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Zusammenfassung: In einer prospektiven Längsschnittstudie wurde der Zusammenhang zwischen früher Responsivität der Mutter und kognitiver
Entwicklung ihrer früh- bzw. reifgeborenen Kinder untersucht. Im Alter von drei Monaten wurde dafür die Mutter-Kind-Interaktion mittels Verhaltens-
beobachtung erfasst. Bei n=351 der teilnehmenden Kinder (101 frühgeboren) wurde die allgemeine Intelligenz (IQ) im Alter von 11 Jahren und bei n=313
(85 frühgeboren) zusätzlich der höchste erreichte Schulabschluss bis 25 Jahren erhoben. Frühgeborene wiesen mit 11 Jahren einen signifikant niedri-
geren IQ als Reifgeborene auf, nachdem für mögliche konfundierende Faktoren kontrolliert worden war. Nur bei Früh-, nicht aber bei Reifgeborenen
zeigte sich ein signifikanter positiver Zusammenhang zwischen mütterlicher Responsivität und IQ. Für die Wahrscheinlichkeit einen höheren Schulab-
schluss (mind. Fachabitur) zu erreichen, fand sich weder ein signifikanter Effekt von Frühgeburtlichkeit noch von mütterlicher Responsivität.

Schlüsselwörter: Frühgeburt, Elternverhalten, kognitive Entwicklung, Längsschnittstudie, Mannheimer Risikokinderstudie

Long-Term Consequences of Preterm Birth on Cognitive Development and Academic Achievement: Is There a Protective Effect of Maternal
Responsiveness?

Abstract: Preterm birth is associated with adverse long-term consequences regarding cognitive development. Whereas children born very preterm
represent a subgroup at special risk, so-called late preterms are also affected to a lesser degree. Effects of prematurity can be observed until
adulthood. For example, decreased wealth was reported in adults born preterm, which was mediated by decreased intelligence during childhood
and lower educational qualifications during young adulthood. Hence, it is highly relevant to examine whether certain factors can buffer against the
adverse effects of preterm birth on cognitive development. Parenting might play an important role here. There is evidence suggesting a protective
effect of sensitive parenting during childhood on later cognitive outcome in preterms. In the current study, we examined whether early responsive
maternal care was associated with later intelligence and academic achievement in children born preterm versus full term. As part of an ongoing
cohort study, early maternal responsiveness was assessed at the child’s age of 3 months (adjusted for gestational age) during a nursing and playing
situation. At age 11 years, general intelligence (IQ) was determined in n = 351 children (101 born preterm; 168male). Until age 25 years, educational
qualification was assessed in n = 313 participants (85 born preterm; 145male). IQ at age 11 was significantly lower in preterms compared with full-
term subjects after adjusting for potential confounders like maternal educational background and early psychosocial risk. A significant interaction
between preterm birth and early maternal responsiveness was detected. In preterms only, higher levels of early maternal responsiveness were
significantly associated with higher child IQ. Lower IQs in children born preterm as compared with those born full term were observed in the
subaverage-to-average range of maternal responsiveness. Interestingly, preterms exposed to very high levels of maternal responsiveness showed
slightly higher IQs when compared with children born at term. With regard to academic achievement, neither a significant effect of preterm birth nor
of early maternal responsiveness occurred after adjusting for potential confounders. The results of the current study replicate and extend earlier
findings with regard to a protective effect of sensitive parenting on childhood cognitive outcome in preterms. The lacking impact of prematurity on
academic achievement may be explained by the exclusion of participants with IQs outside the normal range in the current study. Interventions
enhancing early responsive care in parents of preterms may be advisable. More studies on long-term outcomes of such interventions on cognitive
development are encouraged.

Keywords: preterm birth, parental quality, cognitive development, longitudinal study, Mannheim Study of Children at Risk
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Die Häufigkeit von Frühgeburten nimmt weltweit zu
(Goldenberg et al., 2008). Die Überlebenschancen vor
allem für Frühgeborene mit sehr niedrigem Geburtsge-
wicht sind dank des medizinischen Fortschritts auf dem
Gebiet der Neonatologie deutlich gestiegen. Langfristig
zeigen sich jedoch immer noch Auswirkungen von Früh-
geburtlichkeit auf die neurosensorische, motorische, so-
zial-emotionale und kognitive Entwicklung (siehe z.B.
Saigal & Doyle, 2008). Speziell Frühgeborene mit sehr
niedrigem Geburtsgewicht ≤ 1500 Gramm weisen in
Kindheit und Adoleszenz deutliche kognitive Defizite u.a.
in den Bereichen Aufmerksamkeit, Sprache und Exeku-
tivfunktionen auf. Als Folge davon finden sich geringere
Schulleistungen (Aarnoudse-Moens et al., 2009). Aller-
dings sind nicht nur sehr frühgeborene Kinder bzw. Kin-
der mit sehr niedrigem Geburtsgewicht als besondere Ri-
sikogruppe von einer geringeren kognitiven Leistungsfä-
higkeit betroffen. Auch sogenannte „späte Frühgeborene“
(34 –36 Schwangerschaftswochen, SSW) und „frühe Reif-
geborene“ (37 –38 SSW) bleiben im Durchschnitt kognitiv
unter der Leistung von Reifgeborenen mit einem Gestati-
onsalter von ≥ 39 SSW (Chan et al., 2016; Moster et al.,
2008). Die Folgen von Frühgeburtlichkeit sind bis ins Er-
wachsenenalter hinein zu beobachten. So wiesen Basten
und KollegInnen (2015) einen Zusammenhang zwischen
Frühgeburtlichkeit und einem geringeren Vermögen im
Alter von 42 Jahren nach. Dieser Zusammenhang wurde
über eine niedrigere Intelligenz und geringere mathema-
tische Fähigkeiten im Schulalter sowie geringere schuli-
sche und berufliche Qualifikationen im jungen Erwach-
senenalter vermittelt.

Vor dem Hintergrund dieser negativen langfristigen
Auswirkungen stellt sich die Frage nach protektiven Fak-
toren auf die kognitive Entwicklung Frühgeborener (Tre-
yvaud et al., 2016). Ein hoher sozioökonomischer Status
und ein hoher elterlicher Bildungsgrad scheinen sich vor-
teilhaft auf die kognitive Entwicklung Frühgeborener
auszuwirken (Andreias et al., 2010; Patra et al., 2016;
Voss et al., 2012). Aber auch das Elternverhalten könnte
eine wichtige Rolle spielen. Responsives bzw. sensitives
Elternverhalten – darunter versteht man die konsistente
und adäquate elterliche Reaktion auf Signale des Kindes –
gilt als bedeutsamer protektiver Einflussfaktor auf die
Entwicklung bei Kindern mit Entwicklungsrisiken (Pous-
tka et al., 2015). Bei Treyvaud et al. (2009) zeigte sich
z.B., dass sensitives Elternverhalten im Alter von zwei
Jahren in signifikantem Zusammenhang mit der kogniti-
ven und sozial-emotionalen Entwicklung ihrer sehr früh
geborenen Kinder stand. Auch fünf Jahre später wiesen
die Frühgeborenen, deren Eltern ein hohes Ausmaß an
Sensitivität gezeigt hatten, eine höhere kognitive Leis-
tungsfähigkeit auf (Treyvaud et al., 2016). Der Anteil der
durch das Elternverhalten erklärten Varianz war mit 5 –

18% beachtlich. Interessanterweise gibt es Hinweise dar-
auf, dass responsives Elternverhalten für Frühgeborene
sogar eine wichtigere Rolle als für Reifgeborene spielen
könnte. So fand sich in einer Studie von Wolke und Kol-
legen (2013) bei sehr früh geborenen Kindern bzw. Kin-
dern mit sehr niedrigem Geburtsgewicht ein starker Ef-
fekt von sensitivem Elternverhalten im Alter von sechs
Jahren auf den Schulerfolg in der mittleren Kindheit. Bei
einer reifgeborenen Vergleichsgruppe war ein solcher Ef-
fekt nicht zu beobachten.

Wenig bekannt ist bislang noch, wie sich elterliche Re-
sponsivität im ersten Lebensjahr mittel- bis langfristig auf
die kognitive Entwicklung von Frühgeborenen auswirkt.
Ein Effekt elterlicher Responsivität wäre zu erwarten, da
das erste Lebensjahr besonders wichtige Phasen der
Hirnentwicklung umfasst und die Plastizität des Gehirns
besonders ausgeprägt ist (Spittle & Treyvaud, 2016). Vor
diesem Hintergrund wurden deshalb viele Interventions-
programme mit dem Ziel entwickelt, die Interaktion von
Eltern mit ihren Frühgeborenen speziell in den ersten
Lebensmonaten zu verbessern. Solche Interventionen
zeigen bislang jedoch einen gemischten Erfolg in Bezug
auf die längerfristige kognitive Entwicklung (Spittle et al.,
2007, 2016).

Fragestellung

Ziel der vorliegenden Studie war es, einen langfristigen
protektiven Effekt früher mütterlicher Responsivität hin-
sichtlich der kognitiven Entwicklung von Früh- im Ver-
gleich zu Reifgeborenen zu überprüfen. Als Maße für die
kognitive Entwicklung wurden dabei der Intelligenzquoti-
ent (IQ) in der mittleren Kindheit sowie die schulische
Qualifikation im jungen Erwachsenenalter herangezogen.

Methode

Stichprobenbeschreibung

In die vorliegende Studie wurden 351 Teilnehmende der
Mannheimer Risikokinderstudie (MARS) im Alter von 11
Jahren (168 männlich, 183 weiblich) sowie 313 Teilneh-
mende im Alter bis zu 25 Jahren (145 männlich, 168
weiblich) mit kompletten Datensätzen für die vorliegende
Fragestellung eingeschlossen. Als frühgeboren galten
Teilnehmende, die vor Vollendung der 37. SSW geboren
wurden. Dies war der Fall bei n=101 Teilnehmenden
(28.8%) im Alter von 11 Jahren und bei n=85 Teilneh-
menden (27.2%) im Alter bis zu 25 Jahren. Davon wurden
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29.7% (in der Stichprobe bis 25 Jahre: 23.5%) mit einem
Gestationsalter von weniger als 32 SSW geboren („very
preterm“). Bei 50.5% (in der Stichprobe bis zu 25 Jahre:
56.5%) handelte es sich um sogenannte „späte Frühge-
borene“ („late preterms“) mit einem Gestationsalter zwi-
schen 34 und 36 SSW.

Erhebungsverfahren

Zur Erfassung der frühenMutter-Kind-Interaktion wurden
Verhaltensbeobachtungen von Mutter und Säugling im
Alter von drei Monaten (korrigiert für Gestationsalter)
durchgeführt. Die Mütter wurden instruiert, ihr Baby wie
gewohnt zu pflegen und mit ihm zu spielen. Diese Inter-
aktion wurde im Videolabor 10 Minuten lang mittels Split-
Screen-Technik aufgezeichnet. Die Videoaufnahmen
wurden von trainierten Ratern mittels einer modifizierten
Version des Kategoriensystems zur Mikroanalyse der frü-
hen Mutter-Kind-Interaktion ausgewertet (Jörg et al.,
1994; Schmid et al., 2011). Neun Maße wurden gebildet
(vokale, mimische und motorische Responsivität sowie
vokale, mimische und motorische Stimulation der Mutter;
vokale, mimische und motorische Responsivität des Kin-
des), indem ein Verhalten in insgesamt 120 Fünf-Sekun-
den-Abschnitten als vorhanden oder nicht vorhanden
eingeschätzt wurde. Mütterliche Responsivität umfasste
dabei alle vokalen, mimischen oder motorischen Verhal-
tensweisen, die die Mutter als Reaktion auf kindliches
Verhalten zeigte. Zur Erfassung von mütterlicher bzw.
kindlicher Responsivität wurden die entsprechenden z-
standardisierten Unterskalen aufsummiert. Die Rater wa-
ren in Bezug auf den Risikostatus der Kinder verblindet.
Aufgrund der in der Literatur beschriebenen wichtigen
Rolle von responsivem bzw. sensitivem Elternverhalten in
Bezug auf die Entwicklung Frühgeborener (Bilgin & Wol-
ke, 2015; Jaekel et al., 2015) konzentrierte sich die weitere
Auswertung auf das Maß der mütterlichen Responsivität.
Mütterliche Stimulation wurde im Folgenden nicht weiter
berücksichtigt.

Unter frühen psychosozialen Risiken wurde das Vorliegen
von 11 Belastungsfaktoren verstanden, die während eines
Elterninterviews drei Monate nach Geburt erfragt wurden
(vgl. Zohsel et al., 2017). Zusätzlich wurde die Schulbil-
dung der Mutter erfasst und dafür eine Abstufung von 1 –
kein Abschluss bis 6 – Universitätsabschluss verwendet.

Zur Erfassung der kognitiven Leistungsfähigkeit mit 11
Jahren wurde ein Maß der allgemeinen Intelligenz (IQ)
gebildet, in das Leistungen im Grundintelligenztest Skala
2 CFT 20 und imWortschatztest WS (Weiß, 1987a, 1987b)
mit gleicher Gewichtung eingingen (Laucht et al., 2002).
Das Maß hatte einen Mittelwert von 100 und eine Stan-
dardabweichung von 15.

Der Schulabschluss der Teilnehmenden bis 25 Jahre wur-
de mittels Fragebogen erfasst und ein dichotomes Maß
(mind. Fachabitur: ja vs. nein) gebildet.

Datenanalyse

Zur Darstellung der deskriptiven Merkmale wurden
Frühgeborene und Reifgeborene mithilfe von Chi²- oder
t-Tests verglichen. Der Zusammenhang zwischen beiden
abhängigen Variablen wurde mittels einer punktbiserialen
Korrelation (rpb) geprüft. Für den IQ mit 11 Jahren als ab-
hängige Variable wurde eine lineare Regressionsanalyse
mit den Prädiktoren Frühgeburtlichkeit und mütterliche
Responsivität unter anschließender Hinzunahme der In-
teraktion zwischen beiden Faktoren gerechnet. Für den
Schulabschluss mit 25 Jahren wurde eine vergleichbare
logistische Regression durchgeführt. Beim Vorliegen si-
gnifikanter Interaktionen wurden die einfachen Hauptef-
fekte berechnet. Es wurde jeweils für Geschlecht (kodiert
als 0 – männlich, 1 – weiblich), frühe psychosoziale Risi-
ken, Schulbildung der Mutter und Responsivität des Kin-
des in der Mutter-Kind-Interaktion statistisch kontrolliert.
Alle kontinuierlichen Prädiktorvariablen wurden z-stan-
dardisiert. Ein p-Wert <.05 wurde als signifikant betrach-
tet. Alle statistischen Analysen wurden mit SPSS 23
durchgeführt.

Ergebnisse

Deskriptive Analysen

Frühgeborene unterschieden sich von Reifgeborenen
nicht signifikant hinsichtlich Schulbildung und Alter der
Mutter bei Geburt, hinsichtlich des Vorliegens früher
psychosozialer Risiken sowie der mütterlichen und kind-
lichen Responsivität in der Mutter-Kind-Interaktion im
Alter von drei Monaten (siehe Tab. 1). Erwartungsgemäß
wiesen sie ein deutlich niedrigeres Geburtsgewicht als
Reifgeborene auf und wurden als Neugeborene deutlich
länger stationär behandelt. Die beiden abhängigen Varia-
blen IQ mit 11 Jahren und höherer Schulabschluss bis
25 Jahre (mind. Fachabitur: ja vs. nein) waren hochsigni-
fikant miteinander korreliert (rpb = .38, p<.001).
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IQ im Alter von 11 Jahren in Abhängigkeit
von Frühgeburtlichkeit und mütterlicher
Responsivität

Die Ergebnisse der linearen Regression zur Untersuchung
des Einflusses von Frühgeburtlichkeit, mütterlicher Re-
sponsivität und deren Interaktion auf den IQ des Kindes
im Alter von 11 Jahren sind in Tabelle 2 zusammengefasst.
Frühgeburtlichkeit sagte einen signifikant niedrigeren IQ
im Alter von 11 Jahren vorher (B= -6.14, Standardfehler
SE= 2.24, p=.006). Dagegen fand sich kein signifikanter
Haupteffekt für mütterliche Responsivität (B= 2.26, SE=
1.23, p=.07). Allerdings zeigte sich eine signifikante Inter-
aktion von Frühgeburtlichkeit und mütterlicher Respon-
sivität (B=6.33, SE=2.47, p=.01). Während bei den Früh-
geborenen eine höhere mütterliche Responsivität mit ei-
nem höheren IQ des Kindes einherging (B=7.83, SE=2.74,
p=.005), fand sich bei den Reifgeborenen diesbezüglich
kein signifikanter Zusammenhang (B=-0.24, SE=1.35,
p=.86) (siehe Abb. 1).

Schulische Qualifikation in Abhängigkeit
von Frühgeburtlichkeit und mütterlicher
Responsivität

In Bezug auf die Wahrscheinlichkeit einen höheren
Schulabschluss, d.h. mindestens Fachabitur, zu erreichen,
fand sich weder ein signifikanter Haupteffekt von Früh-
geburtlichkeit (Odds Ratio OR = 0.81, Konfidenzintervall
KI 0.47– 1.41, p=.46) noch von früher mütterlicher Re-
sponsivität (OR = 1.08, KI = 0.81 –1.45, p=.60). Auch die
Interaktion beider Faktoren war nicht signifikant (OR =
0.94, KI 0.50 – 1.77, p=.84) (siehe Tab. 3).

Diskussion

In der vorliegenden Studie zeigte sich ein Effekt von frü-
her mütterlicher Responsivität auf die kognitive Entwick-
lung von Früh-, nicht aber von Reifgeborenen. Nur bei
Frühgeborenen sagte die Responsivität der Mutter ge-
genüber ihrem drei Monate alten Kind dessen IQ im Alter
von 11 Jahren vorher. Keinen Effekt hatte die Responsivi-
tät der Mutter jedoch auf die Wahrscheinlichkeit von
Früh- und Reifgeborenen einen höheren Schulabschluss
zu absolvieren.

Bereits in anderen Studien wurden stärkere Effekte el-
terlicher Responsivität auf Frühgeborene im Vergleich zu
Reifgeborenen berichtet. So fanden auch Wolke et al.

Tabelle 2. Lineare Regressionsanalyse zur Untersuchung des Effekts von Frühgeburtlichkeit, mütterlicher Responsivität und deren Interaktion auf
den IQ des Kindes im Alter von 11 Jahren

B(SE) p ΔR²

Kovariaten .10

Geschlecht 0.82 (2.06) .69

Schulbildung der Mutter 4.64 (1.10) <.001

Frühe psychosoziale Risiken -2.53 (1.13) .03

Kindliche Responsivität im Alter von 3 Mon. 1.06 (1.05) .06

Haupteffekte .03

Frühgeburtlichkeit -6.14 (2.24) .006

Mütterliche Responsivität im Alter von 3 Mon. 2.26 (1.23) .07

Interaktionseffekt .02

Frühgeburtlichkeit x mütterliche Responsivität 6.33 (2.47) .011

Gesamte aufgeklärte Varianz (R²) .14

Abbildung 1. Regressionsgeraden für den IQ mit 11 Jahren als Funk-
tion der mütterlichen Responsivität mit 3 Monaten bei Frühgeborenen
und Reifgeborenen, korrigiert für Geschlecht, Schulbildung der Mutter,
frühe psychosoziale Risiken und kindliche Responsivität in der Mutter-
Kind-Interaktion.
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(2013) und Jaekel et al. (2015) bei sehr früh geborenen
Kindern bzw. Kindern mit (sehr) niedrigem Geburtsge-
wicht einen Einfluss von sensitivem Elternverhalten in
der mittleren Kindheit auf die spätere Schulleistung, was
bei reifgeborenen Kindern nicht der Fall war. Unsere Er-
gebnisse legen nahe, dass sich dieses Muster auch auf
frühe elterliche Responsivität im ersten Lebensjahr über-
tragen lässt. Insgesamt scheinen vor allem Frühgeborene,
bei deren Eltern eine geringe Responsivität beobachtet
wurde, ein erhöhtes Risiko für spätere kognitive Beein-
trächtigungen aufzuweisen. Erklärungen dafür könnten
sein, dass Frühgeborene aufgrund ihrer oft geringeren
Aufmerksamkeitsleistung besonders auf sensitives El-
ternverhalten angewiesen sind, um Umweltreize adäquat
zu verarbeiten. Zudem funktioniert die Regulation phy-
siologischer Funktionen bei Frühgeborenen in den ersten
Lebensmonaten weniger gut und die Kinder reagieren
schneller gestresst. Sensitives Elternverhalten könnte die
Selbstregulation des Frühgeborenen fördern und das
Stresserleben abmildern (Poehlmann et al., 2011). Es lie-
gen erste Hinweise darauf vor, dass mütterliche Sensitivi-
tät die frühe Hirnreifung und die Konnektivität der wei-
ßen Substanz bei Frühgeborenen fördern kann, mögli-
cherweise aufgrund einer geringeren Stressexposition des
Frühgeborenen (Milgrom et al., 2010). Interessanterweise
war in unserer Stichprobe zu beobachten, dass frühgebo-
rene Kinder mit überdurchschnittlich responsiven Müt-
tern das kognitive Leistungsniveau von reifgeborenen
Gleichaltrigen sogar leicht übertrafen, nachdem für Fak-
toren wie psychosoziale Risiken und Bildungsniveau der
Mutter kontrolliert worden war. Jaekel et al. (2015) schlu-
gen in Anlehnung an Belsky und Pluess (2009) vor, dass
ein niedriges Geburtsgewicht (wie es bei Frühgeborenen
zumeist vorliegt) zu einer im Vergleich zu Reifgeborenen

stärker ausgeprägten Plastizität für Umwelteinflüsse prä-
disponieren könnte. Negative Umwelteinflüsse könnten
bei Kindern mit niedrigem Geburtsgewicht entsprechend
besonders ausgeprägte kognitive und sozial-emotionale
Beeinträchtigungen nach sich ziehen. Gleichzeitig könn-
ten aber auch besonders positive Umwelteigenschaften
wie z.B. sehr responsives Elternverhalten das sich entwi-
ckelnde Kind besonders vorteilhaft beeinflussen und zu
überdurchschnittlich guten kognitiven Leistungen führen.
Belsky und Pluess (2009) sprechen im Rahmen ihrer
„Differential Susceptibility Theory“ von einer Beeinfluss-
barkeit „for-better-and-for-worse“. Allerdings muss be-
rücksichtigt werden, dass Frühgeborene und Kinder mit
(sehr) niedrigem Geburtsgewicht eine höhere Wahr-
scheinlichkeit für das Vorliegen neurologischer Schädi-
gungen aufweisen, die eine möglicherweise vorhandene
höhere Plastizität einschränken könnten. In ihrer Unter-
suchung zu den Effekten mütterlicher Sensitivität bei
Kindern mit niedrigem Geburtsgewicht fanden Jaekel et
al. (2015) entsprechend auch eine nur sehr eingeschränk-
te Unterstützung für ein „for-better-and-for-worse“-Mo-
dell.

In der vorliegenden Untersuchung zeigten die Mütter
frühgeborener Kinder bei der Interaktion mit ihrem drei
Monate alten Baby kein geringeres Ausmaß an Responsi-
vität, wenn man sie mit Müttern reifgeborener Kinder
verglich. Frühgeburtlichkeit war u.a. aufgrund der frühen
Trennung durch die stationäre Behandlung, der Belastung
der Mutter durch die Frühgeburt und einer stärkeren
emotionalen Negativität des Frühgeborenen als Risiko für
die Ausbildung der Mutter-Kind-Beziehung angesehen
worden (Feldman, 2007). In einer aktuellen Meta-Analy-
se von Studien, die die frühe Mutter-Kind-Interaktion bei
Früh- und Reifgeborenen mittels Verhaltensbeobachtung

Tabelle 3. Logistische Regressionsanalyse zur Untersuchung des Effekts von Frühgeburtlichkeit, mütterlicher Responsivität und deren Interaktion
auf den Schulabschluss des Kindes (mind. Fachabitur: ja oder nein)

OR (95% KI) p ΔR² Nagelkerke

Kovariaten .23

Geschlecht 1.35 (0.83–2.22) .23

Schulbildung der Mutter 2.32 (1.70–3.16) <.001

Frühe psychosoziale Risiken 0.71 (0.54–0.93) .013

Kindliche Responsivität im Alter von 3 Mon. 1.08 (0.84–1.39) .53

Haupteffekte .003

Frühgeburtlichkeit 0.81 (0.47–1.41) .46

Mütterliche Responsivität im Alter von 3 Mon. 1.08 (0.81–1.45) .60

Interaktionseffekt .001

Frühgeburtlichkeit x mütterliche Responsivität .94 (0.50–1.77) .84

Gesamte aufgeklärte Varianz (Nagelkerke R²) .234
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erfasst hatten, zeigten Mütter von Frühgeborenen jedoch
keine signifikant geringere Responsivität als Mütter von
Reifgeborenen (Bilgin & Wolke, 2015). Dies entspricht
dem hier aufgefundenen Befundmuster. Offen bleibt da-
bei allerdings, ob ein vergleichbares Ausmaß an Respon-
sivität für eine optimale Entwicklung der Frühgeborenen
ausreichend ist.

Für die Wahrscheinlichkeit einen höheren Schulab-
schluss zu erzielen, zeigte sich weder ein signifikanter Ef-
fekt von Frühgeburtlichkeit noch von früher elterlicher
Responsivität, nachdem u.a. für Schulbildung der Mutter
und frühe psychosoziale Risiken kontrolliert worden war.
Dass Frühgeborene in der MARS kein Risiko für eine ge-
ringere schulische Qualifikation aufwiesen, ist unerwar-
tet. Hierzu muss angemerkt werden, dass Kinder mit In-
telligenzminderung in der MARS nach der Untersuchung
mit 11 Jahren von weiteren Erhebungszeitpunkten ausge-
schlossen wurden. Angaben zum Schulabschluss liegen
also nur für Frühgeborene mit einem IQ im normalen
Bereich vor. Große skandinavische Registerstudien hatten
gezeigt, dass Frühgeburtlichkeit eine niedrigere schuli-
sche Qualifikation vorhersagte (D’Onofrio et al., 2013;
Moster et al., 2008). Vor allem Frühgeborene mit sehr
niedrigem Gestationsalter scheinen davon betroffen zu
sein (D’Onofrio et al., 2013). Der geringe Anteil solcher
Teilnehmenden an der vorliegenden Stichprobe könnte
erklären, warum ein Effekt von Frühgeburtlichkeit auf
den Schulerfolg nicht signifikant wurde.

Während in der MARS kein protektiver Effekt mütterli-
cher Responsivität auf den Schulerfolg frühgeborener Kinder
aufgezeigt werden konnte, fand eine aktuelle Studie durch-
aus Hinweise auf einen langfristigen Einfluss der Eltern-
Kind-Beziehung auf die kognitive Entwicklung: Breeman et
al. (2017) berichteten bei sehr früh geborenen Erwachsenen
einen deutlichen Einfluss der eingeschätzten frühen Eltern-
Kind-Beziehung auf den IQ mit 26 Jahren. Der IQ stellt hier
möglicherweise ein sensitiveres Maß zum Nachweis lang-
fristiger Effekte von Elternverhalten auf die kognitive Ent-
wicklung dar als der Schulerfolg. Weitere Studien erscheinen
also notwendig, um einen langfristigen Effekt von Eltern-
verhalten auf die kognitive Entwicklung von Frühgeborenen
zu überprüfen. Hierzu könnten auch neuropsychologische
Tests eingesetzt und neurophysiologische Marker wie z.B.
ereigniskorrelierte Potentiale erfasst werden (vgl. Rommel et
al., 2017).

Ein Vorteil der aktuellen Studie besteht in der Verwen-
dung einer Verhaltensbeobachtung zur Erfassung der
frühen Mutter-Kind-Interaktion. Im Vergleich zu einer
Selbsteinschätzung des Elternverhaltens durch die Mutter
umfasst die Verhaltensbeobachtung zwar nur ein kurzes
Zeitfenster, ist aber weniger anfällig für Verzerrungen
durch Faktoren wie das mütterliche Befinden (Bilgin &
Wolke, 2015).

Limitationen

Auchmehrere Limitationen der vorliegenden Studie müssen
aufgeführt werden. Erstens wurden, wie bereits erwähnt,
Probanden und Probandinnen mit Intelligenzminderung
nach der Erhebungswelle mit 11 Jahren von weiteren Unter-
suchungszeitpunkten der MARS ausgeschlossen. Die hier
analysierten Stichproben mit 11 und bis 25 Jahren sind also
nicht komplett vergleichbar. Teilnehmende mit ausgepräg-
tem organischem Risiko hatten ein erhöhtes Risiko dafür im
Verlauf der Untersuchung auszuscheiden. Zweitens wurde
innerhalb der Frühgeborenen keine weitere Aufteilung in
Subgruppen vorgenommen, um die Gruppengröße und da-
mit die statistische Power nicht weiter zu reduzieren. Es
können deshalb keine Aussagen über spezifische Effekte el-
terlicher Responsivität in Risikogruppen wie z.B. sehr früh
geborenen Kindern getroffen werden. Dies wäre für zukünf-
tige Studien interessant, da sehr früh geborene Kinder eine
besonders ausgeprägte Beeinflussbarkeit in Bezug auf El-
ternverhalten aufweisen könnten (Shah et al., 2013). Drittens
ist zu kritisieren, dass die vorliegenden Ergebnisse sich aus-
schließlich auf das frühe Elternverhalten der Mutter bezie-
hen. Zukünftige Studien sollten verstärkt auch mögliche Ef-
fekte väterlicher Responsivität berücksichtigen. Viertens
sind die vorliegenden Ergebnisse aufgrund des kontinuierli-
chenmedizinischen Fortschritts in Bereich der Neonatologie
möglicherweise nur bedingt auf heutige Frühgeborene
übertragbar. Schließlich können die vorliegenden Ergebnisse
nicht eindeutig aufklären, wann elterliche Responsivität den
größten Einfluss auf die kognitive Entwicklung Frühgebore-
ner hat – und wann entsprechende Interventionen für Be-
troffene sinnvoll sein könnten. Es wurde vermutet, dass
Frühgeborene in den ersten Lebensmonaten aufgrund der
Unreife ihres Gehirns mit der Verarbeitung komplexer so-
zialer Reize noch überfordert sind. Ein Effekt von Elternver-
halten auf die kognitive Entwicklung Frühgeborener könnte
deshalb zu einem späteren Zeitpunkt ausgeprägter sein als in
denMonaten nach der Geburt (Jaekel, 2016; Treyvaud et al.,
2016). Es ist nicht auszuschließen, dass auch der hier be-
schriebene Effekt früher elterlicher Responsivität durch die
Responsivität der Mutter während der späteren Kindheit
vermittelt wurde.

Schlussfolgerungen für die klinische Praxis

Die Ergebnisse der vorliegenden Arbeit erlauben eindeu-
tige Schlussfolgerungen. Danach erscheint responsives
Elternverhalten bei Frühgeborenen besonders wichtig zu
sein, um das gleiche Potential wie bei reifgeborenen Kin-
dern zu erreichen (vgl. Bilgin & Wolke, 2015). Eltern von
Frühgeborenen sollten darüber eingehend informiert
werden, wie wichtig ein responsiver, warmer und wenig

K. Zohsel et al., Die langfristigen Auswirkungen von Frühgeburtlichkeit auf kognitive Entwicklung und Schulerfolg 227

© 2017 Hogrefe Verlag Kindheit und Entwicklung (2017), 26 (4), 221–229

 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
35

 -
 T

ue
sd

ay
, F

eb
ru

ar
y 

02
, 2

02
1 

2:
47

:5
2 

A
M

 -
 U

ni
ve

rs
itä

t P
ot

sd
am

 I
P 

A
dd

re
ss

:1
41

.8
9.

21
4.

80
 



intrusiver Umgang mit ihrem frühgeborenen Kind ist. In
diesem Zusammenhang stellen Interventionen zur För-
derung responsiven Elternverhaltens einen sinnvollen
Ansatz dar, um kognitiven Beeinträchtigungen bei Früh-
geborenen längerfristig vorzubeugen. Entsprechende
Trainingsangebote finden sich im Kontext verschiedener
Hilfsangebote für Eltern frühgeborener Kinder (z.B.
Brisch, 2017). Allerdings sind hier noch mehr Wirksam-
keitsnachweise notwendig.
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