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1. Einleitung

“There is no single cause of anything.“ (Morton, 2004, 53)

Das Zitat von John Morton verweist darauf, dass keine Erscheinungsform durch eine einzige
Ursache zu erklaren ist. Das Zitat wird dieser Arbeit vorangestellt, da es sich mit einem dynami-
schen Verstandnis von Entwicklung verbinden ldsst, welches dieser Arbeit zugrunde liegt. Das
bedeutet, dass man von einem multifaktoriellen Bedingungsgefiige ausgehen muss, um
Entwicklungsverlaufe beschreiben zu kénnen. Dabei lassen sich jedoch bestimmte Einfluss-
groRen herausarbeiten, die die Entwicklung eines Kindes in besonderer Weise pragen. Eine
dieser EinflussgroRen ist unbestritten die Eltern-Kind-Interaktion, was sich anhand vielfaltiger
Forschungsarbeiten belegen lasst (z.B. Hubbs-Tait et al., 2002; Kelley et al., 2000; Landry et al.,
2000). Die gegenseitige Einflussnahme im Kontext sozialer Interaktion zwischen Eltern und
Kind, die Fahigkeit, sich gegenseitig Aufmerksamkeit zu schenken und im Wechsel aufeinander
zu reagieren, stellen die grundlegenden Kommunikationsregeln da, auf deren Hintergrund das
Kind weitere soziale Erfahrungen sammeln kann, Prozesse der Selbstregulation erlernt sowie
kognitive und sprachliche Kompetenzen weiter ausbildet. Das Friihférdersystem setzt an den
elterlichen Kompetenzen an und unterstiitzt Eltern von Kindern mit einer (drohenden)
Behinderung dabei, eine stabile und entwicklungsférderliche Beziehung zu ihrem Kind aufzu-
bauen (Sarimksi, 2009). Damit verbunden ist die Einsicht, dass ,Kinder mit Behinderungen und
ihre Familien [...] kein ,,Einheitsmodell von Friihforderung” (brauchen), sondern individuell auf
die Bedirfnisse der Kinder und ihrer Eltern abgestimmte Hilfen” (Sarimski 2009, 10). Auf diese
individuellen Bediirfnisse adaquat reagieren zu kdnnen, setzt voraus, dass Forschungsarbeiten

existieren, die sich mit spezifischen Problemfeldern auseinandergesetzt haben.

Obwohl die Bedeutung der Eltern-Kind-Beziehung fiir die kindliche Entwicklung vielfach belegt
wurde, ist erst wenig dariber bekannt, inwieweit Charakteristika in der Entwicklung und im
Verhalten eines Kindes zu spezifischen Anpassungsleitungen im elterlichen Interaktionsverhal-
ten flhren. Solche Charakteristika auf Seiten des Kindes treten beispielsweise im Zusammen-
hang mit bestimmten genetischen Syndromen auf. Hodapp (1997) unterscheidet dabei zwi-
schen direkten und indirekten Effekten: wahrend direkte Effekte sich auf das Verhalten einer
Person beziehen, das aufgrund einer bestimmten genetischen Disposition mit erhohter
Wahrscheinlichkeit von dieser Person gezeigt wird, versteht man unter indirekten Effekten die
Reaktionen von anderen auf dieses Verhalten. Ausgehend von diesen Uberlegungen ergeben
sich fur die Arbeit folgende Fragestellungen: Gibt es syndromspezifische Anpassungen im Sinne

indirekter Effekte, die in Wechselwirkung mit Dispositionen die Entwicklung kindlicher Kompe-
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tenzen und Verhaltensweisen bestimmen kdnnen? Welche Rolle spielt der Kontext der Inter-
aktionssituation? Da sich Eltern von Kindern mit Behinderungen haufig als besonders belastet
erleben (z.B. Hanson & Hanline, 1990; Hassall et al., 2005; Singer, 2006), stellt sich ferner die
Frage, inwieweit Zusammenhange zwischen dem elterlichen Interaktionsverhalten und dem
Belastungserleben bestehen. Um diesen Fragen nachzugehen, wird im Rahmen dieser Arbeit
die Interaktion im Kontext des Fragilen-X-Syndroms und des Down-Syndroms untersucht und
mit der Interaktion von Mittern und deren Kindern ohne Behinderung verglichen. Sowohl
Kinder mit Fragilem-X-Syndrom als auch Kinder mit Down-Syndrom weisen ein spezifisches

Fahigkeitsprofil und charakteristische Verhaltensbesonderheiten auf.

Mitter haben oft den meisten und engsten Kontakt zu ihren Kindern und sind in den friihen
Jahren in der Regel die wichtigsten und effektivsten , Lehrer” fir ihre Kinder (Wheeler et al.,
2007). Aus diesem Grund stehen die Mitter und ihr Interaktionsverhalten in dieser Arbeit im
Fokus. Aufgrund der bislang geringen Anzahl an Forschungsarbeiten zur Interaktion von Mt-
tern mit Kindern mit Fragilen-X-Syndrom steht das mutterliche Verhalten im Kontext dieses
Syndroms im Mittelpunkt der Untersuchung. Damit soll die Rolle der Vater keineswegs
abgewertet werden, ihr Interaktionsverhalten wird aber in dieser Arbeit nicht analysiert, da die
Durchflihrung von Interaktionsbeobachtungen bei Vatern in der Praxis wesentlich schwerer zu
realisieren ist und eine vergleichende Analyse angesichts des insgesamt noch geringen
Wissensstands in diesem Bereich derzeit noch nicht sinnvoll erscheint. Auch das Interaktions-
verhalten der Kinder soll nur insofern beleuchtet werden, als sich dadurch etwaige Unter-

schiede im Verhalten der Mitter erklaren lassen.

Diese Arbeit gliedert sich wie folgt: In Kapitel 2, den theoretischen Grundlagen, werden zu-
nachst zentrale Bedingungen fir die kindliche Entwicklung herausgearbeitet und Konstrukte
entwicklungsférderlichen Verhaltens erldutert. Darliber hinaus werden Ursachen fiir kognitive
Entwicklungsstorungen und das Konzept des Verhaltensphanotyps dargestellt. Das Fragile-X-
Syndrom und das Down-Syndrom werden mit Blick auf ihre genetische Disposition und charak-
teristische Entwicklungsverlaufe vorgestellt. Daraus lassen sich spezifische Herausforderungen
auf Seiten der Mitter ableiten. Der Forschungsstand zur Mutter-Kind-Interaktion im Kontext

der beiden Syndrome sowie zum mitterlichen Belastungserleben wird prasentiert.

Ausgehend von diesen theoretischen Ausfiihrungen werden in Kapitel 3 und 4 die leitenden
Fragestellungen und Hypothesen fiir die empirische Untersuchung vorgestellt und das metho-
dische Vorgehen wird erldutert. Es lassen sich drei zentrale Untersuchungsschwerpunkte aus-

machen:
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¢ Untersuchungsschwerpunkt A: Mutter-Kind-Interaktion,
¢ Untersuchungsschwerpunkt B: Miitterliches Belastungserleben,
¢ Untersuchungsschwerpunkt C: Zusammenhange zwischen mitterlichem Interaktionsverhal-

ten und mitterlichem Belastungserleben.

In Kapitel 5 werden die Ergebnisse der empirischen Vergleichsstudie anhand der drei Untersu-
chungsschwerpunkte prasentiert und in Kapitel 6 diskutiert. Im Anschluss an die Reflexion des
methodischen Vorgehens werden Forschungsdesiderata formuliert. Im Fazit (Kapitel 7) werden

schlief8lich Schlussfolgerungen fiir die Praxis der Friihnférderung abgeleitet.
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2. Theoretische Grundlagen

2.1 Wovon hangt Entwicklung ab?

Entwicklung entsteht in einem Wechselspiel von Person und Kontext. Somit lassen sich sowohl
auf der Seite der Person als auch der Seite der Umwelt Einflussfaktoren auf den Entwicklungs-
verlauf in den Blick nehmen. Die im Folgenden dargestellten Entwicklungsmodelle von
Vygostskij, Bronfenbrenner, Sameroff und Guralnick bilden dieses dynamische Verstandnis von

Entwicklung ab, setzen aber unterschiedliche Schwerpunkte.

2.1.1 Die Kooperation mit einem ,kompetenten Partner’ (Vygotskij)

Der Einfluss der Mutter-Kind-Interaktion auf Lernen und Entwicklung wird in der Theorie
Vygotskijs sehr deutlich (Vygotskij, 1978). Als Vertreter der Kulturhistorischen Schule misst
Vygostkij den Kontextfaktoren eine groRe Bedeutung zu, wenn er Entwicklungsverlaufe erklart.
Bereits in einfachen sozialen Interaktionen zwischen dem Kind und einem ,kompetenten Part-
ner’, so die Theorie Vygotskijs, finden Regulationsprozesse statt, die das Kind darin unterstut-
zen, Aufgaben zu bewaltigen, die es ohne die Unterstiitzung des Erwachsenen (des ,kompeten-
ten Partners’) noch nicht bewaltigen kénnte. Dabei ist fiir Vygotskij entscheidend fir die
Entwicklung des Kindes, dass der Erwachsene wachsam ist fiir die Zone der aktuellen Entwick-
lung und die Zone der nachsten Entwicklung. Die zu einem bestimmten ,Zeitpunkt ausgereif-
ten Prozesse, Funktionen und Eigenschaften” (Vygotskij, 1987, 79) stellen nur einen Teil des
Gesamtbildes der Entwicklung dar. Demgegeniber bezeichnet er die Zone der nachsten
Entwicklung als ,das Gebiet der noch nicht ausgereiften, jedoch reifenden Prozesse”
(Vygotskij, 1987, 83). Die Regulation durch den Erwachsenen ist fur Vygotskij mehr als das
Instruieren des Kindes. Der Erwachsene ermdoglicht es dem Kind zu lernen, wie es selbststandig
ein Problem I6sen kann. Dabei wird durch den kooperativen Problemldseprozess die Verant-
wortung geteilt (Freund, 1990; Rogoff & Gardner, 1984). Voraussetzung fiir diese Art von Inter-
aktion ist das Zustandekommen von geteilter Aufmerksamkeit. Damit ist gemeint, dass sich
Erwachsener und Kind auf ein gemeinsames Drittes beziehen. Nach Vygotskij kommt dem Spiel
dabei eine Schlisselfunktion zu (Vygotskij, 2010). Indem der Erwachsene hier die kindlichen
Handlungen sprachlich begleitet, materielle Handlungen unterstiitzt oder Sachverhalte erlau-
tert, erreicht das Kind die Zone seiner nachsten Entwicklung: Die Entwicklung und Aus-
differenzierung eines solchen gemeinsamen Spiels geht einher mit aufmerksamkeits-
regulativen Fahigkeiten (Adamson & Bakeman, 1985) und der Fahigkeit zur Imitation.
Gleichzeitig werden sozial-kommunikative Kompetenzen erweitert (Kihnert, 2007). Die Rolle

des Erwachsenen in Phasen geteilter Aufmerksamkeit wird auch in einer Studie von Bigelow et

16



al. (2004) unterstrichen. lhre Analysen des Spielverhaltens ergaben, dass Kinder mit einem Jahr
in Phasen geteilter Aufmerksamkeit ein qualitativ anspruchsvolleres Spielverhalten zeigten als
in Phasen, in denen kein gemeinsamer Aufmerksamkeitsfokus zustande kam. Dariiber hinaus
spielten die Kinder auch alleine kompetenter, wenn zuvor haufig solche Phasen geteilter
Aufmerksamkeit auftraten. Die geteilte Aufmerksamkeit wirkt sich aber nicht nur auf ein kom-
petenteres Spiel aus, sondern ist auch eine wesentliche Voraussetzung fiir den Wortschatz-
erwerb eines Kindes im Dialog mit seinen Eltern (Landry et al., 1997; Saxon, 1997; Tomasello &

Farrar, 1986).

Eng verbunden mit Vygotskijs Theorie der kognitiven Entwicklung ist das Konzept des Scaffol-
ding. Der Begriff Scaffolding meint wortlich Gbersetzt, dass die Mutter bzw. ein Erwachsener
dem Kind ein Gerist bietet. Diese Metapher wurde erstmals von Wood, Bruner und Ross
(1976) verwendet, als sie versuchten, die Rolle von Erwachsenen zu beschreiben, die diese in
Interaktionen mit ihrem Kind einnehmen, wenn es um das Losen von Aufgaben geht. Wood et
al. verstehen unter Scaffolding eine Form der Assistenz durch einen Erwachsenen, die das Kind
dazu befahigt, eine Aufgabe zu l6sen, welche es ohne die Unterstlitzung nicht geschafft hatte.

Wood et al. identifizierten dabei folgende Strategien, die die Erwachsenen einsetzen:

* Interesse wecken,

¢ Reduktion von verschiedenen Losungsmoglichkeiten,

¢ Aufrechterhaltung des Ziels,

¢ Hervorhebung der zentralen Bestandteile der Aufgabe,
¢ Kontrolle von Frustration,

* Demonstration von Lésungswegen.

Das Konzept des Scaffolding enthalt damit sowohl Komponenten der Handlungsregulation, in-
dem die Aufgabe strukturiert und das Ziel fir das Kind aufrechterhalten wird, als auch Anteile
von Strategien zur Emotionsregulation, indem durch bestarkende Kommentare versucht wird,

Motivation aufrechtzuerhalten und Frustration zu vermeiden.

Welche Eigenschaften muss nun die Mutter in der Interaktion mit dem Kind zeigen, um dem
Kind einen optimalen Rahmen zu bieten? Und welche Verhaltensweisen flihren dagegen zu ei-
ner nicht optimalen Unterstitzung des Kindes? Optimale Unterstiitzung zeichnet sich dadurch
aus, dass der Erwachsene sich an den kindlichen Fahigkeiten orientiert. Ist das Kind nur wenig
in der Lage, Handlungen selbststandig zu initiieren und durchzufiihren, ist eine strukturierte
Umgebung und direktivere Assistenz notwendig. Diese Strukturierung und Lenkung muss je-

doch auf die Interessen und die Verarbeitungsfahigkeiten des Kindes so abgestimmt sein, dass
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gemeinsame Spielinteraktionen entstehen. Es gilt somit, Lenkung und responsives Eingehen
bzw. Aufgreifen der kindlichen Beitrdge miteinander in eine Balance zu bringen. Wenn das
Kind eigenstandiger wird, verandert sich die Unterstiitzung idealerweise. Direktive Instruktio-
nen oder Demonstrationen werden zugunsten von indirekten verbalen Hinweisen zurlick-
genommen und das Kind Gbernimmt mehr Verantwortung fiir sein Tun (Salonen et al., 2007,
Stone, 1998). In Bezug auf die Emotionsregulation ist es wichtig, dass die Mutter die kindlichen
Affekte wahrnimmt und angemessen moduliert: Dazu gehort, dass die Mutter positive Affekte
positiv beantwortet, das Kind bei der Regulation negativer Affekte unterstitzt und durch
bestiarkende und aufmunternde Kommentare motiviert, besonders in Situationen, in denen
das Kind vor herausfordernden Anforderungen steht (Salonen et al., 2007). Darliber hinaus ist
es von Bedeutung, dass die Mutter Geflihle des Kindes mit Begriindungen fiir die Emotion des
Kindes verbindet, damit es sie selbst erkennen, einordnen und schlielich mitteilen lernt

(Wheeler, 2007).

Vygotskij und der mit seiner Theorie verwandte Ansatz des Scaffolding zeigen auf, dass Ent-
wicklungsprozesse durch Interaktion stattfinden. Auch wenn eine wechselseitige Beeinflussung
den Begriffen Interaktion oder Kooperation inharent ist, betont Vygostkij starker den Einfluss
des kompetenten Partners auf das Kind und fokussiert weniger die Frage, inwieweit das Kind

auf seinen Interaktionspartner einwirkt.

2.1.2 Der 6kosystemische Ansatz (Bronfenbrenner)

In seinem Okosystemischen Ansatz zeigt Bronfenbrenner die Vielfalt von Einflussfaktoren auf
die menschliche Entwicklung auf. In seinen friiheren Arbeiten der 70er und 80er Jahre fokus-
siert er dabei starker Kontextfaktoren und unterscheidet verschiedene, miteinander ver-
schachtelte Systeme, innerhalb derer sich die Entwicklung vollziehe: unter Mikrosystemen
versteht Bronfenbrenner Lebenswelten, die von bestimmten Tatigkeitsmustern gepragt sind.
Solche Lebenswelten sind zum Beispiel die Familie oder das Klassenzimmer. Das Mesosystem
umfasst nach Bronfenbrenner die Wechselbeziehungen, die sich zwischen diesen Lebensberei-
chen ergeben und an denen die sich entwickelnde Person aktiv beteiligt ist. Dagegen bezieht
sich der Begriff des Exosystems auf Lebensbereiche, an denen die sich entwickelnde Person
nicht direkt beteiligt ist, die aber Einfluss auf ihr Leben haben, wie beispielsweise der Arbeits-
platz der Eltern eines Kindes. Das Makrosystem umfasst die tibergeordneten gesellschaftlichen
Strukturen bzw. die Kultur, in denen eine Person aufwéachst und bezieht sich auf Strukturahn-
lichkeiten innerhalb einer bestimmten Kultur. Der von Bronfenbrenner eingefiihrte Begriff des
Chronosystems beschreibt die Veranderungsprozesse, die auf Seiten des Individuums und des

Kontexts im Verlauf der Zeit stattfinden (Bronfenbrenner, 1981).
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In den 90ern entwickelt Bronfenbrenner seinen Ansatz weiter und fokussiert starker die Seite
der Person sowie den Prozess der Entwicklung (Tudge et al., 2009). Bronfenbrenner betrachtet
Entwicklung in Abhangigkeit von proximalen und distalen Variablen. Unter proximalen Variab-
len werden personennahe Faktoren, z.B. die Partnerschaft verstanden. Als distale Variable
wird zum Beispiel der soziale oder kulturelle Kontext, in dem eine Person lebt, bezeichnet
(Bronfenbrenner & Morris, 1998). Bronfenbrenner & Morris gehen davon aus, dass proximale
Faktoren wie die unmittelbare soziale Umwelt zwar erheblichen Einfluss auf die Entwicklung
haben, dass Entwicklungsverlaufe aber erst verstanden werden kénnen, wenn distale Einfliisse
wie die Kultur ebenfalls erfasst wiirden. Ein zentraler Begriff bei Bronfenbrenner ist ,, proximal
process”. Dieser meint, dass eine Person durch das Zugehen auf ihre unmittelbare Umwelt
Reaktionen hervorruft. Solchen proximalen Prozessen gilt es nach Bronfenbrenner, sich zuzu-
wenden. Dabei missen Kontext und Person betrachtet werden, um Entwicklungsverlaufe
nachvollziehen zu koénnen und zu untersuchen, inwieweit proximale Prozesse durch
Kontextfaktoren befoérdert oder verhindert werden (Bronfenbrenner 1994, zitiert in Silber-
eisen, 2006). Auf der Seite der Person liegt ein Schwerpunkt in den Ausfihrungen Bronfen-

brenners auf den Personlichkeitseigenschaften und weniger auf den biologischen Faktoren.

2.1.3 Entwicklung als co-regulativer Prozess (Sameroff)

Mit ihrem transaktionalen Modell betonen Sameroff & Chandler (1975) die wechselseitige
Beeinflussung zwischen Individuum und Umwelt, die zur Folge hat, dass sich sowohl das Indivi-
duum als auch seine Umgebung Uber die Zeit verandern. Diesem Modell folgend ist die
Entwicklung des Kindes nicht nur davon abhangig, inwieweit es seiner Umwelt gelingt, auf
seine spezifischen Bedlrfnisse einzugehen, sondern es macht deutlich, dass das Kind seine
Umwelt selbst aktiv beeinflusst: Biologische und psychologische Komponenten des Indivi-
duums stehen in Wechselbeziehung zur Umwelt. Mit Umwelt sind Eltern, Geschwister, die
erweiterte Familie, Schule, Freundeskreis, Gemeinde und das gesamte geopolitische System
der Zeit gemeint. Ebenso wie das Modell von Bronfenbrenner kann auch das transaktionale
Modell keine Entwicklungsverldaufe vorhersagen, aber es zeigt auf, welche Faktoren beriick-
sichtigt werden miussen, wenn Entwicklungsverldaufe untersucht und erklart werden sollen

(Sameroff, 2010).

Im Vergleich zu Bronfenbrenner, der auf der Seite der Person vor allem die Persdnlichkeit und
weniger biologische Faktoren bericksichtigt, fokussiert Sameroff neben den psychologischen
auch die biologischen Faktoren einer Person und das Wechselspiel von Genen und Umwelt.
Sameroff & Fiese (2006) greifen die Ebenen von Bronfenbrenner auf, um Einflisse auf die

Entwicklung zu untersuchen. Auf diese Weise arbeiten sie sogenannte co-regulative Prozesse
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heraus: Die Macroregulation beschreibt mittelbare Einflisse auf das Individuum. Diese erge-
ben sich z.B. dadurch, dass bestimmte Gesetze in den Bereichen Gesundheitswesen oder
Bildung existieren oder dass in einer Kultur bestimmte Brauche ausgelibt werden. Unter micro-
regulativen Prozessen wird beschrieben, wie Reaktionen der Umwelt auf ein bestimmtes

Verhalten erfolgen, welches durch biologische oder psychologische Ursachen bedingt ist.

In der Biologie wird eine gangige Unterscheidung zwischen dem Genotyp und dem Phanotyp
getroffen. Der Genotyp bezeichnet das Erbbild, der Phianotyp meint das (sichtbare) Erschei-
nungsbild, welches sich aus diesem Erbbild ergibt. Als Weiterfiihrung zu den Begriffen ,phe-
notype’ und ,genotype’ pragen Sameroff & Fiese (2006) den Begriff ,environtype’. Dieser
organisiert die gesammelten externen Erfahrungen eines Menschen mit seiner Umwelt. Das
wechselseitige Verhaltnis dieser drei Begriffe zu einander im Verlauf der Zeit stellen Sameroff

& Fiese in ihrem Schaubild (vgl. Abb. 1) dar:

ENVIRONTYPE El | mp E2 ‘ = E
PHENOTYPE PL |—> P2 _,.E
GENOTYPE 1 | = E = E

Abbildung 1: Regulationsmodell; Transaktionen zwischen Umwelt, Phdnotyp und Genotyp (Sameroff &
Fiese, 2006, 143)

Die Entwicklung eines Menschen ist demzufolge ein Produkt der Transaktionen, die zwischen
dem Phéanotyp (des Kindes), den Umwelterfahrungen und dem Genotyp, also den biologischen
Voraussetzungen fiir seine Entwicklung, verlaufen. In Abbildung 2 ist dargestellt, wie biologi-
sche Faktoren auf das Elternverhalten als Umweltfaktor auf den Kompetenzerwerb einwirken
und wie Elternverhalten und Kompetenzerwerb im Wechselspiel die kindliche Entwicklung

beeinflussen.
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Abbildung 2: Entwicklung als co-regulativer Prozess nach Sameroff

2.1.4 Bedingungsgefiige familidrer Interaktions- und Beziehungsmuster (Guralnick)

Guralnick (2011) beschreibt in seinem Ansatz, dem ,Developmental Systems Approach’, eben-
falls sich wechselseitig bedingende Einflussfaktoren auf die kindliche Entwicklung. In seinen
Ansatz flieBen die vorangestellten Theorien ein, indem sowohl der Aspekt einer entwicklungs-
forderlichen Interaktion, die Kontextabhdngigkeit als auch biologische und soziale Voraus-
setzungen des sich entwickelnden Kindes einbezogen werden. Dabei unterscheidet Guralnick
drei Ebenen: Erstens die kindlichen Ressourcen; hier beschreibt Guralnick, wie das Kind im
Verlauf seiner Entwicklung soziale und kognitive Kompetenzen immer weiter ausbildet. Auf der
mittleren Ebene identifiziert er familidre Interaktions- und Beziehungsmuster sowie Moglich-
keiten der Familie, das Kind in seiner Entwicklung zu fordern. Damit verbunden ist die dritte
Ebene, in welcher Guralnick nach den Ressourcen der Familie fragt. Hier spielt auch der
soziobkonomische Hintergrund eine Rolle (Guralnick, 2011). Im Folgenden sollen die drei

Ebenen genauer vorgestellt werden (vgl. Abb. 3).
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Kindliche Ressourcen

Stressoren Stressoren
Soziale und kognitive Kompetenzen

Selbstregulationsfahigkeiten
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Familidre Interaktions-und Beziehungsmuster
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forderliche Eltern-
Kind-Interaktion

Alltags-
erfahrungen

ﬁ

Familidre Ressourcen

Persdnliche Materielle und
Ressourcen der Eltern soziale Ressourcen

Abbildung 3: Developmental Systems Approach (Guralnick, 2011)

Zu den kindlichen Ressourcen kdnnen Kompetenzen in den Bereichen Wahrnehmung, Kogni-
tion, Kommunikation, Motorik und sozial-emotionale Entwicklung gezahlt werden. Als zentral
fur die soziale Teilhabe im Alltag haben sich die Selbstregulationsfahigkeiten herausgestellt.
Darunter kann die Ausbildung der exekutiven Funktionen gefasst werden, die als integrative
und regulierende Prozesse, die der Zielerreichung dienen, verstanden werden kdnnen

(Sarimski, 2013). Drei zentrale Funktionen sind:

¢ Umstellungsfahigkeit (shifting),
» Uberwachen und Aktualisieren (monitoring and updating) und

¢ Hemmung von Handlungsimpulsen (inhibition) (Miyake et al., 2000).

Umstellungsfahigkeit meint die Fahigkeit, die Aufmerksamkeitsrichtung zwischen verschiede-
nen Teilen einer Aufgabe zu wechseln. Die Funktionen Uberwachen und Aktualisieren sind eng
mit dem Arbeitsgedachtnis verbunden und meinen die Fahigkeit, mentale Reprasentationen
aufrechtzuerhalten. Unter Hemmung wird verstanden, dass fir die Aufgabe irrelevante Reize
ausgeblendet und irrelevante Reaktionen gehemmt werden kénnen (Lehto et al., 2003). Neben
den exekutiven Funktionen zahlen zu den Selbstregulationsprozessen auch metakognitive,

motivationale und emotionsregulierende Aspekte (Guralnick, 2011). Diese sind zentral, um
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Phasen geteilter Aufmerksamkeit aufrechtzuerhalten und Ziele zu verfolgen. Ist die kindliche
Entwicklung in den einzelnen Entwicklungsbereichen oder den Selbstregulationsprozessen be-
eintrachtigt, erschwert das die Integration neuer Erfahrungen, die das Kind in seiner Umwelt

macht, und beeintrachtigt seine Moglichkeiten zur sozialen Teilhabe.

Auf der Ebene der familidaren Interaktions- und Beziehungsgestaltung unterscheidet Guralnick
Eltern-Kind-Interaktionen, Alltagserfahrungen sowie die Aspekte Gesundheit und Sicherheit,

fir welche die Familie Sorge tragt.

Die Eltern-Kind-Interaktion zeichnet sich durch dialogische Strukturen in Form von alltaglichen

Routinen, die Qualitat der Entwicklungsférderung sowie emotional-soziale Verbundenheit aus.

Neben solchen entwicklungsférderlichen Verhaltensweisen, die die direkte Mutter-Kind-Inter-
aktion betreffen, kénnen Eltern die Entwicklung ihrer Kinder unterstiitzen, indem sie weitere
Erfahrungen ermoglichen: Dazu gehort, dass die Eltern ihr Kind in ein bestehendes soziales
Netzwerk einbinden und auf diese Weise Peerkontakte aufbauen. Ebenfalls kdnnen Eltern
ihren Kindern durch altersangemessene Spielangebote eine anregende Umgebung bieten.
Auch Aktivitaten auflerhalb von Zuhause wie die Teilnahme an Kindergruppen und andere
Unternehmungen stellen entwicklungsforderliche Erfahrungen dar. Durch sie wird nicht nur
die Qualitat der Eltern-Kind-Beziehung gesteigert, sondern das Kind erweitert durch diese Art
der Auseinandersetzung mit einer anregenden Umwelt auch seine kognitiven und sozialen
Fahigkeiten. Schlieflich gilt es, das Kind vor Gewalt zu schiitzen und fir seine Gesundheit zu

sorgen (Guralnick, 2011).

Es wird deutlich, dass der Interaktionsstil sowie Alltagserfahrungen auf der Grundlage von
Gesundheit und Sicherheit gleichzeitig Gelingensbedingungen und Risikofaktoren fiir die kind-

liche Entwicklung darstellen kénnen.

Guralnick unterscheidet auf der dritten Ebene seines Modells, der Ebene der familidren Res-
sourcen, zwischen personlichen Ressourcen der Eltern und materiellen und sozialen Ressour-
cen. Zu den personlichen Ressourcen gehoren die kérperliche und psychische Gesundheit der
Mutter, ihre intellektuellen Fahigkeiten, Bildung, Bewaltigungsstrategien sowie Kontrolliber-

zeugungen.

Im Zusammenhang mit der psychischen Stabilitdt und den Bewaltigungsstrategien wurde die
mitterliche Anfalligkeit fliir Stress untersucht. Hier konnten Ispa et al. (2002) zeigen, dass
mutterliche Stressreaktionen mit einer Distanzierung vom Kind in der Interaktion einhergehen.

Auch in weiteren Studien konnten Zusammenhange zwischen der mutterlichen Stressanfallig-
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keit und mitterlicher Sensitivitdat und Warme in der Interaktion mit dem Kind identifiziert wer-
den (Belsky et al., 1995; Mangelsdorf et al., 1990). Wenn es Eltern aufgrund von positiven Be-
waltigungsstrategien gelingt, die alltdglichen Interaktionen mit ihrem Kind fiir beide befrie-

digend zu gestalten, erleben sie sich als selbstwirksam in ihrer Elternrolle (Guralnick, 2011).

Zu den materiellen Ressourcen zahlt Guralnick sowohl finanzielle als auch soziale Faktoren.
Miitter, die eine hohe soziale Unterstiitzung durch ihren Partner, Freunde oder Verwandte
erfahren, zeigen weniger restriktive Verhaltensweisen in der Interaktion mit ihrem Kind und
erleben sich als weniger belastet (Colletta, 1979 zitiert in Belsky, 1984). Gleichzeitig sind
finanzielle Ressourcen haufig notwendig, um Kindern eine anregende Umgebung zu bieten
(Guralnick, 2011). Auch stehen finanzielle Ressourcen in einem Zusammenhang mit der
familidren Zufriedenheit und wirken somit auch wieder auf personliche Ressourcen (Povee et

al., 2012).

2.2 Entwicklungsforderliche Eltern-Kind-Interaktion

Grundsatzlich ist die Qualitat der Mutter-Kind-Interaktion sowohl von den kindlichen Ressour-
cen als auch von den familidgren Bedingungen, die sich aus den persdnlichen, materiellen und
sozialen Ressourcen ergeben, abhdngig. Diese Variablen beeinflussen, inwieweit es Mittern
gelingt, entwicklungsforderliches Verhalten in der Interaktion zu zeigen. In der Literatur lassen
sich verschiedene Konstrukte finden, die unterschiedliche Bereiche eines entwicklungsforder-
lichen Interaktionsstils beschreiben. Im Folgenden liegt der Fokus auf der Darstellung der
Verhaltensbereiche von Roggman et al. (2013). In die Ausfliihrungen werden aber die Ergeb-
nisse weiterer Studien eingebunden, die teilweise andere Begriffe fiir das elterliche bzw.
miutterliche Verhalten verwendet haben, sich aber den Bereichen von Roggman et al. zuord-

nen lassen.
Roggman et al. (2013) identifizierten vier verschiedene Bereiche elterlichen Verhaltens:

e Affektive Zuwendung (affection),
e Responsivitat (responsiveness),
¢ Unterstlitzung (encouragement) und

¢ Anleitung (teaching)

Affektive Zuwendung, auch als Warme oder psychologische Sensitivitdt (mind-mindedness)
bezeichnet, beschreibt, wie die Mutter die Affekte des Kindes versprachlicht, das Kind an-
spricht oder auch nonverbal Bestatigung und Zuneigung ausdriickt. Ispa et al. definieren

miutterliche Warme als korperlichen und verbalen Ausdruck von Zuneigung, Aufmerksamkeit,
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Respekt oder Bewunderung fiir das Kind (Ispa et al., 2004). In ihrer Studie kodierten sie
nonverbale Affekte wie beispielsweise das aufmerksame Beobachten des kindlichen Gesichts
sowie ermutigende oder lobende AuRerungen der Miitter. In einer Studie von Bernier et al.
(2010) werden die mitterlichen Kommentare hinsichtlich der psychologischen Sensitivitat
(mind-mindedness) auf andere Weise kodiert: die Mutter kommentiert zum Beispiel den men-
talen Zustand des Kindes, versprachlicht also Gedanken oder Wiinsche oder nimmt Bezug auf
das Engagement des Kindes (z.B. ,,Du hast jetzt genug”). Neben solchen sprachlichen Zuwen-
dungen zeichnet sich affektive Zuwendung nach Roggman et al. auch dadurch aus, dass die
Mutter korperliche Nahe zum Kind herstellt und dadurch fiir das Kind eine Verbundenheit

spirbar wird (Roggman et al., 2013).

Ein weiterer Schlissel fir gelingende Mutter-Kind-Interaktion ist die mitterliche Responsivi-
tat. Warren und Brady betrachten Responsivitdt als ein mehrstufiges Konstrukt: auf einer
grundlegenden Ebene geht es darum, die kindlichen Signale wahrzunehmen und darauf zu
reagieren. Eine hohere Ebene der Responsivitat ist erreicht, wenn die Mutter zuverlassig auf
die Bedirfnisse des Kindes reagiert, dabei der Fiihrung des Kindes folgt und das Kind bei sol-
chen Aktivitdten unterstiitzt und anregt, die im Fokus des Interesses des Kindes liegen (Warren
& Brady, 2007). Eine Abgrenzung zu affektiver Zuwendung kann darin gesehen werden, dass es
bei der affektiven Zuwendung vor allem darum geht, den emotionalen Zustand des Kindes
aufzugreifen und zu versprachlichen, wahrend sich responsives Verhalten starker im Handeln
der Mutter zeigt, wenn diese beispielsweise die kindlichen Interessen aufgreift und eine Spiel-

idee weiterfiihrt.

Mit Unterstiitzung (encouragement) ist ein Verhalten gemeint, welches das Kind dazu ermu-
tigt, eigenen Interessen nachzugehen, Dinge auszuprobieren und auch in herausfordernden
Situationen beharrlich nach einer Losung zu suchen. Ermutigendes und unterstiitzendes
Verhalten zielt darauf ab, die Selbststandigkeit und Ausdauer des Kindes zu fordern. Dies zeigt
sich sowohl in alltdglichen Situationen — ein Beispiel konnte das Handewaschen im Bad sein —
als auch in Spielsituationen, in denen die Mutter starker der Fihrung des Kindes folgt und das
Kind Dinge auswahlen lasst. Gleichzeitig dienen ermutigende Kommentare dazu, Frustrationen

in Anforderungssituationen vorzubeugen (Roggman et al., 2008).

In der Rezeption verschiedener Studien zur Mutter-Kind-Interaktion (Hubbs-Tait et al., 2002;
Landry et al., 2000) lasst sich ein weiteres Elternverhalten herauskristallisieren, welches mit
Anleitung, verstanden als kognitive Anregung, beschrieben werden kann. Wahrend Landry et
al. mit Verhalten zur Aufrechterhaltung kindlicher Aufmerksamkeit (maintaining) ein Verhalten
beschreiben, das sich positiv auf die sozialen und kognitiven Kompetenzen des Kindes auswirkt
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(Landry et al., 2000), untersuchen Hubbs-Tait et al. (2002) unmittelbar Verhaltensweisen zur
kognitiven Anregung (cognitive stimulation), bei welchen die Mitter das Kind beispielsweise
dazu anregen, Plane zu entwickeln (,Was kannst du als ndchstes tun?“). Beide beziehen sich
auf die Theory Vygotskijs von der Zone der nachsten Entwicklung, welche in Kooperation mit
einem kompetenten Partner erreicht werden kann (Vygotskij, 1993). Diese Form der Koopera-
tion beinhaltet auch, dass die Mutter Aufgaben fiir das Kind strukturiert oder das Kind durch
Nachfragen auf einen Zusammenhang aufmerksam macht (Kelley et al., 2000; Sigel, 1982).
Roggman et al. bezeichnen ein solches Verhalten als ,teaching’ und fassen darunter auch
sprachliche Anregungen, wenn die Mutter dem Kind beispielsweise einen Begriff erlautert

oder Spielsachen unter Verwendung von Adjektiven beschreibt (Roggman et al., 2013).

Kontrastierend zu diesen positiven elterlichen Verhaltensweisen finden sich in der Literatur
auch Konstrukte elterlichen Verhaltens, die als weniger entwicklungsforderlich gelten oder in
ihrem Nutzen fir die kindliche Entwicklung zumindest umstritten sind. In diesem Zusammen-
hang wird haufig ein kontrollierender Erziehungsstil beschrieben. Kontrolle ist hier zum einen
im Gegensatz zur Unterstiitzung der kindlichen Autonomie zu sehen (Deci & Ryan, 1987), zum
anderen werden mit dem Ausiben von Kontrolle Verhaltensweisen assoziiert, die kontrar zu
den Konstrukten Responsivitdat und Warme zu verstehen sind. Ein Aspekt kontrollierenden
Verhaltens, der vielen Untersuchungen (Ispa et al., 2004; Hubbs-Tait et al., 2002) zugrunde
liegt, ist die mutterliche Zudringlichkeit (intrusiveness). Ispa et al. (2004) beziehen sich in ihrer
Definition von Zudringlichkeit auf Ainsworth und beschreiben Zudringlichkeit als ein nicht
feinfuhliges, eingreifendes Verhalten, das aus einem Mangel an Respekt gegeniiber der kind-
lichen Autonomie resultiert. Dabei haben die Mitter ihren eigenen Plan im Kopf und setzen
diesen durch, indem sie das Kind von auflen stark mit Reizen Uberschiitten, kindliche Initiativen
unterbrechen und die kindlichen Handlungen umlenken. Der Einfluss des Kindes auf die
gemeinsame (Spiel)situation wird auf diese Weise stark eingeschrankt (Ispa et al., 2004). Die
mitterliche Zudringlichkeit wird auch mit verwandten Begriffen wie direktives, einschranken-
des, einmischendes Verhalten oder mit korperlicher Kontrolle bzw. Anleitung in Verbindung
gebracht (Hubbs-Tait et al., 2002). Dabei ist jedoch anzumerken, dass die Bezeichnung Direkti-
vitdt umfassender und weniger negativ konnotiert ist als der Begriff der Zudringlichkeit oder
des restriktiven Verhaltens. Kelley et al. (2000) fassen z.B. unter die elterliche Kontrolle neben
der Zudringlichkeit auch die freundliche Anleitung (gentle guidance) sowie das evaluierende
Feedback der kindlichen Handlungen, welches sowohl positiv als auch negativ ausfallen kann,
und differenzieren weiterhin zwischen Riickmeldungen, die sich auf das Kind als Person bezie-

hen, und Rickmeldungen, die sich auf die Aktivitdt des Kindes beziehen (Kelley et al., 2000).
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Eine kontrastierende Darstellung von forderlichen und weniger forderlichen Verhaltensweisen
gestaltet sich schon deswegen schwierig, weil moglicherweise bereits kleine sprachliche Unter-
schiede der Eltern Einfluss auf die kindliche Entwicklung nehmen. So fanden Hubbs-Tait et al.
in einer Studie heraus, dass elterliche Aufforderungen an das Kind in einem positiven Zusam-
menhang mit dessen kognitiver Entwicklung standen, wenn diese begriindet wurden, wahrend
Aufforderungen ohne Begriindung in einem negativen Zusammenhang mit der kindlichen

Entwicklung standen (Hubbs-Tait et al., 2002).

Dass kindliche Entwicklungsfortschritte mit den hier vorgestellten Konstrukten miitterlichen

Verhaltens einhergehen, lasst sich anhand verschiedener empirischer Studien belegen.

Im Bereich der Kognition wurde der Einfluss des mitterlichen Verhaltens auf die exekutiven
Funktionen in einer Studie von Bernier et al. (2010) mit drei Messzeitpunkten im Alter von 12,
18 und 26 Monaten untersucht. Bernier et al. kommen zu dem Ergebnis, dass Mitter, die
responsiver mit ihren 12 Monate alten Kindern umgingen, Kinder hatten, denen es mit
26 Monaten leichter fiel, irrelevante Reize zu hemmen. Diese Kinder zeigten ebenfalls bessere
Leistungen im Arbeitsgedadchtnis im Alter von 18 Monaten, dieser Befund bestétigte sich
jedoch nicht im Alter von 26 Monaten. Die affektive Zuwendung (mind-mindedness) der Miit-
ter stand in einem Zusammenhang mit den Leistungen im Arbeitsgedachtnis des Kindes im
Alter von 18 Monaten. Die Kinder der psychologisch feinflihligen Mitter schnitten sowohl bei
der Hemmung irrelevanter Reize als auch im Bereich Impulskontrolle im Alter von 18 und
26 Monaten besser ab. Das eindeutigste Ergebnis ergab sich in Bezug auf die miutterliche
Unterstltzung der Autonomie des Kindes, die mit den kognitiven Kompetenzen in den Berei-
chen Arbeitsgedachtnis und Kategorienbildung im Alter von 18 Monaten und mit der Hem-
mung irrelevanter Reize im Alter von 26 Monaten in Zusammenhang stand. Auch Hubbs-Tait et
al. (2002) untersuchten das Verhéltnis von kindlichen kognitiven Kompetenzen und mdtterli-
chen Verhaltensweisen. Sie kommen zu dem Ergebnis, dass Kinder, deren Eltern héhere Antei-
le an kognitiv anregenden Verhaltensweisen und emotionaler Unterstiitzung ohne zudringliche
Verhaltensweisen zeigen, zu einem spateren Zeitpunkt bessere kognitive Kompetenzen im Be-
reich Wahrnehmung aufweisen, wahrend geringe kognitive Anregung, geringe emotionale
Unterstilitzung in Kombination mit hoher Zudringlichkeit in einem Zusammenhang mit schlech-
ten Ergebnissen im Bereich der kindlichen Wahrnehmung stehen. Ferner bestdtigen sie die
Annahme, dass bestdrkende Verhaltensweisen wie ein positives Feedback wahrend der
Aufgabe sich positiv auf die kindliche Wahrnehmung auswirken, wahrend affektive Zuwendung

und das einflihlsame Reagieren auf die kindlichen Emotionen mit den sprachlichen Fahigkeiten
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des Kindes in Verbindung stehen, da die Kinder so darin bestarkt werden, ihre Bedirfnisse

mitzuteilen (Hubbs-Tait et al., 2002).

Die kindlichen Kompetenzen in den Bereichen Motivation und Emotion wurden in verschiede-
nen Studien ebenfalls in Verbindung mit den miitterlichen Eigenschaften in der Interaktion er-
forscht. Ispa et al. (2004) untersuchten das kindliche Engagement im Spiel, negative Emotionen
des Kindes gegeniliber der Mutter und die Reziprozitat in Abhangigkeit vom Konstrukt der
mutterlichen Zudringlichkeit. Die Autoren kommen zu dem Ergebnis, dass zudringliches Verhal-
ten der Mitter im Spiel mit einem hohen Anteil an Vermeidungsverhalten auf Seiten des Kin-
des einhergeht. Die Kinder verhalten sich weniger engagiert, zeigen mehr negative Emotionen
gegeniber ihren Mittern und es lasst sich ein geringerer Anteil an Reziprozitat beobachten.
Eine Studie von Kelley et al. (2000) unterstiitzt die Ergebnisse von Ispa et al., nach denen Kin-
der, deren Miitter sich bestarkender verhalten, indem sie positive Riickmeldungen geben und
das Kind auf freundliche Art anleiten, auch in der spateren eigenstandigen Bearbeitung von
Aufgaben weniger Vermeidungsverhalten zeigen. In der Studie wird deutlich, dass nicht jede
Form von kontrollierendem Verhalten in einem negativen Zusammenhang mit der kindlichen
Entwicklung steht. Besonders bei neuen Aufgaben ist eine gewisse Kontrolle in Form freund-
licher Anleitung und bestarkender Rickmeldung forderlich. Diese kann die Basis darstellen, auf

der das Kind Selbstregulationsprozesse weiter ausbildet.

Die dargestellten Studien lassen den Schluss zu, dass die kindliche Entwicklung entscheidend
von der Qualitat der Eltern-Kind-Beziehung beeinflusst wird. Entwicklungsférderliches Verhal-
ten der Eltern wiederum hangt einerseits mit den elterlichen Ressourcen, andererseits aber
auch mit kindlichen Dispositionen fiir bestimmte Verhaltensweisen zusammen. Auch wenn die
Anpassung an die kindliche Entwicklung aufgrund von Stressoren auf Seiten der Eltern nicht in
jeder Situation vollstéandig gelingt, beeintrachtigt dies die meisten Kinder nicht nachhaltig.
Handelt es sich jedoch um Kinder, die aufgrund von biologischen Risiken oder einer diagnosti-
zierten Behinderung als vulnerabel einzuschatzen sind, so kann sich eine nicht optimale Inter-

aktionsgestaltung schwerwiegender auswirken (Guralnick, 2011).

Diese wechselseitige Beeinflussung von Kontextfaktoren, persdnlichen Ressourcen der Eltern
und kindlichen Verhaltensdispositionen flie3t auch in das Modell von Abidin (1992) ein, das die
theoretische Grundlage fiir die Skala ,Parenting Stress Index” darstellt. Der , Parenting Stress
Index” berlcksichtigt die verschiedenen Einfliisse, indem er zwischen Items differenziert, die
dem Elternbereich als Belastungsquelle zugeordnet werden kdnnen und solchen, die dem
Kindbereich zuzuordnen sind. Abidin sieht Stress als das zentrale Konstrukt an, das zu einem

dysfunktionalen Interaktionsverhalten fihren kann (Abidin, 1992). Papousek (2012), die das
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Phianomen der ,Spielunlust’ bei Kleinkindern untersucht, kommt zu dem Schluss, dass vor
allem multiple psychische Belastungen, Depression und Erschopfung es den Eltern erschweren,
sich responsiv im Spiel auf die Kinder einzulassen. So sei eine Abstimmung auf die kindliche
Aufnahmebereitschaft erschwert, die bei den Kindern zu Frustration und Spielunlust fihre.
Papousek macht auch die Beobachtung, dass es manchen Eltern schwer falle, dem Kind die
Initiative zu Uberlassen. Im Kontext erhohter psychischer Belastung konnen Forder- und

Kontrollbediirfnisse der Eltern im Spiel den Charakter von Zudringlichkeit annehmen.

In einer Studie von Hanson & Hanline (1990) wurde die Belastung von Mittern von Kindern
mit Down-Syndrom, von Mittern mit Kindern mit neurologischen Erkrankungen und von
Mittern von Kindern mit Horschadigung in den ersten drei Lebensjahren untersucht. Die
Mitter der Kinder mit neurologischen Erkrankungen wiesen die hochsten Belastungswerte auf,
insgesamt fielen die Unterschiede zwischen den drei Gruppen aber sehr gering aus. Es zeigten
sich Zusammenhange zwischen der elterlichen Belastung und der Zufriedenheit der Miitter mit
ihrer Erziehung. Je lberzeugter und zufriedener die Mitter also von ihren Kompetenzen im
Umgang mit dem Kind waren, desto geringer fiel ihre Stressbelastung aus. Ein weiterer Zusam-
menhang konnte zwischen der Stressbelastung und dem Grad an sozialer Unterstiitzung aufge-
zeigt werden (Hanson & Hanline, 1990). Hassall et al. (2005) bestatigen in ihrer Studie die
Ergebnisse von Hanson & Hanline und identifizieren neben der sozialen Unterstiitzung, der
mutterlichen Zufriedenheit und dem miitterlichen Zutrauen in ihr Erziehungsverhalten noch ei-
nen weiteren Zusammenhang: Das Stressempfinden ist ihnen zufolge auch davon abhangig, ob
das Kind Verhaltensauffalligkeiten zeigt. Dagegen stehen die kindlichen Fahigkeiten, also der

Grad der Entwicklungsbeeintrachtigung, kaum in Zusammenhang mit der mutterlichen Belastung.

Bevor mit dem Fragilen-X-Syndrom und dem Down-Syndrom zwei Formen kognitiver Entwick-
lungsstorungen vorgestellt werden und der Forschungsstand Gber das mitterliche Verhalten
im Kontext dieser beiden Syndrome dargestellt wird, sollen zunachst einige einfiihrende Infor-
mationen zu Ursachen solcher Entwicklungsstérungen und zum Konzept der Verhaltensphano-

typen gegeben werden.

2.3 Kognitive Entwicklungsstorungen
2.3.1 Ursachen bzw. Risiken kognitiver Entwicklungsstorungen

Die Pravalenz von kognitiven Entwicklungsstorungen liegt in Industrienationen laut einer
Metaanalyse von Maulik et al. (2011) bei ca. 1%, wobei die Schatzungen in den einzelnen
Studien abhédngig waren von den Einkommensgruppen der Lander, vom Alter der Unter-

suchungsgruppen und von den Erhebungsmethoden. Die hochste Pravalenz wurde in Studien

29



ermittelt, die in Lindern mit niedrigem oder mittlerem Einkommen durchgefiihrt wurden. Des
Weiteren ergab sich eine hohere Pravalenz in Abhangigkeit von der Altersgruppe, in der die
Untersuchung durchgefiihrt wurde. Die Pravalenzdaten fir Kinder und Jugendliche sind in der
Regel hoher. SchlieRlich ergab sich eine héhere Pravalenz, wenn die Falle mit Einschatzungs-

skalen und nicht mit standardisierten Tests identifiziert wurden (Maulik et al., 2011).

In einer Norwegischen Untersuchung zur Atiologie von schwerer und leichter geistiger Behin-
derung kommen Stromme und Hagberg zu dem Ergebnis, dass 80 % der kognitiven Behinde-
rungen auf biologische Ursachen zuriickzufiihren sind, wahrend fiir die verbleibenden 20 %
keine spezifischen Ursachen identifiziert werden konnten. Bei schwerer geistiger Behinderung
konnten nur 4 % den unspezifischen Ursachen zugeordnet werden. Dagegen war der Anteil
ungeklarter Ursache bei leichter geistiger Behinderung deutlich héher (Stromme & Hagberg,
2000). Die gleiche Arbeitsgruppe konnte Zusammenhange zwischen dem sozio-6konomischen
Status und einer leichten geistigen Behinderung unklarer Atiologie aufzeigen (Stromme &
Magnus, 2000). Es liegt daher nahe anzunehmen, dass ungiinstige soziale Bedingungen zur

Ausbildung einer leichten, nicht aber einer schweren Behinderung beitragen kénnen.

Auf die biologischen Ursachen bzw. Risiken soll im Folgenden naher eingegangen werden. Da-
bei liegt der Fokus auf den prdnatalen Ursachen, welche ca. 60 % der geistigen Behinderung

bedingen (Lundvall et al., 2012; Stromme & Hagberg, 2000).

Genetisch bedingte Behinderungen kdnnen aufgrund von Veranderungen des Chromosomen-
satzes entstehen. Bei den chromosomalen Veranderungen unterscheidet man zwischen
numerischen und strukturellen Veranderungen. Die haufigste numerische chromosomale
Abweichung ist das Down-Syndrom mit einer Pravalenz zwischen etwa 1:700 und 1:1000.
Durch eine fehlerhafte Zellteilung in allen Korperzellen kommt es zu einem Uberzahligen
Chromosom 21. Andere Trisomien liegen vor, wenn ein Chromosom als Ganzes oder Teile
eines Chromosoms Uberzahlig sind. Hier kommt es meist zu zuséatzlichen Fehlbildungen und
schweren Entwicklungsstorung, wie z.B. bei der Trisomie 8 oder 13. Diese Abweichungen tre-
ten aber deutlicher seltener auf (Sarimski, 2009). Fehlt ein Chromosom, spricht man von einer
Monosomie. Numerische Veranderungen von Chromosomen kdnnen mit einem Verlust oder
Zugewinn chromosomalen Materials einhergehen, was ebenfalls zu unausgeglichenen Verhalt-
nissen der Gene fiihrt. Solche strukturellen Veranderungen der Chromosomen treten bei 20 %
schon bei den Eltern auf, bleiben bei diesen jedoch ohne Folgen. Man spricht dann von einer
balancierten Translokation. Durch den Vererbungsprozess kann es aber zu einem Verlust von
genetischen Informationen kommen, die zu einer Geburt eines Kindes mit Behinderung fiih-
ren. Die haufigste strukturelle Chromosomenbesonderheit ist das Fragile-X-Syndrom. Dieses
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Syndrom nimmt einen Anteil von ca. 40 % der Behinderungen X-gebundener Ursache ein
(Sarimski, 2009). Veranderungen des X-Chromosoms scheinen die Ursache von 10-12 % der
geistigen Behinderung des mannlichen Geschlechts zu sein und erklaren damit zumindest
teilweise, warum Jungen von geistiger Behinderung haufiger betroffen sind als Madchen
(Ropers, 2008; Lundvall et al., 2012). Daneben ist auch von Bedeutung, ob das veranderte
Genmaterial von der Mutter oder vom Vater vererbt wird. So handelt es sich beim Prader-
Willi-Syndrom um eine chromosomale Veranderung, die meistens vom Vater vererbt wird und
das Chromosom 15q11.2-q13 betrifft, wahrend das Angelman-Syndrom chromosomale Ver-

dnderungen eng benachbarter Gene betrifft, die von der Mutter stammen (Sarimski, 2009).

Weitere pranatale genetische Ursachen sind neurokutane und metabolische Stérungen sowie
Hirnfehlbildungen (Sarimski, 2009). Bei den neurokutanen Syndromen sind meist einzelne
Gene verandert, was zu typischen Veranderungen der Haut und des zentralen Nervensystems
flhrt. Ein Beispiel fir eine solche genetische Besonderheit ist die Tuberdse Sklerose, die in
70% der Falle mit einer geistigen Behinderung und fast immer mit einem Anfallsleiden
(Epilepsie) einhergeht. Neurometabolische Erkrankungen driicken sich darin aus, dass nach
primar normaler Entwicklung zunehmend neurologische Symptome auftreten. Solche Stoff-
wechselerkrankungen kénnen schwere Entwicklungsstorungen zur Folge haben. Hirnfehlbil-
dungen kénnen in Form in einer Reifungsstorung der Hirnblase, Anlagestérungen der GroR-

hirnrinde oder einer Abflachung der Hirnoberflache auftreten (Sarimski, 2009).

Bei intrauterinen Infektionen gelangen Viren durch die Placenta-Barriere und schadigen den
Fetus. Dies kann zu Hor- und Sehschadigungen, aber auch zu allgemeinen Entwicklungsstorun-
gen fuhren, die mit einer geistigen Behinderung einhergehen. Des Weiteren stellt das Fetale
Alkoholsyndrom eine der haufigsten Ursachen geistiger Behinderung dar. Es tritt in Verbindung
mit chronischem Alkoholkonsum der Mutter wahrend der Schwangerschaft auf und aulert
sich in einer Kombination aus pranatalem Minderwuchs, korperlichen Anomalien sowie
Entwicklungs- und Verhaltensstorungen (Sarimski, 2009). Weiterhin kann der Fetus durch die
Einnahme von Medikamenten wahrend der Schwangerschaft geschadigt werden. Muss eine
Mutter beispielsweise wegen cerebraler Anfédlle medikamentds behandelt werden, so erhéht
sich das Risiko fiir Fehlbildungen und es werden dhnliche Symptome wie beim Fetalen Alkohol-

syndrom beobachtet (Neuhauser, 2013).

Wahrend friher das Auftreten einer geistigen Behinderung haufig mit Komplikationen beim
Geburtsvorgang in Zusammenhang gebracht wurde, hat diese Erklarung heute stark an Bedeu-
tung verloren, was mit der modernen geburtshilflichen Uberwachung zusammenhangt. Perina-

tale Risiken sind aber immer noch existent und entstehen vor allem, wenn Kinder sehr unreif
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geboren werden. Frithgeburt definiert sich als Geburt vor der 37. Schwangerschaftswoche
bzw. mit einem Gewicht von weniger als 2.500 g. Besonders gefdahrdet sind extrem unreif
geborene Kinder mit einem Gewicht unter 1.000 g. Das grofSte Risiko besteht fir ein extrem
frihgeborenes Baby durch seine noch unreifen Lungenfunktionen. Weitere Risiken stellen
Hirnblutungen durch die noch fragilen BlutgefalRe dar. Relativ hdaufig kommt es auch zu einer

schweren Darmentziindung (Nekrotisierenden Enterocolitis).

Als mogliche postnatale Ursachen gelten entziindliche Erkrankungen des Zentralnerven-
systems wie z.B. die Entziindung der Hirnhaute, aber auch Hirnverletzungen, die durch Unfalle
bzw. Gewalteinwirkung auf den Schadel bei Kindern zu umschriebenen Ausfallen oder globalen
Funktionsminderungen fiihren kénnen. Auch das Auftreten eines Hirntumors kann, selbst bei
erfolgreicher Entfernung des Tumors, zu einer geistigen Behinderung fihren. SchlieRlich kann
auch ein Mangel an Sauerstoff durch beispielsweise einen Ertrinkungsunfall zu cerebralen
Schaden fiihren. Ahnliche Auswirkungen kénnen toxische Substanzen verursachen (Neuh&user,

2013).

2.3.2 Das Konzept des Verhaltensphanotyp

Die Forschung der letzten Jahre im Bereich der kognitiven Entwicklungsstorungen hat gezeigt,
dass sich Menschen mit einer geistigen Behinderung in Bezug auf Verhaltensdispositionen und
Merkmale ihrer kognitiven Prozesse einerseits individuell unterscheiden, andererseits haben
Menschen mit einem bestimmten genetischen Syndrom untereinander groRe Ahnlichkeiten
und Gemeinsamkeiten und grenzen sich damit wiederum von Menschen mit einer geistigen
Behinderung anderer Ursache ab (Sarimski, 2003b). Wahrend mit dem Genotyp das Erbbild ei-
ner Person bezeichnet wird, welches bei einer geistigen Behinderung z.B. durch eine chromo-
somale Veranderung gekennzeichnet sein kann (vgl. Kapitel 2.3.1), versteht man unter dem
Phanotyp das aullere Erscheinungsbild, welches sich aus diesem Erbbild ergibt. Darlber hinaus
konnte man feststellen, dass spezifische Entwicklungs- und Verhaltensmerkmale bei Menschen
mit einem bestimmten Syndrom haufiger auftreten als bei Menschen mit anderen Behinde-
rungsformen. Ist dies der Fall, so spricht man von einem Verhaltensphanotyp (Dykens, 1995).
Das Konzept des Verhaltensphdnotyps kann aber nicht nur als Erklarung fir Verhaltensauf-
falligkeiten von Kindern mit einem genetischen Syndrom herangezogen werden. Es identifiziert
auch kognitive oder adaptive Starken und Schwachen, die mit einem bestimmten Syndrom
einhergehen (Paschos et al., 2014). Obwohl sich Spezifika zeigen, die auf den Verhaltens-
phanotyp zurickzufihren sind, darf nicht vergessen werden, dass genetische Syndrome nur
einen kleinen Teil der Gene, die ein Mensch hat, betreffen. Insofern kann ein genetisches

Syndrom nicht die gleichen Effekte bei jedem Individuum herbeifiihren. Dies muss immer im

32



Hinterkopf behalten werden, wenn von Beziehungen zwischen genetischen Syndromen und
Verhalten die Rede ist (Hodapp, 1997). Wie aber lasst sich tGberhaupt die Beziehung zwischen
biologischen Voraussetzungen (z.B. chromosomalen Verdnderungen) und Verhalten verste-
hen? Dieser Frage ndhert sich Morton (2004) mit seinen Kausalmodellen an. Seine graphische
Notation dient dazu, Theorien kognitiver Entwicklungsstorungen zu entwerfen. Diesen liegt die
Annahme zugrunde, dass der Weg von den biologischen Voraussetzungen eines Menschen zu
den beobachtbaren Verhaltensweisen nur tiber die Kognition verstanden werden kann. Daher
kann nach Mortons Auffassung der Entwurf einer Theorie zu kognitiven Entwicklungsstorun-
gen nur Uber die Beschreibung auf drei unterschiedlichen Ebenen erfolgen: Biologische

Voraussetzungen, Kognition und Verhalten (vgl. Abb. 4).

defect biology
W
consequence cognition
h 4
impairment behaviour

Abbildung 4: Vereinfachte Darstellung eines Kausalmodells (Morton, 2004, 139)

Die Verbindungen zwischen den drei Ebenen sind keineswegs fiir jede Form von Behinderung
geklart. Bei manchen Behinderungen ist die biologische Ursache klar eingrenzbar und die
biologischen Voraussetzungen sind bekannt. So lasst sich fiir das Lesch-Nyhan-Syndrom das
Fehlen eines bestimmten Enzyms diagnostizieren. Anhand des Verhaltens kann auf eine kogni-
tive Entwicklungsverzégerung geschlossen werden. AulRerdem fallt als Symptom das selbstver-
letzende Verhalten auf, was sich vor allem darin dufSert, dass die Betroffenen sich in die Hand
beiBen. Die Diagnose ist klar, trotzdem kdnnen die Konsequenzen auf der Ebene der Kognition
nicht eindeutig bestimmt werden und es kann auch nicht erklart werden, warum sich die
Betroffenen ausgerechnet in die Hand beilSen. Bei anderen Formen von Behinderung, wie z.B.

bei Autismus-Spektrum-Stérungen, wissen wir relativ wenig iber die biologischen Ursachen,
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konnen aber auf der Ebene der Kognition Funktionseinschrankungen bestimmen, die be-
stimmte Verhaltensweisen erkldren. Morton macht auRerdem deutlich, dass ein bestimmter
biologischer Defekt unterschiedliche Entwicklungen im Gehirn verursachen kann und ebenfalls
zu unterschiedlichen Konsequenzen im Bereich der Kognition fliihren kann. Des Weiteren ist es
moglich, dass bestimmte biochemische Voraussetzungen unmittelbar auf die Verhaltensebene
wirken (z.B. einen Tremor verursachen), ohne sich auf die Kognition auszuwirken. Diese

verschiedenen Moglichkeiten kausaler Zusammenhange werden in Abbildung 5 dargestellt.

genetic
origin
/ \ biology
brl br2
L.et” ’ . er’| cognition
W h 4 h
S1 S2 S3 behaviour

Abbildung 5: Kausalmodell mit unterschiedlichen moglichen Verldufen; br = brain damage, c = cognitve
consequence, s = sign/symptom (Morton, 2004)

Fir das Auftreten syndromspezifischer Verhaltensweisen liegt zwar eine erhohte genetisch be-
dingte Disposition vor, das Verhalten ist deswegen aber nicht unabhangig von Umwelteinflis-
sen. Auch Morton betont, dass seine Kausalmodelle nicht zu deterministischen Vorstellungen
verleiten diirfen. Umwelteinfliisse werden daher von Morton in seine Darstellungen integriert

(vgl. Abb. 6).
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Abbildung 6: Vereinfachte Darstellung eines Kausalmodells unter Berlicksichtigung von Umwelteinflis-
sen (Morton, 2004)

Ausgehend von der Annahme, dass Verhaltensweisen, auch wenn sie syndromspezifisch sind,
beeinflussbar sind, gilt es herauszufinden, welche Verhaltensweisen in der Interaktion sich als
giinstig und entwicklungsférderlich erweisen und welche Verhaltensweisen problematisches
Verhalten eventuell ungewollt verstarken. In diesem Zusammenhang besteht weiterer For-

schungsbedarf (Sarimski, 2014).

In den folgenden Kapiteln sollen die beiden haufigsten Syndrome, das Down-Syndrom und das

Fragile-X-Syndrom, ndher vorgestellt werden.

2.4 Das Fragile-X-Syndrom

Im Folgenden werden Charakteristika des Fragilen-X-Syndroms dargestellt. Im Anschluss an
Ausfiihrungen zur klinischen Genetik werden die Entwicklungsbereiche Kognition, Adaptive

Kompetenzen, Sprache und Verhalten in den Blick genommen.

2.4.1 Klinische Genetik

Das Fragile-X-Syndrom (kurz: FXS) gilt als die haufigste ererbte Ursache geistiger Behinderung
und ist nach dem Down-Syndrom das zweithaufigste genetische Syndrom. Martin & Bell
beschrieben 1943 die mannlichen Mitglieder einer Familie, welche Besonderheiten aufwiesen.
Neben dulleren Auffilligkeiten wie groBen Ohren, schmalem Gesicht, groRem, vorstehenden
Kinn und groBen Hoden wurden auch Sprachauffilligkeiten und eine Intelligenzminderung
beschrieben (Sarimski, 2014). Daneben stellten Martin und Bell auch Verhaltensbesonder-

heiten heraus. So wurden die von ihnen beschriebenen Probanden fast alle als schiichtern
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charakterisiert, praktische Fahigkeiten waren meist vorhanden. Ein Proband wurde aber auch
als aggressiv und impulsiv beschrieben (Martin & Bell, 1943). Das Fragile-X-Syndrom wurde da-
her zunachst als Martin-Bell-Syndrom bekannt. Zum Phanotyp zdhlen weiterhin eine Binde-
gewebsschwache, lberstreckbare Gelenke, ein hoher Gaumen sowie weiche Haut Uber dem
Handriicken. Diese kdrperlichen Besonderheiten finden sich bei 50-80 % der Kinder. Darliber
hinaus konnte ein auffalliges EEG-Muster festgestellt werden, das aber nur bei 20 % der Kinder
mit einem Anfallsleiden verbunden ist. Die dulReren Anzeichen sind aber so variabel, dass sie in

der Regel nicht der Ausloser fiir eine diagnostische Untersuchung sind (Sarimski, 2014).

Beim FXS handelt es sich um eine Genveranderung auf dem langen Arm des X-Chromosoms,
die mit einer starken Erhéhung der Repeatfrequenz der Trinukleotide (> 200) einhergeht in der
Region, in welcher das FMR-1-Gen lokalisiert ist (Hagerman, 2008). In der Folge kann das zum
FMR-1-Gen zugehorige Protein nicht mehr produziert werden. Da das Protein des FMR-1-Gens
fir die Hirnreifung mit verantwortlich ist, kommt es in der Regel zu einer geistigen Behinde-
rung. Liegt die Wiederholung der Trinukleotide zwischen 50 und 200, spricht man von einem
Pramutationsstatus, der bei Frauen mit einer Pravalenz von 1:250 vorkommt (Sarimski, 2014).
Menschen mit einem Pramutationsstatus zeigen kaum oder gar keine Symptome. Manner ge-
ben die genetische Veranderung nur an ihre Tochter weiter, da sie bei Jungen das Y-Chromo-
som beisteuern. Wenn ein Mann einen Pramutationsstatus hat, hat seine Tochter in der Regel
ebenfalls einen Pramutationsstatus. Wenn eine Frau einen Pramutationsstatus hat, besteht
aufgrund der beiden X-Chromosome der Frau eine 50 %ige Wahrscheinlichkeit, dass die Muta-
tion an die Tochter weitergegeben wird. Eine Mutter mit Ubertrégerstatus kann somit Kinder
mit einer Pra-, einer Vollmutation oder Kinder ohne Fragile-X-Mutation zur Welt bringen. Bei
Madchen mit FXS ist die Symptomatik oft nur schwach ausgepragt, da diese durch ihr zweites
X-Chromosom die Inaktivitdt des einen FMR-1-Gens ausgleichen kdénnen. Durch ihr zweites
X-Chromosom kann es bei Madchen auch vorkommen, dass die Mutation keinerlei Auswirkun-
gen auf die Proteinbildung hat. Somit wird auch kein FXS diagnostiziert. Die Pravalenz fir FXS
liegt bei 1:2500, wobei Jungen haufiger betroffen sind als Madchen. Aufgrund der geringen
korperlichen Merkmale ist aber davon auszugehen, dass viele Kinder nicht diagnostiziert wer-
den (Sarimski, 2014). Aufgrund der starken Unterschiede im Verhaltensphanotyp, die sich zwi-
schen Jungen und Madchen mit FXS zeigen, konzentrieren sich die Betrachtungen im Folgen-

den auf die Jungen.
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2.4.2 Entwicklungsverldufe
2.4.2.1 Kognition

In einer Studie von Backes et al. wurden 42 Jungen mit FXS mit der Kaufman Assessment
Battery for Children (K-ABC) untersucht. Die Studie ergab, dass sich die Jungen mit FXS zwi-
schen einer leichten und einer mittelgradigen Intelligenzminderung bewegten. Es wurden
IQ-Werte zwischen 67 und 40 erreicht, wobei der mittlere IQ-Wert bei 47 lag (Backes et al.,
2000). Dieses Ergebnis wird von weiteren Studien unterstiitzt, die ebenfalls einen durch-
schnittlichen IQ-Wert von ca. 50 ermittelten (Sarimski, 2014). Hagerman et al. konnten in einer
Untersuchung von 250 Jungen mit FXS jedoch auch einen kleinen Teil von Jungen (13 %)
ausfindig machen, deren 1Q (iber 70 und damit nicht mehr im Bereich einer geistigen Behinde-
rung lag. Die Untersuchungen von Hagerman et al. weisen weiterhin auf einen Zusammenhang
zwischen der Hohe der Proteinproduktion und der Hohe der Intelligenz hin. Ferner lassen sich
Kinder mit so genannten Mosaikstrukturen identifizieren, die zugleich eine Prd- und eine

Vollmutation aufweisen und einem héheren 1Q haben (Hagerman et al., 1994).

Untersuchungen zur Intelligenz von Jungen mit FXS machen auf eine Besonderheit aufmerk-
sam: Der 1Q-Wert sinkt mit dem Voranschreiten des Lebensalters der Kinder. Da dieser Befund
oft nur in Querschnittstudien und nicht mit einheitlichen Instrumenten ermittelt wurde, fihr-
ten Fish et al. eine Langzeitstudie durch. Auch hier zeigte sich bei 75 % der Jungen eine Ab-
nahme des IQ-Wertes mit steigendem Lebensalter (Fisch et al., 1996). Dieses Ergebnis darf
aber nicht gleichgesetzt werden mit einem Verlust von bereits erworbenen Fahigkeiten. Viel-
mehr ist davon auszugehen, dass mit zunehmendem Alter die Diskrepanz zu Gleichaltrigen bei
der Bewaltigung von Aufgaben, die hohere Anforderungen an die exekutiven Funktionen stel-

len, wachst.

Das kognitive Profil von Jungen mit FXS weist ebenfalls Besonderheiten auf. In der Untersu-
chung von Backes et al. erreichten die Kinder mit FXS in der K-ABC signifikant schlechtere
Ergebnisse in der Skala einzelheitlichen Denkens als in der Skala ganzheitlichen Denkens und in
der Fertigkeitenskala. Dies bedeutet, dass die Kinder in der sequenziellen Verarbeitung (z.B.
Nachsprechen von Zahlen) gréBere Schwierigkeiten haben, dagegen aber relative Starken bei
der simultanen Informationsverarbeitung aufweisen (Backes et al., 2000). Backes et al. gehen
davon aus, dass sich diese Unterschiede auch bei anderen Formen einer geistigen Behinderung
zeigen, bei Kindern mit FXS treten die Unterschiede aber deutlicher zutage. Zu ahnlichen
Ergebnissen kommen auch weitere Untersuchungen, in denen Kinder mit FXS im Vorschulalter

(Freund et al., 1995) und Erwachsene mit FXS (Maes et al., 1994) getestet wurden.

37



Neben der allgemeinen kognitiven Verarbeitungsfahigkeit wurden auch einzelne kognitive
Funktionen untersucht. In einer Langzeitstudie analysierten z.B. Scerif et al. die Aufmerksam-
keit von 37 Jungen mit FXS zwischen 4 und 10 Jahren im Vergleich zu einer Gruppe von typisch
entwickelten Jungen mit gleichem Entwicklungstand. Dabei wurden die visuelle, die auditive
und die multimodale Aufmerksamkeit getestet. Die Jungen mit FXS hatten im Vergleich zu Kin-
dern ohne FXS mehr Schwierigkeiten, ihre Aufmerksamkeit zu steuern. Dies zeigte sich beson-
ders bei der Verarbeitung sprachlicher Informationen und dann, wenn gleichzeitig visuelle und
akustische Informationen zu verarbeiten waren. Die Langzeiterhebung macht jedoch deutlich,
dass die Gruppe der Jungen mit FXS sich im Laufe der Zeit in ihren Aufmerksamkeitsleistungen
verbesserte (Scerif et al., 2012). In einer Studie von Munir et al. wurden 25 Jungen mit FXS mit
einer Gruppe von Kindern mit Down-Syndrom und typisch entwickelten Kindern des gleichen
Entwicklungsalters ebenfalls hinsichtlich ihrer Aufmerksamkeitsleistungen verglichen. Die
Gruppe der Kinder mit FXS unterschied sich von den beiden anderen Gruppen dahingehend,
dass sie groRere Schwierigkeiten zeigte, visuelle Suchaufgaben zu planen und zu organisieren
sowie darin, die Richtung der Aufmerksamkeit innerhalb der Aufgabe zu wechseln (Munir et
al., 2000b). Scerif et al. konnten diesen Befund in ihrer Studie bestatigen (Scerif et al., 2004).
Cornish et al. (2004) interpretieren die Schwierigkeiten beim Wechseln der Aufmerksamkeits-
richtung und bei der Hemmung irrelevanter Reaktionen als spezifische Verzégerung in der

Ausbildung exekutiver Funktionen.

In einer Langzeitstudie von Hooper et al. wurden die exekutiven Funktionen von Jungen mit
FXS zwischen 7 und 13 Jahren im Vergleich zu Kindern gleichen mentalen Alters untersucht.
Dabei wurden die Bereiche kognitive Flexibilitat (Aufmerksamkeitssteuerung innerhalb einer
Aufgabe), Planungsfahigkeit, Hemmung irrelevanter Reize und Arbeitsgedachtnis Uberpruft.
Die Jungen mit FXS zeigten in allen genannten Bereichen signifikant schlechtere Leistungen als
die Kontrollgruppe. In der Arbeitsgeschwindigkeit zeigten sich dagegen keine Unterschiede. Es
lieRen sich deutliche Zusammenhdnge zwischen dem mentalen Alter der Kinder und den
Leistungen des Arbeitsgeddchtnisses und der Aufmerksamkeitssteuerung herausstellen. Die
Unterschiede zwischen den Gruppen lassen den Schluss zu, dass Defizite in den kognitiven
Funktionen beim FXS nicht nur durch eine globale Entwicklungsverzogerung zu erklaren sind,
sondern durch syndromspezifische Defizite in den exekutiven Funktionen (Hooper et al., 2008).

Defizite im Arbeitsgedachtnis werden auch von Baker et al. (2011) belegt.

2.4.2.2 Adaptive Kompetenzen

Adaptive Kompetenzen konnen als ein entwicklungsbezogenes Konstrukt verstanden werden,

das beschreibt, wie Individuen mit ihrer Umwelt in verschiedenen Situationen interagieren.
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Insofern sind adaptive Kompetenzen abhdngig von der Entwicklung des Einzelnen, aber auch
von den kulturell-gesellschaftlichen Erwartungen. Zu den adaptiven Kompetenzen gehdéren
gewohnlich das Verhalten in sozialen Kontexten und die Selbststandigkeit (Hatton et al., 2003).
Das Konzept der adaptiven Kompetenzen hat in den letzten 50 Jahren an Bedeutung gewon-
nen, da es im Gegensatz zum IQ-Wert auch Rickschliisse auf die Fahigkeiten eines Menschen
im Alltag zuldsst. In jedem Fall kdnnen die adaptiven Kompetenzen in Kombination mit einem
IQ ein genaueres Bild Gber die Person und ihre Starken und Schwachen geben. Die adaptiven
Kompetenzen kdnnen Uber Elternfragebogen oder -interviews zuverlassig und valide erhoben

werden, ohne dass eine Testsituation oder direkte Beobachtung erforderlich wird.

In einer Elternbefragung von Sarimski (2012) wurden 26 Eltern von Jungen mit FXS zwischen
2;6 und 7;4 Jahren mit einer deutschen Ubersetzung der ,Vineland Adaptive Behavior Scales”
befragt. Die Ergebnisse machen die typischen intra-individuellen Unterschiede im Entwick-
lungsprofil der adaptiven Kompetenzen bei Jungen mit FXS deutlich. In der Skala ,Beteiligung
an hauswirtschaftlichen Aufgaben” weisen die Einschdtzungen der Eltern darauf hin, dass die
Jungen mit FXS in diesem Bereich fast altersgemaR entwickelt sind. Die Skala umfasst Tatigkei-
ten wie Aufraumen, die Mithilfe bei der Zubereitung von Speisen oder das Benutzen von Hilfs-
mitteln wie Flaschenoffner oder Toaster. Dagegen sind die Bereiche expressive Sprache und

soziale Beziehungen bei einem GrofRteil der Kinder leicht oder deutlich verzégert.

In einer Analyse von Bailey et al. wurden 981 Familien von Kindern mit FXS zur Selbststandig-
keit bei grundlegenden Alltagstéatigkeiten ihrer Kinder befragt (Bailey, 2009). In der Kategorie
der Erwachsenen mit FXS waren auch nach den Daten aus dieser umfangreichen Stichprobe
Uber 85 % in der Lage, grundlegende lebenspraktische Tatigkeiten wie Essen, Anziehen,
Toilettengang selbststandig zu verrichten. 90 % der mannlichen Erwachsenen konnten spre-
chen, allerdings konnten nur etwas weniger als 65 % der mannlichen Teilnehmer der gesamten
Stichprobe an alltaglichen Unterhaltungen teilnehmen. 20 % der erwachsenen mannlichen
Teilnehmer konnten unbekannte Worter oder Texte sinnentnehmend lesen, aber 2/3 verfiig-

ten Uber einen Sichtwortschatz.

Insgesamt lasst sich feststellen, dass adaptive Fahigkeiten zur Alltagsbewaltigung von Kindern
mit FXS meist leichter erworben werden als komplexere (schulische) Fertigkeiten. Jungen mit
FXS weisen eine relative Starke im Bereich der lebenspraktischen Fahigkeiten auf, wahrend so-
ziale und kommunikative Fahigkeiten schwacher ausgepragt sind (Bailey et al., 2009; Hatton et
al., 2003; Sarimski, 2014). Die Entwicklung der lebenspraktischen Fahigkeiten liegt Gber den
kognitiven Fahigkeiten der Kinder mit FXS (Dykens et al., 1988). Wie bei den IQ-Werten konnte
aber auch bei den adaptiven Kompetenzen ein Absinken der Werte festgestellt werden, wie
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eine Langzeitstudie von Klaiman et al. (2014) zeigt, bei der 275 Eltern alle 2—-4 Jahre mit der
»Vineland Adaptive Behavior Scales” befragt wurden. Jungen mit FXS haben umso mehr
Schwierigkeiten beim Erwerb adaptiver Kompetenzen, je hoher die dabei erforderlichen kogni-

tiven Planungsfahigkeiten sind.

2.4.2.3 Sprache

Eine verzogerte Sprachentwicklung ist bei fast allen Jungen mit FXS zu beobachten. Allerdings
finden sich hier groRe Unterschiede, was den Beginn des Sprechens betrifft. In einer Befragung
von 44 Mittern von Jungen mit FXS zwischen 18 und 36 Monaten gaben 29 Miitter an, dass
ihre Kinder noch keine Worte sprechen oder nur einzelne Worte imitieren konnten. 13 Kinder
konnten einige spontane Worte sprechen, waren aber noch weitgehend im Alltag auf nonver-
bale Kommunikation in Form von Gesten angewiesen. 13 weitere Kinder kommunizierten
Uberwiegend liber Sprache und konnten teilweise schon ganze Satze sprechen (Brady et al.,
2006). Auch Sarimski (2002) belegt sehr unterschiedliche Sprachentwicklungsfortschritte bei

Jungen mit FXS.

Insgesamt weisen Jungen mit FXS Beeintrachtigungen in Wortschatz und Grammatik auf, wo-
bei die expressive Sprache starker beeintrachtigt ist als das Sprachverstehen. In Hinblick auf
semantische und syntaktische Fahigkeiten von Kindern mit FXS lasst sich zusammenfassend sa-
gen, dass sich diese qualitativ nur wenig vom Spracherwerb im Kontext unbeeintrachtigter
Entwicklung unterscheiden. Defizite gegeniber typisch entwickelten Kindern und Jugendlichen
gleichen mentalen Alters zeigen sich im Verstandnis abstrakter Begriffe und komplexer Satze,
allerdings sind die Unterschiede hier weniger ausgepragt als bei Kindern mit Down-Syndrom
(vgl. Kap. 2.5). Mit Blick auf die expressiven Kompetenzen ergeben sich Unterschiede zu Kin-
dern gleichen mentalen Alters, wenn diese nicht in Form standardisierter Tests, sondern in
Gesprachssituationen gemessen werden. Die Gesprachssituationen scheinen héhere Anforde-
rungen an die Affekt- und Aufmerksamkeitsregulation der Kinder mit FXS zu stellen, so dass

der Abruf der sprachlichen Kompetenzen hier schwerer gelingt (Sarimski, 2014).

Bislang existieren nur wenige Studien zur vorsprachlichen Entwicklung von Kindern mit FXS.
Bailey et al. konnten eine verzogerte Entwicklung von Kognition und Sprache um 50 % gegen-
Uber der Entwicklung von Kindern ohne Beeintrachtigung ausmachen (Bailey et al., 1998).
Schwierigkeiten in der Dialoggestaltung (,pragmatische Sprachdefizite“) lassen sich aus den
Problemen bei der Ausbildung von exekutiven Funktionen erklaren. So erschwert eine beein-
trachtigte Aufmerksamkeitsregulation und hohe Reizempfindlichkeit bzw. Irritabilitat schon im

frihen Kindesalter die Koordination der Aufmerksamkeit auf ein gemeinsames Drittes. Die
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Bedeutung der gemeinsamen Aufmerksamkeitsausrichtung zeigt sich in einer Studie von
Warren et al., welche die mitterliche Responsivitat in Zusammenhang mit den kindlichen Fort-
schritten in der Sprachentwicklung bei 55 Jungen mit FXS untersuchten. Das miitterliche
Verhalten in der Interaktion korrelierte mit den kindlichen Fortschritten in der expressiven und

rezeptiven Sprachentwicklung (Warren et al., 2010).

Die pragmatischen Fahigkeiten von Jungen mit FXS weichen von denen von Kindern gleichen
mentalen Alters deutlich ab: Bei Jungen mit FXS lassen sich ein haufiger Gebrauch von Perse-
verationen, unangemessenen Turnwechseln und Schwierigkeiten bei der Aufrechterhaltung
einer Unterhaltung, die sich auch in sprunghaften Wortbeitragen duBern, sowie das Vermei-
den von Blickkontakt beobachten (Cohen et al., 1989; Cornish et al., 2004; Hogan-Brown et al.,
2013; Kau et al., 2004; Sudhalter & Belser, 2001). Perseverationen sind haufig mit anderen
Merkmalen einer autistischen Stérung assoziiert (Martin et al., 2012), wahrend tangentielle

AuBerungen fiir Kinder mit FXS im Allgemeinen charakteristisch sind (Roberts et al., 2007).

Auch diese Auffilligkeiten lassen sich mit den Defiziten in den exekutiven Funktionen und
leichter Erregbarkeit und sozialer Scheu als Verhaltensauffalligkeiten von Jungen mit FXS erkla-
ren (Cornish et al., 2004). Eine perseverierende und repetitive Sprache, verbunden mit einem
hohem Sprechtempo und polternden AuRerungen, die ebenfalls typisch fiir Kinder mit FXS
sind, deuten Cornish et al. (2004) als Anzeichen dafiir, dass Gesprachssituationen — insbeson-
dere mit Fremden oder Uber unvertraute Themen — Kinder mit FXS leicht in Aufregung verset-
zen und es ihnen dann nur schwer gelingt, sich zu regulieren. So konnten Belser und Sudhalter
in einer Studie zeigen, dass das physiologische Erregungsniveau bei Jungen mit FXS deutlich
steigt, wenn man unmittelbaren Blickkontakt zu ihnen aufnimmt (Belser & Sudhalter, 1995),
und Woodcock et al. fanden einen Zusammenhang zwischen repetitiven Fragen und Aufregung
(bedingt durch Veranderungen). Diese Situationen gingen auch haufig mit selbstverletzenden
Verhaltensweisen einher (Woodcock et al., 2009). Diese Ergebnisse zeigen, dass die fiir Kinder
mit FXS typischen Schwierigkeiten in der Aufmerksamkeitsregulation und Impulskontrolle sich
besonders in unstrukturierten und nicht ritualisierten Situationen zeigen und mit Auffalligkei-

ten im pragmatischen Sprachgebrauch assoziiert sind.

2.4.2.4 \Verhalten

Bereits im friihen Kindesalter sind Probleme der Selbstregulation bei Jungen mit FXS deutlich
zu beobachten. Diese dauBerten sich bei einer Untersuchung von 26 Jungen zwischen 12 und
36 Monaten z.B. in einer erhohten Erregbarkeit sowie verzdogerten Habituationen auf verschie-

dene Reize (Roberts et al., 2001). In einer Untersuchung von Sarimski konnten Temperaments-
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und Regulationsschwierigkeiten bei 26 Jungen mit FXS zwischen 2;6 und 7;4 Jahren ebenfalls
festgestellt werden. Dazu wurden die Eltern mit der ,Temperament and Atypical Behavior
Scale” befragt. Als Vergleichsgruppe dienten 26 Kinder mit anderer Behinderungsursache.
Signifikante Unterschiede zeigten sich in den Skalen ,soziale Zurlickgezogenheit” und
,Hyperaktivitat/-sensitivitat”. 11 der 26 Jungen mit FXS waren dysreguliert, 18 Jungen auffallig
hyperaktiv und/oder hypersensitiv und 21 Jungen auffallig sozial zurtickgezogen (Sarimski,
2012). Diese friihen Aufféilligkeiten im Temperament und in der Fahigkeit zur Selbstregulation
kénnen auch im weiteren Verlauf der Entwicklung beobachtet werden. Insbesondere Aufmerk-
samkeits- und Hyperaktivitdtsstérungen werden in verschiedenen Studien beschrieben (Backes
et al., 2000; Hatton et al., 2002; Kau et al., 2004; Langthorne & McGill, 2012). Sie zeigen sich in
Abhangigkeit vom Alter der Kinder in unterschiedlicher Form. Wahrend die Hyperaktivitat mit
Beginn der Pubertdt nachlasst, scheinen soziale Scheu und Vermeidung von Blickkontakt in

allen Altersgruppen auffallig (Einfeld et al., 1994; Einfeld et al., 1999).

Eine nationale Elternbefragung von Bailey et al., in die Daten von 2964 Kindern mit FXS einbe-
zogen wurden, ergab, dass selbstverletzende und aggressive Verhaltensweisen bei 40 % der
Kinder auftreten (Bailey et al., 2008). Sie zeigen sich typischerweise darin, dass die Kinder sich
in den Arm oder in die Hand beiRen (Symons et al., 2010). Solche selbstverletzenden Verhal-
tensweisen sind oft mit aggressiven, angstlichen, hyperaktiven und hypersensitiven Verhal-
tensweisen assoziiert und werden durch soziale Anforderungen ausgelost, die die Jungen

moglicherweise als Uberforderung erleben.

Probleme der Selbstregulation von Handlungen und Impulskontrolle zeigen sich schlieBlich
auch bei Beobachtungen des Spielverhaltens. Jungen mit FXS fihren signifikant weniger
zielgerichtete Spielhandlungen aus als Kinder mit anderen Behinderungsformen oder altersge-
maRer Entwicklung. Ausweichende Verhaltensweisen sind in Spielsituationen mit Erwachsenen
bei ihnen wesentlich haufiger zu beobachten (Sarimski, 1999). Tabelle 1 fasst die Verhaltens-

merkmale von Jungen mit FXS zusammen.

Soziale Scheu Fehlen oder Vermeiden von sozialem Blickkontakt, sozialer Riickzug,
Angstlichkeit

Mangelnde Impulsivitat, teilweise verbunden mit aggressivem Verhalten, selbst-
Impulskontrolle verletzendes Verhalten (Beilen in den Handriicken) als Reaktion auf
Reizvielfalt, sehr begrenzte Aufmerksamkeitsspanne, Hyperaktivitat

Pragmatische repetitive und perseverierende Sprache, schnelle und polternde

Sprachauffalligkeiten AuBerungen, sprunghafte Gesprichsbeitrige

Tabelle 1: Zusammenfassende Darstellung der Verhaltensbesonderheiten bei Jungen mit FXS
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In Abbildung 7 wurde der Versuch unternommen, die Befunde zum Fragilen-X-Syndrom in einem

Kausalmodell nach der graphischen Notation von Morton (2004) zu veranschaulichen.

Genveranderungauf dem langen Arm
des X-Chromosoms

| Beeintrachtigte Hirnreifung | Biologische
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Sprachgebrauch

Abbildung 7: Kausalmodell fiir das Fragile-X-Syndrom

2.5 Das Down-Syndrom

Das Down-Syndrom wird nach der gleichen Systematik wie das Fragile-X-Syndrom vorgestellt.
Nach Ausfiihrungen zur klinischen Genetik folgt eine Darstellung verschiedener Entwicklungs-

bereiche.

2.5.1 Klinische Genetik

Erste Beschreibungen von Menschen mit Down-Syndrom (kurz: DS) existieren schon seit Mitte
des 19. Jahrhunderts. Kérperliche Auffalligkeiten in Verbindung mit einer Intelligenzminderung
wurden erstmals von Esquirol im Jahr 1838 und von Séguin im Jahr 1846 festgehalten
(Sherman et al., 2007). 1866 veroffentlichte John Langdon Down, ein britischer Arzt und Leiter
einer damaligen Behindertenanstalt, seine Untersuchungen an einer Gruppe von Menschen,
deren Behinderung er aufgrund ihrer duReren Ahnlichkeiten mit Menschen aus diesem Kultur-
kreis als ,,Mongolian idiocy” bezeichnete. Der Begriff Mongolismus verbreitete sich schnell und
wurde lange verwendet, bis eine Gruppe von Humangenetikern die Zeitschrift Lancet um eine

Alternative bat. Diese benannte das Syndrom nach Langdon Down als Down-Syndrom, was
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auch von der WHO tibernommen wurde (Ward, 1999). Down selbst war so Gberrascht liber die
Ahnlichkeit, die die Menschen mit dem spater nach ihm benannten Syndrom untereinander
aufwiesen, dass er schrieb: ,So marked is this, that when placed side by side, it is difficult to

believe that the specimens compared are not children of the same parents.” (Down, 1866, 260)

Zu diesen korperlichen Phianotypmerkmalen zdhlen ein kurzer, breiter Kopf (Brachycephalie),
kurze Finger (Brachydactylie), schrag gestellte Augen (Ephikanthus-Falte), seitlich-winklige Ab-
knickung des kleinen Fingers (Klinodaktylie), eine flache Nasenbriicke, Hypotonie, Binde-

gewebsschwache und eine kleine Statur (Sarimski, 2014).

Wie in Kapitel 2.3.1 beschrieben, liegt beim DS eine numerische Veranderung des Chromo-
soms 21 vor. Es wird davon ausgegangen, dass eine Trisomie des Chromosoms 21 bei 95 % der
Menschen mit DS vorliegt, wahrend es sich bei 4 % um eine Translokation handelt, bei welcher
Teile des Chromosoms 21 an eine andere Stelle verschoben werden. Bei ca. 1 % spricht man
von sogenannten Mosaikformen. Das bedeutet, dass die Mehrzahl der Kérperzellen — aber
nicht alle — diese Chromosomenveranderung aufweist (Sherman et al., 2007). Wenn eine
Translokation von Teilen des Chromosoms 21 vorliegt, ist die Wahrscheinlichkeit einer Geburt
eines Kindes mit DS um 10 bis 15 % erhoht, was erklart, warum in manchen Familien mehrere
Falle von DS zu finden sind (Sarimski, 2014). DS tritt mit erhéhter Wahrscheinlichkeit bei dlte-
ren Muttern auf. Da das Alter von schwangeren Mittern im Durchschnitt steigt, ist nach
Roizen und Patterson auch die Anzahl von Schwangerschaften mit DS gestiegen. Allerdings
werden viele dieser Schwangerschaften im Rahmen der Pranataldiagnostik abgebrochen, so
dass die Zahl der Geburten von Kindern mit DS in den letzten Jahren von 1:700 auf 1:1000

gesunken ist (Roizen & Patterson, 2003).

Das Down-Syndrom ist mit einer Reihe von medizinischen Komplikationen assoziiert, die mit
unterschiedlich hoher Wahrscheinlichkeit auftreten kdnnen. Bei 60-90 % der Kinder mit DS
kommt es infolge haufiger Mittelohrentziindungen zu Schallempfindungs- und Schalleitungs-
Schwerhdorigkeit. Bis zu 50 % der Kinder haben angeborene Herzfehler, die je nach Schwere
operiert werden mussen. Aufgrund der spezifischen anatomischen Besonderheiten und der
allgemeinen Hypotonie zeigen viele Kinder eine Neigung zum Vorstrecken der Zunge und
Probleme mit dem Mundschluss. Eine Behandlung zur Forderung der Mundmotorik ist daher
haufig notwendig. Ebenfalls kann es zu Infektionen der oberen Luftwege kommen, die mit
einem erhohten Risiko fiir Lungenentziindungen einhergehen. Die anatomischen Besonderhei-
ten koénnen dariber hinaus auch zu orthopadischen Problemen fiihren. In diesem Zusammen-
hang ist vor allem eine Bindegewebsschwache zu erwadhnen, aber auch Hiftluxationen,
Skoliose und Instabilitdten in der Atlas-Region treten bei Kindern mit DS haufiger auf. Ferner
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besteht ein erhohtes Risiko fir gastrointestionale Probleme, die sich auf Fehlbildungen in der
embryonalen Entwicklung zurlickfihren lassen und oft operativ behandelt werden missen.
Eine Zoliakie tritt bei 7-16 % der Kinder mit Down-Syndrom auf. Bei 6-8 % kommt es zu einer
Epilepsie. Weiterhin ist das Auftreten einer Leukdmie im Kindesalter deutlich erhéht (Sarimski,
2014). Die erhohte Anfilligkeit fir solche medizinischen Komplikationen ist auch der Grund fiir
eine hohere Sterblichkeitsrate in den ersten Lebensjahren, die aber durch den medizinischen

Fortschritt deutlich zurlickgegangen ist.

2.5.2 Entwicklungsverlaufe
2.5.2.1 Kognition

Wie auch beim Fragilen-X-Syndrom lasst sich beim Down-Syndrom eine betrachtliche Variabili-
tat in den kognitiven Fahigkeiten dokumentieren. Die Spanne reicht von Kindern mit leichter
geistiger Behinderung bis zu einer schweren Intelligenzminderung. In einer Ubersicht der
Ergebnisse aus verschiedenen internationalen Entwicklungsstudien von insgesamt 230 Klein-
kindern mit DS durch Rauh (1992) zeigte sich eine groRe Streuung der Testwerte fiir das kogni-
tive Entwicklungsniveau der Kinder mit DS. Diese Streuung war im Vergleich zu Kindern ohne
Behinderung fast doppelt so groR. In Bezug auf die friihe Kindheit geht man lbereinstimmend
davon aus, dass Kinder mit DS sich etwas mehr als halb so schnell entwickeln wie Kinder ohne
kognitive Beeintrachtigung. In den folgenden Jahren verringert sich das Entwicklungstempo auf
etwa ein Drittel und verlangsamt sich bis ins Erwachsenenalter weiter (Patterson et al., 2013;
Rauh, 1999). Mit zunehmendem Alter wéchst die Diskrepanz zu Gleichaltrigen bei der Bewal-
tigung von kognitiven Anforderungen. Dieser Entwicklungsverlauf lasst sich auch bei anderen
genetischen Syndromen (vgl. Kapitel 2.4 zum Fragilen-X-Syndrom) finden, ist aber nicht
allgemein typisch fir Menschen mit einer geistigen Behinderung (Rauh, 1999; Sarimski, 2014;
Silverman, 2007).

Auch bei dieser Gruppe finden sich charakteristische Profilunterschiede in den kognitiven
Fahigkeiten. Bei der Untersuchung von Kindern mit DS schneiden sie in der sequenziellen
Verarbeitung schlechter ab als in der Skala zur simultanen Verarbeitung (Hodapp et al., 1992).
Eine relative Starke liegt in der visuellen Verarbeitung (Hodapp et al., 1992; Couzens et al.

(2011).

Die Starke in der Verarbeitung visueller Informationen und eine Schwéche in der Verarbeitung
von Informationen, die sprachlich oder in einer bestimmten Abfolge angeboten werden, zeigen
sich auch in den Gedachtnisleistungen von Menschen mit DS. Das Arbeitsgedachtnis lasst sich

in drei Subsysteme unterteilen: die zentrale Exekutive, die Prozesse koordiniert und eine be-
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grenzte Kapazitat aufweist sowie zwei untergeordnete Systeme in Form der phonologischen
Schleife fur die Verarbeitung von sprachlichen und akustischen Reizen und des visuell-raumli-
chen Notizblocks fiir die Verarbeitung rdaumlich-visueller Informationen (Baddeley & Hitch,
1974). Bei Kindern mit DS konnten Brock und Jarrold in Gedachtnistests signifikant bessere
Leistungen feststellen, wenn es um die Merkfdhigkeit von visuellen Informationen wie
Mustern ging, wahrend der Abruf von auditiv dargebotenen Informationen wie Wortlisten
oder Zahlreihen den Kindern mit DS erheblich schwerer fiel (Brock & Jarrold, 2005; Jarrold et
al., 2008). Diese Ergebnisse deuten auf Defizite in der phonologischen Schleife hin (Silverman,

2007).

Zu den exekutiven Funktionen von Kindern mit DS liegen bisher vergleichsweise wenige Ergeb-
nisse vor. Eine Elternbefragung mit dem ,Behavior Rating Inventory of Executive Function”
(BRIEF-P) wurde von Lee et al. (2011) bei Eltern von 26 Kindern mit DS zwischen 4 und 10 Jahren
durchgefihrt. Als Kontrollgruppe wurden Eltern von Kindern gleichen Entwicklungsalters be-
fragt. Die Ergebnisse zeigen, dass Kinder mit DS im Vergleich zu Kindern gleichen mentalen

Alters erhebliche Defizite in den Bereichen Arbeitsgedachtnis und Planungsfahigkeit aufweisen.

Beobachtungen des Spielverhaltens und Elternbefragungen zeigen, dass Kinder mit DS weniger
zielgerichtetes Verhalten und eine geringere Ausdauer und Motivation aufweisen (Gilmore &
Cuskelly, 2011; Glenn, Dayus, Cunningham, & Horgan, 2001). Eine weitere Besonderheit ist die

relativ friihe Suche nach Hilfe, wenn sie auf Schwierigkeiten stoRen.

In einer Studie haben Pitcairn und Wishart Kleinkindern mit DS Aufgaben gestellt, die unlosbar
waren, zum Beispiel einen runden Klotz in eine eckige Offnung zu stecken. Die meisten Kinder
mit DS versuchten schon nach sehr kurzer Zeit, von der eigentlichen Aufgabenstellung abzulen-
ken, indem sie Blickkontakt mit dem Versuchsleiter aufnahmen und ein Verhalten zeigten, dass
Pitcairn und Wishart mit ,,charming” beschrieben (Pitcairn & Wishart, 1994). Ahnliche Strate-
gien im Umgang mit herausfordernden Aufgaben konnten Kasari und Freeman bei Kindern mit
DS im Schulalter beobachten, die wahrend der Bearbeitung von Aufgaben sehr viel haufiger
und friihzeitiger den Blickkontakt zu Erwachsenen suchten (Kasari & Freeman, 2001). Aus einer
bereits im Sauglingsalter beobachtbaren ausgepragten sozialen Orientierung (Berger & Cun-
ningham, 1981) entwickelt sich offenbar eine Strategie, Anforderungen auszuweichen
(Sarimski, 2014). Eine geringere Motivation zur Eigenaktivitdt und eine niedrigere Frustrations-
toleranz bzw. geringere Ausdauer stellen Probleme der Emotionsregulation dar, die durch

diese ,AuBengerichtetheit” kompensiert werden.
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Die ausgepragte soziale Orientierung von Kindern mit DS ist auch gut vereinbar mit dem Profil
ihrer adaptiven Kompetenzen, das durch eine relative Schwache in der expressiven Sprach-
entwicklung und in der Motorik, dagegen Starken in den sozialen Fahigkeiten zur Kontaktauf-
nahme mit Erwachsenen und anderen Kindern charakterisiert ist. Hier unterschieden sich die

Kinder mit DS von Kindern mit anderen Formen der geistigen Behinderung (Fidler et al., 2006).

Die Ergebnisse von Fidler, die im friihen Kindesalter erhoben wurden, korrespondieren mit
Befunden von Dykens et al. (1994), die in einer Untersuchung an 80 Kindern mit DS zwischen
1 und 11 Jahren ebenfalls Schwachen im Bereich der Sprachproduktion und Starken im sozia-
len Bereich identifizieren. Dykens et al. konnten auBerdem relative Starken in den lebensprak-

tischen Fahigkeiten von Kindern mit DS ausmachen.

2.5.2.2 Sprache

Wie bereits im Kontext der adaptiven Kompetenzen von Kindern mit DS erwdhnt wurde, ist
besonders die Entwicklung der expressiven Sprache stark verzogert. Erste Auffilligkeiten las-
sen sich bereits in der vorsprachlichen Entwicklung von Kindern mit DS feststellen. Das kanoni-
sche Plappern meint die kontrollierte Produktion von Silben und Silbenkombinationen und
setzt bei typisch entwickelten Sduglingen etwa im Alter von 6 oder 7 Monaten ein. Bei Sauglin-
gen mit DS setzt das Plappern durchschnittlich zwei Monate spater ein, erfolgt aber noch
innerhalb des ersten Jahres (Lynch et al., 1995; Smith & Oller, 1981). Die nonverbalen Kompe-
tenzen von Kindern mit DS zwischen 18 und 48 Monaten entsprechen denen von Kindern
gleichen mentalen Alters. Die Kinder stellen Blickkontakt her, lautieren und nutzen Gesten, um
Kontakt aufzunehmen. Dagegen &dullern sie seltener Wiinsche, indem sie beispielsweise
Objekte einfordern (Mundy, Sigman, Kasari, & Yirmiya, 1988). Dies kdnnte damit zusammen-
hangen, dass die soziale Orientierung starker ausgepragt ist als das Interesse an der Explora-

tion mit Objekten.

Eine Besonderheit findet sich fiir den Gebrauch von Gesten. Caselli et al. (1998) untersuchten
mit Hilfe einer Befragung von Eltern von 40 Kindern mit DS in Italien die rezeptiven und expres-
siven Fahigkeiten inklusive des Gebrauchs von Gesten im Alter zwischen 10 und 49 Monaten.
Die Kinder mit DS zeigten auch in dieser Studie gegeniber typisch entwickelten Kindern
gleichen mentalen Alters einen erheblichen Rickstand in den rezeptiven und expressiven
Fahigkeiten. Dagegen setzten sie haufig Gesten zur Verstandigung ein. Auch andere Unter-
suchungen belegen einen differenzierten Einsatz von Gesten und Gebarden (Franco & Wishart,
1995; Iverson et al., 2003). Die Schwierigkeiten im Wortschatzaufbau sind offenbar durch

Probleme in der Verarbeitung von Lautsprache bedingt. Gesten und Gebarden kompensieren
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die sich daraus ergebenden kommunikativen Beeintrachtigungen. Eine Langzeituntersuchung
von Zampini und D’Odorico legt auch nahe, dass der Gebrauch von Gesten und Gebarden den
Lautspracherwerb unterstiitzt und Gesten und Gebéarden eine Art Briickenfunktion zwischen
den rezeptiven und expressiven Fahigkeiten zukommt (Zampini & D’Odorico, 2009). Wagner
und Sarimski konnten anhand der Ergebnisse einer Befragung von Eltern, deren Kinder mit
Gebardenunterstiitzter Kommunikation gefordert wurden, zeigen, dass der Gebrauch von
Gebéarden abnimmt, sobald die Kinder tber eine gewisse Anzahl an gesprochenen Wortern (ca.

50) verfiigen (Wagner & Sarimski, 2012).

Chapman et al. (2006) untersuchten zudem die Kompetenz des Fast-Mapping bei Kindern mit
DS. Unter Fast Mapping wird eine Technik verstanden, die es Kindern ermdglicht, sehr schnell
viele Worter zu erlernen, indem sie zunachst eine ungefahre Bedeutung abspeichern, die sich
aus dem jeweiligen Kontext ergibt und Abgrenzungen erst im weiteren Gebrauch prazisieren.
Mit Hilfe des Fast-Mapping kommt es bei Kindern kurz vor Erreichen des zweiten Lebensjahres
zu einem sogenannten Wortschatz- oder Benennungsspurt. Bei Kindern mit DS scheint diese
Fahigkeit weniger gut ausgebildet zu sein, zumindest dann, wenn es sich um komplexere Wor-
ter handelt und die Lernsituation nicht gut strukturiert ist, was den Gegebenheiten im Alltag
meistens entspricht (Chapman et al., 2006). Die Schwierigkeiten im Bedeutungserwerb lassen
sich mit Schwierigkeiten der Aufmerksamkeitssteuerung und Schwachen in der Verarbeitung

von akustischen Informationen gegeniiber visuellen Informationen erklaren.

In Bezug auf grammatikalische Fahigkeiten unterscheiden sich Kinder mit DS ebenfalls von
typisch entwickelten Kindern des gleichen Entwicklungsalters. Erste Wortkombinationen fin-
den sich bei vielen Kindern mit DS erst im Alter von 3 oder 4 Jahren (Sarimski, 2014) und auch
in der spateren Kindheit und im Jugendalter zeigen sich Schwierigkeiten beim Bilden kom-
plexerer Satze oder dem korrekten Gebrauch von Prapositionen, Modalverben oder unter-
schiedlichen Zeitformen. Price et al. (2007) untersuchten die Fahigkeit, Satze zu verstehen, bei
denen morphologische und syntaktische Regeln beachtet werden mussten. Dabei schnitten die
Kinder mit DS im Vergleich zu typisch entwickelten Kindern gleichen mentalen Alters deutlich
schlechter ab. Auch diese Schwierigkeiten sind auf Defizite im verbalen Kurzzeitgedachtnis von
Kindern mit DS zurickzufiihren. Kinder mit DS zeigen jedoch kaum Auffalligkeiten in den prag-
matischen Kompetenzen, sie kdnnen Gesprache initiieren und sich auf gemeinsame Themen

einstellen.
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2.5.2.3 \Verhalten

Probleme mit der emotionalen Selbstregulation und eine ausgepragte soziale Orientierung in
Anforderungssituationen charakterisieren den Verhaltensphdnotyp des Down-Syndroms.
Gartstein et al. (2006) berichten, dass Kinder mit DS schon im Sduglingsalter eine stark ausge-
pragte Anschmiegsamkeit zeigen. lhre visuelle Orientierung auf den Gegeniber ist ausdauern-
der als bei Kindern ohne Behinderung, ihre Frustrationstoleranz dagegen geringer. Eine solche
geringere Frustrationstoleranz konnten Jahromi et al. (2008) auch bei alteren Kindern
beobachten. Im Vergleich zu Kindern mit anderen Formen der geistigen Behinderung und
typisch entwickelten Kindern zeigten diese mehr Anzeichen von Frustration bei Misserfolg und
reagierten mit einer Hinwendung zum Untersuchungsleiter, ohne diesen direkt um Hilfe zu bit-
ten (Jahromi et al., 2008). Dies unterstiitzt die Annahme, dass Kinder mit DS weniger Ausdauer
zeigen, wenn sie eine Anforderung nicht sofort bewaltigen und stattdessen der Anforderung
ausweichen, indem sie sich dem Erwachsenen zuwenden (vgl. Kapitel 2.5.2.1). Einerseits
konnte die mangelnde emotionale Selbstregulation darin begriindet sein, dass die Kinder nicht
Uber ausreichend kognitive Strategien zur Losung verfliigen. Andererseits konnte die Ursache
darin liegen, dass die Kinder in der friihen Interaktion mit ihren Eltern die Erfahrung gemacht
haben, dass diese ihre soziale Zuwendung als Bitte um Hilfe verstehen und ihnen die Bearbei-
tung einer Aufgabe rasch abnehmen (Sarimski, 2014). Die soziale Orientierung, die sich haufig
bei Kindern mit DS beobachten ladsst, erleichtert zwar in vielen Fallen den Aufbau sozialer
Beziehungen. Gleichzeitig ist sie als Strategie zur Kompensation von motivationalen Schwierig-

keiten und einer geringen Ausdauer bzw. Frustrationstoleranz zu interpretieren.

In Abbildung 8 wurde versucht, die Zusammenhange zwischen den biologischen Voraussetzun-
gen, den kognitiven Konsequenzen und der Verhaltensebene in einem Kausalmodell darzu-

stellen.
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Abbildung 8: Kausalmodell fiir das Down-Syndrom

2.6 Mutter-Kind-Interaktion im Kontext des Fragilen-X-Syndroms und
des Down-Syndroms

Auf der Grundlage der in Kapitel 2.4 und 2.5 herausgearbeiteten Besonderheiten in Entwick-
lungs- und Verhaltensmerkmalen lasst sich mit Blick auf Jungen mit FXS festhalten, dass diese
aufgrund exekutiver Dysfunktionen Schwierigkeiten in der Handlungsregulation und in der
Impulskontrolle aufweisen. Offene, d.h. nicht strukturierte oder nicht ritualisierte Situationen
stellen eine erhdhte Herausforderung fir Kinder mit FXS dar, denen sie mitunter ausweichen
oder auf die sie mit Problemverhalten reagieren. Fiir Kinder mit DS kann im Vergleich dazu
festgehalten werden, dass sie eine geringere Eigenmotivation haben und diese bei herausfor-
dernden Aufgaben durch eine starkere AuBengerichtetheit kompensieren. Sie neigen zur Ver-
meidung von Anforderungen. Kinder mit FXS haben somit eher Probleme in der Handlungs-

regulation, Kinder mit DS eher Probleme in der Emotionsregulation.

Doch wie passen sich die Eltern an diese spezifischen Selbstregulationsprobleme bei den

unterschiedlichen Syndromen an?

Verschiedene Studien zur Mutter-Kind-Interaktion im Kontext einer (geistigen) Behinderung

belegen generell einen starker lenkenden und weniger responsiven Interaktionsstil von Mut-
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tern mit Kindern mit Behinderung (Kim & Mahoney, 2004; Mahoney, 1988; Marfo, 1992).
Marfo betrachtet ein direktiveres Interaktionsverhalten von Mittern mit Kindern mit Behinde-
rung als eine Form der Anpassung an die geringeren Selbstregulationsfahigkeiten der Kinder

(Marfo, 1990).

Im Folgenden soll ein Uberblick tiber den Forschungsstand der Mutter-Kind-Interaktion im
Kontext des Fragilen-X-Syndroms und des Down-Syndroms gegeben werden. Auf die Ergeb-
nisse einzelner Studien wird in Kapitel 6 im Zusammenhang mit der Diskussion der eigenen

Ergebnisse naher eingegangen.

Im Kontext des Fragilen-X-Syndroms liegen erst wenige Studien zur Mutter-Kind-Interaktion
vor. Wheeler et al. (2007) untersuchten die Interaktion von 24 Mutter-Kind-Paaren in einer
festgelegten 10miniitigen Spielsituation mit festgelegtem Spielangebot sowie in einer einstiin-
digen unstrukturierten Alltagssituation. Bei letzterer wurde es den Mittern iberlassen, ob sie
mit den Kindern spielten oder Haushaltstatigkeiten nachgingen. Einzige Bedingung war, dass
Mutter und Kind die Zeit im gleichen Zimmer verbrachten. Das miitterliche Verhalten wurde in
Bezug auf vier Dimensionen untersucht: Aufrechterhaltung der Aufmerksamkeit, Lenkung,
Unterstlitzung (Scaffolding) und Restriktivitat. Innerhalb der Gruppe zeigte sich zwar eine
grofde Variabilitat im Verhalten, insgesamt liel§ sich bei den Mittern aber ein hohes Mal} an
Verhaltensweisen zur Aufrechterhaltung der kindlichen Aufmerksamkeit beobachten. Len-
kende und unterstiitzende Verhaltensweisen traten in der vorstrukturierten Spielsituation
deutlich 6fter auf als in der unstrukturierten Situation. Grundsatzlich verhielten sich die Mitter
ihren Kindern gegeniiber responsiv und gingen auf deren Aktionen und deren Aufmerksam-
keitsfokus ein. Die mitterlichen Verhaltensweisen zur Aufrechterhaltung der Aufmerksamkeit
und das Mal an Unterstiitzung (Scaffolding) korrelierten positiv mit den kindlichen Kompeten-

zen in der Sprache.

Der Einfluss der miutterlichen Responsivitdt auf die Sprachentwicklung von Kindern mit FXS
wurde genauer von Warren et al. (2010) erforscht. Dazu untersuchten sie 55 Mutter-Kind-
Paare Uber einen Zeitraum von 36 Monaten. Die Mitter wurden bei verschiedenen Spiel- und
Alltagssituationen (Buch vorlesen, unstrukturierte Spielsituation, Zubereitung eines Snacks und
frei wahlbare Tatigkeit) gefilmt und jeweils 5-miniitige Ausschnitte wurden ausgewertet.
Warren et al. wahlten drei Untersuchungszeitpunkte: Zum ersten Zeitpunkt waren die Kinder
zwischen 11 und 48 Monate alt, zum zweiten Zeitpunkt zwischen 26 und 64 Monate und beim
dritten Messzeitpunkt zwischen 40 und 76 Monate alt. Es zeigte sich ein pradiktiver Zusam-
menhang zwischen der mitterlichen Responsivitat und den spateren rezeptiven und expressi-
ven Kompetenzen der Kinder.
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In einer weiteren Untersuchung von Wheeler et al. (2010) wurden 46 Kinder mit FXS und ihre
Mitter bei einer Aufgabe beobachtet, die bei den Kindern Frustration provozieren sollte. Die
Kinder hatten Schliissel fir eine Box, die einen attraktiven Inhalt enthielt, aber die Schlissel
zum Offnen der Box passten nicht. Nur die Miitter waren mit dem richtigen Set an Schliisseln
ausgestattet und angewiesen, ihren Kindern erst dann zu helfen, wenn sie den Eindruck hat-
ten, dass die Frustration ihres Kindes zu stark wirde. Die Mitter zeigten Uberwiegend
aufmunterndes Verhalten in Verbindung mit Aufforderungen, beruhigende Verhaltensweisen
oder negative Verhaltenskontrolle waren seltener zu beobachten. Bei Kindern mit autistischen
Verhaltensweisen reagierten die Mutter haufiger mit negativer Verhaltenskontrolle (Wheeler

et al., 2010).

Die bisher einzige Untersuchung, in der das Interaktionsverhalten von Miittern und ihren Kin-
dern mit FXS vergleichend untersucht wurde, stammt von Sterling et al. (2012). In dieser Studie
wurden Mitter in der Interaktion mit ihren Kindern mit FXS im Vergleich zu deren nicht
behinderten Geschwisterkindern gefilmt. Die Mitter zeigten den gleichen Anteil an Warme
und positiven Gefiihlen, verhielten sich im Umgang mit dem Kind ohne Behinderung jedoch in
der Kommunikation weniger lenkend, wahrend sie mehr verhaltensregulierende Strategien im
Umgang mit dem Kind mit FXS zeigten. Diese Befunde sprechen fiir ein erhohtes Mal§ an
Verhaltensregulation seitens der Mitter als Reaktion auf die syndromspezifischen Probleme

der Handlungsregulation und Impulskontrolle ihrer Kinder.

Zur Mutter-Kind-Interaktion im Kontext des Down-Syndroms liegen erheblich mehr Studien
vor als zur Interaktion im Kontext des Fragilen-X-Syndroms. Die friihe Mutter-Kind-Interaktion
wurde z.B. von Slonims et al. untersucht. Sie verglichen die Interaktion zum Zeitpunkt von
8 Wochen und 20 Wochen bei Mittern von Kindern mit DS und Mdttern und deren Kindern
ohne Behinderung. Wahrend sich die Mitter in ihrem Verhalten zum ersten Messzeitpunkt
nicht unterschieden, zeigten sich bei den Babys bereits Unterschiede: Die Saduglinge mit DS
verhielten sich weniger aufmerksam und weniger lebhaft in der Kommunikation als die Saug-
linge ohne Behinderung. Nach 20 Wochen zeigten sich auch Unterschiede im Verhalten der
Mitter. Sie verhielten sich weniger engagiert in der Kommunikation und wurden als weniger

sensitiv eingeschatzt (Slonims et al., 2006).

Crawley und Spiker untersuchten das Spielverhalten von 18 Mittern und ihren zweijahrigen
Kindern mit DS (Crawley & Spiker, 1983). Die Autoren definieren ein anregendes, entwick-
lungsforderliches Verhalten als eines, bei dem die Mutter sowohl in der Lage ist, auf die
kindlichen Signale angemessen zu reagieren (Sensitivitdt), das Kind teilweise zu lenken
(Direktivitat), aber auch dem Kind zu folgen und auf seine Interessen einzugehen (Elaboriert-
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heit). Drei Viertel der Miitter gelang es, ihre Angebote auf den kindlichen Entwicklungsstand
abzustimmen, wahrend es nach Einschatzung der Beobachter nur 44 % gelang, die entwick-
lungsforderliche Balance zwischen den drei Variablen herzustellen. Ein in dieser Form anre-

gendes Verhalten der Mutter korrelierte mit dem Entwicklungsstand der Kinder.

Weitere Studien untersuchten das Spielverhalten von Miittern und ihren Kindern mit DS im
Vergleich zu Kindern gleichen mentalen Alters ohne Entwicklungsbeeintrachtigung. Tannock
untersuchte 11 Kinder mit DS und 11 Kinder ohne Behinderung des gleichen Entwicklungs-
alters in einer 15minltigen Spielsituation mit ihren Mittern (Tannock, 1988). Roach et al.
(1998) untersuchten die Interaktion bei 28 Kindern mit DS im Vergleich zu Kindern des gleichen
Lebensalters und Kindern des gleichen Entwicklungsalters. Die Kinder mit DS waren durch-
schnittlich 22 Monate alt. In beiden Studien zeigte sich ein hoherer Anteil an lenkenden
Verhaltensweisen bei den Mittern der Kinder mit DS. Gleichzeitig verhielten sich die Mitter
aber nicht weniger feinfihlig als die Miitter der Kinder ohne Behinderung. Roach et al. berich-
ten auch, dass die Miitter der Kinder mit DS eine hohes MaR an Bestarkung zeigten und die

Kinder im Umgang mit den Spielsachen unterstitzten.

Blacher et al. (2013) verglichen das Interaktionsverhalten von Mittern von Kindern mit DS, mit
einer geistigen Behinderung ungeklarter Ursache, mit Autismus-Spektrum-Storung, mit
Cerebralparese und mit Mittern von Kindern ohne kognitive Beeintrachtigung im Alter von 3,
4 und 5 Jahren. Dabei wurde die Mutter-Kind-Interaktion in strukturierten Anforderungs-
situationen (Aufraumsituation und Problemldsesituationen) und unstrukturierten Spielsitua-
tionen beobachtet. Insgesamt setzte die Gruppe der Mitter von Kindern mit DS die meisten
positiven, bestarkenden Verhaltensweisen ein. In den negativen, einschrankenden Verhal-
tensweisen unterschieden sie sich nicht signifikant von den Mittern von Kindern mit einer
geistigen Behinderung anderer Ursache, wahrend sich bei der Gruppe der Mitter von typisch
entwickelten Kindern weniger negative Verhaltensweisen beobachten lieRen. Diese Befunde
deuten darauf hin, dass Mitter von Kindern mit DS ihre Verhaltenslenkung in Spielsituationen
vor allem mit bestarkenden, die Motivation der Kinder unterstiitzenden Beitrdagen kom-

binieren.

Soweit Forschungsergebnisse dazu vorliegen, legen sie somit die Vermutung nahe, dass Miitter
von Kindern mit unterschiedlichen Syndromen sich in je spezifischer Weise an die Merkmale
des Verhaltensphanotyps ihrer Kinder anpassen. Wahrend sich Mutter von Kindern mit FXS
starker auf die Verhaltenslenkung und die Impulskontrolle konzentrieren, geht es Miittern von

Kindern mit DS vor allem um die Starkung der Motivation und Ausdauer.
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2.7 Belastungserleben von Miittern von Kindern mit Fragilem-X-
Syndrom und von Miittern von Kindern mit Down-Syndrom

Neben kindlichen Verhaltensmerkmalen haben die miitterlichen Ressourcen fiir die Bewalti-
gung der alltdglichen Anforderungen eine Bedeutung fir die Qualitat der Mutter-Kind-Interak-
tion (vgl. Kap. 2). Ob die wechselseitige Abstimmung in der Interaktion gelingt, kann u.a. davon
abhangen, wie belastet sich die Miitter erleben. Verschiedene Studien belegen, dass Miitter
von Kindern mit Behinderung generell erhohte Belastungswerte aufweisen (Hanson & Hanline,
1990; Hassall et al., 2005; Singer, 2006). Im Folgenden soll daher das Belastungserleben von

Mittern im Kontext der beiden Syndrome genauer betrachtet werden.

Johnston et al. (2003) untersuchten die Stressbelastung von 75 Mittern von Kindern mit FXS
mit dem ,,Parenting Stress Index”. Daneben wurden der IQ der Kinder, das kindliche Verhalten
und etwaige psychische Symptome sowie die Qualitdat des familiaren Zusammenhalts erfragt.
Verglichen mit der Normstichprobe wiesen die befragten Mitter der Kinder mit FXS erwar-
tungsgemald hohere Stresslevels auf, wobei die Werte in der Skala, die die Belastung in der all-
taglichen Interaktion mit dem Kind misst, hoher waren als die Werte in der Skala, die ihre
personliche Belastung misst. Etwa ein Viertel der Mitter erlebt eine Uberdurchschnittliche
soziale Isolation und hat Zweifel an den eigenen Kompetenzen in der Erziehung. Der Grad der
Verhaltensauffalligkeiten korrelierte signifikant mit dem miitterlichen Stressempfinden. Dage-
gen korrelierten weder der kognitive Entwicklungsstand noch das Alter der Kinder mit dem
Stresserleben der Mitter. Der familidre Zusammenhalt stand mit dem mdiitterlichen Stress in
Zusammenhang und korrelierte ebenfalls negativ mit dem Erleben von sozialer Isolation und

Zweifeln an der erzieherischen Kompetenz.

In einer Studie von Sarimski wurden die Verhaltensauffalligkeiten von 30 Kindern mit FXS,
35 Kindern mit Prader-Willi-Syndrom und 35 Kindern mit Williams-Beuren-Syndrom sowie die
miutterlichen Belastungen und Ressourcen erfragt und vergleichend betrachtet. Die miitter-
liche Stressbelastung war in allen drei Gruppen dhnlich hoch und variierte mit den miitter-
lichen Copingstrategien sowie dem Grad der erhaltenen sozialen Unterstlitzung (Sarimski,

1997).

Auch in einer Untersuchung von Wheeler et al. zeigte sich, dass die Mitter von Kindern mit
FXS einen hohen Level an Depression, Stress und Angstlichkeit aufwiesen. 32 % der Mitter
gaben an, wegen Depressionen in Behandlung zu sein und 56 % berichteten, in der letzten Zeit
depressive Symptome oder Angste erlebt zu haben. Stress, depressive Symptome und Angste

korrelierten mit dem Ausmal? an Verhaltensproblemen auf Seiten des Kindes und dem mitter-
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lichen Engagement im Spiel (Wheeler et al., 2007). Je hoher die subjektive Belastung war,

umso weniger vermochten sich die Mitter am gemeinsamen Spiel zu beteiligen.

Wheeler et al. untersuchten weiterhin die Lebensqualitdt von 101 Mittern von Kindern mit
FXS. Dazu befragten sie die Mitter u.a. mit dem ,,Quality of Life Inventory” und dem , Paren-
ting Stress Index” und fihrten Interviews mit einer Teilgruppe. Auch hier ergab sich eine hohe
Korrelation zwischen den Verhaltensauffailligkeiten der Kinder und dem Stressempfinden der
Mutter: Uber die Halfte der Miitter gab an, dass ihr Stress von den Anforderungen bestimmt

war, die mit dem FXS zusammenhingen (Wheeler et al., 2008).

Zu einem ahnlichen Ergebnis kommt auch Sarimski. Seine Befragung zur Lebensqualitat von
Mittern von Jungen im frihen Kindesalter mit FXS ergab, dass 22 von 26 Mittern ihre Belas-
tung als auBerordentlich hoch einschatzten. Die Auswertung der kindbezogenen Daten zeigte,
dass die Mehrzahl der Kinder (21 von 26 Jungen) von ihren Miittern als hoch auffallig in ihrem
Verhalten eingestuft wird. Die familienbezogene Lebensqualitdt wurde jedoch durch die kind-
lichen Verhaltensauffalligkeiten nicht signifikant beeinflusst. Offenbar kénnen soziale Ressour-
cen sowie Selbstwirksamkeitsiiberzeugungen die Belastung durch schwierige Verhaltens-

weisen der Kinder teilweise ausgleichen (Sarimski, 2010).

Einen Vergleich zwischen verschiedenen Syndromen nahmen Lanfranchi & Vianello (2012) vor.
Sie erfragten Stress, Selbstwirksamkeitsliberzeugungen, familiagrem Zusammenhalt und elter-
liche Anpassungsleistungen bei Eltern von Kindern mit DS (n=31), FXS (n=42), William-Beuren-
Syndrom (n=40) und Prader-Willi-Syndrom (n=31). Der Stresslevel unterschied sich signifikant
in Abhangigkeit vom Syndrom: Die Eltern der Kinder mit DS hatten weniger familidre Probleme
und waren weniger pessimistisch als die Eltern der anderen drei Gruppen. Die Eltern der
Kinder mit Prader-Willi-Syndrom (PWS) wiesen die hochsten Stresswerte auf, gefolgt von den
Eltern der Kinder mit FXS. Die Eltern der Kinder mit FXS und PWS schéatzten ihre Kinder als
deutlich verhaltensauffalliger ein als die Eltern der Kinder mit DS. Dieses Ergebnis ist gut
vereinbar mit anderen Studien, nach denen Kinder mit DS im Vergleich zu Kindern mit anderen
Formen der geistigen Behinderung weniger Verhaltensauffalligkeiten aufweisen (z.B. Einfeld et

al., 1999; Walz & Benson, 2002).

Die meisten Mitter von Kindern mit DS geben an, durch die erzieherischen Anforderungen
nicht hoch belastet zu sein (Fidler et al., 2000; Hodapp et al., 2003; Lewis et al., 2006). Aller-
dings zeigt sich in einer Untersuchung von Scott et al. eine erhohte Belastung gegenliber Eltern
von Kindern ohne Behinderung. Scott et al. untersuchten die psychische Belastung von Eltern

von 108 Kindern mit DS im Vergleich zu Kindern mit unbeeintrachtigter Entwicklung in den
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ersten zwei Lebensjahren. Dazu wurde u.a. das , Beck Depression Inventory” eingesetzt. Hier
hatten 13 % der Eltern von Kindern mit DS leicht erhdhte Werte und bei weiteren 5,5 % lagen

die Werte im behandlungsbedirftigen Bereich (Scott et al., 1997).

Die subjektive Belastung kann sich allerdings in Abhangigkeit vom Alter der Kinder verandern.
Most et al. (2006) verglichen eine Gruppe von Mittern mit Kindern mit DS mit Muittern von
Kindern mit unterschiedlichen Formen der geistigen Behinderung zu drei Messzeitpunkten, als
die Kinder 12-15 Monate, 30 Monate und 45 Monate alt waren. Wahrend die Miitter der Kin-
der mit DS zum ersten Messzeitpunkt deutlich weniger Stress empfanden, veranderte sich dies
im Laufe der Zeit und zum dritten Messzeitpunkt unterschieden sich die beiden Gruppen nicht
mehr. Dagegen war der Stresslevel der Miitter von Kindern mit anderen Formen der geistigen
Behinderung lber die drei Messzeitpunkte erhdht. Zu allen drei Messzeitpunkten zeigten sich
Zusammenhange zu der kognitiven und sprachlichen Entwicklung der Kinder sowie dem Grad
an Verhaltensauffalligkeiten. Die Ergebnisse lassen vermuten, dass der Stress bei Mittern mit
DS zunimmt, wenn sich Entwicklungsriickstande und Verhaltensprobleme der Kinder starker
herausbilden. Zu dhnlichen Ergebnissen kommen Roach et al. (1999), die ebenfalls eine héhere
elternbezogene Belastung fiir Eltern von Kindern mit DS im Vergleich zu Eltern von Kindern
ohne Behinderung aufzeigen. Jedoch liegen auch hier nur wenige Eltern oberhalb des Grenz-
werts, der im ,Parenting Stress Index” als behandlungsbediirftig gilt. In der Literatur zum
Down-Syndrom ist daher auch haufiger die Rede vom sogenannten ,,Down-Syndrom-Vorteil”.
Danach zeigen Kinder mit DS weniger Verhaltensauffalligkeiten als Kinder mit anderen Formen
der geistigen Behinderung und deshalb empfinden sich Eltern kaum belastet im Alltag. Als wei-
tere mogliche Griinde werden eine bessere Vernetzung von Familien mit DS genannt sowie ein
hoheres Familieneinkommen, das mit dem hoheren Alter der Eltern von Kindern mit DS
zusammenhangt. Auf die Rolle solcher glinstiger sozialer Ressourcen weisen z.B. Stoneman
(2007) und Povee et al. (2012) hin. Die Studien zu Belastungen von Mittern von Kindern
verschiedener Formen von geistiger Behinderung sprechen zusammenfassend dafiir, dass der
Grad an Verhaltensauffalligkeiten des Kindes ein wichtiger, aber nicht der einzige Faktor ist,

der die subjektive Belastung der Miitter bestimmt.

2.8 Zusammenfassung

Mit Bezug auf Vygostkij konnte der erhebliche Einfluss von sozialen Interaktionen mit einem
kompetenten Partner auf die kindliche Entwicklung dargestellt werden: Durch Regulations-
prozesse wird das Kind bei der Bewaltigung von Aufgaben unterstitzt, die in der Zone seiner
nachsten Entwicklung liegen. Voraussetzung dafiir ist das Zustandekommen von geteilter Auf-

merksamkeit mit einem kompetenten Interaktionspartner. Dabei ist immer von einer wechsel-
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seitigen Beeinflussung von Individuum und Umwelt auszugehen, wie sie der systemdkologi-
sche Ansatz von Bronfenbrenner oder das transaktionale Modell von Sameroff und Chandler

darstellen.

Damit entwicklungsforderliche soziale Interaktionen entstehen und aufrechterhalten werden
kénnen, sind bestimmte Voraussetzungen notwendig: Auf der Ebene der kindlichen Ressour-
cen sind die Ausbildung sozialer und kognitiver Fahigkeiten sowie die Entwicklung von Selbst-
regulationsfahigkeiten entscheidende Faktoren. Auf der Ebene der familidaren Ressourcen
wirken sich personliche Eigenschaften der Eltern, wie Zutrauen in die eigene elterliche Kompe-
tenz, Bildung und psychische Stabilitat positiv auf das Erziehungsverhalten aus. Ebenso stellen
finanzielle Ressourcen und die Unterstiitzung durch ein soziales Netzwerk positive Einfluss-
faktoren dar. Auf der anderen Seite kdnnen psychische Belastungen durch Stress, Isolation und
geringe finanzielle Moglichkeiten Risikofaktoren fiir entwicklungsférderliches Elternverhalten

darstellen und zu einem dysfunktionalen Erziehungsstil flihren.

Entwicklungsforderliches Interaktionsverhalten lasst sich anhand von vier zentralen Eigen-

schaften beschreiben: affektive Zuwendung, Responsivitat, Unterstiitzung und Anleitung.

Im Kontext einer geistigen Behinderung sind aufgrund von Entwicklungsriickstdnden in den
sozial-kommunikativen und kognitiven Kompetenzen sowie den Selbstregulationsfahigkeiten
spezifische Anpassungsleistungen von Seiten der Eltern in der Interaktion erforderlich. Das
Konzept des Verhaltensphanotyps zeigt auf, dass sich Kinder eines bestimmten Syndroms
deutlich von Kindern mit einer anderen Form der geistigen Behinderung in Entwicklungs- und
Verhaltensmerkmalen unterscheiden kénnen. Die Betrachtung des Fragilen-X-Syndroms und
des Down-Syndroms zeigt solche charakteristischen Profile auf. Wahrend Kinder mit FXS
Besonderheiten in der Verhaltenskontrolle aufzeigen, die sich auch in Schwierigkeiten in der
Handlungsregulation sowie in der Impulskontrolle bei der Kontaktaufnahme und Kommunika-
tion ausdriicken, haben Kinder mit DS haufig Probleme bei der Motivation zu zielgerichteten
Tatigkeiten und bei der emotionalen Selbstregulation, die sie durch eine ausgepragte soziale
Orientierung (AuBengerichtetheit) zu kompensieren versuchen. Aus den dargestellten Unter-
suchungen lasst sich schlussfolgern, dass beide Gruppen auf eine starkere Lenkung und Unter-
stlitzung angewiesen sind. Ferner l3dsst sich die Hypothese ableiten, dass sich die Form dieser
Unterstiitzung unterscheidet. Kinder mit FXS bendtigen eine Unterstiitzung bei der Handlungs-
und Impulskontrolle, Kinder mit DS motivationale und emotionale Regulationshilfen. Die
Studien zur Mutter-Kind-Interaktion im Kontext der beiden Syndrome weisen darauf hin, dass
solche Anpassungsleistungen zum Teil stattfinden. Das Verhalten der Miitter variiert jedoch
auch je nach Situation, in strukturierten Interaktionssituationen sowie in Anforderungssitua-
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tionen neigen sie u.U. zu mehr lenkendem Verhalten. Andererseits geben die Studien auch
Hinweise darauf, dass eine Abstimmung des Verhaltens auf die kindlichen Bedrfnisse nicht
immer gleichermalien gut gelingt. Das Gelingen hangt auch vom Ausmal? der Belastung ab, die
die Mitter empfinden. Hier zeigt sich, dass Miitter von Kindern mit FXS eine héhere kindbezo-
gene Belastung erleben als Mitter von Kindern mit DS. Diese Annahmen Uber Zusammen-
hange zwischen syndromspezifischen Verhaltensmerkmalen, mitterlichen Interaktionsformen
und miutterlichem Belastungserleben sollen in einer Studie tGberpriift werden, bei der die Inter-

aktion von Mittern und Kindern mit FXS, DS und altersgerechter Entwicklung verglichen wird.
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3. Leitende Fragestellungen und Hypothesen dieser Arbeit

Aus den theoretischen Ausfiihrungen ergeben sich die folgenden Untersuchungsschwer-

punkte, leitenden Forschungsfragen und Hypothesen fiir diese Arbeit:

Untersuchungsschwerpunkt A: Mutter-Kind-Interaktion

F1: Unterscheiden sich Mtter von Jungen mit Fragilem-X-Syndrom in ihrem Verhalten in der
Interaktion mit ihrem Kind von Mittern von Kindern mit Down-Syndrom und von Muttern von

Kindern ohne Behinderung? Wenn ja, worin bestehen Unterschiede?
Dieser Fragestellung liegt die folgende Hypothese H1 zugrunde:

H1: Mitter von Kindern mit FXS unterscheiden sich in ihrem Interaktionsverhalten von
Mittern von Kindern mit DS und Miittern von Kindern ohne Behinderung bei vergleichbarem

Entwicklungsstand.

e H1.1: Die Mitter der Kinder mit FXS zeigen einen hoéheren Anteil an kontrollierenden
(lenkenden und restriktiven) Verhaltensweisen als die Mitter der beiden anderen Gruppen.

e H1.2: Die Mitter der Kinder mit FXS zeigen einen geringeren Anteil an Unterstiitzung kind-
licher Exploration als die beiden anderen Gruppen.

e H1.3: Die Mitter der Kinder mit FXS und die Mdtter der Kinder mit DS zeigen beide einen
hoheren Anteil an lenkenden Verhaltensweisen im Vergleich zu den Mittern der Kinder

ohne Behinderung.

F2: Unterscheiden sich die Kinder mit FXS in ihrem Verhalten (hinsichtlich Aufmerksamkeit und

Anpassung) von Kindern mit DS und Kindern ohne Behinderung?
Dieser Fragestellung liegt die folgende Hypothese H2 zugrunde:

H2: Kinder mit FXS unterscheiden sich hinsichtlich Aufmerksamkeit und Anpassung von Kin-

dern mit DS und Kindern ohne Behinderung bei vergleichbarem Entwicklungsstand.

¢ H2.1: Die Kinder mit FXS sind weniger aufmerksam als die Kinder der beiden anderen
Gruppen.
e H2.2: Die Kinder mit FXS verhalten sich auch bei zielgerichteten Tatigkeiten (,,On-Task-

Verhalten”) haufiger nicht regelkonform.

F3: Bestehen Zusammenhange zwischen den miitterlichen Verhaltensweisen und den kind-

lichen Verhaltensweisen (Aufmerksamkeit und Anpassung)?
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Dieser Fragestellung liegt die folgende Hypothese H3 zugrunde:

H3: Es bestehen Zusammenhange zwischen den mitterlichen Verhaltensweisen und dem kind-

lichen on-task-Verhalten und regelkonformen Verhalten.

e H3.1: Ein hohes MaR an bestarkenden und unterstiitzenden Verhaltensweisen der Mutter
geht einher mit einem hoheren Anteil an On-Task-Verhalten und regelkonformen Verhalten
auf Seiten des Kindes.

e H3.2: Ein hohes MaR an kontrollierenden Verhaltensweisen geht einher mit einem geringe-

ren Mal§ an On-Task-Verhalten und regelkonformen Verhalten auf Seiten des Kindes.

Untersuchungsschwerpunkt B: Miitterliches Belastungserleben

F4: Unterscheiden sich die Mitter von Jungen mit FXS in ihrem Belastungserleben von Mittern

von Kindern mit DS und Mdttern von Kindern ohne Behinderung?

Dieser Fragestellung liegt die folgende Hypothese H4 zugrunde:

H4: Mitter von Kindern mit FXS, von Kindern mit DS und von Kindern ohne Behinderung ver-

gleichbaren Entwicklungsstands unterscheiden sich in ihrem Belastungserleben.

e H4.1: Die Mutter der Kinder mit Behinderung erleben sich hoher belastet als die Mitter der
Kinder ohne Behinderung.
e HA4.2: Die Mitter der Kinder mit FXS weisen im Vergleich der drei Gruppen die hochsten

Belastungswerte auf.

Untersuchungsschwerpunkt C: Zusammenhange zwischen miitterlichem Interaktionsverhal-
ten und Belastungserleben

F5: Bestehen Zusammenhdnge zwischen dem Mal an erlebter Belastung und dem Inter-
aktionsverhalten?

Dieser Fragestellung liegt die folgende Hypothese H5 zugrunde:

H5: Es bestehen Zusammenhange zwischen dem miitterlichen Verhalten und dem Ausmall der

erlebten Belastung.

¢ H5.1: Hohe mitterliche Belastungen gehen einher mit einem hoéheren Anteil an kontrollie-
renden (lenkenden oder restriktiven) Verhaltensweisen.
¢ H5.2: Hohe mitterliche Belastungen gehen einher mit einem geringeren Mal§ an Unterstiit-

zung kindlicher Exploration.
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4. Methode

4.1 Vorgehensweise

Die hier vorgestellte Studie untersucht die Mutter-Kind-Interaktion bei Mittern und deren Kin-
dern mit Fragilem-X-Syndrom im Vergleich zu Muttern und deren Kindern mit Down-Syndrom
sowie Muttern und deren Kindern ohne Behinderung. Der Vergleich zu einer Gruppe von Kin-
dern mit DS dient der Feststellung, ob mdgliche Besonderheiten in der Interaktion auf die Tat-
sache einer geistigen Behinderung bzw. kognitiven Entwicklungsverzégerung zuriickzufiihren
sind oder ob sie als charakteristisch fiir die Interaktion mit Kindern mit FXS gelten kénnen.
Gleichzeitig konnen etwaige syndromspezifische Verhaltensbesonderheiten auch fiir die Mut-
ter-Kind-Interaktion im Kontext des Down-Syndroms untersucht und herausgearbeitet werden.
Der Einbezug von Mittern und deren Kindern ohne Behinderung des gleichen Entwicklungs-
alters dient als Kontrollmdoglichkeit, um zu bestimmen, inwieweit Verhaltensweisen als charak-

teristisch fiir die Interaktion mit Kindern eines bestimmten Entwicklungsalters gelten konnen.

Den in Kapitel 3 formulierten Fragestellungen soll mittels videogestiitzter Beobachtung nach-
gegangen werden. Grundsatzlich wird davon ausgegangen, dass Interaktion ein beobachtbarer
Vorgang zwischen zwei oder mehreren Personen ist, der sich in Sprach- oder anderen Handlun-
gen ausdriickt, bei denen sich die beteiligten Personen unmittelbar aufeinander beziehen
(Jacob, 2014). Die Videographie bietet den Vorteil, dass diese Handlungen dann auch mit zeit-

lichem Abstand zu der Situation systematisch analysiert werden kénnen.
Jede Mutter-Kind-Dyade wurde bei drei Situationen gefilmt:

¢ Anleitungssituation bzw. angeleitete Spielsituation,
e Freispielsituation,

¢ Aufforderungssituation.

Die Situationen wurden so ausgewadhlt, dass zwischen strukturierten (Anleitung und Aufforde-
rung) und unstrukturierten (Freispiel) Situationen unterschieden wurde. Die Auswahl der Situa-
tionen ist dhnlich wie in der Studie von Blacher et al. (2013) und ermdglicht eine Analyse der

Interaktionen in Abhangigkeit von verschiedenen Kontexten bzw. Anforderungen.

Fiir die Durchfiihrung wurde mit jeder Mutter-Kind-Dyade ein Termin von ca. 2 Stunden ver-
einbart. Neben der Videographie als Erhebungsmethode wurden auch verschiedene Frage-
bogen eingesetzt. Zum einen sollte so der Entwicklungsstand der Kinder erfasst werden. Da

sich mit den der Untersuchungsleiterin unbekannten Kindern die Durchfiihrung eines Entwick-
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lungstests vermutlich als schwierig und zeitaufwendig gestaltet hatte, wurde fir die Bestim-
mung des Entwicklungsalters ein Elternfragebogen verwendet. Dieser konnte von den Miittern
miihelos ausgefillt werden. Zum anderen sollten mit Hilfe von drei weiteren Fragebogen
Informationen zur Situation der Miitter hinsichtlich ihres Belastungserlebens und ihrer sozialen

Orientierung gewonnen werden.

Die Auswertung der Daten erfolgte quantitativ, wobei qualitative Interaktionsanalysen von

ausgewadhlten Sequenzen die Ergebnisse der quantitativen Auswertung veranschaulichen.

4.1.1 Stichprobe

Im Rahmen der Studie wurden 33 Mutter-Kind-Dyaden untersucht. Diese verteilen sich gleich-
maRig auf die drei Gruppen. Aufgrund der beschriebenen Unterschiede im Verhaltensphano-
typ von Jungen mit FXS im Vergleich zu Madchen mit FXS wurden fiir die Untersuchungsgruppe
nur Mitter mit S6hnen mit FXS ausgewahlt, wahrend sich die beiden anderen Gruppen aus
Kindern beiden Geschlechts zusammensetzen. Von den teilnehmenden Kindern hatte keines

die Zusatzdiagnose Autismus.

Die Kontaktaufnahme zu den Mittern von Kindern mit FXS und DS erfolgte vor allem (ber
Internetforen und Mailinglisten von Elterninitiativen oder lGber Weiterempfehlung. Bei der
Gruppe der Kinder ohne Behinderung erfolgte die Kontaktaufnahme (iber Aushange in Kinder-
garten der Umgebung sowie ebenfalls durch Weiterempfehlung. Es wurden Mutter-Kind-
Dyaden aus Deutschland sowie der deutschsprachigen Schweiz fiir die Untersuchung gewon-
nen. Es handelt sich um eine selektive Stichprobe, so dass liber die Reprasentativitat der Daten

keine Aussage gemacht werden kann.

Die Kinder mit FXS waren zwischen 3;4 und 6;2 Jahre alt, die Kinder mit DS zwischen 3;0 und
5,0 Jahre alt und die Kinder ohne Behinderung waren zwischen 2;3 und 3;2 Jahre alt. Die
Uberlegung dahinter war es, die Stichprobe der Kinder auf das Alter bis zum Schuleintritt zu
begrenzen, um aus den Ergebnissen Schlussfolgerungen fiir die Praxis der Frihférderung ablei-
ten zu kénnen. Da viele Kinder mit FXS erst im Kleinkindalter diagnostiziert werden, wurden
erst Kinder ab 3 Jahren in die Stichprobe einbezogen. Um den Entwicklungsstand zwischen den
drei Gruppen parallelisieren zu kénnen, waren die Kinder ohne Behinderung von ihrem

Lebensalter entsprechend jiinger als die Kinder mit Behinderung.

Uber den Elternfragebogen zur kindlichen Entwicklung (EfkE) (Brandtstetter, Bode, & Ireton,
2003; dt. Ubersetzung des CDI von Ireton, 1992) konnte der Entwicklungsstand der Kinder be-

stimmt werden. Die teilnehmenden Miitter fillten den Bogen aus. Der EfkE enthalt 270 Aus-
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sagen zu den Bereichen Sozialverhalten, Selbststandigkeit, Sprachausdruck, Sprachverstdndnis,

Grob- und Feinmotorik sowie Kenntnisse zu Buchstaben und Zahlen, die mit ja oder nein

beantwortet werden missen. Der Fragebogen ist fur Kinder zwischen dem 1. und 6. Lebens-

jahr normiert. Aufgrund der in der Literatur beschriebenen Unterschiede zwischen den rezepti-

ven und expressiven Fahigkeiten in der Sprachentwicklung von Kindern mit Down-Syndrom ab

einem Entwicklungsalter von 2 Jahren (Sarimski 2014) wurde fiir den Vergleich der drei Grup-

pen das Entwicklungsalter ohne die Skala Sprachausdruck bestimmt.

Abbildung 9 gibt Auskunft Uber die Verteilung des errechneten Entwicklungsalters (ber die

Stichprobe.

Anzahl der Kinder

Alter in Monaten

Abbildung 9: Verteilung des Entwicklungsalters tber die Stichprobe der Kinder (n=33)

18 21 22 23 24 25 26 27 28 30 31 32 33 34 36 37 38 39

Tabelle 2 gibt eine Ubersicht {iber die Stichprobe der Kinder hinsichtlich Alter, Geschlecht und

Entwicklungsalter.

FXS DS Typ
Anzahl 11 11 11
Anzahl Jungen 11 6 3
Anzahl Madchen 0 5 8
@ Lebensalter in Monaten, M (SD) 57 (13,71) 51 (9,70) 32 (5,03)
@ Entwicklungsalter ohne 28 (5,21) 27 (4,62) 31 (5,03)
Sprachausdruck in Monaten, M (SD)

Tabelle 2: Ubersicht {iber die Stichprobe Kinder
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Mit dem Shapiro-Wilk-Test wurde ermittelt, dass das Entwicklungsalter in allen drei Gruppen

normalverteilt ist. Mittels einer einfaktoriellen Varianzanalyse konnte weiterhin gezeigt wer-

den, dass sich die Gruppen hinsichtlich ihres Entwicklungsalters (ohne Sprachausdruck) nicht

signifikant voneinander unterscheiden (vgl. Tab. 3).

Quadrat- df Mittel der F Signifikanz
summe Quadrate
Zwischen den Gruppen 98,853 2 49,427 2,008 .152
Innerhalb der Gruppen 738,522 30 24,617
Gesamt 837,375 32

Tabelle 3: Einfaktorielle Varianzanalyse zum Vergleich des Entwicklungsalters

Die 33 teilnehmenden Mitter waren zwischen 26 und 48 Jahre alt. 21 Mditter waren berufs-

tatig, alle Mitter hatten einen Schulabschluss. 28 Mitter lebten zum Zeitpunkt der Unter-

suchung in einer festen Partnerschaft, 5 Mutter waren alleinerziehend (vgl. Tab. 4).

FXS DS Norm
Anzahl n=11 n=11 n=11
@ Alter 33,6 41;3 33;10
Nationalitat deutsch 10 10 9
Nationalitdt andere 1 1 2
Feste Partnerschaft 10 7 11
Alleinerziehend 1 4 0
@ Anzahl Kinder 2,2 2,2 1,9
Hauptschulabschluss 2 0 1
Mittlere Reife 5 3 0
Abitur 4 8 10
Vollzeit berufstatig 1 2 0
Teilzeit berufstatig 7 3 8
Nicht berufstatig (arbeitslos, Elternzeit, 3 5 3
Mutterschutz, Hausfrau)
In Ausbildung 0 1 0

Tabelle 4: Ubersicht tiber die Stichprobe Miitter

4.1.2 Datenerhebung

Die Datenerhebung fiir die Gruppe der Kinder mit FXS erfolgte zwischen dem 02.06.2012 und

dem 16.09.2012, die Erhebung der Kinder mit DS zwischen dem 19.05.2013 und dem
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15.11.2013 und die Daten der Gruppe der Kinder ohne Behinderung wurden zwischen
12.03.2014 und dem 31.05.2014 erhoben.

Mit jeder Mutter-Kind-Dyade wurde ein zweistlindiger Termin bei der Familie zu Hause verein-
bart. Der Ablauf sah vor, dass die Miitter ihren Kindern ein Lernspiel (Bambino LUK) erklaren
und dieses Spiel etwa 10 Minuten lang mit dem Kind spielen sollten. Das Spiel besteht aus ei-
nem Heft mit Bildern und dazugehoérigen Aufgabenplattchen, auf denen Zeichen abgebildet
sind (Herz, Blume, Ente, Auto, Apfel, Haus). Jede Doppelseite in dem Heft stellt eine Aufgabe
dar. Auf jeder Seite entspricht eines von sechs Bildern einem anderen Bild auf der gegenilber-
liegenden Heftseite (z.B. Bild vom Schlissel passt zu Bild von Schloss). Die Bilder der oben
liegenden Heftseite haben in der Ecke eines der Zeichen, die auf den Plattchen abgebildet sind.
Die Aufgabenplattchen missen auf die so gekennzeichneten Bilder gelegt werden und von
dort erfolgt die Zuordnung auf die untenliegende Heftseite. Anhand eines Kontrollmusters auf
der Riickseite der Aufgabenplattchen kdnnen Mutter und Kind sehen, ob alle Plattchen richtig
zugeordnet wurden. Den Mittern wurde das Lernspiel vor Beginn der Filmaufnahme erklart.
Sie bekamen die Aufgabe, das Kind bei dem Spiel anzuleiten, sie hatten auch die Moglichkeit,
das Spiel den Bediirfnissen des Kindes entsprechend anzupassen bzw. zu vereinfachen (vgl.

Abb. 10).

Abbildung 10: Anleitungssituation mit Bambino LUK

Auf ein vereinbartes Zeichen (lautes Rauspern oder ,,0K“) von der Untersuchungsleiterin sollte

die Anleitungssituation beendet werden. Mutter und Kind sollten dann gemeinsam eine
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Tasche 6ffnen und mit den sich darin befindenden Spielsachen spielen. Dabei handelte es sich
um eine Auswahl von Spielsachen der Marke Lego und Playmobil: Eine Garage, durch deren
Dach man runde und eckige passende Gegenstdnde werfen konnte, ein dazugehoriges Last-
auto, ein Reisebus mit Passagieren und Koffern, ein Polizeimotorrad, ein Polizist, eine Ampel,
ein Hund, ein paar Duplosteine (vgl. Abb. 11). Fir diese freie, ebenfalls ca. 10-miniitige Spiel-

situation gab es keinerlei Vorgaben.

Abbildung 11: Freispielsituation

Auf ein weiteres Zeichen sollte die Mutter ihr Kind bitten, die Spielsachen zuriick in die Tasche

aufzuraumen. Die Aufforderung fiir das Aufraumen sollte von der Mutter ausgehen.

Die Filmaufnahmen waren dann abgeschlossen, wenn das Kind alle Spielsachen aufgerdaumt
hatte. Die Miitter hatten jedoch immer die Mdglichkeit, jede der drei Situationen abzubre-

chen, wenn sie die Aufgabe flir nicht mehr durchfiihrbar hielten.

Den drei Situationen lagen folgende Uberlegungen zugrunde: In der angeleiteten Spielsituation
wurde von den Kindern ein hohes MaR an Konzentration gefordert. Da das ausgewéahlte Bam-
bino LUK Heft fiir Kinder ab drei Jahren konzipiert war, war noch keines der Kinder in der Lage,
das Spiel ohne Anleitung der Mutter zu spielen. Nur zwei Mutter-Kind-Paare hatten ein solches
LUK-Spiel zu Hause und kannten das Prinzip der Aufgabe. Das Heft selbst kannte keines der
Kinder. Im Gegensatz zu dieser ersten Situation, die ein hoheres MalR an Lenkung durch die
Mitter provozierte, stand die freie Spielsituation. Die ausgewahlten Spielsachen waren alters-

adaquat ausgesucht und hatten einen hohen Aufforderungscharakter. Dabei sah die Kombina-
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tion von Spielsachen aus Lego und Playmobil aber auch kleine ,Tlicken vor, da man ein Play-
mobilmannchen z.B. nicht einfach auf ein Legomotorrad setzen konnte. Auch die Tatsache,
dass nur das Lastauto, nicht aber der Reisebus in der Garage parken konnte, war als poten-
zielle Problemstellung gedacht. Die letzte Situation war von ihrem Anspruch her gesehen zwar
nicht sehr hoch, da die Aufgabe, die Spielsachen zuriick in die Tasche zu rdumen, schnell zu
bewiltigen war, jedoch lag hier der Gedanke zugrunde, dass keines der Kinder gerne schon
nach 10 Minuten die attraktiven Spielsachen wieder einrdumen mochte. Zusammenfassend
lasst sich sagen, dass die Anleitungssituation und die Aufforderungen sowohl Anforderungen
an die Impuls- und Handlungskontrolle als auch an die Emotionsregulation der Kinder stellte,
wahrend die freie Spielsituation in diesen beiden Bereichen geringere Herausforderungen mit

sich brachte.

Die drei Situationen wurden mit einer Digitalkamera (Modell Panasonic HDC-SD 40), die auf ei-
nem Stativ befestigt war, aufgenommen. Die Mitter wahlten fir die erste Situation haufig
einen Tisch und gingen fiir die zweite Spielsituation dann auf den Boden oder aber sie spielten
die ganze Zeit auf dem Boden. Die Mitter wurden gebeten, Spielsachen des Kindes nach Mdog-
lichkeit nicht einzubeziehen. Weitere Personen auller der Untersuchungsleiterin, der Mutter
und dem Kind sollten nicht im Zimmer anwesend sein. Bei den wenigen Fallen, wo sich dies
nicht vermeiden lieR, durften diese sich am Spiel aber nicht beteiligen und auch nichts kom-

mentieren, was auch funktionierte.

Den drei Situationen liegen keine einheitlichen Zeiten zugrunde. Das hangt damit zusammen,
dass bei der Anleitungssituation das Zeichen zum Wechsel immer erst dann gegeben wurde,
wenn die gerade zu bearbeitende Aufgabe abgeschlossen war. Darliber hinaus kam es vor,
dass Miitter eine Situation vorzeitig abbrachen oder nicht direkt auf das Signal zum Wechsel
der Situation reagierten. Des Weiteren benétigten die Kinder unterschiedlich lange fir die
Aufrdumsituation. Die ersten beiden Situationen betragen durchschnittlich 9 bis 11 Minuten

und die Aufrdumsituation zwischen 2 und 4 Minuten.

Im Anschluss an die Filmaufnahmen wurden die Miitter gebeten, die Fragebdgen (vgl. Kap. 4.3)

auszufullen.

4.2 Interaktionsbeobachtungen

Da der Schwerpunkt der Untersuchung auf dem miutterlichen Verhalten lag, wurde sich fir die
Auswertung fir eine Haufigkeitszahlung entschieden, bei welcher das miutterliche und das

kindliche Verhalten getrennt voneinander betrachtet wurden. Auf dieser Grundlage waren
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Korrelationsberechnungen moglich, mit deren Hilfe Zusammenhange zwischen mitterlichem
und kindlichem Verhalten bestimmt werden konnten. Mit einem Ratingverfahren wurde das
mitterliche Verhalten zuséatzlich in Bezug auf vier Bereiche entwicklungsforderlichen Verhal-
tens eingeschatzt. Darliber hinaus wurden fir ausgewahlte Sequenzen qualitative Inter-
aktionsanalysen vorgenommen, um die Wechselseitigkeit der Verhaltensweisen exemplarisch

herauszuarbeiten.

4.2.1 Erlduterung des Kodiersystems

Fir die Auswertung der Mutter-Kind-Interaktion wurde ein Kodiersystem erstellt. Die Katego-
rien, welche sich auf das Verhalten der Miitter beziehen, wurden in Anlehnung an eine Studie
von Wheeler et al. (2007) entwickelt und ausdifferenziert. So entstanden 4 Hauptkategorien
mit vier bis funf Unterkategorien: Bestdrkung der Aufmerksamkeit, Emotionsregulation,
Lenkendes Verhalten und Restriktives Verhalten. Aufmerksamkeitsbestarkende Verhaltenswei-
sen vermitteln dem Kind, dass seine Interessen, Gedanken und Handlungen wichtig sind
(Wheeler et al., 2007). Emotionsregulierendes Verhalten dient der Bestdrkung positiver
Affekte und der Regulierung bzw. Vermeidung negativer Affekte auf Seiten des Kindes. Lenken-
de Verhaltensweisen dienen der Strukturierung der Situation und der Fokussierung auf rele-
vante Aspekte und kdnnen auf diese Weise als responsiv gelten. Wenn die Interessen des
Kindes nicht berlcksichtigt werden, kann lenkendes Verhalten aber auch nicht responsiv sein
(Landry et al., 2000). Restriktives Verhalten dient ebenfalls der Verhaltenslenkung bzw. -ein-

schrankung und Impulskontrolle, gilt aber nicht als entwicklungsférderlich.

Mithilfe dieses Systems konnte das mitterliche Verhalten in einem Time-Sampling-Verfahren
kodiert werden. Dazu wurde das Programm Videograph® (Rimmele, 2006) verwendet. Die
Videos wurden in 5sekiindige Abschnitte segmentiert. Jedem Segment konnten eine oder

mehrere Kategorien bzw. Unterkategorien zugeordnet werden.

Die Kategorie Bestdrkung der Aufmerksamkeit (M1) wird immer dann kodiert, wenn die Mutter
die Aufmerksamkeit des Kindes bestarken mochte. Bei der Unterkategorie M1.1 (Kommentare
zur Aufrechterhaltung der Aufmerksamkeit) handelt es sich um lautliche AuRerungen der Mut-
ter zu eigenen oder kindlichen Handlungen, die darauf abzielen, dass das Kind weiterhin
aufmerksam ist. Die Unterkategorie M1.2 wird dann kodiert, wenn die Mutter Fragen des Kin-
des beantwortet. In Unterkategorie M1.3 (Vorschlage zur Fortfiihrung kindlicher Handlungen)
muss sich der Vorschlag der Mutter auf etwas beziehen, an dem das Kind schon ,dran’ ist. Der
Vorschlag muss eine weiterflihrende Handlung anregen. Die Unterkategorie M1.4 (reagiert

nonverbal auf kindliche Initiativen) wird immer dann kodiert, wenn die Mutter nichts mindlich
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kommentiert, aber mit Blicken, Gesten, Mimik oder Handlungen auf eine Aktion des Kindes
reagiert, ohne diese zu unterbinden. Das Kind ist in dieser Situation aktiv und die Mutter be-

starkt es, indem sie sein Tun aktiv verfolgt.

Bei der Kategorie Emotionsregulation (M2) wurden Verhaltensweisen der Mitter kodiert, bei
welchen diese das Kind affektiv reguliert, indem sie es ermutigt, trostet oder ihm bei einer
Problemstellung behilflich ist, die das Kind (vermutlich) selbst erkannt hat. Den helfenden
Situationen geht voraus, dass das Kind die Mutter hilfesuchend anschaut, verbal um Hilfe bit-
tet oder Unmut dariber duBert, dass ihm etwas nicht gelingt. Das Verhalten der Mitter beugt
auf diese Weise Frustrationen des Kindes vor und wird daher unter Emotionsregulation
gefasst. In Kategorie M2 wird unterschieden zwischen Hilfestellungen, die rein sprachlich sind
und bei denen die Mutter noch nicht aktiv in das Geschehen eingreift (M2.1), Situationen, bei
denen die Mutter dem Kind hilft, indem sie eine Handlung gemeinsam mit ihm ausfiihrt (M2.2)
und Situationen, in denen die Mutter die Handlung stellvertretend fiir das Kind ausfiihrt bzw.
die Losung des Problems demonstriert (M2.3). Die Kategorie M2.4 (Ermutigung) wird immer
dann kodiert, wenn die Mutter das Kind lobt, seinem Tun oder seinen AuRerungen verbal oder
nonverbal zustimmt oder das Kind durch aufmunternde Kommentare oder Gesten zum Wei-
termachen motiviert. M2.5 (beruhigt oder tréstet das Kind) beinhaltet die Regulation negativer

Aspekte durch die Mutter, wenn das Kind beispielweise weint, schreit oder sich aufregt.

Die Kategorie Lenkendes Verhalten (M3) beinhaltet alle Verhaltensweisen der Mutter, die dazu
fihren, dass das Kind sich auf einen bestimmten Gegenstand ausrichtet oder eine bestimmte
Handlung ausfihrt. Unterkategorie M3.1 (Lenkt die Aufmerksamkeit des Kindes) wird dann
kodiert, wenn die Mutter die Aufmerksamkeit auf einen bestimmten Gegenstand oder eine
Handlung umlenkt. Aufforderungen wie ,Guck mal“ werden als solche die Aufmerksamkeit len-
kenden AuRerungen in dieser Unterkategorie kodiert. Die Unterkategorie M3.2 bezieht sich
auf direkte Aufforderungen. Indirekte Aufforderungen, die beispielsweise in eine Frage geklei-
det sein koénnen (,Legst Du mal bitte das Teil hierhin?") oder mit einem Modalverb (,,du
musst") formuliert sind, werden in der Kategorie 3.3 kodiert. Ein ,,nein“ oder ,falsch” als nega-
tive Rickmeldung ohne begleitenden Kommentar wird ebenfalls hier kodiert. Fragen, die da-
rauf abzielen, dass das Kind Wissen abruft, werden in der Unterkategorie M3.4 (Fragen)
kodiert. SchlieRlich enthilt die Kategorie AuRerungen der Mutter, die eine Aufforderung mit

Anreizen verbinden (M3.5), wobei diese als ,,Wenn-dann-Konstruktion” formuliert sein missen.

In der Kategorie Restriktives Verhalten (M4) werden alle Verhaltensweisen kodiert, die darauf
abzielen, ein Verhalten des Kindes zu unterbinden. Die Unterkategorie M4.1 (Stoppsignal)
beinhaltet solche Verhaltensweisen, bei denen die Mutter das Kind sprachlich oder mit Gesten
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daran hindert, eine Handlung auszufiihren. In Unterkategorie M4.2 (Ermahnung/Zurecht-
weisung) benennt und/oder erldutert die Mutter sprachlich, was das Kind unterlassen soll.
M4.3 (droht mit negativer Konsequenz) beinhaltet Wenn-dann-Formulierungen der Mutter, in
denen diese eine negative Konsequenz ankindigt. Die Unterkategorie M4.4 (unterbindet eine
Handlung oder ein Vorhaben des Kindes) wird dann kodiert, wenn die Mutter das Kind durch
korperlichen Einsatz (Festhalten, etwas aus der Hand nehmen, in den Weg stellen) an einer

Handlung hindert.

Die Restkategorie M5 wird dann kodiert, wenn die Mutter innerhalb des 5sekiindigen Ab-

schnitts nicht auf das Kind eingeht, z.B. komplett parallel zum Kind spielt, sich die Nase putzt

oder eine Frage an Dritte richtet. Tabelle 5 stellt das Kodiersystem im Uberblick dar.

Code | Kategorie Unterkategorie Erkldrung / Beispiel
M1 | Bestarkung der mM1.1. Begleitet sprachlich die kind-
Aufmerksamkeit: alle | Kommentare zur Aufrecht- lichen, eigene oder gemeinsame
Verhaltensweisen, die | erhaltung der Aufmerksamkeit. Handlungen, benennt Gegen-
das Kind darin unter- stande oder Abbildungen, spricht
stlitzen, sich auf seine in der Rolle einer Spielfigur, die
Handlung weiter zu am Spiel des Kindes beteiligt ist,
konzentrieren, dran- wiederholt kindliche AuRerun-
zubleiben. gen, Ausrufe des Erstaunens,
stellt Fragen zu Bedirfnissen des
Kindes (,,Mochtest du dir eins
aussuchen?”) etc.
M1.2
Antwortet auf Fragen des Kindes.
M1.3 Kind fahrt mit dem Bus, Mutter
Macht Vorschlage zur Fortfiih- fragt: ,,Holt der Bus die Kinder
rung der kindlichen Handlungen. | ab?“
mM1.4 Verfolgt Handlungen des Kindes
Reagiert nonverbal auf Initia- aufmerksam; rollt ein Auto zu-
tiven/ Aktivitaten des Kindes. rick, nimmt einen Gegenstand
entgegen, etc.
M2 Emotionsregulation: M2.1 ,Soll ich dir helfen?”
alle Verhaltensweisen, | Macht sprachlich Vorschlage zur | ,,Du musst den Bauklotz drehen.”
die dazu dienen, nega- | Losung des Problems. etc.
tiven Affekten des Kin- M2.2 Mutter halt die Tasche zu, damit
des vorzubeugen bzw. Fuhrt Handlungen mit dem Kind | das Kind den ReilRverschluss zie-
diese zu regulieren gemeinsam aus. hen kann.
oder positive Affekte
2u erzeugen. M2.3 Mutter raumt Spielzeug auf.
Fihrt Handlungen stellvertretend | Mutter setzt Polizist fur das Kind
fur das Kind aus; demonstriert. auf das Motorrad.
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Code | Kategorie Unterkategorie Erklarung / Beispiel

M2.4 ,Super”, ,gut gemacht”, Nicken

Ermutigt das Kind. oder zustimmendes ,Mmh*, , Auf
geht’s!” oder ,,Noch ein letztes
Mal!“, ,Mama hilft dir!“, Applaus

M2.5 Spricht Kummer an (,,Was bist du

Beruhigt oder trostet das Kind. denn so traurig?”), streichelt das
Kind, wischt Trane weg, etc.

M3 Lenkendes Verhalten: | M3.1 »Schau mal!“, spricht das Kind
alle Verhaltensweisen, | Lenkt die Aufmerksamkeit des mit Namen an, halt ihm etwas
die dazu fiihren, dass Kindes auf einen bestimmten anderes hin, zeigt auf etwas,
das Kind sich auf einen | Gegenstand oder auf sich selbst. | dreht das Kind oder setzt es sich
bestimmten Gegen- so auf den SchoR, dass es auf ei-
stand ausrichtet oder nen bestimmten Gegenstand
eine bestimmte Hand- ausgerichtet ist.
lung ausfihrt. M3.2 , Zeig mir...”

Fordert das Kind auf, etwas zu ,Raum das Spielzeug bitte in die

tun. Tasche...”
,,Du zeigst mir jetzt bitte das
Auto!”

m3.3 »,Das Schwein musst du hierhin

Gibt indirekt (z.B. als Frage) legen.”

formulierte Handlungsauffor- ,Raumst du bitte auf?“

derung. ,Wie bitte?” (indirekte Auffor-
derung an das Kind, etwas zuvor
Gesagtes zu wiederholen)

M3.4 ,Wie heil3t das...?”

Stellt Fragen, die auf Informa- ,Wo ist das Auto?“

tionen abzielen. ,Macht das Pferd ,muh‘?“

M3.5 »Wenn du aufrdumst, kénnen wir

Verbindet Aufforderung mit noch etwas anderes spielen.”

Anreizen.

M4 Restriktives Verhalten: | M4.1 ,Nein“, ,Stopp“, , Lass das!“,

alle Verhaltensweisen,
die darauf abzielen, ein
Verhalten des Kindes
zu unterbinden.

Setzt Stoppsignale.

Kopfschiitteln, Stopp-Gebarde

M4.2
Weist das Kind zurecht oder
ermahnt das Kind.

»Es wird kein Spielzeug
geworfen.”
,Du bist aber albern.”

M4.3
Droht mit negativer Konsequenz.

»Wenn du nicht aufraumst,
kénnen wir nicht...”

M4.4
Unterbindet eine Handlung oder
ein Vorhaben des Kindes.

Halt das Kind fest, stellt sich ihm
in den Weg, nimmt ihm etwas
aus der Hand, zieht etwas weg,
nach dem das Kind greifen will,

etc.
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Code | Kategorie Unterkategorie Erklarung / Beispiel

M5 | Restkategorie Paralleles Handeln ohne Bezug Mutter beschaftigt sich mit dem
zum Kind Spielzeug, ohne das Kind dabei zu
beachten, putzt sich die Nase,
kommuniziert mit Dritten, etc.

Tabelle 5: Kodiersystem mitterliches Verhalten

Fiir das kindliche Verhalten wurden die Kategorien Aufmerksamkeit und Anpassung kodiert.
Beide Kategorien wurden so definiert, dass sie unabhangig vom miitterlichen Verhalten als
EinflussgroRe zu beobachten sind. So wurde die Aufmerksamkeit (On- oder Off-Task-Verhalten)
in Abhangigkeit von der Beschaftigung mit dem Spielmaterial kodiert und die Anpassung als
Verhalten, welches der Spielidee entsprach. Allein bei der Aufraumsituation lieR sich dies in
der Kategorie Anpassung nicht umsetzen. Hier war die Kodierung des kindlichen Verhaltens da-
von abhangig, ob das Kind der Aufforderung der Mutter nachkam. So wurde das Verhalten der
Kinder, wenn diese in Situation 3 der Aufforderung der Mutter, das Spielzeug aufzurdaumen
nicht nachkamen, sondern stattdessen weiterspielten, als on-task sowie nicht regelkonform
gewertet. Ferner wurde festgelegt, dass nicht regelkonformes Verhalten auch dann kodiert
werden kann, wenn das Kind on-task ist. Nicht regelkonformes Verhalten wird immer kodiert,

wenn das Kind off-task ist.

Die Kategorien Aufmerksamkeit und Anpassung wurden ebenfalls mit der Software Video-

graph® kodiert, hier wurde ein Event-Sampling-Verfahren genutzt.

Tabelle 6 stellt das Kodiersystem fiir das kindliche Verhalten dar.

Code | Kategorie Unterkategorie Erklarung / Beispiel

K1 Aufmerksamkeit: K1.1 Ziel- bzw. zweckgerichtetes Verhalten in
alle Verhaltensweisen | On-task Auseinandersetzung mit dem Material:
des Kindes in exploriert, konstruiert, betrachtet zuge-
Abhédngigkeit vom wandt
angebotenen Spiel- K1.2 Wirft Spielzeug umher’;
material _— e T

Off-task Sagt ,Nein”, , Lass mich”, ,Ich will nicht”,
etc.

Schreit oder weintz, lauft weg, verschrankt
demonstrativ die Arme, wendet sich ab;

schaut umher, wirkt vertraumt, Stereotypien

! Wenn das Kind das Spielzeug wirft und ihm hinterherschaut, man also darauf schlieRen kann, dass es
Freude am Effekt zeigt, dann wird es als on-task kodiert.

> Wenn das Kind schreit oder weint, aber gleichzeitig eine zielgerichtete Beschaftigung mit dem Material
erfolgt, wird es als on-task kodiert.

72



Code

Kategorie

Unterkategorie

Erklarung / Beispiel

K2

Anpassung: alle
Verhaltensweisen des
Kindes in Abhangigkeit
von der Intention des
Spiels bzw. der Auf-
raumsituation

K2.1
Regelkonformes
Verhalten

Kind verwendet das Spielmaterial sachge-
recht und spielt entsprechend der Intention
des Spiels. Situation 1: Anschauen des Hef-
tes zum Auswahlen, Benennen der Bilder
und Symbole, Zuordnen der Plattchen,
Selbstkontrolle. Situation 2: Das Kind spielt
mit dem Material so, dass das Spielzeug
nicht beschadigt oder stark beansprucht
wird.

Situation 3: Das Kind rdumt das Spielzeug in
die Tasche, ohne es zu beschadigen oder
stark zu beanspruchen.

K2.2
Nicht regelkonformes
Verhalten

Situation 1: Das Kind verweigert sich oder
ignoriert die eigentliche Aufgabenstellung
(ordnet z.B. nicht zu, sondern verwendet das

Material anders.)

Situation 2: Das Material wird beschadigt
oder stark beansprucht.

Bsp.: Das Kind wirft das Material umher,
nimmt es in den Mund oder versucht, etwas
mit Gewalt passend zu machen.

Situation 3: Das Kind rdumt nicht auf (spielt
z.B. weiter oder verweigert sich durch Weg-
laufen oder Weinen).

Tabelle 6: Kodiersystem kindliches Verhalten

Die Daten wurden aus Videograph exportiert und in SPSS (Version 22) und Excel (2013)

weiterverarbeitet.

4.2.2 Erlduterung des Ratingverfahrens PICCOLO

Das Acronym PICCOLO steht fir ,Parenting Interactions with Children: Checklist of Observa-
tions Linked to Outcomes”“. Es handelt sich um ein Ratingverfahren von Roggman et al. (2013),
welches auf einer Checkliste mit 29 Items? basiert, mit deren Hilfe man unterstitzendes und
entwicklungsforderliches Elternverhalten in Spielsituationen mit Kindern zwischen 10 und
47 Monaten beobachten und beurteilen kann. PICCOLO wurde im Rahmen von Begleitfor-
schungen zu Projekten in der Frihférderung entwickelt, die sich Familien mit sozialen Risiken
widmeten (Sarimski, 2014b). Die so entstandenen Videoaufzeichnungen von Mutter-Kind-
Interaktionen dienten als Grundlage fiir die Konzeption von PICCOLO. Weiterhin dienten Stu-

dien, welche die Auswirkungen elterlichen Verhaltens auf die kindliche Entwicklung untersucht

* Eine Ubersetzung der Items mit der dazugehérigen Erlauterung findet sich im Anhang in einer
Arbeitsversion von Sarimski, 2014.
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haben, als Grundlage fiir die Bestimmung der 29 Items, die in einem systematischen Prozess

zusammengestellt wurden. Die ltems entstammen vier Dimensionen (vgl. auch Kapitel 2.2):

+ Affektive Zuwendung: Wirme, kérperliche Nihe und positive AuBerung gegeniiber dem Kind

» Responsivitit: angemessenes Reagieren auf kindliche Signale, AuBerungen, Interessen und
Verhaltensweisen

¢ Unterstiitzung: aktive Férderung und Unterstiitzung kindlicher Exploration, Anstrengungen,
Herausforderungen, Neugierde, Kreativitdt und Spielideen

¢ Anleitung: Dialogisches Spiel, geistige Anregungen, Erklarungen und Fragen (Roggman et

al., 2013).

Da PICCOLO als Instrument fiir die Arbeit mit Familien entwickelt wurde, sind die Items so
formuliert, dass positives Elternverhalten in der Interaktion hervorgehoben wird. So sollen
Eltern sich ihrer Starken bewusst werden und kénnen gemeinsam mit dem Mitarbeiter/der
Mitarbeiterin, der/die das Programm durchfiihrt, Bereiche identifizieren, in denen sie sich

noch verbessern kénnen.

Als Situationen fir PICCOLO eignen sich Freispielsituationen mit So-tun-als-ob-Spielsachen (z.B.
Fahrzeuge, Kichenutensilien, Tieren) und manipulativen Spielsachen (z.B. Puzzles, Knete) oder
das gemeinsame Anschauen eines Bilderbuches mit einer Dauer von idealerweise 10 Minuten

(Roggman et al., 2013).

Die Beurteilung erfolgt anhand der Items, jeder der vier Dimensionen sind 7-8 Merkmale
zugeordnet (z.B. Affektive Zuwendung — spricht in warmer Tonlage). Diese kdnnen als ,nicht
beobachtet”, ,teilweise beobachtet” und ,eindeutig beobachtet” mit 0, 1 und 2 Punkten

bewertet werden.

Bislang gibt es noch keine Erkenntnisse zum Einsatz von PICCOLO in Deutschland. Es ist anzu-
nehmen, dass Unterschiede in Abhdngigkeit von der Kultur in Rechnung zu stellen sind, die sich
moglicherweise besonders im Bereich der affektiven Zuwendung bemerkbar machen kénnten,
da Mitter z.B. je nach Kulturkreis ihre Emotionen in unterschiedlicher Intensitat zum Ausdruck
bringen. Auch Roggman et al. (2013) rdumen ein, dass unterschiedliche Kulturen die vier

Bereiche unterschiedlich gewichten.

Die Reliabilitat des Verfahrens konnte belegt werden. Fiir eine Stichprobe von iber 2000 Fami-
lien wurde die Beobachteribereinstimmung fiir die Videoaufzeichnungen ermittelt. Je zwei Be-
obachter schitzten das elterliche Verhalten ein, in 75 % aller ltems lag eine exakte Uberein-

stimmung vor. Die Mittlere Korrelation der Ratingscores (r = .77) und die interne Konsistenz
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(Cronbach’s Alpha r = .77-.80 in den Einzelskalen und r = .91 fir die Gesamtskala) weisen

ebenfalls zufriedenstellende Werte auf.

Weiterhin wurde die Stichprobe im PICCOLO unterteilt in amerikanische Familien europai-
scher, afrikanischer und lateinamerikanischer Abstammung. Fiir die Erprobung von PICCOLO
wurden Miitter in der Interaktion mit ihrem Kind gefilmt. Das Instrument wurde auch mit
Beobachtern unterschiedlicher ethnischer Abstammung getestet und weist auch hier eine
hohe Inter-Rater-Reliabilitat auf. Roggman et al. erprobten PICCOLO ebenfalls mit einer Stich-
probe von 236 Kindern mit Behinderung, wobei die Ergebnisse nicht nach Art der Behinderung
unterteilt dargestellt wurden. Die Gruppe der Kinder mit Behinderung wurde verglichen mit
der Gruppe von Kindern mit sozialen Risiken. Im elterlichen Verhalten zeigten sich dabei keine
signifikanten Unterschiede (Sarimski, 2014b). Innocenti et al. (2013) konnten die Reliabilitat

und Validitat auch fir die Stichprobe von Kindern mit Behinderung belegen.

In dieser Studie wurde PICCOLO als Erganzung zum in Kapitel 4.2.1 vorgestellten Kodiersystem
eingesetzt. Dabei wurde jede der drei Situationen einzeln geratet, obwohl nur die Freispiel-
situation dem Verfahren nach PICCOLO genau entspricht. Es ist anzunehmen, dass ein in Bezug
auf die vier Dimensionen nach PICCOLO entwicklungsférderliches Elternverhalten nur in der
Freispielsituation moglich ist, wahrend in der Anleitungssituation und in der Aufforderungs-
situation andere Verhaltensweisen forderlich sein kénnen. Es wurden dennoch alle drei Situa-
tionen mit PICCOLO ausgewertet, um gerade solche situationsabhangigen Unterschiede im
elterlichen Verhalten dokumentieren zu kénnen. Darliber hinaus wurde das Instrument beim
Rating der Gruppe von Kindern mit DS insofern angepasst, als diese sich mitunter nicht nur mit
Lauten oder Worten, sondern auch oder ausschlieRlich mit Gebarden dufRerten und die Mitter

darauf reagierten.

4.2.3 Qualitative Interaktionsanalysen

Um die Ergebnisse aus der quantitativen Auswertung zu veranschaulichen, wurden des Weite-
ren qualitative Interaktionsanalysen von Videosequenzen aus der Untersuchungsgruppe der
Kinder mit FXS vorgenommen. Dabei wurden Sequenzen aus drei Fallen ausgewahlt, bei wel-
chen die Kinder in der Interaktion mit der Mutter Verhaltensweisen zeigten, die fiir das Fragile-
X-Syndrom besonders typisch waren: hohe Irritabilitdt, Hyperaktivitdit und geringe Impuls-
kontrolle. Die Unterschiede, die sich flr die gesamte Untersuchungsgruppe auf Seiten der
Miitter zeigten, waren in den ausgewahlten Sequenzen besonders deutlich zu sehen, so dass
sie sich zur lllustration von Wechselwirkungen eignen. Es wurden insgesamt vier Sequenzen

mit einer Lange von bis zu 03:35 Minuten ausgewahlt. Fir die qualitative Analyse wurden diese
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Sequenzen in kleine Abschnitte von wenigen Sekunden unterteilt, fir die das Verhalten von
Mutter und Kind getrennt voneinander beobachtet und detailliert beschrieben wurde. Auf
diese Weise werden Handlungszusammenhange besonders deutlich und die Beobachtungen
kénnen interpretiert werden. Auf eine Feinanalyse wurde verzichtet, da der qualitativen Inter-
aktionsanalyse lediglich eine illustrierende Funktion zukommt. Darliber hinaus hatte die Auf-
nahmequalitdt nicht fir jeden Moment eine genaue Analyse von Blickrichtung und Mimik

zugelassen. Die AuRerungen der Interaktanden wurden wértlich festgehalten.

4.2.4 Interrater-Reliabilitat

Um die Zuverlassigkeit der Kodierungen fiir das mitterliche und kindliche Verhalten sicherzu-
stellen, wurde die Interrater-Reliabilitat fir ungefahr 12 % der Daten (4 von 33 Fillen) mit
Cohen’s Kappa berechnet. Dazu wurde eine studentische Hilfskraft in das Kodiersystem einge-

arbeitet und erhielt eine Trainingsphase.

Die Berechnung des Cohen’s Kappa erfolgte mithilfe des Programms ReCal2 (Freelon), welches

die Ubereinstimmung von zwei Ratern online berechnet (Freelon, 2010).

Grouven et al. (2007) geben als Richtlinie fiir die Stirke der Ubereinstimmung an, dass Werte
zwischen 0,61 und 0,80 als gut und Werte zwischen 0,81 und 1 als sehr gut gelten kénnen. Ent-
sprechend dieser Richtlinie kann die vorliegende Interrater-Reliabilitat als gut bis sehr gut gel-

ten, wie Tabelle 7 zeigt.

Kategorie Cohen’s Kappa Prozentuale Ubereinstimmung
M1 Bestdrkung der Aufmerksamkeit 0,8425 96 %
M1.1 0,7465 88,2 %
M1.2 0,9275 99,8 %
M1.3 0,8243 99,1 %
M1.4 0,8715 96,9 %
M2 Emotionsregulation 0,8361 98,5 %
M2.1 0,7753 99,5 %
M2.2 0,88 99,8 %
M2.3 0,8753 99,4 %
M2.4 0,763 96,3 %
M2.5 0,887 97,7 %
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Kategorie Cohen’s Kappa Prozentuale Ubereinstimmung
M3 Lenkendes Verhalten 0,776 94,8 %
M3.1 0,7793 91,3 %
M3.2 0,7583 94,5 %
M3.3 0,7013 93 %

M3.4 0,7968 95,4 %
M3.5 1 100 %

M4 Restriktives Verhalten 0,7916 98,1 %
M4.1 0,739 98,3 %
M4.2 0,856 99,1 %
M4.3 Keine Kodierung Keine Kodierung
M4.4 0,7798 96,8 %
Restkategorie 0,765 98,9 %

K1 Aufmerksamkeit 0,8135 95,3 %

K2 Anpassung 0,858 93,8 %

Tabelle 7: Interrater-Reliabilitat fir die Auswertung mit dem Kodiersystem

Fiir das Ratingverfahren PICCOLO arbeiteten sich beide Rater mit der Trainings-DVD des
PICCOLO-Programms ein. Die Interrater-Reliabilitdt wurde fiir knapp 10 % der Daten (3 von
33 Fallen) bestimmt. GemaR der Anweisungen im Handbuch wird die Reliabilitat fir Praktiker
dann als zufriedenstellend gewertet, wenn sie mindestens 75 % betragt. Dies bedeutet, dass
innerhalb eines Bereiches in hochstens 3 Items eine Abweichung um 1 Punkt oder bei einem
Item eine Abweichung um 2 Punkte und eine um einen Punkt vorliegen darf (Roggman et al.,
2013). Eine solche Ubereinstimmung von mindestens 75 % wurde wahrend der Trainingsphase
mit dem Ratingverfahren schnell erzielt. Teilweise fiel es jedoch schwer, sich auf einen Wert
festzulegen. Daher wurde solchen Unsicherheiten von Rater 2 dadurch begegnet, dass dieser
auch halbe Werte wie 0,5 oder 1,5 notieren konnte. Als Ubereinstimmung wurde dann gewer-
tet, wenn die Werte von Rater 1 und Rater 2 max. um 0,5 Punkte auseinander lagen. Pro Fall
trat dies fir ca. 3 ltems auf. Mit diesem Verfahren konnten gute bis sehr gute Ubereinstim-

mungen erzielt werden (vgl. Tab. 8).

Kategorie Cohen’s Kappa Prozentuale Ubereinstimmung
Affektive Zuwendung 0,932 95,2 %
Responsivitat 0,793 90,5 %
Unterstitzung 0,924 95,2 %
Anleitung 1 100 %

Tabelle 8: Interrater-Reliabilitat fiir die Auswertung mit PICCOLO
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4.3 Fragebogen
4.3.1 ADS - Allgemeine Depressionsskala

Die ADS (Hautzinger et al., 2012) ist ein Instrument, das auflerhalb eines klinischen Rahmens
eingesetzt werden kann. Es dient als Selbstbeurteilungsmal} zur Vorauswahl von moglicher-
weise von einer Depression Betroffenen und kann zur Abschatzung depressiver Symptomatik
in nicht-klinischen Studien eingesetzt werden. Dariliber hinaus dient es zur Schweregradbeur-
teilung depressiver Storungen im akuten Zustand. Die Merkmale, die mit der ADS abgefragt
werden, sind: Verunsicherung, Erschopfung, Hoffnungslosigkeit, Selbstabwertung, Nieder-
geschlagenheit, Einsamkeit, Traurigkeit, Antriebslosigkeit, Ablehnung durch andere, Weinen,
Genussunfahigkeit, Rickzug, Angst, fehlende Reagibilitat, Schlafstorungen, Konzentrations-

probleme und Pessimismus.

Die ADS enthélt 20 einfache AuRerungen, die sich verschiedenen depressiven Modalititen
zuordnen lassen: emotional, motivational, kognitiv, somatisch, motorisch/interaktional. Die
AuBerungen werden mit Bezug auf die zuriickliegende Woche eingeschétzt. Fiir die Beantwor-
tung kann auf einer vierstufigen Likertskala von 0 = selten oder lberhaupt nicht (weniger als

1 Tag) bis 3 = meistens, die ganze Zeit (5 bis 7 Tage lang) angekreuzt werden.

Die ADS erschien erstmals 1993. Im Jahr 2012 wurde eine Uberabeitete zweite Auflage mit
neuer Normierung veréffentlicht. Die flir die Auswertung dieser Studie verwendeten Normen
wurden aus einer reprasentativen Bevolkerungsstudie mit N = 2005 berechnet. Die interne
Konsistenz fir diese Stichprobe driickt sich in einem Cronbach’s Alpha von .92 aus. Die
Retestreliabilitat (nach 3 Monaten) betragt .52 und bei der Split-Half-Methode korrelieren die
beiden Testhalften mit .89 miteinander. Es zeigen sich hohe Korrelationen mit konstruktnahen

Instrumenten, welche die inhaltliche und kriteriumsbezogene Validitat belegen.

Im Rahmen dieser Studie wurde die ADS verwendet, um depressive Symptomatiken in den
jeweiligen Gruppen abschatzen zu kénnen. Die ADS schien als Instrument geeignet zu sein, da
sie in kurzer Zeit auszufiillen ist und der Bezugszeitraum von einer Woche fiir die AuRerungen

von den Probandinnen leicht zu Gberschauen ist (Hautzinger et al., 2012).

Die Uberpriifung der internen Konsistenz des Verfahrens ergab fiir die vorliegende Stichprobe

einen zufriedenstellenden Wert (Cronbach’s a = .90).
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4.3.2 EBI - Eltern-Belastungs-Inventar

Das Eltern-Belastungs-Inventar (Troster, 2011; dt. Version des Parenting Stress Index (PSI) von

Abidin, 1995) wurde auf der Basis des Parenting Stress Index (PSI) fiir den deutschen Sprach-

raum entwickelt und stellt ein 6konomisches und zuverlassiges Instrument zur Erfassung elter-

licher Belastungen dar. Im Gegensatz zum PSI, welcher in der Originalversion 101 Items ent-

halt, wurde in der deutschen Modifikation eine Version von 48 ltems entwickelt, von denen

28 ltens dem Elternbereich und 20 dem Kindbereich zugeordnet sind (vgl. Tab. 9 und 10).

Subskala Anzahl | Inhalt
der Items

Bindung (BN) 4 Distanzierte Beziehung zum Kind, die in der Unsicherheit, sich in
das Kind einzufiihlen und seine Bedirfnisse zuverlassig einzu-
schatzen, zum Ausdruck kommt.

Soziale Isolation (SI) 4 Mangel an auBerfamilidren sozialen Kontakten und Schwierig-
keiten, soziale Kontakte auBerhalb der Familie zu pflegen.

Elterliche Kompetenz 4 Besorgnis dartiber, den Anforderungen in der Erziehung und

(EK) Betreuung des Kindes nicht gewachsen zu sein.

Depression (DP) 4 Depressive Verstimmung, Schuldgefiihle und Selbstzweifel im
Hinblick auf die Erfiillung von Aufgaben als Mutter bzw. als Vater.

Gesundheit (GS) 4 Korperliche Beschwerden, physische und psychische Erschép-
fung und Energieverlust.

Persénliche 4 Einschrankungen in der persénlichen Lebensfiihrung und das

Einschriankung (PE) Zurlickstellen eigener Bedirfnisse zugunsten familiarer Pflich-
ten in der Erziehung und Betreuung des Kindes.

Partnerbeziehung (PB) 4 Beeintrachtigung der Beziehung zum Partner durch die Anfor-

derungen im Rahmen der Erziehung und Betreuung des Kindes.

Tabelle 9: Subskalen des Elternbereichs; aus: Troster, 2011, 19

(AP)

Subskala Anzahl | Inhalt
der Items

Hyperaktivitit/ 4 Erhohte Aktivitdt und Ablenkbarkeit des Kindes.

Ablenkbarkeit (HA)

Stimmung (ST) 4 Launenhaftigkeit, leichte Erregbarkeit und Unzufriedenheit des
Kindes.

Akzeptierbarkeit (AZ) 4 Enttauschung der Eltern darliber, dass das Kind ihren Erwartun-
gen und Anspriichen nicht entspricht.

Anforderung (AN) 4 Erhéhte Anforderungen in der Erziehung, Betreuung und Versor-
gung des Kindes.

Anpassungsfihigkeit 4 Schwierigkeiten des Kindes, sein Verhalten nach den Anforde-

rungen im Alltag auszurichten.

Tabelle 10: Subskalen des Kindbereichs; aus: Troster, 2011, 20
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Die Normen des EBI wurden auf der Basis von zwei zusammengelegten Stichproben mit insge-
samt 538 Mittern zwischen 20 und 53 Jahren berechnet. Die interne Konsistenz (Cronbach’s
Alpha) fur die Subskalen im Kindbereich liegt zwischen .68 und .77 und fir die Skala Kind-
bereich bei .91. Die interne Konsistenz der Subskalen im Elternbereich liegt zwischen .61 und
.82 und fiir die Skala Elternbereich bei .93. Die Retestreliabilitat (nach 1 Jahr) wurde fir eine
kleine Stichprobe von 36 Miittern berechnet. Das Ergebnis von .87 fiir den Elternbereich, .85
fir den Kindbereich und .87 fir die Gesamtskala spricht fiir eine hohe Zuverlassigkeit bei der
Wiederholung des EBI. Die Validitat des Instruments wurde anhand verschiedener Studien
nachgewiesen. Dabei wurden vorwiegend Miitter von Kindern und Jugendlichen mit chroni-

schen Erkrankungen und Behinderungen untersucht (Troster, 2011).

Das EBI wurde im Rahmen der Untersuchung eingesetzt, da es hinsichtlich der elterlichen
Belastung zwischen Stressquellen differenziert, die mit Kind zusammenhangen und solchen,

die mit dem Elternbereich zusammenhangen.

Fiir die vorliegende Stichprobe konnten zufriedenstellende Werte bei der Uberpriifung der
internen Konsistenz ermittelt werden (Gesamtskala Cronbach’s a =.95; Skala Elternbereich

Cronbach’s a = .87 und Skala Kindbereich Cronbach’s a = .93)

4.3.3 SOEBEK - Soziale Orientierung von Eltern behinderter Kinder

Ein Fragebogen zum Bewaltigungsverhalten
Der SOEBEK (Krause & Petermann, 1997) erfasst die Bewaltigungsreaktionen von Eltern mit
einem korperlich und/oder geistig behinderten Kind zwischen dem 1. und 14. Lebensjahr. Der
Fragebogen beruht auf der Selbsteinschatzung der Eltern und enthalt 58 Items, die folgenden

Skalen zugeordnet sind:

¢ Intensivierung der Partnerschaft,
¢ Fokussierung auf das behinderte Kind,
* Selbstbeachtung/Selbstverwirklichung,

e Stressbelastungsskala.

Dariber hinaus beinhaltet der SOEBEK Einzelfragen zu thematischen Schwerpunkten und zur
Zufriedenheit mit sozialer Unterstiitzung. Die Beantwortung erfolgt anhand einer 5- bzw.

6-stufigen Skala.

Die Normen des SOEBEK beruhen auf einer Eichstichprobe von 680 Eltern behinderter Kinder,
davon 460 Mitter und 220 Vater. Die interne Konsistenz (Cronbach’s Alpha) fir die einzelnen

Skalen des Fragebogens bewegt sich zwischen .73 und .84. Die Split-Half-Reliabilitat und die

80



Retestreliabilitat wurden fir eine Stichprobe von 83 Eltern berechnet. Die Split-Half-Reliabilitat
ergab Werte zwischen .68 und .79. Diese Werte gelten als zufriedenstellend. Die Retestre-
liabilitat (nach 1 Jahr) liegt fir die Berechnung bei Mittern zwischen .57 und .82, wobei fiir die
Subskalen Nutzung sozialer Unterstiitzung mit .57 und Selbstbeachtung/ Selbstverwirklichung
mit .69 die niedrigsten Koeffizienten erreicht wurden, was darauf schlieRen lasst, dass diese
Dimensionen veranderungssensitiver sind, wahrend die anderen Skalen innerhalb des Zeit-
raums von einem Jahr weitgehend stabil zu sein scheinen (Krause & Petermann, 1997). Die
Validitat des SOEBEK konnte in verschiedenen Studien nachgewiesen werden. Der von Krause
& Petermann (1997) dargestellte signifikante Zusammenhang zwischen Stressbelastung und
Verhaltensstorungen des Kindes sowie zwischen hohen Belastungen und einer starkeren
Fokussierung auf das behinderte Kind konnte auch in einer Studie von Sarimski (2001) mit
Mittern von Kindern mit Down-Syndrom repliziert werden. Insgesamt kann der SOEBEK als ein

valides Untersuchungsinstrument gelten.

In dieser Untersuchung wurde der SOEBEK nur fiir die Untersuchungsgruppen der Miitter von
Kindern mit FXS und DS eingesetzt, da die Items so formuliert sind, dass sie sich auf ein Kind
mit Behinderung beziehen. Der SOEBEK stellt hinsichtlich der Stressbelastung eine sinnvolle
Erganzung zum EBI dar und gibt dariiber hinaus Aufschluss dariber, inwiefern es den Mittern

gelingt, ihre Herausforderungen zu meistern.

Fir die vorliegende Stichprobe wurden liberwiegend zufriedenstellende Werte fiir die interne

Konsistenz berechnet. Cronbach’s a bewegt sich zwischen .52 und .91.

4.3.4 EfkE — Elternfragebogen zur kindlichen Entwicklung

Der EfKE (Brandtstetter, Bode, & Ireton, 2003; dt. Ubersetzung des CDI von Ireton, 1992) ist
eine Screeningmalinahme, die Aufschluss dariiber geben kann, ob bei einem Kind im Vorschul-
alter Entwicklungs- oder Teilleistungsstorungen vorliegen. Verschiedene Untersuchungen ha-
ben gezeigt, dass Eltern unabhangig von ihrem sozio6konomischen Hintergrund valide Anga-
ben zum Entwicklungsstand ihres Kindes machen kdnnen, wenn die Fragebdgen systematisch
und standardisiert aufgebaut sind, die Fragen einfach und konkret beantwortet werden kon-
nen und die abgefragten Fahigkeiten zu verschiedenen Inhaltsbereichen reprasentativ fir das
jeweilige Alter, in Alltagssituationen gut beobachtbar und durch mehrere verwandte Fragen
abgedeckt sind (Brandtstetter et al., 2003). Der EfkE entspricht diesen Kriterien und stellt die
deutsche Version des amerikanischen ,Child Development Inventory“ (CDI) von Ireton dar,
welcher wiederum die Nachfolgeversion des von Ireton 1972 entwickelten ,,Minnesota Child

Development Inventory” (MCDI) ist. Der EfkE umfasst 270 Fragen zu 8 Teilgebieten der kind-
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lichen Entwicklung sowie 39 Fragen zu Problemen in den Bereichen Gesundheit und Verhalten.
Alle Fragen kénnen mit ,,ja“ oder ,nein“ beantwortet werden. Aus der Reihenfolge der Fragen

ist fiir die Eltern nicht ersichtlich, welche Fahigkeiten welcher Altersgruppe entsprechen.

Der MCDI wurde an 800 Kindern und der CDI an 568 Kindern zwischen ein und sechs Jahren
normiert. In Validierungsstudien fiir den MCDI konnte man feststellen, dass die Validitat fir die
Randaltersgruppen, den Einjahrigen und den 5-6jahrigen, am geringsten ist. Insgesamt zeigten
sich aber signifikante positive Korrelationen zwischen der Ubersichtsskala ,,General Develop-
ment“ der MCDI und verschiedenen gut validierten Entwicklungs- und Intelligenztests. Der
EfkE wurde an insgesamt 758 Kindern normiert (Brandstetter et al., 2003). Fiir den EfkE liegen
erste Ergebnisse aus Validierungsstudien gegen die Kaufmann Assessment Battery for Children
(K-ABC) und die Griffith-Entwicklungsskalen (GES) vor. Zwischen allen Skalen liegen signifikante
positive Korrelationen vor (Brandstetter & Bode, 0.).). Die Reliabilitdt konnte anhand einer klei-
nen Stichprobe nachgewiesen werden. Da in der Altersgruppe der Kinder zwischen 36 und
41 Monaten die Kontrollgruppe jedoch nur 7 Kinder enthielt, kann eine statistische Aussage

hier als nicht zuverlassig angesehen werden (Brandstetter et al., 2003).

Die EfkE wurde fir die Studie ausgewahlt, um die drei Gruppen hinsichtlich ihres Entwicklungs-

alters parallelisieren zu kénnen.

Fir die interne Konsistenz ergaben sich zufriedenstellende Werte zwischen Cronbach’s a = .72
und Cronbach’s a = .94. Lediglich fir die Einzelskala Buchstaben/Zahlen kann der Wert nicht
zufriedenstellen (Cronbach’s a = .29). Die kindlichen Kompetenzen in diesem Bereich sind fir

die Studie aber nicht weiter relevant.

4.4 Statistische Analyseverfahren

Da die Ergebnisse der Auswertungen nicht in allen Teilgebieten normal verteilt sind, was mit
dem Shapiro-Wilk-Test Gberpriift wurde, wurden vor allem verteilungsunabhangige Verfahren
fir die Vergleiche zwischen den drei Gruppen eingesetzt. Die Datenanalyse erfolgte mit dem

Programm SPSS fiir Windows, Version 22.0.

Folgende Analysen wurden durchgefiihrt, um Unterschiede zwischen den drei Gruppen zu

prifen:

Einfaktorielle Varianzanalyse (Anova): Dieses parametrische Verfahren testet, ob sich die

Mittelwerte unabhdngiger Stichproben signifikant unterscheiden. Die Einfaktorielle Varianz-
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analyse diente z.B. zum Vergleich der Gruppen hinsichtlich des Entwicklungsalters (Bortz &

Doring, 2002).

Kruskal-Wallis-Test: Bei diesem Test handelt es sich um ein non-parametrisches Verfahren. Er
priift die zentrale Tendenz von Verteilungen, wenn nicht von einer Normalverteilung der Daten
ausgegangen werden kann. Dazu werden die Messwerte der Stichproben in eine gemeinsame
Rangordnung gebracht. Der Test zeigt an, ob zwischen den drei Gruppen signifikante Unter-
schiede bestehen. In den neuen Versionen von SPSS kénnen Post Hoc Tests in Form der An-

zeige ,Paarweise Vergleiche” berechnet werden.

Folgendes Verfahren wurde fiir die Priifung von Zusammenhangen zwischen zwei Variablen

verwendet:

Rangkorrelationsberechnung nach Spearman: Dieser Test bestimmt den Zusammenhang zwi-
schen zwei Variablen. Durch die Vergabe von Rangpldatzen umgeht der Test das Problem, dass
die korrelierten Variablen intervallskaliert sein missen. Zur Bewertung des Korrelations-

koeffizienten wurden folgende Richtlinien herangezogen:

00 < r, £ 0,2 = kein bis geringer Zusammenhang

0,2 < r, £ 0,5 = schwacher bis maliger Zusammenhang

05 < r, £ 0,8 = deutlicher Zusammenhang

0,8 < r, £ 1,0 = hoher bis perfekter Zusammenhang (Medistat GmbH, 2014)

Darliber hinaus wurde mittels einer Reliabilitatsanalyse die interne Konsistenz (Cronbach’s

Alpha) fiir die Fragebogen berechnet.

Bei allen statistischen Analyseverfahren wurde das Signifikanzniveau auf .05 festgelegt.
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5. Ergebnisse

Dieses Kapitel gliedert sich nach den drei Untersuchungsschwerpunkten. Zum Ende jedes
Untersuchungsschwerpunktes werden die in Kapitel 3 formulierten Hypothesen Uberprift. In
den Tabellen und Abbildungen, die im Ergebnisteil prasentiert werden, steht die Abkilrzung
FXS fiir die Gruppe der Kinder mit Fragilem-X-Syndrom bzw. deren Miitter. Die Gruppe der Kin-
der mit Down-Syndrom bzw. deren Miitter werden in den Abbildungen und Tabellen mit DS
abgekirzt und fur die Gruppe der Kinder ohne Behinderung bzw. deren Miitter steht in den

Abbildungen und Tabellen jeweils Typ (fir typical developed).

5.1 Untersuchungsschwerpunkt A: Mutter-Kind-Interaktion

Der Untersuchungsschwerpunkt A gliedert sich in eine Darstellung des miutterlichen Verhaltens
anhand der Auswertungen, die mit dem Kodiersystem und mit dem PICCOLO vorgenommen
worden sind und in die Darstellung der Ergebnisse zum kindlichen Verhalten. Darauf werden
Zusammenhange zwischen miitterlichen und kindlichen Verhaltensweisen aufgezeigt. SchlieR-
lich werden die Ergebnisse aus der exemplarisch durchgefiihrten qualitativen Interaktions-

analyse prasentiert.

5.1.1 Mitterliches Verhalten
5.1.1.1 Kodiersystem

In den nachfolgenden Tabellen 11, 12 und 13 werden die Ergebnisse fiir jede Gruppe im Uber-
blick dargestellt. Die Tabellen enthalten bereits die Daten zum kindlichen Verhalten. Diese

werden jedoch erst in Kapitel 5.1.2 ndher ausgefihrt.

Kategorie Situation 1 Situation 2 Situation 3 Gesamt

% |M(SD)| % |M(SD)| % |M(SD)| % |M(SD)
M1 Bestdrkung der 27 6,06 60 8,82 25 4,26 35 6,38
Aufmerksamkeit (1,53) (1,90) (2,97) (1,83)
M1.1 Kommentare zur 89 5,41 70 6,16 79 3,36 78 4,98
Aufrechterhaltung der (2,74) (2,77) (2,39) (1,70)
Aufmerksamkeit
M1.2 Antwortet auf 0 0,02 0 0,01 3 0,13 1 0,05
Fragen des Kindes (0,04) (0,03) (0,43) (0,15)
M1.3 Macht Vorschlage 3 0,16 8 0,66 1 0,05 4 0,29
zur Fortfuihrung der kind- (0,28) (0,56) (0,18) (0,25)
lichen Handlungen
M1.4 Reagiert nonverbal 8 0,47 22 1,99 17 0,72 17 1,06
auf kindliche Initiativen (0,34) (0,77) (1,15) (0,56)

84



Kategorie Situation 1 Situation 2 Situation 3 Gesamt
% M (SD) % M (SD) % M (SD) % M (SD)
M2 Emotionsregulation 10 2,19 5 0,79 15 2,58 10 1,85
(0,89) (0,44) (1,34) (0,65)
M2.1 Macht sprachlich 1 0,02 25 0,20 5 0,13 6 0,12
Vorschlage zur Lésung des (0,06) (0,20) (0,22) (0.11)
Problems
M2.2 Fithrt Handlungen mit 4 0,09 22 0,17 17 0,45 13 0,24
dem Kind gemeinsam aus (0,16) (0,26) (0,51) (0.25)
M2.3 Fiihrt Handlungen 4 0,10 28 0,22 26 0,66 18 0,32
stellvertretend fiir das (0,11) (0,20) (0,99) (0.37)
Kind aus
M2.4 Ermutigung 85 1,87 25 0,20 52 1,34 61 1,14
(0,97) (0,14) (1,11) (0.61)
M2.5 Beruhigt oder 6 0,12 0 0,00 0 0,00 2 0,04
tréstet das Kind (0,40) (0,00) (0,00) (0,04)
M3 Lenkendes Verhalten 57 12,71 30 4,41 51 8,81 47 8,64
(1,52) (1,47) (4,51) (1,67)
M3.1 Lenkt die Aufmerk- 40 5,02 39 1,72 18 1,57 32 2,77
samkeit des Kindes (1,48) (1,35) (2,29) (1,50)
M3.2 Fordert das Kind 13 1,58 23 1,00 41 3,63 24 2,07
auf, etwas zu tun (0,67) (0,62) (2,29) (0,96)
M3.3 Gibt indirekt formu- 16 2,08 17 0,75 35 3,03 23 1,95
lierte Handlungsaufforde- (0,78) (0,41) (2,18) (0,85)
rung
M3.4 Stellt Fragen, die auf 31 3,97 21 0,93 4 0,37 20 1,76
Informationen abzielen (1,41) (0,51) (0,52) (0,51)
M3.5 Verbindet Auffor- 0 0,05 0 0,02 2 0,21 1 0,09
derung mit Anreizen (0,14) (0,06) (0,46) (0.15)
M4 Restriktives 6 1,32 5 0,74 9 1,54 7 1,20
Verhalten (0,97) (1,53) (1,79) (1,21)
M4.1 Setzt Stoppsignal 10 0,14 16 0,12 21 0,33 16 0,20
(0,13) (0,29) (0,39) (0.21)
M4.2 Weist das Kind zu- 13 0,17 38 0,28 12 0,19 18 0,21
recht oder ermahnt das (0,15) (0,55) (0,35) (0,28)
Kind
M4.3 Droht mit negativer 12 0,16 13 0,09 13 0,20 13 0,15
Konsequenz (0,36) (0,21) (0,35) (0.23)
M4.4 Unterbindet eine 65 0,86 33 0,24 54 0,82 53 0,64
Handlung oder ein Vor- (0,96) (0,56) (1,20) (0.,76)
haben des Kindes
M5 Restkategorie - -- - -- - -- 1 0,17
(0,14)
K1 Aufmerksamkeit 88 (15) 95 (6) 83 (19) 89 (10)
K2 Anpassung 78 (31) 88 (19) 55 (34) 74 (21)

Tabelle 11: Ergebnisse fiir das Kodiersystem; Gruppe 1 (FXS); durchschnittliche Anzahl der Kodierungen

pro Minute und Prozentangaben; n=11
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Kategorie Situation 1 Situation 2 Situation 3 Gesamt
% M (SD) % M (SD) % M (SD) % M (SD)

M1 Bestarkung der 36 7,98 67 9,72 44 7,62 46 8,44
Aufmerksamkeit (1,34) (1,52) (2,31) (1,37)
M1.1 Kommentare zur 95 7,54 65 6,33 73 5,56 77 6,48
Aufrechterhaltung der (1,45) (1,46) (1,89) (1.32)
Aufmerksamkeit
M1.2 Antwortet auf 0 0,02 0 0,01 0 0,02 0 0,01
Fragen des Kindes (0,04) (0,03) (0,05) (0,03)
M1.3 Macht Vorschlige 0 0,00 5 0,51 1 0,04 2 0,18
zur Fortfihrung der (0,00) (0,42) (0,12) 0.17)
kindlichen Handlungen
M1.4 Reagiert nonverbal 5 0,42 30 2,87 26 2,00 21 1,76
auf kindliche Initiativen (0,58) (1,69) (1,05) (0,98)
M2 Emotionsregulation 9 2,09 7 0,99 18 3,22 12 2,10

(1,21) (0,53) (2,29) (0,90)
M2.1 Macht sprachlich 1 0,03 26 0,26 6 0,20 8 0,16
Vorschlage zur Losung des (0,06) (0,25) (0,32) 0.12)
Problems
M2.2 Fiihrt Handlungen 5 0,10 18 0,18 21 0,69 15 0,32
mit dem Kind gemeinsam (0,08) (0,16) (0,80) (0,28)
aus
M2.3 Fiihrt Handlungen 6 0,12 16 0,15 21 0,67 15 0,31
stellvertretend fir das (0,14) (0,15) (0,59) (0,20)
Kind aus
M2.4 Ermutigung 87 1,83 35 0,34 50 1,60 60 1,26

(1,17) (0,24) (1,28) (0,65)
M2.5 Beruhigt oder trostet 1 0,01 5 0,05 2 0,05 2 0,04
das Kind (0,04) (0,10) (0,18) (0,10
M3 Lenkendes Verhalten 54 11,86 25 3,65 35 6,09 39 7,20

(2,04) (1,75) (2,13) (1,31)
M3.1 Lenkt die Aufmerk- 39 4,65 47 1,69 30 1,80 38 2,72
samkeit des Kindes (1,27) (1,11) (0,96) (0,72)
M3.2 Fordert das Kind auf, 12 1,42 21 0,78 16 1,00 15 1,06
etwas zu tun (0,97) (0,50) (1,01) (0,67)
M3.3 Gibt indirekt formu- 16 1,82 22 0,79 51 3,13 27 191
lierte Handlungsaufforde- (0,80) (0,45) (0,97) (0,38)
rung
M3.4 Stellt Fragen, die auf 33 3,94 10 0,37 2 0,12 20 1,48
Informationen abzielen (1,13) (0,30) (0,18) (0,42)
M3.5 Verbindet 0 0,02 0 0,01 1 0,04 0 0,02
Aufforderung mit Anreizen (0,04) (0,03) (0,09) (0,03)
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Kategorie Situation 1 Situation 2 Situation 3 Gesamt
% M (SD) % M (SD) % M (SD) % M (SD)
M4 Restriktives Verhalten 1 0,24 1 0,08 3 0,51 2 0,28
(0,26) (0,19) (1,11) (0,39)
M4.1 Setzt Stoppsignal 48 0,12 31 0,03 11 0,06 24 0,07
(0,22) (0,06) (0,10) (0,20
M4.2 Weist das Kind zu- 5 0,01 19 0,02 46 0,23 31 0,09
recht oder ermahnt das (0,04) (0,04) (0,56) (0,20)
Kind
M4.3 Droht mit negativer 0 0,00 0 0,00 4 0,02 2 0,01
Konsequenz (0,00) (0,00) (0,06) (0,02)
M4.4 Unterbindet eine 47 0,11 50 0,04 39 0,20 43 0,12
Handlung oder ein Vor- (0,17) (0,14) (0,48) 0.17)
haben des Kindes
M5 Restkategorie -- -- - - -- - 1 0,20
(0,14)
K1 Aufmerksamkeit 91 (7) 97 (7) 95 (11) 94 (5)
K2 Anpassung 20 (8) 96 (10) 66 (32) 84 (12)

Tabelle 12: Ergebnisse fiir das Kodiersystem; Gruppe 2 (DS); durchschnittliche Anzahl der Kodierungen

pro Minute und Prozentangaben; n=11

Kategorie Situation 1 Situation 2 Situation 3 Gesamt

% |M(SD)| % |M(SD)| % |M(SD)| % |M(SD)
M1 Bestarkung der 38 7,91 75 10,69 43 7,40 49 8,66
Aufmerksamkeit (0,97) (0,52) (1,28) (0,58)
M1.1 Kommentare zur 83 6,57 64 6,82 66 4,89 70 6,09
Aufrechterhaltung der (1,23) (1,57) (1,38) (0.,83)
Aufmerksamkeit
M1.2 Antwortet auf 1 0,11 1 0,12 6 0,45 3 0,23
Fragen des Kindes (0,28) (0,11) (1,19) (0,40)
M1.3 Macht Vorschlige 1 0,03 4 0,41 1 0,04 2 0,16
zur Fortfihrung der (0,07) (0,29) (0,13) (0,12)
kindlichen Handlungen
M1.4 Reagiert nonverbal 15 1,20 31 3,35 27 2,02 25 2,19
auf kindliche Initiativen (1,43) (1,67) (0,96) (0.87)
M2 Emotionsregulation 10 2,08 6 0,75 20 3,37 12 2,07

(1,22) (0,46) (1,47) (0,58)

M2.1 Macht sprachlich 3 0,06 23 0,18 5 0,17 7 0,14
Vorschlage zur Losung des (0,09) (0,19) (0,17) (0,09)
Problems
M2.2 Fiihrt Handlungen 2 0,05 6 0,04 25 0,84 15 0,31
mit dem Kind gemeinsam (0,09) (0,05) (0,74) (0,24)
aus

87



Kategorie Situation 1 Situation 2 Situation 3 Gesamt

% M (SD) % M (SD) % M (SD) % M (SD)

M2.3 Fiihrt Handlungen 7 0,14 32 0,24 25 0,82 19 0,40
stellvertretend fir das (0,19) (0,21) (1,49) (0,48)
Kind aus
M2.4 Ermutigung 87 1,82 39 0,29 37 1,26 54 1,12
(1,28) (0,21) (1,21) (0,76)
M2.5 Beruhigt oder trostet 1 0,02 0 0,00 8 0,27 5 0,10
das Kind (0,05) (0,00) (0,90) (0,32)
M3 Lenkendes Verhalten 51 10,48 19 2,72 37 6,26 37 6,49
(2,24) (1,20) (2,13) (1,42)
M3.1 Lenkt die Aufmerk- 42 4,37 52 1,42 27 1,70 39 2,50
samkeit des Kindes (1,20) (0,52) (1,30) (0,64)
M3.2 Fordert das Kind auf, 11 1,13 17 0,48 14 0,88 13 0,83
etwas zu tun (0,67) (0,30) (0,54) (0,28)
M3.3 Gibt indirekt formu- 13 1,42 13 0,35 47 2,96 24 1,57
lierte Handlungsaufforde- (0,82) (0,24) (2,17) (0,65)
rung

M3.4 Stellt Fragen, die auf 34 3,54 18 0,48 11 0,66 24 1,56

Informationen abzielen (2,42) (0,42) (0,62) (0,70)
M3.5 Verbindet 0 0,02 0 0,00 1 0,06 0 0,02
Aufforderung mit Anreizen (0,04) (0,00) (0,13) (0,05)
M4 Restriktives Verhalten 1 0,24 0 0,03 0 0,05 1 0,11
(0,22) (0,06) (0,17) (0,09)
M4.1 Setzt Stoppsignal 22 0,05 26 0,01 0 0,00 19 0,02
(0,07) (0,03) (0,00) (0,03)
M4.2 Weist das Kind zu- 6 0,02 50 0,02 100 0,05 26 0,03
recht oder ermahnt das (0,03) (0,06) (0,17) (0,08)
Kind
M4.3 Droht mit negativer 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00
Konsequenz (0,00) (0,00) (0,00) (0,00)
M4.4 Unterbindet eine 72 0,17 24 0,01 0 0,00 55 0,06
Handlung oder ein (0,19) (0,03) (0,00) (0,07)
Vorhaben des Kindes
M5 Restkategorie - - - -- -- - 1 0,14
(0,11)
K1 Aufmerksamkeit 97 (10) 100 (1) 93 (16) 96 (6)
K2 Anpassung 94 (6) 100 (1) 63 (27) 86 (10)

Tabelle 13: Ergebnisse fiir das Kodiersystem; Gruppe 3 (Typ); durchschnittliche Anzahl der Kodierungen
pro Minute und Prozentangaben; n=11

Fir jede Mutter wurde die durchschnittliche Anzahl der Kodierungen pro Minute und Katego-

rie bzw. Unterkategorie berechnet und der Mittelwert fiir die Gruppe ermittelt. Da innerhalb

88



eines Kodierabschnitts mehrere Kategorien bzw. Unterkategorien kodiert werden konnten, ist
die Grundgesamtheit der Kodierungen nicht identisch. Aus diesem Grund kénnen prozentuale
Darstellungen nur fiir jede Gruppe separat erfolgen. Bei Inter-Gruppen-Vergleichen wird die

Anzahl der Kodierungen pro Minute angegeben.

Verteilung der Kodierungen pro Kategorie und Gruppe
liber die gesamte Interaktionszeit

FXS n=11 DS n=11 Typ n=11

47%
M Bestérkung der Aufmerksamkeit B Emotionsregulation Lenkendes Verhalten
Restriktives Verhalten Verhalten ohne Bezug zum Kind

Abbildung 12: Prozentuale Verteilung der Kodierungen pro Kategorie und Gruppe (je n=11) lber die ge-
samte Interaktionszeit

Wie in Abbildung 12 dargestellt, Iasst sich fiir Gruppe 1 (Mutter der Kinder mit FXS) fiir die ge-
samte Interaktionszeit festhalten, dass die Mitter mit 47 % die meiste Zeit Verhaltensweisen
zeigen, die der Kategorie Lenkendes Verhalten zugeordnet werden kdnnen. Mit 35 % zeigen die
Mutter dieser Gruppe auch einen hohen Anteil an aufmerksamkeitsbestarkenden Verhaltens-
weisen. 10 % der kodierten Verhaltensweisen lassen sich der Kategorie Emotionsregulation zu-
ordnen und 7 % der Kategorie Restriktives Verhalten. Verhaltensweisen, die nicht in Bezug auf

das Kind erfolgen, betragen lediglich 1 %.

Gruppe 2 (Miutter der Kinder mit DS) zeigt mit 46 % am haufigsten Verhaltensweisen der
Kategorie Bestdrkung der Aufmerksamkeit. 39 % der Kodierungen kénnen der Kategorie
Lenkendes Verhalten zugeordnet werden. 12 % der kodierten Verhaltensweisen lassen sich der
Kategorie Emotionsregulation zuordnen und 2 % der Kategorie Restriktives Verhalten. Nur 1 %

der kodierten Verhaltensweisen gehoren der Restkategorie an.

Gruppe 3 (Mdtter der Kinder ohne Behinderung) zeigt zu 49 % Verhaltensweisen zur Bestar-
kung der Aufmerksamkeit und zu 37 % Verhaltensweisen der Kategorie Lenkendes Verhalten.
12 % der kodierten Verhaltensweisen lassen sich der Kategorie Emotionsregulation zuordnen.

Die Kategorien Restriktives Verhalten und Verhalten ohne Bezug zum Kind betragen fir diese
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Gruppe je 1 %. Abbildung 13 zeigt die durchschnittliche Anzahl der Kodierungen des mitter-

lichen Verhaltens in den einzelnen Kategorien fiir die gesamte Interaktionszeit im Vergleich.

100 - Vergleich liber die gesamte Interaktionszeit

Durchschnittliche Anzahl
der Kodierungen pro Minute

Bestarkung der  Emotionsregulation Lenkendes Restriktives Verhalten ohne
Aufmerksamkeit Verhalten Verhalten Bezug zum Kind
Kategorien

BFXSn=11 ®mDSn=11 mTypn=11

Abbildung 13: Gruppenvergleich; Haufigkeit der Kodierungen pro Min und Kategorie Uber die gesamte
Interaktionszeit

In Tabelle 14 lasst sich ein Vergleich der drei Gruppen zahlenmaRig ablesen. Wahrend sich die
drei Gruppen in der Kategorie Emotionsregulation nicht signifikant unterscheiden, zeigen sich
signifikante Unterschiede bei Gruppe 1 im Vergleich zu Gruppe 2 und 3 in Bezug auf Ver-
haltensweisen zur Bestdrkung der Aufmerksamkeit. Gruppe 2 und 3 unterscheiden sich in
Bezug auf diese Kategorie kaum. In der Kategorie Lenkendes Verhalten hingegen liegt ein signi-
fikanter Unterschied nur zwischen Gruppe 1 und 3 vor. Mit Blick auf die Kategorie Restriktives
Verhalten zeigen sich ebenfalls signifikante Unterschiede zwischen Gruppe 1 und den Grup-
pen 2 und 3. Die errechneten Werte fiir die Restkategorie Verhalten ohne Bezug zum Kind
konnen aufgrund ihrer geringen Haufigkeit vernachlassigt werden und werden im Folgenden

nicht weiter aufgefihrt.
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Kategorie FXS DS Typ Paarweise Signifikanz Teststatistik
M (SD) M (SD) M (SD) Vergleiche H-Wert
Bestarkung der 6,38 8,44 8,66 FXS—-DS .006 -11,273**
Aufmerksamkeit | (1,83) (1,37) (0,58) FXS — Typ 003 -12,455%*
DS — Typ 774 -1,182
Emotions- 1,85 2,10 2,07 n.s. 565 1.143
regulation (0,65) (0,90) (0,58)
Lenkendes 8,64 7,20 6,49 FXS—-DS .103 6,727
Verhalten (1,67) (1,31) (1,42) FXS — Typ 004 11,818**
DS — Typ 217 5,091
Restriktives 1,20 0,28 0,11 FXS - DS .018 9,773*
Verhalten (1,21) (0,39) (0,09) FXS — Typ 001 13,818**
DS —Typ .326 4,045
Verhalten ohne 0,17 0,20 0,14 n.s. .651 .858
Bezug zum Kind (0,14) (0,14) (0,11)

Tabelle 14: Vergleich der Gruppen (je n=11) hinsichtlich der Haufigkeit der Kodierungen in den Katego-
rien Uber die gesamte Interaktionszeit; durchschnittliche Anzahl der Kodierungen pro Minute; *p < .05;
**p <.01; n.s. = nicht signifikant

Anleitungssituation

In der Anleitungssituation lasst sich fiir Gruppe 1 (Mitter der Kinder mit FXS) mit 57 % ein
hoher Anteil lenkender Verhaltensweisen verzeichnen. Der Anteil aufmerksamkeitsbestarken-
der Verhaltensweisen betragt 27 %. Die kodierten emotionsregulierenden Verhaltensweisen

betragen 10 % und der Anteil restriktiven Verhaltens liegt flr diese Gruppe bei 6 %.

Fiir Gruppe 2 (Mutter der Kinder mit DS) zeigt sich fir die Anleitungssituation ein hoher Anteil
lenkender Verhaltensweisen, der 54 % betragt. Die Kategorie Bestdrkung der Aufmerksamkeit
nimmt 39 % ein, wahrend der Anteil der emotionsregulierenden Verhaltensweisen bei 9 % und

der Anteil restriktiver Verhaltensweisen bei lediglich 1 % liegt.

In Gruppe 3 (Mdtter der Kinder ohne Behinderung) ist der Anteil der lenkenden Verhaltenswei-
sen mit 51 % am hochsten. Die aufmerksamkeitsbestdarkenden Verhaltensweisen nehmen in
der Anleitungssituation in dieser Gruppe 38 % ein, wahrend die Kategorie Emotionsregulation

bei 10 % liegt und die Kategorie Restriktives Verhalten 1 % betragt.
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Abbildung 14: Gruppenvergleich; Haufigkeit der Kodierungen pro Min und Kategorie in der

Anleitungssituation

Abbildung 14 veranschaulicht einen hohen Anteil an lenkenden Verhaltensweisen fir alle drei

Gruppen. Die Gruppen 2 und 3 zeigen beide eine hohe Anzahl an aufmerksamkeitsbestarken-

den Verhaltensweisen. Beide unterscheiden sich hinsichtlich dieser Kategorie signifikant von

der Gruppe der Mitter von Kindern mit FXS. In Bezug auf die Kategorie Restriktives Verhalten

unterscheiden sich Gruppe 2 und 3 ebenfalls signifikant von Gruppe 1 (vgl. Tab. 15).

Kategorie FXS DS Typ Paarweise Signifikanz | Teststatistik
M (SD) M (SD) M (SD) Vergleiche H-Wert
Bestarkung der 6,06 7,98 7,91 FXS —DS .004 -11,909**
Aufmerksamkeit (1,53) (1,34) (0,97) FXS — Typ .008 -11,000%*
DS —-Typ .825 .909
Emotions- 2,19 2,09 2,08 n.s. .896 .282
regulation (0,89) (1,21) (2,22)
Lenkendes 12,71 11,86 10,48 FXS —DS .252 4,727
Verhalten (1,52) (2,04) (2,24) FXS - Typ 006 11,364%**
DS —-Typ .107 6,636
Restriktives 1,32 0,24 0,24 FXS - DS .002 12,955%*
DS - Typ 1,000 .000

Tabelle 15: Vergleich der Gruppen (je n=11) hinsichtlich der Haufigkeit der Kodierungen in den Katego-
rien fiir die Anleitungssituation; durchschnittliche Anzahl der Kodierungen pro Minute; *p < .05; **p <
.01; n.s. = nicht signifikant
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Freispielsituation

In der Freispielsituation lasst sich fiir Gruppe 1 (Mutter der Kinder mit FXS) mit 60 % ein hoher
Anteil aufmerksamkeitsbestarkender Verhaltensweisen verzeichnen. 30 % der kodierten Ver-
haltensweisen lassen sich in dieser Situation der Kategorie Lenkendes Verhalten zuordnen. Der

Anteil emotionsregulierender und restriktiver Verhaltensweisen liegt bei je 5 %.

In Gruppe 2 (Miutter der Kinder mit DS) liegt der Anteil aufmerksamkeitsbestarkender Ver-
haltensweisen fir die freie Spielsituation bei 67 %. Ein Viertel des kodierten Verhaltens lasst
sich der Kategorie Lenkendes Verhalten zuordnen, 7 % entfallen auf die Kategorie Emotions-

regulation und der Anteil restriktiver Verhaltensweisen betragt fir diese Gruppe 1 %.

Flir Gruppe 3 (Mitter der Kinder ohne Behinderung) ldsst sich ein hoher Anteil aufmerksam-
keitsbestarkender Verhaltensweisen verzeichnen. 75 % der kodierten Verhaltensweisen lassen
sich dieser Kategorie zuordnen. Der Anteil lenkender Verhaltensweisen betrdagt 19 %. 6 % des
kodierten Verhaltens lasst sich der Kategorie Emotionsregulation zuordnen, der Anteil der

restriktiven Verhaltensweisen betragt 0 %.

12,0 Freispielsituation
10,0 -
8,0

6,0

4,0

Durchschnittliche Anzahl
der Kodierungen pro Minute

2,0

Bestarkung der Emotionsregulation Lenkendes Verhalten Restriktives
Aufmerksamkeit Verhalten

0,0

Kategorien

B FXS n=11 mDS n=11 Typ n=11

Abbildung 15: Gruppenvergleich; Haufigkeit der Kodierungen pro Min und Kategorie in der
Freispielsituation

Wie Abbildung 15 veranschaulicht, iberwiegen in der Freispielsituation in allen drei Gruppen
aufmerksamkeitsbestarkende Verhaltensweisen. Dennoch zeigen sich auch hier signifikante

Unterschiede zwischen Gruppe 1 und Gruppe 3 in den Kategorien Bestdrkung der Aufmerk-
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samkeit, Lenkendes Verhalten und Restriktives Verhalten. Ein signifikanter Unterschied zwi-
schen Gruppe 1 und 2 zeigt sich fir die restriktiven Verhaltensweisen. Hinsichtlich der Katego-
rie Bestdrkung der Aufmerksamkeit zeigt sich, dass Gruppe 3 tendenziell haufiger die Aufmerk-

samkeit bestarkt als Gruppe 2 (vgl. Tab. 16).

Kategorie FXS DS Typ Paarweise Signifikanz Teststatistik
M (SD) M (SD) M (SD) Vergleiche H-Wert
Bestarkung der 8,82 9,72 10,69 FXS - DS 229 -4.955
Aufmerksamkeit (1,90) (1,52) (0,52) FXS — Typ 003 12.227%*
DS - Typ .078 -7.273
Unterstiitzendes 0,79 0,99 0,75 n.s. .587 1,075
Verhalten (0,44) (0,53) (0,46)
Lenkendes 4,41 3,65 2,72 FXS-DS .354 3,818
Verhalten (2,47) (1,75) (1,20) FXS — Typ 014 10,091*
DS - Typ .128 6,273
Restriktives 0,74 0,08 0,03 FXS-DS .016 .8955%*
Verhalten (2,53) (0,19) (0,06) FXS — Typ 009 9727**
DS - Typ .835 773

Tabelle 16: Vergleich der Gruppen (je n=11) hinsichtlich der Haufigkeit der Kodierungen in den Katego-
rien flr die Freispielsituation; durchschnittliche Anzahl der Kodierungen pro Minute; *p < .05; **p <.01;
n.s. = nicht signifikant

Aufforderungssituation

In der Aufforderungssituation iberwiegt in Gruppe 1 (Mutter der Kinder mit FXS) das lenkende
Verhalten mit einem Anteil von 51 %. Aufmerksamkeitsbestarkende (25 %) und emotions-
regulierende Verhaltensweisen (15 %) betragen zusammen 40 %, wahrend der Anteil restrikti-

ver Verhaltensweisen in dieser Situation bei 9 % liegt.

Gruppe 2 (Mitter der Kinder mit DS) zeigt in der Aufforderungssituation mit einem Anteil von
54 % am haufigsten aufmerksamkeitsbestarkende Verhaltensweisen, 35 % der kodierten Ver-
haltensweisen lassen sich der Kategorie Lenkendes Verhalten zuordnen. Der Anteil an emo-

tionsregulierendem Verhalten liegt bei 18 %, restriktive Verhaltensweisen betragen 3 %.

Gruppe 3 (Mitter der Kinder ohne Behinderung) zeigt zu 43 % aufmerksamkeitsbestarkende
Verhaltensweisen und einen Anteil lenkender Verhaltensweisen von 37 %. Im Vergleich zu den
beiden anderen Situationen liegt der Anteil emotionsregulierender Verhaltensweisen mit 20 %

deutlich héher, der Anteil der Kategorie Restriktives Verhalten betragt 0 %.
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Abbildung 16: Gruppenvergleich; Haufigkeit der Kodierungen pro Min und Kategorie in der
Aufforderungssituation

Abbildung 16 zeigt flr die Aufforderungssituation einen hohen Anteil aufmerksamkeitsbestar-
kender Verhaltensweisen fiir die Gruppen 2 und 3, welche sich in dieser Kategorie signifikant
von Gruppe 1 unterscheiden (vgl. Tab. 17). Es fallt auf, dass Gruppe 1 mehr lenkendes als
aufmerksamkeitsbestarkendes Verhalten zeigen, was sie von den anderen beiden Gruppen
deutlich unterscheidet. Des Weiteren zeigen die Miitter der Gruppe 1 vergleichsweise hohe
Werte in der Kategorie Restriktives Verhalten, die sich signifikant von Gruppe 3 unterscheiden.
Es lasst sich auch eine Tendenz dahingehend ausmachen, dass Gruppe 2 haufiger restriktive

Verhaltensweisen zeigt als Gruppe 3.

Insgesamt lassen sich flir die Grobkategorien keine signifikanten Unterschiede zwischen
Gruppe 2 und 3 feststellen. Dagegen zeigen sich signifikante Unterschiede zwischen Gruppe 1
und Gruppe 3 und teilweise auch zwischen Gruppe 1 und 2: Die Gruppe der Miitter von Kin-
dern mit FXS unterscheidet sich durch weniger aufmerksamkeitsbestarkende und mehr len-
kende und restriktive Verhaltensweisen. In den ersten beiden Situationen lenken die beiden
Gruppen von Miittern mit Kindern mit Behinderung allerdings beide mehr als die Gruppe 3. Es
lassen sich fir alle drei Gruppen situationsabhangige Unterschiede ausmachen: Alle Gruppen
zeigen mehr lenkendes Verhalten und weniger aufmerksamkeitsbestarkendes Verhalten in der

Anleitungssituation als in der freien Spielsituation.
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Kategorie FXS DS Typ Paarweise Signifikanz Teststatistik
M (SD) M (SD) M (SD) Vergleiche H-Wert

Bestarkung der 4,26 7,62 7,40 FXS - DS .006 -11.273%**

Aufmerksamkeit (2,97) (2,31) (1,28) FXS — Typ 018 9.727%
DS — Typ .708 1.545

Emotions- 2,58 3,22 3,37 n.s. 313 2.326

regulation (1,34) (2,29) (1,47)

Lenkendes 8,81 6,09 6,26 n.s. 278 2,561

Verhalten (4,51) (2,13) (2,13)

Restriktives 1,54 0,51 0,05 FXS - DS .249 4.273

Verhalten (2,79) (1,11) (0,17) FXS — Typ 005 10,455%*
DS —-Typ .096 .6182

Tabelle 17: Vergleich der Gruppen (je n=11) hinsichtlich der Haufigkeit der Kodierungen in den Katego-
rien flr die Aufforderungssituation; durchschnittliche Anzahl der Kodierungen pro Minute; *p <.05; **p
<.01; n.s. = nicht signifikant

Unterkategorien

Die Darstellung der Unterkategorien erfolgt im Folgenden nicht fiir jede Situation und jede
Unterkategorie, da nicht alle Unterkategorien so haufig kodiert wurden, dass die Ergebnisse
aussagekraftig waren. Darliber hinaus lassen sich nicht fir jede Subkategorie aussagekraftige
Unterschiede in Abhangigkeit von der Situation verzeichnen. Fir die Kategorien Emotions-
regulation und Restriktives Verhalten wird in Prozent angegeben, wie sich die kodierten Ver-
haltensweisen fiir die gesamte Interaktionszeit auf die Unterkategorien verteilen. Bei den
Kategorien Bestérkung der Aufmerksamkeit und Lenkendes Verhalten werden einzelne Unter-
kategorien herausgegriffen. Daher werden nur die Haufigkeiten, nicht die Prozentwerte ange-

geben.

Bestéirkung der Aufmerksamkeit

Innerhalb der Kategorie Bestdrkung der Aufmerksamkeit wurden die Unterkategorien
Kommentare zur Aufrechterhaltung der Aufmerksamkeit und reagiert nonverbal auf kindliche

Initiativen am haufigsten kodiert, weshalb diese im Folgenden genauer dargestellt werden.

In Gruppe 1 (Mitter der Kinder mit FXS) zeigen sich situationsabhangige Unterschiede in der
Unterkategorie Kommentare zur Aufrechterhaltung der Aufmerksamkeit. In der Anleitungs-
situation wurden durchschnittlich 5,4 Kodierungen pro Minute vorgenommen, in der freien

Spielsituation erhoht sich der Wert auf 6,2 und in der Aufforderungssituation lassen sich mit
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einem Wert von 3,4 Kodierungen deutlich weniger Kommentare zur Aufrechterhaltung der

Aufmerksambkeit verzeichnen.

In Gruppe 2 (Mditter der Kinder mit DS) wurde die Unterkategorie Kommentare zur Aufrecht-
erhaltung der Aufmerksamkeit mit einem Wert von 7,5 am haufigsten fur die Anleitungssitua-
tion kodiert. In der Freispielsituation gehen die sprachlichen Anteile zur Aufrechterhaltung der
Aufmerksamkeit in dieser Gruppe zurlick, der durchschnittliche Wert pro Minute betragt 6,3.
In der Aufforderungssituation lassen sich mit einem durchschnittlichen Wert von 5,6 Kodierun-
gen pro Minute fiir diese Gruppe die wenigsten Kommentare zur Aufrechterhaltung der Auf-

merksamkeit verzeichnen.

In Gruppe 3 (Mdtter der Kinder ohne Behinderung) wurde die Unterkategorie Kommentare zur
Aufrechterhaltung der Aufmerksamkeit mit durchschnittlich 6,8 Kodierungen am haufigsten fir
die Freispielsituation kodiert, der Wert fiir die Anleitungssituation liegt mit 6,6 nur knapp
darunter. In der Aufforderungssituation wurden mit einem durchschnittlichen Wert von

4,9 Kodierungen weniger Kommentare zur Aufrechterhaltung der Aufmerksamkeit erfasst.

Kommentare zur Aufrechterhaltung der Aufmerksamkeit
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Abbildung 17: Gruppenvergleich; Haufigkeit der Kodierungen pro Min fiir die Unterkategorie Kommen-
tare zur Aufrechterhaltung der Aufmerksamkeit (M1.1) in Abhangigkeit von der Situation

Hinsichtlich der in Abbildung 17 dargestellten Unterkategorie (M1.1) lassen sich keine signifi-
kanten Unterschiede verzeichnen. Die situationsspezifischen Unterschiede in der Haufigkeit

der Kommentare fallen fir Gruppe 1 deutlicher aus als flr die beiden anderen Gruppen. Wah-
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rend Gruppe 1 und Gruppe 3 am héaufigsten in der Freispielsituation kommentieren, um die
Aufmerksamkeit ihrer Kinder aufrechtzuerhalten, lassen sich fiir Gruppe 2 die hdufigsten Kom-

mentare in der Anleitungssituation verzeichnen.

Gruppe 1 zeigt nonverbale Reaktionen auf kindliche Initiativen (M1.4) am haufigsten in der
freien Spielsituation mit einem durchschnittlichen Wert von 2 Kodierungen pro Minute. Die
wenigsten bestdrkenden nonverbalen Verhaltensweisen zeigen sich bei den Miittern dieser
Gruppe in der Anleitungssituation, hier konnten durchschnittlich nur 0,5 Kodierungen pro
Minute verzeichnet werden. In der Aufforderungssituation betragt der durchschnittliche Wert

pro Minute 0,7 Kodierungen.

In Gruppe 2 lassen sich die haufigsten nonverbalen Reaktionen auf kindliche Initiativen mit ei-
nem Wert von durchschnittlich 2,9 Kodierungen pro Minute in der freien Spielsituation
verzeichnen. In der Anleitungssituation zeigen die Mutter dieser Gruppe kaum nonverbale
bestdrkende Verhaltensweisen, hier betragt die durchschnittliche Anzahl der Kodierungen
lediglich 0,4. Fir die Aufforderungssituation liegt der Wert bei durchschnittlichen 2 Kodierun-

gen pro Minute.

Fiir Gruppe 3 lassen sich die haufigsten nonverbalen Reaktionen auf kindliche Initiativen mit ei-
ner durchschnittlichen Anzahl von 3,3 Kodierungen pro Minute in der freien Spielsituation
verzeichnen. Fir die Anleitungssituation fallt der Wert fiir diese Unterkategorie mit 1,2 Kodie-
rungen am niedrigsten aus. In der Aufforderungssituation lassen sich fiir die Mutter dieser

Gruppe pro Minute durchschnittlich 2 Kodierungen in dieser Unterkategorie zahlen.

Die situationsabhangige Verteilung der nonverbalen Reaktionen auf kindliche Initiativen ver-
halt sich, wie in Abbildung 18 dargestellt, in allen drei Gruppen sehr dhnlich: In der Anleitungs-
situation werden wenige aufmerksamkeitsbestarkende nonverbale Verhaltensweisen gezeigt,
in der freien Spielsituation treten solche Verhaltensweisen am haufigsten auf. Insgesamt zeigt
Gruppe 3 die meisten nonverbalen Reaktionen auf kindliche Initiativen. In der Anleitungssitua-
tion zeigt sich ein signifikanter Unterschied zu Gruppe 2, aber tendenziell auch ein Unterschied
zu Gruppe 1. In der Aufforderungssituation unterscheidet sich Gruppe 1 von den beiden ande-
ren Gruppen, die signifikant mehr aufmerksamkeitsbestarkende nonverbale Verhaltensweisen

zeigen (vgl. Tab. 18).
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Abbildung 18: Gruppenvergleich; Haufigkeit der Kodierungen pro Min fiir die Unterkategorie Nonverbale
Reaktionen auf kindliche Initiativen (M1.4) in Abhéngigkeit von der Situation

Situation FXS DS Typ Paarweise Signifikanz | Teststatistik
M (SD) M (SD) M (SD) Vergleiche H-Wert
Anleitungs- 0,47 0,42 1,20 FXS-DS 426 3,273
situation (0,34) (0,58) (1,43) FXS - Typ 079 7,227
DS - Typ .011 -10,500*
Freispielsituation 1,99 2,87 3,34 n.s. .202 3,204
(0,77) (1,69) (1,67)
Aufforderungs- 0,72 2,00 2,02 FXS - DS .007 -11,000**
situation (1,15) (2,05) (0,96) FXS — Typ 008 -10,955%*
DS —Typ 991 .045

Tabelle 18: Vergleich der Gruppen (je n=11) hinsichtlich der Haufigkeit der Kodierungen in der
Unterkategorie Nonverbale Reaktion auf kindliche Initiativen (M1.4); durchschnittliche Anzahl der
Kodierungen pro Minute; *p < .05; **p <.01; n.s. = nicht signifikant

Emotionsregulation

In der Gruppe 1 (Mditter der Kinder mit FXS) werden mit 61 % die meisten Verhaltensweisen in
der Unterkategorie Ermutigung gezahlt. 18 % entfallen auf Verhaltensweisen, bei denen die
Miutter eine Handlung stellvertretend fir das Kind ausfiihren. Das gemeinsame Ausfiihren ei-
ner Handlung nimmt 13 % des emotionsregulierenden Verhaltens ein und zu 6 % geben die

Miitter sprachliche Hinweise zur LOsung eines Problems. Nur 2 % der kodierten Verhaltenswei-
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sen in dieser Kategorie betreffen trostende oder beruhigende Handlungen der Mitter in

Gruppe 1.

In der Gruppe 2 (Mitter der Kinder mit DS) nehmen ermutigende Verhaltensweisen einen An-
teil 60 % in der Kategorie Emotionsregulation ein. Stellvertretend ausgefiihrte und gemeinsam
ausgefiihrte Handlungen nehmen je einen Anteil von 15 % ein und zu 8 % geben die Miitter
dieser Gruppe sprachliche Hinweise zur Lésung von Problemen. Lediglich 2 % entfallen auf

trostende oder beruhigende Handlungen der Miitter.

In Gruppe 3 (Mtter der Kinder ohne Behinderung) entfallen (iber die Halfte der Verhaltens-
weisen in der Kategorie Emotionsregulation auf die Unterkategorie Ermutigung (54 %). 19 %
machen Verhaltensweisen aus, bei denen die Miitter eine Handlung stellvertretend ausfiihren,
15 % betreffen gemeinsam ausgefiihrte Handlungen und 7 % entfallen auf sprachliche Hinwei-
se zur Losung eines Problems. Trostende oder beruhigende Handlungen nehmen nur 5 % der

Verhaltensweisen in dieser Kategorie ein.

Emotionsregulation liber die gesamte Interaktionszeit
4,0 -

3,5 A

3,0
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Losung des gemeinsam aus das Kind aus
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Abbildung 19: Gruppenvergleich; Haufigkeit der Kodierungen pro Min fiir die Unterkategorien der
Kategorie Emotionsregulation (M2) liber die gesamte Interaktionszeit

Abbildung 19 verdeutlicht ein dhnliches Verteilungsmuster der drei Gruppen. Es finden sich in
dieser Kategorie keine signifikanten Unterschiede zwischen den Gruppen, es wird jedoch

ersichtlich, dass Gruppe 2 lber die gesamte Interaktionszeit gesehen die meisten ermutigen-
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den Verhaltensweisen zeigt und den hochsten Anteil sprachlicher Hinweise zur Losung eines
Problems sowie gemeinsam ausgefiihrter Handlungen aufweist, wahrend Gruppe 3 haufiger

als die anderen beiden Gruppen Handlungen stellvertretend ausfihrt.

Die ersten drei Unterkategorien der Kategorie Emotionsregulation (M2.1, M2.2, M2.3) lassen
sich als helfende Verhaltensweisen bezeichnen und werden in der folgenden Darstellung

zusammengefasst.

Vergleicht man den Anteil helfender Verhaltensweisen gegeniiber dem Anteil ermutigender
und beruhigender/trostender Verhaltensweisen in Abhangigkeit von der Situation, so ergibt

sich folgendes Bild:

Gruppe 1 zeigt in der Anleitungssituation zu 85 % ermutigende Verhaltensweisen, zu 9 % hel-
fende Verhaltensweisen und zu 6 % trostende oder beruhigende Verhaltensweisen. In der Frei-
spielsituation sinkt der Anteil ermutigender Verhaltensweisen auf 25 % und der Anteil helfen-
der Verhaltensweisen betragt 75 %, trostende oder beruhigende Handlungen kommen nicht
vor. In der Aufforderungssituation entfallen 48 % auf das helfende Verhalten und 52 % auf
ermutigende Verhaltensweisen. Trostende oder beruhigende Handlungen treten in dieser

Situation nicht auf.

In Gruppe 2 betrdagt der Anteil ermutigender Verhaltensweisen in der Anleitungssituation
87 %, helfende Verhaltensweisen nehmen 12 % ein und beruhigende oder tréstende Verhal-
tensweisen lediglich 1 %. In der freien Spielsituation entfallen dagegen 65 % der kodierten
Verhaltensweisen auf helfende Verhaltensweisen und nur 35 % auf die Unterkategorie Ermuti-
gung. Trostende oder beruhigende Handlungen treten in dieser Situation nicht auf. In der
Aufforderungssituation betragt der Anteil helfenden Verhaltens 48 %, Verhaltensweisen in der
Unterkategorie Ermutigung nehmen 50 % ein und 2 % entfallen auf trostende oder beruhi-

gende Handlungen.

In der Gruppe 3 betragt der Anteil ermutigender Verhaltensweisen in der Anleitungssituation
87 %, helfende Verhaltensweisen nehmen 12 % ein und beruhigende oder tréstende Verhal-
tensweisen betragen 1 %. In der freien Spielsituation nimmt der Anteil helfenden Verhaltens
zu und betragt 61 %, ermutigendes Verhalten betragt 39 % und trostende oder beruhigende
Handlungen treten nicht auf. In der Aufforderungssituation nehmen die helfenden Verhaltens-
weisen 55 % ein, 37 % der kodierten Verhaltensweisen in dieser Kategorie entfallen auf die
Unterkategorie Ermutigung und 8 % auf trostende oder beruhigende Handlungen der Mitter

(vgl. Abb. 20).
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Abbildung 20: Unterkategorien M2.1 — M2.3 (helfendes Verhalten), M2.4 (Ermutigung) und M2.5
(Trost/Beruhigung) in Abhangigkeit von der Situation, je Gruppe n=11, Angaben in Prozent

Wie in Abbildung 20 dargestellt, zeigen alle drei Gruppen ein dhnliches Verteilungsmuster: In
der Anleitungssituation Uberwiegen Verhaltensweisen, die der Ermutigung dienen, in der
freien Spielsituation dominieren dagegen Verhaltensweisen, die helfenden Charakter haben. In
der Aufforderungssituation sind ermutigende und helfende Verhaltensweisen anteilig nahezu
gleich. Trostende oder beruhigende Verhaltensweisen werden in allen drei Gruppen nur wenig

gezeigt.

Alle drei Gruppen zeigen innerhalb der Anleitungssituation ein hohes Mal% an Lob, Zustimmung
und/oder Aufmunterung, wihrend sich dies in der Freispielsituation zugunsten der helfenden

Verhaltensanteile reduziert.

Lenkendes Verhalten

Wie in Kapitel 1.1 bereits dargestellt, zeigen die Mutter aller Gruppen in der Anleitungssitua-
tion viele Verhaltensweisen der Kategorie Lenkendes Verhalten, wahrend dies in der Freispiel-
situation weniger der Fall ist. Eine ndahere Betrachtung nach Situationen getrennt erfolgt fir
die Unterkategorien Lenkt die Aufmerksamkeit des Kindes (M3.1), Fordert das Kind auf, etwas

zu tun (M3.2), Gibt indirekt formulierte Handlungsaufforderung (M3.3) und Stellt Fragen, die
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auf Informationen abzielen (M3.4). Auf die Darstellung der Unterkategorie Verbindet Aufforde-

rung mit Anreizen (M3.5) wird aufgrund einer sehr geringen Haufigkeit verzichtet.

Die Unterkategorie Lenkt die Aufmerksamkeit des Kindes (M3.1) konnte fiir die Mitter der
Gruppe 1 (Mitter der Kinder mit FXS) mit einem Wert von durchschnittlich 5 Kodierungen pro
Minute am haufigsten verzeichnet werden. In der freien Spielsituation reduzieren sich die auf-
merksamkeitslenkenden Verhaltensweisen auf durchschnittlich 1,7 Kodierungen pro Minute.
In der Aufforderungssituation sinkt der Wert erneut auf durchschnittlich 1,6 Kodierungen pro

Minute.

In Gruppe 2 (Mitter der Kinder mit DS) lassen sich die meisten aufmerksamkeitslenkenden
Verhaltensweisen in der Anleitungssituation beobachten. Wahrend die Mitter dieser Gruppe
hier auf durchschnittlich 4,7 Kodierungen pro Minute kommen, liegt der Wert fir die freie
Spielsituation bei lediglich 1,7. In der Aufforderungssituation zeigen die Mitter der Gruppe 2
mit einem durchschnittlichen Wert von 1,8 Kodierungen pro Minute ebenfalls eher wenige

aufmerksamkeitslenkende Verhaltensweisen.

Die Mutter der Gruppe 3 (Mitter der Kinder ohne Behinderung) zeigen aufmerksamkeitslen-
kendes Verhalten mit durchschnittlich 4,4 Kodierungen pro Minute am haufigsten in der Anlei-
tungssituation, wahrend dieses Verhalten sich in der freien Spielsituation mit einem Wert von
1,4 Kodierungen pro Minute vergleichsweise selten beobachten lasst. In der Aufforderungs-
situation liegt der durchschnittliche Wert bei 1,7 Kodierungen pro Minute. Abbildung 21 veran-

schaulicht den Vergleich der drei Gruppen fiir diese Unterkategorie.

Innerhalb der Unterkategorie M3.1 zeigen sich keine signifikanten Unterschiede zwischen den
Gruppen. In der Anleitungssituation lasst sich das aufmerksamkeitslenkende Verhalten in allen
drei Gruppen am haufigsten beobachten. Insgesamt zeigt Gruppe 1 die meisten aufmerksam-

keitslenkenden Verhaltensweisen.
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Abbildung 21: Gruppenvergleich; Haufigkeit der Kodierungen pro Min fiir die Unterkategorie Lenkt die
Aufmerksamkeit des Kindes (M3.1) in Abhdngigkeit von der Situation

Im Folgenden werden die beiden Unterkategorien Fordert das Kind auf, etwas zu tun (M3.2)

und Gibt indirekt formulierte Handlungsaufforderung (M3.3) gegeniibergestellt.

Fiir Gruppe 1 zeigt sich in der Anleitungssituation ein leichtes Ubergewicht an indirekten
Aufforderungen. Fur die Mutter dieser Gruppe wurden in der Anleitungssituation durchschnitt-
lich 2,1 Kodierungen fiir indirekte Aufforderungen vorgenommen und 1,6 Kodierungen fir
direkte Aufforderungen (M3.2) pro Minute. In der freien Spielsituation Gberwiegen die direk-
ten Aufforderungen leicht mit einem durchschnittlichen Wert von einer Kodierung gegeniber
0,8 Kodierungen fir indirekte Aufforderungen. Insgesamt machen die Mitter der Gruppe 1 in
der freien Spielsituation aber deutlich weniger Aufforderungen. Die meisten Aufforderungen
konnten fiir diese Gruppe in der Aufforderungssituation verzeichnet werden. Hier iberwiegen
die direkten Aufforderungen mit einem Wert von durchschnittlich 3,6 Kodierungen pro Minute
gegeniber den indirekten Aufforderungen, die einen durchschnittlichen Wert von 3 Kodierun-

gen aufweisen.

In Gruppe 2 Uberwiegen die indirekten Aufforderungen gegeniiber den direkten. In der
Anleitungssituation lassen sich fiir die Mutter dieser Gruppe pro Minute durchschnittlich
1,4 Kodierungen fiir direkte und 1,8 fiir indirekte Aufforderungen verzeichnen. In der freien
Spielsituation lassen sich am wenigsten Aufforderungen verzeichnen. Der Anteil der indirekten

Aufforderungen und der Anteil direkter Aufforderungen sind hier mit einem Wert von je
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0,8 Kodierungen pro Minute gleich. In der Aufforderungssituation lassen sich die meisten
Aufforderungen verzeichnen. Die indirekten Aufforderungen Gberwiegen mit einem Wert von
3,1 Kodierungen deutlich gegeniiber den direkten Aufforderungen, die durchschnittlich eine

Kodierung pro Minute ausmachen.

In Gruppe 3 lassen sich die meisten Aufforderungen fir die Aufforderungssituation verzeich-
nen. Hier Gberwiegen die indirekten Aufforderungen mit einem durchschnittlichen Wert von
3 Kodierungen pro Minute gegeniiber den direkten Aufforderungen mit einem Wert von 0,9.
Fir die freie Spielsituation lassen sich am wenigsten Aufforderungen beobachten. Die Mutter
dieser Gruppe machen in dieser Situation mit einem Wert von 0,5 Kodierungen durch-
schnittlich etwas mehr direkte als indirekte Aufforderungen (durchschnittlich 0,4 Kodierungen
pro Minute). In der Anleitungssituation lberwiegen die indirekten Aufforderungen mit einem
Wert von 1,4 gegeniber den direkten Aufforderungen, deren durchschnittlicher Wert

1,1 Kodierungen pro Minute betragt.

4,0 - Fordert das Kind auf, etwas zu tun
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Abbildung 22: Gruppenvergleich; Haufigkeit der Kodierungen pro Min fiir die Unterkategorie Fordert das
Kind auf, etwas zu tun (M3.2) in Abhangigkeit von der Situation
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Abbildung 23: Gruppenvergleich; Haufigkeit der Kodierungen pro Min fir die Unterkategorie Gibt in-
direkte Aufforderung (M3.3) in Abhangigkeit von der Situation

Die Gegeniiberstellung der beiden Abbildungen 22 und 23 zeigt fir die Aufforderungssituation

bei den Gruppen 2 und 3 ein starkes Ubergewicht der indirekten Aufforderungen gegeniiber

den direkten Aufforderungen, wahrend Gruppe 1 in beiden Unterkategorien hohe Werte auf-

weist und sich hinsichtlich der direkten Aufforderungen in dieser Situation signifikant von den

beiden Vergleichsgruppen unterscheidet (vgl. Tab. 19 und 20). In der Freispielsituation zeigt

sich ein signifikanter Unterschied zwischen Gruppe 3 und den beiden Gruppen der Mitter von

Kindern mit Behinderung. Insgesamt machen die Miitter der Gruppe 3 am wenigsten Auffor-

derungen.

Situation FXS DS Typ Paarweise Signifikanz | Teststatistik
M (SD) M (SD) M (SD) Vergleiche H-Wert

Anleitungssituation 1,58 1,42 1,13 n.s. .522 1,302
(0,67) (0,97) (0,67)

Freispielsituation 1,00 0,78 0,47 n.s. .093 4,745
(0,62) (0,50) (0,30)

Aufforderungs- 3,63 1,00 0,88 FXS — DS .003 12,409**

situation (2,29) (2,01) (0,54) FXS - Typ 004 11,727%*

DS — Typ .869 -.682

Tabelle 19: Gruppenvergleich (je n=11); Haufigkeit der Kodierungen pro Min fur die Unterkategorie
Fordert das Kind auf, etwas zu tun (M3.2) in Abhéngigkeit von der Situation; *p < .05; **p <.01; n.s. =

nicht signifikant
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Situation FXS DS Typ Paarweise Signifikanz | Teststatistik

M (SD) M (SD) M (SD) Vergleiche H-Wert
Anleitungssituation 2,08 1,82 1,42 n.s. .097 4,663
(0,78) (0,80) (0,82)
Freispielsituation 0,75 0,79 0,35 FXS-DS .965 .182
041) | (045 1 (024) | pxs_yp 005 11,682**
DS — Typ .005 11,500**
Aufforderungs- 3,03 3,13 2,96 n.s. .857 .310

situation (2,18) (0,97) (2,17)

Tabelle 20: Gruppenvergleich (je n=11); Haufigkeit der Kodierungen pro Min fiir die Unterkategorie Gibt
indirekte Aufforderung (M3.3) in Abhdngigkeit von der Situation; *p <.05; **p <.01; n.s. = nicht signifikant

Die Miutter der Gruppe 1 stellen am haufigsten Fragen nach Informationen in der Anleitungs-
situation. Hier lassen sich durchschnittlich 4 Kodierungen pro Minute verzeichnen. Die Anzahl
der Fragen, bei denen das Kind Wissen abrufen soll, sinkt in den beiden anderen Situationen
drastisch. Die Kodierungen pro Minute fir diese Unterkategorie betragen in der freien Spiel-

situation durchschnittlich 0,9 und in der Aufforderungssituation lediglich 0,4.

In Gruppe 2 lassen sich mit einem durchschnittlichen Wert von 3,9 Kodierungen pro Minute
die meisten Fragen nach Informationen in der Anleitungssituation verzeichnen. Die Mtter die-
ser Gruppe stellen deutlich weniger Fragen in der freien Spielsituation (durchschnittlich
0,4 Kodierungen pro Min) und in der Aufforderungssituation (durchschnittlich 0,1 Kodierungen

pro Min).

Die Mitter der Gruppe 3 stellen die meisten Fragen nach Informationen in der Anleitungs-
situation. Die durchschnittliche Anzahl an Kodierungen pro Minute fir diese Unterkategorie
betragt hier 3,5. In der freien Spielsituation stellen die Mutter dieser Gruppe mit einem
durchschnittlichen Wert von 0,5 Kodierungen pro Minute die wenigsten Fragen an ihre Kinder,
wahrend sich dieser Wert in der Aufforderungssituation mit durchschnittlich 0,7 Kodierungen

pro Minute leicht steigert.

Abbildung 24 zeigt, dass die Unterkategorie M3.4 sehr stark situationsabhangige Unterschiede
aufweist. Signifikante Unterschiede bestehen in der Freispielsituation, in der die Mutter der
Gruppe 1 mehr Fragen an ihre Kinder richten als die Gruppen 2 und 3. In der Anleitungssitua-
tion werden von allen drei Gruppen die meisten Fragen gestellt. Weiterhin zeichnet sich eine
Tendenz dahingehend ab, dass Gruppe 3 in der Aufforderungssituation mehr Fragen stellt, bei
welchen die Kinder Wissen abrufen missen, als die beiden Gruppen der Mitter von Kindern

mit Behinderung (vgl. Tab. 21).
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Abbildung 24: Gruppenvergleich; Haufigkeit der Kodierungen pro Min fiir die Unterkategorie Stellt
Fragen nach Informationen (M3.4) in Abhangigkeit von der Situation

Situation FXS DS Typ Paarweise Signifikanz | Teststatistik
M (SD) M (SD) M (SD) Vergleiche H-Wert
Anleitungssituation 3,97 3,94 3,54 n.s. .582 1,081
(1,41) (1,13) (1,42)
Freispielsituation 0,93 0,37 0,48 FXS - DS .011 10,500*
(051) | (0300 | (042) | pxs_7yp 020 9,545*
DS - Typ .817 -.955
Aufforderungs- 0,37 0,12 0,66 n.s. .057 5,731
situation (0,52) (0,18) (0,62)

Tabelle 21: Gruppenvergleich (je n=11); Haufigkeit der Kodierungen pro Min fir die Unterkategorie Stellt
Fragen nach Informationen (M3.4) in Abhangigkeit von der Situation; *p <.05; n.s. = nicht signifikant

Restriktives Verhalten

Da die Kategorie Restriktives Verhalten insgesamt eine Kategorie darstellt, der weniger

Verhaltensweisen zugeordnet werden konnten, erscheint eine Darstellung der Unterkategorie

nach Situationen getrennt wenig aussagekraftig. Im Folgenden werden die Unterkategorien

Uber die gesamte Interaktionszeit dargestellt. Die Verteilung der Unterkategorien wird fir jede

Gruppe in Prozent dargestellt.

Gruppe 1 (Mitter der Kinder mit FXS) zeigt mit 53 % den hochsten Anteil restriktiver Verhal-

tensweisen in Form aktiv unterbindender Verhaltensweisen (M4.4). Zurechtweisungen bzw.
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Ermahnungen nehmen einen Anteil von 18 % ein, gefolgt von Stoppsignalen, die 16 % der
restriktiven Verhaltensweisen ausmachen. Die Androhung negativer Konsequenzen betragt

13 % des restriktiven Verhaltens.

In Gruppe 2 (Mutter der Kinder mit DS) Gberwiegen in der Kategorie Restriktives Verhalten mit
43 % solche Verhaltensweisen, bei denen die Mitter eine Handlung oder ein Vorhaben des
Kindes aktiv unterbinden. Ermahnungen oder Zurechtweisungen nehmen 31 % des restriktiven
Verhaltens ein. Der Anteil an Stoppsignalen betragt in dieser Gruppe 24 %. Nur 2% des

restriktiven Verhaltens erfolgt in Form von Androhungen negativer Konsequenzen.

In Gruppe 3 (Mditter der Kinder ohne Behinderung) ist der grofite Teil des restriktiven Verhal-
tens mit 55 % das Unterbinden von Handlungen oder Vorhaben des Kindes. 26 % machen
Ermahnungen oder Zurechtweisungen aus und 19 % der restriktiven Verhaltensweisen in
dieser Gruppe erfolgen in Form von Stoppsignalen. Androhungen negativer Konsequenzen

konnten in der Gruppe der Mitter von Kindern ohne Behinderung nicht verzeichnet werden.

0,7 5 Restriktives Verhalten iiber die gesamte Interaktionszeit
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oder ermahnt das Kind Konsequenz Handlung oder ein
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Unterkategorien
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Abbildung 25: Gruppenvergleich; Haufigkeit der Kodierungen pro Min fiir die Unterkategorien der
Kategorie Restriktives Verhalten (M4) Gber die gesamte Interaktionszeit

In Abbildung 25 stellt sich die Kategorie Unterbindet eine Handlung oder ein Vorhaben des
Kindes als besonders auffallig dar. Der Unterschied zwischen Gruppe 1 und den beiden ande-

ren Gruppen ist jedoch in Bezug auf diese Unterkategorie statistisch knapp nicht signifikant, da
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die hohen Werte durch wenige Falle innerhalb der Gruppe verursacht wurden, was auch die
vergleichsweise hohe Standardabweichung von 0,76 deutlich macht (vgl. Tab. 22). Trotzdem
wird auch fur dieses Item eine Tendenz ersichtlich, dass Gruppe 1 sich von den anderen beiden
Gruppen dahingehend unterscheidet, dass in dieser Gruppe mehr Verhaltensweisen unterbun-
den werden. Insgesamt zeigt sich, dass die Mutter der Gruppe 1 mehr restriktive Verhaltens-
weisen zeigen als die Miitter der beiden anderen Gruppen. Die Unterschiede sind hinsichtlich
der Kategorien Setzt Stoppsignal, Weist das Kind zurecht oder ermahnt es und Droht mit

negativer Konsequenz signifikant.

Unterkategorie FXS DS Typ Paarweise | Signifikanz | Teststatistik
M (SD) M (SD) M (SD) Vergleiche H-Wert
Setzt Stoppsignal 0,20 0,07 0,02 FXS - DS 113 5,000
(0,21) (0,10) (0.03) | pxs—Typ .005 11,364%*
DS — Typ 214 6,364
Weist das Kind 0,21 0,09 0,03 FXS - DS .024 8,636*
zurecht oder (0,28) (0,20) (0,08) FXS — Typ 006 10,591**
ermahnt es
DS — Typ 610 1,955
Droht mit negativer 0,15 0,01 0,00 FXS - DS .024 6,273%*
Konsequenz (0,23) (0,02) (0,00) FXS — Typ 006 7,636%*
DS — Typ 623 1,364
Unterbindet eine 0,64 0,12 0,06 n.s. .062 5,546
Handlung oder ein (0,76) (0,17) (0,07)
Vorhaben des Kindes

Tabelle 22: Gruppenvergleich (je n=11); Haufigkeit der Kodierungen pro Min fiir die Unterkategorien der
Kategorie Restriktives Verhalten (M4) Gber die gesamte Interaktionszeit; *p < .05; **p <.01; n.s. = nicht
signifikant

5.1.1.2 PICCOLO

Die nachfolgenden Tabellen 23, 24 und 25 geben einen Uberblick Giber die Ergebnisse des
PICCOLO Ratingverfahrens. In den darauf folgenden Ausfiihrungen werden zunachst die Mittel-
werte der erzielten Summenscores pro Kategorie und Situation dargestellt. Die Mitter konn-
ten pro Situation und Item null, einen oder zwei Punkte erreichen. In den Kategorien Affektive
Zuwendung, Responsivitédt und Unterstiitzung konnten bei je 7 Items maximal 14 Punkte er-
reicht werden. In der Kategorie Anleitung” konnten bei 8 Items maximal 16 Punkte erreicht

werden. Des Weiteren werden die Unterkategorien (ltems) dargestellt. Da PICCOLO fir die

* An dieser Stelle muss darauf hingewiesen werden, dass der Begriff Anleitung als Ubersetzung der
Kategorie Teaching Verhaltensweisen umfasst, mit denen die Mutter das Kind kognitiv herausfordert.
Lenkendes oder anleitendes Verhalten ist damit nicht gemeint.
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Bewertung des Interaktionsverhaltens jeweils ca. 10miniitige Sequenzen empfiehlt, wurde das

Verhalten fir jede Situation separat geratet. Die Ergebnisse werden daher nur nach den

Situationen getrennt dargestellt und es wird auf eine Darstellung flr die gesamte Interaktions-

zeit verzichtet.

Kategorie/ltems s1 S2 S3

M SD M SD M SD
Affektive Zuwendung 9,45 2,02 8,91 2,17 9,09 1,87
Spricht in warmer Tonlage 1,45 0,52 1,64 0,50 1,36 0,67
Lachelt das Kind an 0,91 0,83 1,09 0,54 0,91 0,83
Lobt das Kind 1,73 0,65 0,73 0,90 1,45 0,69
Ist dem Kind korperlich nahe 2,00 0,00 1,82 0,40 1,91 0,30
Benutzt positive Ausdriicke zur Ansprache 0,09 0,30 0,09 0,30 0,09 0,30
Ist an der Interaktion beteiligt 1,82 0,60 1,91 0,30 1,91 0,30
Zeigt emotionale Warme 1,45 0,52 1,55 0,52 1,45 0,69
Responsivitat 9,55 2,02 11,55 | 2,62 7,55 2,42
Zeigt Aufmerksamkeit fiir das Kind 2,00 0,00 2,00 0,00 2,00 0,00
Passt Tempo oder Aktivitat an Bedirfnisse an 1,27 0,65 1,36 0,67 0,64 0,67
Stellt sich flexibel auf Wechsel von Aktivitat 1,00 0,63 1,55 0,52 0,27 0,65
oder Interesse ein
Folgt der Fiihrung des Kindes 0,45 0,52 1,45 0,52 0,36 0,67
Reagiert auf Emotionen des Kindes 1,64 0,50 1,36 0,50 1,18 0,75
Schaut zum Kind, wenn es spricht oder Laute 1,45 0,69 1,82 0,60 1,82 0,60
macht
Antwortet auf Worte oder Laute des Kindes 1,82 0,40 1,82 0,60 1,73 0,65
Unterstiitzung 5,91 2,55 9,64 1,96 2,36 1,80
Wartet auf die Antwort des Kindes nach 0,82 0,75 1,55 0,52 0,45 0,82
einem Vorschlag
Unterstitzt das Kind beim Umgang mit den 1,82 0,60 2,00 0,00 0,00 0,00
Spielsachen
Unterstitzt das Kind bei Wahlen 0,73 0,79 1,91 0,30 0,00 0,00
Unterstitzt das Kind in seiner Eigenaktivitat 0,55 0,52 1,45 0,52 0,36 0,67
Unterstiitzt die Bemiihungen des Kindes 0,09 0,30 0,36 0,67 0,55 0,93
verbal
Macht dem Kind Vorschlage als Hilfen 0,55 0,82 0,91 0,83 0,45 0,52
Zeigt Begeisterung lber das, was das Kind 1,27 0,79 1,55 0,69 1,09 0,83
macht
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Kategorie/ltems s1 S2 S3

M SD M SD M SD
Anleitung 7,73 2,15 10,82 2,68 4,00 2,57
Erklart dem Kind Griinde 0,64 0,81 1,00 0,77 0,64 0,81
Schlagt Aktivitaten als Erweiterung vor 0,18 0,40 1,73 0,65 0,09 0,30
Wiederholt oder erweitert kindliche 1,82 0,60 1,82 0,60 1,00 1,00
AuBerungen
Benennt Objekte oder Handlungen fiir das 2,00 0,00 2,00 0,00 1,36 0,92
Kind
Beteiligt sich an Rollenspielen 0,09 0,30 0,73 0,65 0,27 0,65
Gestaltet Aktivitaten in einer Abfolge von 0,36 0,50 0,00 0,00 0,09 0,30
Schritten
Spricht mit dem Kind (ber Eigenschaften von 0,73 0,79 1,64 0,67 0,27 0,47
Objekten
Fragt das Kind nach Informationen 1,91 0,30 1,82 0,40 0,91 0,83

Tabelle 23: Ergebnisse fiir PICCOLO; Gruppe 1 (FXS); n=11

Kategorie/ltems s1 S2 S3

M SD M SD M SD
Affektive Zuwendung 10,91 1,30 9,73 1,62 11,27 0,90
Spricht in warmer Tonlage 1,91 0,30 2,00 0,00 1,91 0,30
Lachelt das Kind an 0,91 0,94 1,09 0,54 1,36 0,81
Lobt das Kind 1,91 0,30 0,91 0,70 1,91 0,30
Ist dem Kind korperlich nahe 2,00 0,00 1,91 0,30 2,00 0,00
Benutzt positive Ausdriicke zur Ansprache 0,27 0,65 0,18 0,40 0,18 0,40
Ist an der Interaktion beteiligt 2,00 0,00 1,91 0,30 2,00 0,00
Zeigt emotionale Warme 2,00 0,00 1,91 0,30 2,00 0,00
Responsivitat 12,18 1,08 12,64 | 1,50 9,27 2,10
Zeigt Aufmerksamkeit fur das Kind 2,00 0,00 1,91 0,30 2,00 0,00
Passt Tempo oder Aktivitat an Bedirfnisse an 1,91 0,30 1,82 0,40 1,36 0,92
Stellt sich flexibel auf Wechsel von Aktivitat 1,18 0,60 1,73 0,47 0,64 0,92
oder Interesse ein
Folgt der Fiihrung des Kindes 1,00 0,45 1,64 0,50 0,36 0,67
Reagiert auf Emotionen des Kindes 2,00 0,00 1,91 0,30 1,82 0,40
Schaut zum Kind, wenn es spricht oder Laute 2,00 0,00 1,82 0,60 1,73 0,65
macht
Antwortet auf Worte oder Laute des Kindes 2,00 0,00 1,82 0,60 1,64 0,67
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Kategorie/ltems s1 S2 S3

M SD M SD M SD

Affektive Zuwendung 10,91 1,30 9,73 1,62 11,27 0,90
Spricht in warmer Tonlage 1,91 0,30 2,00 0,00 1,91 0,30
Lachelt das Kind an 0,91 0,94 1,09 0,54 1,36 0,81
Lobt das Kind 1,91 0,30 0,91 0,70 1,91 0,30
Ist dem Kind korperlich nahe 2,00 0,00 1,91 0,30 2,00 0,00
Benutzt positive Ausdriicke zur Ansprache 0,27 0,65 0,18 0,40 0,18 0,40
Ist an der Interaktion beteiligt 2,00 0,00 1,91 0,30 2,00 0,00
Zeigt emotionale Warme 2,00 0,00 1,91 0,30 2,00 0,00
Responsivitat 12,18 1,08 12,64 1,50 9,27 2,10
Zeigt Aufmerksamkeit fur das Kind 2,00 0,00 1,91 0,30 2,00 0,00
Unterstitzung 7,18 2,52 10,27 2,00 3,73 1,95
Wartet auf die Antwort des Kindes nach 1,00 0,77 1,55 0,69 0,73 0,90
einem Vorschlag

Unterstitzt das Kind beim Umgang mit den 2,00 0,00 1,91 0,30 0,09 0,30
Spielsachen

Unterstltzt das Kind bei Wahlen 0,91 0,83 2,00 0,00 0,00 0,00

Unterstiitzt das Kind in seiner Eigenaktivitat 0,73 0,79 1,73 0,47 0,45 0,69

Unterstitzt die Bemihungen des Kindes 0,36 0,67 0,73 0,90 1,00 1,00
verbal

Macht dem Kind Vorschlage als Hilfen 0,55 0,93 0,91 0,83 0,18 0,40
Zeigt Begeisterung Gber das, was das Kind 1,91 0,30 1,82 0,60 1,73 0,47
macht

Anleitung 6,82 1,47 9,27 2,57 4,73 2,05
Erklart dem Kind Griinde 0,00 0,00 0,18 0,40 0,45 0,82
Schlagt Aktivitaten als Erweiterung vor 0,09 0,30 1,64 0,67 0,00 0,00
Wiederholt oder erweitert kindliche 1,55 0,82 1,64 0,81 1,00 1,00
AuBerungen

Benennt Objekte oder Handlungen fiir das 2,00 0,00 2,00 0,00 1,82 0,60
Kind

Beteiligt sich an Rollenspielen 0,09 0,30 0,82 0,87 0,27 0,65
Gestaltet Aktivitaten in einer Abfolge von 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Schritten

Spricht mit dem Kind lber Eigenschaften von 1,18 0,75 1,64 0,67 0,73 0,79
Objekten

Fragt das Kind nach Informationen 2,00 0,00 1,27 0,90 0,27 0,47

Tabelle 24: Ergebnisse fiir PICCOLO; Gruppe 2 (DS); n=11
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Kategorie/ltems s1 S2 S3

M SD M SD M SD
Affektive Zuwendung 11,45 0,93 9,82 1,33 10,45 1,04
Spricht in warmer Tonlage 2,00 0,00 2,00 0,00 2,00 0,00
Lachelt das Kind an 1,00 0,45 1,09 0,70 0,91 0,54
Lobt das Kind 1,91 0,30 0,55 0,69 1,45 0,82
Ist dem Kind korperlich nahe 2,00 0,00 2,00 0,00 1,91 0,30
Benutzt positive Ausdriicke zur Ansprache 0,45 0,69 0,18 0,60 0,18 0,40
Ist an der Interaktion beteiligt 2,00 0,00 2,00 0,00 2,00 0,00
Zeigt emotionale Warme 2,00 0,00 2,00 0,00 2,00 0,00
Responsivitat 12,55 1,04 13,91 0,30 9,64 1,80
Zeigt Aufmerksamkeit fiir das Kind 2,00 0,00 2,00 0,00 2,00 0,00
Passt Tempo oder Aktivitat an Bedirfnisse an 2,00 0,00 2,00 0,00 1,45 0,93
Stellt sich flexibel auf Wechsel von Aktivitat 1,55 0,52 2,00 0,00 0,45 0,82
oder Interesse ein
Folgt der Flihrung des Kindes 1,00 0,63 1,91 0,30 0,09 0,30
Reagiert auf Emotionen des Kindes 2,00 0,00 2,00 0,00 2,00 0,00
Schaut zum Kind, wenn es spricht oder Laute 2,00 0,00 2,00 0,00 2,00 0,00
macht
Antwortet auf Worte oder Laute des Kindes 2,00 0,00 2,00 0,00 1,73 0,65
Unterstitzung 7,64 1,69 10,36 1,29 4,18 1,99
Wartet auf die Antwort des Kindes nach 0,91 0,94 1,73 0,65 0,45 0,82
einem Vorschlag
Unterstitzt das Kind beim Umgang mit den 2,00 0,00 2,00 0,00 0,00 0,00
Spielsachen
Unterstitzt das Kind bei Wahlen 1,00 0,77 2,00 0,00 0,27 0,65
Unterstiitzt das Kind in seiner Eigenaktivitat 1,55 0,52 2,00 0,00 1,18 0,75
Unterstiitzt die Bemiihungen des Kindes 0,27 0,65 0,18 0,40 0,45 0,52
verbal
Macht dem Kind Vorschlage als Hilfen 0,45 0,69 0,45 0,82 0,27 0,47
Zeigt Begeisterung lber das, was das Kind 1,45 0,52 2,00 0,00 1,55 0,69
macht
Anleitung 7,91 0,83 | 10,36 | 1,36 4,91 1,76
Erklart dem Kind Griinde 0,09 0,30 0,27 0,47 0,73 0,90
Schlagt Aktivitaten als Erweiterung vor 0,09 0,30 1,91 0,30 0,00 0,00
Wiederholt oder erweitert kindliche 2,00 0,00 2,00 0,00 1,64 0,81
AulSerungen
Benennt Objekte oder Handlungen fiir das 2,00 0,00 2,00 0,00 1,45 0,93
Kind
Beteiligt sich an Rollenspielen 0,00 0,00 1,00 1,00 0,00 0,00
Gestaltet Aktivitaten in einer Abfolge von 0,00 0,00 0,00 0,00 0,09 0,30
Schritten
Spricht mit dem Kind lber Eigenschaften von 1,73 0,65 2,00 0,00 0,55 0,82
Objekten
Fragt das Kind nach Informationen 2,00 0,00 1,36 0,81 1,09 0,94

Tabelle 25: Ergebnisse fiir PICCOLO; Gruppe 3 (Typ); n=11
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Anleitungssituation

Gruppe 1 (Mutter der Kinder mit FXS) erreicht in der Anleitungssituation die héchsten Werte in
den Kategorien Responsivitdt (9,6) und Affektive Zuwendung (9,5). Mit einem mittleren
Summenwert von 5,9 erzielt die Gruppe in der Kategorie Unterstiitzung weniger Punkte. In der

Kategorie Anleitung erreicht die Gruppe einen mittleren Wert von 7,7.

Gruppe 2 (Mdtter der Kinder mit DS) erreicht den hochsten mittleren Summenwert mit
12,2 Punkten in der Kategorie Responsivitdt. In der Kategorie Affektive Zuwendung erreichen
die Mutter dieser Gruppe einen mittleren Wert von 10,9. Geringere Werte ergeben sich fiir die

Kategorien Unterstiitzung (7,2) und Anleitung (6,8).

Gruppe 3 (Mitter der Kinder ohne Behinderung) erzielt den hochsten mittleren Summenwert
in der Anleitungssituation mit 12,6 Punkten in der Kategorie Responsivitit. Ebenfalls einen
hohen Wert erreichen die Mutter dieser Gruppe mit einem mittleren Summenwert von 11,5 in
der Kategorie Affektive Zuwendung. Dagegen wurde das mitterliche Verhalten in dieser

Gruppe in den Bereichen Unterstiitzung (7,6) und Anleitung (7,9) weniger hoch geratet.

Abbildung 26 stellt die erzielten Summenwerte vergleichend dar.

Anleitungssituation

14,0 -
12,0
¢ 10,0
o
2
g 8,0
E
3 6,0
4,0
2,0
0,0
Affektive Zuwendung Responsivitat Unterstiltzung Anleitung
Kategorien

BFXSn=11 ®mDSn=11 mTypn=11

Abbildung 26: Mittlere Summenwerte pro Kategorie und Gruppe in der Anleitungssituation (PICCOLO)

Alle drei Gruppen zeigen die hochsten Werte in den Kategorien Responsivitidt und Affektive

Zuwendung. Dennoch zeigen sich gerade in diesen beiden Bereichen signifikante Unterschiede
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zwischen der Gruppe 1 und Gruppe 2 und 3. Gruppe 1 erzielt mit Ausnahme der Kategorie
Anleitung niedrigere Werte als die beiden anderen Gruppen. Im Bereich Anleitung ist der mitt-
lere Summenscore dieser Gruppe fast identisch mit dem der Gruppe 3. Signifikante Unter-

schiede lassen sich fir die Kategorien Unterstiitzung und Anleitung nicht berechnen (vgl. Tab. 26).

Kategorie FXS DS Typ Paarweise Signifikanz Teststatistik
M (SD) M (SD) M (SD) Vergleiche H-Wert
Affektive 9,45 10,91 11,45 FXS - DS .075 -7,136
Zuwendung (2,02) (1,30) (0,93) FXS — Typ 018 -9 500*
DS - Typ .556 -2,364
Responsivitat 9,55 12,18 12,55 FXS-DS .004 -11,636**
(2,02) 1 (1,08) | (L04) | pys_1yp 001 -14,000%*
DS - Typ .559 -2,364
Unterstiitzung 5,91 7,18 7,64 n.s. .250 2,774
(2,55) (2,52) (1,69)
Anleitung 7,73 6,82 7,91 n.s. .148 3,187

(2,15) (1,47) (0,83)

Tabelle 26: Mittlere Summenwerte pro Kategorie und Gruppe (je n=11) in der Anleitungssituation
(PICCOLO); *p < .05; **p < .01; n.s. = nicht signifikant

Freispielsituation

In der Freispielsituation weist Gruppe 1 (Mitter der Kinder mit FXS) den hochsten Summen-
score mit einem mittleren Wert von 11,6 in der Kategorie Responsivitét auf. Den niedrigsten
Wert erzielen die Mitter dieser Gruppe mit einem mittleren Wert von 8,9 in der Kategorie
Affektive Zuwendung. In der Kategorie Unterstiitzung erzielt Gruppe 1 einen mittleren Wert

von 9,6 und in der Kategorie Anleitung einen Summenscore von 10,8.

Gruppe 2 (Mitter der Kinder mit DS) erzielt den hochsten Summenscore in der Kategorie
Responsivitdt mit einem mittleren Wert von 12,6. In den Kategorien Affektive Zuwendung
erzielt Gruppe 2 einen Wert von 9,7 und in der Kategorie Unterstiitzung einen Wert von 10,3.

In der Anleitungssituation liegt der mittlere Wert bei 9,3.

Gruppe 3 (Mitter der Kinder ohne Behinderung) erzielt mit einem Summenscore von 13,9 den
hochsten Wert fiir die Kategorie Responsivitdt. In den Kategorien Affektive Zuwendung erreicht
die Gruppe einen durchschnittlichen Wert von 9,8 und in den Kategorien Unterstiitzung und

Anleitung erzielen die Mtter dieser Gruppe je mittlere Summenscores von 10,4.
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Abbildung 27: Mittlere Summenwerte pro Kategorie und Gruppe in der Freispielsituation (PICCOLO)

Im Vergleich der drei Gruppen (vgl. Abb. 27) zeigt sich fir die Kategorie Responsivitdt der ein-

zige signifikante Unterschied zwischen Gruppe 1 und Gruppe 3 (vgl. Tab. 27). Auffallig ist auch,

dass Gruppe 1 in allen Kategorien niedrigere Werte als die beiden anderen Gruppen erzielt, in

der Kategorie Anleitung aber die hochsten Werte erreicht.

Kategorie FXS DS Typ Paarweise Signifikanz | Teststatistik
M (SD) M (SD) M (SD) Vergleiche H-Wert

Affektive 8,91 9,73 9,82 n.s. 314 2,316

Zuwendung (2,17) (1,62) (1,33)

Responsivitat 11,55 12,64 13,91 FXS —-DS .546 -2,273
(262) | (150) | (0300 | pxs_1yp 004 -10,818**

DS —Typ .023 -8,545*

Unterstiitzung 9,64 10,27 10,36 n.s. .660 .832
(1,96) (2,00) (1,29)

Anleitung 10,82 9,27 10,36 n.s. .257 2,716
(2,68) (2,57) (1,36)

Tabelle 27: Mittlere Summenwerte pro Kategorie und Gruppe (je n=11) in der Freispielsituation
(PICCOLO); *p <.05; **p <.01; n.s. = nicht signifikant

Aufforderungssituation

In der Aufforderungssituation erzielt Gruppe 1 (Mitter der Kinder mit FXS) mit einem Sum-

menscore von 9,1 die héchsten Werte in der Kategorie Affektive Zuwendung. Es folgt die Kate-
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gorie Responsivitéit mit einem Wert von 7,6. Deutlich niedrigere Werte erreichen die Miitter

dieser Gruppe in den Kategorien Unterstiitzung (2,4) und Anleitung (4,0).

Gruppe 2 (Mutter der Kinder mit DS) erzielt mit 11,3 Punkten die héchsten Werte in der Kate-
gorie Affektive Zuwendung und erreicht 9,3 Punkte in der Kategorie Responsivitdt. Mit 3,7 und
4,4 Punkten werden in den Kategorien Unterstiitzung und Anleitung deutlich niedrigere Werte

erzielt.

Gruppe 3 (Mitter der Kinder ohne Behinderung) erreicht in den Kategorien Affektive Zuwen-
dung einen mittleren Wert von 10,5 und in der Kategorie Responsivitit einen mittleren Wert
von 9,6 Punkten. Deutlich geringere Werte werden in der Aufforderungssituation mit 4,2 bzw.

4,9 Punkten in den Kategorien Unterstiitzung und Anleitung erzielt.
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Abbildung 28: Mittlere Summenwerte pro Kategorie und Gruppe in der Aufforderungssituation
(PICCOLO)

Im Vergleich der drei Gruppen (vgl. Abb. 28) zeigt sich, dass Gruppe 2 in der Aufforderungs-
situation am starksten affektive Zuwendung zeigt. Hier unterscheidet sich diese Gruppe auch
signifikant von Gruppe 1, welche in allen Kategorien die niedrigsten Werte erzielt (vgl. Tab. 28).
Auffallig sind weiterhin die groBen Schwankungen der erreichten Summenwerte in Abhangig-
keit von der Kategorie, die fur alle drei Gruppen auszumachen sind. Die Kategorien Unter-

stiitzung und Anleitung kommen in der Aufforderungssituation weniger zum Tragen.
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Kategorie FXS DS Typ Paarweise Signifikanz | Teststatistik

M (SD) M (SD) M (SD) Vergleiche H-Wert
Affektive 9,09 11,27 10,45 FXS-DS .001 -13,273**
Zuwendung (1,87) (0,90) (2,04) FXS — Typ 092 -6,773
DS —Typ .106 6,500
Responsivitat 7,55 9,27 9,64 n.s. .071 5,281

(2,42) (2,10) (1,80)

Unterstiitzung 2,36 3,73 4,18 n.s. .152 3,763
(1,80) (1,95) (2,99)

Anleitung 4,00 4,73 4,91 n.s. 781 495
(2,57) (2,05) (1,76)

Tabelle 28: Mittlere Summenwerte pro Kategorie und Gruppe (je n=11) in der Aufforderungssituation
(PICCOLOQ); *p < .05; **p < .01; n.s. = nicht signifikant

Insgesamt zeigt sich bei der Darstellung der Ergebnisse, dass signifikante Unterschiede zwi-
schen den Gruppen vor allem in den Kategorien Responsivitét und Affektive Zuwendung auszu-
machen sind. Hier zeigt Gruppe 1 signifikant niedrigere Werte als Gruppe 2 und/oder Gruppe 3.
In den Kategorien Unterstiitzung und Anleitung unterscheiden sich die drei Gruppen nicht
signifikant. Zwischen Gruppe 2 und Gruppe 3 zeigen sich keine signifikanten Unterschiede hin-

sichtlich der Grobkategorien.

Im Vergleich der drei Situationen fallt auf, dass in allen drei Gruppen niedrigere Werte in der

Aufforderungssituation erreicht wurden.

Unterkategorien

Im Folgenden sollen die einzelnen Items zu den Kategorien genauer betrachtet werden. Wenn
signifikante Unterschiede hinsichtlich der Items Uber die drei Situationen stabil bleiben, wird
auf eine Darstellung fiir jede Situation verzichtet. Wenn fiir eine Situation bei einer Kategorie
keine signifikanten Unterschiede zu verzeichnen sind, wird fiir die jeweilige Situation ebenfalls

auf eine ausfiihrliche Darstellung verzichtet. Es werden die Mittelwerte der Scores dargestellt.

Affektive Zuwendung

Fir die Kategorie Affektive Zuwendung wird anhand der Freispielsituation exemplarisch aufge-
zeigt, wie die ltems dieser Kategorie in den einzelnen Gruppen geratet wurden (vgl. Abb. 29).
Die Items, in denen sich signifikante Unterschiede zeigen, sind in allen drei Situationen die-

selben.

Gruppe 1 (Mutter der Kinder mit FXS) erzielt die hochsten Scores bei den Items Ist an der Inter-

aktion beteiligt (1,9) und Ist dem Kind kérperlich nahe (1,8). Positive Ausdriicke zur Ansprache
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des Kindes werden von dieser Gruppe kaum verwendet (0,1), auch das Item Lobt das Kind fallt
mit einem Wert von 0,7 eher gering aus, wobei anzumerken ist, dass sich bei diesem Item

situationsabhangige Unterschiede verzeichnen lassen, wie Abbildung 30 zeigt.

Gruppe 2 (Mitter der Kinder mit DS) erzielt mit 2 Punkten den hdochsten Wert bei dem Item
Spricht in warmer Tonlage. Ebenfalls hohe Werte finden sich mit einem mittleren Wert von je-
weils 1,9 fiir die Items Zeigt emotionale Wérme, Ist an der Interaktion beteiligt und Ist dem
Kind kérperlich nahe. Positive Ausdriicke zur Anrede finden sich deutlich weniger, hier erzielt

die Gruppe einen mittleren Wert von 0,2.

In Gruppe 3 (Mitter der Kinder ohne Behinderung) fallt auf, dass diese gleich in 4 Items den
hochsten Wert von 2 Punkten erreichen, also alle Mitter dieser Gruppe die volle Punktzahl
erhalten in den Items Spricht in warmer Tonlage, Ist dem Kind kérperlich nahe, Ist an der Inter-
aktion beteiligt und zeigt emotionale Wédrme. Lob (0,6) und positive Ausdriicke zur Ansprache

(0,2) werden dagegen deutlich niedriger geratet.

Affektive Zuwendung — Anleitungssituation

Scores

Sprichtin  lachelt das Kind lobt das Kind  Ist dem Kind Benutzt positive  Ist an der Zeigt
warmer Tonlage an korperlich nahe Ausdriicke zur  Interaktion emotionale
Ansprache beteiligt Waérme
Items

BFXSn=11 ®mDSn=11 mTypn=11

Abbildung 29: Scores pro Gruppe und Item in der Kategorie Affektive Zuwendung in der Freispielsituation

Der Vergleich der drei Gruppen hinsichtlich der Kategorie Affektive Zuwendung, der fiir die
Freispielsituation dargestellt wurde (vgl. Abb. 29), kann mit Ausnahme des Items Lobt das Kind
(vgl. hier Abb. 30) als exemplarisch angesehen werden. Gemeinsam ist den drei Gruppen eine

hohe Beteiligung an der Interaktion sowie hohe Werte hinsichtlich der kérperlichen Ndahe zum
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Kind und niedrige Werte bei der Verwendung positiver Ausdriicke zur Ansprache des Kindes.
Signifikante Unterschiede zeigen sich fiir die Items Spricht in warmer Tonlage und Zeigt
emotionale Wdrme. Hier erzielt Gruppe 1 signifikant niedrigere Werte. Dieser Befund zeigt sich

auch in der Anleitungssituation und in der Aufforderungssituation, wie Tabelle 29 zu entneh-

men ist.
Item Situation| FXS DS Typ Paarweise | Signifi- | Teststatistik
M (SD) | M(SD) | M (SD) | Vergleiche kanz H-Wert
Spricht in warmer S1 1,45 1,91 2,00 FXS - DS .010 -7,500*
Tonlage (0,52) (0,30) (0,00) FXS — Typ 002 -9 000**
DS — Typ .608 -1,500
S2 1,64 2,00 2,00 FXS-DS .010 -6,000*
(0,51) | (0,54) | (0,000 | x5 1y | 010 -6,000*
DS — Typ 1,000 .000
S3 1,36 1,91 2,00 FXS-DS .010 -7,591%*
(067) | (0.30) | (000) | exs_1yp | 002 | -9,045%
DS — Typ 620 -1,455
Lachelt das Kind S1 0,91 0,91 1,00 n.s. 919 .169
an (0,83) | (0,94) | (0,45)
S2 1,09 1,09 1,09 n.s. .999 .002
(0,54) (0,70) (0,70)
S3 0,91 1,36 0,91 n.s. .242 2,837
(0,83) | (0,81) | (0,54)
Lobt das Kind S1 1,73 1,91 1,91 n.s. 721 .655
(0,64) (0,30) (0,30)
S2 0,73 0,91 0,55 n.s. .489 1,431
(0,91) | (0,30) | (0,69)
S3 1,45 1,91 1,45 n.s. .161 3,655
(0,69) | (0,30) | (0,82)
Ist dem Kind S1 2,00 2,00 2,00 n.s. 1,000 .000
korperlich nahe (0,00) (0,00) (0,00)
S2 1,82 1,91 2,00 n.s. .344 2,133
(0,41) (0,30) (0,00)
S3 1,91 2,00 1,91 n.s. .597 1,032
(0,30) (0,00) (0,30)
Benutzt positive S1 0,09 0,27 0,45 n.s. .295 2,440
Ausdriicke zur (0,30) (0,65) (0,69)
Ansprache s2 0,09 0,18 0,18 n.s. 794 461
(0,30) | (0,30) | (0,60)
S3 0,09 0,18 0,18 n.s. .796 457
(0,30) (0,41) (0,41)
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Item Situation| FXS DS Typ Paarweise | Signifi- | Teststatistik
M (SD) | M(SD) | M (SD) | Vergleiche kanz H-Wert
Ist an der S1 1,82 2,00 2,00 n.s. .368 2,000
Interaktion (0,60) (0,00) (0,00)
beteiligt 52 191 | 1,91 | 2,00 n.s. 597 1,032
(0,30) (0,30) (0,00)
S3 1,91 2,00 2,00 n.s. .368 2,000
(0,30) | (0,00) | (0,00)
Zeigt emotionale S1 1,45 2,00 2,00 FXS - DS .001 -9,000**
Wirme (052) | (0,00) | (0,00) [ pye 001 9,000
DS — Typ 1,000 .000
S2 1,55 1,91 2,00 FXS - DS .029 -6,000*
(0,52) 1} (030) | (0.00) | exs_7yp | 006 | -7,500%*
DS — Typ 586 -1,500
S3 1,45 2,00 2,00 FXS-DS .003 -7,500**
(069) | (0,00) | (0000 | exs_1yp | 003 | -7,500%*
DS—Typ 1,000 .000

Tabelle 29: Scores pro Gruppe (je n=11) und Item in der Kategorie Affektive Zuwendung, alle Situatio-
nen; *p <.05; **p <.01; n.s. = nicht signifikant

Lobt das Kind
2,0 -

1,0 -

Scores

0,0 -

S1 S2 S3
Situationen

BFXSn=11 ®WDSn=11 mTypn=11

Abbildung 30: Scores pro Gruppe und Situation fiir das Item Lobt das Kind

Deutliche situationsabhdngige Unterschiede fiir die Kategorie Affektive Zuwendung betreffen

das Item Lobt das Kind (vgl. Abb. 30). Wahrend in der Anleitungssituation in allen Gruppen
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hohe Werte bei diesem Item erzielt werden, nimmt das lobende Verhalten in der Freispiel-
situation ab. In der Aufforderungssituation steigern sich die Werte fir dieses Item in allen drei
Gruppen, dabei erzielen die Mitter der Gruppe 2 den hdchsten mittleren Score. Signifikante
Unterschiede konnten hinsichtlich dieses Items jedoch nicht ermittelt werden. Diese situa-
tionsspezifischen Unterschiede decken sich mit den Ergebnissen zur Unterkategorie Ermuti-

gung, welche in Kapitel 5.1.1 dargestellt wurden.

Responsivitiit

Fir Gruppe 1 (Mutter von Kindern mit FXS) zeigen sich in der Anleitungssituation hinsichtlich
der Kategorie Responsivitédt hohe Werte fir das Item Zeigt Aufmerksamkeit fiir das Kind. Hier
erreichen alle Miitter dieser Gruppe die volle Punktzahl. Ebenfalls hohe Werte erzielen die
Mitter dieser Gruppe fiir das Item Antwortet auf Worte oder Laute des Kindes (1,8). Die
niedrigsten Werte erzielen die Mitter bei Items, die eine Anpassung an das Kind im handeln-
den Umgang erforderlich machen. So erreichen sie bei der Anpassung der Aktivitdt an Tempo
oder Interesse des Kindes einen Wert von 1,3, fir das Item Stellt sich flexibel auf einen Wechsel
von Aktivitdt und Interesse des Kindes ein einen Wert von 1,0 und nur einen Wert von 0,5 fir

das Item Folgt der Fiihrung des Kindes.

Gruppe 2 (Mitter der Kinder mit DS) erhalt in der Anleitungssituation fir 4 Items einen Wert
von 2: Zeit Aufmerksamkeit fiir das Kind, Reagiert auf die Emotionen des Kindes, Schaut zum
Kind, wenn es spricht oder Laute macht und Antwortet auf Worte oder Laute des Kindes. Eben-
falls einen hohen Wert erzielt die Gruppe mit 1,9 fiir die Anpassung von Aktivitaten an das
Tempo oder das Interesse des Kindes. Die Werte fiir eine flexible Einstellung auf den Wechsel
von Aktivitat oder Interesse und das Item Folgt der Fiihrung des Kindes fallen dagegen mit 1,2

und 1,0 niedriger aus.

Gruppe 3 (Mitter der Kinder ohne Behinderung) erzielt in finf von sieben Items den hochsten
Wert von 2 Punkten: In den Bereichen Aufmerksamkeit, Anpassung, Reagieren auf Emotionen,
Anschauen und Antworten auf kindliche AuBerungen erreichen also alle Miitter dieser Gruppe
die hochste Bewertung. Einen mittleren Wert von 1,6 Punkten erzielt diese Gruppe fiir das fle-
xible Einstellen auf einen Wechsel von Aktivitat oder Interesse. Das Item Folgt der Fiihrung des

Kindes ist mit einem Wert von 1,0 geringer ausgepragt (vgl. Abb. 31).
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Scores Responsivitat — Anleitungssituation
2,0 -

1,0 -

0,5 -

0,0 -
Zeigt Passt Tempo  Stellt sich flexibel Folgt der Filhrung  Reagiert auf ~ Schaut zum Kind, Antwortet auf
Aufmerksamkeit oder Aktivitat an auf Wechsel von des Kind Emotionen des wenn es spricht Worte oder Laute
fuir das Kind Bedirfnisse an  Aktivitat oder Kindes oder Laute macht  des Kindes

Interesse ein
Items

BFXSn=11 ®mDSn=11 mTypn=11

Abbildung 31: Scores pro Gruppe und Item in der Kategorie Responsivitdt in der Anleitungssituation

Im Vergleich der drei Gruppen wird deutlich, dass sich Gruppe 1 mit Ausnahme des Items Zeigt
Aufmerksamkeit fiir das, was das Kind tut weniger responsiv verhalt. Signifikant unterscheidet
sich Gruppe 1 von den beiden anderen Gruppen bei dem Item Passt das Tempo oder die Aktivi-
tdt an die Bediirfnisse oder Interessen des Kindes an. Weitere signifikante Unterschiede betref-
fen die Items Folgt der Fiihrung des Kindes, Reagiert auf die Emotionen des Kindes und Schaut
zum Kind, wenn es spricht oder Laute macht. Zwischen Gruppe 2 und Gruppe 3 lassen sich

keine signifikanten Unterschiede verzeichnen (vgl. Tab. 30).
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Item FXS DS Typ Paarweise Signifi- | Teststatistik
M (SD) | M (SD) | M (SD) | Vergleiche kanz H-Wert
Zeigt Aufmerksambkeit fir 2,00 2,00 2,00 n.s. 1,000 .000
das, was das Kind tut (0,00) (0,00) | (0,00)
Passt das Tempo oder die 1,27 1,91 2,00 FXS - DS .003 -9,091**
Aktivitdt an die Bediirfnisse | (0,65) (0,30) | (0,00) FXS — Typ 001 -10.545%*
oder Interessen des Kindes i ’
an DS — Typ 636 -1,455
Stellt sich flexibel auf einen 1,00 1,18 1,55 n.s. 110 4,423
Wechsel von Aktivitat und (0,63) (0,60) | (0,52)
Interesse des Kindes ein
Folgt der Fithrung des 0,45 1,00 1,00 FXS - DS .029 -7,636*
Kindes (0,52) (0,45) | (0,63) FXS — Typ 024 -7,909*
DS - Typ .938 273
Reagiert auf die Emotionen 1,64 2,00 2,00 FXS - DS .010 -6,000*
des Kindes (0,51) (0,00) | (0,00) FXS — Typ 010 -6,000*
DS - Typ 1,000 .000
Schaut zum Kind, wenn es 1,45 2,00 2,00 FXS - DS .003 -7,500%**
spricht oder Laute macht (0,69) (0,00) | (0,00) FXS — Typ 003 7 500**
DS - Typ 1,000 .000
Antwortet auf Worte oder 1,82 2,00 2,00 n.s. 127 4,129
Laute des Kindes (0,41) (0,00) | (0,00)

Tabelle 30: Scores pro Gruppe (je n=11) und Item in der Kategorie Responsivitdt in der Anleitungssitua-
tion; *p <.05; **p <.01; n.s. = nicht signifikant

Gruppe 1 erreicht in der Freispielsituation mit 2 Punkten den hochsten Wert fiir das Item Zeigt
Aufmerksamkeit fiir das Kind. Ebenfalls hohe Werte mit je 1,8 erzielen die Miitter dieser
Gruppe fir die Items Schaut zum Kind, wenn es spricht oder Laute macht und fiir das Antwor-
ten auf Worte oder Laute des Kindes. Dagegen gelingt es ihnen weniger, das Tempo oder die
Aktivitat an kindliche Bedirfnisse anzupassen oder auf Emotionen des Kindes zu reagieren.
Hier erreichen die Mutter nur einen mittleren Wert von 1,4 Punkten. Fir das Item Folgt der
Fiihrung des Kindes erzielen sie 1,5 und fiir das Item Stellt sich flexibel auf einen Wechsel von

Aktivitét und Interesse des Kindes ein 1,6 Punkte.

Gruppe 2 erzielt in der Freispielsituation in allen Items der Kategorie Responsivitdt mittlere
Werte von groRer als 1,6. Bei den beiden Items Stellt sich flexibel auf einen Wechsel von
Aktivitédt und Interesse des Kindes ein und Folgt der Fiihrung des Kindes erreichen die Miutter

dieser Gruppe 1,7 bzw. 1,6 Punkte.

Die Mutter der Kinder ohne Behinderung erzielen in der Freispielsituation in fast allen Items
den hochsten Wert von 2 Punkten, fir das Item Folgt der Fiihrung des Kindes erreichen sie

1,9 Punkte.
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Scores Responsivitat — Freispielsituation

2,0 ~
15 4
1,0 -
0,5 -
0,0 -

Zeigt Passt Tempo o. Stellt sich flexibel Folgt der Fihrung  Reagiert auf ~ Schaut zum Kind, ~ Antwortet auf

Aufmerksamkeit Aktivitat an auf Wechsel von des Kind Emotionen des wenn es spricht o. Worte o. Laute

fiir das Kind Bediirfnisse an Aktivitdt o. Kindes Laute macht des Kindes

Interesse ein
Items
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Abbildung 32: Scores pro Gruppe und Item in der Kategorie Responsivitdit in der Freispielsituation

Bei einem Vergleich der drei Gruppen hinsichtlich des responsiven Verhaltens in der Freispiel-

situation (vgl. Abb. 32) lassen sich signifikante Unterschiede zwischen Gruppe 1 und Gruppe 3

fir folgende Items berechnen: Gruppe 1 erzielt signifikant niedrigere Werte im Bereich Anpas-

sung und im Reagieren auf kindliche Emotionen. Hinsichtlich des letztgenannten Items unter-

scheidet sich Gruppe 1 auch signifikant von Gruppe 2. Dariiber hinaus unterscheiden sich

Gruppe 1 und Gruppe 3 signifikant im flexiblen Einstellen auf wechselnde Aktivitdten und

Interessen (vgl. Tab. 31).
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Item FXS DS Typ Paarweise Signifi- | Teststatistik
M (SD) | M (SD) | M (SD) Vergleiche kanz H-Wert
Zeigt Aufmerksambkeit fir 2,00 1,91 2,00 n.s. .368 2,000
das, was das Kind tut (0,00) (0,30) (0,00)
Passt das Tempo oder die 1,36 1,82 2,00 FXS - DS .044 -6,182*
Aktivitat an die Bediirf- (0,67) (0,41) (0,00) FXS — Typ 003 -9 091**
nisse oder Interessen des
Kindes an DS —Typ .344 -2,909
Stellt sich flexibel auf 1,55 1,73 2,00 FXS-DS 327 -3,000
einen Wechsel von Akti- (0,52) (0,47) (0,00)
L FXS — Typ 014 -7,500*
vitat und Interesse des
Kindes ein DS —Typ 142 -4,500
Folgt der Fiihrung des 1,45 1,64 1,91 n.s. .081 5,025
Kindes (0,52) (0,51) (0,30)
Reagiert auf die 1,36 1,91 2,00 FXS - DS .003 -9,000**
Emotionen des Kindes (0,51) (0,30) (0,00) FXS — Typ 001 -10,500**
DS —Typ .624 -1,500
Schaut zum Kind, wenn es 1,82 1,82 2,00 n.s. .597 1,032
spricht oder Laute macht (0,60) (0,60) (0,00)
Antwortet auf Worte oder 1,82 1,82 2,00 n.s. .597 1,032
Laute des Kindes (0,60) (0,60) (0,00)

Tabelle 31: Scores pro Gruppe (je n=11) und Item in der Kategorie Responsivitdt in der Freispielsituation;
*p <.05; **p <.01; n.s. = nicht signifikant

In der Aufforderungssituation zeigt Gruppe 1 erneut hohe Werte hinsichtlich der Aufmerksam-
keit fur das, was das Kind tut (2,0) und dulRert (1,8). Sehr niedrige Werte erzielen die Mitter
dieser Gruppe hingegen in den ltems zur Anpassung (0,6), Flexibilitdt (0,3) und im Folgen der
Fiihrung des Kindes (0,4). Bei dem Item Reagiert auf die Emotionen des Kindes erzielen die

Mitter dieser Gruppen einen mittleren Wert von 1,2 Punkten.

Gruppe 2 zeigt in der Aufforderungssituation je nach Item ein sehr unterschiedliches Mal an
Responsivitat. Alle Mitter zeigen ein hohes MaR an Aufmerksamkeit fiir das kindliche Tun (2,0)
und auch hinsichtlich der Items Reagiert auf die Emotionen des Kindes (1,8), Schaut zum Kind,
wenn es spricht oder Laute macht (1,7) und Antwortet auf Worte oder Laute des Kindes (1,6)
werden Werte im oberen Bereich erzielt. Dagegen zeigt sich die Gruppe weniger responsiv in
Bezug auf die Items Passt das Tempo oder die Aktivitit an die Bedlirfnisse oder Interessen des
Kindes an (1,4), Stellt sich flexibel auf einen Wechsel von Aktivitdt und Interesse des Kindes ein

(0,6) und Folgt der Fiihrung des Kindes (0,4).
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Alle Mitter der Gruppe 3 zeigen ein hohes Mall an Responsivitdt bei den Items Zeigt
Aufmerksamkeit fiir das, was das Kind tut (2,0), Reagiert auf die Emotionen des Kindes (2,0)
und Schaut zum Kind, wenn es spricht oder Laute macht (2,0). Mit einem Wert von 1,7 befin-
den sich die Mitter auch hinsichtlich des Items Antwortet auf Worte oder Laute des Kindes im
oberen Bereich. In Bezug auf das Kriterium der Anpassung erzielen die Mutter dieser Gruppe
1,5 Punkte. Deutlich weniger reponsives Verhalten kann hinsichtlich der Items Stellt sich flexi-
bel auf einen Wechsel von Aktivitdt und Interesse des Kindes ein (0,5) und Folgt der Fiihrung

des Kindes (0,1) beobachtet werden (vgl. Abb. 33).

Scores Responsivitdt — Aufforderungssituation
2,0 -

1,5

1,0

0,5

0,0
Zeigt Passt Tempo o. Stellt sich flexibel Folgt der Filhrung  Reagiert auf ~ Schaut zum Kind, Antwortet auf
Aufmerksamkeit ~ Aktivitatan  auf Wechsel von des Kind Emotionen des wenn es spricht Worte o. Laute
fir das Kind Bedirfnisse an Aktivitat o. Kindes 0. Laute macht des Kindes
Interesse ein
Items

BFXSn=11 ®WDSn=11 mTypn=11

Abbildung 33: Scores pro Gruppe und Item in der Kategorie Responsivitdt in der Aufforderungssituation

Vergleicht man die drei Gruppen, so lassen sich in der Aufforderungssituation fiir die Kategorie
Responsivitdt nur fiir die ltems Reagiert auf die Emotionen des Kindes und Passt das Tempo
oder die Aktivitdt an die Bediirfnisse oder Interessen des Kindes an signifikante Unterschiede
zwischen Gruppe 1 und den beiden Vergleichsgruppen berechnen. Allen drei Gruppen gemein-
sam sind situationsspezifisch niedrige Werte hinsichtlich der Items Stellt sich flexibel auf einen

Wechsel von Aktivitit und Interesse des Kindes ein und Folgt der Fiihrung des Kindes (vgl. Tab. 32).
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Item FXS DS Typ Paarweise Signifi- | Teststatistik
M (SD) M (SD) M (SD) | Vergleiche kanz H-Wert

Zeigt Aufmerksambkeit fir 2,00 2,00 2,00 n.s. 1,000 .000

das, was das Kind tut (0,00) (0,00) (0,00)

Passt das Tempo oder die 0,64 1,36 1,45 FXS - DS .046 -7,545*

Aktivitat an die Bediirf- (0,67) (0,92) (0,93) EXS — Typ 024 8,545*

nisse oder Interessen des

Kindes an DS - Typ .792 -1,000

Stellt sich flexibel auf 0,27 0,64 0,45 n.s. .596 1,034

einen Wechsel von Akti- (0,65) (0,92) (0,82)

vitat und Interesse des

Kindes ein

Folgt der Fiihrung des 0,36 0,36 0,09 n.s. 468 1,520

Kindes (0,67) (0,67) (0,30)

Reagiert auf die 1,18 1,82 2,00 FXS - DS .014 -7,864*

Emotionen des Kindes (0,75) (0,41) (0,00) FXS — Typ 001 -10,682**

DS - Typ .380 -2,818

Schaut zum Kind, wenn es 1,82 1,73 2,00 n.s. .356 2,066

spricht oder Laute macht (0,60) (0,65) (0,00)

Antwortet auf Worte 1,73 1,64 1,73 n.s. .866 287

oder Laute des Kindes (0,65) (0,67) (0,65)

Tabelle 32: Scores pro Gruppe (je n=11) und Item in der Kategorie Responsivitdt in der
Aufforderungssituation; *p <.05; **p <.01; n.s. = nicht signifikant

Unterstiitzung

Fiir die Kategorie Unterstiitzung wird anhand der Freispielsituation exemplarisch aufgezeigt,
wie die Items dieser Kategorie in den einzelnen Gruppen geratet wurden, da signifikante
Unterschiede in allen drei Situationen nur fir das Item Unterstiitzt das Kind in seiner Eigen-

aktivitdt berechnet wurden.

Gruppe 1 (Mitter der Kinder mit FXS) unterstiitzt die Kinder in der Freispielsituation in hohem
Malle beim Umgang mit den Spielsachen (2,0) und bei Wahlen (1,9). Fir die Items Wartet auf
die Antwortet nach einem Vorschlag und Zeigt Begeisterung (iber das, was das Kind macht lie-
gen die erzielten Werte fiir die Mutter dieser Gruppe bei 1,6 und fir das Item Unterstiitzt das
Kind in seiner Eigenaktivitdt bei 1,5. Ein niedriger Mittelwert von 0,9 ergibt sich fir die Mitter
dieser Gruppe bei dem Item Macht dem Kind Vorschlége als Hilfen. Flr das Kriterium Unter-

stiitzt die Bemiihungen des Kindes verbal fillt der Mittelwert mit 0,4 am niedrigsten aus.

Gruppe 2 (Mitter der Kinder mit DS) unterstiitzt die Kinder in hohem MaRe bei Wahlen (2,0)

sowie beim Umgang mit dem Spielzeug (1,9). Mittelwerte im oberen Bereich ergeben sich in
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dieser Gruppe ebenfalls fir die Items Zeigt Begeisterung iiber das, was das Kind macht (1,8),
Unterstiitzt das Kind in seiner Eigenaktivitdt (1,7) und Wartet auf die Antwortet nach einem
Vorschlag (1,6). Dagegen fallen die Werte fir die Kriterien Macht dem Kind Vorschldge als

Hilfen und Unterstiitzt die Bemiihungen des Kindes verbal mit 0,9 und 0,7 deutlich geringer aus.

Gruppe 3 (Mditter der Kinder ohne Behinderung) zeigt in vier ltems mit einem Mittelwert von 2
ein hohes MalR an Unterstlitzung: Die Mitter unterstitzen das Kind beim Umgang mit den
Spielsachen, bei Wahlen und in seiner Eigenaktivitat und zeigen Begeisterung fir das, was das
Kind macht. Fiir das Item Wartet auf die Antwortet nach einem Vorschlag ergibt sich fur
Gruppe 3 ein Mittelwert von 1,7. Sehr niedrige Werte zeigen sich dagegen fiir die Items Macht
dem Kind Vorschldge als Hilfen (0,5) und Unterstiitzt die Bemiihungen des Kindes verbal (0,2)
(vgl. Abb. 34).

Scores Unterstiitzung — Freispielsituation

Wartet auf die  Unterstitzt das Unterstutzt das  Unterstltzt das  Unterstitzt die  Macht dem Kind Zeigt
Antwort des Kind beim Kind bei Wahlen  Kind in seiner Bemuhungen des Vorschlage als Begeisterung
Kindes nach ~ Umgang mit den Eigenaktivitat Kindes verbal Hilfen Uber das, was das

einem Vorschlag  Spielsachen Kind macht
Items

B Fraxn=11 mDSn=11 mTypn=11

Abbildung 34: Scores pro Gruppe und Item in der Kategorie Unterstiitzung in der Freispielsituation

Im Vergleich der drei Gruppen féallt auf, dass die Miitter aller drei Gruppen deutlich weniger
Vorschlage als Hilfen machen und Bemihungen der Kinder weniger verbal unterstitzen.
Besonders Gruppe 3 erzielt hier einen sehr niedrigen Mittelwert. Ein signifikanter Unterschied
zeigt sich zwischen der Gruppe 3 und Gruppe 1 hinsichtlich des Kriteriums Unterstiitzt das Kind

in seiner Eigenaktivitét. Wahrend Gruppe 3 durchweg ein hohes MaR an Eigenaktivitdt ermog-
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licht, liegt der Wert fiir dieses Kriterium bei der Gruppe 1 im mittleren Bereich. Dieser signifi-
kante Unterschied lasst sich fir dieses Item auch in der Anleitungs- und in der Aufforderungs-
situation feststellen, wie Tabelle 33 zu entnehmen ist. In der Tabelle wird aber auch deutlich,
dass hinsichtlich dieses Items in der Anleitungssituation auch ein signifikanter Unterschied
zwischen Gruppe 2 und 3 besteht, wie Abbildung 35 veranschaulicht. Somit kann konstatiert
werden, dass die Mutter der Kinder ohne Behinderung mehr Eigenaktivitat unterstiitzen als die

Miitter der Kinder mit Behinderung.

Unterstiitzt die Eigenaktivitat des Kindes

2,0 -
1,5 -
(%]
[J]
o 1,0 -
(5]
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B FXSn=11 mDSn=11 mTypn=11

Abbildung 35: Scores pro Gruppe und Situation fir das Item Unterstiitzt die Eigenaktivitdt des Kindes

Item Situation FXS DS Typ Paarweise | Signi- | Teststatistik
M (SD) | M (SD) | M (SD) | Vergleiche | fikanz H-Wert
Wartet auf die S1 0,82 1,00 0,91 n.s. .868 282
Antwort des Kindes (0,75) (0,78) (0,94)
nach einem Vor- 52 1,55 1,55 1,73 n.s. 522 1,300
schlag (0,52) | (0,69) | (0,65)
S3 0,45 0,73 0,45 n.s. 629 928
(0,82) | (0,91) | (0,82)
Unterstiitzt das s1 1,82 2,00 2,00 n.s. 368 2,000
Kind beim Umgang (0,60) | (0,000 | (0,00)
mit den Spiel- 52 2,00 1,01 2,00 n.s. 368 2,000
sachen 0,000 | (0,30) | (0,00)
S3 0,00 0,09 0,00 n.s. 368 2,000

(0,000 | (0,30) | (0,00)
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Item Situation FXS DS Typ Paarweise | Signi- | Teststatistik
M (SD) | M (SD) | M (SD) | Vergleiche | fikanz H-Wert
Unterstutzt das S1 0,73 0,91 1,00 n.s. .698 719
Kind bei Wahlen (0,79) (0,83) (0,78)
S2 1,91 2,00 2,00 n.s. .368 2,000
(0,30) | (0,00) | (0,00)
S3 0,00 0,00 0,27 n.s. 127 4,125
(0,00) | (0,00) | (0,65)
Unterstitzt das S1 0,55 0,73 1,55 FXS - DS .586 -2,091
Kind in seiner (0,52) (0,79) (0,52) FXS — Typ 002 -11,955%*
Eigenaktivitat
DS—-Typ | .010 -9,864*
S2 1,45 1,73 2,00 FXS - DS .157 -4,500
(0,52) | (0,47) | (0.00) | exs_Typ | 005 | -9,000%*
DS—-Typ | .157 -4,500
S3 0,36 0,45 1,18 FXS - DS 744 -1,227
(067) | (069) | (075) | pxs_1yp | 011 | -9,545%
DS—-Typ | .027 -8,318*
Unterstutzt die S1 0,09 0,36 0,27 n.s. .535 1,250
Bemiihungen des (0,30) (0,67) (0,65)
Kindes verbal s2 0,36 0,73 0,18 n.s. 268 2,637
(0,67) | (0,91) | (0,41)
S3 0,55 1,00 0,45 n.s. .364 2,021
(0,93) | (1,00) | (0,52)
Macht dem Kind S1 0,55 0,55 0,45 n.s. 977 .047
Vorschlage als (0,82) (0,93) (0,69)
Hilfen 52 091 | 091 | 045 n.s. 272 2,603
(0,83) | (0,83) | (0,82)
S3 0,45 0,18 0,27 n.s. .378 1,948
(0,52) | (0,41) | (0,47)
Zeigt Begeisterung, S1 1,27 1,91 1,45 FXS - DS .020 -8,227%*
liber das, was das (0,79) | (0,30) | (0.52) | pxs_1yp | 739 1,182
Kind macht.
DS—-Typ | .047 7,045*
S2 1,55 1,82 2,00 n.s. .063 5,544
(0,69) (0,60) (0,00)
S3 1,09 1,73 1,55 n.s. .125 4,158
(0,83) (0,47) (0,69)

Tabelle 33: Scores pro Gruppe (je n=11) und Item in der Kategorie Unterstiitzung, alle Situationen; *p <

.05; **p < .01; n.s. = nicht signifikant
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Anleitung

Bei der Darstellung der Kategorie Anleitung beschranke ich mich auf die Anleitungs- und die
Freispielsituation und gehe nicht auf die Aufforderungssituation ein, da sich fiir diese Situation

keine signifikanten Unterschiede berechnen lassen.

Wie Abbildung 36 veranschaulicht, ist innerhalb der Kategorie Anleitung das Item Benennt
Objekte oder Handlungen fiir das Kind bei allen Mittern der Kinder mit FXS in der Anleitungs-
situation stark ausgepragt, was der Mittelwert von 2,0 zeigt. Hohe Werte erzielt Gruppe 1
(Mutter der Kinder mit FXS) auch hinsichtlich der Items Fragt das Kind nach Informationen
(1,9) und Wiederholt oder erweitert die kindlichen Worte oder Laute (1,8). Dagegen erreicht die

Gruppe fiir die tbrigen Items Mittelwerte unter 1,0.

Bei Gruppe 2 (Mitter der Kinder mit DS) sind die Items Benennt Objekte oder Handlungen fiir
das Kind und Fragt das Kind nach Informationen mit einem Mittelwert von je 2,0 stark ausge-
pragt. Hinsichtlich des Items Wiederholt oder erweitert die kindlichen Worte oder Laute erzielt
die Gruppe einen Wert von 1,6 und fir das Item Spricht mit dem Kind (iber Eigenschaften von
Objekten einen Wert von 1,2. Dagegen sind folgende Items kaum oder gar nicht ausgepragt:
Erkléart dem Kind Griinde (0,0), Gestaltet Aktivitéiten in einer Abfolge von einzelnen Schritten
(0,0), Schldgt Aktivitidten vor als Erweiterung zu dem, was das Kind macht (0,1) und Beteiligt

sich an Rollenspielen (0,1).

Gruppe 3 (Mdutter der Kinder ohne Behinderung) zeigt innerhalb der Kategorie Anleitung hohe
Auspragungen fir die Kriterien Wiederholt oder erweitert die kindlichen Worte oder Laute
(2,0), Benennt Objekte oder Handlungen fiir das Kind (2,0) und Fragt das Kind nach Informatio-
nen (2,0). Der Mittelwert der Gruppe fiir das Item Spricht mit dem Kind (iber Eigenschaften von
Objekten betragt 1,7. Kaum oder gar nicht ausgepragt ist das Verhalten hinsichtlich folgender
Iltems: Erkldrt dem Kind Griinde (0,1), Schldgt Aktivitdten vor als Erweiterung zu dem, was das
Kind macht (0,1), Beteiligt sich an Rollenspielen (0,0) und Gestaltet Aktivitéten in einer Abfolge

von einzelnen Schritten (0,0).
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Abbildung 36: Scores pro Gruppe und Item in der Kategorie Anleitung in der Anleitungssituation

Fiir die Kategorie Anleitung zeigt sich, dass die Miitter der Gruppen 2 und 3 bei den Items
Erkldrt dem Kind Griinde und Gestaltet Aktivitdten in einer Abfolge von einzelnen Schritten je-
weils 0,0 oder 0,1 Punkte erhalten, wahrend das Verhalten bei diesen beiden Kriterien mit
Mittelwerten von 0,6 und 0,4 bei Gruppe 1 zumindest leicht ausgepragt ist (vgl. Abb. 36). Hier

zeigen sich signifikante Unterschiede.

Weiterhin Iasst sich ein signifikanter Unterschied zwischen Gruppe 1 und Gruppe 3 hinsichtlich
des Items Spricht mit dem Kind (iber Eigenschaften von Objekten verzeichnen. Gruppe 3 spricht
signifikant haufiger Uber Eigenschaften von Objekten als Gruppe 1 und tendenziell auch mehr

als Gruppe 2 (vgl. Tab. 34).
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Item FXS DS Typ Paarweise Signi- | Teststatistik
M (SD) | M (SD) | M (SD) Vergleiche | fikanz H-Wert
Erklart dem Kind Griinde 0,64 0,00 0,09 FXS - DS .006 7,591%**
(081) | (0,00) | (0300 | pyxs_1yp | .026 6,182*
DS — Typ 611 -1,409
Schldgt Aktivitaten vor als 0,18 0,09 0,09 n.s. .759 .552
Erweiterung zu dem, was (0,41) (0,30) (0,30)
das Kind macht
Wiederholt oder erweitert 1,82 1,55 2,00 n.s. .153 3,752
die kindlichen Worte oder (0,60) (0,82) (0,00)
Laute
Benennt Objekte oder 2,00 2,00 2,00 n.s. 1,000 .000
Handlungen fiir das Kind (0,00) (0,00) (0,00)
Beteiligt sich an Rollen- 0,09 0,09 0,00 n.s. .597 1,032
spielen mit dem Kind (0,30) (0,30) (0,00)
Gestaltet Aktivitdten in 0,36 0,00 0,00 FXS - DS .010 6,000*
einer Abfolge von einzelnen | (0,51) (0,00) (0,00) FXS — Typ 010 6,000*
Schritten
DS —-Typ 1,000 .000
Spricht mit dem Kind Gber 0,73 1,18 1,73 FXS - DS .218 -4,727
Eigenschaften von Objekten | (0,79) (0,75) (0,65) FXS — Typ 003 111,227%*
DS —-Typ .090 -6,500
Fragt das Kind nach 1,91 2,00 2,00 n.s. .368 2,000
Informationen (0,30) (0,00) (0,00)

Tabelle 34: Scores pro Gruppe (je n=11) und Item in der Kategorie Anleitung in der Anleitungssituation;
*p <.05; **p <.01; n.s. = nicht signifikant

In der Freispielsituation (vgl. Abb. 37) erreicht Gruppe 1 fiir folgende Items Werte im oberen
Bereich: Benennt Objekte oder Handlungen fiir das Kind (2,0), Wiederholt oder erweitert die
kindlichen Worte oder Laute (1,8), Fragt das Kind nach Informationen (1,8), Schldgt Aktivitdten
vor als Erweiterung zu dem, was das Kind macht (1,7) und Spricht mit dem Kind iiber
Eigenschaften von Objekten (1,6). Fir das Item Erkldrt dem Kind Griinde erreicht die Gruppe ei-
nen Mittelwert von 1,0 und fiir die Beteiligung an Rollenspielen einen Wert von 0,7. Die Mt-
ter dieser Gruppe gestalten in dieser Situation keine Aktivitdten in einer Abfolge von einzelnen

Schritten.

Die Mutter der Gruppe 2 benennen alle in einem hohen MalRe Objekte und Handlungen fir
das Kind. Einen Mittelwert von 1,6 erreicht die Gruppe fiir die ltems Schldgt Aktivitéten vor als
Erweiterung zu dem, was das Kind macht, Wiederholt oder erweitert die kindlichen Worte oder

Laute und Spricht mit dem Kind (iber Eigenschaften von Objekten. Hinsichtlich des Items Fragt
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das Kind nach Informationen erreicht die Gruppe einen Mittelwert von 1,3. Fir die Beteiligung
an Rollenspielen liegt der Wert bei 0,8. Die Miitter dieser Gruppe erklaren weniger Griinde

(0,2) und gestalten die Aktivitaten nicht in einer Abfolge von einzelnen Schritten.

Die Mutter der Gruppe 3 erreichen hohe Werte im Wiederholen oder Erweitern von kindlichen
AuBerungen (2,0), im Benennen von Objekten und Handlungen (2,0) sowie im Sprechen iiber
Eigenschaften von Objekten (2,0) und im Vorschlagen weiterfiihrender Aktivitaten (1,9). Bei
dem Item Fragt das Kind nach Informationen liegt der Mittelwert bei 1,4 und fir die Beteiligung
an Rollenspielen bei einem Punkt. Deutlich weniger oder gar nicht ausgepragt sind das Erkla-

ren von Griinden (0,3) und das Gestalten von Aktivitaten in einer Abfolge von Schritten (0,0).
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Abbildung 37: Scores pro Gruppe und ltem in der Kategorie Anleitung in der Freispielsituation

Bei der vergleichenden Darstellung der Kategorie Anleitung kann fiir die freie Spielsituation
festgehalten werden, dass die Miitter der Kinder mit FXS ihren Kindern mehr Griinde erlau-
tern. Hier unterscheidet sich diese Gruppe signifikant von den Gruppen 2 und 3. Dariber hin-
aus erreichen die Miitter der Kinder mit FXS héhere Werte fir Fragen nach Informationen.

Dieser Unterschied ist jedoch nicht signifikant (vgl. Tab. 35).
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Item FXS DS Typ Paarweise | Signifikanz | Teststatistik
M (SD) | M (SD) | M (SD) | Vergleiche H-Wert

Erklart dem Kind Griinde 1,00 0,18 0,27 FXS - DS .005 9,955**
(0.78) | (0,41) | (047) | pxs_Typ 016 8,591*

DS —-Typ .702 -1,364

Schldgt Aktivitaten vor als 1,73 1,64 1,91 n.s. .535 1,250

Erweiterung zu dem, was (0,65) (0,67) (0,30)

das Kind macht

Wiederholt oder erwei- 1,82 1,64 2,00 n.s. .344 2,133

tert die kindlichen Worte (0,60) (0,81) (0,00)

oder Laute

Benennt Objekte oder 2,00 2,00 2,00 n.s. 1,000 0,000

Handlungen fiir das Kind (0,00) (0,00) (0,00)

Beteiligt sich an Rollen- 0,73 0,82 1,00 n.s. .818 0,402

spielen mit dem Kind (0,65 (0,87) (2,00)

Gestaltet Aktivitdten in 0,00 0,00 0,00 n.s. 1,000 0,000

einer Abfolge von einzel- (0,00) (0,00) (0,00)

nen Schritten

Spricht mit dem Kind Gber 1,64 1,64 2,00 n.s. 172 3,524

Eigenschaften von (0,65) (0,67) (0,00)

Objekten

Fragt das Kind nach 1,82 1,27 1,36 n.s. 234 2,909

Informationen (0,41) (0,91) (0,81)

Tabelle 35: Scores pro Gruppe (je n=11) und Item in der Kategorie Anleitung in der Freispielsituation; *p

< .05; **p < .01; n.s. = nicht signifikant

5.1.1.3 Vergleich der Ergebnisse zum miitterlichen Verhalten

Um mogliche Zusammenhdnge zwischen den Kategorien von PICCOLO und den Kategorien des

Kodiersystems zu Uberprifen, wurden anhand der Mittelwerte fiir die gesamte Interaktions-

zeit Korrelationen nach Spearman berechnet. Die sich daraus ergebenden Korrelations-

koeffizienten sind in Tabelle 36 dargestellt. Signifikante Korrelationen ergeben sich zwischen

der Kategorie Bestéirkung der Aufmerksamkeit und den PICCOLO-Kategorien Affektive Zuwen-

dung, Unterstiitzung und Responsivitdt. Eine deutliche negative Korrelation zeigt sich zwischen

der Kategorie Lenkendes Verhalten und der Kategorie Unterstiitzung. Die Kategorie Restriktives

Verhalten korreliert deutlich negativ mit den Kategorien Affektive Zuwendung, Responsivitdt

und Unterstiitzung. Die Ergebnisse der Korrelationsberechnungen belegen die Validitat des

PICCOLO-Verfahrens.
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Affektive Responsivitat Unterstiitzung Anleitung
Zuwendung

Bestdrkung der .591** A48** .410* 212
Aufmerksamkeit

Emotionsregulation .069 .073 274 112
Lenkendes Verhalten -.208 -.319 -.456** -117
Restriktives -.423% -476%* -.533** -.164
Verhalten

Tabelle 36: Korrelationen Kategorien PICCOLO — Kategorien Kodiersystem; *p < .05; **p < .01; n=33

5.1.2 Kindliches Verhalten
5.1.2.1 Aufmerksamkeit

Die kindliche Aufmerksamkeit wurde in Form von On- und Off-Task-Verhalten kodiert. Als on-
task wurden die Kinder kodiert, wenn sie sich ziel- oder zweckgerichtet mit dem Spielmaterial

beschaftigten.

Fiir die Gruppe der Kinder mit FXS kann festgehalten werden, dass diese in allen drei Situatio-
nen (ber 80 % on-task sind, sich also absichtsvoll mit dem dargebotenen Spielmaterial
beschéftigen. Betrachtet man die einzelnen Situationen genauer, so zeigt sich fir die freie
Spielsituation mit 95 % der hochste Wert an On-Task-Verhalten, wahrend die Werte fir die

Anleitungssituation (88 %) und fir die Aufforderungssituation (83 %) niedriger ausfallen.

Die Gruppe der Kinder mit DS zeigt in allen drei Situationen ein On-Task-Verhalten von tber
90 %. Die Aufmerksamkeit hinsichtlich des Spielmaterials ist in der Anleitungssituation mit
91 % etwas geringer als in der freien Spielsituation (97 %) und in der Aufforderungssituation

(95 %).

Die Gruppe der Kinder ohne Behinderung zeigt insgesamt durchweg hohe Aufmerksamkeits-
werte von Uber 90 %. In der freien Spielsituation erreicht die Gruppe sogar einen Wert von
100 %, d.h. hier findet durchgehend eine absichtsvolle Beschaftigung mit dem Spielmaterial
statt. Fur die Anleitungssituation liegt der Wert bei 97 % On-Task-Verhalten, in der Auffor-

derungssituation zeigen sich die Kinder dieser Gruppe mit 93 % etwas weniger aufmerksam.

Abbildung 38 stellt die Aufmerksamkeitswerte der drei Gruppen im Vergleich dar.
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Abbildung 38: On- und Off-Task-Verhalten in Prozent im Vergleich der drei Gruppen (je n=11) in
Abhdngigkeit von der Situation

In der Spielsituation zeigen die Kinder aller drei Gruppen den hochsten Prozentsatz an On-
Task-Verhalten. In der Aufforderungssituation weisen die Kinder mit FXS und die Kinder ohne
Behinderung vergleichsweise mehr Off-Task-Verhalten auf. Signifikante Unterschiede lassen
sich fur diese Situation jedoch nicht berechnen. Insgesamt kann festgehalten werden, dass die
Kinder mit FXS die hochsten Off-Task-Werte haben und sich in der Anleitungssituation von den
beiden anderen Gruppen und in der Freispielsituation von der Gruppe der Kinder ohne
Behinderung signifikant unterscheiden. Mit Werten von tber 80 % ist aber auch diese Gruppe
den Grol3teil der Zeit aufmerksam gegeniiber dem Spielmaterial. Dariiber hinaus fallt auf, dass
beide Gruppen von Kindern mit Behinderung ein hoheres Mal} an Off-Task-Verhalten zeigen

als die Gruppe der Kinder ohne Behinderung (vgl. Tab. 37).
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Situation FXS DS Typ Paarweise Signifikanz | Teststatistik
M (SD) M (SD) M (SD) Vergleiche H-Wert
Anleitungssituation 88 % 91 % 97 % FXS - DS .929 -.364
(15) (7) (10) FXS — Typ 007 -10,955%*
DS — Typ .009 -10,591**
Freispielsituation 95 % 97 % 100 % FXS - DS .033 -7,909*
(6) ) (1) FXS = Typ 014 -9,136*
DS — Typ .740 -1,227
Aufforderungs- 83 % 95 % 93 % n.s. 223 3,003
situation (19) (12) (16)

Tabelle 37: Darstellung des On-Task-Verhaltens; *p < .05; **p < .01; n.s. = nicht signifikant; pro Gruppe
n=11

5.1.2.2 Anpassung

In der Kategorie Anpassung wird das Verhalten des Kindes dahingehend kodiert, ob es sich
regelkonform verhélt oder nicht. Ein Kind kann zur gleichen Zeit on-task und nicht regelkon-
form sein, wenn es z.B. das Spielmaterial beschadigt oder zu stark beansprucht, wenn es nicht
der Intention des Spiels folgt oder in der letzten Situation nicht der Aufforderung zum Aufrau-
men folgt (vgl. Kap. 4.2.1). Immer wenn ein Verhalten als off-task kodiert wurde, ist es zugleich

nicht regelkonform.

Die Gruppe der Kinder mit FXS zeigt in der Anleitungssituation zu 78 % regelkonformes Verhal-
ten. In der freien Spielsituation steigert sich der Anteil regelkonformen Verhaltens auf 88 %. In
der Aufforderungssituation zeigen die Kinder dieser Gruppe deutlich weniger regelkonformes
Verhalten. Nur gute die Halfte der Zeit (55 %) verhalten die Kinder mit FXS sich in dieser Situa-

tion regelkonform.

Die Gruppe der Kinder mit DS verhalt sich in der Anleitungssituation zu 90 % regelkonform. In
der freien Spielsituation zeigen die Kinder mit DS zu 96 % regelkonformes Verhalten. In der

Aufforderungssituation verhalten sich die Kinder mit DS lediglich zu 66 % regelkonform.

Die Gruppe der Kinder ohne Behinderung zeigt in der Anleitungs- und in der Freispielsituation
mit 94 % bzw. 100 % hohe Anteile regelkonformen Verhaltens. In der Aufforderungssituation

reduziert sich der Anteil regelkonformen Verhaltens auf 63 %.
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Abbildung 39: Regelkonformes und nicht regelkonformes Verhalten in Prozent im Vergleich der drei
Gruppen (je n=11) in Abhangigkeit von der Situation

Im Vergleich der drei Gruppen (vgl. Abb. 39) ergibt sich mit Blick auf situationsabhangige

Unterschiede ein dhnliches Bild: In der Freispielsituation verhalten sich die Kinder aller drei

Gruppen zu hohen Anteilen regelkonform, wahrend in der Aufforderungssituation zwischen

45 % und 34 % der Verhaltensweisen als nicht regelkonform kodiert wurden. Signifikante

Unterschiede zwischen der Gruppe der Kinder mit FXS und den beiden anderen Gruppen

lassen sich fiir die Freispielsituation berechnen (vgl. Tab. 38).

Situation FXS DS Typ Paarweise Signifikanz Teststatistik
M (SD) | M(SD) | M(SD) Vergleiche H-Wert
Anleitungssituation 78 % 90 % 94 % n.s. 449 1,600
(31) (8) (6)
Freispielsituation 88 % 96 % 100 % FXS — DS .005 -10,864**
(19) | (10) () FXS - Typ 001 -13,136**
DS —Typ .557 -2,273
Aufforderungs- 55 % 66 % 63% n.s. .656 .842
situation (34) (32) (27)

Tabelle 38: Darstellung des regelkonformen Verhaltens ; *p <.05; **p <.01; n.s. = nicht signifikant; pro

Gruppe n=11
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5.1.2.3 Vergleich der Kategorien Aufmerksamkeit und Anpassung

Fiir die Gruppe der Kinder mit FXS ergeben sich bei einem Vergleich der Werte fir die Katego-
rie Aufmerksamkeit mit den Werten flr die Kategorie Anpassung die deutlichsten Unter-
schiede. In der Anleitungssituation weicht das On-Task-Verhalten um 10 % vom regelkonfor-
men Verhalten ab, in der freien Spielsituation um 7 % und in der Aufforderungssituation
weichen Aufmerksamkeit und Anpassung sogar um 28 % voneinander ab. Die Kinder mit FXS
beschaftigen sich den Groliteil der Zeit mit dem Spielmaterial, verhalten sich dabei aber nicht
durchweg angepasst, sie folgen also nicht immer der Intention des Spiels. Die Kinder mit FXS
zeigen besonders in der Anleitungssituation und in der Aufforderungssituation einen ver-
gleichsweise hohen Anteil an nicht regelkonformen Verhaltensweisen. Fiir die beiden anderen
Gruppen zeigen sich in der Anleitungs- und in der Freispielsituation geringere Unterschiede
zwischen den Kategorien Aufmerksamkeit und Anpassung, jedoch ebenfalls deutliche Unter-

schiede in der Aufforderungssituation.

5.1.3 Zusammenhange zwischen miitterlichem und kindlichen Verhalten

Um mogliche Zusammenhange zwischen mitterlichen und kindlichen Verhaltensweisen zu
untersuchen, wurden Korrelationsberechnungen nach Spearman angestellt. Dabei wurden die
Korrelationskoeffizienten fir die kindlichen Kategorien Aufmerksamkeit und Anpassung und
die mitterlichen Kategorien aus dem Kodiersystem und aus PICCOLO bestimmt. Signifikante
positive Zusammenhadnge zeigen sich zwischen der kindlichen Aufmerksamkeit und den
Kategorien Bestdrkung der Aufmerksamkeit (Kodiersystem) und Unterstiitzung (PICCOLO). Die
kindliche Aufmerksamkeit korreliert zudem negativ mit der Kategorie Restriktives Verhalten.
Zwischen der kindlichen Anpassung und den mitterlichen aufmerksamkeitsbestarkenden und
emotionsregulierenden Verhaltensweisen zeigen sich ebenfalls signifikante positive Zusam-
menhange. Dariliber hinaus korreliert die kindliche Anpassung maRig mit der Kategorie
Affektive Zuwendung. Deutliche negative Zusammenhange finden sich zwischen der Kategorie
Anpassung und den Kategorien Lenkendes Verhalten und Restriktives Verhalten (vgl. Tab. 39

und Tab. 40).

Bestarkung der Emotions- Lenkendes Restriktives
Aufmerksamkeit regulation Verhalten Verhalten
Aufmerksamkeit .370%* 314 -.299 -.618**
on-task
Anpassung regel- A73%* A75%* -.522%* -.656**
konform

Tabelle 39: Korrelation der kindlichen Kategorien Aufmerksamkeit und Anpassung mit den Kategorien
flr das mutterliche Verhalten (Kodiersystem); n=33
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Affektive Responsivitat Unterstiitzung Anleitung

Zuwendung
Aufmerksamkeit .289 224 .581%* 128
on-task
Anpassung .355%* .056 .676** .275

regelkonform

Tabelle 40: Korrelation der kindlichen Kategorien Aufmerksamkeit und Anpassung mit den Kategorien
fir das mutterliche Verhalten (PICCOLO); n=33

In Kapitel 5.1.1 konnte gezeigt werden, dass Gruppe 1 (Mutter der Kinder mit FXS) signifikant
mehr restriktive Verhaltensweisen zeigt als die Mutter der beiden anderen Gruppen. Es wurde
daher untersucht, inwieweit dieses Verhalten mit dem Anteil an nicht regelkonformen
Verhaltensweisen der Kinder mit FXS zusammenhangt, da die Kinder dieser Gruppe haufiger

nicht regelkonformes Verhalten zeigen.

Die Auswertung dieser Fragestellung macht deutlich, dass die Kodierungen fiir restriktive
Verhaltensweisen bei den Miittern zu 64 % in Situationen auftreten, in denen das Verhalten
der Kinder als nicht regelkonform gewertet wurde. Bei den verbleibenden 36 % handelt es sich
jedoch um Situationen, in denen die Kinder sich im Sinne der Definition des Kodiersystems
angepasst verhalten. Das miitterliche und kindliche Verhalten wurde fiir diese Situationen
analysiert und es lieBen sich 4 Ausloser fur das restriktive Verhalten der Mitter ermitteln,

wenn das Kind regelkonformes Verhalten zeigt (vgl. Tab. 41).

Ausldser Beispiel

Das Kind wartet nicht ab. Das Kind wartet nicht, bis die Mutter das Spiel ,eingerichtet”
und dem Kind das Spiel erkldrt hat und greift schon zum
Material.

Das Kind weicht Anforderungen aus, | Das Kind kann ein Bild nicht zuordnen und nimmt ein neues
verfolgt aber weiter die Spielidee. Plattchen, statt es weiter zu versuchen.

Das Kind zeigt motorische Unruhe. Das Kind schlagt mit den FiiBen gegen das Stuhlbein.

Das Kind macht einen Fehler oder ist | Das Kind deckt ein Plattchen, das bereits richtig zugeordnet
im Begriff, einen Fehler zu machen. war, noch mal ab oder mochte das tun.

Tabelle 41: Ausloser fir restriktives Verhalten bei den Mittern der Kinder mit FXS, wenn diese regelkon-
form sind

In nahezu der Halfte der Falle, in denen restriktives miutterliches Verhalten bei regelkonfor-
mem kindlichen Verhalten kodiert wurde, reagieren die Mtter der Gruppe 1 mit dem restrik-
tiven Verhalten auf Fehler der Kinder. Dies dufSert sich z.B. durch Stoppsignale, Festhalten der
Hand oder indem sie dem Kind das Material aus der Hand nehmen. Restriktives Verhalten bei

regelkonformem Verhalten des Kindes duBert sich zu 17 % auch in Situationen, in denen das
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Kind einer Anforderung ausweicht und zu 16 %, wenn die Kinder nicht abwarten. In 8 % der
Falle reagieren die Mitter mit restriktivem Verhalten auf motorische Unruhe der Kinder. 11 %
des restriktiven Verhaltens bei angepasstem kindlichem Verhalten fallt unter Sonstiges (vgl.

Abb. 40).

Ausloser fiir Restriktives Verhalten bei Miittern der Kinder mit FXS
(regelkonform)

11%

16%

B Kind wartet nicht ab

B Kind weicht Anforderung aus
17% m Kind zeigt motorische Unruhe

B Kind macht Fehler

M Sonstiges

48%

Abbildung 40: Verteilung der Ausléser fur restriktives Verhalten bei den Mittern der Kinder mit FXS,
wenn diese regelkonform sind; Angaben in Prozent (n=11)

Bei einer Analyse der Situationen, die unter Sonstiges fallen, lasst sich in 73 % der Félle kein
Ausloser beobachten, wahrend es sich bei den restlichen 27 % um sehr spezifische Situationen
handelt, bei denen die Mutter restriktives Verhalten zeigt, weil das Kind zum Beispiel beim
Spielen auf dem Tisch sitzen mdchte. Auf der Grundlage dieser Unterscheidung ergibt sich die

in Abbildung 41 dargestellte korrigierte Verteilung.
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Ausloser fir Restriktes Verhalten bei Muttern der Kinder mit FXS
(regelkonform)

48%

3%

8%

17%

B Kind wartet nicht ab B Kind weicht Anforderung aus
m Kind zeigt motorische Unruhe m Kind macht Fehler

B Sonstiges m Kein Ausloser erkennbar

Abbildung 41: Korrigierte Verteilung der Ausloser fir restriktives Verhalten bei Mittern der Kinder mit
FXS, wenn diese regelkonform sind; Angaben in Prozent (n=11)

5.1.4 Qualitative Interaktionsanalyse

Im Folgenden soll anhand dreier Fallbeispiele eine qualitative Betrachtung der Interaktion vor-
genommen werden. Anders als bei den Ergebnissen der quantitativen Auswertung erfolgt die
Interpretation der einzelnen Sequenzen direkt im Anschluss an die Darstellung der Beobach-
tungen. Eine zusammenfassende Einordnung und Interpretation der drei exemplarisch ausge-

wahlten Sequenzen erfolgt dann in Kapitel 6.

5.1.4.1 Fallbeispiel FXS 03

FUr den Fall FXS 03 wird der Ausschnitt von Minute 00:03:05 bis 00:04:37 beschrieben (vgl.
Tab. 42). Es handelt sich um eine Sequenz aus der Anleitungssituation. Mutter und Sohn sitzen
gemeinsam auf einem Sofa vor einem kleinen Couchtisch. Vor ihnen auf dem Tisch liegt das
Spiel Bambino LUK. Die erste Seite des Heftes wurde von Mutter und Kind gerade fertig bear-

beitet.
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Zeit

Verhalten der Mutter

Verhalten des Kindes

Kommentar

00:03:05-00:03:07

Der Junge steht neben
der Mutter vor dem Tisch
und hebt das Spielbrett
mit den soeben vollstan-
dig zugeordneten Platt-
chen an.

Die Mutter sagt: ,richtig”.
Sie sagt ,Warte, sitzen!”
und fiihrt die Hande des
Kindes nach hinten.

00:03:07-00:03:10

Die Mutter sagt ,,super,

14

hast du gut gemacht

Der Junge setzt sich hin,
hat aber die Finger noch
am Spielbrett.

00:03:10-00:03:18

Die Mutter nimmt das
Spielbrett und legt es zur
Seite, vom Kind weg.
,Jetzt machen wir ein
anderes”. Sie blattert die
nichste Seite vom LUK-
Heft um und sagt: ,guck
mal hier, oh, guck mal!“

Der Junge springt wieder
auf, er schaut auf die
neue Seite des Hefts.

Die Mutter kontrolliert
die Situation. Sie
unterbindet die kindliche
Handlung und fordert es
auf zu warten. Sie wéhlt
selbst eine neue Seite aus
und bestimmt so den
Fortgang der gemeinsa-
men Aktivitdt. Dabei be-
stérkt sie das Kind durch
zweimaliges Loben. Das
Kind hat grofies Interesse
an dem Spiel. Es reagiert
auf das Warten mit kér-
perlicher Unruhe.

00:03:18-00:03:20

Der Junge zeigt auf ein
Bild.

Die Mutter zieht dem
Sohn den Armel des
Pullovers hoch und fragt
auf das Heft blickend:
,Was ist das denn?
Eine...?"

00:03:20-00:03:23

Der Junge hebt sein rech-
tes Bein und legt das Knie
auf den Tisch, so als
wollte er auf den Tisch
klettern.

Die Mutter unterbindet
die Unruhe des Kindes.

Die Mutter halt den Sohn
mit beiden Handen fest
und drickt ihn zuriick auf
das Sofa. Sie sagt: ,Aber
bleib still!“

00:03:23-00:03:26

Der Junge sagt: ,Mann“

Die Mutter fragt: ,Wo?“

Das Kind zeigt hier be-
reits, dass es eine Einsicht
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Zeit

Verhalten der Mutter

Verhalten des Kindes

Kommentar

00:03:26-00:03:31

Die Mutter schaut eben-
falls auf das Heft, sie la-
chelt und sagt: ,,Ja, ein
Mann.” Dabei greift sie
nach dem Spielbrett mit
den Plattchen. Sie fragt:
,uUnd wo ist die andere?”

Er steht erneut auf und
sagt ,Da ist ein Mann und
das”. Dabei zeigt er auf
zwei Bilder.

00:03:31-00:03:35

Das Kind zeigt auf ein Bild
und sagt: ,,Da“

Die Mutter kippt die
Plattchen vom Spielbrett
und sagt: ,,Wir machen
nochmal, ok?“

00:03:35-00:03:44

Die Mutter legt das Spiel-
brett auf das Heft und
sagt: ,Guck mal, noch
mal, guck mal hier, Oh,

14

guck mal

Der Junge lasst sich kurz
auf dem Sofa nieder,
hiipft dann wieder hoch
und schaut auf das Spiel-
feld. Er zeigt auf etwas
und sagt: ,,Dal!”

00:03:44-00:03:49

Die Mutter nimmt die
Hande des Sohnes und
flhrt sie weg. Sie sagt:
,Guck mal, ich erklare dir

1«

erstmal. Guck mal

Der Sohn lasst sich wie-
der auf das Sofa plump-
sen und hipft leicht auf
und ab. Dabei schaut er
seine Mutter an.

in den Spielablauf ent-
wickelt hat und macht
auf eine Zuordnung auf-
merksam. Die Mutter
mdchte, dass das Kind
sich geduldet und sie zu-
ndchst erkldrt, wie das
Spiel funktioniert.

00:03:49-00:03:50

Die Mutter zeigt auf ein
Bild und sagt: ,Eimer”

Der Sohn schaut auf das
Bild und spricht ihr nach:
,Eimer”

00:03:50-00:03:56

Die Mutter sagt: ,,Eimer,
und dann, wie gehst du
zum Spielplatz?“ Sie zeigt
auf das dazu passende
andere Bild. ,Mit
einer...?"

Der Junge verfolgt die
Zeigegesten der Mutter
und antwortet: ,,Schau-
fel”

00:03:56-00:04:02

Die Mutter wiederholt:
»Schaufel”. Sie zeigt auf
die beiden Bilder und
sagt: ,,Guck mal, die
geh6ren zusammen. Da
siehst du das Zeichen,
komm, mach das!”

Der Sohn beugt sich nach
vorne, stitzt sich am
Tisch ab und steht wieder
auf. Die ganze Zeit hat er
den Blick auf das Spiel ge-
richtet. Er wahlt das rich-
tige Plattchen aus und
legt es auf ein Bild.

00:04:02-00:04:04

Die Mutter sagt: ,Nein!“

Der Junge hebt das Platt-
chen hoch und setzt es
auf ein anderes Bild.

Die Mutter gibt mit ihrer
Erklérung viel vor, indem
sie bereits auf das pas-
sende Bild zeigt. Ihre Auf-
forderung an das Kind,
die Zuordnung nun vorzu-
nehmen, kommt dann
sehr schnell und unprd-
zise (,Komm, mach
das!”). Ihre Reaktion auf
die vom Kind vorgenom-
mene Zuordnung
(,Nein!“) ist schnell und
wirkt scharf.
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Zeit

Verhalten der Mutter

Verhalten des Kindes

Kommentar

00:04:04-00:04:11

Die Mutter sagt:
»genau”! Sie fahrt fort,
indem sie auf ein weite-
res Bild zeigt: ,Und dann,
guck mal hier, das ist
eine?”

Der Junge steht neben
der Mutter und tritt auf
der Stelle auf und ab. Er
lasst sich auf das Sofa fal-
len, hiipft auf und ab und
antwortet: ,Farbe”

00:04:11-00:04:18

Die Mutter sagt: ,Pinsel.
Und was machst du mit
dem Pinsel?”

Der Junge beugt sich
nach vorne und lasst sich
wieder nach hinten fal-
len. Er richtet sich wieder
auf, stellt sich hin und
antwortet ,Farbe” und
greift nach einem Platt-
chen.

Die Mutter stimmt der
kindlichen Aktivitét zu
und lenkt die
Aufmerksamkeit auf das
ndchste Bild. Das Kind
antwortet, indem es be-
reits sagt, welches Bild
zum Pinsel passt
(,Farbe”). Die Mutter
benennt nun selbst die
korrekte Antwort
(,Pinsel), um dann nach
der Zuordnung zu fragen.

00:04:18-00:04:23

Die Mutter wiederholt:
,Farbe”. Sie halt die
Hand, in der der Junge
das Plattchen halt, fest,
schaut darauf und sagt:
,uUnd guck mal richtig,
was hier drauf ist!” Sie
zeigt auf ein Bild.

Der Junge folgt mit dem
Blick dem Finger der
Mutter. Er legt das Platt-
chen weg, wahlt ein
anderes aus und sagt:
,Ente” und legt das Platt-
chen mit der Ente auf ein
Bild.

00:04:23-00:04:29

Die Mutter sagt: ,Ja, wo
ist denn die Farbe? Hast
du gesagt, Pinsel mit...?"

Der Junge nimmt das
Plattchen wieder weg
und blickt auf das Spiel-
feld. Er sagt: ,mit Schau-
fel?“

00:04:29-00:04:37

Die Mutter sagt: ,Nein!“
Sie zeigt auf den Pinsel
und fragt: ,,Was machst
du mit dem Pinsel?” Sie
zeigt auf die Farben.

Der Junge steht neben
der Mutter, stellt ein Bein
auf das Sofa und lehnt
sich gegen seine Mutter.
Dann antwortet er:
,Farben”

Der Junge méchte schnell
aktiv werden und greift in
seiner Eile nach dem fal-
schen Pldttchen. Die Mut-
ter macht ihn darauf auf-
merksam und der Junge
wdhlt nun das richtige
Pléttchen, ordnet es aber
falsch zu.

Tabelle 42: Interaktionsanalyse, Anleitungssituation

Interpretation

Die kurze Sequenz innerhalb dieser Anleitungssituation zeigt einen Jungen, der sich motiviert

auf eine gemeinsame Aktivitdt mit seiner Mutter einzulassen scheint. Sein Interesse an dem

Spiel driickt sich auch darin aus, dass der Sohn die gesamte Zeit (iber on-task ist. Die Motiva-

tion des Kindes dirfte nicht zuletzt dadurch zu erkldren sein, dass die Mutter viel bestarkendes

Verhalten in Form von Lob und Zustimmung zeigt. Nicht zu (ibersehen ist aber auch die grolRe

motorische Unruhe des Jungen, die sich in Wippen bzw. Hipfen sowie einem standigen Wech-

sel zwischen Sitzen und Stehen ausdriickt. Dariiber hinaus lassen sich mehrere Fehler (vermut-
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lich Flichtigkeitsfehler) bei der Zuordnung beobachten. Moglicherweise lbertragt sich die
Unruhe auf die Mutter. Sie bemiiht sich durch Kérperkontakt oder auch Ermahnungen (, bleib
still!“), die Unruhe des Kindes zu kontrollieren bzw. zu regulieren. lhre zum Teil hastige Sprech-
weise deutet aber darauf hin, dass sie selbst nicht innerlich ruhig ist. Die Unruhe des Sohnes
wird moglicherweise dadurch verstarkt, dass die Mutter durch ihre Art der Anleitung den
Bediirfnissen des Kindes nicht immer entspricht: Teilweise entsteht der Eindruck, dass sie den
Jungen in seiner Aktivitat ausbremst, indem sie darauf besteht, dass er wartet, bis sie die Auf-
gabe noch einmal erklart hat. An anderer Stelle drangt sie ihn, durch ihre wiederholte
Aufforderung ,guck mal hier” oder ,,guck mal richtig” oder auch durch ein hastiges , Los, mach
das” oder ein ,nein!“. Es ist anzunehmen, dass der Junge mehr Zeit und Ruhe benétigen
wiirde, um die Aufgabe, die er bereits verstanden hat, wie sich an seinen AuRerungen zeigt,
konzentriert zu bewaltigen. Die Mutter ist scheinbar so damit beschéftigt, die Kontrolle liber
den Ablauf zu behalten, dass sie diese Ruhe nicht vermittelt. Das bestarkende Verhalten, wel-
ches fir die Motivation des Jungen sicherlich forderlich ist, stellt darliber hinaus eine weitere
Reizzufuhr dar. Das Bedirfnis der Mutter nach Kontrolle (iber die gemeinsame Spielsituation,
das sich zum Beispiel auch darin ausdriickt, dass die Mutter die ndchste Seite selbst auswahlt
und das Kind nicht in den Entscheidungsprozess einbezieht, ist moéglicherweise auch darin
begriindet, dass die Mutter nicht immer die Erfahrung macht, dass ihr Sohn sich in gemeinsa-

men Spielsituationen interessiert und kooperativ verhalt.

5.1.4.2 Fallbeispiel FXS 04

Bei dem Fall FXS 04 handelt es sich um zwei ausgewahlte Sequenzen aus der Freispielsituation.
Der erste Ausschnitt dauert von Minute 00:06:07 bis Minute 00:09:30. Mutter und Sohn sitzen
gemeinsam im Wohnzimmer auf dem Teppich. Die Spielzeugtasche wurde bereits ausgeleert,
die Spielsachen liegen zwischen Mutter und Sohn auf dem Boden. Die Sequenz wird in Tabelle

43 ausfiihrlich dargestellt.
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Zeit

Verhalten der Mutter

Verhalten des Kindes

Kommentar

00:06:07-00:06:18

Die Mutter hat einen
kleinen Playmobilhund in
der Hand. Sie fuhrt den
Hund in Richtung des
Kindes und imitiert das
Bellen (Wuff, wuff,
wuff). Zweimal halt sie
mit den Wuff-Gerau-
schen fir eine Sekunde
inne, setzt diese dann
fort. Sie schaut abwech-
selnd auf den Hund und
auf das Kind und fiihrt
den Hund immer weiter
in Richtung des Kindes.

Der Junge greift nach
dem Bus und wendet
sich samt Bus von der
Mutter ab, er lautiert®
kurz. Dann schaut er zum
Hund, bewegt den Bus
weiter, ohne den Blick
vom Hund abzuwenden,
er lautiert erneut kurz.

Der Junge ist am Hund
interessiert, gleichzeitig
flihlt er sich méglicher-
weise gestért. Er findet
keine Mdéglichkeit, in ei-
nen Dialog zu gelangen.

00:06:18-00:06:19

Die Mutter beendet das
Gebell, greift mit der an-
deren Hand nach einem
Mannchen, lasst den
Hund liegen.

Der Junge fahrt mit dem
Bus ein Stiick Gber den
Boden.

00:06:19-00:06:22

Sie sagt: ,,Guck mal, in
den Bus wollen Leute
einsteigen — Komm!“.

Er wendet er sich von
Mutter und Bus ab und
lautiert langanhaltend.

Die Mutter méchte das
Interesse des Kindes am
Bus aufgreifen, um eine
gemeinsame Spielsitua-
tion zu gestalten.

00:06:22-00:06:28

Sie greift nach dem Bus,
spricht seinen Namen
und klopft dabei mit
dem Méannchen auf den
Boden.

Er wendet seinen Blick
wieder zur Mutter, weint
aber laut weiter.

00:06:28-00:06:38

Die Mutter bewegt das
Mannchen auf den Sohn
zu und begleitet dies mit
»Hallo“ (3x).

Sie spricht: ,,Guck mal,
die wollen Bus fahren.”

Man hort den Sohn wei-
terhin lautieren (er ist
flr kurze Zeit nicht im
Bild). Er greift nach ei-
nem Gegenstand (FuR
der Legoampel).

00:06:38-00:06:40

Sie nimmt das Mann-
chen und setzt es in den
Bus, der neben ihr steht.

Der Junge wirft den
Gegenstand in Richtung
seiner Mutter.

Méglicherweise méchte
der Junge nicht, dass die
Mutter mit ,seinem” Bus
spielt, so dass das Wer-
fen in Richtung der Mut-
ter als Ausdruck von
Frustration zu verstehen
ist. Er macht die Hand-
lung der Mutter wieder
riickgéngig, indem er das
Mcdnnchen aus dem Bus
wirft. Wéhrenddessen
versucht die Mutter
durch einen neuen

> Das Lautieren ist in der gesamten Sequenz weinerlich und lasst auf Unwohlsein schlieRen.
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Zeit

Verhalten der Mutter

Verhalten des Kindes

Kommentar

00:06:40-00:06:46

Die Mutter dreht sich
nach dem geworfenen
Gegenstand um und legt
ihn neben sich. Sie
schaut ihren Sohn an.

Der Junge lautiert
langanhaltend, wobei er
den Kopf auf die Knie
legt.

00:06:46-00:06:47

Die Mutter spricht sei-
nen Namen.

Der Junge unterbricht
abrupt sein Weinen und
hebt den Kopf.

00:06:47-00:06:56

Sie sagt ,,oh”“. Sie streckt

erst ihre Hand nach dem
Hund aus, dann wahlt sie
das Polizeimotorrad. Sie

fahrt mit dem Motorrad

Uber den Boden und be-

gleitet dies mit ,brumm,
brumm, brumm®”.

Er bewegt sich mit dem
Oberkérper nach vorne
und greift nach dem Bus.
Er lautiert erneut, unter-
bricht dies jedoch, wah-
rend er das Mannchen
aus dem Bus zieht und
wegwirft.

Gegenstand (Motorrad)
in eine gemeinsame
Spielsituation zu gelan-
gen.

00:06:56-00:07:02

Der Junge wendet sich
dem Haus zu, lautiert er-
neut kurz. Er 6ffnet das
Tor des Hauses und
schlieBt es wieder. Wah-
rend dieser Aktivitat lau-
tiert er nicht.

Die Mutter legt das Mo-
torrad weg, wendet sich
dem Sohn und dem Haus
zu und kommentiert:
»ein Haus, guck mal ein
Haus! Oh, ist da was
drin?“ Dabei greift sie
nach dem Mannchen,
das der Sohn zuvor weg-
geworfen hatte und
fihrt das Mannchen zum
Eingang des Hauses. Sie
flustert ,Komm!“

00:07:02-00:07:05

Der Junge versucht, nach
dem Mannchen zu grei-
fen, das die Mutter in
der Hand halt, wendet
sich dabei aber von Mut-
ter und Haus ab und lau-
tiert erneut.

Die Mutter greift das
Interesse des Jungen er-
neut auf, indem sie vom
Motorrad ablédsst und
das Spiel mit dem Haus
forciert. Mit ihren Kom-
mentaren iberfordert sie
aber woméglich den Jun-
gen, weshalb dieser sich
zurliickzieht.
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das Tor des Hauses. Sie
lasst das Mannchen auf
dem Teppich leicht auf
und ab hipfen.

fahrt mit dem Bus lber
den Boden, er lautiert
weiterhin. Er unterbricht
das Fahren mit dem Bus
und lautiert langanhal-
tend, wahrend er den
Kopf auf die Knie legt.

00:07:18-00:07:20

Die Mutter wendet ihren
Blick zu dem Haufen mit
Spielsachen.

Der Junge wendet sich
um und hebt den Kopf.

Zeit Verhalten der Mutter Verhalten des Kindes Kommentar
Die Mutter singt: ,lalala-
lala“.

00:07:05-00:07:18 Die Mutter beobachtet Der Sohn kehrt der Mut- | Nachdem die Mutter 13
ihren Sohn und 6ffnet ter den Ricken zu und Sekunden lang den Sohn

still beobachtet und auf
sein Weinen nicht rea-
giert, wendet dieser sich
um und hebt den Kopf.

00:07:20-00:07:25

Er greift nach dem
Maéannchen, lautiert kurz
und schaut die Mutter
an, wahrend er das
Mannchen wegschleu-
dert.

Die Mutter bietet wieder
ein neues Spielzeug an,
auf ihre Aktivitét reagiert
der Junge aber wieder
mit Lautieren und Weg-
schmeifien.

Die Mutter lasst das
Mannchen liegen, greift
nach zwei Duplosteinen
und sagt: ,,guck mal”. Sie
schlagt die Steine gegen-
einander, so dass ein Ge-
rausch entsteht. Sie sagt:
,guck mal, Bausteine!”.

00:07:25-00:07:31

Die Mutter streckt die
Duplosteine ihrem Sohn
entgegen und wieder-
holt: ,,Bausteine”. Sie
legt die Steine vor den
Jungen hin.

Der Junge bewegt sich zu
den Bausteinen hin, die
seine Mutter ihm entge-
genstreckt, er lautiert
weiter, greift nach den
Bausteinen und wendet
sich ab.

00:07:31-00:07:37

Die Mutter kommen-
tiert: ,Mmh? Magst du
nichts bauen?”

Er lasst zwei Bausteine
vor sich hinfallen, greift
nach einem weiteren
Stein und l&sst diesen
ebenfalls fallen.

Dadurch dass die Mutter
die Steine hinlegt und
dem Sohn damit die
Chance gibt, selbst damit
aktiv zu werden, wobei
sie sich still verhdlt, fiihrt
dazu, dass der Junge das
Angebot annimmt. Er
weif8 aber vermutlich
nicht, wie er das Spiel-
zeug verwenden kann.
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Zeit

Verhalten der Mutter

Verhalten des Kindes

Kommentar

00:07:37-00:07:47

Die Mutter setzt ein
Mannchen in das neben
ihr stehende Lastauto,
sie sagt ,,oh” und fahrt
den Laster mit ,,Brumm®-
Gerduschen ihrem Sohn
entgegen.

Der Sohn greift nach der
Ampel, die vor ihm liegt,
Idsst sie fallen und
streckt sich Richtung
Mutter, um an einen an-
deren Gegenstand (nicht
sichtbar) zu gelangen.
Dabei lautiert er.

00:07:47-00:07:54

Die Mutter fahrt mit
dem Lastauto weiter
Uber den Teppich. Lasst
es dann stehen und
greift zum Polizeimotor-
rad. Dieses ldsst sie mit
lautem ,Tatlitata” in
Richtung des Jungen fah-
ren.

Der Junge wirft einen
Gegenstand weg und
wendet sich abrupt ab.
Er wirft einen zweiten
Gegenstand. Er schaut
den Gegenstanden
hinterher. Dabei lautiert
er nicht.

00:07:54-00:08:02

Die Mutter fuhrt das Mo-
torrad weiter in Richtung
des Sohnes, aber macht
nun Brummgerausche.
Sie halt das Motorrad
fest, als der Junge da-
nach greift. Dann lasst
sie das Motorrad unter
Brummgeraduschen eine
Kurve fahren, so dass
sich das Motorrad vom
Sohn entfernt, wahrend
die Mutter dem Sohn zu-
gewandt bleibt und ihn
anschaut.

Der Junge greift mit der
rechten Hand das
Motorrad und mit der
linken Hand einen
Duplostein. Er fihrt mit
beiden Handen eine
Wegwerfbewegung aus,
wobei es ihm nur gelingt,
den Duplostein zu wer-
fen, da die Mutter das
Motorrad noch festhalt.
Er greift erneut nach ei-
nem Stein und wirft die-
sen ebenfalls vor sich
hin.

00:08:02-00:08:09

Die Mutter l3sst das Mo-
torrad liegen, greift nach
einem neuen Gegen-
stand und ruft den Jun-
gen, indem sie seinen
Namen sagt.

Der Sohn krabbelt dem
weggeworfenen Duplo-
stein hinterher und lau-
tiert.

00:08:09-00:08:13

Die Mutter ruft den Jun-
gen erneut bei seinem
Namen und sagt: ,Komm
mal her, komm!“

Man sieht erneut ein
Spielzeug fliegen (der
Junge ist nicht im Bild).

00:08:13-00:08:16

Die Mutter klopft mit ei-
nem Mannchen auf das
Dach des Hauses und
wiederholt: ,,Komm!“

Der Junge lautiert.

Wéhrend der Sohn seine
Tatigkeit des Wegwer-
fens fortsetzt und daran
méglicherweise Gefallen
findet (er lautiert weni-
ger), bietet die Mutter
neue Spielzeuge (erst
Lastauto, dann Motor-
rad) an. Der Sohn rea-
giert auf die Lenkungs-
versuche der Mutter ab
nur, indem er sein Ver-
halten (Wegwerfen)
auch hier anwendet.
Dass die Mutter diesen
Versuch unterbindet, in-
dem sie das Motorrad
festhdilt, fiihrt méglicher-
weise erneut zu Frustra-
tion. In der Folge lautiert
der Junge stérker und
legt den Kopf auf den
Boden (Min. 08:16).
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Zeit

Verhalten der Mutter

Verhalten des Kindes

Kommentar

00:08:16-00:08:32

Die Mutter greift nach
einem kleinen Spielzeug-
koffer und steckt ihn in
die Offnung auf dem
Dach des Hauses. Sie

Ill

sagt: ,Guck mal“, greift
nach dem richtigen Bau-
stein fir die Offnung und
sagt: ,,das passt da rein“.
Sie sucht zwei weitere
passende Gegenstdande
und ruft den Jungen bei
seinem Namen und sagt:

,Komm mal her”

Der Junge lautiert, er
kniet auf den Boden und
legt seinen Kopf auf den
Boden.

00:08:32-00:08:36

Die Mutter sagt: ,Komm
mal her, guck mal!“

Der Junge schaut auf,
hort auf zu lautieren und
krabbelt zu seiner Mut-
ter.

Es gelingt der Mutter,
das Interesse erneut zu
wecken.

00:08:36-00:08:39

Die Mutter wirft mit ei-
nem ,Und jetzt” einen
Gegenstand durch die
Offnung und halt dem
Sohn einen zweiten Ge-
genstand hin und fragt:
,Wo kommt das rein?“

Der Junge lacht und
greift nach dem Gegen-
stand und versucht ihn,
durch das Dach zu wer-
fen, findet aber die Off-
nung nicht.

Die Aufgabe, die richtige
Offnung zu finden, ist fiir
den Jungen vermutlich zu
schwer.

00:08:39-00:08:48

Der Junge wirft den Ge-
genstand weg, greift
nach dem Haus, o6ffnet
die Tlren und setzt sich
das Haus auf den Kopf
und nimmt es wieder
herunter.

Er reagiert mit der be-
kannten Tdtigkeit ,weg-
schmeifsen”, beginnt
dann aber zu explorie-
ren.

Die Mutter beobachtet
den Sohn, greift nach ei-
nem vorbeirollenden
Gegenstand und
kommentiert: ,Als Hut
kann man es doch nicht

14

nehmen

00:08:48-00:08:52

Die Mutter sagt:

14

,Komm

Der Sohn schaut sich
weiterhin das Haus an.

00:08:52-00:08:53

Der Sohn probiert, mit
seinem Fuf} in das Haus
zu schlipfen.

Erneut zeigt der Junge ei-
nen kreativen Versuch,
das Spielzeug zu verwen-
den, ohne zu schmeifsen.

154




Zeit

Verhalten der Mutter

Verhalten des Kindes

Kommentar

Die Mutter lacht und
streckt den Arm nach
dem Haus aus.

00:08:53-00:08:56

Der Sohn stoRt das Haus
mit dem Ful® weg. Er
lautiert.

Hier unterbindet die
Mutter den Versuch, was
vermutlich zu Frustration
(driickt sich aus im Weg-
stofSen und Lautieren)
fihrt.

Die Mutter nimmt sich
das Haus und sagt
,hein”.

00:08:56-00:09:12

Die Mutter greift nach
drei Gegenstanden und
sagt: ,guck mal, X (Name
des Kindes), die Formen,
die passen da oben
rein!”

Der Junge lautiert wei-
ter, er greift nach den
Gegenstdnden, die die
Mutter in der Hand halt
und wirft sie einen nach
dem anderen hinter sich.

00:09:12-00:09:14

Die Mutter sagt: ,kommt
aber nicht dahin.”

Der Junge dreht sich um
und wirft den Gegen-
stand erneut.

00:09:14-00:09:17

Die Mutter sagt seinen
Namen.

Der Junge wendet sich
zur Mutter und versucht
nach dem Gegenstand zu
greifen, den die Mutter
noch in der Hand halt.

00:09:17-00:09:21

Die Mutter sagt ,Ey“ und
zieht den Gegenstand
weg, bevor der Junge ihn
zu fassen bekommt. Sie
sagt: ,,Nicht wegschmei-

“«

Ren

Der Junge versucht er-

neut, nach dem Gegen-
stand zu fassen, er be-

ginnt zu lautieren.

00:09:21-00:09:23

Die Mutter sagt ,guck
mal!“ und fihrt den Bau-
stein zu der richtigen
Offnung.

Der Junge greift nach ei-
nem anderen Gegen-
stand und wirft diesen
weg.

00:09:23-00:09:24

Die Mutter sagt den
Namen des Jungen.

Der Junge wirft einen
zweiten Gegenstand hin-
ter sich.

00:09:24-00:09:26

Die Mutter lachelt, zeigt
auf die Offnung und sagt

1«

,darein

Der Junge greift nach
dem Gegenstand, den
die Mutter in der Hand
halt.

In der Folge verfillt der
Junge in sein Wegwerf-
Verhalten, wobei dies
unkontrolliert erfolgt, da
er den Gegenstdnden
auch nicht nachschaut.
Schlieflich wendet er
sich wieder von der Mut-
ter ab (Min. 09:26).
Diese hdlt an der Spiel-
idee, die Formen in die
Offnung durch das Dach
des Playmobil-Hauses zu
werfen, fest.
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Zeit Verhalten der Mutter Verhalten des Kindes Kommentar

00:09:26-00:09:30 | Die Mutter tippt mit Der Junge wendet sich
dem Finger auf die Off- ab und lautiert.

nung und sagt (lauter
werdend mit der
Stimme): ,,Da rein, hier

rein!”

Tabelle 43: Interaktionsanalyse, Freispielsituation Teil |

Interpretation

In der beschriebenen Situation wird deutlich, dass die Mutter darum bemiiht ist, Interessen
des Kindes aufzugreifen. In Min. 6:19 und 6:56 folgt sie dem Interesse des Kindes, erreicht
durch ihr Kommentieren oder weiterfihrende Handlungen (,Guck mal, die Leute wollen in den
Bus einsteigen” oder ,ein Haus, guck mal ein Haus! Oh, ist da was drin?“) aber nicht eine
Steigerung des Interesses, der Junge wendet sich vielmehr ab. Es scheint, als lGberfordere die
Mutter ihren Sohn mit solchen eigentlich bestarkenden Verhaltensweisen. Eine weitere Strate-
gie der Mutter besteht darin, viele verschiedene Spielmaterialien in kurzen Abstianden anzu-
bieten und die Aufmerksamkeit des Jungen darauf zu lenken. Dazu erzeugt sie eine Vielzahl an
Gerauschen (Bellen, Brumm, Tatitata, Klopfgerausche), auf die der Junge nicht oder nur fliich-
tig reagiert. Die Situation, in der die Mutter die Duplosteine vor den Jungen hinlegt, lasst da-
rauf schliefen, dass die Mutter gut daran tut, nach einer kurzen Phase der Aufmerksam-
keitslenkung das Spielzeug dem Jungen hinzulegen und abzuwarten, statt immer wieder einen
neuen Reiz zu setzen. Schlielllich deutet vieles darauf hin, dass der Junge nur zum Teil in der
Lage ist, das Spielzeug sachgerecht zu verwenden. Teilweise kdnnen seine Verhaltensweisen
aber als konstruktive Ansatze, das Spielzeug zu erkunden (Haus auf den Kopf setzen, mit dem
FuR reinschliipfen), gedeutet werden. Solche Ansitze kdnnen die Basis fir eine Interaktion mit

dem Material darstellen kann, wie sie sich in der folgenden zweiten Situation zeigt.

Der zweite, in Tabelle 44 dargestellte Ausschnitt betrdagt nur 38 Sekunden, von Minute
00:10:05 bis Minute 00:10:42. Mutter und Sohn sitzen auf der Erde. Der Sohn sitzt in einer
Ecke auf dem Parkettboden, die Mutter ca. 1,5 Meter entfernt auf dem Teppich. Neben dem

Jungen liegt eine kleine Playmobiltonne, die der Junge zuvor dort hingeworfen hatte.
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Verhalten der Mutter

Verhalten des Kindes

Kommentar

00:10:05-00:10:08

Die Mutter kniet am
Rand des Teppichs, zeigt
auf die die Playmobil-
tonne und sagt: ,,da hin-
ten, guck mal da!“

Der Junge lautiert und
dreht sich auf dem
Boden rutschend ein
Stiick in Richtung Tonne,
ohne diese zu erblicken.

00:10:08-00:10:10

Die Mutter zieht den
Finger kurz zuriick, sagt
,hein, da driben” und
zeigt wieder auf die

Der Sohn fasst den aus-
gestreckten Zeigefinger
der Mutter an.

Der Sohn ist in dieser
Sequenz leicht irritierbar.
Auf die Aufforderung der
Mutter reagiert er zu-
ndichst mit Lautieren.
Mit dem Schmeifsen der
Tonne zeigt der Junge
eine ihm bereits be-
kannte Verhaltensweise
im Umgang mit den

Tonne.
Spielsachen.
00:10:10-00:10:12 | Die Mutter sagt: ,,bring‘s | Der Sohn dreht sich
mir“ und hilt die Hand noch ein Stiick, entdeckt
an dem ausgestreckten die Tonne, ergreift sie,
Arm offen. Sie sagt: dreht sich zurtick zur
,hicht schmeien!” Mutter und halt die
Tonne hoch.
00:10:12-00:10:14 | Die Mutter sagt ,,nein” Der Junge schmeift die
und streckt erneut den Tonne in Richtung der
Arm nach der Tonne Mutter, die Tonne prallt
aus. am Knie der Mutter ab
und springt zuriick vor
den Jungen.
00:10:14-00:10:16 | Die Mutter sagt den Na- | Der Junge beriihrt die Durch Zufall macht der

men des Jungen, sie hélt
immer noch die Hand
ausgestreckt, nimmt
diese dann wieder zu-
riick.

Tonne mit der Hand
diese rollt an seinen FuR,
er verfolgt das mit sei-
nem Blick.

Junge eine weitere Funk-
tion der Tonne ausfindig:
Er bemerkt, dass sich
diese auch rollen ldsst.

00:10:16-00:10:19

Der Junge stoRt die
Tonne vorsichtig an und
die Tonne rollt in Rich-
tung der Mutter.

Die Mutter beobachtet
die rollende Tonne und
stoppt diese mit der
Hand.

00:10:19-00:10:21

Die Mutter stoRt die
Tonne an, so dass sie
zum Sohn zurlickrollt.

Der Junge lautiert, das
Lautieren wird leiser, als

die Tonne sich im nahert.

00:10:21-00:10:24

Der Junge stoppt die
Tonne und rollt sie
schwungvoll zurlick, er
lacht.

Die Mutter erkennt, ver-
mutlich intuitiv, das
Potenzial in diesem Mo-
ment fiir die gemein-
same Interaktion und
rollt die Tonne zurlick.
Der Sohn scheint zu-
ndchst erneut irritiert,
erkennt dann aber, dass
die Mutter die Tonne
nicht wegnimmt, son-
dern zu ihm zurtickrollt
und freut sich daran (er
lacht).

Die Mutter verfolgt die
Tonne mit dem Blick und
stoppt sie.
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Verhalten der Mutter

Verhalten des Kindes

Kommentar

00:10:24-00:10:26

Die Mutter rollt die
Tonne zurick.

Der Junge lacht noch
kurz weiter. Dann
streckt er die Hand aus,
erwischt die Tonne
nicht, die Tonne rollt
gegen sein Bein.

00:10:26-00:10:32

Der Junge stoRt die
Tonne schwungvoll an,
dabei rollt sie aber nicht
in Richtung der Mutter,
sondern zur anderen
Seite. Er lautiert, wird
dabei immer lauter.

Die Mutter beobachtet
die Tonne, léchelt und
steht auf, um die Tonne
zu holen.

00:10:32-00:10:33

Die Mutter ergreift die
Tonne und kehrt zurtick
an ihren vorherigen
Platz.

Der Junge beobachtet
seine Mutter, lautiert
heftiger und haut mit
den Handen auf seinen
Schol.

Auch hier scheint der
Junge irritiert, er kann
nicht einschdétzen, was
seine Mutter vorhat.
Daher dufiert er sich
lautstark, um die Tonne
zuriickzuerhalten.

00:10:33-00:10:36

Die Mutter hockt sich
wieder hin, sagt: ,guck
mal“ und rollt die Tonne
in Richtung des Jungen.

Der Junge verstummt
und krabbelt der Tonne
entgegen.

00:10:36-00:10:38

Er stofRt die Tonne er-
neut weg und schaut ihr
hinterher.

Die Mutter schaut der
Tonne hinterher.

00:10:38-00:10:42

Die Mutter streckt sich,
um die Tonne zu holen.

Der Sohn krabbelt an
der Mutter vorbei auf
den Teppich.

Hier scheint der Junge
das Interesse an dem ge-
meinsamen Spiel mit der
Tonne verloren zu
haben.

Tabelle 44: Interaktionsanalyse, Freispielsituation Teil Il

Interpretation

Hier handelt es sich um einen gelungenen, wenn auch kurzen Turn-Wechsel zwischen Mutter
und Sohn. Wahrend die Mutter zwar bereits in der ersten Situation bemiiht war, Interessen
des Kindes aufzugreifen, unterscheidet sich diese Situation durch ihre Einfachheit: Die Mutter

gibt keine Anweisungen und Uberfordert das Kind nicht mit vielen sprachlichen Informationen.
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Sie ist insgesamt nicht aktiv, nicht passiv, sondern re-aktiv. Indem sie die Tonne zurlickzurollt,
trifft sie genau das Niveau des Kindes. Die kurze, knapp 20sekiindige Aufmerksamkeitsspanne
fir diese gemeinsame Aktivitat zeigt aber auch, wie schwierig es ist, eine gemeinsame Aktivitat

aufrechtzuerhalten.

Insgesamt zeigt sich in beiden Situationen, dass die hohe Irritabilitat des Kindes ein hohes Mal

an Dosierung seitens der Mutter erforderlich macht.

5.1.4.3 Fallbeispiel FXS 07

Bei dem Fall FXS 07 handelt es sich um eine Sequenz aus der Aufforderungssituation zwischen
Minute 00:20:07 und Minute 00:23.43 (vgl. Tab. 45). Mutter und Sohn sitzen auf dem Teppich
im Wohnzimmer, beide knien vor einem kleinen Holztisch. Mutter und Sohn lassen Spielzeuge
(Bus, Polizeimotorrad) auf dem Tisch fahren, weitere Spielsachen und die ausgeleerte Spiel-

zeugtasche liegen zwischen ihnen auf dem Teppich.

Zeit Verhalten der Mutter Verhalten des Kindes Kommentar

Der Sohn schiebt den
Playmobilbus an den

Die Mutter halt ein Poli-
zeimotorrad in der

00:20:07-00:20:10 Die Mutter fordert indi-

rekt zum Aufréumen auf.
Auf den Wunsch des

Hand, sie lasst es liegen | Rand des Holztisches,

und greift nach dem Bus,
den der Junge zuvor los-
gelassen hat. Sie sagt:
,50 X. (Name des Kin-
des), jetzt sind wir fertig,
jetzt missen wir aufrau-
men.” Sie schaut den
Jungen an.

Iasst ihn los und greift
nach dem Motorrad,
welches die Mutter los-
gelassen hat.

00:20:10-00:20:12

Der Sohn antwortet
,hein“ und lasst das Mo-
torrad weiter auf dem
Tisch fahren, ohne die
Mutter anzuschauen.

Die Mutter nickt, sagt
,doch” und lachelt
leicht.

00:20:12-00:20:15

Der Sohn sagt: ,Spielen
wir noch, spiel noch”

Die Mutter dreht sich,
greift nach der
Spielzeugtasche und
sagt: ,Nachher spielen
wir noch”

Sohnes, noch weiter zu
spielen, geht sie unver-
bindlich ein, indem sie

auf ,nachher” verweist.
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Verhalten der Mutter

Verhalten des Kindes

Kommentar

00:20:15-00:20:19

Sie hilt die Offnung der
Tasche auf und sagt:
Jetzt raumst du alles
wieder ein!” Dabei
schaut sie den Sohn an.

Der Junge sagt ,,nein”,
schaut auf den Boden,
flhrt mit einer schnellen
Bewegung seine rechte
Hand zum Mund.

00:20:19-00:20:22

Die Mutter begriindet:
,Die Teresa muss jetzt
fertig machen, die Spiel-
sachen gehoren der Te-
resa. Jetzt missen wir’s
aufraumen.” Sie schaut
ihren Sohn dabei an.

Der Junge greift nach ei-
nem Mannchen, das ne-
ben ihm liegt, er sagt
,hein“, er schaut erst in
Richtung Kamera, dann
auf die Tasche und sieht
dann die Mutter an, er
wiederholt ,nein”.

00:20:22-00:20:26

Die Mutter sagt ,doch”
und schaut den Sohn
weiterhin an.

Der Sohn wendet sich
wieder seinem Mann-
chen und dem
Polizeimotorrad zu. Er
sagt: ,Ich spiel noch biss-
chen, spiele noch”.

00:20:26-00:20:29

Die Mutter antwortet
,hein”, schittelt den
Kopf und erganzt: ,Jetzt
spielen wir nicht mehr,
jetzt raumen wir auf”

Der Junge hantiert wei-
ter mit dem Motorrad
und sagt, ohne den Blick
von den Spielsachen ab-
zuwenden: ,,nein”.

00:20:29-00:20:32

Die Mutter sagt:
,Komm*“

Der Junge wiederholt,
nun laut kreischend:
,hein“

00:20:32-00:20:37

Die Mutter greift nach
dem Bus, der auf dem
Tisch steht und stellt ihn
auf den Boden neben
die Tasche. Sie sagt:
»Aber sicher, komm!“
Sie greift nach dem Ele-
fanten und einem Ritter
(Spielsachen des Sohnes,
die nicht zuriick in die
Tasche gehoren) und
stellt sie auf den Tisch.

Der Junge lasst das Mo-
torrad auf dem Tisch
fahren und sagt (im
Spiel) ,,Da ein Roller;
tschiiss”.

Die Mutter begriindet,
warum das Spielzeug
aufgerdumt werden
muss. Flir den Jungen
scheint dies aber nicht
von Bedeutung zu sein.
Sein Anliegen ist es, noch
ein bisschen zu spielen,
wie er selbst formuliert.
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Verhalten der Mutter

Verhalten des Kindes

Kommentar

00:20:37-00:20:40

Dann schaut sie den

Sohn an und sagt: , Zeig
mal der Teresa, wie toll
du aufrdumen kannst!“

Der Sohn greift nach ei-
nem Mannchen, schaut
in die Kamera und fragt
in die Kamera: ,,Wieso?“

Die Mutter setzt mit ei-
ner zweiten Strategie an,
den Sohn zum Aufrdu-
men zu motivieren, in-
dem sie an seine Kompe-
tenz und Reife appelliert.
Der Junge erwartet aber
eine Erkldrung von der
Kamerafrau. Da diese
ausbleibt, bleibt fiir den
Jungen vermutlich unein-
sichtig, warum er
aufrdumen soll.

00:20:40-00:20:46

Die Mutter macht
,Mmh?“ Sie erganzt:
,Komm rdum mal alles
aufl”

Der Sohn beschaftigt
sich weiter mit dem
Maéannchen, flihrt dieses
auf den Teppich und
spricht etwas
Unverstdndliches. Dann
lasst er ein zweites
Mannchen in den Bus
einsteigen.

00:20:46-00:20:54

Der Sohn lasst ein weite-
res Mannchen in den
Bus einsteigen und sagt
,Bus, Bus gehen, Bus ge-

“«

hen”.

Der Junge geht dazu
iber, die Aufforderung
der Mutter zu ignorieren.

Die Mutter sagt: ,Nicht
liegen lassen, da rein
machen!“ und streckt
ihre Hand in die Offnung
der Tasche. Sie sagt
,Komm, ich fang an!“
und wirft eine
Playmobiltonne in die
Tasche. ,Eins; wir zdhlen

14

die Teile, komm

00:20:54-00:20:58

Der Junge erwidert
,hein”“ und lasst ein drit-
tes Mannchen in den
Bus einsteigen.

Der Junge hdlt diese
Strategie aber nicht
durch und reagiert er-
neut mit einem ,, Nein“
auf die Aufforderungen
der Mutter.
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Verhalten der Mutter

Verhalten des Kindes
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Die Mutter zeigt auf den
Bus und dann auf die Ta-
sche und begleitet dies
mit der Aufforderung:
,Tu den Bus da rein!”.
Sie stellt die Tasche noch
ein Stlick ndher zum Bus
und sagt: ,,Komm!“

00:20:58-00:21:02

Er Iasst den Bus von der
Tasche weg fahren, krab-
belt dabei und sagt: ,Wir
fahren in die Schule”

Die Mutter versucht den
Jungen erneut zu
motivieren, diesmal mit
dem Angebot, gemein-
sam zu zdhlen. Der Junge
dagegen ignoriert dies
und entfernt sich.

Die Mutter sagt: ,Komm,
wir zahlen”. Dabei ver-
andert sie ihre Position
so, dass sie auf allen Vie-
ren kniet und auf diese
Weise ndher an dem mit
dem Bus wegkrabbeln-
den Sohn dran ist.

00:21:02-00:21:09

Die Mutter setzt sich
wieder hin, stellt die
Tasche ein Stlick weg
und spricht den Jungen
mit Namen an. Dann
streckt sie sich nach
vorne und packt den FuR
ihres Sohnes und zieht
ihn ein Stlick ndher zu
sich Gber den Boden.

Der Junge krabbelt wei-
ter. Als er am FuR ge-
packt wird, dreht er sich
um und lachelt, als die
Mutter ihn zu sich zieht.

00:21:09-00:21:12

Die Mutter l3sst den Ful®
wieder los und sagt:
,Wir rdumen jetzt auf.
Hol den Bus und dann
rdumen wir’s ein!“ Sie
zeigt auf den Bus und
auf die Tasche.

Der Junge grinst und
rutscht auf dem Boden
wieder Richtung Bus. Er
sagt ,,nein”.

00:21:12-00:21:15

Die Mutter sagt: ,Aber
sicher, sonst muss ich es
selber nehmen.”

Der Junge reagiert nicht
(nicht mehr im Bild der
Kamera zu sehen).

Auch diesmal erfolgt auf
den erfolglosen Motiva-
tionsversuch ein direkti-
ves Vorgehen bzw. zu-
ndchst ein Unterbinden
des Spiels.
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Verhalten der Mutter

Verhalten des Kindes

Kommentar

00:21:15-00:21:24

Die Mutter steht auf,
lauft riber zu ihrem
Sohn und hebt ihn hoch.
Sie sagt ,,Auf!” und tragt
ihn zurlick Richtung
Tasche.

Der Sohn lacht zunachst.
Als die Mutter ihn tragt,
kreischt er ,Aua, aua”
und strampelt mit den
Beinen. Die ganze Zeit
Uber hélt er den Bus in
der Hand.

00:21:24-00:21:31

Die Mutter setzt den
Jungen vor der Tasche
ab und sagt: , Auf jetzt,
Aufrdumen!” Dabei halt
sie den Jungen immer
noch fest. Sie greift mit
einer Hand nach der Ta-
sche und halt sie dem
Jungen hin.

Der Junge kreischt wei-
ter: ,Aua, aua, aua,
aual”

00:21:31-00:21:34

Die Mutter hélt den Jun-
gen immer noch fest. Sie
fragt: ,Soll der Y. (Hand-
puppe) mithelfen?”

Der Junge stimmt mit
einem ,,Mm“ zu.

00:21:34-00:21:37

Die Mutter sagt: ,Also,
raumst du dann auch
auf?”“ und lasst den Jun-
gen los. Sie streckt sich
nach der auf dem Sofa
sitzenden Handpuppe.

Der Sohn richtet sich auf
und beginnt mit dem
Bus erneut auf dem
Tisch zu fahren.

00:21:37-00:21:40

Die Mutter greift nach
der Handpuppe und
sagt: ,,Der Y. kommt und
hilft dir, los jetzt, Aufrau-
men!“

Der Junge lasst vom Bus
ab und dreht sich zu der
Puppe um.

00:21:40-00:21:47

Die Mutter hat ihre
Hand in die Handpuppe
gesteckt und spricht mit
verstellter Stimme: ,Oh,
so viel Sauerei, hilf mal
mit! Kannst du schon
aufradumen?“ Sie lasst
die Handpuppe die Spiel-
zeugtasche ein Stiick in
Richtung des Kindes
ricken.

Der Junge dreht sich
wieder zu seinem Bus. Er
steht mit dem Riicken zu
Mutter und Handpuppe
und lasst den Bus und
das Motorrad liber den
Tisch fahren. Dabei
macht er Gerdusche mit
hoher Stimme.

Es folgt ein weiterer Ver-
such der Mutter, den
Jungen zu motivieren.
Den Einsatz der Hand-
puppe verbindet sie mit
weiteren Aufforderun-
gen, die nun aber nicht
mehr von ihr, sondern
von Puppe als Vermittler
ausgehen. Es zeigt sich,
dass der Junge auf die
Puppe reagiert, da er
immer wieder zu ihr
riiber schaut. Doch auch
fiir die Handpuppe ist er
nicht bereit, sein Spiel
endgliltig abzubrechen
und aufzurdumen.
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Zeit

Verhalten der Mutter

Verhalten des Kindes

Kommentar

00:21:47-00:21:53

Die von der Mutter ge-
flhrte Handpuppe greift
nach einem Mannchen.
Sie hebt das Mannchen
hoch, sagt mit verstellter
Stimme: ,,Schau mal, ich
hab ein Mannchen“ und
lasst es in die Tasche fal-
len.

Der Junge dreht sich um,
schaut der Handpuppe
zu. Dann wendet er sich
wieder dem Motorrad zu
und entfernt sich damit
fahrend weiter von Mut-
ter und Handpuppe.

00:21:53-00:21:56

Die Mutter spricht mit
der Stimme der Puppe:
,und jetzt du, du bist
dran.” Dabei hebt sie die
Tasche ein Stiickchen an.

Der Junge schaut erneut
riber zur Puppe, wendet
sich dann wieder ab.

00:21:56-00:22:02

Die Mutter sagt in ihrer
Stimme: ,Jetzt bist du
dran, etwas rein zu tun!”
Sie schaut den Jungen an
und sagt: ,Los!”

Der Junge reagiert nicht,
er beschaftigt sich wei-
ter mit dem Motorrad
und spricht in hoher
Stimme etwas Unver-
standliches zum Spiel-
zeug gewandt.

00:22:02-00:22:05

Die Mutter greift mit der
Handpuppe nach der Ta-
sche und streckt sie dem
Jungen entgegen. Sie

sagt: ,,Du bist dran! Auf!

1«

Motorrad rein

Der Junge antwortet
»,nein“ und bewegt sich
samt Motorrad schnell
zum hinter ihm stehen-
den Sofa.

00:22:05-00:22:13

Die Mutter zieht die Ta-
sche zuriick, sie sagt:

14

,Doch” und ,Komm

Der Junge lehnt sich ge-
gen das Sofa. Er schaut
die Mutter an und dann
auf sein Motorrad und
sagt leise ,,nein, nein”.
Darauf spricht er etwas
Unverstandliches in
Richtung der Handpuppe
und widmet sich weiter
dem Motorrad!

00:22:13-00:22:17

Die Mutter spricht mit
verstellter Stimme mit
der Handpuppe: ,,0h,
das ist aber gemein, jetzt
muss ich alles allein auf-
raumen!”

Der Junge antwortet
ebenfalls mit verstellter
Stimme, heiser krei-
schend: ,ja, ja“. Er
schaut Mutter und
Handpuppe dabei an.

00:22:17-00:22:19

Du Mutter spricht mit
der Handpuppe: ,nein”

Der Sohn kreischt er-
neut: ,ja, ja“.

Der Dialog zwischen
Handpuppe bzw. Mutter
und Sohn spitzt sich wei-
ter zu, bis die Hand-
puppe schlieflich wieder
verschwindet. Das Ge-
kreische des Sohnes
kénnte darauf hindeu-
ten, dass er durch die
Auseinandersetzung mit
der Handpuppe in einen
inneren Konflikt gerdt,
der seine Erregung stei-
gert.
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Zeit

Verhalten der Mutter

Verhalten des Kindes

Kommentar

00:22:19-00:22:24

Die Mutter spricht mit
der Handpuppe: ,,Da bin
ich sauer!”

Der Junge kreischt ein
und ,Ah, Ah“, dabei
schaut er Mutter und
Handpuppe an, hantiert
aber weiter mit dem
Motorrad.

00:22:24-00:22:32

Die Mutter sagt: ,Dann
geht der Y. (Handpuppe)

14«

jetzt!” Sie wendet sich
mit der Handpuppe ab,
sagt: ,Tschiss, ich geh”
und streift die Hand-
puppe von ihrer Hand
und setzt sie neben den

Schrank.

Der Junge sagt , Tschiiss”
und widmet sich wieder
den Spielsachen. Dabei
spricht er etwas Unver-
standliches mit hoher,
verstellter Stimme zu
seinen Spielsachen.

00:22:32-00:22:34

Die Mutter sagt erneut:
,Y. (Name d. Hand-
puppe) geht weg jetzt

1«

Der Junge schaut auf,
streckt sich leicht nach
vorne, als wollte er nach
der Handpuppe schauen
und kreischt mit heiserer
Stimme: ,, Nein”

00:22:34-00:22:36

Die Mutter sagt ,ja“ und
greift nach der
Spielzeugtasche.

Der Junge schreit:
»ahhhh,

00:22:36-00:22:41

Die Mutter hélt die Ta-
sche auf und sagt: , Los,
aufrdumen jetzt!”

Der Junge schreit erneut
,hein“, er greift nach
dem Bus, der vor ihm
auf dem Tisch steht und
sagt, indem er Bus und
Motorrad vor sich auf
dem Tisch fahren lasst:
,lch spiel jetzt alleine”

00:22:41-00:22:43

Die Mutter steht auf,
geht in Richtung ihres
Sohnes, sie sagt: ,Nein,

14

du spielst nicht allein

Der Junge lasst den Bus,
den er in der Hand hat,
mit einer schwungvollen
Bewegung vom Tisch
runter stiirzen und wirft
sich auf das hinter ihm
stehende Sofa!

Die Mutter wird strenger
in ihrem Tonfall und rea-
giert, indem sie das Ver-
halten des Sohnes unter-
bindet, ihn hochzieht
und kurze direkte Anwei-
sungen gibt.
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Zeit

Verhalten der Mutter

Verhalten des Kindes

Kommentar

00:22:43-00:22:52

Die Mutter halt den
Sohn am Arm, sie zeigt
auf das Spielzeug und
sagt: ,Hey! Aufheben,
aber sofort jetzt!” Sie
zieht den Sohn vom Sofa
hoch und wiederholt:
,Aber sofort! Auf-
heben!”. Sie fiihrt den
Sohn um den Tisch
herum, hebt ihn Gber die
Tasche, setzt ihn wieder
ab und sagt: , Los, zack,
heb’s auf!” Sie zeigt auf
den Bus und sagt:
,Bring’s her, aber ganz
schnelll” Sie lasst den
Sohn los und kniet sich
neben die Spielzeug-
tasche.

Der Junge sagt ,,nein”,
wehrt sich aber nicht.
Er geht zum Bus und
kniet sich davor, so dass
er mit dem Ricken zur
Mutter sitzt.

00:22:52-00:22:54

Die Mutter halt die
Tasche auf und sagt:

14

,und reinmachen

Der Sohn sagt etwas Un-
verstdndliches und han-
tiert mit dem Bus, macht
aber keine Anstalten,
diesen aufzuheben und
aufzurdumen.

00:22:54-00:23:00

Die Mutter ruft mit lau-
ter Stimme den Namen
des Jungen und erganzt

14

LAufraumen

Der Junge reagiert zu-
nachst nicht, dann dreht
er den Kopf zu seiner
Mutter und murmelt et-
was Unversténdliches.

00:23:00-00:23:04

Die Mutter sagt: ,Jetzt
mach’s da rein!”

Der Junge dreht sich um,
spielt weiter mit einem
Mannchen, das er auf
dem Tisch laufen l&sst,
er sagt (im Spiel)
,Tschiiss”.

Da auch dieses Verhal-
ten nicht zielfiihrend ist,
kiindigt sie an, das Spiel-
zeug nun selbst aufzu-
réiumen, was der Sohn
jedoch zundchst zu
verhindern weifs.

Als die Mutter das Spiel-
zeug nun selbst auf-
réumt, wird einmal mehr
deutlich, dass es dem
Jungen nicht allein da-
rum geht, die Aktivitdt
des Aufréumens zu boy-
kottieren, sondern dass
er tatsdchlich unbedingt
weiterspielen méchte.
Seine Erregung steigert
sich.
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Zeit

Verhalten der Mutter

Verhalten des Kindes

Kommentar

00:23:04-00:23:08

Die Mutter sagt: ,Also,
dann rdum ich es auf”
und greift zu dem Play-
mobilhaus, das vor ihr
liegt. Dann sagt sie,
,Komm, her damit“ und
begleitet ihre Worte mit
einer Komm-Geste! Sie
streckt sich nach vorne
in Richtung des Busses,
der vor dem Jungen
liegt.

Der Junge sagt ,,nein“
und dreht sich samt
Spielzeug schnell weg.

00:23:08-00:23:11

Die Mutter bewegt sich
auf allen Vieren in Rich-
tung des Jungen und
sagt: ,Dann mach sel-

“

ber

Der Junge wendet sich
um und schaut die Mut-
ter an. Er sagt leise
etwas Unverstandliches.

00:23:11-00:23:14

Die Mutter nimmt den
Bus und rdumt ihn in die
Tasche.

Der Sohn sagt: ,Nein,
Mama, Mama, nein!”
und folgt der Mutter auf
den Knien rutschend in
Richtung Tasche.

00:23:14-00:23:18

Die Mutter sagt: ,ja“. Sie
legt die Hdnde in den
SchoR und schaut ihren
Sohn an. Sie zeigt auf die
Tasche und sagt: ,,Dann

14

rdum du selber auf

Der Junge bewegt sich
weiter auf den Knien in
Richtung Tasche und
kommt vor dieser zum
Stehen. Er hilt ein
Mannchen in der Hand,
das er nun hoch tGber
seinen Kopf hebt. Er sagt
,hein”.

00:23:18-00:23:20

Die Mutter sagt: ,doch”

Der Sohn nimmt das
Mannchen in die linke
Hand und greift mit der
nun freien rechten Hand
nach dem Playmobil-
haus, das neben der Ta-
sche steht.

00:23:20-00:23:22

Die Mutter halt die Ta-
sche auf und sagt: ,da

14

rein

Der Sohn stellt das Haus
auf den Tisch.

00:23:22-00:23:25

Die Mutter greift nach
dem Haus und wieder-
holt: ,,Da rein machen!“
Sie nimmt das Haus und

steckt es in die Tasche.

Der Sohn versucht, das
Haus festzuhalten und
aus der Tasche zu zie-
hen.
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Zeit

Verhalten der Mutter

Verhalten des Kindes

Kommentar

00:23:25-00:23:30

Die Mutter zieht die
Tasche ein Stiick zu sich
und sagt: ,,Nein, wir rau-
men jetzt auf, X (Name
des Kindes)”

Der Sohn sagt ,nein“
und wirft das Mannchen,
das er in der Hand halt,
an der Mutter vorbei
durch das Zimmer.

00:23:30-00:23:33

Die Mutter schaut dem
Mannchen hinterher, sie
zeigt mit dem Finger da-
rauf und sagt , Hol’s!“
und schaut dann den
Jungen an.

Der Junge sagt: , Nein,
ich hol’s mir nicht”“ und
schaut auf den Boden.

00:23:33-00:23:37

Die Mutter schaut den
Jungen an und zeigt im-
mer noch auf das Mann-
chen, das der Junge
weggeschmissen hat.

Der Junge greift nach ei-
nem vor ihm liegenden
Spielzeug (Ampel aus
Lego), fuhrt es kurz zum
Mund und sagt etwas,
was nicht zu verstehen
ist. Er wendet sich zum
Tisch und stellt die Am-
pel darauf.

00:23:37-00:23:40

Die Mutter l3sst den
Arm sinken, stiitzt beide
Hénde auf ihre Ober-
schenkel und sagt: "X,
wenn du alles auf-
raumst, kriegst du ein
Gummibarchen.”

Der Junge halt die Spiel-
zeugampel in der Hand,
schaut zur Mutter und
sagt sehr leise: ,ja“

Mit dem SchmeifSsen des
Spielzeugs driickt der
Junge seinen Protest aus.
Die Mutter reagiert da-
rauf zundchst sehr vehe-
ment.

Als der Sohn sich ein wei-
teres Mal verweigert,
hdlt sie die Konfronta-
tion aber nicht Iénger
aufrecht, sondern bietet
ihm einen Anreiz.

00:23:40-00:23:43

Die Mutter sagt: ,Also,
dann rdum auf!”

Der Junge stellt die Am-
pel auf den Tisch und be-
ginnt mit dem Aufrau-
men.

Der Sohn lenkt sofort ein
und beginnt nun aufzu-
rédumen.

Tabelle 45: Interaktionsanalyse, Aufforderungssituation

Interpretation

Die beschriebene zeigt eine Gber weite Strecken lenkende Mutter sowie ein mitunter hohes

Mall an Erregung und herausforderndem Verhalten auf Seiten des Kindes. Wie kommt es

dazu? Die Mutter zeigt vielfaltige Versuche, das Kind zum Aufraumen zu motivieren: Sie appel-

liert an seine Einsicht, indem sie die Aufforderung begriindet. Des Weiteren appelliert sie mit

den Worten ,Zeig mal, wie toll du aufraumen kannst” an seine Reife und Kompetenz. Dann

schlagt sie vor, das Spielzeug beim Aufraumen gemeinsam zu zahlen und bietet ihre Mithilfe

an. Schlief8lich erfolgt ein weiterer Motivationsversuch durch den Einsatz der Handpuppe. Es

ist durchaus positiv, dass die Mutter den Jungen dazu bewegen mochte, selbst aufzurdumen
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und gleichzeitig entgegenkommend und nicht etwa drohend oder bdsartig auf die Verweige-
rung des Kindes reagiert. Alle Versuche bleiben jedoch wirkungslos, da das Kind auf sein
eigentliches Bediirfnis, namlich noch ein bisschen weiterzuspielen, beharrt. Darauf geht die
Mutter kaum ein, lediglich in Minute “20 verweist sie unverbindlich auf ,nachher”. Gegen Ende
der Sequenz stellt die Mutter dem Jungen ein Gummibarchen in Aussicht. Mit diesem Anreiz
werden die festgefahrenen Rollen, die Mutter als Bittende bzw. Fordernde und der Sohn als
Verweigerer, aufgebrochen. So gesehen kann die Methode als wirkungsvoll angesehen wer-

den, allerdings ist das Erregungsniveau des Kindes zu diesem Zeitpunkt bereits sehr hoch.

5.1.5 Uberpriifung der Hypothesen zu Untersuchungsschwerpunkt A

H1: Miitter von Kindern mit FXS unterscheiden sich in ihrem Interaktionsverhalten von Miit-
tern von Kindern mit DS und Miittern von Kindern ohne Behinderung bei vergleichbarem

Entwicklungsstand.

H1.1: Die Miitter der Kinder mit FXS zeigen einen héheren Anteil an kontrollierenden (lenken-

den und restriktiven) Verhaltensweisen als die Miitter der beiden anderen Gruppen.

Diese Hypothese kann verifiziert werden. Signifikante Unterschiede hinsichtlich des lenkenden
Verhaltens zeigen sich zwischen der Gruppe der Miitter von Kindern mit FXS und der Gruppe
der Mitter von den Kindern ohne Behinderung in der Anleitungs- und in der Freispielsituation.
Hinsichtlich des restriktiven Verhaltens zeigen sich signifikante Unterschiede vor allem fiir die
Anleitungssituation, aber auch fiir die Freispiel- und die Aufforderungssituation. Betrachtet
man die Unterkategorien fir das restriktive Verhalten, so zeigen sich signifikante Unterschiede
bei den restriktiven Verhaltensweisen setzt Stoppsignal, weist das Kind zurecht oder ermahnt

es und droht mit negativer Konsequenz.

H1.2: Die Miitter der Kinder mit FXS zeigen einen geringeren Anteil an Unterstiitzung kindlicher

Exploration als die beiden Kontrollgruppen.

Die Ergebnisse des PICCOLO-Ratingverfahrens ergeben, dass die Miitter der Kinder mit FXS in
der Spielsituation weniger flexibel agieren. Insbesondere fiir das Item Unterstiitzt die Eigen-
aktivitét des Kindes zeigen sich signifikante Unterschiede in allen drei Situationen im Vergleich
zu der Gruppe der Mitter von Kindern ohne Behinderung. Der héhere Anteil an lenkenden und
restriktiven Verhaltensweisen, der sich aus der Auswertung mit dem Kodiersystem ergibt,
unterstitzt diese Hypothese ebenfalls. Ferner zeigen sich signifikante Unterschiede hinsichtlich
der Kategorie Bestdrkung der Aufmerksamkeit zwischen der Gruppe der Mitter von den

Kindern mit FXS und den beiden anderen Gruppen liber den gesamten Interaktionszeitraum.
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Auch flr die einzelnen Situationen ergibt sich, dass die Mitter der Kinder mit FXS weniger
aufmerksamkeitsbestarkende Verhaltensweisen zeigen. Dagegen zeigen sich keine signifikann-

ten Unterschiede hinsichtlich der Kategorie Emotionsregulation.

H 1.3: Die Miitter der Kinder mit FXS und die Miitter der Kinder mit DS zeigen beide einen héhe-
ren Anteil an lenkenden Verhaltensweisen im Vergleich zu den Miittern der Kinder ohne

Behinderung.

Die Hypothese kann insofern als verifiziert angesehen werden, als beide Gruppen der Mitter
von Kindern mit Behinderung ein hoheres Mal8 an Lenkung aufweisen als die Gruppe der Mit-
ter ohne Behinderung. Signifikante Unterschiede hinsichtlich der Kategorie Lenkendes Verhal-
ten zeigen sich aber nur zwischen Gruppe 1 (Mitter von Kindern mit FXS) und Gruppe 3 (Mdt-

ter von Kindern ohne Behinderung.

H2: Kinder mit FXS unterscheiden sich hinsichtlich Aufmerksamkeit und Anpassung von Kin-

dern mit DS und Kindern ohne Behinderung bei vergleichbarem Entwicklungsstand.

H2.1: Die Kinder mit FXS sind weniger aufmerksam als die Kinder der beiden anderen Gruppen.

Die Kodierungen des kindlichen Verhaltens zeigen, dass die Kinder mit FXS im Bereich
Aufmerksamkeit zu einem héheren Anteil off-task sind und sich in ihrem Aufmerksamkeits-
verhalten in der Anleitungs- und in der Freispielsituation signifikant von den Kindern ohne
Behinderung unterscheiden. Die Kinder mit FXS verhalten sich jedoch in allen Situationen zu

Uber 80 % aufmerksam gegeniiber den angebotenen Spielmaterialien.

H2.2: Die Kinder mit FXS verhalten sich auch bei zielgerichteten Tdtigkeiten (,On-Task-Verhalten”)

hdufiger nicht regelkonform.

Diese Hypothese kann anhand der Kodierungen des kindlichen Verhaltens verifiziert werden.
Die Kinder mit FXS verhalten sich in allen Situationen zu groReren Anteilen als die beiden ande-
ren Gruppen nicht regelkonform. Signifikante Unterschiede im Anpassungsverhalten zeigen

sich fir die Freispielsituation.

H3: Es bestehen Zusammenhange zwischen den miitterlichen Verhaltensweisen und dem

kindlichen On-Task-Verhalten und regelkonformen Verhalten.

H3.1: Ein hohes Maf3 an bestdrkenden und unterstiitzenden Verhaltensweisen der Miitter geht
einher mit einem héheren Anteil an On-Task-Verhalten und regelkonformen Verhalten auf Seiten

des Kindes.
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Es zeigt sich ein signifikanter positiver Zusammenhang zwischen den aufmerksamkeitsbestar-
kenden Verhaltensweisen der Mitter und den Kategorien Aufmerksamkeit und Anpassung. In
Bezug auf die Kategorie Unterstiitzung zeigen sich ebenfalls signifikante Zusammenhange mit
den Kategorien Aufmerksamkeit und Anpassung. Insofern kann diese Hypothese auf der

Grundlage der vorgestellten Ergebnisse verifiziert werden.

H3.2: Ein hohes Maf8 an kontrollierenden Verhaltensweisen geht einher mit einem geringeren

Mafs an On-Task-Verhalten und regelkonformen Verhalten auf Seiten des Kindes.

Ein signifikanter negativer Zusammenhang zwischen restriktiven Verhaltensweisen und den
Kategorien Aufmerksamkeit und Anpassung konnte nachgewiesen werden. Diese Hypothese

kann somit bestatigt werden.

5.2 Untersuchungsschwerpunkt B: Miitterliches Belastungserleben

Das mitterliche Belastungserleben wurde mit Hilfe von drei standardisierten Verfahren ermit-
telt, der Allgemeinen Depressionsskala (ADS), dem Elterlichen Belastungsinventar (EBI) und
dem SOEBEK (Soziale Orientierungen von Eltern behinderter Kinder). Die Ergebnisse werden im
Folgenden fiir jede Gruppe in einem tabellarischen Uberblick dargestellt (vgl. Tab. 46, 47, 48).

Es schlieRt sich eine ausfiihrliche Vorstellung und vergleichende Betrachtung an.

Skalen M SD PR
ADS 18,09 11,00 68
EBI Kindbereich 68,64 3,04
Hyperaktivitat/Ablenkbarkeit 8,36 1,12
Stimmung 6,73 2,15
Akzeptierbarkeit 8,09 0,30
Anforderung 8,55 0,93
Anpassungsfahigkeit 7,18 1,47
EBI Elternbereich 63,91 5,74
Bindung 7,00 1,34
Soziale Isolation 6,09 2,47
Elterliche Kompetenz 8,00 0,89
Depression 8,00 1,34
Gesundheit 6,73 1,01
Personliche Einschrankung 7,27 1,74
Partnerbeziehung 6,00 1,55
EBI Gesamtbelastung 67,82 3,43
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Skalen M SD PR
Selbstbeachtung/Selbstverwirklichung (SEL) 16,73 4,78 45
Fokussierung auf das behinderte Kind (FBK) < 5 n=6 24,33 6,28 40-45
Fokussierung auf das behinderte Kind (FBK) > 5 n=5 26,40 6,47 40
Nutzung sozialer Unterstiitzung (NSU) 21,45 3,45 60
Intensivierung der Partnerschaft (EHE) 25,55 10,10 45
Stressbelastung (STR) 39,91 7,45 30
Tabelle 46: Ergebnisse Fragebogen; Gruppe 1 (FXS); n=11

Skalen M SD PR
ADS 10,55 10,82 43
EBI Kindbereich 63,09 9,67
Hyperaktivitat/Ablenkbarkeit 6,64 1,96

Stimmung 4,55 1,57
Akzeptierbarkeit 7,45 1,04

Anforderung 7,91 2,02
Anpassungsfahigkeit 5,91 2,34

EBI Elternbereich 60,82 8,75

Bindung 6,45 2,12

Soziale Isolation 6,82 1,66

Elterliche Kompetenz 5,73 2,20

Depression 6,64 2,58

Gesundheit 6,55 2,25

Personliche Einschrankung 7,09 1,38
Partnerbeziehung 6,44 1,88

EBI Gesamtbelastung 62,36 10,04
Selbstbeachtung/Selbstverwirklichung (SEL) 17,91 3,33 50
Fokussierung auf das behinderte Kind (FBK) <5 n=9 22,11 5,67 35
Fokussierung auf das behinderte Kind (FBK) > 5 n=2 21,00 7,07 20
Nutzung sozialer Unterstltzung (NSU) 25,36 491 85
Intensivierung der Partnerschaft (EHE) 26,50 5,16 45-50
Stressbelastung (STR) 41,45 11,17 35

Tabelle 47: Ergebnisse Fragebogen; Gruppe 2 (DS); n=11
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Skalen M SD PR
ADS 6,45 2,30 34
EBI Kindbereich 53,00 7,94
Hyperaktivitat/Ablenkbarkeit 4,73 1,35
Stimmung 4,27 1,90
Akzeptierbarkeit 5,00 0,89
Anforderung 6,45 1,21
Anpassungsfahigkeit 5,27 1,55
EBI Elternbereich 51,64 4,61
Bindung 5,00 1,55
Soziale Isolation 4,18 1,08
Elterliche Kompetenz 4,18 1,83
Depression 6,73 1,10
Gesundheit 5,36 2,06
Personliche Einschrankung 4,82 1,25
Partnerbeziehung 5,73 1,35
EBI Gesamtbelastung 51,91 6,04

Tabelle 48: Ergebnisse Fragebogen, Gruppe 3 (Typ); n=11

5.2.1 Die Allgemeine Depressionsskala (ADS)

Die Allgemeine Depressionsskala (ADS) ist ein Selbstbeurteilungsinstrument und erfragt
depressive Symptome. Bei der Auswertung kann ermittelt werden, ob ein Grenzwert
Uberschritten wird: Liegt der ermittelte Summenwert tiber 22, so handelt es sich um ein Ergeb-
nis, das Hinweise auf depressive Auffilligkeiten gibt. Mit Hilfe des Verfahrens kann jedoch
»keine diagnostische (Vor-) Entscheidung z.B. hinsichtlich des Vorliegens einer ,Depression”

gefillt werden.” (Hautzinger et al., 2012, 48)

Innerhalb der Gruppe 1 (Mitter der Kinder mit FXS) liegen 3 der 11 Mutter tiber dem Grenz-
wert, in Gruppe 2 (Miitter der Kinder mit DS) ist dies bei einer Mutter der Fall und in Gruppe 3
(Mutter der Kinder ohne Behinderung) Uberschreitet keine Mutter den Grenzwert. Gruppe 1
erreicht einen mittleren Summenwert von 18,1, Gruppe 2 einen mittleren Summenwert von

10,5 und fiir Gruppe 3 wurde ein mittlerer Summenwert von 6,5 ermittelt.

Betrachtet man die ermittelten Prozentrange fiir jeden Fall einzeln, so ist besonders fir die
Mitter der Kinder mit Behinderung eine grofRe Streuung zu erkennen (vgl. Abb. 42). Wahrend
sich die Mitter der Gruppe 3 alle unterhalb eines Prozentrangs von 50 befinden, zeigt sich

besonders fiir die Mitter der Gruppe 1 ein heterogenes Bild. Die Prozentrange dieser Gruppe
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liegen zwischen 97 und 21. Dies fuhrt auch dazu, dass die Unterschiede zwischen den drei
Gruppen (berechnet mit dem Kruskal-Wallis-Test) nicht signifikant sind (vgl. Tab. 49). Aller-

dings wird eine Tendenz dahingehend erkennbar, dass Gruppe 1 die grofSten Belastungen auf-

weist.
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Abbildung 42: Ergebnisse ADS, Darstellung der Prozentrange pro Fall und Gruppe

Skala FXS DS Typ Signifikanz | Teststatistik
M (SD) M (SD) M (SD) H-Wert

ADS, Summenwert 18,09 10,55 6,45 .056 5,766
(11,00) (10,82) (2,30)

ADS, Prozentrang 68 43 34 .055 5,797

Tabelle 49: Ergebnisse ADS, Gruppenvergleich (je n=11) der Summen- und Prozentrangwerte

5.2.2 Das Elterliche Belastungsinventar (EBI)

Das Elterliche Belastungsinventar unterscheidet zwischen zwei Belastungsquellen. Einerseits
kénnen sich Belastungen aus kindlichen Merkmalen und Verhaltensweisen ergeben, anderer-
seits konnen Merkmale und eingeschrankte Funktionen auf Seiten der Eltern dazu fiihren, dass
diese hohere Belastungswerte aufweisen. Das EBI legt anhand der Standardabweichungen
zwei Grenzwerte fest, die bei Uberschreitung Hinweise auf eine starke (> 1 Standardabwei-
chung vom Mittelwert) oder sehr starke Belastung (> 2 Standardabweichungen vom Mittel-

wert) geben.
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5.2.2.1 Skalen

Fiir die Gesamtwerte aus dem EBI ergibt sich, dass innerhalb der Gruppe 1 (Mutter der Kinder
mit FXS) keine Mutter mit ihrem Wert im unauffalligen Bereich liegt. Von 11 Mittern kdnnen

4 Mitter dieser Gruppe als stark und 7 Miitter als sehr stark belastet gelten.

Fiir Gruppe 2 (Mtter der Kinder mit DS) liegen die Werte von 4 Mittern im unauffilligen Be-
reich, 2 Mutter kénnen als stark belastet gelten und bei 5 Miittern ist von einer sehr starken

Belastung auszugehen.

Bei Gruppe 3 (Mitter der Kinder ohne Behinderung) liegt lediglich eine Mutter mit ihrem Wert

im Bereich der starken Belastung, die Gbrigen 10 Mitter befinden sich im unauffalligen Bereich.

Fiir Gruppe 1 ergibt sich in der Gesamtskala ein mittlerer T-Wert von 68. Im Kindbereich lasst
sich ein mittlerer T-Wert von 69 und im Elternbereich ein mittlerer T-Wert von 64 ermitteln.
Damit liegt die Gruppe in allen Bereichen Uber eine Standardabweichung liber dem Mittelwert
von 50. Die Unterschiede zwischen dem Wert im Kind- und dem im Elternbereich zeigen, dass

die Belastungen, die vom Kind ausgehen, von den Mittern héher eingeschatzt wurden.

Fiir Gruppe 2 ergibt sich in der Gesamtskala ein mittlerer T-Wert von 62, fiir den Kindbereich
liegt dieser bei 61 und im Elternbereich bei 63. Damit liegen die Werte fiir diese Gruppe in

allen Bereichen knapp Uber eine Standardabweichung tiber dem Mittelwert.

Fiir Gruppe 3 ergibt sich in der Gesamtskala ein T-Wert von 52. Fiir den Kindbereich liegt der
T-Wert dieser Gruppe ebenfalls bei 52 und fir den Elternbereich ergibt sich ein T-Wert von 53.

Die Werte liegen damit nahe am Mittelwert (vgl. Abb. 43).
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Abbildung 43: Gruppenvergleich, Ergebnisse pro Skala des EBI in T-Werten

Im Vergleich der drei Gruppen zeigt sich, dass sich Gruppe 3 in allen drei Skalen signifikant von

den beiden Gruppen der Mitter mit Behinderung unterscheidet (vgl. Tab. 50).

Skalen EBI FXS DS Typ Paarweise Signifikanz Teststatistik
M (SD) | M(SD) | M (SD) Vergleiche H-Wert
Kindbereich | 68,64 | 63,09 | 53,00 Typ - DS 013 9,818*
(3,04) | (967) | (7.94) Typ — FXS .000 16,091%**
DS — FXS 113 6,273
Elternbereich | 63,91 | 60,82 | 51,64 Typ - DS 008 10,955**
(5,74) | (875) | (461) Typ — FXS 001 14,273%*
DS — FXS 420 3,318
Gesamtskala | 67,82 | 62,36 | 51,91 Typ - DS 006 11,045*
(343) | (10,04) | (6,04) Typ — FXS .000 15,682%**
DS — FXS 249 4,636

Tabelle 50: Gruppenvergleich (je n=11), Ergebnisse pro Skala des EBI in T-Werten; *p <.05; **p <.01;

**¥p < 001

5.2.2.2 Subskalen

Subskalen Kindbereich

Fiir die Subskalen des EBI werden Stanine angegeben. Der Mittelwert dieser Normwertskala

liegt bei 5 und eine Standardabweichung betragt 2.
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FUr Gruppe 1 (Mdutter der Kinder mit FXS) zeigen sich Mittelwerte auRerhalb der ersten
Standardabweichung fiir die Subskalen Anforderung (8,6), Hyperaktivitdt/Ablenkbarkeit (8,4),
Akzeptierbarkeit (8,1) und Anpassungsfihigkeit (7,2). Der Mittelwert fir die Subskala Stim-

mung (6,7) liegt innerhalb der ersten Standardabweichung.

Bei Gruppe 2 (Mitter der Kinder mit DS) liegen die Mittelwerte fiir die beiden Subskalen
Anforderung (7,9) und Akzeptierbarkeit (7,5) auRerhalb der ersten Standardabweichung. Die
Mittelwerte flur die die Subskalen Hyperaktivitdt/Ablenkbarkeit (6,6), Anpassungsfdhigkeit
(5,9) und Stimmung (4,6) liegen innerhalb der ersten Standardabweichung, der Mittelwert flr

Stimmung liegt etwas unter dem Mittelwert von 5.

Bei Gruppe 3 (Mitter der Kinder ohne Behinderung) liegen alle Mittelwerte innerhalb der
ersten Standardabweichung. Mit 6,5 ergibt sich der hochste Wert in der Subskala Anforderung

und der niedrigste Mittelwert von 4,3 ergibt sich fiir die Subskala Stimmung (vgl. Abb. 44).
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Abbildung 44: Gruppenvergleich, Ergebnisse pro Subskala in der Skala Kindbereich in Staninen

In allen Subskalen ergeben sich signifikante Unterschiede zwischen Gruppe 3 und Gruppe 1.
Hinsichtlich der Subskalen Hyperaktivitdt/Ablenkbarkeit und Akzeptierbarkeit fallt der Unter-
schied am deutlichsten aus. Zwischen Gruppe 2 und Gruppe 3 zeigen sich signifikante Unter-
schiede in den Subskalen Hyperaktivitdt/Ablenkbarkeit, Akzeptierbarkeit und Anforderung. In
allen drei Gruppen ergibt sich der hochste Wert fiir die Subskala Anforderung und der nied-

rigste Wert fir die Subskala Stimmung (vgl. Tab. 51).
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Subskalen Kindbereich FXS DS Typ Paarweise Signifikanz | Teststatistik
M (SD) | M (SD) | M (SD) | Vergleiche H-Wert
Hyperaktivitit/ 8,36 6,64 4,73 Typ — DS .038 8,318*
Ablenkbarkeit (1,12) (1,96) (1,35) Typ — FXS 000 16,227***
DS - FXS .049 7,909*
Stimmung 6,73 4,55 4,27 Typ — DS .798 1,045
(215) | (157) | (1,90) | 15 _pxs .009 10,682**
DS - FXS .018 9,636*
Akzeptierbarkeit 8,09 7,45 5,00 Typ — DS .001 13,227**
(0,30) | (1,04) | (0.89) | 1y5_xs .000 18,237%**
DS - FXS 197 5,045
Anforderung 8,55 7,91 6,45 Typ — DS .005 10,864**
(0,93) | (202) | (1,21) | 15 _pxs .001 13,409**
DS - FXS .515 2,545
Anpassungsfihigkeit 7,18 5,91 5,27 Typ —DS .263 4,545
(1,47) | (2,34) | (1,55) | 15 _pxs 012 10,182*
DS - FXS .165 5,636

Tabelle 51: Gruppenvergleich (je n=11); Subskalen in der Skala Kindbereich in Staninen; *p < .05; **p <
.01; ***p <.001

Subskalen Elternbereich

Fiir den Elternbereich ergeben sich fir die Gruppe 1 in drei Subskalen Werte aullerhalb der
ersten Standardabweichung: Elterliche Kompetenz (8,0), Depression (8,0) und Persénliche Ein-
schrinkung (7,3). Mit einem mittleren Wert von 7,0 liegt die Gruppe in der Subskala Bindung

noch knapp innerhalb der ersten Standardabweichung.

Fiir Gruppe 2 liegt der mittlere Wert fiir die Subskala Persénliche Einschridnkung mit 7,1 knapp
auBerhalb der ersten Standardabweichung. Die Belastungswerte in den lbrigen Subskalen lie-

gen innerhalb der ersten Standardabweichung, jedoch alle Giber dem Mittelwert von 5.

In Gruppe 3 liegen alle Werte innerhalb der ersten Standardabweichung. Der hochste Wert

liegt mit 6,7 in der Subskala Depression (vgl. Abb. 45).
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Abbildung 45: Gruppenvergleich, Ergebnisse pro Subskala in der Skala Elternbereich in Staninen

Vergleicht man die Ergebnisse in den Subskalen des Elternbereichs, so zeigt sich, dass Gruppe 1

mit Ausnahme der Subskalen Soziale Isolation und Partnerbeziehung in allen Subskalen die

hochsten Werte aufweist. In den Bereichen Soziale Isolation und Partnerbeziehung zeigt

Gruppe 2 héhere Belastungswerte. Signifikante Unterschiede zwischen Gruppe 1 und Gruppe 3

lassen sich berechnen fir die Subskalen Bindung, Soziale Isolation, Elterliche Kompetenz und

Persénliche Einschridnkung. Besonders deutlich fallt der Unterschied in der Subskala Elterliche

Kompetenz aus. Hier unterscheidet sich auch Gruppe 2 signifikant von Gruppe 1. Zwischen

Gruppe 2 und Gruppe 3 lasst sich ein signifikanter Unterschied nur in den Subskalen Soziale

Isolation und Persénliche Einschrdnkung verzeichnen (vgl. Tab. 52).

Subskalen FXS DS Typ Paarweise Signifikanz | Teststatistik
Elternbereich M (SD) M (SD) M (SD) Vergleiche H-Wert
Bindung 7,00 6,45 5,00 Typ — DS .069 7,364
(1,34) | (212) | (L55) | 1yp_Exs .009 10,636**
DS - FXS 419 3,273
Soziale Isolation 6,09 6,82 4,18 Typ — DS .003 12,045**
(247) 1 (166) | (LO8) | 1y _Exs 031 8,818*
DS - FXS 429 -3,227
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Subskalen FXS DS Typ Paarweise Signifikanz | Teststatistik
Elternbereich M (SD) M (SD) M (SD) Vergleiche H-Wert
Elterliche Kompetenz 8,00 5,73 4,82 Typ — DS .332 3,955
(0.89) | (2.20) | (L83) | g5 pxs 000 14,455%**
DS — FXS .010 10,500%*
Depression 8,00 6,64 6,73 n.s. .078 5,102
(1,34) (2,58) (1,10)
Gesundheit 6,73 6,55 5,36 n.s. .215 3,075
(2,01) (2,25) (2,06)
Personliche 7,27 7,09 4,82 Typ — DS .004 11,727**
Einschrdankung (2,74) (1,38) (1,25) Typ — FXS 001 12,955%*
DS — FXS .763 1,227
Partnerbeziehung 6,00 6,44 5,73 n.s. .790 472
(1,55) (1,88) (1,35)

Tabelle 52: Gruppenvergleich (je n=11); Subskalen in der Skala Elternbereich in Staninen; *p < .05; **p <
.01; ***p <.001; n.s. = nicht signifikant

5.2.3 Soziale Orientierung von Eltern behinderter Kinder (SOEBEK)

Der SOEBEK erhebt die sozialen Orientierungen und Stressbelastungen von Miittern von Kin-
dern mit Behinderung. Daher wurde er nur fiir die beiden Gruppen der Kinder mit Behinderung
erhoben. Die Werte kénnen mit der Normstichprobe von 460 Mittern behinderter Kinder
verglichen werden. Fir die Skala Fokussierung auf das behinderte Kind wurde zwischen Kin-
dern unter bzw. lber flnf Jahren unterschieden. Laut Handbuch gilt ein Prozentrang zwischen
25 und 75 als durchschnittlich im Vergleich zu der Normstichprobe der Mutter von Kindern mit

Behinderung.

Fiir Gruppe 1 (Mitter der Kinder mit FXS) liegen die Werte fir alle Skalen im Normbereich des
empirischen Durchschnitts von Mittern mit behinderten Kindern. Dies gilt auch fiir die Einzel-

items, die im Folgenden nicht extra aufgefiihrt werden (vgl. Tab. 53).

Skalen SOEBEK M SD PR (Norm)
Selbstbeachtung/Selbstverwirklichung (SEL) 16,73 4,78 45
Fokussierung auf das behinderte Kind (FBK) < 5 n=6 24,33 6,28 40-45
Fokussierung auf das behinderte Kind (FBK) > 5 n=5 26,40 6,47 40
Nutzung sozialer Unterstiitzung (NSU) 21,45 3,45 60
Intensivierung der Partnerschaft (EHE) 25,55 10,10 45
Stressbelastung (STR) 39,91 7,45 30

Tabelle 53: Soziale Orientierung und Stressbelastung der 11 Miitter von Kindern mit FXS
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Gruppe 2 (Mtter der Kinder mit DS) befindet sich mit fast allen Skalenwerten im Normbereich
des empirischen Durchschnitts von Mittern mit Kindern mit Behinderung. Die Skala Fokussie-
rung auf das behinderte Kind bei den Kindern lber 5 Jahren ist aufgrund der Tatsache, dass
hier nur Werte von zwei Miittern vorliegen, nicht aussagekraftig. Die Werte in der Skala Nut-
zung sozialer Unterstiitzung sind bei Gruppe 2 mit einem Prozentrang von 85 lberdurch-

schnittlich hoch (vgl. Tab. 54).

Skalen SOEBEK M SD PR (Norm)
Selbstbeachtung/Selbstverwirklichung (SEL) 17,91 3,33 50
Fokussierung auf das behinderte Kind (FBK) < 5 n=9 22,11 5,67 35
Fokussierung auf das behinderte Kind (FBK) = 5 n=2 21,00 7,07 20
Nutzung sozialer Unterstiitzung (NSU) 25,36 4,91 85
Intensivierung der Partnerschaft (EHE) 26,50 5,16 45-50
Stressbelastung (STR) 41,45 11,17 35

Tabelle 54: Soziale Orientierung und Stressbelastung der 11 Miitter von Kindern mit DS
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Abbildung 46: Gruppenvergleich; Skalenwerte SOEBEK

Zwischen den beiden Gruppen lassen sich hinsichtlich der Skalen des SOEBEK keine signifikan-
ten Unterschiede ausmachen. Im Bereich Fokussierung auf das behinderte Kind sind die Werte
bei den Mittern aus Gruppe 1 hoher, in allen anderen Skalen erreichen die Mitter in Gruppe 2

leicht héhere Werte (vgl. Abb. 46).
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5.2.4 Vergleich der Ergebnisse zum Belastungserleben

In allen drei Fragebogen ergibt sich in Hinblick auf das Belastungserleben, dass die beiden
Gruppen der Mitter von Kindern mit Behinderung sich nicht signifikant unterscheiden. Hinge-
gen zeigen sich bei der Auswertung des EBI signifikante Unterschiede zur Gruppe 3 (Mditter der
Kinder ohne Behinderung) in allen drei Skalen. Die Unterschiede zwischen Gruppe 1 und
Gruppe 3 fallen dabei héher aus. Insgesamt unterscheiden sich die beiden Gruppen der Miitter
von Kindern mit Behinderung im Belastungserleben wenig, wie auch die Ergebnisse des

SOEBEK zeigen.

Tabelle 55 zeigt die korrelativen Beziehungen zwischen den Skalen des SOEBEK mit den Skalen
des EBI der ADS. Es zeigt sich ein deutlicher Zusammenhang zwischen der Stressbelastung und
der Fokussierung auf das behinderte Kind. Ebenso werden negative Zusammenhange zwischen
der Skala Selbstbeachtung/Selbstverwirklichung und Belastungswerten aus dem EBI und der
ADS erkennbar sowie zwischen der Skala Intensivierung der Partnerschaft und den Skalen des
EBI und der ADS. Ferner zeigen sich signifikante Korrelationen zwischen der Skala Stressbe-

lastung aus dem SOEBEK, den Belastungsskalen des EBI und der ADS.

Gesamt- Belastung Belastung ADS
belastung Kindbereich | Elternbereich
Selbstbeachtung/ -.53* -.34 - 74%* -.53*
Selbstverwirklichung (SEL)
Fokussierung auf das behinderte Kind T1x* .69%* .84%** .37
(FBK) <5 n=15
Fokussierung auf das behinderte Kind 91** .61 .76* 74
(FBK) > 5 n=7
Nutzung sozialer Unterstiitzung (NSU) -.03 -.07 -.04 -.19
Intensivierung der Partnerschaft (EHE) -.67** -.53* - 71 -.49%*
Stressbelastung (STR) .69** 49%* .80** 733%*

Tabelle 55: Korrelation zwischen Stressbelastung, sozialer Orientierung (SOEBEK), kind- und
elternbezogener Belastung (EBI) und Gesamtwert der ADS bei 11 Mittern von Kindern mit FXS und 11
Muttern von Kindern mit DS

5.2.5 Uberpriifung der Hypothesen zu Untersuchungsschwerpunkt B

H4: Miitter von Kindern mit FXS, von Kindern mit DS und von Kindern ohne Behinderung

vergleichbaren Entwicklungsstands unterscheiden sich in ihrem Belastungserleben.

H4.1: Die Miitter der Kinder mit Behinderung erleben sich héher belastet als die Miitter der

Kinder ohne Behinderung.
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Im Elterlichen Belastungsinventar konnten signifikant hohere Belastungswerte fir die Mutter
von Kindern mit Behinderung nachgewiesen werden. Fiir die Allgemeine Depressionsskala
konnten ebenfalls hohere Werte festgestellt werden, diese unterschieden sich jedoch nicht
signifikant, was auch damit zusammenhangt, dass innerhalb der Mitter von Kindern mit Behin-

derung eine groRRe Streuung der Werte auszumachen ist.

H4.2: Die Miitter der Kinder mit FXS weisen im Vergleich der drei Gruppen die héchsten Belas-

tungswerte auf.

Diese Hypothese konnte nicht durchgehend verifiziert werden. Die Mitter der Kinder mit FXS
weisen die hochsten Werte in der Allgemeinen Depressionsskala sowie im Elterlichen Belas-
tungsinventar auf. In den Skalen zur Sozialen Orientierung zeigt sich bei dieser Gruppe eine
héhere Fokussierung auf das behinderte Kind. Die Stressbelastung im SOEBEK ist jedoch etwas
niedriger als bei den Miuttern der Kinder mit DS. Es ist davon auszugehen, dass diese Hypo-

these vor allem fir die kindbezogenen Belastungswerte zutrifft.

5.3 Untersuchungsschwerpunkt C: Zusammenhange zwischen
miutterlichem Interaktionsverhalten und miitterlichem
Belastungserleben

Um zu Uberprifen, inwiefern die mutterlichen Belastungswerte, die mit Hilfe der Verfahren
ADS, EBI und SOEBEK ermittelt wurden, in einem méglichen Zusammenhang mit dem miitter-
lichen Verhaltensweisen in der Interaktion stehen, wurden die Korrelationen nach Spearman

berechnet. Die Korrelationskoeffizienten sind in den untenstehenden Tabellen dargestellt.

5.3.1 Korrelationen zwischen den Ergebnissen des Kodiersystems und den
Belastungswerten

Mit Ausnahme der Kategorie Emotionsregulation zeigen sich deutliche Korrelationen zwischen

den Kategorien des Kodiersystems und den erzielten Summenwerten in der ADS. Die aufmerk-

samkeitsbestarkenden Verhaltensweisen korrelieren negativ mit dem Ergebnis aus der ADS.

Die lenkenden und restriktiven Verhaltensweisen korrelieren positiv und jeweils signifikant

(vgl. Tab. 56).
ADS Summenwert
Bestdrkung der Aufmerksamkeit -.562%*
Emotionsregulation -.176
Lenkendes Verhalten 524
Restriktives Verhalten 572%*

Tabelle 56: Korrelationen ADS — Kategorien Kodiersystem; *p < .05; **p <.01; n=33
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Zwischen den Skalen des EBI und der Kategorie Bestdrkung der Aufmerksamkeit zeigt sich eine
deutliche negative Korrelation. Signifikante positive Korrelationen lassen sich auch fiir die
Kategorien Restriktives und Lenkendes Verhalten bestimmen, wahrend zwischen der durch das
EBI ermittelten mutterlichen Belastung und dem emotionsregulierenden Verhalten von kei-

nem Zusammenhang auszugehen ist (vgl. Tab. 57).

EBI Gesamtskala EBI Kindbereich EBI Elternbereich
Bestarkung der Aufmerksamkeit - 463** -.503** -.434%*
Emotionsregulation -.216 -.152 -.232
Lenkendes Verhalten .502** 483** .549*
Restriktives Verhalten .502** A465** 482**

Tabelle 57: Korrelationen EBI — Kategorien Kodiersystem; *p < .05; **p <.01; n=33

Praft man die Skalen des SOEBEK mit den Kategorien des Kodiersystems auf mogliche
Zusammenhange, so zeigt sich zwischen der Skala Fokussierung auf das behinderte Kind bei
den Kindern tiber 5 Jahren und der Kategorie Bestdrkung der Aufmerksamkeit ein hoher
negativer Zusammenhang und fir die Kategorie Restriktives Verhalten ein hoher positiver
Zusammenhang. Die Stichprobe fir die Skala Fokussierung auf das behinderte Kind (FBK) bei
den Kindern lber 5 Jahren setzt sich aus 5 Kindern mit FXS und 2 Kindern mit DS zusammen.
Fir die Kinder unter 5 Jahren zeigen sich in dieser Skala keine signifikanten Zusammenhange.
Ein weiterer signifikanter negativer Zusammenhang findet sich zwischen der Skala Selbstach-

tung/Selbstverwirklichung (SEL) und der Kategorie Lenkendes Verhalten (vgl. Tab. 58).

SEL FBK <5 FBK > 5 NSU EHE STR
Bestarkung .296 -.429 -.821* .375 133 -.325
derAufmerksamkeit
Emotionsregulation .268 -.237 214 -.122 -.093 -.083
Lenkendes Verhalten -.498* .340 429 -.390 -.038 .403
Restriktives Verhalten -.303 -.199 .893** -.317 -.120 .393

Tabelle 58: Korrelationen SOEBEK— Kategorien Kodiersystem; *p < .05; **p < .01

5.3.2 Korrelationen zwischen den PICCOLO-Ergebnissen und den Belastungswerten

Zwischen den Kategorien von PICCOLO und den berechneten Summenwerten der ADS zeigt
sich eine deutliche Korrelation nur fir die Kategorie Unterstiitzung. Zwischen den Summen-
werten der ADS und den Kategorien Affektive Zuwendung und Responsivitét lassen sich schwa-
che bis maRige Korrelationen berechnen, wahrend zwischen der Kategorie Anleitung und den

Summenwerten der ADS von keinem Zusammenhang auszugehen ist (vgl. Tab. 59).
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ADS Summenwert
Affektive Zuwendung -.296
Responsivitat -.303
Unterstiitzung -.496**
Anleitung -.083

Tabelle 59: Korrelationen ADS — Kategorien PICCOLO; *p < .05; **p <.01; n=33

Zwischen den Belastungswerten der EBI Skalen und den PICCOLO-Kategorien ergeben sich
deutliche negative Korrelationen fir die Kategorien Responsivitidt und Unterstiitzung. Eine
schwache negative Korrelation zeigt sich fiir die Kategorie Affektive Zuwendung. Zwischen den
Werten des EBI und der Kategorie Anleitung ist von keinem Zusammenhang auszugehen (vgl.

Tab. 60).

EBI Gesamtskala EBI Kindbereich EBI Elternbereich
Affektive Zuwendung -.270 -.333 -177
Responsivitat -482%* -.507** -,489%**
Unterstiitzung -.582%* -.531%* -.547*
Anleitung -.082 -.057 -.170

Tabelle 60: Korrelationen EBI — Kategorien PICCOLO; *p < .05; **p <.01; n=33

Tabelle 61 stellt die Korrelationen zwischen den SOEBEK-Skalen und den PICCOLO-Kategorien
dar. Hier zeigen sich positive Zusammenhéange zwischen der Kategorie Unterstiitzung und den
Skalen Selbstachtung/Selbstverwirklichung (SEL) und Intensivierung der Partnerschaft (EHE).
Ein hoher negativer Zusammenhang lasst sich zwischen der Skala Fokussierung auf das behin-
derte Kind (FBK) bei den Kindern Gber 5 Jahren und der Kategorie Responsivitit berechnen. Ein
weiterer negativer Zusammenhang zeigt sich zwischen der Skala Stressbelastung (STR) und der

Kategorie Unterstiitzung.

SEL FBK<5 FBK>5 NSU EHE STR
Affektive Zuwendung .002 .206 -721 .088 135 -.194
Responsivitat .309 -.103 -.855* -.061 .338 -.284
Unterstiitzung .470* -.329 -.536 119 .569* -.628**
Anleitung .218 -.105 -.324 172 .336 -.228

Tabelle 61: Korrelationen SOEBEK— Kategorien PICCOLO; *p < .05; **p < .01

Insgesamt wird ersichtlich, dass die miutterlichen Belastungswerte negativ mit den miitter-

lichen Verhaltensweisen in den Kategorien Bestdrkung der Aufmerksamkeit (Kodiersystem)
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und Unterstiitzung (PICCOLO) korrelieren und positiv mit den Kategorien Lenkendes und
Restriktives Verhalten korrelieren. Hinsichtlich der Sozialen Orientierung wird erkennbar, dass
bei den Miittern der Kinder tber 5 Jahren eine hohe Fokussierung des behinderten Kindes
negativ mit den aufmerksamkeitsbestarkenden Verhaltensweisen, affektiver Zuwendung und

Responsivitat korreliert sowie positiv mit restriktiven Verhaltensweisen.

5.3.3 Uberpriifung der Hypothesen zum Untersuchungsschwerpunkt C

H5: Es bestehen Zusammenhange zwischen dem miitterlichen Verhalten und dem Ausmal? der

erlebten Belastung.

H5.1: Hohe miitterliche Belastungen gehen einher mit einem héheren Anteil an kontrollie-

renden (lenkenden oder restriktiven) Verhaltensweisen.

Diese Hypothese kann durch Korrelationsberechnungen zwischen der Allgemeinen Depres-
sionsskala (ADS), den Skalen zur Sozialen Orientierung von Eltern behinderter Kinder (SOEBEK)
und den Skalen des Elterlichen Belastungsinventars (EBI) und den Kategorien fiir das mitter-
liche Verhalten als bestatigt angesehen werden. Hier zeigen sich signifikante positive Korrela-
tionen zwischen hohen Belastungswerten in der ADS und im EBI und restriktiven und lenken-

den Verhaltensweisen.

H5.2: Hohe miitterliche Belastungen gehen einher mit einem geringeren Maf} an Unterstiit-

zung kindlicher Exploration.

Es zeigen sich signifikante negative Zusammenhange zwischen hohen Belastungswerten in
allen Skalen und den Kategorien Bestdrkung der Aufmerksamkeit und Unterstiitzung. Insofern
lasst sich die Hypothese als bestatigt ansehen, da die Kategorien Bestdrkung der Aufmerksam-
keit und Unterstiitzung Items beinhalten, die nahelegen, dass die kindliche Exploration unter-

stitzt wird.
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6. Diskussion

Die Diskussion der Ergebnisse gliedert sich ebenfalls nach den drei Untersuchungsschwerpunk-
ten. Der Diskussion wird jeweils eine Zusammenfassung der zentralen Ergebnisse vorange-
stellt. Zum Abschluss dieses Kapitel wird das methodische Vorgehen reflektiert und es werden

Forschungsdesiderata vorgestellt.

6.1 Untersuchungsschwerpunkt A: Interaktionsverhalten

6.1.1 Mitterliches Verhalten

Das miutterliche Verhalten wurde einerseits mithilfe des Kodiersystems ausgewertet und ande-
rerseits mit dem Ratingverfahren PICCOLO. Die zusammengefassten Ergebnisse beider Verfah-
ren werden vorgestellt und diskutiert. Dabei wird zunachst auf Gemeinsamkeiten aller drei
Gruppen eingegangen. Im Anschluss werden Unterschiede zwischen den Mittern der Kinder
mit Behinderung und den Miittern der Kinder ohne Behinderung beleuchtet. SchlieBlich wer-

den Besonderheiten einzelner Gruppen hervorgehoben und diskutiert.

6.1.1.1 Zusammenfassung der Ergebnisse des miitterlichen Verhaltens

In Bezug auf die Verteilung des miutterlichen Verhaltens auf die vier Kategorien des Kodier-
systems lasst sich zusammenfassend sagen, dass aufmerksamkeitsbestarkende und lenkende
Verhaltensweisen in allen drei Gruppen die groften Anteile einnehmen. Dagegen wurden
emotionsregulierende Verhaltensweisen von den Mittern weniger haufig gezeigt. Restriktives
Verhalten konnte in allen Gruppen am seltensten beobachtet werden. Bei allen drei Gruppen
variiert der Anteil der Verhaltensweisen mit dem Situationskontext: es werden mehr lenkende
und ermutigende Verhaltensweisen (Unterkategorie Emotionsregulation) in Anforderungs-
situationen, d.h. in der Anleitungs- und Aufforderungssituation, gezeigt und weniger lenkende

Verhaltensweisen in der freien Spielsituation.

Es ist durchweg festzustellen, dass die Gruppen der Mitter von Kindern mit DS und FXS mehr

lenkendes Verhalten zeigen als die Gruppe der Mitter von Kindern ohne Behinderung.

Die Gruppe der Miitter von Kindern mit FXS unterscheidet sich von den anderen beiden Grup-
pen durch signifikant geringere Anteile an aufmerksamkeitsbestarkenden Verhaltensweisen.
Hier fallt besonders auf, dass die Gruppe der Mitter von Kindern mit FXS in allen drei Situatio-
nen weniger nonverbale Reaktionen auf kindliche Initiativen zeigt. Des Weiteren lassen sich
Uber alle Situationen hinweg grolRere Anteile an lenkenden und restriktiven Verhaltensweisen

in dieser Gruppe ausmachen.
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In der Kategorie Emotionsregulation finden sich zwar keine signifikanten, aber tendenzielle
Unterschiede zwischen den Gruppen. Die Gruppe der Miitter von Kindern mit DS zeigt am
meisten ermutigende Verhaltensweisen und fiihrt am haufigsten Handlungen gemeinsam mit

dem Kind aus.

In der Auswertung des Ratingverfahrens PICCOLO zeigt sich fiir alle drei Gruppen, dass die
Summenscores in der Kategorie Affektive Zuwendung fiir die Anleitungssituation und die Auf-
forderungssituation hoher ausfallen als fiir die freie Spielsituation. Dagegen sind die Katego-
rien Responsivitéit, Unterstiitzung und Anleitung in der freien Spielsituation am hochsten; in
der Aufforderungssituation sind die Werte mit Ausnahme der Kategorie Affektive Zuwendung

am niedrigsten.

Auf der Ebene der Unterkategorien (Items) zeigen beide Gruppen der Mitter von Kindern mit

Behinderung eine geringere Unterstlitzung der Eigenaktivitat.

Die Gruppe der Miitter von Kindern mit FXS erhielt in allen Kategorien niedrigere Summen-
scores mit Ausnahme der Kategorie Anleitung, wo die Gruppe in der Anleitungs- und in der
Freispielsituation die hochsten Scores erzielt. Fir die Gruppe der Miitter von Kindern mit FXS
zeigt sich weiterhin, dass diese innerhalb der Kategorie Responsivitét niedrigere Werte erzielen
hinsichtlich des Items Passt das Tempo oder die Aktivitit an die Bediirfnisse des Kindes an und
in der freien Spielsituation weniger flexibel auf einen Wechsel der Aktivitat reagieren und auch
weniger auf die Emotionen der Kinder eingehen. In der Anleitungssituation folgen sie weniger
der Flihrung des Kindes und erhalten niedrigere Scores bei dem Item Schaut zum Kind, wenn es
spricht oder Laute macht. In Bezug auf die Kategorie Affektive Zuwendung weisen die Mutter
der Kinder mit FXS signifikant niedrigere Einschatzungen auf fiir die Items Spricht in warmer

Tonlage und Zeigt emotionale Wérme.

6.1.1.2 Diskussion der Ergebnisse des miitterlichen Verhaltens

Wheeler et al. (2007) konnten zeigen, dass lenkende und unterstiitzende Verhaltensweisen bei
den Miuttern von Kindern mit FXS in einer vorstrukturierten Spielsituation deutlich 6fter auftra-
ten als in einer freien Situation, die lediglich vorsah, dass Mutter und Kind gemeinsam Zeit in
einem Raum verbrachten. Eine mogliche Erklarung sehen die Autoren darin, dass die Mutter in
der vorstrukturierten Spielsituation einen starkeren Bedarf erkennen, ihre Kinder zu férdern,
wahrend sie in der einstlindigen unstrukturierten Situation diese Notwendigkeit nicht sehen.
Die Ergebnisse der hier diskutierten Studie zeigen, dass eine situationsspezifische Anpassung
des Verhaltens nach dem AusmalR der vorgegebenen Strukturen nicht nur fiir die Gruppe der

Mitter von Kindern mit FXS, sondern fiir alle drei Gruppen gilt, auch wenn anzumerken ist,
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dass sich das Vorgehen der Untersuchungen dahingehend unterscheidet, dass bei Wheeler et
al. nur zwischen einer vorstrukturierten, dennoch relativ freien Spielsituation und einer nicht
naher bestimmten Alltagssituation differenziert wurde, wahrend es sich in der hier vorgelegten
Studie um den Vergleich einer Anleitungs- und einer Aufforderungssituation im Unterschied zu
einer freien Spielsituation handelt. Es ist aber zu erkennen, dass in der freien Spielsituation im
Gegensatz zu den starker strukturierten Situationen weniger lenkendes Verhalten in allen drei
Gruppen auftritt. Somit lasst sich schlussfolgern, dass die Miitter aller drei Gruppen in den bei-
den Anforderungssituationen die Handlungsregulation der Kinder offensichtlich starker durch
lenkendes Verhalten zu unterstiitzen versuchen. Gleichzeitig fallt auf, dass die Mdtter in sol-
chen Anforderungssituationen mehr emotionsregulierende Verhaltensweisen vor allem in
Form von Ermutigung zeigen. Die Ergebnisse, die mit Hilfe des Ratingverfahrens PICCOLO
gewonnen werden konnten, machen ebenfalls deutlich, dass die Mitter aller drei Gruppen
ihre Kinder in der Emotionsregulation (Affektive Zuwendung) starker unterstiitzen, wenn es
sich um Situationen handelt, in denen die Kinder starker gefordert sind (Anleitungs- und
Aufforderungssituation), wahrend sie in der freien Spielsituation weniger affektive Zuwendung

zeigen.

In einer nachfolgenden Studie von Wheeler et al. (2010), in der das mutterliche Verhalten in
Reaktion auf eine Situation, die Frustration bei den Kindern mit FXS provozieren sollte, unter-
sucht wurde, zeigt sich ein dhnliches Bild. Die Kinder erhielten eine transparente Box, die ein
attraktives Spielzeug enthielt, wurden aber mit dem falschen Set an Schliisseln ausgestattet, so
dass sie die Box nicht 6ffnen konnten. Die Autoren kodierten als miitterliche Reaktionen
bestarkendes und lenkendes Verhalten in Abgrenzung zu beruhigenden bzw. tréstenden
Verhaltensweisen und negativer Verhaltenskontrolle. In der Darstellung der Ergebnisse dieser
Studie wird nicht ndher zwischen bestarkenden und lenkenden Verhaltensweisen unterschie-
den, diese nehmen aber den grofBten Anteil der gezeigten Verhaltensweisen ein. Somit unter-
stitzt die Untersuchung die Annahme, dass in Anforderungssituationen ein hohes Mal% an Len-
kung und Emotionsregulation von den Mittern eingesetzt wird. Die Ergebnisse der hier
diskutierten Vergleichsstudie legen nahe, dass dies nicht nur bei Muttern von Kindern mit FXS

der Fall zu sein scheint.

Das Verteilungsmuster in allen drei Gruppen lasst zudem den Schluss zu, dass entwicklungs-
forderliches Elternverhalten, wie es mit Hilfe der Kategorien in PICCOLO beobachtet und
eingeschatzt werden kann, in der Aufforderungssituation in geringerem Male gezeigt wird.
Solche Aufforderungssituationen sind fir das Rating mit PICCOLO laut Manual nicht vorgese-

hen, da PICCOLO vor allem fir die Einschatzung von freien Spielsituationen empfohlen wird.
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Allerdings sind Aufforderungssituationen ebenfalls Teil des Alltags und gerade in diesen
Situationen liegt ein Potenzial flir Spannungen in der Interaktion. Es ist davon auszugehen,
dass in Aufforderungssituationen andere Verhaltensmuster effektiv sind als in Spielsituationen,
in denen die Kinder entwicklungsforderliche Erfahrungen machen. PICCOLO ist nur einge-

schrankt geeignet, diese anderen Verhaltensmuster zu erfassen.

Ein starker lenkendes Verhalten der beiden Gruppen von Mittern von Kindern mit Behinde-
rung konnte darauf hinweisen, dass Kinder mit einer geistigen Behinderung mehr Fiihrung
durch die Mitter bendtigen. Auf der Seite des Kindes lasst sich im Kontext einer geistigen
Behinderung eine erhohte Vulnerabilitdt ausmachen, die das Beziehungs- und Interaktions-
system zwischen Mutter und Kind anfdllig macht. Sarimski (2003) arbeitet Ubergreifende
Probleme in der Informationsverarbeitung im Kontext geistiger Behinderung heraus: Schnellig-
keit, Erkennen relevanter Informationen, Auswahl und Kontrolle von Strategien und Motiva-
tion zur Problemlésung. Kim & Mahoney (2004) untersuchten die Mutter-Kind-Interaktion im
Kontext kognitiver Beeintrachtigung im Vergleich zur Mutter-Kind-Interaktion bei typisch
entwickelten Kindern. Es stellte sich heraus, dass die Mutter der Kinder mit Behinderung sich
weniger responsiv und mehr direktiv in der Interaktion mit ihrem Kind verhielten als die
Mitter typisch entwickelter Kinder. Eine Erklarung liegt moglicherweise in der Tatsache
begriindet, dass sich Eltern direktiver verhalten, wenn sie versuchen, ihren Kindern Fahigkeiten
zu vermitteln, die diese noch nicht beherrschen (Mahoney et al.,, 2006). Es liegt nahe
anzunehmen, dass Eltern von Kindern mit Behinderung weniger Vertrauen in die Entwicklung
des Kindes haben und ein starkeres Bedlirfnis verspiren, ihrem Kind Fahigkeiten zu vermitteln,
statt sich unbeeinflusst von Forderzielen auf eine Interaktion mit dem Kind einzulassen. Diese
Erklarung konnte insbesondere auf die Miitter der Kinder mit FXS zutreffen, da diese Gruppe
vergleichsweise hohe Werte in der PICCOLO Kategorie Anleitung erzielt. Marfo betrachtet ein
direktiveres Interaktionsverhalten von Muttern mit Kindern mit Behinderung als eine Form der
Anpassung, die nicht in jedem Fall negative Auswirkungen auf die kindliche Entwicklung haben
muss (Marfo, 1990). Eine stdrkere Lenkung des kindlichen Verhaltens durch die Mutter kann
eine Anpassung an die geringer ausgebildeten Selbstregulationsprozesse darstellen. Insofern
ist starker direktives Verhalten nicht grundsatzlich negativ zu bewerten, sondern notwendig,
um kooperatives Spiel gelingen zu lassen. Der hoéhere Anteil an Lenkung der Miutter von
Kindern mit Behinderung bedingt auch, dass die Miitter der hier prasentierten Studie die
Eigenaktivitat ihrer Kinder weniger unterstiitzen. Die Tatsache, dass der Anteil an lenkenden
Verhaltensweisen in allen drei Gruppen in der freien Spielsituation zurlickgenommen wird,

deutet gleichzeitig darauf hin, dass das lenkende Verhalten bei den Mittern der Kinder mit
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Behinderung kein festgefahrenes Verhaltensmuster darstellt, sondern an den Kontext der

Situation angepasst wird.

Mit Blick auf die Gruppe der Miitter von Kindern mit FXS lassen die Ergebnisse den Schluss zu,
dass die Miutter dieser Gruppe mehr Zeit damit verbringen, die Aufmerksamkeit und das
Verhalten ihrer Kinder zu lenken als die Aufmerksamkeit zu bestarken. Dieser signifikant ho-
here Anteil lenkender Verhaltensweisen von Mittern von Kindern mit FXS kann als eine Reak-
tion der Mutter auf Verhaltensbesonderheiten ihrer Kinder verstanden werden, die durch eine
starkere Impulsivitdt und Hyperaktivitat der Kinder charakterisiert sind. Flir diese Erklarung
spricht auch das von dieser Gruppe gezeigte restriktive Verhalten. Auch wenn die restriktiven
Verhaltensweisen den kleinsten Anteil der gezeigten Verhaltensweisen ausmachen, so machen
die Ergebnisse deutlich, dass die Mitter Uber die gesamte Interaktionszeit gesehen durch-
schnittlich einmal pro Minute ein Verhalten einsetzen, das eine Handlung des Kindes ein-
schrankt oder verhindert. Somit kann man von starker kontrollierendem Interaktionsverhalten
ausgehen, welches sich insbesondere in Anforderungssituationen zeigt. Auch die Ergebnisse
des Ratings sprechen dafir, dass die Mitter der Kinder mit FXS dazu tendieren, die Kontrolle
Uber die Handlungen des Kindes zu behalten, was sich darin ausdriickt, dass die Mitter der
Kinder mit FXS Aktivitaten weniger flexibel an die Bediirfnisse ihrer Kinder anpassen. Dass die
Mitter weniger Emotionen zeigen und auch weniger auf die Emotionen der Kinder reagieren,
steht moglicherweise damit in Verbindung, dass die Miitter insgesamt weniger flexibel auf
kindliche Signale reagieren. Allerdings wird auch ersichtlich, dass es den Mittern gut gelingt,
die Kinder kognitiv anzuregen und anzuleiten, indem sie Aufgaben in Schritte gliedern, nach
Informationen fragen oder ihren Kindern Griinde erlautern. Letzteres zeigt, dass die Mutter da-

rum bemiht sind, den Kindern ihre Absichten transparent zu machen.

Da sich das Kategoriensystem des Kodiersystems der hier prasentierten Studie an die Katego-
rien von Wheeler et al. (2007) anlehnt, bietet sich mit Blick auf die Gruppe der Mitter von Kin-
dern mit FXS ein Vergleich mit dieser Studie an. Fiir die beobachtete Spielsituation kommen
Wheeler et al. in einem Event-Sampling-Verfahren zu dem Ergebnis, dass die Mitter der
Kinder mit FXS zu einem grolRen Teil aufmerksamkeitsbestdarkende Verhaltensweisen (Main-
taining) zeigen (67 %) und am zweithaufigsten lenkende Verhaltensweisen (Directive) mit ei-
nem Anteil von 27 %. Unterstiitzende Verhaltensweisen (Scaffolding) und Restriktivitat (Restri-
cion) wurden als Verhaltenscharakteristika zuséatzlich zu den Kategorien Maintaining und
Directive kodiert und nehmen einen geringeren Anteil ein. Dieses Ergebnis deckt sich weitge-
hend mit den Ergebnissen der hier vorgelegten Studie aus der Freispielsituation, nicht aber mit

den Ergebnissen fir die beiden Anforderungssituationen, in denen sich bei den Mittern dieser
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Gruppe mehr lenkende als aufmerksamkeitsbestarkende Verhaltensweisen beobachten lieRen.
In den Abbildungen 47 und 48 sind die Ergebnisse aus der Freispiel- und der Anleitungssitua-
tion den Ergebnissen aus der Wheeler-Studie gegeniibergestellt. Da die Kategorie Emotions-
regulation mit dem Verhaltenscharakteristikum Scaffolding von Wheeler et al. nur teilweise

Ubereinstimmt, wird auf den Vergleich in den Abbildungen 47 und 48 verzichtet.
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Abbildung 47: Vergleich des Verhaltens der Miitter von Kindern mit FXS in der Freispielsituation mit der
Spielsituation von Wheeler et al. (2007), Angaben in Prozent

200 - Vergleich des Verhaltens der Miitter von Kindern mit FXS
’ Wheeler et al. (2007): Spielsituation — Sansour: Anleitungssituation
70,0 -
60,0 -
o 500 -
[=
X
2 40,0 T
a
£ 30,0 -
20,0 -
10,0 A
0,0 -
Bestdrkung der Lenkendes Verhalten Restriktives Verhalten
Aufmerksamkeit
Kategorien
M Ergebnisse Wheeler et al. n=24 M Ergebnisse Sansour n=11

Abbildung 48: Vergleich des Verhaltens der Mitter von Kindern mit FXS in der Anleitungssituation mit
der Spielsituation von Wheeler et al. (2007), Angaben in Prozent
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Wheeler et al. untersuchten dariiber hinaus die mutterliche Sensitivitdat (Warm sensitivity) mit
der ,Maternal Rating Scale’ (Ainsworth, 1978). Uber den gesamten Beobachtungszeitraum
konnten Wheeler et al. ein hohes MaR an mutterlicher Sensitivitdt bestimmen. Ein Vergleich
mit den Ergebnissen der hier diskutierten Studie ist nur bedingt moglich, da in die ,Maternal
Rating Scale’ verschiedene Konstrukte einfliefSen, die sich teilweise in den Kategorien Affektive
Zuwendung und Unterstiitzung von PICCOLO wiederfinden lassen. Dem Befund von Wheeler et
al., dass die Miitter ein konstant hohes MaR an Sensitivitat zeigen, ist auf der Grundlage der
PICCOLO-Ergebnisse nicht uneingeschrankt zuzustimmen, da die Mutter von Kindern mit FXS
zwar sensitive Verhaltensweisen zeigen, im direkten Vergleich zu den beiden anderen Gruppen

aber niedrigere Einschatzungen im Rating erhalten.

Sterling et al. (2012), die das miitterliche Verhalten in Spiel- und Alltagssituationen mit Kindern
mit FXS im Vergleich zu ihren nicht behinderten Geschwisterkindern untersuchten, kommen zu
dem Ergebnis, dass die Mitter sich gleichermaRen warmherzig und bestdrkend verhalten,
unabhangig davon, ob sie mit ihrem Kind mit FXS interagieren oder mit ihrem Kind ohne
Behinderung. Allerdings zeigen sich die Miitter im Zusammenhang mit dem Kind mit FXS weni-
ger flexibel. Letzteres kann auf der Grundlage der PICCOLO-Ergebnisse fiir die eigene Studie
bestatigt werden und hangt mit dem starker lenkenden Verhalten zusammen, das die Mtter
der Kinder mit FXS sehr deutlich zeigen. Tendenziell konnte aber auch fir die Mitter der Kin-
der mit DS ein weniger flexibler und starker lenkender Umgang nachgewiesen werden. Im
direkten Vergleich zum Geschwisterkind wird in der Studie von Sterling et al. auch ersichtlich,
dass die Mitter sich im Umgang mit dem Kind ohne Behinderung in der Kommunikation weni-
ger lenkend (conversational style) verhielten, wahrend sie mehr verhaltensregulierende Strate-
gien im Umgang mit dem Kind mit FXS einsetzten. Dabei zeigten die Mtter vor allem Verhal-
tensweisen, mit denen sie die Aufmerksamkeit des Kindes umlenkten, um unerwinschtes
Verhalten zu verhindern und intendierte Aktivitdten anzuleiten, was die Ergebnisse der hier

vorgestellten Studie ebenfalls bestatigen.

Dass Mitter von Kindern mit FXS in Aufforderungssituationen nicht nur lenkende und ermuti-
gende Verhaltensweisen, sondern auch negative Verhaltenskontrolle aufweisen, deutet die
Studie von Wheeler et al. (2010) an, in der die Kinder mit einer unlésbaren Aufgabe konfron-
tiert wurden. 26 % der Mitter zeigten in der Situation negative Verhaltenskontrolle, bei 20 %
von ihnen konnten nur lenkende und negativ kontrollierende Verhaltensweisen beobachtet
werden, diese Mitter zeigten also keine ermutigenden oder beruhigenden bzw. tréstenden
Verhaltensanteile. Auch wenn die Studie von Wheeler et al. keinen Vergleich mit Mttern von

Kindern mit einer anderen Behinderungsursache oder ohne Behinderung anbietet, scheint ein
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starker restriktiver, kontrollierender Interaktionsstil das Verhalten von zumindest einem Teil

der Mutter von Kindern mit FXS in Anforderungssituationen zu kennzeichnen.

In der hier diskutierten Studie wird deutlich, dass die Mitter der Kinder mit DS zwar mehr len-
kende Verhaltensweisen aufweisen als die Miitter der Kinder ohne Behinderung, dennoch zei-
gen die Mutter dieser Gruppe vergleichbar hohe Anteile an aufmerksamkeitsbestarkenden
Verhaltensweisen. In den Kategorien nach PICCOLO lassen sich insgesamt kaum Unterschiede
zu den Mittern der Kinder ohne Behinderung ausmachen, was dafir spricht, dass ein hoheres
Mal an Lenkung responsive und unterstitzende Verhaltensweisen nicht ausschlief3t. Zu dieser
Aussage gelangen auch Tannock (1989) und Roach et al. (1998) in ihren Untersuchungen.
Tannock verglich die Interaktion von Muttern mit Kindern mit DS mit der Mutter-Kind-Interak-
tion im Kontext unbeeintrachtigter Entwicklung. Obwohl die Mitter der Kinder mit DS deutlich
mehr Aufforderungen machten und Themenwechsel initiierten, zeigten sie eine hohe Bereit-
schaft, auf kindliche Beitrage zu reagieren und unterschieden sich dabei nicht von den Miittern

der Kontrollgruppe.

Eine weitere Besonderheit, die sich fiir die Gruppe der Mitter von Kindern mit DS feststellen
lasst, ist, dass diese den groRten Anteil an ermutigenden Verhaltensweisen zeigt. Diese
Beobachtung lasst sich auf die in den theoretischen Grundlagen herausgearbeitete Vermutung
zurlickfiihren, dass die Kinder mit DS haufiger motivationale Schwierigkeiten aufweisen und
daher auf ein erhohtes Mall an Ermutigung angewiesen sind. Diese Erklarung unterstiitzen
auch die Ergebnisse aus der Studie von Roach et al. (1998). Sie verglichen das Spielverhalten
von Mittern von Kindern mit DS mit zwei Vergleichsgruppen, die nach Lebens- und
Entwicklungsalter parallelisiert wurden. Die Miitter der Kinder mit DS zeigten neben einem
héheren Anteil an Aufforderungen eine starkere Unterstltzung der Kinder beim Spiel und lob-

ten ihre Kinder auch mehr als die Mtter der beiden Vergleichsgruppen.

In der Vergleichsstudie von Blacher et al. (2013) wird ebenfalls deutlich, dass bestdrkende
Verhaltensweisen und unginstiges, zudringliches Elternverhalten sich nicht ausschliefen. So-
wohl in der Anforderungs- als auch in der Spielsituation zeigten die Mitter von Kindern mit DS
mehr positive Verhaltensweisen in der Interaktion als die Kontrollgruppe von Mittern mit Kin-
dern mit anderen Formen der geistigen Behinderung und auch mehr positive Verhaltenswei-
sen als die Mtter der Kinder ohne Behinderung. Andererseits unterschieden sich die Miitter
der Kinder mit DS hinsichtlich der negativen (zudringlichen) Verhaltensweisen nicht signifikant
von den Kontrollgruppen der Mitter von Kindern mit anderen Formen der geistigen Behinde-
rung, wahrend die Mtter der Kinder ohne Behinderung in beiden Kontexten signifikant weni-
ger negative Verhaltensweisen zeigten. Allerdings muss in Frage gestellt werden, ob es sich bei
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den Ergebnissen von Blacher et al. tatsachlich um syndromspezifische Unterschiede handelt,
da sich gezeigt hat, dass das positive Elternverhalten mit dem Bildungsstand der Miitter korre-
lierte und die Mutter der Kinder mit DS in der Studie hinsichtlich der Bildung einen signifikan-
ten Vorteil aufwiesen. In der hier diskutierten Studie zeigt sich ebenfalls, dass die Mtter der
Kinder mit DS teilweise mehr positive (ermutigende und aufmerksamkeitsbestdrkende
Verhaltensweisen) zeigen als die Miitter der Kinder ohne Behinderung, allerdings mehr nega-
tive (restriktive) Verhaltensweisen zeigen als diese. Insgesamt lassen die Ergebnisse den
Schluss zu, dass die Mutter der Kinder mit DS ihre Kinder starker in der Emotionsregulation
unterstitzen. Dies wird neben einem hohen Mal§ an Ermutigung auch dadurch deutlich, dass

die Mitter mehr Handlungen gemeinsam mit ihren Kindern ausfiihren.

6.1.2 Kindliches Verhalten
6.1.2.1 Zusammenfassung der Ergebnisse des kindlichen Verhaltens

Das kindliche Verhalten wurde anhand der zwei Kategorien Aufmerksamkeit (On- und Off-
Task-Verhalten) und Anpassung (regelkonformes und nicht regelkonformes Verhalten) kodiert.
Es finden sich situationsabhdngige Verteilungen in allen drei Gruppen. In der freien Spielsitua-
tion weisen die Kinder aller Gruppen die hochsten Anteile an On-Task- und regelkonformen
Verhaltensweisen auf, in der Aufforderungssituation sind in allen drei Gruppen am wenigsten
On-Task-Verhaltensweisen und deutlich mehr nicht regelkonforme Verhaltensweisen festzu-

stellen.

Die Kinder mit Behinderung zeigen mehr Off-Task-Verhalten als die Kinder ohne Behinderung.

Der Anteil an Off-Task-Verhalten ist bei den Kindern mit FXS am hoéchsten. Vor allem zeigt
diese Gruppe deutlich mehr nicht regelkonformes Verhalten als die Gruppe der Kinder mit DS

und die der Kinder ohne Behinderung.

6.1.2.2 Diskussion der Ergebnisse des kindlichen Verhaltens

Die Ergebnisse zeigen eindricklich, dass der Anteil an On-Task-Verhalten bei den Kindern aller
drei Gruppen in der freien Spielsituation, in der sie das Spielmaterial auswahlen kénnen und
auch in ihren Spielhandlungen weitgehend selbstbestimmt sind, am hdchsten ist. Die Aufforde-
rungssituation, in der das kindliche Verhalten am starksten durch den Kontext der Situation
vorgegeben ist, geht dagegen mit einem erhohten Anteil an nicht regelkonformen Verhal-
tensweisen einher. Dies kdnnte damit zusammenhangen, dass die Kinder in vielen Fallen nach
10 Minuten noch nicht aufhéren moéchten zu spielen und entsprechend auch nicht dazu bereit

sind, das Spielzeug aufzuraumen.
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Der im Vergleich zu den Kindern ohne Behinderung geringere Anteil an On-Task-Verhalten von
den Kindern mit DS und FXS steht moglicherweise in einem Zusammenhang mit Einschrankun-
gen von Kindern mit geistiger Behinderung in metakognitiven, motivationalen und emotions-
regulierenden Aspekten sowie Einschrankungen in der Daueraufmerksamkeit (Sarimski, 2003a).
Dariliber hinaus lasst sich fir beide Syndrome eine geringe Ausdauer und Zielgerichtetheit
ausmachen (Lee et al.,, 2011; Munir et al.,, 2000a.). Die Tatsache, dass dennoch alle Kinder
immerhin Gber 80 % der Zeit aufmerksam sind, weist grundsatzlich auf eine relativ hohe
Kooperationsbereitschaft hin, hangt aber auch mit der Definition von On-Task-Verhalten
zusammen, die lediglich festlegt, dass das Kind zweckgerichtet mit den Spielsachen umgeht

oder seinen Blick auf die Spielsachen ausrichtet, wahrend die Mutter etwas damit demonstriert.

Gerade bei jlingeren Kindern mit FXS lasst sich eine Disposition fir hyperaktives und leicht
ablenkbares Verhalten ausmachen (Backes et al., 2000; Hatton et al., 2002; Kau et al., 2004;
Langthorne & McGill, 2012). Dies konnte erkldren, warum die Kinder dieser Gruppe haufiger
off-task sind. Auch Sarimski (1999) konnte in seiner Auswertung von Spielsituationen ein hohe-
res Off-Task-Verhalten bei den Kindern mit FXS feststellen. Die hohen Anteile nicht regelkon-
formen Verhaltens bei gleichzeitigem On-Task-Verhalten von Kindern mit FXS lassen sich
moglicherweise ebenfalls mit dem Verhaltensphanotyp in Verbindung bringen: Aufgrund

impulsiver Reaktionen gehen die Kinder z.B. weniger achtsam mit den Spielsachen um.

6.1.3 Zusammenhidnge zwischen dem kindlichen und miitterlichen Verhalten
6.1.3.1 Zusammenfassung

Das On-Task-Verhalten korreliert signifikant positiv mit den mitterlichen Verhaltensweisen
Bestdrkung der Aufmerksamkeit (Kodiersystem) und Unterstiitzung (PICCOLO) und signifikant

negativ mit dem mdutterlichen restriktiven Verhalten.

Das regelkonforme Verhalten korreliert signifikant positiv mit den mutterlichen Verhaltenswei-
sen Bestdrkung der Aufmerksamkeit, Emotionsregulation (Kodiersystem), Affektive Zuwendung
und Unterstiitzung (PICCOLO). Das regelkonforme Verhalten korreliert ferner signifikant nega-
tiv mit den miutterlichen Verhaltensweisen Lenkendes Verhalten und Restriktives Verhalten

(Kodiersystem).

Fiir die Gruppe der Mitter von Kindern mit FXS wurde dartber hinaus untersucht, inwiefern
restriktive Verhaltensweisen direkt im Anschluss an nicht regelkonforme Verhaltensweisen der
Kinder erfolgen. Es zeigte sich, dass in etwa zwei Drittel der Falle dem restriktiven Verhalten

der Miitter nicht regelkonformes Verhalten vorausging. In den Ubrigen Fallen konnten fiir das
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restriktive Verhalten folgende Ausloser beobachtet werden: die Kinder warten nicht ab, sie
weichen Anforderungen aus, zeigen motorische Unruhe oder machen einen Fehler bzw. sind
im Begriff, einen Fehler zu machen. In 8 % der Falle war kein Ausloser fir das restriktive

Verhalten erkennbar.

6.1.3.2 Diskussion der Zusammenhange zwischen kindlichen und miitterlichen
Verhaltensweisen

Das Aufmerksamkeitsverhalten der Kinder geht einher mit einem miutterlichem Verhalten, das
sich dadurch charakterisieren lasst, dass die Mitter die Kinder in Momenten, in denen diese auf-
merksam sind, durch Kommentare, weiterfiihrende Spielideen oder auch durch non-verbale
Signale unterstitzen. Ferner geht die kindliche Aufmerksamkeit mit einem Verhalten einher,
bei welchem die Mutter das Kind beim Umgang mit den Spielsachen unterstiitzt, es in die Aus-
wahl einbezieht oder darin bestarkt, bei Anstrengungen ,dranzubleiben”, sowie Begeisterung

Uber das kindliche Tun signalisiert. Voraussetzung dafiir ist die Aufmerksamkeitsabstimmung.

In der Spielsituation im Fall FXS 04 zeigt sich sehr anschaulich der negative Zusammenhang
zwischen lenkendem Verhalten der Mutter und Aufmerksamkeit auf Seiten des Kindes. Die
Mutter bietet in kurzen Abstanden immer neue Spielsachen an, versucht die Aufmerksamkeit
auf diese zu lenken und fordert das Kind zu Handlungen auf. Das Kind reagiert in fast allen Fal-
len nur mit einem fliichtigen Blick zur Mutter und wendet sich dann ab. Haufig zeigt es nicht
regelkonformes Verhalten, indem es wild Spielsachen umherschmeit oder weint. Die Versu-
che der Mutter, in eine kooperative Spielsituation zu gelangen, scheitern vermutlich aus zwei
Grinden: Zum einen konnte die sehr direkte Art der Mutter, Kontakt aufzunehmen beim Kind
Stress ausloésen. Die Ergebnisse der Untersuchungen von Langthorne et al. (2012) und Hall et
al. (2006) weisen darauf hin, dass Kinder mit FXS die soziale Kontaktaufnahme bereits als
Stress erleben und sich deswegen abwenden. Zum anderen kénnten die Aufforderungen eine
Uberforderung fiir das Kind darstellen. Gerade Kinder mit FXS haben erhebliche Schwierigkei-
ten, ihre Aufmerksamkeit innerhalb einer Aufgabe zu wechseln (Cornish et al., 2004). Wenn die
Mutter stdndig neue Spielsachen anbietet, ist ein schneller Wechsel der Aufmerksamkeit
gefordert und kann eine Uberforderung darstellen. Beide Erklarungen lassen sich auf exekutive
Dysfunktionen bei Kindern mit FXS zurickfihren. Die deskriptiven Beschreibungen des Fallbei-
spiels FXS 04 geben ferner einen Hinweis darauf, dass zu komplexe sprachliche Aufforderun-
gen, auch wenn diese an den Interessen des Kindes anknlipfen, eher dazu fiihren, dass das
Kind sich abwendet, wahrend vorsichtige Kontaktangebote zu aufmerksamem Verhalten und
Turnwechseln zwischen Mutter und Kind fiihren kénnen. Hier liegt sicherlich eine Besonder-

heit bei Kindern mit FXS vor, die eine Aufmerksamkeitsabstimmung erschweren kann.
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Eine fehlende Aufmerksamkeitsabstimmung kann auch dadurch zustande kommen, dass Miit-
ter die kindlichen Interessen nicht wahrnehmen, weil sie starker eigene Interessen bzw. Plane
verfolgen. Die beschriebene Anleitungssituation im Fall FXS 03 zeigt eine Mutter, die darum
bemiiht ist, die Kontrolle liber die Spielsituation zu behalten. Auf die hohe motorische Unruhe
ihres Kindes reagiert sie mit restriktivem Verhalten (,bleib still“) und die Anleitung ist von

vielen direkten Aufforderungen gepragt.

Auf der Grundlage der Korrelationsberechnungen lasst sich formulieren, dass Verhaltenswei-
sen der Miitter, die das Kind einschranken, mit einem geringeren Anteil an kindlicher Aufmerk-
samkeit einhergehen. Darliber hinaus korreliert das regelkonforme Verhalten mit der affek-
tiven Zuwendung der Mutter. Gerade im Bereich der affektiven Zuwendung weisen die Mitter
von Kindern mit FXS signifikant geringere Bewertungen auf. Es lasst sich jedoch nicht ent-
scheiden, ob sich die Mitter weniger warm und affektiv zugewandt verhalten, weil die Kinder
sich nicht regelkonform verhalten oder ob es sich umgekehrt verhalt. Die Gruppe der Miitter
von Kindern mit FXS zeigt restriktive Verhaltensweisen in der Anleitungs- und in der Auffor-
derungssituation zu deutlich hoherem Anteil. Es liegt nahe anzunehmen, dass die Mitter

restriktive Verhaltensweisen dann zeigen, wenn sich das Kind nicht regelkonform verhalt.

Die qualitative Beschreibung von Fallbeispiel FXS 07 veranschaulicht den Zusammenhang zwi-
schen miitterlichem und kindlichem Verhalten: In der beschriebenen Aufforderungssituation
lasst sich entsprechend des Auftrags, das Kind darum zu bitten, das Spielzeug aufzuraumen,
ein hohes MaR an lenkendem Verhalten beobachten, das sich in mehreren Appellen an das
Kind ausdriickt. Das Kind, das der Aufforderung nicht nachkommen mochte, da es lieber
weiterspielt, reagiert mit nicht regelkonformen Verhaltensweisen — es verweigert sich — und
spielt weiter. Die Mutter geht auf das vom Kind formulierte Bedirfnis, noch ein bisschen
weiterzuspielen, kaum ein. Sie verweist sehr unverbindlich auf ,spater” und insistiert weiter
auf ihre Forderung, das Kind moge das Spielzeug aufrdumen. Dabei zeigt die Mutter durchaus
Anteile unterstlitzenden Verhaltens, indem sie das Kind auf verschiedene Art und Weise zu
motivieren versucht und die Situation strukturiert, indem sie beispielsweise vorschlagt,
abwechselnd ein Teil in die Tasche zu rdumen. Die Situation wirkt dennoch festgefahren. Wah-
rend die Mutter immer vehementer das Kind zum Aufraumen auffordert, reagiert das Kind
zunehmend mit lautem Kreischen. Die Mutter zeigt schlieflich restriktives Verhalten, indem sie
das Kind aktiv am Weiterspielen hindert und zum Beispiel vom Sofa hochzieht. Das Verhalten
der Mutter weist hohe Anteile an Lenkung auf, aber auch an Unterstiitzung und Anleitung. Das
geringe Eingehen auf den Wunsch des Kindes (Responsivitdt) und seine Emotionen (affektive

Zuwendung) kdnnten in dieser Situation eine Erklarung fiir das nicht regelkonforme Verhalten
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des Kindes sein, auf welches die Mutter dann mit einschrankenden Verhaltensweisen (restrikti-
ves Verhalten) reagiert. Auf Seiten des Kindes lassen sich auch in dieser Situation impulsive

Reaktionen beobachten, die als typisch fir Kinder mit FXS gelten kdnnen.

Die Auswertungen der Ergebnisse machen deutlich, dass restriktives Verhalten von den Miit-
tern nicht nur eine Reaktion auf nicht regelkonformes Verhalten der Kinder darstellt. Ungedul-
dige, hyperaktive oder ausweichende Verhaltensweisen der Kinder als Ausloser fiir restriktives
Verhalten der Mitter unterstreichen erneut die Schwierigkeiten von Kindern mit FXS in den
Selbstregulationsfahigkeiten. Dass die Mitter das Verhalten der Kinder auch einschranken, um
Fehler des Kindes zu vermeiden, deutet darauf hin, dass die Miitter eine genaue Vorstellung
davon haben, wie das Spiel korrekt gespielt wird und an diesem Plan festhalten. Eine mogliche
Erklarung dafiir, dass in manchen Fallen kein Ausloser fir das restriktive Verhalten beobachtet
werde konnte, ist, dass die Mutter das Verhalten vorbeugend einsetzen und sozusagen
»Fehlverhalten” des Kindes antizipieren, das sie dann durch einschrankende oder unterbin-
dende Verhaltensweisen zu verhindern suchen. Diese Ergebnisse lassen den Schluss zu, dass
sich kontrollierendes Interaktionsverhalten auf Seiten der Mitter verselbststandigen kann und
restriktive Verhaltensweisen auch dann gezeigt werden, wenn kein Anlass dazu besteht. Um
impulsive Reaktionen des Kindes bereits im Vorfeld zu verhindern und die Kontrolle liber die
Situation von Anfang an aufrechtzuerhalten, schranken die Mitter Handlungsspielrdume des
Kindes ein. Fallbeispiel FXS 03 zeigt, dass Kooperation unter diesen Bedingungen zwar gelingen
kann, denn Mutter und Kind kénnen die Zuordnungsaufgabe gemeinsam l6sen, in seiner
Eigenaktivitat wird das Kind aber massiv gehindert, was sich zum Beispiel darin ausdriickt, dass
die Mutter spontane Initiativen des Kindes unterbricht und es stattdessen ermahnt abzuwar-

ten, bis sie die Aufgabe erklart hat.

Auch zwischen den Mittern und ihren Kindern mit DS lassen sich Wechselwirkungen vermu-
ten. Die Miitter zeigen ein erhéhtes Mal® an ermutigenden und helfenden Verhaltensweisen.
Diese Form des Zuspruchs kdnnte damit zusammenhangen, dass die Kinder einerseits sozial zu-
gewandt sind, andererseits gewisse motivationale Schwierigkeiten aufweisen und auf externe
Hilfen in der Emotionsregulation angewiesen sind. Durch kontinuierliche verbale Zustimmung
reagieren die Mitter auf die AulRengerichtetheit ihrer Kinder und verstarken diese wiederum.
Auf diese Weise gelingt es zwar, das Kind fiir die kooperative Aufgabe zu motivieren, die Eigen-
aktivitat der Kinder wird aber ebenfalls nicht gestarkt, da die Kinder vom Zuspruch und der

Hilfestellung ihrer Mitter abhangig bleiben.

199



6.2 Untersuchungsschwerpunkt B: Miitterliches Belastungserleben

Das Belastungserleben wurde fiir alle drei Gruppen mit der Allgemeinen Depressionsskala
(ADS) und dem Elterlichen Belastungsinventar (EBI) erhoben. Dariiber hinaus wurde fiir die
beiden Gruppen der Miitter von Kindern mit Behinderung der Fragebogen zur Sozialen
Orientierung von Eltern behinderter Kinder (SOEBEK) ausgewertet. Im Folgenden werden die

wesentlichen Ergebnisse zusammengefasst und diskutiert.

6.2.1 Zusammenfassung der Ergebnisse zum Belastungserleben

Im Vergleich zu den Miittern der Kinder ohne Behinderung zeigen beide Gruppen der Mitter
von Kindern mit Behinderung erhéhte Belastungswerte. Dabei weisen die Mitter von Kindern
mit FXS sowohl in der ADS als auch im EBI die hochsten Belastungswerte auf. Die Auswertung

des EBI ergab, dass alle befragten Mtter mit FXS Werte im auffalligen Bereich aufweisen.

Wahrend die Miitter von Kindern mit FXS starker im Kindbereich belastet sind, (iberwiegt bei
den Mittern der Kinder mit DS etwas mehr die Belastung im Elternbereich. Im Kindbereich zei-
gen die Mutter der Kinder mit FXS die hochsten Belastungswerte in den Skalen Hyperaktivitdt/
Ablenkbarkeit sowie Anforderung. Die Mitter der Kinder mit DS zeigen in der Skala Anforde-
rung die héchsten Belastungswerte. Im Elternbereich weisen die Miitter der Kinder mit FXS in
den Skalen Elterliche Kompetenz, Depression und Persénliche Einschrdnkung die hochsten
Werte auf, wahrend die Mitter der Kinder mit DS lediglich im Bereich Persénliche Einschrdn-

kung Belastungswerte auRerhalb der ersten Standardabweichung aufzeigen.

Im SOEBEK wird eine leicht hohere Stressbelastung fiir die Gruppe der Miitter von Kindern mit
DS deutlich. Fiir die Gruppe der Mitter von Kindern mit FXS zeigt sich hier eine hohe Fokussie-
rung auf das behinderte Kind. Ferner weisen die Ergebnisse des SOEBEK darauf hin, dass sich
die Mitter der beiden Gruppen in Bezug auf ihre Stressbelastung nicht aulRerhalb des empiri-

schen Durchschnitts von Mittern mit Kindern mit Behinderung bewegen.

6.2.2 Diskussion der Ergebnisse zum Belastungserleben

Beide Gruppen der Mitter von Kindern mit Behinderung erleben Anforderungen in der Erzie-
hung, Betreuung und Versorgung des Kindes als belastend. Im Elternbereich ergeben sich ahn-
lich hohe Belastungswerte in beiden Gruppen in Bezug auf die eigene Lebensgestaltung und

das Zurickstellen eigener Bediirfnisse.

Bei den Mittern von Kindern mit FXS liegt die groRte Belastungsquelle im Umgang mit dem

Verhalten des Kindes, insbesondere die Hyperaktivitdt und leichte Ablenkbarkeit werden als
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belastend erlebt. Dieser Befund findet sich auch in anderen Studien (Sarimski, 2010; Wheeler
et al., 2008). In Rahmen von qualitativen Befragungen berichteten die Mitter von Kindern mit
FXS, sich gestresst zu fuhlen, wenn das Kind herausfordernde Verhaltensweisen zeigt und sie
nicht wissen, wie sie das Kind kontrollieren oder ihm helfen kénnen. Darliber hinaus gaben ei-
nige Miutter an, dass Auseinandersetzungen mit der Schule, negative Haltungen anderer dem
Kind gegenliber und Sorgen um die Zukunft des Kindes zu Stress flihren. Ein Drittel fiihlte sich
insgesamt durch die Erziehung und das Familienleben gestresst. Die Miitter berichteten, den
vielen unterschiedlichen Anforderungen an ihre Person aufgrund von Zeitmangel nicht gerecht

werden zu konnen (Wheeler, 2008).

Die hohe Fokussierung auf das behinderte Kind, die Mitter von Kindern mit FXS zeigen, tragt
vermutlich dazu bei, dass die Mitter dieser Gruppe sich auch in der Skala Persénliche
Einschrénkung als sehr belastet einschatzen. Des Weiteren sprechen die Ergebnisse dafiir, dass
die Gruppe der Miitter von Kindern mit FXS liber geringere Selbstwirksamkeitsiiberzeugungen
hinsichtlich der eigenen elterlichen Kompetenzen verfiigt. Dies ergibt auch eine Studie von
Lanfranchi & Vianello (2012), in welcher Mitter von Kindern mit DS, FXS, William-Beuren-
Syndrom und Prader-Willi-Syndrom (PWS) befragt wurden. Die Eltern der Kinder mit FXS unter-
schieden sich in Bezug auf die Selbstwirksamkeitsiiberzeugungen von den anderen Gruppen.
Insbesondere im Bereich ,Parental Responsibility” erreichten sie hohe Werte. Die Eltern von
Kindern mit FXS fiihlen sich offensichtlich starker verantwortlich fiir das (Fehl)Verhalten ihrer
Kinder und haben folglich weniger Vertrauen in die eigenen erzieherischen Kompetenzen,
wenn ihre Kinder sich nicht so verhalten, wie es den Vorstellungen des Umfelds entspricht. Die
Eltern von Kindern mit FXS, ebenso wie die Eltern der Kinder mit PWS, fihlten sich in ihrem
Leben auch am starksten durch das Verhalten ihrer Kinder dominiert und hatten zudem
starkere externe Kontrollliiberzeugungen, die wiederum mit einem hoéheren Level an Stress

korrelierten.

Bei den Mttern der Kinder mit DS ist die Belastung im Elternbereich héher als im Kindbereich.
Zu diesem Ergebnis kommen auch Roach et al. (1999) und Sarimski (2015) in ihren Unter-
suchungen. Auch bei Most et al. (2006) lasst sich ein Anstieg der empfundenen Belastungen
bei den Mittern von Kindern mit DS im Verlauf der ersten Lebensjahre des Kindes verzeich-
nen. Da Most et al. nicht zwischen kind- und elternbezogenen Belastungen trennen, lasst sich
nur vermuten, dass die zunehmende Belastung, die sich in der Studie von Most et al. konsta-
tiert, damit zusammenhangt, dass die Eltern zwar im Umgang mit ihrem Kind an Sicherheit
gewinnen, sich aber angesichts zu beobachtender Entwicklungsriickstande um dessen Zukunft

und um die zukiinftige Familiengestaltung sorgen. Die Befragung von Sarimski zeigt dariiber
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hinaus, dass sich Eltern von Kindern mit starken sprachlichen Riickstdanden starker belastet
flihlen, was wiederum mit Sorgen hinsichtlich der Teilhabemdglichkeiten zusammenhangen
konnte. In der hier vorgelegten Studie zeigt sich ein deutlicher Zusammenhang zwischen der
Skala Stressbelastung aus dem SOEBEK, in welcher die Gruppe der Mitter von Kindern mit DS
hohere Werte aufweist, und dem Elternbereich des EBI. Dieser Zusammenhang unterstiitzt die
Tendenz, dass die Belastungen der Mitter von Kindern mit DS starker im Elternbereich zu
sehen sind, wahrend das Verhalten der Kinder eine weniger starke Belastungsquelle darstellt.
Eine weitere Erklarung fiir die hohen Stresswerte im SOEBEK in der Gruppe der Miitter von
Kindern mit DS konnte darin liegen, dass in dieser Teilstichprobe der hier ausgewerteten

Studie mehr alleinerziehende Miitter zu finden sind als in den anderen beiden Gruppen.

6.3 Untersuchungsschwerpunkt C: Zusammenhange zwischen dem
Interaktionsverhalten und dem Belastungserleben

6.3.1 Zusammenfassung

Es konnten negative signifikante Zusammenhange zwischen den Skalen des EBI und der ADS
und den mitterlichen Kategorien Bestdrkung der Aufmerksamkeit (Kodiersystem) und Unter-
stiitzung (PICCOLO) aufgezeigt werden. Ferner ergab sich ein signifikanter negativer Zusam-
menhang zwischen den Werten des EBI und der Kategorie Responsivitidt (PICCOLO). Positive
signifikante Zusammenhange bestehen zwischen der ADS und dem EBI und den miitterlichen

Kategorien Lenkendes und Restriktives Verhalten

Die Stressbelastungsskala des SOEBEK korreliert signifikant negativ mit der Kategorie Unter-
stiitzung (PICCOLO). Es zeigen sich weiterhin signifikante negative Zusammenhange zwischen
der Skala Fokussierung auf das behinderte Kind und den Kategorien Responsivitét und Bestdir-
kung der Aufmerksamkeit. Positive Zusammenhange ergeben sich zwischen dieser Skala und

dem restriktiven Verhalten.

Dagegen sind keine Zusammenhdnge zwischen den Werten der miutterlichen Belastung und
den Kategorien Emotionsregulation (Kodiersystem), Affektive Zuwendung und Anleitung

(PICCOLO) auszumachen.

6.3.2 Diskussion der Zusammenhange zwischen Interaktionsverhalten und
Belastungserleben

Es konnten deutliche Zusammenhange zwischen der Belastung und dem Interaktionsverhalten
aufgezeigt werden. Hohe Belastungen gehen mit einem Interaktionsverhalten einher, welches

starker restriktiv und lenkend ist und weniger die Aufmerksamkeit und Aktivitat des Kindes be-
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starkt bzw. unterstitzt. Dagegen weisen die Ergebnisse darauf hin, dass Belastungen nicht mit
einem geringeren Mal} an Emotionsregulation oder Anleitung einhergehen. Wie sich Belastun-
gen, Verhalten des Kindes und das mitterliche Interaktionsverhalten beeinflussen, kann auf
der Grundlage der Ergebnisse nicht bestimmt werden. Eine Studie von Brady et al. kénnte
einen Hinweis darauf geben, wie Belastungen und Interaktion zusammenhangen: Im Rahmen
einer qualitativen Befragung von Brady et al. (2006) berichtet ein GroRteil der Miitter von Kin-
dern mit FXS, in der Interaktion mit dem eigenen Kind die Rolle eines Lehrers oder Thera-
peuten einzunehmen (Brady et al., 2006). Ein solch empfundener Druck bzw. Stress, das eigene
Kind zu fordern, kénnte neben spezifischen Verhaltensdispositionen der Kinder erklaren,

warum sich die Mitter in der Interaktion direktiver verhalten.

Die Tatsache, dass die Gruppe der Mitter von Kindern mit DS weniger restriktive Verhaltens-
weisen als die Gruppe der Miitter von Kindern mit FXS zeigt, obwohl sich die Belastungswerte
der beiden Gruppen nicht signifikant unterscheiden, deutet darauf hin, dass der Zusammen-
hang zwischen Belastungserleben und restriktiven Verhaltensweisen nicht unabhangig vom
kindlichen Verhalten zu sehen ist. Dennoch ist es moglich, dass Miitter, die sich (aus unte-
rschiedlichen Griinden) Uberfordert fiihlen, starker zu kontrollierenden und einschriankenden
Verhaltensweisen neigen, um Sicherheit zu gewinnen. Papousek macht ferner darauf aufmerk-
sam, dass sich Eltern, die besonders verunsichert sind, oft nicht an den Feedbacksignalen und
Interessen der Kinder orientieren, sondern an von aullen festgelegten Kriterien (Papousek,
2012). Dies konnte auch den héheren Anteil an lenkenden Verhaltensweisen bei den Mittern
von Kindern mit FXS erkldren, die zudem geringere Selbstwirksamkeitsliiberzeugungen aufwei-
sen. Insgesamt deuten die Auftretenszusammenhdnge von Belastungserleben und einem
kontrollierendem Interaktionsstil darauf hin, dass von potenziellen Wechselwirkungen auszu-
gehen ist: Die Mutter der Kinder mit FXS flhlen sich aufgrund des Verhaltens ihrer Kinder ge-
stresst und vermutlich Gberfordert und versuchen die Kontrolle aufrechtzuerhalten, indem sie
verstarkt und teilweise generalisierend lenkendes und restriktives Verhalten zeigen. Insofern
ist ein kontrollierendes Elternverhalten immer auch als Ausdruck eines subjektiv empfundenen

(drohenden) Kontrollverlustes zu verstehen.

Tendenziell ist davon auszugehen, dass Mitter von Kindern mit FXS héhere Belastungswerte
aufweisen, die in einem unmittelbaren Zusammenhang mit dem taglichen Umgang mit dem
Kind stehen, wahrend die Belastungen von Mittern mit Kindern mit DS eher elternbezogen

sind und mit Sorgen um die Zukunft zusammenhangen.
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6.4 Reflexion des methodischen Vorgehens und Forschungsdesiderata

Die Ergebnisse der hier dargestellten Studie missen vor dem Hintergrund einiger methodi-
scher Einschrankungen betrachtet werden. In erster Linie gilt es dabei zu berlicksichtigen, dass
es sich um eine kleine, selektive Stichprobe handelt. Die Teilnahme an der Studie war freiwillig.
Die Mutter, die sich dazu bereit erklart haben, sich in Interaktionssituationen filmen zu lassen,
haben vermutlich eine hohere Wirksamkeitsiiberzeugung in Bezug auf ihre erzieherischen
Kompetenzen. Die Tatsache, dass die meisten Eltern von Kindern mit Behinderung tber Eltern-
foren kontaktiert wurden, spricht dafiir, dass sich diese Eltern aktiv mit der Behinderung ihrer
Kinder auseinandersetzen und auf diese Weise auch Bewaltigungsressourcen gewinnen. Win-
schenswert ware auch eine gréBere Stichprobe gewesen. Des Weiteren muss kritisch betrach-
tet werden, dass der Entwicklungsstand der Kinder auf der Grundlage von Elterneinschatzun-
gen beruht, die mit Hilfe eines Fragebogens erfasst wurden und kein Entwicklungstest mit den
Kindern durchgefiihrt wurde, welcher das objektivere Verfahren gewesen ware. Allerdings ist
davon auszugehen, dass mogliche Verzerrungen, die sich aus den subjektiven Einschatzungen
der Mutter ergeben, alle drei Gruppen gleichermalen betreffen. Bei der Auswahl der Beobach-
tungssituationen stellt sich die Frage, ob die Anforderungen bei der Zuordnungsaufgabe fiir die
Kinder der drei Gruppen gleichermallen herausfordernd waren oder ob sich hier Unterschiede
ergeben, die aus dem unterschiedlichen Lebens- und Entwicklungsalter der Kinder resultieren.
Homogenere Gruppenzusammensetzungen wdaren winschenswert gewesen, allerdings ldsst
sich eine Streuung der kindlichen Kompetenzen in allen drei Gruppen ausmachen. Bei der Auf-
forderungssituation muss angemerkt werden, dass die Anforderung an die Kinder, das
Spielzeug wieder aufzurdumen, nicht besonders hoch war und somit die Anforderung eher
nicht in der Tatigkeit des Aufrdumens selbst lag, sondern darin bestand, dass die Kinder trotz
einer moglichen Frustration aufgrund des Abbruchs der Spielsituation der Aufforderung
nachkommen sollten. Kinder, die weniger ausdauernd und intensiv mit dem Spielmaterial
beschaftigt waren, fiel es daher vermutlich leichter, sich in der Aufraumsituation kooperativ zu
verhalten. Insofern wéare eine von der Spielsituation unabhangige Aufforderungssituation
sinnvoller gewesen. Es stellt sich ferner die Frage, ob die Anwesenheit der Untersuchungs-
leiterin und das Aufstellen der Kamera das Verhalten von Mittern und Kindern beeinflusst hat.
Vor diesem Hintergrund ware es hilfreich gewesen, das Verhalten der Kinder nicht nur anhand
der Kategorien Aufmerksamkeit und Anpassung zu beobachten, sondern zusatzlich durch
einen Verhaltensfragebogen zu erfassen. Auf diese Weise hatte man genauere Aussagen Uber
den Zusammenhang zwischen der miutterlichen Belastung und dem kindlichen Verhalten

machen kdénnen.
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Bezlglich der Untersuchungsinstrumente lassen sich ebenfalls Einschrankungen formulieren.
Diese betreffen zum einen das erstellte Kodiersystem: Auch wenn die einzelnen Kategorien
und Unterkategorien so definiert worden sind, dass eine zufriedenstellende Interkoderreliabili-
tat erzielt werden konnte, waren Zuordnungen einzelner Unterkategorien sicherlich auch an-
ders denkbar gewesen. Insbesondere die Abgrenzung der helfenden Verhaltensweisen in der
Kategorie Emotionsregulation (gibt sprachlichen Hinweis zur Losung eines Problems, fihrt
Handlung gemeinsam mit Kind aus und fiihrt Handlung stellvertretend fiir das Kind aus) von
den lenkenden Verhaltensweisen erscheint nicht ganzlich trennscharf. Des Weiteren wurde
das Ratingverfahren PICCOLO fiir alle drei Situationen angewandt, obwohl es nur fir freie
Spielsituationen vorgesehen ist. Die Auswertung mit PICCOLO fir die beiden Anforderungs-
situationen ermoglicht es zwar, Unterschiede zwischen den drei Gruppen zu bestimmen,
insgesamt ist der Einsatz von PICCOLO in Anforderungssituationen aber wenig geeignet.
SchlieBlich lasst sich noch anmerken, dass ein gemeinsames Auftreten von miitterlichen und
kindlichen Verhaltensweisen sowie Belastungserleben und miutterlichen Verhaltensweisen
potenzielle Wechselwirkungen zwar nahelegt, diese jedoch nicht sicher bestimmt werden kon-
nen. Dazu waren Sequenzanalysen noétig gewesen, mit Hilfe derer es moglich gewesen wére zu
bestimmen, inwieweit bestimmte Verhaltensweisen Uberzufillig haufig auf andere Verhal-

tensweisen folgen. So hatten Verhaltensmuster eindeutig herausgearbeitet werden kénnen.

Als positiv lasst sich reflektieren, dass es durch den Einsatz des Kodiersystems und des
PICCOLO-Verfahrens moglich war, PICCOLO als Instrument zu validieren, wie sich aus den

signifikanten Korrelationen ergibt.

AbschlieBend werden aus der Untersuchung einige Forschungsdesiderata abgeleitet.

Zunachst ware es wiinschenswert, die Mutter-Kind-Interaktion bzw. Eltern-Kind-Interaktion
anhand einer grofReren Stichprobe durchzufiihren. Dabei wéare es durchaus lohnend, bei einem
Inter-Syndrom-Vergleich weitere genetische Syndrome, wie z.B. das Prader-Willi-Syndrom
einzubeziehen. Ein sequenzanalytisches Vorgehen kdnnte im Rahmen einer solchen Studie in
Kombination mit dem weniger aufwendigen Einsatz von PICCOLO wertvolle Erkenntnisse lie-
fern und wiirde es erlauben, genauere Aussagen zu Wechselwirkungen zu machen. Schlief8lich
ware eine longitudinal angelegte Entwicklungsstudie ein sinnvolles Design, um Effekte elter-

licher Verhaltensweisen auf die kindliche Entwicklung zu identifizieren.

205



7. Fazit

Durch den direkten Vergleich der drei Gruppen kdnnte man dazu verleitet werden, das Verhal-
ten der Gruppe der Miitter von Kindern mit FXS als ,schlechteres Abschneiden’ zu bewerten.
Keinesfalls soll der Eindruck erweckt werden, die Mutter von Kindern mit FXS verhielten sich
nicht entwicklungsforderlich. Diese Forschungsarbeit soll nicht zu Zuschreibungen fiihren, die
Menschen eines bestimmten Syndroms (oder deren Miitter) stigmatisieren oder pauschalisie-
rend betrachten. Im Gegenteil: Die Kenntnisse, die (iber verschiedene Syndrome existieren,
helfen Eltern und auch Fachkraften im Umgang mit Menschen mit diesem Syndrom, indem
Verhaltensweisen anders eingeordnet werden kdnnen und individuelle Bedirfnisse besser
erkannt werden (Di Nuovo & Buono, 2011). Insofern stellt das Konzept des Verhaltensphano-
typs einen verstehenden Zugang dar: Schwierigkeiten in der Emotions- und Handlungsregula-
tion, Aggressionen oder Angste, die einen genetischen Hintergrund haben, machen andere
Handlungsansatze erforderlich. Denn auch wenn sich aus diesen Verhaltensauffalligkeiten
Schwierigkeiten in der Interaktion ergeben kénnen, so liegt die Ursache fiir das problematische
Verhalten nicht in einer Storung der Kommunikation. Eine solche Annahme und damit verbun-
dene Herangehensweise an Beratungs- und Forderungsprozesse entlastet moglicherweise
auch die Eltern von Selbstzweifeln oder gar dem Vorwurf, erzieherisch versagt zu haben. Die
Arbeit macht aber auch deutlich, dass Eltern und andere Bezugspersonen in der Lage sind,

Verhaltensweisen, auch wenn diese syndromspezifisch sind, zu beeinflussen.

Die Vergleiche zwischen den Gruppen sind insofern aufschlussreich, als es dadurch moglich
wurde, mitterliches Interaktionsverhalten in Abhangigkeit vom Situationskontext sowie in
Abhangigkeit von den Faktoren Entwicklungsalter, kognitive Entwicklungsstérung und Verhal-
tensphanotyp differenzierter zu betrachten und auf mogliche Zusammenhidnge mit dem
mitterlichen Belastungserleben hin zu priifen. So konnten Ansatzpunkte gefunden werden,
welche Verhaltensweisen in der Interaktion sich als glinstig und entwicklungsférderlich erwei-
sen und welche Verhaltensweisen problematisches Verhalten des Kindes eventuell ungewollt

verstarken, wenngleich solche Effekte in einer Langzeiterhebung noch nachzuweisen waren.

Insgesamt lassen sich aus den Ergebnissen verschiedene Faktoren ableiten, die die Interaktion
beeinflussen: Erstens zeigt sich, dass Gemeinsamkeiten zwischen den Gruppen darin bestehen,
dass die Gruppen dhnliche situationsabhangige Verteilungen aufweisen. So scheint der Kontext
der Situation die Interaktion in allen drei Gruppen maRgeblich zu beeinflussen. Zweitens wei-
sen die Gemeinsamkeiten der beiden Gruppen von Kindern mit Behinderung im Bereich

Aufmerksamkeit sowie auf Seiten des miutterlichen Verhaltens im Bereich Lenkung und Unter-
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stltzung der Eigenaktivitat darauf hin, dass die geistige Behinderung eine weitere Einfluss-
groRe darstellt. Drittens lassen die Ergebnisse den Schluss zu, dass Unterschiede in der Inter-
aktion auf den Verhaltensphanotyp der Kinder mit DS und FXS zurickzufiihren sind: So kénnte
der hohere Anteil an ermutigenden Verhaltensweisen bei den Mittern von Kindern mit DS auf
Charakteristika von Kindern mit DS zuriickzufiihren sein, die sich in einer ausgepragten sozia-
len Orientierung und Aullengerichtetheit ausdriicken. Der hohere Anteil an kontrollierenden
und strukturierenden Verhaltensweisen bei der Gruppe der Mitter von Kindern mit FXS lasst
sich mit den spezifischen Besonderheiten in der Impulskontrolle von Kindern mit FXS erklaren.
Viertens kann davon ausgegangen werden, dass die erlebte mutterliche Belastung einen wie-
teren Einflussfaktor auf die Interaktion darstellt und nicht unabhéangig von kindlichen Verhal-

tensdispositionen zu sehen ist.

Die hier beschrieben Einflussfaktoren auf die Interaktion machen deutlich, dass neben den
direkten Auswirkungen, die mit einem genetischen Syndrom zusammenhangen, indirekte
Effekte auszumachen sind (Hodapp, 1997): Die Ergebnisse der Studie zeigen namlich, dass be-
stimmte Verhaltensweisen, die durch ein Syndrom hervorgerufen werden, mit bestimmten

Reaktionen in der Umwelt in Verbindung gebracht werden kénnen.

Die potenzielle Wechselwirkung zwischen den einzelnen Faktoren, wie sie durch die Ergebnisse
nahegelegt wird, konnte wie folgt aussehen: Das Kind mit einem spezifischen genetischen Syn-
drom zeigt syndromspezifische Verhaltensweisen, welche dazu fiihren, dass die Eltern sich an
das Verhalten anpassen. Gleichzeitig beeinflusst das Verhalten des Kindes das Belastungs-
empfinden der Eltern, welches wiederum auf das Anpassungsverhalten wirkt. Sowohl die
Anpassungen an das Kind als auch das Belastungserleben und die zur Verfligung stehenden
Bewaltigungsressourcen beeinflussen die Qualitdt der Eltern-Kind-Interaktion. Diese wiederum
hat Auswirkungen auf die Entwicklung des Kindes: Ob das Kind Selbstregulationskompetenzen
ausbilden kann oder ob es weitgehend auf Regulationshilfen von auBen angewiesen bleibt,
hangt zum Beispiel davon ab, inwieweit es den Eltern gelingt, das Kind in seiner Eigenaktivitat
zu starken. Die Kompetenzen, die das Kind mitbringt bzw. entwickelt oder die es noch nicht
ausgebildet hat, wirken indirekt wieder auf die Interaktion, die Anpassungsleistungen und das
Belastungserleben der Eltern ein. Darliber hinaus beeinflusst der situative Kontext (handelt es
sich beispielsweise um unstrukturierte Spielsituationen oder um Anforderungssituationen) die

Art der Anpassung sowie die Qualitat der Interaktion (vgl. Abb. 49).
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Entwickiung von Kompetenzen und
Selbstregulationsprozessen auf Seiten
des Kindes

Qualitat der Eltern-Kind-interaktion
Anregungsgehait der Aktivitdten

Elterliche
Anpassungen

Elterliche Belastungen
Bewaltigungsressourcen

Verhaltens-
phanotyp

Abbildung 49: Eltern-Kind-Interaktion im Kontext syndromspezifischer Verhaltensweisen

Aus diesem Bedingungsgefiige lassen sich zwei wesentliche Aspekte fiir die Praxis ableiten:
Erstens gilt es, in einer Interaktionsberatung syndromspezifische Schwerpunkte zu setzen und
dabei den Blick auf unterschiedliche Alltagssituationen zu richten. Zweitens ist es erforderlich,
eine Reduktion der elterlichen Belastungen anzustreben. Daflir miissen die Quellen der Belas-
tung ermittelt werden, welche sich im Kontext verschiedener Syndrome ebenfalls unterschied-

lich darstellen kénnen.

Bei Kindern mit FXS ldge ein Schwerpunkt in der videogestiitzten Interaktionsberatung auf der
Aufmerksamkeits- und Handlungssteuerung. Das Kind soll lernen, diese Bereiche zunehmend
selbst zu steuern. Dafiir ist es notwendig, dass die Eltern das Kind nicht durch viele verbale
Aufforderungen und Hinweise lenken oder gar einschrianken. Weiterfliihrende Spielideen soll-
ten nicht den Charakter von Zudringlichkeit annehmen, sondern lediglich Angebote darstellen,
auf die das Kind reagieren kann. In einer videogestiitzten Interaktionsberatung lage der
Schwerpunkt bei Kindern mi DS auf der affektiven Selbstregulation. Eltern sollten sensibel da-
fir sein, die AuBengerichtetheit ihrer Kinder nicht dadurch zu verstarken, dass sie das Kind
bestdndig loben. Vielmehr gilt es, kindliche Initiativen wahrzunehmen, aufzugreifen und das
Kind darin auch nonverbal zu bestidrken. Auch Hilfestellungen sollten wohl dosiert sein. Zeigt
das Kind tatsachliche Anstrengungen, sind Lob und Ausdruck von Begeisterung auf Seiten der

Eltern wichtige entwicklungsférderliche Verhaltensweisen.
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Interaktionsberatung sollte immer zwei Aspekte anstreben: die Starkung der Kooperations-
fahigkeit und die Starkung der Eigenaktivitdt des Kindes. Flr letzteres eignet sich das Pro-
gramm PICCOLO sehr gut, da es in freien Spielsituationen eingesetzt werden kann und ein
responsives und flexibel angepasstes Elternverhalten zum Ziel hat. Doch auch Anforderungs-
situationen, in denen die Kooperationsfahigkeit des Kindes starker gefragt ist, sind Teil des
Alltags. Gerade Aufforderungssituationen wie das Aufraumen bergen Potenzial flir Spannun-
gen zwischen Eltern und Kind. Um Eltern auch in solchen Situationen gut beraten zu kénnen,
sind andere Instrumente bzw. Konzepte erforderlich, wie sie beispielsweise in verhaltens-
orientierten Elterntrainings (z.B. Triple-P; Sanders, 2008) zu finden sind. Die Ergebnisse der
Studie zeigen aber auch, dass in der freien Spielsituation auf Seiten der Mitter die meisten
entwicklungsférderlichen Verhaltensweisen gezeigt wurden und die Kinder am meisten on-
task waren. Das Potenzial, das in solchen Situationen liegt, sollte den Eltern daher auch
verdeutlicht werden, da sich manche Eltern unter einen gewissen Druck setzen, das Kind for-
dern zu missen und damit auch weniger offen fiir spontane, nicht vorstrukturierte Spielsitua-

tionen sind, sondern sich eher in der Rolle eines Lehrers oder Therapeuten sehen.

Der zweite Ansatzpunkt betrifft die Reduktion von Belastungen. Rihren die Belastungen bei
Eltern von Kindern mit DS eher daher, dass sich die Eltern um die Zukunft des Kindes sorgen,
so ist es wichtig, ihnen Teilhabemoglichkeiten fiir ihr Kind aufzuzeigen. Auch der Austausch mit
anderen betroffenen Familien mit alteren Kindern mit DS kann dazu fihren, dass Sorgen
verringert werden. Bei Familien von Eltern mit Kindern mit FXS scheint der Umgang mit dem
Kind selbst eine grofle Belastungsquelle darzustellen. Hier gilt es zum einen, die elterlichen
Kompetenzen durch Interaktionsberatung zu starken. Zum anderen kann auch eine genaue
Information zum Verhaltensphanotyp von Kindern mit FXS fir Entlastung sorgen, weil sie die
Eltern moglicherweise von dem Vorwurf befreit, fir jedes auffillige Verhalten des Kindes ver-
antwortlich zu sein. Darliber hinaus ist es gerade bei Eltern, die eine hohe Fokussierung auf das
behinderte Kind erleben, wichtig, Unterstlitzungssysteme aufzuzeigen, damit Eltern Entlastun-

gen in Anspruch nehmen und auch wieder eigenen Interessen nachgehen kénnen.

Die Uberlegungen zeigen, dass eine Friihférderung, die den Anspruch hat, individuelle, auf die
Bedirfnisse von Familien angepasste Hilfen anzubieten, von den Erkenntnissen Uber direkte
und indirekte Effekte genetischer Syndrome profitieren kann. Es bleibt daher zu wiinschen,
dass den in dieser Arbeit untersuchten Fragestellungen in weiteren Forschungsvorhaben nach-
gegangen wird, damit die Erkenntnisse in Beratungsprozesse an Frihforderstellen gewinnbrin-

gend einfliellen kénnen.
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Anhang

PICCOLO

(Roggman et al., 2013; dt. Ubersetzung als Arbeitsversion: Sarimski, 2014)

warmer Tonlage

positivim Tonfall und zeigt
evtl. Enthusiasmus oder Zart-
lichkeit. Auch Eltern, die
wenig sprechen, aber in war-
mer Stimmlage, sollten eine
hohe Bewertung erhalten.

Item Richtlinie Beobachtungshinweise
Affektive
Zuwendung
1 | Sprichtin Die Stimme der Eltern ist Flache und tonlose oder sarkastische und

fordernde Stimmlagen sind nicht warm.
Bewertung als O, es sei denn, es gibt einige
Momente mit warmer Tonlage. Warme
kann sich in ,Motherese” zeigen (z.B. iber-
triebene Betonung, hohe Stimme), muss
dies aber nicht. Freude und Interesse
kdnnen ebenso zu einer warmen Stimm-
lage beitragen. Die Stimmlage kann nicht
gleichzeitig ruppig und warm sein.
Manchmal klingt ein Elternteil anfangs
warm, dies ldsst aber dann nach, so dass es
wichtig ist, den letzten Beobachtungs-
abschnitt zu beachten. Eine Bewertung mit
2 ist dann angemessen, wenn die Stimme
der Eltern Gberwiegend warm ist.

Lachelt das Kind
an

Die Eltern lacheln das Kind
an, aber Eltern und Kind
mussen dabei keinen Blick-
kontakt haben. Auch kurzes
Lacheln zahlt.

Flr eine Bewertung mit 2 sollten die Eltern
ungefahr einmal pro Minute lacheln und
das Kind anschauen. Das Lacheln muss sich
dabei auf das Kind beziehen. Lacheln zur
Kamera oder ein anderes Kind, bzw. eine
andere Person ist zu ignorieren, auch das
Lacheln Uber etwas Lustiges in einem Buch
oder an einem Spielzeug. Auch ein Lacheln
aus Nervositat oder Befangenheit ist zu
ignorieren. Das Kind muss dabei nicht zum
Erwachsenen schauen.

Lobt das Kind

Die Eltern sagen etwas
Positives Uber Eigenschaften
des Kindes oder Uber etwas,
was es tut. Ein ,Danke
schon“ kann als Lob gewer-
tet werden.

Lob geschieht immer in positiver Tonlage,
in Reaktion auf das Verhalten des Kindes
und eher nach als wahrend seinem Beitrag.
Lob bezieht sich typischerweise auf seine
Fahigkeit oder Folgsamkeit. Es schlieRt
,wow” oder ,0.k.” ein, wenn die Worte klar
sind und eine positive Reaktion auf etwas
darstellen, was das Kind gemacht hat.
Dabei sind kulturelle Gewohnheiten und
umgangssprachliche AuBerungen (wie
,SUR” oder ,,cool”) zu berticksichtigen.

222




Item

Richtlinie

Beobachtungshinweise

Manchmal kann Lob auch gewertet werden
als ,,positiver Ausdruck” oder ,,zeigt
emotionale Unterstiitzung”, das gilt aber
nicht immer; die entsprechenden Beobach-
tungshinweise sind zu beachten. Auch
verpasste Gelegenheiten sind zu beriick-
sichtigen: Das gilt z.B., wenn die Eltern das
Kind haufig zu etwas auffordern, aber nie
oder selten das Kind loben, wenn es dies
ausfihrt.

Ist korperlich
dem Kind nahe

Die Eltern sind in Reichweite
des Kindes, so dass sie es be-
quem beruhigen oder ihm
helfen kénnen. Der Kontext
ist zu beachten: GroéRere
Nahe ist zu erwarten beim
Buchlesen als beim Spiel mit
einem Puppenhaus.

Die Eltern sollten nahe genug beim Kind
sein, um es leicht beruhigen, Zuneigung
zeigen, Hilfen oder Sicherheit geben zu
kénnen. Sie sollten nicht weiter als eine
Armlange vom Kind entfernt sein. Sie soll-
ten korperliche Nahe oder Kontakt nicht
vermeiden. Die Korperhaltung der Eltern ist
zu beachten: sich zum Kind hin lehnen,
korperliche Zuneigung zeigen oder sich in
eine andere Sitzposition bringen, um dem
Kind nahe zu bleiben.

5 Benutzt positive | Die Eltern benutzen positive | Dabei ist eine Vielfalt von positiven Aus-
Ausdricke zur Ausdriicke, wenn sie das driicken moglich, kulturelle Gewohnheiten
Ansprache Kind ansprechen, oder sind dabei zu beachten. Andere positive

Worte wie ,StRe”, bzw. Ausdricke konnen sein ,,ich habe dich

Kosenamen (Hinweis: Hier lieb“, ,Du bist ja lustig”, ,Bist Du mein klei-

liegt die Betonung auf verba- | nes Madchen?“. Komplimente, die kein Lob

len Ausdriicken.) flir ein bestimmtes Verhalten ausdriicken
(z.B. ,,Du bist ja genauso hlibsch wie Deine
Mammi“) kdnnen auch als positive
Ausdriicke gewertet werden. Eine Kurzform
fur den Namen (z.B. ,Jessi” fiir ,Jessica”)
kann ebenfalls als positiver Ausdruck
angesehen werden, ist jedoch schwacher
als ein Kosename. Ausdriicke, die starker
oder deutlicher Zuneigung ausdriicken,
haben flr die Bewertung dieses Items
mehr Gewicht.

6 Ist an einer Die Eltern sind aktiv beteiligt | Das Item wird nicht gewertet, wenn es sich

Interaktion mit
dem Kind
beteiligt

an der Interaktion mit dem
Kind, nicht nur an seinen
Aktivitaten oder mit einem
anderen Erwachsenen be-
schaftigt.

um paralleles Spiel handelt, wenn Kind und
Eltern spielen, aber dabei jeweils ihre
eigenen Vorhaben nebeneinander ver-
folgen. Eltern und Kind miissen bei diesem
Item zusammen spielen und auf die gleiche
Aktivitat gerichtet sein, wobei die Eltern
weder direktiv noch passiv sein diirfen. Bei
jingeren Kindern spielt der Erwachsene
dabei in der Regel mit dem gleichen
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Item Richtlinie Beobachtungshinweise

Spielzeug wie das Kind, aber bei Kindern
mit fortgeschrittener Sprachentwicklung
kann es sein, dass die Eltern nur liber das
Spielzeug sprechen oder Uber das, was das
Kind gerade tut. Eine Bewertung als 2 setzt
voraus, dass die Eltern die Gberwiegende
Zeit in diesem Sinne aktiv beteiligt sind.

7 | Zeigt Die Eltern richten einen Aus- | Es geht um die allgemeine emotionale
emotionale druck von Freude, Zartlich- Qualitat — die Eltern haben eine ,gute Zeit”
Warme keit oder einer anderen mit dem Kind, sind positiv gestimmt und

positiven Emotion an das durchweg interessiert und nicht gelang-

Kind. (Hinweis: Das Item weilt oder in Erwartung, wie lange sie noch

schlieRBt verbale AuBerungen | mit dem Kind spielen miissen. Kérperliche

ein, wird aber Gberwiegend | Zuneigung hat einen warmen Charakter. Zu

von nonverbalen Verhaltens- | Beachten ist das elterliche Interesse dabei;

weisen bestimmt.) wenn jedoch die Eltern etwas Interesse
zeigen, ihre allgemeine Emotion jedoch
flach ist, ist eine Bewertung als 0 angemes-
sen, es sei denn, das Interesse ist ernsthaft
auf das Kind gerichtet und das Kind
bemerkt seinerseits das Interesse der
Eltern eindeutig.

Responsivitat

1 | Zeigt Die Eltern beobachten und Die Eltern schenken dem Kind genug Auf-
Aufmerksamkeit | reagieren auf das, was das merksamkeit, so dass sie (wenn sie gefragt
fir das, was das | Kind macht, indem sie es wirden) beschreiben kénnten, was das
Kind tut kommentieren, Interesse zei- | Kind wahrend der Beobachtungszeit gerade

gen, Hilfen geben oder auf macht. Dabei ist auch auf verpasste

andere Weise ihre Auf- Gelegenheiten zu achten: Z.B. wenn das

merksamkeit fur die Aktivitat | Kind versucht, den Eltern etwas zu zeigen,

des Kindes zeigen. oder sie anspricht und die Eltern schaut
nicht her, machen keine Kommentare oder
zeigen nicht viel Interesse. Eine aktive
Beteiligung der Eltern ist bei diesem Item
nicht nétig, wenn die Eltern beobachten
und auf das Kind reagieren.

2 Passt das Tempo | Die Eltern beginnen eine Die Eltern nehmen eine Anpassung vor, um
oder die neue Aktivitdt, beschleuni- die Beteiligung des Kindes aufrecht zu
Aktivitdt an die | gen oder verlangsamen eine | erhalten in Reaktion auf Zeichen von
Interessen oder | Aktivitat in Reaktion darauf, | Langeweile oder Frustration. Wenn das
Bediirfnissen wohin das Kind seinen Blick Kind z.B. beim Zuhoren einer Geschichte
des Kindes an richtet, seinen Arm aus- gelangweilt wirkt, beginnen die Eltern, Fra-

streckt, was es sagt oder gen zu stellen; wenn es etwas Schwieriges

welche Emotion es zeigt. versucht, machen sie langsamer oder
geben Hinweise. Wenn das Kind in der
Beobachtungszeit weder das Interesse ver-
liert noch etwas Schwieriges versucht oder
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Richtlinie

Beobachtungshinweise

wenn die Eltern ihr Tempo nicht anpassen,
ist eine Bewertung als 0 vorzunehmen.
Wenn die Eltern sich nicht an das Tempo
des Kindes anpassen — zu schnell zu einer
neuen Aktivitdt ibergehen oder zu lange
an einer Aktivitat bleiben —ist ebenfalls mit
0 zu werten. Wenn das Kind unmittelbar
nach einer Anpassung der Eltern das
Interesse verliert, ist eine Bewertung als 1
angemessen. Eine Bewertung der
Anpassung der Eltern ist auch moglich,
wenn sie eine neue Aktivitat vorschlagen,
das Kind aber nicht darauf eingehen
mochte und die Eltern dann bei dem
bleiben, was das Kind gerade macht.

Stellt sich
flexibel auf
Wechsel von
Aktivitat und
Interesse des
Kindes ein

Die Eltern akzeptieren die
Wahl einer neuen Aktivitat
oder eines neuen Spielzeugs
durch das Kind oder zeigen
ihr Einverstandnis mit dem
Wechsel, bzw. mit einer un-
gewohnlichen Art und
Weise, sich mit oder ohne
Spielzeug zu beschéftigen.

Die Eltern unterstiutzen die kindliche Initia-
tive. Sie lassen das Kind z.B. wahlen, wie
und wann es in einem Bilderbuch umblat-
tern mochte, lassen es Spielzeuge erkun-
den und zeigen sich weder direktiv noch
passiv. Wenn das Kind keine eigene Initia-
tive zeigt, ist eine 0 zu bewerten. Wenn die
Eltern passiv oder unbeteiligt sind, ist
ebenfalls eine 0 zu werten, weil sie sich
nicht flexibel zeigen — sie missten etwas
andern statt passiv zu bleiben.

Folgt der
Flihrung des
Kindes

Die Eltern reagieren auf die
Aktivitaten des Kindes und
beteiligen sich an ihnen.

Bei diesem Item geht es darum, dass die
Eltern den Interessen und der Motivation
des Kindes folgen und das machen, was das
Kind offenbar mochte oder ihre Aufmerk-
samkeit auf das richten, was das Kind
interessiert. Das schlief3t Verhaltensweisen
ein wie, zu wiederholen, was das Kind sagt,
zu imitieren, was es macht, sich als Spiel-
partner einbringen bei einem Spiel, das das
Kind initiiert, und ihm helfen bei etwas, mit
dem das Kind nicht allein zurecht kommt.
Es geht dabei um mehr als nur darum, tber
die Spielsachen zu reden. Wenn das Kind
nichts macht, konnen die Eltern sich keiner
Flihrung anschlielen, so dass das Item mit
0 zu bewerten ist. Wenn das Kind nur
wenige Male etwas initiiert, aber die Eltern
jedes Mal folgen und sich beteiligen, ist
eine 2 zu werten.

Reagiert auf die
Emotionen des
Kindes

Die Eltern reagieren auf die
positiven und negativen
Affekte des Kindes, indem

Eine Bewertung als 2 ist angemessen, wenn
die Eltern sich haufig an den Ausdruck und
die Intensitat von Gefuhlen, die das Kind
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Kind, wenn es
spricht oder
Laute macht

schaut der Erwachsene auf
sein Gesicht oder (wenn die
Augen oder das Gesicht des
Kindes nicht zu sehen sind)
dreht seinen Korper oder
Kopf zum Kind hin.

Item Richtlinie Beobachtungshinweise
sie Verstandnis oder Zustim- | zeigt, anpassen und weder ihr Ausdruck
mung zeigen, eine Losung weder flach noch barsch wirkt. Dies mag
vorschlagen, es erneut zu be- | dezent zu beobachten sein, aber ein Kind
schaftigen versuchen, das wird immer einen emotionalen Ausdruck
Geflihl benennen oder be- zeigen, auch wenn er nicht stark oder leb-
schreiben, ein dahnliches Ge- | haft ist. Wenn ein Kind unbeteiligt ist, ist
flihl zeigen oder Mitgefihl auch das eine Emotion und die angemes-
fir negative GeflihlsdulRRe- sene Reaktion der Eltern wiirde darin
rungen zeigen. bestehen, es in irgendeiner Weise wieder
zu einer Beschaftigung zu motivieren oder
ihm die Gelegenheit fiir ein ruhigeres Spiel
oder eine Pause zu bieten. Die Eltern kon-
nen Emotionen z.B. beschreiben, indem sie
sagen, was das Kind mag: ,,Du spielst gern
mit Autos, nicht wahr?“ ,, Du magst dieses
Gerausch nicht, oder?” ,Fihlt sich gut an,
oder?” Verpasste Gelegenheiten sind zu
beachten; wenn das Kind z.B. an einem
Spielzeug Begeisterung zeigt, der emotio-
nale Ausdruck der Eltern aber flach bleibt.
6 Schaut zum Wenn das Kind vokalisiert, AuRer in Phasen, in denen auf dem SchofR

ein Bilderbuch angeschaut wird, schauen
die Eltern zum Kind, wenn es spricht. Die
Eltern sind zum Kind hingewendet oder
schauen fliichtig zu ihm in der meisten Zeit,
wahrend es spricht oder vokalisiert. Wenn
sie schon zum Kind hingewendet sind,
bevor es zu vokalisieren beginnt, halten sie
ihren Blick auf das Kind gerichtet. Wenn
Eltern und Kind beide auf das gleiche
Objekt schauen und dariiber sprechen oder
die Eltern ihre Aufmerksamkeit auf ein
Objekt richten, Gber das das Kind spricht,
handelt es sich um , joint attention” und
ein positives Elternverhalten, ist aber mit
diesem Item nicht gemeint. Verpasste
Gelegenheiten sind zu beachten, wenn das
Kind die Eltern anspricht oder lautiert und
diese ihren Blick nicht zum Kind wenden.

Antwortet auf
Worte oder
Laute des Kin-
des

Die Eltern wiederholen, was
das Kind sagt oder lautiert,
sprechen auf das, was es
sagt oder sagen konnte, oder
antworten auf Fragen des
Kindes.

Eine Bewertung als 2 ist angemessen, wenn
die Eltern in den meisten Fallen auf die
Laute des Kindes eingehen. Wenn das Kind
keine Laute bildet, ist 0 zu werten. Wenn es
nur ein- oder zweimal einen Laut macht,
aber die Eltern konsistent darauf eingehen,
ist eine 2 zu werten. Einige Antworten, z.B.
,0ha“, stellen keine wirkliche Antwort da;
in diesem Fall ist eine niedrigere Bewer-
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Richtlinie

Beobachtungshinweise

tung angemessen. Konsistenz ist dabei
wichtiger als Haufigkeit. Verpasste Gele-
genheiten sind zu beachten, wenn das Kind
spricht oder Laute bildet und die Eltern
nichts oder nur sehr wenig sagen.

Unterstiitzung

Wartet auf die
Antwort des
Kindes nach
einem Vorschlag

Die Eltern legen eine Pause
ein, nachdem sie dem Kind
einen Vorschlag gemacht
haben und warten auf seine
Antwort oder seine Hand-
lung, egal ob das Kind rea-
giert oder nicht.

Die Eltern machen dem Kind einen Vor-
schlag, was es machen kénnte, und legen
dann eine Pause ein und setzen die Aktivi-
tat oder Handlung, die sie vorgeschlagen
haben, nicht selbst fort, flihren dem Kind
nicht die Hand oder greifen in anderer
Weise in die Handlung des Kindes ein — es
handelt sich hier um das Gegenteil von
Einmischung in sein Spiel. Das Abwarten
besteht oft darin, dass die Eltern sich zu-
ricklehnen, ihre Hande herunternehmen,
sich entspannen und in ihrem Ausdruck
offen und geduldig wirken. Die Eltern kon-
nen den Vorschlag u.U. nach einigen
Sekunden wiederholen, ohne dass der
Tonfall dabei ungeduldig oder fordernd
klingt. Vorschlage kénnen als Fragen
formuliert sein wie ,Mdchtest Du mit dem
Ball spielen?” oder ,Wie ware es, wenn wir
die Steine in den Korb legen?” Die Eltern
beginnen mit der entsprechenden Tatig-
keit, halten dann aber inne, um auf die
Reaktion des Kindes zu warten. Bei diesem
Item geht es nicht um Fragen nach Infor-
mationen wie ,,Was ist das?”.

Unterstitzt das
Kind beim
Umgang mit
Spielsachen

Die Eltern bieten Spielsachen
an oder sagen etwas
Positives, wenn das Kind
offensichtlich Interesse an
Spielsachen zeigt. (Das Kind
daran zu hindern, Gegen-
stdnde in den Mund zu neh-
men, ist dabei nicht ge-
meint.)

Bei diesem Item geht es darum, dass die
Eltern dem Kind Spielsachen libergeben, sie
ihm zeigen, naher heran schieben, eine
Handlung mit dem Spielzeug vormachen,
etwas mit ihnen machen, um sie fiir das
Kind hervorzuheben, Gerdusche mit ihm
machen, um seine Aufmerksamkeit darauf
zu lenken oder das Kind zu loben bei dem,
was es mit dem Spielzeug macht. Dazu
zahlt auch, wenn die Eltern nachahmen,
was das Kind mit dem Spielzeug macht,
ohne es dabei zu stéren oder zu unterbre-
chen. Bei dem Objekt muss es sich nicht
um ein Spielzeug handeln. Passives
Beobachten ist mit diesem Item nicht ge-
meint.
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Item Richtlinie Beobachtungshinweise
3 Unterstiitzt das | Die Eltern Gberlassen dem Die Eltern akzeptieren die Wahl des Kindes
Kind bei Wahlen | Kind die Wahl einer Aktivitdt | und beteiligen sich dann aktiv oder bieten

oder eines Spielzeugs und Wahlmaoglichkeiten an und beteiligen sich

beteiligen sich dann an dem, | dann. Sie bieten echte Wahlmaoglichkeiten,

was das Kind auswahlt. z.B. indem sie fragen ,,Welches mochtest
Du haben?” oder beschreiben Wahlmog-
lichkeiten und machen zwei Vorschlage, die
wirkliche Alternativen sind. Rhetorische
Fragen wie ,,Mochtest Du mit mir ein Buch
anschauen?”, wahrend sie bereits das Buch
aufschlagen und zu lesen beginnen, bieten
nicht wirklich eine WahImoglichkeit. Die
Eltern konnen die Wahlmadglichkeiten auch
nonverbal anbieten, indem sie mehr als ein
Spielzeug in Reichweite legen.

4 Unterstitzt das | Die Eltern zeigen Begeiste- Eine Bewertung als 2 ist angemessen, wenn
Kind in seiner rung fir Dinge, die das Kind | das Kind etwas aus sich heraus zu tun
Eigenaktivitat allein zu machen versucht, versucht und die Eltern mindestens zwei

lassen das Kind erkunden, der drei folgenden Dinge zeigen: 1) Be-
wie Dinge gemacht werden geisterung zeigen, 2) dem Kind die Wahl
kénnen, und lasst sie etwas lassen, und 3) das Kind etwas erproben las-
ausprobieren, bevor sie Hilfe | sen, ohne zu helfen. Auch wenn die Eltern
geben oder Vorschlage ma- | jedoch keine Hilfe anbieten oder keinen
chen. Die Eltern konnen sich | Vorschlag machen, sollten sie dabei unver-
dabei an Aktivitdten beteili- | dndert beobachten, abwarten, Interesse
gen, die das Kind ,,aus sich und positive Reaktionen auf das zeigen,
heraus” macht. was das Kind aus sich heraus tut, ohne
einzugreifen, damit eine 2 gewertet wird.
Wenn die Eltern nur etwas von diesen
Dingen tut — Begeisterung zeigt, ihm die
Wabhl lassen oder das Kind etwas probieren
lassen, ohne zu helfen —ist eine 1 zu
werten. Wenn die Eltern das Kind bei dem,
was es aus sich heraus tut, storen, indem
sie es kritisieren oder ihm keine Wahl
lassen oder nicht ihm nicht die Moglichkeit
lassen, etwas selbst zu erproben, bevor sie
Hilfen anbieten oder Vorschlage machen,
kann hochstens eine 1 gewertet werden.
Wenn das Kind nichts aus sich heraus zu
tun versucht, ist eine 0 zu werten.

5 Unterstitzt die | Die Eltern zeigen verbale Be- | Das Item umfasst Anfeuerung, wenn das
Bemihungen geisterung, bieten positive Kind etwas zu tun versucht. Beispiele kén-
des Kindes Kommentare an oder nen sein: , Nur weiter” ,,Du kannst das”
verbal machen Vorschlage zu den ,Versuch’s nochmal“,, Du strengst Dich

Aktivitdten des Kindes. wirklich an“ ,,Du schaffst es” ,Versuch’s nur
weiter” und ,Versuch’s (langsamer,
schneller, vorsichtiger, fester)”. Es kann
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sich auch um Reaktionen handeln, indem
die Eltern beschreiben, was das Kind tut,
z.B. ,,Du packst alle Steine in die Kiste” oder
,Du stapelst sie vorsichtig aufeinander”.
Dazu zahlt auch, wenn sie das Kind fiir
seine Anstrengung loben, z.B. ,,Du hast’s
geschafft”. Dieses Verhalten tritt am
ehesten auf, wenn die Aktivitat fur das Kind
eine Herausforderung darstellt. Verpasste
Gelegenheiten sind zu beachten, wenn das
Kind etwas intensiv versucht, die Eltern
seine Anstrengung vor, wahrend oder nach
der Aktivitat aber nicht verbal
unterstutzen.

Macht dem Kind
Vorschlage als
Hilfen

Die Eltern geben Hinweise
oder kommentieren etwas,
um etwas fiir das Kind ein-
facher zu machen, ohne sich
in sein Spiel einzumischen.

Die Vorschldage missen hilfreich sein — so,
dass etwas flir das Kind einfacher wird, was
es gerade zu machen versucht. Beispiele
kénnen sein ,,Dreh’s anders herum® ,,Driick
fester”. Mit diesem Item sind auch Hin-
weise gemeint, z.B. wenn sie das Kind
fragen ,Was ist das?“ und dann sagen
,WeiRkt Du noch, wie haben so etwas bei
der Oma gestern Abend gesehen?” Oder
wenn das Kind zahlt oder das Alphabet auf-
sagt und hangenbleibt, kann ein Hinweis
darin bestehen, dass die Eltern die ndchste
Zahl oder den nachsten Buchstaben
nennen. Verpasste Gelegenheiten sind zu
beachten, z.B. wenn das Kind sich mit
etwas abmiht und die Eltern keine Vor-
schlage machen.

7 | Zeigt Die Eltern machen positive Die Begeisterung muss sich auf das Verhal-
Begeisterung Bemerkungen, klatschen in ten des Kindes beziehen, nicht auf Spiel-
Uber das, was die Hande oder zeigen eine zeuge oder die eigenen Ideen der Eltern.
das Kind macht | andere eindeutig positive Auch stille Ausdrucksformen durch Nicken,

Reaktion auf etwas, was das | Interesse und Fragen sind zu beachten.
Kind macht, einschlieBlich Auch verpasste Gelegenheiten sind zu
stiller Formen, indem sie das | beachten, wenn das Kind z.B. Begeisterung
Kind tatscheln, nicken, la- Uber eine Aktivitat zeigt, die Eltern aber
cheln oder ihm Gber seine ihrerseits nicht begeistert oder interessiert
Aktivitaten Fragen stellen. wirken.
Anleitung
1 Erklart dem Kind | Die Eltern sagen etwas, mit Die Erkldarungen der Eltern weisen in der

Grinde

dem sie eine ,,Warum“-Frage
beantworten — egal ob das
Kind diese Frage stellt oder
nicht.

Regel auf Ursachen hin und machen deut-
lich, wie Dinge passieren oder warum sie
passieren, bzw. was mit etwas geschieht.
Einige Eltern benutzen dabei Worte wie ,,so
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dass” oder ,weil“ oder ,,wenn ... dann”.
Beispiele kdnnen sein ,Setz den Deckel
drauf, damit es nicht auslauft®, ,Es kann
rauslaufen, wenn der Deckel nicht fest
drauf ist, weil es dann aus dem Spalt
zwischen Flasche und Deckel herauskom-
men kann”, ,Wir miissen erst etwas
kochen, damit wir essen kdnnen” oder
»Wenn Du die Speisen nicht kochst, wer-
den wir krank”. Eine Erklarung kann in ei-
ner Beschreibung eines Prozesses bestehen
wie ,,Der Schnee bedeckt im Winter die
Erde, aber im Friihling wird’s wieder
warmer und schmilzt zu Wasser fur die Blu-
men.” Es handelt sich dabei um ein eher
seltenes Verhalten, deshalb kann bereits
eine langere oder komplexe Erklarung als 2
gewertet werden.

Schlagt
Aktivitaten vor
als Erweiterung
zu dem, was das
Kind macht

Die Eltern schlagen etwas
vor, was das Kind machen
kénnte, als Erganzung zu
dem, was es bereits tut, aber
unterbrechen die Interessen,
Handlungen oder das Spiel
des Kindes dabei nicht.

Die Vorschlage missen sich beziehen auf
das, was das Kind bereits macht, indem die
Eltern angeben, was das Kind noch machen
kénnte, sein Spiel erweitern oder kom-
plexer werden lassen. Die Vorschlage, mit
denen sie das Spiel erweitern, miissen auf
dem aufbauen, was das Kind gerade tut,
und eine Ergdnzung dazu darstellen.

Wiederholt oder
erweitert die
kindlichen
Worte oder
Laute

Die Eltern wiederholen die
gleichen Worte oder die
gleichen Laute, die das Kind
bildet, oder wiederholen,
was das Kind sagt und ergan-
zen das Thema.

Die Eltern wiederholen die Worte oder
Laute des Kindes genau oder erweitern sie,
indem sie Worte oder Laute ergénzen.
Wenn das Kind z.B. ,,Hund” sagt, kdnnten
die Eltern sagen ,,Stimmt, das ist ein Hund".
Oder sie expandieren dies zu einer kom-
plexeren AuRerung, indem sie sagen: ,Ja,
das ist ein groBer brauner Hund, der neben
seiner Hundehiitte sitzt.”

Benennt
Objekte oder
Handlungen fiir
das Kind

Die Eltern benennen, was
das Kind macht, mit was es
spielt oder auf was es gerade
schaut.

Nomen und Verben sind Benennungen fiir
Objekte und Handlungen: , Das ist ein Herd
und Du kannst damit kochen.” Wenn die
Eltern so etwas sagen wie ,,Das Buch hat
ein Loch”, benennen sie sowohl das Buch
wie auch das Loch. Benennungen treten oft
als Teil der natiirlichen Kommunikation auf
und kdnnen leicht Giberhért werden. Die
Eltern zeigen auf Bilder in dem Buch:
»,Schau mal, sie spinnt ein Netz.”, d.h. die
Eltern benennen sowohl die Handlung
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(spinnen) wie auch das Objekt (Netz); ,,Das
ist ein Stethoskop®, d.h. sie benennen ein
Objekt (Stethoskop); ,,Du gibst dem Bar
noch mehr Medizin“, d.h. sie benennen
sowohl die Handlung (geben) wie auch das
Objekt (Medizin, Bar). Es ist darauf zu ach-
ten, dass diverse Materialien und Handlun-
gen verfligbar sind, die benannt werden
koénnen.

Beteiligt sich an
Rollenspielen
mit dem Kind

Die Eltern spielen ,So-tun-
als-ob“-Spiele mit dem Kind,
z.B. geben sie vor zu essen.

Rollenspiele kénnen die Form haben, dass
jemand eine Rolle tbernimmt (kdmpfen
beim Toben miteinander, Patient sein bei
einem Doktorspiel), ein Objekt in einer
anderen Bedeutung benutzt (so tun als ob
ein Baustein ein Auto sei, ihn Giber den
Boden schieben und dabei Fahrgerdusche
machen), so tut als ob etwas real ware (die
Pizza essen, sagen, das Essen ist heiR, Tier-
laute machen mit kleinen Plastiktieren,
Autogerausche machen oder Puppen mit-
einander reden lassen) oder eine Figur in
einem Bilderbuch nachahmt (mit lebhafter
Stimme und Mimik ein Buch vorlesen). Die
Eltern miissen dabei selbst ,,so tun als ob*,
nicht nur das Rollenspiel des Kindes kom-
mentieren. Es gilt z.B. nicht, dass die Eltern
sagen ,,Du kannst so tun, als ob Du Suppe
kochst”, sondern ,Bitte, mach mir eine
Suppe”. Nicht: ,Pack die Einkaufssachen in
den Wagen”, sondern ,,Was kénnten wir
denn noch kaufen?”. Es genligt nicht, das
Rollenspiel des Kindes zu beschreiben. Es
geht darum, ob sie selbst sich aktiv an
einem So-tun-als-ob-Spiel beteiligen.

Gestaltet
Aktivitaten in
einer Abfolge
von einzelnen
Schritten

Die Eltern demonstrieren
oder beschreiben die Ab-
folge von einzelnen Schritten
oder flihren eine Aktivitat in
einer eindeutigen Abfolge
durch, auch wenn sie die
einzelnen Schritte nicht
exakt benennen. Das
Vorlesen in Biichern zahlt
dabei nur, wenn die Eltern
die einzelnen Schritte aus-
driicklich ansprechen oder
beim Lesen erkldren.

Die Schritte der Aktivitat miissen dabei
dicht aufeinander folgen mit klaren Verbin-
dungen und diirfen nicht durch andere
Aktivitaten unterbrochen sein. Die Sequenz
sollte so sein, dass man sie einfach in
Worten beschreiben kénnte: , Erst gibt das
Kind den Eltern die Sachen zum Einkaufen.
Dann tippen die Eltern sie an der Kasse ein.
Dann gibt das Kind ihnen das nachste und
sie tippen den Preis wieder ein. Das
machen sie fir alle Dinge und am Ende
sagen die Eltern ihm, was es bezahlen
muss.” Eine solche Sequenz von Schritten
wird oft wiederholt, in Worten beschrieben
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oder ausdriicklich vorgemacht. Wenn eine
Beschreibung oder Wiederholung aus-
bleibt, sollte es um eine Demonstration
von einer Aktivitdt gehen, die nicht in
irgendeiner anderen Abfolge moglich ist
(z.B. den Deckel vom Topf nehmen, etwas
hinein giessen, umrihren und dann den
Deckel wieder aufsetzen). Spielerische
Aktivitaten wie ,,Guckguck” haben gewdhn-
lich eine spezifische Abfolge. Wenn die
Eltern so etwas sagen wie ,, Wir miissen die
Spielsachen erst einrdumen, bevor wir die
anderen Spielsachen herausholen kénnen*,
und dies dann auch tun, gilt das ebenfalls
als Abfolge von Schritten. Abzdhlen und
eine Abfolge beim Buchlesen zahlt nur
dann dazu, wenn die Eltern ausdriicklich
deutlich machen, wie man zahlt oder ein
Buch eine Seite nach der anderen
anschaut.

Spricht mit dem
Kind Uber
Eigenschaften
von Objekten

Die Eltern benutzen Worte
oder Satze, die Eigenschaf-
ten wie Farbe, Form,

Beschaffenheit, Bewegun-
gen, Funktion oder andere

Eigenschaften beschreiben.

Eigenschaften von Objekten werden
vorwiegend mit Adjektiven beschrieben.
Aussagen (iber eine Funktion wie ,,Blicher
sind zum Lesen” oder ,,Das braucht man,
um den Herzschlag zu héren” beziehen sich
ebenfalls auf Eigenschaften von Objekten.
Wenn die Eltern sagen ,,Hunde machen
wauwau“, handelt es sich um eine Funktion
eines Objekts (aber keine Erklarung).
Variabilitdt und Haufigkeit sind dabei von
Bedeutung. Mehrere Male ,rot” zu sagen,
ist nicht so eindeutig wie ,,groR”, ,,rot” und
,rund”. Das Item bezieht sich auch auf die
Anzahl von Objekten: ,,Das sind zwei Lowen
zu sehen.” Wenn die Eltern sagen, dass das
Essen, das Eltern und Kind gerade vor-
geben zu kochen, heiB ist, kann es sich
dabei sowohl um eine So-tun-als-ob-
Aktivitat wie auch um eine Kommentierung
von Eigenschaften handeln. Wenn die
Eltern Gber Bilder in einem Buch sprechen,
kénnen die Worte sowohl als Benennungen
angesehen werden wie auch als Kommen-
tierung von Eigenschaften (einfaches
Vorlesen der Worte im Buch zahlt dabei
nicht). Es ist dabei sorgfaltig zuzuhoren,
weil Spielsachen Worte tber Farben und
Formen nahelegen, aber die Worte auch
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als Beschreibung der Objekte benutzt
werden kénnen. Wenn Eltern z.B. sagen
,Hier ist ein Viereck. Kannst Du es in die
Kiste werfen?“, dann haben sie den Gegen-
stand benannt, aber die Worte wurden
nicht als Beschreibung verwendet. Wenn
die Eltern sagen, , Hier ist ein Viereck und
es passt in das viereckige Loch.”, dann
beschreiben sie die Eigenschaften des
Objekts. Komplexitat und Vielfalt (Farbe,
Form, Beschaffenheit, Funktion) zdhlen
héherwertig.

Fragt das Kind
nach Informa-
tionen

Die Eltern stellen irgendeine
Frage oder sagen ,,Sag mir“,
»Zeig mir“ oder stellen eine
andere Aufforderung, die
eine Ja/Nein-Antwort nahe-
legt, eine kurze Antwort
oder eine langere Antwort —
egal, ob das Kind antwortet
oder nicht. Nicht gemeint
sind dabei Fragen, die die
Aufmerksamkeit lenken sol-
len (,,Schau mal“) oder
Aktivitdten vorschlagen
(,,Willst Du die Tasche
aufmachen?”).

Fragen miissen in einer Art und Weise
gestellt werden, dass eine Kommunikation
mit dem Kind entsteht, nicht allein eine
Imitation. Die Eltern miissen auf eine
Antwort warten und diese erkennbar
erwarten. Fragen, mit denen ernsthaft eine
Information erfragt wird, werden oft
wiederholt, wenn das Kind nicht korrekt
antwortet. Diese Fragen umfassen keine
rhetorischen Fragen, Vorschlage, die in
Frageform gekleidet sind, oder bestati-
gende Fragen wie ,Willst Du im Topf
umrihren?“ oder ,Das ist ein groRer Loffel,
oder?” Es zdhlen entweder viele einfache
Fragen wie ,,Was ist das?“ oder einige
offene Fragen wie ,,Sag mir mal, was Du mit
den Steinen baust”, auf die ermutigende
Nachfragen folgen, z.B. ,Und was noch?“.
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