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1. Kindliches Wohlbefinden als Indikator
padagogischer Qualitat in
Kindertageseinrichtungen und
Kindertagespflege
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» Kindertageseinrichtungen werden von immer mehr Kindern in
immer jliingerem Alter in steigendem zeitlichen Umfang
besucht

» Die ersten Lebensjahre sind gepragt von hoher
Entwicklungsgeschwindigkeit bei gleichzeitig hoher
Vulnerabilitét

> Positive wie negative Erfahrungen in der friihen Kindheit
wirken sich bedeutsam auf die spatere Entwicklung aus

— Forderung nach Sicherung und
Weiterentwicklung guter Qualitat von Krippe,
Kita, Kindertagespflege (FBBE)
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Woran bemisst sich gute Qualitat?

Ansatz 1: Bewertung der Qualitat tber die Strukturen

,,FBBE hat eine hohe Qualitit, wenn die Rahmenbedingungen
stimmen*

Eisernes Dreieck der
Strukturqualitat:

> Personalschlussel

» Gruppengrofle
» Qualifikation
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Ansatz 2: Bewertung der Qualitat Gber die padagogischen
Prozesse

,,FBBE hat eine hohe Qualitat, wenn die Erfahrungen, die die
Kinder im Alltag machen kénnen, beziehungs- und
entwicklungsforderlich sind*

» 20 Qualitatsbereiche mit
. umfassenden Kriterien guter
\ -~ padagogischer Qualitat

Padagogische Qua"ta | » Spezielle, erganzende

Kriterien fir Kinder in den
ersten drei Lebensjahren

» Strukturiert durch sechs
Leitgesichtspunkte

in Tageseinrichtungen
fiir Kinder

Ein Nationaler Kriterienkatalog

[T et und skl Aot
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Ansatz 2: Bewertung der Qualitat Gber die padagogischen
Prozesse

,,FBBE hat eine hohe Qualitat, wenn die Erfahrungen, die die
Kinder im Alltag machen kénnen, beziehungs- und
entwicklungsforderlich sind*

Ca. 40 Merkmale (,,Items*),
Uber die Qualitat auf einer
siebenstufigen Skala
eingeschatzt wird

Merkmale beziehen sich auf
) Raume, Ausstattung,
'g},pp;nﬂgka;' | Hygiene, Sicherheit,
g = Interaktionen, pad.
Angebote u.a.m.
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Ansatz 3: Bewertung der Qualitat Gber die Partizipation und
den Konsens aller Beteiligten

,,FBEE hat eine hohe Qualitit, wenn die Perspektiven aller
Akteure in die Bestimmung von Qualitét einflieBen

> Qualitat als relativistisches
Konstrukt

» Dialog aller Beteiligten ist
Grundlage fir
s Qualitatsbestimmung und —
QUALITAT

IM DIALOG entwicklung
ENTWICKELN

e » Bemiihungen, die Perspektive
von Kindern zu erfassen

Kroaberger Kieis fur Ouainstaentmichiung
in Kindertageseinr<Mungen

UNIVERSITAT
LEIPZIG



Ansatz 4: Qualitat ist das, was Kinder als bedeutsam und
iIhrem Wohlbefinden zutraglich bewerten

Qualitat aus Kindersicht

= ca. 200 vier- bis
sechsjahrige Kinder

= 23 Qualitatskriterien aus
Kindersicht

= Methodenvielfalt:
Gruppendiskussionen mit
Kindern, malgestitzte

Kinder als Akteure in

. me— —i Kinderbefragungen, Kita-
kbt Fiihrungen durch die
Kinder...

UNIVERSITAT  Nentwig-Gesemann, |., Walther, B., Bakels, E. & Munk, L.-M. (2021). Kinder als Akteure in Qualitatsentwicklung und Forschung. Eine
LEIPZIG rekonstruktive Studie zu KiTa-Qualitat aus der Perspektive von Kindern. Giitersloh: Bertelsmann Stiftung.



Kindliches Wohlbefinden als Indikator fur padagogische
Qualitat?

Ja, denn...

» Rahmenbedingungen sind keine Garantie fir hohe
Prozessqualitat

> Bei der Bewertung von padagogischer Prozessqualitat wird
global/ allgemein und nicht kindspezifisch gemessen

» Jlngere Kinder kdnnen ihre Perspektiven/ Meinungen nicht
verbal duRern

» Die Gewahrleistung kindlichen Wohlbefindens ist als
gesetzlicher Auftrag fur Institutionen der FBBE
festgeschrieben.

UNIVERSITAT
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2. Anhand welcher Merkmale lasst sich
kindliches Wohlbefinden erkennen und
beschreiben?
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Objektives Wohlbefinden
(Indikatorenansatz, internationale Vergleichsstudien):

» Materielle Versorgung

» Gesundheit und Sicherheit
» Bildung

» Risiken

» Beziehungen

> Wohnen/ Umwelt S ol -

A comparative overview

unicefé®

UNIVERSITAT 12
LEIPZIG



Wussten Sie....

» ...dass jede/r 2. Jugendliche (11, 13 und
15 Jahre) in Deutschland sich fiir zu
dick oder zu dinn halt?

> ...dass es 28% der Schulkinder in
Deutschland nicht leicht fallt, Freunde
zu finden?

» ...dass das psychische Wohlbefinden ,
von Kindern/Jugendlichen mit Worlds of Influence
regelméaRigem Frihstiick und
Bewegung zusammenhangt und
besonders stark durch Mobbing-

Erfahrungen beeintrachtigt wird?

UNIVERSITAT 13
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“In order to support children’s wellbeing in early
childhood settings, we need to know how young
children subjectively experience wellbeing.”

(Mashford-Scott et al., 2012, 231)

Um kindliches Wohlbefinden in der friihen Bildung,

Erziehung und Betreuung zu unterstitzen, missen

wir wissen, wie junge Kinder subjektiv Wohlbefinden
erfahren/erleben.



Kdrperliches, seelisches/psychologisches und
soziales Wohlbefinden (Frank, 2010)

» Korperliches Wohlbefinden: das Vorhandensein von
positiv erlebten korperlichen Empfindungen

» Psychologisches Wohlbefinden: Kompetenzen zur
angemessenen Bewaltigung von Anforderungen

» Soziales Wohlbefinden: subjektives Erleben von

sozialem Wohlbefinden wie Geborgenheitsgefuhl,
Gemocht werden, Akzeptiert werden

- flourishing”

UNIVERSITAT Bild von 1095178 auf Pixabay 15
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https://pixabay.com/de/users/1095178-1095178/?utm_source=link-attribution&utm_medium=referral&utm_campaign=image&utm_content=799956
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Die Leipziger Wohlbefindensstudien

W Ge

Woblbefindens. und
(efahrdungsheurieilung

140 Kinder (12-36 mo)

Videografie, Beobachtung, Pz
Cortisol ”_EA" ASIS'T

= KiWiE =

35 Einrichtungen, 100
Kinder (U3)
Wohlbefindens- und
Gefahrdungs-
beurteilung

50 Einrichtungen, 150
Kinder (5-6 Jahre)
Wohlbefindens-
beobachtung und
Forderanregungen

60 Kinder (12-36 mo)
Eingewohnungs-
dokumentation



Die Leipziger Wohlbefindensstudien

STIMULATION ODER STRESS?

DER EINFLUSS VON GRUPPEN- W G
KONZEPTEN AUF KINDER IN e

KINDERTAGESEINRICHTUNGEN Wonlbetindens. und
1.04.2016 = 31.03.2018 Gefahrdungsheurieilung

)

Kindliches Wohibefinden
im Eingewdhnungsprozess



Korperliches Wohlbefinden

entspannt-neutral, Ausdruck positiver Affekte, nur
kurze Phasen negativen Affekts, Emotionsregulation
in der Regel moglich

Grundbedurfnisse sind erftillt (Hunger, Durst,
Schlaf), keine Schmerzen, Bewegungsmoglichkeiten



Das bio-psycho-soziale Modell kindlichen
Wohlbefindens

Psychologisches Wohlbefinden

Kennen wiederkehrender Routinen und Ablaufe,
raumliche Orientierung, eigenstandige
Handlungssteuerung und —kontrolle, Erreichen
selbst gesetzter Ziele

vertieftes Spiel und Exploration, Neugierverhalten,
hohes Engagement, kognitive Aktivierung (tu-als-ob,
symbolische Nutzung von Sprache)

Zufriedenheit mit sich selbst, Zutrauen, dass
Herausforderungen gemeistert werden kdnnen; Stolz,
wenn etwas gelingt.



Das bio-psycho-soziale Modell kindlichen
Wohlbefindens

Soziales Wohlbefinden

Signalisieren von Bedurfnissen, regelméafige und
angemessene Reaktionen auf Bedurfnisse,
Korperkontakt, Zuwendung

1:1-Interaktionen mit Fachkraften und Kindern,
Teilhabe am Gruppengeschehen, soziales Spiel,
Teilhabe an kulturellen Aktivitaten



Der Wohlbefindens-Stern

Emotionaler
Ausdruck

Soziale Teilhabe
Kérperliche

Zufriedenheit

Emotionale Handlungskontrolle
Sicherheit / Selbstwirksamkeit

Aktivierung von
Selbstkonzept Bildungspotenzialen
/Selbstwertgefihl



3. Welche Risiken fur kindliches Wohlbefinden
lassen sich identifizieren?



Potentielle Risikofaktoren fiir kindliches Wohlbefinden

Individuelle z.B. Gesundheitszustand, Kompetenzen,
Eigenschaften Temperament

z.B. Gruppenkomposition, Peer-Beziehungen,
Verhalten des/r Padagogen/in, Beziehung
zur/zum Padagogin/en, Partizipationskultur

Soziale
Bedingungen

Organisatorische z.B. Gruppengr6Ren, Fachkraft-Kind-
Bedingungen Relation, Betreuungsumfang

Raumlich- z.B. Lautstarke, ,Crowding“, Spielmaterial,

sachliche keine Riickzugmoglichkeiten
Bedingungen

z.B. unflexible Tagesstruktur, Zeitdruck in

Lo Transitionen

Umfeld- z.B. familiare Situation, Eingewéhnung

bedingungen



ASH Alice Salomon Hochschule Berlin
Berlin University of Applied Sciences
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» 140 Kinder aus 35 Kindertageseinrichtungen in Berlin
(77 Jungen, 62 Madchen); Videoaufnahmen von 131
Kindern

» Alter zwischen 12 und 36 Monaten (Mittelwert 24,7
mo), Uberwiegend deutscher Herkunftssprache (87,3%
der Mltter/ Vater)

UNIVERSITAT 24
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STIMULATION ODER STRESS?
DER EINFLUSS VON GRUPPEN-
KONZEPTEN AUF KINDER IN
KINDERTAGESEINRICHTUNGEN

Erfassung kindlichen Wohlbefindens:
Biopsychosoziales Modell

Verhaltensparameter:

Phvsiologische Parameter: Video-Beobachtungsinstrument
y g .Psychosoziales Wohlbefinden
von Kleinkindern®

(PSW 12-360)

Cortisol

Kindliches Bindungsstatus Elterlicher Stress Gruppen- Péadagogische
Temperament Attachment Q-Sort (Abidin, 1995) organisationsform Qualitat
IKT (Zentner, (Ahnert et al., KRIPS-R (Tietze et
2011) 2012) al., 2005)

Potenzielle Einflussfaktoren auf kindliches Wohlbefinden

25



Individuelle, familiale und institutionelle
Risikofaktoren

/-—-_..\
« Gruppengrolie )

A
Temperament
N\__“MP

\Betreuungsdauer

= Wohl-

5 0 N\_befinden 2
W = Bindungs-
N_sicherheit

aagogisce’ \
N Qualitat = Elterliche ~

IN__ Belastung
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Individuelle, familiale und institutionelle

\M ‘f:;ﬁ Risikofaktoren (n=95 Kinder)
)

Schwieriges Temperament (25,3%)

Elterliche Belastungen/ elterlicher Stress (34,7%)
Problematische Eingewohnung (27,4%)

Geringe padagogische Qualitat (18,9%)

Unsichere Bindung an die padagogische Fachkraft (32,6%)
Lange wochentliche Betreuungsdauer (54,7%)

Hohe Gruppenstarke (51,6%)



Risikoindex (n=95)

40

Risikoindex (n=95)

Risikoindex
riskindex
M Giltig 95 00
- Fehlend 00
Mlittelwert 245
- Median 2,00
< Std.-Abwsichung 1,39
[=] -
i~ Winimurm 0o
Maximum & 00
10
[u]
00 1,00 200 3.00 4.00 500 6.00
Geringes Risiko: 81.1%  Erhdhtes Risiko: 18.9%
UNIVERSITAT 28
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Individuelle, familiale und institutionelle
Risikofaktoren (n=95 Kinder)

\

» |In allen vier untersuchten Wohlbefindens-Facetten (Emotionaler
Ausdruck, Emotionale Sicherheit, Soziale Teilhabe, Aktivierung
von Bildungspotenzialen) zeigten Kinder mit erh6htem Risiko ein
geringeres Wohlbefinden als Kinder mit geringem Risiko; die
Effektstarken sind dabei gering bis mittelstark (am starksten
ausgepragt im Bereich der sozialen Teilhabe)

» In der padagogischen Arbeit sollte besonderes Augenmerk auf
das Wohlbefinden von Kindern gelegt werden, die eine
Kumulierung von Risikofaktoren erleben.



4. Circle of Well-Being: Risiken und
Potenziale erkennen, Wohlbefinden starken



Circle of Wellbeing

Beobachtungen
orientiert an den
7 Wohlbefindens-

Dimensionen

Evaluation: was
hat sich

verandert? Muss
sich noch mehr

verandern? prUfen

handeln verstehen

Veranderung: Auswertung:
Ressourcen von Risiko- und

Kind und Umfeld

Ressourcen-

nutzen, Risiken analyse

minimieren

UNIVERSITAT 31
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Beispiel: Sina (21 Monate)

(1) Sehen

Sina wirkt haufig niedergeschlagen und spielt kaum mit anderen
Kindern, beobachtet diese aber haufig. Sie holt sich aber nicht aktiv
Unterstttzung von den Fachkraften. Wenn sie etwas findet, was ihr
Interesse weckt, bleibt sie lange und ausdauernd bei der Sache.
Sina fallt im Alltag eigentlich nicht weiter auf, sie lauft irgendwie mit.

(2) Verstehen

Sina ist Einzelkind und hatte bisher wenig Kontakt zu anderen
Kindern. Von den Eltern wird sie als eher schiichtern beschrieben.
Sina ist seit sechs Monaten in der Krippe. Die Eingew6hnung verlief
unauffallig.

UNIVERSITAT 32
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Beispiel: Sina

(2) Verstehen

Es wirkt, als wirde sie gern in Kontakt mit anderen Kindern treten,
traut sich aber nicht oder weil3 nicht wie.

Vielleicht ist Sina doch noch nicht richtig in der Kita ,angekommen®?
Weil sie ihre Bedurfnisse nur leise und unklar ausdrickt, haben wir
evtl. Ubersehen, dass sie sich noch nicht sicher genug funhlt.

Anscheinend gelingt es ihr aber doch immer wieder, sich in ein Spiel
zu vertiefen, wenn der Rahmen gegeben ist (interessantes Material,
ruhige Umgebung).

UNIVERSITAT 33
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Beispiel: Sina

(3) Handeln

Karina — die Bezugserzieherin — nimmt sich in den nachsten
Wochen taglich bewusst Zeit, um mit Sina in Kontakt zu treten,
etwas zu spielen, ihr beim Mittagessen Aufmerksamkeit zukommen
zu lassen etc.. Besonders wichtig ist dabei, positive Emotionen zu
teilen. Ein oder zwei andere Kinder kdnnen involviert werden, wenn
das flr Sina zu passen scheint.

Alle Fachkrafte achten verstarkt darauf, Signale von Sina zu
registrieren und feinflhlig darauf zu reagieren.

Wenn es Gelegenheit gibt, Sina in Kontakt mit anderen Kindern zu
bringen, wird sie darin feinflhlig unterstitzt (z.B. andere Kinder auf
sie aufmerksam machen, mitspielen und verbalisieren).

Es werden bewusst Gelegenheiten geschaffen, bei denen gelacht,

herumgealbert, gemeinsam etwas Schdnes empfunden wird. Die
Fachkréafte achten darauf, dass Sina hier involviert ist.

UNIVERSITAT 34
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Beispiel: Sina

(3) Handeln

Sina wird regelmallig Spielmaterial angeboten, das fir sie
iInteressant ist, und es wird daflir gesorgt, dass sie beim Explorieren
Zeit hat und nicht von aul3en unterbrochen wird. Wenn maoglich
gesellt sich die Bezugsfachkraft dazu, setzt sich z.B. in die Nahe
oder bestatigt Sina in ihrem Tun.

Mit den Eltern wird das Gesprach gesucht. Wie verhélt sich Sina zu
Hause? Gibt es vielleicht gerade Veranderungen oder anderes, das
Sina verunsichern konnte? (...)

(4) Prifen

Nach vier Wochen werden im Team die Erfahrungen und
Erkenntnisse besprochen. Was hat sich verandert? Muss sich noch
mehr verandern?

UNIVERSITAT
LEIPZIG 35



5. Fazit



Die Orientierung an kindlichem Wohlbefinden bedeutet,
dass

.... ein Team sich Wissen uber Merkmale kindlichen
Wohlbefindens erarbeitet und sich hierflir sensibilisiert
.... Kindliches Wohlbefinden im Alltag aus Beobachtungen
und Gesprachen erschlossen wird

... Bedingungen, die kindliches Wohlbefinden absichern
und unterstutzen, geschaffen werden und

... Risikofaktoren fir eingeschranktes kindliches
Wohlbefinden identifiziert und minimiert werden.
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Unterstiitzung fiir eine wohlbefindensorientierte
padagogische Arbeit bieten...

.... die gemeinsame Bearbeitung von Reflexionsfragen

.... die Analyse und Reflexion mithilfe des Circle of Wellbeing

.... systematische Beobachtungsverfahren (z.B. WaBe —
Erfassung kindlicher Bedirfnisse, Dreyer & Stammer 2024)

.... das wohlbefindensbasierte Qualitatsentwicklungskonzept
,Dresdner Modell”, https://www.dresdner-modell-
wohlbefinden.de/)

.... die wohlbefindensbasierte Potenzial- und
Gefahrdungsanalyse (Viernickel, Rolli Siebenhaar, Lecon &
Scholz, 2025).

UNIVERSITAT
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