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Editorial

Fiir die zweite Ausgabe des Jahrbuchs der Kinderpsychoanalyse wurde der
Schwerpunkt frithe Kindheit — die psychoanalytisch fundierte therapeutische
Arbeit mit Sduglingen und Kleinkindern bis fiinf Jahre mit ihren Familien bzw.
ihrem nahen Beziehungsumfeld — gewihlt. Seit der pionierhaften Publikation
von Selma Fraiberg und ihren Mitarbeiterinnen (Fraiberg, 1980), die in ei-
ner Zeit erschien, in welcher der psychoanalytische Diskurs in diesem Be-
reich noch unangefochten war, hat sowohl theoretisch als auch beziiglich den
klinischen Anwendungen eine rege Entwicklung stattgefunden. Verschiedene
Fachrichtungen haben sich von der Fraiberg’schen Forderung, das Baby im
Behandlungssetting einzubeziehen und den aktuellen, vorwiegend averbalen
Austausch zwischen Baby und Eltern in der therapeutischen Intervention zu
beriicksichtigen, anregen lassen und mit eigenen Beitrdgen das Verstdndnis
der komplexen Entwicklungsprozesse und die Behandlungstechnik bereichert.
Psychoanalytisch orientierte Therapie im Friihbereich muss sich heute neben
anderen Behandlungsmodalititen (kommunikationsbasierte, verhaltensthera-
peutische, systemisch-familientherapeutische, u. a.) behaupten. Dies tut sie,
indem sie auf den heute allgemein akzeptierten interdisziplindren Wissens-
hintergrund als Ergénzung zu den altersspezifischen psychodynamischen Mo-
dellen der kindlichen Entwicklung und der Elternschaftsentwicklung Bezug
nimmt und indem sie die Grenzen des eigenen Vorgehens erkennt. Zudem
behauptet sich die psychoanalytisch orientierte Sauglings/Kleinkind-Eltern-
Psychotherapie, indem sie neue Anwendungsbereiche {iber die urspriingliche
Fokussierung auf die Mutter-Kind-Dyade hinaus erschlieft.

Trotz der zeitweise massiven Infragestellung der psychoanalytischen Ent-
wicklungspsychologie durch Erkenntnisse aus anderen Forschungsrichtungen
hat sich die psychodynamische Behandlungstradition nach Fraiberg iiberzeu-
gend weiterentwickelt und bleibt anerkannt. Wir erwéhnen hier als wichtige
Stationen der Eltern-Kind-Behandlungstechnik die aus verschiedenen Zentren
stammenden Monographien von Cramer und Palacio-Espasa aus Genf (1993),
Muir und Mitarbeiter aus Toronto (Muir/Lojkasek/Cohen, 1999), Baradon und
Mitarbeiter aus London (Baradon et al., 2005), Cierpka und Windaus aus Hei-
delberg (2007) sowie Liebermann und van Horn aus San Francisco (2008).
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Editorial

Die Wirksamkeit des Therapieansatzes »wait, watch and wonder« von Muir
sowie der CPP — Child-Parent-Psychotherapy von Liebermann konnte durch
entsprechende Forschungsarbeiten nachgewiesen werden (Cohen et al., 1999;
Liebermann et al., 20006).

Theoretische Entwicklungen

Einige theoretische Entwicklungen der letzten Jahrzehnte wollen wir kurz
erortern. AuBerst belebend fiir die ErschlieBung neuer therapeutischer Mog-
lichkeiten war die Erkennung der Bedeutung der primidren Bezugspersonen
und des lebendigen Bezichungsaustausches zwischen ihnen und dem Kind
in ihrer beobachtbaren und in der Gegeniibertragung wahrnehmbaren affek-
tiven Dimension. Es handelt sich um eine asymmetrische Beziehung, in der
sowohl Eltern wie Kind die Initiative ergreifen konnen und Gestaltungsmdog-
lichkeiten fiir einen Austausch haben, der sich anfangs auf der Ebene verschie-
dener Wahrnehmungsmodalititen abspielt und allméhlich mit der sprachlichen
Kommunikation bereichert wird. Im psychoanalytischen Versténdnis ist von
Anfang an das Unbewusste der Eltern mit ihren Wiinschen, Phantasien und
Konflikten im Spiel. Ebenfalls friih in deren Spiegel sowie als Folge eigener
Reifungsprozesse konstituieren sich allméhlich die psychischen Strukturen
des Kindes. Entwicklungsentgleisungen stellen den Therapeuten immer wie-
der vor die schwierige Aufgabe, mit seinem theoretischen Wissen sinnstiftende
Zusammenhénge im komplexen und labilen Erscheinungsbild zu erkennen, in
dem die jeweilige Problematik des Kindes und seiner Betreuer sowie die Art,
wie diese interagieren, zum Ausdruck kommen.

Als fester Bestandteil des theoretischen Riistzeugs gilt heute die Bindungs-
theorie. Es ist bemerkenswert, dass Fraiberg den Begriff Bindung nicht er-
wihnt, obwohl sie in ihren AuBerungen von einer besonderen Qualitit der Be-
ziehung des Babys zu seinen wichtigsten Betreuern ausgeht und diese stiitzt.
Wir werden dadurch an die friihere Kontroverse in der Psychoanalyse um die
Bindungstheorie erinnert und miissen von einer nachtraglichen Integration der-
selben sprechen, die parallel zur vertieften Auseinandersetzung mit den neuro-
biologischen Aspekten von Entwicklung geschehen ist. Die Bindungstheorie
ist inzwischen in allen Fachrichtungen des Friihbereichs so populidr gewor-
den, dass sie riskiert, allzu einseitig und mit ungeniigender Beriicksichtigung
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Editorial

des Kontextes auf problematische Weise umgesetzt zu werden. Als Grundlage
fiir sorgfaltig entworfene praventive Programme hat sie in aller Deutlichkeit
ihre Niitzlichkeit bewiesen (siehe Artikel von Gauthier und Brisch in diesem
Band). Im Fall komplexer Psychopathologie kann sie nur zum Teil eine thera-
peutische Intervention begriinden, die auch andere wichtige Aspekte der kind-
lichen Entwicklungsdynamik und -6kologie einbeziehen muss. In Fachkreisen
wird auBerdem diskutiert, ob die Diagnose Bindungsstérung, die ebenfalls
héufig zu leichtfertig eingebracht und verabsolutiert wird, als abgeschlossene
Entitét haltbar oder vielmehr als Teil eines komplexeren klinischen Bildes zu
betrachten ist.

Die neurobiologische und genetische Forschung hat in den vergangenen
Jahren viele Befunde zur frilhen Entwicklung hervorgebracht, die durch El-
tern-Baby-Therapeuten mit Interesse zur Kenntnis genommen wurden. Die
Erkenntnisse, dass die Bildung neurologischer Strukturen und die Implemen-
tierung neuro-endokrinologischer Kreisldufe durch Emotionen beeinflusst
werden und auch dass chronische schwere Misshandlungen tiefe Spuren im
neurobiologischen Substrat hinterlassen, haben dem psychodynamischen An-
satz neue Anerkennung verliehen. Umgekehrt kann man die in einzelnen Fél-
len auftretende Beobachtung, dass gewisse stark ausgeprigte Eigenschaften
des Kindes (geringe Regulationsfahigkeit, Impulsivitét, fehlende Flexibilitat
im interaktionellen Austausch) sich durch angemessene elterliche Fiirsor-
ge schwer beeinflussen lassen und sich gegeniiber psychodynamisch orien-
tierten Interventionen als hartnickig erweisen, mit der biologischen Veranke-
rung dieser Symptome erkldren. Diese Abwégung ist hilfreich, um Dauer und
Reichweite der psychotherapeutischen Behandlung realistisch einschétzen zu
konnen. Im Falle autistischer Storungsbilder wird die therapeutische Strategie
unter Umsténden der Anpassungsfahigkeit der Betreuer mehr Aufmerksam-
keit schenken als auf das Verinderungspotenzial des Kindes setzen. Ahnliche
Gedanken gelten im Bereich der Psychosomatik, wenn sich die Frage stellt,
inwiefern eine Symptomatik Ausdruck eines durch interaktionelle Fehlabstim-
mung verursachten Missbehagens oder Folge biologischer/medizinischer Be-
dingungen ist. In den Anféngen der Eltern-Baby-Therapien wurde besonders
im deutschsprachigen Raum der Begriff der Regulationsstdrung etwas gene-
ralisierend zur Bezeichnung verschiedener Symptombilder eingesetzt. Dem-
nach schien die Stérung in der Interaktion die zentrale Ursache der kindlichen
Symptomatik zu sein. Mit einer anderen Betonung gestaltet sich aber die the-
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Editorial

rapeutische Haltung, wenn man die Moglichkeit einer primiren Pathologie
des Babys, das auch eine tragfdhige Mutter liberfordern kann, einrdumt. Als
Beispiel des Differenzierungsprozesses in der psychosomatischen Klinik soll
die Entwicklung der Diagnostik der Essverhaltensstorung gelten, die heute in
sechs verschiedenen Bilder mit unterschiedlicher Ursache — eine davon die
interaktive Regulationsstérung — unterteilt wird.

Klinische Anwendungen

Wie sieht das Spektrum der psychoanalytisch orientierten Therapien mit Sdug-
lingen, Kleinkindern und ihren nahen Bezugspersonen heute aus? Das For-
mat der Eltern-Kleinkind-Therapie behilt eine paradigmatische Bedeutung
und bildet den Hauptteil der einschldgigen Ausbildungsginge. Dabei steht die
Beziehung im Zentrum. Das belastete Baby und Kleinkind soll (wieder) zu
einer entspannten Beziehung zu seinen wichtigsten Bezugspersonen finden.
Ein Bindungsverhalten, das von Vertrauen zeugt, die Féhigkeit des Kindes, die
Welt zu erkunden, und diejenige der Eltern, es darin und dartiber hinaus re-
flexiv zu begleiten, sind zentrale Kriterien fiir die Beurteilung des Erfolgs der
Intervention. Die Fokussierung auf die Beziehung gentigt aber nicht. Das Kind
muss auch als einzelner Patient in seinem Recht gesehen werden, umso mehr
wenn es das verbale Alter mit der entsprechenden psychischen Strukturierung
erreicht hat und wenn seine Symptome und sein Verhalten von einer beun-
ruhigenden inneren Welt zeugen, die nicht mehr verstanden wird und/oder die
Betreuer zu abwegigen Reaktionen verleitet. Dies wollen wir betonen, da die
Psychopathologie kleiner Kinder von Laien, manchmal auch von Fachleuten,
erfahrungsgeméal unterschétzt wird, wie Forschungsarbeiten iiber die Wahr-
nehmung und Bewertung von posttraumatischen Symptomen nachweisen.
Eine beziiglich der frithen Interventionen haufig aufgeworfene Frage betrifft
die Abgrenzung zwischen préaventiver Arbeit und Psychotherapie. Bei der Zu-
weisung von symptomatischen Familien ist es nicht immer absehbar, ob sich
nachtréglich eine einfache Entwicklungskrise feststellen 14sst oder aber ein pa-
thologisches Zustandsbild diagnostiziert wird. Bei letzterem ist die spezifische
Kompetenz von Eltern-Kind-Psychotherapeuten gefragt, wihrend Entwick-
lungskrisen in die Zustindigkeit der Entwicklungsberatung fallen. Gewisse
Uberschneidungen sind nicht zu vermeiden. Psychotherapeuten sehen in einer
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Abklarungsphase eventuell Familien mit leicht iiberwindbaren Problemen.
Die Erfahrung mit préaventiven Programmen in Risikopopulationen zeigt aber
auch, dass durch die angebotene Beratung vielfach schwer belastete Eltern mit
ihren mitleidenden Kindern erreicht werden, die selbst nie psychotherapeu-
tische Hilfe in Anspruch nehmen wiirden. Die Fragen der Zustdndigkeit der
helfenden Institution oder der finanziellen Deckung sollten in diesen schweren
Féllen die gerade stattfindende und zuweilen einzig mdgliche Unterstiitzung
nicht gefahrden.

Das zunehmende Wissen iiber die frithen Entwicklungsprozesse hat die
allgemeine Behandlungstechnik unheimlich bereichert. In den letzten Jahren
zeichnet sich zudem die Tendenz ab, dank neuer integrativer Modelle zur Ent-
stehung von Psychopathologie klinische Bilder &tiologisch zu differenzieren
und dementsprechend zumindest in Ansétzen stérungsspezifisch zu behandeln.
Am deutlichsten kommt dies bei den intensiv beforschten posttraumatischen
Entwicklungen zum Ausdruck. Sowohl die Kldrung der akuten altersspezi-
fischen Symptomatologie des PTBS in den ersten Lebensjahren als auch die
durch die aktuellen Follow-up-Studien aktualisierten Kenntnisse zu den lang-
fristigen Folgen massiver chronischer Misshandlung/Deprivation sind wich-
tige Beitrége, die uns fiir eine frithere Erfassung klinischer Fille sensibilisieren
und gezielte therapeutische Strategien bereits im Vorschulalter begriinden. Ein
weiteres Feld, in welchem prizise Interaktionsstudien stérungsspezifische An-
sitze erhoffen lassen, ist dasjenige der Auswirkungen von elterlichen Angst-
storungen auf das Baby und Kleinkind (miindliche Mitteilung von Davis/
Cooper am WAIMH-Kongress 2012).

Psychoanalytisch orientierte Therapie in der frithen Kindheit beschrankt
sich nicht auf das Eltern-Kind-Setting, das eine tragfahige Familie voraussetzt.
Auch Kinderschutzarbeit und Arbeit mit institutionalisierten Kindern finden im
psychoanalytischen Theoriegebédude eine gute Basis. Hier sind Vernetzung mit
anderen Fachleuten sowie die gegenseitige Vermittlung betreffend Mittel und
Ziele der jeweiligen Teilaufgabe wichtig. Auf diesem Hintergrund kann die
Errichtung eines zuverldssigen Rahmens fiir die individuelle therapeutische
Arbeit mit dem Kind und seinen relevanten Bezugspersonen erfolgen. Ein be-
sonderes Setting verlangt auch die stationdre oder halbstationdre Behandlung
schwerer Fille, bei denen eine Kombination therapeutischer und sozialpddago-
gischer Interventionen erfolgt, die untereinander koordiniert werden miissen.
Beispiele fiir diese erweiterten Ansitze finden sich in diesem Band.
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Situation im deutschsprachigen Raum

In den letzten zehn Jahren hat die Anzahl von psychoanalytisch orientierten
Babyambulanzen bundesweit in Deutschland stark zugenommen. Zweimal
jahrlich treffen sich Vertreter der verschiedenen Babyambulanzen im Rah-
men einer Vernetzungskonferenz, organisiert von der VAKJP (Vereinigung
Analytischer Kinder- und Jugendlichen-Psychotherapeuten), um sich iiber die
therapeutische Arbeit organisatorisch und inhaltlich auszutauschen. Als Er-
gebnis dieser kontinuierlichen und fruchtbaren Zusammenarbeit wurden Leit-
linien zu Regulationsstérungen sowie psychischen und psychosomatischen
Storungen im Sauglings- und frithen Kindesalter erstellt sowie ein Manual
zu deren psychoanalytischer Behandlung unter Verwendung eines Fokuskon-
zepts ausgearbeitet (Cierpka/Windaus, 2007). Derzeit ist von der Heidelberger
Arbeitsgruppe um Manfred Cierpka eine RCT-Outcome-Studie zur Wirksam-
keit psychoanalytisch orientierter Eltern-Séuglings-Therapie im Vergleich mit
normaler kinderérztlicher Grundversorgung geplant. Ergdnzend dazu soll eine
naturalistische Studie unter Einbeziehung der bundesweiten Babyambulanzen
zur Untermauerung durchgefiihrt werden.

In Deutschland hat sich der Begriff der Sauglings-Kleinkind-Eltern-Psy-
chotherapie (SKEPT) eingebiirgert, der auch gegeniiber den Krankenkassen
als eigene Behandlungsform vertreten wird. In der Folge wurde die Behand-
lung von Séuglingen und Kleinkindern von der VAKJP dem Tétigkeitsbereich
analytischer Kinder- und Jugendlichentherapeuten zugeordnet, die dafiir zu-
sitzlich ausgebildet werden miissen. So erging der Auftrag an die psychoana-
lytischen Ausbildungsinstitute, durch theoretische und praktische Zusatzange-
bote im SKEPT-Bereich die Ausbildungskandidaten weiterzubilden. Zunéchst
wurde von der VAKJP bundesweit eine SKEPT-Fortbildung fiir Dozenten
und Supervisoren in der kinderanalytischen Ausbildung angeboten, um ein
entsprechendes Vertiefungsangebot an den psychoanalytischen Instituten zu
ermdglichen. Seitdem erfreut sich die SKEPT-Ausbildung zunehmender Be-
liebtheit und das Interesse an der therapeutischen Arbeit mit Babys und ihren
Eltern ist groB3. Diese sehr erfreulichen Entwicklungen zeigen, dass sich die
Psychoanalytiker im deutschsprachigen Raum in dem frithen Bereich mit ihrer
fachlichen Kompetenz wieder mehr einbringen und in den interdisziplindren
Diskurs in der Vernetzung mit anderen Institutionen eintreten.
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Weiterhin bestehen die seit Jahren etablierten, als postgraduales Curriculum
konzipierten Ausbildungsangebote der drztlichen Akademie fiir Psychothera-
pie von Kindern und Jugendlichen in Miinchen, der Fachhochschule Potsdam
(seit diesem Jahr von der Internationalen Psychoanalytischen Universitit Ber-
lin veranstaltet) und des Universitdtsklinikum Heidelberg. Diese sind auch fiir
tiefenpsychologisch ausgebildete Therapeuten zugénglich, die beiden letzten
auch fiir solche, die in anderen anerkannten Psychotherapieverfahren ausge-
bildet sind. Das Miinchener Curriculum spricht insbesondere Kinderérzte an,
was zu einer fiir die Versorgung von psychisch leidenden Babys/Kleinkindern
und ihren Familien bedeutenden Zusammenarbeit zwischen KinderérztInnen
und Psychotherapeuten gefiihrt hat.

In diesem Band présentieren wir aktuelle Arbeiten sowohl aus dem deutsch-
sprachigen Raum als auch internationale Beitrége.

Einfiihrend informiert eine Ubersichtsarbeit iiber die Integration und Be-
deutung der Bindungstheorie in der psychoanalytischen Arbeit im Frithbereich
durch einen frithen Protagonisten der klinischen Bewegung. Yvon Gauthier,
Psychoanalytiker, emeritierter Professor der Kinderpsychiatrie in Montréal,
kam frith mit Fraibergs Arbeit in Kontakt und implementierte die Eltern-Kind-
Behandlung in der von ihm mitgegriindeten »clinique d’attachement« im Uni-
versitdtsspital Sainte-Justine. Sein Artikel nimmt den stetigen Austausch zwi-
schen der Rezeption theoretischer Begriffe der Bindungsforschung und deren
Resultaten aus akademischen Forschungsprojekten und Erfahrungen mit bin-
dungsorientierten Programmen bzw. neuen Fragestellungen aus der Praxis in
den Fokus. In diesem Bereich, so seine Schlussfolgerung, obwohl anfénglich
umstritten und hiirdenreich, war der Austausch sehr fruchtbar.

Suzanne Maiello spannt in ihrem Artikel den Bogen vom prénatalen Leben
als nachhaltiger Grunderfahrung proto-mentalen Erlebens zu spiteren Remi-
niszenzen der kindlichen Erfahrungen. Dabei geht Maiello von einer Konti-
nuitdt des intrauterinen Austauschs zwischen dem vorgeburtlichen Kind und
seiner Mutter aus und postuliert, dass sog. Proto-Erfahrungen des auditiv-vi-
bratorischen und interaktiven Erlebens das Verhalten von Neugeborenen und
die Mutter-Kind-Interaktion nachhaltig priagen. Rekurrierend auf Bions Mo-
dell konzeptualisiert sie Vorformen primérer Identifizierung beim Fotus und
entwickelt mit dem Begriff des Klangobjekts die archaische rhythmische intra-
uterine Resonanzerfahrung des ungeborenen Kindes im miitterlichen Korper.
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In einer Fallvignette zeigt Maiello, wie sich in der Therapie eines Vorschul-
kindes prénatal traumatisierende Erfahrungen aktualisieren und damit bearbei-
tet werden konnen.

Bjorn Salomonsson bezieht sich in seinem Beitrag einerseits auf das Kon-
zept des Containing von Bion und andererseits auf das Konzept der kommu-
nikativen Musikalitdt, um seinen therapeutischen Ansatz als Psychoanalytiker
in der Arbeit mit Miittern und Babys zu beschreiben. Bei ihm steht die thera-
peutische Bezichung zu dem Baby im Zentrum, wenn er sich dem Baby als
Container fiir seine Affekte zur Verfiigung stellt. Salomonsson vergleicht die
Konstellation in einer Mutter-Kind-Therapie mit einem Kammermusiktrio, bei
dem alle drei zusammenspielen und aufeinander héren, und es zu Stérungen
kommt, wenn einer rausféllt. So versteht er auch das Containing der kind-
lichen und miitterlichen Sorgen als die zentrale Aufgabe des Therapeuten, der
sich von seiner Gegeniibertragung leiten ldsst, um zu entscheiden, wann er das
Baby direkt adressiert und wann er sich an die Mutter wendet. Er spricht von
der Musik des Containing, wenn es dem Analytiker gelingt, sich durch sein
Sprechen mit Mutter und Baby fiir ihre Emotionen als Klangobjekt und als
Objekt des musikalischen Zusammenspiels zur Verfligung zu stellen.

Auf das sexuelle Erleben von Babys und Kleinkindern in den Beziehungen
zu ihren primdren Bezugspersonen gehen Campbell Paul und Frances Thom-
son-Salo in ihrem Artikel ndher ein. Sie stellen heraus, wie wichtig eine ange-
messene erotische Beteiligung und Besetzung der Eltern fiir den Korper ihres
Babys fiir diese ist, um ihren Korper lustvoll erleben und spiter »bewohnen«
zu konnen. Die Autoren stellen den Zusammenhang zwischen der Sexualitit
der Eltern und infantiler sinnlicher Erregung sowie friihkindlicher Gier her, die
zusammenspielen und ein gesundes Lustempfinden und Korperkonzept beim
kleinen Kind bedingen. Wenn Eltern hingegen durch den Koérper ihrer Babys
und sein Lustempfinden in Schrecken versetzt werden und sich empdren, wirkt
sich das auch langfristig negativ auf das friithkindliche Korpererleben und sei-
ne Sexualitdt aus.

Barbara von Kalckreuth, Christiane Wiesler und Wolfgang von Kalckreuth
geben einen Uberblick iiber ihre langjihrigen Erfahrungen mit der Viterarbeit
im Rahmen der Freiburger Babyambulanz. Sie zeigen anhand der historischen
Entwicklung auf, wie die frither abwesenden Viter sich zunehmend mit ihrer
Vaterschaft auseinandersetzen und von Anfang an eine primire Bezogenheit
zu ihrem Baby suchen. Analog zur Mutterschaftskonstellation sprechen sie
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von einer Vaterschaftskonstellation mit vergleichbaren Themen, fiir die Viter
ihre eigene Antwort vor dem Hintergrund ihrer personlichen Geschichte finden
miissen. Die Integration der Viter im Rahmen der Babyambulanz kann dem
Vater einen neuen Zugang erdffnen, seinen Platz in der Familie zu finden.

Inwieweit geschlechtsspezifische Vorannahmen und unbewusste Phantasien
der Eltern die frithen Interaktionserlebnisse von kleinen Jungen mitbestimmen,
ist Gegenstand eines Forschungsprojekts, tiber das Frank Dammasch in seinem
Beitrag berichtet. Im Rahmen dieses Projekts wird anhand von ausfiihrlichen
Verhaltensbeobachtungen in der Familie und dem Kindergarten der Frage
nachgegangen, inwieweit Bindungsmuster und geschlechtsspezifisches Verhal-
ten zusammenspielen. In seinem theoretischen Uberblick iiber die mannliche
Identitdtsbildung in der friihen Kindheit fokussiert Dammasch auf die zentrale
Differenzerfahrung des Jungen in der Beziehung zur Mutter und der notwen-
digen Validierung der eigenen Méannlichkeit durch den gleichgeschlechtlichen
Vater. Anhand einer Einzelfalldarstellung wird die These untersucht, dass sich
bei unsicheren Bindungsmustern die Rigiditét geschlechtsspezifischer Verhal-
tensmuster bei Jungen verstarkt, wiahrend bei sicheren Bindungsmustern ge-
schlechtsspezifische Verhaltensweisen weniger dominieren.

Fernanda Pedrina befasst sich in ihrem Beitrag mit der differenzierten dia-
gnostischen und klinischen Einschdtzung posttraumatischer Stdrungen bei
Mutter und Kind aus kinderpsychiatrischer und entwicklungspsychopatholo-
gischer Sicht. Bei Séuglingen und Kleinkindern ermdglichen neue diagnos-
tische Kriterien eine altersangepasste Beschreibung komplexer Traumata im
frithen Kindesalter. Doch erst die Begegnung mit dem Kind und seinen Betreu-
ern ermdglicht es, ihre Belastungen und Bediirfnisse sowie ihre Beziehungsdy-
namik einzuschétzen. Darauf stiitzt sich eine prozessorientierte Begutachtung
und ihre Vorschlage fiir therapeutische Interventionen. Anhand eines Fallbei-
spiels, in dem Retraumatisierungen in der Beziehung zwischen der Mutter und
ihrem fremdplatzierten Kind im Zentrum stehen, wird das prozessorientierte di-
agnostisch-therapeutische Vorgehen in Hinblick auf die Gestaltung der Besuche
und die Planung einer multimodalen Behandlung fiir Mutter und Kind erldutert.

Die therapeutische Arbeit von Tessa Baradon steht in der Tradition eines
entwicklungsorientierten Ansatzes am Anna Freud Center, der neben der El-
ternarbeit die direkte Arbeit mit dem Baby favorisiert. In ihrem Beitrag betont
Baradon die Aufgabe des Analytikers, bei generationsiibergreifenden trauma-
tischen Beziehungserfahrungen im »Hier und Jetzt« des Behandlungsraumes
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Verhaltensweisen des Babys, die einen Trigger fiir traumatisches Erleben
darstellen, in einen anderen Kontext zu stellen. Anhand eines Falles zeigt sie
auf, wie durch die therapeutische Umformulierung eine neue Objekterfahrung
moglich wird, die der Mutter hilft, Verhaltensweisen ihres Babys in einem an-
deren Licht sehen zu lernen und damit die eigenen projektiven Verzerrungen
allméhlich zuriickzunehmen.

Anhand des Behandlungsverlaufs einer analytischen Therapie eines Vor-
schulkindes verdeutlicht /nge Pretorius den entwicklungsorientierten Ansatz
von Anna Freud und ihren Nachfolgerinnen, in dem es darum geht, die Be-
handlungstechnik den Bediirfnissen und Entwicklungsmdglichkeiten des Kin-
des anzupassen. Sie beschreibt den intensiven therapeutischen Ubertragungs-
prozess, in dessen Verlauf sich ein dreijahriger Junge aus dem vorherrschenden
dyadischen Beziehungsmuster 16st und mit zunehmender trianguldrer Fahig-
keit zundchst in die phallisch-narzisstische Phase eintritt und schlieSlich den
ddipalen Konflikt in der Beziehung zu seiner Therapeutin durcharbeiten kann.

Bei fremdplatzierten Pflegekindern erweist sich die Bindungstheorie als
zentrales Konzept zur Erfassung der Beziehungsqualitit zu den priméren Be-
zugspersonen nicht immer als ausreichend, um bei den Kindern die innerpsy-
chische Konstruktion ihrer Beziehungswelt zu erfassen und entsprechend zu
beriicksichtigen. Maria Mégel stellt die Bedeutung von Kontinuitétserleben
und Zugehérigkeit heraus, um in dem Spannungsfeld zwischen biologisch-
rechtlicher und psychologischer Elternschaft bei der Therapie mit Heim- und
Pflegekindern das Pflegekind bei der Entwicklung einer kohérenten Selbstor-
ganisation zu unterstiitzen.

Von einem modellhaft eingefiihrten, interdisziplindren Behandlungsansatz
im stationdren Setting handelt die Arbeit von Silvia Reisch, wo psychisch kran-
ke Eltern mit ihren gleichzeitig hospitalisierten Kindern eine intensive thera-
peutische Begleitung erfahren. Dabei liegt einerseits der Fokus auf der Be-
arbeitung der Eltern-Kind-Beziehung in verschiedenen situativen Kontexten,
andererseits werden eine begleitende Psychotherapie der Miitter/Viter sowie
eine kinderpsychiatrische und pédiatrische Behandlung der Kinder bei Bedarf
durchgefiihrt. Anhand eines Fallberichts wird die komplexe und vernetzte The-
rapiearbeit mit wechselnden Foki in ihrem phasenhaften Verlauf und Wirkpo-
tenzial dargestellt.

Aufbauend auf dem SAFE-Trainingsprogramm fiir Eltern stellt Karl Heinz
Brisch mit seinem Team ein Forschungsprojekt vor, in dem durch Schulung
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von Eltern und KinderkrippenbetreuerInnen eine sichere Bindung von Séug-
lingen und Kleinkindern gefordert werden soll. In dieser Studie wird die Wirk-
samkeit bindungsorientierter Interventionen und Schulungen von Eltern und
Erzieherlnnen auf die frithkindliche Bindungsentwicklung nach Eintritt in die
Krippe untersucht und mit einer Kontrollgruppe verglichen werden. Anhand
von zwei Fallbeispielen wird die individuelle Verdanderung in den Bindungs-
beziehungen aufgezeigt.

Die Herausgeberinnen
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Konnen wir die Kluft zwischen Praxis
und Forschung liberwinden,
wenn es um Bindung geht?!

Einfiihrung

Die Bindungstheorie hat in den letzten zwei Jahrzehnten eine unangefochtene
Stellung eingenommen, was die kindliche Entwicklung in all ihren norma-
len und psychopathologischen Aspekten betrifft, so dass sich namhafte For-
scher schon mit Urteilen wie dem folgenden geduBert haben: »Die Bindung
hat sich vielleicht als das wichtigste theoretische Konstrukt erwiesen, das je
in der entwicklungspsychologischen Forschung verwendet wurde« (Sroufe
et al., 2005: 51).2 Doch erstaunlicherweise — so scheint es mir — hat diese
Konzeptualisierung nicht die gleiche zentrale Bedeutung in der klinischen
Praxis. Scheinbar besteht immer noch eine Kluft zwischen Forschung und
Praxis. Wie kann man dies verstehen und wie kdnnte man diesen Zustand
iberwinden?

Die klinischen Grundlagen der Bindungstheorie

Esseien einige historische Fakten in Erinnerung gerufen. Die Bindungstheorie
istausklinischen Beobachtungenhervorgegangen. Dieerste Studie von Bowlby
iiber 44 gestorte Jugendliche beschrieb ein zentrales Ereignis in ihrer jewei-

Dieser Text ist eine mit dem Einverstdndnis des Autors leicht gekiirzte Fassung
eines Artikels, der auf Franzosisch in Devenir, 23/3,2011: 287-313 erschienen ist.
Ubersetzung: Fernanda Pedrina, mit Korrekturlesung von Maria Mogel.

Die Ubersetzungen von Zitaten aus englischen Publikationen wurden, wenn nicht
anders vermerkt, durch Fernanda Pedrina aus dem urspriinglichen Text vorge-
nommen.
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ligen Geschichte, ndmlich dass sie in ihrer frithen Kindheit von ihren Miit-
tern getrennt worden waren (Bowlby, 1944). Seine Arbeit fiir die Weltge-
sundheitsorganisation (WHO) iiber mangelnde miitterliche Zuwendung hat
zur Monographie Maternal care and mental health gefiihrt, die eine grof3e
Wirkung auf die Gesundheitspolitik ausgeiibt hat (Bowlby, 1951). Die Beob-
achtungen, die Bowlby zusammen mit John Robertson an hospitalisierten
Kleinkindern durchgefiihrt hat, sind in den einflussreichen Film 4 two years-
old goes to the hospital eingeflossen (Robertson, 1952). Es sind all diese kli-
nischen Arbeiten, die die Grundlage seiner Konzeptualisierung der zentralen
Rolle der Mutter in der kindlichen Entwicklung bilden. Der Text von 1958
»The nature of the child’s tie to his mother« (Bowlby, 1958) stellt einen er-
sten Versuch dar, die bis dahin von der Psychoanalyse allgemein vertretene
Vorherrschaft der oralen Impulse in Frage zu stellen. Die spiteren Beobach-
tungen von Harlow iiber junge Rhesusaffen haben — wie wir heute wissen —
die Hypothesen Bowlbys betreffend der spezifischen Rolle der Mutter und
der Auswirkung der Trennung von der Mutter auf die kindliche Entwicklung
bestitigt. Die Bindungstheorie wurde schlieflich in seinem zentralen Werk,
der Trilogie Attachment and loss, ausgehend von den Affekten, die im Zen-
trum des Systems Bindung stehen, formuliert: die Trennungsangst, die durch
den Verlust ausgeloste Wut, die Trauer und die Depression (Bowlby, 1969,
1973, 1980).

Die wichtigste Untersuchungsmethode Freuds war die Retrospektion, aus-
gehend vom Erzdhlen erwachsener Neurotiker, wihrend Bowlby seine neuen
Konzepte aus der Beobachtung von Séduglingen und Kleinkindern und ihren
Reaktionen, wenn sie von ihren Miittern getrennt wurden, entwickelt hat. Er
selbst beschrieb es so:

Ich bin von einer bestimmten Art von Traumatisierung in der Kindheit ausge-
gangen und habe versucht, prospektiv deren Auswirkungen zu verfolgen [...]
Ich bin von Beobachtungen des Verhaltens von Kindern in bestimmten, eng um-
schriebenen Situationen ausgegangen, wobei ich auch Gefiihle und Gedanken,
die sie ausdriickten, einbezog, und habe versucht, von hier aus eine Theorie der
Personlichkeitsentwicklung zu formulieren. (Bowlby, 1988: 26)
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Die klinischen Beobachtungen von Mary Ainsworth:
eine neue Dimension

In der Geschichte der Bindungstheorie gilt Mary Ainsworth heute nicht nur
als Mitarbeiterin oder Schiilerin Bowlbys, vielmehr nimmt sie eine zentrale
Rolle in der Entwicklung des theoretischen Konstrukts, das uns {iberliefert
wurde, ein (Bretherton, 1992). In der Tat sind ihre klinischen Beobachtungen
ausschlaggebend gewesen, da sie die ersten Einsichten Bowlbys bestatigt ha-
ben. Nach mehreren Jahren der Zusammenarbeit mit ihm in London, setzte sie
ihre Arbeit in Uganda fort, wo sie mehrere Dérfer besucht hat. Diese Periode
ihres Lebens ist wenig bekannt, aber sehr interessant; dort untersuchte sie 28
Mutter-Kind-Dyaden und war besonders vom Zusammenhang zwischen Si-
cherheitsgefiihl und Exploration bei diesen Kindern beeindruckt (Ainsworth,
1963, 1967). Die nachfolgende Studie in Baltimore iiber 26 Dyaden, die sie
iiber ein Jahr in Hausbesuchen durchfiihrte, war maf3geblich von ihren friihe-
ren Beobachtungen beeinflusst (Ainsworth et al., 1978).

Mit Ainsworth betreten wir eine neue Dimension. Sie beobachtet nicht nur
die Reaktionen des Kindes bei der Trennung von der Mutter, sondern auch
seine Reaktionen auf Alltagsereignisse und die Art und Weise, wie die Mutter
auf Zeichen von Unbehagen oder auf Wiinsche nach Trost und Schutz sei-
tens des Kindes reagiert. Ainsworth beschreibt in der Folge die verschiedenen
Verhaltensmuster, die den Stil und die Qualitit der Mutter-Kind-Interaktion
charakterisieren. In den nachfolgenden Beobachtungen werden qualitative As-
pekte weiter ausgearbeitet. Es wird etwa untersucht, wie die alltdglichen Inter-
aktionen des Kindes mit der Mutter die Mutter-Kind-Beziehung beeinflussen
bzw. wie sie beim Kind die Bildung innerer Arbeitsmodelle prigen; wie das
Kind, das im Begriff ist, seine Umgebung zu erkunden, den Kontakt mit der
Mutter aufrechterhélt oder aber abbricht; wie seine Fahigkeit zur Exploration
durch die Qualitdt der Bezichung zur Mutter beeinflusst wird. Mit anderen
Worten: Ainsworth hat Bowlbys Theorie aufgegriffen und mit dem Aspekt der
Exploration zu einer neuen Richtung hin gedffnet.

In einem Interview mit Robert Marvin hat Ainsworth geduflert, dass sie ge-
rade aus ihrer Erfahrung in der Beobachtung von Dyaden zur Idee der Fremden
Situation gekommen ist. Diese Idee sei ihr spontan eingefallen, als sie ein For-
schungsprojekt plante (Ainsworth/Marvin, 1995).
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Die Forschung nimmt sich der Bindung an:
Fremde Situation, Adult Attachment Interview
und andere Forschungsmethoden

In unserer theoretischen Ausstattung ist die Bindungstheorie in den letzten
Jahrzehnten so wichtig geworden, weil sich zahlreiche Forscher nach Ains-
worth diesem neuen Bereich der menschlichen Entwicklung zugewandt haben,
mit dem Ziel, Bowlbys Hypothesen wissenschaftlich zu begriinden. Diese Tat-
sache ist umso interessanter, ja herausfordernder, wenn man bedenkt, dass die
Psychoanalyse ihrerseits bedeutsam geworden ist und an Autoritit gewonnen
hat, ohne (bis auf Ausnahmen) ihre Grundséitze durch Forschung zu stiitzen
oder zu verifizieren.

Fremde Situation

Mary Ainsworth hat die »Fremde Situation« in einem Klima grofter Zurtick-
haltung und sogar von Widerstand seitens der Psychologen entwickelt. Wie
kann uns eine 18-miniitige Beobachtung so viele Informationen zur inneren
Struktur und zum psychischen Funktionieren des Kindes verraten? In der heu-
tigen Standardisierung ist die Fremde Situation inzwischen ein anerkanntes
und weltweit verwendetes Untersuchungsinstrument geworden. Sie erlaubt
uns, das Gefiihl von Sicherheit oder Unsicherheit beim Kind, so wie es sich
in der Beziehung zu seiner Mutter zeigt, zu erfassen. Es sei betont, dass die
Fremde Situation eine Methode ist, die fest in der klinischen Realitédt verwur-
zelt ist. Sie gestaltet sich um Begebenheiten, die alltiglich sind und héaufig
auftreten; jedes Kind ist im Laufe seiner frithen Kindheit damit konfrontiert.
Seine Mutter lésst es einige Minuten allein, um in die Kiiche zu gehen; oder
sie vertraut es einer fremden Person an, wenn sie einkaufen oder arbeiten geht.
»Wir waren deshalb daran interessiert, die Kinder unserer Longitudinalstudie
sehr kurzen Trennungserfahrungen in einer ungewohnten Umgebung auszu-
setzen, um ihre Reaktionen mit denen auf dhnlich kurze Trennungen zu Hause
zu vergleichen [...] und auch ihre Reaktionen auf eine fremde Person in einer
ungewohnten Umgebung zu beobachten.« (Ainsworth et al., 1978). Die sechs
Episoden der Fremden Situation sind so strukturiert, dass die Reaktionen eines
12- bis 18-monatigen Kindes in einer fiir es neuen Umgebung in folgenden
Konstellationen beobachtet werden konnen: zuerst (in Anwesenheit der Mut-
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ter) im Umgang mit Spielsachen, dann in Anwesenheit einer Person, der es nie
zuvor begegnet ist; die Mutter ldsst es nun mit dieser fremden Person alleine
und kommt nach kurzer Zeit zuriick; die Mutter verldsst es ein zweites Mal,
das Kind bleibt diesmal ganz alleine, dann kommt die fremde Person dazu, und
zuletzt kommt die Mutter wieder.

Die Fremde Situation ist also um einfache, iibliche Begebenheiten aufge-
baut, und wir sind in der Lage, die Reaktionen des Kindes bei jeder Verdnde-
rung zu beobachten, insbesondere bei der Wiedervereinigung mit der Mutter.
Es handelt sich um eine klinische Situation, die zu einem Forschungsinstru-
ment geworden ist, das den Forschern erlaubt, Beobachtungen zu Mutter-Kind-
Dyaden zu sammeln und miteinander zu vergleichen. Besondere Bedeutung
verleihen ihr die Korrelationen, die Ainsworth zwischen den Beobachtungen
der Fremden Situation und denjenigen der 26 Dyaden der Baltimore-Studie,
die zu Hause erhoben wurden, feststellen konnte.

In unserer Longitudinalstudie [...] war es mdglich, Bindungsmuster zu beob-
achten und diese mit miitterlichen Verhaltensmustern in Zusammenhang zu
bringen [...] Die Befunde weisen weiter als nur auf die spezifischen Ziele, die
man urspriinglich mit der Fremden Situation untersuchen wollte. Sie werfen
ein Licht auf qualitative Unterschiede in Bindungsbeziehungen. Zusammen
mit Daten aus Longitudinalstudien, sowohl unserer als auch solcher anderer
Forscher, fiihren sie zu Hypothesen dariiber, wie solche Unterschiede zustande
gekommen sind und auf welche Weise sich diese auf die weitere Entwicklung
auswirken. (Ainsworth et al., 1978: xii)

Heutzutage miissen praktizierende Psychotherapeuten fiir das Einsetzen des
Untersuchungsinstruments der Fremden Situation ausgebildet werden, um da-
raus valide Befunde und Folgerungen ziehen zu kénnen. Das lasst uns verges-
sen, dass es sich dabei um klinische Situationen handelt, die wir als Kliniker in
unserer Arbeit benutzen, ohne deswegen »Forscher« zu sein — z. B. wenn wir
ein Kind dazu einladen, uns ins Behandlungszimmer zu folgen und die Mutter
im Warteraum zuriickzulassen. Im Rahmen unserer »Clinique d’attachement«
(Gauthier et al., 2004) hatten wir eine einfache Methode entwickelt, um die
Bindung eines Kindes an seine Pflegeeltern, im Vergleich zur Bindung an die
leibliche Mutter, zu beurteilen: Wir baten die Pflegeeltern, uns mit dem Kind
alleine zu lassen, und warteten eine Weile, bevor wir die leibliche Mutter dazu
holten. So konnten wir das Verhalten des Kindes bei der Trennung und spéter
bei der Wiedervereinigung mit den Pflegeeltern beobachten sowie seine Re-
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aktionen auf die Ankunft seiner Mutter. Das war keine Forschungssituation,
sondern ganz und gar eine klinische, und wir konnten uns auf diese Weise
einen Eindruck iiber die Bezichungsqualitét des Kindes mit seinen wichtigsten
Bindungspersonen verschaffen.

Adult Attchment Interview (AAI)

Es ist seit langem bekannt und erwiesen, dass die Haltung und die Affekte der
Eltern eine tiefe Spur in der psychischen Entwicklung ihres Kindes hinter-
lassen. Selma Fraiberg, eine Pionierin in diesem Bereich, hat den klinischen
Beweis fiir solche Einfliisse geliefert. Ghosts in the nursery — Gespenster im
Kinderzimmer — wurde 1975 verdffentlicht. In diesem grundlegenden Text hat
Fraiberg meisterhaft aufgezeigt, welche Rolle die traumatischen Kindheits-
erfahrungen der Mutter in ihrer Unféhigkeit, adiquat fiir ihr eigenes Kind zu
sorgen, einnehmen.

Es ist, als ob diese Mutter das Weinen ihres Kindes nicht hort [...] Wir meinten,
dass es zwei weinende Kinder in dem Wohnzimmer gab. Die kalte Stimme der
Mutter, ihre Geistesabwesenheit und der Riickzug in sich selbst, all das schien
eine Abwehr gegen Schmerz und unertragliche Qual zu sein. Thre schreckliche
Geschichte hat sie zuerst in der Form eines niichternen Tatsachenberichtes,
ohne Trénen, preisgegeben. Nur die traurige Leere und Hoffnungslosigkeit in
ihrem Gesicht waren zu sehen. Sie hatte die Tiir vor dem jdmmerlich weinenden
Kind in sich selbst geschlossen, ebenso wie sie die Tiir vor ihrem weinenden
Baby zugemacht hatte. (Fraiberg et al., 1975: 389-90; 395-96)°

Genau diese Spur hat Mary Main aufgenommen und weitergefiihrt, als sie das
AAI kreierte. Sie entwarf ein Interview, das die Bindungsgeschichte der Eltern
nachverfolgte. Das AAI ist zu einem standardisierten Untersuchungsinstru-
ment weiterentwickelt worden, das durch Mains linguistische Ausbildung ge-
prégt ist, was sich an der Art der Auswertung der Antworten zeigt, und dessen
Anwendung im Ubrigen eine stringente Ausbildung voraussetzt. Wir kénnen
heute auf zahlreiche, mit dem AAI durchgefiihrte Studien zuriickgreifen, die
die enge Verkniipfung zwischen der Bindungsgeschichte der Eltern und der
kindlichen Entwicklung aufzeigen. Die Forschungsarbeiten von Fonagy und
seinen Mitarbeitern haben hierzu den Weg gewiesen. Der Titel, den sie ihrem

3 Ubersetzung Hilde Kipp, in: arbeitshefte kinderpsychoanalyse (1990, 11/12: 146,
150).
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Text gegeben haben, zeugt von der Anbindung an Fraibergs Arbeiten: »Mea-
suring the ghosts in the nursery: an empirical study of the relation between
parents’ mental representations of childhood experiences and their infants’ se-
curitiy of attachment« (Fonagy et al., 1993). In einer interessanten Studie, die
in Toronto durchgefiihrt wurde, wurde die transgenerationale Weitergabe von
Bindungsmustern bis zur GroBmutter zuriickverfolgt (Benoit/Parker, 1994).
Die groBlen longitudinalen Studien, auf die ich weiter unten eingehen werde,
setzen alle das AAI ein, um Korrelationen zwischen den Bindungsmustern der
untersuchten Kinder und den Beobachtungen, die an ihnen im Erwachsenenal-
ter gemacht wurden, festzustellen.

Auch hier mochte ich hervorheben, wie eng Forschungsprozesse mit un-
serer klinischen Praxis verbunden sind. Lange vor der Erfindung des AAI wur-
den wir dazu ausgebildet, auf dhnliche Weise vorzugehen, um die Geschichte
eines Symptoms zu rekonstruieren. Zuerst suchten wir frithe Anzeichen des
Symptoms in der Lebensgeschichte des Patienten, dann versuchten wir zu be-
stimmen, in welchem familidren Kontext sich diese weiterentwickelten, etc.
Main ist ebenso vorgegangen, hat aber den Prozess in umgekehrter Richtung
nachgezeichnet. Sie hat zuerst mit der Fremden Situation im Rahmen von
Ainsworths Forschung in Baltimore gearbeitet, dann hat sie diese Kinder bis
zum Alter von sechs Jahren nachuntersucht (Main et al., 1985), und schlie3lich
wollte sie wissen, wie diese Kinder im Erwachsenenalter funktionierten. Auf
diesem Weg ist Main zum AAI gekommen und von hier zur Entdeckung der
Zusammenhdnge zwischen der Bindungsgeschichte dieser inzwischen selbst
zu Eltern gewordenen Probanden und der durch ihre Geschichte geprégten Si-
cherheit oder Unsicherheit ihrer eigenen Kinder.

Weitere Forschungsmethoden

Im Laufe der Zeit ist es den Klinikern und Forschern, die die Fremde Situation
und das AAI benutzten, aufgefallen, dass verschiedene Typen der Stérung der
Mutter-Kind-Interaktion zu beobachten waren. Dies fiihrte insbesondere zur
Beschreibung des desorientierten-desorganisierten Bindungsmusters D (Main/
Solomon, 1986). Die Komplexitit des vorliegenden Materials weckte schlief3-
lich das Bediirfnis, die Beobachtungen besser zu kategorisieren. Mehrere
Untersuchungsinstrumente wurden in der Folge entwickelt. Das »Reflective
Functioning Scoring System« schétzt die Fahigkeit eines Erwachsenen ein, die
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eigenen Absichten, Motivationen und Gefiihle — und diejenigen des Gegenii-
bers — zu verstehen (Fonagy et al., 1991). Ein weiteres Instrument schitzt das
Verhalten der Eltern hinsichtlich ihres Umgangs mit Angst und dessen Wirkung
beim Kind ein (»frightened or frightening« — FR); sechs Skalen differenzieren
Subtypen dieses Verhaltens (Main/Hesse, 1990). Das » Atypical Maternal Be-
havior Instrument for Assessment and Classification« (AMBIANCE) stellt ein
Bewertungssystem fiir gestorte Kommunikationsmuster zwischen Eltern und
Saugling dar (Lyons-Ruth et al., 1999).

Zusammenfassend sind es also klinische Beobachtungen, die Bowlby dazu
inspiriert haben, eine Theorie der Personlichkeitsentwicklung zu entwerfen,
die in den ersten Interaktionen zwischen dem Baby und seinen Eltern, ins-
besondere seiner Mutter, wurzelt. Ainsworth und ihre Nachfolger haben ver-
sucht, diese klinischen Beobachtungen zu systematisieren. Dazu entwickelten
sie Forschungsinstrumente, die heute standardisiert sind und deren wissen-
schaftliche Qualitdt zusehends anerkannt wird, obwohl sie weiterhin in naher
Verbindung mit der klinischen Erfahrung bleiben.

Diese Bestrebungen der klinisch orientierten Forschung — Theoriebildung
und Systematisierung — haben eine bemerkenswerte Reihe von Erkenntnissen
iiber die Rolle der Eltern-Kind-Interaktionen in der normalen und in der psy-
chopathologischen Entwicklung des menschlichen Sduglings hervorgebracht,
die bereits als solche unsere klinische Tatigkeit beeinflussen und bereichern
sollten.

Erkenntnisse aus den longitudinalen Studien

In der Tat ist es nicht mehr nétig, sich mit Hypothesen iiber die Bedeutung der
obigen Beobachtungen fiir die adoleszente und erwachsene Entwicklung auf-
zuhalten. Wir verfiigen iiber die Ergebnisse mehrerer longitudinaler Studien,
die uns bestitigen, dass die psychische Struktur, die das Kind in den ersten
Lebensjahren aufzubauen vermag, begriindete Voraussagen zu seiner erwach-
senen Entwicklung zuldsst.

Dazu wurden vier fithrende Projekte publiziert, die alle von der Bindungs-
theorie stark beeinflusst sind:

1. »The Minnesota Longitudinal Study« (Sroufe et al., 2005)
2. »The Bielefeld and Regensburg Longitudinal Studies« (Grossmann et al.,
2005)
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3. »The London Parent-Child-Project« (Steele/Steele, 2005)
4. »The Berkeley Longitudinal Study« (Main et al., 2005)*

Die »Minnesota Longitudinal Study«

Das Minnesota Projekt scheint aus verschiedenen Griinden das aufschluss-

reichste zu sein: wegen der untersuchten Population, der Haufigkeit der Be-

obachtungen im Verlauf der Entwicklung der Kinder, der Vielfalt der Infor-
manten und der Qualitét der eingesetzten Untersuchungsinstrumente. Es lohnt
sich also, sich darin zu vertiefen.

In der untersuchten Population finden sich mehrere Merkmale, die fiir ein
Hochrisikomilieu typisch sind. 267 Miitter wurden aufgrund zweier Selekti-
onskriterien rekrutiert: erste Schwangerschaft und Beanspruchung sozialer
Dienste fiir die vorgeburtliche Vorsorge und die Geburt (Armut). 85% dieser
Miitter sind 20 Jahre spéter immer noch im Projekt. Die Familien, die im er-
sten und zweiten Jahr verloren gingen, waren die am stérksten belasteten und
instabilsten. In dieser Studie wurden bemerkenswerterweise mehrere Personen
befragt, es wurden mehrere Methoden der Beobachtung und der Datensamm-
lung verwendet und &hnliche Methoden zu den verschiedenen Messzeitpunk-
ten gewdhlt, sodass die Autoren am Schluss feststellen konnen: »Was dieses
Buch auszeichnet, ist nicht die Einmaligkeit unserer Aussagen, wovon einige
bereits weitgehend etabliert sind, sondern die Kraft der Evidenz, die wir zu
deren Untermauerung zusammengetragen haben.« (Sroufe et al., 2005: 21)

Die Forscher der Studie kommen zu gewichtigen Schlussfolgerungen:

1. Das Wichtigste in der kindlichen Entwicklung ist die Fiirsorge, die die Kin-
der erhalten haben, einschlieBlich diejenige der ersten Jahre.

2. Individuen sind immer durch ihre eigene Geschichte und die anwachsenden
Erfahrungen beeinflusst; auch im Falle einer dramatischen Lebensverande-
rung werden die friihen Erfahrungen nicht geldscht.

3. Personliche Merkmale wie Resilienz und verschiedene Formen der Psy-
chopathologie sind Folgen der Entwicklung, sie sind weder endogene noch
angeborene Eigenschaften.

Die Ergebnisse dieser Studien sind in der Publikation Attachment from infancy
to adulthood. The major longitudinal studies (Grossmann et al., 2005) zusam-
mengefasst, die zudem einige weitere Texte zu diesem wichtigen Fragenkomplex
enthdlt.
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4. Dichotomien wie z. B. Eltern vs. Gleichaltrige, Temperament vs. Erfahrung,
vergangene Erfahrung vs. aktuelle Umweltbedingungen sind fast immer
falsch.

Genauer gesagt, die Schlussfolgerungen von Sroufe und Mitarbeiter beziiglich

der weiteren Entwicklung von Kindern, deren frithkindliche Bindungsmuster

sie beobachtet haben, sind besonders eindeutig und bedeutsam. Die unsicher-
vermeidende Bindung korreliert mit externalisierender Symptomatik und
spater mit Verhaltensstorungen; die unsicher-ambivalente Bindung korreliert
ausschlieBlich und spezifisch mit Angststorungen im Alter von 17% Jahren;
die desorganisierte Bindung korreliert mit schwereren Stérungen am Ende der

Adoleszenz, aber auch mit Verhaltensstérungen und spezifisch mit dissoziati-

ven Stérungen.

Wir stellten fest, dass der Faktor »frithe Fiirsorge«, der Intrusion, geringe Qua-
litdt der Pflege und Missbrauch umfasst, hoch mit desorganisierter Bindung
korrelierte und dass der Zusammenhang zwischen inaddquater frither Fiirsorge
und spéterer Psychopathologie durch die Desorganisierung hergestellt wurde.
(Sroufe et al., 2005: 248)°

Diese Forschung liefert auch interessante Beobachtungen zum Konzept der
Resilienz, die dem Kind eine gewisse Unverletzlichkeit mit fast magischer
Qualitdt zuweist:

Kinder, die in ihrer frithen Kindheit gute Fiirsorge genossen und eine gute
Entwicklung durchliefen, sind signifikant weniger anfillig fiir Verhaltenssto-
rungen unter Belastung [...] Wenn Selbstachtung und Vertrauen friih verankert
sind, konnen die Kinder Umweltbelastungen besser standhalten. [...] Sowohl
frithe Unterstiitzung als auch aktuelle Verdnderungen beziiglich Belastungen
und Unterstiitzung erkldren Verbesserungen (oder Verschlechterungen) der
Leistungsfihigkeit (»functioning«). Wenn wir in unserer Analyse diese bei-
den Faktoren mitberiicksichtigten, konnten wir 80% dessen erkldren, was {ib-
licherweise ohne weitere Begriindung als Resilienz bezeichnet wird. (Sroufe
et al., 2005: 226f.)

Die anderen oben erwihnten longitudinalen Studien beleuchten unterschied-
liche Aspekte, die aus den Korrelationen zwischen den im frithen Alter er-

5 Drei weitere Arbeiten bestitigen das spétere Auftreten von dissoziativen und Bor-

derline-Stérungen in der Adoleszenz und im frithen Erwachsenenalter bei Indivi-
duen, die in der frithen Kindheit eine desorganisierte Bindung aufwiesen (Ogawa
et al., 1997; Carlson, 1998; Lyons-Ruth, 2003, 2005).
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hobenen Beobachtungen und den spéteren Ergebnissen hervorgehen. Alle un-
terstreichen und bestdtigen jedoch die Bedeutung der frithen Bindungen fiir
die spitere Entwicklung. Nach der Durchsicht zahlreicher Forschungsarbeiten,
schreibt Ross Thompson in einem beachteten Beitrag zu diesem Thema:

Der Grund, warum sich die Forschung vorwiegend damit befasst hat, wie sich
Beziehungen, Personlichkeit und die Fahigkeit, Affekte zu regulieren und zu
verstehen, sowie sozio-kognitive Fahigkeiten, Gewissen und Gedéichtnis auf
das Funktionieren des Kindes auswirken, liegt darin, dass diese Kategorien di-
rekt aus Bowlbys Theorie hervorgehen [...] Im weitesten Sinne ist das Bild,
das von dieser ausgedehnten empirischen Literatur hervorgeht, ermutigend und
zugleich einschiichternd [...]. (Thompson, 2008: 361)

Klaus und Karin Grossmann konstatieren ihrerseits nach ihren langjahrigen
und wichtigen Arbeiten, dass sie die folgende, bereits 1987 formulierte These
von Bowlby bestatigt haben: »Es gibt eine starke kausale Bezichung zwischen
den Erfahrungen, die jemand mit seinen Eltern gemacht hat und seiner zu-
kiinftigen Fahigkeit, emotionale Bindungen einzugehen.« (Bowlby, 1987: 58,
zit. n. Grossmann et al., 2005: 125)

Parallel zu den Entwicklungen in der Forschung
werden frithe Interventionen erprobt,
ganz besonders mit Risikogruppen

Kliniker haben nicht auf die Erkenntnisse der longitudinalen Studien gewartet,
um mit der Hypothese zu arbeiten, dass frithe Interventionen méglicherwei-
se Entwicklungsstorungen und psychopathologischen Zustdnden bei Klein-
kindern vorbeugen kdnnen. Unter frither Intervention ist hier die Unterstiit-
zung junger Eltern gemeint, mit dem Ziel, dass sie die elterliche Fiirsorge gut
wahrnehmen und ihr Baby vor Uberforderungen schiitzen kénnen. Dadurch
soll das Kind eine sichere Bindung zu ihnen entwickeln konnen. Diese Inter-
ventionen konnen therapeutisch sein, wenn die Familie das Vorliegen eines
Problems erkannt hat. Sie sind hiufig praventiv, wenn sie im Rahmen eines
Programms fiir Hochrisikofamilien stattfinden, die selbst keine Hilfe gesucht
hitten. Die Bindungstheorie ist die wichtigste Inspirationsquelle fiir solche
Programme, die manchmal durch zusétzliche Theorieelemente bereichert wer-
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den, um die Ziele der Intervention zu erweitern. Ich werde im Folgenden kurz
einige dieser Interventionen beschreiben.

Fraiberg hat wahrscheinlich als erste den Zusammenhang zwischen der
traumatischen Kindheit einer Mutter/eines Vaters und ihrer Unféhigkeit, ada-
quat fiir ein Baby zu sorgen und seine Bediirfnisse wahrzunehmen, festge-
stellt. Fraibergs Intervention, die auch »Psychotherapie in der Kiiche« genannt
wurde, griindet im Wesentlichen auf der Wiedererinnerung von traumatischen
Kindheitsereignissen — Erinnerungen, die bei den betroffenen Miittern haufig
wegen den damit verbundenen schmerzhaften Affekten abgespalten wurden.
Diese Intervention ermoglicht nachtréglich die Entfaltung von elterlicher Fein-
fiihligkeit und Kompetenz, die bis anhin unterdriickt waren, so dass das Kind
trotz der Belastung der miitterlichen Traumatisierung zu einer normalen Ent-
wicklung finden kann (Fraiberg et al., 1975, 1981). Die bahnbrechenden Ar-
beiten Selma Fraibergs sind Ausgangspunkt vieler Interventionsprogramme,
die in den folgenden Jahren ausgearbeitet wurden.

Alicia Liebermann, eine Schiilerin Fraibergs, hat sich sehr von diesen Ge-
danken inspirieren lassen. In einer Studie, die sie mit ihren Mitarbeitern an
100 Mutter-Kind-Dyaden aus armen Verhéltnissen mit hispanischem Hinter-
grund durchgefiihrt hat, hat sie die Entwicklungsgeschehen vom 12. bis zum
24. Monat verfolgt und die Befunde zweier Gruppen verglichen: Eine Hilfte
der Dyaden wurde wochentlich besucht und erhielt Mutter-Kind-Psychothe-
rapiesitzungen, die andere Hélfte bildete die Kontrollgruppe. Die Ziele der
therapeutischen Intervention wurden in der ersten Gruppe weitgehend erreicht.
Diese Miitter antworteten empathischer auf die Signale des Kindes und inter-
agierten aktiver mit ihm; der gegenseitige Austausch bei alterstypischen Kon-
flikten verbesserte sich; ihre Kinder leisteten weniger Widerstand, wichen we-
niger aus und produzierten weniger Wutanfalle. Beziiglich der Wirkfaktoren
vermerken die Autoren insbesondere die Bedeutung einer positiven Beziehung
mit dem Therapeuten und die Féhigkeit der Mutter, die therapeutische Sitzung
fiir die Exploration und das bessere Verstandnis der eigenen und der kindlichen
Affekte nutzen zu konnen (Liebermann et al., 1991).

¢ Interessanterweise verweist Fraiberg in keiner ihrer Schriften auf Bowlby oder
auf die Bindungstheorie. Thr Versténdnis und ihre Interventionen beruhen jedoch
auf einer Konzeptualisierung, die derjenigen Bowlbys sehr nahe kommt (Lieber-
mann/Zeanah, 1999: 559).
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