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Abstract

Die Bindungstheorie beschreibt die Bindung zu einer Bezugsperson als Ausdruck ge-
fUhlter Sicherheit und Schutz vor Gefahr. Die in der frUhen Kindheit aufgebaute Bin-
dung zu einer verlasslichen Bezugsperson wird als Grundlage betrachtet, aus wel-
cher ein gesundes exploratives Lernverhalten und eine Gewissheit, bei Bedarf Uber
den notwendigen RUckhalt zu verfigen, entwickelt wird. Die Bindungsqualitét hat
pragenden Einfluss auf den weiteren Entwicklungsverlauf des Kindes sowie auf zen-
trale Ressourcen und Kompetenzen im Jugend- und Erwachsenenalter. Allerdings
verfUgt nicht jedes Kind Uber eine verl@ssliche Bezugsperson, was problematische

Bindungsqualitdten zur Folge haben kann.

Die vorliegende Arbeit gibt einen Uberblick Uber mégliche Auswirkungen von Bin-
dungsproblematiken auf die Lebensbewdltigung im Jugend- und Erwachsenenal-
ter. Zundchst wird auf relevante bindungstheoretische Aspekte eingegangen und
ausgehend davon der Begriff Bindungsproblematiken hergeleitet und eingegrenzt.
Weiter wird auf die Frage eingegangen, wie sich frihkindliche Bindungsproblemati-
ken im Jugend- und Erwachsenenalter auf die sozio-emotionalen Kompetenzen,
das Kohdrenzgefuhl und die Identitdtsbildung auswirken und so Einfluss auf die au-

tonome Lebensbewdltigung nehmen kdnnen.

Basierend auf diesem Wissen wird erklart, mit welchen spezifische Herausforderun-
gen die Sozialpddagogik im Berufsalltag mit Menschen mit Bindungsproblematiken
konfrontiert ist. Abschliessend werden handlungsleitenden Ansétze, die sich der So-
zialpddagogik fUr die Begleitung und Betreuung von Menschen mit Bindungspro-

blematiken bieten, erldutert.
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1 Einleitung

1.1 Ausgangslage

Es gibt zahlreiche Entwicklungsaufgaben, denen ein frisch geborener Mensch ge-
genUbersteht. Viele dieser allerersten Aufgaben haben die Funktion, Uberlebens-
wichtige Grundbedurfnisse sicherzustellen respektive diese einzufordern. Der engli-
sche Psychoanalytiker John Bowlby z&hlt als Hauptbegrinder der Bindungsfor-
schung und hat die frihkindliche Bindung als zentrale Entwicklungsaufgabe der fro-
hen Kindheit entdeckt. Als Bindung wird gemdss Heidi Keller (2014) das emotionale
Band zwischen einem Sdugling und seinen wesentlichen Bezugspersonen betrach-
tet (S. 111). Karl Heinz Brisch (2007) sieht in einer sicheren Bindung an eine Bezugs-
person ein hervorragendes Fundament, das eine gesunde motorische, kognitive

und emotionale Entwicklung des Kindes begUnstigt (S. 167).

Die Entwicklung einer sicheren Bindung zwischen der primdren Bezugsperson und
dem Kind ist also eine wichtige Grundlage fUr ein gelingendes Heranwachsen vom
Kind zum erwachsenen Menschen. Dies bedeutet, dass eine sichere Bindung we-
sentliche Voraussetzung ist, um gentgend ausgereifter Fahigkeiten und Kompeten-
zen fUr eine spdatere eigenst@ndige Lebensbewdltigung zu entwickeln. Eine Bindung
vom Saugling zur primdren Bezugsperson besteht aber keineswegs nur in Form einer
sicheren Bindung. Aus unterschiedlichsten Grunden in der frGhen Kindheit gelingt es
einem Teil der Menschheit nicht, eine sichere Bindung zu entwickeln oder ausrei-
chend zu erleben. Mary D. S. Ainsworth (2015) sowie Mary Main und Judith Solomon
(1986 / 1990) haben in diesem Zusammenhang vier BindungsqualitGten bei Kleinkin-
dern bis 2 Jahren (vgl. Kapitel 2.2.4) entdeckt. Eine dieser Qualit&ten beschreibt die
sichere Bindung, die drei Ubrigen Qualitdten werden als problematische Bindungen

bezeichnet.

Mittlerweile hat sich bestétigt, dass die sichere Bindung ein zentraler Baustein in der
frohkindlichen Entwicklung ist: Manfred Laucht, GUnter Esser und Martin H. Schmidt
(1999) halten die Ergebnisse der Mannheimer Langsschnittstudien in einem Uber-
blick fest (S. 71ff). Dabei zeigen sie auf, dass die wenigen bislang identifizierten Bei-
spiele bedeutsamer Schutzfaktoren bei Kindern mit Lebensbedingungen fUr einen
risikoreichen Entwicklungsverlauf aus dem Bereich der Mutter-Kind-Beziehungen
stammen. Auch Zusammenhdnge frihkindlicher Bindungsproblematiken zum Ju-

gend- und Erwachsenenalter wurden teilweise belegt: In der Minnesota-Langs-
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schnittstudie' hat sich herausgestellt, dass zwei dieser problematischen Bindungs-
qualitdten beim Kleinkind mit grosser Verl@sslichkeit eine Dissoziation? beim Heran-

wachsenden zur Folge haben.

Vielfach wird in der Fachliteratur darauf eingegangen, was mogliche Strategien im
Umgang mit Bindungsproblematiken noch wdhrend der frohen Kindheit sind. Gera-
ten diese Menschen aber erst nach der frGhen Kindheit — spezifisch im Jugend- und
Erwachsenenalter — in das Handlungsfeld der Sozialpddagogik, sind diese theoreti-
schen Ansdtze nicht ausreichend auf die berufliche Tatigkeit ausgerichtet. Sandra
Wieland (2014) halt fest, dass fUr Fachleute, die sich fir Heranwachsende mit Bin-
dungsproblematiken interessieren, bislang nur wenige Langsschnittstudien zur Verfu-
gung stehen (S.176). Dies mitunter, weil die Bindungstheorie erst in den 1980er Jah-

ren ihre volle Anerkennung erhalten hat (ebd.).

In der Sozialpddagogik gehdrt es zum Berufsalltag, dass Jugendliche und Erwach-
sene teilweise eine nicht altersgerecht entwickelte autonome Handlungsfahigkeit
aufweisen. Auf Basis der oben genannten Langsschnitistudien ist davon auszuge-
hen, dass dies unter anderem auch auf mogliche problematische Bindungsent-
wicklungen in der fruhen Kindheit zurockzufUhren ist. Es ist naheliegend, dass solche
Auswirkungen problematischer Bindungsentwicklung oft erst am Ubergang von
klassischen sozialpddagogischen Institutionen zu Anschlussidsungen deutlich sicht-
bar werden, weil erst dann die vollumféngliche und eigenstdndige Anwendung
von bisher erworbenen Fahigkeiten und Kompetenzen fUr das tégliche Leben not-
wendig wird. Dabei stellt dieser Ubergang in eine autonome Lebensfihrung gema-
ss Klaus Hurrelmann & Gudrun Quenzel (2013) fUr Jugendliche und Erwachsene eine
elementare Entwicklungsaufgabe dar (S. 11ff). Entsprechende Handlungsdefizite

dUrften vorwiegend in Form von Bewdltigungsproblemen erkennbar werden.

Es stellt sich also die Frage, wie die Sozialpddagogik solche Menschen begleiten
soll, so dass diese ihre autonome Handlungsfahigkeit und eigensténdige Lebensbe-
wdaltigung grésstmdglich erlangen. Der Mangel an evidenzbasiertem Wissen in Be-
zug auf langfristige Wirkungszusammenhdnge frihkindlicher Bindung macht sicht-
bar, dass es der Sozialpddagogik noch an fundierten Handlungsansdtzen in der
konkreten Begleitung und Betreuung Jugendlicher und Erwachsener mit frihkindli-

chen Bindungsproblematiken fehlt.

' Minnesota-Langsschnittstudie: Wieland (2014) hdailt fest, dass in der Minnesota-L&ngsschnittstu-

die zur kindlichen Entwicklung, in welcher Grade von Dissoziation im Heranwachsendenalter
gemessen wurde, auch die Messung frGher Bindungsmuster miteinbezogen wurde (S. 176).
Dissoziative Stérungen: International Classification of Diseases (ICD-10), 2017 (F44.- / siehe An-
hang)
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1.2 Fragestellungen und Ziele

Die Ausgangslage stellt dar, dass Zusammenhdnge und Auswirkungen von Bin-
dungsproblematiken der frUhen Kindheit zum Jugend- und Erwachsenenalter in der
Sozialp&dagogik noch nicht ausreichend aufgearbeitet sind. Um einen ersten Ein-
blick in diese Thematik zu ermoglichen und Wirkungszusammenhdnge aufzuzeigen,

sollen in der vorliegenden Arbeit folgende Fragestellungen beantwortet werden:
1. Was sind Bindungsproblematiken in der Entwicklung der frGhen Kindheite

2. Wie wirken sich frUhkindliche Bindungsproblematiken auf die Lebensbewdlti-

gung im Jugend- und Erwachsenenalter aus?

3. Welche Relevanz haben frGhkindliche Bindungsproblematiken im Berufsall-

tag der Sozialpddagogik in der Arbeit mit Jugendlichen und Erwachsenen?

4. Mit welchen handlungsleitenden Ansdtzen kann eine sozialp&dagogische
Begleitung von Jugendlichen und Erwachsenen mit frihkindlichen Bindungs-
problematiken im Hinblick auf eine bessere Lebensbewdltigung gewdhrleis-

tet werden?

Mit der Beantwortung dieser Fragestellungen sollen in erster Linie die Auswirkungen
problematischer frGhkindlicher Bindungsentwicklung im Rahmen der sozialpddago-
gischen Tatigkeit mit Jugendlichen und Erwachsenen dargelegt werden. Entspre-
chende Wirkungszusammenhdnge sollen vermehrt im Diskurs sozialp&dagogischer
Tatigkeit aufgegriffen werden und so auf dem Radar der professionellen Tatigkeit

prasent bleiben.

Im Weiteren soll die vorliegende Arbeit Professionellen der Sozialpddagogik als
Grundlage dienen, Verhaltensweisen von Klientinnen und Klienten vertiefter erfas-
sen und mogliche ErklGrungshypothesen ableiten zu k&énnen. Dies soll dabei helfen,
BedUrfnisse, Angste und Néte Betroffener aus einem anderen Blickwinkel nachzu-

vollziehen und darauf addquat zu reagieren.

1.3 Auflbbau der Arbeit

In Kapitel 2 werden als erstes die theoretischen Grundlagen zur vorliegenden The-
matik ausgelegt: Die wesentlichsten Erkenntnisse der Bindungstheorie, der frGhkindli-
chen Entwicklung, der frUhkindlichen Bindung werden genauer beleuchtet und

darauf aufbauend wird der Begriff Bindungsproblematiken der frGihen Kindheit ein-
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gegrenzt. Im Weiteren werden die grundlegendsten Auswirkungen von Bindungs-
problematiken auf das Jugend- und frGhe Erwachsenenalter in Kapitel 3 aufge-

zeigt.

In welchen Spannungsfeldern sich die Sozialpddagogik bewegt, die sich mit ent-
sprechender Klientel auseinandersetzt, wird in Kapitel 4 dargelegt. Dabei werden
relevante Aspekte im Umgang mit Handlungsfahigkeit, Autonomie und Lebensbe-

wdltigung im sozialpddagogischen Alltag genauer betrachtet.

Im Kapitel 5 wird auf Basis der zuvor gewonnen Erkenntnisse der Fokus auf mogliche
handlungsleitende Ansdtze in der Sozialpddagogik gerichtet. Zum Abschluss wer-
den Schlussfolgerungen und kritische Uberlegungen zum beruflichen Allitag im Kapi-
tel 6 diskutiert.



2 Theoretische Auslegungen zur Bindungstheo-
rie und zu Bindungsproblematiken

Die menschliche Entwicklungsphase der frihen Kindheit wurde in zahlreichen For-
schungen und Fachrichtfungen beleuchtet. Um die zentrale Bedeutung der frih-
kindlichen Bindung auf die menschliche Entwicklung nachvollziehen und daraus
Wirkungszusammenhdnge bis hin zum Jugend- und Erwachsenenalter herstellen zu
kbnnen, bedarf es einer intensiven Auseinandersetzung mit der Bindungstheorie

und deren Erkenntnissen.

2.1 Die frUhe Kindheit

Die Ausrichtung der vorliegenden Arbeit auf frihkindliche Bindungsproblematiken
erfordert als Erstes eine genauere Betrachtung der Lebensphase sowie der Entwick-

lung der frGhen Kindheit.

2.1.1 Die Lebensphase der fruhen Kindheit

Eine klare Eingrenzung der frUhen Kindheit |dsst sich nicht abschliessend vollziehen.
Verschiedene Bezugsdisziplinen der Sozialpddagogik bewegen sich im Kontext zum

Begriff der frUhen Kindheit in der Altersregion von null bis drei:

Die klassische Entwicklungspsychologie unterscheidet in klaren Stufen; so zum Bei-
spiel das Acht-Stufen-Modell von Erik K. Erikson® oder das Phasenmodell von Jean
Piaget*. Viele Folgewerke halten an Stufen- oder Phasenmodellen fest. Zum Beispiel
unterscheidet Klaus Fréhlich-Gildhoff (2013) im Rahmen des bio-psycho-sozialen
Entwicklungsmodells zwischen Aufgaben des Sauglingsalters bis ca. ein Jahr sowie
Aufgaben des Kleinstkindalters / Krabbelalters bis ca. drei Jahre (S. 24ff). Kinderarzt
und Fachbuchautor Remo Largo (2015) befasst sich in seinem Buch 'Babyjahre' mit
den ersten vier Lebensjahren. Manfred Cierpka (2012) grenzt den Begriff im Titel sei-
nes Sammelwerkes 'Frihe Kindheit — 0 - 3 Jahre' ein, definiert diesen aber nicht wei-

fer.

Im neueren wissenschaftlichen Diskurs ist aber auch eine Abkehr zur scharfen Tren-

3 Gemdss August Flammer (2009) beschreibt das 8 Stufen Modell von Erik H. Erikson die psycho-

sozialen Phasen der Ich-Entwicklung, in denen der Einzelne oder die Einzelne eine neue Orien-
fierung zu sich selbst und zu den Personen seiner Umwelt findet (S. 93ff).

Gemass Philip G. Zimbardo und Richard J. Gerrig (2002) bezeichnet Jean Piaget 4 Hauptstadi-
en der geistigen Entwicklung (sensomotorisches Stadium, pré&operationales Stadium, konkret-
operationales Stadium, formal-operationales Stadium) (S. 452ff).
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nung in Alters- und / oder Entwicklungsstufen im Sinne der klassischen Entwicklungs-
psychologie feststelloar. Christiane Schmid-Schénbein (1997) zum Beispiel fUhrt die
Theorie von Piaget unter einem anderen Blickwinkel fort und weist auf eine breit
entfachte Diskussion hin, die sich unter anderem mit der Erkenntnis vertieft, dass

keine einheitliche Ubergdnge in Entwicklungsstufen feststelloar sind (S. 217 — 233).

Die Bindungstheorie unterscheidet nicht in Altersjahren, differenziert aber oft zwei
Hauptphasen: Vielfach wird zwischen SGuglingsalter und Kleinkindalter (zum Beispiel
in Karin Grossmann und Klaus E. Grossmann, 2012, S. 32) unterschieden. Mit Blick auf
die im nachfolgenden Kapitel 2.2.3 aufgezeigten vier Phasen der Bindungsentwick-
lung ist im Sperziellen das Alter, in dem Kinder sprechen und erste Verhandlungen
mit ihren Bindungspersonen fuhren kénnen, ein relevanter Bestandteil der frUhen
Kindheit.

Unter dem Aspekt der Eingrenzung auf Bindungsproblematiken der frUhen Kindheit
wird in der vorliegenden Arbeit der Begriff frihe Kindheit somit nicht mit Lebensjah-
ren eingegrenzt, sondern das Erreichen der vierten Phase der Bindungsentwicklung
(Phase der zielkorrigierten Partnerschaft, vgl. Kapitel 2.2.3) als der Abschluss der fri-
hen Kindheit betrachtet.

2.1.2 FrOhkindliche Entwicklung

Zum Begriff frGhkindliche Entwicklung finden sich eine FUlle von Forschungsergebnis-
sen und Definitionen. Sabina Pauen, Britta Frey und Lena Ganser (2012) fassen ver-
schiedene Aspekte der Entwicklung aus der Literatur zusammen und definieren die

Entwicklung der frUhen Kindheit wie folgt:

Entwicklung bezeichnet altersgebundene Verdnderungen im Verhalten
und Erleben, die durch ein Zusammenspiel von Erbanlagen, Umwelter-
fahrungen und eigener Aktivitat zustande kommen und den Erfahrungs-

raum des Kindes nachhaltig verandern. (S. 22)

Gemdss dieser Definition stellt die frUhkindliche Entwicklung also eine altersentspre-
chende Weiterentwickelung der vielseitigen menschlichen Fdhigkeiten respektive
Eigenschaften dar. Neuere wissenschaftliche Diskurse bringen menschliches Lernen
und Entwickeln, aber auch menschliche Probleme wie Sucht oder andere Krankhei-

ten mit biologischen, psychologischen und sozialen Komponenten in Verbindung.

Frohlich-Gildnhoff (2013) hdlt in seinem bio-psycho-sozialen Entwicklungsmodell fol-
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gende Entwicklungsaufgaben der frUhen Kindheit fest (S. 26):

Aufgaben des Sduglingsalters (bis ca. ein Jahr):

* Aufbau sensomotorischer Schemata
» erster Aufbau von Bindungsreprdsentationen

* Auf- und Ausbau von physiologischen Regulationsfertigkeiten

Aufgaben des Kleinstkindalters/Krabbelalters (bis ca. drei Jahre):

« Aufbau eines differenzierten Emotionsspekirums
» Differenzierung der motorischen Fertigkeiten

* Aufbau von fruhen Denk- bzw. Problemldsungskompetenzen und der

Mentalisierungsféhigkeit

» Erwerb von sprachlichen Kompetenzen

Weiter stellt sich die Frage, welche Faktoren solche Entwicklungsaufgaben speziell
beeinflussen. Fréhlich-Gildhoff (2013) beschreibt dies in Form von Entwicklungsdi-
mensionen (S. 42f). Auf der Ebene des Individuums hat er folgende Dimensionen
identifiziert, die eine besondere Bedeutung fUr die weitere Entwicklung und das
Verhalten des Kindes haben (ebd.):

» das Erfahren einer sicheren Bindung
» die UnferstUtzung kindlicher Emotionsregulatfion und Affektabstimmung
» die soziale PerspektiventGbernahme und der Aufbau sozialer Kompetenz

* das Erleben von Kontrolle und Selbstwirksamkeit

der Aufbau kognitiver Schemata und allgemeine Probleml&sekompetenzen

Die Bindung ist demnach als eine zentrale Entwicklungsdimension der frohen Kind-
heit zu verstehen und zahlt neben der Entwicklung emotionaler und sozialer Kom-
petenzen sowie Selbstwirksamkeit als Kernelement in der Persdnlichkeitsentwick-
lung. Auch John Bowlby (1995) bringt die Elternbindung mit der Persdnlichkeitsent-

wicklung in Zusammenhang. Dabei grenzt er sich deutlich zu klassischen Entwick-
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lungstheorien der Psychoanalytik ab und zeigt auf, dass erkrankungsanféllige indivi-
duelle Entwicklungslinien vor allem dann in psychische Stérungen minden kénnen,
wenn sich die Eltern oder deren Ersatzfiguren unsensibel, teilnahmslos, gleichgultig

oder abweisend zeigen (S. 126f).

Eine gelingende kindliche Entwicklung ist demnach in wesentlichen Teilen vom fa-
miliGdren und sozialen Umfeld abhdngig. Wenn Kinder also in ihrer Entwicklung zu-
mindest teilweise abhdngig sind, stellt sich die Frage, wie stark sie sich dennoch ei-
genstindig an der Gestaltung ihrer Entwicklungslinien beteiligen kénnen. Es ist of-
fensichtlich, dass gerade in diesem Spannungsfeld Selbstwirksamkeit und Problem-
|6sekompetenzen stark gefordert sind. Lothar Bd&hnisch (2016) halt hierzu fest, dass
bereits die Kindheit in der Spannung zwischen entwicklungsgemdassem Eigenleben
und sozialem Bewadltigungsdruck steht (S. 151). Weiter ergdnzt er, dass Kinder im
neueren sozialwissenschaftlichen Kindheitsdiskurs als kompetente Akteure betrach-
tet werden, um Eigenstandigkeit im familiGren und sozialen Umfeld zu entwickeln:
»In diesem Zusammenhang wird meistens von einer gelingenden Kindheit gespro-
chen, wenn die Eltern dieses Streben nach Eigenstdndigkeit psychosozial zu beglei-
ten wissen und die Kinder sich auf die innerfamiliale [sic!] Bindungssicherheit verlas-

sen kdnnen." (ebd.)

Somit ist davon auszugehen, dass sich Bindung respektive Bindungssicherheit in der
frohen Kindheit auf die Entwicklung von Persénlichkeit und Kompetenzen auswirkt
und auch Selbstwirksamkeit und Eigenstdndigkeit begUnstigen kann. Auf die Me-
chanismen und Funktionsweisen der frGhkindlichen Bindung ist demzufolge vertief-

ter einzugehen.

2.2 Fruhkindliche Bindung

Die Bindungsforschung hat sich intensiv mit der emotionalen Bezugsebene von Kin-
dern und deren primdren Bezugspersonen auseinandergesetzt. Bowlby (2015) stellt
fest, dass das Bindungsverhalten wdhrend der frUhen Kindheit besonders deutlich
erkennbar ist (S. 23). Als zentraler Begriff der vorliegenden Arbeit werden nachfol-
gend die verschiedenen Komponenten der fruhen Bindung aufgezeigt und proble-

matische Aspekte aufgegriffen.



2.2.1 Grundannahmen der Bindungstheorie

Nach Brisch (2015) verbindet die Bindungstheorie ethologisches, entwicklungspsy-
chologisches, systemisches und psychoanalytisches Denken: ,In ihren Annahmen
befasst sie sich mit den grundlegenden frUhen Einfliussen auf die emotionale Ent-
wicklung des Kindes und versucht, die Entstehung und Veré&nderung von starken
gefUhlsmdssigen Bindungen zwischen Individuen im gesamten menschlichen Le-

benslauf zu erkldren.” (S. 35)

Der Ursprung der Bindungstheorie® findet sich in den Werken von Bowlby und Ains-
worth, die zwischen 1940 und 1970 entstanden sind. In ihrer Kernaussage geht die
Bindungstheorie davon aus, dass Kinder ab Geburt das GrundbedUrfnis entwickeln,
eine enge emotionale Bindung zur primdren Bezugsperson aufzubauen. Die Bin-
dung im Sinne einer Uberlebensstrategie dient als Grundlage des Bindung- sowie
des Explorationsverhaltenssystem. Diese funktionieren in Koexistenz; ist das Bindungs-
verhaltenssystem akfiviert, so ist das Explorationsverhaltenssystem deaktiviert und
umgekehrt. Bei normaler Entwicklung arbeiten diese beiden Verhaltenssysteme also
in einer Form gegenseitiger Wechselwirkung, die es dem Kind ermdglicht, Sicherheit
zu erleben und daraus entstehend eigenstdndige Erfahrungen im immer grosser
werdenden Umfeld zu machen. Wie oben nach Bdhnisch (2016) ausgelegt, durfte
es dabei fUr das Kind ein wesentlicher Faktor sein, als kompetenter Akteur selbst-
wirksam wdhlen zu kénnen, wie fest es sich mit neuen Erfahrungen herausfordert
(also exploriert), und wann es die Ndhe und Sicherheit zur priméren Bezugsperson
bendtigt (S. 151).

2.2.2 Grundbegriffe der Bindungstheorie

In den Werken zur Bindungstheorie werden einige Grundbegriffe wiederkehrend
verwendet, teilweise aber in unterschiedlichen Formulierungen ausgelegt. Nachfol-
gend wird die Zusammenfassung von Grossmann und Grossmann (2012) in einer Ta-

belle zur nGheren Eingrenzung Ubernommen und leicht ergdnzt (S. 75):

® Ursprung der Bindungstheorie: Gemdss Verena Neubert (2016) begann John Bowlby in 40er

und 50er Jahren, erste Zusammenhdnge und Funktionsweisen von Bindung und menschlicher
Entwicklung zu erforschen (S. 31). In seinem Werk 'Bindung - Eine genaue Analyse der Mut-
ter-Kind-Beziehung' begrindete er 1969 die Bindungstheorie (ebd.). Mary D. S. Ainsworth
knUpfte hier an und begann mit der empirischen Bindungsforschung (ebd.).
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Grundbedurfnis

Notwendigkeit, soziale Bindungen aufzubauen und zu
erhalten, um Sicherheit zu erlangen und gegen seeli-
schen Zusammenbruch zu schifzen. Bindungen haben
Uberlebenswert

Grundlage seelischer Ge-
sundheit

Kontinuierliches und feinfUhliges Umsorgen in der fri-
hen Kindheit. Offene, kohdrente, realitGtsnahe Kom-
munikation Uber das Erlelben des Kindes

Bindung

Imagindres Band, das in den GefUhlen einer Person
verankert ist und das sie Uber den Raum und Zeit hin-
weg an eine andere Person, die als stdrker und weiser
empfunden wird, bindet

Bindungsperson(en)

Primé&re Bezugsperson = Person, mit der das Kind die
haufigsten sozialen Interaktionen hat. Unfreiwillige 1&n-
gere Trennungen I6sen Leid und physiologische Stress-
reatkionen aus

Bindungsbeziehung

Besondere, sperzifische Beziehung, die vor allem zur
Angstminderung dient, aber auch andere Funktionen
hat, z.B. Wertevermittlung

Bindungsverhalten

Verhalten mit dem Ziel, Nahe zur Bindungsperson zu er-
langen, um das Geflhl von Sicherheit zu gewinnen.
Dazu gehdren

a) Kommunikationsverhalten, das die Distanz zur Bin-
dungsperson verringern soll (Schreiben und Rufen)

b) Verhalten, das die Bindungsperson in der Nahe halt
bzw. Eine Trennung verhindern soll (Festhalten, Anklam-
mern, Trennungsprotest)

c) Unmittelbares Ndhesuchen (Nachfolgen, Suchen)

Bindungsverhaltenssystem

Motivgeleiteter, zielorientierter Steuerungsmechanis-
mus fur die Verhaltensweisen, die Ndhe zur Bindungs-
person herstellen

Explorationsverhaltenssys-
tem

Motivgeleiteter, zielorientierter Steuerungsmechanis-
mus fUr die Verhaltensweisen, die der Erkundung der
Umwelt zur Optimierung der Anpassung dienen

Verhaltensstrategien der
Bindungsorganisation

Spezifische Art und Abfolge, in de Bindungs- und Explo-
rationsverhaltensweisen je nach Belastungsgrad ge-
zeigt werden: Unterschiede ergeben sich sowohl inter-
individuell als auch intraindividuell gegenUber ver-
schiedenen Bindungspersonen und in verschiedenen
Situationen in Abh&ngigkeit von spezifischen Erfahrun-
gen mit der jeweiligen Bindungsperson (z.B. FeinfUhlig-
keit)

Bindungsqualitat

Ausmass, mit der eine Bindungsbeziehung Sicherheit
aus der Sicht des ,Schwdcheren” der Beziehung ver-
mittelt. Dies ist aus den sperzifischen Verhaltensstrategi-
en gegenuber den jeweiligen Bindungspersonen defi-
nier- und beobachtbar. Die Hauptqualitdten sind: si-
cher (B), unsicher-vermeidend (A), unsicher-ambiva-
lent (C)
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Bindungsdesorganisation/
-desorientiertheit

Fehlen bzw. Unterbrechung einer eindeutigen Organi-
sation des Bindungsverhaltens (D). Kann jede Bin-
dungsstrategie Uberlagern (D/B, D/A, D/C)

Internale Arbeitsmodelle
(auch: innere Arbeitsmodelle)

Geflhle, Wissen und Vorstellungen Uber sich und die
Bindungsperson inklusive der Erwartfungen, wie die Bin-
dungsperson auf die eigenen Bindungs- und Explorati-
onswUnsche reagieren wird. Konstrukt zur ErklGrung der
Steuerung

a) des Bindungs- und Explorationsverhaltenssystems
und

b) von Verhalten, Kognition und Emotion in emotional
belastenden Situationen

WuUnschenswertes interna-
les Arbeitsmodell

Die Bindungsperson ist prinzipiell verfugbar und bereit,
zu reagieren und zu helfen, wenn es gewunscht wird,
und — komplementé&r — man ist selbst im Grunde lie-
benswerte und wertvolle Person, die es verdient, dass
man ihr hilft

Bindungsreprdsentation

Organisation bindungsrelevanter Erinnerungen und Be-
wertungen der Erfahrungen mit den Bindungsperso-
nen. Wichtiges Kriterium: Kohdrenz der sprachlichen
Darstellung, erfasst in Bindungsinterviews (z.B. Adult At-
tachement Interview). Hauptorganisationen: sicher-au-
tfonom, unsicher-distanziert, unsicher-verstrickt, unsicher
mit unverarbeitetem Bindungstrauma

Tabelle 1: Grundbegriffe der Bindungstheorie (leicht modifiziert nach Grossmann & Grossmann, 2012, S. 75)

2.2.3 Phasen in der Bindungsentwicklung der fruhen Kindheit

Grossmann und Grossmann (2012) halten fest, dass eine Bindung noch nicht bei der

Geburt besteht, sondern sich erst im Laufe der ersten Lebensmonate entwickelt (S.

72). Sie entsteht demnach erst aus den Verhaltensweisen eines SGuglings, die Ndhe

und Kontakt zur priméren Bezugsperson suchen, herstellen und / oder erhalten. Die

Entwicklung einer Bindung verlduft dabei gemass Ainsworth (2015) typischerweise in

vier Phasen:

1. Phase der unsperzifischen sozialen Reaktionen

Ungefdhr wéhrend den ersten drei Lebensmonaten; soziale Reaktions-

weisen wie Horchen, Anschauen, Schreien, Festsaugen, Umklammern

und Anschmiegen kommen fast reflexartig vor.

11




2. Phase der unterschiedlichen sozialen Reaktionsbereitschaft

(auch: zielorientierte Phase)

Bis etwa zum sechsten Lebensmonat; der SGugling reagiert deutlich bes-
ser und schneller auf Ausserungen und Verhaltensweisen der Mutter und

der ihm vertrauten Personen.

3. Phase des aktiven und initiierten zielkorrigierten Bindungs-
verhaltens

Ungefdhr vom sechsten bis zwdlften Lebensmonat; weitere Entwick-
lungsfortschritte, wie zum Beispiel selbstdndige Fortbewegung durch
Krabbeln oder Rutschen, das gerzielte Greifen und eine wachsende Vor-
stellung von seiner Mutter erweitern das Repertoire seines Sozialverhal-

tens.

4. Phase der zielkorrigierten Partnerschaft

Beginnt, wenn das Kind sprechen kann, versteht, was die primdre Be-

zugsperson beabsichtigt, und mit ihr verhandeln kann. (S. 107f)

2.2.4 Qualitdten der frOhkindlichen Bindungsentwicklung

Mary D. S. Ainsworth und Barbara Wittig (2015) sowie Mary D. S. Ainsworth und Silvia
Bell (2015) untersuchten das Bindungs- und Explorationsverhalten einjahriger Kinder
in einer fremden Situation®. Aus diesen Untersuchungen konnten drei Qualitaten
von kindlicher Bindungsentwicklung klassifiziert werden, die von Main und Solomon

(1986 / 1990) durch eine vierte ergdnzt wurden. Diese Bindungsqualitten werden

im Folgenden genauer beschrieben:

6

Die Fremde Situation: Um die Qualitdten der Mutter-Kind-Bindungen zu erfassen, wurden in
den Forschungen von Ainsworth & Wittig Kinder in hduslicher Umgebung in fremden Situatio-
nen beobachtet. Dabei waren gemdss Ainsworth und Wittig (2015) vor allem drei Aspekte re-
levant (S. 112): ,,(a) wie das Baby seine Mutter als sichere Basis nutzte, um die Welt zu erkun-
den; (b) seine jeweiligen Reaktionen, wenn seine Mutter das Zimmer verliess und wenn sie zu-
rOckkehrte; (c) seine Reaktion auf eine fremde Person." Ainsworth & Bell schafften zudem Test-
sifuationen im Labor, um die Balance von Bindungs- und Explorationsverhalten unter neuen
(ausserhalb der hduslichen Umgebung) oder fur die Kinder moglicherweise auch bedrohlich
wirkenden Bedingungen genauer beobachten zu kdnnen (2015, S. 150ff).



1) Die sichere Bindung (B)

Sicher gebundene Kinder haben gemdss Mary D.S. Ainsworth, Silvia M.V. Bell und
Donelda J. Stayton (2015) Vertrauen in die Zuverldssigkeit und VerfUgbarkeit der
Bindungsperson und exploriert in deren Anwesenheit ungestdrt (S. 200ff). Die Bin-
dungsperson wird demnach als sichere Ausgangsbasis zur Erkundung der Umwelt
erlebt. Bei der Trennung von der Mutter zeigt das Kind ein deutliches Bindungsver-
halten in Form von Rufen, Suchen und Weinen und wirkt dabei sehr gestresst, wie
Ainsworth et al. ergdnzen (ebd.).

Susanne Stegmaier (2012) fasst zusammen, dass sicher gebundene Kinder Uber ein
inneres Arbeitsmodell verfUgen, in dem die Bezugsperson als zuverldssig reprdsen-
tiert ist. Im Erwachsenenalter entspricht dies einem sicher-autonomen Bindungsstil
(val. Kapitel 2.5.4).

2) Die unsicher-vermeidende Bindung (A)

Ainsworth et al. (2015) stellen fest, dass unsicher-vermeidende Kinder bei Abwesen-
heit der Bindungsperson kein Anzeichen der Beunruhigung oder des Vermissens zei-
gen (S. 200ff). Sie explorieren scheinbar ohne Einschrdnkung weiter und zeigen nur
ein geringes Bindungsverhalten (ebd.). Gemdass Stegmaier (2012) sind solche Kinder
innerlich aber sehr aufgewUhlt.

Unsicher-vermeidend gebundene Kinder haben die Bindungsperson als zurGckwei-
send verinnerlicht (Stegmaier, 2012). Als Erwachsene dussert sich dieser Bindungsstil

distanziert (vgl. Kapitel 2.5.4).

3) Die unsicher-ambivalente Bindung (C

Die unsicher-ambivalent gebundenen Kinder sind nach Ainsworth et al. (2015) stark
auf die Bindungsperson fixiert. Durch eine fast chronische Akfivierung des Bindungs-
systems sind sie demnach auch bei Anwesenheit der Bindungsperson deutlich ein-
geschrénkt im explorativen Verhalten.

Gemdss Stegmaier (2012) sind die Bindungspersonen im inneren Arbeitsmodell unsi-
cher-ambivalent gebundener Kinder nicht berechenbar. Dieser Bindungsstil wird

bei Erwachsenen als prdokkupiert bezeichnet (vgl. Kapitel 2.5.4).

4) Die Bindungsdesorganisation (D)

Unsicher-desorganisiert gebundene Kinder zeichnen sich durch emotional wider-
sprichliches und inkonsistentes Bindungsverhalten aus (Stegmaier, 2012). Nach

Main und Solomon (1990) I&sst sich generell kein bestimmtes Verhalten bei Tren-
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nung und RUckkehr der Bindungsperson festmachen (S. 130). Brisch (2010) erganzt,
dass gleichzeitig genauso erhdhte Stresswerte wie beim unsicher gebundenen Kind
(Qualitat A und C) feststellbar sind (S. 52f).

Susanne Hauser (2016) betont, dass bei Bindungsdesorganisation eine fehlende
Strategie fUr den Umgang mit Trennungsstress kennzeichnend ist (S. 239ff). Unsicher-
desorganisierte Kinder versplren eine Furcht ohne Auflésung, weil die primdére Be-
zugsperson selbst zur Quelle der Angst wird (ebd.). Stegmaier (2012) schliesst, dass
das desorganisierte Bindungsmuster als Zusammenbrechen von organisierten Stra-
tegien in bindungsrelevanten Situationen bezeichnet werden kann.

Gemdss Stegmaier zeigt sich bei Erwachsenen mit unverarbeitet-desorganisierter
Bindung (vgl. Kapitel 2.5.4) unter anderem eine gedankliche Inkohdrenz und Irratio-

nalitét bei bestimmten Themen wie Tod oder Trennung (ebd.).

In der Literatur werden in Bezug auf diese Bindungsqualité&ten zahlreiche Begriffe
wie 'Bindungsmuster', 'Bindungsstatus', Bindungsmodell' oder auch 'Bindungstyp' ver-
wendet. Im Sinne der nach Main und Solomon ergdnzten Desorganisation wird in
der vorliegenden Arbeit der Begriff Bindungsqualitat nach der Definition von Gross-
mann und Grossmann (Tabelle 1, S. 10/11) verwendet, weil es sich zumindest in der
Klassifikation D nicht um Muster, Status, Modelle oder Typen handelt, sondern eben

um keine.

Wesentlich zu erwdhnen ist, dass sich die urspringlichen Forschungen von Ains-
worth und Wittig (2015), Ainsworth et al. (2015) sowie Main und Solomon (1986 /
1990) ganz konkret auf das Verhalten einjahriger Kinder konzentriert hatten. In vie-
len Folgewerken wird in Zusammenhang zu diesen Ergebnissen darauf hingewiesen,
dass auch Mischformen und Verdnderungen in den oben genannten vier Bindungs-
qualitdten moglich sind. Gemass Peter Fonagy (2003) besteht zudem eine Kontro-
verse Uber die Stabilitat der Klassifikation, die Bindungsqualité&ten durch die fremde
Situation einjahriger Kinder verifiziert (S. 27f). In der vorliegenden Arbeit wird dieser
Umstand im Kapitel 2.3 in der Eingrenzung von Bindungsproblematiken bericksich-

tigt.
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2.2.5 Innere Arbeitsmodelle als Reprasentation fruhkindlicher
Bindungserfahrungen

Wie in den ErlGuterungen zu den BindungsqualitGten im Kapitel 2.2.4 sichtbar wird,
manifestieren sich frihkindliche Bindungen in Form von inneren Arbeitsmodellen.
Brisch (2015) zeigt auf, dass SGuglinge aus den Interaktionserlebnissen zur primdéren
Bezugsperson, die durch Trennung und Wiederherstellung von N&he zueinander
enfstehen, im Laufe des ersten Lebensjahres innere Modelle des Verhaltens und der
damit verbundenen Affekte von sich und der priméren Bezugsperson ausbilden (S.
37f). Diese inneren Arbeitsmodelle machen also das Verhalten der Bezugsperson
und des Kindes in Bindungssituationen vorhersagbar. Brisch (2015) ergdnzt, dass Kin-
der fUr jede einzelne Bezugsperson jeweils eigenstdndige und unterschiedliche Ar-
beitsmodelle entwickeln (S. 38). Dies untersireicht Fonagy's oben beschriebener Hin-
weis, dass Bindungsqualitdten nicht stabil verifizierbar sind: Demnach kénnen beim
gleichen Kind ganz unterschiedliche BindungsqualitGten zu unterschiedlichen Bin-
dungspersonen bestehen. Ganz offensichtlich durfte allerdings die Qualitat zur pri-
mdaren Bezugsperson diejenige sein, welche die fruhkindliche Entwicklung am meis-

ten pragt.

Brisch (2015) fUhrt weiter aus, dass ein solches Arbeitsmodell in der frUhen Kindheit
noch flexibel ist, im weiteren Verlauf der Entwicklung aber zunehmend stabiler wird
und sich spdter im Jugend- und Erwachsenenalter zu einer psychischen Reprdsen-
tanz, der sogenannten Bindungsreprasentation, entwickelt (S. 38f). Diese — wenn
also auch unterschiedlichen — inneren Arbeitsmodelle wirken demnach in hohem
Mass als Mechanismen auf das weitere Bindungs— sowie Explorationsverhalten des
Menschen ein. Auch I&sst sich vermuten, dass dies das natUrliche Lernverhalten der

Kinder innerhalb inrer Bewegungsfreineit beeinflusst.
Anke Lengnin und Nadine LUschen (2012) definieren diese Funktion wie folgt:

Internale Arbeitsmodelle beinhalten internalisierte, mentale Reprdsenta-
fionen vom eigenen Selbst, der Umwelt und den Bezugspersonen. Sie
dienen der Simulation der Realitdt, der Bewertung von Situationen und
daraus folgend der Verhaltenssteuerung in bindungsrelevanten Situatio-
nen. (S. 30)

Da innere Arbeitsmodelle und Bindungsreprdsentationen auch als eine Form von
Wirkungsmechanismen der frGhen Kindheit und somit den UrsprGngen der menschili-
chen Entwicklung zu verstehen sind, liegt es auf der Hand, dass sich diese zumindest

zu einem Teil auch im unbewussten Spekirum abspielen. Auch Brisch (2015) be-
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schreibt innere Arbeitsmodelle als teils bewusst respektive teils unbewusst (S. 38).

Schon Bowlby (1995) setzt sich mit der Verinnerlichung von Arbeitsmodellen und Bin-
dungsreprésentationen auseinander und bezeichnet dies als Internalisierungspro-
zess (S. 121). Bowlby (1995) stellt fest, dass sicher gebundene Kinder ihr Verhalten
gegenuber den Eltern im Verlauf der weiteren Entwicklung stetig anpassen und so
auch die zugehdrigen Représentanzen aktualisieren (S. 122). Im Gegensatz dazu
kann sich der Internalisierungsprozess bei unsicher gebundenen Kindern aber fatal
auswirken: Aufgrund widersprUchlicher Erlebnissen und Informationen sind solche
Kinder gemass Bowlby (1995) zumindest teilweise darin verhindert, ihre Arbeitsmo-
delle anzupassen (S. 122). Diese weitgehend unbewusst gewordenen Interaktions-
muster bleiben demnach mehr oder weniger unkorrigiert bestehen — und zwar ge-
mdass Bowlby (1995) selbst dann, wenn die betreffende Person spdter von Dritten

vollig anders behandelt wird (ebd.).

Bowlby (1995) stellte im Weiteren fest, dass der Internalisierungsprozess direkten —
wenn nicht gar unmittelbaren - Einfluss auf die Kontaktaufnahme zwischen dem
Kind und der primdren Bezugsperson hat (S. 123). In der fremden Situation halt das
sicher gebundene Kind auch unter wachsendem Druck einen konstanten Kontakt
Zur primdren Bezugsperson aufrecht (ebd). In Diskrepanz dazu suchen unsicher-ver-
meidend gebundene Kinder den Kontakt zur primé@ren Bezugsperson nur dann,
wenn sie sich wohl fUhlen (ebd.). Es ist aus erwachsener Perspektive sehr schwierig,
sich in die innere Erlebniswelt eines einjaGhrigen Kindes einzufUhlen, das sich bei ei-
gener Unsicherheit nicht auf den RUckhalt der Bezugsperson verlassen mochte.
Dass ein solches inneres Arbeitsmodell aber prdgenden Einfluss auf die weitere
Kommunikation und Interaktion zur Bezugsperson — und auch auf den weiteren Ent-
wicklungsverlauf — haben duirfte, ist stark zu vermuten. Bowlby (1995) hdlt hierzu fest,
dass es offenbar manchen Kindern schon mit zwdlf Monaten nicht mehr moglich ist,
infensive GefUhle oder dhnlich starke Trost- und ZuwendungsbedUrfnisse gegentber

der primdren Bezugsperson auszudricken (S. 123).

Es wird deutlich, dass frUhkindliche Bindungserlebnisse und daraus resultierende Bin-
dungsreprésentationen weitere Entwicklungsphasen und Verhaltensweisen stark
beeinflussen ké&nnen. Brisch (2015) halt es fur leicht vorstellbar, dass eine sichere,
stabile Bindungsreprdsentation Teil der psychischen Struktur wird und so auch zur
psychischen Stabilitat beitrégt (S. 38). Die Bedeutung und Zusammenhdnge dieser

psychischen Stabilitédt wird im folgenden Kapitel konkretisiert.
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2.2.6 Zur Bedeutung der Bindung fur die Entwicklung von
psychischer Sicherheit und der Mentalisierungsfahigkeit

Dass sich aus einer sicheren Bindung eine psychische Sicherheit” entwickelt, ist eine
der zenfralsten Erkenntnisse der Bindungstheorie. Grossmann und Grossmann (2012)
setzen den Begriff psychische Sicherheit gar mit Bindungssicherheit gleich (S. 661).
Weiter sehen Grossman und Grossmann die aus der psychischen Sicherheit entste-
hende Angstfreineit als Voraussetzung dafir, dass ein Kind neuartige Erfahrungen
sammeln, neue Fahigkeiten erwerben und einen konstruktiven Umgang mit Hinder-
nissen erproben kann (ebd.). Eine psychische Sicherheit wird also in erster Linie
dann entwickelt, wenn ein Kind in verldsslicher Weise erlebt, dass die primdre Be-
zugsperson wenn bendtigt verfUgbar ist und gleichzeitig genigend Raum zur Explo-
rafion gewdhrt. Grossmann und Grossmann bezeichnen dies als eine ausgewoge-
nen Balance zwischen Sicherheit durch Ndhe zur Bindungsperson und Sicherheit
durch angeleitete, unterstUtzende Exploration (ebd.). Fabienne Becker-Stoll und
Klaus E. Grossmann (2001) halten dazu auf Basis von Forschungsergebnissen fest,
dass eine sichere Bindungsqualitét in der Kindheit und eine sichere Bindungsreprda-
sentation im Jugend- und Erwachsenenalter mit gelingender Anpassung in der so-
zio-emotionalen Entwicklung einhergeht (S. 259). Dies insbesondere, weil sicher ge-
bundene Menschen Uber einen viel grésseren Spielraum an psychischer Sicherheit
zwischen N&he und Exploration verfiUgen als unsicher gebundene (ebd.). Gross-
mann und Grossmann (2012) bezeichnen die psychische Sicherheit zudem als eine
Notwendigkeit, damit sich reife, kluge und adaptive psychische Strukturen in Form

von inneren Arbeitsmodellen entwickeln kénnen (S. 182).

Weiter ergdnzen Grossmann und Grossmann (2012), dass psychische Sicherheit so-
wohl eine realistische Selbsterkenntnis als auch eine gute Kenntnis der Absicht, Ge-
fOhle und Bereitschaft anderer mit einschliesst (S. 661). Demnach wird die Kenntnis
des eigenen Selbst und die Kenntnis Anderer von sicher gebundenen Personen
wohlwollend fUr beide verwendet; es werden dem Gegenuber keine bdsen Absich-
ten unterstellt (ebd.). Anders verhalten sich hier Menschen mit unsicherer Bindung:
Gemadss Grossmann und Grossmann (2012) benutzen diese die Kenntnis Uber die
Psyche des GegenUbers zumindest teilweise dazu, das GegenUber zu Ubervortei-

len, zu hintergehen oder emotional unter Druck zu setzen (ebd.).

7 Gemdss Grossmann und Grossmann (2012) ist psychische Sicherheit oder auch Bindungssi-

cherheit sowohl Schutz und Fursorge als auch Neugier und Wissen fUr eine gesunde Entwick-
lung (S. 661f). Es braucht also eine ausgewogene Balance zwischen Sicherheit durch Nahe zur
Bindungsperson und Sicherheit durch angeleitete, unterstGizte Exploration im Dienste psychi-
scher Anpassungsfahigkeit (ebd.).
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Holger Kirsch (2014) geht auf den Vorgang, Kenntnis Uber die Psyche von sich und
seines Gegenubers zu erlangen, im Rahmen des Mentalisierungskonzeptes vertiefter
ein (S. 12). Dabei beschreibt er Mentalisieren als F&higkeit, die es ermdglicht, die in-
nere psychische Welt (also Gedanken, Gefuhle, Absichten etc.) bei sich und ande-
ren wahrzunehmen (ebd.). Im Kontext mit der oben beschriebenen psychischen Si-
cherheit kann die Mentalisierungsfdhigkeit also als innerpsychischer Schritt der frih-
kindlichen Bindungsentwicklung verstanden werden. Svenja Taubner (2008) fUhrt
dazu aus, dass Bindung unter dem Blickwinkel der Mentalisierung nicht nur als ange-
borenes Verhaltenssystem zu betrachten ist (S. 93). Vielmehr bildet Bindung unter
diesem Aspekt den wesentlichen Rahmen, der zur Herausbildung eines inneren Re-
prasentationssystems notwendig ist (ebbd.). FUr die Entwicklung des Selbst, fUr die Re-
gulierung von Affekten sowie fUr das Gelingen von sozialen Beziehungen ist gemdss
Taubner also die Mentalisierungsfahigkeit wesentlich (ebd.). Kirsch fuhrt weiter aus,
dass die Mentalisierungsfahigkeit weitgehend unbewusst oder implizit ist (S. 12). Er
betrachtet sie als eine kognitive Leistung, die dem eigenen Verhalten und dem an-
derer einen Sinn gibt (ebd.). Weiter fUhrt Kirsch (2014) aus, dass dieses VerstGndnis
der Zusammenhdnge zwischen innerer und dusserer Realitdt nicht von Beginn an

vorhanden ist, sondern eine Entwicklungsleistung der frGhen Kindheit darstellt (S. 22).

Peter Fonagy, Anthony W. Bateman und Patrick Luyten (2015) haben sich vertieft
mit direkten Zusammenhdngen von Bindung und Mentalisieren auseinandergesetzt
(S. 31ff). Sie zeigen auf, dass die Familie des Kindes — also insbesondere die Bin-
dungsbeziehungen - als natUrlicher Kontext dient, um sich Gber innere Zust@nde
kundig zu machen (S. 31). Dabei sehen Fonagy et al. (2015) eine interessierte und
versténdnisvolle Einstellung der Betreuungspersonen gegenUber dem Kind als Si-
gnalwirkung, durch die das Kind spUrbar erlebt, dass seine mentalen Zustdnde re-

spektiert werden (ebd.).

Um den Verlauf von problematischen und sicheren Bindungen im Kontext mit dem
Mentalisieren aufzeigen zu kdnnen, haben Fonagy et al. (2015) ein provisorisches

Modell der Entwicklungsurspringe des Mentalisierens erstellt (S. 34f):
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Unsichere & desorganisierte Bindung

\4

Reduzierter Oxytocinspiegel der Mutter
in Gegenwart des Sduglings

\

Sichere Bindung

\4

Erndhter Oxytocinspiegel der Mutter in
Gegenwart des Sduglings

\

Nicht-mentalisierende (nicht markierte
und nicht konfingente) Reaktion auf
kindlichen Disstress untergrdbt den na-
tUrlichen Prozess der Entwicklung des
Mentalisierens.

Prononciert mentalisierende (markierte
und konfingente) Reaktion auf kindli-
chen Disstress.

\4

Sdugling kann keine Reprdésentation des
Selbstzustandes internalisieren.

\4

Sdugling baut sekunddre Reprdsentation
seiner Selbstzustéinde auf.

\4

Haufiges Versagen des Mentalisierens,
vor allem bei hohem Arousal® und star-
ker Aktivierung des Bindungssystems;
mentale Zust&nde werden agiert.

v

\4

Verbesserte Affektregulation férdert in-
terpersonale Interaktionen.

v

Destruktive Auswirkungen auf soziale In-
teraktion untergraben nachfolgende
Gelegenheiten, die Mentalisierungsfa-
higkeit weiterzuentwickeln.

— Vulnerabilitat® fir Traumatisierungen

Férdernde Wirkung sozialer Interaktionen
auf die Entwicklung eines noch besseren
Mentalisierens.

— Resilienz'

Abbildung 1: Provisorisches Modell der Entwicklungsspringe des Mentalisierens bei unsicherer, desorganisier-
ter sowie sicherer Bindung (modifiziert nach Fonagy, Bateman & Luyten, 2015, S. 34f.)

Es wird ersichtlich, dass Kinder nur dann lernen, inren mentalen Zustand wahrneh-

men und reflektieren zu kbnnen, wenn die Bezugspersonen diesen mit einer akzep-

tierenden Haltung begegnen und fUr das Kind kohdrent spiegeln. Mit der Mentali-

sierungsfdhigkeit entwickelt ein Kind somit auch ein Versténdnis fUr seine psychi-

schen Innenwelten, welches zudem fUr weitere nachhaltige Entwicklungen in der

Personlichkeit wesentlich ist.

»Arousal bezeichnet in der Psychologie ganz allgemein die Alarmreaktion des Organismus, bei
der Stresshormone ausgeschuUttet werden, die im ganzen Kérper wirken, vor allem im Gehirn,
im vegetativen Nervensystem und auf den Stoffwechsel. Der Mensch empfindet dabei eine
Erregung, etwa durch sexuelles Verlangen, Arger oder Angst." (Online-Enzyklopddie fir Psy-
chologie und Paddagogik, 2017q)

Vulnerabilitadt wird in der International Classification of Diseases (ICD-10), 2017, im Rahmen der
Reaktionen auf schwere Belastungen und Anpassungsstérungen beschrieben. (F43.- / sieche
Anhang)

Gemdss Rosmarie Welter-Enderling und Bruno Hildenbrand (2006) wird unter Resilienz die Fa-
higkeit verstanden, bei Krisen auf persdnliche und sozial vermittelte Ressourcen zurickgreifen
zu k&dnnen und als Anlass for Entwicklung zu nutzen (S. 13).
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2.3 Bindungsproblematiken der fruhen Kindheit

Ausgehend von den Erkenntnissen zur fr0hkindlichen Entwicklung und fruhkindlichen
Bindung kann nun darauf eingegangen werden, wie sich problematische Bindungs-
erfahrungen der frGhen Kindheit auf den weiteren Verlauf der menschlichen Ent-
wicklungsbiografie auswirken k&dnnen. Hierzu muss zuerst der Begriff Bindungsproble-

matik genauer eingegrenzt werden.

2.3.1 Von der Bindungserfahrung zur Bindungsproblemartik

ElImar Drieschner (2011) legt dar, dass das Explorationssystem eines Kindes erst dann
voll aktiviert wird, wenn eine sichere Bindung (also Bindungsklassifikation B) und ein
entsprechendes inneres Arbeitsmodell vorhanden sind (S. 13). Demnach ist die si-
chere Bindung Voraussetzung fUr kognitive Entwicklung, sofern die Bindungsperson
als sichere Basis fUr Selbstbildungsprozesse dient (ebd.). Im Umkehrschluss stehen
also menschliche Entwicklung und menschliches Lernen ohne sichere Bindung —re-
spektive ohne Bindungsperson, die als sichere Basis erlebt wird — unter der Prémisse,
zumindest teilweise negativ beeinflusst zu sein, weil das Explorationsverhaltenssys-

tem anhaltend unterbrochen, gehemmt, deaktiviert oder Uberakfiviert ist.

Oft wird in der urspringlichen Bindungstheorie von Bowlby und Ainsworth, wie auch
in zahlreichen Folgewerken, von unsicherer Bindung gesprochen. Bowlby und Ains-
worth haben damit die beiden unsicheren Bindungsqualit&ten A und C (vgl. Kapitel
2.2.4) zusammengefasst. In den Folgewerken wird der Begriff aber teilweise mit der
von Main und Solomon ergdnzten Qualitadt D vermischt. Die vorliegende Arbeit be-
fasst sich weniger mit unsicherer Bindung als solche, sondern vielmehr mit Folgen
und Auswirkungen dieser. Deshalb werden die Folgen und Auswirkungen der unsi-
cheren Bindung als Bindungsproblematiken bezeichnet. Als Bindungsproblematiken
der frGhen Kindheit werden somit Ursprung und Folgen von den nach Bowlby und
Ainsworth festgehaltenen unsicheren Bindungen A (unsicher-vermeidend) und C
(unsicher-ambivalent) sowie der von Main und Solomon ergdnzten vierten Qualitét
D (desorganisiert), inklusive den damit verbundenen UnterqualitGten gemdss der

Tabelle von Becker/Grossmann (S. 10/11) D/B, D/A sowie D/C, verstanden.

Gleichzeitig ist darauf hinzuweisen, dass offenbar viele Kinder gewisse Stadien von
unsicheren Bindungen durchleben, diese sich im weiteren Entwicklungsverlauf aber
nicht manifestieren: Neuere Untersuchungen (Fonagy, 2003) zeigen auf, dass die

Klassifikation der unsicheren Bindung eine sehr dynamische und bewegliche Ein-
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schatzung ist; Kinder werden in kurzen ZeitabstGnden mitunter véllig verschieden
klassifiziert (S. 27f). Weiter wurde in Kapitel 2.2.5 aufgezeigt, dass zu verschiedenen
Bezugspersonen vollig verschiedene BindungsqualitGten auftreten kdnnen. Auch
dies soll als weiteres Kriterium zur Unterscheidung der Begriffe unsichere Bindung
und Bindungsproblematiken dienen: In der vorliegenden Arbeit wird davon ausge-
gangen, dass eine Bindungsproblematik besteht, wenn sich unsichere Bindungen
oder Bindungsdesorganisationen Uber einen I&dngeren Zeitraum der frUhen Kindheit
manifestiert, die daraus resultierenden negativen Arbeitsmodelle sich auf einer un-
bewussten Ebene internalisiert haben und diese bis ins Jugend- und / oder frihe Er-

wachsenenalter anhalten.

2.3.2 Bindungsstorungen sind ein Teil von
Bindungsproblematiken

Viele Forschungen setfzen sich auch mit der Frage auseinander, ob es Zusammen-
h&nge zwischen bestimmten psychischen Erkrankungen und einer Bindungsproble-
matik geben kénnte. Brisch (2015) zeigt auf, dass Bowlby schon 1976 erste Verbin-
dungen herstellen konnte (S. 93). Auch Fonagy (2003) befasst sich mit direkten Zu-
sammenhdngen von Bindung und Psychopathologie (S. 40ff). Brisch (2015) zeigt zu-
dem auf, dass in klinischen Studien insbesondere bei Patienten mit folgenden Sym-
ptomen oder Stérungsbildern Zusammenhdnge mit unsicheren Bindungsreprdsenta-

tionen nachgewiesen wurden (S. 94):
* nach sexuellem Missbrauchstrauma in der Kindheit
* bei Adoleszenten mit suizidalem Agieren
« Borderline-Personlichkeitsstérung
«  Depression
+ Agoraphobie'?
+ beischizophrenen' sowie forensischen Patienten

* Vulnerabilitat fur psychiatrische Erkrankungen

""" Borderline-Persdnlichkeitsstérung: In der International Classification of Diseases (ICD-10), 2017,

im Rahmen der emotional instabilen Persénlichkeitsstérung beschrieben. (F60.3 / siehe An-
hang)

12" Agoraphobie: International Classification of Diseases (ICD-10), 2017 (F40.0 / siehe Anhang)

13 Schizophrene Stérung: Intemnational Classification of Diseases (ICD-10), 2017 (F20.0 / siehe An-
hang)
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Brisch (2015) zeigt auf, dass bei Studien zunehmend und bei unterschiedlichen Risi-
kogruppen bei Verbindungen zwischen einem unsicheren Bindungsmuster bezie-
hungsweise einer unsicheren Bindungsreprdsentation und psychischen Stdérungs-
und Symptombildern gefunden wurden (S. 94f). Vor diesem Hintergrund grenzt
Brisch (2015) in der Folge den Begriff Bindungsstérungen anhand von Merkmalen
schwerwiegender Psychopathologie ndher ein (S. 99). Dabei stellt er fest, dass Bin-
dungsstérungen in den géngigen diagnostischen Systemen fUr psychiatrische und
psychische Stérungen aber nicht ausreichend klassifiziert oder beschrieben sind
(ebd). Der Begriff ist in diagnostischen Manualen in verschiedenen Klassifikationen
zu finden (ebd.). Die ICD-10 Klassifikation (2017) unterscheidet erstmals reaktive Bin-
dungsstérung im Kindesalter (F94.1'%) von einer Bindungsstérung des Kindesalters mit
Enthemmung (F94.2"°) (ebd). Brisch (2015) sieht beide Klassifikationen als direkte Fol-
gen von extremer emotionaler und / oder kérperlicher Vernachlassigung, Misshand-
lung oder aufgrund eines st&ndigen Wechsels der Bezugspersonen (S. 100). Auf Ba-
sis der dlteren ICD-9 Klassifikation grenzt Brisch (2015) die Bindungsstérung im Weite -
ren so ein, dass Stérungen der Bindung als Stérungen der emotionalen Regulation
betrachtet werden kdnnen (S. 99f). Zugleich weist er darauf hin, dass Bindungsstd-
rungen in der ICD-10 Klassifikation nicht mehr unter den emotionalen Stérungen,
sondern unter der Kategorie Stérungen sozialer Funktionen mit Beginn in der Kind-
heit und Jugend aufgefUhrt werden. Der wesentliche Bezug zur emotionalen Sté-

rung ist nach Brisch also verloren gegangen (ebd).

Der Zusammenhang von Bindungsproblematiken und sozial-emotionaler Kompe-
tenzen wird in der vorliegenden Arbeit in Kapitel 3.1 weiter aufgegriffen. Gemass
der oben beschriebenen Eingrenzung nach Brisch ist an dieser Stelle aber festzuhal-
ten, dass fUr die Sozialpddagogik der Bezug zur emotionalen Stérung in der Arbeit
mit Bindungsproblematiken wesentlich und wiederzubeleben ist. Denn im Gegen-
satz zu sozialen Funkfionen bedurfen Schutzmechanismen im emotional-funktiona-

len Bereich einem vollig anderen Betreuungsverstandnis (vgl. Kapitel 4, 5 & 6).

Weil Bindungsstérungen eng mit psychopathologischen Erkrankungen einhergehen
kdnnen, lassen sich anhand von Kriterien einer Persdnlichkeitsstérung'® auch Kriterien
fUr eine Bindungsstérung ableiten. Albert Adam und Monique Peters (2003) nennen

folgende Punkte, die Stérungen in der Persénlichkeitsentwicklung ausldsen kbnnen:

Reaktive Bindungsstérung im Kindesalter: International Classification of Diseases (ICD-10), 2017
(F94.1 / siehe Anhang)

Bindungsstérung des Kindesalters mit Enthemmung: International Classification of Diseases
(ICD-10), 2017 (F94.2 / sieche Anhang)

Sperzifische Personlichkeitsstérung: International Classification of Diseases (ICD-10), 2017
(F60.- / siehe Anhang)
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«  Wenn sich beim Kind oder Jugendlichen Merkmalskonstellatio-
nen finden lassen, die starke Ahnlichkeiten zu Persdnlichkeitsstd-
rungen haben, wie sie in DSM-IV, ICD-10 oder im Multiaxialen

Klassifikationsschema'” diagnostiziert werden.

* Wenn sich Problemverhaltensweisen bereits Uber einen ladngeren
Zeitraum (mindestens 1 Jahr) verfestigt und eingeschliffen haben,
diese nicht auf eine Entwicklungsphase begrenzt sind und sich

eine Chronifizierung deutlich abzeichnet.

«  Wenn diese Problemverhaltensweisen zu erheblichen Beeintréich-
figungen in mehreren Lebensbereichen fuhren oder schon ge-
fuhrt haben

*  Wenn diese nur sehr schwer sowohl therapeutisch wie p&dago-

gisch beeinflussbar sind.

*  Wenn beim Kind/Jugendlichen ein eher geringes Problembe-
wusst sein und/oder LeidensgefUhl zu erkennen ist, daflr aber

das Umfeld gravierend unter den Fehlverhaltensweisen leidet.

«  Wenn sich dysfunktionale'® Interaktionsstile ausgebildet und die
Oberhand gewonnen haben und zu stdndigen sozialen Kollisio-

nen fUhren.

*  Wenn durch die Problemverhaltensmuster die Entwicklung der
Persdnlichkeit des jungen Menschen in dem Sinne bedroht ist,
dass ihm zundchst die soziale Integration in Familie und Schule
und dann voraussichtlich im Erwachsenenalter in Beruf und Ge-
sellschaft misslingt und damit auch die Gefahr der seelischen Be-

hinderung offensichtlich wird. (S. 46)

In der vorliegenden Arbeit wird der Begriff Bindungsstérungen unter Bezug auf die
oben aufgefUhrten Erkenntnisse nur dann verwendet, wenn ein direkter Zusammen-
hang zwischen einer psychopathologischen Erkrankung und einer Bindungsproble-

matik feststelloar oder eindeutig gemeint ist. Weiter ist zu berUcksichtigen, dass bei

7 Gemédss Helmut Remschmidt, Martin H. Schmidt & Fritz Poustka basiert das multitaxiale Klassifi-

kationsschema fUr psychische Stérungen des Kindes- und Jugendalters auf der ICD-10 Klassifi-
kation, die Kinder- und Jugendpsychiatrie erweitert diese Grundlage auf empirischer Basis zu
einem 6-achsigen System (S. 7).

Dysfunktional: Gemdss Adam & Peters (2003) unangepasst und unzweckmdssig, manchmal
auch das Gegenteil von dem bewirkend, was man erwartet und erhofft hat (S. 46).
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Bindungsstérungen davon ausgegangen wird, dass offmals ein Elternteil selbst auf-
grund eines traumatischen Erlebnisses eine desorganisierte Bindungsentwicklung er-
fahren hat. Nach Main und Solomon (1990) funktfionieren Kinder alsdann wie ein
Trigger fur das frUhere Trauma der primdren Bezugsperson (S. 134). Dies kann folg-
lich als dissoziativer Vorgang verstanden werden, bei dem die Eltern das Kind als Ta-
ter empfinden. Gemass Milton J. Horowitz (zit. In Luise Reddemann, 2000) ist eine
pathologische Reaktion (im Gegensatz zu einer normalen Reaktion) auf eine trau-
matische Erfahrung mit einem Konftrollverlust zurOckzufUhren (S. 4). Das Verhalten
des Kindes kann die primdére Bezugsperson demnach an einen solchen Kontrollver-
lust erinnern oder diesen gar neu ausldsen, sofern die Bezugsperson keine normale
Integration der Erinnerung an die Vergangenheit (vgl. ICD-10 / F44.- / Anhang) voll-
zogen hat. Das traumatische Erlebnis oder die Erinnerung daran wird demnach in

einem solchen dissoziativen Vorgang reaktiviert.

Zur weiteren Differenzierung ist an dieser Stelle zu erwdhnen, dass Bindungstrauma-
tisierungen — die gemdss Brisch (2017) in der Regel mit einer Todesbedrohung oder
anderen Konfrollverlusten gekennzeichnet sind (S. 12) — immer auch mit einer Bin-
dungsstérung einhergehen, weil die Bindungsperson fUr das Kind zu einem Tdater
oder einer Taterin wird. Ob aber eine Bindungsstérung auch ohne traumatische Er-
fahrung entsteht, oder mit dem Begriff Bindungstraumatisierung gleichzusetzen ist,

wird im aktuellen wissenschaftlichen Diskurs nicht klar genug dargelegt.

Somit haben solche Konstellationen von Eltern-Kind Beziehungen die Funktion einer
sich negativ ergdnzenden Wechselwirkung respektive negativer sozialer Reproduk-
tion'”: Einerseits wird gemdss Main und Solomon (1990) der Ursprung vieler Qualen,
Folter und / oder sexuellen Missbr&duchen der Eltern an ihnrem Kind mit einem Bin-
dungstrauma der Eltern in Verbindung gebracht (S. 134), andererseits wird nach
Brisch (2015) eine desorganisierte Bindung oft als Folge von Qualen, Folter und /
oder sexuellen Missbrduchen entwickelt, wodurch neue Bindungsstérungen entste-
hen (S. 100). Nancy S. Weinfield, Gloria J. Whaley und Byron Egeland (2004) halten
es fir moglich, dass eine ungenigend behandelte frihkindliche Desorganisation zu
spaterer Nichtbewdltigung des Traumas fGhrt und in direkter Verbindung zu Miss-
bréuchen steht (S. 89f).

Der Begriff Bindungsproblematik wird in der vorliegenden Arbeit also bewusst auch

als Erweiterung interpretiert: In der sozialp&ddagogischen Praxis wird offmals von Bin-

17 Soziale Reproduktion: Nach Dominik Wagner (2017) bezeichnet allgemein gesprochen soziale
Reproduktion die Reproduktion sozialer Systeme und Strukturen insbesondere im Hinblick auf
Fragen sozialer Ungleichheit (S. 15 ).
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dungsstérungen gesprochen, gemeint sind dabei aber eher Bindungsproblemati-
ken ohne direkte Verbindung zu Traumata. Zugleich ist davon auszugehen, dass
sich Bindungsstérungen vorwiegend im Zusammenhang mit der desorganisierten
Bindungsqualitadt D entwickeln. In diesem Sinne sind Bindungsstérungen als eine fa-

talere Unterkategorie von Bindungsproblematiken zu verstehen.

2.4 Frohkindliche Bindung als Risiko- und Schutzfaktor

Es zeichnet sich ab, dass die Qualitat der frUhkindlichen Bindung ein zentraler Faktor
fUr die weiteren Entwicklungsschritte ist und bis ins Erwachsenenalter Verhaltenswei-
sen anhand von teils unbewussten Funktionsmechanismen (inneren Arbeitsmodel-
len) pragt. Der Umstand, dass sich die Bindungsqualitat personenbezogen unter-
scheiden, im Laufe weiterer bindungsrelevanter Erfahrungen auch in der spateren
Kindheit und im Jugend- und Erwachsenenalter weiter anpassen respektive verdn-
dern kann und damit nicht eindeutig kategorisierbar ist, dirfte eine der Hauptursa-
chen sein, weswegen es der Wissenschaft bis heute nicht gelungen ist, eindeutige

Wirkungszusammenhdnge in quantitativen Forschungen herzustellen.

Dennoch lassen sich zahlreiche Risiko- und Schutzfaktoren fUr Persdnlichkeitsstérun-
gen mit der frUhkindlichen Bindung verknUpfen. Gemdss Fonagy (2003) herrscht all-
gemeine Einigkeit darUber, dass die Bindungssicherheit als Schutzfaktor gegen psy-
chische Erkrankungen wirken kann und dass sie mit einer breiten Palette von gesin-
deren Persdnlichkeitsvariablen wie zum Beispiel geringerer Angst, weniger Feindse-
ligkeit und grosserer Widerstandsfdhigkeit zusammenhdngt (S. 41). Auch Brisch
(2015) beschreibt die sichere Bindung als Schutzfaktor (S. 40f). Gemdss seinen Ausle-
gungen wird einer sich im S&uglingsalter entwickelnden sicheren Bindungsqualitét
eine protektive Funktion fUr den weiteren Entwicklungsverlauf des Kindes zuge-
schrieben (ebd.). L&ngsschnittstudien sind, so Brisch (2015) weiter, zum Ergebnis ge-
kommen, dass eine sichere Bindung zu mindestens einer Bezugsperson Uber einen
lGngeren Zeitraum einen wesentlichen Faktor darstellt, um im sp&teren Leben vor
der Entwicklung einer Psychopathologie geschitzt zu sein und zudem eine gewisse
psychische Stabilitadt (Resilienz) und Belastbarkeit begunstigt — dies selbst dann,

wenn im Verlauf des Lebens traumatische Erfahrungen gemacht werden (ebd.).

Mit Fokus auf die Resilienz hat Frohlich-Gildhoff (2013) eine Ubergreifende Betrach-
tung von verschiedenen Langsschnittstudien vorgenommen und dabei nachfol-
gende Schutzfaktoren identifiziert (S. 29f). Es ist offensichtlich, dass die Bindungsqua-

lit&t darin ein Hauptkriterium ist:
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* mindestens eine stabile emotionale Beziehung zur [sic!] einer pri-

mdren Bezugsperson

* Bindungsf@higkeit und die Readlisierung feinfuhligen Verhaltens
durch die Bezugspersonen, um sicheres Bindungsverhalten zei-

gen zu kénnen

« emotional warmes, offenes, aber auch klar strukturiertes Erzie-

hungsverhalten der Bezugspersonen
» soziale UnterstUtzung ausserhalb der Familie

+ soziale Modelle, die angemessenes Bewdltigungsverhalten in Kri-

sensituationen zeigen, Kinder ansprechen und ermutigen

+ frlhe Moéglichkeiten, Selbstwirksamkeitserfahrungen machen zu
k&nnen und so entsprechend positive internale Kontrollerwartun-

gen/-Uberzeugungen herauszubilden

+ damit verbunden: Selbstvertrauen, positiver Selbstwert, positives

Selbstkonzept
e dosierte soziale Verantwortlichkeit

* kognitive Kompetenzen, die angemessen angeregt werden mus-

sen

+ Selbststeuerungs- bzw. Selbstregulationsfé&higkeiten, die mit Unter-

stUtzung durch Bezugspersonen herausgebildet werden
+ Phantasie
+ ein stabiles KohdrenzgefUh!®

» damit verbunden ist allgemeiner das Erfahren und das Erleben ei-

nes Sinns und einer Bedeutung der eigenen Existenz
« gute oder zumindest sichere sozio-6konomische Bedingungen

(S. 29f)

Nach Frohlich-Gildhoff (2013) sind in der Regel nicht alle diese Schutzfaktoren vor-
handen oder in der Entwicklung erreichbar (S. 31). Die Fahigkeit zur entwicklungsge-

rechten Bewdltigung von Krisen und Belastungen bildet sich allerdings umso deutli-

2 Kohdarenzgefihl: Siehe Kapitel 3.2
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cher aus, je mehr dieser Schutzfaktoren wirksam sind (S. 31). Insbesondere be-
schreibt Frohlich-Gildhoff (2013) eine stabile, verlassliche, wertschéatzende und emo-
tional warme Beziehung zu einer erwachsenen Bezugsperson als den wesentlichs-
ten Schutzfaktor, der zu einer gelingenden Entwicklung beitrégt und viele Risikofak-
toren entschérfen kann (S. 41). Er halt dies auch als eine zentrale und Ubereinstim-

mende Erkenntnis der Entwicklungspsychologie (ebd.).

Mit Blick auf die Risikofaktoren legt Fonagy (2003) dar, dass nur sehr wenige Studien
einen Zusammenhang zwischen BindungsqualitGten und erwachsener Psychopa-
thologie herstellen (S. 41ff ). Diese Studien entsprechen aber nicht dem heutigen
wissenschaftlichen Standard und sind darum als eher problematisch einzustufen
(ebd.). Anders zeigt sich dies bei der desorganisierten Bindungsqualitat, die gemdss
Fonagy aus psychoanalytischer Sicht zweifellos vielversprechender ist und sich
demnach auch eindeutigere Zusammenhdnge nachweisen lassen (ebd.). Hauser
(2016) erganzt, dass ein Zusammenhang zwischen unverarbeitetem Bindungsstatus
bei einem Elternteil und desorganisierter Bindungsqualitét beim Kind erstmals 1990
von Mary Main und Erik Hesse aufgezeigt und anschliessend 2006 in weiteren empi-
rischen Untersuchungen bestatigt wurde (S. 244). Das desorganisierte Bindungsmus-
ter erweist sich demnach als ein markanter Risikofaktor und Prédiktor fUr eine spdte-

re Psychopathologie (ebd.).

Gerhard Klein (2008) erforschte das psychosoziale Umfeld von Kindern in prek&ren

Lebenslagen. Dabei definiert er psychosoziale Risiken wie folgt:

Der Begriff psychosoziale Risiken meint psychische, soziale und 6konomi-
sche Bedingungen in der Umwelt eines SAuglings oder Kleinkindes, die
seine Entwicklung beeinfrdchtigen oder in solchem Masse hemmen
oder stéren kdnnen, dass sie spater deutliche Entwicklungsverzégerun-

gen, Lernbehinderungen oder Verhaltensstérungen zeigen. (S. 109)

Nach Klein's Definition k&énnen Bindungsproblematiken der frohen Kindheit also als
Kernelement von psychosozialen Risiken betrachtet werden. Klein (2008) untermau-
ert dies mit der Aussage, dass es neben biologischen Risiken eine Vielzahl psychi-
scher und sozialer Funktionen gibt, die eine frGhkindliche Entwicklung beeintrachfi-
gen oder allenfalls langfristig schadigen kdnnen (S. 109f). Dabei bezieht sich Klein
auf ein unerwartetes Ergebnis einer Langsschnittstudie, wonach sich zwar biologi-
sche Risiken im Laufe der ersten Lebensjahre deutlich verbessern, sich psychosoziale
Risiken hingegen mit zunehmendem Alter immer mehr verdeutlichen (ebd.). Mit

Blick auf Bindungsproblematiken ist also zu vermuten, dass diese ohne externe Un-
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terstUtzung (wie zum Beispiel geeignete therapeutische oder pddagogische Kon-

zepte) auf lange Dauer fortbestehen respektive sich verstérken.

Laucht et al. (1999) halten Faktoren fest, die im Rahmen der Mannheimer Langs-

schnittstudien zur Einschétzung psychosozialer Risiken ausschlaggebend waren.

Vermutlich sind diese Faktoren gleichermassen ausschlaggebend fUr die Entwick-

lung von frGhkindlichen Bindungsproblematiken (S. 77):

Niedriges Bildungsniveau der Eltern

Beengte Wohnverhdltnisse

Psychische Stérungen eines Elternteils
Anamnestische Belastung der Eltern
Disharmonische Partnerschaft

FrOhe Elternschaft

Ein-Eltern-Familie

UnerwUnschte Schwangerschaft

Mangelnde soziale Integration und Unterstitzung
Ausgepragte chronische Schwierigkeiten

Mangelnde Bewadaltigungsféhigkeit der Elfern

(val. Lebensbewdltigung in Kapitel 4.1.2)

Klein (2008) weist zudem auf die Ergebnisse der Rohmenkonzeption des Sozialminis-

teriums Baden-Wurttemberg hin. Dabei wurden folgende psychosozialen Risiken fir

die kindliche Entwicklung eruiert (S. 109f):

deprivierende Lebensbedingungen (unzureichende Befriedigung der
Grundbedurfnisse hach Nahrung, Bewegung, emotionaler Sicherheit und

kommunikativer Anregung)
psychische Stérungen der Eltern oder eines Elternteils
Alkoholismus / Drogenabhd&ngigkeit der Eltern

Haufung dkonomischer Probleme (beengte Wohnung, Verschuldung, Sozial-
hilfe)

Uberlastung bzw. Uberforderung der Mutter
eingeengte Handlungs- und Erfahrungsmoglichkeiten
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Auf Basis dieser Ergebnisse hdlt Klein (2008) drei Hauptrisiken fest, welche die psy-

chosoziale kindliche Entwicklung beeintrdchtigen kdnnen:

1) Mangelnde Befriedigung von GrundbedUrfnissen

Leyendecker (1997, in Heidi Keller, Handbuch der Kleinkindforschung
[sicl]) bezeichnet GrundbedUrfnisse eines Kindes als Universalia, die in
allen Kulturen gelten und von deren Befriedigung seine gedeihliche Ent-
wicklung abhdngt. Zu diesen Universalia zahlt, dass das neugeborene
Lebewesen Mensch in seiner Hilflosigkeit und Weltoffenheit der sorgsa-
men Pflege und Erndhrung, der verl@sslichen Sicherheit und emotiona-
len Annahme sowie der Ansprache durch menschliche Stimme bedarf,
um die Potenziale seiner F&higkeiten und Fertigkeiten ausbilden zu kén-

nen.

2) Frihe Ausbildung von Gehirnstrukturen

Das Fehlen dieser Grundvoraussetzungen fir eine gute Entwicklung ei-
nes Sduglings oder Kleinkindes hat gravierende und dauerhafte Schadi-
gungen der Gehirnstrukturen zur Folge als schichtspezifischer Sprachge-

brauch oder autoritérer Erziehungsstil der Eltern.

3) Einschrénkungen der Eigenaktivit&t

Der Motor der kindlichen Entwicklung ist die spontane Eigenaktivitat des
Sduglings und Kleinkindes. Dieser Prozess der akfiven Auseinanderset-
zung mit seiner Umgebung ist stérbar und kann durch sehr unterschiedli-

che Faktoren beeintrachtigt und gefdhrdet werden:

* Ein Kind wird daran gehindert (z.B. festgebunden, eingesperrt),
seine Umwelt zu explorieren, sich im Spiel aktiv mit seiner Welt

auseinanderzusetzen.

* Ein Kind findet in seiner Umgebung wenig oder keine Gegenstdn-

de, die es zum Spiel anregen.

+ Dem Kind fehlt eine stabile Bindung an eine Bezugsperson als ,,si-
chere Basis" (Bowlby, 1975), von der aus es angstfrei die Welt um
sich erkunden kann. Unsicher gebundene Kinder kénnen sich

nicht in ein intensives Spiel mit den Dingen einlassen und wech-
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seln rasch von einem Gegenstand zum anderen.

* Ein Kind, das Hunger, Durst oder Schmerzen hat oder fUrchtet, al-

lein gelassen zu werden, spielt nicht. (S. 111f)

Nach Klein (2008) hat die Resilienzforschung aufgezeigt, dass sich Kinder frotz widri-
ger Lebensumstdnde gut entwickeln kénnen (S. 112). Alle diese resilienten Kinder
verfUgen aber Uber eine verlassliche Bezugsperson, bei der sie RUckhalt und Gebor-
genheit gefunden haben (ebd.) Es kann also davon ausgegangen werden, dass
Bindungsproblematiken die Resilienz beeintrchtigen. Klein (2008) ergd&nzt, dass bei
einer Kumulation von Risikofaktoren in allen oben beschriebenen Langsschnittstudi-
en Entwicklungsverzdgerungen, Lernbeeintréchtigungen oder Verhaltensstérungen
als Folgen genannt werden (S. 112). Weiter fOhrt er aus, dass sich diese Beeintrdchti-
gen und Behinderungen vor allem auf die kognitiven Entwicklung der Kinder auswir-
ken und erst im Laufe der Jahre deutlich erkennbar werden (ebd.). Damit wird ein
Kernproblem der aus der Bindungstheorie gewonnenen Erkenntnissen fUr die Sozial-
pddagogik bestdtigt: Neben berUcksichtigen und begUnstigen von bekannten
Schutzfaktoren kann die Sozialpddagogik oft erst dann wirksam werden, wenn sich

Bindungsproblematiken bereits deutlich manifestiert haben.

2.5 Bindungsreprdsentation im Jugend- und
Erwachsenenalter

Ausgehend von der Kenntnis um die frUhkindliche Bindungsentwicklung respektive
fruhkindlichen Bindungsproblematiken kann nun der Blick auf den weiteren Verlauf

im Jugend- und Erwachsenenalter gerichtet werden.

2.5.1 Zur weiteren Entwicklung der Bindungstheorie

Lange Zeit fokussierte sich die Bindungstheorie und deren Forschung auf das Bin-
dungsverhalten von Kleinkindern. Gabriele Gloger-Tipplet (2016a) stellt dar, dass
eine Erweiterung auf andere Altersstufen der Bindungstheorie erst ab Mitte der
1980er Jahren erfolgt (S.12f). FUr Jugendliche und Erwachsene entstand damals
eine neue Untersuchungsmethode zur Erfassung der bestehenden inneren Arbeits-
modelle (S. 12f). Auf Basis von erzéhlten Lebensgeschichten und Erinnerungen fin-
det die Fachwelt Zugang zur mentalen Ebene der Verarbeitung von Bindungserfah-

rungen (ebd.). Die Entwicklungspsychologinnen Carol George, Nancy Kaplan,
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Mary Main und Ruth Goldwyn (zit. in Gloger-Tipplet, 2016a) entwerfen im Folgenden
das Adult Attachment Interviewing AAI (S. 12). Mary Main und Ruth Goldwyn (zit. in
Gloger-Tipplet, 2016a) entwickeln das dazugehdrige Kodierungs- und Klassifikations-
system zur Auswertung dieser inneren Arbeitsmodelle (S. 12). Die Vorstellungen,
sprachlichen Beschreibungen sowie Verarbeitungen von Beziehungserfahrungen,
die in den inneren Arbeitsmodellen vorkommen, werden gemdss Gloger-Tippelt

(2016a) als Bindungsreprésentationen verstanden (ebd.)

2.5.2 Innere Arbeitsmodelle als Bindungsreprdsentationen

Dass Menschen ab Geburt eine mentale Repré&sentation von Bindung, die soge-
nannten inneren Arbeitsmodelle, entwickeln, wurde in Kapitel 2.2.5 beschrieben.
Peter Zimmermann, Fabienne Becker-Stoll und Cornelia Mohr (2016) halten fest,
dass nicht nur frhkindliche Erfahrungen emotionaler Verfigbarkeit der Bindungs-
person fur den Aufbau innerer Arbeitsmodelle wichtig sind, sondern auch spdatere
Bindungserfahrungen im Jugendalter fortlaufend Einfluss auf die Bindungsreprésen-
tation nehmen (S. 263). Dies kommt bei der Kommunikation und Interaktion von Ju-
gendlichen mit Bezugspersonen und Gleichaltrigen deutlich zum Ausdruck, wie Pe-
ter Zimmermann und Alexandra Iwanski (2014) anfigen (S. 26). Daraus I&sst sich er-
kennen, dass Bindungsreprasentationen das soziale und emotionale Erleben und
Verhalten beeinflussen. Bindungsreprdsentationen sind somit die Funktfion respektive
die Anwendung frohkindlicher und / oder im weiteren Lebensverlauf weiterentwi-
ckelter innerer Arbeitsmodelle. Demnach kdnnen Bindungsreprésentationen, die in
inrer Funktion unzureichend ausgeprdagt sind, zu fehlenden addquaten Verhaltens-

weisen fUhren.

2.5.3 Das Adult Attachment Interview (AAl)

Das Bindungs— und Explorationsverhaltenssystem begleitet den Menschen durch
die ganze Lebensbiografie hindurch. Dies ist nicht als abgeschlossener Prozess fruh-
kindlicher Entwicklung zu betrachten, sondern veré&ndert sich und wirkt sich auf den
gesamten weiteren Lebensverlauf aus. Die Auswirkungen und Folgen der von Ains-
worth sowie Main und Solomon definierten Bindungsqualitaten (vgl. Kapitel 2.2.4)
werden ab dem Jugendalter anhand von deren Bindungsreprdsentationen sicht-
bar. Auch hierbei ist weiterhin das Bindungs— und Explorationsverhaltenssystem ak-
tiv und zeigen sich unter anderem anhand der verschiedenen Formen, wie neue

Herausforderungen oder belastende Ereignisse angegangen respektive verarbeitet
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werden.

Das AAl ist ein halb strukturiertes, rund einstUndiges Interview, das sich auf frihe Bin-
dungserfahrungen bezieht. Laut Zimmermann et al. (2016) wurde das AAl in deut-
schen Studien bereits bei Jugendlichen im Alter von 13 Jahren eingesetzt (S. 253ff).
Gefragt werden nach Bindungserfahrungen in der eigenen Kindheit und nach einer
Einschdtzung der Bedeutung dieser Erfahrungen fUr die eigene Persdnlichkeit und
fUr den spateren Umgang mit den eigenen Kindern (ebd.). Dieser Dreischritt (Eige-
ne Erfahrungen einschdtzen und daraus die eigene innere Erlebniswelt sowie dieje-
nige von Dritten reflektieren) ist im Ubrigen auch das Kernelement des Mentalisie-
rens (vgl. Kapitel 2.2.6). Die Interviews werden sprachlich und inhaltlich analysiert
(ebd.). Dabei stellt die Kohdrenz der dargestellten Beurteilung der eigenen Kindheit
einen wichtigen Indikator fUr die GlaubwuUrdigkeit und Belegbarkeit dar (ebd.).
Nach Gloger-Tipplet (2016a) erfasst das zum AAI dazugehdrige Kodiersystem kohd-
rent beziehungsweise inkohdrent erzdhlte Lebensgeschichten (S. 51). Die sprachili-

che Darstellung der Bindungserfahrungen bildet die Basis dazu (ebd.).

Anhand des AAI kdnnen somit Verbindungen von frihkindlichen Bindungsqualit&-
ten und spdateren Bindungsreprdsentationen im Jugend- und Erwachsenenalter zum
Ausdruck gebracht und interpretiert werden. Folglich bieten die Forschungsergeb-
nisse des AAI der Sozialpddagogik einen wertvollen Zugang zu dem noch fehlen-

den evidenzbasierten Wissensstand.

2.5.4 Die Bindungsqualitaten im Jugend- und
Erwachsenenalter

Die fremde Situation sowie die daraus abgeleiteten vier Bindungsqualitdten (vgl.
Kapitel 2.2.4) bilden also die theoretische Basis fur das AAI. Die unterschiedlichen
sprachlichen Ausserungen im AAl werden anhand des Kodiersystems nach Main
und Goldwyn (zit. in Gloger-Tipplet, 2016a) in vier Formen von Bindungsreprdsenta-

tionen klassifiziert (S.12f):

1) Sicher-autonom

Laut Main (2016) werden interviewte Personen als sicher-autonom klassifiziert, wenn
die beziehungsbezogenen Aussagen kohdrent, Ubereinstimmend, klar und begrin-
det ausfallen (S.52).
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Sicher-mentale Bindungsreprdsentationen

Ute Ziegenhain (2016) stellt dar, dass sich eine sichere Bindung beim erwachsenen
Menschen durch eine ausgewogene Reprdsentation von Autonomie und Bin-
dungsbedUrfnissen beziehungsweise emotionaler Verbundenheit zeigt. (S.152). Sie
wird im AAI als Diskurs Uber die Bindungserfahrungen von der Kindheit bis zum Ju-
gendalter erfasst (ebd.). Diese Personen wirdigen ihre Beziehungserfahrungen, be-
schreiben sie kohdrent, unabhd&ngig davon, ob positive oder negative, und be-
trachten sie als bedeutsam fUr inre Persdnlichkeitsentwicklung (ebd.). Sichere auto-
nome Bindungsreprdsentationen finden sich gleichermassen bei Erwachsenen mit

positiven und negativen Kindheitserfahrungen (ebd.).

2) Unsicher-distanziert

Als distanzierend werden nach Main (2016) Bindungsreprdsentationen klassifiziert,
wenn beziehungsbezogene Erfahrungen minimiert werden und sich die Antwort
von der Frage des Interviewers distanziert. Die Aussagen sind kurz gehalten und mit

wenig Erinnerungen gestutzt (S. 53f).

Unsicher-distanzierende mentale Bindungsreprdsentationen

Gloger-Tippelt (2016b) beschreibt, dass Jugendliche und Erwachsene mit einem di-
stanzierenden oder distanzierten Bindungstypus in inrem Denken und FUhlen emo-
tionalen Beziehungen wenig Bedeutung beimessen (S. 174). Sie stellen sich selbst als
unabhdngig und stark dar und fUhlen sich weniger mit anderen verbunden (ebd.).
Im Weiteren zeigt Gloger-Tippelt (2016b) auf, dass die erzdhlten Lebensgeschichten
von den Befragten mit diesem Bindungstyp meist kurz gehalten und mit wenig De-
tails ausgeschmuckt sind (S. 175). Bei Fragen nach geflhisbezogenen Erlebnissen
reagieren die Personen zurUckhaltend (ebd.). Sie beschreiben, dass sie wenig be-
einflusst und emotional unberUhrt von den Erfahrungen ihrer Herkunftsfamilie sind
(ebd.). Die befragte Person dussert sich geringschdtzig zur Beziehung und Verbun-
denheit zu den Eltern. Schmerzliche Gefuhle werden weggeschoben, die eigene
Unabhdngigkeit sehr betont (S. 175). Die mehr oder weniger ablehnenden und ein-
geschrankt liebevollen Erfahrungen mit den Bindungspersonen pragen laut Gloger-
Tippelt (2016b) die inneren Arbeitsmodelle der betroffenen Person (S.182). Mangels
emotionaler VerfUgbarkeit der Eltern konnten die Personen im Kleinkindalter in be-
lastenden Situationen ihre Eltern nicht als sicherer Zufluchtsort nutzen, und auch kei-

ne UnterstUtzung zur Emotionsregulation bei Angst und Erregung bekommen (ebd.).
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3) Unsicher-préokkupiert

Nach Main (2016) gelten Personen, die sich noch immer sehr stark mit der eigenen
Kindheit und der Beziehung zu den Eltern auseinandersetzen, als prdokkupiert (S.55).
Probleme und Schwierigkeiten mit den eigenen Bindungspersonen sind nicht verar-
beitet, die interviewte Person pendelt zwischen GefUhlen wie Wut und Idealisierung
hin und her (ebd.). In diesem Sinne beschreibt pré&okkupiert also einen Zustand, in
der Betroffene noch von diesen unverarbeiteten Erlebnissen emotional eingenom-

men, teilweise sogar besessen sind.

Unsicher-prédokkupierte mentale Bindungsreprdasentationen

Beate Gomille (2016) beschreibt, dass préokkupierte Menschen in ihrer frihen Kind-
heit zu wenig Zuneigung und UnterstUtzung von der Bindungsperson erhalten haben
und den BedUrfnissen der Eltern zu viel Aufmerksamkeit schenken mussten (S. 203ff).
Dennoch schildern die Personen im Interview sehr detailliert und mit emotionaler
Anteilnahme von ihren Kindheitserfahrungen (ebd.). Im Unterschied zu sicher-auto-
nomen Personen wirken pré&okkupierte Menschen gefangen in ihren Erinnerungen
und sind noch immer auf der Suche nach Anerkennung und Bestdtigung ihres eige-
nen Selbsts (ebd.). In schwierigen Situationen wdhrend ihrer Kindheit haben prdok-
kupierte Menschen gemdass Gomille (2016) zu wenig Hilfe und Schutz von wichtfigen
Bezugspersonen erhalten, so dass kein Vertrauen in die VerfGgbarkeit und Verl&ss-
lichkeit der Bindungsperson entwickelt wurde und daraus ein negative Selbstbild so-
wie eine Schwierigkeiten bei der Regulation von Emotionen resultiert (S. 212). Auch
unverarbeitete tfraumatische Erfahrungen der frUhen Kindheit und eine daraus ent-
standene Stérung der Entwicklung innerer Arbeitsmodelle kdnnen zu einem pré&ok-

kupierten Bindungsmodell fGhren (ebd.).

4) Unverarbeitet-desorganisiert

Nach Main (2016) werden Personen aufgrund von Hinweisen auf mentale Desorga-
nisation und Desorientierung der unverarbeitet-desorganisierten Klassifikation zuge-
ordnet (S. 53).

Die unverarbeitet-desorganisierte mentale Bindungsreprdsentationen:

Das Bindungstrauma

Der unverarbeitete Bindungsstatus basiert auf sehr dhnlichen Faktoren wie die in

Kapitel 2.2.4 beschriebene Desorganisation in der frGhen Kindheit. Hauser (2016)
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halt fest, dass dem unverarbeiteten Bindungsstatus eine traumatische Erfahrung zu-
grunde liegt (S. 229ff). Diese Erfahrung ist bislang ungeldst beziehungsweise nicht
verarbeitet (ebd.). Eine traumatische Erfahrung kann durch den Verlust einer pri-
mdren Bezugsperson wie auch durch Missbrauch und Misshandlung in der Lebens-
geschichte eines Menschen entstehen (ebd.). Betroffenen Personen haben Anzei-
chen kognitiver Desorientierung und Desorganisation im Verhalten (ebd.). Grund fir
die Desorientierung und Desorganisation ist die eingeschrénkte Féhigkeit zur Menta-
lisierung (ebd.). Eine Verweigerung, Gber die Entstehung beziehungsweise Motive

traumatischen Erfahrungen nachzudenken, stellt eine Art Selbstschutz dar (ebd.).

Zusammenfassend l&sst sich auf Basis der theoretischen Herleitung in Kapitel 2 fest-
halten, dass Bindungsproblematiken der frGhen Kindheit direkte und umfassende
Auswirkungen auf die Bindungsreprésentation im Jugend- und Erwachsenenalter
haben kdnnen - sofern die problematischen inneren Arbeitsmodelle im weiteren
Lebensverlauf nicht verndert oder angepasst werden konnten. Durch Verdnde-
rungen und Anpassungen bei den Bindungsreprdsentationen des Jugend- und Er-
wachsenenalters durften im gleichen Masse wie bei den frGhkindlichen Bindungs-

qualitdten Mischformen sowie gleichzeitige bestehende Unterschiede auftreten.
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3 Auswirkungen von Bindungsproblematiken auf
das Jugend- und Erwachsenenalter

Ausgehend von den in Kapitel 2 beschriebenen Zusammenhdngen von Bindungs-
problematiken und Bindungsreprdsentationen, stellt sich die fortfUhrende Frage, wie
Bindungsproblematiken der frUhen Kindheit im Jugend- und Erwachsenenalter
sichtbar werden. Mit Hinblick auf die Lebensbewdltigung ist darzulegen, wie sich
die entsprechenden Bindungsreprasentationen in zentralen Entwicklungsdimensio-

nen auswirken.

3.1 Stérungen in der Entwicklung sozio-emotionaler
Kompetenzen

In Kapitel 2.3.3 wird festgehalten, dass der Bezug zur emotionalen Stérung fUr die
Sozialpddagogik bei der Arbeit mit Bindungsproblematiken wiederherzustellen ist.
FUr diesen Bezug ist ein vertieftes Verst@ndnis der Funktionsweisen emotionaler und

sozialer Kompetenzen notwendig.

Die Entwicklung von emotionalen und sozialen Kompetenzen gehort zu den Kern-
aufgaben der frUhen Kindheit (vgl. Kapitel 2.1.2); die beiden Kompetenzfelder sind
eng miteinander verbunden. Bereits im frUhen Kindheitshalter lernen wir zahlreiche
Ferfigkeiten fUr den Umgang mit unserem sozialen Umfeld sowie mit eigenen und
fremden Emotionen. Franz Petermann und Silvia Wiedebusch (2016) definieren so-
ziale Kompetenz als ,,die F&higkeit eines Kindes, in der Interaktion mit anderen eige-
ne Emotionen auszudricken und die des Gegenubers zu erkennen® (S. 8). Diese
Definition kommt der in Kapitel 2.2.6 beschriebenen Mentalisierungsfahigkeit er-
staunlich nahe. Kirsch (2014) fugt an, dass sich die Mentalisierungsfahigkeit aus dem
Emotionserleben entwickelt (S. 23). FUr die sozialpddagogische Arbeit ist es dem-
nach wichtig, ein vertieftes Verstindnis von Wirkungszusammenhdngen zwischen
emotionalen und sozialen Kompetenzen sowie fruhkindlichen Bindungsproblemati-

ken herzustellen.
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3.1.1 Eingrenzung von sozialen und emotionalen Kompetenzen

Damit von einem einheitlichen Verstindnis ausgegangen werden kann, mussen die
Begriffe soziale und emotionale Kompetenz zuerst genauer eingegrenzt sowie zen-

trale Fertigkeiten dieser Kompetenzen genannt werden.

Laut Burkhard Gniewosz (2011) unterscheidet die psychologische Forschung zwi-
schen sozial kompetentem Verhalten und sozialer Kompetenz (S. 61). Mit ersterem
sind die Anspriche, welche die soziale Umwelt an die Person stellt, und letzterem
inre eigenen Interessen, die es auch in sozialen Kontexten zu verwirklichen gilt, ge-

meint (ebd.).

Eine Definition, die sozial kompetentes Verhalten sowie soziale Kompetenz zusam-

menbringt, hat Uwe Peter Kanning (2009) formuliert:

Sozial kompetentes Verhalten ist das Verhalten einer Person, das in einer
spezifischen Situation dazu beitrdgt, die eigenen Ziele zu verwirklichen,

wobei gleichzeitig die soziale Akzeptanz des Verhaltens gewahrt wird.

Unter sozialer Kompetenz wird die Gesamtheit des Wissens, der Fahigkei-
ten und Fertigkeiten einer Person, welche die Qualitdt eignen Sozialver-
haltens —im Sinne der Definition sozial kompetenten Verhaltens — férdert,

verstanden. (S.15)

Gemdss Kanning's Definition k&nnen soziale Kompetenzen demnach als persdnli-
che Ressourcen zur Interaktion mit inrem sozialen Umfeld verstanden werden. In der
Literatur sind zahlreiche Eigenschaften zu finden, die mit sozialer Kompetenz ver-

knUpft sind. Kanning (2009) versucht diese inhaltlich zu sortieren (S. 21):
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Perzeptiv-kognitiver Bereich Motivational-emotionaler Bereich

* Selbstaufmerksamkeit + emotionale Stabilit&t
* Personenwahrnehmung * Prosozialitat
* PerspektivenUbernahme *  Wertepluralismus

* KonftrollUberzeugung

« Entfscheidungsfreudigkeit

Behavioraler Bereich

+ Extraversion

* Durchsetzungsfahigkeit

* Handlungsflexibilitat

+  Kommunikationsstil (UnterstGtzung, Bewertung, Zuhdren)
+ Konfliktverhalten

+ Selbststeuerung (Verhaltenskontrolle, Selbstdarstellung)

Tabelle 2: Versuch einer Integration diverser Kompetenzkataloge (leicht modifiziert nach Kanning 2009, S.21)

Die Darstellung von Kanning (2009) beschrankt sich auf die allgemeinen sozialen
Kompetenzen und zeigt die wichtigsten Fertigkeiten der derzeitigen Diskussion so-
wie die Konzeptbildung im Forschungsbereich der sozialen Kompetenzen auf (S.
21). Die Risiko- und Schutzfaktoren frGhkindlicher Bindung (vgl. Kapitel 2.3) kénnen
mit Kanning's Erkenntnissen in Verbindung gebracht werden: Gerade die von
Fonagy (2003) beschriebenen Persénlichkeitsvariablen (geringere Angst, weniger
Feindseligkeit, grdssere Widerstandsfahigkeit) kdnnen auch als Variablen sozialer

Kompetenzen identifiziert werden (S. 41).

In der Literatur werden auch verschiedene zentrale Komponenten der emotionalen
Kompetenzen beschrieben. Petermann und Wiedebusch (2016) grenzen emotiona-
le Kompetenzen anhand des fertigkeitsorientierten Ansatzes nach Carolyn Saarni
ein (S. 15). Saarni (zit. in Petermann und Wiedebusch, 2016) nennt darin eine Reihe
emotionaler SchlUsselfertigkeiten, die im Entwicklungsverlauf erworben werden und
stark durch familire und kulturelle Einflusse gepragt sind (S.15f). Diese nachfolgend
genannten acht SchlUsselfertigkeiten sind erforderlich, damit der Mensch seine ei-
genen Emotionen und diejenigen der Mitmenschen kompetent und addquat ver-

stehen, sowie mit ihnen umgehen und sie einsetzen kann:
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Emotionale Schlisselfertigkeiten nach Saarni (1999)

+ Die Fahigkeit, sich seiner eigenen Emotionen bewusst zu sein.
Dies schliesst das Wissen darUber ein, dass in einigen Situationen auch
mehrere, widerstreitende Emotionen erlebt werden kdnnen.

» Die Fdhigkeit, die Emotionen anderer wahrzunehmen und zu verstehen.
Dies schliesst die Interpretation von Hinweisen auf Emotionen, die sich aus
der Situation oder aus dem Ausdrucksverhalten anderer Personen erge-
ben, ein.

» Die Fahigkeit, Gber Emotionen zu kommunizieren. Dies schliesst die Kennt-
nis des in der jeweiligen Kultur gebrduchlichen Emotionsvokabulars und
den Erwerb emotionaler Skripte ein.

» Die Fahigkeit zur Empathie.Diese ermdglicht, am emotionalen Erleben an-
derer Personen Anteil zu nehmen.

* Die Fahigkeit zu Trennung von emotionalem Erleben und emotionalem
Ausdruck. Hierzu zdhlen die Erkenntnis, dass das emotionale Ausdrucksver-
halten anderer Personen nicht mit inren erlebten Emotionen Ubereinstim-
men muss und die Fahigkeit, den Einfluss des eigenen emotionalen Aus-
drucksverhaltens auf andere abschdtzen zu kdnnen und ihn bei der
Selbstprésentation strategisch zu bertcksichtigen.

+ Die Fahigkeit, mit negativen Emotionen und Stresssituationen umzugehen.
Dies schliesst den Einsatz von Selbstregulationsstrategien ein, mit denen
die Dauer und Intensitét negativer Emotionen verringert werden kénnen.

» Die Fahigkeit, sich der emotionalen Kommunikation in sozialen Beziehun-
gen bewusst zu sein. Dies beinhaltet das Wissen darUber, dass soziale Be-
ziechungen zu anderen Personen von der Art und Weise geprdgt sind, in
der Uber Emotfionen kommuniziert wird.

* Die Fahigkeit zur Selbstwirksamkeit. Diese ermdglicht es, in sozialen Interak-
tionen bei anderen Personen erwlnschte Reaktionen hervorzurufen.

Tabelle 3: Emotionale SchlUsselfertigkeiten (Saarni, zit. in Petermann und Wiedebusch, 2016, S. 15f)

Anhand dieser SchlUsselfertigkeiten ist erkennbar, dass emotionale Kompetenzen
also die Fahigkeiten sind, die es ermdglichen, sich der eigenen Emotionen bewusst
zu sein, GefUhle mimisch oder sprachlich zum Ausdruck zu bringen, sowie diese zu

reflektieren, zu regulieren und situativ einzusetzen.
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3.1.2 Wirkungszusammenhdnge sozialer und emotionaler
Kompetenzen

Um die vielfaltigen Wirkungszusammenhdnge emotionaler und sozialer Fertigkeiten
darstellen zu kénnen, entwickelten Amy G. Halberstadt, Susanne A. Denham und
Julie C. Dunsmore (2016, zit. in Petermann und Wiedebusch) das Konzept der affek-
tiven sozialen Kompetenz (S.17f). Das Modell von Halberstadt et al. ist stGrker an
den sozialen Komponenten orientiert als bisherigen Modelle (ebd.). Im Fokus steht
die soziale Interaktion; das Modell besteht aus den drei Hauptkomponenten Sen-
den, Empfangen und Erleben von GefGhlen, in deren Mittelpunkt das Selbst steht
(ebd.):

Komponenten affektiver sozialer Kompetenz nach Halberstadt et al.

1. Senden emotionaler Botschaften

Kompetente Kinder wissen, wann sie in einer sozialen Situation emotionale Bot-
schaften senden muUssen. Sie identifizieren und senden situationsangemessene
emotionale Botschaften auf klare und pradgnante Weise. Ausserdem treffen sie
angemessene Entscheidungen darUber, was sie kommunizieren und was nicht.

2. Empfangen emotionaler Botschaften

Kompetente Kinder wissen, wann sie in einer sozialen Situation emotionale Bot-
schaften empfangen. Sie kbnnen die Emotionen anderer angemessen identifi-
zieren und interpretieren. Emotionale Botschaften werden nicht verwechselt
und mussen nicht wiederholt werden. Ausserdem treffen sie angemessene Ent-
scheidungen darUber, ob sie wahre oder falsche Signale empfangen.

3. Erleben von Gefihlen

Kompetente Kinder wissen, wann sie in einer sozialen Situation Geflhle erleben.
Sie kdnnen ihre emotionalen Erfahrungen erkennen und richtig interpretieren.
Ausserdem kdnnen sie angemessene Entscheidungen darGber treffen, ob sie
inre emotionalen Erlebnisse im Hinblick auf das Ziel der sozialen Interaktion ab-
schwdchen, zurGckhalten oder verstdrken mussen.

Tabelle 4: Komponenten affektiver sozialer Kompetenz (Halberstadt et al., zit. in In Petermann und
Wiedebusch, 2016, S. 17f)

Wie in der Abbildung aufgezeigt, stellt auch der Kontext, in dem sich eine Person
befindet, einen zentralen Einflussfaktor dar. Der enge Zusammenhang zwischen
den emotionalen und sozialen Kompetenzen wird durch etliche Studien aufgezeigt.
Petermann und Wiedebusch (2016) zeigen in inrer Tabelle die Wechselwirkung zwi-
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schen emotionaler Fertigkeiten von Kindern und inren sozialen Kompetenzen auf (S.

22):
Studie Emotionale Kompetenz Soziale Kompetenz

* umfangreiches Emoti- | « weniger soziale Proble-
Schultz, Izard, Acker- onswissen,  Fahigkeit me
man & Youngstrom zum  Erkennen  von ) ) }
(2001) Emotionen im mimi- | *© Wweniger soziale Zurlck-

schen Ausdruck gezogenheit

+ umfangreiches Emoti- | + Akzeptanz und Wert-

Smith (2001) onswissen, gute Emoti- schatzung durch Gleich-

onsregulation

altrige

* weniger aggressives Ver-

Denham et al. (2002b) ’ Umfo.ngrelches Emoti- halten gegenUber
onswissen : .
Gleichaltrigen
¢ angemessenes prosozia-
+ umfangreiches Emoti- les Verhalten
onswissen « hoherer Status unter
Denham et al. (2012a) | . angemessener AUs- Gleichaltrigen
druck von spezifischen | . freyndlicher Umgang mit
Emotionen

Gleichaltrigen und  Er-
wachsenen

« effektives Verhalten in Si-

. bessere affektive Per- fuationen mit offener
spektivenibernahme Aggression
Lico et al. (2014) ‘ )
. besseres Verstandnis | ¢ leichteres Versthnen

von Emotionen + positivere  Interaktionen

mit den Gleichaltrigen

Tabelle 5: Auswirkungen emotionaler Fertigkeiten von Kindern auf ihre soziale Kompetenz
(leicht modifiziert nach Petermann und Wiedebusch, 2016, S. 22f)

Es wird deutlich, dass ein umfangreiches Emotionsverstdndnis andere Kompetenzen
besonders starkt. Petermann und Wiedebusch (2016) heben hervor, dass Kinder,
welche eine angemessene emotionale Kompetenz erworben haben, auch fir die
Entwicklung weiterer Kompetenzen positiv bestarkt sind (S.19). Das heisst also, dass
ein Kind ein umso ausgereifteres Sozialverhalten zutage legt, je umfassender es sei-

ne emotionalen Kompetenzen entwickelt hat.
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3.1.3 Auswirkungen von Bindungsproblematiken auf
sozial-emotionale Kompetenzen

Wie im Kapitel 2.2.5 beschrieben, geben innere Arbeitsmodelle Kindern die nétige
Orientierung, wie sie auf ihre Mitmenschen zugehen und Zuwendung wie auch Un-
terstUtzung einfordern respektive geben kdnnen. Nach Petermann und Wie-
debusch (2016) stehen die emotionalen und sozialen Fahigkeiten eines Menschen
in engem Zusammenhang mit den ersten Bindungserfahrungen der frihen Kindheit
(S. 97ff). Gemdass Wolfgang Friedimeier (2002) kann zudem davon ausgegangen
werden, dass soziale Anforderungen und Interaktionen auch von frOhkindlichen Be-

ziehungserfahrungen gepréagt sind (S. 30f).

Gottfried Spangler (2013) zeigt auf, dass innere Arbeitsmodelle Vorstellungen des
Kindes Uber sich selbst (Selbstwert) und Uber seine Bezugspersonen sowie deren
VerfUgbarkeit enthalten (S.194). Das Kind verknUpft Erwartungen und Gefuhle mit
seinen Bezugspersonen, welche ihnm besonders bei emotionalen Stresssituationen
helfen, das eigene Verhalten zu regulieren (ebd.). Kann das Kind in die Verfugbar-
keit der Bezugsperson vertrauen, dann kann es seine GefUhle offen zum Ausdruck
bringen und somit auch auf soziale Ressourcen zur Verhaltenssteuerung zurickgrei-
fen (ebd.). Diese Erfahrungen, auf die Verfugbarkeit der Bezugsperson vertrauen zu
kénnen, werden im optimalen Fall im Verlauf des Lebens immer mehr verinnerlicht,
weiterentwickelt und situativ angepasst. Spangler (2013) fugt basierend auf einer
Reihe von Langsschnittstudien weiter an, dass individuelle Unterschiede in der frih-
kindlichen Bindungsqualitdt langfristig Konsequenzen fur das individuelle Verhalten
im sozial-emotionalen Bereich eines Menschen haben kdnnen (5.194). Grossmann
und Grossmann (2012) halten zudem fest, dass Bereitschaft und Moglichkeit zu si-
cheren Bindungen zu einem wesentlichen Teil Ursache dafUr sind, ob das Gebilde
psychischer Sicherheit das eigene Leben dominiert (S. 670). Demzufolge bieten gut
entwickelte sozial-emotionale Kompetenzen den Grundstein fUr die psychische Si-

cherheit.

Nicht ausgereifte Fertigkeiten in den sozio-emotionalen Kompetenzen kénnen also
einer fehlenden Orientierung zugeschrieben werden, die entsteht, wenn die pri-
mdre Bezugsperson nicht selber als Lernbeispiel fUr das Kind diese Kompetenzen
vorlebt und Ubermittelt. Folglich kbnnen diese negative Entwicklungen in den sozial-
emotionalen Fertigkeiten Bestandteil der Bindungsreprésentation werden und Bin-
dungsproblematiken im Jugend- und Erwachsenenalter weiter verstérken. Umge-

kehrt kbnnen Bindungsproblematiken die weitere Entwicklung von sozial-emotiona-
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len Fertigkeiten und psychischer Sicherheit wesentlich negativ prdgen. Es wird also

offensichtlich, dass frUhkindliche Bindungserfahrungen und die Entwicklung der so-

zial-emotionalen Kompetenzen sowie der psychischen Sicherheit in bedeutender

Weise miteinander verbunden sind.

Zusammenfassend kénnen basierend auf den oben gewonnenen Erkenntnissen fol-

gende nicht altersgerecht entwickelte Verhaltensweisen im sozial-emotionalen Be-

reich sowie in der psychischen Sicherheit sowohl als Auswirkungen wie auch als Indi-

kator von frGhkindlichen Bindungsproblematiken verstanden werden:

Mogliche Indikatoren und Auswirkungen von Bindungsproblematiken

Emotionale
Verhaltensweisen

Soziale Verhaltensweisen

Psychische Sicherheit

Mangelnder Emotiona-
ler Ausdruck

Mangelnde Emotionsre-
gulation

Mangelndes Emotions-
verstandnis

Mangelndes EinfGh-
lungsvermdgen (Empa-
thiefahigkeit)

Mangelnde Selbstwirk-
samkeit

Aggressives Verhalten

Mangelnde Fahigkeit

zum Perspektfivenwech- | |

sel

Mangelnde Selbstrefle-
xion

Mangelnde kommuni-
kative Fahigkeiten
unausgereifte Prosoziali-
tat

fehlender Wertepluralis-
mus

Soziale Isolation
Extraversion

fehlende Durchset-
zungsfahigkeit

geringe Handlungsflexi-
bilit&t

eingeschranktes Kom-
munikationsvermdgen

(vor allem in belasten-
den Situationen)

unterentwickeltes Kon-
fliktvernalten

fehlende Selbststeue-
rung (Verhaltenskontrol-
le, Selbstdarstellung)

Dissoziatives Verhalten

Verdringen von
Herausforderungen

Schwierigkeiten in
Entscheidungsfindung-
en

kein adaquater
Umgang mit Angsten
und Néten

Aufgrund mangelndem
Vertrauen
Unvermdgen, fremde
Hilfe einzufordern

Misstrauen und
Feindseligkeit

nicht ausgereifte
Mentalisierungsfahig-
keit

Tabelle 6: Indikatoren und Auswirkungen von Bindungsproblematiken (eigene Darstellung)
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Als Essenz I&sst sich fUr die Sozialp&ddagogik festhalten, dass die beschriebenen Ver-
haltensweisen fur Betroffene grosse HUrden in der autonomen alltéglichen Lebens-
bewdltigung darstellen kbnnen. Bindungsproblematiken wirken sich im Lebensalltag
der Betroffenen auf zentrale Ressourcen und Fertigkeiten aus. Es liegt zum Beispiel
auf der Hand, dass Personen, die Uber unausgereifte Fahigkeiten zum Perspektiven-
wechsel und zur eigenen Emotionsregulation verfugen, im sozialen und gesell-
schaftlichen Umfeld zahlreichen Problemen ausgesetzt sind. Gleichermassen ist da-
von auszugehen, dass sie sich in ihren inneren N&éten auch véllig missverstanden
fUhlen: Diese Problematiken durften n&dmlich weniger als direkte innere HUrden (in
denen zum Beispiel eine grosse Not, sich alleine zu fUhlen, entstehen kann) sichtbar
werden, als vielmehr anhand von fUr das Umfeld nicht nachvollziehbaren Blocka-
den in der Ldsung von sehr einfach wirkenden alltéglichen Herausforderungen. In
solchen Fdllen fehlt Betroffenen letztlich auch das notwendige Verstdndnis des Um-
felds fUr die innere Not fehlen. Stattdessen durften sie sich mit Forderungen konfron-

tiert erleben, die sie ohne dieses Verstdndnis aber gar nicht erfUllen kénnen.

3.2 Instabilitadt im Kohdrenzgefuhl

Wie auch sozio-emotionale Kompetenzen steht ein stabiles KohdrenzgefUhl (vgl. Ka-
pitel 2.4) in engem Zusammenhang mit der frUhkindlichen Bindung. Um die vielfalti-
gen Herausforderungen des Lebens meistern zu kdnnen, bendtigt ein Individuum
ein Mindestmass an Vertrauen und muss Uber die erforderlichen Fahigkeiten und
Ressourcen zur Bewdltigung dieser Herausforderungen verfigen. Dabei ist insbeson-
dere der innere Zugang zu GefUhlen des Vertrauens und der Verbundenheit zu sich
selbst wie auch zum nahen Umfeld wesentlich. Menschen mit Bindungsproblemati-
ken haben in ihrer fruhen Biografie erfahren, dass sie sich in belastenden Situatio-
nen nicht unbedingt auf solche GefUhle des Vertrauens verlassen durfen. Wenn
diese grundlegende Lebensorientierung nun aber fehlt, kdnnen alltégliche Lebens-
aufgaben GefUhle von Angst und Not ausldésen, weil kein GefUhl der Machbarkeit
besteht.

Die Theorien zum KohdrenzgefUhl befassen sich genau mit der Frage, wie die all-
tégliche Lebensbewdltigung von den GefUhlen der Verstehbarkeit, Handhabbar-
keit und Bedeutsamkeit bedingt ist. Im Hinblick auf Bindungsproblematiken ist bei
diesen Komponenten aber besonders zu beachten, dass GefUhle von Vertrauen

und Verbundenheit fehlen kdnnen.
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3.2.1 Zur Entwicklung des Koharenzgefuhls

Aaron Antonovsky (1997) qilt als Begrinder der Salutogenese?' und definiert inner-
halb dieses Konzeptes den Begriff des KohdrenzgefGhls (S. 34). Antonovsky (1997)
betrachtet das Koh&renzgefuhl als eine globale Orientierung des GefUhls des Ver-
trauens (S. 36). Gemdss Antonovsky setzt sich das Kohdrenzgefihl aus drei Kompo-

nenften zusammen:

1) Verstehbarkeit:

Die Person mit einem hohen Ausmass an Verstehbarkeit geht davon aus,
dass Stimuli, denen sie in Zukunft begegnet, vorhersagbar sein werden
oder dass sie zumindest, sollten sie tatsdchlich Uberraschend auftreten,

eingeordnet und erkl@rt werden kénnen. (S. 34)
2) Handhabbarkeit:

(...) das Ausmass, in dem man wahrnimmt, dass man geeignete Ressour-
cen zur Verfugung hat, um den Anforderungen zu begegnen, die von
den Stimuli, mit denen man konfrontiert wird, ausgehen. (...) Wer ein ho-
hes Ausmass an Handhabbarkeit erlebt, wird sich nicht durch Ereignisse
in die Opferrolle gedréngt oder vom Leben ungerecht behandelt fuh-
len. (S. 35)

3) Bedeutsamkeit:

(...) das Ausmass, in dem man das Leben als sinnvoll empfindet: dass
wenigstens einige der vom Leben gestellten Probleme und Anforderun-

gen es wert sind, dass man Energie in sie investiert (...)" (S. 35f)

Festzuhalten ist, dass das Kohdrenzgefuhl die Empfindungsfdhigkeit eines Individu-
ums fUr die Verbundenheit mit sich selbst beziehungsweise mit seinem sozialen Um-
feld darstellt, ein Gefuhl der Zufriedenheit und Zugehdrigkeit fordert, sowie das Ver-

trauen in die Bewdltigung der alltéglichen Herausforderungen begUnstigt.

2 Salutogenese ist die Wissenschaft von der Entstehung und Erhaltung von Gesundheit. Salus

kommt aus dem Lateinischen und bedeutet Gesundheit, der Wortteil —-genese heiBt wortlich
Ubersetzt Entstehung. Somit ist die Salutogenese als Gegenstick zur Pathogenese, welche die
Enfstehung von Krankheit beschreibt, zu sehen. In den 70er Jahren ging der Medizinsoziologe
Aaron Antonovsky der Frage nach, welche Faktoren die Salutogenese beeinflussen. Er entwi-
ckelte ein theoretisches Modell Uber die Eigenschaften, die man braucht, um gesund zu wer-
den und es auch zu bleiben.” (Online-Enzyklop&die fUr Psychologie und Padagogik, 2017b)
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3.2.2 Wirkungsweisen des KohdrenzgefUhls

Nach Antonovsky (1997) sind Menschen mit einem hohem Kohd&renzgefUhl beson-
ders stressresistent (S. 171f). Andrea Grabert (2011) beschreibt unterschiedliche Wir-
kungsweisen des KohdrenzgefUhl! (S. 32ff). Demzufolge wirkt es unter anderem als

Filter bei der Informationsverarbeitung (ebd.):

*  Menschen mit hohem Koh&renzgefuhl nehmen Reize gar nicht als Stressoren

wahr, d.h. potentielle Stressoren bleiben unter der Wahrnehmungsschwelle.
* Das Kohdrenzgefuhl wirkt bei der Spannungsbewdltigung.

*  Menschen mit hohem Kohdrenzgefihl sind eher in der Lage, Ressourcen zu
mobilisieren und somit einen Spannungszustand erfolgreich aufzuldsen. Das

Zustandekommen eines Stresszustandes kann dadurch verhindert werden.
+  Das KohdrenzgefUhl korreliert stark mit psychischer Gesundheit®.

Antonovsky (1997) zeigt im Weiteren auf, dass das Koh&renzgefuhl in engem Zusam-
menhang zu Konzepten wie Selbstwertgefihl, Optimismus und KontrollUberzeugung
steht (S. 172f). Grabert (2011) fasst zusammen, dass das Kohdrenzgefihl sowohl die
Wiederherstellung wie auch die Erhaltung psychischer Gesundheit erkldren kann
(S. 35).

3.2.3 Auswirkungen von Bindungsproblematiken auf das
Koh&renzgefuhl

Es wurde bereits dargelegt, dass Bindungsproblematiken eine fehlende Orientie-
rung auf der sozio-emotionalen Ebene verursachen kédnnen (vgl. Kapitel 3.1.3). Es ist
naheliegend, dass diese Orientierungslosigkeit auch auf das Vertrauen in die Kom-
ponenten der Verstehbarkeit, Handhabbarkeit und Bedeutsamkeit Einfluss hat. Gra-
bert (2011) zeigt an dieser Stelle auf, dass die Bedeutsamkeit mehr einer emotiona-
len Verfassung als einer kognitiven Einstellung entspricht (S. 29). Demnach ist eine
durch Bindungsproblematiken erschitterte sozio-emotionale Ebene durchaus als

korrelierender Faktor mit dem Kohdrenzgefihl zu betrachten.

2 psychische Gesundheit ist gemdss der World Health Organisation WHO (kein Datum) ,.ein Zu-
stand des Wohlbefindens, in dem eine Person ihre Fahigkeiten ausschépfen, die normalen Le-
bensbelastungen bewdltigen, produktiv arbeiten und etwas zu ihrer Gemeinschaft beitragen
kann.” (S. 1)
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Dies bestatigt auch Grabert (2011), indem sie folgende vier Lebensbereiche, die zur
Aufrechterhaltung des Kohdrenzgefuhls in der eigenen Lebenswelt von Bedeutung
sind, nennt (S. 30):

* eigene Geflhle
* unmittelbare interpersonelle Beziechungen
* wichtigste eigene Tatigkeiten

* existenzielle Fragen, wie Tod, unvermeidbares Scheitern, persénliche Fehler,

Konflikte und Isolation

In diesen vier Lebensbereichen kdnnen einige Zusammenhdnge zur frGhkindlichen
Bindungsentwicklung hergestellt werden. Damit eigene GefUhle zur Aufrechterhal-
tung des Kohdrenzgefihls beitragen kénnen, ist ein Mindestmass an Mentalisie-
rungsfahigkeit erforderlich. Denn ohne Reflexion der inneren Erlebniswelt kdnnen ei-
gene GefUhle nicht in die alltdgliche Bewdltigung mit integriert werden. Auch ist
festzuhalten, dass das Vertrauen in unmittelbare interpersonelle Beziehungen auf-
grund von internalisierten Bindungsreprasentationen irrifiert sein kann. Stegmaier
(2012, vgl. Kapitel 2.5.4) hat zudem frihkindlicher Desorganisation mit gedanklicher
Inkohdrenz bei Themen wie Tod oder Trennung im spdteren Erwachsenenalter in
Verbindung gebracht. Demnach kann eine solche gedankliche Inkohdrenz auch
dazu fUhren, dass die Komponente der Verstehbarkeit stark beeintrichtigt ist. Dies
IGsst sich durch Graberts (2011) Aussage, dass das Ausmass, wie die Komponente
der Verstehbarkeit umgesetzt werden kann, auch von der kognitiven Integration

der Sinnhaftigkeit abhdngt, belegen (S. 26).

Im Weiteren sind gemdss Grabert (2011) wiederkehrende und verl@ssliche Lebenser-
fahrungen fUr die Entwicklung der Komponente der Verstehbarkeit notwendig (S.
31). FUr die Ausbildung der Komponente der Handhabbarkeit sind es Lebenserfah-
rungen, die weder Uber- noch unterfordern (ebd.). Bei der Komponente der Be-
deutsamkeit steht vor allem die selbstwirksame Einflussnahme auf Lebenserfahrun-
gen im Zentrum (ebd.). Es liegt somit auf der Hand, dass Bindungsproblematiken
die Ausbildung aller drei Komponenten negativ beeinflussen kbnnen. Denn in den
inneren Arbeitsmodellen Betroffener fehlt es an dem Urvertrauen, dass interperso-
nelle Erfahrungen wiederkehrend verl@sslich sind. Weiter bestehen Erinnerungen an
stark Uberfordernde Lebenserfahrungen, auf die keine selbstwirksame Einflussnah-

me maoglich war.
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Grabert (2011) zeigt auf, dass das Kohdrenzgefuhl als GefUhl der Stimmigkeit davon
abhdngt, wie gut Menschen in der Lage sind, vorhandene Ressourcen zum Erhalt
inrer Gesundheit und ihres Wohlbefindens zu nutzen (S. 25). Im Sinne der Salutoge-
nese ist somit festzuhalten, dass ein durch Bindungsproblematiken minder entwi-

ckeltes Kohdrenzgefuhl Einfluss auf die gesundheitliche Entwicklung hat.

3.3 BeeintrGchtigte Identitatsbildung

Michael Ermann (2011) halt fest, dass das Empfinden der Kohé&renz und Konfinuitat
im Kontext des sozialen Umfelds das Leben pragt und die Identitét zu einem gros-
sen Teil mitgestaltet (S. 135). Um in der Sozialpddagogik mit Jugendlichen und Er-
wachsenen mit Bindungsproblematiken wirksam t&tig sein zu kdnnen, ist also eine
Auseinandersetzung mit der Identitdtsbildung wichtig. Dies insbesondere, weil die
Identitatsbildung eine zentrale Entwicklungsaufgabe im Jugend- und frGhen Er-

wachsenenalter darstellt.

3.3.1 Entwicklung von Identitat

Rainer K. Silbereisen und Karina Weichold (2012) zeigen auf, dass die Identitdtsent-
wicklung in verschiedenen Lebensbereichen — wie zum Beispiel dem persénlichen
Lebensstil oder der beruflichen Orientierung — stattfindet (S. 252). Nach Werner Boh-
leber (2004) ist Identitdt nicht anhand von bestimmten RollenGbernahmen oder
Charakterzigen zu definieren (S. 230f). Vielmehr ist Idenfitdt ein nie abgeschlosse-
ner psychischer Entwurf, bestehend aus reflexiven Vergleichsprozessen (ebd.). Die-
se Vergleichsprozesse bestehen aus dem Prdsentieren des eigenen Selbst auf der
einen Seite und den Rollen, Handlungen, Emotionen, Trdumen etc. auf der anderen
Seite (ebd.). Identitdtsbildung kann gemdss Bohleber als ein nachiraglicher Ablauf
angesehen werden, dem dussere reale und innere mentale Handlungen vorausge-
gangen sind (ebd.). Bohleber (2004) bezeichnet im Weiteren die Selbstreflexion als
wichtige Vorbedingung, damit ein fertiges IdentitatsgefUhl als innerpsychisches Re-
gulationsprinzip wirksam sein kann (S. 232). Das heisst, dass die Mentalisierungsfahig-

keit also auch fUr die Identitatsbildung wesentlich ist.

Heinz Abels (2006) definiert den Begriff Identitat wie folgt:

|dentitat ist das Bewusstsein, ein unverwechselbares Individuum mit einer
eigenen Lebensgeschichte zu sein, in seinem Handeln eine gewisse Kon-

sequenz zu zeigen und in der Auseinandersetzung mit anderen eine Ba-
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lance zwischen individuellen Ansprichen und sozialen Erwartungen ge-
funden zu haben. (S. 254)

Roland Hitzler und Anne Hohner (2016) beschreiben die Identit&t als Bastelexistenz,
die auf einer fortlaufenden Selbstreflexion des Selbst beruht (S. 309). Dadurch, dass
wir uns in Beziehungen, Einstellungen und Anforderungen im taglichen Leben wie-
derfinden, und so auch in eine Diversitdt verschiedener Gruppierungen und Subkul-
turen eingebunden sind, liegt es in der Entscheidung des Individuums, als eine Art
Bastler beziehungsweise Bastlerin seines und ihres Lebens tatig zu sein (ebd.). Die
Identitat kann also als Gesamtkonstrukt verstanden werden, in dem verschiedene
Einflisse von der Aussenwelt und von inneren Prozessen immer wieder neu model-
liert, gestaltet und umgeformt werden (ebd). Dieser kreative Dauerprozess erfordert
eine konstante Reflexion des Selbst wie auch eine Balance zwischen externen Er-

wartungen, Anforderungen und Handlungsmaoglichkeiten (ebd.).

Es ist erkennbar, dass die IdentitGtsbildung als fortlaufender Entwicklungsprozess
auch in der sozialpddagogischen Arbeit dauerhaft lebhaft bleibt. Bereits an dieser
Stelle lasst sich vermuten, dass Bindungsproblematiken bei der Identitdtsbildung

Auswirkungen haben durften.

3.3.2 Auswirkungen von Bindungsproblematiken auf die
|ldentitatsbildung

Wilfried Ferchhoff (2011) halt fest, dass auch das Erlernen, mit Uneindeutigkeiten,
Unsicherheiten und Widerspruchen umzugehen, zur Herausbildung einer sozialen
Identitdt in der Adoleszenz gehdrt (S. 398). Die Gruppe der Gleichaltrigen, die das
BeduUrfnis nach Austausch und Abgleich der aktuellen Lebensentwirfe wecken, ist
demnach auch von zentraler Relevanz. Im Umkehrschluss kann dies bedeuten, das
Jugendliche und Erwachsene, deren Ressourcen fUr eine altersgerechte Interaktion
im Gruppenkontext noch ungenigend ausgebildet sind, teilweise nicht fahig sind,
zentrale Entwicklungsschritte in der IdentitGtsbildung zu vollziehen. Die in Tabelle 6
(S. 43) aufgezeigten Indikatoren und Auswirkungen frihkindlicher Bindungsproble-
matiken in Bezug auf sozio-emotionale Kompetenzen kénnen durchaus als noch
ungenUgend ausgebildete Ressourcen fur die Idenfitétsbildung bezeichnet wer-
den. Wenn also die oben beschriebenen reflexiven Vergleichsprozesse aufgrund
der mangelnd ausgereiften sozio-emotionalen Kompetenzen fehlen, fehlt dem-
nach auch der wesentliche Baustein zur IdentitGtsbildung. Somit besteht ein direkter

Wirkungszusammenhang zwischen Bindungsproblematiken und kreativen Dauer-
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prozessen, die zur ldentitGtsbildung notwendig ist.

Festzuhalten ist, dass betroffene Menschen von Bindungsproblematiken Briche in
den Beziehungen zum nahen sozialen Umfeld erlitten haben. Ermann (2011) zeigt
auf, dass solche Briche labile Zust&nde des Identitdtserlebens erwirken kénnen (S.
138).

Wie bereits aus Kapitel 2.2.6 hervorgeht, hangt die psychische Sicherheit von der
Entwicklung der Mentalisierungsfahigkeit und der Identitdtsbildung ab. So bestatigt
sich auch, dass eine ungenugend ausgeprdagte Mentalisierungsfahigkeit, die mit ei-
nem fehlenden Reflexionsvermdgen einhergehen kann, die Identit&tsbildung deut-
lich beeinfrachtigt, und sich somit auf die psychische Sicherheit und das Selbstbild

respektfive das Selbstbewusstsein auswirkt.

Weiter zeigt Ermann (2011) auf, dass Identitdtsdiffusionen? an den Ubergangspha-
sen der menschlichen Entwicklung grundsdatzlich normal sind (138). Als solche Uber-
gangsphasen kénnen also zum Beispiel der Beginn einer Ausbildung, der Wegzug
aus dem Elternhaus oder der Start in eine eigenstindige LebensfUhrung genannt
werden. Gemass Ermann |6sen sich diese Diffusionen, wenn Betroffene sich in ihrer

neuen Lebensphase zurechtgefunden haben (ebd.).

Zusammenfassend kann aus Kapitel 3 die Erkenntnis festhalten werden, dass durch
Beeinfrachtigungen in Entwicklungsdimensionen der sozio-emotionalen Kompeten-
zen, des Kohdrenzgeflhls sowie der Identitétsbildung wesentliche Ressourcen, die
fUr die Bewdltigung eben genannter Identitatsdiffusionen notwendig wdéren, nicht
ausreichend vorhanden sind. Unter dem Aspekt, dass solche Diffusionen einer Ori-
entierungslosigkeit einhergehen, ist anzunehmen, dass Menschen mit Bindungspro-
blematiken bei diesen Ubergdngen in ihrem inneren Erleben mit weitaus intensiver-
en und problematischeren Spannungsfeldern konfrontiert sind, als Menschen ohne

Bindungsproblematiken.

B |dentitatsdiffusion: ,Diffusion bedeutet, dass das Identitéitsgefihl zerfliesst und ein Zustand der
Orientierungslosigkeit entsteht. Dieser Zustand begleitet bis zu einem gewissen Grad voriber-
gehend jede Entwicklungsschwelle mit Rastlosigkeit und Unsicherheit im Handeln und in Ent-
scheidungen." (Ermann, 2011, S. 138)
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4 Relevanz von Bindungsproblematiken im
Berufsalltag der Sozialpddagogik

FUr die Arbeit mit Jugendlichen und Erwachsenen bleibt nun die Frage bestehen,
wie sich Sozialpddagoginnen und Sozialp&ddagogen das Wissen um frGhkindliche
Bindungsproblematiken im Berufsalltag zu Nutzen machen kénnen. Hierzu muss ei-
nerseits die Situation der Betroffenen genau verstanden und andererseits die Be-
deutsamkeit sowie die Aufgabe, die sich dadurch an die Sozialp&ddagogik stellt, er-
kannt werden. Im Wissens-Praxis-Transfermodell (Gregor Husi, 2010) ist zwischen der
Situationsanalyse und der Handlungsplanung der Zwischenschritt Zielsetzung be-
schrieben (S. 134). Dieser dient dazu, mit Beschreibungs- und Bewertungswissen die
sozialen Probleme in Relation zur professionellen Tatigkeit zu setzen und Entwick-
lungspotenziale zu férdern (ebd.). Erst durch diesen Zwischenschritt sind wirksame

Handlungsans&tze moglich.

4.1 Im Spannungsfeld von innerer und dusserer
Erlebniswelt

Menschen mit Bindungsproblematiken sind durch ihre Bindungserfahrungen der fro-
hen Kindheit geprégt und méglicherweise bis ins Erwachsenenalter in ihren individu-
ellen und auch psychosozialen Grundbedurfnissen beeinflusst. Die daraus entste-
henden Defizite im Ich-Aufbau der Identitdtsbildung, ein nicht ausreichend wirksa-
mes KohdrenzgefUhl sowie mangelnde sozio-emotionale Kompetenzen erschweren
die Teilhabe am sozialem Leben, wie auch den Aufbau des Vertrauens in sich selbst
und zu anderen. Es verdeutlicht sich, dass sich Menschen mit Bindungsproblemati-
ken in einem anhaltenden Kreislauf von inneren und &usseren Spannungsfeldern
bewegen und bei alltdglichen Herausforderungen mit Bewdltigungsproblemen

konfrontiert sind.

4.1.1 Im Wechselbad zwischen innerpsychischer Resonanz und
Dissonanz der autonomen Handlungsfahigkeit

Die Herausforderungen fir Menschen mit Bindungsproblematiken und die damit
verbundenen Auswirkungen zeigen sich in verschiedenen Lebensbereichen. Wie

aus Kapitel 2 und 3 hervorgeht, fehlen Jugendlichen und Erwachsenen die notwen-
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digen altersgerechten Ressourcen, Kompetenzen und Fahigkeiten®, die fur die all-
taglichen Aufgaben erforderlich sind. AktivitGten des taglichen Lebens k&nnen also
ohne fremde Hilfe zur grossen Herausforderung und / oder Uberforderung fUhren. Es
|&sst sich ableiten, dass betroffene Menschen sich in einem stetigen Spannungsfeld
bewegen, wenn dussere Anforderungen die inneren zur VerfGgung stehenden F&-
higkeiten und Ressourcen Ubersteigen und keine UnterstUtzung oder Begleitung ver-

fogbar ist.

Es ist davon auszugehen, dass sich diese Spannungsfelder auf verschiedenen Ebe-
nen auswirken: Zundchst auf der Ebene des innerpsychischen Erlebens?, das aus
diesen An- respektive Uberforderungen hervorgeht. Weiter auf der Bezugsebene
zum sozialen Umfeld, die durch diese Unsicherheiten gestdrt ist. Schliesslich auch
auf der Ebene der gesellschaftlichen Resonanz, welche eine Form von globaler Ori-
entierung fUr das eigene Verhalten gibt respektive dieses normt. Bdhnisch (2010)

beschreibt diese Ebene als soziologische Dimension (S. 21).

Diese Spannungsfelder der Betroffenen durften Sozialpddagoginnen und Sozial-
pddagogen in der gleichen Vielfdltigkeit antreffen, wie sie eben auch in der
menschlichen Entwicklung vorzufinden sind. Wie sich Bindungsproblematiken im Ju-
gend- und Erwachsenenalter zeigen, I&sst sich also nicht primdr anhand von kon-
kreten Merkmalen festhalten, sondern vielmehr anhand der inneren Erlebniswelt der
Betroffenen im Kontext zu der alltdglichen Lebensbewdltigung ableiten. Deshalb ist
eine genauere Auseinandersetzung mit dem Konzept der Lebensbewdltigung erfor-
derlich, um das notwendige Verstédndnis fUr sozialpddagogisches Arbeiten mit Ju-
gendlichen und Erwachsenen mit Bindungsproblematiken zu erlangen und in der

Praxis umzusetzen.

2 Kitty Cassée (2010) beschreibt in ihrem Werk Kompetenzorientierung Ressourcen, Kompeten-
zen und Fahigkeiten in Relation zu altersaddquaten Entwicklungsaufgaben (S. 30). Demnach
sind Ressourcen als Austattungsmerkmale zu verstehen, welche die Entwicklung von F&higkei-
fen ermdglichen (ebd.). Fé&higkeiten entstehen auf der Basis von individuellen Ressourcen
(ebd.). Mit Kompetenzen ist die Anwendung von Fdhigkeiten in bestimmten Situationen ge-
meint, um konkrete Aufgaben bewdltigen zu kénnen (ebd.).

Im Sinne des Mentalisierungskonzeptes beschreibt die Ebene des innerpsychisches Erlebens
gemdass Kirsch (2014) Mechanismen, die bedingt durch GefUhle und Vorstellungen das Ver-
halten und das Handeln einer Person beeinflussen (S. 12). Als innerpsychisches Erleben kann
also die Wirkung dieser Mechanismen auf die eigene Person und Wahrnehmung bezeichnet
werden.

25
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4.1.2 Autonome Lebensbewdltigung

Béhnisch (2016) bezeichnet das Streben nach psychosozialer Handlungsféhigkeit in
kritischen Lebenssituationen als Lebensbewdltigung (S. 20.). Psychosoziale Hand-
lungsféhigkeit ist demnach ein Konstrukt im Magnetfeld des Selbstwerts (ebd.). Im
Rahmen des Bewdltigungskonzepts beschreibt Bohnisch (2016), dass die psychoso-
ziale Handlungsféhigkeit massgebend durch die psychodynamische Sphdre® ge-
pragt wird (S. 13ff). B&hnisch (2016) halt fest, dass Lebenssituationen und -konstella-
tionen dann kritisch sind, wenn die vorhandene eigene Ressourcen fUr die Problem-
I6sung nicht ausreichen (S. 20). Dies hat zur Folge, dass die psychosoziale Hand-
lungsfahigkeit beeintrachtigt wird und ein Zustand der Hilflosigkeit entsteht (ebd.).
Es zeichnet also sich ab, dass Bindungsproblematiken durchaus die psychosoziale

Handlungsfahigkeit beeinflussen und eine Hilflosigkeit zur Folge haben kdnnen.

Folge dieser Hilflosigkeit ist gemdss Bdhnisch (2016) vorwiegend ein kdrperlich-seeli-
scher Druck (S. 21). Als Weg zur Entlastung beschreibt er dazu insbesondere die
Méglichkeit, das belastende Problem einer anderen Person erzdhlen zu kénnen
(ebd.). Diese Fahigkeit zur Thematisierung umschreibt Bdéhnisch (2016) weiter nicht
nur als sprachlichen Akt, sondern vorwiegend als sozial-interaktiven Vorgang des
Mitteilens, mit dem notwendigerweise das AnknUpfen von Beziehungen und teilwei-
se sogar das Eintreten in soziale Netzwerke verbunden ist (S. 21f). B&hnisch (2016)
stellt fest, dass dieses Thematisieren zugleich die Fahigkeit voraussetzt, innere Hilfslo-
sigkeit benennen zu kdnnen (S. 22). Mit Verweis auf die in Kapitel 3 beschriebenen
Auswirkungen von Bindungsproblematiken wird ersichtlich, dass Bindungsproblema-
tiken genau diese Fahigkeit unterbinden kénnen. Die durch verinnerlichte Arbeits-
modelle entstandenen Unsicherheiten durffen einen selbstwirksamen Umgang mit
einer solchen Hilflosigkeit behindern oder verunméglichen. Es kann (vgl. Kapitel
2.2.5) nicht erwartet werden kann, dass innere Befindlichkeiten im Jugend- und Er-
wachsenenalter thematisiert werden kdnnen, wenn innere Arbeitsmodelle auf der
Erfahrung beruhen, dass es bereits ab dem ersten Lebensjahr nicht moglich war, in-
tensive GefUhle wie Trost- und Zuwendungsbedurfnisse der priméren Bezugsperson

mitzuteilen.

% Psychodynamik ist allgemein die Lehre von den psychischen Kréften und deren Wechselwir-

kungen zur Erkl&rung von Erleben und Verhalten. Urspringlich wurde die Psychodynamik in der
psychoanalytischen Theorie (Psychoanalyse) als Interaktion der Instanzen nach Freud verstan-
den (Instanzenmodell). (...) Die Psychodynamik umfasst heute eine Vielzahl psychologischer
Modelle, z. B. die Theorien zu Grundkonflikten (Konflikt), Objektbeziehungen und Bindungsver-
halten (Bindung). (...)." (Tobias Altmann, 2014)
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Bohnisch (2016) legt dar, dass durch diese innere Hilflosigkeit unter anderem ein
Mangel an Handlungskompetenz entsteht, der die Verluste von Selbstwert, Aner-
kennung sowie Selbstwirksamkeit zur Folge hat (S. 21). Diese Verluste werden, so
Béhnisch (2016) weiter, in Form von abweichendem Verhalten kompensiert, well
Selbstwert, Anerkennung sowie Selbstwirksamkeit um jeden Preis hergestellt werden
mussen (ebd.). Dieses abweichende Verhalten zeigt sich laut Bohnisch (2016) in

Form von antisozialen und selbstdestruktiven Symptomatiken (ebd.).

Die entstandene innere Hilflosigkeit sieht Bohnisch (2016) als Unvermodgen, sich mit
seinem gestdrten Selbst konfrontieren zu kénnen (S. 21). Dieses Unvermdgen der
fehlenden Auseinandersetzung mit seinem Selbst kann, so Bohnisch (2016), zu unbe-
wussten Abspaltungen in der Persdnlichkeit fGhren (S. 21). Diese Abspaltungen sind
als Bewdltigungsverhalten fOr den Umgang mit der oben beschriebenen inneren
Hilflosigkeit zu betrachten (ebd.). Béhnisch (2016) kategorisiert hierzu verschiedene
Formen von Abspaltungen, bei welchen das bedrohte Selbst bei der inneren Hilflo-

sigkeit im Zenfrum steht (ebd.):

1) Aussere Abspaltung

Bdhnisch (2016) beschreibt, dass Betroffene der dusseren Abspaltung einer Ablauf-
dynamik ausgesetzt sind, die von innerer Hilflosigkeit und Unfdhigkeit zur Thematisie -
rung zu einer Abspaltung durch Kompensation respektive Projektion fUhrt (S. 22). Er
betont, dass dieser Prozess vorwiegend somatisch angetrieben ist — sich also auf un-

bewusster Ebene abspielt — und sich somit auch der Selbstkontrolle entzieht (ebd.).

Als direkt Folge dieser dusseren Abspaltung nennt Bdhnisch (2016) antisoziales Ver-
halten, das sich zum Beispiel in Form von Rationalisierungen, Ligen, Gewalt und Ab-
wertungen anderer zeigen kann (S. 23). Dabei unterstreicht Béhnisch (2016), dass
diese Abspaltungsdynamik emotional aufgeladen ist und den Betroffenen Entspan-
nung bringt (S. 24). Was also von aussen als negativ wahrgenommen wird, ist in der
inneren Erlebniswelt das notwendige Mittel, durch das Anerkennung, Selbstwirksam-
keit und Selbstwert wiedererlangt werden kann und so zur Enfspannung fUhrt
(ebd.).

2) Innere Abspaltung

Im Gegensatz zur dusseren beschreibt Bohnisch (2016) die innere Abspaltung vor-

wiegend als Form von Autoaggression und Gewalt gegen sich selbst, um die innere
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Hilflosigkeit auszuhalten (S. 24). Bohnisch (2016) nennt verschiedene Formen von
Selbstverletzungen, Erndhrungsstérungen, Medikamentenmissbrauch, Depressivitét
- sowie sich-entwerten, erzwungene Selbstisolation, Unterwerfung, Co-Abhdngigkeit
und das Aushalten von Demutigungen als mogliche Folgen dieser Ablaufdynamik
(ebd.). Diese Abspaltung des Selbsts begrindet Bohnisch (2016) damit, dass Betrof-
fene von Selbsthass gezeichnet sind. Er setzt die innere Abspaltung in Beziehung zu
dissoziativem Verhalten, und sieht dabei die Betroffenen einer Art Projektionsvor-
gang ausgesetzt, in welchem sie sich der Selbstverletzung gar nicht bewusst sind
(S. 25). Diese extreme Auffdlligkeit wiederum darauf zurickzufUhren, dass nur auf
diese Art und Weise die notwendige Anerkennung gefUhlt werden kann (Bé&hnisch,
2016, S. 25). Er beschreibt dies unter anderem als BedUrfnis, in sich abtdéten zu wol-

len, was als Kind erlitten wurde (ebd.).

3) Abspaltung per Delegation

Als weitere Form der Abspaltung beschreibt B&hnisch (2016) die Projektion der inne-
ren Hilflosigkeit auf Schwdéchere (S. 26f). Dazu schliessen sich Betroffene einer Grup-
pe an, zu deren Programm und Gruppenzusammenhalt das antisoziales Verhalten
gehdrt (S. 26f). So wird die Abwertung anderer nicht direkt vorgenommen, sondern
an die Gruppe delegiert; antisoziale Handlungen werden fur die Gruppe getdatigt
(ebd.). Bdhnisch (2016) beschreibt diesen Prozess als ein emotional erhebendes und
entspannendes WirrgefUhl, das sich im inneren Erleben &hnlich auswirkt wie die Ent-
spannung bei der dusseren Abspaltung (ebd.). Gerade unter dem Aspekt der
Gruppendynamik stellt Bé&hnisch (2016) fest, dass kein Unrechtsbewusstsein entste-
hen kann, weil nicht das Opfer, sondern die Gruppe im Fokus der Wahrnehmung
liegt (ebd.).

Diese Formen der Abspaltungen erinnern stark an Strategien, die Kinder mit unsi-
cher-ambivalenter oder desorganisierter Bindungsqualitdt aufweisen, in dem sie
quasi in extremis die Aufmerksamkeit der primdren Bezugsperson einfordern. So
kdnnten die oben beschriebenen Abspaltungen auch als eine weiterfGhrende An-
wendung frGhkindlicher Arbeitsmodelle und somit als mogliche Auswirkung von Bin-
dungsproblematiken betrachtet werden. Bdhnisch (2016) hdalt abschliessend fest,
dass die Fahigkeit zur Thematisierung innerer Hilflosigkeit angesichts erfahrenen psy-
chosozialen Drucks in kritischen Lebenskonstellationen ein sehr entscheidender Fak-
tor darstellt, ob Jugendliche wie auch Erwachsene in den Sog der Projektion und

Abspaltung dieser GefUhle auf Schwdchere geraten (S. 27f).
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4.1.3 Handlungsfahigkeit und Autonomie

Béhnisch (2016) bezeichnet die Féhigkeit respektive Unfdhigkeit zur Thematisierung
der eigenen inneren Befindlichkeit als das SchlUsselproblem gestdrter Handlungsfa-

higkeit (S. 108). Dabei unterschiedet er zwei Formen:

1) Als einfache Handlungsfdhigkeit umschreibt Bdhnisch (2016), wenn die Be-
troffenen in der Lage sind, ihren Alltag sozial vertraglich und darin subjektiv

befriedigend organisieren zu kdnnen (S. 105).

2) Als erweiterte Handlungsfahigkeit beschreibt Bohnisch (2016) den Aspekt der
sozialen Gestaltung, der Uber die subjektive Grenze der Alltagsbewdltigung
hinausgeht (S. 105). Dazu gehdrt vor allem die Fahigkeit, soziale Netzwerke
und deren Ressourcen aktiv wahrnehmen und einschétzen zu kdnnen
(ebd.).

Bei beiden Formen sind Fahigkeiten zur Selbststeuerung und Selbstregulation erfor-
derlich. Marina A. L. Oshana (2013) stellt hierzu fest, dass die Kontrolle respektive
Selbstwirksamkeit, Gber eigene Entscheidungen, Handlungen und Willen zu verfi-
gen, das zentrale Kriterium der Autonomie darstellt (S. 197). Zudem gibt das Mass
dieser Fahigkeiten Aufschluss darGber, wie autonom sich eine Person im Rahmen ih-
rer Handlungsfahigkeit bewegen kann: Oshana (2013) fUhrt weiter aus, dass sich
eine autonome Person selbst leiten, eigene Ziele zur LebensfUhrung formulieren, die-
se Ziele verfolgen und in Handlungen umsetzen kann (S. 197). Auch Zimmermann
und Iwanski (2014) bezeichnen Selbststeuerung und Selbstregulation als ein zentra-
les menschliches Bedurfnis in Bezug zur Autonomie (S. 13ff). Die Autonomie eines In-
dividuums l&sst sich dadurch erkennen, dass eigene Absichten, Ziele und Interessen
entwickelt werden und versucht wird, diese durch Handlungen umzusetzen (ebd.).
Dabei meint der Begriff Autonomie nicht unbedingt Unabhd&ngigkeit beziehungs-
weise frei von dusseren Einflussen zu sein (ebd.). Eine Person kann auch autonom
sein, wenn sie gleichzeitig von anderen Menschen oder konkreten Lebenssituatio-
nen abhdngig ist (ebd.). Fraglich ist, inwiefern eine abhdngige Lebenssituation als
autonom erlebt respektive gelebt werden kann, wenn diese Abhdngigkeit auf dem
Hintergrund von Bindungsproblematiken entstanden ist. Zimmermann und Iwanski
(2014) fogen hierzu an, dass unter dem Blickwinkel der Bindungstheorie und Ent-
wicklungspsychologie eine sichere Bindung und Autonomie keine Gegensdize sind,
unsichere Bindung und Autonomie hingegen sehr wohl (S. 14). Hier muss aber aus-
gelegt werden, was Zimmermann und Iwanski konkret unter dem Begriff unsichere

Bindung verstehen. Bei allen Menschen, die in ihrer Lebensbiografie mit Bindungs-
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problematiken konfrontiert sind, zu implizieren, sie kbnnten keine autonome Lebens-
fUhrung umsetzen, wdre zu sehr vereinfacht. Vielmehr dirfte diese Aussage so ver-
standen werden, dass eine autonome Lebensweise fir Menschen mit Bindungspro-
blematiken nicht per se eine Selbstverstdndlichkeit ist, sondern weit mehr Hinter-

grundarbeit? erfordert.

Diese Ansicht deckt sich mit der Aussage von Zimmermann und Iwanski (2014), wo-
nach die sichere Bindung eine Voraussetzung fur eine gelingende Autonomieent-
wicklung ist, und die unsichere Bindung in Bezug auf Autonomie als entwicklungs-
hemmend wirkt (S. 15). Insbesondere durften sich bei Betroffenen, die Uber Bin-
dungsreprésentationen aus der unsicher-ambivalenten Bindungsqualitdt (chroni-
schen Aktivierung des Bindungssystems) verfGgen, entwicklungshemmende Me-
chanismen aktivieren: Hier kann das Explorationsverhalten besonders gehemmt
sein, weil der innere Fokus der Betroffenen auf der Suche nach einer sicheren Basis
liegt, und nicht auf der Suche nach autonomer Zieldefinition und -umsetzung. Eben-
so liegt es auf der Hand, dass die in der kindlichen Not entstandene chronische Ak-
tivierung der Suche nach einer sicheren Basis im Jugend- und Erwachsenenalter zur
Abhdngigkeit zum sozialen Umfeld wird. Dies bestdtigen auch Zimmermann und
Iwanski (2014): Bei unsicherer Bindung betrachten sie die Autonomie im Jugendalter
als nur bedingt gegeben, da Jugendliche zum einen oft zwanghaft unabhdngig
sein wollen oder mUssen, zum anderen aber auch in ihrem Wunsch nach Autono-
mie eine Beziehungsgefdhrdung sehen kdnnen (S. 29). Die zur Autonomie notwen-
dige Abldsung von der primdren Bezugsperson steht demnach im Widerspruch zur

Suche nach einer sicheren Basis.

4.2 Anspruch an die Sozialpddagogik

Die Situationen, in welchen sich Betfroffene von Bindungsproblematiken wiederfin-
den, sind meist sehr komplex und multifaktoriell. Bindungsproblematiken haben eine
Vielzahl an Wirkungszusammenhdngen auf verschiedensten Ebenen der inneren
und Ausseren Erlebniswelt der Betroffenen, aber auch im Kontext zu deren sozialem

Umfeld und Bezugssystem, zur Folge.

Um die Bedeutung dieser Wirkungszusammenhdnge fUr die Sozialpddagogik erken-

nen zu kdnnen, muss die Situation der Betroffenen genauer betrachtet werden.

¥ Als Hintergrundarbeit sind Prozesse in der innerpsychischen Erlebniswelt zu verstehen, die not-

wendig sind, um innere Angste und Néte zugunsten des Lernprozesses Uberwinden zu kdnnen
(eigene Definition).
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4.2.1 Ubergangssituationen als innerpsychisches Wagnis

Die von Bdhnisch (vgl. Kapitel 4.1.2) beschriebenen kritischen Lebenssituationen,
bei denen die eigenen vorhandenen Ressourcen nicht zur Problemldsung ausrei-
chen, haben mit Bindungsproblematiken eines gemeinsam: Sie stellen eine Expositi-
on der Betroffenen in eine Unsicherheit respektive Orientierungslosigkeit dar, inner-
halb derer sowohl Fahigkeiten und Kompetenzen, als auch Angste und Néte im in-
nerpsychischen Erleben besonders deutlich sichtbar werden. Dies kbnnen unter an-
derem wichtige Ubergangssituationen, wie zum Beispiel der Ubergang in eine ei-
genstindige Wohnsituation, das Generieren eines eigenen Einkommens, oder aber
pragendere Erlebnisse wie der Verlust einer wichtigen Bezugsperson, Trennung einer
Partnerschaft oder Ahnliches sein. Dabei dUrfte besonders die Selbststeuerung und

Selbstregulation der Betroffenen eingeschrdnkt sein.

Sind also Jugendliche und Erwachsene aufgrund ihrer Bindungsreprdsentationen
mit ungenugenden, fehlerhaften, nicht addquaten oder nicht angepassten inne-
ren Arbeitsmodellen ausgestattet, so bedeutet eine solche Ubergangssituation
grundsdatzlich eine Form von Wagnis. Ein Wagnis, das sich anhand von innerpsychi-
scher Unsicherheit spurbar macht und Auswirkungen in der autonomen Handlungs-
féhigkeit zeigt. Folglich durften solche Ubergangssituation auch mit extremem Stress

oder Uberforderung verbunden sein.

Wichtige Ubergangssituationen kénnen somit als das verbindende Element be-
trachtet werden, anhand derer Bindungsproblematiken der fruhen Kindheit im Ju-
gend- und Erwachsenenalter deutlich sichtbar werden. FUr die Sozialpddagogik
empfiehlt sich, bei solchen Ubergangssituationen besonders aufmerksam vorzuge-

hen.

4.2.2 Hilfebeziehung versus Konfliktbeziehung

Bei der Arbeit mit Menschen mit Bindungsproblematiken ist fUr Sozialpddagogen
und Sozialp&ddagoginnen ein wichtiger Zwischenschritt, sich vorgdngig bewusst zu
machen, welche Bedeutung sozialpddagogisches Handeln fur die Klientel haben
kann. Béhnisch (2016) beschreibt hierzu ein Paradoxon, das nicht zu unterschdtzen
ist:

Zentral in diesem Zusammenhang ist, dass der sozialpddagogische Auf-

frag, antisozialem und autoaggressivem Verhalten entgegenzutreten,

mit der Bewadltigungstatsache kollidiert, dass dieses Verhalten fur die Be-
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froffenen (unbewusst) meist das lefzte und einzige Mittel ist, um Selbst-
wert und Anerkennung (auch durch Auffalligkeit) zu erlangen. Sozialar-
beiterinnen [sic!] sind damit erst einmal eine Bedrohung fUr inre Klienten
[sicl], da sie in deren Augen prinzipiell die sind, die ihnen dieses letzte
Mittel nehmen. (S. 80)

Dies hat, so Bohnisch (2016), aus der Bewdltigungsperspektive zur Folge, dass die Hil-
febeziehung eine Konlfliktbeziehung sein kann (S. 80). Sozialpddagogik — in diesem
Sinne als Teil des Explorationssystems zu verstehen — muss sich diesen Gegensatz ver-
innerlichen. Nur so kann sie in der Arbeit mit Jugendlichen und Erwachsenen mit
Bindungsproblematiken eine sichere Basis darstellen und eine verldssliche, bezie-
hungsorientierte Arbeit gewdhrleisten. Dabei ist es entscheidend, dass sich Sozial-
pddagoginnen und Sozialpddagogen nicht von dusserlich kompetentem Auftreten
der Betroffenen dazu verleiten lassen, deren inneren mentalen Zustdnde zu Uberse-

hen respektive daraus resultierende Angste und Néte nicht als solche zu erkennen.

Zudem sollen sich Sozialp&dagoginnen und Sozialpddagogen darin versuchen dur-
fen, nicht nur bei Kindern, sondern auch bei Jugendlichen und Erwachsenen die
Rolle einer Bindungsperson zu Ubernehmen. Dies bedingt ein hohes Mass an Reflexi-
on, damit die BedUrfnisse auch richtig erkannt werden, und nicht das Risiko besteht,
dass Klientinnen und Klienten wie kleine Kinder behandelt respektive bevormundet
werden. Diese herausfordernde professionelle Rolle muss zuerst innerlich richtig in-
terpretiert und der damit verknUpfte Mechanismus erkannt werden. Nur so kann
abgeschatzt werden, welche Entwicklungsschritte fUr Betroffene moglich sind, um

diese zu fordern, ohne sie zu Uberfordern.

4.2.3 Gedanken zur psychosozialen Diagnostik

In der sozialp&ddagogischen Arbeit mit Bindungsproblematiken ist es also unabding-
bar, einerseits Kenntnis um die Bindungsreprésentation der Betroffenen zu erlangen,
und andererseits die innerpsychischen entwicklungshemmenden Faktoren begrei-
fen zu kdnnen. Die Sozialp&dagogik sollte dabei differenziert vorgehen und Diagno-

sen gleichermassen erstellen wie auch kritisch hinterfragen.

Viola Harnach (2011) halt zur psychosozialen Diagnostik fest, dass menschliches Er-
leben und Verhalten nur dann nachhaltig erkannt und verstanden werden kann,
wenn die sozialen Umstdnde beachtet werden (S. 20). Harnach stellt die Qualitat
der Diagnose ins Zentrum und zeigt auf, dass diese unabhdngig davon ist, ob sie
von Arzten, Psychologen oder Sozialarbeitenden erstellt wurde (ebd.). Somit setzt
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sie die Begriffe Diagnose, soziale Diagnose sowie psychosoziale Diagnose gleich
(S. 20).

In der Sozialp&dagogik ist es wichtig, Diagnosen von vorgdngigen Institutionen oder
weiteren involvierten Fachkr&ften zu hinterfragen, und sich massgeblich an diesen
zuU beteiligen sowie die Aspekte der vorliegenden Problematiken in den Kontext der
professionellen Tatigkeit zu setzen. Grabert (2011) ergdnzt, dass die Interdependenz
von Defiziten und Ressourcen in psychosozialen Diagnosemanualen nicht hinrei-
chend fundiert sind (S. 85 ). Ressourcen werden zwar meist abgefragt, eine Uber-
prifung der Wahrscheinlichkeit, ob und wie die Befroffenen diese einsetzen, findet
aber nicht statt (ebd.). Diese Uberprifung wére aber entscheidend, um eine voll-
umfdéngliche Situationsanalyse der sehr komplexen Lebensumst@nde von Men-

schen mit Bindungsproblematiken zu erfassen.

Vor diesem Hintergrund zeigt Grabert (2011) auf, dass mit dem Kohd&renzgefuhl als
Ubergeordnete Instanz, das psychosoziale Ressourcen und deren Mobilisierung
sichtbar macht, eine neue Dimension in der Diagnostik eingefUhrt werden kénnte
(S. 85). So durften also wesentliche Wirkungszusammenhdénge und -dynamiken von
Bindungsproblematiken unter den Aspekten von Verstehbarkeit, Handhabbarkeit
und Bedeutsamkeit fUr die professionelle Tatigkeit umfassend zugdnglich gemacht

werden.
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5 Handlungsleitende Ansdtze fur die
Sozialpddagogik

Es verdeutlicht sich, dass Menschen mit Bindungsproblematiken Personen sind, die
sich im inneren Umgang mit teils hdchst sensiblen Emotionsempfindungen hilflos fih-
len und auf der Suche nach Halt und Orientierung sind. In diesen GefUhlslagen kdn-
nen sie sich besonders schutzlos fUhlen, und bei verletzlichen Erfahrungen entspre-
chende Schutzmechanismen vorweisen. Es ist davon auszugehen, dass das Bedurf-
nis nach Sicherheit und Geborgenheit sehr ausgepragt ist. Die Sozialp&ddagogik hat
die Aufgabe, solchen Menschen zu helfen, inr Mass an psychischer Sicherheit zu er-
weitern. Diese ist die zentrale Voraussetzung, damit das Explorationsverhaltenssys-

tem aktiviert und so neues Lernen und Weiterentwicklung méglich ist.

Fraglich ist, welche Ansdtze auf der sozialpddagogischen Handlungsebene Men-

schen mit Bindungsproblematiken nachhaltig stérken kénnen.

5.1 Praxisrelevante Aspekte der Lebensbewdltigung

Die eigenstdndige Lebensbewdltigung der Klientel zu ermoglichen ist zweifellos ei-
nes der Hauptziele der sozialpddagogischen Profession. Wie bereits erwdhnt, defi-
niert Béhnisch (2016) die Lebensbewdltigung als ein Streben nach psychosozialer
Handlungsfdhigkeit (S. 20). Diese eigensténdige psychosoziale Handlungsféhigkeit
kann nur erreicht werden, wenn genigend Ressourcen zur Verfugung stehen, die
zur Bewdltigung alltéglicher Herausforderungen notwendig sind. Nachfolgend ist
die Frage zu beantworten, wie die Sozialpddagogik Betroffenen dabei helfen kann,
diese Ressourcen zu erwecken respektive zu entwickeln und somit in ihrer autono-

me Lebensbewdltigung grosstméglich zu bestarken.

5.1.1 Wahrnehmung von Belastungsfaktoren als wichtige
Ressource zur Lebensbewdltigung

Als zentrale Ressource im Hinblick auf die autonome Lebensbewdltigung kann das
Wahrnehmen von Belastungsfaktoren bezeichnet werden. Frohlich-Gildhoff (2013)
zeigt auf, dass das Wahrnehmen und Bewerten der eigenen Belastungsfaktoren, so-
wie auch der eigenen Bewdltigungsmdglichkeiten, von biografischen Erfahrungen
beeinflusst ist (S. 28). Diese Wahrnehmungs- und Bewertungsfdhigkeit deckt sich mit

den Komponenten der Verstehbarkeit und Handhabbarkeit des Kohdrenzgefuhls
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(vgl. Kapitel 3.2.1). Frohlich-Gildhoff (2013) ergdnzt, dass insbesondere bisherige Be-
wdltigungserfahrungen, Erfahrungen mit sozialen Beziehungen und sozialer Unter-

stUtzung bedeutsame Faktoren sind (S. 28).

FOhrt man sich aber die Situation von Menschen mit Bindungsproblematiken vor Au-
gen, wird nachvollziehbar, dass vor dem Hintergrund von ldentit&tsdiffusionen,
Schwierigkeiten in sozio-emotionalen Kompetenzen und Unsicherheiten im Koha-
renzgefUhl die wichtigen Grundsteine mdglicherweise nicht vorhanden sind, um
eine gentgend wirksame Wahrnehmungsfdhigkeit fUr eigene Bewdltigungsmog-
lichkeiten entwickeln zu kbnnen. Der Bezug zu emotionalen Funktionsmechanismen
ist an dieser Stelle besonders zu berucksichtigen, weil diese die UnterstGtzung in po-
sitive beziehungsrelevante Erfahrungen ins Zentrum rGcken. Erst dieser Bezug ermég-
licht die weiterfUhrende Aufgabe, das soziale Umfeld als zentrale Ressource in der
Gestaltung von Bewdltigungsmoglichkeiten aktiv zu nutzen. FUr die sozialpddagogi-
schen Praxis mit Menschen mit Bindungsproblematiken bedeutet dies, dass an der
Wahrnehmung von Belastungsfaktoren gearbeitet werden muss. Dies ist die Grund-
voraussetzung daflr, dass eigene Bewdltigungsmdglichkeiten wiederbelebt oder
neu entwickelt werden kdnnen. Hierzu bedarf es einer biografischen Aufarbeitung
relevanter Bewdltigungserfahrungen, bisheriger Erfahrungen in sozialen Beziehun-

gen und bisheriger Erlebnisse von sozialen UnterstUtzungen.

5.1.2 Relevante Zugdnge zur innerpsychischen Erlebniswelt

Es stellt sich die Frage, welche Zugdnge die sozialp&dagogische Praxis zur VerfU-
gung hat, um der Klientel bei der Wahrnehmung eigener Bewdltigungsmdglichkei-

ten wirksam zu férdern. Eine Mdglichkeit zeigt folgendes Beispiel auf:

Im Sinne der Abspaltungsdynamik (vgl. Kapitel 4.1.2) beschreibt Bdhnisch (2016),
dass antisoziales, beziehungsweise selbstdestruktives Verhalten fUr den betroffenen
Menschen Entspannung bringt (S. 24). Das Verhalten dient den Betroffen als Mittel,
um Anerkennung, Selbstwirksamkeit und Selbstwert zu erlangen (ebd.). Dieses Stre-
ben nach Handlungsfahigkeit ist so stark, dass es gemdss Bohnisch oft auch ohne
RUcksicht auf geltende Normen geschieht (ebd.). Nach Bdhnisch (2016) kann die-
ses anfisoziale und / oder selbstdestruktive Verhalten als Bewdltigungsverhalten in

kritischen Lebenssituationen verstanden werden (S. 105.)

Das Ziel der sozialp&dagogischen Interventionen ist, so Bohnisch (2016), die Wieder-

erlangung psychosozialer Handlungsfahigkeit (S. 105). Eine Handlungsf&higkeit, wel-
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che die Klienfinnen und Klienten sowohl interpersonal stabilisiert, als auch wieder in
prosoziale Verhaltensweisen bringen kann (ebd.). Nach Bdhnisch (2016) mUssen be-
troffene Menschen spUrbar erleben, dass sie nicht mehr auf antisoziales Verhalten
angewiesen sind, um Handlungsfahigkeit zu erlangen (S. 24). Dies dUrfte nur mit ei-
ner wohlwollenden und entgegenkommenden Haltung moglich sein, da zu kon-
frontative oder zu stark sanktionierende pddagogische Massnahmen als personli-
che Ablehnung empfunden wirden und das antisoziale Verhalten umso mehr ver-

starken wirden.

Die akzeptierende Haltung ist hierfur ein wertvolles Werkzeug der Sozialpddagogik,
um Zugang zur inneren Erlebniswelt der Klientel zu erlangen und deren Verhalten -
konkret das Bewdltigungsverhalten — verstehen und nachvollziehen zu kbnnen. Boh-
nisch (2016) beschreibt die akzeptierende Haltung als das Anerkennen der subjekti-
ven Bedeutung des Verhaltens fUr die Klientinnen und Klienten, ohne dieses gutheis-

sen zu mussen (S. 106).

Somit 18sst sich festhalten, dass eine vertrauensschaffende Anbindung an eine Be-
zugsperson vorhandene Ressourcen aktiviert und entsprechend férdert, was Wahr-

nehmungsfahigkeit von Belastungsfaktoren verbessert.

5.2 Das Mentalisierungskonzept als handlungsleitender
Ansatz bei Bindungsproblematiken

Lothar B6hnisch, Wolfgang Schrder und Hans Thiersch (2005) legen dar, dass das
Konzept der Lebensbewdltigung in der sozialpddagogischen Praxis das Zusammen-
wirken von psychischen und sozialen Faktoren in den Mittelpunkt stellt (S. 125f). Die-
ses Zusammenwirken wird bei Betroffenen mit Bindungsproblematiken indes durch
eine nicht ausgereifte Mentalisierungsfahigkeit empfindlich gestért. Auf der sozial-
pddagogischen Handlungsebene mit Menschen mit Bindungsproblematiken ist

deswegen der vertiefte Einbezug des Mentalisierens erforderlich.

Die Mentalisierungsfdhigkeit hat sich im Verlauf der Bearbeitung der vorliegenden
Fragestellungen zu einem zentralen Element herauskristallisiert, das die wesentlichs-
ten Aspekte der Bedeutung und der Auswirkungen von Bindungsproblematiken ver-
bindet.

In Kapitel 2 wird aufgezeigt, dass die Mentalisierungsfdhigkeit einen wichtigen Be-
standteil der frohkindlichen Entwicklung darstellt und in direktem Zusammenhang

zur frOhkindlichen Bindung steht. Zudem wird eine nicht ausgereifte Mentalisierungs-
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fahigkeit als Indikator oder Auswirkung von Bindungsproblematiken betrachtet
(vgl. Tabelle 6, S. 43).

Im Bereich der sozio-emotionalen Kompetenzen wird die Notwendigkeit des Menta-
lisierens im Modell von Halberstadt et al. (vgl. Tabelle 4, S. 40) sichtbar: Das Mentali-
sieren — also die Wahrnehmung der inneren Erlebniswelt wie aber auch die Perspek-
tivenUbernahme des Gegenubers — ist Voraussetzung dafir, dass emotionale Bot-
schaften situationsangemessen gesendet und mit dem entsprechenden Verstand-
nis empfangen werden kénnen. Weiter gelingt es nur mit der Fahigkeit des Mentali-
sierens, eigene und fremde GefUhle zu erkennen, angemessen zu interpretieren re-

spektive regulieren zu kdnnen.

Im Bereich des Kohd&renzgefUhls tragt das Mentalisieren — in Form der Reflexion eige-
ner Erfahrungen und der damit verknUpften inneren Erlebniswelten — dazu bei, die
Komponenten der Verstehbarkeit sowie der Bedeutsamkeit zu stérken (vgl. Kapi-
tel 3.2.3).

Im Bereich der Identitatsbildung zeigen Jon G. Allen, Peter Fonagy & Anthony W.
Bateman (2011) auf, dass eine sicher verankerte, reife Mentalisierungsfahigkeit
auch mit einem stabilen Selbst- oder IdentitdtsgefUhl einhergeht (S. 425). Durch Bin-
dungsproblematiken entstandene Identitatsdiffusionen hingegen untergraben die

Fahigkeit des Mentalisierens.

Das Mentalisieren bietet der Sozialpddagogik demzufolge eine Vielfalt an Mdglich-
keiten, wirksam auf das komplexe Geflecht von Bindungsproblematiken Einfluss zu
nehmen. So kann exploratives Verhalten wiederbelebt, geweckt und akftiviert wer-
den, wodurch sich Bindungsreprdsentationen positiv ver&ndern oder anpassen kon-

nen.

5.2.1 Von der Mentalisierungsfahigkeit zum
Mentalisierungskonzept

So wie sich die fr0hkindliche Bindung anhand von erfahrungsbasierten inneren Ar-
beitsmodellen im spdateren Jugend- und Erwachsenenalter als Bindungsreprésenta-
tionen manifestiert, internalisiert sich auch die Mentalisierungsfahigkeit zu einem in-
neren Konzept, das teils bewusst teils unbewusst in der spdteren Lebensbiografie
Anwendung findet. Gemdss Anthony W. Bateman und Peter Fonagy (zit. in Kirsch,
2014) beleuchtet das Mentalisierungskonzept die Fahigkeit einer Person, grundle-
gende Aussagen Uber psychisches Erleben und die Regulierung von Emotionen bei
sich selber und bei anderen machen zu kénnen (S. 8). Dadurch werden wichtige
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Aspekte von Resilienz und psychischer Gesundheit sichtbar (S. 8). Kirsch (2014) fOhrt
dazu aus, dass eine mentalisierende Person nicht ohne Weiteres von den Gefihlen
und Gedanken anderer Personen Uberwdltigt wird, da sie die Sicherheit verinner-
licht hat, dass die Reakfionen von anderen Personen in einem gewissen Ausmass
vorhersehbar und von der eigenen Person gefrennt sind (S. 29). Zudem ist sich eine
mentalisierende Person bewusst, dass die eigenen Gedanken, GefUhle und Hand-

lungen andere beeinflussen kbnnen und umgekehrt (ebd.).

Kirsch (2014) bezeichnet die Mentalisierung als mehrdimensionales Konstrukt (S. 32f).
Dieses umfasst die Beziehungsdimension, inklusive der aktuellen Bezugspersonen
und der Bindungsgeschichte (ebd.). Weiter gehért die Féhigkeit, frotz Stress und in-
tensiven Emotionen die Mentalisierung aufrecht zu erhalten oder wieder herzustel-
len dazu (ebd.). Schliesslich ist die Mentalisierungsfdhigkeit allgemein, Uber ver-

schiedene Kontexte und Beziehungen hinweg, Teil davon (ebd.).

Allen et al. (2011) halten fest, dass das Mentalisieren in Alltagssituationen zum Bei-
spiel beim Trosten von Traurigkeit, KlGrung eines Missverst@ndnisses, Beruhigen eines
Kindes oder auch bei Wutanfdllen und Angst erforderlich ist (S. 392). In der frGhen
Kindheit gibt es gemass Kirsch (2014) zwei sogenannte prdmentalistische Modi, aus
denen sich erst im spdteren Verlauf die eigentliche Mentalisierungsféhigkeit entwi-
ckelt (S. 41f). Die folgende Tabelle nach Josef Brockmann und Holger Kirsch (2010)
zeigt die Abldufe dieser Modi der Mentalisierungsfahigkeit (S. 280):
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Entwicklungsschritte der Mentalisierungsfahigkeit
Kindliche Wahr-
Lebensal-
nehmung und ter Bedeutung
Gedankenwelt
Zielgerichteter ca. 9. bis Das Kind kann eigene und fremde Handlungen
Modus 15. Le- als zielgerichtet interpretieren, aber es kann
bensmo- noch nicht dahinterliegende Ursachen und Mo-
nat tive erkennen. Nur was beobachtet werden
kann, z&hlt.
Aquivalenz-Mo- ca. von Gedanken und dussere Wirklichkeit werden
dus 1,5 bis 4 nicht unterschieden (Wort = Gedanke = Reali-
Jahre tat). Innere Zustiinde wie Gedanken, Winsche,
Angste werden als real erfahren.
Als-ob-Modus ca. von Gedanken, Motive und Angste sind (wie im
1,5 bis 4 Spiel) von der Realitéat getrennt
Jahre
Reflexiver Modus | ca. ab Der reflexive Modus integriert die vorher neben-
dem 4. Le- | einander existierenden Modi. Er ermdglicht ein
bensjahr Nachdenken Gber das eigene Selbst und Uber
das vermutete Innenleben anderer Menschen.
Unterschiedliche Perspektiven werden aner-
kannt und falsche Uberzeugungen werden bei
sich und anderen mit einbezogen.

Tabelle 7: Entwicklungsschritte der Mentalisierungsféhigkeit (modifiziert nach Brockmann & Kirsch, 2010, S. 280)

5.2.2 Praxisrelevante Aspekte des Mentalisierungskonzeptes
bei Bindungsproblematiken

Direkte Zusammenhdnge zwischen den BindungsqualitGten und der Mentalisie-
rungsfahigkeit wurden gemass Kirsch (2014) durch Forschungen belegt (S. 30ff). Die
sozialpddagogische Tatigkeit mit Bindungsproblematiken erfordert demzufolge, Sto-
rungen in der Mentalisierungsfahigkeit erkennen und daraus ableitend Interventi-

onsmaoglichkeiten anwenden zu kénnen.

Grossmann und Grossmann (2001) legen dar, dass Menschen mit Bindungsproble-
matiken nicht grundsatzlich Gber Mentalisierungsdefizite verfGgen (S. 155f). Jedoch
zeigen Betroffene hdufig weniger gut angepasste innere Arbeitsmodelle, und sind
bei der Einschatzung komplexer sozialer Situationen Uberfordert (ebd.). Um solche
Prozesse in der Alltagspraxis der Sozialpddagogik erkennen zu kénnen, mussen die
Schwierigkeiten, die das Mentalisieren mit sich bringen kann, bekannt sein. Kirsch

(2014) unterscheidet vier spezifische Schwierigkeiten des Mentalisierens:
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1) Konkretes Mentalisieren

Konkrefistisches Verstehen, bedeutet eine allgemeine Unfdhigkeit, die
eigenen GefUhle oder die GefUhle anderer Menschen sowie die Bezie-
hung zwischen Gedanken, GefUuhlen und Aktionen anzuerkennen. Der
Unterschied zwischen der (subjektiven) Meinungen, Winschen [sicl], Ge-
danken, GefUhlen und der (Gusseren) Realitdt wird nicht wahrgenom-

men.

Haufigster Indikator: Unterhaltungen drehen sich um konkrete Belange
(Wer hat was gemacht?2 Verhaltenserklarung mit physischen Umsténden

und EinflUssen)

2) Der kontextsperzifische Zusammenbruch des Mentalisierens

Findet in Stresssituationen statt und fuhrt zu einer situationsspezifischen

Unfahigkeit, die Gedanken und Geflhle anderer zu berlcksichtigen.

Haufigster Indikator: Bezugspersonen glauben, inr Kind mdchte sie ab-
sichtlich provozieren oder aber sie ignoriert den mentalen Zustand des

Kindes.

3) Pseudo-Mentalisieren

Beim Pseudo-Mentalisieren geht man davon aus, dass die Person keinen
Zusammenhang zwischen ihren Gedanken, GefUhlen und Handlungen
sieht.

H&ufigster Indikator: Zeigt sich zum Beispiel in der Uberzeugung, zu wis-
sen, was in dem anderen vorgeht, oder in vielen Gedanken UGber die
GefUhle anderer, ohne diese Meinung zu priufen, oder in st&ndigen Vor-
wurfen in Form von Behauptungen Uber die Motivation anderer (zum

Beispiel ,,du willst mich drgern* etc.).

4) Missbrauch des Mentdlisierens

Beschreibt eine Person einen bestimmten mentalen Zustand eines ande-
ren konkret, benutzt dies dann aber, um den anderen zu verletzen,

dann spricht man von einem Missbrauch des Mentalisierens.

Haufigster Indikator: das Verstehen des mentalen Zustandes einer Person
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ist nicht direkt beeintrachtigt, aber die Art und Weise, wie es eingesetzt
wird, ist dem Mentalisieren abtrdaglich — vor allem im Ausmass, in dem es
durch das Kind selber direkt erfahren wird. Bewusst oder unbewusst ist

die Art und Weise, wie dieses Mentalisieren eingesetzt wird (...).

(S. 42ff)

Die Auswirkungen von fehlender oder ungenigender Mentalisierungsfahigkeit sind
sehr vielfaltig. Kirsch (2014) zeigt auf, dass Nicht-Mentalisieren intensive, schwer aus-
zuhaltende GefUhle beim Gegenuber ausldsen kann (S. 43). Nichtmentalisierende
Interaktionen wiederholen sich hdufig und sind vorhersagbar (ebd.). Zudem fGhrt
Nicht-Mentalisieren zum Versuch, das Verhalten des Gegenubers kontrollieren an-
statt verstehen zu wollen (ebd.). Es ist davon auszugehen, dass sich solches Verhal-
ten mit fehlender Mentalisierungsféhigkeit negativ auf soziale Interaktionen auswirkt
und konfliktbehaftet ist. Dieser Aspekt, sowie die Vorhersagbarkeit, dass sich nicht-
mentalisierende Interakfionen wiederholen, bietet der Sozialpddagogik eine ideale
Grundlage, um mit der Klientel prozessorientiert und wiederkehrend an der reflexi-

ven Fahigkeit zu arbeiten.

Im Weiteren ist zu beachten, dass Stressfaktoren insbesondere bei Menschen mit
Bindungsproblematiken als Trigger funktionieren k&nnen, die Betroffene in internali-
sierte Reaktionsmuster zurUckfallen lassen. So wird die Mentalisierungsféhigkeit ge-
nau dann unterbunden, wenn sie am meisten nétig ware. Kirsch (2014) bestatigt,
dass die Mentdlisierungsfahigkeit durch Stress, Unsicherheit oder intensive Emotio-

nen geschwdacht werden oder zusammenbrechen kann (S. 119).

Besonders wenn sich Menschen mit Bindungsproblematiken an Ubergangssituatio-
nen befinden (vgl. Kapitel 4.2.1), dUrfte das Risiko, dass die Mentalisierungsfahigkeit
stark geschwdcht ist oder zusammenbricht, sehr hoch sein. Deshallb muss in der sozi-
alpddagogischen Tatigkeit mit Menschen mit Bindungsproblematiken in konfliktbe-
hafteten beziehungsweise stressbedingten Situationen als erstes immer der Zwi-
schenschritt erfolgen, die Situation zu deeskalieren und den Druck fur die Betroffe-
nen abzubauen. Erst dann kann an der Mentalisierungsfahigkeit angeknipft und in
dem Mass ein inneres Verst@ndnis zur vorliegenden Problematik erreicht werden,

wie es fUr eine eigenstdndige Lebensbewdltigung notwendig ist und diese férdert.

Die professionelle Begleitung und Betreuung von Menschen mit Bindungsproblema-
tiken beschreibt Wieland (2014) in drei Phasen (S. 188ff). Daraus wird auch ersicht-
lich, inwieweit die Forderung der Mentalisierungsfahigkeit durch Professionelle be-

grundet wird:
68



Phase 1: Sicherheit, Stabilisierung und Stdrkung

Gemdss Wieland (2014) ist eine sichere Umgebung und haltgebende Struktur eine
wichtige Voraussetzung dafur, dass sich Betroffene tatséchlich sicher und er-
wuUnscht fUhlen k&dnnen (S. 188). Basierend darauf kdnnen sie sich wieder fUr positive

Erfahrungen respektive Entwicklungsschritte &ffnen (ebd.).

Phase 2: Traumabewdltigung

Aufbauend auf Sicherheit, Stabilisierung und Stérkung ist, so Wieland (2014), der
nd&chste Schritt, die Aufarbeitung des Traumas anzugehen (S. 197). Bei der Traum-
bewdltigung zentral, dass Betroffene erkennen kénnen, dass das Trauma ein Resul-
tat der Welt war, in der sie seinerzeit lebten, nicht aber eine Konsequenz ihrer eige-
nen Persdnlichkeit (ebd.). Hier ist wichtig festzuhalten, dass sich Sozialp&ddagogin-
nen und Sozialpddagogen von therapeutischen Aufgaben klar abgrenzen und bei

Bedarf geschulte Fachpersonen herbeiziehen.

Phase 3: Wiederanschluss an die Welt

Schliesslich sind laut Wieland (2014) die fUr den Wiederanschluss an das soziale Le-
ben erforderlichen sozio-emotionalen Kompetenzen der Betroffenen wiederzubele-
ben respektive zu erweitern (S. 199). Methoden zur Stressbewdltigung muissen erlernt
sowie Beziehungen zu den Menschen, die in ihrem Leben eine wichtige Rolle spie-
len, wieder aufgebaut werden (ebd.). Hier wird erneut deutlich, welchen Stellen-

wert die Mentalisierungsfahigkeit in der Arbeit mit Bindungsproblematiken hat.

Zusammenfassend |dsst sich feststellen, dass die Mentalisierungsfdhigkeit Betroffe-
nen den Zugang zur Bedeutung innerpsychischer Erlebnisse in Ubergangssituatio-
nen erdffnet. Weiter tragt die Mentalisierungsfahigkeit dazu bei, dass Professionelle
der Sozialpddagogik als Aussenstehende die Bedeutsamkeit dieser innerpsychi-
schen Zusté&nde in Form von Hilflosigkeit, Angsten und Néten entsprechend verste-
hen und nachvollziehen sowie diese der Klientel gegenuber kohdrent spiegeln kdn-
nen. Gerade in Situationen mit erhdhten Belastungen, die wie oben beschrieben
die Mentalisierungsféhigkeit der Betroffenen unterbinden, kdnnen diese innerpsy-
chischen Zustdnde also durch die Professionellen paraphrasiert und so fur Betroffe-

ne sichtbar gemacht werden kénnen.
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5.2.3 Interventionen zur Forderung der Mentalisierungsfahigkeit

Nun ist ein Blick darauf, welche die konkreten Intervention die Mentalisierungsfahig-
keit fordern respektive auch hemmen, erforderlich. Kirsch (2014) halt dazu folgende
Punkte fest (S. 38):

Mentalisierungsfordernde Interventionen
1. Engagement, Interesse und Warme
2. Exploration, Neugier und ein Standpunkt des Nicht-Wissens
3. Ansprechen und Verdnderung ungerechtfertigter Uberzeugungen
4. Anpassung an die Mentalisierungsfahigkeit des Klienten [sicl]
5. Regulierung des emotionalen Arousals
6. Stimulierung des Mentdalisierens im Prozess
7. Bestatigung gelungener Mentalisierung
8. Umgang mit dem Als-ob-Modus (Pseudomentalisierung)
9. Umgang mit dem Aquivalenzmodus (konkretistisches Verstehen)
10. Affekt-Fokussierung
11. VerknUpfung von Affekten und interpersonalen Ereignissen
12. Anhalten und Zurickgehen
13. Bestatigung emotionaler Reaktionen
14. Umgang mit Ubertragung und Gegenibertragung
15. Monitoring des eigenen Verstdndnisses und Missverstehen korrigieren

Tabelle 8: Mentalisierungsférdernde Interventionen (modifiziert nach Kirsch, 2012, S. 38)

Diese Interventionen zeigen erneut auf, wie eng Mentalisierung und Bindungspro-
blematiken in gegenseitigem Wirkungszusammenhang stehen. Gerade mit dem Fo-
kus auf die Ebene der Exploration und die Ebene der Beziehungsfdhigkeit ist es
wichtig, zu beachten, welche detaillierten Verhaltensweisen von Professionellen die
Mentalisierungsfahigkeit der Betroffenen unterstUtzen respektive eben auch unter-
binden k&nnen. Brockmann und Kirsch (2010) stellen férdernde und hemmende In-

terventionen mit Hinblick auf die Mentalisierungsfahigkeit gegenUber (S. 285):
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Interventionen zur Férderung der

Mentalisierung

Interventionen zur Unterminierung® von

Mentalisierung

Auf die gegenwdartigen Gedan-
ken, Wahrnehmungen und Ge-
fOhle fokussieren

Alternative ErklGrungsweisen an-
bieten

Weitere Explorationen anregen

Bereitstellen von Erfahrungen ei-
ner sicheren Basis, die der Klientel
die Exploratfion der inneren Zu-
stdnde erleichtert

Beschaftigung mit Spiegelungs-
prozessen, in denen zeithah und
verstdndnisvoll die Emotionen,
die den mentalen Zustand?® re-
prasentieren, markiert zurickge-
meldet werden

Interventionen, die einfach, kurz
und pragnant sind

Die Klientel dazu gewinnen, Inter-
aktionen und eigene Erfahrun-
gen aus verschiedenen Perspekti-
ven zu betrachten

Férderung einer mittleren Intensi-
tat emotionaler Beteiligung, die
weder zu wenig noch zu viel An-
teilnahme beinhaltet

Sich bemUhen, clever, brillant
und einsichtsvoll zu sein

Beschdaftigung mit langatmigen
Diskursen im Als-ob-Modus, d.h.
ohne Bezug zur Realitdt oder
konkreten Handlungen

Der Klientel mentale ZustGnde zu-
schreiben, die auf eigenen Vor-
annahmen beruhen

Die eigenen Ideen Uber die Klien-
tel mit einem Ton von Gewissheit
formulieren

Exzessives Fokussieren auf Bezie-
hungskulturen und Inhalte, an-
statt auf Beziehungsprozesse

Die Beziehungserfahrung auf ein
generelles Muster zurUckfUhren,
statt die Erfahrungen und Grund-
lagen detaillierter zu explorieren

Zulassen von zu langem Schwei-
gen

Tabelle 9: Interventionen zur Férderung und Unferminierung von Mentalisierung

(modifiziert nach Brockmann & Kirsch, 2010, S. 285)

Im Gegensatz zur beziehungsorientierten Perspektive der Bindungstheorie bietet die

Arbeit an der Mentalisierungsféhigkeit also erreichbare, entwicklungsniveau-ge-

rechte Ansdtze, die Betroffenen unmittelbar Hilfe bei der Erweiterung des eigenen

Versténdnisses im Umgang mit der Bewdltigung von Problemen bieten, welche ei-

gene Aktivitdt und autonome Lebensgestaltung férdern, und dadurch weniger die

Gefahr beinhalten, von Beziehungsgewissheit abhdngig zu machen.

% Als Unterminierung wird der Prozess verstanden, in dem ein Vorhaben anhaltend und unmerk-

29

lich untergraben beziehungsweise zerstdrt wird (eigene Definition).

Mentaler Zustand: Allen et al. (2011) beschreiben mentale Zust&nde als ,,infrinsisch intenfional;
das heisst, sie sind reprdsentational, auf etwas bezogen oder Uber etwas: Ein GefGhl betrifft
eine bestimmte Sachlage, eine Situation; ein Gegenstand, beispielsweise ein Stein, betrifft
nichts —er ist einfach.” (S. 24)
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6 Schlussfolgerungen

6.1 Allgemeine Uberlegungen

Um bei Betroffenen eine Erweiterung der Handlungskompetenzen zu alltdglichen
Herausforderungen und autonomen LebensfUhrung erwirken zu kénnen, ist das Wis-
sen um die Funktionsweisen von Bindungsproblematiken fUr Sozialp&ddagoginnen

und Sozialpddagogen berufsrelevant.

Nur durch den Bezug zur emotionalen Stérung k&dnnen Professionelle die addquate
Form einer tragenden und kohdrenten p&dagogischen Beziehung finden, um wirk-
sam Verdnderungen in internalisierfen Bindungsreprdsentationen zu ermoglichen.
Dabei ist als erstes zu erkennen respektive zu verstehen, welche Bedeutung die in-
nere Hilflosigkeit fUr die Betroffenen hat und in welcher Relation dazu beispielsweise
antisoziales Verhalten stehen kann. So kann abweichendes Verhalten durchaus als
Handlungsfdhigkeit gedeutet werden und einen AnknUpfungspunkt fir wirksame In-

terventionen bieten.

Wesentliche Grundvoraussetzung, um einen nachhaltigen Zugang zu der innerpsy-
chischen Erlebniswelt von Menschen mit Bindungsproblematiken zu erhalten, ist
eine ressourcenorientierte Arbeitsweise sowie eine akzeptierende, verstndnisvolle
und feinfGhlige Haltung. Dabei ist besonderes Augenmerk auf den Umgang mit Be-
lastungsfaktoren zu legen, die fUr Betroffene kohdrent paraphrasiert werden muUs-
sen. Auf diese Art und Weise ist eine Férderung der Mentalisierungsfahigkeit moég-
lich, um die innerpsychische Erlebniswelten den Betroffenen selbst zug&nglich und

verdnderbar zu machen.

6.2 Umgang und Nutzen des Mentalisierungskonzeptes
in der Sozialpddagogik bei Bindungsproblematiken

Um die Betroffenen in deren Entwicklung der Mentalisierungsfahigkeit grosstmadglich
zu unterstUtzen, mussen Sozialpddagoginnen und Sozialpddagogen auch kontinu-
ierlich an der eigenen Mentdalisierungsfahigkeit arbeiten. Professionelles Mentalisie-
ren erfordert von jedem einzelnen Sozialp&ddagogen respektive jeder einzelnen So-
zialpddagogin ein vertieftes Verstdndnis Uber deren Funktion, wie auch ein mentali-
sierungsfahiges Team. Die Prozesse und Vorgdnge bei den gemeinsamen berufli-
chen Tdatigkeiten muUssen gegenseitig auf innerpsychischer Ebene nachvollzogen
werden, um mit der Klientel im gleichen Sinne wirksam arbeiten zu k&nnen. Irritatio-
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nen oder nicht integrierte Haltungen und Ansichten auf Teamebene kdnnen para-
doxe Signalwirkungen auf die Klientel haben. Hierbei ist ins Bewusstsein zu rufen,
dass bei Menschen mit Bindungsproblematiken durch widersprichliche emotionale
Erlebnisse im nahen Umfeld umgehend Bindungsreprésentationen akfiviert werden
kénnen, die sich stark entwicklungshemmend auswirken. Weiter kann aus der Per-
spekiive des Mentalisierungskonzeptes festgehalten werden, dass gemeinsame Hal-
tungen auf Teamebene nicht in erster Linie durch direkte Aushandlungen erreicht
werden, sondern vielmehr dadurch, dass andere Haltungen innerlich nachvollzo-

gen und in die eigene Arbeitsweise integriert werden kénnen.

Weiter wirde ohne Mentalisieren die Gefahr bestehen, dass bei Bindungsproble-
matiken die emotionalen Funktionsstérungen missverstanden und anders kategori-
siert werden. Wo am Entwicklungsniveau der Klientel vorbei gearbeitet wird, wer-
den weitere entwicklungshemmende Stressfaktoren erstellt. Es gilt also in erster Linie,
die Unsicherheiten, Angste und Néte der Klientel mit derer in der allté&glichen Le-
bensbewdltigung auszuhalten, mitzutragen, und sich nicht dazu verfGhren zu lassen,
diese zu sehr aufzufangen oder korrigieren zu wollen. Dies beinhaltet bei Bindungs-
problematiken im Speziellen, dass das innerpsychische Erleben der Klientel wie
auch dessen Wirkung auf die innere emotionale Ebene der Sozialpddagogin re-
spektive des Sozialpddagogen aus fruhkindlicher emotionaler Perspektive miteinzu-
beziehen, und ins Zentrum der pddagogischen Tatigkeit zu stellen. Durch anhalten-
de emotionale Anteilnahme® von Professionellen kann die Klientel die in einer Bin-
dungsproblematik entstandene Not am direktesten selbstwirksam in kreative Ent-

wicklungsenergie umformen.

Es zeigt sich auch, dass solche Klientel zur Reflexion des eigenen Verhaltens mehr
eine spurbare emotionale Resonanz als woértliche Hinweise bendtigt. Diese Form
von pddagogischer Tatigkeit kann auch als eine andere Austausch- respektive
Kommunikationsebene verstanden werden. DafUr ist die Beziehungsebene zu stér-
ken und eine Form von Interaktion wiederzufinden, die an dem Punkt ansetzt, an
welchem die Kommunikation urspringlich unterbrochen wurde: Und zwar in der
problematischen Bindungsgeschichte, bei der Betroffene als Kind gelernt haben,
bei eigener Unsicherheit auf den RUckhalt der prim&ren Bezugsperson zu verzichten
(val. Kapitel 2.2.5). Erst wenn dieser RUckhalt wieder gestarkt oder teilweise herge-
stellt werden kann, kdnnen Betroffene die von Bdhnisch beschriebenen Abspaltun-

gen im Bewdltigungskonzept wieder in integrierbare Reichweite bringen und die

% Unter emotionaler Anteiinahme wird im Gegensatz zu emotionaler Teiinahme verstanden, dass
ein aktives emotionales Mitwirken (fUr die Klientel eigene emotionale Bewdaltigungsschritte ver-
bal und nonverbal vermitteln) als Unterschied zu reinem MitfUhlen besteht. (eigene Definition)
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Fahigkeit, eigene Hilflosigkeit zu thematisieren, wieder erlangen. Der als Kind verlo-
rene RUckhalt ist also im Jugend- und Erwachsenenalter mit einer emotional-bezie-

hungsorientierten Arbeitsebene wiederherstellbar.

Gleichzeitig ist aber auch festzuhalten, dass die Bindungstheorie zu sehr dazu verlei-
ten kann, Bindungsproblematiken durch Beziehungs-Nacharbeit korrigieren zu wol-
len. Vermutlich lassen sich Stérungen dadurch zwar beruhigen, aber nicht vollum-
fanglich korrigieren. Das Mentalisierungskonzept erweitert dabei der Sozialpddago-
gik den Blickwinkel, indem es eine neue Form von Interventionsmoglichkeiten bietet
und als differenzierte WeiterfUhrung der Bindungstheorie betrachtet werden kann.
Durch mentalisierungsorientierte Sozialpddagogik finden die Ansdtze der klassi-
schen Entwicklungspsychologie in der professionellen Tatigkeit eine erweiterte An-
wendung. Denn das Mentalisierungskonzept verdeutlicht, warum Menschen mit
Bindungsproblematiken unterschiedliche Entwicklungsniveaus vorweisen, und er-
ganzt die Entwicklungspsychologie mit einer neuen Perspektive. Professionelle, die
in ihren Arbeitsweisen das Mentalisieren verinnerlicht haben, werden eine Vielzahl
an wesentlichen Ubergé&ngen und Zwischenschritten entdecken, die fir die in der
klassischen Entwicklungspsychologie beschriebene Entwicklungsphasen noétig sind,
und erdéffnen sich damit ein breites Spekirum an sozialp&ddagogischen Wirkungsfel-

dern.
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8 Anhang

A — Auszug aus dem ICD-10 Katalog

F20.0

F40.0-

F43.-

F44.

Paranoide Schizophrenie

Die paranoide Schizophrenie ist durch bestdndige, hdufig paranoide Wahn-
vorstellungen gekennzeichnet, meist begleitet von akustischen Halluzinatio-
nen und Wahrnehmungsstérungen. Stérungen der Stimmung, des Antriebs
und der Sprache, katatone Symptome fehlen entweder oder sind wenig
auffallend.

Agoraphobie

Eine relativ gut definierte Gruppe von Phobien, mit BefUrchtungen, das Haus
zu verlassen, Geschdafte zu betreten, in Menschenmengen und auf offentli-
chen Pl&tzen zu sein, alleine mit Bahn, Bus oder Flugzeug zu reisen. Eine Pa-
nikstérung kommt als haufiges Merkmal bei gegenwdartigen oder zurGcklie-
genden Episoden vor. Depressive und zwanghafte Symptome sowie soziale
Phobien sind als zusatzliche Merkmale gleichfalls hdufig vorhanden. Die Ver-
meidung der phobischen Situation steht oft im Vordergrund, und einige
Agoraphobiker erleben nur wenig Angst, da sie die phobischen Situationen
meiden kénnen.

Reaktionen auf schwere Belastungen und Anpassungsstorungen

Die Stérungen dieses Abschnittes unterscheiden sich von den Ubrigen nicht
nur aufgrund der Symptomatologie und des Verlaufs, sondern auch durch
die Angabe von ein oder zwei ursdchlichen Faktoren: ein auBergewdhnlich
belastendes Lebensereignis, das eine akute Belastungsreaktion hervorruft,
oder eine besondere Verdnderung im Leben, die zu einer anhaltend unan-
genehmen Situation gefthrt hat und eine Anpassungsstérung hervorruft. Ob-
wohl weniger schwere psychosoziale Belastungen ('life events') den Beginn
und das Erscheinungsbild auch zahlreicher anderer Stérungen dieses Kapi-
tels auslésen und beeinflussen kénnen, ist inre atiologische Bedeutung doch
nicht immer ganz klar. In jedem Fall hdngt sie zusammen mit der individuel-
len, hdufig idiosynkratfischen Vulnerabilitdt, das heit, die Lebensereignisse
sind weder notwendig noch ausreichend, um das Auftreten und die Art der
Krankheit zu erkldren. Im Gegensaiz dazu enfstehen die hier aufgefUhrten
Stérungen immer als direkte Folge der akuten schweren Belastung oder des
kontinuierlichen Traumas. Das belastende Ereignis oder die andauernden,
unangenehmen Umstdnde sind primdre und ausschlaggebende Kausalfak-
toren, und die Stérung wdare ohne ihre Einwirkung nicht entstanden. Die St6-
rungen dieses Abschnittes kdnnen insofern als Anpassungsstérungen bei
schwerer oder konfinuierlicher Belastung angesehen werden, als sie erfolg-
reiche Bewdltigungsstrategien behindern und aus diesem Grunde zu Proble-
men der sozialen Funktionsfahigkeit fGhren.

Dissoziative Stérungen (Konversionsstorungen)

Das allgemeine Kennzeichen der dissoziativen oder Konversionsstérungen
besteht in teilweisem oder vélligem Verlust der normalen Integration der Er-
innerung an die Vergangenheit, des IdentitGtsbewusstseins, der Wahrneh-
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F60.-

F60.3-

mung unmittelbarer Empfindungen sowie der Konfrolle von Kérperbewegun-
gen. Alle dissoziativen Stérungen neigen nach einigen Wochen oder Mona-
ten zur Remission, besonders wenn der Beginn mit einem fraumatisierenden
Lebensereignis verbunden ist. Ener chronische Stérungen, besonders Ldh-
mungen und GefUhlsstérungen, entwickeln sich, wenn der Beginn mit unlds-
baren Problemen oder interpersonalen Schwierigkeiten verbunden ist. Diese
Stérungen wurden friher als verschiedene Formen der "Konversionsneurose
oder Hysterie" klassifiziert. Sie werden als urs@chlich psychogen angesehen,
in enger zeitlicher Verbindung mit traumatisierenden Ereignissen, unldsbaren
oder unertraglichen Konflikten oder gestdérien Beziehungen. Die Symptome
verkorpern haufig das Konzept der betroffenen Person, wie sich eine kdrper-
liche Krankheit manifestieren musste. Kérperliche Untersuchung und Befra-
gungen geben keinen Hinweis auf eine bekannte somatische oder neurolo-
gische Krankheit. Zusétzlich ist der Funktfionsverlust offensichtlich Ausdruck
emotionaler Konflikte oder BedUrfnisse. Die Symptome kdnnen sich in enger
Beziehung zu psychischer Belastung entwickeln und erscheinen oft pldtzlich.
Nur Stérungen der kdrperlichen Funktionen, die normalerweise unter willentli-
cher Kontrolle stehen, und Verlust der sinnlichen Wahrnehmung sind hier ein-
geschlossen. Stérungen mit Schmerz und anderen komplexen koérperlichen
Empfindungen, die durch das vegetative Nervensystem vermittelt werden,
sind unter Somatisierungsstérungen (F45.0) zu klassifizieren. Die Mdglichkeit
eines spateren Auftretens ernsthafter kérperlicher oder psychiatrischer Sto-
rungen muss immer mitbedacht werden.

Spetzifische Personlichkeitsstorungen

Es handelt sich um schwere Stérungen der Persdnlichkeit und des Verhaltens
der beftroffenen Person, die nicht direkt auf eine Hirnschdadigung oder
-krankheit oder auf eine andere psychiatrische Stérung zurGckzufUhren sind.
Sie erfassen verschiedene Persdnlichkeitsbereiche und gehen beinahe im-
mer mit persdnlichen und sozialen Beeintrdchtigungen einher. Persénlich-
keitsstérungen freten meist in der Kindheit oder in der Adoleszenz in Erschei-
nung und bestehen wdhrend des Erwachsenenalters weiter.

Emotional instabilePersonlichkeitsstorung

Eine Persdnlichkeitsstérung mit deutlicher Tendenz, Impulse ohne BerUcksich-
figung von Konsequenzen auszuagieren, verbunden mit unvorhersehbarer
und launenhafter Stimmung. Es besteht eine Neigung zu emotionalen Aus-
brochen und eine Unfahigkeit, impulshaftes Verhalten zu konftrollieren. Ferner
besteht eine Tendenz zu streitsichtigem Verhalten und zu Konflikten mit an-
deren, insbesondere wenn impulsive Handlungen durchkreuzt oder behin-
dert werden. Zwei Erscheinungsformen kdnnen unterschieden werden: Ein
impulsiver Typus, vorwiegend gekennzeichnet durch emotionale Instabilitat
und mangelnde Impulskontrolle; und ein Borderline- Typus, zusdtzlich ge-
kennzeichnet durch Stérungen des Selbstbildes, der Ziele und der inneren
Praferenzen, durch ein chronisches GefUhl von Leere, durch intensive, aber
unbestdndige Beziehungen und eine Neigung zu selbstdestruktivem Verhal-
ten mit parasuizidalen Handlungen und Suizidversuchen.



F94.1

F94.2

Reaktive Bindungsstorung des Kindesalters

Diese tritt in den ersten fUnf Lebensjahren auf und ist durch anhaltende Auf-
falligkeiten im sozialen Beziehungsmuster des Kindes charakterisiert. Diese-
sind von einer emotionalen Stérung begleitet und reagieren auf Wechsel in
den Milieuverhdltnissen. Die Symptome bestehen aus Furchtsamkeit und
Ubervorsichtigkeit, eingeschrénkten sozialen Interaktionen mit Gleichaltri-
gen, gegen sich selbst oder andere gerichteten Aggressionen, Unglucklich-
sein und in einigen Fallen Wachstumsverzogerung. Das Syndrom ftritt wahr-
scheinlich als direkte Folge schwerer elterlicher Vernachldssigung, Miss-
brauch oder schwerer Misshandlung auf.

Bindungsstorung des Kindesalters mit Enthemmung

Ein spezifisches abnormes soziales Funkfionsmuster, das wédhrend der ersten
fonf Lebensjahre auftritt mit einer Tendenz, trotz deutlicher Anderungen in
den Milieubedingungen zu persistieren. Dieses kann z.B. in diffusem, nichtse-
lektivem Bindungsverhalten bestehen, in aufmerksamkeitssuchendem und
wahllos freundlichem Verhalten und kaum modulierten Interakfionen mit
Gleichalirigen; je nach Umstdnden kommen auch emotionale und Verhal-
tensstérungen vor.
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