforderung

v

Belastetheit,
Verunsicherung,
(Herzfrequenz-
Anstieg)
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 2:

Bindungsentwicklung

Bindungsverhaltenssystem vs.
Explorationsverhaltenssytem - 4

Trennung,
unvertraute Situation,
(korperliche, emotionale)

Uberforderung
¢ Bindungsperson
Belastetheit, l Entlastung,
. Interesse an Erkundung
Verunsicherung, (Absinken
(Herzfrequenz- a Herzfrequenz)
Anstieg)
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 2:
Bindungsentwicklung

Bedeutung von Bindungssicherheit

Bindungssicherheit beeinflusst die positive sozial-emotionale
Entwicklung (Thompson, 1998; Weinfield et al., 1999).

—> Sicher gebundene Kinder entwickeln flexiblere
und kompetentere Bewaltigungsstrategien im
Umgang mit Stress und belastenden
Lebensereignissen (Werner, 1990).

—> Sicher gebundene Kinder kdnnen sich
Neuem offener zuwenden und es verarbeiten
(Rauh, 2002, Gloger-Tippelt, 2002).

. Kinder- und Jugend-

psychiatrie/Psychotherapie

Universitatsklinikum Ulm
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 2:
Bindungsentwicklung

Einfluss von Bindungsstrategien
auf Verhalten und Emotionsregulation

Sicher gebundene Kinder sind

— offener im Austausch Uber ihre Gefuhle

— kompromissbereiter bei Konflikten

— angemessener beziehungsbezogen und autonom

— selbstverantwortlich bei Belastung (kbnnen andere aktiv um Hilfe bitten)
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 2:
Bindungsentwicklung

Elterliche Feinfuhligkeit:
Interaktionscharakteristika

Mary Ainsworth definierte die Feinfuhligkeit
als Fahigkeit der Eltern,

— die Signale des Kindes feinfuhlig wahrnehmen,
— sie angemessen zu interpretieren und
— angemessen sowie

— prompt darauf zu reagieren.
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 2:
Bindungsentwicklung

Mentalisierungsfahigkeit und
feinfuhliges Verhalten

Empathie ist eine Voraussetzung fur feinfuhliges Verhalten.

Die Einfuhlung in die Gefuhle des Babys ist abhangig von den
Beziehungserfahrungen in der eigenen Kindheit und deren Verarbeitung.

Nicht verarbeitete und bis heute belastende Beziehungserfahrungen
hemmen feinfuhliges Verhalten.

. Kinder- und Jugend-

psychiatrie/Psychotherapie

Universitatsklinikum Ulm
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 2:
Bindungsentwicklung

Intuitive elterliche Kompetenzen

Intuitives Elternverhalten ist angeboren und kulturiubergreifend
und aufert sich z.B. in

— Langsameres Sprechen und Gestikulieren
— Heben der Stimme

— Ubertreiben der Mimik

— ausgepragter Singsang

— Vereinfachung der Sprache

— Wiederholen der Worte

— Einhalten eines Abstands von 25 cm

Papousek & Papousek, 1987

. Kinder- und Jugend-

psychiatrie/Psychotherapie

Universitatsklinikum Ulm
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Einfuhrung in die frihkindliche Entwicklung Teil 2:
Bindungsentwicklung

Vielen Dank fur lhre Aufmerksamkeit!

Klinik fur Kinder- und Jugend- Baden-Wurttemberg Stiftung gGmbH
psychiatrie / Psychotherapie des Im Kaisemer 1 « 70191 Stuttgart
Universitatsklinikums Ulm Fon +49.711.248 476-0
Steinhovelstrale 5 Fon +49.711.248 476-0

89075 Ulm info@bw-stiftung.de
www.uniklinik-ulm.de/kjpp www.bwstiftung.de
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