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1. Vorwort

Unsere Gesellschaft befindet sich zunehmend in einem familidaren Wandel, der vor allem
Auswirkungen auf die Kinder und zukiinftige Generationen haben wird. Nach Becks Beti-
telung einer ,Risikogesellschaft kommt es verstarkt zu wachsenden sozio6konomischen
Problemen, Armutserfahrungen, Selbstbestimmungsprozessen von Individuen und einem
veranderten Bild vom Kind. Er sieht unter anderem eine Gefahr darin, dass Kinder fur die
Bedeutung des Lebens ihrer Eltern funktionalisiert werden und somit das Ansehen der
Kinder eine Steigerung erfahrt (vgl. Beck 1986). Das hat zur Folge, dass sich die Lebens-
situation von Familien und Kindern in Deutschland teilweise grundlegend verandert hat
bzw. dies noch tun wird. Das heif}t, es resultieren daraus sowohl Herausforderung und
Chancen als auch Risiken fur die kindliche Entwicklung, die es zu bewaltigen gilt. Hinzu
kommt, dass unsere Gesellschaft vermehrte Anforderungen stellt und an Komplexitéat zu-
nimmt. Aus diesem Grund mussen sich heutzutage viele Kinder mit vielschichtigen Belas-
tungen und erschwerten Lebensbedingungen auseinander setzen. Eine Vielzahl von ih-
nen ist mit einem oder mehreren risikobehafteten Lebensumsténden im familidren Kontext
konfrontiert, wie z.B. Arbeitslosigkeit oder Armut, Gewalteinwirkungen, alleinerziehender
Elternteil, schwerwiegende Konflikte auf der Elternebene bis hin zur Trennung oder
Scheidung. Laut dem Familienreport 2010 (BMFSFJ) steigt bspw. die Anzahl der Alleiner-
ziehenden, was im Jahre 2008 immerhin 19 Prozent der Gesamtbevdlkerung ausmachte.
Ebenso wurde ermittelt, dass von der Halfte aller bundesweit getatigten Scheidungen
minderjahrige Kinder betroffen sind. Weiterhin missen sich Kinder mit ihren eigenen Ent-
wicklungsaufgaben und Reifeprozessen beschéftigen, d.h. verschiedene Lebensabschnit-
te wie Kita, Schule etc. meistern und sich zu einem eigenstandigen funktionierenden
Selbst entwickeln. All diese vorhandenen Einflussfaktoren kénnen eine entscheidende
Wirkung auf die Persénlichkeitsentwicklung von Kindern haben, die sowohl eine positive
als auch negative Pragung bedeuten kann. Bis zum heutigen Zeitpunkt ist haufig das pa-
dagogische und auch mediale Interesse auf die sogenannten ,Multiproblemfamilien“ bzw.
deren verhaltensaufféllige Kinder gerichtet. Erst mit der verédnderten Blickrichtung auf die
Ressourcenorientierung wurden die Starken der Familien und Individuen in den Fokus
gestellt. Die Beobachtungen der Wissenschaftler und Padagogen zeigten, dass es Kinder
gibt, die sich trotz der vorhandenen belastenden Bedingungen in vielen Lebensbereichen
entsprechend positiv entwickeln. Dies ist eine Erkenntnis, die sich gegen frihere Hypo-
thesen von padagogischen Fachkraften richtet. Diese nahmen in der Regel an, dass Kin-
der, die negativ gepragte Kindheitserfahrungen gemacht hatten, davon geféhrdet sind,

sich nicht zu einer adaquaten Personlichkeit zu entwickeln und im spéateren Leben von
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diversen Verhaltensstérungen betroffen sein kénnten. Dennoch gibt es immer wieder Kin-
der, die dieser Stigmatisierung nicht entsprechen und sich zum Erstaunen aller zu einer

liebevollen, leistungs- und beziehungsfahigen sowie stabilen Persénlichkeit entwickeln.

Daher ist es zukiinftig wichtig, den Blickwinkel zu verandern, um Kinder in ihrer Entwick-
lung zu starken und an ihren Potenzialen anzusetzen. Die padagogische Herangehens-
weise sollte sich demnach verstarkt an den Ressourcen der Individuen orientieren und
versuchen Gefahrdungen, die in der kindlichen Entwicklung auftreten kénnen, abzuwen-
den. So fordert auch der 13. Kinder- und Jugendhilfebericht vom Bundesministerium fur
Familie, Senioren, Frauen und Jugend (2009) vermehrte Unterstitzungsangebote beson-
ders fur Kinder, die in schwierigen Lebensbedingungen aufwachsen, frihzeitige Praventi-
onsansétze, den Ausbau von entsprechenden Rahmenbedingungen im kindlichen Umfeld
sowie die Starkung der elterlichen Erziehungsverantwortung.

2. Einleitung

Der vorliegenden Bachelorarbeit liegt das Thema ,Resilienz und ihre Bedeutung fir eine

positive Entwicklung von Kindern® zugrunde.

Bedingt durch das studienintegrierte Praktikum im Allgemeinen Sozialen Dienst, eines der
zwolf Berliner Jugendamter, habe ich mich in vielféltiger Weise mit krisenhaften familiaren
Situationen, der kindlichen Entwicklung, der padagogischen Aufarbeitung durch Fachkraf-
te und mit der ,Hoffnung auf ein besseres Leben nach einer Kindheit mit negativ geprag-
ten Entwicklungseinflissen“ beschaftigt. Wahrend dieser Zeit konnte ich dabei vereinzelt
auch Kinder und Jugendliche kennen lernen, die verschiedene Klischees bedienten, in-
dem sie bspw. delinquent, suchtabhéngig, perspektivios und/ oder bindungsunfahig wur-
den. Andererseits gab es auch jene Kinder, die aus dem Kreislauf, den sie selbst durch
ihre Eltern oder ihr soziales Umfeld erlebt haben, ausbrechen wollten, weil ihr Leben nicht
in einer selbsterfullenden Prophezeiung enden sollte. Sie hatten den Mut und den Willen
etwas zu &ndern und die Starke, dass auch umzusetzen. |hr Lebensweg war mit vielen
Steinen bestickt, die sie Uberwinden wollten, um sich eigene Ziele zu setzen und auf Din-
ge zu bauen, die ihnen gut tun. In diesem Zusammenhang scheint mir die Aussage von
Fritz Pleitgen treffend, der auBerte: ,Meine schlimmen Jahre waren am Anfang. Von da an
ging es immer bergauf® (Thimm 2009, 66). Sie zeigen damit Lebensbewaltigungsstrate-
gien, die fir AuBenstehende bewundernswert sind und bei Ihnen Unterstiitzungsmotive

hervorrufen.



Parallel dazu, untermauerte die Theorie aus dem Studium und in diesem Fall speziell das
Wissenschaftsgebiet der Resilienzforschung, mein Wissen sowie das damit verbundene
Interesse. In den verschiedensten Seminaren und in der Fachliteratur wurde diese For-
schungsrichtung als Grundlage flr Diskussionsschwerpunkte genutzt. Hinzu kommt der
neuartige Paradigmenwechsel, der dieser Thematik zunehmend Raum und auch Medien-
prasenz gibt. So inspirierten mich persénlich beispielsweise Werke wie jenes von Ben
Furman ,Es ist nie zu spéat eine glickliche Kindheit zu haben* oder die Verfilmung ,Pre-
cious- Das Leben ist kostbar“. Dahingehend scheint es meine Bewunderung und den Er-
forschungswillen hervorzurufen, wenn Kinder und somit spéater auch Erwachsene solch
eine Fahigkeit zur Resistenz gegen negative Lebensumstande an den Tag legen.

In dieser Arbeit soll es genau um diese ,innere Starke“ gehen, die manche Menschen
trotz vieler schicksalhafter Ereignisse besitzen. Es stellt sich demzufolge die Frage, wie es
dazu kommen kann, dass sich bestimmte Personen im Gegensatz zu Anderen, trotz ihrer
prekaren und belastenden Lebenslage, zu einem ,gesunden® Individuum entwickeln kén-
nen? Das bedeutet auch, herauszufinden, welche Bedingungen oder Risiken eine kindli-
che Entwicklung gefahrden und welche Faktoren diese beglinstigen oder bestarken kon-
nen. Ein weiterer Fokus sollte auf die Begrifflichkeit der ,Resilienz” gerichtet werden. Was
ist unter Resilienz zu verstehen? Welche empirischen Untersuchungen liegen dieser Kon-
zeption zugrunde und welche relevanten Schlussfolgerungen lassen sich daraus fir die
padagogische Praxis ziehen?

Mit dieser Arbeit soll das Ziel verfolgt werden, auf all diese Fragen eine verstandliche und
umfangreiche Antwort zu finden und diese entsprechend darzustellen. Beginnend mit ei-
ner begrifflichen Anndherung, die die derzeit noch vorhandene Bandbreite an Definitionen
und Auslegungen der Bedeutung von Resilienz anschaulich macht, Uber die Vorstellung
des neuen Blickwinkels in seiner Ausrichtung auf die Ressourcenorientierung bis hin zur
charakteristischen Merkmalsidentifizierung von den benannten widerstandsfahigen Kin-
dern. Daran anschlieBend sollen die sogenannte Pionierstudie von Werner und Smith auf
der Insel Kauai sowie die beiden relevanten deutschen Studien, die Mannheimer Risiko-
kinderstudie und die Bielefelder Invulnerabilitédtsstudie, naher vorgestellt werden. Im dar-
auffolgenden Kapitel finden die zwei zentralen Grundlagenkonzepte der Resilienzfor-
schung, das Risiko- und das Schutzfaktorenkonzept, ihre Widmung. Hierbei soll beson-
ders darauf eingegangen werden, welche Bedingungen risikoerhéhende bzw. -mildernde
Funktionen einnehmen sowie welche speziellen Wirkmechanismen dabei zum Tragen

kommen. AnschlieBend wird das Resilienzfaktorenkonzept mit seinen einzelnen Modellen
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naher erlautert und kritisch diskutiert. Anhand dieser konzeptionellen Grundlage soll auf
die Bedeutung des Forschungsansatzes fiir die padagogische Praxis und deren mdgliche
Anwendung hingewiesen werden. Um das theoretische Forschungsgebiet an zusatzlichen
praktischen Aspekten zu veranschaulichen, wurde meinerseits der Film ,Precious® als
Fallbeispiel ausgewahlt, der alle drei Konzeptionen, d.h. das Risiko- und Schutzfaktoren-
konzept wie auch das Resilienzfaktorenkonzept, aufzeigt und verdeutlicht. Im letzten Ka-
pitel schlieBt sich die abschlieBende Betrachtung in Form eines Resimees an, welche
inhaltliche Schwerpunkte, einen eigenen Standpunkt sowie diskussionswirdige Aspekte
aufgreift.

3. Resilienz: Begriffliche Annaherung und Definition

Der Begriff Resilienz bedeutet anhand der englischsprachigen Ableitung des Wortes ,resi-
lience” soviel wie Widerstandsfahigkeit, Spannkraft und Elastizitat. ,Damit ist die Fahigkeit
eines Individuums gemeint, ,erfolgreich mit belastenden Lebensumstanden und negativen
Stressfolgen’ umzugehen® (Wustmann 2004, 18 zit. n. Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése
2009, 9).

In der deutschsprachigen Literatur wird haufig die Definition von Corina Wustmann (2004,
18) angegeben, die folgende Exponenten mit einbezieht: ,Resilienz meint die psychische
Widerstandsfahigkeit von Kindern gegenliber biologischen, psychologischen und psycho-
sozialen Entwicklungsrisiken®. In vorangegangenen psychosozialen Definitionen, wie
etwa die von Red|, spricht man von der ... Fdhigkeit, trotz widriger Umstdnde den er-
schwerenden Einflissen zu widerstehen und nach kurzer Zeit ohne fremde Hilfe zum
normalen Funktionsniveau zurlickzukehren* (Redl 1969 zit. nach Short/ Weinspach 2007,
29). Masten et al. hingegen sehen Resilienz ,als einen Prozess und die F&higkeit, eine
erfolgreiche Anpassung vorzunehmen- auch wenn Bedingungen bestehen, die dies er-
schweren beziehungsweise bedrohen“ (Masten et al. 1990 zit. nach Short/ Weinspach,
2007, 30). Als letzte Definition zur Darstellung von Parallelen und Unterschiedlichkeiten
soll die entwicklungspsychologische Perspektive von Welter- Enderlein (2006, 13) mitein-
bezogen werden, wonach ,unter Resilienz die Fahigkeit von Menschen verstanden wird,
Krisen im Lebenszyklus unter Rickgriff auf persénliche und sozial vermittelte Ressourcen

zu meistern und als Anlass fir Entwicklung zu nutzen".

Die differenzierten Ansatzpunkte, was unter Resilienz zu verstehen ist, zeigen deutlich,
dass es noch keine einheitliche Begriffsklarung gibt und sich die einzelnen Erklarungen an
den wissenschaftlichen Theorien oder den entsprechenden Arbeitsschwerpunkten sowie
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Ansichten der jeweiligen Verfasser orientieren (vgl. Welter- Enderlein 2006, 11f.; Short/
Weinspach 2007, 29; Frohlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése 2009, 9f.). Entweder geht es dabei
um die prozesshafte Einbeziehung des sozialen Netzwerkes und die damit verbundene
Entwicklung bzw. Anpassung, womit nach Bender et al. externale Kriterien gemeint sind
und/ oder es wird von internalen Exponenten ausgegangen, bei denen es sich hauptsach-
lich um seelische Empfindungen handelt (vgl. Bengel et al. 2009 zit. n. Fréhlich- Gildhoff/
Rénnau- Bdse 2009, 9).

Allen Definitionen zufolge werden jene Kinder als resilient bezeichnet, die eine oder meh-
rere bestimmte risikogefahrdende Situation/en in ihrer Kindheit und Entwicklung entspre-
chend positiv bewaltigen. Damit verfiigen sie im Gegensatz zu anderen Kindern, denen
es bei einer ahnlich schweren Belastung nicht gelingt, tber scheinbare besonders aus-
gepragte Fahigkeiten, die es ihnen mobglich machen, solche Lebensumstande kontextuell
zu meistern. Diese widerstandsfahigen und selbstbewussten Kinder schaffen es ihre wid-
rigen Lebensumstande abzuwehren, das Erlebnis zu mildern oder durch das Entgegen-
wirken von anderen Kompetenzen aufzuheben. Damit ist das Auftreten von resilienten
Verhaltensweisen an zwei signifikante Merkmale gebunden: zum Einen an eine risiko-
erh6hende oder gefédhrdende Situation fir die kindliche Entwicklung und zum Anderen
wird dieser negative Einflussfaktor von der Person oder dem Kind erfolgreich gemeistert
(vgl. Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése 2009, 9f. und Wustmann 2004, 18f.).

In der Resilienzforschung geht es daher vorwiegend um die ,psychische Gesundheit trotz
Risikobelastungen“ und somit um die ,Bewaltigungskompetenz® dieser Menschen. Diese
Forschungserkenntnisse hat Wustmann in drei Erscheinungsformen untergliedert:

1. ,die positive, gesunde Entwicklung trotz hohem Risikostatus, z.B. chronische Ar-
mut/ niedriger soziobkonomischer Status, elterliche Psychopathologie, sehr junge
Elternschaft (auch sog. Multiproblem- Milieus),

2. die bestédndige Kompetenz unter akuten Stressbedingungen, z.B. elterliche Tren-
nung/ Scheidung , Wiederheirat eines Elternteils,

3. die positive und schnelle Erholung von traumatischen Erlebnissen wie Tod eines
Elternteils, Gewalterfahrungen, Naturkatastrophen oder Kriegs- und Terrorerleb-
nisse” (Wustmann, o.J., URL und Wustmann, 2004, 19; vgl. Stamm 2005, 3f.).

Ebenso geht es in dem Resilienzkonzept um zwei weitere wesentliche Merkmale, namlich
,den ,Erhalt der Funktionsfahigkeit trotz vorliegender beeintrachtigender Umstéande’ und

die ,Wiederherstellung normaler Funktionsfahigkeit nach erlitenem Trauma™ (Staudinger/

Grewe, 2001, 101 zit. n. Kormann, 2009, 188). ,Resilienz bezieht sich insofern nicht nur

-7 -



auf die reine Abwesenheit psychischer Stérungen (wie z.B. antisoziales/ aggressives Ver-
halten, Delinquenz, Angste, Depressionen, Drogenkonsum, Sucht oder psychosomatische
Stérungen), sondern schlieBt den Erwerb bzw. Erhalt altersangemessener F&higkeiten
und Kompetenzen der normalen kindlichen Entwicklung mit ein“ (Wustmann 2004, 20).
Unter diesen der Entwicklung entsprechenden relevanten Aufgaben wird die ,erfolgreiche
Bewaltigung von altersspezifischen Entwicklungsaufgaben® verstanden, wie sie im Sinne
von Havighurst in jeder Phase und Altersstufe vorhanden sind. In der frihen Kindheit ist
das bspw. der Bindungsprozess an eine nahe Bezugsperson, die Entwicklung von sprach-
lichen Kompetenzen und der Autonomie sowie die eigene Steuerung der Motorik. In der
spateren Phase bis hin zur Adoleszenz geht es verstarkt um die Identifikation mit dem
eigenen Geschlecht, die Entwicklung einer eigenen Identitat, den Beziehungsaufbau zu
Gleichaltrigen und somit den Erwerb von sozialen Kompetenzen in Peergroups sowie die
Erflllung von schulischen Leistungen und die Anpassung an solche Systeme. Die Bewal-
tigung dieser Anforderungen und Aufgaben ist fir das Kind oder den Jugendlichen ein
entscheidender Faktor dafiir, wie es zukinftig solchen Situationen begegnet und diese
mdglicherweise auch meistern wird. Die Kompetenzen des Kindes werden gestéarkt und
es dient der weiteren Persénlichkeitsentwicklung, um zuvor beschriebene Aufgaben nicht
als Hindernis oder gar Bedrohung anzusehen, sondern als zu bewéltigende Herausforde-
rung (vgl. Wustmann 2004, 20f.).

3.1 Resilienz als anpassungsfahiger Prozess, variable Gr6Be und Multidimensiona-
litat

Nach entsprechenden Erkenntnissen aus der Forschung und somit entgegen friherer An-
nahmen steht mittlerweile fest, dass es sich bei Resilienz nicht um ein angeborenes Pha-
nomen der kindlichen Persénlichkeit handelt, sondern um einen Entwicklungsprozess, der
sich im Laufe der Anpassung an die Interaktion zwischen Kind und Umwelt darstellt und
festigt (vgl. Kormann 2009, 194; Zander 2008, 19; Frohlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése 2009,
10; Wustmann 2004, 28). ,Es handelt sich dabei um einen Interaktionsprozess, an dem
das Kind, sein naheres und sein weiteres soziales Umfeld beteiligt sind, wobei das Kind
immer im Kontext seiner Entwicklungsbedingungen und Lebensverhéltnisse zu sehen ist*
(Zander 2008, 19). Aus der heutigen Sicht und auch anhand von Belegen der Resilienz-
forschung wird angenommen, dass ein Kind die Fahigkeit besitzt ,selbst fir sein aktuelles
Wohlbefinden zu sorgen” (Zander 2008, 16). Somit ist Resilienz aus der kindlichen Pers-
pektive ein ,dynamischer Anpassungs- und Entwicklungsprozess® (Wustmann 2004, 28).
Diese Bewaltigungsféahigkeit und die damit verbundenen Strategien eines Kindes sind von

-8-



enormer Bedeutung, da es sich konstruktiv einem schwierigem Lebensumstand stellt,
daraus bestenfalls positive Resonanzen erféhrt und grundlegende Eigenschaften geschaf-
fen werden, um zukilnftigen Aufgaben oder anderweitigen Belastungen mit einem Geflhl
des Machbaren entgegen zu sehen (vgl. Wustmann 2004, 28). ,Das bedeutet auch, dass
das Kind selbst aktiv regulierend auf seine Umwelt einwirkt. (...) Dies schlieB3t ein, dass
Resilienz sich im Laufe des Lebens eines Menschen verandert- abhéngig von den Erfah-
rungen und den bewaltigten Ereignissen® (Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bdse 2009, 10).
Bereits im Kindes- und Jugendalter, aber zunehmend im Erwachsenenalter, suchen sich
Personen mit widerstandigen Charakterziigen ihr gewlinschtes soziales Umfeld aus, wo
ihre negativ gepragten Erfahrungen in den Hintergrund ricken und sie ihre eigenen Le-
bensvorstellungen Uberwiegend verwirklichen kénnen. Diese Selektion ihrer Umwelt wr-
de bspw. einen Schulwechsel hervorrufen, der die Mdglichkeit einer Integration in andere
Peergroups mit Ubereinstimmenderen Erwartungen zulasst (vgl. Wustmann 2004, 29).
Aufgrund von derzeitig erforschten Kenntnissen, liegt die Betrachtungsweise vermehrt auf
der ,aktiven Rolle des Individuums im Resilienzprozess, d.h. auf welche Art und Weise
das Individuum mit Stress- und Belastungssituationen umgeht* (Wustmann 2004, 29). So
steht mittlerweile fest, dass ,groBe Unterschiede existieren, wie Kinder auf Risikokonstel-
lationen reagieren“ (Kormann 2009, 189) und ebenso, dass ein (Risiko-) ,Faktor in unter-
schiedlichen Situationen verschiedene Auswirkungen haben kann“ (Fréhlich- Gildhoff/
Roénnau- Bdse 2009, 11). Das hei}t, es wird immer Kinder geben, denen die Auseinan-
dersetzung mit Stresssituationen aus diversen Griinden nicht gelingt, was im prekaren
Sinne zur Entwicklung von Verhaltensaufféalligkeiten fihren kann. Auf der anderen Seite
wird es jene Kinder geben, die sich in einer bestimmten Situation als stark erweisen und
diese Herausforderung bestehen. ,Wie das Individuum selbst die Stresssituation wahr-
nimmt, subjektiv bewertet und sich mit ihr auseinandersetzt* (Wustmann 2004, 29), hangt
mit einer groBen Gewichtung von personellen Ressourcen ab, Uber die das Individuum
verflgt und diese entsprechend seiner Handlung und Intention umsetzt. Des Weiteren
kann mit Resilienz nicht von einer ,absoluten Unverwundbarkeit gegeniber negativen
Lebensereignissen und psychischen Stérungen® (Wustmann 2004, 30) ausgegangen
werden, sondern es sollte als ein ,Konstrukt, das Uber die Zeit und Situationen hinweg
variieren kann“ angesehen werden (ebd.). Daher besteht die Option, dass Kinder in ge-
wissen Lebenssituationen beschriebene resiliente Eigenschaften aufzeigen, jedoch bei
nachfolgenden Ereignissen und einflieBenden erschwerenden Faktoren sich diesem Um-
stand nicht ohne weiteres stellen und somit mit einer verwundbaren Phase in ihrem Leben
konfrontiert werden (vgl. Wustmann 2004, 30; Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése 2009, 10).
Wahrend der gesamten Entwicklung des Kindes kann es wiederholt zu derartig kritischen

Phasen mit einer vermehrt eintretenden kindlichen Verwundbarkeit kommen, die in einer
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gesellschaftlich gestellten Aufgabe wie dem Eintritt in die Kita und anschlieBendem
Wechsel in die Schule oder in familiaren Gegebenheiten wie elterlicher Trennung/ Schei-
dung oder Umziigen begriindet sein kénnte. Es handelt sich hierbei um ,Phasen erhéhter
Vulnerabilitat’, in denen ,Risikobedingungen eine starkere Wirkung auf das psychosoziale
Funktionsniveau des Kindes austben kénnen® (Wustmann 2004, 31). Ebenso kdnnen die
Bewaltigungsstrategien, die in einem konkreten Lebensumstand funktioniert haben, es
auch in anderen Bereichen des Lebens tun, wobei dies keine grundlegende Vorausset-
zung ist. Wustmann (2004) nennt in diesem Zusammenhang das Beispiel von Kindern,
die kontinuierlich mit den Konflikten und Streitigkeiten der Eltern konfrontiert sind. Diese
kénnen mdglicherweise im schulischen Bereich ihre Anforderungen gut erfiillen und ge-
lten somit als resilient, wohingegen sie nicht ausreichend in der Lage sind das Aufbauen,
Halten und Fihren von Kontakten und Beziehungen aus dem sozialen Umfeld zu bewalti-
gen und damit kein resilientes Verhalten zeigen (vgl. Wustmann 2004, 32).

Aufgrund der hohen Komplexitat und der Bedeutung von biologischen, psychologischen
und psychosozialen Einflussfaktoren (siehe Definition Wustmann 2004) ist der For-
schungsgegenstand der Resilienz stetig unter einem multidimensionalen Blickwinkel zu
betrachten. Diese Betrachtungsweise stellt mit inrer Komplexitat und den verschiedensten
Methoden und Herangehensweisen gleichzeitig noch einen problematischen Ansatz dar
(vgl. Wustmann 2004, 32; Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése 2009, 11).

3.2 Charakteristische Kennzeichen von resilienten Kindern

In dem Artikel von Thimm (2009, 66) werden die charakteristischen Kennzeichen von resi-
lienten Menschen zusammenfassend- wie eine Glucksformel- wie folgt beschrieben:
~@rundeigenschaften eines psychisch stabilen Menschen: Selbstvertrauen. Den Willen,
das eigene Leben zu gestalten. Die Bereitschaft, Entscheidungen zu treffen. Die F&hig-
keit, Verantwortung zu (dbernehmen. Lust an der Herausforderung und Lust am Erfolg.
Und Ziele, die das Leben sinnvoll erscheinen lassen.”

Um sich nachfolgend ein genaueres Bild von den tatséchlichen Charaktereigenschaften
resilienter Kinder zu machen, sollen einige Denk- und Handlungsweisen dieser Kinder
benannt werden. Es handelt sich um exemplarisch aufgezeigte Merkmale, die sie besitzen
oder zu einem spateren Zeitpunkt erlernt haben und wie schon zu Beginn betont, missen

diese Kennzeichen nicht bei allen Kindern gleichermafBen ausgepragt sein.

Widerstandfahige Kinder sehen Problemlagen an erster Stelle als eine Herausforderung,

an der sie nicht zerbrechen missen, sondern an der sie lernen und wachsen kénnen flr
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ahnliche zuklnftige Vorkommnisse. Sie weisen somit ein enormes Selbstwertgefthl und
Vertrauen in die eigenen Fahigkeiten und Kompetenzen auf. Des Weiteren sind fir sie
schwierige Lebenslagen oder gar Niederlagen nur voribergehend, da sie davon ausge-
hen, dass es einen Zeitpunkt geben wird, an dem sich dies &ndert und zum Positiven
wendet. Sie glauben an dieser Stelle zu wissen, was zu tun ist. Das schlieBt mit ein, dass
sie in der Lage sind, sich aktiv um Hilfe zu bemihen und sich mit ihren Problemen und
Bedurfnissen an Bezugspersonen oder andere Ansprechpartner wenden kénnen, womit
ein aktives Bewaltigungsverhalten gemeint ist. Durch ihre Kontaktféhigkeit und Sozial-
kompetenz suchen sie das Gesprach bei Personen, die ihnen empathisch und unterstit-
zend entgegenkommen sowie ihre Stérken erkennen. Sie haben gelernt Geflhle zu zei-
gen bzw. auch auszudriicken und besitzen Fahigkeiten um sich selbst zu regulieren. Eine
weitere grundlegende Eigenschaft dieser Kinder ist, dass sie stets optimistisch denken
und zuversichtlich ihrem weiteren Leben entgegen sehen. Sie schaffen es ihre Kraft fir
das einzusetzen, was ihnen und fir ihre weitere Lebenserfillung von Bedeutung ist.
Demzufolge wissen sie auch, wo sie Belastungen empfinden und wo ihre Starken die ei-
genen Handlungen positiv in den Vordergrund stellen. Sie besitzen adaquate Fahigkeiten,
um Probleme konstruktiv zu I6sen und Entscheidungen zu treffen. Solch resiliente Kinder
verfigen Uber gute Selbstwirksamkeitsiiberzeugungen und kdénnen sich realistische
machbare Aufgaben setzen, da sie die Wirkung ihres Handelns kennen und dies somit
steuern kdénnen (vgl. Zimmermann 2005, 39f.; Burghardt 2005, 5; Wustmann, o.J., URL
und Wolter 2005, 301f.). Nach dem amerikanischen Familientherapeuten Wright besteht
zwischen resilienten Personen und denen, die nicht solch eine innere Widerstandsfahig-
keit besitzen vor allem der Unterschied, dass Personen ohne resiliente Eigenschaften
immer wieder das selbe wiederfahrt, weil sie keine anderen Mdéglichkeiten oder Lésungs-
strategien suchen, um ihre Problematik zu verandern, stattdessen legen sie ihren Fokus
auf die Ursache und die damit verbundenen Belastungen. Wright flgt in diesem Zusam-
menhang den Vergleich zwischen resilienten Menschen und einem Boxer an, welcher im
Ring zu Boden geht, ausgezahlt wird und danach wieder aufsteht und seine komplette
Taktik verandert (vgl. Kormann 2009, 194 und Wolter 2005, 301).

3.3 Resilienzforschung als neuer Blickwinkel

Nach damaligen psychologischen Annahmen wurde davon ausgegangen, dass Menschen
eigentlich ihr ganzes Leben unter einer schlechten Kindheit zu leiden haben, weil in ent-
sprechenden Lebensabschnitten diese Erlebnisse immer wieder aufkommen werden und

aufgearbeitet werden mussten.
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Wolter (2005, 299) schrieb dazu den Satz: ,Unser Leben stdren, verstdéren oder sogar
zerstéren- das kann vieles schon in der Kindheit.“ und weist damit auf grundsétzliche Ri-
sikofaktoren und Belastungen hin, die einem Kind wiederfahren kénnen. Dennoch mach-
ten Forscher aus verschiedenen Gebieten in den letzten Jahren die ,Beobachtung, dass
nicht alle Kinder, die in extrem belastenden Verhaltnissen aufwachsen, in ihrer Entwick-
lung beeintrachtigt sind und nicht alle spéter, als Erwachsene, zwangslaufig mit den Fol-
gen ihrer Kindheitsereignisse zu kdmpfen haben.” (Wolter 2005, 299) Dieser Besonderheit
sollte zunehmend nachgegangen werden und wurde unter der Begrifflichkeit ,Resilienz*
gefasst. ,Die Resilienzforschung fragt nach den adaptiven Ressourcen, die ein Individuum
zur Bewaltigung von Lebensbelastungen beféhigen und sie beschaftigt sich mit den Pro-
zessen des Entstehens und Wirksamwerdens dieser Ressourcen im Rahmen von Le-
benslaufen (Fingerle 1999, 94).

Somit lassen sich als Merkmale dieses neuen Blickwinkels vor allem folgende Aspekte
benennen:

1. ,Das Konzept der Resilienz legt den Fokus auf die Bewaltigung von Risikobedin-
gungen und —situationen” (Wustmann 2004, 68f.). Daher richtet sich die ganze
Aufmerksamkeit der Forschung auf Mdglichkeiten und Erfahrungen, die eine Per-
son aus belastenden Lebensumstanden herausziehen und fir den Ausbau der ei-
genen Personlichkeit mitnehmen kann. Als oberstes Ziel wird die Gewahrleistung
einer ,primdren Prédvention” angesehen, die darauf setzt mdglichst schon im Klein-
kindalter oder wéahrend der Kita- Betreuung Kindern Bewaltigungsstrategien bei
Belastungen mit auf dem Weg zu geben und diese auch kontinuierlich zu férdern.

2. Es werden nicht mehr die Defizite eines Menschen fokussiert, sondern seine Res-
sourcen kommen in den Blickwinkel der Betrachtung, womit eine neue Herange-
hensweise bei Problemen geschaffen wurde. Zunehmend riickt das Individuum in
den Mittelpunkt und wie es mit einer schwerwiegenden Situation umgeht sowie ei-
ne weitere Férderung beim Gelingen aussehen kénnte.

3. Diese neuartige Denkweise vertritt auch die ,Sichtweise vom Kind als aktivem
,Bewdltiger’ und Mitgestalter seines eigenen Lebens“ (Wustmann 2004, 68f.) un-
ter der Bertcksichtigung seiner gesamten Kompetenzen und Fahigkeiten. Obwohl
die Forschung sich mittlerweile auch darlber einig ist, dass Kinder nicht perma-
nent aus eigener Kraft heraus resiliente Charakterziige aufweisen kénnen, son-
dern dass sie dazu adaquate Unterstiitzung aus ihrem sozialen Umfeld bendtigen
(vgl. Wustmann 2004, 68f. und Wustmann o. J., URL).
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4. Vorstellung relevanter Studien zur Resilienzforschung

Die Resilienzforschung beschéftigt sich etwa seit den 1970 er Jahren intensiver mit den
Einflussfaktoren von Belastungen auf die kindliche Entwicklung. Zunachst begannen
GroBbritannien und Amerika in diese Richtung zu forschen und mit Ende der 1980 er Jah-
re machte auch Deutschland erste Studien, um herauszufinden was diese widerstandsfa-
higen Kinder kennzeichnet. ,Insgesamt wurden seit dem Beginn der Resilienzforschung
19 Langsschnittstudien in den USA, Europa, Australien und Neuseeland durchgefuhrt.”
(Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése 2009, 13f.) Trotz teilweise enormer Unterschiede in der
Auslegung oder Definition von Risiken und der methodischen Durchfuhrung dieser Stu-
dien, kamen verhaltnismaBig gleichwertige Ergebnisse zustande, die fast alle einheitliche
Aussagen dartber machen, welche Charaktereigenschaften diese Kinder so resilient er-
scheinen lassen bzw. welche duBeren Einflussfaktoren dazu beitragen. Ubereinstimmend
konnte festgestellt werden, dass Resilienz bei Menschen immer durch den Wechsel von
Schutzmechanismen auf folgenden drei Ebenen bedingt wird- namlich der des Indivi-
duums, seiner Familie und die des sozialen Umfeldes (vgl. Werner 2006, 30 und Wust-
mann 2004, 86).

Vorreiter fur diesen neuen Blickwinkel war der Medizinsoziologe Aaron Antonovsky mit
seinen Studien und seinem Konzept der Salutogenese. ,,Ausgangspunkt von Antonovskys
Betrachtungen ist die Leitfrage, weshalb Menschen unter dem Einfluss widriger Lebens-
umstande gesund bleiben oder nach einer kérperlichen oder psychischen Beeintrachti-
gung wieder gesund werden, bzw. welche Kréafte sie dazu bringen, gesund zu bleiben
bzw. gesund zu werden* (Kormann 2009, 190). Auch diese Sichtweise setzt, wie die Resi-
lienz darauf, dass Menschen eigene Ressourcen haben und nutzen, um in diesem Fall
gesund zu bleiben oder nach einer kranken Phase wieder zu genesen. Dies steht somit
im Kontrast zur schulmedizinischen Denkweise, da diese die volle Gesundheit, Milderung
von Krankheit oder Verhinderung von Tod anstrebt. Demnach hat Antonovsky fur frihere
Verhaltnisse ein komplett anderes Schema in die Betrachtungsweise der Faktoren fur
genesende Entwicklungen eingeflhrt. Er ging davon aus, dass stressbedingte Einfllisse
als zu meisternde Aufgabe zum Leben eines jeden gehdéren, an der man lernen und ge-
deihen kann (Kormann 2009, 190f.). ,Der salutogenetische Ansatz betrachtet das Bemu-
hen um Gesundheit ,als permanent und nie ganz erfolgreich.” Er fokussiert, unsere Auf-
merksamkeit auf jene gesundheitserhaltenden Faktoren, die Menschen dazu verhelfen, so
erfolgreich wie nur méglich mit den Bedrohungen im Laufe ihres Lebens umzugehen® (An-
tonovsky 1993, 10f. zit. n. Kormann 2009, 191). In diesem Zusammenhang entwickelte er
das fir die Resilienzforschung pragende Kohdrenzgefiihl als eine personelle Ressource.
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Dieses Gefiihl der Koharenz ,setzt sich aus drei wesentlichen Komponenten zusammen.
1. dem Geflihl der Verstehbarkeit von Situationen und Ereignissen, 2. dem Geflhl der
Handhabbarkeit (...) schwierige Situationen meistern zu kénnen und ihnen nicht ausgelie-
fert zu sein und 3. dem Geflhl der Sinnhaftigkeit von erlebten Situationen® (Fréhlich- Gild-
hoff/ Rénnau- Bbése 2009, 14). Zusammenfassend kann bei dem Kohéarenzgefiihl von ei-
ner Grundorientierung gesprochen werden, ,die den Menschen dazu befahigt, die Situa-
tionen aus der &uBeren und inneren Umwelt als strukturiert, vorhersehbar und erklarbar
zu sehen” (Kormann 2009, 191).

Im Nachfolgenden sollen relevante Studien zur Resilienzforschung ein wenig ndher vor-
gestellt werden. Da es, wie bereits erwahnt, mittlerweile mehrere Studien aus verschiede-
nen Landern gibt, wurden meinerseits die wohl bekannteste, und als Pionierstudie gelten-
de, Langsschnittstudie von Werner und Smith auf der Insel Kauai ausgewahlt sowie zwei
deutsche Studien. Es handelt sich um die Mannheimer- Risikokinderstudie von Laucht
und dessen Mitarbeitern sowie die Bielefelder Invulnerabilitdtsstudie von Lésel und Mitar-
beitern. Alle genannten Studien verfolgen ein ahnliches Ziel, indem sie herausfinden woll-
ten: Welche negativen Lebensumstande zu Belastungen flihren. Wie Kinder oder spater
auch Erwachsene einzelne oder mehrere Risikobedingungen bewaltigt haben und welche
positiven Auswirkungen das auf den kindlichen Entwicklungsverlauf hatte (vgl. Wustmann
2004, 86). Die Ergebnisse dieser ausgewahlten Studien stellen fir den Fokus meiner Ar-
beit entscheidende Inhalte dar.

4.1 Kauai- Langsschnittstudie von Werner und Smith

Diese Untersuchung, die von Werner und Smith auf der Hawaiiansichen Insel Kauai
durchgefthrt wurde, gilt zum einen als sogenannte Pionierstudie in der Resilienzfor-
schung und zum anderen wird international stets Bezug auf den Paradigmenwechsel die-
ser Studie genommen. ,Es handelt sich hier um eine interdisziplindr angelegte prospekti-
ve Langzeitstudie, mit der auf der Hawaii- Insel Kauai eine ganze Geburtenkohorte von
698 Kindern (1955 geboren)- beginnend mit der friihen pranatalen Phase bis ins Jugend-
alter und spater bis ins Erwachsenen- bzw. mittlere Lebensalter- Uber einen Zeitraum von
mehr als 40 Jahren- untersucht wurde“ (Zander 2008, 74). ,Hauptziel der Studie war es,
die Langzeitfolgen pra- und perinataler Risikobedingungen sowie die Auswirkungen un-
gunstiger Lebensumstéande in der frihen Kindheit auf die physische, kognitive und psychi-
sche Entwicklung der Kinder festzustellen® (Wustmann 2004, 87). Die lebensweltnahe
Untersuchung erfasste die Daten zu folgenden Zeitabschnitten der Kinder: im Geburtsal-
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ter und in weiteren Altersabstédnden von 1, 2, 10. 18 sowie im Erwachsenenalter von 32
und 40 Jahren. Zur Erhebung der gewlinschten Informationen dienten Interviews und
Verhaltensbeobachtungen von Psychologen, Sozialarbeitern, Krankenschwestern, Kin-
deréarzten, aber auch Persénlichkeits- und Leistungstests sowie Gesprache mit Institutio-
nen (Behoérden der Polizei, Familiengericht, Sozial- und Gesundheitsdienste). Ab dem 18.
Lebensjahr wurden die Probanden selbst zu ihren Lebensansichten befragt. Die Proban-
den gehdrten vielen verschiedenen ethischen Bevélkerungsgruppen an, wobei Uberwie-
gend Menschen mit asiatischer und polynesischer Herkunft dabei waren. Entsprechend
der kindlichen Entwicklung in ihren Phasen wurde festgelegt, was Pradikatoren (d.h. spe-
zifische Belastungen in der Entwicklung) und wie sie erkennbar sind, um bei allen Pro-
banden allgemein vergleichbare Ansatzpunkte zu haben, was zu den definierten Entwick-
lungsrisiken zahlt. Generell wurden die Probanden entweder in Gruppe der resilienten
oder der nicht- resilienten Kinder eingeteilt. In die Hoch- Risiko- Gruppe der Kinder wur-
den sie eingeordnet, wenn bis zum zweiten Lebensjahr von mindestens vier Entwick-
lungsrisiken betroffen waren. Zu diesen z&hlten chronische Armut, geburtsbedingte
Komplikationen, familidare Notlagen, geringes Bildungsniveau der Eltern, dauerhafte Dis-
harmonie oder psychische Erkrankungen der Eltern. Die Forschungsgruppe berucksichti-
ge dabei auch die unterschiedlichen geschlechtsspezifischen Auswirkungen von Jungen
und Madchen in belastenden Entwicklung. Anndhernd 30 Prozent der Kinder des Jahr-
gangs konnten in die Gruppe mit mindestens vier erheblichen Entwicklungsrisiken einges-
tuft werden. Von diesem Drittel der gesamten Probanden bildeten noch mal zwei Drittel
von ihnen die so genannten ,Hochrisikokinder“. Sie entwickelten beispielsweise im Alter
von 10 Jahren schwerwiegende Lern- und Verhaltensprobleme, wurden delinquent, hatten
psychische Auffalligkeiten in ihrer Jugend oder nutzten langerfristig therapeutische Hilfe-
maBnahmen. Die anderen Kinder (ein Drittel der 30 Prozent der Studienpopulation) entwi-
ckelten sich trotz aller Hypothesen zu resilienten stabilen Persénlichkeiten, obwohl auch
sie aufgrund der wenigstens vier Entwicklungsbelastungen als Hochrisikokinder einges-
tuft wurden. Als diese Probanden das 40. Lebensjahr erreicht hatten, konnte bei Ihnen im
Vergleich eine geringere Rate an Todesféllen, chronischen Gesundheitsproblemen und
Ehescheidungen festgestellt werden. Ebenso gingen alle einer Erwerbstéatigkeit nach und
machten sich nicht gesetzlich strafbar. Sie verfigten Uber positive Lebensvorstellungen
und waren sehr hilfsbereit und mitfihlend gegendber ihren Mitmenschen (vgl. Werner
1999, 25f.; Zander 2008, 74f. und Wustmann 2004, 87f.).

Die Forschungsergebnisse lieBen vor allem Rlckschlisse auf einige protektive Faktoren
zu, die sowohl mit der Personlichkeit des Kindes als auch mit seiner Familie und Umwelt
zu tun hatten. Mit dem ,Begriff ,protektiv’ (,schitzend’) sind in diesem Zusammenhang
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Faktoren oder Prozesse gemeint, die dem Kind oder Jugendlichen helfen, sich trotz ho-
hem Risiko normal zu entwickeln. ,Resilienz’ oder ,Widerstandskraft’ ist das Ergebnis die-
ser schiitzenden Prozesse® (Werner 1999, 25). Diese Faktoren sollen auf die Studie be-
zogen etwas ausfihrlicher beschrieben werden, um sich im Grundverstandnis ein Bild
davon machen zu kdnnen. Zwar besitzen die vorliegenden Ergebnisse in gewissem Ma-
Be eine reprasentative Allgemeingultigkeit, die bereits flr wissenschaftliche Theorien ver-
wendet wird, aber dennoch soll sie hier erst einmal unter dem gesellschaftlichen und
geographischen Kontext der Probanden vorgestellt werden.

4.1.1 Protektive personelle Eigenschaften resilienter Kinder

In der Kauai- Studie besaBen die resilienten Kinder schon im Sauglingsalter wichtige le-
bensbeginstigende Eigenschaften. lhre Bezugspersonen beschrieben sie als aktiv, liebe-
voll, pflegeleicht und sozial aufgeschlossen. Sie passten sich neuen Situationen schnell
an, schliefen ruhig und konnten leicht beruhigt werden, sodass ihre Temperamentseigen-
schaften bei ihren Bezugspersonen stets positive Resonanzen auslésten, die sie durch
Warme, Aufmerksamkeit und spéater durch soziale Unterstitzung deutlich machten. Diese
Kinder schafften es dann auch in spateren Lebensphasen, wie der Schulzeit, besser die
Aufmerksamkeit von Erwachsenen zu erlangen. Im Kleinkindalter verflgten diese Kinder
Uber ein hohes Antriebsniveau, waren sehr kontaktfreudig und gesellig sowie emotional
ausgeglichen, was sich auch noch auf das Erwachsenenalter tbertragen lieB. Sie zeigten
sich im Vorschulalter auch unabhangiger und selbstbewusster als gleichaltrige und —
geschlechtliche nichtresiliente Kinder. Diese Kinder besaBen auBerdem weiter ausgebil-
dete Kompetenzen im kommunikativen und motorischen Bereich und besonders Madchen
waren deutlich mehr im sozialen Spiel integriert. Widerstandsfahige Kinder hatten zum
Einen schon gut entwickelte Méglichkeiten fur die Hilfe zur Selbsthilfe, die oft mit dem
verstarkten Drang nach Selbststandigkeit zum Vorschein kam, und zum Anderen waren
sie in relevanten Fallen durchaus in der Lage Hilfe zu besorgen. Neuen Herausforderun-
gen standen sie offen gegeniber und zeigten ein ausgepragtes Explorationsverhalten.

Im Schulalter und somit im Erhebungsalter von 10 Jahren waren an der Forschung betei-
ligte Personen besonders von den Problemlése- und Kommunikationsfahigkeiten der Kin-
der beeindruckt. Resiliente Kinder hatten zudem ein auBerst positiv wirkendes Selbstkon-
zept. Bei vorhandenen Problemen waren sie um eine adaquate Lésung bemuht und Ober-
nahmen Verantwortung fir ihr Handeln. Zwar waren diese Kinder intellektuell nicht hoch-
begabt, aber sie konnten ihre eigenen Fahigkeiten durchaus anwenden und effektiv nut-
zen. In der Regel verflgten sie Uber Talente, die sie bspw. in einem Hobby mit einem na-
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he stehenden Gleichaltrigen ausflihrten, was aber nicht in Abhangigkeit vom Geschlecht
stand. Sie erbrachten konstant gute schulische Leistungen, die fir sie eine entsprechende
Ablenkung darstellten und die negativen familiaren Erlebnisse fir den Moment zweitran-
gig wirken lieBen sowie gleichzeitig eine Bestatigung der eigenen Fahigkeiten ausdrick-
ten. Des Weiteren besaBen sie die Kraft sich gewissen Aufgaben zu stellen, weil sie da-
von Uberzeugt waren, dass ihre Handlungen etwas verandern und einen Einfluss auf ihr
Leben auslben kénnen, womit ihre Selbstwirksamkeitstiberzeugungen gemeint sind. Zu-
gleich scheinen sie in der Lage zu sein, Kontrolle fir ihre Taten zu tbernehmen und damit
auch wieder ihren eigenen Einfluss aufs Leben zu sehen, was ihre internalen Kontrollzeu-
gungen bewirken. Resiliente Kinder hatten auch stets eine positive zuversichtliche Le-
benseinstellung und sahen durch die Bewaltigung ihrer Aufgaben einen Sinn im Leben.
Die genannten erforschten Eigenschaften wahrend der Schulzeit zeigten sich auch im
Jugendalter, wobei sie da haufig noch mehr Verantwortung, bspw. fir Geschwister, El-
tern, den Haushalt oder fur die finanzielle Erwirtschaftung, Gbernahmen (vgl. Werner
1999, 25f.; Zander 2008, 74f. und Wustmann 2004, 87f.).

Im speziellen geschlechtlichen Vergleich zwischen Jungen und Madchen hat die Studie
herausgefunden, dass es vielfaltige ausschlaggebende Merkmale fir die Verschiedenheit
in ihrem Bewaltigungsverhalten gibt. Dazu zahlen sowohl genetische Faktoren, ge-
schlechtsspezifisch unterschiedliche Terimanten im Entwicklungsverlauf, ein hdheres
Aggressionspotenzial bei mannlichen Kindern sowie geschlechtsbedingte Rollenverteilun-
gen und —erwartungen. Jungen waren bis zur Erhebung als Zehnjéahrige psychisch sowie
auch im Sozial- und Lernverhalten deutlich verletzbarer als Madchen. In der Phase der
Adoleszenz verringerten sich dann die Lernschwierigkeiten bei den Jungen und die Mad-
chen zeigten im Gegenzug vermehrte Auffélligkeiten im Verhalten. Es folgte ein Wechsel,
indem die Madchen mehr durch antisoziales Verhalten und kriminelle Taten auffielen und
Jungen zunehmend verstandiger wurden und sich im Kontext von Schule und Arbeit an-
passten. Somit bewies die Studie, dass Jungen schwerer mit Belastungen in ihrer Kind-
heit zurecht kommen und stressanfalliger werden, wohingegen Madchen diese Anzeichen
erst in der Adoleszenz deutlicher zeigen (vgl. Zander 2008, 78f.).

,Viele widerstandsféhige Jungen und Madchen verlieBen das negative Milieu ihrer Familie
und Gemeinde nach der Schulzeit und suchten sich eine Umwelt aus (...), die mit ihren
Lebensvorstellungen und Fahigkeiten besser Ubereinstimmte” (Werner 1999, 31).
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4.1.2 Protektive familidre Faktoren

Obwohl viele resiliente Kinder aus der Kauai-Langsschnittstudie eine Kindheit hatten, die
von elterlicher Krankheit, familiaren Konflikten oder ahnlichem belegt war, kristallisierten
sich bei diesen Kindern aber auch stets schiitzende Faktoren aus ihrem familidren Umfeld
heraus, die sie widerstandsféahig machten und fir ihre zukinftige Persdnlichkeitsentwick-
lung von Bedeutung waren. So besaBen fast alle resilienten Kinder aus der Studie min-
destens eine innige Bindung zu einer flrsorglichen und férdernden Bezugsperson, die
sich bedurfnisorientiert dem Kind widmete und eine adaquate Betreuung gewahrleistete.
Die Rolle einer nahestehenden Bezugs- oder Betreuungsperson konnte ebenso von ei-
nem anderen Familienmitglied, wie einem GroBelternteil oder alterem Geschwisterkind,
Ubernommen werden, die sich als Pflegeperson und zur kindlichen Identifikation eigneten.
Die Kinder verfugten gleichzeitig auch Uber die Féhigkeit, sich im Blickfeld anderer Ange-
hériger interessant zu machen, dass sie an solche ,Ersatzeltern gelangten. Solch fami-
lienersetzende Bindungen zu haben, war flir die Kinder ein entscheidender Faktor, um
Beziehungen einzugehen und zuzulassen sowie Vertrauen aufzubauen. Ebenso ist ein
sicheres Bindungsmuster fir das Kind bedeutsam, das es ein Selbstwertgeflhl und ein
positives Selbstbild erlangt, aber auch weil es zur Ausbildung seiner Sozialkompetenzen
beitragt. Eine entsprechende Schulbildung der Kindesmutter stellte fir die Entwicklung
des Kindes in dem Sinne einen Schutzfaktor dar, dass die Mutter Uber h6here Kompeten-
zen im Umgang mit ihrem Saugling oder Kleinkind verfligte und so besser die Signale des
Kinder erkannte und auf diese eingehen konnte. Sie lehrten den Kindern bessere Kom-
munikationsmuster und achteten verstarkter auf gesunde Erndhrung sowie geringe schu-
lische Fehlzeiten. Stabilitat innerhalb der Familienkonstruktion sowie familiarer Zusam-
menhalt z&hlten auch zu den protektiven Faktoren. Durch festgelegte Tagesstrukturen/
Rituale oder gemeinsame Erlebnisse wird fir die Kinder ein Gefuhl der Zu- und Zusam-
mengehdrigkeit transportiert, dass ihnen ein sicheres Empfinden vermittelt. Hierzu kann
auch ein sinnhafter religiéser Glaube zahlen. In der Studie wurde des Weiteren festges-
tellt, dass Uberwiegend die erstgeborenen Kinder als resilient galten, die zum einen wenig
Geschwister hatten und zum anderen einen gréBeren Altersabstand (etwa zwei Jahre)
zum Geschwisterkind hatten. Es wurde als positiv gewertet, wenn die Kinder in den ersten
zwei Jahren die volle Aufmerksamkeit der Eltern erhielten (vgl. Werner 1999, 25f.; Zander
2008, 74f. und Wustmann 2004, 87f.).
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4.1.3 Protektive umweltbezogene Faktoren

Die Kauai- Studie fand heraus, dass widerstandsfahige Kinder die Fahigkeit besaBen sich
auBerhalb ihres familiaren Systems an Freunde, Verwandte oder andere auserwahlte
Personen zu wenden, die ihnen auf sozialer und emotionaler Ebene mit Gesprachen und
ahnlichem unterstlitzend zur Seite standen. Viele von ihnen konnten beispielsweise min-
destens einen Lehrer benennen, der Interesse an ihnen zeigte, ihnen Aufmerksamkeit
schenkte, sie forderte und somit als positives Identifikationsbild fir die Kinder fungierte.
Oft Ubernahmen sie dadurch Problemldsefahigkeiten, andere Handlungen oder stress-
Uberwindende Bewaltigungsstrategien. Die meisten Kinder erlebten Schule als einen posi-
tiven Lebensabschnitt und verbrachten gern ihre Zeit dort, um fir sich und ihr spateres
Leben etwas mitzunehmen. Viele betitelten es auch als eine Art ,zweite Heimat®, die ei-
nen Zufluchtsort darstellte, an dem sie ihre familiare belastende Situation fir eine gewisse
Zeit hinter sich lassen konnten und wo sie ein wenig Ablenkung von dem Leid und den
Erfahrungen in den Hauslichkeiten erhielten. ,Drei Arten von Schulaktivitdten scheinen
besonders bedeutungsvoll fir ,Risiko“- Kinder zu sein: 1. Aktivitdten, die ihnen helfen,
wichtige Erziehungs- und Berufsziele zu erreichen; 2. Aktivitaten, die das kindliche
Selbstgefihl verstarken und 3. Aktivitaten, die anderen Menschen in Not helfen* (Werner
1999, 30).

Entsprechend der Studienergebnisse waren besonders auch die Peergroups und enge
Freundschaftsbeziehungen von enormer Bedeutung. Resiliente Kinder erlebten durch ihre
Peergroups Abstand von den Verhaltens- und Kommunikationsweisen im familiaren Um-
feld, hatten Ablenkung von den Belastungen, lernten andere konstruktive Beziehungen zu
diesen Menschen kennen und erhielten Unterstitzung sowie emotionalen Beistand. Au-
Berdem konnten in Peergroups wieder Menschen gefunden werden, die ein Identifikati-
onsmodell bieten, beim Erlernen von Kommunikations- und Bewaltigungsfahigkeiten un-
terstitzen und zur Anregungen von weiterfiihrenden Perspektiven dienen (vgl. Werner
1999, 25f.; Zander 2008, 74f. und Wustmann 2004, 87f.).

4.2 Mannheimer Risikokinderstudie von Laucht und Mitarbeitern

Die Mannheimer Risikokinderstudie wurde von Laucht und seinen Mitarbeitern mittels
verschiedener Methoden am Zentralinstitut fir Seelische Gesundheit in Mannheim durch-
gefuhrt. Die Studie ,befasst sich mit den Chancen und Risiken von Kindern, deren gesun-
de Entwicklung durch friihe, bei Geburt bestehenden organischen und psychosozialen
Belastungen gefahrdet ist* (Bengel et al. 2009, 34).
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Der Fokus dieser Studie lag damit besonders auf folgende zu bearbeitende Fragestellun-
gen: ,Welche Kinder sind besonders entwicklungsgefahrdet? Welche Entwicklungsfunk-
tionen werden beeintrachtigt oder gestért und in welchem AusmafB? Wann und wie mani-
festieren sich Entwicklungsbeeintrachtigungen? Wie dauerhaft sind friihe Stérungen und
welche Folgen haben sie? Sind organische oder psychosoziale Risiken bedeutsamer flir
die Prognose und wie wirken sie zusammen? Wie interagieren friihe Risiken mit indivi-
duellen und familiaren Merkmalen? Welche Kinder sind vor den nachteiligen Folgen friher
Risiken geschutzt?“ (Laucht 2009, 5; Laucht 2003, 55).

Die prospektiv angelegte Langsschnittstudie begleitete systematisch eine nach bestimm-
ten Kriterien ausgewahlte Gruppe von Kindern und dessen Familien von der Geburt bis
ins Jugendalter und soll spater noch bis ins Erwachsenenalter ausgeweitet werden. Um in
die Stichprobe zur Begleitung bei der individuellen und familiaren Entwicklung der Kinder
aufgenommen zu werden, mussten die Probanden folgende Kriterien erfullen: erstgebo-
renes Kind (ohne Mehrlingsgeburt), das bei beiden Elternteilen einer deutschsprachigen
Familie aufwachst und das keine schwerwiegenden angeborenen Erkrankungen, Sinnes-
behinderungen oder Missbildungen hat. Die Datenerhebungen fanden anfanglich bei 362
Kindern, die zwischen Februar 1986 und Februar 1988 in zwei Frauenkliniken in Mann-
heim und Ludwigshafen geboren bzw. in sechs Kliniken der Rhein- Neckar- Region neo-
natologisch versorgt worden, im Alter von drei Monaten sowie zwei, viereinhalb und acht
Jahren statt. Im weiteren Studienverlauf handelte es sich um 347 Kinder, davon 171 Jun-
gen und 176 Madchen. Methodisch nutzten die Forscher vor allem Interviews mit Eltern
und spater Kindern, Informationen aus Krankenakten, Fragebégen, Videoanalysen, Ver-
haltensbeobachtungen und diverse Entwicklungstests mit Kindern, um nutzbare Ergeb-
nisse entsprechend des Forschungsansatzes zu erhalten.

Zur Einordnung der Faktoren mit erhéhter Risikorelevanz wurden sowohl organische als
auch psychosoziale Belastungen miteinbezogen. Zu den organischen Belastungen z&hlte
die Forschungsgruppe alle pré- und perinatalen Komplikationen (bspw. niedriges Ge-
burtsgewicht oder Sauerstoffmangel), die bei den Kindern auftreten konnten und bei den
psychosozialen Belastungen wurden alle bei der Geburt des Kindes bestehenden benach-
teiligten Lebensverhaltnisse miteinbezogen. Als Kriterien fur die psychosozialen Belas-
tungen galten bspw. beengte Wohnverhaltnisse, frihe Elternschaft, ausgepréagte chroni-
sche Schwierigkeiten wie Arbeitslosigkeit oder Krankheit, disharmonische Partnerschaft
und ein niedriges Bildungsniveau der Eltern. Beide Risikofaktoren wurde in eine Auspra-
gungsskala mit folgenden drei Abstufungen zusammengefasst, in diese die Kinder ein-
geordnet wurden: keine, leichte oder schwere Risikobelastung. Parallel zu den Risikofak-
toren wurden Bedingungen untersucht, die fir eine Entwicklung férderlich sein kdnnten.

Diese Schutzfaktoren wurden mit der Betrachtung und Erfassung zweier Bereiche, nam-
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lich der frihen Mutter- Kind- Beziehung sowie der familidren Umwelt des Kindes, erhoben
(vgl. Laucht et al. 1999, 74f.; Laucht 2003, 55f.; Bengel et al. 2009, 34f.; Wustmann 2004,
89f.).

Die Studie erlangte, mit einer derzeitigen Auswertung bis zum achten Lebensjahr, vor
allem ein Beleg fur die Hypothese, dass friihzeitige und vielfaltige Risiken langfristige und
teilweise auch gravierende kindliche Entwicklungsbelastungen mit sich bringen kénnen.
So zeigten Kinder mit mehreren Risiken im Vergleich zu denen, die nicht davon betroffen
sind, bis zu dreimal mehr Entwicklungsbeeintrachtigungen. Dabei steht das Ausmal des
Risikos zum einen in Abhangigkeit von der zu wertenden motorischen, kognitiven und
sozial- emotionalen Entwicklungsfunktion und zum anderen zur entsprechenden Entwick-
lungsphase des Kindes. Kinder, die sich mit organischen und psychosozialen Belastun-
gen auseinandersetzen mussen, besitzen gemaB der Fragestellung die unglnstigste
Entwicklungsprognose. Besonders wirken sich organische Risiken, wie niedriges Ge-
burtsgewicht und neonatale Krampfanfalle, auf spatere kindliche kognitive und motorische
Entwicklungsstérungen aus. Psychisch belastende Risiken, wie unerwiinschte Schwan-
gerschaft, psychische Beeintrachtigung der Eltern sowie niedriges elterliches Bildungsni-
veau, beengte Wohnverhéltnisse und frihe Elternschaft, haben dagegen einen stérken
Einfluss auf die Kognition und das Sozialverhalten des Kindes. In der Studie wurde au-
Berdem herausgefunden, dass achtjahrige Kinder mit schweren organischen Belastungen
auch in der Schule vermehrte Auffélligkeiten zeigen. Im Vergleich zu Kindern, die nicht
von organischen Risiken betroffen sind, gehen diese bspw. wesentlich haufiger auf eine
Foérderschule oder besuchen nicht die der Altersstufe angemessenen Klassenstufe. Des
Ofteren liegt die Ursache bei Riickstellungen oder Klassenwiederholungen. Ebenso wurde
nachgewiesen, dass Kinder mit psychosozialen Belastungen auch von einer schulischen
Entwicklungsbeeintréachtigung betroffen sind. Stammen diese aus benachteiligten Fami-
lien werden sie haufig spater eingeschult, sind von Klassenwiederholungen betroffen und
besuchen auch vermehrter die Férderschule. Eine Verringerung der durchschnittlichen 1Q-
Werte, vermehrte psychische Auffélligkeiten sowie der Anteil kognitiv entwicklungsverzé-
gerter Kinder zeichnete sich bei einer steigenden Risikobelastung ab. Anhand der Video-
analyse, die zur Dokumentation und Auswertung der Mutter- Kind- Interaktion dient, zeigte
sich, welche Bedeutung mutterliche Emotionen (verbal und non-verbal), Kommunikation
und Einfihlungsvermégen flir die sozial- emotionale Entwicklung von S&uglingen und
Kleinkindern hat. Dieser mutterliche Umgang mit dem Kind stellt, und wurde somit von der
Studie belegt, ein entscheidendes Kriterium flr die Ausbildung dieser Entwicklungsfunkti-
on dar. Zusammenfassend sind die Forscher und Autoren zu der Erkenntnis gekommen,

dass die erfassten Daten und Bereiche eine Menge Uberschneidungen zwischen Risiko-
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und Schutzfaktoren ergaben (vgl. Laucht et al. 1999, 74f.; Laucht 2003, 56f.; Bengel et al.
2009, 34f.; Wustmann 2004, 89f.).

4.3 Bielefelder Invulnerabilitatsstudie von Losel und Mitarbeitern

Die Bielefelder Invulnerabilitatsstudie von Lésel und Mitarbeitern hatte zur Zielsetzung die
spezielle Untersuchung der Widerstandsfahigkeit von Kindern, die extremen Entwick-
lungsbelastungen ausgesetzt sowie die Erforschung von auBerfamilidaren Schutzfaktoren,
die zu einer Ausbildung von resilienten kindlichen Eigenschaften beitragen. Probanden
dieser Studie waren Jugendliche im Alter von 14 bis 17 Jahren, die in 27 Heimeinrichtun-
gen aufwuchsen. Nach entsprechenden Schulungen der Mitarbeiter beziglich des Resi-
lienzkonzeptes wurden diese befragt, welche Jugendlichen sich ihrer Meinung und Beo-
bachtung nach, trotz ihres biographischen Hintergrundes, zu starken und positiven Per-
sonlichkeiten entwickelten. Diese wurden dann auf der Basis von Fallkonferenzen, Ent-
wicklungsberichten und Selbsteinschatzungen der Jugendlichen in einen sogenannten
Risikoindex, der zur Einstufung einzelner Risikofaktoren dient, eingeteilt. Zu den Risiko-
faktoren zahlten objektiv bewertbare Faktoren, wie Arbeitslosigkeit, Trennung/ Scheidung
der Eltern, Schulwechsel oder schlechte Wohnverhaltnisse sowie subjektiv zu wertende
Faktoren, wie Alkoholprobleme, elterliche Konflikte oder Vernachlassigung. Die For-
schungsgruppe unterteilte die Jugendlichen in zwei Vergleichsgruppen: 66 Jugendlichen,
die bei hohen Risikobelastungen als resilient eingestuft wurden und 80 Jugendliche aus
den selben Heimrichtungen mit gleichwertiger Risikobelastung, die starke Verhaltensauf-
falligkeiten zeigten. In beiden Gruppen waren etwa drei Finftel Jungen und zwei Finftel
Madchen. Mittels unterschiedlicher Untersuchungsmethoden (Interviews, Fragebdgen,
Tests usw.) wurden beide Gruppen nach folgenden vier Kriterien untersucht: 1. Biographi-
sche Belastung und Risikobedingungen; 2. Problemverhalten bzw. Erlebens- und Verhal-
tensstérungen; 3. personelle und 4. soziale Ressourcen.

Die Studie lieferte mit ihren Forschungsergebnissen zwei erwartete Belege: Zum einen,
dass es eine entscheidende Abhangigkeit zwischen den subjektiv eingeschatzten Belas-
tungsfaktoren und den Verhaltensauffalligkeiten der Kinder gibt und zum anderen, dass
die Einschatzungen der Heimerzieher sehr aussagekraftig und mit Forschungskriterien
Ubereinstimmend waren. GemaB den Annahmen waren die Jugendlichen in ihrem Belas-
tungsverhalten sehr unterschiedlich und verfligten auch Uber andere personelle sowie
soziale Ressourcen. Die als resilient eingestuften Jugendlichen besaBen wahrend der
Studie eine Reihe schitzender Faktoren. Sie hatten realistische Zukunftsperspektiven,
Temperamente, ein positives Selbstwertgefiihl, eine hohe Leistungsmotivation und ein
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aktives Bewaltigungsverhalten. Zudem hatten sie im Vergleich wesentlich h&ufiger eine
feste Bezugsperson auBerhalb ihres familiaren Umfeldes, konnten besser Beziehungen
im schulischen Kontext eingehen und zeigten sich zufrieden mit erhaltener Unterstiitzung
im sozialen Bereich. Auch spielte das Erziehungsklima in ihrer Heimeinrichtung, welches
bestmdglich die Merkmale von Empathie, Zuwendung, Strukturiertheit und Grenzsetzung
hatte, eine entscheidende Rolle. Widerstandsféahige Kinder, die auch ein positives Selbst-
wertgeflhl hatten, setzten sich konstruktiver mit der familienersetzenden Institution Heim
und ihrer eigenen Persdnlichkeit auseinander (vgl. Lésel/ Bender 1999, 37f.; Bengel et al.
2009, 38f.; Frohlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése 2009, 16f.; Wustmann 2004, 92f.).

5. Risiko- und Schutzfaktoren als konzeptionelle Grundlage der Resilienzfor-
schung

Durch den veranderten Blickwinkel in der Betrachtungsweise von Kindern und ersten aus-
sagekraftigen Forschungsergebnissen entstanden zwei Konzepte von unterschiedlichen
Faktoren, die eine kindliche Entwicklung entweder risikoerhéhend oder risikomildernd
beeinflussen kdnnen. Risikofaktoren, die zur Verstarkung von Belastungen beitragen und
im schlimmsten Fall sogar zu psychischen Stérungen flihren kénnen, stehen den Schutz-
faktoren, welche verschiedenste positive Wirkungsweisen auf die kindliche Entwicklung
haben, gegeniber und lindern die Belastungen mit ihnrem Vorhandensein. Beide Faktoren
variieren in ihrer Auspragung und Bedeutung beim Individuum. Sie kénnen sich aber auch
in ihren Wirkmechanismen gegenseitig beeinflussen. Somit stellen die Risiko- und Schutz-
faktoren eine entscheidende Grundlage fir das Konzept der Resilienz und deren For-
schungsansatz dar.

Die genaue Erkennung und Zuschreibung der jeweiligen Risiko- und Schutzfaktoren ist far
die Resilienzforschung von enormer Bedeutung, da sie vor allem Praventionsansatze zu-
lassen, die eine Férderung von entsprechenden resilienten Eigenschaften fir Kinder mit
ungtnstigen Entwicklungsvoraussetzungen mit sich bringt. Durch diese Forschungspers-
pektive kdnnen Grundvoraussetzungen und Ideen geschaffen werden, um den Versuch
zu starten jedem kindlichen Individuum eine positive Entwicklung zu bieten. Daher unter-
liegt das Risiko- und Schutzfaktorenkonzept auch einer engen Verbindung zu den ver-

schiedensten Praventionsansatzen und Interventionsmaoglichkeiten.

Nachfolgend sollen beide Konzepte und ihre Auswirkungen auf eine kindliche Entwicklung
differenziert dargestellt und betrachtet werden.
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5.1 Risikofaktorenkonzept

Zur Vorstellung des folgenden Konzeptes sollen, wie zuvor beschrieben, jene Faktoren in
den Vordergrund riicken, die einen Einfluss auf die vollstandige bzw. bedingte Gefahr-
dung sowie auf die Entstehung einer Verhaltensauffélligkeit bezlglich der kindlichen Per-
sOnlichkeitsausbildung haben. Demnach werden Risikofaktoren als ,krankheitsbegunsti-
gende, risikoerh6hende und entwicklungshemmende Merkmale definiert, von denen po-
tenziell eine Gefédhrdung der gesunden Entwicklung des Kindes ausgeht* (Holtmann/
Schmidt, 2004 zit. n. Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bdse 2009, 20). Diese Bestimmung des
Risikobegriffs stellt eine Berlcksichtigung der Wahrscheinlichkeit dar, die nicht automa-
tisch ein negatives Entwicklungsresultat nach sich ziehen muss (vgl. Fingerle 1999, 95).
Das erscheint auch ein Verweis darauf zu sein, dass Risikobedingungen nicht direkt aufs
Kind wirken, sondern sie sich vielféltig ,erst in Abh&ngigkeit von der Anwesenheit weiterer
Faktoren durchsetzen“ (Opp et al. 1999, 14).

Die Risikoforschung der Epidemiologie beschaftigt sich insbesondere mit den risikoerho-
henden Bedingungen, die mit ihrem Auftreten und dem jeweiligen AusmaB im Leben ei-
nes Kindes oder Jugendlichen eine Beeintrachtigung der Gesundheitsentwicklung auslo-
sen kdénnen. Damit sollen auch Kindergruppen identifiziert und ermittelt werden, deren
Entwicklung gefahrdet ist. Eine weitere Zielsetzung dieser Forschung ist es die Korrelation
zwischen den Lebensbedingungen und speziellen Geféahrdung der kindlichen Entwicklung
herauszufinden (vgl. Laucht 2000, 98). Im Gegensatz zur epidemiologischen Risikofor-
schung liegt das Augenmerk der Entwicklungspsychopathologie dariiber hinaus noch auf
die Individualitat der gezeigten Verhaltensweisen. Sie konzentriert sich damit verstarkt auf
die positive Entwicklung von Kindern trotz vorliegender Risikobelastungen (vgl. Laucht
1999, 303). ,Als Risikofaktor gilt dabei ein Merkmal, das bei einer Gruppe von Individuen,
auf die dieses Merkmal zutrifft, die Wahrscheinlichkeit des Auftretens einer Stérung im
Vergleich zu einer unbelasteten Kontrollgruppe erhéht* (Laucht 1999, 303).

Unabhangig vom jeweiligen Forschungsinteresse soll an dieser Stelle angemerkt werden,
dass sich der derzeitige Erkenntnisstand von Resilienz grundlegend auf die Forschung
oder auf, zumeist belegte, Theorien von Fachkraften bezieht.

In der heutigen Entwicklungspsychopathologie haben sich anhand der Forschung zwei

grundlegende Gruppierungen von Entwicklungsgeféahrdung herauskristallisiert, die wie
folgt unterschieden und definiert werden:
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1. ,Bedingungen, die sich auf biologische oder psychologische Merkmale des /ndivi-
duums beziehen (auch als Vulnerabilitdt bezeichnet) wie z.B. genetische Belas-
tungen, geringes Geburtsgewicht oder schwieriges Temperament und

2. Bedingungen, die psychosoziale Merkmale der Umwelt des Individuums (sog.
Stressoren) betreffen. Dazu zahlen u.a. materielle Notlage, Kriminalitat oder psy-
chische Erkrankung eines Elternteils oder chronische Disharmonie in der Familie®
(Laucht 1999, 303).

Durch verschiedenste Forschungsergebnisse wurden mittlerweile Kenntnisse dartber
erlangt, dass biologische Entwicklungsgefédhrdungen, wie eine Frihgeburt oder geringes
Geburtsgewicht, mit zunehmendem Alter in ihrer Relevanz nachlassen und stattdessen
die psychosozialen Risikofaktoren verstarkt an Bedeutung gewinnen. Dabei wurde fest-
gestellt, dass es sich bei den Risiken psychosozialer Natur in der Kindheit Gberwiegend
um familidre Kontexte handelt, wie elterliche Konflikte oder Formen von Gewalt und sich
erst zu einem spateren Zeitpunkt die Risiken aus Kontexten, wie schulischer Bereich oder
Peergruppen, verstarken.

5.1.1 Vulnerabilitat

Mit Vulnerabilitat ist demnach eine Verwundbarkeit, Verletzbarkeit oder Empfindlichkeit
eines Kindes gegenlber unglinstigen und duBeren Einflussfaktoren gemeint (vgl. Wust-
mann 2004, 22). So beschreiben beispielsweise Scheithauer und Petermann (1999, 5),
dass Vulnerabilitat angibt, ,wie stark die Entwicklung eines Kindes ungulnstig beeinflusst
werden kann.“ Eine hohe Vulnerabilitat auBert sich besonders dann, wenn ein Kind anfal-
liger auf belastende Lebensumstande reagiert. Solche Auswirkungen hangen ebenso von
der jeweiligen Entwicklungsphase des Kindes ab. Das bedeutet, dass es wahrend der
kindlichen Entwicklung zu dieser besagten verstarkten Anfalligkeit von Risiken kommen
kann. Phasen, in denen Kinder besonders verletzbar sind und wo von ihnen zur selben
Zeit viel abverlangt wird, werden Phasen erhéhter Vulnerabilitdt genannt. Beispiele daftr
kénnen sogenannte Transitionen (Ubergédnge) sein, d.h. der Ubergang von der Kita in die
Schule oder die Pubertat (vgl. Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bdse 2009, 24). Dies hat zur
Folge, dass je héher die Verletzbarkeit des Kindes ausgepragt ist, desto starker kdnnen
Risikofaktoren einen unvorteilhaften Einfluss auf die kindliche Entwicklung nehmen.

Bei der Vulnerabilitat wird darlber hinaus in primare und sekundare Faktoren unterschie-
den. Mit der primaren Vulnerabilitdt sind solche Faktoren gemeint, die das Kind von Ge-
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burt an aufweist, z. B. genetische Dispositionen, Friihgeburt oder Geburtskomplikationen.
Wohingegen unter einer sekundaren Vulnerabilitat Merkmale zu zahlen sind, die ein Kind
in der Auseinandersetzung mit seiner Umwelt, d.h. mit der Familie und dem sozialen Um-
feld, erlernt und worunter bspw. ein negatives Bindungs- oder Erziehungsverhalten fallt
(vgl. Frohlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése 2009, 20; Wustmann 2004, 36f.). Ebenso werden
weitere detaillierte Unterscheidungen beziglich der Risikobedingungen vorgenommen:
Zum einen wird eine Differenzierung zwischen Risikobedingungen, die sich nur zu einem
konkreten Zeitabschnitt auswirken, wie kritische Lebensereignisse, und als diskrete Fak-
toren bezeichnet werden, sowie jenen, die eine Einflussnahme auf den gesamten kindli-
chen Entwicklungsverlauf haben kénnen, wie der sozio6konomische Familienstatus, und
kontinuierliche Faktoren genannt werden, vorgenommen. Zum anderen gibt es eine Un-
terscheidung zwischen proximalen und distalen Faktoren. Von proximalen Auswirkungen
wird gesprochen, wenn es direkte Auswirkungen auf das Kind hat, wie elterliche Streitig-
keiten oder Erziehungsmethoden, und von distalen Faktoren ist dann die Rede, wenn sich
Belastungen Uber andere Kontexte ergeben, wie bspw. das Verhalten eines Elternteils
aufgrund seiner psychischen Erkrankung (vgl. Wustmann 2004, 37).

5.1.2 Stressoren

Im allgemeinen Gebrauch ist die Herausbildung von Stressoren mit ihren entsprechenden
Faktoren dann vorhanden, ,wenn die erlebten Anforderungen das verfligbare Bewalti-
gungspotenzial Ubersteigen“ (Beyer/ Lohaus 2007, 11). Dies kann eine ungunstige Aus-
wirkung auf die Entwicklung adaquater Bewaltigungsstrategien haben, wenn es Kindern
oder Jugendlichen nicht gelingt bestimmte Anforderungen oder Anpassungen zu realisie-
ren und es somit zu Problematiken kommt, die méglicherweise langfristige Nachteile in
der Stressbewaltigung darstellen kénnen (vgl. Beyer/ Lohaus 2007, 11).

Stressoren im Kindes- und Jugendalter lassen sich, wie folgt, in drei Ubergeordnete Kate-
gorien untergliedern:

1. Normative Stressoren: Ereignisse, die im Allgemeinen alle Kinder oder Jugendliche
einer Altersstufe oder entsprechenden Entwicklungsphase betreffen und problematisch
werden kénnen, wie z.B. Eintritt in die Kita und weiterfihrend/e Schule/n, Pubertat oder
Konflikte im Kontext der Autonomieentwicklung,

2. Kritische Lebensereignisse: schwerwiegende Belastungen bei einem Kind oder Ju-

gendlichen, die mit einer einschneidenden unerwarteten Veranderung oder Umstrukturie-
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rung und deren Anpassung zu tun haben, wie bspw. Trennung/ Scheidung der Eltern,
schwere Erkrankungen im familiaren Umfeld oder Verlust einer Bezugsperson, und

3. Alltagliche Anforderungen und Probleme: Kleinere Argernisse oder Frustrationen im
Alltag des Kindes oder Jugendlichen, die durch ihr konstantes Vorhandensein und der
wiederkehrenden Konfrontation damit, eine Belastung oder Anstrengung sein kénnen, wie
u.a. schulische Leistungsanforderungen, zeitliche Einschrankungen durch aktive Freizeit-
beschaftigungen oder gar Auseinandersetzungen mit Freunden oder der Familie (vgl. Be-
yer/ Lohaus 2007, 11f.).

5.1.3 Ubersicht entsprechender Vulnerabilitits- und Risikofaktoren

Es gibt viele Faktoren und Belastungen, die differenzierte Wirkmechanismen fir die kind-
liche Entwicklung darstellen kénnen. |hr Vorkommnis und ihr Ausmaf tragen grundlegend
zur Entstehung und konstanten Erhaltung von Belastungen oder Problematiken bei. Wie
bereits an vorangegangener Stelle erwahnt, missen nachfolgend aufgelistete Risiken
nicht zwangslaufig zu einer Entwicklungsgeféahrdung flhren, sondern dies ist mit groBer
Wahrscheinlichkeit verstarkt der Fall, wenn mehrere Belastungen gleichzeitig vorhanden
sind, wie Forschungsergebnisse belegen. Faktoren unterliegen ebenfalls immer einer in-
dividuellen Bewertung und bilden sowohl Ansatzpunkte zur Einordnung in kindliche Risi-
ken als auch fir spatere Interventionsmdglichkeiten. Auf ndhere Erlauterungen bezlglich
der spezifischen Wirkmechanismen soll im nachfolgenden Teilen der Arbeit noch intensi-

ver eingegangen werden.

Zur detaillierteren Vorstellung von Vulnerabilitats- und Risikofaktoren wird hier die Uber-
sicht von Wustmann (2004, 38f.) exemplarisch verwendet:
Vulnerabilitdtsfaktoren:

- Pra-, peri- und postnatale Faktoren

- Neuropsychologische Defizite

- Psychophysiologische Faktoren

- genetische Faktoren

- chronische Erkrankungen

- schwierige Temperamentsmerkmale, friihes impulsives Verhalten, hohe Ablenkbarkeit

- unsichere Bindungsorganisation

- geringe kognitive Fertigkeiten: niedriger Intelligenzquotient, Defizite in der Wahrneh-
mung und sozial- kognitiven Informationsverarbeitung

- geringe Fahigkeiten zur Selbstregulation von Anspannung und Entspannung
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Risikofaktoren:

- niedriger Sozio6konomischer Status, chronische Armut

- aversives Wohnumfeld

- chronische familiare Disharmonie

- elterliche Trennung und Scheidung

- Wiederheirat eines Elternteils oder haufig wechselnde Partnerschaften der Eltern
- Arbeitslosigkeit der Eltern

- Alkohol- und Drogenmissbrauch der Eltern

- Psychische Stérungen oder Erkrankungen eines bzw. beider Elternteile
- Kriminalitat der Eltern

- Obdachlosigkeit

- niedriges Bildungsniveau der Eltern

- Abwesenheit eines Elternteils/ alleinerziehender Elternteil

- Erziehungsdefizite/ unglinstige Erziehungspraktiken der Eltern

- sehr junge Elternschaft

- unerwiinschte Schwangerschaft

- haufige Umzuge, haufiger Schulwechsel

- Migrationshintergrund

- soziale Isolation der Familie

- Adoption/ Pflegefamilie

- Verlust eines Geschwisters oder engen Freundes

- Geschwister mit einer Behinderung, Lern- oder Verhaltensstérung
- mehr als vier Geschwister

- Mobbing/ Ablehnung durch Gleichaltrige

- auBerfamiliare Unterbringung

Des Weiteren wird in den Ausfihrungen von Wustmann noch speziell auf duBerst
schwerwiegende Risikoeinflisse eingegangen, namlich die traumatischen Erlebnisse.
Diese traumatischen Erlebnisse sind nach Butollo und Gavranidou (1999, 461f. zit.n.
Wustmann 2004, 39) ,(...) existenzielle Erfahrungen, in denen die Endlichkeit des eige-
nen Lebens konkret erfahren wird. (...) Traumatische Lebenserfahrungen sprengen die
Grenzen vorhersehbarer Erfahrungsspielrdume und werden zuerst ohnmachtig hinge-
nommen®. Traumatische Erfahrungen lassen sich vorab dahingehend unterscheiden, ob
sie vom Individuum oder von einer Gruppe erlebt wurden. Je nach vorliegendem Erlebnis
kann man von drei Kategorien sprechen: individuelle, familidre oder nationale Traumati-

sierungen.
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Wustmann fihrt an dieser Stelle beispielhaft einige traumatische Erlebnisse an, wie z.B.:
Verlust oder Erkrankung eines Elternteils, schwere krankheitsbedingte Diagnosen oder
belastende MaBnahmen, direkte (Misshandlungen, Entfihrungen) und indirekte (Beo-
bachtung von Verletzung/ Tétung) Gewalterlebnisse, Kriegs- und Terrorerlebnisse oder
Naturkatastrophen.

Far die Auspragungen vom Erlebnis einer traumatischen Situation sind folgende Faktoren
von Relevanz:

- Ndhe zum Geschehen

- GréBe des Uberraschungsmoments

- Art der Beobachtung

- Nahe der Beziehung zu den verletzten oder getdteten Personen

- Ausma@ der selbsterlebten Schmerzen bzw. kérperlichen Beschadigungen.

5.1.4 Spezifische Wirkmechanismen von Risikofaktoren

Risiken halten unter anderen Faktoren inne, die dadurch gekennzeichnet sind, dass sie
,die Wahrscheinlichkeit des Auftretens einer psychischen Stérung erhdhen’ bzw.“ dass
von ihnen ,, ,eine potenzielle Gefahrdung der Entwicklung ausgeht’ “ (Bender/ Lésel 1998
und Holtmann/ Schmidt 2004, 196 zit. n. Fréhlich- Gildhoff/ Rébnnau- Bése 2009, 24). Risi-
ken schaffen demnach nur vermehrt eine Méglichkeit sich negativ auf die Entwicklung
auszuwirken, was aber nicht oder nicht vollstandig der Fall sein muss. Wie sehr ein Risi-
kofaktor bedeutsamen Einfluss nimmt und somit Auswirkungen oder gar weitreichende
Folgen auf die kindliche Entwicklung hat, hangt vom Zusammenspiel diverser Aspekte ab.
Diese sollen nachfolgend kurz benannt werden.

Kumulation von Risiken:

Eine kindliche Belastung durch Risikoeinflisse kommt selten in Isolation vor, sondern oft
tritt eine Anhaufung mehrerer Risiken gleichzeitig auf. Somit sollten Risikobedingungen
nicht nur eigensténdig betrachtet werden, da sie Merkmale fUr Indikatoren sein kénnen,
die auch ein Zusammentreffen von Belastungen oder Risiken hervorrufen. Das hat zur
Folge, dass viele Kinder, die mit multiplen Risikobelastungen konfrontiert sind, besonders
entwicklungsgeféahrdet sind. Ebenso ist mit dem Zusammenkommen von mehreren Risi-
ken eine erhdhte Wahrscheinlichkeit verbunden, dass sich eine psychische Stérung aus-
bildet oder eine unangemessene Verhaltensweise entsteht (vgl. Laucht 1999, 303; Wust-
mann 2004, 40; Frohlich- Gildhoff/ Rénnau- Bbése 2009, 24). ,Es ist also ,weniger die Art
oder Spezifitdt eines Risikofaktors entscheidend, ob ein Kind einen negativen Entwick-
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lungsverlauf einschlagen wird, sondern vielmehr die Anzahl der risikoerh6henden Fakto-
ren (Losel/ Bliesener 2005, 5 zit. n. Frohlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése 2009, 25). Bei-
spielhaft fir eine Risikokumulation lasst sich der Risikofaktor sehr junger Mutterschaft bei
einer Minderjahrigen benennen. Anhand des Beispiels kénnten weitere Risikobedingun-
gen entstehen, wie beispielsweise eine Frihgeburt, Komplikationen bei der Entbindung,
unsicheres Erziehungsverhalten der Kindesmutter oder Einschréankungen im beruflichen
Werdegang der Mutter (vgl. Wustmann 2004, 40f.).

Auch Studienergebnisse aus der Resilienzforschung haben belegt, dass es haufig zu ei-
ner Risikokumulation kommt. Hierzu ware die Studie von Rutter erwahnenswert, die unter
einem epidemiologischen Blickwinkel die Haufigkeit psychiatrischer Stérungen bei zehn-
jahrigen Kindern untersuchte. Zu den Risikofaktoren z&hlte die Forschungsgruppe folgen-
de sechs familidre Kategorien: elterliche Konflikte, geringer sozioékonomischer Status,
Uberdurchschnittliche Familiengr6Be oder beengte Wohnverhaltnisse, Kriminalitat des
Vaters, psychische Beeintrachtigung der Mutter und auBerfamilidare Unterbringung des
Kindes. Die Studienergebnisse gaben einen Beleg daflr, dass keine héhere Wahrschein-
lichkeit zur Entwicklung einer psychischen Stérung besteht, wenn es sich bei der kindli-
chen Belastung um gar keinen oder héchstens einen Risikofaktor handelt. Bestanden
jedoch zwei Risikofaktoren, so wurde die Méglichkeit zur Auspragung einer psychischen
Auffalligkeit um ein vierfaches erh6ht und bei vier Risikofaktoren konnte eine zehnfache
Erhdhung dieser Wahrscheinlichkeit ausgegangen werden (vgl. Wustmann 2004, 41).

Dauer/ Kontinuitat der Belastung:

Wie langanhaltend Risikobedingungen auf das Kind einwirken, ist ein entscheidender As-
pekt fur die Belastung des Kindes, Verdnderungen in Lebensabschnitten oder —phasen
sowie fur den Erwerb von Fahigkeiten und Méglichkeiten zur Bewaltigung dieser belas-
tenden Situationen (vgl. Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése 2009, 25). ,Vor allem langan-
dauernde und immer wiederkehrende schadigende Einflisse flhren zu einer langfristigen

Veranderung des biopsychosozialen Wohlbefindens und zu einer ,Risikopersdnlichkeit
(Bender/ Losel 1998, 124 zit. n. Wustmann 2004, 43).

Abfolge im Auftreten der Ereignisse:

Die zeitliche ,,Abfolge im Auftreten risikoerh6hender Bedingungen sowie deren gegensei-
tige Wechselwirkung“ (Wustmann 2004, 41) haben Einfluss auf das Auftreten von negati-
ven Entwicklungsauswirkungen. ,Je friher eine Risikobelastung auftritt, desto gréBer ist
die Wahrscheinlichkeit, dass weitere Risikofaktoren zu spateren Zeitpunkten die Entwick-
lung des Kindes gefahrden® (Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bdse 2009, 25). Als Beispiel
kann hier die Bedeutung einer friihen Eltern- Kind- Bindung benannt werden, auf welche
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im spateren Zusammenhang in der Arbeit noch eingegangen wird. Macht ein Kind in sei-
ner frihkindlichen Entwicklungsphase negative Bindungserfahrungen, kann dies eine Ri-
sikobedingung darstellen, die erst zu einen spateren Zeitpunkt deutlich werden kann,
wenn bspw. das Kind keine enge zwischenmenschliche Beziehung zu Gleichaltrigen oder
bezuglich einer Partnerschaft eingehen kann.

Alter und Entwicklungsstand des Kindes:

Ein weiteres Kriterium flr die verstarkte Herausbildung einer Risikobelastung mit dem
jeweiligen AusmaB ist das Alter und der Entwicklungsstand des Kindes. ,So sind Belas-
tungen wéahrend der Geburt und Sauglingszeit (...) besonders schwerwiegend, weil das
Kind in dieser Zeit viele Entwicklungsschritte auf einmal bewaltigen muss (Fréhlich- Gild-
hoff/ Rénnau- Bdse 2009, 25). Ebenso unterliegen die Empfindungen von Kleinkindern
noch starken Belastungen, da sie zu dem Zeitpunkt in der Transition von der biologischen
Bedurfnisregulation zur Sozialen sind und bei ihnen noch nicht alle Fertigkeiten der Kogni-
tion so ausgepréagt sind, dass sie enge Beziehungen, wie zu den Eltern, wahrend einer
Phase der Abwesenheit aufrechterhalten kénnen. Wéahrenddessen erfahren Kinder im
Vorschulalter durch ihre erweiterten kognitiven und emotionalen Kompetenzen mehr pro-
tektive Ansétze. Sie sind in ihrer Entwicklung entsprechend bereits in der Lage Beziehun-
gen einzugehen und diese Uber terminierte und lokale Distanzen aufrecht zu erhalten. Im
Gegensatz zu den Kleinkindern haben sie Wissen darlber, dass sie Uber eine stabile El-
tern- Kind- Bindung verfligen. So steht auch der kognitive Entwicklungsstand in engem
Zusammenhang mit der Bewaltigung von Entwicklungsaufgaben und dem Verstandnis
bestimmter Situationen (vgl. Wustmann 2004, 42).

Geschlechtsspezifische Aspekte:

Neben den bereits dargestellten Aspekten, die im Zusammenhang mit den Risiken und
der kindlichen Beeintrachtigung stehen, zahlt auch die Zugehdrigkeit zum jeweiligen Ge-
schlecht dazu. Dass es einige Unterschiede aus Sicht der epidemiologischen For-
schungsperspektive zwischen den Geschlechtern gibt, wird nicht mehr in Frage gestellt
und wurde schon mehrfach belegt. Ein Risiko dahingehend kénnte bereits in der Zumu-
tung bestehen, dass sich Kinder, Jugendliche und spater Erwachsene entsprechend ihrer
Zugehorigkeit zum Geschlecht fihlen und entsprechend verhalten sollten. Dies ist auch
gesellschaftlich fir beide Geschlechter mit unterschiedlichen Erwartungen verbunden (vgl.
Rabe- Kleberg 1999, 281). Generell wurde festgestellt, ,dass Jungen im ersten Lebens-
jahrzehnt anfélliger fir Risikobelastungen (...) sind, Madchen dagegen in der Adoleszenz
(Wustmann 2004, 43). Das liegt unter anderem daran, dass Madchen in der Adoleszenz
viel sensibler sind und auch andere Verhaltensweisen in bezug auf kérperliche oder hor-
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monelle Veranderungen zeigen (vgl. Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bdse 2009, 26). Des
Weiteren sind Jungen bis zur Phase der Adoleszenz eher kranklich sowie ,kdrperlich,
psychisch und auch geistig stéranfalliger als gleichaltrige Madchen, selbst die Todesrate
ist bei ihnen deutlich héher” (Rabe- Kleberg 1999, 283). Beide Geschlechter driicken auf
unterschiedliche Art und Weise ihre Geflihle aus. Im Gegensatz zu den Madchen ,tun
Jungen dies eher kdrperbetont und laut. Sie tragen aggressive Geflihle eher offener aus,
sie neigen eher zu psychischer Gewalt. (...) Je niedriger die Schicht und je schlechter die
Lebensbedingungen, um so eher neigen Jungen dazu, aggressives Verhalten bis hin zu
kriminellem Verhalten weiterzuentwickeln.” (Rabe- Kleberg 1999, 284) Dagegen flihlen
sich bspw. Médchen deutlich schneller und stérker durch familidre Belastungen, wie Ar-
gernisse oder Streitigkeiten, in ihrem Wohnbefinden beeintrachtigt (vgl. Kriger/ Kétters
1999, 290). Weiterhin gibt es vielfach Belege dafir, ,dass das mannliche Geschlecht im
Erwachsenenalter dann wieder starker auf Risikobelastungen reagiert. Dies kdnnte z.B.
damit zusammenhé&ngen, dass Frauen eher gelernt haben, mit ihnren Geflhlen offen um-
zugehen, und besser wissen, welche Unterstitzungen sie in belasteten Situationen bené-
tigen“ (Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése 2009, 26).

Subjektive Bewertung der Risikobelastung:

Welche Bedeutung eine Risikobelastung in Verbindung mit den Auswirkungen fir das
Individuum hat, hédngt mit seiner subjektiven Bewertung der negativen Situation ab. Das
heiBt auch, ,welche (...) Ursache das Kind selbst dem Stressor beimisst und wie es die
Realitdt der negativen Lebenserfahrung in sein Selbstkonzept einverleibt® (Wustmann
2004, 44). Beispielhaft fur solch eine subjektive Bewertung der Risikobelastung eines
Kindes kann die elterliche Trennung angefliihrt werden. Fir einige stellt es gar eine Erl6-
sung von den elterlichen Streitigkeiten und Stresssituationen dar und fir Andere sind mit
der Trennung verstarkt Verlustangste gegentber einem Elternteil oder méglicherweise
entstandene Schulgefiihle prasent (vgl. Wustmann 2004, 44).

All die zuvor geschilderten Faktoren kénnen bei einem Kind ganz unterschiedliche Aus-
wirkungen haben, weshalb es von enormer Bedeutung ist, das jeweilige Kind mit seinem
Entwicklungsstand, Verhaltensweisen und Risikobelastungen individuell zu betrachten.
Aufgrund dieser Diversitat von mdglichen Auswirkungen bezlglich der Risikofaktoren be-
zeichnet die Resilienzforschung das als eine Multifinalitdt von Risikofaktoren (vgl. Fréh-
lich- Gildhoff/ Rénnau- Bdse 2009, 26, Wustmann 2004, 44).
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5.2 Schutzfaktorenkonzept

Mit Schutzfaktoren oder auch protektiven Faktoren sind kindliche oder umweltbezogene
Eigenschaften gemeint, ,die das Auftreten einer psychischen Stérung oder einer unange-
passten Entwicklung verhindern oder abmildern sowie die Wahrscheinlichkeit einer positi-
ven Entwicklung erhdhen* (Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bdse 2009, 27). Schutzfaktoren
bilden in diesem Sinne den Gegenbegriff zu den Risikofaktoren, da sie als risikomildernd
oder anderweitig forderlich fur die kindliche Entwicklung angesehen werden (vgl. Wust-
mann 2004, 44f.). In einer genaueren Betrachtung wird dann von Schutzfaktoren gespro-
chen, ,wenn damit eine Risikosituation abgepuffert bzw. beseitigt werden kann“ (Fréhlich-
Gildhoff/ Rénnau- Bése 2009, 27), was in der Resilienzforschung als sogenannter ,Puf-
fereffekt* bezeichnet wird. Um eine Wirkung durch protektive Faktoren zu erzielen, ist es
von Bedeutung, dass diese ,zeitlich vor den risikoerh6henden Faktoren auftreten” (ebd.),
damit der Risikobelastung von Beginn an entgegengewirkt werden kann. Sollten keine
Risikobedingungen vorhanden sein, hatten die vorhandenen Schutzfaktoren auch keiner-
lei Relevanz. ,Wirkt sich ein Faktor unabhangig davon positiv aus, ob ein erhdéhtes Risiko
besteht oder nicht, so kénnte von einer generellen entwicklungsférderlichen Bedingung
gesprochen werden” (Wustmann 2004, 45). An dieser Stelle wird auch eine Differenzie-
rung zwischen ,den eigentlichen Schutzfaktoren und férderlichen Bedingungen® (Fréhlich-
Gildhoff/ Rénnau- Bdse 2009, 27) vorgenommen.

Des Weiteren bilden Schutzfaktoren eine entscheidende Grundlage flir die prozessuale
Bewaltigung von Risikosituationen oder anderen Stressoren. Sie schiitzen im personellen
oder umweltbezogenen Kontext das Kind oder den Jugendlichen und verhindern mogli-
cherweise in verschiedener Weise die Auspragung eines Risikofaktors bzw. einer St6-
rung. Je mehr ein Kind auf seine schitzenden Bedingungen zuriickgreifen kann oder in
Besitz von ihnen ist, desto gréBere Chancen bestehen dahingehend, dass es negative
Lebensumstande aktiv und erfolgreich bewaltigt. Durch das Vorhandensein und Wirken
von Schutzfaktoren werden Risikobelastungen gemildert oder gar aufgehoben (vgl.
Wustmann 2004, 46).

,aenerell kann festgestellt werden, dass Schutzfaktoren mindestens drei Funktionen ha-
ben: 1. sie kbnnen risikomildernd wirken, 2. sie kénnen entwicklungsférdernd sein und

3. ihr Fehlen kann generell ein Stérungspotenzial darstellen, also das Fehlen von Schutz-
faktoren kann als Risikofaktor gedeutet werden“ (Zander 2008, 40).

Eine Differenzierung und somit Kategorisierung von vier Schutzfaktoren machte unter
anderem Luthar et al. (2000, 547 zit. n. Zander 2008, 65), welche nachfolgend aufgezeigt

werden soll:
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.1. ,Generell protektive Faktoren® haben unmittelbare férderliche Auswirkungen, sowohl
bei Kindern mit hohem als auch mit niedrigem Risiko;

2. ,Stabilisierende protektive Faktoren': wirken stabilisierend auf die erreichte Kompetenz
angesichts steigenden Risikos;

3. ,Ermutigende protektive Faktoren': bestérken darin, sich mit Stress auseinander zuset-
zen, sodass die eigene Kompetenz der Stressbewaltigung wachst;

4. ,Protektive aber reaktive Faktoren': wirken sich generell vorteilhaft aus, allerdings in
geringen MaBe, wenn das Risiko hoch ist.*

Generell bilden zweierlei Aspekte fur einen resilienten Entwicklungsverlauf beim Kind eine
wichtige Grundlage: ,zum einen personelle Ressourcen (Eigenschaften des Kindes) und
zum anderen soziale Ressourcen (Schutzfaktoren in der Betreuungswelt des Kindes)*
(Wustmann 2004, 46). ,Zu den kindbezogenen Faktoren (...) zahlen nach der Ubersicht
von Dornes (2000, 103f.) z.B. Temperamentsmerkmale des Kindes wie Flexibilitat, Anna-
herungstendenz und Soziabilitdt, kognitive Kompetenzen sowie Erfahrungen der Selbst-
wirksamkeit und Sinnhaftigkeit und aktives Bewaltigungsverhalten” (Kéckeritz 2004, 126).
In ihren Ausfihrungen zu den schitzenden Umweltfaktoren verweist Kdckeritz (2004,
126f.) auf die schiitzenden Bedingungen die Lésel und Bender (1999, 37) kategorisiert
haben und welche nachfolgend auch in dieser Arbeit Erwahnung finden.

Schitzende Bedingungen lassen sich im Wesentlichen drei Einflussebenen zuordnen:
dem Kind, der Familie und dem auBerfamilidren sozialen Umfeld (vgl. Wustmann 2004,
46). Eine im Grunde identische Kategorisierung zu den eben dargestellten drei Ebenen,
machte auch Luthar et al. (2000 zit. n. Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bdse 2009, 28) mit
einer systemischen Betrachtung:

»1.individuelle Eigenschaften des Kindes, wie z.B. Persénlichkeitsfaktoren;

2.mikrosoziale Faktoren in der direkten Umwelt des Kindes, wie der Familie und

3. Faktoren innerhalb des Makrosystems, wie das weitere soziale Umfeld.”

Wichtig ist dabei vor allem, dass alle drei Ebenen gemeinsam betrachtet werden, da sie
gegenseitig in Wechselwirkung agieren. Haufig bilden sich bestimmte Faktoren oder Ei-
genschaften auch erst durch die kontinuierliche Interaktion des Kindes mit seiner Umwelt
heraus. (vgl. Wustmann 2004, 46) ,Damit richtet sich die Aufmerksamkeit nun weniger auf
angeborene kindliche Eigenschaften, sondern vor allem auf die Lebensumstande, unter
denen Kinder Kompetenzen entwickeln konnen.” (Kéckeritz 2004, 127)

In der Expertise von der Bundeszentrale fir gesundheitliche Aufklarung (2009, 49) wurde
ebenfalls eine Klassifikation entsprechend der personellen, familiaren und sozialen
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Schutzfaktoren aufgestellt, in der exemplarisch einige Beispiele, ausgehend vom derzeiti-

gen Forschungsstand, aufgelistet wurden. Diese sollen als grundlegende Annahmen vor-

handener Schutzfaktoren in dieser Arbeit zur Orientierung vorgestellt werden:

Personelle Schutzfaktoren:

Kérperliche Schutzfaktoren und biologische Korrelate der Resilienz (Tempera-
ment, erstgeborenes Kind)

Kognitive und affektive Schutzfaktoren (positive Wahrnehmung der eigenen Per-
son, positive Lebenseinstellung)

Kognitive Fahigkeiten und schulische Leistung

Internale Kontrolllberzeugung

Selbstwirksamkeitserwartung

Selbstkontrolle und Selbstregulation

Aktive Bewéltigungsstrategien

Realistische Selbsteinschatzung und Zielorientierung

Besondere Begabungen, Ressourcen und Kreativitat

Interpersonelle Schutzfaktoren und soziale Kompetenz

Familidre Schutzfaktoren:

Strukturelle Familienmerkmale

Merkmale der Eltern- Kind- Beziehung (sichere Bindung, positive Beziehung zu
den Eltern)

Autoritative oder positive Erziehung (positives Familienklima)

Positive Geschwisterbeziehungen

Merkmale der Eltern

Soziale Schutzfaktoren:

Soziale Unterstutzung

Erwachsene als Rollenmodelle oder eine gute Beziehung zu einem Erwachsenen
Kontakte zu Gleichaltrigen

Qualitat der Bildungsinstitutionen

Einbindung in prosoziale Gruppen

In ihrer Betrachtungsweise zu den bereits vorgestellten Auslegungen der Begrifflichkeit

~Schutzfaktoren“ grenzen sich Scheithauer und Petermann (1999 zit. n. Wustmann 2004,

46f.) im besonderen Kontext ab, da sie zwar ebenfalls die zwei Ebenen der kind- und
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umweltbezogenen Faktoren mit einbeziehen, jedoch als dritte Komponente schon auf
.Resilienzfaktoren® eingehen, die unter grober Betrachtung das Zusammenspiel von Kind
und Umwelt als schiitzende Bedingungen ansieht. Auch ihre Sichtweise und Klassifikation
soll anschlieBend aufgefihrt werden:

e _Kindbezogene Faktoren: Eigenschaften, die das Kind bspw. von Geburt an auf-
weist, wie ein positives Temperament

* Resilienzfaktoren: Eigenschaften, die das Kind in der Interaktion mit seiner Umwelt
sowie durch die erfolgreiche Bewaltigung von altersspezifischen Entwicklungsauf-
gaben im Verlauf erwirbt; diese Faktoren haben bei der Bewaltigung von schwieri-
gen Lebensumstanden eine besondere Rolle, z.B. ein positives Selbstwertgeflhl,
Selbstwirksamkeitslberzeugungen oder aktives Bewaltigungsverhalten

e Umweltbezogene Faktoren: Merkmale innerhalb der Familie und im weiteren so-
zialen Umfeld des Kindes, z.B. eine stabile emotionale Beziehung zu einer Be-
zugsperson, Modelle positiven Bewaltigungsverhaltens®

Die Autoren Lésel und Bender (1999, 37) kamen darlber hinaus, bedingt durch die For-
schungsergebnisse der Resilienz, auf eine Unterscheidung ,von generellen Schutzfakto-
ren zu differentiellen protektiven Prozessen®. Sie gehen entsprechend des Forschungs-
schwerpunktes der Entwicklungspsychopathologie davon aus, dass generelle Schutzfak-
toren zu einer ,psychisch gesunden Entwicklung“ beitragen. Diese beschreiben somit eine
mogliche Risikobewaltigung und verweisen darauf, dass sich schitzende Bedingungen im
Laufe eines Prozesses noch wandeln kénnen, wie beispielsweise unterschiedliche Aus-
pragungen und Gewichtungen. lhren Ausfihrungen entnehmend ,zeigten folgende 10
Faktoren eine Schutzfunktion gegen verschiedene Stérungen:

1. eine stabile emotionale Beziehung zu mindestens einem Elternteil oder einer an-
deren Bezugsperson;
ein emotional positives, unterstiitzendes und strukturgebendes Erziehungsklima;
Rollenvorbilder fur ein konstruktives Bewaltigungsverhalten bei Belastungen;
Soziale Unterstltzung durch Personen auBerhalb der Familie;
Dosierte soziale Verantwortlichkeiten;
Temperamentsmerkmale wie Flexibilitdt, Anndherungstendenz, Soziabilitat;
Kognitive Kompetenzen wie z.B. eine zumindest durchschnittliche Intelligenz;
Erfahrungen der Selbstwirksamkeit und ein positives Selbstkonzept;
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Ein aktives und nicht nur reaktives oder vermeidendes Bewaltigungsverhalten bei
Belastungen;
10. Erfahrungen der Sinnhaftigkeit und Struktur in der eigenen Entwicklung.*
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5.2.1 Bindung als relevanter protektiver Faktor

Eine enge positive Bindungserfahrung wird entsprechend der vorliegenden Forschungs-
ergebnisse, wie bspw. von der Kauai- Langsschnittstudie oder der Mannheimer Risikokin-
derstudie, sowie anhand von Bindungstheorien als ein wesentlicher protektiver Faktor fur
die kindliche Entwicklung und zur Ausbildung von resilienten Eigenschaften angesehen.
Viele Forscher nehmen besonderen Bezug auf die Qualitat der frihen Mutter- Kind- Inter-
aktion, da diese einen wichtigen Bestandteil zum Erwerb von kindlichen Fahigkeiten, vor
allem in Bezug auf die Belastungsanpassung, darstellt (vgl. Laucht 2003, 67).

Laucht nimmt an, dass die Bindung bei Kindern mit hoher Risikobelastung noch wichtiger
ist, wie dies schlussendlich auch die Mannheimer Risikokinderstudie belegte und be-
schreibt zugleich die Bedeutung der Vermittlung von Sicherheit bei einem Kind wie folgt:
»<Angesichts begrenzter Bewaltigungskompetenzen des S&uglings kann die im Umgang
mit den ersten Bezugspersonen erfahrene emotionale Sicherheit und Verlasslichkeit we-
sentlich dazu beitragen, in welchem AusmaB sich eine kindliche Widerstandsfahigkeit
(Resilienz) oder aber Anfélligkeit (Vulnerabilitdt) gegenlber belastenden Erfahrungen
entwickeln. Von noch gréBerer Bedeutung dirfte diese Funktion der friihen Eltern- Kind-
Beziehung bei einem Kind sein, das durch biologische oder psychosoziale Risiken in sei-
ner Entwicklung gefahrdet ist* (ebd.). Ebenso wurde auch mit der Kauai- Studie gezeigt,
dass die Kinder, die Uber resiliente Charaktereigenschaften verfligen mindestens eine
enge Bindung zu einer Bezugsperson haben, die sich liebevoll und firsorglich um das
Kind bemihte. Diese emotionale Bindung kénnte bspw. auch von einem GroBelternteil,
alteren Geschwistern oder begleitenden Padagogen, wie Lehrer oder Erzieher, ibernom-
men werden, wenn diese fur das Kind eine entscheidende Rolle als Pflege- oder Indentifi-
kationsmodell einnehmen und seine soziale Reife unterstitzen (Werner 1999, 28f.; Kor-
mann 2009, 192). Kdckeritz (2004, 108) schreibt an dieser Stelle dass sich Bindungsmus-
ter mit groBer Wahrscheinlichkeit ,in Abhangigkeit von den sozio-emotionalen Erfahrun-
gen, die Kinder in ihrer unmittelbaren Umgebung machen® entwickeln. Ihren weiteren Aus-
fihrungen zufolge sind auch ,die Erlebens- und Verhaltensweisen von Kindern mit denen
sie- je nach ihren Lebensbedingungen und entsprechend ihrer kognitiven und motori-
schen Fahigkeiten- die Nahe und Distanz zu wichtigen Bindungspersonen regulieren, als
Anpassungsbemuhungen an ihre jeweils unterschiedlichen Lebensumstande” (ebd.) zu
betrachten.

Die Bindungstheorie, geman ihrer Vorreiter John Bowlby und Mary Ainsworth, bildet zur
Anerkennung von Bindung als protektiven Faktor eine wichtige Grundlage, wobei auf die
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Bindungstheorie im Einzelnen an dieser Stelle nicht ausfihrlich eingegangen werden soll.
Die Theorie gibt vor, dass Bindungen ,besondere Beziehungen zu starkeren und weiseren
Personen, meistens Erwachsenen® (Grossmann/ Grossmann 2007, 132) sind. Ein Kind
entwickelt also entsprechend seiner individuellen Eltern- Kind- Interaktion und Lebenswelt
eine sogenannte psychische Sicherheit, die ihm hilft seine ndhere Umgebung zu entde-
cken, eine eigene Persdnlichkeit auszubilden und in bestimmter Interaktion zu seinen Be-
zugspersonen zu sein. Auch um sich zu einem spéateren Zeitpunkt konstruktiv mit Belas-
tungen auseinandersetzen zu kénnen, ist eine ,Bindungssicherheit durch feinflhlig zuge-
neigte Bindungspersonen als sichere Basis, Uber die man weiB, dass sie bei Belastungen
helfen, weil man es vielfach erfahren hat* (Grossmann/ Grossmann 2007, 133) von enor-
mer Bedeutung. So probieren Kleinkinder mit einer guten Bindung ihre Eigenstandig
durch spielerisches Erkunden aus, was sie in ihrer sozialen und sachorientierten Kompe-
tenz starkt. Diese Kinder kénnen sich mit ihren Bedurfnissen anderen Personen anvert-
rauen und darUber sprechen, Hilfe suchen und annehmen sowie dadurch selbst Anregun-
gen furs eigene Handeln bekommen (vgl. Grossmann/ Grossmann 2007, 134f.).

GemaB der Grundannahmen und der zentralen Merkmale der Bindungstheorie sollen
nachfolgende Aspekte auch flr die Forschungsperspektive der Resilienz mit in Betrach-
tung gezogen werden. So ist ein oberstes Ziel entsprechend der Theorie Nahe zu einer
Bindungsperson herzustellen oder aufrechtzuerhalten, die Sicherheit und Firsorglichkeit
vermitteln kann. Das Bediirfnis nach Bindung ist eine eigenstandige Motivation des Men-
schen, wonach jeder handelt und sucht. Der Bindung wird demzufolge nicht nur in der
frihen Kindheit eine Bedeutung zugeschrieben, sondern diese Thematik tragt eine le-
benslange Préasenz in sich, damit jeder Einzelne auch in einer spateren Lebensphase in
der Lage ist, Ndhe und Vertrauen aufzubauen und emotionale Sicherheit zu vermitteln.
Solche Bindungserfahrungen in ihrer jeweils erlebten Qualitdt zu den wesentlichen Be-
zugspersonen haben einen entscheidenden Einfluss auf die nachfolgenden individuellen
Bindungserfahrungen sowie der eigenen Weitervermittiung von Bindung. Jede Entwick-
lung, Aufrechterhaltung, Unterbrechung und Neugestaltung einer Bindungsbeziehung
tragt sehr individuell ausgepragte Emotionen in sich (vgl. Géppel 1997, 153f.).

5.2.2 Spezifische Wirkmechanismen von Schutzfaktoren

Schutzfaktoren kénnen in einer unterschiedlichen Intensitit beim Individuum vorhanden

sein, was gleichzeitig bedeutet, dass die Wirkungsweisen dementsprechend variieren.
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Fréhlich- Gildhoff und Rénnau- Bdse (2009, 30) schrieben in ihrer Zusammenfassung
Uber Resilienz dazu folgendes:

,Naturlich kann nicht jedes Kind alle Schutzfaktoren aufweisen und auch ist ein Kind nicht
erst dann resilient, also widerstandsfahig gegeniiber Schwierigkeiten und Belastungen,
wenn es Schutzfaktoren in allen Bereichen aufweist. Es geht vielmehr darum, dass Kinder
die Erfahrung machen, dass sie Aufgaben und Anforderungen erfolgreich bewaltigen und
sie selbst darauf Einfluss nehmen kdénnen. Je mehr Unterstitzung und Mdglichkeiten ein
Kind dazu hat, desto leichter wird es ihm fallen, mit schwierigen Situationen umzugehen®.

Risiko- und Schutzfaktoren kénnen sich, wie bereits angefihrt, auch gegenseitig bedin-
gen, da sie in einer Wechselwirkung zueinander stehen und als sogenannte ,gegenuiber-
liegende Pole* betrachtet werden kdnnen. ,In diesem Fall stellen risikoerh6hende und —
mildernde Faktoren gegenuberliegende Pole ein- und desselben Kennzeichens dar: Je
nachdem, welcher Pol betrachtet wird, spricht man von einem risikomildernden oder aber
von einem risikoerhéhenden Faktor® (Wustmann 2004, 44). Dennoch ist eine ganz ein-
deutige Abgrenzung von Risiko- und Schutzfaktoren nicht immer mdéglich, da ein bestimm-
ter Faktor je nach der Risikosituation eine unterschiedliche Wirkung hervorrufen kann. So
kénnen gewisse Faktoren negative Auswirkungen haben und in einem anderen Zusam-

menhang bzw. unter anderen Umsténden positive Wirkungen zeigen.

Wie bereits dargestellt, muss nicht jeder protektive Faktor eine positive Resonanz mit sich
bringen. Inwiefern und ob ein jeweiliger Faktor dennoch diese Wirkung hervorrufen kann,
steht immer in Anh&ngigkeit zu folgenden drei Kontexten:

1. ,von bestimmten Altersstufen/ sensitiven Phasen;

2. vom Geschlecht des Kindes und

3. vom Kontext, der Auspragung des jeweiligen Faktors und dessen Zusammenspiel

mit anderen Faktoren® (Bengel et al. 2009, 50).

Das bedeutet ebenfalls, ,es muss immer die konkrete Lebenssituation in die Betrachtung
mit einbezogen werden, um die Qualitat eines Faktors und seine méglichen Auswirkungen
beurteilen zu kénnen“ (Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése 2009, 30).

Ahnlich wie bei den Wirkmechanismen von Risikofaktoren sollten auch die Schutzfaktoren
nicht isoliert von einander betrachtet werden, sondern als eine Kumulation von Faktoren
angesehen werden. ,Multiple schitzende Bedingungen (...) kbnnen die Chance auf eine
gute Anpassung trotz schwieriger Lebensumstédnde erheblich verbessern® (Wustmann
2004, 47). Als Das heiB3t dann auch, Schutzfaktoren ,summieren oder verstarken sich
gegenseitig“ (ebd.). Ein Beispiel dafiir kann die Bedeutung und Qualitat einer kindlichen
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Bindungsbeziehung genannt werden. Zu beachten ist hierbei die Dauer dieser Beziehung
sowie der respektierende und akzeptierende Umgang miteinander. Kinder mit einer engen
Bindung zu einer Bezugsperson verfligen haufig auch Uber ein positives Selbstbild, was
ihnen in ihrer spateren Entwicklung verstarkt die Mdglichkeit bietet ebenfalls enge Bezie-
hungen zu anderen Personen einzugehen und sich eigenstandig Unterstlitzung aus dem
sozialen Umfeld zu verschaffen (vgl. Wustmann 2004, 47; Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau-
Bdse 2009, 31). Nach den Annahmen von Scheithauer und Petermann (1999 zit. n.
Wustmann 2004, 47) ,kann diese Form der Kumulation dazu fiihren, dass manche Men-
schen eine Vielzahl an mdglichen personellen Ressourcen und Schutzfaktoren aufweisen,
andere dagegen wenige oder gar keine- dieser Aspekt liefert (...) eine Erklarung dafir,
warum einige Personen vor dem Hintergrund vielfaltiger widriger Lebensumstande keine

psychischen Beeintrachtigungen entwickeln®.

Des Weiteren sollten auch an dieser Stelle wieder die Geschlechtszugehérigkeit und der
Entwicklungsstand des Kindes in die Betrachtung der Wirkungsweise miteinbezogen wer-
den. Die Autoren Niebank und Petermann (2002, 82 zit. n. Bengel et al. 2009, 50) klassifi-
zierten dazu geschlechtsspezifische Faktoren in Abhangigkeit vom Alter des Kindes. Im
Kleinkindalter bis zu zwei Jahren sind demnach Eigenschaften wie ein umgéangliches
Temperament bei den Madchen besonders schiitzend und bei den Jungen sind eher die
familidre Stabilitdt sowie die positiven mutterlichen Interaktionen von Bedeutung. Weiter-
hin wirkt es sich vorteilhaft aus, wenn die Mitter von Madchen im Alter von zwei bis zehn
Jahren berufstatig sind und einen Schulabschluss haben. Diese Madchen besitzen oft
personelle Eigenschaften, die eine hohe Problemlésekompetenz zulassen. Fir die Jun-
gen in diesem Alter ist es wichtig, dass sie emotionale Unterstlitzung innerhalb des Fami-
liensystems erfahren. Ebenso zahlt bei ihnen die Anzahl der Erwachsenen auBerhalb des
Haushaltes mit denen sie gern Zeit verbringen. Ab der Phase der Adoleszenz spielen bei
Jungen weiterhin verstarkt andere Erwachsenenmodelle, wie Lehrer, als Vorbildfunktion
eine wichtige Rolle. Jungen bendtigen auch eine gewisse Verantwortung innerhalb der
Familie und ihnen sollten regelmaBige Aufgaben bzw. Verpflichtungen zugetragen wer-
den. In der Jugendphase der Madchen zahlen eine hohe Selbstachtung, internale Kont-
rolliberzeugungen sowie realistische Bildungsziele als entscheidende protektive Fakto-

ren.
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6. Resilienzfaktorenkonzept

Der Forschungsbereich der Resilienz obliegt immer noch den Anfangen der Untersuchun-
gen, um herauszufinden, welche risikoerhéhenden und —mildernden Faktoren im Wesent-
lichen als solche zu definieren sind und welche Schliisse daraus fiir die padagogische
Praxis gezogen werden kénnen. In Bezug auf die zu Beginn vorgestellten Definitionen
und Forschungsergebnissen, lassen sich dennoch Aussagen Uber die Eigenschaften von
resilienten Kindern treffen, die in Verbindung zu bestimmten Ansatzen und Modellen von
Forschern stehen, welche unter anderen die Wechselwirkung bzw. das Zusammenspiel
von Risiko- und Schutzfaktoren miteinbeziehen sowie bspw. auch die Entstehung von
Resilienz.

Werner bspw. entwickelte in Anlehnung an ihre Forschungsergebnisse der Kauai- Studie
ein idealtypisches Bild von der Entstehung von Resilienz. Sie ,nimmt an, dass Resilienz
eine Fahigkeit darstellt, die im Entwicklungsprozess erworben wird“ (Laucht 2003, 65). In
ihrem Entwicklungsmodell geht sie dabei ,auf mégliche Zusammenhange zwischen pro-
tektiven Merkmalen des Kindes und seiner Lebensumwelt ein. (...) Hierbei wird noch ein-
mal deutlich, wie eng die Bereiche Kind, Familie und soziales Umfeld miteinander verwo-
ben sind“ (Wustmann 2004, 117). Entsprechend der Erlauterungen von Laucht (2003, 65)
lasst sich Werners Herangehensweise fir die Entwicklung des Modells zur Entstehung
von Resilienz (siehe Abb. 1) wie folgt zusammenfassen:

»,An den Anfang der Entwicklungssequenz stellt Werner einen Saugling, der wenig schreit
und aufgeschlossen und anpassungsfahig im Kontakt ist. Sein positives Temperament
wirkt sich forderlich auf die Qualitat der Eltern- Kind- Beziehung aus. Aus dem harmoni-
schen Zusammenspiel von Eltern und Kind leiten sich schulische Erfolge und ein positives
Selbstbild des Schulkindes ab, die ihrerseits mit weniger Stresserfahrungen, positiven
Sozialbeziehungen und besseren Unterstiitzungssystemen im Jugendalter verbunden
sind.”
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Entwicklungsmodell zur Entstehung von Resilienz nach Werner:
(siehe Wustmann 2004, 119)

Weniger Stress,
mehr soziale
Unterstiitzung

Selbstwirksamkeit,

| Selbstwertgefiihi

Gute Anpassung
in den Bildungs-
einrichtungen
Eltern-Kind-

Interaktion

Temperament

Zeit

Unter anderem wird mit der Vorstellung des Entwicklungsmodells nach Werner noch auf
zwei entscheidende Faktoren hingewiesen, denen fir die Entwicklung von Resilienz eine
enorme Relevanz zutragen wird. Es handelt sich dabei um Erfahrungen einer gelungenen
Bewaltigung und um positive Bindungsbeziehungen. Zum einen kdnnen Kinder, die ge-
lernt haben mit Belastungen umzugehen, aus ihren Erfahrungen schépfen und darauf
zuriickgreifen, wenn es darum geht zuklnftigen Anforderungen positiv entgegenzusehen.
Zu anderen tragt eine enge positive Bindungsbeziehung dazu bei, dass Kinder ein grund-
legend gutes Selbstbild entwickeln, indem sie einen wertschatzenden, respektvollen und
einfiihlenden Umgang miteinander erfahren. (vgl. Laucht 2003, 65f.) Dies wurde bereits
durch die Erforschung der Wirkmechanismen von Schutzfaktoren belegt, wie vorange-
gangene Ausfihrungen beschreiben.

An dieser Stelle soll noch ein Resilienz- Modell von Grotberg als Grundlage fir die Aus-
fihrungen dieser Arbeit miteinbezogen werden. Es nimmt Gberwiegend die schitzenden
Bedingungen in Anbetracht einer anderen Aufteilung in den Fokus und stellt dadurch aber
gleichzeitig mogliche Denk- und Handlungsweisen von Kindern mit widerstandsféhigen
Eigenschaften vor. Es kategorisiert risikomildernde Faktoren entsprechend einer vorstell-
baren kindlichen Aussage in: ,Ich habe®, ,Ich bin“ und ,Ich kann®. Mit dem Grundgedan-
ken ,lch habe“ sind vor allem soziale Ressourcen gemeint, die ein Kind durch die Vermitt-
lung von Sicherheit und Schutz erlangen kann. Bei den Faktoren, die sich auf ,lch bin®
beziehen, wird von personlichen Eigenschaften, wie Geflhlen, Grundeinstellungen oder
Verhaltensweisen, ausgegangen. Hinter der letzten Aussage ,lch kann® stehen vorwie-
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gend soziale Kompetenzen und interpersonale Fahigkeiten, die durch die soziale kon-
textbezogene Interaktion des Kindes mit anderen Personen erworben werden kénnen.
Laut Grotberg kénnen diese Faktoren einen praxisorientierten Leitgedanken inne haben,
der die Entwicklung von resilienten Eigenschaften durch die eigene Person anregt sowie
das soziale Umfeld bzw. soziale Einrichtungen dazu anhalt diese Charaktereigenschaften
und Verhaltensweisen zu férdern und zu verstarken. (vgl. Wustmann 2004, 117)
Nachfolgend ist das erwahnte Modell von Grotberg dargestellt (vgl. Wustmann 2004, 118;
Wustmann 2005, URL):

Ein resilientes Kind sagt...

Ich habe

e Menschen um mich, die mir vertrauen und die mich bedingungslos lieben,

e Menschen um mich, die mir Grenzen setzen, an denen ich mich orientieren kann
und die mich vor Gefahren beschultzen

e Menschen um mich, die mir als Vorbilder dienen und von denen ich lernen kann

e Menschen um mich, die mich dabei unterstitzen und bestérken, selbstbestimmt zu
handeln

e Menschen um mich, die mir helfen, wenn ich krank oder in Gefahr bin und die

mich darin unterstliitzen, Neues zu Lernen

Ich bin
e eine Person, die von anderen wertgeschatzt und geliebt wird,
e froh, anderen helfen zu kénnen und ihnen meine Anteilnahme zu signalisieren
e respektvoll gegentber mir selbst und anderen,
e verantwortungsbewusst fir das, was ich tue

e zuversichtlich, dass alles gut wird

Ich kann
e mit anderen sprechen, wenn mich etwas &ngstigt oder mir Sorgen bereitet
e Ldésungen fur Probleme finden, mit denen ich konfrontiert werde
e mein Verhalten in schwierigen Situationen kontrollieren
e spiren, wann es richtig ist, eigenstandig zu handeln oder ein Gesprach mit jeman-
dem zu suchen

e jemanden finden, der mir hilft, wenn ich Unterstltzung brauche
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Nach den Ausfiihrungen von Frohlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése (2009, 40) ergeben sich
Ubergreifend sechs Faktoren, ,die die Resilienz einer Person unterstiitzen: Selbstwahr-
nehmung, Selbststeuerung, Selbstwirksamkeit, soziale Kompetenz, Umgang mit Stress
und Problemlésen®. Zur Selbstwahrnehmung zahlt vordergriindig die ,ganzheitliche und
adaquate Wahrnehmung der eigenen Emotionen und Gedanken® (ebd., 43) sowie dessen
Reflexion. Hinzu kommt die Betrachtungsweise der anderen Personen im Verhaltnis zu
ihrer Wahrnehmung als sogenannte Fremdwahrnehmung. Mit der Selbststeuerung sind
vor allem die eigenstandige Regulation der Gefuhlszustdnde und die Kontrolle Gber diese
gemeint. So bemuhen sich resiliente Kinder aktiv um Hilfe, wenn dies ihr Bedirfnis ist und
tun sich damit selbst einen Gefallen. GemanB der Selbstwirksamkeit verfliigen widerstands-
fahige Kinder Uber ,Vertrauen in die eigenen Fahigkeiten und verfligbaren Mittel und die
Uberzeugung ein bestimmtes Ziel auch durch Uberwindung von Hindernissen erreichen
zu kénnen® (ebd., 47). Die Soziale Kompetenz steht in diesem Zusammenhang fir die
,=angemessene Anwendung von Verhaltensweisen (motorischen, kognitiven und emotio-
nalen) zur Auseinandersetzung mit konkreten Lebenssituationen, die fir das Individuum
und/ oder seine Umwelt relevant sind“ (Sommer 1977, 75 zit. n. Fréhlich- Gildhoff/ Rén-
nau- Bose 2009, 49). Der Faktor Umgang mit Stress hangt, wie bereits erwahnt, immer
von der subjektiven Bewertung des Individuums ab und bezeichnet somit die vorhande-
nen Bewaltigungsstrategien des Kindes und ihren Einsatz. ,Resiliente Kinder kénnen fir
sich stressige Situationen einschéatzen, d.h., sie erkennen, ob sie fir sie bewaltigbar sind,
und kennen ihre Grenzen* (Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése 2009, 52). Unter dem letz-
ten Aspekt des Problemlésens ,wird die Fahigkeit verstanden, komplexe, fachlich nicht
eindeutig zuzuordnende Sachverhalte gedanklich zu durchdringen und zu verstehen, um
dann unter Ruckgriff auf vorhandenes Wissen Handlungsmdglichkeiten zu entwickeln, zu
bewerten und erfolgreich umzusetzen*™ (Leutner et al. 2005, 125 zit. n. Fréhlich- Gildhoff/
Rénnau- Bése 2009, 53). Das bedeutet Kinder, die Uber eine innere Widerstandsfahigkeit
verflgen, ,haben gelernt sich realistische Ziele zu setzen; sie trauen sich, Probleme direkt
anzugehen und kennen dafir Problemldsestrategien® (Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bdse
2009, 55).

6.1. Resilienzmodelle

Bedingt durch Erkenntnisse aus der Forschung, die die Prozesse und Wirkungsmecha-
nismen von Risiko- und Schutzfaktoren mit in Betracht ziehen, sind diverse Resilienzmo-
delle entstanden. Unterschiedliche Forscher erkundeten in diesem Zusammenhang das
Zusammenspiel von risikoerh6henden- und mildernden Bedingungen der kindlichen Ent-
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wicklung. Diese Modelle beinhalten Grundaussagen Uber die besagten Bedingungen und
dienen ebenfalls der Anregung von Pravention- und Interaktionsanséatzen (vgl. Wustmann
2004, 56).

Die beiden Autoren Masten und Reed (Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bdse 2009, 36) haben
die verschiedenen Modelle folgenden drei Forschungsansatzen zugeordnet:

1. ,variablenbezogener Ansatz: Hier steht das Zusammenspiel von Risiko- und
Schutzfaktoren im Vordergrund und die Frage, welche Ergebnisse sich daraus ab-
leiten lassen bzw. wie sie die Entwicklung des Kindes beeinflussen.

2. Personenzentrierter Ansatz: Bei diesem Ansatz werden auf individueller Ebene un-
terschiedliche Entwicklungen im Hinblick auf die verschiedenen Risiko- und
Schutzfaktoren betrachtet.

3. Entwicklungspfadbezogener Ansatz: Dieser Ansatz widmet sich verstérkt resilien-
ten Entwicklungsverlaufen und bezieht die zeitliche Perspektive starker mit ein.*

Der erste besagte variablenbezogene Ansatz untergliedert sich noch mal in weitere Wirk-
modelle, die folgend kurz vorgestellt werden. ,Alle diese Konzepte schlieBen sich gegen-
seitig nicht aus, sondern kénnen sich auch erganzen bzw. ihre Wirkungen kénnen gleich-
zeitig oder nacheinander auftreten® (Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése 2009, 37).

Kompensationsmodell:

Bei diesem Modell wird davon ausgegangen, ,dass das AusmaB des risikoerhéhenden
Faktors durch den risikomildernden Faktor kompensiert werden kann® (Wustmann 2004,
57), wodurch eine Neutralisierung der Schutzfaktoren bezlglich der Risikofaktoren ge-
schaffen wird. Hinzu kommt bei diesem Modell eine Unterscheidung zwischen zwei Wirk-
mechanismen, die als Haupteffekt- Modell und Mediatoren- Modell bezeichnet werden
kénnen. So wird gemaB des Haupteffekt- Modells angenommen, dass die entsprechen-
den Faktoren einen direkten Einfluss auf die kindliche Entwicklung haben, was bspw.
durch die Férderung der Sozial- oder Stressbewaltigungskompetenzen geschehen kann.
Andererseits besagt das Mediatoren- Modell eine indirekte Wirkung, wie durch Elterntrai-
nings als sogenannte Mediatoren, da sie Eltern in ihrer Erziehungskompetenz anregen
und damit eine Verhaltensanderung hervorrufen wollen, die wiederum Einflisse auf die
Entwicklung des Kindes haben kdnnen (vgl. Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése 2009, 36;
Wustmann 2004, 57f.).
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Herausforderungsmodell:

Das Modell hat seinen Ansatz im aktiven Bewaltigungsprozess des Kindes. Es geht davon
aus, dass Risikobedingungen und Stress eine Herausforderung fiir das Kind darstellen,
bei der es an den Kompetenzen wachst und das Kind in der zukinftigen Perspektive auf
die bereits erworbenen Strategien zurlickgreifen kann. Dies gelingt aber nur, wenn das
AusmafB des Risikos als bewaltigbar eingestuft wird (vgl. Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése
2009, 37; Wustmann 2004, 59).

Interaktionsmodell:

,Bei diesem Modell wird von einer interaktiven Beziehung zwischen risikoerhéhenden und
risikomildernden Faktoren ausgegangen® (Wustmann 2004, 60). Dabei zeigen die risiko-
mildernden Faktoren nur eine indirekte Wirkung, indem sie ausschlieBlich dann wirken,
wenn eine Gefahrdung vorliegt und sie entsprechend eines Puffers zum Tragen kommen
(vgl. Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése 2009, 37).

Kumulationsmodell:

Das Modell setzt seinen Fokus auf die Anzahl der jeweils risikoerhéhenden- bzw. mil-
dernden Faktoren. ,Die Belastung ist dann umso gr6Ber, je mehr Risikobedingungen und
je weniger schitzende Bedingungen vorhanden sind; sie verringert sich, je weniger risiko-
erhéhende Faktoren und je mehr risikomildernde Faktoren vorliegen“ (Wustmann 2004,
61)

6.2 Rahmenmodell von Resilienz

Als weitere konzeptionelle Grundlage hat Kumpfer (1999) ein Rahmenmodell von Resi-
lienz entwickelt, welches versucht den komplexen Werdegang vom Ph&nomen zusam-
menzufassen und zu veranschaulichen. Wustmann (2004, 62) duBert an dieser Stelle
folgendes zum Rahmenmodell: ,Das Modell liefert einen guten Orientierungsrahmen, weil
es alle bislang in der Resilienzforschung diskutierten forschungstheoretischen Grundlagen
in sich vereint. Es bertcksichtigt insbesondere die beschriebenen dynamischen Prozesse
zwischen Merkmalen des Kindes, seiner Lebensumwelt und dem Entwicklungsergebnis.*
Nach dem Modell von Kumpfer werden sechs dimensionale Ebenen unterschieden, wel-
chen zur Ausbildung von Resilienz eine entscheidende Bedeutung zugeschrieben wird.
Darunter sind vier Einflussbereiche und zwei Transaktionsprozesse. Nachfolgend werden
die sechs Dimensionen, die diesem Modell zugrunde liegen dargestellt.
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Einflussbereiche:

1.

Akuter Stressor. Dieser Bereich tragt Gberhaupt erst die Verantwortung dafir, dass
eine Stdrung der kindlichen Balance ausgeldst wird und somit eine Aktivierung des
Resilienzprozesses zustande kommt. Inwiefern ein Erlebnis von Stress vorhanden
ist, liegt an der subjektiven Bewertung des Kindes.

Umweltbedingungen: Es handelt sich hierbei um Bedingungen, die sich auf das
Vorhandensein bzw. die wechselseitige Beeinflussung risikoerhéhender und —
mildernder Faktoren aus dem sozialen Umfeld des Kindes beziehen, wie z.B. die
Familie, Bildungsinstitutionen oder Peergroups. Die Wirkungsweise sowohl von
Risiko- als auch von Schutzbedingungen steht dabei in Abh&ngigkeit vom Entwick-
lungsstand, Alter und Geschlecht des Kindes sowie der Einbeziehung des sozio-
kulturellen Kontextes und dem geographischen und zeitgeschichtlichen Hinter-
grund. Weiterhin ist eine mégliche Kumulation oder Abfolge im Auftreten von Risi-
ko- und/ oder Schutzfaktoren von erheblicher Bedeutung.

Personale Merkmale: Hier geht es um die kindlichen Fahigkeiten und Kompeten-
zen, die es fir eine erfolgreiche Bewaltigung von belastenden Lebensumstanden
bendtigt. Nach Kumpfer gehéren hierzu folgende flinf Bereiche: kognitive Fahigkei-
ten, emotionale Stabilitat, soziale Kompetenzen, korperliche Gesundheitsressour-
cen und Motivation/ Glaube. Hinzu kommen entscheidende kindbezogene Fakto-
ren, wie Temperamentsmerkmale, Geschlecht und intellektuelle Fahigkeiten.
Entwicklungsergebnis: Ein Entwicklungsergebnis im positiven Sinne ist zum einen
durch die Aufgabenbewaltigung von altersangemessen Fahigkeiten und Kompe-
tenzen entsprechend dem kindlichen Entwicklungstand und zum anderen durch
nicht vorhandene psychische Stérungen gekennzeichnet. Die bewaltigten Entwick-
lungsaufgaben kdnnen fur das Kind neue Ressourcen darstellen, um auf diese in

zukunftige Stresssituationen zurlickzugreifen. (vgl. Wustmann 2004, 62f.)

Transaktionsprozesse:

1.

2.

Zusammenspiel von Person und Umwelt: Mit diesem Prozess ist unter anderem
eine aktive Mitgestaltung des Kindes an seiner Lebensumwelt gemeint. Dies ge-
schieht sowohl durch selektive Wahrnehmungsprozesse, eine aktive Umweltselek-
tion oder Bindungen an soziale Netzwerke. Dabei wird von der Umwelt und den
beteiligten Bezugspersonen ein aktiver Anpassungsprozess angeregt, der bspw.
durch ein positives Modellverhalten, emotionale Unterstiitzung und Empathie ent-
steht.

Zusammenspiel von Person und Entwicklungsergebnis: Das bezeichnet den soge-
nannten Resilienzprozess, womit gleichzeitig effektive bzw. dysfunktionale Bewal-
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tigungsprozesse gemeint sind. Diese auBern sich bspw. in einem gesteigerten

bzw. gleichbleibenden Kompetenzniveau oder aber in problematischen Reaktio-

nen. Aus welchem Grund und wie es zu diversen Entwicklungsergebnissen kommt

sowie welche individuellen Prozesse der Bewéltigung von Entwicklungsaufgaben

zugrunde liegen, obliegt weiterhin dem Gegenstand zusatzlicher Forschungen
(vgl. Wustmann 2004, 63).

Besonders an der Stelle der Transaktionsprozesse gibt Kumpfer den Verweis auf die bis-

herige mangelnde Forschung, sodass hier ein zuséatzlicher Bedarf sichtbar wird. Ebenso

ware eine Uberarbeitung des Modells in bezug auf die ausschlieBlich miteinbeziehenden

Risikofaktoren notwendig, da es sowohl Vulnerabilitdts- als auch Schutzfaktoren auBer

Acht lasst. Er wére aus diesem Grund erstrebenswert, wenn es eine einheitliche for-

schungsmethodische Grundlage gibt, mit der alle zusammenhangenden Wirkungsmecha-

nismen von Risikofaktoren und schitzenden Bedingungen beschrieben werden.

Rahmenmodell von Resilienz
(Tt mach Kammpior, 1000, & 185, 210 & Wemtmame, 3007, € &5)
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6.3 Einige kritische Anmerkungen zum Resilienzkonzept

Das Resilienzkonzept weist bis zum heutigen Forschungsstand auf Grund seiner Komple-
xitdt noch einige methodisch- problematische Herangehensweisen und Schwachstellen
auf. Diese bilden derzeit Diskussionsschwerpunkte in der entsprechenden Fachliteratur.
Wie es in der Regel bei vielen neuen Forschungsansatzen der Fall ist, gibt es auch bei
der Resilienzforschung und deren konzeptioneller Grundlage aktive Beflrworter und An-
fechter dieser Theorie. ,AuBerdem wird vor einer zu unkritischen Rezeption des Resi-
lienzgedankens gewarnt, vor allem davor, dass der Resilienzbegriff zu einem ,Modekon-
zept' verkommen kénne® (Fingerle 2007, 299 zit. n. Zander 2008, 46).

Wustmann (2004, 64) macht an dieser Stelle auf folgende Kritikpunkte aufmerksam: ,Die
konzeptionellen Unterschiede flhren dazu, dass sich die empirische Befundlage mitunter
schwer zusammenfassen lasst und Ergebnisse einzelner Untersuchungen kaum ver-
gleichbar sind. Diese Aspekte stellen fiir einige Wissenschaftler entscheidende Angriffs-
flachen an dem Resilienzkonzept dar“. Fingerle (1999, 95) schildert diesbeziiglich auch
den Wandel der Forschungsperspektive und macht gleichzeitig auf die Vielschichtigkeit
der Forschungshintergrinde aufmerksam, indem er folgende Meinung vertritt: ,Die ver-
meintlich klaren Ergebnisse der frihen Resilienzforschung treten zuriick hinter den Ein-
druck der Komplexitat von Wirkungszusammenhangen, der Individualitat und Differentiali-
tat von Entwicklungsverlaufen, der sowohl in der Risiko- wie der Resilienzforschung zuta-
ge tritt“. Die Autoren Julius und Prater (1996, 230) weisen in diesem Zusammenhang auf
die Problematiken der Resilienzforschung an sich hin: ,Im Gegensatz zur Erforschung der
pathogenen Wirkung von Risikofaktoren steckt die Erforschung des Resilienzphdnomens
noch in den Kinderschuhen. So ist es nicht wunderlich, dass dieser Forschungsbereich
noch viele methodische Probleme und Schwéachen aufweist®. Ebenso kritisieren Lésel und
Bender (1999, 39) verstarkt den Forschungsansatz und das jeweilige Forschungsdesign,
da bspw. ihrer Meinung nach ,relativ allgemeine protektive Faktoren nur ein erster Schritt
fir das genaue Verstandnis protektiver Entwicklungsprozesse sind“. Zugleich weisen auf
die unterschiedlichen Forschungsergebnisse hin, die verschiedenste Ursachen haben
kénnen, um nur mal einige ihnen zu nennen: ,das jeweilige Forschungsdesign, die unter-
schiedlichen Entwicklungsrisiken, die Stérungsformen und Kriterien flr Resilienz, (...) den
engeren und weiteren sozialen Kontext oder verschiedene bio- psycho- soziale Ebenen®
(ebd.).
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Wie bereits anfanglich bei der Vorstellung der Definition erwahnt, gibt es noch keine ein-
heitliche Begriffsklarung, sodass die MafBstabe, was zum Verstandnis der Konzeption mit
einbezogen werden muss, derzeit noch keine Allgemeingultigkeit besitzt und in Anhangig-
keit vom jeweiligen Forschungsansatz bzw. Wissenschaftler zu betrachten sind. Entspre-
chend der Ausflihrungen von Wustmann liegt eine Schwachstelle des Konzeptes also in
der ,einheitlichen, klaren Terminologie“ (Wustmann 2004, 64). Daran schlieBt sich auch
der einheitliche Zugang zur Methodik an. Wustmann (ebd.) nennt als Beispiel die Ausle-
gung bzw. Definition von resilienten Verhalten oder eine entsprechende erfolgreiche posi-
tive Anpassung und fordert eine Bertcksichtigung im Untersuchungsdesign.

Hildenbrand (2006, 23f.) zeigt eine Grenze des Konzeptes auf, indem er darauf verweist,
dass viele Forscher von ihrer Definition her davon ausgehen, dass ,Resilienz nur in Rela-
tion zur Bewaltigung von Krisen sichtbar wird und entsprechend erfasst werden kann.”“ Er
sieht in dieser Betrachtung des Prozesses eine erschwerende Grundlage fur die Ein-
schatzung von resilienten Eigenschaften. Dies geht unter anderen damit einher, dass
nicht alle Krisen gleichermaBen bewéltigt werden kdnnen und auch weitere Faktoren, wie
kontextbezogene Aspekte sollten nicht auBer Acht gelassen werden. Weiterhin gibt er mit
dieser Ansicht zu erkennen, ,dass die Einschatzung eines Orientierungs- und Hand-
lungsmusters als resilient oder als Risikofaktor nur in Relation auf den je spezifischen

Kontext von Krisenbewaltigung vorgenommen werden kann®.

Aus der anderen Perspektive heraus gibt es unter der kritischen Betrachtungsweise von
Wissenschaftlern die Zuschreibung, dass Resilienz in dem Sinne gar nicht existiere und
es sich hierbei eher um einen Mythos handelt. Gabriel (2005, 215) bspw. bringt in seinem
Aufsatz Uber Kritik und Perspektiven von Resilienz den Vergleich zum ideologischen
Sprichwort, dass ,der Einzelne seines Glickes Schmied sei und durch harte Arbeit erfolg-
reich die eigenen Ziele umsetzen kénne, wenn er denn nur wolle®, an. Er legt damit fol-
gende Meinung zugrunde: ,Nicht nur als Projektionsflache der Phantasmagorie menschli-
cher Unbesiegbarkeit scheint das Konzept geeignet.“ Gabriel pladiert daher abschlieBend
in seinem Aufsatz an die Entmythologisierung des Resilienzkonzeptes und schreibt dazu:
,ES kann weder zur moralischen Legitimation vorenthaltener sozialer Teilhabe genutzt
werden, noch zur Abwertung der Versuche sozialen Ungleichheiten zu begegnen. Resi-
liente Individuen sind nicht aus sich selbst heraus widerstandsféhig. Resilienz ist primar
als das Produkt protektiver Faktoren zu verstehen, die individuelle Entwicklung im sozia-
len Nahraum begleiten.”
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7. Bedeutung der Resilienzforschung fiir die padagogische Praxis

Entsprechend der bereits geschilderten theoretischen Grundlagen und empirischen Be-
funde von Resilienz, soll nachfolgend beschrieben werden, welche Relevanz das Konzept
fir die padagogische Praxis darstellt, wo der Praventionsgedanke mit einflieBen soll. Ab-
schlieBend wird der Fokus dieses Kapitels auf Unterstiitzungsangebote flir Bezugsperso-

nen bzw. zur Stérkung von (elterlichen) Erziehungskompetenzen gelegt.

Durch die Konzeptionen der Risiko- und Schutzfaktoren in Verbindung mit dem Resilienz-
konzept richtet sich der neue Blickwinkel demzufolge auch auf entsprechende Praventio-
nen und Interventionen. Es sollen demnach Voraussetzungen gesucht und Bedingungen
geschaffen werden, unter denen Kindern eine positive Entwicklung erméglicht werden
kann. Dabei zielt dieser Grundgedanke der Pravention von entwicklungsgeféhrdeten Kin-
dern vor allem auf die Vermeidung von Risikofaktoren und die Férderung von Schutzfak-
toren ab. Dem Einfluss und somit auch der Einbeziehung des sozialen Umfeldes wird eine
entscheidende Bedeutung zugetragen.
Diese Zielvorstellungen lassen sich, nach den Ausfihrungen von Wustmann (2004, 122),
allgemein ausformuliert noch einmal wie folgt zusammenfassen:
,die Auftretenswahrscheinlichkeit von Risikofaktoren bzw. negativen Folgereaktio-
nen zu vermindern,
e situative Bedingungen und die Stress- bzw. Risikowahrnehmung beim Kind (kogni-
tive Bewertungsprozesse) zu verandern,
e die sozialen Ressourcen in der Betreuungswelt des Kindes zu erhéhen (in der
Familie, in den Bildungseinrichtungen, im sozialen Umfeld, im Makrokontext),
¢ die kindlichen Kompetenzen zu steigern (Erhéhung personeller Ressourcen) und
e die Qualitat interpersoneller Prozesse (Bindungsqualitat, Erziehungsqualitat, Quali-

tat sozialer Unterstiitzung) zu verbessern.”

Das heiB3t auch, dass durch den geschehenen Paradigmenwechsel eine Zentrierung von
der Anpassungs- und Bewaltigungsproblematik hin zur neuen Option der Lebensgestal-
tung und Persénlichkeitsentwicklung von Kindern geschehen ist. Es geht dementspre-
chend um die Ressourcen- statt um die Defizitorientierung und die Betrachtung der indivi-
duellen Problemlage des Kindes unter Berlcksichtigung seines Entwicklungsstandes.
Diese Orientierung bietet die Méglichkeit, das lange Zeit vorherrschende ,reparaturorien-
tierte” FOrderverstandnis, welches durch die genaue Bestimmung der Defizite gekenn-
zeichnet war, zu Uberwinden und statt dessen nach den individuellen ,Selbstkorrekturkraf-
ten, insbesondere den psychischen® (vgl. Freytag 1999, 168) zu schauen. Durch das Er-
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lernen von erfolgreichen Bewaltigungsstrategien in Belastungs- oder Risikosituationen
erlangt ein Kind Fahigkeiten und Kompetenzen, die es zur weiteren Situationsbewaltigung
bendtigt, um sich diesen zu stellen, sie aktiv zu verandern und zu meistern sowie als mog-

liche wiederkehrende Herausforderung zu sehen.

Frihzeitige Pravention und Resilienzférderung sollte ebenso langandauernde und intensi-
ve Moglichkeiten anbieten, damit Kinder ,wichtige Basiskompetenzen erwerben kdnnen,
die fur die Bewaltigung schwieriger Lebensumsténde férderlich sind“ (Wustmann 2004,
124). Sowohl der primére als auch der sekundére Ansatz konzentriert sich auf zweierlei
Ebenen: der Resilienzférderung auf der individuellen Ebene und der Resilienzférderung
auf der Beziehungsebene.

Die Resilienzférderung auf der individuellen Ebene zielt auf die Auspragung von grundle-
genden personellen Fahigkeiten und Kompetenzen des Kindes ab, um sich trotz belas-
tender Lebensumstande angepasst zu entwickeln (vgl. Wustmann 2004, 124f.).
»Als Ansatzpunkte kénnen dabei folgende Bereiche hervorgehoben werden:
Férderung von
e Problemlésefertigkeiten und Konfliktldsestrategien
e Eigenaktivitat und persénlicher Verantwortungsibernahme (Schaffen von Méglich-
keiten der Partizipation und des kooperativen Lernens)
e Selbstwirksamkeit und realistischen Kontrolliberzeugungen
e Positiver Selbsteinschatzung des Kindes (Starkung des Selbstwertgefiihls)
e Kindlichen Selbstregulationsfahigkeiten
e Sozialen Kompetenzen, insbesondere Empathie und sozialer Perspektiviibernah-
me
e Stressbewaltigungskompetenzen
e Korperlichen Gesundheitsressourcen* (Wustmann 2004, 125; Wustmann o.J.,
URL).

Die Resilienzférderung auf der Beziehungsebene meint die Férderung der Erziehungs-
und Interaktionsqualitdt zwischen Erziehungspersonen, insbesondere Eltern und dem
Kind. Das vorrangige Ziel ist dabei einen Bewusstseinsprozess — bzw. eine erweiterung
bei den Erziehungspersonen auszuldsen, indem ,resilientes Verhalten grundlegend in der
alltaglichen Interaktion mit dem Kind geférdert wird und (...) dass Kinder solche entschei-
denden Bewaltigungskompetenzen entwickeln kénnen und damit jeder Erziehungsperson
mit ihren Erziehungseinstellungen, -handlungen und ihrem Bild vom Kind eine entschei-
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dende Rolle bei der Férderung von Resilienz zukommt* (Wustmann 2004, 133). Es wird
davon ausgegangen, dass jede Erziehungsperson mit ihren Handlungen im Alltagsge-
schehen Einfluss auf die kindliche Persénlichkeitsentwicklung austiben kann. Sie soll dem
Kind Vertrauen in seine eigene Krafte, Fahigkeiten und Kompetenzen vermitteln. Das
Kind selbst soll spiiren, dass es geschéatzt wird und sein Lebens aktiv mit gestalten kann.
Das bedeutet auch, dass ein Kind angeregt werden soll, sich auf Reflexions- und Veran-
derungsprozesse einzulassen und dabei Unterstiitzung erhélt (vgl. Wustmann 2004, 133).

Ebenso soll diesbeziglich betont werden, dass auch unterstiitzende Bezugspersonen
auBerhalb des Familiensystems als wichtige Bindungspartner und als Identifikationsmo-
dell fir konstruktives Bewaltigungsverhalten fungieren kénnen, womit sie gleichzeitig ei-
nen Schutzfaktor fur die kindliche Persénlichkeitsentwicklung préasentieren. Vor allem in
der unmittelbaren Interaktion mit dem Kind kénnen entscheidende Resilienzfaktoren und
Handlungskompetenzen gestarkt werden (vgl. Kormann 2009, 195).

Kormann (2009, 195) und Wustmann (2004, 135f.) fihren an dieser Stelle die positiven
Auswirkungen fir die Persénlichkeitsentwicklung der Kinder an, wenn sie in ihnrem Umfeld
adaquat und liebevoll gefordert sowie geférdert werden und zahlen folgendes auf:

e _Wenn Kinder beispielsweise von friih an in wichtige Entscheidungsprozesse ein-
gebunden werden, kdnnen sie ein Gefiihl entwickeln, selbstwirksam zu sein und
Kontrolle tber ihr eigenes Leben zu haben.

e Wenn Kinder realisierbare, kleine und Verantwortlichkeiten Gbertragen werden,
gewinnen sie Vertrauen in die eigenen Fahigkeiten und lernen, selbstbestimmt zu
handeln.

e Wenn Kinder schon von einem friihen Entwicklungszeitpunkt an vermittelt bekom-
men, dass sie sich mit ihren Problemen an ihre Eltern oder andere Personen aus
ihrem Umfeld wenden kdnnen, wird ihnen vermittelt, dass sie sich in Problemsitua-
tionen um soziale Unterstitzung bemdihen.

e Wenn Kinder frihzeitig lernen, sich auf ihre Starken zu besinnen und das Positive
an sich selbst und an belastenden Situationen zu sehen, werden sie sich von
Problemen weniger verunsichern lassen und weniger Stress erfahren.

e Wenn Kinder erleben, dass man sich mit Problemen bewusst auseinandersetzen
kann und sich Konflikte gemeinsam Iésen lassen, weichen sie Problemen nicht

aus, sondern lernen, nach Lésungen zu suchen.
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e Wenn Kindern geholfen wird, ihre Bedlrfnisse zu erkennen und zu verwirklichen
und wenn sie friihzeitig mitentscheiden diirfen, kébnnen sie einen Sinn in ihrem Le-
ben entdecken.”

Die Amerikanische Psychologievereinigung machte in den letzten Jahren zunehmend
darauf aufmerksam, dass ,sich niemand seinem Schicksal ausgeliefert fiUhlen muss®, da
,Resilienz in jedem Lebensalter erlernt werden kann“ (Nuber 2005, 24). So stellten sie in
ihrer Broschlre ,The road to resilience” sieben entscheidende Wege zusammen, die zu
dem besagten Ziel fuhren. Der Ansatz dieser Schritte dhnelt in seiner Grundidee auch den
bereits beschrieben Handlungs- und Verhaltensweisen, die widerstandsféahige Charakter-
eigenschaften bei Personen ausmachen. Daher sollen nachfolgend nur die sieben Ober-
griffe dieser Wege benannt werden, ohne darauf naher einzugehen, da es Uberschnei-
dungen zu den schon vorgestellten Anséatzen gibt.

Folgende sieben Wege sollen zur Resilienz fihren:

soziale Kontakte aufbauen

Krisen sollen nicht als untberwindliches Problem betrachtet werden

realistische Ziele entwickeln

die Opferrolle verlassen, aktiv werden

an die eigene Kompetenz glauben

eine langzeitperspektive einnehmen

N o a bk oonp o=

fir sich selbst sorgen

7.1 Praventionsansatze als Instrumente in der Resilienzférderung

Ansatze der Pravention sind ,gezielte MaBnahmen®, die versuchen ,das Auftreten von
unerwlnschten Zustanden (z.B. Verhaltensauffalligkeiten) weniger wahrscheinlich zu ma-
chen oder zu verhindern“ (Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése 2009, 56). Zudem haben For-
schungsergebnisse immer wieder gezeigt, dass rechtzeitige Unterstiitzung und Férderung
die kindliche Persdnlichkeitsentwicklung maBgeblich beeinflussen kénnen, wozu gréBten-
teils verschiedene Instrumente der Pravention genutzt werden, die unter verschieden As-

pekten Anwendung finden kénnen.

Praventionsprogramme unterliegen daher bestimmten Wirkungsprinzipien, die entspre-
chend in nachfolgend vorgestellte Kategorien eingeteilt werden:

e Zeitpunkt der Intervention: Hierbei liegt der Fokus auf friihzeitig beginnende und

langfristig angelegte InterventionsmaBnahmen, da hier die Verbindung zu einer
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verstarkt effektiveren Wirkung besteht. Hinzu kommt die Unterscheidung der For-
derung von allen Kindern im Sinne der Primarpravention und die Férderung von
Kindern mit speziell erhdhten Risikobelastungen als sekundare Pravention.

e Zielpersonen: So erzielen nach Forschungserkenntnissen MaBnahmen, die vor-
wiegend aufs Kind bezogen sind mehr Effektivitat als jene die ausschlieBlich die
Eltern in den Fokus nehmen. Hingegen liegt die beste Variante und Effektivitatser-
zielung bei der Einbeziehung beider Interventionsebenen.

e Breite der MaBnahme: MaBnahmen kdnnen auf unterschiedliche Bereiche fur ver-
schiedenste Zielgruppen zutreffen und einen differenzierten zeitlichen Umfang ha-
ben. Positiv kann es immer bewertet werden, wenn sie méglichst viele Ebene und
Bereiche mit berlcksichtigen kénnen.

e Kontinuitét: Interventionen, die eine entsprechende fortlaufende Dauer besitzen
gewahrleisten bestmdglich positive Entwicklungsverlaufe. (vgl. Wustmann 2004,
124)

Ebenso wurden bereits Anforderungen zur Entwicklung und Durchfihrung von Praventi-
onsprogrammen im Bereich der Resilienzférderung zusammengestellt, die in der padago-
gischen Praxis moglichst bericksichtigt und umgesetzt werden sollten. Hierzu zahlt unter
anderem der theoretisch fundierte Hintergrund, welcher auf den Erkenntnissen Uber Risi-
ko- und Schutzfaktoren basiert. Es soll immer eine systemische Perspektive fir mehrere
Zielgruppen miteinbezogen werden, die sowohl eine individuelle als auch umweltbezoge-
ne Ebene in der InterventionsmaBnahme inne halt. Um eine effektive MaBnahme zu erzie-
len, sollte angestrebt werden, méglichst an den Fahigkeiten und konkreten Verhaltens-
weisen der Beteiligten anzusetzen, was vor allem damit verbunden ist, dass verhaltens-
orientiertes Uben einen wesentlichen Programmbestandteil darstellen misste. Die Prog-
ramme sollten einen strukturierten Aufbau sowie gut ausgebildete Trainer vorweisen und
Uber einen langanhaltenden Zeitraum auf mehrere Zielgruppen und Milieus in der unmit-
telbaren Lebensumwelt zugeschnitten sein, was ebenfalls eine gute Evaluation erfordert
(vgl. Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése 2009, 60f.).

Im deutschen Raum existieren seit den letzten Jahrzehnten verschiedene resilienzorien-
tierte Praventionsprogramme, die unter verschiedene Gesichtspunkte gegliedert werden
kénnen. Es besteht die Einteilung der InterventionsmaBnahmen nach Entwicklungspha-
sen fur Sauglinge/ Kleinkinder, Kinder im Kindergarten-, Vorschul-, Grundschulalter sowie
fir Jugendliche, Eltern und Familien. (vgl. Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bbése 2009, 60f.;
Bengel et al. 2009, 125f.)

-55-



Im nachfolgenden Abschnitt soll der Fokus auf praventive Unterstiitzungsangebote zur
Starkung der elterlichen Erziehungskompetenzen liegen.

7.2 Praventive Unterstiitzungsangebote zur Starkung der elterlichen Erziehungs-
kompetenzen

Die vorangegangenen Ausfihrungen legen zugrunde, dass Eltern bereits von Geburt des
Kindes an eine hohe Einflussnahme auf die kindliche Entwicklung haben. Die adaquate
Ausfihrung ihrer Elternrolle besonders in der Interaktion benétigt das Kind, um grundle-
gende Verhaltensweisen, Geflihlslagen sowie gewisse Fahigkeiten und Kompetenzen zu
erlernen. Auch die Auspragung der vorhandenen Bindungserfahrungen hat Auswirkungen
auf das spatere Bindungsverhalten von Kindern, wie die Bindungsforschung festgestellt
hat. Ebenso haben empirische Untersuchungen des Erziehungsstils bewiesen, dass die
beiden Faktoren elterliche Warme, die durch Flrsorge, Liebe, Zuneigung und Geborgen-
heit gepragt ist, sowie elterliche Kontrolle, welche durch klare Regeln, Grenzsetzungen
und Strukturen gekennzeichnet ist, wesentlich flir eine gesunde kindliche Entwicklung
sind. Bei einer entsprechend fehlenden Umsetzung dieser Faktoren kénnen Verhaltens-
auffalligkeiten beim Kind auftreten, wie die Forschung belegt. (vgl. Fréhlich- Gildhoff/
Rdnnau- Bose 2009,78f.) ,Aus diesen Grinden ist es angezeigt, Eltern friihzeitig und kon-
tinuierlich in ihrer Erziehungsverantwortung zu unterstitzen sowie sie in ihren interperso-
nalen Fahigkeiten zu starken, die fir den Aufbau einer positiven Beziehung zu ihrem Kind
wesentlich sind.
Im Mittelpunkt der Starkung von elterlichen Erziehungskompetenzen steht vor allem die
Férderung

- eines autoritativen Erziehungsstils,

- einer konstruktiven Kommunikation zwischen Erziehungsperson und Kind,

- eines positiven Modellverhaltens,

- effektiver Erziehungstechniken (effektiver Einsatz von Belohnung, Lob und Ermuti-

gung)
- elterlichen Kompetenzgeflihls sowie
- elterlicher Konfliktlésestrategien* (Wustmann 2004, 137f.).

Derzeit gibt es in Deutschland bereits eine gewisse Auswahl an ,Programmen, die das
Ziel haben, Eltern in ihrer Erziehungs- und Beziehungsféahigkeit zu starken, um Fehlent-
wicklungen bei den Kindern zu verhindern oder die Erziehungskompetenzen der Eltern zu
verbessern® (Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bbése 2009,78). Wie bereits beschrieben lassen
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sich die Angebote in ihrer Herangehensweise, der Erreichbarkeit und Zielgruppe sowie im
Fokus unterscheiden.

Eine verbreitete Mdglichkeit solche Erziehungsmerkmale zu férdern, sind so genannte
Elterntrainings bzw. Elternkurse. An dieser Stelle lassen sich folgende benennen:

- Triple P- Positiv Parenting Program

- Gordon Familientraining

- Kess (kooperativ, ermutigend, sozial, situationsorientiert)

- STEP (Systematic Training for Effective Parenting)

(vgl. Fréhlich- Gildhoff/ Rénnau- Bése 2009,80f.).
- Starke Eltern- Starke Kinder

Beispielhaft fir die unterschiedlichen Ansatze von Praventionsprogrammen kdnnen die
beiden Elternkurse ,Starke Eltern- Starke Kinder und ,Triple P herausgestellt werden.
Beide haben eine bundesweite Anerkennung und werden aktiv in der Praxis umgesetzt,
jedoch in unterschiedlicher Art und Weise praktiziert.

Der Kurs ,,Starke Eltern- Starke Kinder* setzt Uberwiegend bei den Eltern an. Sein Ziel
ist der Praventionsansatz in bezug auf psychische und physische Gewalt in Familien, das
heiBt die Unterstitzung bei einer gewaltfreien Erziehung. Er versucht gleichzeitig an einer
Stéarkung des elterlichen Selbstvertrauens sowie am Aufbau einer guten Eltern- Kind- Be-
ziehung durch eine Verbesserung der familiaren Kommunikationsmuster zu arbeiten. In-
haltlich soll auf die kindlichen Bedrfnisse geachtet und auf dessen Fahigkeiten vertraut
werden. Wohingegen der Ansatz bei den Eltern eher auf die Férderung der Selbstreflexi-
on, ihrer Verbesserung der Kommunikationsfahigkeit, aktives Zuhéren, empathische
Kommunikationsmuster und der Verbalisierung eigener Gefihle liegt. Das Kind wird also
als aktives Subjekt betrachtet, das sich am eigenen Wachstumsprozess beteiligt. Den
Eltern wird eine Vorbildrolle zugesprochen. Sie sollen dem Kind und dessen Fahigkeiten
Vertrauen schenken, es gleichwertig unter einer adaquaten BerUcksichtigung seines Al-
ters und seines Entwicklungsstandes behandeln sowie ihr eigenes Tun und Erleben ref-
lektieren. Das bedeutet, es wird auf eine Partnerschaftliche Eltern- Kind- Beziehung hin-
gearbeitet. (vgl. Deegner/ Tschépe- Scheffler 2005, 809f.)

Der Kurs ,,Triple P* versucht die kindlichen Verhaltensstérungen in den Fokus zu neh-
men und zu behandeln, genauso wie die kindlichen problematischen Verhaltensweisen zu
reduzieren. Er setzt auf den Aufbau einer guten bzw. engen Eltern- Kind- Beziehung mit
Hilfe folgender Elemente: Konditionierung von Lob, klare Anweisungen, positive Zuwen-
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dung und Entzug der Zuwendung. Inhaltlich stehen bei diesem Konzept die Beobachtung
des kindlichen Problemverhaltens und dessen konsequenter Umgang der Eltern damit im
Vordergrund. Eine Reduzierung der unerwlnschten Verhaltensweisen soll durch Metho-
den wie Lob, Strafe und Festlegungen von Zielen zur Veranderung dieser Verhaltenswei-
sen erarbeitet werden. Das kindliche Wesen wird hierbei als Objekt betrachtet, dessen
Verhaltensweisen nach den Vorstellungen der Eltern und durch bestimmte Methoden ver-
andert werden kénnen. Die Eltern treffen in dem Fall die alleinige Entscheidung darUber,
was fur das Kind richtig ist und wie es sich zu verhalten hat, wahrend das Kind Gber wenig
Mitspracherechte verflgt und sich anpassen muss. Sie bestimmen, welche Fahigkeiten
und Verhaltensweisen sie bei ihrem Kind férdern méchten. Allgemein deuten die anzu-
wendenden Methoden bei dem Kurs auf eine hierarchische Beziehung zwischen Eltern
und Kindern hin. (vgl. Deegner/ Tschépe- Scheffler 2005, 809f.)

Die Vorstellung der Kurse verdeutlicht die Méglichkeit der Resilienzférderung in der pada-
gogischen Praxis und ihre unterschiedliche Vorgehensweise bei der Umsetzung. Lésel
gibt bspw. in einem Spiegelartikel an, dass ,zwei Millionen Familien in Deutschland der-
zeit allgemein zugangliche Programme zur Férderung und Erziehung von Kindern nutzen®
(Thimm 2009, 75).

8. Fallbeispiel ,,Precious”

Um die Theorien des Resilienzkonzeptes und einige Forschungsergebnisse zu unter-
mauern, soll diese Arbeit mit einem Fallbeispiel abschlieBen, namlich dem Sozialdrama
,Precious- Das Leben ist kostbar“. Der oskarpramierte Film, welcher im Jahr 2009 in den
Vereinigten Staaten produziert wurde, basiert auf dem Buch ,Push® von Sapphire, das
von einer wahren Begebenheit handelt. Er zeigt das Leben eines jungen Madchens, das
mit vielen belastenden Lebensumstédnden zu kdmpfen hat, woraus sie jedoch im Laufe
ihrer Persdnlichkeitsentwicklung etwas fur ihr eigenes Selbst gewinnt und praktisch den
Resilienzgedanken sowie den Willen zur Veranderung, aber auch den Glaube an sich
selbst in sich tragt. Geman der Aussage vom Stamm (2005, 2) Iasst sich zu den Lebens-
umstande der Protagonistin im Film folgendes formulieren: Denn es ,, (...) resultieren die
Schwierigkeiten und Spannungen nicht nur aus der inneren Dynamik der Persénlichkeit,
sondern auch aus dem oft konfliktreichen Zusammentreffen von inneren Anspriichen und
auBeren gesellschaftlichen Mdglichkeiten®.

Die Verfilmung verweist meines Erachtens sowohl auf Biographien, Risiko- und Schutz-
faktoren sowie Ansatze der Resilienz, die an lebensnahen belastenden Situationen deut-

-58-



lich werden. Aus diesem Grund soll nachfolgend auf die entsprechenden Aspekte naher
eingegangen werden, beginnend mit einer ausfuhrlichen Inhaltsangabe.

Claireece ,Precious” Jones lebt im Jahre 1987 im Alter von 16 Jahren als dunkelhautiges
und Ubergewichtiges Madchen im New Yorker Stadtteil Harlem. Ihr Rufname ist fir jeder-
man ,Precious”, was soviel wie kostbar oder wertvoll bedeutet. Sie wohnt mit ihrer arbeits-
losen Mutter in einer Wohnung und wird taglich gedemtigt, beleidigt sowie kérperlich und
seelisch von ihr misshandelt. Precious tragt eine enorme Verantwortung in der Haushalts-
organisation und im Alltag. Von ihrem leiblichen Vater wird sie seit dem dritten Lebensjahr
vergewaltigt, wovon sie im Alter von 12 Jahren das erste Mal schwanger wurde. Ihr erstes
Kind leidet am Down- Syndrom und wéchst inoffiziell bei der GroBmutter auf. Derzeit ist
sie mit ihrem zweiten Kind schwanger und muss sich von ihrer Mutter mit Vorwurfen be-
zlglich der Tatsache, dass sie ihr den Mann wegnehme, konfrontieren lassen. In der
Schule verhélt sie sich zurtickhaltend, redet kaum und wird gemobbt. Zudem hat sie nie
richtig lesen und schreiben gelernt, auch weil ihre Mutter dies nie als bedeutsam fir das
spatere Leben ansah. Sie ist nicht im Stande ihre Geflihle auszudriicken, flieht gedanklich
haufig in ihre eigene Welt und méchte am liebsten weit weg von ihrem tristen Alltag sein,
doch ihre Erlebnisse in den verschiedenen Kontexten sind zu sehr in ihren Gedanken
prasent. Aufgrund ihrer Schwangerschaft wird sie von der Schule suspendiert und an die
Alternativschule ,Each one- Teach one“ mit einem Férderprogramm vermittelt. lhre Klas-
senlehrerin nimmt sich Zeit fur sie, versucht sie in ihrer Persénlichkeitsentwicklung positiv
zu férdern und bringt ihr lesen und schreiben bei. Sie erfahrt erstmalig von ihr, dass auch
sie Starken hat und daflir geschatzt wird. Selbst in der Klasse lernt sie andere Verhal-
tensmuster kennen, obwohl sie zuerst noch AuBenseiterin bleibt und ihre Mitschiler
selbst eigene Lebensgeschichten mitbringen, finden sie mit entsprechender Zeit Kontakt
zueinander. Zu diesem Zeitpunkt lernt sie Mitgeftihl, Verstédndnis und Flrsorge, was fur
sie die Chance fur einen weiteren Schritt in ihrem eigenen Leben darstellt. Als sie ihr
zweites Kind entbindet, fasst sie Mut und mdéchte ihr Leben fir ihre Kinder veréndern,
wobei auch dabei wieder Hindernisse zu tUberwinden sind. Angeregt durch ihre Klassen-
lehrerin, die ihr stets unterstiitzend zur Seite steht und Gesprachen mit der Sozialarbeite-
rin im Amt, verldsst sie gegen starke Widerstédnde ihr Elternhaus, um mit ihrem Kind in
einem Mutter- Kind- Programm zu leben, es zu versorgen und die Schule zu beenden. In
gewissen Zeitabstadnden wird sie von ihrer Mutter wieder aufgesucht, die sie nur scheinbar
zuriick gewinnen mdéchte, was bei ihr eine Konfrontation mit der Vergangenheit auslést.
Kurze Zeit darauf, erfahrt sie, dass ihr Vater und somit auch der Vater ihrer Kinder an HIV
verstorben ist. lhre Untersuchung beim Arzt ergab das gleiche Ergebnis, woraufhin sie in
ein tiefes Loch fallt. Mit entsprechendem Riickhalt und einigen kldrenden Familienerleb-

-59 -



nissen strebt sie schlussendlich an, ihr eigenes Leben zu meistern und nimmt beide Kin-

der zu sich.

Welche risikoerhbhenden- bzw. mildernden Faktoren sind bei Precious vorhanden und
welche resilienten Charaktereigenschaften besitzt sie?

Entlang des Filmablaufes soll der zuvor gestellten Fragestellung unter Einbeziehung der
belastenden und schltzenden Situationen, einzelner Verhaltensweisen, Aussagen und in
Verbindung mit bereits vorgestellten Theorien nachgegangen werden.

Grundsatzlich kann von einer risikobehafteten Sachlage ausgegangen werden, da sie in
ihren bisherigen Lebensjahren mit erheblichen familidr- bedingten Risikobelastungen um-
gehen musste. So wuchs sie in sehr armlichen isolierten Verhéltnissen und in einer aver-
siven Wohngegend auf. In ihrem Familiensystem herrschte stets eine chronische familiare
Disharmonie und die Kindesmutter ist von Arbeitslosigkeit betroffen, was beim Vater nur
vermutet werden kann. Beide Eltern scheinen selbst verhaltensauffallig zu sein und ver-
flgen Uber ein sehr niedriges Bildungsniveau. Ebenso werden wesentliche Erziehungsde-
fizite der Kindesmutter erkennbar, indem sie beispielweise zurlickweisend ist, kérperliche
Strafen verwendet, starke verbale Aggressionen auBert, Desinteresse und Gleichgultigkeit
gegentber Precious zeigt und gar keine Feinflhligkeit aufweist deutlich (vgl. Risikofakto-
ren Wustmann 2004, 38f.). Durch ihre Erlebnisse der stetigen Vergewaltigungserfahrung
seit ihrem dritten Lebensjahr durch ihren Vater lasst sich von einer Traumatisierung spre-
chen. Auch durch die Kindesmutter musste sie kérperliche Misshandlung erfahren (vgl.
ebd.). Zudem wird sie in ihrer derzeitigen Schule nicht adaquat aufgenommen, weil sie als
Analphabetin eine normale Regelschule besucht, in der sie sich zurlickhaltend verhalt und
von ihren Mitschilern gemobbt wird. Bereits zu Beginn des Films wird gezeigt, wie sie
Wiinsche im Alltag oder wahrend der Misshandlung im Kopf hat, z.B. eine begehrte Be-
rihmtheit zu sein, welche aber bspw. durch die Aussagen der Mutter stets in unerreichba-
re Traume zerplatzen. In ihren Gedanken spiegelt sich die Hoffnung auf die Zukunft: ,Je-
den Tag sag ich mir irgendwas wird schon noch passieren, (...) ich werd normal sein; ich
sag mir immer Kopf hoch®. Furman (1999, 26) bringt hierzu in seinem Buch an, dass
schon die Tatsache helfen kann ,in der Zukunft zu leben und davon zu trdumen. Bedingt
durch ihre zweite Schwangerschaft muss sie ein Gesprach mit der Schulleiterin fihren.
Diese méchte sich mit ihr auseinandersetzen und erkundigt sich nach den h&uslichen
Umstéanden, doch Precious muss aufgrund ihrer familiaren Situation solche Gesprache
stets abwehren und wird zudem suspendiert. Bei einem versuchten abendlichen Besuch
der Leiterin, wo sie anfanglich abgewiesen wird, verweist sie Precious an eine Alternativ-

schule mit Dringlichkeit und einem guten Willen. Leider hat sie keine weiterreichende
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Kenntnis Uber eine Alternativschule und deren Bedeutung. Ein positives Zeichen ist dabei,
dass sie ihren regularen schulischen Alltag einhélt, obwohl es von Seiten ihrer Mutter ab-
gewehrt wird: ,Schule hilft dir einen ScheiBdreck.“ Hinzu kommt, dass sie von ihr alla-
bendlich beleidigt und gedemitigt wird, was fiir sie eine enorme Belastung darstellt, an
der sie manchmal zum Teil gedanklich zerbricht. Sie wird unter anderem mit folgenden
Aussagen beschimpft: ,Nur weil er dir mehr Kinder gemacht hat, denkst wohl du bist was
besonderes (...); Ich mach dich fertig, ich prugel dich tot (...); du bist dumm geboren- aus
dir wird doch sowieso nichts; kein Schwein will dich und kein Schwein braucht dich (...);
ich hatte dich abtreiben lassen sollen®. In diesen Momenten, wenn sie abends alleine im
Bett liegt, kommt ihre Fahigkeit des Phantasiedenkens zum Vorschein und sie stellt sich
vor, wie ihre Mutter ihr Verstandnis, Liebe und Zuneigung entgegenbringt. Am né&chsten
Tag Uberkommt sie wieder folgender gedanklicher Antrieb: ,Neulich hab ich geheult, ich
kam mir voll bléd vor, aber wisst ihr was, streicht den ScheiBtag, deshalb macht ja Gott
oder sonst wer immer neue Tage“. Diese Aussage stimmt mit den Anzeichen von resilien-
ten Eigenschaften Uberein, denn widerstandsfahige glauben in der Regel daran, dass jede
Krise nur von bestimmter Dauer ist und somit etwas Neues und méglicherweise auch
Besseres kommt. lhr Ausspruch, dass etwas durch héhere Machte geschaffen wird, kénn-
te ein Beleg dafiir sein, dass sie an etwas Ubersinnliches glaubt oder fiir einen Augenblick
lang Religiositat verspirt. Mit Beginn des ersten Schultages an der Alternativschule
scheint es eine Veranderung zu geben. Ihre Klassenlehrerin, Miss Rain, nutzt innerhalb
der Vorstellungsrunde nicht die Schwachen sondern die Starken der Schiler, indem sie
sie herausfordert, darliber zu sprechen, was sie gut kénnen. Als Precious an der Reihe
ist, antwortet sie ,Nichts”, worauf Miss Rain entgegnet: ,Jeder Mensch ist gut in irgend-
was“. Nach einer empathischen Aufforderung der Lehrerin, zahlt Precious auf, dass sie
gut kochen kann und noch nie vor einer Klasse gesprochen hat. Dies scheint ein Zeichen
fur eine erste Anbahnung zwischen der Lehrerin und ihr zu sein. Entsprechend der Resi-
lienzforschung, kdnnte es zeigen, dass widerstandsfahige Personen etwas an sich haben,
dass bei einer bestimmten Bezugsperson einen Unterstitzungswillen hervorruft. In der
Klasse kommt es wenig spater zwischen Precious und einer Mitschilerin zu einem Wort-
wechsel, den sie mit einer kérperlichen Auseinandersetzung zu I6sen versucht. Mogli-
cherweise liegt die Ursache in ihrem familidren Umfeld gemaB dem Lernen am Modell,
weil sie es nie anders gelernt hat Konflikten zu begegnen und nur diese Variante fir sie
bekannt ist. Miss Rain Ubernimmt fortan die Rolle der engen Bindungsperson, eine soge-
nannte ,Ersatzmutter, und fungiert als positives Rollenvorbild. An ihren Aussagen beginnt
sich Precious festzuhalten. Gleichzeitig spornt Miss Rain sie an lesen und schreiben zu
lernen. Sie gesteht ihr ein, Fehler zu machen, solange wie sie es versucht. RegelmaBig
hat sie Termine bei der behutsam fragenden Sozialarbeiterin im Amt, der sie sich erstma-
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lig 6ffnet und bei der sie ihre unzumutbaren Umstédnde aus dem Familiensystem offen
legt. Precious berichtet ihr, dass ihr erstes Kind bei der GroBmutter lebt, was als familiare
Ressource gezahlt werden kann und sie erzahlt von dem Trauma, dass sie ihr Erstgebo-
renes in der Kliche ohne arztliche Versorgung bekommen musste, wahrend ihr ihre Mutter
gegen den Kopf trat. Durch die Offenlegung ihrer familiaren Verhaltnisse, besteht das
Risiko, dass die Sozialhilfe gefahrdet ist. Die Schule wird nun zunehmend zu einem Ort
den sie zu einer zweiten Heimat macht (vgl. Werner 1999, 30), weil sie dort gern ist und
es eine Art Ablenkung von ihrem hduslichen Milieu darstellt. Hinzu kommt der Wunsch ein
Stipendium zu erhalten und die entsprechende Schullaufbahn zu schaffen. Opp (1999,
235) schreibt hierzu: ,Schulische Leistungserfolge verschaffen soziale Anerkennung, in-
sbesondere aber auch das Gefuhl, die im Leben gestellten Aufgaben meistern zu kénnen,
Kontrolle dariber auszuliben und dem Leben nicht hilflos ausgeliefert zu sein.“ Zudem
regt Miss Rain die Schiler an ihre Gedanken aufs Papier zu bringen, indem sie in ein ei-
genes bestimmtes Heft schreiben und sich selbst mit ihren AuBerungen und Vorstellun-
gen verwirklichen, womit sie vor allem Precious fir ihr Leben Mut macht. Wahrend eines
Ausflugs ins Museum stellt Precious fest, wie Miss Rain ihre Hand nimmt: ,Noch nie hat
jemand so meine Hand gehalten®, was ihre bisher fehlende Zuneigung zeigt. Selbst wah-
rend der Schulzeit kommt ihre innere Starke zum Vorschein, indem sie stets an ihr Baby
denkt und daran was sie ihm alles beibringen méchte. Ihr wird also bewusst, dass sie spéa-
ter einmal anders handeln wird, als sie es selbst erlebt hat. In der Schule bekommt sie die
Wehen und kommt ins Krankenhaus, wo sie ihr zweites Baby auf die Welt bringt. Dort gibt
es einen Krankenpfleger, der sich Zeit fir sie nimmt, mit ihr spricht und eine empathische
bestandige Bindung zu ihr aufbaut. Dadurch entsteht mdglicherweise bei ihr ein anderes
positives mannliches Rollenbild und zeigt gleichzeitig, dass es etwas an ihr geben muss,
weshalb sich andere ihr so aufmerksam zuwenden. Im Krankenhaus hélt sie ihr Kind auf
dem Arm und sagt sich: ,Er hei3t Abdul (...), er ist gesund, seine Mutter liebt ihn®, d.h. sie
versucht schon in den ersten Tagen ihrem Kind ein anderes Verstandnis von Liebe zu
vermitteln, als sie es selbst erlebt hat. Eine weitere schitzende Gegebenheit zeigt sich
dain, dass ihre Mitschiler sie regelmaBig im Krankenhaus besuchen, ihr viele GruBkarten,
Fotos und &hnliches Uberreichen sowie sich vor allem fur sie interessieren. Sie erkundi-
gen sich nach der Geburt des Kindes und als Precious berichtet, dass diese fur sie
schmerzhaft war, entgegnen ihr die Mitschilerinnen: ,Was so” ne taffe Frau wie du (...)."
Das vermittelt ihr Wertschatzung, Anerkennung und Firsorge aus ihrem sozialen glei-
chaltrigen Umfeld, was fir ihren weiteren Lebensweg von Bedeutung ist, da sie solch eine
Freundschaft vorher nicht erfahren hat. Wahrend des gesamten Krankenhausaufenthaltes
schreibt sie in ihrem Notizbuch mit Miss Rain, was regelmaBig durch die Mitschiler bei
den Besuchen ausgetauscht wird. Furmann (1999, 28) merkt zu dem Aspekt des Schrei-
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bens an, dass es durchaus eine therapeutische Bedeutung haben kann. Precious 6ffnet
sich in ihrem ,Briefkontakt* mit Miss Rain und beschéftigt sich dadurch mit zuklnftigen
Fragen, was teilweise auch von der Lehrerin durch Iésungsorientierte Fragen angeregt
wird, wie folgende Beispiele zeigen: ,Was waére jetzt gerade die beste Losung flr dich?
Wer wird dir helfen? Wie willst du dich und dein Kind Gber Wasser halten?“ Miss Rain
vermittelt ihr dadurch vor allem, dass sie an sich selbst denken und ihre negativ erlebten
Erfahrungen in den Hintergrund stellen soll, fur sich, ihr Kind und ihr Leben. So beschei-
nigt Precious ihr bspw. auch, dass sie selbst am besten fir ihr Kind sorgen kann. Im
Krankenhaus erhalt sie ebenfalls Besuch von ihrer GroBmutter, die ihr mitteilt, wie stolz
sie auf sie ist, weil sie anders ist als ihre eigene Mutter. Mit der Entlassung aus dem
Krankenhaus kehrt sie in ihr hausliches Umfeld zurtick, wo sie erneut erfahren muss, dass
ihre Mutter keine Kenntnis Uber ihren letzten Aufenthaltsort hatte. Ihr Misstrauen verstarkt
sich, als ihre Mutter das Baby zu sich nehmen mdchte. Es wird damit eine Resignation
der eigenen Gefihlslage sowie eine vermeintliche Anpassung an das vorgegebene Milieu
vorausgesetzt. Wieder muss Precious erfahren, dass es zu keiner Veranderung kam und
schlieBlich lauft es auf einen vorhersehbaren Konflikt hinaus, der zu einer kérperlichen
Auseinandersetzung mit der Kindesmutter fihrt. Sie scheint ihnrem eigenen Schicksal ein
Ende setzen zu wollen und ergreift gemeinsam mit inrem Saugling die Flucht. Das Verlas-
sen des Elternhauses als Form des negativen Milieus, bspw. nach der Schulzeit, und die
Suche nach einer eigenen passenden Welt, scheint fir viele widerstandsfahige Personen
ein wichtiger Schritt zu sein, wie es auch die Forschungsergebnisse der Kauai- Studie
zeigten. Ohne weitere Mdglichkeiten und ohne zu wissen wohin, scheint der einzige Aus-
weg der Einbruch in ihre Schule zu sein, wo sie Miss Rain schlieBlich findet. Der Schutz,
den ihr Miss Rain gibt, wird durch ihre Gedanken deutlich: ,lch habe Miss Rain angeguckt
und wusste ich muss nicht auf der StraBe leben.“ Miss Rain wird zu einer aktiven Unters-
titzungsquelle und bemuht sich sehr stark fir Precious und den Saugling eine neue Blei-
be zu finden. Da sich das anfangliche Gelingen schwerer gestaltet als vermutet, nimmt
diese Precious bei sich und ihrer Lebensgefahrtin auf, wo sie gleichzeitig andere Lebens-
formen, wie die homosexuelle Lebenspartnerschaft kennen lernt. Da Precious bei ihnen
sehr herzlich aufgenommen wird, fragt sie sich: ,Warum sind Leute, die mich fast gar nicht
kennen netter zu mir als meine Mutter und mein Vater?“. Precious fallen stetig positive
Aussagen von Miss Rain ein, an denen sie optimistische Lebensvorstellungen fest macht,
wie ,ich habe keine Angst vor gar nichts” oder sie ist ihr dankbar: ,Sie hat mich zur ABC-
Kénigin gemacht.” Entsprechend ihrer Gedanken an ihr Baby wird ihr deutlich, wie froh sie
dartber ist, mit gebildeten Personen zusammen zu sein und erhofft sich, dass ihr Kind
davon etwas mitnehmen kann. Sie scheint sich dariber im Klaren zu sein, dass sie noch

viel vor sich hat, doch sie besitzt den Willen und die Kraft, die Dinge zu veréandern. Der-
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weil wohnt Precious mit ihrem Baby in einem Mutter- Kind- Wohnheim, wo sie versucht
ihre Vorsatze in die Tat umzusetzen, bspw. wenn sie ihrem Baby taglich vorliest. In dem
Wohnheim erhélt sie unerwartet Besuch von ihrer Mutter, die ihr die Nachricht vom Tod
ihres Vaters und somit des GroBvaters ihrer Kinder tGbermittelt und ihr sagt, dass dieser
HIV- positiv war. Kurze Zeit spater lasst sie sich selbst untersuchen und erhalt das Ergeb-
nis, dass sie ebenfalls an HIV erkrankt ist, ihr Sohn aber gliicklicherweise nicht und sie
dringend das Stillen einstellen soll. Fur Precious bricht eine Welt zusammen und sie ist
wieder einem schweren Schicksal ausgesetzt. Gedanklich befindet sie sich in einem tiefen
Loch, sitzt im Unterricht und schreibt in ihr Notizbuch: ,Warum ich?“. Im Gesprach mit
Miss Rain brechen ihre Emotionen aus und sie féllt die Aussage, dass sie niemand liebt
und fuhrt in einem Monolog an, woran sie diese Aussage fest macht: ,Die Liebe war noch
nie gut zu mir. Liebe war Prigel, Vergewaltigung und gemeine Schimpfwdérter. Sie hat
gemacht, dass ich mich total wertlos flhle und jetzt bin ich krank.“ Miss Rain entgegnet ihr
wieder: ,Das war keine Liebe. Dein Baby liebt dich und ich liebe dich!“ Sie wird von ihren
Tranen Oberwéltigt, mdglicherweise hoért sie das erste Mal, dass ihr gegeniber jemand ein
Geflhl von Liebe empfindet. Bei einem erneuten Termin mit der Sozialarbeiterin im Amt
erfahrt sie, dass ihre Mutter erneut den Kontakt sucht. Aus einer Paniksituation heraus
stiehlt sie ihre Akte, in der bereits aufgenommen wurde, dass sie erkrankt ist und es un-
gewiss ist, wie lange sie Uberhaupt mit der Krankheit leben wird. In Gedanken kommt
wieder ihre innere Starke und folgende Aussage: ,Ums Sterben mach ich mir keine Sor-
gen. lch mach mir Sorgen, wie ich die Kinder groB kriege.“ Nach einer Uberdenkzeit
stimmt sie dem Gesprach im Amt mit der Mutter zu und es kommt zu einem Klarungsge-
sprach bezulglich der Vergewaltigungen. Mit dem versuchten aufklarenden Gesprach zeigt
sich, dass die Mutter jedes Mal die Vergewaltigungen zugelassen hat und sie Precious
selbst die Schuld an der Situation gibt. Die Mutter wird zu diesem Termin von Precious’
erstgeborenem Kind begleitet, was fur Precious in diesem Moment nur noch bedeutet,
dass die ihre beiden Kinder nimmt und mit ihnen ein eigenes Leben aufbauen wird. Im
Abbruch der Beratung wendet sich Precious nochmals ihrer Mutter zu mit den Worten:
~WeiBt du ich wusste bis heute nicht, wer du bist, nicht mal nach den ganzen schlimmen
Sachen von dir, vielleicht war ich einfach zu dumm oder ich wollte es nicht wissen. Du
siehst mich nicht mehr wieder.“ Mit dieser Aussage macht sie einen Schlussstrich und
beschlieBt trotz aller Widerstande, die sie im Leben erfahren musste, eigensténdig inhr
Leben fir sich und die Kinder in die Hand zu nehmen. Somit geschieht es immer wieder,
dass sie sich an Tiefpunkten ihrer Entwicklung als eigensténdiges Subjekt wahrnimmt und
sich ihre positive Lebenseinstellung zuriick ins Gedéachtnis ruft.
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Das Fallbeispiel zeigt meines Erachtens deutlich, dass Precious sowohl viele belastende
Lebensumsténde bis hin zu Traumatisierungen zu bewaltigen hat, als auch dass sie Uber
viele schiitzende Bedingungen aus sozialen Umfeld verfigt. Des Weiteren besitzt sie we-
sentliche persénliche protektive Faktoren, die sie darin bestarken von den negativen Er-
lebnissen abzusehen und sich mit positiven Gedanken der Zukunft zuzuwenden. Sie ver-
flgt damit Uber resiliente Charaktereigenschaften, die kontextgebunden auftreten und ihr
inneren Antrieb geben. Werner (1999, 31) sagte dazu mal in einem Text: ,Der Lebensweg
war nicht immer gradlinig, aber aufwarts gerichtet, was an dieser Stelle wohl sehr zutref-
fend ist.

9. AbschlieBende Betrachtungen als Resiimee

Dieser Arbeit lag vor allem die entscheidende Fragestellung zugrunde, warum sich man-
che Kinder, obwohl sie unter enorm belastenden Lebensumstanden aufwachsen, zu einer

funktionierenden, stabilen und ,gesunden® Persdnlichkeit entwickeln.

Diese vorhandende Gegebenheit konnte, entsprechend der vorangegangenen Ausflih-
rungen durch mehrere Ansatzpunkte und Begriindungen dargestellt werden. So belegen
empirische Forschungsergebnisse, dass bestimmte personelle protektive Faktoren sowie
Schutzbedingungen aus dem familiaren und sozialen Umfeld dazu beitragen, die vorhan-
denen Risikobelastungen entweder zu mildern oder gar zu verhindern. Zudem liegt die
Auspragung der empfundenen Risikobelastung unter anderem an der subjektiven Bewer-
tung des Individuums sowie an vielen weiteren einflieBenden Kontexten. Das bedeutet,
widerstandsfahige Kinder verfliigen Uber gewisse Bewaltigungsstrategien und entschei-
dende Kompetenzen, die zu einer Herausbildung von resilienten Eigenschaften vorhan-
den sein sollten und damit eventuelle Entwicklungsgefahrdungen bzw. —stérungen ab-
wenden. Aus der anderen Perspektive beleuchtet kann davon ausgegangen werden, dass
Kinder mit Verhaltensauffalligkeiten einen entsprechenden Mangel bezlglich dieser Ba-
siskompetenzen und unterstitzenden Fahigkeiten vorweisen, sodass von keiner adaquat

angepassten kindlichen Entwicklung ausgegangen werden kann.

Aus diesem Grund zeigen sowohl die wesentlichen Forschungsergebnisse als auch der
neue Blickwinkel auf die Ressourcenorientierung, welche Bedeutung die Férderung von
kindlichen Starken und Kompetenzen mit sich bringt. Dabei geht noch mal deutlich hervor,
welche entscheidende Rolle der elterlichen Erziehungsverantwortung zugetragen wird

und welche Unterstiitzung von Personen oder Fachkraften aus dem nahen sozialen Um-
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feld des Kindes geleistet werden kann und sollte. Denn Kinder lernen flr ihre eigenen
Bewaéltigungskompetenzen wesentliche Fahigkeiten anhand der Erwachsenen- Kind-
Interaktion. Dies hat sich erwiesen, wenn dem Kind mindestens eine enge Bindungsper-
son als Rollen- und ldentifikationsmodell zur Verfligung steht. Des Weiteren sollte ein
Kind mit einem Erziehungsstil erzogen werden, der zum Einen die elterliche Warme (Fur-
sorge, Liebe, Geborgenheit, Zuneigung) und zum Anderen die elterliche Kontrolle (klare
Grenzsetzung, Regeln, Strukturen) miteinbezieht. ,Entscheidend ist dabei, dass das Kind
als handelndes Subjekt im Mittelpunkt des Geschehens bleibt und es darum geht, seine
Handlungs- und Resilienzfahigkeit angesichts widriger Lebensumstande zu starken®
(Zander 2008, 17). Wichtig ist an dieser Stelle die Erkenntnis, dass nicht alle Biographien
mit kindlichen Belastungen ,zum Scheitern verurteilt sind, sondern dass resiliente Eigen-
schaften wahrend des gesamten Lebens noch erlernt werden kénnen. Aufgrund der Tat-
sache, dass dieses Lernen in den ersten Lebensjahren noch besondere Leichtigkeit er-
fahrt, sollte sich der padagogische Praxisansatz vorwiegend auf frihzeitige Pravention

und Interventionsmadglichkeiten konzentrieren.

Entsprechend des Paradigmenwechsels sollte, unabhangig vom familidren oder sozialen
Kontext, jedes einzelne Kind als Individuum in den Fokus der Betrachtungen gestellt wer-
den, weil es Uber eigene besondere Kompetenzen und Fahigkeiten verfligt. Diese als
spezielle Charaktereigenschaften und Potenziale des Kindes zu erkennen sowie im alltag-
lichen kindlichen Lernen zu verstarken und zu férdern, stellt ein wesentliches Anforde-
rungsprofil in der Resilienzkonzeption fir Fachkrafte und Angehérige des Kindes dar.
Denn ,resilientes Verhalten zeigt ein Mensch nicht trotz widriger Umstande, sondern we-
gen dieser” (Nuber 2005, 23).

Leider unterliegt aufgrund der vielen gesellschaftlichen Verdnderungen und Vorkommnis-
se die kindliche Entwicklung bei negativen Einflussfaktoren noch zu haufig der anfanglich
erwahnten Defizitperspektive. Der Blick richtet sich oftmals darauf, was in der Auspragung
der kindlichen Entwicklung noch fehlt und auf welche Eigenschaften dessen Schwéachen
beruhen, statt zu ermitteln, welche Ressourcen es bereits eigenstandig mitbringt. Dabei
kommt dem neuen Ansatz vom Kind als aktivem Mitgestalter seiner Umwelt ein enorm
wichtiger Stellenwert zu (vgl. Fingerle 1999, 94). Ein vordergrindiges Ziel der Resilienz-
férderung besteht meines Erachtens auch darin, vor allem die emotionale und soziale
Entwicklung von Kindern zu optimieren.

Werner (1997, 202 zit. n. Opp 1999, 241f.) schreibt diesbezlglich als allgemeine Zusam-
menfassung ihrer Forschungsergebnisse folgende Worte: ,Die Lebensgeschichten der
widerstandsfahigen Kinder lehren uns, dass sich Kompetenz, Vertrauen und Flrsorge

auch unter sehr unginstigen Lebensbedingungen entwickeln kénnen, wenn sie Erwach-
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sene treffen, die ihnen eine sichere Basis bieten, auf der sich Vertrauen, Autonomie und

Initiative entwickeln kdnnen”.

Da auch die Forschung aufzeigen konnte, dass viele Risikofaktoren in Kumulation auftre-
ten, wovon mittlerweile immer mehr Kinder und deren Familien betroffen sind, sollte es ein
Muss darstellen, genau an diesem Punkt mit Interventionsmdglichkeiten anzukntpfen.
Laucht (2003, 70) spiegelt an dieser Stelle ein Ebenbild meiner Auffassung wieder und
formuliert folgendes: ,Eine wichtige Zielgruppe fur solche Angebote sind Familien aus
psychosozial benachteiligten Verhaltnissen, weil sich in diesem Umfeld Entwicklungsprob-
leme und —gefahrdungen h&aufen. Dabei besteht ein besonderer Bedarf an gezielter Un-
terstitzung, die auf die Probleme und Ressourcen dieser Gruppe zugeschnitten ist und
von diesen zumeist ,schwer erreichbaren’ Familien angenommen wird (...). Da sich un-
gunstige Entwicklungen bereits frihzeitig in Stérungen der Eltern- Kind- Beziehung an-
kindigen kénnen und Interventionen in diesem Kontext sowohl vergleichsweise ,nieder-
schwellig und wenig ,invasiv‘ als auch besonders erfolgsversprechend sind, bietet sich
vor allem die friihe Kindheit als Interventionspunkt an*.

Das Resilienzkonzept in seiner hier vorgestellten Sichtweise enthalt meiner Ansicht nach
durchaus entscheidende Anknipfungspunkte fir die padagogische Praxis und fir diverse
Anwendungsbereiche in verschiedenen Bildungsinstitutionen. Als Anhaltspunkt dieser
Arbeit sind vor allem das Zusammenspiel von Risiko- und Schutzfaktoren sowie die indi-
viduelle Entwicklung von Resilienzbedingungen zu beriicksichtigen. Hinzu kommen feh-
lende Einschatzungsmaoglichkeiten und teilweise auch Abgrenzungen der jeweiligen Fak-
toren, da des Ofteren Uberschneidungen auftreten kénnen. Viele Ansétze der konzeptio-
nellen Grundlagen stellen das Kind und dessen Stéarken in den Fokus der Betrachtung,
was selbstverstandlich in keinem Fall hinderlich sein kann, zumal damit méglicherweise
Stigmatisierungen abgewendet werden kénnen. Dennoch ist zu beachten, dass lediglich
ein ,Wahrscheinlichkeitskonzept” vorliegt, ,das die Bewaltigungs- und Schutzmechanis-
men multidimensional erfasst und somit die gesamten Lebensrdume eines Kindes mit ins
Boot nimmt“ (Burghardt 2005, 2). Des Weiteren zeigt das Resilienzkonzept an sich noch
einige Schwachen, wie bspw. hinsichtlich einer einheitlichen Terminologie oder einer iden-
tischen vergleichbaren methodischen Herangehensweise, auf. Sodass es durchaus noch
einen weiteren Entwicklungs- und Forschungsbedarf beziiglich der Konzeption gibt.

AbschlieBen mdchte in an dieser Stelle mit einem ,Pladoyer an das kompetente und star-
ke Individuum Kind®, das es mit ein wenig Vertrauen und Zuwendung von seinen Bezugs-

personen sowie dem Glaube an sich selbst verbunden mit einer optimistischen Lebens-
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einstellung, schaffen kann, ein wunderbares und erfilltes Leben zu flhren, auch wenn
sich dafiir erst das sogenannte ,Blatt wenden® muss. Ein jeder weiB3, dass Kinder einzigar-
tig sind und das sollte ihnen ebenso wertschatzend vermittelt werden. Denn schlieBlich
hat ein Kind, besonders in den ersten Lebensjahren, soviel zu lernen, wissen, erkunden
und zu bewaltigen, wie zu keinem spéteren Zeitpunkt in seiner Biographie. Nicht umsonst
gibt es die umgangssprachliche Feststellung, dass die ersten Jahre am pragsamsten sind.
Daher méchte ich mich zu guter letzt den Worten von Opp (1999, 241) anschlieBen: ,, (...)
die Vorstellung, dass alle Kinder auch Uber schitzende Kréafte verfugen, kann ein Stuck
von dem Optimismus generieren, den wir zur Meisterung der heutigen padagogischen
Aufgaben dringender denn je brauchen®.
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