Von der Beobachtung zur Uberleitung und anschlieRender Ressourcenorien-
tierung: Kooperation von Kindertages- und kinderpsychiatrischer Einrich-
tung, demonstriert an einem ausgewahlten Beispiel
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Der Beobachtung von Bildungs- und Entwicklungsprozessen kommt in den Kindertageseinrich-
tungen grof3e Bedeutung zu, kdnnen doch auf diese Weise Entwicklungsauffalligkeiten erkannt
werden. In diesem Beitrag wird an einem Beispiel riickblickend rekonstruiert, wie dank einer
rechtzeitigen Intervention von erzieherischem Fachpersonal in einem Kindergarten eine positive
Entwicklung zugunsten des Kindes und der Familie erzielt werden konnte: Zum einen wurde das
auffallige Verhalten erkannt, den Eltern mitgeteilt und eine Uberleitung in eine Spezialeinrich-
tung veranlasst. Zum anderen wird dartber berichtet, welche Ressourcen beim Kind und der Fa-
milie flr eine positive Entwicklung mobilisiert wurden (vgl. Budde/Frichtel/Loferer 2004). Ge-
rade letzteres darzustellen bietet sich an, weil nach einer Transition die ,,weitervermittelnde* Ein-
richtung haufig in Vergessenheit gerat. Das nachfolgende Fallbeispiel demonstriert, wie wichtig
die Rickmeldung jedoch ist.

Falldarstellung

Jonas (6 Jahre) und sein Bruder Max (2 Jahre) sind die zwei gemeinsamen Kinder von Familie
Bauer; Mutter Bauer (38 Jahre) ist Familienfrau, Vater Bauer (54 Jahre) ist wegen mehrerer Ope-
rationen am Bein erwerbsunfahig. Der Geburt des Sohnes Jonas gingen drei Fehlgeburten voraus.
Jonas und Max sind absolute Wunschkinder. Frau Bauer gibt an, bis zur Geburt von Jonas unter
Angststorungen gelitten zu haben. Herr Bauer ist in der Turkei aufgewachsen und lebt seit 25
Jahren in Deutschland; seine Familienangehdrigen leben in einer tlrkischen Grof3stadt. Das Ehe-
paar Bauer ist seit 16 Jahren verheiratet. Sie leben in einem zweistdckigen Mietshaus am Stadt-
rand. Herr Bauer bewohnt das Erdgeschoss, die zwei Kinder und die Mutter leben im ersten
Stock. Die Wohnung von Mutter und Kindern wirkt ziemlich dunkel, die Fenster sind mit dicken
Vorhangen behangen, an den Wanden hangen Erinnerungen und viele Kinderbilder. Schrénke
und Kisten innerhalb der Wohnung sind mit Decken versehen. Der hauseigene Garten wird so gut
wie nie benutzt; Kontakt mit den Nachbarn besteht nicht.

Verhaltensanalyse des Kindergartens

Jonas” Erzieherinnen haben im Gruppenalltag des Kindergartens beobachtet, dass er eine erhebli-
che Entwicklungsverzdgerung in Grob- und Feinmotorik zeigt sowie in den Bereichen Konzent-
ration und Ausdauer aufféallig war. Jonas” Spielverhalten gestaltete sich sehr stereotyp. Er nahm
explizit nur Kontakt zu jingeren Kindern der Gruppe auf. Ferner fiel den Erzieherinnen auf, dass
Jonas keinerlei Gefahreneinschatzung im Straenverkehr besald und er auf3erhalb des Kindergar-
tens nur zu seinem kleinen Bruder sozialen Kontakt, kaum aber zu anderen Kindern hatte, und
wenn, dann eher schwerfallig und ungeschickt. Im verbalen Ausdruck gegentber seinen Mitmen-
schen wirkte Jonas oft verunsichert, er ging selten adaquat auf eine Gespréachssituation ein. Seine
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sprachlichen Unsicherheiten (berspielte Jonas h&ufig mit dauerhaftem, monotonem Erzahlen,
welches wenig durchdacht wirkte. Immer wieder rezitierte er aus Fernsehsendungen. Jonas zeigte
in der Gruppe ein sehr geringes Selbstwertgefuhl; er traute sich haufig nichts zu sagen, zog sich
aus Spielsituationen zurtick, um Konflikten aus dem Weg zu gehen. Zudem bemerkte das Fach-
personal die soziale Isolation der Familie. Auf Anraten des Kindergartens wurde der Junge im
November 2009 in die psychiatrische Tagesklinik aufgenommen.

Profil der ambulanten kinderpsychiatrischen Tagesklinik

Die psychiatrische Tagesklinik fur Kindergartenkinder ist eine Gruppe einer Klinik fur Kinder-
und Jugendpsychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie. Ziel der Tagesklinik ist die kinder-
psychiatrische Diagnostik und Behandlung von Kindern mit Verhaltens- und Entwicklungsprob-
lemen. Die Diagnostik erstreckt sich auf kérperliche, neurologische und psychologische Aspekte
und dient der Verringerung expansiver Verhaltensstérungen, der Entwicklung angemessener so-
zialer Strategien und geeigneter Therapiekonzepte flr das Kind, der Starkung elterlicher Kompe-
tenzen und der Forderung bzw. Abhilfe von Entwicklungsdefiziten (Motorik, Sprache, Kogniti-
on).

Die Ergebnisse der ambulanten kinderpsychiatrischen Diagnostik einschlieRlich der bisherigen
Lebens- und Entwicklungsgeschichte des Kindes werden in einem Anamnesebogen zusammen-
gefasst und Strategien zur Forderung fir das Kind uberlegt. Ambulante MaRnahmen (z.B. regel-
maRige Logopéadie etc.) kommen ebenso in Frage wie die Aufnahme in eine Tagesklinik zur wei-
teren Diagnostik und regelmaBigen Therapiemalinahme. Langfristiges Ziel der Tagesklinik ist es,
frih stérungsspezifisch zu behandeln, sekundédre Stérungen zu vermeiden und dauerhaft anhal-
tend praventiv zu wirken.

Die Tagesklinik-Gruppe gewabhrleistet eine ambulante Versorgung der Kinder im Alter von zwei
bis sieben Jahren sowie eine weit reichende elterliche Beratung und Betreuung. Die Gruppe be-
steht aus Kindern mit Erkrankungen, wie z.B. Hyperkinetische Stérungen (F 90), Emotionale
Storungen des Kindesalters (F 93), Bindungsstérungen (F 94), Autistische Stérungen (F 84), Sto6-
rungen des Sozialverhaltens (F 91), Anpassungsstorungen (F 43.2) und andere kinderpsychiatri-
sche Auffalligkeiten. Das Konzept der Tagesklinik-Gruppe bezieht die Eltern der Kinder sowie
das nahere Umfeld ausdrticklich in die alltdgliche Arbeit mit ein.

Schritte der Ressourcenmobilisierung in der kinderpsychiatrischen Tagesklinik
Bestandsaufnahme

Bei Jonas wurden eine Form von hyperkinetischer Stérung sowie eine Stérung des Sozialverhal-
tens diagnostiziert. Die Verhaltensaufféalligkeit zeigte sich, wie bereits im Kindergarten, im
Gruppenalltag der ambulanten Tagesklinik. Jonas hatte Angst, zu versagen oder alltdglichen An-
forderungen nicht gerecht zu werden, deshalb zog er sich teilweise zurtick bzw. suchte sich nur
jungere oder kleinere Kinder aus, mit denen er sich ,,messen* wollte. Mit zunehmender Aufent-
haltsdauer entwickelte Jonas bei Anforderungen auch aggressive/ ablehnende Verhaltensweisen,
fir die er keine Erklarung hatte. Im Gespréch innerhalb der Gruppe wirkte Jonas haufig abwe-
send.



Die Bestandsaufnahme der Faktoren, die sich auf Jonas belastend auswirkten, ist dem folgenden
Schaubild zu entnehmen. Sie diente dazu, Ansatzpunkte zu finden, wie die Ressourcen des Kin-
des gestarkt und die Kompetenzen der Eltern entwickelt werden kdnnen.

“vorschulische" Leistungen

- hohes Anspruchsdenken an J - Schulangste von Jonas

- Auffalligkeiten in der Motorik

- problematische hausliche
Situation

- schwierige finanzielle
Situation der Eltern

- keine Sozialkontakte zu
anderen Kindern /
Gleichaltrigen

- hohes Anspruchsdenken der
Eltern beziglich der
Verantwortung fiir den

- Krankheitsbilder der Eltern, die a Jangeren Bruder Max

ebenfalls keine sozialen
Kontakte nach auften haben

- ungeklarte Familiensituation
durch die Eltern (Ramliche
Trennung)

- Verhdltnis der Eltern
Zueinander?

- Problematik mit Konzentration
und Ausdauer

Vertrauen schaffen

Nach einer Weile konnte Frau Bauer sukzessiv Vertrauen zum Fachpersonal der Tagesklinik auf-
bauen. Dass bereits im Kindergarten vertrauensvoll mit der Mutter zusammengearbeitet wurde
und deshalb eine Uberleitung ermdglicht wurde, wirkte sich sehr positiv aus.

Das Phasenmodell des Ressourcenchecks (vgl. Abbildung) beginnt mit dem Schritt ,,Vertrauen
schaffen beim Adressaten® als unverzichtbare Basis (vgl. Budde/Friichtel/Loferer 2004, S. 8).
Der ressourcenorientierte Ansatz geht davon aus, dass die bislang praktizierten Handlungsweisen
und Verhaltensroutinen der Klientel gewirdigt werden, um sie flir das emanzipatorische Handeln
nutzen zu kénnen. Er verfolgt dabei zwei Wirkrichtungen: Krafte der betroffenen Personen wer-
den freigelegt und ebnen Wege fir strukturell bisher unzugéngliche Quellen (vgl. Friichtel/Cyp-
rian/Budde 2007, S. 22). Das psychosoziale Handeln setzt an den vorhandenen (und haufig bio-
grafisch verschitteten) Starken und Fahigkeiten der Klienten an. Damit rlickt das Problem aus
dem Fokus zugunsten der Ressourcen, die als produktive Potenziale zur Bewaltigung von alters-
spezifischen Entwicklungsaufgaben, zur Bearbeitung von Alltagsanforderungen und zur Realisie-
rung von langfristigen Identitatszielen genutzt werden kénnen. Arbeitsanséatze, Verfahrensweise
und Methoden werden mit dem Ziel gewahlt, Menschen zu ihren eigenen Stérken und deren Nut-
zung zu ermutigen sowie sich vorhandener Strukturen zu bedienen bzw. solche zu schaffen. Be-
grifflich wird dies als Empowerment gefasst (vgl. Herriger 2009).



Der Ressourcencheck

Zu Beginn des Er- und Bemachtigungsprozesses wird zusammen mit den Betroffenen das Um-
feld nach moglichen Quellen untersucht, die als forderliche und stiitzende Faktoren in Dienst
genommen werden kdnnen. Nach Friichtel (2007, S. 60) nutzt der Ressourcencheck (vgl. Grafik)
,das Wissen, das in Netzwerken steckt, um die Starken und Kompetenzen einer Person aufzude-
cken. Diese sucht sich andere Menschen aus verschiedenen Bereichen ihres Alltages zusammen
und l&dt sie zu einem Treffen ein, bei dem miteinander eine Ressourcenversammlung erstellt
wird®.

PHASEN DES
RESSOURCENCHECK

1. Vertrauen schaffen
Ressourcen des

2. Kompetenzteam und Individuums und
Heimspiel seines Netzwerkes
3. Spielregeln kldren

4. Strengths Storming

5. Feedback
6. Starkenkartei erstellen Ressourcen
b des
, sozialen
7. Gelegenheiten schaffen Raums

vgl. Friichtel 2007

Transfer des Ressourcenansatzes auf die Beispielfamilie

Krafte zu mobilisieren, bedeutet primér ,sich mobil/ aktiv fiir etwas einzusetzen”, wie z.B.
Raumlichkeiten, bessere Umweltbedingungen oder materielle Unterstitzung zu akquirieren. Mo-
bilisieren im reflexiven Sinn von ,,sich mobilisieren bezieht sich dagegen starker auf das Enga-
gement des Einzelnen, sich fur die eigenen Interessen aktiv einzusetzen.

Bei Familie Bauer bestand das Ziel darin, einen Nutzen fiir die Familie zu erkennen. Gelingt es
Frau Bauer sich selbst zu bestéarken, wird sich die veranderte Gefiihls- und Lebenslage auch auf
Jonas auswirken. Die von Angsten belastete Mutter zu einer vertrauensvollen Zusammenarbeit zu
gewinnen und Hilfe von auen annehmen zu kdnnen, wurde als erster Schritt angesehen.

Mitarbeiter der Tagesklinik und die Mitglieder der Familie Bauer gingen offen und empathisch
miteinander um, zeigten Respekt und Verschwiegenheit in sehr privaten Angelegenheiten. Ahn-



lich dem Konzept ,,Familie im Mittelpunkt* konzentrierten sich die Mitarbeiter darauf, den als
schwierig empfundenen Alltag zu respektieren und flankierend in Erscheinung zu treten, wenn
dies freiwillig eingefordert wird (vgl. Erhardt 2010, S. 94).

Wegen der sozialen Isolation der Familie beschrénkte sich der Ressourcencheck ausschliel3lich
auf die Familienmitglieder (Phase 2 wurde also zundchst aul’en vor gelassen). Besonders zwei
Handlungsfelder schienen sich fir die Starkenorientierung zu ergeben: Die Beziehung der Eltern
untereinander sowie die Beziehung zwischen Kind und Mutter. Aufgrund der bisherigen Gespra-
che und Beobachtungen der Situation sowie der Belastung des Kindes wurde der Mutter-Kind-
Beziehung Vorrang eingeraumt. Frau Bauer wurde auf eine gemeinsame Stunde zwischen ihr und
Jonas vorbereitet, in der ihre Beziehung und die Entwicklung des Kindes Thema sei. Frau Bauer
zeigte Verstandnis fir die Hypothese, im auffélligen Verhalten ihres Sohnes spiegeln sich Aspek-
te der gegenwaértigen Lebenssituation wider. Sie war offen flr eine gemeinsame Aufarbeitung.

Zu Beginn des gemeinsamen Arbeitsprozesses wurden Regeln (Phase 3) aufgestellt, die wie folgt
lauteten:

e Es geht ausschlieBlich um positive Dinge! |. Je mehr Starken, desto besser!

e AuRerungen werden nicht relativiert! o Jeder kann an jeder anderen AuRerung an-
schlielen und diese ,, weiterspinnen”!

e Es wird nicht , klein - kommentiert”!

Mutter und Sohn erhielten jeweils die Aufgabe, sich ber den anderen Gedanken zu machen und
heraus zu arbeiten, was der andere besonders gut kann, was besonders tiberzeugend und hervor-
ragend an ihm ist. Mutter wie Sohn brachten ihre Gedanken zu Papier, wobei Jonas die Mdglich-
keit hatte, seine Gedanken zu verbalisieren und zu zeichnen. Jonas konnte einer Mitarbeiterin
verbal mitteilen, was er zu den Bildern aufschreiben wollte. Frau Bauer bendtigte etwas Hilfestel-
lung beim positiven Formulieren. Thr wurden durch Ruckformulierungen manche Tendenzen be-
wusst. Auch die Mitarbeiter des Teams machten sich Gedanken und dokumentierten diese.

Die Aussagen der einzelnen Parteien aus der Strength-Storming-Phase (Phase 4) lauten wie folgt:

Frau Bauer hielt Gber Jonas fest:

e Mir gefallt es gut, dass Jonas haufig Ver-|e Jonas ist sehr hilfsbereit; wenn ich Hilfe brau-
antwortung fur Max Ubernimmt, mit ihm che, ist haufig Jonas mein erster Ansprech-
spielt und hin und wieder auf ihn aufpasst partner, das tut mir gut und entlastet mich

e Mir gefallt, dass Jonas ein sehr frohliches | e Mir geféllt, dass Jonas bereits lesen kann
Kind ist und viel lacht, sein sonniges Ge-
mit macht mich selbst auch frohlich

e Jonas ist ein toller Gesprachspartner fiir |e Ich finde es schon, wenn Jonas fur mich etwas
mich und bietet mir Unterhaltung, er er- malt, ich freue mich immer sehr Uber seine
zahlt von seinem Tag, und ich kann ihm Geschenke
von meinem Tag erzahlen




e Wenn Jonas mit mir zum Einkaufen geht,
bin ich nicht alleine, dass finde ich schén

Jonas kann sich toll alleine beschaftigen, z.B.
wenn er mit seinen Baukl6tzen spielt; hier hat
er viel Ausdauer und kann sich gut konzentrie-
ren, das empfinde ich als sehr schon
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Jonas bringt Uber Frau Bauer zum Ausdruck:

-

e Mir gefallt, wenn Mama nur Zeit fir mich
hat

Es ist schon, wenn Mama mich am Abend
ins Bett bringt

e Mir wirde es gefallen, mit Mama auf den
Spielplatz zu gehen (auf Nachfrage sagt Jo-
nas hier, dass er auch mal gerne ohne Max
mit Mama etwas unternehmen wirde)

Es ist schon, wenn Mama mit mir zum Ein-
kaufen geht und ich Spielsachen bekomme

o Mir geféllt, dass Mama mich lieb hat




Dem Team gefallt an Jonas und an Frau Bauer:

Jonas Frau Bauer
e Hilfsbereit in der Gruppe e Hohe Bereitschaft zur Mitarbeit
e im Stande sein, ,,nein“ zu sagen bzw. |e lber den eigenen Schatten springen®, Ver-
Gefuhlszustande zu dul3ern trauen entgegenbringen, sich von Angsten 16-
e Sehr frohlich, ,.ein kleiner Sonnen- sen, mutig sein
schein* e Ein Ziel vor Augen haben und verfolgen

e Positive Teilnahme an strukturierten e Regelmalige Teilnahme an Gespréachen,
Tagesmalinahmen (z.B. Morgenkreis) Gruppen und Aktionen der Gruppe
e Kann sich mittlerweile auch ohne|e Eigene Problematiken (Handeln, Geflihle)

Angste auf bestimmte neue Situatio- reflektiert angehen und mogliche Schwierig-
nen einlassen keiten erkennen

e Geht sehr fursorglich mit den kleine- | e Hilfe von auen annehmen kdnnen
ren Kindern der Gruppe um e Wir wertschatzen die Offenheit von Frau

Bauer gegentiber dem Team

Beim Vorstellen der Ergebnisse wirkte Jonas tiberwaltigt von den vielen positiven Seiten. Auch
er auBerte hoch motiviert einige Gedanken tber seine Mutter, die Frau Bauer zu Tranen rihrten.
Die Sichtweise der Mitarbeiter spielte eine wichtige Rolle, da Frau Bauer auch eine positive Au-
Renwahrnehmung vermittelt bekam, von der sie sich bestérkt fiihlte, wie sie spater berichtete. Am
Ende des Treffens wurde Frau Bauer dazu motiviert, Jonas bewusst funfmal am Tag fir etwas zu
loben bzw. ihn in einer Situation zielorientiert zu bestérken. Eine Stérkenkartei (Phase 6) fur
Mutter und Kind wurde zu einem spéateren Zeitpunkt ebenfalls erstellt und befand sich seither fur
spatere Fallsituationen in greifbarer Nahe.

Der Ressourcencheck war fur Jonas und Frau Bauer angesichts des angespannten Verhéltnisses
eine sehr positive Erfahrung. Beide waren Uberrascht, wie viele gute Eigenschaften sie am ande-
ren entdecken konnten und wie viele als wertvoll erachtete Eigenschaften sie selbst hatten. Frau
Bauer brachte ihre unbedingte Liebe zu ihrem Kind zum Ausdruck, was ihr im Alltag nur wenig
gelang, denn ihre Zuneigung war hauptséchlich an Bedingungen gekniipft (Phase 5). Der Res-
sourcencheck beforderte also ,,verschittete* Seiten an den Tag und erméglichte einen unverstell-
ten Blick darauf.

Anschlussarbeit

Der Ressourcencheck bot ein Fundament fur die weiteren paddagogischen Handlungsschritte. Sie
wurden darin gesehen, die Mutter-Kind-Beziehung zu stabilisieren, Jonas™ Selbstkompetenz zu
starken und den sozialen Radius der Familie zu erweitern. Mit Hilfe regelméaRiger Portfolioarbeit
(vgl. Bostelmann 2007, S. 16) erlangte Jonas eine positive Sonderrolle innerhalb der Gruppe, da
seine Entwicklungsschritte fur ihn und die Gbrigen Kinder visualisiert wurden. Der dokumentierte
Lernprozess befligelte auch Frau Bauer, die deutlich an Selbstbewusstsein gewinnen und ihre
Angstlichkeit reduzieren konnte. Dazu trug ferner bei, dass Jonas an der klinikeigenen Schule
eine Woche schnuppern konnte.



Wahrend des gesamten Aufenthalts in der kinderpsychiatrischen Tagesgruppe bestand ein regel-
maéliger Austausch zum Herkunftskindergarten, so dass Jonas im Juni 2010 in diesen zuriickkeh-
ren und im Herbst 2010 eingeschult werden konnte.

Die situativen Gegebenheiten in der Tagesklinik boten ferner die Gelegenheit, eine Eltern-Kind-
Gruppe zu grinden. Mit Blick auf die soziale Isolation der Familie Bauer wurde ca. einen Monat
nach dem Ressourcencheck eine solche ins Leben gerufen, mit dem Ziel, die Eltern in ihrer Er-
ziehungskompetenz zu starken und Eltern in Kontakt zueinander zu bringen (vgl. dazu Friichtel/
Budde/Herweg 2010, S. 34). Frau Bauer und der zweijéhrige Bruder nahmen an der Eltern-Kind-
Gruppe teil. Frau Bauer hat ihren Kontakt mit einer anderen Mutter langsam ausgebaut. Jonas’
Bruder Max ging aufgeschlossen auf die tbrigen Kinder zu und genoss das soziale Eingebunden-
sein.

Die Ehe von Herrn und Frau Bauer war ein weiterer Gesprachsinhalt mehrerer Treffen, in denen
die schwierige familiare Situation der getrennt Lebenden und die Auswirkungen auf die Kinder
analysiert wurden. Beide Elternteile erklarten sich bereit, regelméRig zu einer Familien- und
Eheberatungsstelle zu gehen.
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