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3. AllgemeIne Angaben zum Forschungsprojekt

3.1. Kenndaten

3.1.1. Sprecherlln des Forschungsvorhabens 1 Ansprechpartnerlin

Sprecherinnen:

Christina, Krause, Prof. em. Dr.

Georg-August-Universität Gottingen

Bis 2007 Professorin für Pädagogische Psychologie, Pädagogisches Seminar, Abteilung Beratung und
Diagnose

Seit 2002 VorsItzende von Kess e.V. - Kinder entwickeln Selbstsicherheit

26. Juli 1942, deutsch

Hasenwinkel 43a, D 37079 GÖttingen, Tel.: 0551 980113

Email: ckrauseuni-goettingen.de

Katja Koch, Prof. Dr.

Technische Universität Braunschweig

Professorin für Schulpädagogik, Abteilung Schulpädagogik und Allgemeine Didaktik

17. Juni 1970, deutsch

Bienroder Weg 97, 0 38106 Braunschweig, Tel: 0531/ 391 8839

Am Hasengraben 6, 37073 GÖttingen, Tel. 055114886509

Email: katja.koch@tu-bs.de

3.1.2. Tabellarische Übersicht Ober die Teilprojekte

Entfällt
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3.1.3. Liste aller am Projekt beteiligten Wissenschaftlerinnen / Wissenschaftler

Name, Vorname, Fachrichtung Bezeichnung des Stelle soll aus Mitteln
akadem. Grad Hochschulinstituts bzw. des Antrags finanziert

der außeruniversitären werden(bitte ankreu
Einrichtung zen)

Universität Braun-Prof. Dr. Katja Koch Pädagogik
schweig

Prof. Dr. Christina Pädagogische Psycho
Kess e.V. GöttingenKrause logie

Wiss, Hilfskraft
MA Jolanta Mogharrab Pädagogik Universität Braun- x

schweig

Kess eV. Göttingen

MA Marissa Rehberg Pädagogik Lehrbeauftragte Uni- X

versität Flensburg

3.1.4. Förderzeitraum und Fördersumme

01.07.2011 bis 30.12. 2012 Förderzeitraum 18 Monate
Gesamtsumme: 10,390€€

3.2. Forschungsprojekt

3.2.1. Zusammenfassung

Die Ergebnisse der aktuellen Resilienzforschung (eine Übersicht hierzu bei Bundeszentrale für gesund
heitliche Aufklärung 2009) machen deutlich, dass eine frühzeitige Unterstützung und Förderung wesent
lich dazu beitragen, die Entwicklung von Kindern nachhaltig positiv zu beeinflussen. Diese Erkenntnis ist
auch in die meisten Erziehungs- und Entwicklungspläne für den Elementarbereich eingeflossen. Eine
besondere Bedeutung kommt in diesem Zusammenhang dem salutogenetischen Konzept von Gesund
heit zu wie es von Antonovsky formuliert wird. Die Vorstellung, dass der Mensch über Ressourcen ver
fügt, die ihm helfen „gesund zu bleiben, macht dieses Konzept auch für (früh-)kindliche Bildungsprozes
se im Elementar- und Primarbereich attraktiv. Bisher finden sich in diesem Zusammenhang jedoch zu
meist Studien, die Gesundheitsförderung an Bewegung koppeln (vgl. z.B. Zimmer & Dzikowski 2007,
Kreis Mettmann/LOTT— JONN 01/2003 bis 14/2006, Kösters 1999). Es fehlen hingegen Untersuchungen,
die das Selbstwert- und Zugehörigkeitsgefühl von Kindern direkt im Blick haben. Hier setzt das im Fol
genden skizzierte Forschungsvorhaben an, dessen Ziel es ist, die Wirksamkeit eines in der Grundschule
bereits etablierten und für den Kindergarten modifizierten und bearbeiteten Programms zur Gesund
heitsförderung in Kindergärten zu überprüfen.

Im Mittelpunkt stehen dabei die Erhaltung und Förderung des Selbstwert- und Zugehörigkeitsgefühl. Bei
des sind ‚generelle Widerstandsressourcen im Sinne der Salutogenese und wichtige Grundlagen für die
Entwicklung von Selbstkompetenz. Dahinter steht die Einsicht, dass Kinder dann an gesellschaftlichen
Prozessen teilhaben können ‚ wenn sie in ihrer unmittelbaren gesellschaftlichen Umwelt - im Kindergar
ten zum Beispiel - Akzeptanz und Anerkennung ihrer Person und ihrer Handlungen erfahren, ihre Indivi
dualität angenommen wird und sie ein Kohärenzgefühl entwickeln können. Die Herausbildung dieser als
grundlegende Lebensorientierung zu verstehenden Disposition kann im Kindergarten gefördert werden
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und gibt allen Kindern die Chance, mit den zukünftigen Stressoren ihres Lebens kompetent umgehen zu

können. Das bedeutet auch, dass ihre Freude am Lernen erhalten bleibt und der Übergang vom Kinder

garten in die Grundschule kontinuierlich verläuft.

Das im Folgenden skizzierte Projekt ist als Settingansatz geplant. Es sollen (1) die Wirksamkeit des Pro

gramms überprüft und (2) ein Instrument zur Messung des Wohlbefindens von Kindern validiert werden

sowie (3) die Effektivität eines Elternkurses und (4) eines Fortbildungsangebotes für Erzieherinnen evalu

iert werden.

3.2.2. AusgangssituatIon und Genese des Projektes

Ausgangspunkt des Projektes zur Förderung des Selbstwertgefühls und der Kompetenzen zur Stressbe

wältigung waren die Arbeiten zur Entwicklung und Veränderung des Selbstbildes und Selbstwertgefühls

von Kindern in den 1970 er 1980er Jahren (vgl. Krause 1978, 1987). In zwei Längschnittstudien konnten

die Zusammenhänge von Selbstkompetenz, Stressbewältigung und Wohlbefinden von Kindern nachge

wiesen werden. Der Einfluss der Schule als Stressor, dem Kinder nicht ausweichen können, zeigte sich

besonders deutlich, weil schon nach wenigen Schulwochen das positive Selbstwertgefühl, mit dem die

meisten Kinder die Schule begonnen hatten, erschüttert und verändert wurde. Deshalb wurde in den

1990er Jahren daran gearbeitet, ein Gesundheitsförderprogramm für Grundschulen zu entwickeln. Das

sollte die Zuversicht der Kinder in ihre eigenen Ressourcen erhalten, stärken und fördern. Der Schwer

punkt lag auf der Förderung des Selbstwertgefühls und jener Kompetenzen, die den Kindern bei der Be

wältigung der Anforderungen helfen können und die auch von der WHO propagiert worden waren (WHO

1986, 1998).

Die Veröffentlichungen der Arbeiten von Aaron Antonovsky (Antonovsky 1979 & 1997, Überblick über

Untersuchungen zum Kohärenzsinn bei Eriksson & Lindström 2006 sowie bei Singer & Brähler 2007)

und die Ergebnisse aus der Resilienzforschung (Werner & Smith 1982, Zusammenfassungen bei Honig

1986, Rutter 2000) fokussierten auf positive Entwicklung und hatten großen Einfluss auf die Gesundheits

förderung (vgl. Paulus 1994, 1995, 2000). Das Salutogenese-Konzept wurde schließlich auch Grundlage

der weiteren Arbeiten der Forschungen von Christina Krause, die an der Universität Greifswald begannen

und 1994 an der Universität Göttingen fortgesetzt wurden. Im Folgenden ein kurzer Überblick über die

Forschungsphasen und die zeitweise finanzielle Förderung:

1. Phase: 1994-1999, Entwicklung und Erprobung des Gesundheitsförderprogramms „Selbstwert stärken

- Gesundheit fördern“, EU-Förderung im Rahmen des EU-Projektes “Gesunde Städte“ für die Stadt

Greifswald.

2. Phase: 2000-2005, Publikation und Evaluation des Gesundheitsförderprogramms Selbstwert stärken -

Gesundheit fördern‘, Förderung durch BARMER-Ersatzkasse.

3. Phase: 2006-2009, Entwicklung und Erprobung des „Ich-bin-ich-Programms. Selbstwertstärkung im

Kindergarten“, Publikation 2009. Erarbeitung und Erprobung des Elternkurses ‚Ohne Eltern geht es

nicht“.

4. Phase: ab 2009, Unterstützung von Bildungseinrichtungen bei der Umsetzung des „Ich-bin-ich

Programms durch Kess e.V, und Vorbereitung eines Antrages zur Unterstützung der Implementierung

der entwickelten Programme im Sinne eines Setting-Ansatzes, der sowohl die Kompetenzen der Kinder

als auch ihrer Erzieherlinnen und Eltern im Blick hat.

Katja Koch hat in diesem Kontext eine Reihe von Magisterarbeiten gemeinsam mit Christina Krause zum

Themenfeld Salutogenes und Evaluation begleitet. Sie arbeitet seit mehreren Jahren mit quantitativen

und qualitativen Methoden auf dem Feld der empirischen Bildungs- und Kindheitsforschung. Im Vorder

grund der entsprechenden empirischen Studien standen die kindlichen Lebensorte Familie, Schule, Km-
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dergarten (z.B. Koch/Jüttner 2007, Koch 2004, Koch/Weiß 1998, Büchner/Koch 2001a, BüchnerlKoch
2001 b Koch 2006a,b) sowie schulpädagogische Prozesse auf der Organisationsebene von Schule (z.B.
Koch 2001, Koch 2003). Katja Koch verfügt sowohl über quantitative als auch qualitative Forschungs-und
Methodenkompetenz. Im Rahmen des hier vorliegenden Antrags wird sie federführend für die Evaluation,
Christina Krause für die lmplementation des Programms zuständig sein.

Im September 2009 begannen, von beiden Antragstellerinnen getragen, die Kontakte zu den Universitä
ten in Gdansk und Wroclaw und zu Kindergärten in Gdansk, deren Interesse an der Umsetzung von
Gesundheitsförderung in Bildungseinrichtungen schließlich genutzt werden soll, um die Kompatibilität des
Programms für europaweite Zusammenarbeit zu überprüfen.

3.2.4. Inhaltliche Einordnung der Teilprojekte in das Gesamtprojekt und Vernetzung

entfällt

3.2.5, Bezug des Projektes zum Stand der Forschung

Aktuelle Forschungsergebnisse aus der Entwicklungspsychologie, der Neurobiologie, aber auch der For
schung zur Qualität von Kindertageseinrichtungen (vgl. z.B. Singer 2002, Spitzer 2002, 2004, Roth 2003,
Tietze 1998) haben insbesondere die Verknüpfung von kognitiven Lemprozessen und den strukturellen
Anregungspotentialen der Umwelt in den Fokus der Forschung gerückt. Zunehmend werden dabei auch
Fragen des kindlichen Wohlbefindens und der Qualität von institutionellen Kontexten diskutiert (vgl. Roß-
bach 2003, Bock-Famulla & Große-Wöhrrnann 2010). Die den Forschungsantrag konstituierende For
schung setzt sich zusammen aus 1) einem Überblick über die Debatte um die Qualität in der frühkindli
chen Bildung und 2) aus Forschungen zu Gesundheit und Selbstkompetenzen.

3.2.5.1. QualItät in der frühkindlichen Bildung

Im Bildungswesen lassen sich in den letzten Jahren verstärkt Initiativen beobachten, die sich mit quali
täts- und bildungsrelevanten Faktoren Im Elementar- und Primarbereich befassen. Im Elementarbereich
fällt hier der international-vergleichenden Studie ‚Starting Strong - Early Childhood Education and Care“
(OECD 2001, auf Deutsch 2004) der OECD zur frühkindlichen Betreuung, Bildung und Erziehung eine
lnitialfunktion zu. Aufgezeigt wurde, dass das System der Kindertageseinrichtungen in seiner derzeitigen
Struktur den gestiegenen Ansprüchen nach mehr pädagogischer Qualität und Bildungsqualität kaum
nachkommt (vgl. OECD 2004). Es wurden sowohl Bildungswirkungen von Kindertagesstätten thematisiert
als auch deren Weiterentwicklung gefordert. Ähnliches betonte auch die 2003 vom Bundesministerium für
Familie, Senioren, Frauen u. Jugend veröffentlichte Publikation »Auf den Anfang kommt es anP, die auf
Basis neuer Erkenntnisse über frühkindliche Entwicklungs- u. Bildungsprozesse die konzeptionelle Wei
terentwicklung des Tagesbetreuungssystems sowie eine qualitativ hohe Betreuung, Bildung u. Erziehung
forderte (BMFSFJ 2003, 5. 13, auch Faust u.a. 2004, DJI 2002, Tietze 1998).

In der entsprechenden Forschung zur Qualität des Elementarbereichs wird betont, dass eine gute Be
treuungs- und Bildungsleistung dann gewährleistet ist, wenn »das körperliche, emotionale, soziale und
intellektuelle Wohlbefinden und die Entwicklung der Kinder gefördert und die Familien in ihren Be
treuungs. und Erziehungsaufgaben unterstützt werden“ (Roßbach 2003, S. 281, vgl. auch Tietze 1998).
Entsprechende Untersuchungen konnten dabei zeigen, dass sich Kindertagesstätten strukturell vonei
nander unterscheiden, u.a. in der Gruppengröße, dem Erzieherinnen-Kind-Schlüssel, in der räumlich-
materiellen Ausstattung, in der Ausbildung und den Arbeitsbedingungen der Erzieherinnen, der Träger
schaft sowie in den pädagogischen Konzeptionen und dem konkreten lnteraktionsgeschehen mit den
Kindern (vgl. Roßbach 2003, BMFSFJ 2003, S. 82, Roßbach 2004, Ahnert u.a. 2005) und diese Faktoren
einen Einfluss auf die Qualität der Bildungsprozesse ausüben. Die britische EPPE-Studie z.B. betont,
dass eine qualitätsvolle vorschulische Erziehung die kognitive und soziale Entwicklung der Kinder glei
chermaßen berücksichtigt und so günstig beeinflusst (vgl. Sylva u.a. 2003). Besonders effektive Einnch
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tungen nutzen die „Spielumwelten, um Kinder auf angeleitetes Lernen vorzubereiten, fordern in Ihren

Interaktionen Kinder zu gemeinsam geteilten Denkprozessen heraus und unterstützen durch eine ent

sprechende Elternarbeit die Entwicklung des kindlichen Lernens in der Familie“ (Sylva u.a 2003, S. 158)

Die aus dieser Debatte um qualitäts- und bildungsrelevante Faktoren im Elementarbereich abgeleiteten

strukturellen und konzeptionellen Reformen im Elementarbereich zielen auf eine breite Verankerung des

Qualitätsgedankens und eine systematische kindliche Förderung (vgl. z.B. Fthenakis 2002). Einen ersten

Ausdruck finden diese Vorstellungen in den Erziehungs- und Orientierungsplänen der Länder (vgl. Nie

dersächsisches Kultusministerium 2005, Fthenakis 2005). Diskutiert werden derzeit

institutionenbezogene Qualitätskonzepte, die sich mit den Begriffen Struktur-, Prozess und Orientie

rungsqualität umreißen lassen (Schmidt u.a 2010, Roßbach 2003, Tietze 1998, BMFSFJ 2003) und die

ihre Entsprechung in der internationalen Debatte finden (OECD 2006, Sylva u.a. 2003) sowie theoreti

sche Diskurse über ein verändertes Erziehungs- und Bildungsverständnis von Institutionen der frühkindli

chen Bildung (z.B. Schäfer 2005, Liegle 2006, auch Honig/Liegle 2006). In den Debatten zur Professiona

lisierung des Berufsfeldes Frühkindliche Bildung überwiegen Überlegungen zur allgemeinen Qualifikation

von Erzieherinnen (vgl. Thote 2010, Gleich 2007, Thole & Cloos 2006, Schmidt 2005, Fthenakis &

Oberhuemer 2002, Ballusek u.a. 2003), denen als Begleiterinnen frühkindlicher Bildungsprozesse eine

wichtige Rolle zukommt. Als problematisch empfunden wird, dass bisher ‚in der fachschulischen Ausbil

dung die Vermittlung und das Abprüfen von vordefiniertem Wissen (Schmidt 2005, S. 721) dominieren,

während die für eine qualitätsvolle Arbeit notwendigen sozialen, methodischen und reflexiven Komponen

ten in der Ausbildung eher vernachlässigt werden (ebd., S. 723).

Ein für diesen Antrag wichtiges Forschungsergebnis ist der in vielen Studien bestätigte Zusammenhang

zwischen Qualität des Kindergartens und protektivem Schutz durch diesen (vgl. z.B. Sylva u.a 2004,

Sylva 2010, Biedinger & Becker 2006, auch Weiß 2000). Miller weist zudem daraufhin, dass insbesonde

re die Prozessqualität von Kindergärten die Resilienz von Kindern fördern kann (Miller 2009). Wie wichtig

der Bereich Gesundheitsforderung im Elementarbereich mittlerweile ist, zeigt sich auch an den Erzle

hungs- und Orientierungsplänen. Dort wird die Entwicklung und Stärkung „genereller Widerstandsres

sourcen‘ gefordert. Als Bespiele seien hier der Onentierungsplan für Bildung und Erziehung im Elemen

tarbereich Niedersachsen und der Bayerische Bildungs- und Erziehungsplan für Kinder in Tageseinrich

tungen genannt.

Die Zielsetzungen sind allgemein, deren Umsetzung wird den Erzieherinnen überlassen, deren Ausbil

dung dafür aber meist nicht ausreicht. Für die Vorbereitung auf das zukünftige Leben und zunächst und

ganz konkret für die Vorbereitung auf die Schule ist die Förderung der genannten Basiskompetenzen

aber notwendig.

Vgl. aus dem Orientierungsplan für Bildung und Erziehung im Etementarbereich Niedersachsen, S.34;

Bei der methodischen Heranfühwng der Kinder an Lerngeiegenheiten geht es um zweierlei: Die Förde

rung der individuellen Persörilichkeitsentwicklung (Ich-Stärke, „Eigen-Sinn“, personale Kompetenz)

und die Förderung der sozialen Beziehungsfähigkeit (Sozlalkompetenz, Gemeinsinn, interpersonale

Kompetenzen).

Aus dem Bayerischen Bildungs- und Erziehungsplan für Kinder in Tageseinrichtungen, S. 55

Der Mensch hat drei grundlegende Bedürfnisse. Bedürfnis nach sozialer Elngebundenheit, nach Auto

nomieerleben und nach Kompetenzerleben. Personale Kompetenzen und Kompetenzen zum Handeln

entstehen im sozialen Kontext.

Wenn Schule wegen ihrer Leistungsorientierung und -bewertung und der schwierigen Gestaltung des

Zusammenlebens und -lernens von relativ vielen Kindern unter der Bedingung von Konkurrenzdruck ein

Stressor ist, dann ist eine die Gesundheit beeinflussende Belastung vorprogrammiert. Zumindest für jene

Kinder, die Misserfolge gehäuft erleben und nicht mit ihnen umgehen können, wäre das Erlernen und

Üben von geeigneten Strategien notwendig. Sicherlich wird es zukünftig Aufgabe der Erzieherinnen sein,

die Entwicklung psychosozialer Kompetenzen zur Gesunderhaltung der Kinder als wesentliches Lernziel
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anzunehmen und zu realisieren. Dazu wird aber auch begleitende Weiterbildung und Motivierung not
wendig sein. Eine Schlussfolgerung aus mittlerweile drei PISA-Studien ist, dass der Kindergarten seinem
Bildungsauftrag nur gerecht werden kann, wenn die Kinder unterstützt werden, ihre Fähigkeiten, ihre
Interessen und ihre Identität zu entwickeln (Fthenakis 2003). Schon die nach der ersten PISA -Studie im
Dezember 2001 veröffentlichten zwölf Empfehlungen des „Forum Bildung benannten deutlich den Re
forrnbedarf in der „Frühen Förderung“. Es wurde nicht nur die Weiterbildung des pädagogischen Perso
nals in Kindereinrichtungen angemahnt, sondern auch der „ Ausbau von Forschungskapazitäten für
Frühpädagogik und wissenschaftliche Begleitung von Praxismodellen“ gefordert (Textor 2001).

3.5.2.2 Gesundheit und Selbstkompetenz

Das defizitorientierte Herangehen an Fragen von Gesundheit und Krankheit wurde seit den 1980er Jah
ren zunehmend durch eine ressourcenorientierte Betrachtungsweise abgelöst. Die Arbeiten von Aaron
Antonovsky (1979, 1996, 1997) lösten eine Welle von neuen Forschungs-projekten aus und verlegten
den Schwerpunkt von der Prävention zur Gesundheitsförderung. Auch die Resilienzforschung (Werner &
Smith 1982, Daniel & Wassell 2002, Opp & Fingerle (Hrsg.) 2007, Welter-Enderlin & Hildenbrand (Hrsg.)
2006, Wustmann 2007, Fröhlich-Gildhoff & Rönnau-Böde 2009) trug zu einer veränderten Sichtweise
bei. Eine systematische Analyse von Schutzfaktoren trat an die Stelle der bis dahin üblichen Untersu
chung von Risikofaktoren (Überblick über internationale Längsschnittstudien bei Werner 2007).

Die regelmäßigen Untersuchungen der WHO (z.B. Melzer 2006) und die sich wiederholenden Signale
aus den UNICEF-Berichten machten darauf aufmerksam, dass psychische Störungen in den Industriena
tionen relativ schnell zunahmen und dass bereits im Kindesalter psychische Erkrankungen, die bisher nur
im Erwachsenenalter diagnostiziert wurden, z.B. Depressionen, auftraten. Schon 2003 gab die WHO in
ihrem Bericht “Caring for children and adolescents with mental disorders“ bekannt, dass weltweit 20%
der Kinder und Jugendlichen unter psychischen Krankheiten leiden. In der Folge entstand eine Reihe
von Mental Health-Projekten, in denen unter anderem Internationale Zusammenarbeit praktiziert wurde.
Sie konzentrierten sich zunächst auf die Schule (Peng 1994, Roeser, Eccles & Sameroff 2000, Atkinson
& Hornby 2001, Hornby & Atkinson 2003, Melzer 2006).

Auch die gesundheitliche Situation von Kindern in Deutschland wird regelmäßig analysiert, zum Beispiel
wurden die Ergebnisse der UNICEF-Studie aus dem Jahre 2010 noch einmal spezifisch für Deutschland
ausgewertet (vgl. Bertram & Kohl 2010).

Positiv hervorzuheben ist die neue Herangehensweise bei Untersuchungen zur Kindergesund-heit in
Deutschland. In der KIGGS Studie vom Robert-Koch-Institut (Ravens-Sieberer, Wille, Bettge & Erhart
2007) wurden 17.641 Kinder und Jugendliche im Alter von 0-17 Jahren und deren Eltern einbezogen, neu
dabei ist dass die Kinder ab 6 Jahren selbst befragt wurden. Zu diesem Wandel in den Untersuchungs
designs haben die Forschungen aus der Entwicklungspsychologie beigetragen, wonach bereits kleine
Kinder in der Lage sind, sich zu ihrer gesundheitlichen Situation zu äußern. Da sich im Vorschulalter das
Selbstkonzept und ein Basiswissen Ober Gesundheit und Krankheit herausbildet, können Kinder ab dem
Alter von 4 Jahren bereits über eigene Körpererfahrungen berichten, und sie können innere mentale Zu
stände beschreiben, das heißt über eigene Wahrnehmungen und Gefühle und über eigenes Wissen be
richten (Dreher & Dreher 1999).

Auch in der World Vision-Studie des World Vision Instituts für Forschung und lnnovation (Die 2. World
Vision Kinderstudle, Fischer Taschenbuch-Verlag unter dem Titel „Kinder in Deutschland 2010“) wurde
die subjektive Sicht der Kinder und Jugendlichen zu ihrem Wohlbefinden und ihrer Lebenszufriedenheit
analysiert. Diese neueren großangelegten Untersuchungen - auch die kürzlich erschienene Shellstudie
gehört dazu - kommen alle zu ähnlichen Ergebnissen: den meisten Kindern geht es gut. Betrachtet man
die Ergebnisse jedoch differenzierter, dann zeigt sich eine deutliche Diskrepanz zwischen jenen Kindern,
die aus Familien mit ökonomischer Sicherheit kommen und jenen, deren Familien in unsichereren Ver
hältnissen leben Zu letzteren gehören insbesondere Kinder aus Migranten- und von HARTZ IV abhängi
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gen Familien. Diese Kinder aus unsicheren Verhältnissen sind einsam, fühlen sich oft ausgegrenzt und

sind pessimistisch hinsichtlich ihrer Zukunft. Eine differenzierte Betrachtung der Veränderungen im Wohl

befinden von Kindern zeigt außerdem, dass mit zunehmendem Alter mehr psychische Probleme berichtet

werden.

Im 13. Kinder- und Jugendbericht (2010) wird der „salutogenetische Blick“ der Fachkräfte als Fachstan

dard in ihrer Arbeit gefordert. Das heißt, dass der Blick darauf zu richten ist, welche „generalisierten Wi

derstandsressourcen“ (Antonovsky 1997) Kinder brauchen, damit sie mit den Stressoren ihres Lebens

gesundheitsförderlich umgehen können. Das Wissen darüber, welche Faktoren das sein könnten, Uegt

aus den bereits o.g. Forschungen vor. Auf deren Grundlage sind Gesundheitsförderprogramme entstan

den, zunächst für die Schule, seit dem letzten Jahrzehnt vermehrt auch für den Kindergarten. Die meisten

dieser Programme konzentrieren sich auf die Forderung spezifischer Fähigkeiten, z.B. die musikalische

Früherziehung oder auch die Bewegungs- und Ernährungserziehung. Die psychische Gesundheit von

Kindern war bisher kaum ein Schwerpunkt für die Gesundheitsförderung im Kindergarten. Folgende Pro

gramme können hierzu erwähnt werden:

• „Prävention und Resilienzförderung in Kindertageseinrichtungen - PRiK“ (Ev. Fachhochschule

Freiburg, Fröhlich-Gildhoff, Dörner, Rönnau 2007),

• „PAPILIO - ein Programm für Kindergärten zur Primärprävention von Verhaltensproblemen und

zur Förderung sozial-emotionaler Kompetenz“ (beta Institut für sozialmedizinische Forschung und

Entwicklung Augsburg, Mayer u.a.2004),

• „Vorschulische Bildung und Erziehung in der Kindertagesstätte“ (Institut Lernen und Leben eV.,

Rostock, Fasold 2004),
• „FAUSTLOS - Ein Curriculum zur Förderung sozial-emotionaler Kompetenzen und Gewaltpräven

tion für Kindergärten und Grundschulen‘ (Abteilung für Psychosomatische Kooperationsforschung

und Familientheraple Heidelberg, Cierpka 2002).

Die „generellen Widerstandsressourcen“, die bei der Arbeit mit dem „Ich-bin-ich-Programm“ entwickelt

und gestärkt werden sollen, gehören zu jenen Voraussetzungen, die die Kinder befähigen, mit den An

forderungen und Belastungen ihres aktuellen und zukünftigen Lebens kompetent umzugehen.

Das Selbstwertgefühl ist die gefühlsmäßig verankerte Beziehung eines Menschen zur eigenen Person

und schließt die Akzeptanz der eigenen Person sowie Zuversicht in die eigenen Möglichkeiten ein. Es ist

jenes Gefühl, das aus dem Erleben von Kompetenz, Partizipation und Anerkennung entsteht (Krause

2009). Die Gewissheit, kompetent zu sein und Anforderungen bewältigen zu können - besonders be

deutsam bei Kindern sind dabei die Wachstums- und Bildungsanforderungen - hat fundamentale Bedeu

tung für das Selbstwertgefühl.

Jeder Mensch ist einerseits ein autonomes Wesen und andererseits Teil der Gemeinschaft. Das „Ich“

macht nur Sinn im „wir, (Siefer & Weber 2008), der Mensch ist ein soziales Wesen und entwickelt sein

Selbst in Kommunikation mit den anderen. Das heißt, Kinder benötigen sowohl ein Gefühl für den Wert

ihrer Person - das Selbstwertgefühl - als auch das Gefühl, zu einer Gruppe zu gehören, angenommen

und akzeptiert zu werden - das Zugehörigkeitsgefühl. Das Zugehörigkeitsgefühl ist die gefühlsmäßig

verankerte Beziehung zu anderen Menschen und schließt Resonanz, Sicherheit und Verbundensein ein

Es ist jenes Gefühl, das aus dem Erleben von Angenommensein und Dazugehören entsteht (Krause

2009).

Bindung und Loslassen, Autonomie und Eingebundensein, Ich und ‘Mr - das sind grundlegende und le

bensnotwendige Bausteine, deren Grundlagen in der Kindheit gelegt werden (Krause & Lorenz 2009).

„Urvertrauen“ (Erikson 1950) in die Welt entsteht im Miteinander und schafft Selbstvertrauen

Die Entwicklung dieser Ressourcen war bisher kaum Schwerpunkt für die Gesundheitsförderung im Kin

dergarten, obwohl gerade zum Selbst und zur Entwicklung seiner Phänomene wie zum Beispiel Selbst

konzept, Selbstachtung, Selbstvertrauen, Selbstwlrksamkeit, Selbstwert, Selbstsicherheit ua eine kaum

zu übersehende Zahl von Untersuchungen vorliegt (z.B. Rosenberg 1979, Harter 1999, Fend 1994). Das

sind vor allem psychologische Untersuchungen, in der letzten Zeit auch zunehmend Untersuchungen aus
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den Neurowissenschaften (Rizolatti 2008, Singer 2002, Spitzer 2002, Bauer 2006, Metzinger 2010).
Common sense unter Wissenschaftlern ist heute, dass der Mensch nicht nur in der Lage ist, die Welt zu
erkennen, sondern auch sich selbst zum Objekt seiner subjektiven Erkenntnistätigkeit machen karin. Die
se Dualltät des Selbst Ist eine menschliche Besonderheit und bildet sich bereits in der frühen Kindheit
heraus, was u.a. aus den Spiegelexperimenten (Brooks-GunnlLewis 1981) bekannt ist. Inzwischen ist
auch erforscht worden, inwieweit Vorschulkinder zu Selbstreflexionen fähig sind, wie ihr Seibstkonzept
und ihr Selbstwertgefühl entwickelt sind (z.B. Marsh et al. 1998).

3.2.6. Eigene Vorarbeiten für dieses Projekt

In den Jahren 1995 bis 1999 entstand in gemeinsamer Arbeit einer Forschergruppe des Pädagogischen
Seminars der Georg-August-Universität Göttingen unter Leitung von Frau Prof. Dr. Christina Krause und
dem Institut für medizinische Psychologie der Ernst-Moritz-Arndt-Universität Greifswald unter Leitung von
Prof. Hans-Joachim Hannich ein Förderprogramm für die Grundschule. Im ersten Durchgang wurde das
inhaltliche Konzept des Programms evaluiert. Die Prozessevaluation fand in insgesamt acht Grundschu
len Niedersachsens und Mecklenburg-Vorpommerns statt. Auf?erdem wurde das „Beflndlichkeitsprofil“ —

ein Instrument zur Messung der emotionalen Befindlichkeit von Grundschulkindern — entwickelt und er
probt. Das Programm wurde im Auer-Verlag publiziert.1

Im zweiten Durchgang (2001 — 2005) standen die Implementierung in den Schulen und die Ergebniseva
luation des Programms im Mittelpunkt der Projektarbeit. Es wurde untersucht, inwieweit das Förderpro
gramm die psychische Entwicklung der Kinder beeinflussen und das Selbstwertgefühl der Kinder über die
Grundschulzeit hinweg stärken kann. Gefragt wurde auch danach, welche Voraussetzungen notwendig
sind, damit Lehrerinnen und Lehrer die Gesundheitsstunden und -tage in ihren Klassen durchführen kön
nen, dass die Gesundheitsförderung irnmanenter Bestandteil von pädagogischer Arbeit wird und zur Pro
filbildung einer Schule beiträgt.

Ein weiterer Schwerpunkt war die Erarbeitung und Erprobung eines Elternkurses. Begleitend zum
Gesundheitsförderprojekt der Kinder wurde er für Eltern angeboten und sollte auf diese Weise die Eltern
in die Arbeit einbeziehen und sie aktiv an der Gesundheitsförderung ihrer Kinder teilhaben lassen.

Im Jahre 2000 begann die Implementierung und Evaluation des Programms in Grundschulen Nieder-
sachsens und Nordrhein-Westfalens, im Zeitraum von 2001 bis 2005 wurde sie von der Barmer Ersatz
kasse finanziell gefördert.

Gesundheitsförderung konzentriert sich auf die Herausbildung, Stärkung und Förderung von Schutzfakto
ren bzw. „Widerstandressourcen‘, die bei der Bewältigung der Lebensanforderungen helfen, sich vorwie
gend auf der „gesunden Seite des Gesundheits-Krankheits-Kontinuums (Antonovsky) zu bewegen. Im
Kindesalter besteht die Chance, die notwendigen Kompetenzen noch herauszubilden.2 Das Grundschul
programm „Selbstwert stärken - Gesundheit fördern‘3 konzentrierte sich auf die Förderung der psychi
schen Gesundheit durch die Erhaltung und Stärkung des Selbstwertgefühls. Dabei war zu klären, welche
Lebenskompetenzen notwendig sind, um mit den alltäglichen Belastungen kompetent umgehen zu kön
nen und welche davon im Grundschulalter entwickelt, gefördert und gestärkt werden könnten und sollten.

Bei der Bestimmung von Schwerpunkten wurde davon ausgegangen, dass (1) die Entwicklung von
gesundheitsförderlicher Selbstreflexion und Empathie zur Steigerung des Selbstwertgefühls beiträgt und

1 Krause, Christina, Hannich, Hans-Joachim, Stückle, Christine, Widmer, Clalre, Rohde, Christel & Ulrich Wiesmann
(2000). Selbstwert stärken - Gesundheit fördern: Unterrichtsvorschlöge für das 1. und 2. Schu(jahr. Donauwörth:
Auer. Krause, Christina, Stückle, Christine, Widmer, ClaIre & Ulrich Wlesmann (2001). Selbstwert stärken — Gesund
heit fördern. Unterrichtsvorschläge für das 3. und 4. Schu(jahr. Donauwörth: Auer.
2Nach Antonovsky entwickelt sich der Kohärenzslnn bis zum 30. Lebensjahr.

Im Folgenden wird das Gesundheitsförderprogramm verkürzt DIch bin Ich genannt.
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auf dieser Grundlage auch eher ein Gefühl für andere entstehen kann, dass (2) das Eilernen von Korn

munikationsfähigkeiten hilft, Störungen in den zwischenmenschlichen Beziehungen zu erkennen und

Konflikte produktiv zu lösen und dass (3) die Befähigung zum effektiven Umgang mit Stressoren die Kin

der für die Bewältigung von Belastungssituationen kompetent macht und sie Belastungen eher als Her

ausforderung erleben können. Die Ausgarigshypothese, dass Vorschulkinder in der Regel ein positives

Selbstwertgefühl haben und damit eine der wichtigsten Widerstandsressourcen besitzen, konnte durch

das Ergebnis der Schuleingangsuntersuchung bestätigt werden. Die Umsetzung der Zielstellung, diese

günstige Ausgangslage zu erhalten und das Selbstwertgefühl der Kinder weiter zu stärken, wurde durch

aufeinander aufbauende und dem Alter der Kinder angemessene Gesundheitsstunden angestrebt. Ob

wohl diese Zielstellung erreicht und die Wirksamkeit des Programms nachgewiesen werden konnte, wa

ren für die weitere Arbeit folgende Ergebnisse ausschlaggebend:

1. Die Abbildung 1 zeigt, dass zum Zeitpunkt der ersten Untersuchung (tl) 81,5% aller befragten Schul

anfänger/innen über eine gute Bef)ndlichkeit berichteten. Immerhin gaben aber 9,4% der Kinder an,

meist müde zu sein. Für die meisten Kinder war demnach die Zielstellung, diese gute Befindlichkeit zu

erhalten und weiter zu fördern, wichtig. Bei etwa 20% ging es jedoch um die Entwicklung und Stabilisie

rung des Selbstwertgefüh)s und Wohlbefindens.

2. Eine differenziertere Betrachtung machte eine ganze Reihe von Problemen sichtbar. Obwohl sich ins

gesamt die Versuchsklassen signifikant von den Kontroliklassen unterschieden, traf dies nicht für alle

Schulklassen zu (vgl. Abbildung 2). In der Schule „L“ zum Beispiel waren am Schulanfang 80% der Kin

der glücklich, am Ende des zweiten und dritten Schuljahres nur noch 71% und am Ende der Grundschul

zeit 78%. Die unterschiedlichen Ergebnisse waren auf der Grundlage der Erfahrungen, die bei der Beglei

tung des Programms gemacht wurden, nicht überraschend. Das Programm wurde von den Lehrkräften

durchgeführt, die von der Forschungsgruppe (vorwiegend waren es Studierende der Pädagogik) während

der Umsetzung in der Schule unterstützt wurden. Dort, wo die Lehrerin selbst begeistert war, sich mit

dem Programm identifizierte, es flexibel umsetzte, war der Effekt bei den Kindern groß. Der Erfolg jeder

pädagogischen Einflussnahme - in diesem Fall mit dem Ziel der Gesundheitsförderung - steht und fällt

mit der Lehrperson. Das unterstreicht die Notwendigkeit der Qualifizierung und Sensibilisierung pädago

gischer Fachkräfte für Gesundheitsförderung im Sinne der Ressourcenentwicklung und -stabilisierung.

Deshalb wurde von der Forschungsgruppe ein Programm zur Qualifizierung der pädagogischen Fach

kräfte erarbeitet, dessen Evaluierung noch aussteht und im Rahmen des beantragten Projektes vorgese

hen ist.

Abb. 1: Wie ich mich meistens fühle. Ergebnisse aus der Schuleingangsuntersuchung 2001 (n604)
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Abb. 2: Meistens flihle ich mich froh
Göttingen 2001-2005

Abb.2: Wie ich mich meistens fühle. Ergebnisse aus fünf Messzeitpunkten (Göttingen, n= 265)

Bereits zu Schulbeginn mussten in beiden Längschnlttuntersuchungen (1995, 2001) ca. 20% der Kinder

in die Gruppe der „Nichtfrohen“ eingeordnet werden. Das bestärkte die Forschungsgruppe in ihrem Vor

haben, in den Jahren 2005 -2007 eine für den Kindergarten modifizierte Form des Gesundheitsförderpro

gramms zu entwickeln. Es ist in den Jahren 2007 bis 2009 in ca. 20 Kindergärten erprobt worden. In die

ser Zeit wurde es in Zusammenarbeit mit den Erzieherinnen immanent überarbeitet und ist unter dem

Titel „Das Ich-bin-ich-Programm“ im Jahre 2009 im Verlag Cornelsen Scnptor Berlin publiziert worden.

Zunächst fand die Programm- und Prozessevaluation statt. Dazu wurden die Erzieherinnen nach jedem

Gesundheitstag interviewt. Gleichzeitig wurde ein Verfahren zur Messung der Befindlichkeit von Kindern

entwickelt und erprobt.

Die Ergebnisevaluation - Wirksamkeitsmessung - und die Validierung des Messinstruments stehen noch

aus und sind im Rahmen des geplanten Projektes vorgesehen.

Auf Grund der bisherigen Erfahrungen lässt sich sagen:

1. Das „Ich bin ich - Programm unterstützt die alltägliche Arbeit der Erzieherin. Es bietet einen sicheren

Rahmen, um Neues auszuprobieren. Obwohl die im „Ich bin ich - Programm“ angesprochenen Themen

implizit in den Erziehungszielen verankert sind und schließlich in den Rahmenplänen für die Vorschuli

sche Erziehung und Bildung auch explizit gefordert werden, ist ihre Realisierung im Kindergartenalltag

schwierig. Mit Hilfe des Ich bin ich - Programms“ kann die Arbeit an der Umsetzung dieser Ziele syste

matisch und zielgerichtet erfolgen.

2. Die intensive Beziehung zu den Kindern, Ihre Lernerfolge und die Übertragbarkeit der Inhalte des Pro

gramms auf den Kindergartenalltag werden als Bereicherung empfunden.

95
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Im Rahmen des Programms erfahren die Erzieherinnen mehr über die Kinder, Über ihre Wünsche und

Sorgen, über ihre Familie und deren Werte und können mit diesem Wissen der Individualität des Kindes

besser gerecht werden. Die Gesundheitstage bieten Raum und Zeit für gemeinsames Ausprobieren und

gegenseitige Bestätigung. Die Individualität eines jeden Kindes steht während der Gesundheitsstunden

im Mittelpunkt der Aufmerksamkeit. Die meisten Erzieherinnen, die ein Jahr lang mit dem Programm ge

arbeitet haben, setzen es weiterhin ein, so dass letztendlich allen Kindern ihrer Einrichtung diese

Gesundheitsförderung zugute kommt.

3. Die Selbstwertstärkung in der ‚Ich bin ich“ - Gruppe ist erfolgreich, weil in einer kleinen stabilen Grup

pe jedes Kind mit seinen Besonderheiten wahrgenommen und akzeptiert werden kann. Die Übungen, die

zum Programm gehören, lassen sich gut umsetzen. Bei der Vorbereitung auf den Gesundheitstag fallen

den Erzieherinnen oft weitere Varianten ein. Das ist auch so gewollt, denn die spezifische Situation in der

Gruppe und das Entwicklungsniveau der einzelnen Kinder ist der Erzieherin bekannt, und daher kann sie

bestmöglich entscheiden, bei welcher Übung sie verharrt, welche sie auslässt und welche Übung sie

hinzunimmt.

Das Selbstvertrauen der Kinder verändert sich während des Jahres, in dem die „Ich bin ich - Tage“ statt

finden. Auch die Kinder, die sonst kaum sprechen, beteiligen sich zunehmend aktiv und lernen, ihre Stär

ken wahrzunehmen und diese in die Gruppe einzubringen. Sie werden risikofreudiger und sicherer.

4. Für die Zusammenarbeit mit den Eltern wurde ein Elternkurs erarbeitet (Krause 2008). Es hat sich als

besonders effektiv erwiesen, wenn begleitend zu dem Kinderprogramm die Eltern regelmäßig zusam

menkamen, um sich über die Themen des „Ich-bin-ich-Programms“ auszutauschen.

3.2,3. ZIel des Forschungsprojektes

Das hier skizierte Forschungsprojekt zielt darauf, das bereits in der Grundschule erfolgreich implemen

tierte Programm 2ich bin ich Selbstwert stärken für den Elementarbereich nutzbar zu machen. Konkret

sollen durch die Arbeit mit dem Programm folgende Punkte realisiert werden.

• Personale Gesundheitsfaktoren — insbesondere das Selbstwertgefühl und das Zugehörigkeitsge

fühl der Kinder — werden erhalten und gefördert.

• Die Entwicklung des Selbstwertgefühls wird durch die Förderung der Fähigkeiten zur Selbstwahr

nehmung und Selbstreflexion und die Herausbildung des Vertrauens in die eigenen Stärken und

Ressourcen unterstützt.

• Die Entwicklung des Zugehörigkeitsgefühls wird durch die Förderung der Fähigkeiten zur Kom

munikation in der Gruppe, durch das Erfahren und Üben von Empathie sowie die gegenseitige

Akzeptanz der Kinder unterstützt.

• Die Kinder erwerben Konfliktlösefähigkeiten und Stressbewältigungsstrategien, um Belastungen

besser bewältigen zu können. Es werden Voraussetzungen geschaffen, damit sie zukünftige An

forderungen eher als Herausforderung denn als Stress betrachten können.

Konkret soll geprüft werden ob das Programm erfolgreich auf den Elementarbereich übertragen werden

kann. Dies beinhaltet drei Schritte: es soll ein Instrument zur Messung des Wohlbefindens von Kindern

validiert werden sowie die Effektivität eines Eltemkurses und eines Fortbildungsangebotes für Erzieherin

nen evaluiert werden

Methodisch schließt das Projekt an die Implementation des Grundschulprojektes an. Inhaltlich erfüllt es

mit seiner Fokussierung auf die „generellen Wlderstandsressourcen“ eines Kindes eine wichtige Forde

rung der Orienterungspläne für Bildung und Erziehung im Elementarbereich. Im Orientierungsplan für
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Bildung und Erziehung im Elementarbereich Niedersachsen wird z.B. betont. Bei der methodischen

Heranführung der Kinder an Lerngelegenheiten geht es um zweierlei: Die Förderung der individuellen

Persönlichkeitsentwicklung (Ich-Stärke, „Eigen-Sinn“, personale Kompetenz) und die Förderung der sozi

alen Beziehungsfähigkeit (Sozialkompetenz, Gemeinsinn, interpersonale Kompetenzen) (S.34)“. Diese

Fähigkeiten sollen mit dem Programm ‚Ich bin ich gestärkt werden. Die Empfehlungen in der Erzie

hungs- und Orientierungspläne sind dabei eher allgemein formuliert und es ist letztlich den Erzieherinnen

überlassen, diese umzusetzen. Da oftmals Vorsteillugen darüber fehlen, wie ressourcenorientierte Ansät

ze in die Arbeit des Kindergartens integriert werden können, leistet das „Ich bin Ich-Programm darüber

hinaus mit seinem Erzieherinnentraining auch einen relevanten Beitrag zur Professionalisierung dersel

ben Im Bereich der Selbstkompetenzstärkung.

3.2.7. Darstellung des Forschungsprogramms

Methodisch sollen die Ziele des Forschungsprojektes in mehreren z.T. parallel verlaufenden Schritten

erfolgen. Personell wird die Durchführung der Implementation und der Evaluation des Programms zwi

schen den Antragstellerinnen wie folgt getrennt: Christina Krause ist für die lmplementation und Katja

Koch für die Evaluation zuständig. Eine objektive Evaluation ist durch die Tatsache gewährleistet, dass

Katja Koch zu keiner Zeit an der Entwicklung des Programms beteiligt war.

(1) impiementatlon und Evaluation des ich-bin-ich-Programms (Christlna Krause)

„Das Ich-bin-ich-Programm“ - Selbstwertstärkung Im Kindergarten

Das Programm basiert auf dem Salutogenese-Modell von Aaron

Antonovsky und fördert das Selbstwert- und Zugehörigkeitsgefühl von

Kindern. Eine Eisbärin und ein Elefant begleiten die Kinder während der

„Ich bin ich - Tage. Sie üben gemeinsam, die eigenen Stärken zu erken

nen und zu nutzen, mit der eigenen Person und den anderen Kindern

rücksichtsvoll umzugehen sowie Konflikte gewaltfrei zu lösen. (s. Anlage

1) Das Programm besteht aus acht Modulen mit jeweils zwei bis sechs

Gesundheitstagen. Jeder Tag kann nach Ermessen der Erzieherin geplant

werden; in der Regel nimmt er ein bis zwei Stunden in Anspruch. Von Ok

tober 2011 bis Juni 2012 werden die insgesamt 28 Gesundheitstage (lch

_____

bin-ich-Tage“) regelmäßig (meist einmal pro Woche) von der jeweiligen

‘‘ ‘c Erzieherin! dem Erzieher durchgeführt. Mitarbeiter/innen der Projektgruppe

begleiten die Gesundheitstage, sie führen nach der Durchführung ein In

terview mit den Erzieher/innen (s. Anlage 2).

Stichprobe

Zur Versuchsgruppe - jene Kindergärten, die das Programm in ihren Einrichtungen durchführen - werden

10 Kindergärten aus dem Raum Göttingen, Hamburg, Hannover und Braunschweig gehören. Die Erzie

herinnen dieser Einrichtungen erhalten die notwendige Vorbereitung und Qualifizierung im Rahmen des

Fortbildungskurses „Glücklich und gesund. Der Elternkurs soll in fünf der beteiligten Kindergärten

durchgeführt werden.

Zur Kontrollgruppe - jene Kindergärten, die das Programm in ihren Einrichtungen nicht durchführen, je

doch an den Analysen zum Wohlbefinden der Kinder teilnehmen - werden ebenfalls 10 Kindergärten ge

hören. Diesen Einrichtungen wird der Einstieg in das Programm für das folgende Schuljahr angeboten.

Der Test zur Befindlichkeit der Kinder wird in beiden Gruppen mit ca. 300 Kindern zu zwei messzeitpunk

ten durchgeführt
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Methoden

Sowohl das Programm zur Stärkung von Selbstkompetenzen für Kinder als auch das für die Eltern und
das Fortbildungsprogramm für Erzieher/innen liegen bereist vor. Das ich-bin-ich-Programm“ wurde wäh
rend der Erarbeitung mehrfach auf seine Durchführbarkeit hin überprüft und kontinuierlich bis zum Zeit
punkt der Publikation im Jahre 2009 überarbeitet und verbessert. Federführend ist hier Christina Krause
zuständig. Die Prozessevaluation für den Elternkurs und den Fortbildungskurs steht noch aus (siehe An
lage). Federführend wird dieser Teil von Katja Koch verantwortet.

Evaluationslnstrumente

Die Wirksamkeit des „Ich-bin-ich-Programms‘ wird mit dem BEP-KI (Befindllchkeitsprofil für Kinder) ge
messen. Dieses Instrument soll im Rahmen des beantragten Projektes validiert und standardisiert werden
(s. unten). Außerdem werden die Kinder nach jedem Gesundheitstag aufgefordert, ihre aktuelle Befind
lichkeit einzuschätzen. Dazu wird zu Beginn des zweiten Moduls der ‚So fühle Ich mich“ - Behälter einge
führt (vgl. Programm S. 48). Die Erzieher/innen werden nach jedem Gesundheitstag von einem Mitglied
der Projektgruppe interviewt. Ein erster lnterviewleitfaden liegt vor, diese wird noch überarbeitet. Für die
Evaluation des Eltemkurses werden die Eltern nach jeder Veranstaltung um eine Einschätzung gebeten
(s. Anlage 4) Die Teilnehmer/innen des Fortbildungskurses schätzen ebenfalls die einzelnen Veranstal
tungen ein, auch dieser Fragebogen muss noch entwickelt werden.

(2) Validierung und Standardisierung des Befindlichkeitsprofils (Katja Koch, Christlna Krause)

Für die Erprobung und Evaluation des Ich bin Ich — Programms für die Grundschule erschien es sinnvoll,
Daten zum Wohlbefinden der Kinder durch Selbstauskünfte zu erheben. Daher wurde zur Prozess- und
Programmevaluation des bereits beschriebenen Förderprogramms für Grundschulen ein Methodeninven
tar entwickelt, welches die Befindlichkeit von Kindern misst (Befindlichkeitsprofil für Schulkinder). Nach
der Entwicklung des Befiridlichkeitsprofils fand eine erste Validierung statt (Wiesmann, Krause, Düerkop
& Hannich 2008).

Zur Evaluation des Ich bin ich-Programms für den Kindergarten wurde das Beflndlichkeitsprofil für Kinder
(kurz BEP-Kl) als Vorlage überarbeitet und völlig neugestaltet. Durch theoretische Vorüberlegungen ei
nerseits und praktische itemfindung andererseits (offene Befragung von Kindern) wurde ein bildgestütz
tes Interview für Kinder ab vier Jahren entwickelt. Die Bilder sind von einem Graphikbüro professionell
gestalt worden. Der Entwurf des BEP-Ki wurde Pre-Tests unterzogen und an ca. 100 Kindern erprobt.
Durch die Pre-Tests wurden wiederholt Änderungen und Weiterentwicklungen vorgenommen, so dass
seit September 2010 eine Testversion des BEP-KI zur Verfügung steht, die als Validierungsversion ein
gesetzt wird. Derzeit laufen bereits Untersuchungen mit dem BEP-Kl. Daten von ca. 150 Kindern sind
bisher erhoben. Um eine repräsentative Stichprobe zu erhalten, wird angestrebt, mindestens 500 Kinder
zu befragen. Die Datenerhebungen werden im Sommer 2011 abgeschlossen sein, so dass die Erfahrun
gen aus den Erhebungen bei der Programmevaluation im Rahmen des Projektes genutzt werden können.
Im Anschluss erfolgt die statistische Prüfung, Validierung und Standardisierung.

Die zur Entwicklung eines Messinstrumentes notwendigen Analysen und statistischen Auswertungen im
Hinblick auf die Gütekriterien, wobei neben Auswertungen zur Objektivität und der Reliabilität die Validie
rung der zentrale Bestandteil der Gültigkeitsprofung sein wird, sind für 2011/12 geplant. Der Fokus wird
auf der Expertenvalidierung und Extremgruppenvalidierung liegen. Das Ziel besteht darin, auf der Grund
lage der statistischen Ergebnisse und weiteren Überarbeitungeri eine Standardisierung des Instrumentes
zu erreichen. Im Rahmen des beantragten Forschungsprojektes soll eine endgültige standardisierte
Testversion, die durch Vorliegen einer Testanweisung von Wissenschaftlern sowie Fachpersonal für Aus
künfte zum Wohlbefinden durch Selbstaussagen der Kinder genutzt werden kann, erstellt werden.
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Zur Messung des Wohlbefindens durch Selbstauskünfte liegt für das Kleinkindalter (ab vier Jahren) bis

her kein Instrument vor. Forschungen gehen bereits in diese Richtung (vgl. z.B. Erhart u. a. 2009,

Harstick-Koll u. a. 2009). LediglIch der Kiddy Kindl (Ravens-Sieberer & Bullinger 2000) ist zur Messung

der gesundheitsbezogenen Lebensqualität für Kinder ab vier Jahren geeignet. Erst in den letzten Jahren

ist durch die Erkenntnisse der Theory of Mmd (z. 8. Kern 2005, Henning u. a. 2008) deutlich geworden,

dass Kinder in diesem Alter sich sehr wohl über ihr Befinden äußern können, bereits erste Vorstellung

von Gesundheit und Krankheit haben und ihre Reflexionsfähigkeit in diesem Alter ausgeprägter ist als

bisher angenommen (Erhart ii. a. 2009, Krampen 2008, Leichtnam 2007). Wenn Kinder ihr eigenes

Wohlbefinden einschätzen sollen, besteht nach wie vor die Schwierigkeit, Wunschvorstellung und Realität

unterscheiden und die Wahrnehmung situativer Momente von allgemeinen Befindlichkelten abgrenzen zu

können (vgl. z.B. Nitzko & Seiffge-Krenke 2009, SchmIdt u. a. 2008, Kern 2005, Lohaus u.a. 2006).

Das BEP-Kl besteht aus 22 Fragen, die die Bereiche Familie, Kindergarten, psychische Befindlichkeit,

physische Befindlichkeit, Freizeitgestaltung, Ernährung und Lebenszufriedenhelt abdecken. Die ltems

sind durch Bilder unterstützt, um kleinen Kindern die Fragen zu verdeutlichen. Aufgrund des Alters wird

die Dreierskalierung (vgl. Krampen 2008, Schmidt u.a. 2008, Dubowy 2008) verwendet (z. 8. oft —

manchmal — nie). Da es sich bei der Messung von Befindlichkeit um subjektive Auskünfte handelt, gibt es

keine richtigen und falschen bzw. guten oder schlechten Antworten. In einer Eins-zu-eins-Situation wer

den die Kinder durch geschulte Interviewer/innen befragt. Durch standardisiertes Vorgehen soll eine

möglichst gute Vergleichbarkeit erzielt werden. Da es sich um kleine Kinder handelt, müssen Lntervie

werlinnen trotz Standards auf die Probanden eingehen, um Vertrauen zu erlangen und die Motivation zu

erhalten. Dies wird, um es möglichst einheitlich zu handhaben, in einer Anweisung festgehalten. Im Rah

men des hier skizzierten Projekts sollen in den Einrichtungen der Vergleichs- und der Versuchsgruppe

300 Kindern befragt werden.

(3) Evaluation des Eltemkurses (Kaqa Koch)

Im Rahmen des Settingansatzes ist die Einbeziehung der Eltern als erste Bezugspersonen und Experten

für ihr Kind unumgänglich. Elternkurse können den Eltern helfen, das eigene Erziehungsverhalten zu

reflektieren, mit schwierigen Situationen umgehen zu lernen, Bewältigungsstrategien zu erwerben und

ihre Einstellungen zu verändern (vgl. Tschöpe-Scheffler 2003).

Die bisher entwickelten und in Deutschland bekannten Eltemkurse haben das Ziel,

• Problem- und Konfliktsituationen zu erkennen und zu meistern, z.B. die Elternkurse „Starke El

tern - Starke Kindern (Honkanen-Schobert & Jennes-Rosenthal 2000), „Step-Eltemkurs (Kühn,

Petcov & Pliska 2001).

• Selbstwertgefühl und Selbstkontrolle zu steigern, z.B. „Eltern stärken - Dialogische Elternsemina

re“ (Schopp 2005) und „Erziehungsführerschein“ (Steckel & Klein-Heßling 2000).

• Erzlehungssicherheit zu stärken, z.B. das „Gordon-Training“ (Gordon 1998).

• Eigene Verhaltensmuster wahrzunehmen, zu analysieren und zu verändern, z.B. Triple P (San

ders, M.-R. 1999, 2000).

Wie bereits vorgestellt, begleitet der von den Antragstellern entwickelte Eltemkurs ‚Ohne Eltern geht es

nichr (Krause 2008) das Programm für die Kinder. Dieser Kurs basiert ebenfalls auf dem

salutogenetischen Konzept, er besteht aus acht Kurseinheiten und spricht alle Eltern von Vorschul- und

Grundschulkindern an. Er soll Erziehungskompetenzen der Eltern fördern, ihre Ressourcen bewusst ma

chen und ihr Selbstwertgefühl stärken (siehe Anlage 5).Zur Prozessevaluation werden die teilnehmenden

Eltern nach jeder Kurseinheit per Fragebogen nach der Umsetzung des Kurses gefragt. Dabei wird auf

Wünsche und Vorstellungen eingegangen sowie eine Beurteilung der Umsetzung erbeten (Verände
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rungsvorschläge, was hat gefehlt etc.). Dabei ist wichtig zu erfahren, was Eitern als hilfreich empfinden,
was sie im Kurs lernen konnten, und was ihnen zum vorliegenden Thema gefehlt hat. Zur Programmeva
luation reflektieren die Durchführenden nach jeder Kurseinheit über den Verlauf, mögliche Änderungen
und andere Umsetzungsvorschläge. Am Ende eines jeden Kurse Ist ein Abschlussgespräch mit den El
tern geplant, weiches systematisch dokumentieren wird, was sie in der zurückliegenden Zeit gelernt ha
ben, was sich verändert hat im Umgang innerhalb der Familie und was der Elternkurs individuell für jede
Familie gebracht hat.

(4) ImplementIerung eines Fortblldungsangebots für Fachkräfte In der Elementarpädagoglk
(Christina Krause)

Die Wirksamkeit einer Intervention - im vorliegenden Falle Intervention zur Förderung der Selbstkompe
tenz von Kindern - hängt in hohem Maße von der Bereitschaft und Fähigkeit der pädagogischen Fach
kräfte ab. Die Ausbildung von Erzieher/innen in Deutschland verläuft sehr unterschiedlich, so dass zu
erwarten ist, dass zur Umsetzung der vorgesehenen Interventionen ungleiche Fähigkeiten und Ressour
cen vorhanden sind. Entsprechend dem geplanten Setting-Ansatz ist deshalb ein Fortbildungskurs für die
Fachkräfte, die das Programm durchführen werden, vorgesehen. Die Inhalte des Kurses Glücklich und
gesund. Schutzfaktoren für Kinder“ sollen im Rahmen von vier Modulen erarbeitet werden (vgl. Anlage 3).
Im Rahmen des geplanten Projektes sollen die Inhalte des Kurses und die Durchführbarkeit durch Rück
meldungen der Teilnehmer/innen evaluiert werden (vgl. Anlage 6).

3.2.8. Für das Projekt relevante Kooperationspartner benennen und Kooperatlonen darlegen

Die schon in der Phase der Erarbeitung und ersten Erprobung des lch-bin-ich-Programms‘ mitwirkenden
Kindergärten arbeiten weiterhin mit dem Programm und setzen es seitdem kontinuierlich ein. Sie stehen
als Partner zur Verfügung. Außerdem haben sich seit der Publizierung des Programms beim Verein Kess
e.V. Kindergärten gemeldet, die an der Zusammenarbeit interessiert sind. In der Stadt Göttingen arbeiten
gegenwärtig sieben Kindergärten mit dem Programm, im Landkreis Göttingen zwei, in Hannover zwei, im
Kreis Goslar zwei und in Hamburg haben sich bereits zwei Kindergärten beworben. In drei Kindergärten
wird gegenwärtig auch der Elternkurs durchgeführt, das Fortbildungsprogramm findet in Hannover (No
vember 2010) und in Ulm (Juni 2011) statt (vgl. auch www.kess-ev.de, Link ‚Aktuelles“).

Eine über den nationalen Fokus hinausreichenden Perspektive bietet sich im Kontext der seit Apnl 2010
laufenden Kooperation mit polnischen Partnern, die ebenfalls die Gesundheitsförderung in Vorschulein
richtungen forcieren wollen. Mitarbeiterlinnen der Psychologischen Institute der Universitäten Gdansk und
Wroclaw haben ihre Kooperationsbereitschaft erklärt. In einigen Kindergärten In Gdansk laufen auch be
reits erste Versuche zur Umsetzung des „Ich-bin-ich-Programms. Zu einem späteren Zeitpunkt soll aus
den Ergebnisse des hier skizzierten Forschungsvorhabens und den Resultaten der deutsch-polnischen
Pilotstudie (die derzeit noch aus Eigenmitteln der Abteilung Schuipädagogik und Didaktik gefördert wer
den) ein internationales Drittmittelprojekt resultieren.

3.3. Inhaltlich-strukturelle Einbindung des Forschungsprojektes In die Themensetzung der Aus
schreibung

Fragen der frühkindlichen Bildung und Erziehung sind spätestens seit den Ergebnissen internationaler
Leistungsstudien wieder ins Bewusstsein der (bildungs-)po!itischen Öffentlichkeit gerückt. Mit der aus
dieser Debatte resultierenden Anerkennung der frühen Kindheit als Lebensphase, in der sowohl der Auf
bau grundlegender Lemdispositionen als auch die Entwicklung eines positiven Selbstbildes zu den wich
tigsten Entwicklungsaufgaben eines Kindes gehören, rücken neben Fragen der kognitiven Kompetenzan
eignung auch Fragen der Selbstkompetenzstärkung in den Blickpunkt. Gesundheltsförderung im Sinne
der Salutogenese bedeutet, dass die Ressourcen der Kinder zur Bewältigung der zukünftigen Anforde
rungen so früh als möglich gefördert werden sollten. Die Rahmenpläne für die vorschulische Erziehung
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und Bildung der Kindergärten weisen dazu konkrete Ziele und Aufgaben aus. Dabei ist neben der sprach
lichen Bildung und dem mathematischen Grundverständnis die emotionale Entwicklung und das soziale
Lernen ein großer Bereich in der Frühpädagogik. Stress- und Konfliktbewältigung und lebenspraktische
Kompetenzen sollen ebenso wie die Freude am Lernen gefördert werden, um Kindern grundlegende
Kompetenzen mit auf den Weg zu geben. Das Thema der aktuellen Ausschreibung “Entwicklung von
Selbstkompetenz in Familie und Institution trägt diesem Anliegen Rechnung.

Vor diesem Hintergrund fügt sich das in diesem Antrag skizzierte Vorhaben sehr gut in das nifbe
Rahmenthema ein, ist doch das Thema des „Ich bin Ich“ - Förderprogramms insofern eine Umsetzung
dieser Ziele, als dass das Besondere und Einmalige der eigenen Person jedem Kind bewusst gemacht
werden soll und es so lernen kann, seine eigenen Stärken zu erkennen. Diese Ressourcenstärkung ist
vor allem in Vorbereitung auf die Schule wichtig, weil es bis zum heutigen Tag schulischer Alltag ist, be
sonders die Fehler und Schwächen der Lernenden wahrzunehmen, zu definieren und zu kennzeichnen.
Deshalb wirken sich Misserfolge besonders affektiv auf die weitere Entwicklung des Kindes aus. Verstär

kend wirkt hierbei, dass das Erleben eigener lnkompetenz immer im Rahmen des sozialen Beziehungs
gefüges „Schulklasse“ geschieht.

Obwohl die Sensibilität aller pädagogischen Fachkräfte für diese Fragen inzwischen zugenommen hat,
bleibt Schule nach wie vor ein Stressfaktor. Deshalb ist die Vorbereitung der Kinder auf die Schule nicht
nur im kognitiven Bereich (Sprachförderung, Experimentieren, Naturerleben) wichtig, sondern es sind
auch die personalen psychischen Stärken der Kinder zu fördern. Die Motivation der Erzieherinnen für

diese Problematik und die Bereitschaft, neue Gedanken in die Vorschulerziehung aufzunehmen, scheint
gegenwärtig sehr groß zu sein. Das „ich bin ich“ Programm setzt hier an, indem es das Erlernen und

Üben von geeigneten Strategien fördert, die dazu beitragen die eigenen Fehler und Schwächen zu relati
vieren und die eigenen Stärken dagegen zu halten.

Der 13. Kinder - und Jugendbericht hat die Stärkung der Ressourcen von Kindern in den Mittelpunkt
gerückt und fordert von allen in der Kinder -‚ Jugend- und Familienhilfe tätigen Fachkräften den
„salutogenetischen Blick als Fachstandard“. Sicherlich wird es zukünftig Aufgabe der Erzieherinnen sein,
die Entwicklung psychosozialer Kompetenzen zur Gesunderhattung der Kinder als wesentliches Lernziel
anzunehmen und zu realisieren. Hier leistet das „Ich-bin-Ich“ Programm mit der Implementation einer

Fortbildung für Erzieherinnen einen wichtigen Beitrag zur Professionalisierung des Berufsfeldes.

18



3.4. Arbeits- und Zeitplan

Zeitraum ich-bln.4ch-Programm Erzieherinnen-Fortbildung Eitemkurs

Durchführung Evaluation Durchführung Evaluation Durchführung Evaluation

August ..

Überarbei
Uberarbeitung Messin

September Auswahl und Prsentationen in Erarbeitung Info-Eltern- lung
strument (Interview der den Kndergrten Messinstrument abende Messinstru

Vorb. der Kigas Erz.)
2011

ment

Einführung in den Einführung In
Prozess-Befragung mit Befind-

Kurs Giocklich den Eltemkurs
Oktober Modul 1

lichkeitsproll zur Wirk- evaluation
2011 Herbstferien samkeitsmessung

und gesund .Ohne Eltern
Frage-bogen

Modul 1 geht es nlcht

Prozessevaluation Prozess- Prozess-

laufend nach lodern evaluation evaluation

November Modul 1 Gesundheitstag Thema 1 und laufend nach
MOdul 2

2011 Modul 2 Fragebogen 2 jedem Thema

Protokolle, Interview der Fragebögen

Erzieher/innen für Eltern

Dezember
Prozess-

Modul 2 Prozessevaiuation Thema 3

2011
evaluatIon

Januar
Prozess-

Modul 3 Modul 3 Thema 4 Prozess
Prozessevaluation evaluation

Modul 4
evaluation

2012
Fragebogen

Prozess.
Februar

Thema 5 Prozess-

Modul 5 Prozessevaluallon Modul 4 evaluation
2012

Thema 6 evaluation
Fragebogen

März
Thema 7 und Prozess-

Modul 6 Prozessevalualion
2012

8 evaluation

Auswertung

April Osterferien
Prozessevaluation

Auswertung der der Fragebö

2012 Modul6 FrageDgen gen

Mai Modul 7
Prozessevalustlon

2012 Pfingstferlen

Juni Modul 7
Prozessevaluation

2012 Modul8

Befragung mit Befind
Juli lichkeltsprofll

2012 (Wirksamkeitsmessung)

August bis Auswertung aller Daten, Überarbeitung und Standardisierung des Befindlichkeltsproflis.

Dezember Erstellen des Abschlussberlchtes
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5. Anhang

5.1. Prof. Dr. Chrlstina Krause

Tabellarischer Lebenslauf

Angaben zur Person

Name, Vorname: Krause, Christina

Geburtsdatum: 1942

Geburtsort: Dresden

Adresse: Hasenwinkel 43a, 37079 Göttingen

Familienstand: verheiratet

Studium

1960-1964 Studium Lehramt für Deutsch und Englisch an den Universitäten Greifs

wald und Rostock, Erwerb der Lehrbefähigung

1968-1 971 Fernstudium der Psychologie an der Universität Leipzig, Schwerpunkt

Pädagogische Psychologie mit dem Abschluss “Diplom-Pädagogin (Päda

gogische Psychologie)

Beruflicher und wissenschaftlicher Werdegang

1994-2007 Verwaltung des Amtes einer Universitätsprofessur für Padagogische Psy

chologie Georg-August-Universität Göttingen

1999 Approbation als Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutin

1996 Privatdozentin an der Georg-August-Universität Göttingen

Ernennung zur api Professorin an der Georg-August-Universität Göttingen

1993-1 994 Psychotherapeutiri im Sozialpädiatrischen Zentrum Greifswald

1991-1 993 Vertretung des Amtes einer Universitätsprofessorin für das Fach Pädago

gische Psychologie, Psychologisches Institut der Universität Münster

1987-1 991 Hochschuldozentin, Fachgebiet Pädagogische Psychologie, Fachbereich

Erziehungswissenschaften, Universität Greifswald

1985-1991 Leiterin der Erziehungsberatungsstelle Greifswald

1987 Berufung zur Hochschuldozentin für das Fachgebiet Pädagogische Psy

chologie, Universität Greifswald

1987 Habilitation im Fach Pädagogische Psychologie an der Ernst-Moritz-Arndt-

Universität Greifswald, Habilitationsthema: Genese des Selbstbildes im

Kindes- und Jugendalter. Venla legeridi In Pädagogischer Psychologie und

Jugendalter

1979 Promotion zum Dr. paed. an der Ernst-Moritz-Arndt-Universität Greifswald

im Fachbereich Erziehungswissenschaften. Thema der Dissertation: Be

reitschaft und Fähigkeit der Schüler fünfter bis zehnter Klassen zur
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Seibsteinschätzung.

1974-1987 wiss. Mitarbeiterin an der Ernst-Moritz-Arndt-Universität Greifswald, Fach

bereich Erziehungswissenschaften

1964-1974 Lehrerin

Laufende und abgeschlossene Projekte

2003-2006 Quaiifizierung der Beratungs- und Tutorentätigkeit an Hochschulen, Koo

perationsprojekt mit Mexiko, Peru und Kuba, DAAD-Förderung

1999-2002 Berufsorientierung und Identitätsentwicklung bei mexikanischen Jugendli

chen Kooperationsprojekt mit Mexiko (Monterrey), DAAD-Förderung

1994-1999 Gesundheitsförderung in Schulen, 1. Phase: EU-Förderung im Rahmen
2000-2005 des EU-Projektes “Gesunde Städte“, 2. Phase: Förderung durch BAR

MER-Ersatzkasse

1980 - 1992 Zur Genese des Selbstbildes im Kindes- und Jugendalter Längsschnittun

tersuchungen von, DFG-Förderung 1991/92

1986-1990 Frühdiagnose und Frühförderung, Forschungsprojekt zur Förderung deflzi

tärer Wahrnehmungsieistungen bei Risikokindern, in Kooperation mit der

Universitätsklinik in Greifswald Betreuung und Anleitung von Eitemgrup

pen

MitarbeIt in Gremien und Fachgesellschaften

seit 2004 MitglIed des Herausgeberteams der Zeitschrift „Perspectivas Sociales —

Social Perspectivas“ der Universities of Arlington & Austin (Texas) und

der Universidad de Nuevo Leon (Mexico)

2002-2005 Mitglied im „Comit de Doctorado en Filosofla en ei rea de Educaciön“

(Gremium des Promotionsstudienganges der Philosophischen Fakultät

der Universität von Nuevo Leon, Monterrey, Mexiko)

seit 2005 Gutachteiin für den DAAD

seit 2002 Vorsitzende des Vereins Kess e.V.- Kinder entwickeln Selbstsicherheit

1992-2003 Mitglied der Deutschen Gesellschaft für Verhaitenstherapie

seit 1991 Mitglied der Deutschen Gesellschaft für Psychologie

1990-2002 Mitglied des Bundesverbandes für Legasthenie

1990-1992 Initiatorin und erste Vorsitzende der “Landesarbeitsgemeinschaft Erzle

hungsberatung MecklenburgNorpommern eV.“

Schlüsseipublikatlonen

2010 Krause, Ch IRehberg, M. 2010). Gesundheit. Kapitel 14 in Kinder erzie

hen, bilden und betreuen Lehrbuch für Ausbildung und Studium, S 422-
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447. Berhn, Düsseldorf: Cornelsen Scriptor

Krause, ChiMayer, C.-H. (2010) Gesundheitsförderung im interkulturellen

Schulsetting. Zeitschrift für internationale Bildungsforschung und Entwick

lungspädagogik, 331, 12-17.

Krause, Ch. (2009). Das Ich-bin-ich-Programm. Selbstwertstärkung im

2009 Kindergarten mit Pauline und Emil. Berlin: Cornelsen Scriptor. Unter Mit

arbeit von Greco, S./Pütt-Ivetic,L. /Schneevoigt, R. 1 Walczyk, J

Krause, Ch./Lorenz, R.-F. (2009). Was Kindern Halt gibt. Salutogenese in

der Erziehung. Göttingen: Vandenhoeck & Ruprecht.

2008 Krause, Ch. (2008). Ohne Eltern geht es nicht! Handbuch zur Durchfüh

rung eines Eltemkurses im Rahmen von Gesundheitsförderung. Hecken-

beck: Verlag Gesunde Entwicklung.

Wiesmann, U., Krause, Ch., Düerkop, S. & Hannich, H.-J. (2008). Subjek

tive Befindlichkeit im Grundschulalter: Eine erste Validierung des Ich bin

Ich. Zeitschrift für Medizinische Psychologie, 17 (1), 39-47.

5. 2. Prof. Dr. Katja Koch

Tabellarischer Lebenslauf

Angaben zur Person

Name, Vorname: Koch, Katja

Geburtsdatum: 17.06.1970

Geburtsort: Bad Kissingen

Adresse: Am Hasengraben 6,1 37073 Göttingen

Familienstand: verheiratet, 2 Kinder

Studium (PhIllpps-Universität Marburg)

1995 Erste Staatsprüfung für das Lehramt an Gymnasien.
Gesamtnote: Mit Auszeichnung

1990 Studium der Geschichte, Germanistik und Erziehungswissenschaft

Wissenschaftlicher Werdegang

Seit April 2010 Professorin für Schulpädagogik im Institut für Erziehungswissenschaft,

Technische Universität Braunschweig

2009 Ruf auf eine W3 Professur für Grundschulpädagogik,

Universität Koblenz -Landau,
Ruf auf eine W3-Professur für Grundschulpädagogik, Universität Leipzig

Ruf auf eine W2-Professur für Pädagogik des Grundschulalters,

Universität Osnabrück

2008 Verwaltung der Professur Schulpädagogik am Institut für Erziehungswis

2009 senschaft der TU Braunschweig
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2008 Habilitation am Fachbereich Sozialwissenschaften der
Georg-August-Universität Göttingen
Thema: Zweitspracherwerb von Grundschulkindern nichtdeutscher Her
kunftssprache im Kontext institutioneller Unterstützungsleistungen

2007 Ruf auf die W2-Professur0Kindliche Entwicklung, Bildung und Sozialisati
on Hochschule Magdeburg-Stendal

2006 - Vertretungsprofessorin für Erziehungswissenschaft mit dem Schwerpunkt
2007 Grundschulpädagogik am Institut für Pädagogik der Elementar- und Pn

marstufe der Johann Wolfgang Goethe-Universität Frankfurt

2001 -2009 Wissenschaftliche Assistentin für den Bereich Empirische Schulforschung
am Pädagogischen Seminar der Georg-August-Universität Göttingen

2001 Wissenschaftliche Mitarbeiterin im DFG-Pnojekt „Familiale Bildungsstrate
gien als Mehrgenerationenprojekt. Bildungs- und kulturbezogene Aus
tauschprozesse zwischen Großeltern, Eltern und Enkeln in unterschiedli
chen Familienkulturen“ (Leitung: Prof. Dr. Peter Büchner)

1997-2001 Dissertation zum Thema „Lehrer als Träger der Schulentwicklung im Kon
text des Übergangs von der Grundschule in die Sekundarstufe 1
Bewertung: summa cum laude

1997-2000 Stipendiatin der Hessischen Stipendiatengesellschaft 1 Hessische
Graduiertenförderung

1996-1997 Wissenschaftliche Hilfskraft m. A. am Institut für Erziehungswissenschaft -

2000 Fachbereich Erziehungswissenschaften:
Forschungsprojekt: „Übergänge in die Sekundarstufe (Leitung: Prof. Dr.
Peter Büchner! Prof. Dr. Rainer Lersch)

1993-1995 Studentische Hilfskraft am Institut für Erziehungswissenschaft - Fachbe
reich Erziehungswissenschaften:
Forschungsprojekt: „Kinderleben“ (Leitung: Prof. Dr. Peter Büchner)

Laufende und abgeschlossene Projekte

2009-2012 Sprachförderung für Migrantenkinder im Elementarbereich — Evaluation
unterschiedlicher Sprachförderkonzepte in Kindertagesstätten. (Förderung
durch den Niedersächsischen Forschungsverbund Frühkindliche Bildung
und Entwicklung (FBE) Volumen 150.000€)
http:Ilwww. uni-goettingen.deldell 07252, html

2007-2009 „Schulkultur“, zus. mit Prof. Margret Kraul, Päd. Seminar, Prof. Regina
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Inhalt

Das Programm basiert auf dem SaiutogeneseModeIi von Aaron Antonovsky

und fördert das Selbstwert und ZugehörlgkeltsgeflJhl von Kindern. Eine

Elsbäriri und ein Elefant begleiten die Kinder während der ‚jchbin-ich“

Tage. Sie Uben gemeinsam, die eigenen Stärken zu erkennen und zu nutzen,

mit der eigenen Person und den anderen Kindern rucksichtsvoii umzugehen

sowie Konflikte gewalttrel zu lösen.

ModulS:
Ernahrung

_______

Moduls:

Modul : ‘‘• Kommunikation

Kreatiwes Spielen

Das

lch-hin-kh-Programm‘ ist ein kindgerechtes und den Bedurfnissan von Kindern

entsprechendes Gesundheltsflrderprogramm. Es ermöglicht individuelle Weiterent

wicklung und paskive Bezlehungsgestaltung in einem sicheren Rahmen.

«ss e.V.4Under entwkkeln SeI&slche,twIL wwkrssede; email: lnoOIress-ev4e

Zielsteltung

Förderung eines positiven Seibstwertgefühts

und des Wohlbefindens der Kinder

• Förderung des Zugehbrigkeitsgefühis,

des Sich -WohlfOhlens Inder Gruppe

• Erwerb von Konfllktlösefähigkeiten und Stress

bewäitlgungsstrateglen, um Belastungen besser

bewältigen zu können.

Modul :

Modul a: Körperestahrung

Bewegung und Entspannung

MOdUL 5
Selbstreftexlon

1

Modul 7:
Konflikte und
Konfllktlasung

Modul 6:
Umgang mit GefUhlen



‘1l

„Das Ich-bin-ich-Programm“

Selbstwertstärkung im Kindergarten

Das Programm basiert auf dem Salutogenese-Modell von

Aaron Antonovsky und fördert das Selbstwert- und

Zugehörigkeitsgefühl von Kindern. Eine Eisbärin und ein

Elefant begleiten die Kinder während der „Ich bin ich“-

Tage. Sie üben gemeinsam, die eigenen Stärken zu

erkennen und zu nutzen, mit der eigenen Person und den

anderen Kindern rücksichtsvoll umzugehen sowie

Konflikte gewaltfrei zu lösen.

Zielstellung

• Förderung eines positiven Selbstwertgeftlhls und des Wohlbefmdens der Kinder.

• Förderung des Zugehörigkeitsgeflihls, des Sich-Wohiflihlens in der Gruppe.

• Erwerb von Konfliktlösefähigkeiten und Stressbewältigungsstrategien, um

Belastungen besser bewältigen zu können.

Inhalt

t)as Programm besteht aus acht Modulen mit jeweils zwei bis sechs Gesundheitstagen. Jeder

Tag kann nach Ermessen der Erzieherin geplant werden; in der Regel nimmt er ein bis zwei

Stunden in Anspruch.

Modul 1: Körpererfahrung und Entspannung

Ziele: Einffihrung in das Programm; Kennen lernen der Rituale; Erproben erster

Entspannungsübungen; Bewunderung des menschlichen Körpers; Erkennen der Einmaligkeit

jedes einzelnen Kindes.

Motto: „Mein Körper ist mein Haus und darin flihle ich mich wohl.“

• Tag 1: Unser „Ich-bin-ich-Tag“ (Einführung)
• Tag 2: Ich entspanne mich
• Tag 3: Meine Hände und meine Füße
• Tag4:Dasbinicb.

Q.



Modul 2: Bewegung

Ziele: Erleben des Wertes von Bewegung flur das Wohlbefinden; Erfahren der Wirkung von

Berihrung am eigenen Körper; Ausprobieren verschiedener Bewegungsformen und

Rhythmen; Spüren der Körperreaktion beim Tanzen.

Motto: „Ich bin fit und stark.“

• Tag 1: Die Reise nach Afrika
• Tag 2: Die Reise zum Nordpol
• Tag 3: Bei Emil zu Hause

Tag 4: Die Reise mit dem Heißluftballon.

Modul 3: Kommunikation

Ziele: Erlernen und üben des aktiven Zuhörens; Entwicklung von

Kommunikationsfähigkeiten.

Motto: „Wir sprechen und spielen gern miteinander.“

• TagI:Ichhöredirzu
• Tag 2: Ich vertraue dir.

Modul 4: Kreatives Spielen

Ziele: (Wieder)entdecken von Freude an Kinderspielen als Alternativen zum Fernsehen;

Anregen der Fantasie und die Umsetzung eigener Spielideen.

Motto: „Was wir alles spielen können, um Spaß zu haben.“

Tag 1: Mein Teich
• Tag 2: Wir denken uns ein neues Spiel aus.

Modul 5: Selbstreflexion

Ziele: Erkennen und Nutzen der eigenen Stiirken; Wahrnehmen der Einzigartigceit jedes

Kindes; Reflektieren über die eigene Familie und auseinandersetzen mit der Vielfalt von

Farnilienformen und Familienkulturen.

Motto: „Ich bin Ich. So wie ich bin, bin ich okay.“

• Tagl:Sobinich
• Tag 2: So bin ich, so bist du
• Tag 3: Ich und meine Familie (Teil 1)
• Tag 4: Ich und meine Familie (Teil II).



Modul 6: Gefühle

Ziele: Wahrnehmen eigener Gefühle; Erkennen und respektieren der Gefühle anderer Kinder;

Erleben unterschiedlicher Gefühle und reflektieren über deren Bedeutung; Herausarbeiten der

Akzeptanz aller Gefühle.

Motto: „Ich erkenne und achte meine und deine Gefühle.“

• Tag 1: Ich bin glücklich
• Tag 2: Ich bin traurig
• Tag 3: Ich bin wieder glücklich
• Tag 4: Die Welt der Gefühle
• Tag 5: Manchmal habe ich Angst
• Tag 6: Alle meine Gefühle sind wichtig, aber nicht alle sind schön.

Modul 7: Konflikte und Konfliktlösung

Ziele: Erproben von unterschiedlichen Konfliktlösungen; Äußern von Gefühlen bei

Konflikten; Erkennen der Folgen von Gewalt und das Üben von gewaltfreien Lösungen.

Motto: „Jeder ist anders. Ich akzeptiere dich so, wie du bist.“

• Tag 1: Lass mich spielen
• Tag 2: Ich kann das besser
• Tag 3: Sei nicht so gemein
• Tag 4: Tu mir nicht weh.

Modul 8: Ernährung

Ziele: Entwicklung von Bewusstsein über das eigene Essverhalten; Austausch über

Essgewohnheiten; Erarbeiten des Zusammenhangs von Essverhalten und Wohlbefinden;

Erleben von Freude am gemeinsamen Essen.

Motto: „Wir essen gern gemeinsam, und wir essen viel Obst und Gemüse.“

• Tag 1: Was ich gerne esse
Tag 2: Wir essen und feiern gerne gemeinsam.

Organisation und Durchführung

Das Programm ist vor allem für Kinder zwischen fünf und sieben Jahren, die in ein bis zwei

Jahren eingeschult werden, konzipiert. Das Programm stellt Ablaufpläne und die dazu

benötigten Materialien bereit. Die Vorschläge sollen eine Anregung sein, sie können jederzeit

nach eigenen Ideen und Vorstellungen modifiziert werden. Die einzelnen Gesundheitstage

sind so vorbereitet (Arbeitsblätter, Kopiervorlagen, Abbildungen), dass jede/r sofort starten

kann. Der Verein KESS e.V. bietet jedoch für Erzieher/innen und Lehrer/innen Unterstützung

an (www.kess-ev.de).



Rituale sind ein wichtiger Bestandteil der „Ich bin Ich“-Tage. Dazu gehören:
o Die beiden Projektmaskottchen der Elefant und die Eisbärin
• Das Projektlied
• Die Entspannungsübung
• Abschiedsritual „Das kleine Tschüss“
• Die Gesundheitsmappe

Während der „Ich bin Ich“-Tage wird die Kommunikation der Kinder untereinander
gefbrdert. Ein wichtiges Ziel ist dabei die Unterstützung von Selbsttätigkeit und
Selbsterfahrung, so sind z.B. Rollenspiele in den Ablauf eingebaut, damit sich die Kinder in
die zu behandelnde Situation oder in andere Personen hineinversetzen können. Insgesamt soll
das Programm von positiven Gefühlen begleitet sein, um das Vertrauen der Kinder in die
eigenen Möglichkeiten zu stärken und den Lernerfolg zu unterstützen.
Eltern werden als Partner gebraucht, die Zielstellung des Förderprogramms kann am besten in
gemeinsamer Arbeit erreicht werden. Der Elternkurs „Ohne Eltern geht es nicht“ kann
begleitend zum Kinderprogramm den Eltern angeboten werden. Dazu bietet KESS e.V.
Moderatorenschulungen an.

Literaturtipps

Antonovsky, A. (1997). Salutogenese. Zur Entmystifizierung der Gesundheit. Tübingen: dgvtVerlag.

Krause, Ch.fHannich, H.-3./Stückle, C./Widmer, C.fRohde, C./ Wiesmann, U. (2000).
Selbstwert stärken - Gesundheit fbrdem: Unterrichtsvorschläge für das 1. und 2. Schuljahr.Donauwörth: Auer.

Krause, Ch./Stüclde, C./Widmer, C./ Wiesmann, U. (2001). Selbstwert stärken — Gesundheitfördern. Unterrichtsvorschläge für das 3. und 4. Schuljahr. Donauwörth: Auer.

Krause, Ch. (2008). Ohne Eltern geht es nicht! Handbuch zur Durchführung eines
Elternkurses im Rahmen von Gesundheitsförderung Heckenbeck: Verlag Gesunde
Entwicklung.

Krause, Ch. (2009). Das Ich-bin-ich-Programm. Selbstwertstärkung im Kindergarten mit
Pauline und Emil. Berlin: Cornelsen Scriptor. Unter Mitarbeit von Greco, 5./Pütt-Ivetic,L./Schneevoigt, R./Walczyk., J.

Krause, Ch./Lorenz, R. -F. (2009). Was Kindern Halt gibt. Salutogenese in der Erziehung.Göttingen: Vandenhoeck & Ruprecht.
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Interview der Erzieher und Erzieherinnen

Datum: Kindergarten: Gruppe:

Modul: GT: Anzahl der Kinder: Erz.:

1. Wie fühlen Sie sich nach dieser Gesundheitssmnde? (Mehrfachantworten möglich)

zufrieden unzufrieden begeistert enttäuscht

relaxt gestresst geschafft

2. Wie war die Bereitschaft der Kinder, sich auf das Thema einzulassen?

sehr hoch hoch mittel gering sehr gering

3. Bitte schätzen Sie ein, ob die Kinder die Inhalte der Gesundheitsstunde verstanden haben!

ja EI nein, warum / was

____________________________________

4. Wie haben Sie die Kinder in dieser Stunde erlebt? (Mehrfachnennungen möglich)

D interessiert gelangweilt gespannt überfordert

CI müde CI aufmerksam unruhig

Waren die Inhalte der Gesundheitsstunde gut umsetzbar?

(Mehrfachnennungen möglich)

El ja CI nein CI zu theoretisch CI zu wenig Zeit

CI Inhalte zu schwer verständlich CI zu viele Inhalte

1



6. Wie ist Ihnen die Durchfiihrung der heutigen Gesundheitsstunde gelungen?

sehr gut C] gut ] mittelmäßig schlecht f] sehr schlecht

7. Denken Sie jetzt noch einmal über die einzelnen Aktivitäten nach.
Was ist Ihnen besonders gut gelungen?

Was ist Ihnen nicht so gut gelungen?

8. Mit welchen Aktivitäten der heutigen Gesundheitsstunde konnten die inhaltlichen Ziele
besonders gut erreicht werden?

Aktivitäten:

________________________________________

Wie könnte diese Gesundheitsstunde verbessert werden?

2
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Zu viel Gruppenarbeit D Zu wenig Gruppenarbeit D

Zu lang D Zu kurz EJ
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