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Zusammenfassung: Anhand von Daten der Mannheimer Risikokinderstudie, die sich mit der langfristigen Entwicklung von Kindern mit
unterschiedlichen Risikobelastungen beschäftigt, wird gezeigt, wie Schutzfaktoren aufseiten des Kindes und seines familiären Umfelds im
Verlauf der Entwicklung wirksam werden und zur Entstehung von Resilienz beitragen können. Eine besondere Rolle kommt dabei positiven
frühen Eltern-Kind-Beziehungen zu (sowohl Mutter- als auch Vater-Kind-Interaktionen). Daneben spielen auch Interaktionserfahrungen im
Alter von zwei Jahren des Kindes eine bedeutsame Rolle; diese schützen Risikokinder davor, eine ungünstige Entwicklung zu nehmen und
tragen dazu bei, dass sich Kinder, die in psychosozialen Hochrisikofamilien aufwachsen, trotz ungünstiger „Startbedingungen“ positiv
entwickeln. Neben Merkmalen der sozialen Umwelt nehmen auch sprachliche, sozial-emotionale und internale Kompetenzen des Kindes im
Entwicklungsverlauf eine wichtige Rolle ein. Diese Kompetenzen ermöglichen es Risikokindern auch unter widrigen Lebensumständen
(psychosoziale Hochrisikofamilien, Aufwachsen in Armutsverhältnissen) erfolgreich zu bestehen. Darüber hinaus zeigt die Arbeit, dass
Resilienz ein Persönlichkeitsmerkmal ist, das ab dem frühen Erwachsenenalter eine hohe Stabilität besitzt. Mit diesen Befunden verweist
die Arbeit auf die große Bedeutung der Resilienz bei der Vorhersage der langfristigen Entwicklung von Risikokindern.

Schlüsselwörter: Schutzfaktoren, Risikofaktoren, Längsschnittstudie, Mannheimer Risikokinderstudie, frühe Eltern-Kind-Beziehung

Resilience and Resources During Development: From Early Childhood to Adulthood

Abstract: Resilience refers to the ability to successfully deal with stressful life circumstances and experiences and to cope with them. Based
on data from the Mannheim Study of Children at Risk, which follows a sample of children at risk from birth to adulthood, the present paper
provides convincing evidence demonstrating how protective factors in the child and his/her family environment operate during the course of
development to contribute to the development of resilience. As shown, a major role is assigned to positive early parent–child relationships
(both mother– and father–child interactions). Moreover, positive interactive experiences at the child’s age of 2 years play a significant role.
These experiences consistently contribute to a positive child development in the face of adversity. In addition to characteristics of the social
environment of the child, cognitive, social–emotional, and internal competencies during childhood, youth, and young adulthood play a major
role in the development of resilience. These competencies enable children at risk who are growing up in psychosocial high-risk families or in
poverty to successfully cope with conditions of high adversity. Moreover, the findings presented here demonstrate that resilience may be
conceived as a personal characteristic that exhibits high stability since young adulthood. With these findings, the present study points to the
significance of resilience in predicting the long-term outcome of children at risk.

Keywords: protective factors, risk factors, longitudinal study, Mannheim Study of Children at Risk, early parent–child relationship

Blickt man genauer auf die psychische Entwicklung von
Kindern, die ungünstigen Lebensbedingungen ausgesetzt
waren, so imponiert die überraschende Heterogenität ih-

rer Entwicklungswege. Es zeigt sich, dass längst nicht alle
Kinder unter den nachteiligen Folgen belastender Erfah-
rungen leiden, viele von ihnen entwickeln sich völlig nor-

Erika Hohm und Manfred Laucht teilen sich die Erstautorenschaft.

Kindheit und Entwicklung (2017), 26 (4), 230–239 © 2017 Hogrefe Verlag
DOI: 10.1026/0942-5403/a000236

 h
ttp

s:
//e

co
nt

en
t.h

og
re

fe
.c

om
/d

oi
/p

df
/1

0.
10

26
/0

94
2-

54
03

/a
00

02
36

 -
 T

ue
sd

ay
, M

ar
ch

 2
4,

 2
02

0 
4:

14
:3

0 
A

M
 -

 U
ni

ve
rs

itä
t P

ot
sd

am
 I

P 
A

dd
re

ss
:1

41
.8

9.
21

4.
24

7 



mal, einige sogar besonders positiv (Kazdin et al., 1997;
Zeanah et al., 1997). Die große Unterschiedlichkeit der
Entwicklungswege von sogenannten Risikokindern hängt
nicht nur von der Unschärfe des Risikobegriffs und dem
unzureichenden Wissen über die Wirkungsweise von Ri-
sikofaktoren ab. Darin manifestieren sich ebenso indivi-
duell und familiär unterschiedliche Fähigkeiten und
Möglichkeiten zur Bewältigung belastender Erfahrungen.
Offensichtlich scheint die Prognose von Risikokindern
nicht allein von den „schlechten Startbedingungen“ ab-
zuhängen, sondern von einer Vielzahl weiterer Faktoren,
denen eine wesentliche Rolle bei der Vermittlung und
Modifikation der Folgen früher Entwicklungsrisiken zu-
kommt (Rutter, 1990). Dabei geraten nicht nur Merkmale
der Familie und der Bezugspersonen ins Blickfeld, deren
Ressourcen die Folgen von Risiken erheblich mit beein-
flussen, sondern ebenfalls Eigenschaften des Kindes
selbst, das mit seiner Fähigkeit, auf die Umwelt einzuwir-
ken und sich passende Umwelten zu suchen, seine Ent-
wicklung auch selbst zu lenken vermag.

Die Beobachtung von Risikogruppen, in denen sich re-
gelmäßig Teilgruppen finden, die selbst ausgeprägt be-
lastende Erfahrungen offenbar unbeschadet überstehen,
hat die Aufmerksamkeit von Forschung und Praxis auf
Schutz- bzw. protektive Faktoren gelenkt. Mit Rutter
(1985) können sie als Faktoren definiert werden, welche
die potentiell schädlichen Auswirkungen von Belastungen
verhindern oder ausgleichen können. Die wohl bekann-
teste Veröffentlichung zu diesem Thema bezeichnet die
erfolgreichen Risikokinder der berühmten Kauai-Studie,
die allen Belastungen getrotzt hatten, als „vulnerable, but
invincible“ (Werner & Smith, 1982). Das zentrale Konzept
der Resilienz (aus dem Englischen: „resilience“ = Spann-
kraft, Elastizität, Strapazierfähigkeit) hat durch diese Stu-
die große Bedeutung erlangt. Darunter verstehen die Au-
torinnen die Fähigkeit, mit belastenden Lebensumstän-
den (Unglücken, traumatischen Erfahrungen, Misserfol-
gen, Risikosituationen etc.) erfolgreich umzugehen und
diese zu bewältigen. Deren Studien zufolge lässt sich Re-
silienz im Wesentlichen auf drei Faktoren zurückführen:
· Eigenschaften des Kindes, mit denen positive Reaktio-

nen in seinem sozialen Umfeld ausgelöst werden,
· emotionale Bindungen und Sozialisierungspraktiken

der Familien, die Vertrauen, Selbstständigkeit und In-
itiative des Kindes stärken,

· Unterstützung von außerhalb der Familie, durch die
Kompetenzen des Kindes und die Entwicklung positi-
ver Wertvorstellungen gefördert werden.

Nach Werner (1993) ist Resilienz eine Fähigkeit, die
während des Entwicklungsverlaufs erworben wird. Auf
der Basis einer Analyse der Lebensläufe der „Unbesieg-
baren“ der Kauai-Studie hat Werner ein Rahmenmodell

für die Entstehung von Resilienz im Entwicklungsverlauf
aufgestellt. Am Beginn dieser Entwicklung steht ein
Säugling, der im sozialen Kontakt aufgeschlossen und
anpassungsfähig ist. Sein positives Temperament wirkt
sich förderlich auf die Qualität der Eltern-Kind-Beziehung
aus. Das harmonische Zusammenspiel von Eltern und
Kind stärkt das schulische Leistungsvermögen des Kindes
und fördert die Entwicklung eines positiven Selbstbilds.
Diese Errungenschaften sind die Grundlage für ein ge-
ringeres Ausmaß an Stressbelastungen, mehr positiv ge-
prägte Peerbeziehungen und breitere soziale Unterstüt-
zung im Jugend- und Erwachsenenalter.

Gegenwärtig wird der Begriff „Resilienz“ in Forschung
und Praxis nicht einheitlich verwendet. Für die Klinische
Kinderpsychologie und Kinderpsychiatrie versuchen Rei-
nelt et al. (2016) eine Klärung. Auf der Basis unterschied-
licher Entstehungsbedingungen werden drei Entwick-
lungsverläufe von Resilienz postuliert:
· Resilienz durch Resistenz,
· Resilienz durch Kompensation und
· Resilienz durch Restrukturieren.

Die Resilienzkonzepte von Rutter und Werner sind da-
bei dem letzteren Konzept zuzuordnen (Rutter, 2012).

Ressourcen gelten als zentrale Aspekte von Resilienz
und sind nach Petermann und Schmidt (2006) definiert
als aktuell verfügbare Potenziale, die die Entwicklung
unterstützen. Diese dürfen nicht anderweitig gebunden,
nicht mehr oder noch nicht verfügbar sein. Ihr Ausprä-
gungs- und Differenzierungsgrad bestimmt die Ge-
schwindigkeit, mit der alterstypische Entwicklungsaufga-
ben bewältigt werden. Bisher sind entwicklungspsycho-
pathologische und resilienzgenerierende Prozesse noch
wenig aufgeklärt, auch aufgrund fehlender valider Instru-
mente zur Diagnostik von Ressourcen (Petermann &
Schmidt, 2009). Hierzu leistet die vorliegende Untersu-
chung einen Beitrag.

Mannheimer Risikokinderstudie

Stichprobe

Die Mannheimer Risikokinderstudie begleitet eine Ko-
horte von 384 Risikokindern in ihrer Entwicklung von der
Geburt bis ins Erwachsenenalter. Erhebungen wurden in
regelmäßigen Abständen durchgeführt, beginnend im
frühen Säuglingsalter (mit drei Monaten), über alle wich-
tigen Stadien der Entwicklung hinweg, bis zuletzt im Alter
von 25 Jahren.

E. Hohm et al., Resilienz im Entwicklungsverlauf 231
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Methoden

Selbstwirksamkeit
Zur Erfassung der Selbstwirksamkeit wurde der Fragebo-
gen zur Allgemeinen Selbstwirksamkeitserwartung (SWE)
von Schwarzer und Jerusalem (1999) im Alter von 19 Jah-
ren ausgefüllt. Die SWE beschreibt in 10 Items die sub-
jektive Überzeugung, selbst etwas bewirken und auch in
schwierigen Situationen erfolgreich handeln zu können.
Die psychometrischen Eigenschaften gelten als gut (Cron-
bachs α =.80 – .90).

Resilienzskala
Bei den Erhebungen mit 22, 23 und 25 Jahren wurde den
Teilnehmenden eine Kurzform der Resilienzskala (RS11)
von Wagnild und Young (1993) in der deutschsprachigen
Version (Schumacher et al., 2005) vorgelegt. Dabei wird
mit 11 Items die individuelle Fähigkeit erfasst, internale
und externale Ressourcen zur Bewältigung von Heraus-
forderungen einzusetzen. Die interne Konsistenz ist mit
Cronbachs α = .91 als sehr gut zu beurteilen.

Resilienzbausteine und Ressourcen nach
Entwicklungsphasen
Säuglingsalter. Im Alter von drei Monaten gelten das müt-
terliche Interaktionsverhalten und ein positives, ausgegli-
chenes Temperament des Kindes als Resilienzbaustein.

Kleinkindalter. Zwischen zwei und 4½ Jahren wird das
Kind unterstützende und fördernde Verhalten der Mutter
in der Interaktion sowie das kindliche kognitive Leis-
tungs- und das sprachliche Ausdrucksvermögen in die
Analyse einbezogen.

Kindheit. Im Grundschulalter gelten ein positives
Selbstkonzept, gemessen mit den Selbstkonzeptskalen
von Harter (1985), das schulische Leistungsvermögen,
ermittelt anhand der von den Lehrenden gegebenen
Empfehlung für die weiterführende Schule und eine
sinnvolle Freizeitbeschäftigung, beurteilt mit der Mann-
heimer Skala Funktionsniveau (Marcus et al., 1993) als
wichtige Resilienzbausteine.

Jugendalter. Einen Einfluss auf die Resilienzentwick-
lung in diesem Lebensabschnitt übt ein positives elterli-
ches Erziehungsverhalten (z.B. Skala Monitoring nach
Steinberg et al., 1992), ebenso wie tragfähige Freund-
schaftsbeziehungen als umweltbezogene Faktoren aus.
Ein positives Selbstkonzept nach Harter (1988) gilt als
personaler Faktor.

Statistische Auswertung
Um die Stabilität des personalen Resilienzfaktors über das
junge Erwachsenenalter hinweg zu prüfen, erfolgten kor-
relationsstatistische Analysen der Angaben mit 19, 22, 23
und 25 Jahren. Zur Ermittlung des prädiktiven Beitrags

einzelner Resilienzbausteine in unterschiedlichen Ent-
wicklungsphasen zum personalen Resilienzfaktor Selbst-
wirksamkeit mit 19 Jahren wurden einfache lineare Re-
gressionsanalysen gerechnet.

An mehreren Beispielen aus der Mannheimer Risiko-
kinderstudie soll im Folgenden veranschaulicht werden,
wie Schutzfaktoren aufseiten des Kindes und seines fa-
miliären Umfelds im Verlauf der Entwicklung wirksam
werden und zur Entstehung von Resilienz beitragen kön-
nen.

Qualität der frühen
Eltern-Kind-Interaktion als
Grundlage von Resilienz

Die Qualität der frühen Eltern-Kind-Beziehung gilt als
wesentliche Basis, auf deren Grundlage sich die Aneig-
nung von Kompetenzen zur Bewältigung von Belastungen
vollzieht (Masten & Coatsworth, 1998). Die im Umgang
mit den ersten Bezugspersonen erlebte emotionale Si-
cherheit und Verlässlichkeit trägt entscheidend dazu bei,
ob und in welcher Ausprägung sich bei Kindern eine psy-
chische Widerstandsfähigkeit (Resilienz) oder aber eine
Anfälligkeit (Vulnerabilität) gegenüber widrigen Erfah-
rungen entwickelt.

Abbildung 1 zeigt anhand von Daten der Mannheimer
Längsschnittstudie, dass ein einfühlsames und responsi-
ves Verhalten der Mutter in der Interaktion mit ihrem
Säugling im Alter von drei Monaten im Zusammenhang
damit steht, wie sich Kinder aus psychosozial hoch belas-
teten Familien im Vergleich zu Kindern aus unbelasteten
Familien langfristig psychisch entwickeln. Zur Einschät-
zung der mütterlichen Feinfühligkeit wurden Verhaltens-
beobachtungen von Mutter-Säuglings-Interaktionen im
Alter von drei Monaten unter standardisierten Bedingun-
gen durchgeführt, die mit Hilfe der Mannheimer Beurtei-
lungsskalen zur Erfassung der Mutter-Kind-Interaktion
im Säuglingsalter von trainierten Ratern ausgewertet
wurden (Esser et al., 1989). Aus Abbildung 1 geht hervor,
dass Kinder responsiver Mütter aus hoch belasteten Fa-
milien im Verlauf der Entwicklung von zwei bis 19 Jahren
signifikant weniger emotionale und Verhaltensprobleme
aufwiesen (also eine positivere Entwicklung zeigten) als
Kinder, die unter den gleichen Verhältnissen aufwuchsen,
aber weniger feinfühlig von ihren Müttern umsorgt wur-
den. Wie weiter zu erkennen ist, hatten diese Kinder fast
genauso wenige psychische Probleme wie die Kinder der
Vergleichsgruppe aus psychosozial unbelasteten Famili-
en. Weiterhin wird deutlich, dass die mütterliche Fein-

232 E. Hohm et al., Resilienz im Entwicklungsverlauf
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fühligkeit für deren psychische Auffälligkeiten offen-
sichtlich nicht bedeutsam war.

Zu einem sehr ähnlichen Ergebnis kommt eine Aus-
wertung des mütterlichen Interaktionsverhaltens im Alter
von zwei Jahren (Abb. 2). Mütter aus psychosozial hoch
belasteten Familien trugen dazu bei, dass sich ihr Kind
trotz schwieriger Lebensbedingungen positiv entwickelte,
indem sie sich im Kontakt mit ihrem Kleinkind besonders
unterstützend verhielten. Die mütterliche Supportivität
wurde durch Verhaltensbeobachtungen von Mutter-Kind-
Interaktionen im Alter von zwei Jahren erfasst und be-
zieht sich auf Verhaltensweisen, mit denen die Mutter das
Kind beim gemeinsamen Spiel unterstützte, bestärkte, er-
munterte oder lobte. Die Auswertung erfolgte mit Hilfe
der Mannheimer Beurteilungsskalen zur Analyse der
Mutter-Kind-Interaktion im Kleinkindalter durch trai-
nierte Rater (Dinter-Jörg et al., 1997). Im Verlauf der Ent-
wicklung von vier bis 19 Jahren zeigten Kinder unterstüt-
zender Mütter, die in psychosozial hoch belasteten Fami-

lien aufwuchsen, signifikant weniger Verhaltensprobleme
als Kinder aus den gleichen prekären familiären Lebens-
verhältnissen, deren Mütter sich weniger supportiv ver-
hielten. Hier verlief die Entwicklung dieser Kinder eben-
falls fast genauso positiv wie bei Kindern, deren familiäre
Lebensbedingungen völlig unbelastet waren.

Kompetenzen des Kindes als
Grundlage von Resilienz

Schützende Wirkungen sind nicht auf Eigenschaften der
Familie oder von Betreuungspersonen beschränkt, son-
dern können ebenso von kognitiven und sozial-emotiona-
len Kompetenzen des Kindes ausgehen. Abbildung 3
zeigt, wie ein positives Temperament im Alter von drei
Monaten, erfasst als häufiges Lächeln des Säuglings im

Abbildung 1. Mutter-Kind-Interaktion
im Alter von 3 Monaten als Schutzfaktor
in der Entwicklung vom Kleinkind- bis
zum Erwachsenenalter: Feinfühligkeit
der Mutter in der Interaktion mit dem
Säugling (aus Laucht, 2012, S.113).

Abbildung 2. Mutter-Kind-Interaktion
im Alter von 2 Jahren als Schutzfaktor in
der Entwicklung vom Vorschul- bis zum
Erwachsenenalter: Supportivität der
Mutter in der Interaktion mit dem Klein-
kind (aus Laucht, 2012, S.114).

E. Hohm et al., Resilienz im Entwicklungsverlauf 233

© 2017 Hogrefe Verlag Kindheit und Entwicklung (2017), 26 (4), 230–239

 h
ttp

s:
//e

co
nt

en
t.h

og
re

fe
.c

om
/d

oi
/p

df
/1

0.
10

26
/0

94
2-

54
03

/a
00

02
36

 -
 T

ue
sd

ay
, M

ar
ch

 2
4,

 2
02

0 
4:

14
:3

0 
A

M
 -

 U
ni

ve
rs

itä
t P

ot
sd

am
 I

P 
A

dd
re

ss
:1

41
.8

9.
21

4.
24

7 



Kontakt mit seiner Mutter, eine schützende Funktion
ausüben kann, wenn ein Kind in einer Familie mit Ar-
mutsrisiko groß wird. Über den gesamten Entwicklungs-
verlauf von der Kindheit bis zum jungen Erwachsenen-
alter wiesen Kinder, die in Armutsverhältnissen aufwuch-
sen, signifikant weniger Verhaltensprobleme auf, wenn
sie über diese „Kompetenz“ verfügten. Besonders groß
war der Unterschied zu den Kindern ohne diese Fähigkeit
im Alter von 11 Jahren, besonders gering im Vorschulalter.
Wurde ein Kind dagegen in einer Familie ohne Armutsri-
siko groß, besaß sein positives Temperament keine pro-
gnostische Bedeutung für spätere Auffälligkeiten.

In ähnlicher Weise im Vorteil waren Kinder, die unter
Armutsbedingungen lebten, aber im Alter von zwei Jahren
in der Entwicklung ihrer expressiven Sprache anderen
Kindern voraus waren (Abb. 4). Auch bei ihnen fanden
sich über die Entwicklung von vier bis 19 Jahren hinweg
signifikant weniger Verhaltensauffälligkeiten als bei Kin-
dern, die unter den gleichen Bedingungen aufwuchsen,

aber sprachlich weniger gut entwickelt waren. Wiederum
erwies sich diese frühe sprachliche Kompetenz nur in der
Gruppe der Kinder mit Armutsrisiko als prognostisch be-
deutsam, nicht dagegen bei Kindern aus Familien ohne
Armutsrisiko. Allerdings „verbrauchte“ sich dieser Vorteil
im Laufe des Jugendalters und war bei den 19-Jährigen
nicht mehr statistisch nachweisbar.

Wie im Modell zur Entwicklung von Resilienz von
Werner (1993) vorhergesagt, lassen sich auch für Kompe-
tenzen des Kindes im Grundschulalter protektive Effekte
im Hinblick auf die weitere psychische Gesundheit nach-
weisen. So zeigten Kinder aus Familien mit Armutsrisiko,
die als Achtjährige über eine gute Lesefähigkeit verfüg-
ten, signifikant weniger Verhaltensprobleme im Alter von
11 Jahren als Kinder aus den gleichen familiären Verhält-
nissen, deren Lesekompetenz weniger gut entwickelt war.
Dementsprechend hatten Achtjährige aus Armutsverhält-
nissen weniger Verhaltensprobleme mit 11 Jahren, wenn
sie ein positives Selbstkonzept oder ein breites Spektrum

Abbildung 3. Temperament im Alter von
3 Monaten als Schutzfaktor: Lächeln
des Säuglings in der Interaktion mit der
Mutter (aus Laucht, 2012, S.115).

Abbildung 4. Frühe Kompetenzen des
Kindes im Alter von 2 Jahren als
Schutzfaktor in der Entwicklung vom
Vorschul- bis zum Erwachsenenalter:
Expressive Sprache im Kleinkindalter
(aus Laucht, 2012, S.115).
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von Hobbys und Interessen besaßen. In allen Fällen ist zu
erkennen, dass Kinder der gefährdeten Gruppe im be-
sonderen Maße von persönlichen Kompetenzen in ihrer
Entwicklung profitierten, während solche Fähigkeiten für
die Kinder der Vergleichsgruppe, die in normalen materi-
ellen Verhältnissen aufwuchsen, keinen besonderen Ent-
wicklungsvorteil darstellten.

Mit Blick auf das Erwachsenenalter gewinnen Persön-
lichkeitseigenschaften wie Selbstwert und Selbstwirksamkeit
einen größeren Einfluss auf eine psychisch unauffällige Ent-
wicklung als vergleichsweise elterliche Bildung oder Unter-
stützung (Werner, 1993). Junge Erwachsene aus psychosozi-
al belasteten Familien, die im Alter von 19 Jahren eine hö-
here Selbstwirksamkeitserwartung aufwiesen, berichteten
im Alter von 25 Jahren signifikant weniger depressive Sym-
ptome als diejenigen 25-Jährigen, die aus psychosozial be-
lasteten Familien kamen und eine niedrigere Selbstwirk-
samkeitserwartung angegeben hatten.

Fasst man die oben berichteten Befunde im Sinne von
Werner (1993) zusammen, so ergibt sich das in Abbildung
5 dargestellte empirisch gestützte Modell für mögliche
kausale Zusammenhänge zwischen den Bausteinen der
Resilienzentwicklung. Als Ausgangspunkt erscheinen ein

positives Temperament des Kindes und eine positive El-
tern-Kind-Beziehung (mütterliche Feinfühligkeit) im frü-
hen Säuglingsalter. Beide Frühindikatoren stehen in ei-
nem engen Zusammenhang. Auf der Grundlage dieser
frühen Beziehung entwickeln sich frühe sprachliche
Kompetenzen des Kindes (expressive Sprache), eng ver-
knüpft mit einer positiven Qualität der Eltern-Kind-Be-
ziehung im Kleinkindalter (mütterliche Supportivität).
Frühe Sprachkompetenz wiederum stellt die Basis guter
schulischer Leistungen (Lesekompetenz) und eines posi-
tiven Selbstkonzepts im Grundschulalter dar. Das im
Grundschulalter ausgebildete Selbstkonzept bleibt bis ins
Jugendalter stabil und steht in enger Beziehung zur Qua-
lität der Freundschaftsbeziehungen. Diese im Jugendalter
wichtigen Resilienzbausteine sind im frühen Erwachse-
nenalter eng verknüpft mit der subjektiven Überzeugung,
aufgrund eigener Kompetenzen selbst etwas bewirken
und mit schwierigen Situationen erfolgreich umgehen zu
können. Die Selbstwirksamkeitserwartung zu Beginn des
Erwachsenenalters steht in engem Zusammenhang mit
der Resilienz Mitte 20.

Die Daten der Mannheimer Risikokinderstudie ermög-
lichen eine Überprüfung resilienzgenerierender Prozesse,

Anmerkung: Dargestellt sind einfache Korrelationskoeffizienten zwischen den Bausteinen der Resilienzentwicklung.

Abbildung 5. Entwicklungsmodell zur Entstehung von Resilienz: Empirische Zusammenhänge zwischen Schutzfaktoren.
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hier am Beispiel des personalen Resilienzfaktors Selbst-
wirksamkeit mit 19 Jahren. Uns interessiert dabei zum ei-
nen dessen Stabilität über die Zeitspanne des jungen Er-
wachsenenalters. Zum anderen gehen wir der Frage nach,
welche Resilienzbausteine über den Entwicklungsverlauf
vom Säuglingsalter über die Kindheitsphasen und das Ju-
gendalter bis hin zum Erwachsenenalter einen Beitrag
zum personalen Resilienzfaktor Selbstwirksamkeit leis-
ten.

Ergebnisse

Stabilität
Zwischen der im Alter von 19 Jahren gemessenen Selbst-
wirksamkeitserwartung und der mit 22 Jahren angegebe-
nen Resilienz besteht ein enger positiver Zusammenhang
(r = .51, p < .01). Die angegebene Resilienz erweist sich
mit Korrelationskoeffizienten zwischen r = .75, p < .01 mit
23 Jahren und r = .60, p < .01 als sehr stabil. Dies deutet
auf ein stabiles internales Resilienzkonzept bereits ab
dem frühen Erwachsenalter hin.

Entwicklungsphasenspezifische Prädiktoren des
Resilienzfaktors Selbstwirksamkeit
In Abbildung 6 und Tabelle 1 sind die einzelnen Resilienz-
bausteine mit ihrem jeweiligen Einfluss auf die Selbstwirk-

samkeit mit 19 Jahren gemäß der Entwicklungsphasen dar-
gestellt. Über alle Phasen hinweg zeigt sich, dass die In-
teraktionen zwischen Eltern und Kind einen stabilen Ein-
fluss auf den Erwerb von Selbstwirksamkeit nehmen (β-
Koeffizienten zwischen .11 und .17). Eine unterstützende
und am Kind interessierte Interaktion vom frühen Säug-
lingsalter bis ins Jugendalter hinein fördert die subjektive
Überzeugung, schwierige Situationen gut bewältigen zu
können. Ähnliches gilt für die kognitive Leistungsfähig-
keit, was sich bereits bei den Zweijährigen in der Sprach-
und der Denkfähigkeit zeigt, später im Kontext der Schule
(β-Koeffizienten zwischen .12 und .19). Ein positives
Selbstkonzept, das Wissen um seine eigenen Fähigkeiten,
das durch die Erfahrungen mit der Umwelt zu ausgegli-
chenen und zufriedenen Personen führt, ist prädiktiv für
eine hohe Selbstwirksamkeitserwartung. Vor allem im Ju-
gendalter zeigt sich dieser Einfluss sehr deutlich (β = .28),
ebenso wie der Einfluss des Freundeskreises (β = .34).
Über den gesamten Zeitraum vom Säuglingsalter bis zum
Erwachsenenalter wirken personale Eigenschaften und
Bedingungen der Lebensumwelt an der Entwicklung der
Resilienz mit.

Ein zentrales Ergebnis der Risikoforschung stellt die
außerordentliche Heterogenität der Entwicklungsverläu-
fe von Risikokindern dar. Längst nicht alle Kinder, die
Entwicklungsrisiken ausgesetzt sind, leiden unter den
nachteiligen Folgen, viele von ihnen entwickeln sich völlig

Tabelle 1. Entwicklungsphasenspezifische Prädiktoren des personalen Resilienzfaktors Selbstwirksamkeit mit 19 Jahren

B Standardfehler B β R²

Geburt

Geschlecht -.24 .50 -.03 .001

Säuglingsalter

Mutter-Kind-Interaktion (Stimulation durch die Mutter) .20 .10 .11 .01*

Positives Temperament .12 .55 .13 .02*

Kleinkindalter

Mutter-Kind-Interaktion (Supportivität der Mutter) 1.53 .50 .17 .03**

Kognitive Leistungsfähigkeit .06 .02 .19 .04**

Sprachliches Ausdrucksvermögen .04 .02 .15 .02**

Kindheit

Selbstkonzept .11 .04 .16 .03**

Schulisches Leistungsvermögen .40 .20 .12 .01*

Interessen und Hobbies .67 .27 .14 .02*

Jugendalter

Erziehungsverhalten (Monitoring) .19 .06 .17 .03**

Selbstkonzept (Selbstwert) 1.9 .38 .28 .08***

Freundschaftsbeziehungen 2.19 .34 .34 .11***

Anmerkungen: B = unstandardisierter Regressionskoeffizient, β = standardisierter Regressionskoeffizient, R² = Bestimmtheitsmaß, +p < .10. **p < .01. ***p
< .001.
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normal. Das Konzept der Schutzfaktoren rückt diese Kin-
der in den Mittelpunkt. Zu den Faktoren, die dazu beitra-
gen, Entwicklungsrisiken abzupuffern, zählen sowohl
Merkmale des Kindes (wie z.B. ein positives Selbstkon-
zept) als auch Merkmale seines sozialen Umfeldes (wie
z.B. ein unterstützendes Familienklima). Die Fähigkeit,
belastende Erfahrungen zu überwinden (Resilienz), wird
im Verlauf der kindlichen Entwicklung erworben (Luthar
et al., 2000). Wie in dieser Arbeit ausgeführt, kommt da-
bei positiven frühen Eltern-Kind-Beziehungen sowie ko-
gnitiven, sozial-emotionalen und personalen Kompeten-
zen des Kindes eine wichtige Rolle zu.

Die hier vorgestellten empirischen Befunde der Mann-
heimer Risikokinderstudie unterstreichen das Konzept
der Schutzfaktoren als „Helfer in der Not“. Diese entfal-
ten ihre protektive Wirkung erst dann, wenn ein Kind ei-
ner Risikobelastung ausgesetzt ist (Petermann & Schmidt,
2006). Fehlt die Risikoexposition (wächst also ein Kind in
unbelasteten, „normalen“ Verhältnissen auf), lässt sich
ein förderlicher Einfluss dieser Faktoren auf die Entwick-
lung häufig nicht nachweisen. Ein Grund für die „beding-
te“, von anderen Faktoren abhängige Wirksamkeit von
Schutzfaktoren dürfte darin liegen, dass die Entwicklung
von Kindern in unbelasteten Familien durch eine Vielzahl

förderlicher Entwicklungsbedingungen gesichert ist. Fällt
einer dieser Faktoren aus oder tritt ein weiterer hinzu,
ergeben sich nur geringfügige Änderungen des Entwick-
lungsergebnisses. In der Regel genügen die vorhandenen
förderlichen Einflüsse, um eine positive Entwicklung zu
gewährleisten. Dazu kommt, dass sich bis zum Beginn des
Erwachsenenalters ein personaler Resilienzfaktor ausge-
bildet hat, der auf der Vielzahl unterschiedlicher Faktoren
der bisherigen Entwicklung basiert. Dieser Resilienzfak-
tor erweist sich als stabil.

Schlussfolgerungen für die klinische Praxis

Die Ergebnisse der Risikoforschung haben zahlreiche
Implikationen für die Praxis. So zeigen sie Möglichkeiten
auf, die sich der Gesundheitsförderung und Krankheits-
vorsorge durch Maßnahmen vorbeugender und frühzeiti-
ger Intervention eröffnen. Ein primäres Ziel derartiger
Maßnahmen besteht in der Stärkung von Ressourcen so-
wohl der Familien als auch der Kinder. Eine wichtige
Zielgruppe für derartige Angebote sind Familien aus psy-
chosozial benachteiligten Verhältnissen, in deren Umfeld
sich Entwicklungsprobleme und -gefährdungen häufen

Anmerkung: standardisierte Beta-Koeffizienten

Abbildung 6. Empirisch gestütztes Modell zum Einfluss einzelner Resilienzbausteine unterschiedlicher Entwicklungsphasen auf die personale
Resilienz im frühen Erwachsenenalter.
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und gleichzeitig Ressourcen fehlen. Angesichts der Tat-
sache, dass sich ungünstige Entwicklungen bereits früh-
zeitig in Störungen der Eltern-Kind-Beziehung nieder-
schlagen und Interventionen in diesem Kontext sowohl
vergleichsweise „niederschwellig“ und wenig „invasiv“
als auch besonders erfolgversprechend sind, bietet sich
die frühe Kindheit als besonders geeigneter Interventi-
onszeitpunkt an. Diese Erkenntnis, vor 20 Jahren noch
revolutionär, ist inzwischen „mit Macht“ in der Präventi-
onspraxis angekommen. Nicht zuletzt motiviert durch
spektakuläre Einzelfälle von Kindeswohlgefährdung wird
Kinderschutz heute einvernehmlich als gesamtgesell-
schaftliche Aufgabe wahrgenommen.

In den letzten Jahren wurden zahlreiche Projekte und
Initiativen gestartet, um die Erkenntnisse der Risikofor-
schung in die Praxis umzusetzen und den Kinderschutz
effektiv und nachhaltig zu verbessern. Übergreifendes
Ziel dieser Vorhaben ist es, kindliche Entwicklungsrisiken
frühzeitig zu erkennen, die Erziehungskompetenz der El-
tern vor allem in psychosozial benachteiligten Familien
und im Umgang mit kleinen Kindern zu stärken und die
Lebenskompetenzen von Kindern zu fördern. Unter Fe-
derführung des vor 10 Jahren gegründeten Nationalen
Zentrums Frühe Hilfen wurden unterschiedliche Modell-
projekte zur frühen Prävention unter Beteiligung aller
Bundesländer evaluiert (Egle et al., 2016; Thaiss, 2016;
Zimmermann et al., 2016). Das Bewusstsein für Risiko-
und Schutzfaktoren wurde geschärft und zahlreiche Un-
terstützungs- und Frühpräventionsprogramme wurden
auf kommunaler Ebene implementiert. Mit dem Inkraft-
treten des Bundeskinderschutzgesetzes am 1. Januar 2012
ist der präventive Kinderschutz gesetzlich verankert und
politisch gewollt. Damit wurden die Entwicklungschancen
für Kinder aus benachteiligten Lebenslagen nachhaltig
erhöht.
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