Was sind bedeutsame Abweichungen in der altersgemaBen
Entwicklung?
Michael Schieche/Heike Kref3

Abweichende Entwicklungsverldaufe von Kindern als Thema fiir den ASD

Abweichende Entwicklungsverldufe bei Kindern kénnen auf verschiedenen
Wegen zu einem Thema der ASD-Arbeit werden. In vielen Fillen wenden
sich etwa verunsicherte Eltern mit der Bitte um Beratung und ggf. um Hilfe-
stellung bei der Abklirung und Einleitung geeigneter Férdermafinahmen an
Fachkrifte der Sozialen Dienste. Auch im Rahmen der Hilfeplanung miissen
Informationen iiber den Entwicklungsstand eines Kindes eingeholt und

in den weiteren Hilfeprozess einbezogen werden.

Fiir Gefihrdungsfille kann die Frage eines abweichenden Entwicklungs-
verlaufs unter mindestens zwei Aspekten bedeutsam werden: Zum einen kann
es um die Frage gehen, ob die Abweichungen im Entwicklungsverlauf eines
Kindes so bedeutsam sind, dass die Nicht-Inanspruchnahme von Hilfe durch
die Sorgeberechtigten einer Kindeswohlgefihrdung gleichkommt. Zum ande-
ren kann es sein, dass nach Gefihrdungsereignissen Abweichungen im Ent-
wicklungsverlauf herangezogen werden, um abschitzen zu kénnen, ob und
unter welchen Umstinden die Eltern die vom Kind gestellten Erziehungs-
anforderungen in der Zukunft bewiltigen kénnen.

In beiden Fillen sind méglichst aussagekriftige Informationen iiber die
gegenwirtige und prognostische Bedeutung bestehender Abweichungen in der
Entwicklung erforderlich. Bedeutsame Abweichungen in der altersgemifien
Entwicklung von Kindern werden in der Regel nicht von den Fachkriften des
Allgemeinen Sozialen Dienstes eingeschitzt (vgl. Frage 61). Vielmehr miissen
diese einerseits die Notwendigkeit einer vertiefenden Entwicklungsdiagnostik
erkennen und andererseits die Ergebnisse einer solchen Diagnostik verstehen
konnen. Bei Qualititsmingeln im Untersuchungsbericht sollten sie zudem
in der Lage sein, Nachfragen zu formulieren.

Grundinformationen zum Vorgehen bei der Einschiatzung von Abweichungen
im Entwicklungsverlauf

Entwicklungsverliufe von Kindern kénnen von verschiedenen Standpunkten
aus betrachtet und eingeschitzt werden. So kann sich der Blick auf die Ent-
wicklung einzelner Fihigkeiten oder Fihigkeitsbereiche richten, beispielsweise
Korperbeherrschung, geistige Fahigkeiten oder — wesentlich spezifischer —
Lesefihigkeit, Rechenfihigkeit (, Wo steht das Kind im Vergleich zu seiner
Altersgruppe?). Dieser grundsitzliche Blickwinkel liegt einem erheblichen
Teil psychologischer Diagnostik zugrunde.! Fiir die jeweils im Mittelpunkt
stehenden Fihigkeiten werden ,Aufgaben (,Items® in der psychologischen
Fachsprache) gesammelt, an deren Bewiltigung oder Nicht-Bewiltigung sich
ablesen lisst, wie weit ein bestimmtes Kind in der Entwicklung — bezogen auf
die ausgewihlten Fihigkeiten — fortgeschritten ist. Manchmal werden dabei
Biindel von Fihigkeiten mit einem eigenen Fachbegriff belegt (z.B. , Intelli-
genz® oder ,Entwicklungsstand*).?
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Standardisierte Verfahren zur Beurteilung dieser Fihigkeiten gehen immer
von einem statistischen Normbegriff aus und leiten daraus Abweichungen
von der Altersnorm ab, indem sie Prozentringe bestimmen. Dann kann man
davon sprechen, dass 90, 95, 98 oder 99 Prozent der AltersgenossInnen nied-
rigere bzw. hohere Werte oder Leistungen erzielen. Sofern sich die Tests auf
unterschiedliche Entwicklungs- bzw. Intelligenzeigenschaften beziehen, kén-
nen statistisch bedeutsame Unterschiede zwischen einzelnen Untertests auf
Teilleistungsstérungen hinweisen.

Eine weitere Fragestellung, die oft mit dem Thema ,, Wie ist das Kind ent-
wickelt?* verbunden ist, bezieht sich darauf, ob die Fihigkeiten und Ressour-
cen des Kindes dazu ausreichen, zentrale Entwicklungsaufgaben seiner Alters-
gruppe erfolgreich zu bewiltigen (,Kann es den Regelkindergarten besuchen,
die Regelschule schaffen?®).

Weitaus praxisrelevanter als die reine Frage nach den vorhandenen Fihig-
keiten ist dabei, inwieweit ein Kind seine vorhandenen Fihigkeiten und
Ressourcen dazu nutzen kann, um diese Entwicklungsaufgaben4 erfolgreich
zu lésen. Die Fihigkeit zur erfolgreichen Nutzung eigener Fihigkeiten und
Ressourcen in der Auseinandersetzung mit Entwicklungsaufgaben lisst sich
grundlegend mit kindlicher Kompetenz gleichsetzen.> Entsprechend wird
das Scheitern an Entwicklungsaufgaben als Hinweis auf Kompetenzein-
schrinkungen und Unterstiitzungsbedarf gesehen. Dies gilt umso mehr, als
die Bewiltigung fritherer Entwicklungsaufgaben auf die Bewiltigung spiterer
Entwicklungsaufgaben Einfluss nimmt.® Ein Beispiel fiir eine grundlegende
Entwicklungsaufgabe ist der Aufbau von Bindungen innerhalb des ersten
Lebensjahres. Die Beurteilung der Bindungssituation” eines Kindes nach
dieser Zeit stellt entsprechend ein Beispiel fiir eine von organisationellen
Gesichtspunkten geleitete diagnostische Perspektive dar.®

Eine vierte Perspektive konzentriert sich schliellich auf auftretende
Besonderheiten im Erleben und Verhalten von Kindern und Jugendlichen,
die weder als Entwicklungsriickstand noch als Scheitern an Entwicklungs-
aufgaben ausreichend zu beschreiben sind. Solche Besonderheiten kénnen
etwa Merkmale der Stimmung und des Fiihlens (wie z.B. bei Depressionen
im Kindesalter), des Denkens und der kognitiven Fihigkeiten (wie z.B. bei
Psychosen im Jugendalter oder bei Teilleistungsstérungen) oder des Verhaltens
(wie z.B. bei autistischen Storungen oder Stérungen des Sozialverhaltens)
einschliefen. Untersuchungen im Bereich der klinischen Entwicklungs-
psychologie sowie in der Kinder- und Jugendpsychiatrie legen hier vielfach
ihren Schwerpunkt, wobei zumindest in der Kinder- und Jugendpsychiatrie
regelmiflig auf die Stérungskategorien des ICD-10? zuriickgegriffen wird.
Der betont beschreibende Ansatz dieses Einteilungssystems hat zu seiner
Konsensfihigkeit und einer zumindest moderaten Verbesserung der Zuverlis-
sigkeit von Einschitzungen beigetragen. Zugleich ist es aber gerade aufgrund
der beschreibenden Herangehensweise méglich, dass sich in einzelnen Kate-
gorien Unterformen mit unterschiedlicher Entstehungsgeschichte (Atiologie)
und unterschiedlichen Behandlungsbediirfnissen mischen.!®

Ein weiterer Kritikpunkt wire, inwieweit Beschreibungen des Ausmafles
an Auffilligkeit angemessener sein konnen als die kategoriale Einteilung

,Storung liegt vor® bzw. ,,Storung liegt nicht vor“.!!



Die diagnostische Trias — eine erweiterte Sichtweise auf Abweichungen in der Entwicklung

Die verschiedenen Formen der Beschreibung von Abweichungen im Ent-
wicklungsverlauf von Kindern wurden zu Recht dafiir kritisiert, sie seien zu
individuumsbezogen und wiirden die Entwicklungsgeschichte und den Ent-
wicklungskontext eines Kindes zu sehr vernachlissigen.!? Tatsichlich wurde
mehrfach demonstriert, dass ein Einbezug der unmittelbaren Fiirsorgeum-
gebung eines Kindes und seiner Bezichungsgeschichte den Vorhersagewert
von Einschitzungen kindlicher Entwicklung wesentlich erhsht.!® Wie in
der modernen Entwicklungspsychologie und Entwicklungspathologie sind
monokausale Ursache-Wirkungsketten zugunsten komplexerer Erklirungs-
ansitze und einer systemischen Sichtweise des Organismus aufzugeben. Eine
bio-psycho-soziale Perspektive tritt in den Vordergrund.!# Es handelt sich
um einen integrativen, interdiszipliniren Ansatz, der gleichzeitig biologische,
psychologische Prozesse und soziale Faktoren und deren wechselseitige Be-
einflussung beriicksichtigt, um sowohl Anpassungsleistungen als auch Verhal-
tensabweichungen von Individuen besser verstehen und erkliren zu kénnen.
Papousek (2004, S. 103 f.) fithrt abweichend vom einem eindimensionalen
Modell zumindest fiir die frithe Kindheit die ,,diagnostische Trias“ ein, in der
neben kindlichen Faktoren elterliche Faktoren und interaktionelle Belastun-
gen zur Diagnose und Beschreibung friihkindlicher Regulationsstérungen
oder allgemeiner Entwicklungsauffilligkeiten einflieflen. Damit werden neben
kindlichen Faktoren Bindungserfahrungen des Kindes mit den Bezugsperso-
nen, Bezichungsfaktoren, Interaktionsmuster zwischen Bezugsperson und
Kind sowie elterliche Faktoren entscheidend, um prognostisch bedeutsame
Abweichungen in der Entwicklung erkennen, beurteilen und ggf. daraus
eine Beurteilung einer Gefihrdung des Kindeswohls ableiten zu kénnen. Fiir
die Beschreibung von Eltern-Kind-Beziechungen und elterlichen Erziehungs-
bzw. Férderfihigkeiten liegen eine Reihe von erprobten und aussagekriftigen
Verfahren vor.!5

Der Augenschein als Hinweis auf eine notwendige vertiefende Diagnostik

Vor dem Hintergrund grundlegenden Orientierungswissens tiber altersgebun-
dene Entwicklungsstufen und -aufgaben ¢ lassen sich — ohne Anspruch auf
Vollstindigkeit — einige Anhaltspunkte ableiten, die im Rahmen von Alltags-
situationen, wie etwa Hausbesuchen, Anlisse fiir eine tiefer gehende Ent-
wicklungsdiagnostik abgeben kénnen. Dabei darf jedoch nicht nur isoliert
das Kind und seine Entwicklung gesehen werden. Die Entwicklung eines
Kindes ist immer auch im Kontext der Eltern-Kind-Interaktion sowie der
Erziehungskompetenz der Eltern!” zu betrachten.

Fiir eine solche ,,Augenscheindiagnostik® werden nachfolgend zunichst
Anhaltspunkte, bezogen auf verschiedene Altersgruppen, benannt, bevor
wichtige Dimensionen der Betrachtung noch einmal in einer Ubersicht
zusammengestellt und gewichtet werden (vgl. Abbildung S. 16-5).

—  Friihes Siuglingsalter (null bis sechs Monate): Beim kleinen Siugling stehen
zunichst sein pflegerischer und sein Ernihrungszustand im Vordergrund.
Eine Mangelernihrung und -versorgung ist existenziell bedrohlich. Eine
Unterernihrung in diesem frithen Alter kann schwerwiegende Auswirkun-
gen auf die hirnorganische Entwicklung haben. Des Weiteren besteht ein
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enger Zusammenhang zwischen der Regulationsfihigkeit eines Siuglings
und der Eltern-Kind-Beziechung. Eine Dysregulation beim Siugling (z.B.
Storung des Schlaf-Wach-Rhythmus) verbunden mit exzessivem Schreien
geht aufgrund der massiven Belastung meist mit einer Stérung der Eltern-
Kind-Beziehung einher und kann spiter erhebliche Entwicklungsbeein-
trichtigungen zur Folge haben (Papousek et al. 2004).

Spiites Siuglingsalter (sechs bis zwolf Monate): Zunehmend riickt die Bedeu-
tung der Wachphase und der motorischen Fihigkeiten in den Vordergrund.
Motorische Verzégerungen (z.B. mangelnde Akzeptanz der Bauchlage, feh-
lende Abstiitzung des Kopfes, verzogertes Erlernen des Sitzens, Krabbelns
etc.) kdnnen hier einen Anlass fiir eine tiefer gehende Abklirung darstellen.
Auch ein passiver, stiller Sdugling, der sehr viel schlift und wenig Aktivitit
in der Wachphase zeigt, lisst eine Entwicklungsverzégerung moglich er-
scheinen. Ebenso kénnen sich fiir einen unruhigen und u.U. wenig schla-
fenden Siugling (chronischer Schlafmangel) Entwicklungsrisiken und
deutlich negative Auswirkungen auf die Eltern-Kind-Interaktion ergeben
(Wurmser et al. 2004).

Kleinkind (zwolf bis vierundzwanzig Monate): Um hier die Méglichkeit
einer abweichenden Entwicklung vor Ort einschitzen zu kénnen, miissen
zumindest folgende Fragen mithilfe von Verhaltensbeobachtung und Be-
fragung der Eltern (wenn moglich beides) geklirt werden: Zeigt das Kind
erste konstruktive Fihigkeiten im Umgang mit Frustrationen und Grenzen?
Orientiert sich das Kind erkennbar an seinen Bindungspersonen und kann
es diese als Quelle emotionaler Sicherheit nutzen? Weist das elterliche Er-
ziehungsverhalten ein Mindestmafl an Konsequenz auf und ist es von einer
grundlegend liebevollen Haltung getragen? Hiufig lassen motorisch sehr
umtriebige, wenig auf Anforderungen bzw. erst auf Schreien reagierende
Kinder, die immer mehr ,aufdrehen®, auf einen wenig vorhersehbaren
Erziehungsstil und meist auch psychisch wenig prisente Eltern schlieflen.
Vorschulalter (zwei bis fiinf Jahre): Im Vorschulalter gewinnt zusitzlich die
sprachliche Entwicklung zunehmend an Bedeutung. Deren Ausbleiben,
zogerliche Entwicklung, schlechte verstindliche Aussprache bediirfen mit
zunehmendem Alter einer Uberpriifung und Abklirung (Hor- und Sprach-
entwicklungstest). Hinweise auf mégliche Entwicklungsabweichungen
kénnen sich auch im Spielverhalten finden. Kann ein Kind sich sinnvoll
und altersangemessen beschiftigen? Gelingt es dem Kind, sich zeitweise
alleine zu beschiftigen? Gegeniiber externalisierenden Verhaltensauffillig-
keiten (Aggression, chronische Unruhe, Aufmerksamkeitsstérung) werden
extreme Schiichternheit oder iiberingstliches und iiberangepasstes Ver-
halten oft als mégliche Form abweichender Entwicklung tibersehen. Auch
diese Kinder konnen aber ihr Leistungspotenzial aufgrund emotionaler
Einschrinkungen nicht verwirklichen.

Grundschulalter (sechs bis neun Jahre): Im Grundschulalter tritt der Umgang
mit schulischen Anforderungen in den Mittelpunkt der Aufmerksamkeit
(Konzentrationsfihigkeit, Aufmerksamkeitsspanne, Anpassungsfihigkeit,
Arbeitshaltung). Neben diesen Kontexten, die Fremdbefragung, evtl.
Verhaltensbeobachtung im Klassenkontext, erfordern, spielt der Familien-
kontext, der ebenfalls groflen Verinderungen unterliegt, nach wie vor

eine Hauptrolle (Freizeitgestaltung, Hausaufgabensituation, Abwertung,
Anerkennung des Kindes, Stellung des Kindes in der Familie).



<Kind Interaktion Eltern>

X
.'\\\?’
QS L Q’b\\’\bg\ \Eéy\
QS\ O \"Z)(\ Y . 2
S & & O &Y
& © & QRS X
& D > &0&- ?>é\e %\"5&\ ‘é*e{(\ 19’& e’ o;\\oq & %3"00 xQO&\\Q’\L) N
Alter QL (1O (& S \EOQ é%\ & o W & B
a b C
0-6 Monate @ @ @ @
6-12 Monate @ @ @ @ @ @ @ @
12-24Monate| O | O | O | O | O | O CRECRRCRECRECRRCANC)
Vorschule CRECARCRECANCRRCRECANC) CRECREC]
Grundschule CRECHES) Ol CAECRNC)

a (5) kumulative Risikofaktoren fur eine Entwicklungsgeféhrdung
b. allein ausreichend fur eine Gefahrdung des Kindeswohls

C alle drei Bereiche betroffen: hohe Wahrscheinlichkeit fur eine
gravierende Entwicklungsbeeintrachtigung

Ubersicht iiber Risikofaktoren fiir kindliche Entwicklung im Rahmen einer Verhaltensbeobachtung
im Alltag

Einschatzung der Bedeutung festzustellender Abweichungen in der Entwicklung

In Gefihrdungsfillen werden Eingriffe in elterliche Grundrechte moglich.
Damit ist die Qualitit der Argumentation fiir alle Beteiligten von hoher
Bedeutung, wenn vom ASD ein Untersuchungsbericht zu bedeutsamen
Entwicklungsabweichungen bei einem Kind eingeholt wird.

Prinzipiell kann die Bedeutsamkeit von Entwicklungsabweichungen auf
zwei Arten begriindet werden: zum einen tiber negative Auswirkungen der
Abweichung auf das gegenwirtige Erleben und die Befindlichkeit des betrof-
fenen Kindes, zum anderen iiber die prognostische Bedeutung der festgestell-
ten Abweichungen fiir die weitere Entwicklung und die Lebenschancen.!®

Wenngleich es plausibel erscheint, dass erhebliche Normabweichungen
in den Fihigkeiten, die Nicht-Bewiltigung von Entwicklungsaufgaben oder
das Vorliegen klinisch relevanter Verhaltensauffilligkeiten prinzipiell negative
Zusammenhinge zur Befindlichkeit bzw. Entwicklungsprognose von Kindern
aufweisen, ist damit iiber die vorhersehbare Stirke des Zusammenhangs noch
wenig gesagt.!” Auch definiert ein Faktor allein selten eine relevante Abwei-
chung; vielmehr ist meist eine Kumulation von Entwicklungsriickstinden
bzw. -auffilligkeiten entscheidend. Eine Aussagefihigkeit ergibt sich aus den
Defiziten und evtl. vorhandenen Zusatzerkrankungen (Komorbiditit) meist
nur, wenn gleichzeitig auch eine ressourcenorientierte Betrachtungsweise
erfolgt und in Relation gestellt wird.2? Diese sollte sich auf alle Bereiche der
diagnostischen Trias — Kind, Eltern und deren Interaktion — und damit auf
das ganze Familiensystem beziehen.
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Anmerkungen

Intensive frithe Privention und frithzeitige Unterstiitzung von Familien

unter Beriicksichtigung kindlicher Entwicklungschancen kénnen sehr hiufig
Fehlentwicklung und damit drohende Kindeswohlgefihrdungen vermeiden.
Denn: Wenn erst eine abweichende Entwicklung, Verhaltensabweichungen
und -auffilligkeiten mit verhirteten Interaktionsmustern und frustrierten
Eltern sowie rigiden Schuldzuschreibungen vorhanden sind, ist eine Riick-
kehr zu ,normaler Entwicklung® oder der Bandbreite gesunder individueller
Entwicklung schwierig (Bowlby 1988).

Rosner 1999 bezeichnet dies etwa als ,dimensionalen Ansatz” und ordnet die Mehrheit psycholo-
gischer Verfahren in diesen Bereich ein.

Verwirrenderweise kann es dabei vorkommen, dass ein und derselbe Fachbegriff fur ziemlich unter-
schiedliche Bindelungen von Fahigkeiten verwendet wird. Ein schones Beispiel hierfur ist der Begriff
der Intelligenz, der zum einen in der Regel theoretisch wesentlich weiter gefasst wird als in konkre-
ten Diagnoseinstrumenten und der sich zum anderen je nach Instrument aus recht unterschiedlichen
Einzelfahigkeiten zusammensetzt (fir eine vertiefende Erérterung s. Neisser et al. 1996).

Eine entsprechende Angabe der Prozentrange oder anderer Vergleichszahlen bezuglich der Alters-
norm ist fur alle etablierten Entwicklungs- und Intelligenztests und viele weitere Testverfahren mog-
lich (z.B. Bayley Scales of Mental Development, Minchner Funktionelle Entwicklungsdiagnostik,
Sniders Omen von 0 bis 3 bzw. Vorschule, K-ABC, Hawik Ill fur Schulalter etc.).

Das Konzept der Entwicklungsaufgaben (Havighurst 1972) erwachst aus einem Verstandnis des
Lebenslaufs als Abfolge von Herausforderungen, die aus altersgebundenen biologischen (z.B. korper-
liche Veranderungen der Pubertat) und sozialen bzw. kulturellen Anforderungen (z.B. Einschulung)
erwachsen. Entwicklungsaufgaben kénnen in verschiedenen Bereichen auftreten (z.B. Aufbau von
Freundschaften und spater einer Partnerschaft im sozialen Bereich). lhre Bewaltigung ist eine wesent-
liche Voraussetzung sozialer Wertschatzung, das drohende Scheitern an einer Entwicklungsaufgabe
|6st daher in der Regel vermehrte Bewaltigungsanstrengungen betroffener Personen und ihres Um-
feldes aus (z.B. Heckhausen et al. 2001).

Vgl. Ford 1985, Masten et al. 1995.

Fur Entwicklungsaufgaben wie den Aufbau von Bindungen, die Integration in die Gleichaltrigengrup-
pe, den Aufbau von Freundschaften und schlieBlich von tragfdhigen Partnerschaften zeigen etwa die
Befunde der Minnesota-Langsschnittstichprobe, dass eine erfolgreiche Bewaltigung friherer Entwick-
lungsaufgaben die erfolgreiche Bewaltigung spaterer Entwicklungsaufgaben begunstigt, wahrend
umgekehrt Beeintrachtigungen bei fritheren Entwicklungsaufgaben spatere Schwierigkeiten wahr-
scheinlicher machen (vgl. Sroufe et al. 1990, Sroufe 2001). Aus genau diesem Grund kénnen Abwei-
chungen in der frihen kindlichen Entwicklung durch korrigierende Erfahrungen haufig leichter auf-
gefangen werden als spatere Abweichungen, denen dann bereits eine Geschichte von Erfahrungen
des Scheiterns zugrunde liegt (Carlson/Sroufe 1993).

In der Regel entwickeln Kinder Bindungsbeziehungen zu denjenigen wenigen Personen, die sie kon-
tinuierlich umsorgen (zum Prozess des Bindungsaufbaus s. Bowlby 1975, Marvin/Britner 1999). Kom-
men Bindungen allerdings nicht zustande, beispielsweise aufgrund schwerer emotionaler Vernach-
lassigung oder aufgrund standiger Wechsel der Betreuungspersonen, ergeben sich einschneidende
negative Folgen fur Kinder, die auch bei einer spater angemessenen Firsorge vielfach nicht mehr
vollstandig abklingen (z.B. McLean 2003, Rutter et al. 2004). Im Normalfall stehen aber feste Bezugs-
personen zur Verfigung, denen gegendber das Kind organisierte Bindungen aufbaut. In Abhangig-
keit von den konkreten Interaktionserfahrungen mit diesen Bezugspersonen sind unterschiedliche
Bindungsmuster (Bindungsqualitat) moglich. Traditionell werden drei verschiedene Bindungsmuster
unterschieden (Ainsworth et al. 1978): sichere (B), unsicher-vermeidende (A) und unsicher-ambivalen-
te (C) Muster. Im Mittel sind die beiden zuletzt genannten Muster verglichen mit dem sicheren Bin-
dungsmuster zwar mit einem weniger glnstigen Verlauf der sozialen und emotionalen Entwicklung
verbunden (flr einen Forschungsuberblick s. Grossmann et al. 2003), jedoch sind die Effekte nicht
stark und beide organisiert-unsicheren Muster kommen in Normalstichproben in zirka einem Drittel
aller Félle vor, sodass bei ihnen nicht von abweichender Entwicklung, sondern hochstens von einem
Risiko fur die Entwicklung gesprochen werden kann (Van ljzendoorn/Kroonenberg 1988). Dieses
Risiko steigt, wenn Kinder Bindungsdesorganisation gegeniber ihren wichtigsten Bindungspersonen
erleben (fir eine Forschungstbersicht zu Konzept und Bedeutung von Bindungsdesorganisation

s. Frage 64, FuBnote 6), und erreicht bei kinderpsychiatrisch festzustellenden Bindungsstérungen



den Bereich dringend behandlungsbedrftiger Auffalligkeiten (fur eine Forschungstibersicht zu
Konzept und Bedeutung von Bindungsstérungen s. Frage 64, FuBnote 8).

8 Da bei dieser Herangehensweise der Blick auf die zielbezogene Organisation der Fahigkeiten der
ganzen Person gerichtet ist, wird auch von einer , organisationellen” diagnostischen Perspektive
gesprochen. Fur eine vertiefende Erdrterung s. Cicchetti/Wagner 1990.

9 Die aktuell giiltigen Stérungskategorien und diagnostischen Kriterien des ICD-10 sind im Volltext
kostenlos Uber das Deutsche Institut fir medizinische Dokumentation und Information (DIMDI)
unter www.dimdi.de/de/klassi/diagnosen/ zugéanglich. Herausragende Forschungstbersichten zu den
verschiedenen Stérungsbildern finden sich in der internationalen Literatur bei Rutter/Taylor 2002,
in der deutschsprachigen Literatur geben etwa Resch et al. 1999 bzw. Petermann 2002 jeweils
einen einfithrenden Uberblick.

10 So gibt es etwa im Bereich der Aufmerksamkeitsstérungen Hinweise auf verschiedene Entstehungs-
wege, darunter eine Unterform mit starken psychosozialen Anteilen bei der Entstehung (z.B. Carlson
et al. 1995, Roy et al. 2004).

11 Far Einfihrungen in den Diskussionsstand s. Wakefield 1997, Sonuga-Barke 1998, Lilienfeld/Marino
1999. Ein weit verbreitetes dimensionales Screening-Verfahren zur Ermittlung von emotionalen Prob-
lemen und kinderpsychiatrischen Verhaltensauffalligkeiten fur Kinder ist die Child Behavior Checklist
(CBCL 2-3 bzw. CBCL 4-18, Achenbach et al. 1987). Dieser Fragebogen liefert Hinweise auf sechs
Problembereiche: aggressives Verhalten, destruktives Verhalten, Schlafprobleme, somatische Probleme,
Angst/Depression und sozialer Riickzug. Diese werden zu externalisierenden und internalisierenden
Verhaltensproblemen zusammengefasst. Zur Einschatzung des Schweregrades der Verhaltensprobleme
werden Prozentrdnge herangezogen (Fegert 1996).

12 Diese Kritik wurde besonders nachhaltig von Seiten der Kleinkindforschung und Kleinkindpsychiatrie
vorgetragen, da in diesem Bereich kindliche Entwicklung und elterliche Fiirsorge besonders eng
ineinander greifen (z.B. Rosenblum 2004). Ahnliche Stimmen kamen aber auch aus dem Bereich
der Entwicklungspsychopathologie (z.B. Sroufe 1997) und der Sozialarbeit (z.B. Adler 2004).

13 Vorliegende Beispiele reichen vom weiteren Verlauf nach friihkindlichen Regulationsstérungen bis
hin zum schulischen Erfolg nach vorangegangenen Einschrénkungen in der kognitiven Entwicklung.

14 Vgl. Levine et al. 1987, Kraemer 1992, Coe 1994, Schieche 1996.

15 Ein Beispiel hierfur ist die , Parent-Infant-Relationship Global-Assessment-Scale (PIR-GAS, Zero to Three
1994)", bei der mithilfe eines Expertenurteils die funktionale und adaptive Qualitat der Eltern-Kind-
Beziehung eingeschéatzt wird. Im Idealfall handelt es sich bei den Experten um zwei unabhangige
Fachleute aus dem Helfersystem, die im Zweifelsfall Konsens erzielen mussen. Die neunstufige Skala
(90 bis zehn in Zehnerschritten) beurteilt die Beziehung global im Hinblick auf ihre adaptiven Funk-
tionen, auf Dauer, Schweregrad und Durchgangigkeit von dysfunktionalen Interaktionserfahrungen
sowie im Hinblick auf Qualitat und Dauer bereits erlebter positiver Beziehungserfahrungen. Werden
Werte von 60 bis 40 vergeben, ist dies als deutliche Beziehungsbelastung mit damit verbundenem
Entwicklungsrisiko zu sehen. Werte von 30 bis zehn sind als gestérte Beziehung mit Krankheitswert
und gegebener Behandlungsbeddrftigeit zu betrachten. Ein anderes, spezifischeres MaB fir die Qua-
litat elterlichen Interaktionsverhaltens stellt die , Feinflhligkeitsskala” dar. Dabei wird unter Feinfuh-
ligkeit die beobachtbare Féhigkeit eines Elternteils verstanden, , die Signale und Kommunikationen,
die im Verhalten ihres Kindes enthalten sind, richtig wahrzunehmen und zu interpretieren, und wenn
dieses Verstdndnis vorhanden ist, auf sie angemessen und prompt zu reagieren" (Grossmann 1977,
S. 98). Keine belegbare Aussagekraft bezlglich der Beziehungssituation eines Kindes haben projek-
tive Verfahren wie der , Sceno-Test” oder , Familie in Tieren”, die aber Anlasse fir das Gesprach
mit den Eltern Uber die Befindlichkeit des Kindes liefern kénnen.

16 FuUr eine anschauliche Beschreibung s. Largo 1998, 1999. Vgl. auch die Fragen 14 und 15.

17 Forschung und Verfahren zur Einschatzung der Erziehungsfahigkeit werden in den Fragen 62 bis 66
dargestellt.

18 Vgl. Harnach-Beck 2003, S. 88f.

19 Fir eine Reihe von etablierten Untersuchungsverfahren liegen keine Informationen zur prognostischen
Bedeutung vor oder es zeigen sich im Mittel eher geringe Zusammenhange (z.B. IQ-Werte; fUr eine
Forschungsubersicht s. Sternberg et al. 2001). Zusatzlich ist zu bedenken, dass die Aussagekraft
diagnostischer Verfahren kein fir immer feststehendes Merkmal der eingesetzten Verfahren darstellt,
sondern als Merkmal der gesamten Untersuchungssituation anzusehen ist (American Educational
Research Association/American Psychological Association/National Council on Measurement in Edu-
cation 1999), d.h. ein fir deutsche Kinder aussagekraftiges Verfahren kann bei der Anwendung mit
tlrkischen Kindern u.U. an Aussagekraft verlieren, sodass die Situation eintreten kann, dass identische
Befunde bei zwei unterschiedlichen Kindern eine unterschiedliche Aussagekraft (Validitat) aufweisen.
SchlieBlich ist darauf hinzuweisen, dass bei klinischen Untersuchungen nicht selten Phanomene des
Uberdiagnostizierens auftreten (z.B. Garb 1998), die unter Hilfegesichtspunkten meist unproblema-
tisch sind, im Kontext mdéglicher Eingriffe in elterliche Grundrechte aber zu Vorsicht und Rickfragen
Anlass geben koénnen.

20 Z.B. Bennett et al. 1998, Vaillant/Davis 2000.

16-7



