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1. Zusammenfassung

Das Ziel dieser Arbeit bestand in der Beschreibdeg komplexen Situation der
Beziehungsgestaltung in Adoptivfamilien aus Sichdr dAdoptiveltern und in
Aufdeckung von Einflussfaktoren, die fur die Bindgqgualitat der Adoptivkinder
relevant sind. Die AdoptivkindeNE8) wurden entsprechend ihrer Erfahrung in zwei
Gruppen mit jeweils vier Kinder pro Gruppe eingéteiDer Verlauf der
Beziehungsgestaltung aus Sicht von Adoptivelterd aomgliche Einflussfaktoren
wurden mit einem halbstrukturierten qualitativenteElinterview erhoben. Die
Bindungsreprasentationen der Adoptivkinder wurden urchl das

Geschichtenerganzungsverfahren von Gloger-TippeltKonig (2008) erhoben.

Adoptiveltern gaben in dem Elterninterview in sielv®n acht Fallen an, dass sie sich
noch vor dem ersten Treffen oder ab diesem algrEken ihren Adoptivkindern
gefuhlt haben. Man kdnnte eine Hypothese formuliedass Adoptiveltern in der
Wartezeit eine ahnliche psychische Vorbereitunglaef Elternschaft wie biologische
Eltern wahrend der Bondingphase leisten. Sechsaebh Adoptiveltern berichteten,
dass ihre Kinder sie sechs Monate nach der Adopii®mhre Eltern wahrgenommen
haben, was dem Ende der zweiten Phase der familiédtegration, die durch Testen
der Tragfahigkeit der neuen elterlichen Beziehumiegnzeichnet ist, entspricht
(Hennig, 1994).

Der Verlauf der Entwicklung einer Eltern-Kind-Binaly entsteht in einer Interaktion
des Kindes mit den Eltern und wird durch viele Ba&h beeinflusst. Nach den
Aussagen der Adoptiveltern wirken sich Ablehnung deloptiveltern durch die

Adoptivkinder und Geschwisterrivalitat negativ aig Beziehungsgestaltung aus. Ein
gemeinsamer Familienurlaub und Kindergartenbesticklean ersten Monaten nach
der Adoption wurden von den Adoptiveltern als gignhfiir die Beziehungsgestaltung

beschrieben, was den ublichen Empfehlungen der thatggbegleitung widerspricht.

Die Frage, ob die Qualitdt der Bindung bei den Addgndern von der
bindungsdeprivierenden Erfahrung abhangig ist, twe@men zahlreiche Studien zu
diesem Thema: Innerhalb von adoptierten Kindern serei Kinder mit
bindungsdeprivierenden Erfahrungen im Vergleich zicht deprivierten
Adoptivkindern  ein  hbéheres  Risiko fur unsichere d&ing und
Bindungsdesorganisation auf (Chisholm, 1998; Doeteal., 2001; Katsurada, 2007,
O’Connor et al., 2003; Singer, Brodzinsky, Ram$&tgjr, & Waters, 1985; Stovall-



McClough & Dozier, 2004). In der vorliegenden Ustazhung zeigt sich ein
Unterschied zwischen den bindungsdeprivierten uciat meprivierten Kindern in die
selbe Richtung, das aber wegen der kleinen Stitlgoigro3e nicht generalisierbar ist.
Kinder, die vor der Adoption gebunden waren, sindresicher gebunden und weniger
desorganisiert, was fur die Ubertragbarkeit derdBitg spricht. Aufwachsen in
institutionalisierter Pflege mit wechselndem Pfiegesonal wirkt  sich
bindungsdeprivierend aus, d.h. Adoptivkinder mitarlséen Erfahrungen von
Deprivation haben ein hohes Risiko fur unsichemedBng und Bindungsdeprivation
(O” Connor et al., 2003).

Der Adoptionsprozess dauert bis zu einigen Jatweshalb Kinder in Institutionen
deprivierenden Erfahrungen machen. Die Adoptiordistbeste Ldsung fir Kinder,
fur die das Aufwachsen bei ihren leiblichen Elteroht mdglich ist, aber sie bringt
auch viele Komplikationen und schwere Momente nih.sEines der Ziele von
Vorbereitung der kinftigen Adoptiveltern sollte didnformation Uber

Beziehungsgestaltung und Bindung von depriviertemd&rn darstellen.



2. Einleitung

Ich habe wahrend meiner Tatigkeit in einer Adopl@rmittlungs- und
Begleitungsstelle einige Adoptivkinder kennen galer Sie kamen aus
verschiedensten Landern und hatten unterschiedkafehrungen in ihrem Leben
gemacht. Das eine, was sie alle gemeinsam hatmeine friihe Trennung von ihren
biologischen Eltern und das Gliick, dass sie in egge Adoptivfamilie fanden, wo
sie erwinscht und geliebt waren. Genau diese Enf@ien machen die Gestaltung der
Eltern-Kind-Beziehung und Bindung bei Adoptivkindezum zentralen Thema. Die
Entwicklung, das Verhalten und Erleben von Adoptidern sollte in dem Kontext
des fruhkindlichen Traumas und spateren korrigigeaen Erfahrungen betrachtet

werden.

Es gibt viele Studien, die sich mit dem Thema vandBng im Adoptionskontext
beschaftigen. In den meisten wird Adoption als e von Naturexperiment
gesehen, in dem untersucht werden kann, wie Kimdeh unterschiedlich langer

Deprivation neue Beziehungen eingehen.

Ziel dieser Diplomarbeit ist es, die Beziehungsglashg von Adoptivkindern néaher
zu verfolgen. Es wurde versucht die Bindung bei gtddindern aus verschiedenen
Perspektiven zu betrachten und dadurch wertvollpothesen fur weitere Forschung
und die Beratungspraxis fur Adoptivfamilien zu gesesn. Vor allem durch faire und
vollstandige Information der Adoptiveltern Uber zfische Schwierigkeiten der
Adoptivkinder bei der Beziehungsgestaltung und mletsachen konnen viele

Angste und Unsicherheiten der Adoptiveltern préaiveimehandelt werden.



3. Definition der Schltsselbegriffe

3.1. Adoption

Die Adoption stellt eine Rechtsform dar, die biotmp nicht verwandte Menschen
gesetzlich miteinander verbindet (Wiemann, 19943. i& eine ,Malinahme der
Jugendhilfe, die die Griindung eines nicht auf ddalithen Abstammung beruhenden
Eltern-Kind-Verhaltnisses regelt. Sie soll Kindedie nicht mit ihren Eltern leben
konnen, Aufwachsen und rechtliche Zugehorigkeit eme Familie sichern®
(Wiemann, 1994, S.16).

Fur die beteiligten Individuen stellt die Adoptiem nicht-normatives Ereignis dar.
Die drei zu unterscheidenden Gruppen der am Adogpimzess beteiligten Personen
werden in einem so genannten ,Adoptionstriangebcheieben. Dieser ,besteht aus
den biologischen Eltern (die Herkunftsfamilie), desozialen Eltern (die
Adoptivfamilie) und dem Adoptivkind. Die gezielteuBeinandersetzung mit der
individuellen Lebenssituation jeder beteiligten rfeé& kann Antwort auf viele Fragen
zur Adoption geben® (Hennig, 1994, S.80).

In der Mehrheit von Untersuchungen zum Thema Adoptisetzt sich die

beschriebene Stichprobe aus Kindern zusammen,usiedan Entwicklungslandern
und Osteuropa adoptiert wurden. Als Grund fur diebderesse kann man den
massiven Wandel der Umgebung bei dem Ubergang aesmemateriell und

personell ungenugend  ausgestatteten  Kinderheim imne e férdernde

Familienumgebung sehen, wodurch zahlreiche Hypethesiber die weitere
Entwicklung dieser Adoptivkinder auf verschiedeiidrenen entstehen.

Auslandsadoptionen unterscheiden sich von inlahdis@doptionen vor allem durch
die unterschiedliche kulturelle Herkunft des Adebkindes und seiner Adoptiveltern,
die zur Verstarkung der ohnehin vorhandenen Adappooblematik fihren kann.
,Die aul3erlichen Unterschiede zwischen Adoptivkurdl Adoptiveltern sind grol3er
und fur jeden Aul3enstehenden sofort erkennbar.tNiah die Erbanlagen, sondern
auch die kulturelle Pragung kann sehr verschieddm. ¢n vielen Féllen wird das
Miteinander-Umgehen durch die grundlegenden Diffeem kompliziert. [...] Die

Identitatsproblematik tritt hier verstarkt auf, deese Kinder zwischen zwei Welten

stehen. Adoptierte Jugendliche haben oft miuhsanegrationsprozesse vor sich, da



sie ihres fremdlandischen Aussehens wegen als feragetlen” (Hennig, 1994, S.
131).

.Bel genauerer Betrachtung hat aber jedes zu vesimite Kind schon seine
Vorgeschichte VOR dem Adoptionsverfahren. Wir miissevon ausgehen, dass
diese Vorgeschichte schon Beziehungen und Trennupgi@halten kann. Seit wir in
der Wissenschaft das Bild eines quasi fast lebehsgien und mit wenig Ausriistung
ausgestatteten Neugeborenen (tabula rasa Modeth dlas Bild von ,kompetenten
Saugling“ ersetzt haben, muss uns auch klar sess €in noch so junges Kind bereits

Erfahrungen mitbringt, wenn es in die neue Fankitimmt“ (Neumayer, 2002, S.15).

»In vielen Fallen geht die erste Lebenszeit desdésmit einer Vernachlassigung der
frihkindlich  lebensnotwendigen Bedirfnisse wie ‘egsing, emotionale
Geborgenheit und Zuwendung einher. Dies kann udtestanden zu koérperlichen,
psychischen oder sozialen Defiziten wie z.B. Enkliogsverzégerungen, geringe
Belastungsfahigkeit, mangelndes Vertrauen sowie \Zrhaltensauffalligkeiten
fuhren. Diese Personlichkeitsstérungen durch frtidiiche Vernachlassigung stellen
haufig eine grol3e Belastung fur die Integration iiesles in die Adoptivfamilie dar”
(Hennig, 1994, S.119).

Zur Erklarung der Entwicklung von Adoptivkinderngeet sich die Theorie von
Risikofaktoren und protektiven Faktoren von Ru(tE978). Die Akkumulation von

Risikofaktoren resultiert in weniger optimaler Emgktung von Kindern, die

Protektivfaktoren kénnen die Effekte von Risikofaden mildern. Die Erfahrung von
Adoption beinhaltet sowohl Risikofaktoren, als a@thutzfaktoren. Adoption stellt
eine positive Veranderung oder einen protektiverciaismus fur Adoptivkinder,
die aus einer deprivierten Institution oder einehtfunktionierenden biologischen
Familie in eine Adoptivfamilie kommen, dar. Durcie @doption kann der Effekt von
kumulativen Risikofaktoren, z.B. Deprivation, Urgerdhrung und Unterférderung,

in eine positive Richtung gelenkt werden (IJzendpduffer & Klein-Poelhuis, 2005).



3.2. Fruhkindliche Bindung
Focus dieser Diplomarbeit richtet sich auf die kiadliche Bindung im
Adoptionskontext. Als Einstieg in die Bindungsthéikaignet sich die Theorie von
Bowlby (Kopta, 2002). Die Grundidee seines Forsgsansatzes bestand darin, dass
jeder Mensch von Geburt an darauf ausgelegt isteN& suchen, beziehungsweise
Bindung zu einer geliebten Person herstellen zlewoDieses Bedurfnis hat sich im
Laufe der menschlichen Phylogenese aufgrund sdiméogischen Schutzfunktion

entwickelt (Spangler, 2001).

Die Bindung kann man als ein angeborenes Verhalystem beschreiben, ,welches
die Regulation von Nahe und Distanz zur Bezugspeirsd\bhangigkeit von inneren
Zustdnden und aul3eren Gegebenheiten steuert. Bysit,ABedrohung oder Kummer
wird das Bindungsverhaltenssystem aktiviert, dasdkiagiert mit unterschiedlichen
AuBerungen, die man als Bindungsverhalten bezeichman“ (Spangler, 2001,
S.157). Bowlby nennt in diesem Zusammenhang Weib&cheln, Anklammern und
in der spateren kindlichen Entwicklung Rufen undciNalgen. Auf das kindliche
Bindungsverhalten reagiert die Bezugsperson miedeflerhalten, das ebenfalls
angeboren ist. Der Bindungsmechanismus ist eirsrski, um dem Saugling die
Uberlebensndétige Pflege und Nahrungszufuhr zu siclamderseits, um den sozialen
Kontakt und Zuwendung seitens der Bezugspersonenfomlern, die fur die

Entwicklung des Kindes essentiell sind (Kopta, 2002

,Die Bindungstheorie betont zwei Ebenen, um derz®ss der Bindungsentwicklung
zu erklaren: die Handlungs- und die Reprasentagioaise. Im Umgang mit den Eltern
(Handlungsebene) lernt ein Kind, deren psycholdgis¢erfiigbarkeit einzuschatzen,
und bildet dadurch auch eine komplementare Sicltvees eigenen Selbst als mehr
oder weniger wertgeschatzt und kompetent (Représensebene)” (Gloger-Tippelt,
2002, S.83). Die Bindungsreprasentationen bildeh siso auf der Grundlage der
Antwortqualitat, der Art und Weise, wie die das &iwersorgenden Erwachsenen auf
die kindlichen Signale reagieren, aus. Sie sind itsmerinnerlichte Erwartungen

gegenuber verlasslichen Bindungspersonen (Grossraat).

Bowlby nannte diese Bindungs-Reprasentationen enAebeitsmodelle und betonte
sowohl deren Einfluss auf die weitere Entwicklungr Kinder als auch deren
Offenheit fir Veranderung aufgrund neuer Bezieharfgrungen. Uber Integration

der Erfahrungen, Gedanken und Gefiihle Uber dastSelld die Bezugsperson tragen



die Bindungsreprasentationen zur Bildung des elgy&abstwertes und Selbstbildes
des Kindes bei und beeinflussen auch Bewertungdéataisnd Erwartungshaltungen
fur soziales Beziehungsgeschehen mit anderen Beertggmen und Gleichaltrigen
(Gloger-Tippelt, 2002). ,Diese innerpsychische Btmo bei Kindern wurde von
Bowlby als dynamisch bezeichnet, weil sie einessdiirch die standige Interaktion
mit den Bezugspersonen aufrechterhalten oder newstikoert wird, und weil
anderseits durch Fortschritte kognitiver Fahigkesé mentales Operieren, d.h. auch
eine Veranderung des bereits aufgebauten Bindurdgieo moéglich wird”
(Bretherton, 2001, zitiert nach Gloger-Tippelt &iig, 2008, S.2).

.Kleinkinder sind schon ab dem Ende des ersten hgbbres in der Lage,
wiederkehrende Interaktionserfahrungen mental zasentieren. Zunéachst leistet
dies ihr implizites, d.h. vorsprachliches oder pazrales Gedachtnis, spater, ab drei
bis vier Jahren tragen dazu auch ihre expliziteim, semantischen und episodischen
Wissens- und Gedachtnissysteme und ihre neu gewenrsprachlichen Fahigkeiten
bei. Die Bindung manifestiert sich also in Abhéakgig vom Lebensalter auf
verschiedenen Ebenen der Personlichkeit, und zufadlex Verhaltensebene und der
mentalen Ebene von Erinnerungen, VorstellungenEmdrtungen” (Gloger-Tippelt,
2002, S.120).

Die Kinder unterscheiden sich anhand von ihrenltEdiagen in der Bindungsqualitat.
Primé&r unterscheidet man zwischen organisierten udésorganisierten

Bindungsstrategien (Gloger-Tippelt, 2002). Die oigeerten Bindungsstrategien
lassen sich fiir eine Person systematisch aus fhiearen Erfahrungen ableiten. Bei
verlasslichen und feinflhligen Reaktionen der Bepegson auf den Kummer und
Angste des Kleinkindes baut dieses eine sichereluBig auf. Sicher gebundene
Kinder neigen in Situationen, die das Bindungssyséktivieren, zu angemessener
Reaktion mit dem Ziel von Einleitung der elterlichélilfestellung. Standige und

vorhersagbare Zurtckweisung durch die Eltern bedamge unsicher-vermeidende
Bindung des Kindes, die sich in einer Minimieruriggggie, d.h. Unterdriickung von
Hilfe fordernden Reaktionen wéahrend einer Aktiviegudes Bindungssystems, in
Stresssituationen zeigt. Aus einer unvorhersehbavechselhaften Zuwendung der
Eltern resultiert eine unsicher-ambivalente friklkiche Bindung. FUr diesen

Bindungsstil ist eine Maximierungsstrategie chaeaktisch, d.h. eine Ubertriebene

und lang andauernde emotionale Reaktion in Bindaysgem aktivierenden



Situationen (Gloger-Tippelt & Koénig, 2008). Bei dddindungsdesorganisation
.orechen Verhaltensorganisation und Aufmerksamgettegien des Kindes
zusammen. Es wird angenommen, dass die Elternshibst eine Quelle von Angst
fur das Kind darstellen, indem sie Furcht erregeHdadlungen oder Furcht- und

Panikreaktionen gegenuber dem Kind zeigen“ (Gldgppelt, 2002, S.121).
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4. Bindung von institutionalisierten und adoptierten Kindern

4.1. Bindung von institutionalisierten Kindern

Aus der Bindungstheorie geht hervor, wie wichtigneei sichere Bindung
beziehungsweise das Vorhandensein einer kompetented kontinuierlich
verfugbaren Bezugsperson fur die Entwicklung derdkechen Personlichkeit, des
Selbstwertsgefuhls und der Erwartungshaltungenséiniales Beziehungsgeschehen
mit anderen Bezugspersonen und Gleichaltrigen Kgtder, die in Institutionen
aufwachsen und spater adoptiert werden, wurdentensisals Sauglinge von ihren
leiblichen Eltern aus verschiedensten Griunden nichdie Familie aufgenommen,
sondern in der staatlichen Pflege Uberlassen, mdesten wegen mangelnder Pflege
und Misshandlung aus der urspriinglichen Famili@lmgenommen werden. Aus der
eigenen Erfahrung ich kann ich behaupten, dass steutopa (z.B. Slowakei,
Russland) in der institutionellen Pflege ein Bemmdsaufbau zwischen den Kindern
und dem Pflegepersonal gezielt verhindert wird. ddustandigen Wechsel der
Pflegerinnen und Erzieherlnnen wird eine kontinigke soziale Umgebung des
Kindes gestort. Nach der Adoption stehen die Adaitiern als neue Bezugspersonen
zur Verfugung. Es ist aber umstritten, unter wetcBedingungen und mit welcher
Intensitat bindungsdeprivierte Kinder neue Bindungengehen kdnnen (Unzner,
2001). Deshalb muss man zuerst das Bindungsgesthadre institutionalisierten
Kinder erlautern, um die komplexen Bedingungen astedlen, die die Entstehung
von frihkindlicher Bindung an die neuen Bezugspsgsonach der Adoption aus

einer Institution beeinflussen.

Kinder, die im Sauglingsalter ins Heim kommen umdt dleiben, bis sie mindestens
3 Jahre alt sind, befinden sich laut Rutter (19@8giner fur die Entwicklung von
Gefuhlsbindungen sehr viel weniger gunstigen 8dnaals Kinder, die in dieser
Altersstufe bei den Eltern leben. Um diesen Nathzei minimieren, sollten
Institutionen die Bedurfnisse von Kindern in ihfftege abdecken. Diese kann man
in drei Stufen einteilen (Gunnar, Bruce & Groteya@00). Die erste Stufe besteht
aus Basisbedurfnissen, wie geeignete Ernahrung,ieHgg und medizinische
Versorgung. Die Befriedigung der Basisbedirfniséagh von den politischen und
okonomischen Bedingungen des jeweiligen Staate®mbonachste Stufe beinhaltet

Bedirfnisse nach Stimulation, d.h. Forderung detonsxchen, kognitiven, verbalen
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und sozialen Entwicklung. Die dritte Stufe entsipiriden Bedirfnissen von stabilen
interpersonellen Beziehungen und somit der Entwiull von Bindung zu einer
konstanten Bezugsperson. Beide letzten Stufen héngeallem von dem Verhaltnis
zwischen Pflegepersonal und den zu betreuendeneKindd der Stabilitat des
Pflegepersonals Uber die Zeit ab. Die Erfullung Bedilrfnissen der Kinder kann
zwischen verschiedenen Landern, zwischen den utistien in einem bestimmten
Land, sowie Kindern innerhalb einer Institution iexen (Gunnar, Bruce &

Grotevant, 2000).

Vorria, Rutter, Pickles, Wolkind und Hobsbaum (18p8verglichen in ihrer
Untersuchung 41 neunjahrige institutionalisiertend@r mit einer gleich grol3en
Stichprobe von Kindern, die mit ihren leiblichenteeh lebten. Aus den Daten von
Eltern, Pflegerinnen, Lehrerinnen und den Kindeelbs ergibt sich, dass die
institutionalisierten Kinder im Vergleich zur Kobtlgruppe signifikant mehr
emotionale und soziale Auffalligkeiten wie z.B. itbebene Aufmerksamkeitssuche,
niedrige Selbstandigkeit, limitiertes Vertrauen iangen Beziehungen mit
Gleichaltrigen, oppositionelles und aggressives h¥ken, Sorgen, Angst und

Depression zeigen.

Vorria, Rutter, Pickles, Wolkind und Hobsbaum (18P&ostulierten folgende
Hypothesen, die diese Ergebnisse erklaren konrdén:emotionalen und sozialen
Unterschiede konnten durch den Grund der Einweisargje institutionelle Pflege
(Missbrauch und Vernachlassigung in der biologiac@milie) und direkte und
indirekte genetische Risiken aus der biologischemike erklart werden. Die
elterliche Kriminalitat und psychiatrische Probleregten keine Auswirkung auf die
Eigenschaften der Kinder. Der Einweisungsgrund kesnmit dem Ausmald von
kindlichen Aufféalligkeiten im Sozialbereich assezti werden. Kinder, die wegen
Armut der biologischen Familie in eine Institutiagekommen sind, zeigten im
Vergleich mit Kindern, die aus nicht funktionieremd Familien in die Institution
gekommen sind, signifikant weniger Auffalligkeitein allen Bereichen. Diese
Ergebnisse deuten an, dass negative frihkindlicf@hiingen zu Auffalligkeiten der
Sozialentwicklung im Schulkindalter beitragen. Nauf der Skala von Mangel an
Enge und Vertrauen in Peerbeziehungen war untediather Einweisungsgrund mit
keinen Differenzen verbunden. Man konnte also véemudass in diesem Bereich die

aktuellen Erfahrungen wichtiger als die frihkintdkn sind.
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Wenn man die Bindungstheorie bericksichtigt, kormen sagen, dass Kinder, die
ihre ersten drei Lebensjahre in einer positiven ikanumgebung verbrachten, somit
eine sichere Bindung erfahren konnten, durch dieSahutzfaktor weniger
Auffalligkeiten als ihre von Geburt an institutidisgerte Gleichaltrigen zeigen
sollten. Auf keiner der Skalen konnten signifikant®&lnterschiede bei
unterschiedlichem Alter bei der Institutionalisiegugefunden werden, was gegen

diese Hypothese spricht (Vorria et al., 1998b).

Eine der Hypothesen von Vorria und Kollegen (1998igsagte, dass sich
regelmafiger Kontakt mit den Eltern in Form von lB#dgen und gemeinsamem
Verbringen von Ferien protektiv auf die sozialevidoklung auswirkt. Das Ausmalf}
von Kontakt mit den leiblichen Eltern konnte nicmit den Auffalligkeiten im
Sozialverhalten assoziiert werden, was gegen diéfserlegung spricht. Auf der
anderen Hand liegen aber Hinweise vor, dass KimtierGeschwister in derselben
Institution haben, weniger Probleme im sozialenelRdr zeigen. Diese Ergebnisse
sind mit der Bindungstheorie, die die Konstanz Beziehung zu einer Bezugsperson
als entscheidend beschreibt, konform.

Ergebnisse der aktuellen Untersuchungen aus J&paechenland und Rumanien
stimmen mit der Annahme von Bowlby tberein, daskdrmaternale Deprivation die
Entwicklung einer sicheren Bindung erschwert. IreralStudien war die Rate von
unsicher und desorganisiert gebundenen Kindern iar dsruppe von
institutionalisierten Kindern signifikant hoher atsden Gruppe von Kindern, die mit
ihren biologischen Eltern lebten (Katsurada, 200atria et al., 2003; Zeanah et al.,
2005).

In der Untersuchung von Katsurada (2007) wurdentatemindungsreprasentationen
von Kindern mit Hilfe von Brethertons “Attachmeboll Play Classification System*
erfasst. Eine kleine Stichprobe von 16 vier- bighsghrigen Kindern, die in
japanischen Institutionen lebten, wurde mit eingsprechenden Kontrollgruppe von
Kindern, die mit ihren biologischen Eltern lebtearglichen.

In der Gruppe von institutionalisierten Kindern gab keine sicher gebundenen
Kinder, wobei in der Kontrollgruppe 31% (5 Kindesither gebunden waren. In der
institutionalisierten Gruppe fand man mehr desasgart gebundene Kinder als in
der Kontrollgruppe (8 institutionalisierte Kindes, Kinder der Kontrollgruppe). Die
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Unterschiede zwischen diesen zwei Gruppen warendaon signifikant, wenn die
Einstufung zu bestimmten Bindungstyp zu zwei Katego sicher vs. unsicher
gebunden zusammengefasst wurde. Dieses Ergebnimitsdien Annahmen von

Bindungstheorie und bisherigen Forschungsergebmikseform. Deprivation durch

Absenz einer konstanten Bezugsperson, wechselnflegeRnnen und Mangel an
kinderzentrierter Beschaftigung wirkt sich auf &eherheit von Bindung aus. Diese
Annahme wird auch dadurch gestitzt, dass innerhddy Gruppe von

institutionalisierten Kindern kein signifikanter témschied in der Bindungsqualitat
zwischen Kindern, die von leiblichen Eltern oderrwandten besucht wurden, und
jenen, die keinen Kontakt zu der biologischen Famiiatten, festgestellt wurde
(Katsurada, 2007).

Interessanterweise haben die Kinder, die lebensiangnstitutionen lebten, die
Mehrheit der unsicher-vermeidenden Gruppe ausgemact umgekehrt waren die
Kinder, die erst langere Zeit nach ihrer Geburt des biologischen Familie in eine
Institution kamen, in der Gruppe von ambivalentigetenen Kindern
Uberreprasentiert. Dies konnte dafur sprechen, idamter, die von der Geburt an in
einer Institution leben, eher eine Deaktivierunggsgie, um sich an die Bedingungen

der Institution anzupassen, entwickeln (Katsur20ay).

In der Untersuchung von Katsurada (2007) wurdenKdiler mit desorganisierter
Bindungsstrategie weiter entweder als desorgatisierotisch oder desorganisiert-
vermeidend klassifiziert. Die Ergebnisse zeigteagsddie desorganisiert gebundenen
Kinder von beiden Gruppen Uberwiegend dem desmiganvermeidenden Typ
angehdrten (75% der desorganisiert gebundenen Kenake der institutionalisierten
Gruppe und 80% der Kinder aus der Kontrollgrupfe auch in anderen Studien
beobachtete hthere Rate von desorganisiert-vernaedeKindern in japanischen
Untersuchungen wurde theoretisch in Zusammenhanty emier strengen und
kontrollierenden Mutter gebracht. In der Gruppe destitutionalisierten Kinder
konnte dieser Phanomen nach Katsurada dadurchgbesgim, dass Pflegerinnen, die
in den Kinderheimen auf mehrere Kinder gleichzeiigfpassen, auch mehr an

dominantem Verhalten als Mitter mit einem oder rasdr Kindern zeigen mussen.

Vorria und Kollegen (2003) erfassten mittels deerirden Situation von Ainsworth
die Bindung von 86 einjahrigen Kindern, die von d&eburt an in griechischen

Institutionen mit einem Kind-Pfleger-Verhéltnis aehen 4:1 und 6:1 lebten, an ihre
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primaren Betreuerlnnen. Die Bindungsqualitat dstitationalisierten Kinder wurde
mit der Bindungsqualitdit von 41 Kindern, die mitrah leiblichen Eltern
aufgewachsen sind, verglichen. Der Unterschied Bladungstypen in den zwei
Gruppen fiel signifikant aus. In der Gruppe vontilmsionalisierten Kindern gab es
deutlich weniger von sicher gebundenen Kinderniralder Kontrollgruppe (24,1%
der Institutionalisierten, 40,6% der Kontrollgrupp&nter den institutionalisierten
Kindern fand man auch weniger unsicher-vermeid@8% der Institutionalisierten,
9,4% der Kontrollgruppe) und unsicher-ambivalent6%@ der Institutionalisierten,
25% der Kontrollgruppe) gebundenen Kindern. Didnistitutionen lebenden Kinder
wurden am haufigsten als desorganisiert klassifizi@5,8 der Institutionalisiertn,
25% der Kontrollgruppe). Ahnliche Raten an desoigjarten Kindern findet man bei
Kindern von Mduttern, die an einen psychischen Stgrader Substanzenmissbrauch
leiden (Vorria et al., 2003).

Zusammenfassend kann man sagen, dass in der Uitengu von Vorria und
Kollegen (2003) die institutionalisierten Kinderder Gruppe von sicher gebundenen
Kindern unterreprasentiert und in den Gruppen v@sotganisiert Gebundenen
Uberreprasentiert waren. Als Erklarung konnten asmal® und die Qualitat von
Zuwendung dienen. Die Pflegerinnen kdnnen bei gimtiger Betreuung von 4-6
Kleinkindern aus Zeitgrinden kaum auf die Bedldeaison allen Kindern eingehen.
Die Pflegerinnen wurden in dieser Untersuchung isogainer beobachteten eins-zu-

eins Spielsituation als signifikant weniger sensiis biologische Mutter beurteilt.

Vorria. und Kollegen (2003) versuchten die Bezielmmg zwischen

Bindungsklassifikation der institutionalisierten ndiern und anderen Variablen zu
erlautern. Geschlecht, Geburtsgewicht, Gesundhusitsad, kognitive Entwicklung,

Temperament, aggressives Verhalten der Kinder keonnicht mit dem Bindungstyp
assoziiert werden. Uberraschend wirkte sich auehS#nsitivitat der Pflegerinnen
nicht auf Unterschiede im Bindungstyp der instdoalisierten Kinder aus, das
Ausmald von Angst auslésendem Verhalten der Bingwergenen, das laut
Bindungstheorie fir Entstehung einer desorganeiert Bindungsstrategie

entscheidend ist, konnte nicht erhoben werden.

Die sicher gebundenen Kinder zeigten signifikartersf positive soziale Interaktion
mit anderen, signifikant mehr an positivem Affegignifikant weniger an neutralem

Affekt und signifikant weniger von exzessivem Désrasse im Vergleich zu den
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desorganisiert gebundenen Kindern. Es ist schwerdiffierenzieren, ob diese
Unterschiede zur Entstehung einer sicheren Bindowiyagen, oder durch eine

sichere Bindung bedingt werden (Vorria et al., 2003

Zeanah, Smyke, Koga und Carlson (2005) haben ier itwntersuchung die
Interaktion von 95 ein- bis dreijahrigen institutadisierten Kindern und 72 in einer
leiblichen Familie lebenden Kindern mit ihren ,leddtesten* Pflegerinnen, bzw. ihren
Muttern, in der Fremden Situation von Ainsworth lbachtet. Au3er den Ublichen
Klassifikationen stuften die Beurteilerinnen au@s ddusmald an bindungstypischem
Verhalten, das die Kindern zeigten, auf einer Skala 1 bis 5. Wert 5 entsprach
einer Bindungsstrategie, die mit den traditioneNgr Klassifikationen (A, B, C, D)
konsistent war. ,4“ bedeutete Vorhandensein einassKizierbaren Bindungstyps,
begleitet von Verhaltensauffalligkeiten, die der saganisierten
Bindungsklassifikation nicht entsprachen. Die Abstigen 3 bis 1 beschrieben
unvollstandige Sequenzen von Bindungsverhalten zis keiner Evidenz von
Bindungsverhalten. Bei den Kategorien sicher gebunghd unsicher desorganisiert
konnte man zwischen den zwei Gruppen signifikantget$chiede beobachten:
18,9% der institutionalisierten Kinder wurden alghsr an ihre Pflegerinnen
gebunden klassifiziert, hingegen 74% der Kontroligre. 65,3% der
institutionalisierten Kinder und 22% der Kontrollgpe gehoérten zu dem
desorganisierten Bindungstyp. Das Bindungsverhaltem allen Kindern, die mit
ihren Eltern aufwuchsen, wurde mit dem Wert 5" d®nform mit den
entsprechenden  Bindungstypen beschrieben. Das mjssgiarhalten von
institutionalisierten Kindern wurde nur in 3 aus Pallen als konform mit den
Bindungstypen eingestuft. 12,6% der in Institutiolebenden Kinder zeigten so
wenig am Bindungsverhalten, dass sie nicht klagsitbar waren. Diese Ergebnisse
zeigen, dass man das Bindungsverhalten von degtemi&indern speziell behandeln
muss. Die Klassifikation der Bindung als sicherradiesorganisiert in der Gruppe von
institutionalisierten Kindern und in der Normalpdgdion ist kaum vergleichbar
(Zeanah et al., 2005).

In der Studie von Zeanah, Smyke, Koga und Carl200%) wurde auch die Qualitat
der Betreuung von Pflegerinnen erhoben. Es galek&gnifikanten Unterschiede in
der Pflegequalitat zwischen organisiert und desuosigrt gebundenen Kindern. Die

Werte dieser zwei Gruppen waren aber signifikaritehéals Werte der Gruppe von
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nicht-klassifizierbaren Kindern. In einer logistien Regression wurde die
Betreuungsqualitat als der einzige signifikantediktar von Bindungsorganisation

identifiziert.

Die Prozentraten von sicher gebundenen Kindern,irdimstitutionen aufwuchsen,
variieren in unterschiedlichen Untersuchungen (Kaida, 2007; Vorria et al., 2003;
Zeanah et al., 2005) zwischen 0 und 24,1%, die dPtoaten von desorganisiert
Gebundenen zwischen 50 wund 65,8%. Es ist aberlichhag ob die
Bindungsklassifikationen von institutionalisiertémdern mit jenen von Kindern aus
der Normalpopulation vergleichbar sind. Auch regdkige Besuche der
Familienangehdrigen in den Institutionen wirkernskaum auf die Bindungsstrategie
der institutionalisierten Kinder aus, da sie einenstante Beziehung nicht
kompensieren kdnnen (Katsurada, 2007; Vorria ¢t1898b). Die Sensitivitdt und
Qualitat der Betreuung in den Institutionen konntg in einigen Studien mit der
Bindungsorganisation assoziiert werden. In allenethuchungen wurde die Qualitat
der Pflege in Institutionen signifikant niedrigets an einer Familie eingestuft
(Katsurada, 2007; Vorria et al., 2003; Zeanah et28l05). Die Rahmenbedingungen
der institutionellen Pflege machen es unmadglicte damilienahnliche Qualitat von
Betreuung zu schaffen. Kinder, die nicht bei iht@alogischen Eltern aufwachsen
konnen, brauchen dringend eine Ersatzfamilie, Brinachsene, die zuverlassig um
sie sorgen werden, die ihnen korrigierende Bezigberiahrungen ermoglichen und
sie wieder Vertrauen in andere Personen gewinrsseha Nur so kénnen die Kinder
doch noch langfristig Selbstvertrauen, ein fordbris Arbeitsmodell von sich selbst
und der eigenen Umgebung aufbauen. Ein Ziel museies den Kindern zu helfen,
eine Qualitdt der internen Bindungsorganisation exteichen, die bei weiteren

zukinftigen Belastungen als Schutzfaktor wirksamder kann (Unzner, 2001).

4.2. Bindung von adoptierten Kindern
.Bowlby geht in seinen Ausfihrungen nicht zwingetalon aus, dass die Mutter die
Person sein muss, die dem Kind das notige Pflegelten entgegenbringt. Er betont
vielmehr, dass fur die geistige Gesundheit als wtésh erachtet wird, dass der
Saugling und das Kleinkind eine herzliche und daaie Beziehung zu seiner Mutter
oder einem standigen Mutterersatz erlebt, in deteb@liick und Befriedigung finden.

Es wird betont, dass es bedeutsam ist, diese Bemekonstant aufrecht zu erhalten
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und nicht zu unterbrechen (Kopta, 2002, S.55).J8degling ist auf die Pflege und
Flrsorge einer Betreuungsperson angewiesen, de d$sdurfnisse entsprechend
befriedigt. Fur die Bindungsentstehung sind andiaigoren als Blutsverwandtschaft
entscheidend, vor allem die Bereitwilligkeit derzBgsperson, auf die Signale des

Kindes zu reagieren und das Ausmall und Wesen teaktion des Paares.

Das Adoptivkind ist zu Beginn seines Lebens miteeinlrennungssituation
konfrontiert, die sich eindeutig von jener andef®#uglinge im selben Alter
unterscheidet. Das Adoptivkind erleidet eine Tramnwon seiner Mutter, die sich
nicht nur Gber einen bestimmten Zeitraum erstreskfjdern fir immer bestehen
bleibt. Das Kind und seine Mutter entwickeln schvamn der Geburt eine Beziehung.
Das Kind gewdhnt sich wahrend der SchwangerschatieStimme, den Geruch, die
Bewegungsart und Herzfrequenz der Mutter. Die Adefiern sind mit einem

Nachteil konfrontiert, auch wenn die Ubergabe dexls in ihre Pflege gleich nach
der Geburt erfolgt, da dieses Kind trotzdem eineerlist der vertrauten

Beziehungsperson erleidet. Die Theoretiker meigass die Geburt und Stillen der
Bindungsentstehung helfen, jedoch nicht entscheiderd (McGinn, 2000).

Nach Bowlby kann ,das zur Adoption freigegebene ¢&horene seine primaren,
ersten Beziehungskonstrukte nicht fortsetzen, ddeaibliche Mutter nicht mehr zur
Verfigung steht* (Kopta, 2002, S.53). Man weil} rdllegs nicht, wie lange die
Bereitschaft, Gefuhlsbindungen zu entwickeln, afterhalten werden kann und
welche Umweltbedingungen zur Erhaltung dieser Bsrkaft erforderlich sind.
Ganzlich offen ist auch die Frage, ob eine spatiekelte Gefuhlsbindung ebenso

intensiv, stabil und verlasslich wie eine frih ¢éatslene ist (Kopta, 2002).

Steck (1998) beschreibt folgende Phanomene, die aid Bindungen in einer
Adoptivfamilie auswirken: Die Adoptivkinder habem iverschiedenen zeitlichen
Abstand vor der Adoption einen Beziehungs- und Kamikationsabbruch seitens
der biologischen Eltern erlebt, was eine Traueranb@&ig macht. Damit ein Kind
Trauerarbeit leisten kann, braucht es einen emattioedeutsamen Erwachsenen, der
ihm in einer kontinuierlichen Beziehung zur Verfiagu steht. In der
Adoptionssituation kann ein Dilemma entstehen, @& dEingehen von neuen
Beziehungen das gleichzeitige Aufgeben der Hoffnanf eine Wiedervereinigung
mit den biologischen Eltern bedeuten kann.
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Weiters kann laut Steck (1998) die Tatsache, das¥ied zur Adoption gegeben
wurde, die oft untransparenten Informationen Ukerhidologischen Eltern und der
unerlassliche Schutz der Adoptivfamilie zu Loyasinflikten des Kindes beitragen.
Die urspringliche Loyalitat zu den biologischerekitbleibt bestehen, Adoptivkinder
fuhlen sich oft verpflichtet, die Griinde, warum ga ihren Eltern ausgesetzt wurden
zu verstehen. Wahrend seines ganzen Lebens muad@atierte Kind versuchen, ein
Gleichgewicht zwischen dem Mythos Uber seine bisldgen Eltern und der
Wirklichkeit zu finden, die von ihm verlangt, gedgdr@r seinen Adoptiveltern die
entsprechenden Verpflichtungen zu erfillen. Bevgras die einen Eltern, ist es den

anderen gegenuber illoyal.

Hennig (1994) sieht mogliche Probleme bei der Ehtshg einer sicheren Bindung
auch auf Seiten der Adoptiveltern. Adoptiveltermdsioft durch Geflihle von

Deprivation infolge der Zeugungsunmaglichkeit, &sider Schwangerschaft, die als
Rahmen flr eine emotionale Vorbereitung dient, Algigkeit von den Behérden und
der Vermittlungsstelle und den Adoptivstatus dermitia belastet. Viele

Adoptiveltern sind unsicher in ihrer Rolle, da ihEdternschaft nicht biologisch

verankert und gewachsen ist. Auch ein Mangel afogischen Gemeinsamkeiten
kann zu dieser Unsicherheit fihren. Die Adoptiveltedbnnen Schwierigkeiten haben,
daran zu glauben, dass das Kind wirklich zu ihnehogt. Diese Einstellung der
Adoptiveltern bewirkt, dass sich das Kind ebenfaltsicher fuhlt, was wiederum das

Familienverhaltnis untereinander beeinflusst.

In der Bindungstheorie wird die Hypothese posttilidass Bindungsreprasentationen
auch durch intergenerationale Transmission beeasiflwerden, indem Eltern ihren
Bindungsreprasentationen entsprechend mit ihreddfminteragieren und somit die
Bindungsreprasentationen ihrer Kinder mitformenigkslaher besonders relevant zu
wissen, wie die Bindungsvergangenheit der ElteenBindungsreprasentationen ihrer
Adoptivkinder beeinflusst (Steele et al., 2003).

Stovall und Dozier (2000) untersuchten die Entwickj von Bindung wahrend der
Adaptationsphase. In ihrer Studie fuhrten die Rfédigrn von 10 Pflegekindern, die
zwischen 6 bis 28 Monate alt waren, ein Tagebudr dbs Bindungsverhalten ihrer
Kinder von dem ersten Tag der Platzierung bis zZddhaten danach. Die mittels
Adult Attachment Interview von George und Kollegd®85, zitiert nach Stovall &

Dozier, 2000) erhobene Art von Verarbeitung der dBimgserfahrungen der
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Pflegemiutter konnte mit dem Bindungsverhalten iRiegekinder assoziiert werden.
Dies war aber der Fall nur bei Pflegekindern, des Her Platzierung in ihre
Pflegefamilien unter 8 Monate alt waren. Dies wun@&3en, dass nur Pflegekinder,
die frih in die neue Familie kommen und auf einezuggsperson mit sicher-
autonomen Bindungsreprasentationen treffen, sichgredung entwickeln. Die
Analyse der Tagebucher von Pflegeeltern zeigtes dées dadurch bedingt ist, dass
sicher-autonome Eltern sowohl auf sicheres Nahéeawes Bindungsverhalten als
auch auf unsicheres maximierendes oder minimieserBi@dungsverhalten mit
positiver Zuwendung reagieren, was Vertrauen undche®heit in der
Interaktionsdyade starkt. Die Pflegeeltern mit ahsrem Bindungsverhalten
tendierten dazu, reziprok sicheres Bindungsverhatier Pflegekinder mit positiver
Reaktion und unsicheres Bindungsverhalten mit ineser negativer Reaktion zu

beantworten.

Stovall-McClough und Dozier (2004) replizierten sbBe Ergebnisse in einer
Untersuchung mit demselben Design, die mit eineahftobe von 38 Pflegekinder
durchgefuhrt wurde. In dieser Untersuchung wurd@db @ler Pflegekinder als sicher
gebunden, 20% als vermeidend und 10% als ambivalessifiziert, zwei Kinder

konnten nicht klassifiziert werden.

In dieser Untersuchung war das Alter bei der Riatmig kein signifikanter
Einflussfaktor auf die Bindungsklassifikation antlaser Fremden Situation. Jingere
Kinder, die in Zeit der Platzierung unter 12 Monatewaren, zeigten aber mehr an
sicherem und weniger an vermeidendem Bindungsuerhat den ersten 2 Wochen,
und ihr Bindungsverhalten war koh&renter Uber deit #n Vergleich zu &lteren
Kindern. Als Erklarungsmdglichkeiten kommen die € verbrachte Zeit in
deprivierter Umgebung oder zunehmende Schwierigeiin Kniipfen von neuen
Beziehungen mit steigendem Alter in Frage. DasrAl der Platzierung hatte aber
keinen signifikanten Effekt auf den Bindungsstit élegekinder nach 2 Monaten. Es
konnte gezeigt werden, dass Kinder mit einer sicltonomen Pflegemutter hohere
Raten an sicheren Bindungsverhalten zeigen und aalsh sicher gebunden
klassifiziert werden. Man sollte anhand dieser Bnjgse eine mdoglichst frihe
Platzierung der Kinder in eine familidre Umgebundeustitzen. Eine durchgehend
positive und sichere Reaktion der Eltern bei jeddrvon Bindungsverhalten des
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Kindes hat offensichtlich therapeutische Wirkung f adie fruhkindliche
Bindungsstrategie (Stovall-McClough & Dozier, 2004)

Dozier, Stovall, Albus und Bates (2001) haben b@i Pflegekindern im Alter
zwischen 1 bis 2 Jahren mindestens 3 Monate naeh fatzierung mittels Fremder
Situation von Ainsworth und Kollegen (1978, zitiedch Dozier, Stovall, Albus &
Bates, 2001) das Bindungsverhalten erhoben. 52%ftlgekinder wurden als sicher
gebunden, 6% als vermeidend, 8% als ambivalent 34%b als desorganisiert
klassifiziert. Die Konkordanz zwischen dem Bindwwg$alten der Pflegekinder und
der Bindungsreprasentationen der Pflegemitter wgaif&ant. Nur 21% der sicher-
autonomen Mdutter hatte desorganisiert gebundemg@linder, was mit Kindern aus
der Normalpopulation vergleichbar ist. Bei den Kanmd von nicht autonomen
Pflegemiuttern gab es 62,5% desorganisiert gebureibegekinder. Das Alter bei der
Platzierung in die Pflegefamilie konnte nicht mitend frihkindlichen
Bindungsverhalten assoziiert werden. D.h. auch &indie spath platziert wurden (in
dieser Studie nur bis zum Alter von 2 Jahren) uadudch langer einer deprivierten
Umgebung ausgesetzt wurden, kdnnen bei sicher-aun@m Bezugspersonen sichere

Bindung entwickeln (Dozier et al., 2001).

Die Studie von Steele und Kollegen (2003) vermldie Adaptation in neu formierte
Adoptivfamilien. Die Erhebung wurde 3 Monate naen Adoption durchgefuhrt. Die
Stichprobe setzte sich aus 43 Mittern mit 61 Kinden Alter zwischen 4 und 8
Jahren zusammen. Die Eltern wurden mit dem “Adutaghment Interview* (AAl)
zu Bindungsinhalten im eigenen Leben befragt. DiedBngsreprasentationen der
Kinder wurden mit “The Story Stem Assesment Prof{@SAP) von Hodges und
Steele (2000, zitiert nach Steele et al., 200&sstf

Diese Untersuchung beschreibt den Zusammenhangclmvs Inhalten von
ungeléstem Verlust oder Trauma in der VergangenimeitAAl der Mutter und
spezifischen Mustern der Geschichtenergdnzungen Kinder, in denen die Kinder
den Eltern eine kindliche Rolle zureihen. In eitiaearen Regression erklarte die
AAl Dimension ungel6ster Verlust oder Trauma in déergangenheit 15% der
Varianz des Auftretens dieses Musters. Diese Vhriabeigt den grofdten
Erklarungswert fur Inhalte der Geschichtenergéaneangas ihre Wichtigkeit fir doe
Entwicklung von Bindungsreprasentationen vermui@sstl Es besteht also schon

nach den ersten 3 Monaten eine Verbindung zwischeriitterlichen
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Bindungsreprasentationen und GeschichtenerganzudgenKinder (Steele et al.
2003).

In der Studie von Ackerman und Dozier (2005) wurden 39 Pflegekindern, die
zwischen 0 und 20 Monaten in Pflegefamilien platarurden, im Alter von 5 Jahren
Bindungsreprasentationen mit Hilfe von “Separati@nxiety Test* (SAT) von
Hansburg (1972, zitiert nach Ackerman & Dozier, 20@rhoben. Die Werte von
funfjahrigen Pflegekindern auf der Skala ,effekBv€oping” des SAT korrelierten
hoch mit der Akzeptanz durch die Pflegeeltern ireikkindalter (gemessen im Alter
von 2 Jahren). Kinder von Pflegeeltern mit hoheeétanz konnten konstruktivere
Lésungen in der Trennungssituation von Bezugspersdringen. Akzeptierende
Eltern zeigten wahrscheinlich mehr Bindungsverimaltevas das kindliche
Sicherheitsgefiihl steigerte.

Singer, Brodzinsky, Ramsay, Steir und Waters (198%grsuchten mit Hilfe von
Fremden Situation von Ainsworth und Kollegen (19ZRiert nach Singer et al.,
1985) das Bindungsverhalten von Kindern, die beiAdioption junger als 10 Monate
waren. Sie verglichen folgende Gruppen: 27 niclupéidrte Kinder, 19 Kinder, die
aus anderen Kulturen adoptiert wurden und 27 aeldptKinder, die aus demselben
Kulturkreis wie ihre Adoptiveltern stammten. In déruppe von Nicht-Adoptierten
(26%) fand man im Vergleich mit der interkultureddoptierten Gruppe (58%)
signifikant weniger unsicher gebundene Kinder. 4dés6 intrakulturell Adoptierten
war unsicher gebundenen, der Unterschied zur Kibgtuppe und zur Gruppe von
interkulturell Adoptierten war aber nicht signifikia Diese Ergebnisse zeigen, dass
Kinder, die adoptiert wurden, eine sichere Bindunghren Adoptiveltern aufbauen
konnen. Aber vor allem Kinder, die aus anderen ufel als ihre Adoptiveltern

stammen, ein Risiko fur unsichere Bindungsmustéreagen.

Die Untersuchung von O"Connor und Kollegen (2008jabste sich mit der Frage,
wie sich die extreme Vernachlassigung in rumaniscienderheimen auf die
Entwicklung von Bindungen zu Adoptiveltern auswirkie Stichprobe bestand aus
drei Gruppen: 56 aus Rumanien nach England adtp#énder, die bei der Adoption
junger als 6 Monate waren; 111 aus Ruméanien nagtaka adoptierte Kindern, die
bei der Adoption im Alter zwischen 6 und 24 Monatevaren; und einer
Kontrollgruppe von 52 inlandisch adoptierten, nideprivierten englischen Kindern.

Die Kinder wurden im Alter von 4 Jahren mittels Waitensbeobachtung zur Bindung
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in einer adaptierten Fremden Situation und dieriltaittels Elterninterviews zum

enthemmten Bindungsverhalten untersucht.

Es ergaben sich deutliche Unterschiede zwischelsehgn Adoptivkindern und friih
und spat adoptierten ruméanischen Kindern in der tédang folgender
Bindungstypen: sicher gebunden (ENGL: 55,1%; RUBI ®iMonate: 41,5%; RUM
Uber 6 Monate: 33,3%) und andere unsichere Bindypegs (ENGL: 16,3%; RUM
bis 6 Monate: 38,5%; RUM uber 6 Monate: 51,3%). ptddkinder mit starken
Deprivationserfahrungen haben also ein hohes Risikansichere Bindung, d.h. fur

das Fehlen von klarer Strategie (O"Connor et 8D32

Wenn die Kinder nach Bindungsqualitat zu zwei Grupporganisiert (sicher,
ambivalent, vermeidend) und desorganisiert gebun@isorganisiert, unsicher-
andere), zusammengefasst wurden, ergaben sicHilsagie Unterschiede zwischen
den drei Gruppen. Dies sagt aus, dass starke [Réjprivund héheres Alter bei der
Adoption ein erhdhtes Risiko fur desorganisiertadBingsstrategie bedeuten. Dieser
Effekt konnte nicht bei einer Einteilung in Gruppeach dem Kriterium sicher oder
unsicher gebunden beobachtet werden (O"Connor, &0413).

Signifikant mehr rumanische Adoptivkindern zeigtenVergleich zu den englischen
Adoptivkindern ein nicht-normatives Verhalten inrderennungssituation (ENGL.:
13,0%; RUM bis 6 Monate: 34,2%; RUM dber 6 Monat&7,8%).
Bindungsdesorganisation ist also oft mit spateremhsltensproblemen verbunden,
wobei die Dauer der Institutionalisierung entsdeed ist (O"Connor et al., 2003):
Unter den Adoptivkindern aus Ruméanien fand man d#Kinder, die kaum in einer
Institution untergebracht wurden, sondern aus famett Umgebung direkt nach
England adoptiert wurden. Diese Gruppe zeigte Bkgmte Unterschiede beim
Vergleich mit der Gruppe von rumanischen Kinderne dor der Adoption
institutionalisiert waren (sicher gebunden: INST,538, FAM 50%; unsicher —
vermeidend: INST 7,5%, FAM 12,5%; unsicher — amlent INST 3,8%, FAM
18,8%; unsicher — desorganisiert / kontrolliereiNST 8,8%, FAM 6,3%; unsicher —
andere: INST 42,5%, FAM 12,5%). Daraus kann maiiedddn, dass das Risiko fur
unsichere Bindung geringer ist, wenn die Adoptiarld aus einer Familie erfolgt
(O"Connor et al., 2003).
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In der Untersuchung von O"Connor und Kollegen wiethe spezielle Klassifikation
fur Kinder, die nicht sicher gebunden agieren, abekeine der anderen Kategorien
gehoéren, verwendet. Es handelt sich um Kinder, idieder Trennungsphase
gleichzeitig stark vermeidendes und dependentesiuBigsverhalten zeigen. Bei
dieser Bindungsklassifikation wurde das Auftreten wicht normativem Verhalten in
der Trennungsphase signifikant ofters als bei aletderen Bindungsklassifikationen
beobachtet. Diese Kinder sind von den unsicherrdastsierten Kindern dadurch zu
differenzieren, dass diese ihre Eltern nicht afe esichere Basis wahrnehmen, aber
auch keine erkennbaren vermeidenden oder depemd8htegien verwenden. Eine
auffallige Zahl von Kindern, die an dieser Studddnahmen, wurden als unsicher-
andere klassifiziert, eine Form von Unsicherhei, micht jenen Formen entsprach,
die in anderen Studien an Normal- oder Risikostichgn vorkamen. Der Prozentsatz
von als unsicher-andere Klassifizierten betrug ém Gruppe von spéter platzierten
rumanischen Kindern 51,3%, in der Gruppe von frilopsierten rumanischen
Kindern 38,5% und in der Gruppe von frih adoptieraglischen Kindern 16,3%
(O"Connor et al., 2003).

Zusammenfassend kann man sagen, dass in der Strdi® Connor und Kollegen
(2003) die Stichprobe von deprivierten rumanischdaoptivkindern im Vergleich mit

englischen Adoptivkindern eine niedrigere Rate \8cher gebundenen Kindern
aufwies, hohere Rate von atypischer (unsicher-ayd@indungsqualitat festgestellt
wurde und ein nichtnormatives Verhalten in der Tremgssituation ofters vorkam.

Diese Ergebnisse sprechen flr die Mutter-Deprivatigpothese von Bowlby.

Auch Chisholm (1998) untersuchte Bindungsverhalterhoben mit Hilfe von

“Preschool Assessment of Attachment von Crittend&92, zitiert nach Chisholm,
1998) von Kindern, die in deprivierten Bedingung®m ruménischen Kinderheimen
mit Pfleger-Kind-Verhéltnis zwischen 1:10 und 1:Zhisholm verglich eine Gruppe
von 46 vier bis funfjahrigen Kindern, die mindegeéhMonate in einer rumanischen
Institution lebten (Durchschnittlicher Alter beird&doption betrug 18,5 Monate.) und
nach Kanada adoptiert wurden, mit einer Gruppe3®frih adoptierten Kindern aus
Rumanien, die bei der Adoption maximal 4 Monate wlaren und einer

Kontrollgruppe von 46 kanadischen nicht adoptieKerdern.

In der Gruppe von spéat adoptierten Kindern aus Rugn&(63%) gab es signifikant

mehr unsicher Gebundenen als in der Gruppe von &ddptierten Kindern aus
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Rumaéanien (35%) und der Kontrollgruppe von nicht @awten Kindern (42%).
Zwischen den Gruppen von frih adoptierten und nadhdptierten Kindern wurden
keine signifikanten Unterschiede in Bindungssickdrheobachtet. Die drei Gruppen
zeigten keine signifikanten Unterschiede in der &nzon unsicher-vermeidend und
unsicher-ambivalent gebundenen Kindern. Die ZusaszKikation wider spiegelte,
dass spat adoptierte ruménische Kinder (52%) #kamf mehr an untypischen und
extremen Formen von unsicherem Bindungsverhalterirdh adoptierte rumanische
Kinder (11%) und nicht adoptierte kanadische Kin@fEr%) zeigten. Auch unter
sicher klassifizierten Kindern der spat adoptier@muppe fand man eine Tendenz
zum atypischen Bindungsverhalten. Die Ergebnissgedean, dass frihkindliche
Deprivation unter der Altersgrenze von 4 Monatea Hntwicklung von sicherer
Bindung nicht beeintrachtigt. Spater adoptierte dein konnen auch eine sichere
Bindung aufweisen, die aber im Vergleich zu der alpopulation 6fter vom
atypischen Bindungsverhalten begleitet wird. Dudah lAngere Deprivation entsteht

bei diesen Kindern ein Risiko unsichere Bindungatwickeln (Chisholm, 1998).

Um einen Zeiteffekt zu beobachten, verglich Chish@lLl998) die Ergebnisse von
einem Fragebogen zum Bindungsverhalten der Kinderemer friheren Studie, den
die Eltern 2 Jahre zuvor beantwortet hatten, mitiellen Ergebnissen, erhoben mit
demselben Fragebogen. Nur in der Gruppe von Spatiaden ergaben sich
signifikante Unterschiede zwischen den zwei Zeikbem. Die Spéatadoptierten
erzielten hohere Scores in Bindungssicherheit, wadudie signifikanten

Unterschiede zu den Gruppen von Frihadoptierten UNidht-Adoptierten

verschwunden waren. Dies konnte bedeuten, daserspdoptierte Kinder nicht
weniger fahig sind, eine sichere Bindung zu entelicksondern nur mehr Zeit dazu

bendtigen.

Vorria und Kollegen (2006) untersuchten die Binduexdpoben mit “The Attachment
Q-Sort* von Waters (1987, zitiert nach Vorria et, &006) und “The Attachment
Story Competion Task” von Bretherton, Ridgeway @aksidy (1990, zitiert nach
Vorria et al., 2006), von 61 vierjahrigen Kindedie im Alter von eins bis drei und
halb Jahren aus griechischen Institutionen addpterden. Die Kontrollgruppe

bildeten 39 gleichaltrige nicht adoptierte Kinder.

Die adoptierten Kinder erzielten signifikant niegphte Werte von Bindungssicherheit

in “The Attachment Q-Sort® im Vergleich zu dem nichdoptierten Kindern.
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Adoptierte Kinder zeigten signifikant niedrigere Méeim Losen der Geschichten,
Geschichtenkoharenz, prosozialen Themen und dignifi hohere Werte in
Vermeidung in “The Attachment Story Completion Taaks ihre nicht adoptierten
Gleichaltrigen. Gruppenunterschiede in atypisched wmegativen Themen waren
nicht signifikant. Dies bedeutet, dass adoptieried&r ein weniger sicheres inneres

Arbeitsmodell internalisieren (Vorria et al., 2006)

Beim Vergleich von Bindungstypzugehorigkeit der &&n wahrend der
Institutionalisierung  aus  einer  friheren  Untersuchu mit  aktuellen
Bindungsstrategien nach der Adoption konnte geasiiden, dass Kinder, die im
Frahkindalter zu ihrer Pflegerin sicher gebunderremaim Alter von 4 Jahren
signifikant weniger sicher an ihre Adoptivmutter bgaden sind. Dieselbe
Entwicklung konnte man in der Kontrollgruppe bediian, was diese mit der
Bindungstheorie unkonforme Ergebnisse uninterpiteiemacht (Vorria et al., 2006).

Die Studie von Stams, Juffer und 1Jzendoorn (2@@R)te, dass muitterliche sensitive
Zuwendung, Bindungssicherheit, Bindungsdesorgaaisat und unglinstiges
Temperament des Kindes zur Zeit der AdaptationEfievicklung im Alter von 7
Jahren signifikant gut vorhersagen konnen. HohedWBigssicherheit wurde mit
gunstiger sozialer Entwicklung assoziiert, sie dntied in diesem Modell 7% der

Varianz der sozialen Entwicklung der Kinder.

Jaffari-Bimmel, Juffer, 1Jzendoorn, Bakermans-Krameg und Mooijaart (2006)
beschrieben in ihrer Langsschnittstudie die Bindung damit verbundene potentielle
Wirkungsmechanismen von 143 niederlandischen Adkiptilern von 6 Monaten Bis
zum vierzehnten Lebensjahr. Fur Bindung fand maei avdirekte Effekte: Einerseits
beeinflusste das fruhkindliche Bindungsverhalten Adoptivkinder im Alter von
einem Jahr Uber soziale Entwicklung im Schulkiretalgemessen im Alter von 7
Jahren) ihre soziale Entwicklung in der Adoleszeh¥eiter wirkte sich die
frihkindliche Bindung Uber die soziale Entwicklumgn Schulkindalter und die
mdtterliche Sensitivitat im Alter von 14 Jahren a@li¢ soziale Entwicklung in der
Adoleszenz aus. Diese Studie signalisiert, dasssdi#ale Entwicklung von den
frihen Bindungserfahrungen, aber auch Kontextbemliggn im spateren Leben, wie

mdtterliche Sensitivitat, abhangt.
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Zahlreiche Untersuchungen berichten, dass Adopitldd durchaus fahig sind, eine
Bindung zu ihren Adoptiveltern zu entwickeln. DieatBn von sicher gebundenen
Adoptivkindern liegen zwischen 33,3% und 60%. Wsitsst zu beobachten, dass
Adoptiv- und Pflegekinder ein Risiko fur unsicheresder desorganisierten
Bindungsstil aufweisen. Die Anteile von unsichebGadenen unter Adoptivkindern
variieren von 40% bis 63% (Chisholm, 1998; Doziemak 2001; O Connor et al.,
2003; Singer et al., 1985; Stovall-McClough & Dazi2004). Die Bindungsart der
Adoptivkinder kann schon innerhalb von wenigen Menanach der Adoption durch
die Bindungsreprasentationen der Eltern und ihreeffkanz gegentber dem Kind
beeinflusst werden. Eine Strategie von durchgehgubitiver Zuwendung,
unabhangig von Sicherheit des kindlichen Bindungsadéen, zeigte sich als
Bindungssicherheit fordernd (Dozier et al. 200ke8# et al., 2003; Stovall & Dozier,
2001; Stovall-McClough & Dozier, 2004). Das Alteeilder Adoption scheint bei
nicht deprivierten Kindern nicht mit der Bindungdsrheit assoziiert zu sein (Dozier
et al. 2001; Stovall & Dozier, 2001; Stovall-Mc@h & Dozier, 2004). Bei
Adoptivkindern aus Institutionen steigt das Risiw unsichere Bindung mit dem
steigenden Alter bei der Adoption, d.h. mit der gérvon Deprivation. Deprivierte
Kinder neigen aulRerdem zu atypischen Bindungsforf@hisholm, 1998; O"Connor
et al., 2003; Vorria et al., 2006). Die Ergebnigea Chisholm (1998) deuten an, dass
deprivierte Kinder langere Zeit zur Entwicklung veicherer Bindung brauchen, d.h.

aber andere Adoptivkinder in Bindungssicherheibtbisch einholen kénnen.

4.3. Bindungsstorung
Nach McGinn (2000) entwickeln Institutionalisieriend adoptierte Kinder aus

verschiedenen Grunden unterschiedliche Anzeicharsuboptimaler Bindung:

» Aggression als Mittel zum Verschaffen von Distanzanderen, um weitere

Beziehungsabbriche zu vermeiden.

» Ubertriebene Kontrolle von anderen, um ihren Lebelbst zu bestimmen, als

Gegensatz zur Adoption wo Fremde Uber ihr Schickstdchieden haben.

e Chronische Angst beobachtet man vor allem bei HKimdedie oft
Betreuerlnnenwechsel erlebt haben, als Mangel atrateen in die Stabilitat

ihrer Umgebung.
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e Undifferenzierte Freundlichkeit zu Fremden kann&lghe nach Zuwendung

und Befriedigung von Bedurfnissen verstanden werden

* Mangel an Verstehen von eigenen Bedurfnissen kaarchd fehlende
Befriedigung der frihkindlichen Bedurfnisse entsteh

» Ubertriebene Selbststandigkeit soll die Abhangigien den Bezugspersonen

gering halten.

Chisholm (1998) fand 3 Jahre nach der Adoptionen@ruppe von deprivierten spéat
adoptierten Kindern aus Rumaénien im Vergleich mithf adoptierten und nicht
adoptierten Kindern signifikant mehr Kinder, die differenziert freundlich zu
Fremden waren. Die undifferenzierte Freundlichlsgheint eine Eigenschaft von
langzeitig institutionalisierten Kindern zu seime durch begrenzte Ressourcen in der
Institution verursacht wurde. Undifferenzierte Frdlichkeit kann einem Kind in der
Institution mehr an positiver Zuwendung verschafferas die Tatsache unterlegt,
dass undifferenzierte Freundlichkeit mit Beliebtheies Kindes wéhrend der

Institutionalisierung positiv korreliert.

In den diagnostischen Manualen DSM IV und ICD XhsBindungsstérung als ein
klinisches Bild, das als Storung von sozialen Beagen, die vor dem flnften
Lebensjahr konstant Uber verschiedene sozialetiitgen auftritt, beschrieben wird.
Man unterscheidet zwei Typen von BindungsstorungnetE wird durch
Bindungshemmung charakterisiert. Diese Kinder socher begrenzt Kontakt mit
ihren Bezugspersonen und kénnen kaum eine Praféiieeme Bezugsperson zeigen.
Der andere Typ von Bindungsstorung wird als Bindemghemmung bezeichnet.
Kinder mit dieser Stérung suchen Interaktion undfriBdigung von ihren
Bedurfnissen bei allen, ohne zwischen vertrautenuggpersonen und Fremden zu

differenzieren (Zeanah et al., 2004).
Zeanah, Smyke, Koga, und

Carlson (2005) versuchten mittels eines strukttereinterviews die Anzeichen von
dem klinischen Bild der Bindungsstorung bei insitnalisierten Kindern zu erheben.
Diese zeigten im Vergleich mit nicht institutiorsaéirten Kindern sowohl signifikant

mehr Anzeichen von Bindungshemmung als auch voduBigsenthemmung.
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Zeanah und Mitarbeiter (2004) suchten mittels Bltgerviews Symptome von
Bindungsstérung in einer Stichprobe von 94 Kindé@rnPflegefamilien, die bei
Eintritt in die Pflegefamilie unter 4 Jahre alt warund mindestens 3 Monate in dieser
Familie lebten. 21% von diesen Kindern zeigten Acteen von beiden Typen der
Bindungsstérung, 23% zeigten Symptome von Binduagshung, 16% Symptome
von Bindungsenthemmung und bei 39% von diesen Kmdeirden keine Symptome
identifiziert. Wenn man die niedrige Auftrittswabeinlichkeit in der
Normalpopulation bedenkt, konnte man die Pflege&inth dieser Studie als eine
Risikogruppe bezeichnen. Als signifikante Einflag$bren auf die Entstehung von
Bindungsstérung wurden psychiatrische Stérungen $ulostanzenabhangigkeit der

Mutter identifiziert.

Es ist fraglich, ob man bei deprivierten, instibmialisierten und adoptierten Kindern
eine Bindungsstorung gleichermalRen wie bei Kindams der Normalpopulation
diagnostizieren kann. Die aktuelle Studien deutendass die Symptomatik einer
Bindungsstérung mit Bindungsverhalten von deprteilerKindern assoziiert werden
kann, diesen Symptomen koénnen aber unterschiedlifisachen in diesen zwei
Kindergruppen zugrunde liegen, einige Autoren dpgac sogar von einem
“Adoptionssyndrom* (McGinn, 2000).

4.4. Ausblick

Die bisherigen Studien decken den Bereich von Bigduerhalten und

Bindungsreprasentationen der institutionalisiertedeprivierten Kindern und

Adoptivkindern gut ab. Durch den Vergleich mit e@in€ontrollgruppe von nicht

adoptierten Gleichaltrigen oder nicht deprivierfadoptivkindern, wird ein Risiko der

institutionalisierten, deprivierten und adoptierteKindern, eine unsichere
Bindungsstrategie zu entwickeln, deutlich. Binduegwivation stellt die primare
Ursache dieses Risikos dar. Es konnte aber gezeigiden, dass auch
institutionalisierte Kinder und deprivierte Adogkiader sichere Bindung aufbauen,
auch wenn diese nicht gleich der sicheren Bindwrgkidnder aus Normalpopulation
sein muss (Chisholm, 1998; Dozier et al. 2001; @@o et al., 2003; Singer et al.,
1985; Stovall-McClough & Dozier, 2004).

In einigen Studien konnte man mafige Zusammenh&éngehen Bindungssicherheit

und anderen Einflussvariablen, wie sensitive Zuweggd Bindungsreprasentationen
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und Akzeptanz der Adoptivmutter, Temperament desl&$ und sein Alter bei der
Adoption beobachten (Chisholm, 1998; Dozier et28l01; O Connor et al., 2003;
Singer et al., 1985; Stovall-McClough & Dozier, 200Die Adoptivkinder bilden
eine extrem heterogene Gruppe. Diese Kinder kommanh verschiedenen
Bedingungen wahrend der Schwangerschaft (Alkohaldl Gubstanzenmissbrauch,
unangemessene Erndhrung und psychische BelastungViddger wéahrend der
Schwangerschaft) und mit einer spezifischen gestedis Ausstattung zur Welt. Sie
wurden aus verschiedenen Griunden (Armut, Vernasigléisg, bis zu Misshandlung)
im unterschiedlichen Alter von ihren biologischeanttlien getrennt. Sie verweilten
unterschiedlich lang in Institutionen, deren Pflpgaitat in verschiedenen Landern,
unter den Institutionen innerhalb eines Landes uwad Kind zu Kind innerhalb
derselben Institution sehr dramatisch variiererr. 8&r Ankunft in die Adoptivfamilie
erfahren sie ein unterschiedliches MalR an Umgebusgssel und
Beziehungsabbruch wegen wechselndem PflegepersoB&. kommen im
verschiedenem Alter in die Adoptivfamilie, die sfisehe Geschichte, Motive zur
Adoption (Verwandtschaft, Zeugungsunfahigkeit, @k¥mus), Einstellung zur
Erziehung und Zusammensetzung (ein Elternteil, Zafesrn, andere leibliche oder
adoptierte Kinder) besitzt. Diese zahlreichen Bgditgen, die den Kontext einer
Adoptivfamilie ausmachen, kdnnen in quantitativeméssuchungen mit aggregierten
Daten nur begrenzt verfolgt werden. Da die Ursactik@ zur Ausbildung einer
bestimmten Bindungsstrategie fihren, bei jedem Adkipd spezifisch sind, kdnnen

sie durch Fallstudien und qualitative Forschungisgibeschrieben werden.

Die aktuelle Forschung betrachtet sehr oft diedsibn von Adoptivkindern als eine
natirliche Experimentbedingung, geeignet fir Birghfarschung und versucht die
Unterschiede zur Normalpopulation zu beschreiberan Mindet deshalb kaum
Empfehlungen  oder  Verbesserungsvorschlage  fur  Addgrn  und
Adoptionsvermittlungsbehdrden, die man in der Rraxiwenden konnte. Leider ist es
nicht immer mdglich die Vernachlassigung, Misshandl Deprivation und
Institutionalisierung von Kindern zu verhindern. i8¢ oft aus rechtlichen Grinden
nicht moglich Kinder im Kleinkindalter zu adoptiere Deshalb sind dringend
Vorbeuge- und HilfemafRnahmen, um die Bindungssigtierder Adoptivkinder zu
steigern, gefragt.
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5. Zielsetzung und Fragestellungen
Durch das Studium von Literatur zum Thema BindumgAdoptionskontext wurde
ein wenig abgedeckter Bereich deutlich, und zwae dBeschreibung der
Beziehungsgestaltung und dabei wirksamer Einflkssfan. In der Literatur wird
hauptséachlich der Einfluss von dem Alter bei depptibn, der Erfahrung und Lange
eines deprivierenden Kinderheimaufenthaltes, demdi®igsreprasentationen und
mdtterlicher Sensitivitat auf die Bindungsqualian Adoptivkindern untersucht. Die
komplexe Vorgeschichte der Kinder vor der Adoptisawie die Art der Betreuung
und mogliche Bindungserfahrungen in dem Kinderheiger Verlauf der
Adaptationsphase in der neuen Familie und Situatiomach der Adoption, die die
Bindungssicherheit von Adoptivkindern beeinflusg&mnen, wie z.B. die Adoption
von weiteren Kindern durch die Familie, fehlen Endoublizierten Ergebnissen von
quantitativen Untersuchungen. Vor allem die sulbyekSichtweise der Adoptiveltern
kann nitzliche Informationen liefern, die man ber &orbereitung und Begleitung

der Familien vor, wahrend und nach der Adoptiorzeiitkonnte.

Das Ziel dieser Arbeit besteht deshalb in der Beslsng der komplexen Situation
der Beziehungsgestaltung in Adoptivfamilien aushSider Adoptiveltern und

Aufdeckung von Einflussfaktoren, die fir die Bindgqualitat der Adoptivkinder

relevant sind. Diese Arbeit soll die Erfahrungers #@ndes vor der Adoption, den
Adoptionsprozess, die Adaptation des Kindes nactAdeption und darauf folgende
Situationen im Leben der Familie aus der Bindunggpektive beschreiben. Weiters
sollen die Situationen und Bedingungen identifiziewerden, die die

Bindungsstrategie der Adoptivkinder beeinflussem.dleser Arbeit soll auch der
Bindungsstil der Adoptivkinder beschrieben werdBurch die Verknipfung des
komplexen Adoptionshintergrundes mit dem Bindunpgsts Kindes sollen neue
Hypothesen und Empfehlungen fir die Praxis entsteDas Ziel dieser Arbeit liegt

vor allem in der Hypothesengenerierung.
Dieser Arbeit liegen folgende Forschungsfragen ande:

1. Wie verlauft die Beziehungsgestaltung nach der Adapaus Sicht der

Adoptiveltern?

2. Welche Bedingungen, Ereignisse oder Situationen inflegsen laut

Elternbericht die Beziehungsgestaltung in Adoptvitaeen?

31



3. Ist die Qualitat der Bindung bei den Adoptivkindermon der

bindungsdeprivierenden Erfahrung abhéngig?

6. Methode

»Fur die komplexe Beschreibung der Beziehungsgesiglund Bindungsqualitat von
Adoptivkindern im Sinne von Hypothesengenerierungnet sich der qualitative
Forschungsansatz. Empirische Forschung versucht waisentlichen Merkmale
sozialer Phanomene aufzudecken. Dazu ist eine @dsin von der konkreten
Vielfalt notwendig, womit eine gezielte Informatsmeduktion verbunden ist.
Qualitative Vorgehensweisen liefern oft eine Elabion statt die Reduktion der
Primérdaten, so dass der Blick auf die wesentlichgemeinsamen oder
unterscheidenden Merkmale verstellt wird“ (Frih92.9S.43).

.Das Ergebnis der Interpretation von qualitativen atéh hat den
wissenschaftstheoretischen Status einer HypotHase. Geltungsbegrindung kann
nicht zu einer endgultigen Verifizierung fuhren.eDden Interpretationsprozess
abschlieende Hypothese ist jedoch, im Untersclzied ersten Hypothese des
Vorverstandnisses, Resultat eines Verstehenspesessiner Bewegung des
Verstehens, in welcher unter Anwendung der Intéapimnsregeln Hypothesen
fortschreitend modifiziert, falsifiziert oder veamfert wurden* (Heckmann, 1992,
S.102).

Die Untersuchung wurde mit Hilfe von einer Auslaadisptionsvermittlungsstelle in
Wien durchgefuhrt. Die Mitarbeiterinnen dieser Vétimngsstelle haben die
Rekrutierung nach vorgegeben Kriterien durchgefuite in Frage kommenden
Familien waren mit der Teilnahme an dieser Untdrang einverstanden. Damit man
Fallbeispiele von Kindern, die schon vor der Adoptieine Bindung zu ihren
Bezugspersonen erfahren haben, mit Kindern, diedeorAdoption im Kinderheim

unter Bindungsdeprivation aufgewachsen sind, vergdsm konnte, wurden die
rekrutierten Adoptivfamilien entsprechend in zweu@en mit jeweils vier Kindern

pro Gruppe eingeteilt.

Um die Bedingungen und den Verlauf der Adoption @mdwicklung einer Eltern-
Kind-Bindung zu beschreiben, wurde flir diese Untelnsing ein halbstrukturiertes

gualitatives Elterninterview entwickelt. Die Intggws wurden transkribiert und
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mittels qualitativer Inhaltsanalyse ausgewertet. asrden folgende theoretisch

bedeutsame Kategorien festgelegt:
» Zeitkategorie der Akzeptanz des Kindes durch diepigeltern
» Zeitkategorie der Akzeptanz der Adoptiveltern dudels Kind
» Positive EinfluRRfaktoren der Beziehungsgestaltung
* Negative Einflul3faktoren der Beziehungsgestaltung

Bei der Auswertung kam der minimale Vergleich zumsktz, da Féalle, die ahnlich

gelagert waren, werglichen wurden (Hermanns, 1992).

Fur die Erhebung der Bindungsreprasentationen aEp#vkinder eignete sich am
besten das deutschsprachige Geschichtenergéanzudiadisga von Gloger-Tippelt und
Konig (2008). Die Auswertung erfolgte nach dem IKlakationssystem der
Autorinnen, es wurden die Bindungsstile und debgle Wert der Bindungssicherheit
der Kinder bestimmt. Die Ergebnisse wurden in demhakg komplex fur jedes
Fallbeispiel zusammengefasst. AnschlieRend wurden Raten von einzelnen

Familien Gber verschiedene Themenbereiche mitegraretglichen.

6.1. Stichprobe

.Die theoretische Stichprobenbildung hat ein ansl&mgterium von Reprasentativitat:
hier soll die Stichprobe ein Abbild der theoretigeltevanten Kategorien darstellen.
Die Stichprobe ist dann eine angemessene AbbildlergRealitat, wenn kein Fall
mehr zu finden ist, der nicht durch die bisher [glten theoretischen Konzepte
angemessen reprasentiert ware. Qualitative Studiad daher nicht statistisch
reprasentativ, sie kénnen keine Aussagen dariibehena wie haufig Sachverhalte
auftreten. Vielmehr sind qualitative Studien ihrédmspruch nach reprasentativ fur
ein Spektrum empirisch begrindeter theoretischenzkpte, in dem sich die
empirischen Gegebenheiten angemessen abbildem.labtn koénnte daher von

theoretischer Reprasentativitat sprechen” (Hermal®82, S.18).

Die Stichprobe dieser Untersuchung bestand auseikmdlie aus dem Ausland nach
Osterreich adoptiert wurden. Diese Stichprobe wugdgielt gewahlt, da sie auch
Kinder enthdalt, die frihkindliche Bindungsdepriweti durch Institutionalisierung

erlebt haben, was flir diese Untersuchung essewaelIDie Teilnehmerinnen wurden
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durch Mitarbeiterinnen einer Auslandsadoptionsvéhamgsstelle rekrutiert. Es
wurden folgende Auswabhlkriterien berlcksichtigt. fAGrund der verwendeten
Verfahren sollte das Alter der Kinder zwischen wied acht Jahren variieren. Damit
man Bindung und Bindungsentstehung untersuchent&pmmuurden Kinder gesucht,
die in ihren Adoptivfamilien schon adaptiert warend eine Bindung zu ihren
Adoptiveltern geknipft haben. In der Literatur wirdngegeben, dass die
Adaptationsphase bis zu einem Jahr betragen kaoptdk 2002), deshalb wurden
Kinder gesucht, die mindestens ein Jahr lang ienilkdoptivfamilien lebten. Wegen
leichterer Erreichbarkeit der Familien durch dentddsucher wurden Familien aus
Wien und Niederdsterreich ausgewahlt. Diese Ketewrfullten acht Kinder, die in
vier Familien lebten. Alle Familien haben an dert&suchung Teil genommen

(n&here Beschreibung der Stichprobe: Tabelle 1).

Tabelle 1. Beschreibung der Stichprobe

Name I _, | Herkunftsland Leben vor der E ©
3 3 _§- Adoption _§-E
< << <8

Keine Bindungsdeprivation
Thomas 7:6| 4;11| Osterreich Leibliche Mutter D.
Jiang 4;9 1;4 | Kambodscha Kinderheim mit G.
Nanny

Cheng 6;7 4;9 | Kambodscha Kinderheim mit G.

Fei Nanny

Iva 8,6 0 | Kosovo (geb. In | Adoptiert gleich nach P.

Osterreich) der Geburt
Bindungsdeprivation

Ivan 7,4 2;6 | Russland Kinderheim P.

Mary 6;1| 2;10| Kambodscha Kinderheim P.

Petra 6;10 2;0 | Slowakei Kinderheim L.

Andrej 6;10 2;0 | Slowakei Kinderheim L.
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Die Kinder wurden anhand der Forschungsfragen iei Zovuppen eingeteilt. In die
erste Gruppe wurden Kinder zusammengefasst, dieek@&indungsdeprivation
erfahren haben. Diese Falle decken alle moglicheregaV die ohne
Bindungsdeprivation zur Adoption fuhren, d.h. Autliaen mit leiblichen Eltern,
Aufwachsen in einem Kinderheim in familiendhnlichBadingungen und Adoption
gleich nach der Geburt. Die zweite Gruppe wird ¥ondern gebildet, die von der
Geburt an bis zur Adoption in einem Kinderheim oleiee feste Bezugsperson
lebten. Die Kinder in dieser Gruppe unterscheideh m ihrer Vorgeschichte durch
die Art der Deprivation. Wir finden unter ihnen iier aus der Slowakei, wo in einem
Kinderheim die Basisbedurfnisse (Hygiene, Ernahmuumgy medizinische Bedurfnisse)
und Bedurfnisse nach Stimulation und Forderung,r dtene Bedirfnisse nach
stabilen interpersonellen Beziehungen erflllt wardeie Pflege in Kinderheimen in
Russland deckt nur die Basisbedurfnisse ab (Gumrace & Grotevant, 2000). Der
Fall aus Kambodscha beinhaltet Verdacht auf Missdhaug in der institutionellen

Pflege und eine nicht erfolgreiche Erstadoption.

6.2. Elterninterview

Zur Erhebung von Informationen uber die Vorgesdeictder Adoptivkinder, ihre
Adaptationsphase und Gestaltung der Beziehungrea ikdoptiveltern gibt es keine
standardisierten Methoden. Aus diesem Grund wurden zZweck dieser
Untersuchung ein Elterninterview zur Erhebung di¢strmationen entwickelt. Das
Bestreben bei der Methodenwahl war es, die Antwoaig die gestellten Leitfragen
maoglichst weit gestreckt ausfallen zu lassen. Bkesden Gesprachspartnerinnen
ermoglicht werden, auf Grund von ihrer individuall&rfahrung und nicht nach
vorgeschriebenen Kategorien zu antworten. Die Mighales halbstrukturierten
gualitativen Interviews entsprach diesen Anfordgemam besten, sie wurde daher

fur die Untersuchung ausgewahlt.

Das Gerust des Elterninterviews wurde so aufgelmags zu jedem Bereich zuerst
eine allgemeine Frage gestellt wurde. Zu jedem iBleregab es weitere
Erganzungsfragen, die gestellt wurden, falls sie der freien Erzahlung der

Adoptiveltern noch nicht beantwortet wurden.
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In der Einstiegsphase des Gesprachs wurden zuerdechographischen Daten, wie
das Alter des Adoptivkindes, Alter des Adoptivkisdebei der Adoption,

Herkunftsland des Kindes, Alter des Vaters, Alter ¥utter und andere Kinder in
der Familie, abgefragt. Die Eltern wurden aul3erdmineten ihr Kind allgemein zu

beschreiben.

Der erste Block von Fragen war den ErwartungenAdieptiveltern vor der Adoption
gewidmet, da das Verhaltnis zwischen den Erwartangad der Realitat die

Bindungsentstehung beeinflussen konnte. Es wurmageride Fragen gestellt:

e Bitte, erinnern sie sich an die Zeit, als sie dinheine Adoption entschieden

haben.

* Wie haben sie sich den Adoptionsprozess vor deBsgmn vorgestellt? Was

haben sie von der Adoption erwartet?

* Wie haben sie sich ihr zukinftiges Adoptivkind wvestellt? Welche

Erwartungen hatten sie bezuglich ihres Adoptivkgitie

« Wenn sie jetzt an ihre Erwartungen bezlglich desptdnsprozesses und
ihres zukinftigen Adoptivkindes vor der Adoptiom#en, welche von diesen

haben sich erfillt und welche nicht?

Darauf folgten Fragen zu dem eigentlichen Adopfwosess. Auch Bedingungen,
unter denen das Kind in die Familie gekommen i@hnken die Bindungsentstehung

determinieren:

* Wie lange dauerte der Adoptionsprozess seit ihrstem aktiven Schritten bis

zum ersten Treffen mit ihrem Kind?

* Beschreiben sie bitte den Verlauf des ersten Tmeffait (ihrem Kind)? Wie
haben sie sich gefiihlt? Wie, denken sie, hat dictK{nd) gefuhlt?

* Wie verlief der Adoptionsprozess? Was sind die tigsten Ereignisse in dem
Prozess der Adoption gewesen? In welche Zeitabgehkdnnten sie den
Adoptionsprozess einteilen? Wie haben sie sich msed Zeitpunkten
gefuhlt?

Die nachsten Fragen behandelten die VorgeschiaddeAdoptivkindes, da aus der

Bindungstheorie und Forschung Kklar hervorgeht, dashie frihen
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Bindungserfahrungen die Bindungsart im spéateren ehelstark beeinflussen
(Chisholm, 1998; Dozier et al., 2001; O"Connor kt 2003; Singer et al., 1985;
Stovall-McClough & Dozier, 2004):

Welche Informationen tber (ihr Kind) bekamen sie d¢em ersten Treffen?

Wie verlief das Leben von (ihrem Kind) vor der Adiop? Hatte (ihr Kind)
schon vor der Adoption eine enge Beziehung zu diestimmten Person z.B.
leibliche Eltern, Groldmutter, Geschwister, Erzigegn, Betreuer im

Kinderheim?

Danach wurden der Zustand des Adoptivkindes beneseAnkunft und seine

Adaptation in dem ersten Jahr abgefragt:

Wie war der Gesundheitszustand von (ihrem Kind) de=i Ankunft in ihre

Familie?

Auf welchem Stand befand sich die physische unathpsghe Entwicklung

von (ihrem Kind) bei der Ankunft in ihre Familie?

Wie verlief das erste Jahr, nachdem (ihr Kind) ibeen eingezogen ist? In
welche wichtigsten Zeitabschnitte kdnnten sie did3mzess einteilen?

Weitere Fragen behandelten die eigentliche Gestltler Beziehung zwischen den

Eltern und dem Adoptivkind und Bedingungen und &itinen, die sie beeinflusst

haben:

Bitte, erinnern sie sich an die Entstehung der eigBgziehung zwischen ihnen

und (ihrem Kind) sowie ihrem Partner und (ihrem din

In welche wichtigsten Zeitabschnitte kénnten siesdn Prozess seit dem

ersten Treffen bis zum heutigen Tag einteilen?

Wie haben sinch die Préaferenzen ihres Kindes b&tiigler Elternteile im

Laufe der Zeit entwickelt?

Welche Situationen, Ereignisse, Bedingungen habssr Meinung nach zur
Entstehung einer engen Bindung zwischen ihnen uideni Kind)

beigetragen?
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* Welche Situationen, Ereignisse, Bedingungen habesr Meinung nach der
Entstehung einer engen Bindung zwischen ihnen uideni Kind)

entgegengewirkt?

* Seit wann, denken sie, nimmt (ihr Kind) sie und derihren Partner /
Partnerin als seine Bezugspersonen wahr? Erinmesich an eine bestimmte

Situation, in der sie es zum ersten Mal gemerkehab

« Woran erkennen sie in ihrem Alltag, dass (ihr Kirgle als seinelihre

Bezugsperson wahrnimmt?

Weitere Fragen behandelten die Aufklarung des Kanilger sein Adoptivstatus und
sein Interesse fur die biologischen Eltern, da dafarbeitung des frihen

Beziehungsabbruchs laut Steck (1998) das Eingetvem&uen Beziehungen bedingt:
*  Wie wurde (ihr Kind) Uber seinen Adoptivstatus aakfigrt?

» Interessiert sich (ihr Kind) fur seine/ihre leithlen Eltern? Welche Fragen
stellt ihnen (ihr Kind) diesbezuglich? Erzéahlt (ikind) irgendwelche
Geschichten Uber seine/ihre leiblichen Eltern? Wellt sich (ihr Kind)

seinel/ihre leiblichen Eltern vor?

Die Abschlussfragen betrafen die AuRenfamiliarer@®eaing, die schulische Situation

und Reaktionen der Umgebung:

e Wurde (ihr Kind) vor dem Schuleintritt auRenfamilidetreut? Wie ging es

ihm/ihr in dem Kindergarten / der Schule?

* Hatte (ihr Kind) jeweils Probleme mit seiner/ihrédmgebung wegen

seiner/ihrer kulturellen Herkunft?

Die Interviews wurden mit den Adoptivmuttern durefighrt, nur in Familie L. haben
beide Eltern die Fragen gemeinsam beantwortet.idgeeder untersuchten Kindern
Geschwister waren, wurden die Eltern nur zu einend ro Sitzung befragt, damit
die Antworten nicht voneinander beeinflusst wurd®me Interviews wurden auf
Tonband aufgenommen und transkribiert (vollstandigenskripte befinden sich im
Anhang). Die Antworten der Adoptiveltern wurden teei mittels qualitativer

Inhaltsanalyse ausgewertet.
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6.3. Geschichtenergénzungsverfahren zur Bindung (GEB) (Gloger-Tippelt &
Kdnig, 2008)

Das Geschichtenerganzungsverfahren ist ein haldgregs Verfahren zur
Klassifizierung der Bindungsrepréasentationen vomdeérn zwischen fiunf bis acht
Jahren. Bindungsreprasentationen werden als ScaaieatKindes tber Reaktionen
von Bezugspersonen in einer bedrohlichen Situatdendurch Erfahrungen im Laufe
der Kindheit entstanden sind, definiert. Diesesfaeen beruht im Inhalt und in der
Durchfihrung auf dem Attachment Story Completionskfaszon Bretherton und
Ridgeway (1990, zitiert nach Gloger-Tippelt & Konig008). Gloger-Tippelt und
Konig (2008) entwickelten eine deutsche Version natiem Klassifikationssystem.
Das Geschichtenerganzungsverfahren wurde zur Engebu der
Bindungsreprasentationen vor allem wegen dem Altder madglichen

Teilnehmerinnen ausgewabhilt.

Die meisten Adoptivkinder, die durch die Auslandgatbnsvermittlungsstelle
betreut werden, wurden erst um das zweite Lebenagdptiert. Das heildt, dass man
ihr Bindungsverhalten nach der einjahriger Adaptatnicht mehr durch die Fremde
Situation von Ainsworth beschreiben konnte. Die Khelt der Klientinnen ist noch
nicht zehn Jahre alt, was die Verwendung von legrs zur Bindung verhinderte.

Das Prinzip des GEV-B besteht darin, dass den Kimdgandardisierte Anfénge
bindungsrelevanter Geschichten mit kleinen SpietBg vorgespielt werden. Sie
werden gebeten, die Geschichten bis zum Ende waitearzahlen und Bescheid zu
sagen, wenn die Geschichte zu Ende ist. Der Testleischreitet in das Erzahlen
nicht ein. Die Hauptfigur der Geschichten, eine d@rfigur, die das gleiche

Geschlecht wie das zu untersuchende Kind hat, dientdentifikationsfigur. Das

Bindungsthema wird durch bindungsspezifische lehader Geschichtenanfange
aktiviert (Gloger-Tippelt & Kdnig, 2008).

« Die erste Geschichte stellt ein Geburtstagsfest Siarhat die Funktion einer
Aufwarmgeschichte und wird nicht gewertet. Die Hafeiert Geburtstag der
Identifikationsfigur, es geht um die Vorstellungrdeéguren (Mama, Papa,
Sohn, Tochter, Oma), das Kind soll das Prinzip &iégn, Figuren handeln
und sprechen lassen (Gloger-Tippelt & Kénig, 2008).

+ Die zweite Geschichte heif3t ,verschitteter Saftt] fimkussiert auf das Bild

der Bindungsfiguren in einer Autoritatsrolle. Diarhilie sitzt am Tisch und
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trinkt Saft, die Identifikationsfigur (Sohn / Toehm} verschuttet ihren Saft auf
den Boden (Gloger-Tippelt & Konig, 2008).

» Die dritte Geschichte, ,verletztes Knie“, themarsi den Schmerz als
Ausloser von Bindungs- und Fursorgeverhalten. Qentifikationsfigur fallt
bei einem Familienspaziergang hin und hat ein ¢gdistiKnie (Gloger-Tippelt
& Konig, 2008).

* Die vierte Geschichte heil3t ,Monster im Kinderziminend behandelt Angst
als Ausloser von Bindungs- und Flrsorgeverhalténs.ldentifikationsfigur
sieht beim Einschlafen ein Monster und ruft nach Béern (Gloger-Tippelt
& Konig, 2008).

* Den zentralen Kern des Verfahrens bilden die Gebkbtém ,Trennung” und

Wiedersehen“.

e Trennung® von den Eltern stellt die flnfte Gesdlie dar, die
Trennungsangst und ihre Bewaéltigung thematisiere Bltern fahren tber
eine Nacht weg und Oma bleibt bei den Kindern (@teGppelt & Konig,
2008).

« Die sechste Geschichte, ,Wiedersehen”, behandslBitadungsverhalten bei
Wiederkehr der Eltern nach einer Trennung. Die rRltkommen an dem

nachsten Morgen nach Hause (Gloger-Tippelt & K6a@f)8).

» Die siebte Geschichte stellt einen Familienausflag Diese Geschichte wird
nicht gewertet, sie dient zum positiven Ausklang Bestung (Gloger-Tippelt
& Konig, 2008).

Die Geschichtenerganzungen der Kinder werden awfed/iaufgenommen und
analysiert. Anhand von standardisierten Kodiernegelvird zuerst ein
Bindungssicherheitswert fur jede Geschichte gebilded anschlieRend ein Mittel
uber alle Geschichten berechnet. Dieser Wert vazwischen 0 und 4, wobei O -
hoch unsicher, 1 - sehr unsicher, 2 - unsichersi@her, 4 - sehr sicher symbolisiert
(Gloger-Tippelt & Konig, 2008).

Weiters bestimmt der/die Auswerterin die Bindunggsgie des Kindes, die tber alle
Geschichten verfolgbar ist. Wenn die bindungsaitemden Situationen in allen

Geschichten gelost werden und auf die Bedirfnises #&indes durch die
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Elternfiguren eingegangen werden, spricht dieseifie sichere Bindungsstrategie.
Wenn in den Geschichtenerganzungen eine Maximissirajegie Uberwiegt, d.h. die
Bindungsthemen werden dramatisiert, mehrmals haimtander wiederholt oder
gesteigert, wir eine unsicher-ambivalente Bindutrgssgie klassifiziert. Wenn das
Kind auf die dargestellten Bindungsthemen kaumedihgvermeidet und damit in den
Geschichtenergdnzungen eine Minimierungsstratelggewiegt, wird eine unsicher-
vermeidende Bindungsstrategie klassifiziert. Weien@eschichtenergédnzungen viele
bizzare inkoharente und widersprichliche Inhaltentedten und diese keiner der
Bindungsstrategien zugeordnet werden konnen, somibh Zerfall der
Bindungsstrategie zu beobachten ist, wird Binduagsthanisation Kklassifiziert
(Gloger-Tippelt & Koénig, 2008).

Die Reliabilitat und Objektivitat des GEV-B wurddsber an vier Stichproben
geprift: einer Heidelberger Langsschnittstichprdbe = 27), einer Heidelberger
Kindergartenstichprobe\( = 24), einer Dusseldorfer Elternstichprold € 60) und
einer Dusseldorfer Langsschnittstichproble< 66). Die Interrateriibereinsimmungen
fur den 4-stufigen Bindungssicherheitswert lagenisehen 71% und 95%. Die
internen Konsistenzen nach Cronbach Alpha betruyeischen .64 und .83. Nach
Raterlnnen getrennte Itemanalysen ergaben befdaedeyWerte fir die Trennscharfe
des Verfahrens. Die Interrateriibereinstimmunger). dJbereinstimmung der
Auswertung durch verschiedene Testleiterinnendié@Bindungsklassifikationen von
unabhangigen Beurteilerinnen lagen zwischen 83% 88% (Gloger-Tippelt &
Koénig, 2008).

Die Validitdt des Geschichtenerganzungsverfahramslevzuerst in der Heidelberger
Langsschnittstudie untersucht. Es ergab sich sowwmid Kontinuitat von 85% (23
von 27 Kindern) bei zweifacher Unterscheidung gitivesicher in der fremden
Situation im Alter von 13 Monaten und im Geschideiganzungsverfahren mit 6
Jahren. Ebenso fand sich eine Bestéatigung der mias®nshypothese, also ein
Zusammenhang zwischen der Bindungsqualitst des dsindund den

Bindungsreprasentationen der Mutter im Addult Attaent Interview. Die

mdtterlichen Bindungsreprasentationen im Adult éittment Interview entsprachen
bei zweifacher Unterscheidung (sicher/unsicher) d@&imdungsverhalten des
Kleinkindes in der Fremden Situation mit einer Wdestimmung von 85%. Man fand

auch eine etwas geringere Ubereinstimmung zwischeiiterlichem mentalen
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Bindungsmodell und den Bindungsreprasentationeer isechsjahrigen Kindern im

Puppenspiel von 78 % (Gloger-Tippelt & Kénig, 2008)

Die konvergente Validitat des GEV-B wurde im Dudsefer Langsschnittstudie mit
der fremden Situation fur Vorschulkinder nach Gdgsind Marvin (1992, zitiert

nach Gloger-Tippelt & Konig, 2008) untersucht. Egyad sich sowohl eine
signifikante Ubereinstimmung bei zweifacher Unteesdung sicher/unsicher in der
Fremden Situation und im Geschichtenerganzungswerfiamit 6 Jahren (71%), als
auch eine signifikante Ubereinstimmung fir die 4dingsgruppen (59%) (Gloger-
Tippelt & Kénig, 2008).

Aus den bisherigen Daten lasst sich schlussfolgedass das GEV-B
Bindungsreprasentationen bei Kindern der untersmchAltersgruppe 5-8 Jahre
objektiv und reliabel erfasst (Gloger-Tippelt & Kign2008).

Fur die Zwecke dieser Diplomarbeit hat der Testedtine Schulung der Autorinnen
zur Durchfihrung von GEV-B und eine Reliabilitaisjpng absolviert. Um die

Reliabilitat und Objektivitat der Auswertung zuigtrn, wurden die Falle von zwei
unabhangigen Auswerterinnen ausgewertet. Die Ubstigimung in der

Bindungsklassifikation betrug 87,5% (7 von 8 Falldrereinstimmend) und in dem
globalen Bindungssicherheitswert 75% (6 von 8 Ralikereinstimmend), was als
sehr befriedigend bezeichnet werden kann. Den genalergleich findet man in

Tabelle 2.
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Tabelle 2: Geschichtenergdnzungsverfahren-B (GlogeFippelt & Koénig, 2008)
Auswertung von zwei unabhangigen Auswerterinnen (TIL, TL2)

TL1 TL2 TL1* TL2*
Thomas unsicher-vermeidend unsicher-vermeidend 2 2
Jiang unsicher-ambivalent unsicher-ambivalent 1 1
Cheng Fei Sicher gebunden sicher gebunden 3,6 3,6
Iva unsicher-ambivalent sicher gebunden 2 28
Ivan unsicher vermeidend usicher-vermeidend 1,8 1,8
Mary unsicher vermeidend | unsicher-vermeidend 1,5 1

+ desorganisiert
Petra Desorganisiert desorganisiert 0,4 0,4
Andrej Desorganisiert desorganisiert 0,6 0,6
L"J_berein- 87,5% 75%
stimmung

* Bindungssicherheitswert - dieser Wert gibt diendBingssicherheit des Kindes

gemittelt Gber alle Geschichten. O - hoch unsichersehr unsicher, 2 - unsicher, 3 -

sicher, 4 - sehr sicher (Gloger-Tippelt & Konig03).
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7. Ergebnisse

7.1. Beziehungsgestaltung

Die Adoptiveltern wurden in den Interviews gebetdie Gestaltung der engen
Beziehung zwischen ihnen und ihrem Adoptivkind egdhreiben. Weiters sollten sie
Bedingungen, Ereignisse oder Situationen nennea, dit Beziehungsgestaltung
beeinflusst haben. Eine Ubersicht der Informatiordie aus den Elterninterviews

gewonnen wurden, findet man in Tabelle 3.

Frau P., die ihre Tochter Iva als einen Saugliregchl nach der Geburt in die Arme
bekommen hat, sagt, sie habe sich von diesem Moatedie Mutter von Iva gefunhlt.
Frau P. glaubt, dass Iva sie auch ab dem ersteffeiirals ihre Bezugsperson
wahrgenommen habe. Die Eltern-Kind-Beziehung seéil\ee gleich wie bei nicht

adoptierten Kindern. Frau P. beschreibt den friBempunkt der Adoption von Iva
als einen Faktor, der die Eltern-Kind-Beziehung ifposbeeinflusst habe. Als

belastend fiir sie und dadurch auch fir die Bezighzun Iva betrachtet sie den
Kontakt zu der leiblichen Mutter von Iva innerhaler offenen Adoption, den sie in
dem ersten halben Jahr vor der Volladoption alse e@uelle von Angst und

Unsicherheit gesehen habe.

Thomas lebte funf Jahre lang bei seiner leiblichariter und erlebte dadurch eine
Bindung. Seine Mutter litt an Depression, habe sigth Frau D. um Thomas
fursorglich gekimmert und viel Unterstitzung voifd@n organisiert. Seine leibliche
Multter ist an Suizidverhalten gestorben, und Thokaas innerhalb von 14 Tagen in
die Adoptivfamilie D., wo er derzeit seit zweieitihalahre lebte. Frau D. sagt, sie
habe sich ab dem Augenblick, als sie sich fir desdeeTreffen mit Thomas

entschieden habe, als seine Mutter gefuhlt. Thonad®e Frau D. zuerst abgelehnt,
was sie emotional sehr belastet habe. Thomas helbensden ersten Wochen auf
seinen Adoptivvater konzentriert. Frau D. glaul, Bamilienbeziehungen haben sich
nach dem Familienurlaub, den sie in den drei Wogateeh der Adoption absolviert

haben, stabilisiert. Mit der Zeit habe Thomas diektionen der Familienmitglieder

erkannt und Frau D. wurde zu seiner Hauptbezugspeder er alles anvertraut. Frau
D. glaubt, Thomas habe sie und ihren Mann ungefidch einem Jahr als Eltern
internalisiert, er habe sie ab diesem Zeitpunkhtnimehr mit Vornamen sondern als

Mama und Papa angesprochen. Frau D. sagt, dieiZeier Thomas im Kindergarten
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gewesen sei, habe sie als ,emotionelle Auszeit* uggn was auch die
Beziehungsentwicklung positiv beeinflusst habe. Hachwissen tber Kinder und
praktische Erfahrungen mit Kindern sowie Austausayinchkeiten haben nach Frau
D. zum Beziehungsaufbau beigetragen. Laut Frau 8behdie unauflésbare
hysterioforme Beziehungsart von Thomas, die hadfanflikte in der Familie
verursacht habe, die Beziehungsgestaltung geS&ii@rtzweite Adoption von Tochter
Eva habe Thomas viel Angst und Unsicherheit bdreitas auch die Eltern-Kind-
Beziehung belastet habe.

Jiang und Cheng Fei sind beide in einem Kinderhaitdambodscha aufgewachsen,
in dem die Kinder in Dreiergruppen konstant voneeiNanny betreut wurden. Frau
G. erzahlte, Jiang habe die ersten Monate nachdeption Korperkontakt mit den
Familienmitgliedern vermieden, nachts beim Eindemahabe sie aber schon die
Néhe gesucht. Nach einem halben Jahr habe JiangG-rand ihre &alteste Tochter
Andrea als die wichtigsten Bezugspersonen wahrgerem Die zweite Adoption
von Tochter Cheng Fei habe einen Ruckschritt fie Beziehungsentwicklung
bedeutet. Jiang sei auf Cheng Fei eiferstichtig gemebeide Madchen haben sich
geprugelt und um die Aufmerksamkeit der Eltern geés. Diese Situation habe sich
3 Monate nach der Adoption von Cheng Fei wieddbikseert.

Cheng Fei habe eine gute Beziehung zu ihrer Naehglg, sie habe viele positive
Erinnerungen an sie. Frau G. beschreibt sie alelmezgsfahig und auf die Adoption
gut vorbereitet. Nach der Ankunft in Familie G. batlie Abweisung durch die

jungere Adoptivtochter Jiang die Beziehungsaufnahegativ beeinflusst. Cheng Fei
habe 5 Wochen lang nach der Adoption halbtags dimedergarten besucht, was zu
ihrer emotionalen Ausgeglichenheit beigetragen habeder ersten Wochen habe
Cheng Fei eine Beziehung zu Frau G. geknulpft. ds élteste Tochter Andrea nach
einem Sprachkurs in die Familie gekommen sei, I@heng Fei sie bevorzugt und
Frau G. gemieden. Nachdem Andrea nach drei Wochedewin die Schule ging,

wurde Frau G. ihre Hauptbezugsperson. Cheng Fe imaén Vater zuerst gemieden,
wollte kaum mit ihm in einem Zimmer bleiben. DieSguation habe sich innerhalb

von einem halben Jahr durch gemeinsame Alltagstitew verbessert.

Ivan hat vor der Adoption in einem Kinderheim mieahselnder Betreuung in
Russland gelebt. Frau P. hat ihn in dem Jahr viaes@&doption in dem Kinderheim

besucht. Der wiederholte Beziehungsabbruch beAtieeise von Frau P. habe Ivan
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sehr gestdrt. Seine schwierige Adaptation nachAdeption, die mit Problemen mit
Essen, Schlafen und Sauberkeit verbunden war, tebdBeziehungsaufbau zu Frau
P. verlangsamt. Ivan habe den Kontakt mit ihr geleme habe viel geweint. Diese
Situation habe Frau P. psychisch sehr belastehadie Angst vor eigenem Versagen
gehabt und habe das Angebot von professionellereB@ig vermisst. Die altere
Adoptivschwester Iva sei auf lvan eifersiichtig gesve was die Integration von lvan
in Familie P. beschréankt habe. Ivan habe 2 Wocheg hach der Adoption halbtags
einen Kindergarten besucht, was der Adaptation @an geholfen habe. Der
Kindergartenbesuch von Ivan habe Frau P. gehoifelem sie entspannen konnte.
Herr P. habe von Anfang an eine gute Beziehungvam Igehabt, er habe die
Verantwortung gleich nach der Adoption tbernomnt&in. Sommerurlaub, Monate
nach der Adoption habe zur Stabilisierung der Bemgen beigetragen, die Familie
habe ihre Balance gefunden. Frau P. habe durcherdiéfrlaub ihre negative
Einstellung Gberwunden, ihre Beziehung mit Ivan ehaich ab diesen Zeitpunkt

vertieft. Herr P. sei die Hauptbezugsperson von.lva

Mary ist in einem Kinderheim in Kambodscha aufgehgmsn, in diesem
Zusammenhang bestehe ein Verdacht auf MisshandliNach einer nicht
erfolgreichen Integration in ihre erste Adoptiviéimi in der sie Korpernédhe
vermieden habe, wurde sie von Familie P. adoptigldry habe das Verhalten
gegenuber den Eltern ihren Geschwistern nachgemacht P. denkt, Mary habe sie
und ihren Ehemann als Eltern seit dem Sommeruri@aipnate nach der Adoption
wahrgenommen. Die Integration durch ihre Adoptiehegster habe zum

Beziehungsaufbau beigetragen.

Die Zwillinge Petra und Andrej haben vor der Adoptiin einem Kinderheim mit

wechselnder Betreuung in der Slowakei gelebt. Pedfze sich zuerst an den Vater
gebunden, die Beziehung zu Frau L. habe sich dgeptante Madchentage vertieft.
Beide Eltern haben sich ab den ersten Treffen miitaPund Andrej als ihre Eltern

gefuhlt. Herr L. glaubt, Petra habe sie ein halbesr nach der Adoption als Eltern
wahrgenommen. Es sei bei beiden Kindern so gewesesie nach einem halben Jahr
zwischen den Eltern und dem neuen Au-Pair diffeezan konnten. Bei Petra habe
der Korperkontakt dem Beziehungsaufbau geholfea.n&gativen Einfluss sehen die
Eltern das letzte Au-Pair, das den Kindern danrglet habe, dass sie wieder in ein

Kinderheim kommen.
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Andrej habe zuerst Korperkontakt gemieden, wasEttiern durch Einschmieren mit
Ol nach dem Baden und Massieren in den ersten Wiatheh der Adoption behoben
haben. Andrej habe sich zuerst an Frau L. geburdierBeziehung zu Herrn L. habe
sich durch geplante Bubentage vertieft.

Alle Adoptiveltern haben angegeben, dass sie dichean ersten Treffen mit ihrem
Adoptivkind als seine Eltern gefuhlt haben. FraubBrichtet als einzige, dass sie
wegen der schwierigen Adaptation von Ilvan nachesefdoption eine Aversion zu

ihm entwickelt habe. Sie beschriebt diese Situdindgendermalden: ,.... ich habe ihn
bdse gesehen. Ich konnte ihm keine Liebe geber Adioptiveltern haben bei sechs
von acht Kindern angegeben, dass die enge Elterd-Beziehung ein halbes Jahr
nach der Adoption spurbar wurde. Frau P. meints des Iva, die gleich nach der
Geburt in die Adoptivfamilie gekommen ist, gleich dem ersten Treffpunkt eine
Beziehung da war. Frau D. gab an, dass Thomasnsiehuen Mann ab einem Jahr

nach der Adoption als Eltern wahrgenommen habe.

Als Faktor, der zur Entwicklung einer engen Elt&ind-Beziehung beigetragen hat,
wurde bei Thomas, Ivan und Mary ein gemeinsamerili@amrlaub genannt. Bei
Thomas, Cheng Fei und Ivan hat nach der Meinung Algoptiveltern der

Kindergartenbesuch geholfen, und im Fall von Peiradrej und Mary war es der
Korperkontakt. Von Frau P. wurde bei Iva der fritetpunkt der Adoption und bei
Mary die Integration durch ihre Adoptivgeschwistals beziehungsfordernd

beschrieben.

Als Einflussfaktoren, die der Entwicklung einer eng Eltern-Kind-Beziehung
entgegengewirkt haben, bezeichneten die Adoptivelten Iva, lvan, Thomas, Jiang
und Cheng Fei die Geschwisterrivalitat und bei Tasnivan, Jiang und Cheng Fei

die Ablehnung eines Elternteils durch das Kind.
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Tabelle 3: Zusammenfassung der Elterninterviews

Name g = Ab wann | Eltern- Positive Negative
- ~ Q | als Eltern | Praferenz | Einfluss- Einfluss-
2 £3 akzeptiert faktoren faktoren
< | =< P
Keine Bindungsdeprivation
Thomas 7,6 4;11| 12 Monate| Ablehn- Kindergarten-| Hysterio-
ung der besuch, forme
Mutter Austausch- Beziehungen,
maoglichkeiten| zweite
Adoption
Jiang 4,9 1;4| 6 Monate Gemeinsames Vermeidung
Schlafen von Korper-
kontakt,
zweite
Adoption
Cheng 6,7 4;,9| 6 Monate| Ablehn- | Vorbereitung | Geschwister-
Fei ung des | im Kinder- rivalitat
Vaters heim, Kinder-
gartenbesuch
Iva 8,6 0| O Monate Friher Kontakt zur
Zeitpunkt der | leiblichen
Adoption Mutter
Bindungsdeprivation
Ivan 7,4 2;6| 6 Monate| Ablehn- Kindergarten-| Schwierige
ung der besuch, Adaptation,
Mutter Urlaub Geschwister-
rivalitat
Mary 6;1 2;10| 6 Monate Integration
durch
Geschwister,
Urlaub
Petra 6,10 2;0| 6 Monate| Praferiert | Korperkontakt| Drohungen
den Vater vom Au-Pair
Andrej 6,10 2;,0| 6 Monate| Praferiert | Korper- Drohungen
die Mutter | kontakt, vom Au-Pair
individuelle
Zuwendung
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7.2. Bindungsstrategie

In der Gruppe von Kindern, die keine Bindungsdegdron erfahren haben, gab es
drei unsicher gebundene und ein sicher gebundemes(Kach TL2 gab es in dieser
Gruppe 2 sicher gebunden und 2 unsicher gebundétieder), das globale
Bindungssicherheitswert betrug im Durchschnitt 2 ]Jh5dieser Gruppe gab es keine

Kinder mit Bindungsdesorganisation.

Alle vier Kinder, die vor der Adoption keine Bindgizu einer stabilen Bezugsperson
gehabt haben, waren unsicher gebunden. Der dummitiche globale
Bindungssicherheitswert betrug 1,06. In dieser @Geugab es zwei Kinder mit
Bindungsdesorganisation und ein Kind, das Binduegsdyanisation als
Zusatzklassifikation bekam.

In den Geschichtenerganzungen von sechs Kinderrdev@eschwisterrivalitat

thematisiert.
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Tabelle 4: Ergebnisse von Geschichtenerganzungsvahiren-B (Gloger-Tippelt &

Kdnig, 2008)
Name g = Leben vor der | Bindungsstrategie Global-
5 §_§- Adoption S'ltcherr;
Z Z3 eitswer
Keine Bindungsdeprivation
Thomas 7;6 4;11 | Leibliche Mutter| unsicher vermeidend 2
Jiang 4;9 1;4 | Kinderheim mit| unsicher ambivalent 1
Nanny
Cheng 6;7 4,9 | Kinderheim mit| sicher gebunden 3,6
Fei Nanny
Iva 8,6 0 | Adoptiert gleich | TL1: unsicher ambivalent| TL1:2
nach der Geburt TL2 sicher gebunden TL2:2.,8
Bindungsdeprivation
Ivan 7,4 2;6 | Kinderheim unsicher vermeidend 1,8
Mary 6;1 2;10 | Kinderheim unsicher vermeidend TL1:1,5
Zusatzklassifikation TL2: 1
desorganisiert
Petra 6;10 2;0 | Kinderheim desorganisiert 0i4
Andrej 6;10 2;0 | Kinderheim desorganisiert 0|6
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8. Diskussion

Adoptiveltern haben in sieben von acht Féllen arbeg, dass sie sich noch vor dem
ersten Treffen oder ab diesem als Eltern von ibkdoptivkindern gefiihlt haben.
McGinn (2001) meint, dass die BeziehungsgestaltogigAdoptiveltern durch das
Fehlen der Bonding Phase, d.h. der hormonellen nder@&ingen und psychischen
Vorbereitung wahrend der Schwangerschaft und Geleusthwert ist. GemaR der
Elterninterviews kommt es zu einer Ubernahme demraMevortung und Einstellung
auf das neue Familienmitglied schon in der Warteze Wartezeit dauert bei den
Adoptivfamilien mindestens gleich lang wie die Selmgerschaft und die Vorstellung
vom Adoptivkind wird auch immer konkreter. Zuerstnrkmt der Wunsch Kinder zu
adoptieren, spater wird das Herkunftsland konkestis dann bekommen die
Adoptiveltern ein Kindervorschlag, wodurch GeschtedGesundheitszustand und
Foto des Kindes bekannt werden, &hnlich wie belobischen Eltern wahrend der
Arztbesuche mit Ultraschallbildern. Man kénnte akioe Hypothese formulieren,
dass Adoptiveltern in der Wartezeit eine &hnlickgchische Vorbereitung auf ihre
Elternschaft, wie biologische Eltern wahrend dern@iagphase, leisten. Diese
Verantwortungsubernahme von Seiten der Adoptivelt@ch vor dem Ersttreffen mit
dem Adoptivkind ist sehr wichtig, da sie in schwgen Zeiten und bei langer
Wartezeit motivierend wirkt. Anderseits sollte mander Adoptionspraxis auf diese
Prozesse aufmerksam werden, da sie den Adoptivelthke Abweisung des
Kindervorschlags erschweren. Deshalb sollte mankdrdtigen Adoptiveltern Gber
ihr Recht informieren, zu einem Kind, das in ihranflienstruktur schwer zu
integrieren ist, nein zu sagen. Weiters kann diericimmene Verantwortung die
Angst in der Elternrolle zu versagen und profassie Hilfestellen zu kontaktieren
(siehe Fallbeschreibung Ivan im Anhang), verstarken

Sechs von acht Adoptiveltern berichteten, dassKlimder sie sechs Monate nach der
Adoption als ihre Eltern wahrgenommen haben. Hen{i§94) beschreibt die
familiare Integration eines alteren Kindes in dPiasen nach einer kurzen Phase der
Anpassung und Orientierung des Kindes in der né&aenilie erfolgt rasch die zweite
Phase, die vor allem durch Ablehnung und Verweiggrgekennzeichnet ist. Das
Kind zeigt sich jetzt, wie es ist, namlich verhakauffallig, es verhéalt sich fixiert und
schlecht angepasst. In dieser zweiten Phase w@aseKind die Tragfahigkeit der
elterlichen Beziehung. Hennig nimmt an, dass diesase ungefahr sechs Monate
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dauert. Nach ihr folgt abhéangig von der ReaktionAlgoptiveltern auf das kindliche

Verhalten die dritte Phase. Akzeptieren die Adagltern in dieser kritischen Phase
die Personlichkeit des Kindes, die sich durch digative Vorgeschichte entwickelt
hat, so bestehen gute Voraussetzungen fir eingvyagoBinbindung des Kindes in den
Familienverband. Dieser Eingewthnungsprozess nmeseH6hen und Tiefen dauert
in den meisten Fallen ungefahr ein Jahr. Die Angatex Adoptiveltern entsprechen

dem Ende der kritischen zweiten Phase.

Die Entwicklung von einer Eltern-Kind-Bindung ermtst durch eine Interaktion des
Kindes und der Eltern und wird durch viele Faktobeeinflusst. Angegeben von drei
der acht Adoptiveltern wirkte sich die Ablehnungr dedoptiveltern durch die
Adoptivkinder negativ auf die Beziehungsgestaltang. Die Adoptivkinder erfahren
im Kleinkindalter einen Verlust der biologischentdfh, sei es durch Tod oder
Verlassen. Steck (1998) beschreibt diese Situatisrein psychisches Trauma. Das
Kind denkt Uber Grinde seiner Freigabe nach, wasmif Themen der eigener
Schuld, Minderwertigkeit und Verantwortung verbundesein kann. Die
Adoptivkinder haben im verschiedenen zeitlicherstdbd vor der Adoption einen
Beziehungs- und Kommunikationsabbruch seitens aéodischen Eltern erlebt, was
eine Trauerarbeit nétig macht. Damit ein Kind Traueeit leisten kann, braucht es
einen emotional bedeutsamen Erwachsenen, der ihneirar kontinuierlichen
Beziehung zur Verfigung steht. In der Adoptionsditn kann ein Dilemma
entstehen, da das Eingehen von neuen Beziehungegl@lahzeitige Aufgeben der
Hoffnung auf eine Wiedervereinigung mit den biotmdien Eltern bedeuten kann. Die
Adoptiveltern sollten vor der Adoption Uber diegelifematik gut informiert werden,
wodurch vor allem die Annahme, dass sie als Eletwas falsch machen, eliminiert
werden kann. Eine psychotherapeutisch begleitetseidandersetzung mit den

Themen von Verlust der leiblichen Eltern seitens idimdes ist erwinscht.

In vier von acht Elternberichten wurde Geschwistalitat als negativer Einfluss der
Beziehungsgestaltung geschildert. Ist Geschwistditét bei den Adoptivkindern
intensiver als bei Kindern in biologischen Familteeschwisterrivalitat ist ein
Entwicklungsmuster, das aus Angst vor der Ressouerknappung von Seiten der
Eltern bei der Erweiterung der Familie um ein nef@snilienmitglied entsteht.
Geschwisterrivalitat ist ein Phanomen, das auchbimlogischen Familien mit

mehreren Kindern sehr haufig vorkommt. Ob Gesclawistalitat in Adoptivfamilien
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im gréReren Ausmald vorkommt, kénnte man nur im Mel der Berichte von

biologischen und Adoptiveltern erfassen. Bei Addgtidern kénnten traumatische
Erfahrungen von Beziehungsabbruch, Verlassen-Sem den biologischen Eltern,
deprivierende Erfahrungen aus einem Kinderheim Redktionen der Umwelt, die
oft die Adoptivfamilie als eine minderwertige Famiiform betrachtet, diese
Situation verschérfen. Diese Hypothese rickt auatiucth in Vordergrund, dass
sechs der acht Adoptivkinder in ihren Geschichtg@ezungen deutlich und
wiederholt Geschwisterrivalitat thematisiert hab&ei Mary beschreibt wiederum
ihre Mutter die positive Aufnahme und Integrationdie Familie durch ihre altere
Adoptivgeschwister als einen positiven Einflusstektder Beziehungsgestaltung.
Offensichtlich kommt es auf die individuelle Perkcinkeit der Familienmitglieder

an.

Der Kindergartenbesuch schon in den ersten Monaaeh der Adoption wurde bei
drei von acht Adoptivkindern als gunstig fir diezBdungsgestaltung beschrieben. In
der Adoptionsbegleitung wird sehr oft von dem Kirgdggtenbesuch abgeraten, da das
Kind ein halbes Jahr nach der Adoption eine stabmegebung haben sollte. Die
Elternberichte sprechen dagegen. Die Eltern bedshre die Zeit, die das
Adoptivkind im Kindergarten verbrachte, als die tZeur Entspannung, Entlastung
und zum Sammeln von neuen Ressourcen fir die Betgedes Kindes. Die Kontakte
mit anderen Eltern und Padagoginnen bieten aul3erdehlreiche
Austauschmoglichkeiten. Die aktuelle Bindungsfotsun zeigt, dass Peer-
Erfahrungen fur die soziale Entwicklung von Kindsehr fordernd sein kann. Kinder
sind nach dem S&auglingsalter fahig, Beziehungehram Peers zu formen, die anders
als Beziehungen zu Erwachsenen eine symmetrisclkt@t aufweisen und somit
Kompromissfahigkeit und soziale Kompetenzen fordgkhnert, Pinquart & Lamb,
2006). Kindergartenbesuch kann dadurch auch fiBdmehungsgestaltung zwischen
Adoptivkindern und ihren Adoptiveltern positive Auskungen haben. Man sollte
also in der Adoptionspraxis den Kindergartenbesuetth der Adoption eher

empfehlen, als von ihm abzuraten.

Drei von den acht Eltern berichteten, dass dasdBengsgeschehen durch einen
gemeinsamen Familienurlaub positiv beeinflusst wuld dem Urlaub kommt man
durch den Wechsel der Umgebung weg von dem Addptivs in der Nachbarschatft,

die Adoptivfamilie kann die ,Normalitat* geniel3eDas Fehlen von verpflichtenden
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Alltagsaktivitaten ermoéglicht den Familienmitgliedesich zu entspannen. Im Urlaub
kdnnen positive Erlebnisse die Familie naher bmpge Sommerurlaub gibt es auch

viele Mdglichkeiten zum angenehmen Korperkontakt.

Die Frage, ob die Qualitdit der Bindung bei den Addmdern von der
bindungsdeprivierenden Erfahrung abhangig ist, tve@ten zahlreiche Studien zu
diesem Thema. Sie berichten, dass Adoptivkindechdus fahig sind, eine Bindung
zu ihren Adoptiveltern zu entwickeln. Man kann abeobachten, dass Adoptiv- und
Pflegekinder im Vergleich mit Nicht-Adoptierten eRisiko fur unsicheren oder
desorganisierten Bindungsstil aufweisen. Innerhalb adoptierten Kindern weisen
Kinder mit bindungsdeprivierenden Erfahrungen inrgkegich mit nicht deprivierten
Adoptivkindern  ein  hbheres  Risiko fur unsichere d&ing und
Bindungsdesorganisation auf (Chisholm, 1998; Doeteal. 2001; Katsurada, 2007;
O’Connor et al., 2003; Singer et al., 1985; StevaClough & Dozier, 2004). In
dieser Untersuchung zeigt sich ein Unterschied aveis der bindungsdeprivierten
und der nicht deprivierten Gruppe von Kindern, awgénn dieser wegen der
Stichprobengrdl3e nicht generalisierbar ist. In Gemppe von bindungsdeprivierten
Kindern gab es zwei von vier Adoptivkindern, dis aicher gebunden klassifiziert
wurden und kein Kind mit Bindungsdesorganisatiam.dier Gruppe der vor der
Adoption nicht gebundenen Kinder gab es kein sigedtundenes Kind, zwei Kinder
mit Bindungsdesorganisation und ein Kind bekam Bmgbdesorganisation als
Zusatzklassifikation. Kinder, die vor der Adoptigebunden waren, sind eher sicher
gebunden und weniger desorganisiert, was fiir sierttdgbarkeit der Bindung
spricht. Aufwachsen in institutionalisierter Pfleggt wechselndem Pflegepersonal
wirkt  sich  bindungsdeprivierend aus, d.h. Adopthder mit starken
Deprivationserfahrungen haben ein hohes Risiko dinsichere Bindung und

Bindungsdeprivation (O” Connor et al., 2003).

Einige Studienergebnisse deuten an, dass fruhkhelliDeprivation unter der
Altersgrenze von 4 Monaten die Entwicklung von seren Bindung nicht
beeintrachtigt. Spater adoptierte Kinder kdnnerhaichere Bindung aufweisen, das
aber im Vergleich mit der Normalpopulation 6ftersonv atypischen
Bindungsverhalten begleitet wird. Durch die langBeprivation entsteht bei einem
Kind das Risiko, eine unsichere Bindung zu entwitk€hisholm, 1998). Wenn man

aber den Zeiteffekt verfolgt, erzielen die Spatdsofen mit dem Zeitabstand von 2
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Jahren héhere Scores in Bindungssicherheit, woddieclsignifikanten Unterschiede
zu den Gruppen von Frihadoptierten und Nicht-Adwon verschwunden sind. Dies
konnte bedeuten, dass spater adoptierte Kindet wiehiger fahig sind, eine sichere
Bindung zu entwickeln, sondern mehr nur Zeit dagodtigen.

Viele Kinder sind aus rechtlichen Griinden kaumadfigiach der Trennung von ihren
Eltern adoptierbar. Der Adoptionsprozess dauert zZuiseinigen Jahren, weshalb
Kinder vor einem Leben in Institutionen und demreinden Erfahrungen nicht
geschutzt werden koénnen. Die Adoption ist die bdsisung der Situation von
Kindern, fur die das Aufwachsen bei ihren leiblich&ltern nicht mdglich ist.
Anderseits ist Adoption von bindungsdeprivierten nd@rn durch viele
Komplikationen und schwere Momente gekennzeichrieghes der Ziele der
Vorbereitung kunftiger Adoptiveltern sollte sichelie Informierung Uber das
verfligbare Fachwissen Uber den Adoptionsprozess,Béziehungsgestaltung und
Bindung der bindungsdeprivierten Kinder darstellgariindliche und ehrliche
Vorbereitung auf den Adoptionsprozess kann einerstie derzeitige Anschauung
von Adoption als einen neuen gesellschaftlichemdran Frage stellen und viele
wichtige Themen enttabuisieren, wodurch die Angst Adoptiveltern vor dem

Versagen gemildert werden kann.

Die Beschrankungen dieser Arbeit beziehen sich ablem auf die Kkleine
Stichprobengrd3e und methodische Schwachen destajueh Zuganges. Die
Tatsache, dass die acht untersuchten Kinder alptAd@schwister in vier Familien
verteilt leben, und zwei von ihnen Zwillinge sinldat die Aussagekraftigkeit der

gewonnenen Daten geschwacht.

Durch diese Arbeit habe ich vor allem eine neuehtBieise von der Adoption
gewonnen, nicht nur als der besten Losung fur dsdlBme von elternlosen Kindern
und kinderlosen Paaren. Heute sehe ich die Adopiaoch als eine Chance der
Adoptivkinder auf ein  vollwertiges  Gefuhlsleben  undkorrigierende
Lebenserfahrungen, aber auch als einen steinigey) égleitet von Unsicherheit auf
beiden Seiten. Diese Arbeit hat mir aul3erdem vigHtung in der Kommunikation
mit Kindern gegeben und einen Einblick in die fagaiende Welt der projektiven

Verfahren ermdglicht.
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Abstract

Das Ziel dieser Arbeit bestand in der Beschreibdeg komplexen Situation der
Beziehungsgestaltung in Adoptivfamilien aus Sicat Adoptiveltern. Mehrheit der
Adoptiveltern gab in dem Elterninterview an, dags sich noch vor dem ersten
Treffen oder ab diesem als Eltern von ihren Additilern gefiihlt haben und ihre
Kinder sie sechs Monate nach der Adoption als Htern wahrgenommen haben.
Die Beziehungsgestaltung von Adoptiveltern undnhikendern wird nach Aussagen
der Adoptiveltern durch folgende Faktoren beeirgiug\blehnung der Adoptiveltern
durch die Adoptivkinder, Geschwisterrivalitdt, gensamer Familienurlaub und

Kindergartenbesuch.

Zahlreiche Studien zum Thema Bindungsqualitat sodie vorliegende Arbeit

beschreiben, dass Kinder mit bindungsdeprivierertéidahrungen im Vergleich zu

nicht deprivierten Adoptivkindern ein hoheres Rasikir unsichere Bindung und
Bindungsdesorganisation aufweisen (Chisholm, 188&jer et al., 2001; Katsurada,
2007; O’Connor et al., 2003; Singer, BrodzinskymRay, Steir, & Waters, 1985;
Stovall-McClough & Dozier, 2004). Eines der ZielervVorbereitung der kinftigen
Adoptiveltern sollte aus diesem Grund die Inforrmatiiber Beziehungsgestaltung

und Bindung von deprivierten Kindern darstellen.

56



9. Anhang

9.1. Fallbeschreibungen

Thomas — 7 Jahre 6 Monate

Vorgeschichte

an Depression. Sie hat fur Thomas gut gesorgt uct
professionelle Unterstitzung bei der Erziehung vidmomas
geholt. Aul3er von seiner Mutter hatte Thomas einge
Beziehung zu ihrem Freund. Thomas hatte keinen a&kbreu
seinem Vater. Beide leiblichen Eltern von Thomasd stlurch
Suizidverhalten gestorben.

Thomas hat vor der Adoption bei sevietter gelebt. Diese litt

Adoptivfamilie

Thomas vor zweieinhalb Jahren adoptiert, ein Jakd finf
Monate danach haben sie noch ein zwei jahriges MédcEVa,
adoptiert.

Frau D. (45) und Herr D. (39) sindibe Akademiker. Sie haben

Wartezeit

Die Familie war in der Ubersicht von Fhaeni flr
Auslandsadoption registriert. Die Sozialarbeitetas Referats fu
Adoption und Pflege hat sich in der Krisensituatizach dem
Tod von Thomas bei Familie D. gemeldet. Gleich daoh ihnen
Thomas vorgestellt wurde, fingen auch die Intemalgn an unc
innerhalb von 14 Tagen wohnte Thomas bei Familie D.

Adoptionsprozes

5 Thomas kam innerhalb von 14 Tagen nach dem Todsearer
Mutter in die Adoptivfamilie.

Entwicklung

Die Entwicklung von Thomas ist seinertteA angemessen. Fra
D. Beschreibt ihn als einen begabten und sportiichengen.

AU

Adaptation

Die Anpassung an die neuen Lebensumstané&amilie D. ha
laut Frau D. ein Jahr gedauert.

Entstehung de
Bindung

r Thomas ist zuerst eine Beziehung zu Herrn D. eiaggen. Die
Beziehung zu Frau D. hat er anfangs gemieden. hatterdes
ersten Jahres wurde Frau D. zur wichtigsten Bezargep von
Thomas. Nach einem Jahr hat Thomas angefangen
Adoptiveltern Papa und Mama zu nennen.

die

Einflussfaktoren

Ein Familienurlaub gleich nach dédoption hat den
Beziehungsaufbau gestartet. Die Zeit, in der Thonmas
Kindergarten war, hat Frau D. als eine ,emotionAlgszeit*
genutzt. Laut Frau D. hat ihr auch Fachwissen Uber
Entwicklung von Kindern und praktische Erfahrung Windern
aus der eigenen Familie bei der Adoption geholfen.

Frau D. bezeichnet die hysterioformen Beziehungséor von
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Thomas als einen Faktor, der den Beziehungsaufbachbankt
Die Adoption von Eva hat bei Thomas Unsicherhei #mgst
erzeugt. Die Geschwisterbeziehung hat sich im Lalde Zeit
vertieft. Thomas hat dadurch neue Sozialkompetegeamnnen.

Aufklarung Thomas erinnert sich an seine Mutter @mdéhlt Geschichte
Uber die Zeit, wo er bei ihr gewohnt hat, in dieoéirauch seine
derzeitige Wunsche projiziert.

=

Aul3erfamiliare | Schon vor der Adoption besuchte Tomy einen Kindeega In
Betreuung diesem Schuljahr besucht er die erste Klasse Vcitkgs, wo ef
sich nach anfanglichen sozialen Schwierigkeiten igteégriert
hat. Die Familie stellt eine pensionierte Kindemgagin als
Kindermé&dchen ein.

Umgebung Es gab keine negativen Reaktionen der bumge Die Fragel
zum Adoptivstatus seitens der Mitschiler ,nervem.i

-

Jiang — 4 Jahre 9 Monate

Vorgeschichte Jiang wurde im Kambodscha geborash dar Geburt kam sie in
ein Kinderheim, wo sie von einer Nanny konstantéagtwurde.

Adoptivfamilie Frau G. (42) hat einen Maturaabseblwund Herr G. (42) ig
Akademiker. Sie haben eine leibliche Tochter Andi®d). Sie
haben zuerst Jiang und sieben Monate danach Chengus
Kambodscha adoptiert.

~—+

Wartezeit Frau G. beschreibt die Wartezeit als dehw, zwischen der
Entscheidung fur eine Adoption und dem Flug nacmBadschg
lagen 9 Monate.

Adoptionsprozess Die Ubergabe des Kindes erfolgte unmittelbar naeh Ahreise
im Kambodscha. Die Familie konnte nach 5 Tagen nach
Osterreich zurickfliegen.

Uy

Entwicklung Die Entwicklung von Jang ist ihrem Altentsprechend. Frau (
beschreibt sie als motorisch sehr gut entwickett sportlich. Die
Padagoginnen im Kindergarten haben einen Entwigdsprung
beschrieben.

Adaptation In den ersten Tagen war Jiang sehr yuleps auch auf eine
Ohrentzindung zurtckzufuhren war. Nach der Ankuimft
Osterreich ist sie aufgewacht.

Entstehung der Jiang hatte schon vor der Adoptiloa Bindung zu ihrer Nanny
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Bindung

erfahren. In der Adaptationsphase hat sErifdung undg
Kuscheln mit den Adoptiveltern abgelehnt, wollteeabachts bej
ihrer Adoptivmutter schlafen. Jiang ist vor allenit Andrea und
Frau G. eine enge Beziehung eingegangen, da siaalge Zeit
mit ihr verbrachten.

Einflussfaktoren

Frau G. meint, dass vor allemNdighe, das Tragen und in einem

Bett zu schlafen, bei dem Beziehungsaufbau gehbléden. Die
Adoption von Cheng Fei hat die Beziehungsentwioglgastort.

Aufklarung

Jiang weil3, dass sie zwei Mutter hatmlia G. hat aber kein
Informationen Uber die leibliche Mutter. Frau G. img dass

Jiang die Situation noch nicht versteht. Jiangregsiert sich fur

ihre Nanny und wirde sie gerne treffen.

AulRerfamiliare
Betreuung

Jiang besuchte seit einem halben Jahr nach dertiddodie
Krippe. Derzeit geht sie in Kindergarten.

Umgebung

Es gab keine negativen Reaktionen der bumge

Cheng Fei — 6 Jahre 7 Monate

Vorgeschichte

Cheng Fei wurde im Kambodscha geb&@dévionate nach ihre
Geburt kam sie in ein Kinderheim, wo sie vermuthiain einer
Nanny konstant betreut wurde.

Adoptivfamilie

Frau G. (42) hat einen MaturaabseBlwund Herr G. (42) ig
Akademiker. Sie haben eine leibliche Tochter Andi®3). Sie
haben zuerst Jiang und sieben Monate danach Chengus
Kambodscha adoptiert.

112

=

~—+

Wartezeit

Zwischen der Entscheidung Cheng Fei aaptaeten und ihre
Ubergabe lagen 3 Monate.

Adoptionsprozes

5Die Ubergabe des Kindes erfolgte unmittelbar naeh Ahreise
im Kambodscha. Die Familie konnte nach 7 Tagen 1
Osterreich zurtickfliegen.

1ach

Entwicklung

Die Entwicklung von Cheng Fei ist affentsprechend. Frau
denkt, dass sie eine niedrigere Frustrationstoterals ihre
Altersgenossen hat.

Adaptation

Cheng Fei musste sich an viele unbekaHaushaltsgerate, w
zum Beispiel einen Staubsauger, gewdhnen. Sie rhafrfang
viel mit ihrer Adoptivschwester Jiang um ihren Blah der

e

Familie gestritten. Die Geschwisterrivalitat hathsinach einem
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Jahr stabilisiert.

Entstehung de

Bindung

rCheng Fei hatte schon vor der Adoption eine Bindmaghrer

Nanny erfahren. In den ersten Wochen hat sie sighdee
Adoptivmutter konzentriert, als ihre AdoptivschwerstAndrea]
nach einem Sprachkurs gekommen ist, hat Cheng Iee|
praferiert und Frau G. gemieden. Nachdem Andrea rdrei
Wochen wieder in die Schule ging, wurde Frau G.e
Hauptbezugsperson. Cheng Fei hat ihren Vater zgersieden
wollte gar nicht mit ihm in einem Zimmer bleiben.ieBe
Situation hat sich innerhalb von einem halben Jahvessert.

hr

Einflussfaktoren

Frau G. sieht die anfangliche Ri&a der Kinder als einen
Faktor, der den Beziehungsaufbau beschrankt hat.

Aufklarung

—

Cheng Fei erinnert sich an die Zeit der Adoption, sie erzah|
Uber die Nanny und ihre Erlebnisse aus dem Kinderh&ie
zeigt kein Interesse fir ihre leiblichen Eltern.

Auerfamiliare

Cheng Fei ging schon finf Wochen nach ihrer Ankunft

Betreuung Osterreich halbtags in einen Kindergarten. Sie tigsterzeit die
erste Klasse Volksschule, wo sie gute Leistungergbr
Umgebung Es gab keine negativen Reaktionen der bomge Cheng Fei hat

in der Schule Uber Kambodscha erzahlt, woflr ihrigsdiler
viel Interesse zeigten.

lva — 8 Jahre 6 Monate

Vorgeschichte

Iva konnte von ihrer leiblichen Muttaicht angenommen
werden. Es handelt sich um eine offene Adoptioa,Kam gleich
nach ihrer Geburt zu den Adoptiveltern.

Adoptivfamilie

Frau P. (49) ist eine Franzosin, HEr stammt aus Osterreigh.
Beide Eltern sind Akademiker. Sie haben drei Kindea, Ivan,
Mary) adoptiert.

Wartezeit Frau P. hat die leibliche Mutter von B&onate vor lvas Geburt
begleitet. Iva kam gleich nach der Geburt in Fani. Die
Volladoption war erst 6 Monate nach der Geburt netigl

Adoptionsprozess Zwei Monate lange Begleitung der leiblichen Muttas zur

Geburt von Iva, Iva kam gleich nach der Geburt i d
Adoptivfamilie. Es handelt sich um eine offene Aton, d.h.
Frau P. ist im Kontakt mit der leiblichen Mutter.
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Entwicklung Iva war eine Fruhgeburt, sonst ist ihrEntwicklung
altersentsprechend.

Adaptation Iva kam gleich nach der Geburt in dienfie, es gab keing
Probleme.

Entstehung derFrau P. beschreibt die Beziehung zu Iva als anddges,die zu

Bindung ihren anderen Adoptivkindern. Die Beziehung zwischmen se

gleich bei dem ersten Treffen entstanden. Frau ridabet
mehrmals, dass sie Angst hatte, ihre Tochter mitleiblichen
Mutter teilen zu missen.

Einflussfaktoren

Die Beziehung zu der leiblichen tddu und die Wartezeit
Monate bis zur Volladoption haben sich auf
Beziehungsaufbau negativ ausgewirkt.

q

Aufklarung

Sie wurde von Anfang an mit der Adoptikanfrontiert, auch
durch die Adoption von ihren Geschwistern. Ilva zéigeresse
fur ihre Mutter, fragt, wie sie ist.

Auerfamiliare

Die Familie stellt ein Au-Pair an. Iva besuchte Mldnate ein

Betreuung Kindergarten. Derzeit besucht sie eine bilinguakenZésische
Grundschule. Frau P. beschreibt sie als eine sghrSchulerin.
Umgebung Es gab keine negativen Reaktionen der bumge

)%

len

Ivan — 7 Jahre 4 Monate

Vorgeschichte

gelassen. Sein Vater war Soldat. Er ist in einemssisghen
Kinderheim mit wechselnder Betreuung aufgewachsen.

Ivan ist in Russland geboren, seingtév hat ihn im Spital

Adoptivfamilie

Frau P. (49) ist eine Franzosin, HBr stammt aus Osterreid
Beide Eltern sind Akademiker. Sie haben drei Kindea, Ivan,
Mary) adoptiert.

h.

-

Wartezeit Zwischen den ersten Treffen und der Udde#gvon Ivan lag ei
Jahr. Frau P. verbrachte 5 Monate davon in Rus$lanithm.

AdoptionsprozessLange Wartezeit verbunden mit Besuchen von FrauinP
Kinderheim.

Entwicklung Ivan leidet am Fetal-Alkohol-Syndrom, asv  mit
Entwicklungsverzdgerung, Problemen mit Feinmotonid

Konzentration verbunden ist. Er hat mit 2 Jahred @rivionaten

kaum angefangen zu sprechen, hat aber nach dettiddopeles
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schnell nachgeholt.

Adaptation

Die Abweisung durch die &altere Adoptivschwestereittibis zu
einem Jahr.

Entstehung de
Bindung

rin den ersten Monaten nach der Adoption verweideae@ den
Beziehungsaufbau zu Frau P., weinte sehr oft utté RPaobleme
mit der Ernahrung und dem Schlaf. Die Stabilisigruder
Beziehung zwischen Frau P. und Ivan hat 9-10 Mogatiauert
eine  Verbesserung kam nach einem  gemeinsa
Familienurlaub.

Ivan konnte sich an die neue Umgebungseawer anpassen.

imen

Einflussfaktoren

Adoption, nachdem Ivan Probleme mit Essen und $ah
zeigte, belasteten emotional beide Seiten. Die Adwng durch
lva, die erste Adoptivtochter, und die negative KRea von lvan
auf die Veranderung der Umgebung nach der Adoptaen
den Beziehungsaufbau beschrankt. Der Eintritt inn
Kindergarten und der gemeinsame Familienurlaub rnabe
Beziehungsentwicklung beigetragen.

Abwechselnde Besuche von Frau n®.Kinderheim vor der

a

de

Aufklarung

Ivan wurde von Anfang an uber seinen ptdestatus aufgeklart

seine Eltern.

er ist stolz auf seine russische Herkunft. Er ggerert sich fur

AulRerfamiliare
Betreuung

Die Familie stellt ein Au-Pair an. Ivan ging zweiodhen nach
der Adoption in den Kindergarten (2 Jahre 6 Monaie)
Kindergarten konnte er sich schwer integrieren, steusden

bilingualen franzgsischen Schule, tut sich gut beemen, wird
aber wegen seinem Aufmerksamkeit suchenden Verisadtis ein
Storpunkt in der Klasse beschrieben.

Kindergarten wechseln. Derzeit besucht er die dftisse einer

Umgebung

Es gab keine negativen Reaktionen der bumge

Mary — 6 Jahre 1

Monat

Vorgeschichte

Es gibt nur wenig Informationen dbbkr Leben vor de
Adoption. Mary wurde als Baby auf der StraRe in Kadscha
gefunden und wuchs im Heim mit wechselnder Betrguauf.
Frau P. auBert Beflrchtungen, dass sie in dem Kieta

musste aber aus der ersten Adoptivfamilie ausgereonwerden.

misshandelt wurde. Mary wurde nach Osterreich aedpt

Adoptivfamilie

h.

Frau P. (49) ist eine Franzosin, HEr stammt aus Osterreid
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Beide Eltern sind Akademiker. Sie haben drei Kingea, Ivan,
Mary) adoptiert.

Wartezeit

Zwischen der Ankunft von Mary in Ostecreund der Ubergab
an die Familie P. lagen 6 Monate.

Adoptionsprozes

sMary wurde mit 2 Jahren und 10 Monaten aus Kamb
adoptiert, wo sie in einem Kinderheim mit wechsein
Betreuung aufgewachsen ist. Sie wurde zuerst ie aindere

aus dieser Familie ausgenommen werden.

Osterreichische Familie platziert. Nach drei Monateusste si¢

Entwicklung

Sie zeigt keine Entwicklungsverzdogeremgder gesundheitlich
Probleme. Rasches Nachholen der Entwicklung im rsatoen
Bereich. Mary lernte Deutsch in 6 Monaten.

e

Adaptation

Mary hat sich in der Familie P. schinaigriert, vor allem durct
Nachahmen der Geschwister.

Entstehung de

Bindung

rHat viel ihren Geschwistern nachgemacht. Frau PRkidelass
Mary sie und ihren Ehemann als Eltern seit dem Serartaub,
d.h. 6 Monate nach der Adoption, wahrnahm.

Einflussfaktoren

Die Integration wurde durch dieoptlivgeschwister erleichter
Die Familie hat Fotos von Mary in ihrem Haus vaeitn Ankunft
verteilt, damit sie sich zu Hause fuhlt. Der Somml@ub hat dig
Beziehungsentwicklung beschleunigt. Frau P. musistean der]
Geruch von Marys Haut gewdhnen.

—

Aufklarung

Mary wurde Uber ihren Adoptivstatus aeKgrt. Sie denkt, das
ihre leibliche Familie gestorben ist, auch wenn tidakeine
Hinweise vorliegen.

S

AulRerfamiliare
Betreuung

Adoption angefangen in einen Kindergarten zu gehen.

Die Familie stellt ein Au-Pair an. Mary hat 7 Moaatach der

Umgebung

Es gab keine negativen Reaktionen der bumge

Petra — 6 Jahre 10 Monate

Vorgeschichte

Petra und ihr Zwillingsbruder Andsejrden von ihrer Mutter in
Krankenhaus gelassen. Sie lebten von der Gebumnt @g@mselber]
Kinderheim, wo die Beziehungsaufnahme durch Ratatier
Betreuerinnen gezielt verhindert wurde.

Il

Adoptivfamilie

Frau L. (39) und Herr L. (42) habbeide Matura.
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Wartezeit Zwische__n dem Erstkontakt mit einer 6siehischen Behorde
und der Ubergabe der Kinder lagen achteinhalb Momneds Hert
L. als extrem kurz beschreibt.

Adoptionsprozess Nach einer dreiwéchigen Interakiioder Slowakei konnten die
Adoptiveltern die Kinder nach Osterreich mitnehmddeide
Eltern blieben zwei Monate zu Hause, dann hat Herr
angefangen zu arbeiten, Frau L. ist nach einemehalbahr
wieder in die Arbeit gegangen.

Entwicklung Die Kinder zeigten Hospitalismen, wi®zsich in den Schlaf zu
schaukeln oder Daumenlutschen. Petra hat Problenite] m
Tiefenwahrnehmung und Gleichgewicht, weshalb si@e ei
Ergotherapeutin besucht. Bei der Ankunft in die Fanbenutzte
Petra ca. 20 slowakische Worte, nach vier MonateQsterreich
hatte sie keine Verstandigungsschwierigkeiten nggtrabt. Be
Petra wurde eine Absenzen-Epilepsie diagnostiziedte
Symptome sind durch Medikation zurtickgegangen.

Entstehung  derFrau L. denkt, dass sie schon innerhalb der ei&techen, die sie
Bindung mit den Kindern in der Slowakei verbracht haben, den
wichtigsten Bezugspersonen geworden sind. Herrebkt dass
der Beziehungsaufbau langer gedauert hat, mindesiarhalbes
Jahr. Frau L. merkte nach dem ersten halben Jalw, dass die
Kinder zwischen den Eltern und Au-Pair differenerekonnten
Petra hatte zuerst eine enge Beziehung zu dem ¥atgebaut
In Laufe der Zeit hat sich auch die Beziehung zuittst vertieft.
Petra hat Probleme mit der Wahrung von DistanzremBen.

Einflussfaktoren Die Eltern denken, dass Korperakntir den Beziehungsaufbau
zu Petra sehr fordernd war. Als negativen Einflssisen sie da
letzte Au-Pair, das den Kindern damit gedroht tass sie wiede
ins Kinderheim kommen.

= O

Andrej — 6 Jahre 10 Monate

Entwicklung Die Kinder zeigten Hospitalismen, wiéchs in den Schlaf
zuschaukeln oder Daumenlutschen. Andrej hat sich| im
Kinderheim wenig bewegt, bekam eine Bewegungstierap

durch die individuelle Zuwendung, die er nach defoption
bekam, ist diese Problematik verschwunden. BeiAddwunft in
die Familie benutzte Andrej nur drei slowakische ri&onach
vier Monaten in Osterreich hatte er keine Verstgmags-
Schwierigkeiten mehr gehabt.

Entstehung der Andrej hatte zuerst eine enge Beziehung zu der duoptter
Bindung aufgebaut. Im Laufe der Zeit hat sich auch die &sazng zum
Vater vertieft. Frau L. denkt, dass Andrej die Eit&ind-
Beziehung schneller als Petra eingegangen ist ondtk besser

64



zwischen den Eltern und Au-Pair differenzieren.

Einflussfaktoren

Die Eltern denken, dass Korperakint und fokussiert
Aufmerksamkeit fir den Beziehungsaufbau zu Andrehr

fordernd waren, auch wenn er ihn nur beschrankisagin konnte.

Als negativen Einfluss sehen sie das letzte Au;Pdaés den
Kindern damit gedroht hat, dass sie wieder ins Brhdim
kommen.

U)r—\w

Aufklarung

Die Kinder wissen, dass sie eine ,Bauahm“ haben und

adoptiert wurden. Durch den Vergleich zu anderend&rin im
Kindergarten haben sie gemerkt, dass andere Kibderder
.Bauchmama“ bleiben. Sie fragen nach dem Namenr
leiblichen Mutter. Von Fremden haben die Kinder Matungen
gehort, dass ihre Mutter gestorben ist. Sie stetlen Eltern
Fragen Uber das Kinderheim. Sie erzahlen Gesclnichis del
Zeit vor der Adoption, wobei sie das Kinderheim a&®en
Bauernhof beschreiben.

hre

Auerfamiliare

Die Kinder besuchten ein Jahr nach der Adoption

den

-

Betreuung Kindergarten, wo sie sich gut integriert haben.Zegrbesucher
sie eine Volksschule. Die Familie stellte in detztien vier Jahref
vier verschiedene Au-Pairs aus der Slowakei ein.

Umgebung Es gab keine negativen Reaktionen der bumge Die Kinder

wurden kurzzeitig wegen ihrer Hautfarbe im Kindetga
ausgegrenzt, was mit der Zeit verschwand.
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9.2. Transkription der Geschichtenerganzungen der Kder

GEV-B: Thomas

1. Geburtstagsfest — “Aufwarmgeschichte”

Pause. ,Mir féllt nichts ein.TL: ,Was kdnnte Mama mit dem Kuchen machen?
Verteilen, vielleicht?* TL spielt vor, wie die Mattden Kuchen an alle verteilt.
-Kannst du mir jetzt zeigen, wie sie den Kucheree8s Thomas nimmt den Jan in
die Hand und spielt vor, dass er seinen KuchenT&st,Was sagt der Jan zu seinetp
Geburtstagskuchen?,Mh, lecker.” Thomas nimmt den Kuchen in die Hamal
beobachtet ihnTL: ,Was kdnnten sie noch an Jans Geburtstag maZhedan
argert eine Biene.TL: ,Sagt er etwas dazu?*,Ist doch egal.“TL: ,Was konnten sie
noch machen, was bekommt man, wenn man Gebur@tay,/Geschenke?* Thomgs
nahm die Mutter-Figur in die Hand: ,Ich hole Malsdaeschenk.” Die Mutter holt
etwas und legt es in wieder hin. ,Ich habe es in danmer gestellt." ,Stopp.”

Bindungsstrategie:nicht bewertet

2. Verschitteter Saft

Er nimmt die Mutter-Figur in die Hand, sie steht:gbDas mach ich schon.” Mutter
geht weg, kommt zu Jan, hebt den Becher auf. Wasctind bringt es zurlck. Er
bewegt die Figur Gber dem Tisch.: ,Was macht sie da?;Aufwischen.” Mutter
setzt sich wieder hin. Er greift nach der Muttegti last sie sitzen. Pause. Thoma
nimmt Jan in die Hand, z6gert, Jan nimmt den Knog schenkt sich wieder ein.
~otopp.”

TL: ,Wie geht es dem Jan?*

,Gut, wieder."

TL ,Denkt er sich noch was?*

.Nein.*

\"2J

Bindungsstrategie:Mutter kein Arger, wischt auf, Jan schenkt sicbseheuen Saff|
ein. Richtung sicher.

3. Verletztes Knie

Schaut sich die Figuren an. PalBewegt die Mutter zum Baumstamm: ,Ja ich
komm schon.” Sie stellt Jan auf und setzt ihn amh @aumstamm. Thomas halt dig
Mutter-Figur in seiner Hand. Pause. Die Muttertféddich hinten auf ihr Riicken und
ruft ,Aual* Vater und Susanne kommen zum BaumstaMater sagt: ,,Oh, jetzt
missen wir den Doktor anrufen.” Dreht sich zur Seéier: ,Bleib da und pass auf §
auf!” Vater geht weg und bewegt die ArnTéd.: ,Was tut er da?”,Telefoniert mit
dem Doktor.” Thomas sagt: ,Der Doktor kommt schdgr‘zeigt dabei auf die Vaterf
Figur. Der Doktor beugt sich Gber die Mutter undtsgSie miussen eine Weile im
Krankenhaus sein.” Er hebt die Mutter auf, bririgtveeg und legt sie hin. Die Vateft
Figur kommt zurtick: ,Den Pflaster hole ich auchimb&r geht zu dem Ort, wo die
Multter liegt, nimmt den Pflaster, kommt zurtick wedtarztet Jans Knie. ,Stopp.“
TL: ,Wie geht es dem Jan jetzt?“

.Bisschen besser."

TL: ,Und denkt er sich etwas?“

,Ja, dass er mehr aufpasst, das nachste Mal.”

Bindungsstrategie:Die Mutter will helfen, bleibt dann nur stehen Jtfauch hin,
braucht einen Arzt — Maximierung. Der Vater kimnséch nur um die Mutter, erst
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am Ende verarztet er den Jan. Jan macht sich Gatbsirfe.

4. Monster im Kinderzimmer

Thomas schaut weg vom Tisch. Paysgh weild nicht mehr weiter.TL: ,Was
konnte den PassierenPause,Mama und Papa schlafen schon und héren nichts
Pause. Thomas schaut die Schwester-Figur an. .48 micht weiter.'TL: ,Geht die
Geschichte noch weiter?Pause. Schaut weg vom Tisch. Thomas greift nimeme
Spielzeug, das in dem Materialkasten liddt: ,Geht es da mit der Geschichte noc
weiter?* ,Nein.”

TL: ,Aha. Und was denkt sich der Jan?*

.Das es vielleicht nur ein... ein Hund war, deihsiein geschlichen hat.”

TL: ,Und hat er noch Angst vor dem Monster?*

»Nur bis er das gesehen hat. Den Hund.”

TL: ,Wie geht es ihm jetzt?*

Pause. ,Gut.”

—

Bindungsstrategie:Thomas Uberlegt lange, Mama und Papa helfen ihht,rec
findet selbst die Erklarung, hat keine Angst meMirimierungsstrategie.

5. Trennungsgeschichte

Thomas nimmt Jan und Bewegt ihn in die Richtung dem wegfahrenden Auto:
,Dass er noch kleiner ist und er rennt nach.” J&ama, Papa.” Die Oma stellt sich
vor ihn: ,Ja, sie kommen schon ja Morgen.” Beidgufen stehen sich gegeniber.
Pause. Susanne kommt zu ihnen: ,Ich mag einend&ilschauen, kurz.“ Bewegt dig
Oma: ,Na, O.k.“ Oma richtet die Sessel, Kinder satgich hin. ,Stopp.*
TL: ,Wie geht es den Jan, wenn die Eltern weg sind?

.Eher schlechter.”

TL: ,Sagt er es jemanden?*

.Nein*

TL: ,Denkt er sich etwas?*

.Er hofft nur, dass sie friher kommen.*

Bindungsstrategie:Jan (sei noch klein) rennt den Eltern nach, Omstetohn kurz —
eher Maximierung, aber last sich beruhigen. Jah@eimmer noch schlecht, sagt 4s
niemanden. Richtung Minimierung, auch wenn nichteutig.

6. Wiedersehen

Oma dreht sich zu den Kindern: ,Sie kommen zu fdid haben gesagt sie kommep
um sechs Uhr und es ist nur vier Uhr.” Eltern staigus dem Auto, Oma kommt zm
Auto: ,Wieso kommt ihr den so frih?* Mutter komrht ientgegen: ,Ja, dieses Hot¢l
war halt zu, dann haben wir dort driiben bei dendefeschlafen missen. Es hat
ziemlich gestunken.” ,Stopp.”

TL: ,Wie geht es dem Jan jetzt?"

.Viel besser.”

TL: ,Denkt er sich etwas?*

.Nein.”

Bindungsstrategie:Eltern kommen friher, Jan geht es viel besser [iff¢glie Eltern
aber nicht, sie reden nur mit der Oma — VermeidiegyThemas, Minimierung.

7. Familienausflug — “Entspannungsgeschichte”

TL: ,Was kdnnten sie unternehmen2Veil3 ich nicht.“ ,Wir machen es so, ich red,
dann sage ich Stop und dann musst du weiter magteermmer so.“ Nimmt Jan:

~Wie ware es wenn wir schwimmen gehen?* Mutter s&eli: ,Ja, ich schau ma Ma
Sie schaut im Internet: ,Heute haben alle Gesclrft@ulR3er der Arzt. Dann kdnne

—
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wir nur zu Hase bleiben und was machen.” ,Stogp.! Nimmt Jan: ,Ich wirde
gerne drauf3en ein indianisches Zelt bauen.” Papgt:sach denke das ware ganz
nett.“ Susanne: ,Ja, ich wiirde auch gerne so eiit Aaben.” Mutter: ,Gehen wir
also nach drauBen und holen viele Ast&Stopp.“ Der Vater steht auf: ,Ich muss
schauen, ob wir die Dinge, die man drauf gibt hables Fell.“ Vater geht schauen:

»Nein, das haben wir nicht, ich habe alles durckges. Heute haben alle Geschaffe

zugesperrt.” ,Stopp.“

Bindungsstrategie:nicht bewertet

Thomas Globaler Sicherheitswert Bindungsklassifikation

GEV-B: Jiang

1. Geburtstagsfest — “Aufwarmgeschichte”

TL: ,Was kodnnten sie jetzt machen;Die Torte aufschneiden. Dann auf die Tellen
geben und essenTL: ,Kannst du es mir zeigenNimmt den Vater in die Hand,
macht so, als wirde er die Torte schneiden. Vab¢jedem einen Stlick. ,Jetzt tun
sie essen.TL: ,Kannst du es mir zeigen?Macht so, als wirden sie essen. ,Alles
Gute zum Geburtstag viel Glick.” Nimmt jede Figudie Hand und wiinscht vier
Mal alles Gute zum Geburtstag. ,Zu Ende.”

Bindungsstrategie:nicht bewertet

2. Verschitteter Saft

Jiang nimmt den Krug in die Hand und schenkt desaBne neuen Saft eifiL: ,Wer
hat es gemacht?Zeigt auf dem Vater, dann auf die Mutter, danndsif Bruder.
.Der Bruder.” Susanne greift nach ihnrem Becher,félir wieder zum Boden. Jiang
hebt den Becher auf und schenkt wieder Saft eier apa hat es jetzt gemacht.”
Susanne trinkt ,Jetzt passiert es nicht mehr.” ,Barder ist durstig.” Bruder trinkt
und sein Becher fallt ihm aus der Hand. Hebt dechBeauf und schenkt nach ,Deq
Papa gibt ihm ur viel bis daher.” Zeigt auf dem &aking schenkt allen noch Mal
ein. ,Aber jetzt ins Bett gehen!” sie legt KinderdiVater hin, nimmt die Mutter-
Figur in die Hand. ,Und die Mama tut das weg.” Meatter rAumt die Tassen weg
und legt sich hin. ,Fertig.”

TL ,Kannst du mir sagen, wie es der Susanne jedat?f

,Gut, nein, schlecht.”

TL: ,Schlecht, warum?*

»ole hat Bauchweh, weil sie viel zu trinken haer Bruder hat auch Bauchweh,

aber die zwei nicht.“ Zeigt auf die Eltern. ,Die eimussen ins Krankenhaus gehep.

—

Zeigt auf die Kinder.

.Was denkt sich die Susanne?”

~Der Bruder und die Schwester will neben Mama sligin, der Bruder will neben
Papa sein.” Legt den Bruder zu Papa.

Bindungsstrategie:Maximierung — mehrmals Saft verschuttet, wieder
nachgeschenkt, dann haben die Kinder Bauchweh waggarSaft, missen ins
Krankenhaus — Richtung ambivalent.

3. Verletztes Knie

Nimmt die Mutter-Figur: ,Wir missen ins Krankenhayehen. Komm, ich helfe dir.
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Mutter tradgt Susanne in den Armen. Mutter legthséire ,Ich rufe die Rettung an,

bleib da schon liegen.” Mutter geht weg: ,,Hallo e, meine Schwester, Susanng,

hat sich ein Ful3 gebrochen.” Sie nimmt die VaterfigWWir kommen schon.” Zeigt
auf die Vater-Figur: ,Das sind die Rettung.” VakRettung tragt Susanne ein Stiick
weg und legt sie hin. ,Das ist das Krankenhaus."

Nimmt die Vater-Figur und die Mutter-Figur. ,Der patut jetzt knutschen mit der
Mama.” Eltern kiissen sich. ,Mama und Papa weinear.Byuder Lacht. Der Bruder
freut sich, weil sich die Schwester den Ful3 gelendtat.” ,Jetzt der Bruder.” Der

Bruder balanciert auf dem Baumstamm, féllt hinh, kabe mir den Kopf gebrochen.

Mutter geht weg: ,Rettung, der Bruder hat sich Hepf gebrochen.” Papa/Rettung
kommt zum Jan: ,Wir sind schon da.” Papa/Rettuégttdan ins Krankenhaus, legt
ihn neben Susanne. Mutter und Vater stehen sichngigr: ,Oh, die Kinder sind in
Krankenhaus.” Mit veranderten Stimme ,Wir wartes bie kommen." ,Fertig.”
TL: ,Wie geht es der Susanne?*

~Wieder gut.” Sie nimmt die Susanne. Susanne unckdamen zu den Eltern:
.Papa, Mama!“ Susanne umarmt die Eltern. Bruderramhdie Eltern.

TL: ,Und denkt sich Susanne etwas?"

Uberlegt. ,Ich will was anderes spielen.*

Bindungsstrategie:Susanne muss ins Krankenhaus, wird von der Mugiesovgt
und getrostet. Bruder freut sich, dass sie ins keahaus muss! Die Bindung
aktivierende Situation wird mit dem Bruder wieddthauch gel6st, muss ins
Krankenhaus — Maximierung. Eine bizarre Sequenz.

4. Monster im Kinderzimmer

Die Eltern stehen auf und gehen zu Susanne: ,\Wirken schon. Das Fenster war
nur offen. Es war nur ein Vogel, Schwester.” Eltsetzen sich wieder ins
Wohnzimmer, Susanne wird ins Bett gelegt. Der Brsgeingt aus dem Bett: ,Ein
Monster, ein Monster!“ Die Eltern kommen und schayé echt, ein Monster bei
dir ist. Und deine Schwester hat bestimmt geldghatn, na komm, dann schlaf half
bei uns.” Jan wird ins Wohnzimmer gelegt. Die Saugakommt ins Wohnzimmer:
,Das ist unfair, Mama und Papa, ich will auch batke schlafen!* ,Na gut.” Susanng
wird zu den Eltern gelegt. Susanne: ,Ich will bendPapa schlafen.” ,Die
Geschichte ist fertig.”

TL: ,Und sagst du mir, wie sich die Susanne jefkit?"

~Sehr gut.”

TL: ,Hat sie noch Angst vor dem Monster?*

.Nein.*

,und denkt sie sich etwas?*

.ES ist besser als Gestern.”

Bindungsstrategie:Eltern verhalten sich ambivalent, Zurickweisung®asanne,
eingehen der Angst bei Jan, Bindungsthema wieddbeoh Jan, aber nicht geldst.
Susanne beklagt sich. Maximierungsstrategie.

5. Trennungsgeschichte

Nimmt den Jan: ,Der Bruder weint.“ Jan: ,Ich wilhMMama und zu Papa gehen!*
Die Oma kommt zu Jan und umarmt ihm: ,Bruder weiioht, die Mama und der
Papa kommen schon am Sonntag. Da musst du no¢meiarsieben Mal schlafen.”
»Jetzt ist schon siebenTL: ,Sind sie schon sieben Mal schlafen gegangeda:”
TL: ,Passiert noch etwas bevor die Eltern kommepDfe Polizei ist da.“TL.:
~Warum denn?“,Weil die Kinder dirfen nicht alleine mit der Orsain. Nur mit
Mama und Papa.TL: ,Aha. Und wie geht es weiter mit der GeschiétiteJa. Die
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Mama und der Papa fahren jetzt zurtick.”

Bindungsstrategie:Bindungsthema aufgegriffen, Jan ist Traurig, OmasTat ihn.
Eltern bleiben langer weg als nur ein Tag, Polmass kommen, da die Kinder nicht
alleine mit der Oma sein kdnnen — Maximierung.

6. Wiedersehen

Eltern steigen aus, Oma kommt zur Mutter: ,So, Ma@estern war die Polizei bei
uns. Kinder kénnen nicht mit Oma da sein, dasea$ilylich* Stof3t die beide Figure
gegeneinander und legt sie hin. ,FertigL: ,Was haben die gerade da gemacht?
~Weild ich nicht.

TL: ,Kannst du mir sagen, wie sich die Susannetfihl

~Weild ich nicht.

TI: ,Denkt sie sich etwas?*

»Sle wurde lieber Barbie Puppen spielen, wir habech Barbie Puppen.”

TL: ,Wie ging es der Susanne, wenn die Eltern wagew?*

~Schlecht.”

TL: ,Was hat sie sich gedacht?*

»Sle wollte lieber schlafen gehen.”

.Was denkt sie, wenn die Eltern jetzt gekommenind

~Findet sie schon und sie wirde gerne spielen emt &ruder.”

-

Bindungsstrategie:Keine Begrif3ung — Minimierung. In Fragen des TLrabe
Bindungsthema besprochen — Susanne ging es schienint die Eltern weg waren,
dass sie gekommen sind, findet sie schon. Oma séhmit der Mutter —
Maximierung.

7. Familienausflug — “Entspannungsgeschichte”

Mutter steht auf: ,Kinder wir werden jetzt frihskén.” Sie nimmt Teller und stellt
sie auf dem Tisch. Schenkt allen ein. ,Sie trinkaffe, die Kinder Saft.” ,Zucker?"
.Danke.” Kann ich auch was zeichnen? Das ist sdieoiig."

Bindungsstrategie:nicht bewertet

Jiang Globaler Sicherheitswert Bindungsklassifikation
1 unsicher ambivalerjt

GEV-B: Cheng Fei

1. Geburtstagsfest — “Aufwarmgeschichte”

Nimmt Jan: ,Ich will einen Kuchen, so gro3!* Nimi@tisanne: ,Du darfst nicht so
grofl3 essen, weil dann wirst du Bauchweh habenMama?" ,Fertig.”

Bindungsstrategie:nicht bewertet

2. Verschitteter Saft

Nimmt Jan in die Hand ,Mama, komm, rausgeschitfgiima steht auf: ,O je, O je
nichts passiert, setz dich, ich putze es weg." Busaetzt sich, Mutter hebt den
Becher. Mutter: ,Neuen Saft bekommst du.” Muttenestkt Susanne wieder ein.
.Fertig.”

TL: ,Wie geht es der Susanne.”

,Gut.”

TL: ,Denkst sie sich etwas?”

.Nein."
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Bindungsstrategie:Getrostet und Saft nachgeschenkt von der Muttehere
Bindungsstrategie.

3. Verletztes Knie

Nimmt die Bruderfigur in die Hand, Jan dreht sichden Eltern: ,Mama, schau Ma
meine kleine Schwester hat Blut auf dem Knie. Ralbst du ihr?* Versucht den
Vater neben Susanne zu stellen, die Figur stemmtratie. Nimmt die Mutterfigur, dig
Mutter kommt zu Susanne: ,Ist etwas passiert?* Susateht auf: ,Mein Knie
blutet.“ Mutter: ,Pass auf.“ Die Mutter macht etwag dem Knie von SusannéL:
-Was hat die Mutter gemacht?,Verklebt. Ich bin aber nicht fertig.” Stellt Suzae
und Mutter zu den anderen. Bewegt Susanne: ,Jstizdb kleiner Bruder.” Nimmt
Jan in die Hand: ,0.k.“ Bruder balanciert auf deauBistamm: ,Schon langsam. A
Bissi wackelig.” Springt runter von dem Stamm: , Gleafft!* Jan geht zu Susanne
und lacht sie aus: ,Ich habe es geschafft.” Susaemegt sich: ,Stimmt, aber ich
werde es noch Mal. Du wirst es schon sehen.” Seshalanciert auf dem
Baumstamm: ,Bissi wackelig.” Springt runter: ,J&sghafft. Siehst du!* ,Fertig.”
TL: ,Wie geht es der Susanne jetzt?"

~Wieder gut.”

TL: ,Denkt sie etwas?*

.Nein.”

=)

Bindungsstrategie:Bindungsthema eingegangen, Knie verarztet, abét sahr
einfihlsam, Konkurrenz zwischen den Kindern, Thevielerholt, aber mit gutem
Ausgang — Sicher mit leichter Maximierung.

4. Monster im Kinderzimmer

Nimmt den Jan, er bewegt sich hinter dem Bett vasaSne und ruft: ,Huhuuu.” Dig
Mutter kommt ins Zimmer: ,Kind, hab keine Angst.eDBruder erschreckt und remnt
in sein Zimmer. Mutter: ,, Schau, ich glaube, das de&in Kleiner Bruder.” Susanne
.Das war ein richtiges Monster Mama.” Die Muttehges Zimmer von Jan. Jan
liegt im Bett und lacht. Die Mutter geht zur Susanyich weil3 schon wer es war."
Mutter legt Susanne ins Bett und setzt sich ins W¢ohmer. ,Fertig und jetzt ist
Morgen frih.”

TL: ,Ich wollte noch fragen, wie geht es der Susain

»ES geht gut.”

TL: ,Denkt sie sich etwas?“

,Das sie traumte nur das von Monster."

TL: ,Hat sie noch Angst vor dem Monster?*

.Nein, jetzt ist Morgen frih.”

Sie nimmt Jan aus dem Bett, er geht zu Mama: ,Halhaha. Mama, wie hast du gyt
geschlafen?* Mutter steht auf: ,Gut. Ich habe djelsehen. Deine Schwester ist
aufgewacht, du warst das Monster. Geh jetzt schbdein Zimmer.“ Jan geht ins
Zimmer. Susanne steht auf und geht ins Jans Zimjwerhabe geglaubt das ist ein
echtes Monster, aber das warst du, meine Mamashratregenau gesagt.” Jan steht
auf: ,\Was, das darf nicht wahr sein.” Susanne gelttr Zimmer. ,Ich spiele was in
meinem Zimmer.“  lhr geht es gut.”

Bindungsstrategie:Eltern sind nicht feinfuhlig, anderseits versuciet Mutter was
gegen den Bruder zu unternehmen. Susanne strariptrdit ihrem Bruder —
Richtung ambivalente Bindungsstrategie.

5. Trennungsgeschichte

Nimmt den Bruder in die Hand: ,Tschif? Mama.” NimBusanne in die Hand:
»1schild Mama, tschiild Papa.” Bruder dreht sich zaQ@ma durfen wir etwas
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Bissi spielen? Bewegt die Oma: ,Natiirlich, der Gygenmt morgen.“ Bruder: ,Juhi,
ich freue mich schon.” ,Jetzt ist schon Nachil: ,Passiert noch etwas davor?“
Nimmt den Bruder: ,Oma, ich will in die Stadt, leitt Oma: ,O.k." Susanne: ,Aber
ich bleibe zu Hause. Ich setz mich hin.” Setzt 8usaan den Tisch. ,Tschul
Schwester.” ,Tschif3." Oma und Jan gehen aus derms, Hzgt beide weg.

Sie nimmt Susanne in die Hand: ,Wann kommen dieglBruwnd Oma. Ich spiele eir
Bisschen.” Geht raus aus dem Zimmer, kommt zurj@kna bist du da? Nein.”
~Jetzt kommt die Oma.“ Nimmt Oma und Bruder, sienkoen ins Haus. ,Hallo
Schwester, da hast du Eis.” ,Wo ist es her?" Bruglus der Stadt.” ,Jetzt spielen
wir aber morgen.*

TL: ,Kannst du mir sagen, wie es der Susanne geht?*

»Gut.”

TL: ,Und wo die Eltern weg sind?*

»~Auch gut.” Nimmt die Susanne in die Hand: ,Ich leaineine Mama angerufen ung
sie sagte, es geht ihr viel, viel besser.”

TL: ,Denkt sich Susanne etwas?“

»Ja, ich glaube meine Mama ist in ... schwimmehv@r auch schon dort. Heute
kommt meine Mama zuruck.”

Bindungsstrategie:Freundliche Interaktion mit der Oma, Kinder Kriedes, sie
bleibt aber alleine zu Hause, ist nicht traurigs&@wne denkt an die Eltern, freut sicH,
dass sie kommen — Richtung sichere Bindungssteategi

6. Wiedersehen

Bruder rennt zum Auto: ,Na wo? Mama!“ Mama steigs @lem Auto, kisst Jan:
.Hallo Schatz.” Vater kisst ihn auch. Sie kommen,r¥ater setzt sich. Oma kuisst
die Mutter: ,Hallo Mama.” Mutter: ,Hallo Oma.“ Mudtr setzt sich, Oma bewegt:
»Ich habe auf die Kinder aufgepasst, wir warenen 8tadt essen und die Schwestgr
war zu Hause.” Susanne steht auf: ,Mama schaugtitiaus.“ Mama: ,Naturlich.”
»Ich bin fertig.”

TL: ,Was denkt sich die Susanne?*

»Sle denkt, ob wir in Kino gehen.” Nimmt Susann®tgma, ich habe Gedenk, kanrj
man in Kino gehen?* Bruder steht auf: ,Ja Kino, waren nicht lange in Kino.*

TL: ,Wie geht es der Susanne.”

»LAuch gut.”

Bindungsstrategie:In der Geschichte wird sichere Bindungsstrategeeigg, die

Kinder begriRen den Jan und Oma, kiissen den Jaame@d@hlt, was sie gemacht
haben. Wichtig ist aber auch, dass Susanne nigntiBewird, sie ist aber nett zu dqr
Mutter.

7. Familienausflug — “Entspannungsgeschichte”

Susanne sagt mit Freude: ,Schule.” Jan sagt mitdére,Kindergarten.“ Susanne
sagt zu Jan: ,Du Klein gehst in Kindergarten. Igt w die Schule, Hauslbungen, sp
grof3, wie die Mama sein.” Jan geht zum Vater: ,R&pan ich ins Kindergarten
gehen, bitte, bitte.” Vater: ,Naturlich.” Susannenegt sich: ,Ich darf Schule, hab
ihn schon gefragt. Oma was machst du?“ Oma stéhtlaeln mache... Ich muss
arbeiten, tschif3.“ Oma geht weg. ,Fertig.”

Bindungsstrategie:nicht bewertet

Cheng Fei Globaler Sicherheitswert Bindungsklassifikation
3,6 sicher gebunde
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GEV-B: Ilva

1. Geburtstagsfest — “Aufwarmgeschichte”

TL: ,Was machen die jetzt wohl?*

Nimmt die Mutter-Figur: ,Wer will das erste StickPimmt Susanne: ,Ich, ich, ich
Nimmt Jan: ,Nein, ich!* Nimmt Mutter in die HandJan, das Geburtstagskind
kommt als erstes.” Mutter schneidet den Kuchen, dgip Susanne ein Stick auf ihr
Teller: ,So ein Stuckchen fur das Geburtstagskiglisanne: ,Danke Mami!* Mutte
gibt ein Stuck Kuchen auf Jans Teller: ,Dann urideiner gieriger Jan.” Jan: ,Dank
Mami.” Mutter legt ein Sttick Kuchen auf das Telen Vater: ,Dann fur Vater.”
Vater: ,Danke schon.” Mutter: ,Dann, Gromutter]lstidu auch ein Kuchen?*
Grol3mutter: ,Ja, bitte.” Mutter: ,Fur Grol3mutterciie

Nimmt Susanne in die Hand: ,Hm, lecker, der schrh&odktlich Mami, danke."
Bewegt die Mutter-Figur: ,Gerne Kind. Gerne Susardas habe ich doch gerne
gemacht.” Nimmt Vater: ,Also ich finde ihn auch @ikch gut.” Berlhrt Jan mit der
Hand: ,Ich auch, ich auch!” Nimmt die Oma: ,Ich &lft, Fertig.”

Bindungsstrategie:nicht bewertet

2. Verschitteter Saft

Nimmt Susanne in die Hand: ,,O, Mami, Mami, mirdsts Glas runtergefallen.”
Bewegt die Mutter zur Susanne: ,,O, Susanne, wasdgetzt angerichtet?” Die
Mutter hebt den Becher auf und legt ihn auf decH.i8ewegt Susanne: ,Ich hole
den Lappen.” Reicht den Lappen der Mutter, die:s@gnke.” Mutter wischt den
Boden ab, reicht den Lappen der Susanne: ,Hide.lBring ihn bitter wieder

zurtick.” ,0.k.” Setzt Susanne an den Tisch, hatMutter-Figur immer in der Hang:

~Schenke ich dir... Willst du noch ein Glas Was5ei3a, bitte.” Die Mutterfigur
nimmt den Krug und schenkt Susanne ein. ,Danke.”

Nimmt Jan in die Hand: ,Eh, es ist heil3 heute. Hdwaben wir es echt verdient.”
Bewegt die Vater-Figur auf seinem Sessel: ,Ja,Naximt Susanne in die Hand: ,J4
ja, red nur deinen Schwachsinn Jan.” Vater steht,8usanne, nicht Frech werden!
Nimmt Susanne in die Hand: ,Ich weil3. Das saggedas Mal, wenn ich etwas zu
Jan sage. Vor allem wenn es nicht so gutig istthidt die Mutter: ,Susanne, bitte,
sei nicht so frech.” Nimmt Jan, streckt die Zunges: Nimmt Vater: ,Jan, du auch
nicht!"

Nimmt Susanne: ,Ich werde dann Mal drauf3en spiglren.” Zeigt auf Jan: ,Ich
auch!* ,Muss du immer alles nachmachen?* BeruhetMutter-Figur: ,Susanne,
nicht frech werden, das haben wir dir schon zwel §dsagt!“ Bewegt Susanne: ,,J3
ist schon gut.” ,Fertig.”

TL: ,Mhm und kannst du mir sagen, ob die Susannagidenkt?*

.Das immer, weil die Susanne grof3er ist als dey giaube ich, dass sie auch dem
meisten Arger kriegt.”

TL: ,Aha und wie fuhlt sie sich?*

~Eigentlich gut, bis auf das Stick. Jetzt fuhlt sieh irgendwie ausgeschlossen.”

Bindungsstrategie:Eltern verhalten sich ambivalent (Mutter schimpéthenkt aber
Saft ein), Arger bei Kindern und Erwachsenen. Soediihlt sich ausgeschlossen.

3. Verletztes Knie

Nimmt Mutter, bewegt sie zu Susanne: ,O Susann&jisworher, hast du das wied
so schlimm angerichtet. Setz dich auf dem Baumsta@eizt Susanne hin. Mutter

1%

geht zum Vater: ,Vater, bitte gib mir das Pflastes der Reserventasche.” Mutter
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nimmt das Pflaster: ,Danke und die Salbe auch.“tstuterarztet das Knie. Susannf:
.Danke Mami.*“ Mutter fragt: ,Und was haben wir dasagelernt, Susanne?* ,Nicht
immer gleich alles ausprobieren und nicht zu wdohs ,Richtig.”

Nimmt Jan in die Hand: ,Mami, darf ich auf dem Batamm balancieren, so, dass
du auf mich aufpasst?” ,Aber sicher. Wenn es desaBne besser geht, kann sie ajch
mitmachen.” Jan balanziert auf dem Baumstamm, Mabtite ihm: ,Gib mir die
Hand!" Jan: ,Danke Mami.” Mutter: ,Gerne Schatz.‘Uler kiisst Jan.

Nimmt Susanne in die Hand: ,Darf ich auch Mami?“th@u ,Ja, aber diesmal pass
bitte ein Bisschen mehr auf!” ,0.k. Ich balanciee” Susanne balanciert seitlich apf
dem Baumstamm, Mutter halt ihre Hand. Mutter sggiper Schatz, das hast du to}
gemacht, du hast auch viel mehr aufgepasst alekbtiBewegt den Jan: ,Ich war
aber besser.” Bewegt Susanne: ,Nein, ich war béskan: ,Nein, ich.” Susanne:
.Nein, wir beide waren besser.” Nimmt den Vatedia Hand: ,Fangt nicht an zu
streiten und auf3erdem Jan hor ein bisschen an geifie Schwester.“ Bewegt die
Mutter: ,Ja, der Vater hat vollkommen recht.” ,Fgrt

TL: ,Und wie geht es der Susanne?”

.Der Susanne geht es jetzt ein Bisschen besser. gdéreut sich auch, weil ihr
Vater auch Mal ihr die Chance gegeben hat, Rechaben.”

TL: ,Und denkt sie sich etwas?"

.Nein, nicht wirklich.”

Bindungsstrategie:Mutter nicht einfliihlsam (schimpft, befiehlt ihr Bibinzusetzen)
anderseits verarztet sie, hilft den Kindern beintaBeieren, lobt sie — ambivalent.

Arger bei Kindern und Erwachsenen. Kinder streifltgrn geben der Susanne recht
— Bedurfnis nach Aufmerksamkeit.

4. Monster im Kinderzimmer

Vater kommt zur Susanne: ,Was ist jetzt los Susahgla meinem Zimmer ist ein
riesiges Monster!* Vater: ,Du traumst bestimmt kieines, zeig es mir.” Susanne
schaut zum Bett: ,Aber, aber da war es vorher, gelad’ Vater sagt sanft: ,Das haj
du bestimmt getraumt, geh jetzt schlafen!* Vatesdtisie und geht ins Wohnzimme
Susanne legt sich ins Bett.

Der Jan sthet auf: ,Papa, Papa, Papa!“ Papa kogais ist Jan?* ,Ich habe auch
Angst, ich habe auch Angst!" Vater scheufzt: ,Abkite.” Jan: ,Liest du mir eine
Gutenachtgeschichte vor?* ,Nein, jetzt nicht, eschon langst Schlafenszeit.”
»Aber Papa.” ,Na gut.” Jan legt sich hin, Vater sg&chlaf ein, versucht zu
schlafen. In einem Meer ganz tief im Wasser lebteddelfin. Dieser Delfin war grof3
er hatte viele Freunde. Doch, aber ein Mal veregztsich. Und bei der Verletzung
ging es ihm nicht so gut. Die Freunde sind insé&giekommen... Auh, ich erzahle ¢s
dir Morgen, schau ich bin auch ganz mide, ich wardsh schlafen gehen.” ,,Aber
Papa!“ Vater: ,Bitte, Morgen.” Vater geht wiedesid/ohnzimmer. Vater sagt zu
Multter: ,Ich werde jetzt ins Bett gehen, ich biemilich mude.” Mutter steht auf:
,0.K., ich komme nach.” Vater kusst die Mutter, geleg und legt sich hin. Mutter
legt sich auf das Sofa. ,Und jetzt schlaft sie &ertig.”

TL: ,Wie geht es der Susanne?*

~Susanne geht es besser, sie ist jetzt eingesohlal@ jetzt trAumt sie was ganz
schones.*

TL: ,Hat sie noch Angst vor dem Monster?*

.Nein.*

TL: ,Denkt sie sich noch etwas?*

.Nein.”

-
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Bindungsstrategie:Vater zuriickweisend, dann beruhigend, liest Gekbhieor, hbrtL
dann auf — ambivalent. Leichte Maximierung des Tawturch die Wiederholung dr
Situation bei dem Bruder. Susanne hat keine Ang$irm

5. Trennungsgeschichte

Susanne kommt zu Oma: ,,Omi, Omi, Omi!* Oma beweégt:s,Ja, was gibt’s
Schatz?* Susanne: ,Ich habe... Mama und Papa haiskein Bussi gegeben.” Omf:
.Na ja, was sol ma machen, sie sind schon weg.asus ,Konnen wir Fernseh
schauen?” Oma: ,Nein, aber ihr kbénnt drauRen Trdmgpringen.” Susanne: ,Abe
Omi, heute ist ein schieches Wetter.” Oma: ,Nayjas soll ma machen, aber ihr
konnt auch Mensch argere dich nicht spielen.” SmsafHab keine Lust, dirfen wir
Fernseh schauen?“ Oma dreht sich zu Jan: ,,O.kwlswillst du machen?“ Nimmt
Jan in die Hand: ,Ich will... Was will ich? Ich wihit meinen Autos spielen.” Oma:
.Das ist schon vernunftiger. Aber ich werde miclmfiéh auch vor dem Fernseher
setzen.” Oma setzt sich, Susanne setzt sich zdahrsetzt sich an den Tisch: ,Ich
will an dem Tisch spielen. Wrm, wrm.” Er spielt mAititos.

Susanne steht auf: ,Ich will auch mit Jan spiesder ich will Puppen spielen, aberler
wird mich sicher nicht mitspielen lassen.” Oma sgalf: ,Susanne, dann frag ihn
doch Mal.“ Susanne geht zu Jan: ,Jan, darf ichd@ilhen Autos spielen und meinefp
Puppen?“ ,Nein, du weild doch immer, was ich sage!i weil3, aber vielleicht kann
ich es schon hin und wieder versuchen. Vielleigrtrkest du es mir ein Mal
erlauben.” Jan sagt laut: ,Nein.” Susanne geht maQ,0Omi, sprich mit ihm.“ Oma
geht zu Jan: ,Schau Jan, deine Schwester will imukal mit dir spielen. Lass sie
doch Mal mit dir spielen.” Jan springt auf: ,Abehiwill alleine spielen! Ist das
klar?* Susanne sagt: ,Jan, nur, weil Mama und Regasind, heil3 es nicht, dass dp
S0 sein musst.” Jan sagt: ,Ich weil3, aber trotzem!
Oma fragt Susanne: ,Findest du selber eine Losu8g®anne: ,Ja, Omi.“ Oma geht
weg und setzt sich wieder hin. Susanne zeigt JanZihnge: ,Ich gehe alleine
Puppen spielen.” Sie setzt sich an den Tisch. Qonankt: ,Na, habt ihr euch schon
beschéftigt und geeinigt?” Susanne sagt: ,Ja. potles auf der einen Seite von Tisc
Puppen und Jan spielt auf der anderen Seite.” @igta,Schon.” Sie geht wieder
weg und setzt sich hin. Oma legt sich auf das Safh:gehe schlafen, ich bin midg.
Ich mache Mittagsschlaf.”

Susanne steht auf: ,Ich hol mir ein Eis!* Jan sgas darfst du nicht, das weil3t du
ganz genau.” Susanne: ,Ich mache es trotzdem. rap&lama sind nicht da. Oma
schlaft, was soll man machen? Soll ich dir aucls mlen?“ Jan sagt laut: ,Nein,
nein, nein!* Susanne: ,Wirklich nicht, du liebstadodas Vanille-Eis.” Jan: ,Hol mir
eins.” Susanne geht in die Kiiche und kommt wieddier, bitte.” Jan: ,Danke.”
Susanne setzt sich. ,Fertig.”

TL: ,Wie geht es der Susanne, wo die Eltern wed3in

,Gut, sie ist nur traurig, dass sie ihr kein Bugsgeben haben.”

TL: ,Sagt sie jemanden, dass sie traurig ist?"

.Nein*

-

Bindungsstrategie:Bindungsthema angesprochen, Traurigkeit, ohne T@rsa ist
freundlich, aber hilft nicht bei Losung von Kontidn. Verlangerung der Geschichtg
voll von Konflikten zwischen den Kindern.

6. Wiedersehen

Mutter und Vater steigen aus, gehen zum Koffer.p&&#, Schatz.” Sie gehen ins
Haus, rufen: ,Hallo Kinder!* Kinder rufen: ,Hallo &mi, hallo Papi!* Jan steht auf
und geht zu den Eltern: ,Hallo.“ Susanne stehtusd geht zu den Eltern: ,Hallo.”
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Alle viel bleiben dicht aneinander stehen. TWas machen sie da?,Sie sagen
hallo und kuscheln.” Kinder setzen sich an denTiSusanne steht auf: ,Mami,
Papi, setzt euch hin, ich hol euch ein Saft, oddttsvihr lieber ein Kaffe?* Vater:
.Fur mich ein Kaffe Schatz, bitte.” Mutter: ,Fur oi Saft.“ Eltern setzen sich an d¢n
Tisch. Susanne geht zur Oma: ,Und du Omi, was idil®“ Oma: ,,Ach Schatz, ich
werde einfach nach Hause fahren. Ich werde midHawse um die Blumen sorgen,
um den Hund, Meerschweinchen und die Katze unéidighe. Du weil3t schon.“ ,Jq,
ja. Soll ich dich hinbringen?* Susanne geht zu Bkern: ,Bevor bringe ich die Oma
nach Hause.” Eltern: ,0.k. Mach das.” Susanne biegl®ma zum Auto: ,Ich fand gs
schon mit dir, diesen einen Tag ohne Papa und Mamaa: ,Ich auch. Tschuf3!
Susanne geht in die Kiiche. Kommt zum Tisch: ,Hséder Saft fir Mami.”
.Danke.” Susanne: ,Papi, willst du Zucker oder M2¢hNur Milch bitte.“ Susanne
bringt den Kaffe: ,Hier bitte. Jan willst du auclas?“ Jan antwortet laut: ,Nein,
danke.” Susanne: ,Du musst nicht gleich so gemeiwarten.” ,Ich bin ja gar nicht
gemein. Ich wollte gar nicht gemein antworten.”

Dann essen sie. Susanne steht auf: ,Will jemand&uagcich habe mit Oma Kuchen
gebacken.” Beide Eltern stehen auf: ,Nein danke,siid ganz satt, aber es ist net{
von dir. Wer will mit uns Minigolf spielen gehen3tsanne steht auf ,Ich, ich.“ ,O.k.
Und wer will Fahrrad fahren gehen?“ Jan steht ddlft, ich.“ Mutter dreht sich zum
Vater: ,Dann gehst du mit dem Jan Fahrrad fahrehicim gehe Minigolf spielen.”
Vater: ,0.k. Mach ma, ist ausgemacht.” Vater und ids Auto gelegt. Mutter und
Susanne stehen vor dem Haus. Mutter sagt: ,Wirrg@haigolf spielen und wie wai
es mit der Oma?" Susanne: ,Eigentlich ganz guthRgat war es.” ,Mh, was habt
ihr gemacht?* ,Wir haben puppen und Auto gesplgitd ich habe ein Bisschen mif
der Oma Ferngesehen.” Mutter: ,Was fandest du asteh&“ ,Puppenspielen, nein
Fernseh schauen, ja, ja Fernsehschauen.” Muttdrwusste, dass du es sagst,
nachstes Mal frage ich es einfach nicht. GeherManigolf spielen.” Bewegt die
Mutter und Susanne, als wirden sie Minigolf spielen

Mutter und Susanne setzen sich an den Tisch. JhWater stehen vor dem Haus.
Jan: ,Papa, fahren wir um die Wette?“ Vater: ,Zéheter.“ ,0.k. Aber das ist
ziemlich wenig far mich.” Vater: ,Zwanzig?“ Jan: y&iel.” Vater: ,Finfzehn?“ Jan
»ZU wenig.” Vater: ,Achtzehn?“ Jan: ,Perfekt.” Vate Dann fahren wir eben
achtzehn.” Tut so, als ob sie Rad fahren wirdeteAsagt: ,Ich bin mude, willst du
ein Eis?* Jan: ,Nein danke, bin nicht hungrig.” ¥at,Ein Wasser?* ,Nein bin nich{
durstig.” Vater: ,,0.k. Dann fahren wir zum Auto ufahren zurtick.”

Vater und Jan kommen ins Haus: ,Hallo, wir sindimkt“ ,,Wir auch schon funf
Minuten oder so.” Susanne steht auf: ,Ich bin dgrsth hole mir ein Wasser.*
.Fertig.”

TL: ,Wie geht es jetzt der Susanne?”

.Der Susanne geht es gut, weil sie hat Freude gehiloler Oma zu sein und sie hdt
Freude gehabt mit der Mama Minigolf spielen zu gehe
TL: ,Denkt sie sich etwas?“

.Nein.*

Bindungsstrategie:Bindungsthema aufgegriffen, Begruf3ung mit Freudeélien
von Erlebnissen. Susanne verhalt sich als Erwachkseht fur die Erwachsenen.
Arger bei Kindern und Erwachsenen. Geschichtenngdin.

7. Familienausflug — “Entspannungsgeschichte”

Susanne springst auf: ,Ich weil} es, ich weild waalt springt auf: ,Ich auch!* Beidq:
-Wir wollen schwimmen gehen.” ,Nicht Heute, es reggdoch.” Bewegt Susanne:
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»1rotzdem, ich will schwimmen!* Jan: ,Ich auch!* ,@&in“ Bewegt Susanne: ,Aber
ihr habt gefragt, was wir machen wollen. Wir halergesagt, also werdet ihr es jefzt
machen mit uns.” ,Nein.” Susanne: ,Doch!" ,Ach, Klarchen, Versprechen ist fur
euch immer das wichtigste. O.k. Dann gehen wir stimen. Susanne pack dein
Badeanzug ein, du auch Jan!* ,Welche Tasche sallenehmen?“ ,Nimm einfach
ein Plastiksackerl.“ ,,0.k. Wo kriegen wir diesesigtlksackerl her?* Die Kinder
kommen zur Mutter. Mutter steht auf: ,O.k. Ich hele* Holt den Sackerl: ,Hier
bitte.“ Kinder kommen wieder: ,Durfen wir auch dsehwimmbrille mithehmen und
die Taucherbrille?* Mutter: ,Ja.” Kinder,Die Schwmflossen?“ Mutter: ,Ja.”
Kinder: ,Den Schnorchel?* Mutter: ,Ja. Und wo welitir hin fahren?* Kinder: ,Zu
dieser Riesenrutsche.” Mutter steht auf: ,Schattardt du sie hin?* Vater: ,Nein, du}
Mutter: ,Fahren wir sie beide.” Die Familie fahreg.

»Wir sind angekommen.” Mutter steigt aus: ,Eine 8ok Bar haben die hier, wir
holen Schliussel fur den Spinnt, ihr geht schwimmnath dann kénnen wir etwas
gemeinsam trinken.” ,0.k.“ Mutter und Vater setzéch hin. Susanne kommt zu d¢n
Eltern: ,Wir gehen schwimmen. Kénnen wir zu Riesgsche?” ,Der Jan kann noch
nicht hin und es ware unfair, wenn du hingehen wsird Susanne: ,Warum darf def
Jan nicht hin?* ,Du bist acht Jahre und der Jafiiist, nein, der ist sechs Jahre alt.
Susanne: ,Ich gehe nicht mehr, das ware unfaitéri ,Braves Madchen.” Jan:
~.Gehen wir zum Kletterschiff!* Kinder gehen weg.

Nimmt Vater in die Hand: ,Was man nicht alles tint $eine Kinder.” Mutter: ,Ja,
willst du was zu trinken?“ ,Nein.” Mutter: ,Ich hahir ein Kaffe.” Kinder kommen
zurtck: ,Wir wollen auch zum essen, wir wollen aacim trinken. Dirfen wir und
Hot Dog holen und Cola?“,Mach was ihr wolllts, hist alles gratis.”“ Kinder holen
essen und trinken und setzen sich an den TischaiBwas wir haben.” ,Schén
Kinder.” Vater steht auf: ,Ich gehe auf die ToiettUnd geht weg. Mutter: ,Was
wollts ihr jetzt noch machen?* ,Schwimmen, Schwinmiglhr wart schon
schwimmen.” ,Aber wir wollen noch.” Kinder geherhsammen, kommen zurtck.
Jan ,Ich bin mide, ich will schlafen.” ,Dann fahresr nach Hause.” Alle steigen ins
Auto. ,Fertig.”

Bindungsstrategie:nicht bewertet

Iva Globaler Sicherheitswert Bindungsklassifikation
2 unsicher ambivalerjt
GEV-B: Ivan

1. Geburtstagsfest — “Aufwarmgeschichte*

Nimmt Jan in die Hand: ,Heute ist mein Geburtstagf ich schon anfangen?* Jan
schneidet die Torte, nimmt sich ein Stlck und i$3#rtig gegessen” ,Fertig. Wo sir{d
die anderen Spielzeuge?”

Bindungsstrategie:nicht bewertet

2. Verschitteter Saft

Nimmt die Vater-Figur in die Hand: ,,O je, der St runtergefallen. Ich hole die
Servietten.” Vater holt Servietten, hebt den Beehdrund wischt den Boden ab.
.Fertig. Nein, das sagt der Vater, das mit Aufranth&r setzt den Vater hin. Nimm
Vater wieder in die Hand: ,Kleine Kinder, ihr miusshlafen gehen.” ,Fertig.”

TL: ,Wie geht es dem Jan jetzt?"
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.Na, ja, besser.”

TL: ,Denkt er sich etwas?*

.Nein.” Deutet an die Figuren: ,Kann man die aubeie?“TL: ,Nein, die Sachen
sind angeklebt.”

Bindungsstrategie:Jan bekommt keinen Saft mehr — unsicher. Keine \idewom
Vater, rAumt ab, schnelles Ende — leicht Richtumigitdierung.

3. Verletztes Knie

Nimmt Vater in die Hand, er geht nicht zu Jan, s@dgach dir keine Sorgen, du
kannst schon ins Krankenhaus gehen. Gehen wir s€tastkenhaus.” ,Ich kann
nicht alle spielen.” Er nimmt alle Figuren auf &fal in die Hand, Hebt Jan auf und
legt ihn dem Vater in die Arme, als ob er getraged. ,Wo ist der Krankenhaus.”
Sie gehen ein Stuck. ,Da, da.“ Legt Jan hin. ,Uedif."

TL: ,Wie geht es dem Jan jetzt?"

.Besser."

TL: ,Denkt er sich etwas?*

.Nein.”

Bindungsstrategie:Jan wird vom Vater getrostet und ins Krankenhatisagen, abe
nicht mehr verpflegt — Richtung Minimierung.

4. Monster im Kinderzimmer

Nimmt die Papa-Figur in die Hand: ,Hab keine Anigstwill schauen.” Vater schau
unters Bett. ,Das ist kein Monster, ein Spiel Kustkrmonster. Ich geben ihn in eip
anderes Zimmer.” Vater nimmt etwas und tragt es.\Wegnmt wieder: ,,Und jetzt
geh schlafen in dein Bett.” Vater setzt sich inshWommer. Jan legt sich ins Bett.
.Fertig.”

TL: ,Wie fuhlt sich der Jan?*

.Besser.”

TL: ,Denkt er sich etwas?*

.Mh, dass es keine Monsters mehr gibt.”

TL: ,Hat er noch Angst vor dem Monster?*

Jat

TL: ,Sagt er es jemanden?*

Jat

Bindungsstrategie:Vater zuerst einflihlend, dann aber Befehl zum $ehggehen —
Minimierung. Kind hat noch Angst, sagt es aber ehRing Maximierung.

5. Trennungsgeschichte

Nimmt die Oma, winkt: ,Tschuf3. Wiedersehen.” Omatgau den Kindern: ,O.k.
Kinder, jetzt mussen wir essen gehen.” Setzt JatearTisch: ,0.k.“ Setzt Susanne
an den Tisch. Stellt Oma ins Eck des Zimmers. J@ieht. Oma: ,Ilch nehme den
Rezept. Es ist fertig.“ Oma bringt das Essen zuselTund liegt es hin. Nimmt
Susanne in die Hand, sie i3t. Nimmt Jan in die KHandst.

~Jetzt kommen sie zuriick.” Zeigt auf das Auto na@hdEltern.TL: ,Ja jetzt ist noch
Tag und sie kommen erst Morgen,Die Nacht kommt jetzt, Abendessen und sie
gehen da schlafen.” Setzt alle drei an den Tis€értjg.”

TL: ,Wie geht es dem Jan, wenn die Eltern weg sind?

~Gut.”

TL: ,Denkt er sich etwas?*

.Nein.”

Bindungsstrategie:Spielt skripthaft die Essenszene, sagt, dass tkerBriher
kommen. Sagt, dass sie Abend essen und schlafen,ggdht das Thema nicht ein
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Minimierungsstrategie.

6. Wiedersehen

Eltern steigen aus dem Auto. Mama steht in der ,JBin schon da Kinder!(PI 4s)
.Das Spiel ist vorbei.TL: ,Wer hat das gesagt?,Ich* TL: ,Ist die Geschichte zu
Ende?“,Ja.”

TL: ,Wie geht es dem Jan?"

~Gut.”

TL: ,Und was denkt er?*

~Gar nichts.”

Bindungsstrategie:BegrufRung, plétzlich abgebrochen. Jan geht esrglitlankt
nichts — Minimierung.

7. Familienausflug — “Entspannungsgeschichte”

Jan: ,FufRball spielen. Geh man nach draul3en sgiéNl@mmt einen Ball. Papa und
Jan spielen Ful3ball.

Bindungsstrategie:nicht bewertet

Ivan Globaler Sicherheitswert Bindungsklassifikation
1,74 unsicher vermeiden
GEV-B: Mary

1. Geburtstagsfest — “Aufwarmgeschichte”

TL: ,Zeig mir, wie sie den Kuchen esseitary nimmt den Kuchen und verteilt as
alle Teller. Nimmt die Figuren in die Hand und $ot als ob sie essen wirdéi.:
,Was sagen sie zu dem Kuchen®ecker.“ ,Dann gehen sie spazieren.” Susanne
steht auf: ,Ich gehe spazieren.” Jan steht auh gdach.” Vater steht auauf ,Ich
auch.” Mutter steht auf. Macht so als wirden sezggen. ,Oma bleibt zu Hause."
Oma raumt die Teller weg. Mutter und Susanne kommelick und setzen sich.
»Vvater und Bruder sind noch spazieren.” Jan unceWkebmmen zuriick und setzen
sich hin. ,Fertig.”

AN

Bindung_jsstrateg_]ie:nicht bewertet

2. Verschitteter Saft

Nimmt die Vaterfigur in die Hand, setzt ihn wiedhn. ,Ich trinke.“ Nimmt Jan in
die Hand, er trinkt aus dem Becher, legt es auf @iesth und setzt sich. Nimmt
Susanne, sie steht auf: ,Ich werde es wieder Ho&rsanne hebt den Becher auf u
stellt es auf dem Tisch. Susanne: ,Ich gehe allspazieren.“ Susanne geht raus u
spaziertAuf dem Tisch liegt ein kleines Stlick Hgie hat ein Stock gefunden.”
Susanne geht zu den Eltern: ,Schau Mal, ich halenestock gefunden.” Mutter
steht auf: ,Ich schau Mal.“ Geht zu Susanne. ,@thtig." ,Fertig.”

TL: ,Kannst du mir sagen, wie es der Susanne geht?*

,Gut.”

TL: ,Denkt sie sich etwas?“

.Nein.”

hd
hd

Bindungsstrategie: Thema nicht eingegangen, es dauert langer, bihabpt der
Becher aufgehoben wird, Richtung Minimierung.

3. Verletztes Knie

Jan geht zur Schwester: ,Schwester!" Susanne atéghtJa was ist?* Susanne geh
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zu Jan: ,Ich will nach Hause gehen.” Jan: ,Aber kiinnen nicht.“ Jan geht weg:
»Ich gehe driben.” Susanne folgt ihn: ,Ich auchér¥ater geht ein Stiick und setzt
sich zum Baumstamm: ,Ich sitze Mal.” Mutter setizhszum Vater: ,Ich auch.”
Susanne setzt sich zum Vater: ,Ich auch.” Jan gelgt ,Ich gehe nach Hause.” Jat
dreht sich zu den anderen und setzt sich auch@ik: Ich auch.” ,Fertig.”

~Wie fuhlt sich die Susanne?

»Guut.”

TL: ,Denkt sie sich etwas?“

.Nein.*

Bindungsstrategie:Die Verletzung von Susanne wird gar nicht eingeganie
redet mit dem Bruder, weiterer Verlauf weg von RBingsthema —
Minimierungsstrategie.

4. Monster im Kinderzimmer

Nimmt Susanne in die Hand, bewegt sie zu deniEligeh bin schon mude.”
Susanne fallt zum Boden und schnarcht. Steht &li:gehe ins Bett” ,Ich mach Beft
anders als du. Kein Monster. So wird sie liegdi.’,Hat sie etwas gesagt?*
antwortet nicht. Mary ordnet die Kissen und Dechdeas als es vorher war. Legt
Susanne ins Bett. Vater und Mutter fallen von dess8In auf dem Boden und
schnarchen. Jan steht auf und geht zum Vater ,Hedlon ich spazieren gehen? Ich
gehe zu meiner Schwester.” Jan geht ins ZimmerSumanne: ,Schwester.” Susanpe
steht auf, ,Ja was ist?"* Jan sagt: ,Fernseher.ti€irgehen in ein anderes Zimmer.
.Der Fernseher ist zugesperrt. Sie wollte fernseAeiigesperrt! Sie hat so
aufgesperrt.” Die Jan-Figur fallt zufallig vom Tisg,Der Bruder ist runter
gesprungen.” Mary hebt ihn auf, Susanne fragt: j8¢¥a@er Bruder?* Bruder springt
zu Susanne. ,Wo warst du?“ Jan: ,Fenster raus.ttig.&

TL: ,Was denkt die Susanne.”

Keine Antwort.

.Wie geht es ihr?*

~Guut*

TL: ,Hat sie noch Angst vor dem Monster?*

.Nicht mehr, sie hat die Bettdecke so tuber Kopf gemt.”

Bindungsstrategie: Auf das Monster wird gar nicht in der Geschichtegegangen,
Eltern reagieren nicht. Bei der Nachfrage gibt Mengu, Susanne hat die Situation
selbst geldst — Minimierung. Bizzare, inkoharemiealte — Richtung
Desorganisation.

5. Trennungsgeschichte

Nimmt die Susanne in die Hand. ,Kann sie ein Batidn?“ TL stellt ein Bett auf
dem Tisch. Susanne bewegt sich: ,Ich will schla@ena.” Der Bruder kommt zu
Susanne: ,Ich.” ,0.k.” Legt den Jan ins Bett undktehn ganz zu: ,Jetzt hat er
Angst gehabt.TL: ,Wer hat Angst gehabt?;Der Bruder.“TL: ,Und wovor hatte er
Angst?* ,Vor der Oma.” Nimmt Oma-Figur in die Hand.

TL: ,Wie geht es der Susanne, wenn die Eltern vired?s

»Sle mag auch schlafen.” Oma: ,Ich gehe auch.“I&¢ die Oma hin, sie schnarcht
Susanne geht zum Bett von Jan, zieht die Deckenruj8ie hat den Bruder
erschreckt.“ Jan steht auf: ,Was machst du?” Jginsieh wieder ins Bett und deckt
sich ganz zu. ,Ich mag nicht mehr.”

Bindungsstrategie:Die Trennung von den Eltern ignoriert — Minimierung
Wiederholt den Motiv der letzten Geschichte, inkené — Richtung Desorganisatioj.

6. Wiedersehen
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aus, Susanne fragt: ,Fahren wir weg?* Nimmt dendBrwnd setzt ihn ins Auto: ,Ic
will hinten sitzen.” Susanne setzt sich dazu. Magg das Auto unter den Tisch. ,Si
wollte aussteigen und er wollte fahren.” Rollt dago mit dem Jan weg. Halt
Susanne in der Hand: ,Sie wollte nicht mitkomme®téllt Susanne an den Tich.
Nimmt Oma und legt sie weg vom Tisch ,Die Oma maggehen.” ,Ich mag nicht
mehr spielen.” Nimmt die Mutterfigur in die Handlama mag ihr Auto finden. Unq
der Bruder mag zu Hause sein.” Holt das Auto, Jeigtsaus. ,Ich bin schon fertig.”
TL: ,Und wie geht es der Susanne?*

,Gut.”

Nimmt Susanne in die Hand, sie springt in die H@ha!" Legt sie hin. Eltern steigeE

Bindungsstrategie:Susanne freut sich, dass die Eltern kommen, zbagtkeine
Reaktion, wenn sie aussteigen, keine Begrul3ungkDiger fahren weg, weg von
Bindungsthema — Minimierung.

7. Familienausflug — “Entspannungsgeschichte”

Deckt den Tisch fur vier. Nimmt alle Gegenstande @em Materialkasten. Tut das
Geschirr ins Auto. ,Der Papa fahrt nur, nein dendgar. Die Schwester nicht.” Fahrt
das Auto auf dem Boden. Parkt in der Ecke. ,Er wala die Eltern kommen auch.
Die Schwester nicht, sie war bei Freundin, war sceizt kommt sie wieder.”

Nimmt die Eltern und Susanne dazu. ,Die jetzt eSs@detzt schlafen ein Bisschen.]

Bindungsstrategie:nicht bewertet

Mary Globaler Sicherheitswert Bindungsklassifikation
1,5 unsicher vermeidend mit Zusafz-
klassifikation — desorganisiert

GEV-B: Petra

1. Geburtstagsfest — “Aufwarmgeschichte*

Mutter holt die Teller: ,Teller, Teller.” ,Sind siaus Holz? Kann man Barbie
spielen?“TL: ,Erst danach, jetzt machen wir da weitet,Alle stehen jetzt auf,
Happy birthday to you, liebe Susanne, happy bigtlidayou. Susanne schneidet deh
Kuchen.” Susanne schneidet den Kuchen. ,Sie bekamastind alle haben ein
Bisschen weniger. Susanne darf alles.” Legt diegdrorte auf Susannes Teller, si
isst. ,Zu Ende.”

1%

Bindungsstrategie:nicht bewertet

2. Verschitteter Saft

Versucht wahrend der Instruktion einzusteigen: Js&rdu jetzt alles MachenTL:
»Ich mache den Anfang und du machst dann weitedeinletzten Geschichten kanrj
ich dann mitmachen.,Nein, bitte, bitte.“TL: ,Versuchen wir es lieber so.”

Nimmt die Susanne in die Hand. ,Dann schimpft dignhh mit der Susanne.” Die
Mutter steht auf und schupst Susanne runter vonTdeah. Petra hebt sie auf und
lachelt. Mutter schiebt Susanne mit den FlRen malsraor sich. Susanne steht auf:
»Lass mich in Ruhe du bléde Mama. Das war nichtiglits* Mutter verbeugt sich
und Susanne tritt sie ins Rucken. Will die Muttersetzen, sie fallt zum Boden.
Susanne: ,Das hast du gesehen Mama.” Mutter getzt s

Schaut die Susanne-Figur an, ,Sind die Haare aafs§ gdmacht?'TL: ,Ja. Und was
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ist mit der Geschichte?,Die Geschichte ist schon aus.” Setzt die Susanne.
TL: ,Was denkst du, wie geht es der Susanne?”

»Sle ist traurig.”

TL: ,Und denkt sie sich etwas?"

.Nein.” Petra hebt den Becher auf und schenkt Susaeuen Saft ein.

Bindungsstrategie:Mutter schimpft, verprtgelt Susanne, Susanne asgeht fuhlt
sich schlecht. Am Ende bekommt Sie Saft. Aggressiddiaden gespielt, nicht
diffus, soll auch Aufmerksamkeit des TL wecken,aghhn oft an. Maximierung.

3. Verletztes Knie

Susanne steht auf und geht zu den anderen. Mustelnitretwas mit ihrem Knid.L:
»Was macht sie da?,;Mama tut Pflaster drauf. Und Pflasterspray.” Steie Figuren

hin. Petra stlrzt die Vater-Figur um: ,Und danndst Papa hingefallen. Hat sich d¢

Mund gebrochen.” Nimmt den Vater in die Hand. ,Haigtein Auto, Rettung?TL.:
.Nein ich habe keins, aber wir kbnne so tun alsdalein ware.“,Nein, nein, ich

hole eins.” Petra holt ein Rettungswagen aus iBpelzeugkiste. ,Jetzt setzt sich der

Papa rein.” Setzt den Vater ins Auto und fahrt wéatl, Tata, Tatl, Tata.” Petra
wirft die Mutter um: ,Und jetzt ist die Mama hingglen.” Sie wirft den Bruder um:

,und jetzt der Bruder. Jetzt haben sie sich allagatan. Jetzt mussen die alle in dgs

Dings-Bums Krankenhaus.” Sie legt alle Figuren dath Baumstamm in den

Krankenwagen. Fahrt sie weg, legt alles nieder:h&rsie abgeladen.” Sie fahrt dag

Auto weg. Petra nimmt den Baumstamm und versuchu&scht hinzusteller.L:
.Der steht nicht.“ Legt den Baumstamm hin. Sie versucht Susanneziriagen.
Petra nimmt den Baumstamm in eine Hand, die Susargtie andere Hand und
schlagt sie mit dem Stock und singt eine Melodle.,,Was passiert jetzt?‘, Jetzt
singt sie und Jan hat ihr eine runter.” Sie schiggter auf Susanne zu. Legt den
Stock weg und nimmt die Mutter-Figur in die HanBig Mama sagt.“ ,Du blutest
ja.“ ,Das war der Jan, sagt die Jina. Ich nenngesat Jina, O.k.?TL: ,Lina?"

.Nein, Jina."“ Petra legt sich alle Figuren in desh&3. Nimmt Jan in die Hand: ,Pay
ich war das nicht.” Nimmt die Schwester: ,Sagt diiea, o ja, du warst das. Mama
glaubst du mir?* Sie nimmt die Mutterfigur in diedeere Hand. ,Mama sagt ja."
Mutter kiisst die Schwester. Vater kisst die Mut¢ellt den Jan auf dem Tisch: ,,J
ist drauf3en. Darf nicht mehr mitspielen.” Reictg dan-Figur dem TL. Reicht ihm
auch die restlichen Figuren. ,So, die Geschicltaus.”

TL: ,Wie geht es der Susanne?”

~Gut.”

TL: ,,Und denkt sie sich etwas?"

»Nein, sie hat sich nur den Ful3 gebrochen.”

-4

Bindungsstrategie:Zuerst verpflegen, Bindungsthema eingegangen, rspate
maximiert, alle verletzen sich, missen ins Krankershweiters Aufgreifen des
Themas, Konflikt und diadische Gewalt - Maximierur§jzzares Inhalt, andere
Namen, zusammenbrechen von Strategien — Desortganisa

4. Monster im Kinderzimmer

Vater geht zu Susanne: ,Nein, das ist doch nur 8essel.” Er geht zurtick ins
Wohnzimmer. Kommt zurtick. Susanne: ,,0.k. Aber bgbPapa.” ,Er beliebt jetzt
da.” Die Figur will nicht stehen blieben: ,Blode B¢}, bléde, blode, nochmals blode
FuRe.” Stellt den Vater zum Bett, die Mutter aydetzt geht der Jan ins
Wohnzimmer und versteckt die Stuhle.” Petra steditStuhle hinter ihr Ricken.
.Dann gehen sie zurtck und dann sind sie hingefafallen sie.” Die Eltern gehen
rackwerts ins Wohnzimmer und fallen zum Boden.ztlkbmmen die Stihle rauf*
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Prellt die Stuhle auf die Elternfiguren von oben.hlund jetzt kommt ein Wirbel."
Wirft alle Figuren in die Mitte des Tisches und haie mit den Stihlen. ,Bis Morge
frih.” Wirft die Figuren von dem Tisch. ,Jetzt i$ aus.” Sie Hebt die Figuren und
stellt sie auf dem Tisch.

TL: ,Und wie geht es der Susanne?*

~Gut.”

TL: ,Hat sie noch Angst vor dem Monster?*

,Nein, das war nur ihr Sessel.”

TL: ,Denkt sie sich etwas?*

.Nein.”

—

Bindungsstrategie:Vater ist nicht sehr eingehend, aber bietet Alteveeklarung an
und bleibt im Zimmer. Dann kommt es zum Strategsganumenbruch, bizarres starlg
negatives Geschehen — Desorganisation.

5. Trennungsgeschichte

Nimmt die Susanne, sie geht den Eltern nach, ipedth die Figur gegen den Tisch
.Bong, bong, bong, bong.”“ Susanne dreht sich zu Q@®aa ich will raus.“ Oma:
~Schau, sie haben gesagt, sie machen nur eine.kidiremt Jan in die Hand. ,Jetzt
kommt der Jan. Aber Oma, die haben uns angelogesnydr doch Gestern so.”
Nimmt die Susanne in die Hand. ,Jina sagt: Lazadltiga. Heil3t Oma.”“ Nimmt die
Oma in andere Hand und schlagt eine sie mit dew&ster-Figur: , Tak, tak.”
Bewegt Schwester: ,Das ist jetzt meins.” Oma: ,BAgetzt mein Haus und nicht
deins.” Legt die Figuren weg. ,Jetzt kommen wiedierEltern.“TL: ,Ja die kommen
erst Morgen, passiert noch etwasMein es ist schon Morgen.”

Bindungsstrategie:Zuerst Thema aufgegriffen, Susanne zeigt Trauentnmeach, dieg
Kinder haben Sorgen, wann die Eltern wiederkommBftaximierungsstrategie.
Weiter folgt Zusammenbruch der Strategie, bizzBrmde.

6. Wiedersehen

Eltern steigen raus. ,BMW, wir haben neues Autoirider rufen: ,Dirfen wir
mitfahren.”“ ,Mama sagt: naturlich, drum haben vargekauft.“ Setzt Eltern und Jar
ins Auto, es gibt keinen Platz mehr zum Sitzemsgine, du kommst nach Jan
dran.” Sie schiebt das Auto, Offnet die Tur. ,Tatita. Die Tur 6ffnet sich und der
Papa fallt nieder. Alle sind verletzt.” Sie schtitibe drei aus dem Auto. ,Auf ein
Mal tuuut alles, die Oma sieht es und geht raug“v@rft die Oma zu den anderen
Figuren. ,Sie auch.” Wirft Schwester dazu. Mit geoAufregung: ,,Und alles geht
jetzt weg, Oma raumt alles weg.” Reicht dem TL Mi@el vom Tisch. Legt das
Auto auf dem Tisch. ,Das Auto hat ein Strich.” ratzt das Auto mit dem
Fingernagel. Sie Schubst das Auto vom Tisch rupBas Auto fallt auch nieder.”
Sie legt alle Figuren auf dem Tisch in Reihe. ,M&haJnd Mama sagt: Jetzt habe
wir kein Auto mehr was soll man machen?“ Nimmt J&rer Bruder holt schnell
Geld und kauft sich ein Auto.” Sie hebt das AutorvBoden auf. ,Die steht vor der
Tar. Jan macht die Tuar auf und alle gehen raug‘n8nmt die Schwesterfigur: ,Ja,
Jan du bist der Beste. Mama auch und Papa auch. fAlaren sie und fahren sie.”
Figuren liegen auf dem Tisch, sie bewegt das laeate. ,Das macht sehr, sehr viel
Spal’. Die Geschichte ist aus.”

TL: ,Und wie geht es der Susanne?”

,Gut. Jetzt hat die ganze Familie ganz viel Sp&g st es in Ordnung. Sie hat nur
geweint, da das Auto ganz neu war.”

TL: ,Denkt sie sich noch etwas?*

-Wieso, nein.”

—
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Bindungsstrategie:Keine Begrif3ung, aber Freude wegen dem Auto. DaniialZ
der Strategie — Chaos, ohne Grund. Ende der Gédelpositiv, aber bizzar — Brudgr
kauft ein Auto — Desorganisation.

7. Familienausflug — “Entspannungsgeschichte”

.Kannst du jetzt alles machenPL stell MObel auf,Wie heil3t die GeschichteL:
.Ein freier Tag.” Spielt den Geschichtenanfang vgivas wirden die Kinder gerne
machen?“,Weil3 ich nicht.“TL: ,Sie mdchte etwas mit der Mutti koche/Nein, sie
will zum Spielplatz gehen.TL spielt, wie die Familie zum Spielplatz geht badt
ein Kletterturm aufPetra nimmt die Figuren in die Hand und sturzinsieheinander
vom Turm. ,Das ist Ende.”

Bindungsstrategie:nicht bewertet

Petra Globaler Sicherheitswert Bindungsklassifikation
0,4 Desorganisier

GEV-B: Andrej

1. Geburtstagsfest — “Aufwarmgeschichte”

Nimmt Jan in die Hand: ,Danke fur den Kuchen Mutteh freue mich sehr, dass ifr
alle gekommen seid.“ ,Ich weil3 nicht mehr weitefL®: ,Kannst du mir zeigen, wie
sie den Kuchen essenlan verteil den Kuchen: ,Jetzt kriegt jeder einercien.”
Alle essen nacheinanddil: ,\Was sagt Jan zu dem Kuchenat gut geschmeckt.
Kdnnen wir jetzt mit Susanne spielen gehen? Dartkie‘gehen weg. Kommen zu
Papa: ,Papa durfen wir in den Keller?* ,Ja durft‘ilKinder gehen weg und kommgn
zurlck, setzen sich an Tisch. ,Noch das Geschenkei gar nichts von der
Maschine.“TL: ,Was fur eine Maschine?;Eine Schokomaschine.” Mutter steht agf:
»,Komm Mal mit Jan. Augen zu.” Singt Happy birthdyyou. ,Da ist dein
Geschenk.” Jan packt das Geschenk aus: ,,DaseatgaSchokomaschine und, und
eine Zuckermaschine. Danke. Méchtet ihr Kakao.tAlekommen Schokolade.
-.Komm Susanne.” Kinder gehen weg, Vater steht gdé&y, wo geht ihr hin, ihr
bleibt schon hier.* Jan-Figur kippt zufallig um. y&, warum stof3t du mich?*
Susanne: ,Weil ich einfach wollte, ich wollte dicht alles Gute zum Geburtstag
winschen.” Susanne setzt sich auf Jans Sesset.sitienur das Geburtstagskind.*
Sie setzt sich auf ihr Platz. ,Ja genau.” Jan sithtauf sein Platz. ,Fertig.”

Bindungsstrategie:nicht bewertet

2. Verschitteter Saft

.Der ist nicht kaputt?” Hebt den Becher aliL.: ,Nein." Mutter steht auf: ,Ach Jan,
du solltest besser Aufpassen! Und du sollst beadelleine Sachen aufpassen.” D
hat das Wasser nicht gesehen und Bum.” Die Mutitscht aus und fallt hinWas
ist passiert?“,Sie ist nur geschrieen die ganze Nacht, sie sSpital und sie hat
keine Zahne mehr. Ihre Nase ist voll blutig. Ihr#klopft nicht mehr.” Halt die
Mutter in der Hand. ,Die Mama schreit: Hilfe, Hilfe)nd pl6tzlich ist sie tot.” Legt
sie hin und schlief3t inre Augen. ,Da weint der J&hmmt den Jan, er lauft zur
Mama: ,Meine Mami, meine Mami.” ,Jetzt wird sie ifimmel sein.” Die Mutter
schwebt Uber dem Jan. ,Und sie sagt Jan, ich bimenbei dir. Du siehst mich nich{.
O regia... Ich singe eine Gutenachtgeschichte“Mdre Mutter singt. Stellt die Muttef
wieder auf dem Tisch: ,Und eines Abends kam dietdtuhs Haus. Und hat sich zU

84



Jan ins Bett. Hallo. Jan driickte seine Mama wiédan umarmt die Mutter.
.Fertig.”

TL: ,Und kannst du mir sagen, wie es dem Jan geht?“

LGut.”

TL: ,Und denkt er sich etwas?"

~Ja das seine Mama ein Engel ist und im Himmel deotz ist.”

Bindungsstrategie:Kein neuer Saft, Mutter schimpft. Mutter verletizdts es wird
immer gravierender — Maximierung. Bizarres Endeesdganisation.

3. Verletztes Knie

Jan steht auf und rennt zu dem Vater: ,Au, ich massSpital.“ Vater geht zu ihn:
»Nein, nein, das ist ja nicht so schlimm. Du bistfach nur so niedergefallen.“ Mach
es mit dem Vater vor, er balanciert und fallt Hilgibt liegen. Nimmt Susanne und
Mama: ,Hey Mama, Mama, ich mag schwimmen gehensaBne schwimmt tber
den Rand des Tisches. ,Hilfe.” Susanne kommt wiedéden Tisch. ,Das war abe
nicht ganz toll. Wir kénnen wieder nach Hause galnahdiesen Spaziergang
sparen.” Setzt die Mutter hin. ,Die Mama weint. Wae wollte ein Spaziergang.”
Mutter geht zum Baumstamm. ,Mein Mann und mein Kénad verletzt.” Vater steh
auf: ,Aber ich nicht mehr.” ,Er nimmt den Stock uhdut der Frau und dem Kind apf
die Nase.” Vater nimmt den Stock und haut Susamei&esicht. Andrej legt Vater
und Stock hin. Mutter und Susanne niesen: ,Hagdapchi.“ ,Und die lachten und
lachten.” Zeigt auf Vater und Jan. ,Und dann gingennach Hause.” Zeigt auf
Mutter und Susanne: ,Und sie hauen, nein. Sie maelree Falle, sie nehmen den
Stock.” Legt den Baumstamm dem Vater und Jan invileg. ,Vater und Jan spiele
Augen zu und wer fallt verliert. Sie sehen den Bstamm nicht und fuu.” Vater ung
Jan fallen hin. ,Fallen sie ins Wasser.” Susanabtsiuf: ,Jetzt haben sie es aber
recht.” ,Sie sieht auch nicht dem Baumstamm und alaer hat sich noch, aber da
kommt plotzlich ein Wolf und tsch.” Susanne hathsam Rande des Tisches, dan
fallt sie runter vom TischIL: ,Was hat der Wolf getan?;,Sie runter geschmissen.
Und der Baumstamm seht plotzlich wieder geradetéMeommt zum Baumstamm.
»Hey cool und klettert drauf. Ich bin eigentlicmgdrima Kletterer.” Vater balanciert
oben auf dem Baum. ,Jetzt kommt eine Eule und nithmam Zipfel.“ Halt Vater ar
Pulli und fliegt ihn Gber den Tisch. ,Sie nimmt ibnd lasst im ins See runter.” ,Ich]
muss aufs WC.Pause.

Nimmt Jan in die Hand: ,,O ich will zu Oma, ich wal Oma.” ,Und die kommt
nicht. Dann hat er beschlossen, ganz weit wohnindédrika, dort hinzugehen. Danmp
geht er, geht er, geht er, geht &L’ ,Brauchst du die Oma?,Ja, Oma!* Jan kisst
die Oma: ,Jetzt kommst du schon mit.“ Vater haut Ja&/ater sagt: Wo warst du, wp
warst du? Und gibt ihm eine Ohrfeige.” ,Ich war l@na, ich war bei Oma.” ,Der
sagt Bravo.” Schreit: ,Ja?" Prellt mehrmals den Kegn Oma gegen den Kopf von
Vater. ,Ich gebe dir Oma.” ,Warum bist du so zu déamgen.” ,Der Vater sagt: Ja,
weil er nicht brav ist. Der geht weg.” Vater gelggyJan schaut runter vom Tisch.
.Er sieht seine Schwester: Meine Schwester! Und giehins Wasser holen.” Holt dje
Susanne vom Boden, stellt sie auf dem Tisch mitflkegh oben gerichtet. ,Seine
Schwester kann nicht gut sehen, deshalb schaumsier nach rauf. Sie sieht den
Baum nicht und Buf.” Susanne fallt hin. ,Kippt uaher Gott sei dank nicht auf die
Stral3e. Aus.”

TL: ,Was denkt sich der Jan?*

.Er denkt jetzt, dass seine Oma die ganze Zeitranfaufpasst.”

TL: ,Wie geht es ihm jetzt?"

=
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~Sehr gut.”

Bindungsstrategie:Bindungsthema nicht einfiihlsam eingegangen, bizszatealt,
inkoharente Handlung, viel Gewalt, Maximierung usorganisation.

4. Monster im Kinderzimmer

Vater geht zu Jan: ,Jan das sind nur deine KuseheltWir wollen jetzt weiter Fern
schauen.” Legt Jan ins Bett, Vater setzt sich zunticden Sessel. ,Er schlaft die
ganze Zeit durch.” Die Schwester kommt in Jans Zemnnd sie geht zu ihrem
Bruder und werft ihn von Bett und legt sich dahiBufsanne wirft Jan aus dem Bett
und legt sich hin. ,Die Eltern sagen, ich geheanslZimmer. Jan steht auf der Tar
geschrieben.” Mutter geht ins Jans Zimmer ,Ah, idaSusi. Susi!* Mutter nimmt
Susanne aus dem Bett und legt Jan rein. ,Sie lsahgeen mit ihr. Jetzt setzen sicly
alle vor dem Fernseher, weil es lauft eine spana&wmhdung jetzt.” Setzt alle ins
Wohnzimmer. ,Sie gehen ins Bett, decken die Augenrd chack, es ist Morgen
frih. Fertig.”

TL: ,Kannst du mir sagen, wie es dem Jan geht?*

~oehr gut und er hat keine Angst mehr vor Monstern.

TL: ,Denkt er sich noch was?*

-Eigentlich nicht.”

Bindungsstrategie:Eingehen vom Thema, Eltern sind aber zurtickweiskimdier
streiten, Susanne ist gemein, Mutter schimpft —iMi@&ung und Desorganisation.

5. Trennungsgeschichte

»,Oma ich will Fern schauen.” Nimmt die Oma in diardi: ,Nein, nein, nein. Hier im
Haus mache ich, was ich will.“ ,Sie nimmt ein Kafigd sperrt plotzlich Jan ein.
Seine Schwester weild es nicht, dass es nichtafiege Oma ist. Plotzlich erkennt
sie, dass sie eine lange Nase hat. Dann sagtSeimeester: Das ist eine Hexe Jan
Oma kommt zu Susanne: ,Jetzt kommst du dran.” sBeaut im Kafig, ob er schon
gut ist, dass sie ihn in den Ofen rein geben kBangibt ihr die Schwester ein Schups
in den Ofen. Und die Hexe ist tot.”

TL: ,Wie fuhlt sich der Jan, wenn die Eltern wegd?“
~Sehr traurig.”

TL: ,Sagt er es jemanden?*

»Schon seiner Schwester.”

TL: ,Und denkt er sich etwas?“

.Nein, eigentlich nicht."

Bindungsstrategie:lgnoriert das Bindungsthema, bespricht es abeein d
Zusatzfragen. Das Marchen fuihrt von Thema der Gastehweg, beinhaltet aber
auch Maximierung. Jan ist sehr trawnggenden Eltern. Desorganisation.

6. Wiedersehen

Jan rennt zum Auto: ,Mama!“ Kisst beide Eltern.tzieverden wir vier eine Reise
Machen.” Eltern steigen aus dem Auto raus. ,Wir koen mit.“ Jan steigt ein und
fahrt. ,Jan fahrt alleine.” ,Jan!* ,Alle steigensnAuto. Die Mama bleibt zu Hause [ei
der Oma. Reisen, reisen, reisen.” Vater und Kiffialeren in dem Auto. ,Er macht
eine Seitenuhr.” Er dreht das Auto, Kinder fallans. ,Er bemerkt es nicht und fah
weiter.” Vater fliegt aus dem Auto. Das Auto drsfth in der Luft und fallt hin.
.Fallt nieder auf der Autobahn. Es wird gerichtet,war ganz dreckig, vom
Autorichter.” Das Auto dreht sich in der Luft: ,D&utorichter sitzt drinnen und
fliegt nicht raus, weil er angegurtet ist. Und digren nicht angegurtet.” Zeigt auf d{'e

—

Familie. ,Es war ein Bésewicht und der hat ein Strgyespielt, er hat sie angeklebg*
~Papa probiert es auch.” Dreht das Auto, Vatett sitmnen. ,Aber er merkt das. Acf,
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der Autorichter hat uns angelogen. Setzt sich in®Adas ist egal.“ Das Auto dreht
sich in der Luft. ,Das kann alleine fliegen. Edtféils Wasser, das ist ein Bot. Es
kommt raus und war ein ganz normales Auto, wie @orRertig.”

TL: ,Kannst du mir sagen, wie es dem Jan geht?“

~Sehr gut, er hat die Reise nicht sehr toll gefumtie

TL: ,Denkt er sich etwas?*

»Ja, das sein Vater glticklich mit ihm zurtick nachulle fahrt. Aber der Ruckflug w.
auch nicht so toll*

Bindungsstrategie:Bindungsthema aufgegriffen, Jan freut sich und tiépdie
Eltern, sie reagieren nicht, Zerfall der Stratage Bizarres — Desorganisation.

7. Familienausflug — “Entspannungsgeschichte”

»~Jetzt mache ich den Anfang und du machst weitex.Hltern sitzen an dem Tisch
und auf ein Mal, das Telefon klingelt. Jetzt dUL*: ,Die Mama antwortet das
Telefon, spricht mit jemanden und legt auf. Sisesir froh, es war aus ihrer Arbeit,
sie hat fur den ganzen Tag, der Papa sagt: Ich lsalwh einen Freien Tag, Kinder,
la3 uns was unternehmen,fth weil3, sie gehen Schwimmen. Und wenn die
Geschichte zu Ende ist, sag fertipér TL spielt, dass die Familie schwimmen get
Andrej steigt in die Geschichte nicht ein, fragt Bnde, wie es dem Jan ging.

en.

Bindungsstrateg_jie:nicht bewertet

Andrej Globaler Sicherheitswert Bindungsklassifikation

0,6 Desorganisier
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9.3. Transkription der Elterninterviews

Interview mit Frau D. Uber ihren Sohn Thomas

Interviewer | Konnten sie mir bitte ihre Familie nakerstellen?

Frau D. Also unsere Familie, wir sind vier, mit Huftinf, mein Mann, Altef
39, ich, Alter 45, Thomas, adoptiert, Alter 7 umihe Schwester Eva 3.
Ich bin Psychotherapeutin und mein Mann ist Gegsfidfrer in einel
IT Firma.

Interviewer | Ich wirde gerne weitere Fragen spezielThomas stellen. Wie alt war
er bei der Adoption?

Frau D. Vier, also knapp funf, aber mit vier.
Interviewer | Konnten sie bitte den Thomas kurz besben, wie ist er?
Frau D. Der Thomas, langsam in der Beziehungsauoieatlsehr wach, in der

ersten Phase von Beziehungen, es kommt drauf anwemnt, mit
Erwachsenen ist er meistens verhalten, bei Kingetr kasperlhaft,
also spielt den Kasperl, um sich zu versteckendeiich sagen. Be
Schuleintritt jetzt habe ich ihm beobachtet in &iilmnen, die fur ihn
wieder ein Mal neu waren, wo er in den ersten Stanglch entwede
schrecklich benommen hat, Grimassieren, Zunge tragken, wirklich
ganz, dass er sich von den anderen abhebt mitnse#ezhalten. Und
jetzt ist er ganz naturlich, nach einem drei viedi@hr, kann sich fre
bewegen, kann seine Talente herzeigen, kann setievd8hen
herzeigen. An sonsten unendlich aktiv, sportlicielseitig talentiert,
wuirde ich sagen, oder vielseitig interessiert. &r wirklich besonders
mathematische Begabungen, rechnet mit ganz grof@érerZ, spielt
Schach mit Erwachsenen, das ist ganz fasziniei&egbndere logische
Begabung, die mir vorher nicht klar war. Ich muss nicht nur von
den rosigsten Seiten schildern. So mit den kunstleen Geschichten
mit den Bildern, die er da malt, seine Begabundriechnen bringt er i
Zusammenhang mit den kinstlerischen Seiten, in @enmur malt und
zwar schon malt, um Geld zu verdienen. Geld ist wasonders
wichtiges, mit dem er sich viel beschaftigt. Sdbliche Mama hatte
nie Geld, also hat Geld eine besondere Bedeutunfriii
Vor einem Jahr haben wir ein zweites Kind adoptdig Eva und habg
das anwachsende Gefiihl, dass sich seine sozialegkEdén
vervielfacht haben, das Spielverhalten, das Einitdgvermogen, €
kann wirklich voraussehen, was, wie die Eva agwig sie reagiert
was sie empfindet, wie es ihr geht, kann sich gaheinfihlen.

Er kann sehr hysterisch sein, oder hysterieofolsg an Geschichte
verstrickt festhalten, hdngen bleibt, ohne eine ggasame Losung z
finden. Sehr emotionell, Aggression driickt er neistlautstark aus
handgreiflich wird er ab und zu auch zum Beispiel.

=
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Interviewer | Wie verlief der Adoptionsprozess vonoirtas, welche Ereignisse
waren fur sie wichtig?

Frau D. Das ist eine langere Geschichte, jetzt mhabe die Eva aus de
Slowakei adoptiert, friher wollten wir eine Gescét@radoption aus
der Slowakei und haben eine Sozialarbeiterin aus &Referat fr

-
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Adoption und Pflege kennen gelernt. Die hat unserdichtlich
schatzen gelernt und hat den Fall Thomas auf dechThiekommen und
hat sich auf uns erinnert und hat uns angerufenhatdyesagt: ,Ich
hatte ein vierjahriges Kind, wirden sie auch eiter@sichisches Kind
adoptieren?* Wir waren zwar etwas verwundert, dishres eigentlich
relativ schnell gegangen.
Die Geschichte von Thomas, also Tomys Eltern sieidebgestorben,
beide durch unterschiedliches Suizidverhalten. Tdmy bei seinef
Mama gelebt und sie hat Suizid begangen, das wte Niuli und am
ersten August, also 14 Tage danach hat er schoansegewohnt. Sp
schnell ist es gegangen, wir hatten zuerst Pflagéitais fur ein Jahr,
nach einem Jahr kam es naturlich zu Volladoption.
Wichtige Station, eine ganz wichtige Station, was @rste Sehen mit
Thomas, wo es die Option gab, irrsinnig hypothétisten Tomy nicht
aufzunehmen, wie hypothetisch oder theoretisch ema deitpunkt es
war... Ich hatte keine Ahnung, wie der Thomas awss; blond ung
blaudugig, oder schwarz und braunaugig, ich waeisgestellt auf
Romakinder, da wir Romakinder adoptieren wolltesssdich gar nich
vermutet habe, dass er blond und blauéugig isthigiovar mir zu
wissen, ob er krank ist, da sich sein Vater UbewgPbn sein Lebe
genommen hat, also ob er nicht HIV infiziert ishsdvar er alles nicht.
Es war ein hoch professionelles Team in der Krigemvention. Wir
haben den Thomas begleitet in diesen 14 Tagen zderb
Beerdigungen von seiner Mutter, was sehr tragisd@r, win der
Armseligkeit, so mager, so Elend, Freunde hat e@sekgegeben
Groleltern, die nichts verstehen. Wir waren dod sanst nur Profi
die Sozialarbeiter, Sozialpddagoge, die alle demwmnids begleite
haben, die waren alle fir den Thomas da und dieisekleines Kind,
das dort so gestanden ist, wie die Mutter runtdalgen ist in de
Sarg, so ganz verlassen.

Das waren die wichtigen Ereignisse und an sonsk&ss der Tomy di
Beziehung zu uns unterschiedlich aufgenommen habtaEzu Begin
mich einfach abgelehnt, verstandlicher Weise, Wws Weise, aber
emotional kaum aushaltbar fur mich. Mit meinem Mamel Kontakt
gehabt beim Spielen. Kurz nachdem er zu uns gekenishewir hatte
schon einen Urlaub gebucht, haben wir die Gelegemfemutzt, un
von allen und allem gemeinsame Auszeit zu nehmaenh wir mit
dem Thomas verreist sind, wir verbrachten drei Wocln eine
schonen Hotel und am Ende dieses Urlaubs, wo winors
zusammengewachsen sind, schone Erlebnisse, Warigmimmen
wo wir einfach Zeit fur einander gehabt haben uethé& Verwandte
und keiner in der Gegend gefragt. Und da haberumsrverabschiedet
von Haus und von Meer, irgendwie ging es darurat jatissen wir un
verabschieden und der Tomy ist nach der viertenA&owo er bei un
gewesen ist, hat zu schluchzen begonnen: ,Warumstmtis euch
verabschieden von mir?* Ich habe gesagt: ,von Mesabschieden
und er hat verstanden: ,von mir verabschieden.‘hBle ich gemerk
dass er es verbalisieren kann, da habe ich veetarthss ihn seine
Mutter auf das vorbereitet hat, Abschied nehmen ianeiner andere
Familie zu leben. Es ist fur mich oft sehr verwutidh, dass er es so
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selbstverstandlich genommen hat. Das er diese rieteyn so
aufgenommen hat. Mich langer nicht, aber meinenrivlan den war ¢
richtig gebunden.

=

Interviewer | Wie lange dauerte, bis er mit ihrem Maine Beziehung eingegangen
ist?

Frau D. Ich denke, das war so die Zeit, diese Wbdaeit, wo es gut war und
dann schon langsam, wenn er gemerkt hat, wie digtlwmnen so
verteilt sind, dann hat er eine gute Beziehungaddn aufgebaut. Ic
glaube, jetzt bin ich die wichtigste Bezugsperdankin.

Wir haben diesen Wechsel, Kindergartenwechsel, ihmt langsam
vorgenommen, wir haben ganz wo anders gewohnt,vabéraben ihm
in dem Kindergarten gelassen, wo er war, sindd¢hdlingefahren zwe
Sunden oder so.

=5

Interviewer | Fur sie war es also an dem Adoptiorsgse schwer, dass Tomy di
Distanz zu ihnen bewahrt hat.

®

Frau D. Ja, es war klar fur mich, nachvollziehdagisch, verstandlich, aber
emotional schwierig. Es hat so Situationen gegelenich verzweifelf]
war, ich konnte es mir zumindest erklaren kdnngandwie.

Interviewer | Wie verlief das Leben von Tomy vor é&loption?

Frau D. Soweit ich beurteilen kann, es gibt eirtfijeweise, Unterlagen, Bilder,
Erzahlungen von den Grof3eltern, Filme. Soweit Elbeurteilen kann,
dann ist der Thomas ein Kind, das von der leibicchelutter
gewinscht, geliebt, gewollt war. Ihre Krankheig @epression, hat es
ihr nicht moéglich gemacht, mit dem Thomas in Kongtau leben. Sie
war sehr fursorglich und sogar vor aus denkendh&iee den Thomas,
obwohl sie wenig Geld gehabt hat, sie hat ihn imdwe 6ffentlichen
Kindergarten gegeben, sondern in ein Kindergaden,Geld gekostet
hat, wo er die Unterstltzung gekriegt hat, wo erugeTraining gehaht
hat und das relativ friih. Das heil3t sie hat sadaftihn geschaut, das
war sehr gut fur ihn, weil sie war auf Grund vorethDepression nicht
in der Lage ihn zu betreuen. Das heil3t, nach dgnld@rungen def
Grol3eltern hat sie in der Zeit Kraft gesammelt,ibmin den Stunden,
wo er bei ihr war, dann halbwegs gut betreuen konA&so im Tod hat
sie gut fur ihn gesorgt, also auch wenn sie aleddigche Probleme
gehabt hat und bei Jugendamt vorstellig war, stnsit dem Thomas
nie... Sie ist zum Jugendamt gegangen und ges&gt3ia braucht
Unterstitzung, weil sie einen Klinikaufenthalt machwill.“ Und da
war keiner, Familie oder Freunde und sie hat desag brauchte
Unterstitzung, beziehungsweise Betreuung flr Thoumasso hat sie
es inszeniert. Sie hat Thomas in dieses Krisenzengrebracht, und hat
sich dann das Leben genommen. Das war auch serdlich, sie hat
genau gewusst, wie ihr Kind betreut ist.
Der Vater des Kindes hat sich relativ bald veralestdt, er war Drogen
abhéangig, lange Zeit. Da hat sie den Kontakt nib iabgebrochen,
damit es der Thomas sozusagen nicht mitbekommt.

Interviewer | Was fur eine Beziehung hatte Thomatbhz

Frau D. Der Thomas redet immer sehr wertschatzéed sie. Wo er wirklich
aggressiv wird, ist diese eine grofRe Lige, siegeshgt, er bleibt if
dem Krisenzentrum und sie kommt wieder, da hatlsieangelogen
Und jetzt ist es irgendwie so, er hat in der Scheilee Geschicht

-

11°}

90



erzahlt, da haben sie Uber die Gewalt geredet, nM&lama hat mick
gehauen.” Und alle haben gedacht, das ware iclen®tfhtlich hat sie
die Nerven verloren, es ist nachvollziehbar, wensatrotzt, wo sie
nicht weiter gewusst hat, hat sie ihn geohrfeigth&t es erzahit als eine
Geschichte, als etwas tolles, was man erlebt lmagssist cool, da
erlebt nicht jeder, der zum Beispiel dort zu Sclydht.

Ansonsten denke ich, war sie ihm wichtig, ja.

=]
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Interviewer | War er von der Geburt an bei seinertbtGt
Frau D. Immer, immer.
Interviewer | Gab es sonst noch Personen, zu deffalay vor der Adoption ein

D

besondere Beziehung hatte, Familie, Betreuer, Gaster?

Frau D.

Er hat Geschwister, er hat ein Mal... Br 2veei Briider, den Namen
kennt er, die waren von dem Vater, zu denen h&eiere Beziehung|.
Die Grol3eltern sind relevant, die sind noch jedevant, also sind
einfach die einzigen Personen. Und die Mutter haitten Freund, de
irgendwie da aufgetaucht ist. Ich glaube den hatssth eigentlich
wegen den Thomas zugelegt in Anfihrungszeichemagrschon hier
zwei Mal sogar. Er hat den Thomas in den Zeitenewaicht betreut
war im Kindergarten, er war ein Aul3enkontakt, errhd ihm Ausflige
gemacht und irgendwie Burgen mit ihm besichtigf.di& war wichtig,
Peter hiel3 er. Der war relevant fur ihn. Eigentiidr es der Peter.

Ansonsten waren Tiere relevant, tausend Tiere gab der Wohnung,
Hunde, Katzen, Spinnen, Geckos. Und er hat einesgasm Angst vor
Spinnen. Aber die waren wichtig fur ihn.

=

Interviewer

Wie war es mit den GrolReltern, wie @it haben sie miteinander
verbracht?

Frau D.

Nein, nein. Die Mutter hatte so eine Elémdsehung zu depn
Grol3eltern. Nur der Peter und Kindergartenpadageginm Rahmen
des Kindergartens.

Interviewer

Wie verlief das erste Jahr mit Thomashdem er in ihre Familie
gekommen ist? Wie war seine Gesundheit und physisohd
psychische Entwicklung?

Frau D.

Das war alles normal, vollig normal. Eheshrs sportlich, sehr
bewegungshungrig, sehr normal.
Er hat in dem ersten Jahr versucht mit den neuerat®inen, mit der
neuen Lebenssituation zu Recht zu kommen. Wir h&iléok gehabt
er hat in einer relativ groBen Wohnung gelebt, fexso war der
Unterschied zwischen den Wohnungen nicht so grofas Wvar
dramatisch fir ihn, die Lebensumstande waren ganzera.
Kennzeichnend fur die alte Wohnung, wir haben Bildevon, dort gat
es Unmengen von diesen Kindertiberraschungen, wesenliFiguren
gegeben. Und das ist der Ausdruck davon, dass lo@mds, wenn €
mit seiner Mutter einkaufen war, immer irgendweldieinigkeiten
erbettelt hat. Und Essen war irgendwie sehr rais @ar irgendwig
ganz anders bei uns, weil bei uns gibt es Esserichlichen Ausmalfy,
SuRigkeiten gibt es im reichlichen Ausmal3, soweigesund ist. Er hat
sich da umgestellt, als erster net schnell und alieessen, sondern s$o,
diese Umstellung. Was dieses Sozialverhalten ketrif
Sonst ging es darum, emotional anzukommen, fur niichihm, diese
Umstellung irgendwie zu packen und das war irgerdwine
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Entlastung, weil er war in diesem ersten Jahr.wé&r es gewohnt vo
9 oder 8 bis 17 Uhr im Kindergarten zu sein, lamagg zu sein. Fu

mich war es irgendwie eine gute Auszeit, ich hddmenicht bis 17 Uhr

im Kinder garten gelassen, nur bis 14 Uhr. Vorhar wch ganZz
berufstatig, da habe ich mich relativ schell unbstemissen. Das wa
wichtig eine Auszeit emotional zu haben und meiakken Tatigkeitern

nachzugehen. Langsam, langsam kam die Beziehumgdané und die

Annaherung diesen unterschiedlichen Welten. Diegyé-rigt, wie ich
mich angepasst habe, an seine kindliche Welt.

Ja, das eine Jahr, halt kennen lernen, die Gegeéed, eigener
Bedurftigkeiten, Kennenlernen der Familie, der &itan, das hat siche
ein Jahr gedauert.
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Interviewer

Haben sich seine Praferenzen in deneBangen verandert? Sie hab
gemeint, am Anfang war er auf ihren Mann fixiert.

en

Frau D.

Das hat sich sicher in dem ersten Jahrrvegosich zu entwickelr
Dann wurde ich die wichtigste Bezugsperson. Daggshdwie immer
intensiver geworden. Zum Beispiel er hat nicht gatyalso auch bein
Tod seine Mutter nicht geweint, hat nicht geweirgendwann ein Ma
im Laufe dieses Jahres, relativ kurz sogar, igjestirzt und hat sic
ein Bisserl aufgekratzt. Er hat da geweint, das ualaublich, ein ung
halb Stundet hat es ihn nur so geschiittelt. Da egaleine &ahnlich
Situation, er hat einen HeiRluftballon bekommen uddr ist
weggeflogen. Da kam ein ahnliches Verhalten, atengemessen de
Heil3luftballon, aber angemessen seiner Trauer, setwaloren zu
haben. Und es gibt so Phasen bei Thomas, es rsakk&ngig von de
Phasen, es ist wirklich so spirbar, ich bin eingeggsch angehauch
Person, ich beobachte ihn, dann ist er meisterter umjchste

Anspannung und man merkt es an den Verhalten, elbenanchmal

Nachts ein, ist auch so in diesen Phasen. Essisg,l&s ist ihm I&stig
es ist uns lastig, es ist mir vor allem lastig, dah das ganze Be
abziehen muss. In diesen Phasen, in dieser Anspggplase, ist €
schwer mit ihm auszukommen, wegen diesem hystenn
Verhalten, hangt an Begriffen, fuhlt sich unverseam Er erklart etwa
und ich verstehe es nicht und ich frage nach und/érstehe es immg
nicht, also es ist ganz dicht zwischen uns. Absrsiiad so Phasen.
Die Entwicklung ist entsprechend den Entwicklungtest, voéllig
konform mit der Literatur. Er ist mehr oder wenigdien, ansprechba
interessiert an der Welt.
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Interviewer

Bitte, erinnern sie sich an die Entateh der engen Beziehung

zwischen ihnen und Thomas sowie ihrem Partner hnd Beit wann
fuhlen sie sich als die Mutter von Thomas?

Frau D.

Fur mich war es so, wirklich so ab dem Audiek, wo der

Sozialarbeiterin gesagt habe, ich will das Kindrlemlernen. Zu Mal

weil wir ja schon langer auf ein Kind gewartet habéJnd der
Zeitpunkt wo der Thomas uns akzeptiert hat, inFlerktion, was auc
immer es fur ihn bedeutet, ist sicher mit der Nasgebung verbundel
Wir haben uns anfangs mit Vornamen vorgestellt andhat uns mi
Vornamen angesprochen. Es war sicher so nach eiladm wo er
angefangen hat Papa und Mama zu sagen, nicht miehfonmamen,

—

das hat sicher ein Jahr gedauert.
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Fur mich war es so, wenn ich dieses Kind in denséfrzentrum vollig
verwahrlost gesehen habe, ab dem Zeitpunkt wudstelas ist er.

Interviewer

Woran erkennen sie in ihrem Alltag, slaBhomas sie als seine
Bezugsperson wahrnimmt?

Frau D.

Also, wenn er jemanden erzahlen will, vatl es mir erzahlen. Da
unterscheidet er schon, mein Mann ist wichtig im d&chlichen
Inhalten, Astronomie, Astro- irgendwas, da kommtrmmigann dran.
Aber so Schmerzen, alle Freuden, wenn ihn was, freuspringt er fast
um es mir zu erzdhlen. Diese Funktion, das isthirdie Mutter, die er
internalisiert hat, die er integriert hat, in s@melun und seinem
Wachsen.
Er hat vor kurzen jemanden etwas gestohlen, da esasehr, sehr
gliicklich, dass ich draufgekommen bin. Er muss ms@mtliche
Geheimnisse anvertrauen, zum Beispiel. Das entigl# Dinge, auch
die Schattenseiten.

Interviewer

Sie haben ein zweites Kind vor einefr Zaoptiert, wie hat sich diese
Situation auf die Beziehung mit Thomas ausgewirkt?

Frau D.

Es gab ein wichtiges Ereignis in einem &e@sint in der Slowakei, wo
wir die Eva adoptiert haben. Das war dramatisch, deo Thomas
unsere Beziehung zu tiefst gepruft hat, ist mirgedommen. Er
furchtete sich, dass wir, weil wir die Eva aufgemoem haben, ihn
wieder abgeben. So war der Beginn mit unendlich Argyst bei ihm.
Mittlerweile ist es so, dass sie hochst innig smdallen, im Streit unc
in der Fursorge fureinander.

Ich glaube in der Beziehung zu mir, hat natirliebsd Eifersucht, ha
er gefurchtet, dass ich ihn weniger oder gar nicahr lieb habe. Da|
ist mit der Zeit, die Eva ist seit einem Jahr bes,uer spurt di¢
Sicherheit, kriegt gewisse Sicherheit.

0 —

Interviewer

Wie ist die Beziehung zwischen den Kam®

Frau D.

Sie lieben sich sehr und streiten sich awdh Geschwister. In der
Beziehungsaufnahme hat die Eva ihn sofort akzéptier

Interviewer

Hat die Erfahrung von der Adoption vbamy die zweite Adoption
leichter gemacht?

Frau D.

Ja. Die waren aber so unterschiedlich Adieptionen. Die zweite hat
sich verzogert, die erste war so unglaublich sd¢lyegangen und es hat
so viele Leute gegeben, die unser Wohl wollten. Bazialarbeite
haben samtliche Dokumente, die Reisepasse, allesurf§ besorgt
haben. Bei der Gerichtsverhandlung waren wir gelntranwesend, das
haben die alles fir uns gemacht. Die zweite Adoptiauerte ewig
lang. Emotional war es auch anders, bei einemj&reigen Buben un(
einem zwei jahrigen Madchen, auch von Wesen derdd€in Die
Beziehungsentwicklung war anders, die Eva war berse Beziehung
aufzunehmen. Das war ein anderer Prozess.

&2

Interviewer

Welche Situationen, Ereignisse, Bednggn haben ihrer Meinung
nach zur Entstehung einer engen Bindung zwischesnilund Thoma
beigetragen?

[7)

Frau D.

Erstens Zeit, also Zeit fir Beziehung zbdma Zeit fur einander zu
haben. Ansonsten, es sind so SelbstverstandlignmkeitGute
Ausgangsposition, was auch die finanzielle Lageifftetdas man die
Ressourcen hat, die Sicherheit. Aber auch Zeisitilr alleine zu haben
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auch Zeit zum Kennenlernen. Auch das Fachwissess d@h mich
beruflich lange Jahre mit Kindern beschaftigt hasgdagogin bin, tbe
Bedurfnisse von Kindern bescheid zu wissen. Zunshdeeoretisch
aber auch praktisch, zum Beispiel Erfahrung ausetggnen Familie
ich bin aus einer GroRfamilie mit vielen Kinderrew Kinder beschei
Zzu wissen, was sie in welcher Entwicklungsphasedbran, insofern
eine gute Ausgangsposition. Und Zeit zu haben entkindern.

Interviewer

Welche Situationen, Ereignisse, Bedimggn haben ihrer Meinun
nach der Entstehung einer engen Bindung zwischemilund Thoma
entgegengewirkt?

Frau D.

Es fallt mir nichts ein. Es ist, wie es. ifis sind keine ideale
Rahmenbedingungen mit diesen Grol3eltern, das sanchisht. Ich
finde sie manchmal stdrend, ja. Aber so sind sier Wéaben die
Besuche ausgemacht. Aber es ist, wie gesagt, dim&sbedingung, s
ist es.

Ich denke das einzige storende sind die unauflésbhysterioformer

Beziehungsformen, das hangt von uns ab. Alles anderd aber

Rahmenbedingungen. Unser Kindermadchen ist meitied{io, meine
Freundin, sie hilft mir sehr, sie ist eine erfal@éfinderpadagogin, da
ist sicher forderlich.

Interviewer

Kdnnten sie die hysterioforme Bezielafognen néher beschreiben?

Frau D.

Der Thomas versucht mir irgendetwas zuhdepd Ich verstehe ¢
nicht. Er schreit. Es ist nicht verstandlich. Alsage ich ihn, was €
damit gemeint hat, das ist der erste Punkt, wo Agigressionsleve
steigt. ,Was, ich habe es schon erklart!* Und etlkd® mit den gleiche
Worten wie vorher. Das steigert sich so, dass eclgpvoller Wut,

schreit. Ich versuche da auszusteigen, aber jegittachfragen, ode

nicht Nachfragen bewirkt bei ihm, dass er sich ustamden fuhlt. Da
sind so Situationen, wo ich an meine Grenzen korane teilweise
aggressiv werde, verbal. Wo ich mich véllig unfaleigpfinde. Dag
sind irgendwie so Geschichten, wo ich nicht zu R&mme, mit mir.
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Interviewer

Wenn sie jetzt an ihre Erwartungen lgéizti des Adoptionsprozess
und ihres zuklnftigen Adoptivkindes vor der Adoptidenken, welchg
von diesen haben sich erfullt und welche nicht?

Frau D.

Das ist eine komische Frage fur mich, wailrelativ offen waren. Wit

wollten, die Kinder relativ emotional und physisghsund. Ich wa
darauf eingestellt, ich habe mir schon gedacht, ptida konnte
natirlich auch bedeuten, dass Kinder emotional g@isgchisch in
irgendeiner Form krank sind. Das ist bei beidendém nicht. Insofern
habe ich leicht reden. Wir waren jetzt bei einemeffen von
Adoptivfamilien und ich habe gedacht, wir habenklch ein Glick.
Insofern sind alle Erwartungen, die ich hatte eirgjéen.

Interviewer

Interessiert sich Thomas fir seineligilen Eltern? Wie stellt sic
Thomas seine leiblichen Eltern vor?

Frau D.

Er erzahlt immer mehr. Eine Verwandte voir, rdie jammerlich
unterwegs ist, sie kann ein und halb Stunden dinfaonologisch
jammern. Der Thomas hat gesagt, die Mama war so, viel
gejammert. Er erzahlt auch Geschichten, wo er wasfdegt, was
dazuerzahlt.

Ich glaube, er hat eine gute Erinnerung an siealsoeine wichtige
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Person. Er redet, wie gesagt, sehr gut Uber sie,dem Vater gibt e
nur einen Bild im wahrsten Sinne des Wortes. Dettehdie Mutter
Uber seinem Bett aufgehangt, iberdimensional, enrivmit Schwert
was immer es auch bedeutet. Also nur ein Bild, nmétint. Die Mutter
hat er gut in Erinnerung, als liebe unterstitzeR#gson, die vie
gejammert hat.

)

Interviewer

Was erzahlt er tber die leibliche Faafiil

Frau D.

Na, so zu Anlassen. Zum Weihnachten, daerhasie irgendwa
fotografiert, erzahlt er. Irgendwelche Raubesgeditan, er hat Mam
was genommen und sie hat ihm ein Watschen geg€lmlar.er hat die
Mama im Griff gehabt, irgendwas mit Katze wollerduwtie Mama ha
ihm sofort eine Katze besorgt. So, die Mutter waHause, alles dreht
sich um mich und alles funktioniert nach meinem nPI&olche
Geschichten erzahlt er. Ich denke, es ist sichewaradig, weil durch
die Depression der Mutter es sicher schwierig wgie hat viel
geschlafen, hat sich mit ihm nicht beschaftigenndm er hat viel Fern
sehen und Playstation spielen durfen.

—— P

Interviewer | Wie macht er sich in der Schule?
Frau D. Gut. Nach den anfanglichen sozialen Gebktdng geht es gut.
Interviewer | Hat er jemals Probleme von aul3en wegeinem Adoptionsstatus

gehabt?

Frau D.

Nein. Also es nervt ihn, dass manche, enititile ist es mein
Verantwortung, was nicht gut ist, aber es gibt sysénen in de
Schule, immer wieder so Kinder, die nerven einfaBlu bist gar nicht
die richtige Mama von Tomy, die Eva ist auch nidein richtiges
Kind.” Er merkt dann, dass ich genervt bin und esvnhihn auch
Ansonsten ist was er erzahlt, meine alte Mama,agph er das, es ist
ganz selbstverstandlich fir ihn. Nur mein geneeuh &riegt er mit ung
er reagiert entsprechend.

D
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Interviewer

Was wirden sie anderen Adoptivelterns aeigener Erfahrung
empfehlen oder raten?

Frau D.

Also ich denke, ich wirde im jeden Fall é&shfen viele
Austauschmoglichkeiten zu haben, also Reflexionsictidgeiten zu
haben. Egal wo jetzt, es muss nicht eine Therapie ss kdnnen gute
Freunde sein. Aber so Reflexion in Permanenz, wo j@aderzeit seing
Angste, Freuden, Schwierigkeiten besprechen kasngiBt vielerlei
Maoglichkeiten, auch Therapie, oder professionglle
Beratungsmoglichkeiten, das wuirde ich jedem empfehum nicht
daran zu ersticken, das aussprechen zu kdnnen. Wgmdwas nicht
klar ist, nattrlich gibt es Zweifel, es gibt beleal Eltern die Frage,
.Mache ich es gut? Bin ich eine gute Mutter?" Imesof es um
interkulturelle Adoption geht und damit meine icieht nur Adoption
von anderen L&ndern, sondern auch aus anderenlesoz{aeisen.
Dieses Wissen, vorher wissen uber die Situationkdedes, vielleicht
bescheid zu wissen Uber die Entwicklung von Kind@umnwissen, dass
es auch anderen so geht.
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Interview mit Frau G. Uber ihre Tochter Jiang

Interviewer

Konnten sie mir bitte zuerst ganz aigen ihre Familie vorstellen?

Frau G.

Also wir sind die Familie G., mein Mann uak, wir beide sind 42 un
haben drei Kinder. Eine leibliche Tochter Andreia, wird jetzt 16 und
dann haben wir diese zwei Adoptivkinder, die Chéeg die ist, im
November wird sie sieben und die Jiang, die wirdSeptember funf.

Interviewer

Wie alt waren die Kinder bei der Adapt?

Frau G.

Die Kinder waren... Also zuerst ist diendizzu uns gekommen, i
Janner 2005, die war 16 Monate. Im August 2005istCheng Fe
gekommen, die war also fast funf Jahre.

Interviewer

Was machen sie beruflich?

Frau G.

Ich bin selbststandig, aber, also ich &ebleéi meinem Mann, der i
Steuerberater.

Interviewer

Jetzt wirde ich gerne einigen Frageimegat fur beide ihre Tdchtg
stellen. Fangen wir mit der Jiang an. Konnten sdeschreiben?

Frau G.

Jetzt, wie ist die Jiang? Die Jiang ist seligeweckt, schon ein se
aufgewecktes Kind, sehr kommunikativ. Im Kindergarwird sie alg
sehr kommunikativ beschrieben, dass sie auf dierandeingeht. Alle
interessiert sie. Sie ist motorisch sehr gut erkeltc Uberhaupt ist si
sehr sportlich. Manchmal auch sehr wild, wild kanm sein, man mus
sie halten, ne, damit sie nicht...

hr
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Interviewer

Wie verlief der Adoptionsprozess? Wiasl glie wichtigsten Ereigniss
in dem Prozess der Adoption gewesen?

e

Frau G.

Wir haben Uber ein Verein damals adoptleht.weil3 nicht, wie wir
dazu gekommen sind. Durch Zufall, wir haben dardelber gelesen i
einem Zeitungsartikel und wir haben nur die altegghabt und dan
zum gleichen Zeitpunkt hat ein Arbeitskollege vorimem Vater eir
Madchen aus Athiopien adoptiert. So sind wir dagkognmen, so, s
spontan und dann habe ich beim Jugendamt angenbaheser Vereir
serids ist. Dann haben wir uns entschlossen, s#tallsund haben €
gemacht. Das ist dann eigentlich sehr schell gegandas ha
gedauert, ich glaube, dass wir uns im Mai oder datschlossen habg
und im Janner sind wir schon geflogen.

-
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Interviewer

Wann haben sie den Kindervorschlaglezha

Frau G.

Ich glaube, das war Anfang Dezember. SoManat vor der Reise.

Oder vor Weihnachten, so um den zwanzigsten Dezerkbige Janner
sind wir hingeflogen.

Interviewer

Wie ist es dort gelaufen?

Frau G.

Wie ist es dort gelaufen? Wir wurden an ddughafen abgeholt, i
das Heim sofort, dort haben wir sie gekriegt und dear es. Halbg
Stunde und das war es. Ich habe gewusst, dasists so schnell. Alsg
war es in Ordnung. Die Reise war so geplant, dass@Tage bleiben
bis die Dokumente fertig sind. Das ging aber gaohnsll, die
Dokumente haben wir eigentlich sofort bekommen.rDiaaben wir die
Flige umgebucht und wir waren, glaube ich nur drege dort.

S—P =

Innerhalb von funf Tagen waren wir schon zu Hause.
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Interviewer

Wie war es mit der Jiang?

Frau G.

Die Jiang war eigentlich sehr ruhig am Agfaalso sie war 16 Monatg.
Sie war sehr ruhig, wie ich gesagt habe, sie mnkch wild, sie hati
ganz viel Abschlirfungen gehabt und Mittelohrenthimg hat si€g
gehabt, sie war also eigentlich sehr ruhig. Hat sicht bewegt und si
wollte nicht gehen, obwohl sie gehen konnte. Dassleagezeigt, das
sie gehen kann, dann ist sie aber nicht gegangenw@lte getrager
werden und sie hat nur geschlafen. Sie hat eigéntlir geschlafen, di
ganze Zeit. Und dann zu Hause ist sie dann aufdawae. Sie h
gleich Antibiotika gekriegt, wegen dem Ohr und dasnihr besser
gegangen. Ja, dann ist ihr besser gegangen zu .Hause

»n D

Interviewer

Wie verlief das Leben von Jiang vor Adpbption?

Frau G.

=

Ja gut, sie war laut Papieren, das stinuct,aveil wir haben im nac
hinein, weil ich habe gedacht, das stimmt niché Bar laut Papiere
ab der ersten Woche im Heim bis zum Schluss beieten Nanny
Und jetzt, ich habe mir gedacht, wie das war danmaleitungen, da
stimmt nicht. Ich habe gedacht das stimmt nichi] sie hat schon sp
Bindungsstérungen gehabt, sie wollte nicht bei msig wollte bei
niemanden bleiben, hat hin und her gelaufen, wigiesteuert, als
ganz arg. Jetzt bin ich draufgekommen, jetzt habeFotos gekrieg
von einem Englander, der auch die Tochter von demtgen Heim hat
dass sie wirklich die ganze Zeit dort war, wirkliem kleines Baby|
ungefahr sechs Monate. So wie es ausschaut, s®mirklich, dasg
sie nach der Geburt dorthin gekommen ist.
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Interviewer

Wie sah die Pflege in diesem Heim dadte Jiang zu jemandem eine
enge Beziehung gehabt?

Frau G.

In diesem Heim, die haben eine Nanny uae Manny hat drei Kinder,
was stimmt, weil, das hat die Cheng Fei auch gesagh andere. Bs
sind sehr einfache Verhdltnisse, aber die Beziehshgchon seh
liebevoll. Sie war die ganze Zeit immer mit derselPerson. Sie war
sicher schon an diese Nanny gebunden. O ja, sehan, wie gesag
jedes Kind reagiert anders. Wir haben sie kurz lggseaber auf de
Fotos, die ich von dem Engléander gekriegt habe, si@rauch wieder
mit ihr, ich hoffe, dass es so war.

—
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Interviewer

Wie verlief das erste Jahr, nachdendisieg adoptiert haben?

Frau G.

Wie gesagt, sie war nicht besonders kramk,war gesund, mit der
Entzindung, das war schell weg. Sie war nicht entéhrt, das w
alles gut, sie war brave Esserin. Sie hat auchivejat geschlafen. Si
war irrsinnig wild, wild also, zornig, sehr zorngje konnte nicht sitze
in Ruhe. Anderseits hatte sie sich schon viel kifigh, motorisch, si
war 16 Monate und sie hat durch die Schuhléchedwschgezogen.
Feinmotorisch war sie sehr entwickelt. Sie konnteh sauch
konzentrieren, das war nicht so, dass sie hyperaidire, sie wollt
aber Uberhaupt bei niemandem sitzen, dass sie neeimdt. Das wa
schon so, anderseits hat sie geschlafen bei msrywa@a schon so. Sie
wollte sich schon auf mich, also da hat sie, so @afpen wir
geschlafen. Ich bin immer mit ihr schlafen gegangdas wollte si
schon wieder. So eigentlich, die Zeit mit ihr, das so gegangen.
Wobei wir zu Hausen schon, einen strengen Rhythemizalten. Da
sie viel schlaft, oder sind wir mit ihr immer spaan gegangen. Nichis
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durcheinander. Ich war zu Hause, ich habe, im Jaahsie gekomme

und ich war eigentlich zu Hause, die ganze Zeiy @ Juli haben wir

Bisserl mit der Krippe begonnen. Da war sie halbtagder Krippe.
Ansonsten war sie zu Hause, ab Juli war sie eiseflisn der Krippe
Das war das erste Jahr, gut, das erste halbe W@alirdann ist die
Cheng Fei gekommen, die zweite Adoption.

Interviewer

Wie war ihre Entwicklung, sprachlichmziBeispiel?

Frau G.

Ja sprachlich, sie war 16 Monate, sie bah micht gesprochen. Wamnn
hat sie begonnen zu reden? Wir reden zu Hausesualechisch, sie hat
also das Tschechische mitgekriegt. Es hat schayetdwei ihr gedauert

bis sie gesprochen hat. Auf Kmer konnte sie nichétzt spricht sig

ganz normal, wie alle anderen, nur Deutsch, nigdh€&chisch. Sie ist
schon doppelsprachig aufgewachsen, aber sie whitnsie spricht nuy

Deutsch, aber sie versteht beide Sprachen. Wirckpre mit ihr
Tschechisch und sie antwortet auf Deutsch. Cheng dpeicht
Tschechisch komischer Weise.

Interviewer

Bitte, erinnern sie sich an die Entsteln der engen Beziehur
zwischen ihnen und Jiang, sowie ihrem Partneer inndAb wann
fuhlen sie sich, als die Mutter von Jiang?

Frau G.

Na ja, eigentlich von Anfang an, aber smlte mich nicht haben.

Nicht, nicht wollte mich nicht haben, aber sie wlhicht, ich weil3
nicht bei mir bleiben, sitzen, sie wollte nicht difal, das man si¢
angreift, sie war gewohnt sich selbst zu waschéso Aie wollte nicht
gewaschen werden, sie wollte nicht angezogen werlsa sie wolltg
nicht, dass man sie berthrt. Anderseits, schlafelitevsie schon a
mir, komische, ne. Bei der Jiang war es mit derdBig verglichen
schwerer als bei der Cheng Fei, ja, komisch. Tagsi&t sie nuf
herumgelaufen, sie ist nicht sitzen geblieben. Imimerumgelaufern
und dann ist sie umgefallen, nachts, eingeschlafen.

Interviewer

Ab wann, denken sie, dass die Jiang adge Mutter, als Eltern
wahrnimmt?

—
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Frau G.

Ich weild es nicht, ich kann mich nicht mehnnern. Ja, ich glaub
schon von Anfang an. Nein, von Anfang an nicht,|\s& ist zu jeden

gegangen, ne. Sie ist sehr eifersichtig gewesen,di@ Cheng Fei

gekommen ist, also ab dann wahrscheinlich, abdrerauch. Dann hg
sie es gezeigt, vorhin war es automatisch, odeawsd immer.

Interviewer

Gibt es Situationen, in denen sie gétnleaben, dass sie sie als Eltg
wahrnimmt?

Frau G.

Nicht entscheidendes, die war immer s@&in.N

Interviewer

Woran erkennt man es jetzt im Alltag?

Frau G.

Wenn sie weint, dass sie verlangt nachneimiann schreit sie Mam
oder so. Wenn sie sich weh tut, oder so, denkeéviah dass man e
erkennt. Dass sie einem braucht, dass sie nacheautagt. Ich nehmg
sie als meine Tochter von Anfang an, weil, da warss klein und ich
habe sie gehalten, wenn sie nicht gehen wollter wike auch immer
schon eigentlich von Anfang an.

o O

Interviewer

Gab es je Praferenzen, oder gibt esehBuiferenzen beziglich d
Bezugspersonen?

er

Frau G.

Ja das ist schon anders, weil mein Manmrlstiten, der ist ja we

immer, also bin ich schon die Bezugsperson, wobeh aie alteste, di

[l {e)
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Andrea, die ist auch wichtige Bezugsperson firAieh wenn sie sicl

wehgetan hat, in dem ersten Jahr war sie bei etm,geht sie unter de

Woche in Wien zur Schule. Die Schwester war auch sterke
Bezugsperson, ist jetzt auch. Ich wei3 nicht war@®,war schor
Andrea von Anfang an, ich und die Andrea. Ich waidht warum, die
Frauen. Jetzt bin ich es mehr, weil die Andreanveft) ist. Komisch.

—

Interviewer

Welche Situationen, Ereignisse, Bediggn haben ihrer Meinun
nach zur Entstehung einer engen Bindung zwischeanitund Jiang
beigetragen?

g

Frau G.

Ich weil3 nicht, ich glaube die Nahe, daaa sie immer halt, das Kin
und das sie bei einem schlaft. Sie machen da Feinbener Nahe
immer tragen, auch gemeinsam schlafen, auch wenmlasquem ist]

immer dabei haben, das ist wichtig, dass das Kmder gehalten wird.

Von den Ereignissen eigentlich nicht.

Interviewer

Welche Situationen, Ereignisse, Bediggn haben ihrer Meinun

nach der Entstehung einer engen Beziehung zwistimem und Jiang

entgegengewirkt?

g

Frau G.

Wo die Cheng Fei gekommen ist, im Sommee, ahzwischer
gekommen ist, ja sicher, ich konnte sie nicht begleichzeitig,

beziehungsweise die Jiang hat gewollt, dass ichsmurhalte. Aber

sonst, ja bei der Cehng Fei, da haben wir wiederSahritt Retout

gemacht. Obwohl sie nur bei mir sein wollte, dadeusie ganz zornig.

Sie hat Sachen gemacht, wie Suppe, ,ich will nichind zack,
herunter geschmissen, die Aufmerksamkeit wollte Sechen, die si
vorher nicht gemacht hat, oder nur teilweise. It&wule, da hat si
gezeigt hat, dass sie zu uns gehort, sie wolltaisig haben, weil si¢
Angst gehabt hat, dass wir fur sie kein Platz ntetven. Das ist wa
ich mir denke.

0 O

Interviewer

Wie hat sich diese Situation dann ge@los

Frau G.

Das hat sich mit der Zeit so ergeben. Gahi#imm war es die erste
zwei oder drei Monate, das war ganz arg. Das ighambesse
geworden, jetzt ist es kein Thema. Jetzt sind sththalso schor

eiferstichtig, aber im Rahmen, ganz normal, eigdng8ehr wenig. Jetz
hat keine Angst, dass sie zu kurz kommt, oder Réatz flr sie da ist.

Das nicht, am sonsten ganz normal.

Interviewer

Wenn sie jetzt an ihre Erwartungen lgéizti des Adoptionsprozess
und ihres zuklnftigen Adoptivkindes vor der Adoptidenken, welchg
von diesen haben sich erfullt und welche nicht?

Frau G.

Eigentlich alles, es ist so, wie wir es unggestellt haben. Dass si

Bisschen braver werden, das haben wir und schaschgdaber...

Interviewer

Wie ist es mit den leiblichen Elternsgen sie irgendetwas Uber sie?

Frau G.

Nein, tberhaupt nichts.

Interviewer

Wie wurde die Jiang aufgeklart, Gber Adoption?

Frau G.

Sie wissen, dass es zwei Mutter gibt, aligie Jiang sagt, sie hat zw
Mutter, die eine ist braun, sie sagt es so, albewsil3 nicht, ob sie di
Bedeutung weil3. Und die Cheng Fei, die will jetaridber nicht

sprechen, also die will nicht. Sie tut so, dassiesnicht interessiert.

Die jungere, die ist cool, die Jiang, die versteshhicht.

ei

[12)

Interviewer

Erzahlt Jiang etwas Uber die leiblicldtern?
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Frau G.

dartiber. Sie weil3 nur, weil wir jetzt hinfliegene $iat schon gesaqt,

Nein, wie? Sie hat sie nicht kennen gelesre redet Uberhaupt ni?t

sie will die Nanny besuchen. Das will sie unbedirgje weil3, dass s
dort gelebt hat und sie will sie besuchen.

e

Interviewer

Sie ging in eine Krippe und geht jetd Kindergarten? Wie tut sie si¢

dort?

h

Frau G.

Ja sie geht in Kindergarten. Sie ist elggnsehr gut, es gibt tberhaupt

nichts. Also sehr geschicktes Madchen. Wenn ich dii@ Kinder
vergleiche, Cheng Fei kann ich nicht vergleichemjl vgie mit funf
gekommen ist, die zwei, die Andrea, die leibliclaso die Jiang
Ubertrifft die leibliche bei weiten, bei kognitiv&ntwicklung, in jedel
Hinsicht, dass sie sehr schell lernt. Alles intsiex$ das Kind, sie lern
schell und begreift alles. Das hat die Andrea nszhtda ist uns scha
aufgefallen, dass sie auf zack ist. Und dadurcisteimén Konflikte,
zwischen den Kleinen, weil die Jiang schneller igsentlich. Die
Cheng Fei ist nicht dumm, aber die Jiang ist extseimell. Sie kani
extrem schell laufen und genau so schnell istvgggan man was frag
sie merkt sich alles und sie antwortet schnell.rDigh sie schneller al
die Cheng Fei und die Cheng Fei tut sich argere.iSisehr tichtig

wird sie von der Kindergartentante beschrieben seltr sozial. Eine
Zeit lang war sie vielleicht nicht so entwickeltiewdie anderen, aber si

hat jetzt gesagt, sie hat einen irrsinnigen Sprgeagacht, also alle
passt so gut.

—

n

Interviewer

Hatte sie jemals Probleme mit Umgebumegen ihrer kultureller
Herkunft?

N

Frau G.

Nein, also nichts haben wir gehdrt von Kerdern. Sie ist auch nich
so dunkel, man muss auch zwei Mal hinschauen. &isdhr schwarz
Haare, aber sie ist nicht so, wie die anderen Kirdes Kambodscha
sie ist nicht gemischt mit Chinesen, oder so, sieschon echte Kme

reinrassig, aber man muss von der Weite zwei Madiiauen, bis man

sieht, dass sie anders ausschaut, sie sieht aeiglievKroaten, die d
leben. Wir wurden nie irgendwie direkt angesproctieswegen.

t
e
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Interview mit Frau G. Uber ihre Tochter Cheng Fei

Interviewer

Heute wurde ich gerne ein paar FrageiChkeng Fei stellen. Konnte
sie sie ganz allgemein beschreiben?

N

Frau G.

Die ist jetzt sechs ein halb und geht enatste Klasse Volksschule. $

war funf, als wir sie geholt haben. Wie ist die G&d-ei? Sie ist auck
alles interessiert sie, alles will sie machen, isie ein sehr, seh
praktisches Madchen. Ich denke mir, das was jeiztilar rauskommt

J[S]
1

r

At

ist, dass sie mit ihrer Nanny auf einem Reisfeldrigeitet hat, das hg
sie jetzt beschrieben. Das stimmt sicher, sonstdevisie es nich

erzahlen. Ich habe mir schon gedacht, dass siedwggs arbeiten, also

arbeiten, eher so im Haushalt helfen musste, wmh avie sie zu un
gekommen ist mit den funf Jahren, war sie irrsinpigktisch, da

heil3t, sie hat mit mir gekocht, hat total gut seti@e kbnnen und auch
Ordnung, also Tisch herrichten, irgendwas machesammenlegen,
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total schon, also Ordnung machen, putzen, die Arpeinormalen
Leben, also irrsinnig praktisch. Sie auch sehrapsie kimmert sicl
so sehr um andere. Sie kiimmert sich irrsinnig gemeandere, abe
diese andere mussen dann dafir gehorchen. Siearsthmal fast eir
Tyrann. Sie will jedem beherrschen, sie will sigh jeden kiimmern
die anderen mussen dann folgen, das ist der Pk&ss. sie ist, si€
versuch immer andere zu fuhren. Sie ist auch je&g,habe ich jetzt s
auch, so wie ich gesagt habe, auf der einen Seltesozial, kimmer
sich und macht viel fur die andere alles, aberisieauch auf sic
bezogen, sehr egoistisch. Das schon, irrsinnigsailif schauend, gu
aber das ist, habe ich jetzt gelesen, das kommt Meim. Entwede

ich, oder 90 anderen. Also sie reif3t sich allessféach heraus, was si

haben kann, egal ob es Essen ist. Ich denke nss, sla sehr ehrgeiz
ist, weil sie auch, wie ich jetzt in der Schule datben Willen hat es z
lernen. Es gelingt ihr auch zu lernen, also wirdmkiberhaupt kein
Sprachschwierigkeiten. Also das mit der Spracheejssifast drei Jahr
da und ich habe gehort, nach einem Jahr spreclteerKidder ganz
normal. Sie hat auch mit Tschechischen begonnervessteht auch 9
Prozent, was wir reden. Sie versteht alles, kamh sehr einfact
ausdricken in Tschechisch. Aber Deutsch sprichtirsieer nicht
fehlerfrei. Mit der Sprache hat bei ihr sehr laggélauert. Sie liest jetz
was die Lehrerin gesagt hat gut und in der Schateske eigentlich
wegen der Sprache keine Schwierigkeiten, manchdelL&ort sie
schlechter, man muss es extra betonen. Ich denkedass sie ehe

ehrgeizig sein muss, weil, sonst kbnnte sie estrschlernen. Sie

bemiht sich schon sehr. Sie weill nach Hause komuomeh
Hausuibungen. Ich bin auch so, wir Gber auch am BgnsSonntag
kurz, damit wir nicht aus dem Rhythmus kommen, alaerwill sie, sig
liest jeden Tag freiwillig. Wobei sie am Anfang nidesen wollte, abe
wir haben dann die Schule gewechselt, das war gamzcklich. Sie
liest jeden Tag und man muss sie nicht dazu Ubemcesie liest und si
liest sehr gut. In der Schule geht es gut, alsalatike, obwohl es nich
einfach fur sie ist und sie am Anfang schon fase &chulfrust gehal]
hat, wegen so einer komischen Lehrerin. Sie muggeetig sein, song
wuirde so ein Kind nach Schwierigkeiten aufgeben.
Sie hat das, was bei Adoptivkindern beschrieben sigr hat eine sel
niedrige Frustrationsgrenze, das stimmt, sie flggfort aus, bei jede
Kleinigkeit. Da mussen wir aufpassen, dass sie mieht zu viel
ausflippt. Es ist uns schon passiert, dass sieeme&m Nein so eif
Theater gemacht hat, als ob es ein Weltuntergamg. wer das sing
diese Merkmale. Da missen wir schon auf sie aufipass

Sie mag schon Ordnung in ihrem Leben haben, dasdasdpassier
aha, am Montag kommst du und das passiert, sie esillgeordne
haben. Wir missen uns zum Beispiel am Abend Weltimt
anschauen, wie wird es und sie richtet ihre Sadien na, was si
anzieht. Sie will wissen, was auf sie zukommt. Dassen wir und
besprechen es ganz genau.

Sonst hat sie keine Probleme, sie war sicher gebuad die Nanny.

Obwonhl wir nicht wissen, ob die Nanny schon imnteeiNanny war

—
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weil sie zu jung war. Sie war funf Jahre fast dort in den Papiere
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steht, dass sie mit einem halben Jahr in den Heknrgmen ist.

Interviewer | Wo lebte sie vorher?

Frau G. Das wissen wir nicht. Weil sie ist gekompgs war auch so bei ih
sie ist 2000 geboren, im November 2000 ist sie gehosie ist ing
Heim gekommen laut Papieren, ihre Papiere wurdemagbt im
September 2001. Das heil3t sie hatte in die USArgshlen, das walr
so, von dem Heim haben viele Amerikaner adoptrest, ihre Papiers
wurden im September gemacht und im Oktober habe@udlierikanern
die ganzen Adoptionen gestoppt. Sie ist stecketiaipsm. Sie war die
ganze Zeit dort, sie sagen bei der gleichen Nasmyhatte auch ny
drei Kinder, waren es immer. Das stimmt, weil, #abe ich mir am
Anfang nicht gedacht, aber die Cheng Fei hat iniginviel Kmer
gesprochen am Anfang. Und da hat sie immer diegseran Namen
aufgezahlt und das stimmt, dass pro Nanny immeir Kdireder dort
waren. Weil die anderen Kinder, auch die, die net gekommen sind
haben kein Kmer gesprochen und die Cheng Fei tsatinig viel Kmer
gesprochen. Da hat sie immer aufgezahlt, das stibetvar sie immer
in dem Heim, das stimmt auch, dass sie nicht we@ndére, weil ich
habe viele, erstmals von dem Heimdirektor habe vatle Fotos
gekriegt, ein wo sie ein Baby ist, so die 6 Monal&nn habe ich ein
Foto von ihr, wo sie zwei Jahre ist. Ich bin so haun einem
Adoptionsforum wo fast nur Amerikaner drin sind utieé haben mi
auch Fotos zugeschickt, wo sie drei und halb waggnau. Also sie
war dort. Sie kdnnte aber zwei Nannys haben, wake war sicher z
jung, die war zu jung. Das kann ich gar nicht endgzen.
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Interviewer | Wer sind die Nannys eigentlich, wohiés in dem Heim rund um die
Uhr?

Frau G. Ich weild auch nicht, wie das ist. Der Dinekhat gesagt, das sind
Witwen. Ja gut, das sind Frauen aus der Umgebunglledht
verpflichten sie sich, vielleicht wollen sie etwdazuverdienen und
dann wohnen sie dort und einem Tag haben sieSieher frei, weil dig
Nanny von der Jiang, die hat dann geheiratet uadwdihnt aber gan
in der Nahe. Weil, wenn wir das zweite Mal dort @@arhaben wir mi
dem Direktor auch Uber die Jiang geredet und egésdgt, er kann di
Nanny holen, also die wohnt irgendwo in der Nakbk.denke mir, da
sind vielleicht junge Frauen, die etwas dazu vergiewollen und si¢
verpflichten sich dort zu wohnen und einen Tag hadbe frei. So stell¢
ich es mir vor. Aber, was die Cheng Fei erzahltriitbe2 Nanny, das
sie immer dort war. Dass ihre Eltern alt sind uedtgrben sind. Kan
auch sein, keine Ahnung, das wissen wir nicht.

T N
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Interviewer | Wie verlief der Adoptionsprozess bei @aeng Fei?

Frau G. Die Cheng Fei haben wir kennen gelerntyvalslie Jiang geholt habe
haben wir dort die Cheng kennen gelernt. Da komiaefende Kinde
zu. Und sie war bei uns, ich glaube, mein Mann $iat standig
gehalten, die Andrea auch, bei mir war sie nichtveail ich mit der
Jiang beschaftigt war. Uberall auf den Fotos haliemur die Cheng
Fei. Und ich weil3 nicht, nach einiger Zeit zu Hausaben wir uns
entschlossen, dass wir die Cheng Fei auch holed .idlrweil3 noch an
ersten Juni habe ich im Verein gesagt, was sie dagmen, diese
Madchen noch zu adoptieren. Sie hat gemeint, s&srfragen, ob si

—
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zur Adoption frei ist, weil manche Kinder, sind micalle adoptierbar,
ne. Und ja, ruck zuck, adoptierbar, dann habenneth die Papier
gemacht und Anfang August sind wir schon geflodeas ist schnel

D

gegangen.
Interviewer | Wie war die Ubergabe?
Frau G. Ja, am Flughafen abgeholt, direkt ins Hant da hast du die Cheng

Fei. Wobei, wir haben den Cheng Fei Geschenke gigs$clauch mit
unserem Fotoalbum und sie musste sehr gut vorbesstn, das war
wie eine Gehirnwasche, sie ist gleich mitgegangahwollte sich von
der Nanny gar nicht verabschieden. Nicht ein Malgadreht hat sig
sich, sie wollte nicht ein Mal winken. Und sie msitgefahren ins Hote
und im Hotel hat sie kurz Angst gekriegt, dann malve geschaut, da|
wir immer im Swimmingpool sind, sie ist auch ins $§ar geganger
Sie ist schon geschwommen, die haben ein Teichbg@&naHeim. Dort
hat sie auch keine Angst gehabt, auch nicht beintagmn mit uns im
Hotel. Sie ist die ersten zwei Tage zu meinem Mgagangen un
dann hat sie sich entschlossen, sie mag ihn nikdéwin hat sie sic
nicht ein Mal zu ihm hingesetzt, er durfte sie niem Mal angreifen
Ich glaube sie hat nicht so viel Kontakt zu Manngehabt, es waren
nur Frauen und das war ihr ungeheuer. Mit Papatevele Uberhaup
nichts zu tun haben.
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Interviewer | War die Jiang dabei?

Frau G. Nein, die Jiang ist zu Hause geblieben,mein Mann und ich. Da
war keine Schwierigkeit, sie zu holen, weil sie gatbereitet war, Ssi
wusste, dass sie abgeholt wird, was mit ihr passtie hatte keing
Angst, nur dieses eine Mal, sie wollte im Hotelhtion Zimmer sein
oder nur zum Schlafen. Das war so komisch, ich weRt warum. Dg
wollte sie ihr Rucksack nehmen und raus dem Zimwber nicht aus
dem Hotel, sonder aus dem Zimmer. Dann haben sthgait, dass sie
nur drauf3en ist, im Swimmingpool.

O—D—

Interviewer | Wie haben sie sich verstandigt?

=

Frau G. Na ja, sie hat Kmer gesprochen, wir hatth&shisch oder Deutsch.
Das war nur Essen und auf Klo gehen. Sie hat v@spgchen, abe
anfangs ging es zu 90 Prozent ums Essen, siersiahig viel gegesse
und gern. Es war nicht schwer zu verstandigen.hiabe auf Kmer
gewusst, was essen, trinken und aufs Klo gehenubstdend das war
auch immer essen, trinken und aufs Klo gehen. 8pracar nie ein

- =

Hindernis.
Interviewer | Wie lange waren sie dort?
Frau G. Auch nicht lange. Ich glaube wir waren eitMoche lang in

Kambodscha, oder so, auch nicht lange. Da wareninwviHotel die
meiste Zeit, spielen, am Swimmingpool herumgegangesseri
gegangen. Weil3 nicht.

Interviewer | Wie viel wissen sie uUber ihre Elterdeodiesen halben Jahr, bevor sie
ins Kinderheim gekommen ist?

Frau G. Nein, ich glaube nicht, dass wir das vorerhbekommen.

Interviewer | Wie glauben sie, dass die BeziehungdaitNanny war, haben sie sie
gesehen?

Frau G. Also, ich glaube schon, dass sie eine Benig zu ihr gehabt hat, sonst

kodnnte sie nicht so sein, wie sie ist. Sie war dmzngsfahig, sicher ist
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sie am Anfang mit jedem weggegangen. Was die CRengrzahlt hat
dass sie viel mit der Nanny zu zweit unterwegs wabeese Woche hat
sie komischerweise erzahlt, dass sie mit den Naamyfahrrad hinte
ist sie gesessen und dann sind sie eben auf dessfeld, da hat sie i
geholfen, ihr zugeschaut, wie sie arbeitet, odervglleicht auch, die
Cheng Fei hat bisserl was gemacht. Dann sind siendwo
hingefahren und dort haben sie sich ein Getrankuyékaus Kokos hg
sie gesagt, nach Kokos hat es geschmeckt. Ich gjlaid war viel mit
ihr unterwegs, zu zweit.
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Interviewer | Wie verlief das erste Jahr, nachdemnghieei bei ihnen eingezogen
ist?

Frau G. Na ja, das erste Jahr, dann haben sie &amd\nur gestritten, die zwel,
waren irrsinnig eifersichtig. Die Cheng Fei waroadshon, also bray,
ja. Sicher am Anfang war es eine Katastrophe, wesilwar egal, ob €s
Licht war, oder Klospulung, Staubsauger, alles neaehen fur sie, €s
ist schon sehr wild zugegangen. Und sie haben gesah schon in der
Frih haben die angefangen zu weinen und sich zenhadlie war die
Cheng Fei? Sie war dann auch schon, sie wollte auchgetrager
werden, weil die Jiang getragen wurde, sie wollteeha getragen
werden. Das Schlafengehen war auch ein Problem, siei beide
wollten nur bei mit bleiben, keine wollte bei demp bleiben. Das war
sehr anstrengend. Cheng Fei ist dann auch, iclhglsie ist schon nach
funf Wochen in den Kindergarten gegangen. Sie warmsausgegliche
zu Hause. Ich weil3 nicht, wie ich es sagen soffie. ist ab funf
Wochen in den Kindergarten gegangen, so schnu@giesbis 11. Da
erste Jahr war sie nur bis Mittag im Kindergartaisp halbtags. An
Anfang wollte sie nicht gehen, hat geweint, abes Hat eigentlich
schnell aufgehdrt. Das haben die mir gesagt imi¥edass die Kinde
unter Kindern aufgewachsen sind. Nach kurzer &tisie sehr gerne
hingegangen und das war tberhaupt kein ProblenistElann besse
geworden mit den zwei. Zwei, drei Monate war esvgehund dann ist
es immer besser geworden. Ich bin mit den nur & \Beingarten
gegangen, mit ihnen in die Stadt zu gehen, dasKai@strophe. Dan
hat sich die Cheng Fei auf dem Boden hingelegtvee was will, sig
wollte alles haben, ne. Die Jiang auch, die ist wikele hin und het
gerannt, die Cheng Fei zornig auf dem Ful3Bbodenvi2asin schoner
Herbst, das weild ich, wir haben, Essen war totahtig fur sie, da
haben wie Kinderrucksdcke genommen, Jause gemadhth bin mit
thnen in die Weingarten gegangen, dort haben win danzen
Nachmittag verbracht, wo wir uns keiner hort, weit ja so laut sind
dort sind wir spazieren gegangen mit Hund. Ja, Huadokn wir auch.
Das war unsere Beschaftigung, sonst konnte manihm#én nicht
hingehen. Nur in der Natur, wo wir niemanden stared niemand uns
stort. Das ist dann immer besser geworden, siewili sie sind laut
Das sind sehr laute Kinder, sie wollen im Mittelgtistehen, Cheng
Fei auch, sehr, sehr im Mittelpunkt stehen, sieiisthibsches Kind, sie
betont es immer, dass sie hubsch ist, ne. Siamiller im Mittelpunkt
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stehen.
Interviewer | Seit wann wurde diese Situation besser?
Frau G. Ja so nach einem Jahr. Wir haben es immeérlaub gemerkt, dass dje
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Urlaube immer besser geworden sind. Nach einem WBahsich das
halbwegs normalisiert. Das ihnen was erklaren kanrdass sie

vernunftig geworden sind. Sie wollten auch nichha@ehen, alsc
gehorchen. Cheng Fei hat Uberhaupt nicht gehérafang, wen mar
ihr gesagt héatte: ,Bleib stehen, Auto kommt!“, nesme hat es nich
gehort. Man musste es immer laut und deutlich sage wollte
tberhaupt nicht héren, dass Nein, das musste cestin.

Interviewer

Sei wann fiihlen sie sich als die Mutten Cheng Fei?

Frau G.

Auch so ziemlich am Anfang. Bei der Cherg War die Bindung
schon einfacher, die ist gleich gekommen.

Interviewer

Wie war damit, dass sie sich schon\éahvorher gesehen haben?

Frau G.

Na gut wir waren sie schon gesehen, alvavaren beschéaftigt mit de
Jiang. Das uns dann eher so eingefallen.

Interviewer

Seit wann, denken sie, nimmt Chengdteiund ihren Partner als ihre

Bezugspersonen wahr?

Frau G.

Seit wann? Ich weil3 nicht, Mama und Papgasigavon Anfang af
gesagt. Mich als Mutter schon am Anfang, das hahenhr gesagt
-Mama holt dich ab.” Das war so ne richtige Gehiasehe, sie h3
gewusst, dass ihre Mutter kommt. Ich denke ziemlich Anfang an
ist mir vorgekommen.

Interviewer

Seit wann gab es eine tiefere BezieRung

Frau G.

So verstérkt die Bindung, nach dem estschhigt hat, so nach eine
Jahr, ich weil3 nicht so richtig.

Interviewer

Haben sie in irgendwelchen Situatiogemerkt, dass sich etwas an
Beziehung gedndert hat?

Frau G.

Nein, wir haben keine spezielle Situatiogehabt. Nur wenn etwe
passiert ist, dann ist sie zu uns gekommen.

174

—

m

der

S

Interviewer

Wie war es bei ihr mit den Praferendeziglich Elter? Sie habe
schon was erwéhnt.

2N

Frau G.

Die Cheng Fei hat schon. Das habe ich gealdsen, das es typisch flr

adoptierte Kinder ist. Sie hat sich die Andrea assght alg
Bezugsperson. Sie wollte mich an Anfang nicht haleja, am Anfang
schon, dann sind wir nach Osterreich gekommen umdAddrea, die
Alteste war nicht da, sie hat einen Sprachkurz géman England
Dann haben wir die Andrea geholt vom Flughafen, hae sie danr
erkannt, dass es ihre groRe Schwester ist, da ibatald Kmer
geschrieen: ,Meine grof3e Schwester!* Da wollte raie bei ihr sein
mich hat sie immer weggeschickt. Aber das hat bigtuhigt, als dig
Andrea in die Schule gegangen ist, dann hat sichnegedreht. Am
Anfang, diese letzten drei Ferienwochen, dass war /Meine grofl3e
Schwester!* Das haben sie ihr wahrscheinlich gesdass sie ein
grof3e Schwester haben wird, das war fir sie wasrigieses.

[1°)

Interviewer

Wie war die Beziehung zu ihrem Mann?

Frau G.

Also zu meinem Mann wollte sie lange nighhen. Sehr lange, ¢
wollte sie nicht ein Mal alleine mit ihm in einemnZimer sein, es hg
sicher Monate gedauert, erst im Winter, ich glaubm die
Weihnachtszeit hat es sich beruhigt. Dann sindimimer einkaufer
gegangen miteinander. Jetzt ist Uberhaupt keinl®rglsie will sogar

la
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dass er bei ihr schlaft im Bett. Ich soll mit demg schlafen und sie b
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ihm. Jetzt ist es eigentlich ganz normal.

Interviewer | Welche Situationen, Ereignisse, Bedimggn haben ihrer Meinung
nach zur Entstehung einer engen Bindung zwischeenilund Cheng
Fei beigetragen?

\\ 4

Frau G. Nichts, wir haben nichts Besonderes gemaginfach Alltag, wir
waren da und so war es.

Interviewer | Welche Situationen, Ereignisse, Bediggn haben ihrer Meinung
nach der Entstehung einer engen Bindung zwischeenilund Cheng
Fei entgegengewirkt?

Frau G. Dass sie so viel gestritten haben und i@asicht gehorcht haben, sie
wollten gar nicht auf einen héren. Das war schatwegse und danm
mussten wir strenger sein, Nein sagen, irgendwistréfen. Ja
bestrafen, nur laut werden, dann habe ich geschrideer Bindung, da
war sie beleidigt, hat geweint, war hysterischkds hat sie gemacht
und weil3 nicht ob es... Wenn ich immer wieder jsageé hatte, hatte es
auch nicht viel geholfen, oder? Ich weil3 nicht vesmtgegen gewirkt
hat, nichts Besonderes. Vielleicht, weil sie zu itwearen, aber ich
glaube, so schlimm war es auch nicht.

Interviewer | Wenn sie jetzt an ihre Erwartungen Igieli des Adoptionsprozesses
und ihres zukunftigen Adoptivkindes vor der Adoptidenken, welche
von diesen haben sich erfullt und welche nicht?

Frau G. Man hat nicht gewusst, dass sie so leldadt, beide. Das ist schon
anders als andere europaische Kinder. Das ist sskbn Energie
geladen, das bewegt sich viel mehr wie die andesiensind lauter
Aber sonst, sie sind neugierig, man kann allesilmmén machen, alsp
alles, was wir auch mit der Andrea gemacht habénn&n wir auch
mit ihnen tun, im Urlaub oder zu Hause. Es passtsehalt Wirbel,
weil sie zwei sind. Wir haben keine Erwartungenaieh

Interviewer | Spricht Cheng Fei tUber ihre leiblictailie?

Frau G. Nein, sie weil3 nichts, am Anfang hat sier INenny geredet, aber auch
nicht so viel. Nur Uber das Essen, was sie doregggn hat, oder was
die gemacht haben mit dem Fahrrad. Aber immer tdssssd scho
spricht sie von ihr, nie dass sie ihr irgendwasetary hatte. Ein Mal hat
sie erzéhlt, dass sie einem anderen Kind ein Waitsgegeben hat,
weil sie jemanden Reis, also Essen weggenommendhatwar das

"2}

einzige.
Interviewer | Wie tut sie sich in der Schule?
Frau G. Also in der Schule, sie geht in die erdees&e, praktisch mit sieben, sie

2

ist ein Novemberkind, also ist sie spater gegangerl wir haben d4
angefangen und wir haben dann die Schule gewecHsdilie Lehrerin
die war zu schnell, sie hat Uberhaupt nichts mitbaken. Wobei e
war wirklich, Anfang Dezember haben wir gewechsiii, haben bis 1
gerechnet und alle anderen in der Gegend nur leis {ias war z(
schnell, das Rechnen war nie ihr Problem, die Badles konnte si
sich nicht merken. Die Lehrerin hat so 16 Buchstappehabt und allg
anderen hatten nur 6 oder so. Die war mal3los, dhedf haben sig
nicht interessiert. Dann habe ich sie da raus gemam

In dieser Schule tut sie sich gut, sie geht in eé#ntessoriklasse,
offentliche Schule, aber eine Montessoriklasse.h@lgen keine Noten,
also nicht reine Montessori, sie haben ganz nomnbakhrplan, abe
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unterstitzt mit Montessorimaterialien. lhre Lehmeist ausgezeichnet,
sie machen es sehr langsam, aber grindlich. Dasswagrnen, das
kann sie ohne irgendein Zirkus. Rechen und Leseh.&bie liest sehr
schon, ohne Zwang und das macht ihr Freude. Dieeki@hschaut auch
so, wie es den Kindern geht, seelisch. Sie hatggestass bei der
Cheng Fei, sie hatte nie gemerkt, dass sie einerandergangenhejt
hat, als andere Kinder. Sie hatte nie gesagt, idasoslange im Heim
war.
Cheng Fei, sie kann sich schon durchsetzen. Marchatasie schon
Ellbogentaktik, schon. Das was sie glaubt, dasgénort, das nimmit
sie. Sie hat jetzt jemanden Saft auf den Kopf gétseh Sie kann sic
schon behaupten. Oder im Tagesheim hat sie geldgsa.das sing
schon Sachen, aber nicht so nennenswert. Nichg di&s Lehrerin
gesagt hatte, dass es so schlimm war, normal.

=)

Interviewer | Hatte sie jemals Probleme wegen ihndtukellen Herkunft mit der
Umgebung gehabt?

Frau G. Nein, sie hatte ihr Lebensbuch in der Schgdhabt. Nein, also i
Fotoalbum, das wollte sie namlich mitnehmen, zeigenLehrerin. Da
waren alle, da hat sie erzahlt, wie wir sie abgehaben. Und di¢
Kinder haben gestaunt, dass dort Affen waren aui &éralien
Elefanten haben wir dort, oder wie sie gewohnt Hags es nicht ei
Kinderzimmer war, sondern nur Raum mit betten. D&hrerin hat
gesagt, es war sehr positiv, dass die Kinder geskealken, dass es was
anderes auch gibt. Oder die Cheng Fei hat erziddt ihr ein Affe ein
Armband weggenommen hatte. Da hat sie so lustigsclehten
erzahlt. Oder was sie dort gegessen hat. Dann hdleeranderer
gestaunt, nicht, dass sie arm ware. Es gab dddokirandere, fur di
Kinder interessante Sachen. Eigentlich Uberhauwgtitnich habe nicht
gehort.

=
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Interviewer | Sie haben eine leibliche Tochter undeizadoptierte, wenn sie sje
vergleichen, die Entwicklung der Beziehung, was glaich und was
anders?

Frau G. Dem jungeren Kind wird viel verziehen, weamwas anstellt, weil s
noch klein, noch dumm ist. Die Erwartungen sindoschman erwarte
viel mehr von der alteren, Cheng Fei, auch wenrddeviel schwere
hat. Man sollte die Erwartungen schon zurtick sderau
Man sollte auch nicht so viel in der Schule verlmgnicht verlangern,
erwarten. Sie ist sehr gut, aber trotzdem erwattgdass sie eine gute
Schulerin ist. Wir tun es dann wiederholen und wrédlen, das e
nicht, weil sie es nach zwei Mal durchlesen katuey @ie Erwartunge
sind schon sehr hoch, sollte man nicht so habefiirDaenn die kleing
was anstellt, ja die ist noch klein. Die altere leat schwerer, man
glaubt, sie muss es schon verstehen, obwohl sienidhs verstehen
muss, weil sie einen anderen Background hat. Dadeisunterschied,
aber sonst.
Sie wurde nicht hospitalisiert, also hat sie keMveichungen. Schon
diese Distanzlosigkeit, sie wurde mit jemandenafjlenitgehen. Ode
dieses, was ich gesagt habe von der Frustratioer Alzht wie dig
anderen, wo ich das gehort habe, dass sie ricluspithlismen haben.

-
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Interviewer | Hat die erste Adoption die zweite leégigemacht?
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Frau G.

Ja sicher, weil wir gesehen haben, dasmésch ist, nicht einfach is
Das es nicht so schwer ist. Vor allem ich hatte might ein grof3es
Kind zugetraut, weil es heil3t, je alter das Kindstd schwerer ist e
schwieriger. Und ich habe in dem Heim in dieserbéal Stunde
gesehen, das diese alteren Kinder, die haben sefmahgewirkt. Dag

waren so hibsche Kinder alles, alle, auch die Bub@&n haben uns so

leid getan, jetzt dachten wir, warum sollten wirngsht versuchen. Jg

die tun einen leid und man denkt sich es kann mtirgghen. Mit der
Jiang ist es gut gegangen alles, auch in der Veatigahaft, so haben

wir uns gedacht, holen wir noch eine.

Interview mit Frau P. Uber ihre Tochter Iva

Interviewer

Ich wirde sie am Anfang bitten gangethein die Familiensituatio
bei ihnen zu beschreiben.

Frau P.

Ich bin eine Franzosin, mein Mann ist Qstener, wir sind seit neu
Jahren verheiratet. Wir haben unser erstes Kindtadb im Jahre

1999, unsere Iva. Meinen Sohn haben wir in 2003 tkeld, im Janner

2003, das ist der Ivan und wir haben Mary im Jdl@52adoptiert.

Interviewer

Wie alt waren die Kinder bei der Adapt?

Frau P.

Die Iva habe ich direkt nach dem Kaisernschakommen, also sofor,
Ivan war zwei und halb und Mary war bald drei, das zwei und zeht
Monate.

Interviewer

Was machen sie und ihr Mann beruflich?

Frau P.

Ich bin Diplomingenieurin und urspringlicirbeitete ich als

Marketingmanagerin in einem amerikanischen Untemeeh) das ich
nach der Adoption von Ivan verlassen habe, dane @b funf Jahre
im Adoptionsbereich gearbeitet und derzeit arbehi@n einem Verein
das Frauen und Kinder in der Ukraine und im Rusklaor Ort
unterstitzt. Mein Mann arbeitet als Direktor vonezn Unternehmen.
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Interviewer

Bevor ich beginne spezifische Fragerstalien, kénnten sie mir eir
grobe Skizze davon geben, wie Iva so ist?

Frau P.

Sie ist ein sehr liebes, offenes und erdlifimes Kind. Sie hat ei
grof3es Herz, sie ist sehr sozial kompetent, sicist Jahre Alt, besuc
eine franzdsische Schule, alle meine Kinder besudrese Schule. Iv
ist sehr lebendig, ein sehr hibsches Kind und sehblligent, sie ha
keine Stérung die man sehen kénnte. Sie weil3, di@sadoptiert ist
Von Anfang an haben wir ihr in der Sprache, die\sestanden ha
erklart, von woher sie kommt. Es ist jetzt die Nafmat fir sie. Mit
dem Alter von neun Jahren ist sie damit gut kortfest) sie hat aucl
einen Bruder und eine Schwester, die adoptiert simttisie weil3 wohe
sie ursprunglich kommt. Und sie weil3, dass sie Migiter und Zwel
Vater hat.

Iva ist ein Kind des Kosovo-Kriegs. lhre Mutter kathaus Kosovo
war ein Flichtling in Osterreich im 1990, eine gdni#sche jungg
Frau, 24 Jahre alt, ohne finanzielle Ressourcens@Bimmte aus eing
gebildeten Familie aus Kosovo mit moslemischer diah. Wie sie
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wissen, die Moslems durfen keine Kinder bekommesmmwman nich
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verheiratet ist. Das war einer von den grof3en Broéh, die sie gehabt
hat. Sie hatte dieses Kind mit einem Mann, der isclerheiratet war,
Es war unvorstellbar, dass sie so ein Kind zur Weitgt. Sie ist kurz
vor dem Krieg nach Osterreich zu Freunden gekomnuoénhabe sie
durch ein sehr groRes Zufall kennen gelernt. Es euarsehr grol3e
Zufall. Wir haben Uber ihre Probleme gesprochen siedhat mich
gefragt, ob ich mir vorstellen kénnte, die Mutteres Kindes zu sein.
Das ist eine offene Adoption, d.h. ich kenne digtetuwon Iva.

=

Interviewer

Lebt sie derzeit auch in Osterreich?

Frau P.

Nein, sie lebt in Kosovo. Aber sie kommtezwWlal pro Jahr nach
Osterreich. Sie ist eine sehr intelligente und destee Person.

Interviewer

Wie verlief der Adoptionsprozess?

Frau P.

S

Es war eine dsterreichische Adoption, eifene Adoption, das King
ist geboren in Osterreich und wir haben Iva gleielsh der Geburt i
die Pflege bekommen. Nach 8 Monaten haben wir detgidtigen
Bescheid des Gerichtes bekommen. Dann war Ivaaduptiert, abef
wir haben trotzdem 8 Monate in Unsicherheit gelebt.

—

Interviewer

Kam die Iva gleich nach der Geburthrel Pflege?

Frau P.

Die Mutter hat Iva in einer Privatklinik zgeigt. Sie ist mit
Kaiserschnitt zur Welt gekommen, die Mutter hatadso nie geseher
Das war mit Ihr aus emotionellen Grinden so vewrinhVir haben Iva
sofort bekommen und sie hat ein Foto von ihr naeh\tblladoption

—

gekriegt.

Interviewer | Was sind die wichtigsten Ereignissedem Prozess der Adoption
gewesen?

Frau P. Das wichtigste war... Ich bin eine Fram, @t Kinder gekriegt hat. Ic

war damals 39, jetzt bin ich 48. Ich bin steril uok glaube, was mic
meistens berthrt hat und emotionell schwer war, wass die Mutte
von Iva von Alter her meine Tochter sein konntegeféhr, das ist ei
Bisschen ubertrieben. Wir haben 15 Jahre Unterdcinaschen uns
gehabt und es war eine Mutter-Tochter-Beziehungywste schwange
war. Ich habe sie, als sie schwanger war, zwei KMobagleitet. Ich
konnte mich sehr schwer vorstellen... Ich habegslebt und ich liebe
sie immer noch. Aber es war schwer wahrzunehmess, das Kind, das
sie getragen hat, kbnnte mein sein. Weil sie harnlich schreckliche
Sachen da unten erlebt, ich war bei ihr in dieselmveren Moment, ich
habe sie getrostet, ihr Hoffnung gegeben. Es war sehwer die zwej
Rollen einzunehmen, die Rolle von ihrer Mutter whéd Rolle der
zukinftigen Mutter ihres Kindes. Dann war noch Tiennung da, weil
wir mussten uns trennen.

S =
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Interviewer

Wie war es, wenn Sie Iva zum ersten §¢mehen haben?

Frau P.

Phantastisch schon. Sehr schon. Ich habdirskt aus dem Kreissaal
bekommen, sie war in den Armen von dem Arzt. Dig $chrie laut
Der Arzt hat sie mir in die Arme gegeben und si¢ dagehort zu
weinen und ich bin fast ohnmachtig geworden. Es wiaklich sehr
schon. Und einige Stunden spater waren wir mitreitdeugeborene
im Auto Richtung zu Hause.

=)

Interviewer

=)

Wie lange dauerte der Adoptionsprozess, sie sich zur Adoptio
entschieden haben, bis zum ersten Treffen mit iHferd?

Frau P.

Wir haben uns mit meinem Mann schon imnesvigscht Kinder zu
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bekommen. Wir haben schon vieles Probiert. Diessciehte war eir
Zufall, ein Gottesgeschenk. Den Uberlegungsprogixsses nicht. Wir
haben schon nachgedacht, ob wir uns ein Leben =zit zorgestellt
kénnen und dann ist dieses Wunder passiert.

Interviewer

Wie verlief das erste Jahr, nachdembkiahnen eingezogen ist?

Frau P.

So wie alle anderen Miitter, die ein Berehapt haben, habe ich
gedacht, das es ein Paradies wird, hab ich gendags es anstrengend
ist. Dass man weniger schlafen kann. Ich dachtes a# die Karenz,
ein Jahr, nicht schaffe, da ich eine Berufsfrau Biber es war schon,
ich glaube, ich war nicht anders, wie alle anderamale Mutter
Trotzdem hatte ich Angst, dass ich Iva verliere.ildh wusste, dass
die Mutter von Iva noch die Mdglichkeit hatte, iard6 Monaten nach
der Geburt, Iva zurickzubekommen. Das war einsktiger Moment
weil man schlaft nicht gut, mit Alptrdumen. Ich teaimmer Angst
wenn sie angerufen hat, auch wenn ich sie gernbgdiade und sie hat
mich nie belastet. Aber sie hat oft angerufen ueded Anrufe waren
der Teufel.

Interviewer

Wie war der Gesundheitszustand vombeh der Geburt?

Frau P.

Sie ist frih geboren. Da die Mutter wedeam psychischen Zustand,
dem Krieg, hat sich kaum ernahrt und viel gerauoid der Arzt ha
empfohlen, Iva drei Wochen friiher zu holen. Das aeearGrund fir di€
Frihgeburt. Nicht die Schwangerschaft, aber wegan gsychische
Zustand der Mutter.

—

Interviewer

Konnten sie bitte die Entstehung degé&inBeziehung zwischen ihnen
als Mutter und Iva, sowie ihrem Vater und Iva besitien?

Frau P.

Auf diese Frage gibt es bei Iva eine andergvort wie bei meinen
anderen Kindern, das war vollkommen normal. Ich ehakaran
Uberhaupt nicht gedacht, dass sie adoptiert ist.h&8t nie eine Frage
gestellt oder so was. Ich hatte mehr Angst, dasdvilitter neben mir
lebt. Das war fur mich eine Sorge am Anfang, damein Kind nicht
teilen wollte, psychisch, das war mein Problem. s verarbeitef
habe und es jetzt gel6st ist, weil ich kein Problgtzt habe, lvas
Mutter zu sehen, dass wir uns treffen und ich freueh jedes Mal
dass ich sie sehe. Die Iva kennt sie noch nicht,sisezu jung ist, wird
sie ein Mal sicher kennen lernen. Ich habe kein oblem,
psychologisch bin ich schon dafir vorbereitet. Aler Anfang war e
schwer, ein Kind zu teilen, es ist unmdglich imnigei der Adoption
gab es kein Problem. Wenn man das Kind sofort krieg war alg
wirde es von mir selbst kommen. Und das Kind isugd, es war ein
gebildete Familie, die Eltern von der Mutter sindaflemiker. Sie is
auch eine intelligente Frau.

JJ

—

Interviewer

Sie wann haben sie sich als die Muiber Iva gefuhlt?

Frau P.

Sofort. Ab dem Moment, wie ich sie gekrizgjbe.

Interviewer

Und seit wann, denken sie, nimmt heas ihre Mutter wahr?

Frau P.

Sofort. Sie hat nur mich gekannt, hat Mammir gesagt. Sofort.

Interviewer

Woran erkennen sie im Alltag, dass bra als ihre Bezugsperson
wahrnimmt?

Frau P.

Es ist ein kleines Madchen, das ihre Gefolfflen zeigt. Sie verlasst
nie das Haus, ohne zu sagen, Mama ich liebe dothh&be dich lieb
und ich vermisse dich schon. Jeden Tag vor derl8ckir mich, wo
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ich schon viele Adoptionen erlebt habe, ist esldiabteste, wenn mah
ein Neugeborenes kriegt.

Interviewer | Wenn sie heute an die Erwartungen deduger Adoption und ihres
zukinftigen Kindes denken, welche von diesen haem erfullt und
welche nicht?

Frau P. Ich personlich? Ich denke, die Zeit laufszhnell und ich glaube, dass
leibliche Eltern die gleiche Frage haben, manchgeaiel3t man nicht
die Zeit, die man hat. Sie ist schon so grof3,stisdhon 9 Jahre, es |st
schon 9 Jahre her. Ja, ich weil3 nicht welchen Weegehmen wird, e
ist ein unglaubliches Gliuck sie zu begleiten, abkrhabe kein Rech
auf ihre Lebensentscheidungen. Ich hoffe, dassmsoh auch spéate
wahrnehmen wird. Dass sie nicht ein Mal sagt....,Gile wird siche
ein Mal sagen, du bist nicht meine Mutter, du ha&sh Wort zu sagen,
das erwarte ich ein Mal. Ich habe es auch selbsineiner Mutter
gesagt und gewinscht, dass ich adoptiert bin. Dasman sehen, aber
ich geniel3e, jetzt vielleicht mehr als friiher, dsissda ist.

- —~ )

Interviewer | Habe sie irgendwelche spezifische Emwagen, wie sie sein wird

gehabt?
Frau P. Nein, ich erwarte nichts von meinen Kindaufier, dass sie lachen.
Interviewer | Interessiert sich lva fur ihre leiblexhEltern?
Frau P. O ja, sie fragt. In dem Moment, als sie ginhat, dass Kinder aus

dem Bauch kommen, hat sie gefragt: ,Bin ich auchmvBauch
gekommen?* Ich sagte: ,Es war Bauch von einer amé&lama, dig
sehr hibsch war.“ Ihre Mutter ist eine sehr hibdérai. Dann fragt
sie: ,Kennst du meine Mama?* ,Ja.”“ ,Wie heil3t sid=s ist manchma
schwer, aber ich bellige sie nie, auf keinen Fall.

Interviewer | Wann haben sie ihr erklart, dass sapadrt ist?

Frau P. Wenn sie gekommen ist, ich erinnere michtninehr, wann war das
erste Mal. Ich glaube, dass war ganz natirlich,nn&e gemerkt hat,
dass Miutter schwanger sind. Hat sie gefragt, obnsiaeinem Bauch
war, nein du warst im Bauch von einer anderen Mahher sie lebt..
Sie hat schon von Anfang an Adoption erlebt, ihBrnder habe ich
adoptiert, zur Zeit der Adoption war sie zwei. Jiat diese zweits
Adoption auch miterlebt. Ich habe ihr auch erklésh habe sie auc
adoptiert. Ihr Bruder ist anders, aber das ist aiok Adoption. Dag
war fur mich immer wichtig, ich habe ihr gesagt,sslasie mich
ausgesucht hat, ich sie nicht. Ich immer gesagheiner Tochter, du
hast mich gewahlt. Du hast in meinen Armen aufgehdmweinen. Zy
meinen drei Kindern sage ich immer, ich habe s@htngesucht, ihr
habt mich gesucht.

=D

Interviewer | Was genau fragt lva, wenn sie nactriNhetter fragt?

Frau P. Das letzte Mal hat sie mich gefragt: ,Kenth$ den Namen meiner
Mutter? Wie heildt sie?” Ich habe es ihr gesagt. (Wdch sie ein Ma
treffen?” ,Wenn du grol3 genug bist, well jetztest bisschen zu frih
Sie hat gesagt: ,Warum?“ Ich habe gesagt: ,Du, eeiist fur sie... Sie
lebt nicht in Osterreich und fir sie es wird emoél sehr schwer, fir
dich auch und ich glaube, du erstmal ein bissclennéhmen.” Sie hat
gesagt sofort: ,Du bist meine Mama, sowieso. Du fisine richtige

Mama.” Ich habe ein Mal ein Interview flir ORF gelmacsie waren

drei Stunden bei mir und fir mich war es phantelti®er Reporter hat
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mit mir gesprochen und der Kameramann hat mit nmeikandern
gespielt. Und Iva hat ihm erklart: ,Weil3 du, icnbadoptiert, meir]
Bruder und meine Schwester auch, aber ich hattekGigh war ein
ganz kleines Baby, mein Bruder und Schwester leinteWWaisenhaus
ich nicht.” Und sie erklarte es ganz locker. Da war sechs Jahre, d
war ein Beweis fur mich, dass sie es miterlebt. Waie noch nichi

konfrontiert war ist, dass jemand bose reagiert llcatkenne Freunde

die auch adoptiert haben und ihre Kinder eine btesaktion von aul3e
gekriegt haben.
abwertendes, das hat sie nicht erlebt. Aber voerensSeite, das Kin
geht gut damit um.

Interviewer

Erzahlt lva von sich aus etwas Uberelidichen Eltern?

Frau P.

Sie weil3 es, aber sie spricht nicht dartbetzt spreche ich vi
weniger Uber meine Adoption, friher habe ich immgesagt, meing
Kinder sind adoptiert, die dritte ist asiatischs aaerkt man schon, da
sie adoptiert ist, aber ich darf keine Unterschie@dehen, also sage ic
alle drei sind adoptiert. Aber ich respektiere tjetzh spreche nicht s
viel daruiber, weil meine Tochter mochte bisschestddiz haben.

Das ist etwas anderes, etwas tiaskes oder
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Interviewer | Wissen sie, wie sie sich die leibliclidtern vorstellt?

Frau P. Als eine hibsche Frau, junge Mama und afmmeut. Und kein bése
Mensch, auf keinem Fall, weil ich spreche positreiidie Mutter.

Interviewer | Wurde lva vor dem Schuleintritt au3emfgir betreut?

Frau P. Sie war im Kindergarten seit 17 Monatetztdgeht sie in die Schule.

Interviewer | Wie macht sie sich in der Schule?

Frau P. Sehr gut, sie ist einfach die Beste irriKlasse.

Interviewer | Und sie wachst zweisprachig auf?

Frau P. Ja, komplett. Sie spricht drei Sprachent,jé&nglisch auch. Sie h
Englisch spielerisch mit zwei Jahren zu lernen bega und unser
Nachbarn sind Irlander seit drei Jahren, sie ist imier Tochter
befreundet und spricht fluently Englisch. Franzdsisprach sie mit mi
und jetzt in der Schule.

Interviewer | Sie haben gemeint, dass sie nie Prablemb ihrer Umgebung wege
ihrem Adoptivstatus gehabt hat?

Frau P. Nein, hatte sie nie.

Interview mit Frau P. tber ihren Sohn Ivan
Interviewer | Aus welchem Land wurde Ivan adoptiert?
Frau P. Ivan kommt aus Russland. Nach der Adoptam Iva haben wir, ich

und mein Mann wieder versucht Kinder zu bekommaeth e ist nicht
gelaufen. Und wir haben einen Freund, der Strafdéekiin Russlan(

S

unterstitzt. Es ist unser ndheste Freund im LeBehat gesagt, wen
ihr ein Kind adoptieren wollt, im Russland gibt &s viele Kinder in
Kinderheimen. Das war im Jahr 2002, nein 2001, wesmdariber
geredet haben. Wir sind gekommen im 2002 im Jansiad nach
Russland zu ihm geflogen. Er hat ein Projekt gemduhite Kontaki
mit Sozialbehdrde in einer Region von Russland.ednd/orstellung
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war, dass wir ein zweites Madchen adoptieren uma géein, so klein
wie mdoglich. Wir habe eine Mdglichkeit gehabt, &Waisenhaus z
besichtigen, sonst ist es nicht erlaubt. Wir wanght als Bewerbe
dort, sondern als Menschen, die helfen wollten. Baden scho
gewusst, dass wir Uber eine Adoption nachdenkeer, dbr Gesprac
war in einer ganz anderen Ebene. Wir sind in dieS&gisenhau
gewesen, wo wir tolle Erwachsene kennen gelernerahnit grol3e
Herzen, aber in einem Haus, wo es so arm war. @esghen waren So
toll. Es ist total falsch zu sagen, sie haben kddwtreuung, di
Bertreuung ist super, sie haben keine Mittel, fmelte Mittel sind
einfach nicht da. Fur mich war es unvorstellbar ¥feisenhaus z
besichtigen. Ich mdchte es erklaren, da es meirerLelerandert hat.
Ich bin in die erste Gruppe rein gegangen... Skeehasruppen nac
Alter, was vollkommen falsch ist, aber in dieseit Zear es so, Kinde
sind in einer Gruppe nach Alter, es gibt eine Geupon 0O bis
Monate, wenn die Kinder schon sitzen kdnnen gilitiesGruppe von
Monate bis ein und halb, dann kommt die Gruppe23und dan
wechseln sie den Weisenhaus. In der ersten Grupge,hat mic
vollkommen schockiert, es waren 2 BetreuerinnenlfiiBabys und
Frauen kdnnen nicht 16 Babys im Arm tragen. Es\gidle Kinder, die
schreien, 10 — 20 Minuten, ohne eine Reaktion vem Brwachsenen.
Die Kinder kdnnen nicht den ganzen Tag liegen, wiaht fur die
Entwicklung gut ist, also haben die Tischlein, Bisschen Polster, di
Kinder sitzen so, und sie sind gegurtet, dass hah mollkommen
fasziniert, negativ fasziniert. Wie kann ein kleildensch sein Lebe
so anfangen. Dann kamen wir in eine Gruppe voneilt&indern, eg
gab 12 Kinder in dieser Gruppe, und alle sind za geglaufen, Arme s
hoch gehalten, dass war sehr schon, aul3er einerdiesal Kleine war
ein ganz schwaches kleines Wesen, gesessen inEskey und hat mi
den Spielsachen gespielt, etwa so, das ist dee éshritt von
Autismus, sagt man. Dieses Kind zeigte keine Reaktivenn wir
gekommen sind. Mein Mann hat auch total berihrtemidt zu diese
Kleinen gegangen und ich habe mit der Direktorispgechen und ic
bin zu meinem Mann gegangen und hab dieses Kindhges Er ha
mich angeschaut und das war er, es war nicht eidch&n unter eins,
es war er. Ich habe ihn in die Arme genommen uedetiKleine ha
mich so festgehalten. Die Direktorin ist gekommed hat gesagt, dass
ist der Ivan, er ist ein und halb Jahre alt undseremotionell seh
schwach, hat Probleme mit Essen, kann nicht allessen, er will nich
essen. Es ist ein Kind, das sicher ein psychiséheblem hat. Wif
haben nichts gesagt mit meinem Mann, wir sind wejggangen, wir
haben den Waisenhaus gesehen, sind weggegangenartynsbend
haben wir beide geweint und wir haben gesagt, tedeislvan und wir
haben sofort angerufen, dass wir lvan adoptierehemoWir haben
angefangen, die Dokumente zusammenzustellen urthidder ganz¢
Adoptionsprozess angefangen. Und das hat ein Jadaugrt und icl
habe ins gesamt cca 5 Monate in Russland gelebichvganz allein
war, wo mir keiner helfen konnte, ich habe keine&kannt, der mi
Adoption zu tun gehabt hat. Ich hatte eine UbeesitzDie Direktorin
hat mir erlaubt in der Zeit vor der Adoption in d&Waisenhaus zu sein.
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Ich bin in der Frih gekommen und bin am Abend wggggen. Ich
habe mich mit allen Kindern beschaftigt, auch weimmit Ivan am
liebsten ware, musste ich Distanz halten, da ichegkt habe, dass e
ihn storte, wenn ich weg fliegte und spéater zurackk Die vorletzte
Reise, war eine Katastrophe, vor der letzten Reise,das Gericht
stattgefunden hat. Die vorletzte Reise war ein étprdas Kind ist in
eine Depression gefallen, hat tGberhaupt nichts megessen und nicht
geschlafen hat, da war er 2 Jahre und 3 MonatehBi&s, ich habe ihn
gestort, dieses Kommen und Gehen, das war nidftigices war notig
wegen den Behordebesuchen, aber nicht gut fur ihn.

v

Interviewer

Wie ist es ihnen wahrend dieses Jaloeder Adoption gegangen?

Frau P.

Das war das emotionellste Jahr in meinetver.e Anderseits sehr
wichtig, weil ich habe durch diese Erfahrung eiranzyandere Sicht
von Menschen. Ganz andere Werte. Vorher habe abs/gehabt, aber
man verliert diese Wéarme, leider. Das war eine augiche Erfahrung
von Menschlichkeit. Am Ende sieht man den Potendeh der Mensch
zum Uberleben hat. Unglaublich.

Interviewer

Was fur eine Beziehung hatten sie wanlzur Zeit der Adoption?

Frau P.

Auch wenn ich ihm sehr oft in den Armen alpgthhabe, habe ich
versucht mich auch mit den anderen Kindern zu ligggkn.

Interviewer

Wie verlief das Leben von Ivan vor deloption?

Frau P.

Ivan wurde geboren von einer Frau, die arelinder gehabt hat und
der Vater war ein Mal in dem Weisenhaus, es war Soidat der
russischen Armee. lvan wurde sofort im Spital gedas er war nie mit
der Mutter zusammengelebt. In Russland ist die Arsahr grof3, ich
glaube er hat drei oder vier Geschwister, wobeignials sagen, dass
nur 2 Kinder mit der Mutter leben und die restlischBruder und
Schwester sind adoptiert. Uber die Mutter weil3riagh den Namen. Ich
weild auch, dass sie getrunken hat, Ivan hat dewml-A#tohol-
Syndrom, sie hat getrunken wahrend der Schwangstsaass weil}
ich.

Interviewer

War Ivan dann die ganze Zeit in einenmdérheim, oder hat es
gewechselt?

Frau P.

Er war noch zu jung zu wechseln, im Russtaechseln sie mit drei.

Interviewer

Wie war die Betreuung, hatte er eingi@eung zu den Betreuerinnen
aufgebaut?

Frau P.

Die Betreuung war sehr, sehr schon, sierhaber keine Mittel. Sig
haben Essen bekommen, aber es waren keine gutendmalitel. Aber
sie bekamen viel Liebe. Eine spezielle Beziehungtelunan nicht
haben, das ist total falsch, die Damen haben ingeerechselt, jetz
machen sie es nicht mehr. Sie wissen heute, dasuiBjy mit einen
Erwachsenen wichtig ist.

—F

Interviewer

Wie verlief das erste Jahr, nach deogin von Ilvan?

Frau P.

Etwas lustiges war, es hatte auch einigesrTeil. Der lustige Teil
war, dass wir uns entschieden haben, Iva auf dieteleReise
mitzunehmen. Wir haben das Gerichtstermin gehaibt, und mein
Mann, wir haben eine positive Entscheidung bekommen durften
Ivan sofort holen, ich fuhr gleich in das Weiserdhand habe meinen
Sohn genommen. Mein Mann ist zurlick geflogen uridvaageholt, dg
wir 15 Tage auf die Dokumente warten mussten. Urad Hat diese
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Adoption miterlebt, sie hat gewusst, dass sie eind8 kriegt, au
Russland. Sie war total gltcklich ein Bruder zudrmaknen. Dann ist si
nach Russland gekommen, wir hatten den Ivan untatisich gefreut.
Und dann, ich habe oft geweint, da ich kérperlicidl ypsychisch sehr
mide war. Sie hat immer gesagt: ,Sei nicht trawl@ss Ivan bleibe
muss.” Und ich habe gesagt: ,Nein, Iva, er kommt“mind als wir
wegflogen, steigen wir in den Taxi und sie sagth,Wweil3, du bist gan
traurig, Ivan muss bleiben.” ,lva wir nehmen Ivarit,ndas ist dei
Bruder, er lebt ab jetzt in Osterreich.“ Dann sinit geflogen un
gelandet und ich habe geweint, weil wir in Ostefieivaren und ic
wusste jetzt ist es vorbei. Da hat sie gesagt: ,amine nicht, wi
gehen ihm nachsten Monat besuchen.” Und ich habagge,Das is
den Bruder!* Und ab diesem Moment, drei Monate,|&1GAb diese
Moment hat Iva uns Krieg deklariert. Weil fir siamves ein Bruder ays
Russland, aber nicht einer aus Osterreich. Dasigoadsei allen
Kindern, die Geschwister kriegen. Es war immer, lbigh das Best
Mal das Besser, Mal das besser. Das hat mindestexisMonate
gedauert. Es war sehr schwer. Weil lvan war zwel halb Jahre, war
nicht sauber, er war schon sauber im Waisenhau®sterreich aber
nicht. Das ist die normale Reaktion. Die Problemié ivan habe
angefangen, aber ich war unter keiner Betreuung.iSiadas Proble
dass Osterreich hat, im Bereich von Adoption, néehAdoption gib
es niemanden, dem man anrufen kann. Man hat Anigst dartiber z
sprechen, vielleicht mache ich was Falsches. BEsiéste Schuld, dass
das Kind Probleme hat. Und es gibt niemanden, idbrigeschaftigt mi
Paaren, die Adoptivkind zu Hause haben, beziehusigewein Kind
aus Ausland. Da gibt es niemanden. In diesem Mongtnmeinem
Sohn sehr schlecht gegangen, er wollte nichts edéach dem wi
nach Osterreich gekommen bin, die Idee war, ichbélein gute
halbes Jahr zu Hause. Bis er sich integrieren k&rnhat mich
vollkommen, total abgelehnt, unglaublich viel gemtgiaber dauern
dauernd, er wollte nichts essen auf3er Banane wmchtzwerge. Ic
habe eine tolle Arztin, Frau M., gefunden, sie ds beriihmtest
Kinderarztin und sie ist einfach genial. Mit ihr bdeaich dartbe
gesprochen und sie sagte: ,Wenn er nur das issh @&t er nur das.
Lassen sie ihm in Ruhe, er hat nichts besonders, erschrecken
ware, lassen sie ihm sich selbst entwickeln.” Er se&hr klein und sehr
ddnn, er ist noch klein und diinn, mein Sohn siebehhalb Jahre un
ist 15 Kilo schwer und sehr klein. Wir haben scegélund ich habe ih
bdse gesehen. Ich konnte ihm keine Liebe gebenhdble das Geflhl
gehabt, ich habe so viel fur ihn investiert, dassier kommt und dieser
kleine Wurm hat dauernd, dauernd geweint. Ich veusgtht, mit we
ich sprechen sollte. Ich war so, dass ich drei Veochkpater eine
schweren Autounfall gehabt hatte. Ich bin eingedenl in meine
Auto und bin auf die andere Stral3e der Seite.wd&in Wunder, dass
ich diesen Unfall Uberlebt habe, ich war nicht sehwerletzt, aber ic
habe einen schweren Unfall gehabt, das Auto wammekr. Und ic
habe mich auch sehr rasch, zwei Wochen Ivan imdfiiedergarten z
geben, flir einen halbes Tag, mit seiner Schwedfed das ha
unglaubliche Verbesserung gebracht, weil er miteag Kindern war
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Kindern gelebt hat und plétzlich steht er zu Haosieeiner Mutter, di

Das Problem mit mir war, dass er zwei und halb elahit andereﬁ\
r

absolut keine Ahnung hat, was er mit dem Kleinechea kann, er w
gestort, traumatisiert.

Interviewer

Wann genau begann er den Kindergartdrezuchen?

Frau P.

Zwei drei Wochen war ich ganz allein minjhdann habe ich de
Schritt Kindergarten gemacht, was mir geholfen feste Luft zu
atmen und ihm auch, weil er sich vollkommen verbdsbat. Er ist
trotzdem ein Kind, das enorm viel weint, fUr irgeras$ weint er, das is
seine LOsung, um seine Probleme zu l6sen. Er waKaid, er hat
gehasst, wenn Schmutz oder ein Fleck auf seineheB8awar. Da
wurde er vollkommen verrtickt. Mein Sohn hasst Sdaam@der auf
seinem Teller, er ist sehr... Er ordnet sein Zimmeglaublich gut

passt auf seine Sachen auf. Er mag spielen middeGegenstanden.
Er mag kein Schmerz, kein Schmutz, es ist ein &kiKratzi und er

wird schreien... Aber ich glaube, dass sind Buben.

=

Interviewer

Was passierte in den drei ersten Woghen

Frau P.

Diese drei Wochen waren katastrophal. &tye hangefangen, wie al
mit Blchern und Motorik, weil er war grobmotoris@r,konnte gehen
aber nicht laufen, feinmotorisch absolut keine AfmpuEin Buch ha
ihm gefallen, das habe ich versucht mit ihm, aberk@ennte sich
maximal 30 Sekunden konzentrieren. Dann wollte eg won mir,

wollte was anderes tun und sogar nichts tun auBesmsund weinen,
Ich habe meinen Sohn weinen erlebt um sonst. Wasrltlenn, warum

weint er? Ich wusste nicht mit wem ich sprechen. doh habe mit
meiner Arztin geredet und sie hat mir die Idee bege vielleicht
braucht er andere Kinder, er muss mit anderen KmdeMir war sehr
schlecht, ich habe meinen Sohn nicht geliebt. Soeime schwanger
Frau nach der Geburt hat diese Phase, hat manklese und jede h
diese Phase. Ich habe diese Phase sehr stark gekedldie Adoption
sehr lag war, ich hab viel gegeben. Ich habe ilugeht, gefuttert
mechanisch. Ich hatte eine Mauer, ich machte nwriala musste. Ick
kann wirklich verstehen, ich habe viel Uber Gewadtl T6tung nach
der Adoption gelesen, jeder hat seine Grenzenyigkde mein Kind nig
schlagen, aber ich war wirklich sehr fertig.
Mein Mann war genial, er hat ihm sehr viel Liebgegjgen, es war nick

leicht, aber sofort ab dem Moment der Adoption, ifiir war es keine

Frage. Aber wenn man arbeitet am Tag, nur am Waaitanzu Haus
ist, wenn man diese Reise nach Russland nicht dentet, es is
anders.

Und dann ist es langsam besser geworden. Im Sommérlaub. Der
Kindergarten hat sehr viel geholfen, weil er hat emderen Kinderr
sich beschaftigt. Er hat einen Wortschatz schnelkommen, im
Deutsch.
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Interviewer

Wie war er sprachlich?

Frau P.

Er hat zuerst gar nicht gesprochen, sogasi&h nicht, er hat n|
~Waf, Waf“ gemacht, weil es war ein Hund in dem W&haus und €
war fasziniert von ihm. Er hat verstanden Russibelte es aber nog
nicht geordnet. Wenn wir ihm bekommen haben, wivemasofort mit

=

Deutsch, ich mit FranzdOsisch angefangen. Er wawiver er hat
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angefangen, Worte zu sagen, er konnte sich gutéweligen, aber bi
er sein erstes Satz gesprochen hat, das hat sichand halb bis zwe
Jahre gedauert. Jetzt spricht er, er versteht, @lemacht Fehler, abé
er spricht Franzosisch, Basissatze und Deut flié3en

Ay "2
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Interviewer

Wann wurde es besser?

Frau P.

Im Sommer, wir machten Urlaub mit meinermiMazu viert und da
hat viel getan. Wir haben Urlaub gemacht irgendwoMeer und das
Meer hat ihm total gut getan. Und wir haben dieaBaé gefunden. Di
Balance haben wir gefunden mit lva sehr schneli] sre war klein,
aber Ivan war zwei und halb Jahre und er hat unBareilie total
unbalanciert. Das war Schlafen, das war Essenyvda&ytmus. Diese
Kind hat dauern geweint, auch ohne Betreung nixhabe wirklich ein
unbalanciertes Leben gehabt. Dann diese Urlaubszeihaben diesg
Balance langsam wieder gefunden. Und in dem Monmvemich meine
Balance gefunden habe, ist die Liebe gekommen. Bs ®&n
Stufenprozess, ich kann sagen, dass mein Sohn in herz voll
integriert war, nach 9 — 10 Monate lang. Mein Maret friher.
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Interviewer

Wie war der Gesundheitszustand von Ian der Ankunft in ihre
Familie?

Frau P.

Er ist ein Fetal-Alkohol-Kind, er ist selimn, sehr Kklein, verspatet
seiner Entwicklung, noch heute. Er hat was in gietragen. Wir hab
einen Kinderpsychologen besucht, 2 Jahre, wir ewliin Status Ube
Ivans Entwicklung und er hat uns gesagt, dass ufiser total normal
ist. Und als Mutter dieses Kindes kann ich sagsnisiekein normale
Kind, er hat etwas, man spurt es. Er ist sehrligegit, er arbeitet abe
unkonzentriert, stort andere in der Klasse, erist Storpunkt in de
Klasse, nicht Gewalt, er macht Blodsinn. Mit ihnm lich sehr stren
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mit Schularbeiten, wenn ich das nicht machen windede er es nic

machen. Er hat zwei Jahre im Kindergarten, er ighti#erhaupt nich
integriert. Er hat manchmal mitgespielt, aber siaht integriert. Dag
Problem das er gehabt hat, er schaut immer 2 Jahger als die

anderen. Und fir die Kinder ist der schwache imohar am Rande.

Jetzt geht es Bisschen besser, in der Schule rstler der einzige, de
so dunn ist und wenn er Blédsinn macht, jeder s&gist cool. Er ha
kein Nachteil, er ist intelligent, alle Lehrer sageWenn er will, er
kann es.” Er kann wunderbar rechnen, wie autistiddbnschen.

—+
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Interviewer

In welche Klasse geht er jetzt?

Frau P.

Er geht in die erste Klasse. Mit siebeai, fochen vor sieben Jahrern).

Interviewer

Kdnnte ich bitte noch Mal das Themapaeshen, ab wann sie sich 3
Eltern von Ivan gefuhlt haben?

als

Frau P.

9 Monate spater, ab diesen Urlaub ist e3 84. Bei dem Vater war €
sofort, sehr kurze Zeit. Ab dem Moment, dass ssagehaben, sie sin
der Vater, hat er die Verantwortung Ubernommenihiiinvar es klar.

'S
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Interviewer

Wie war es bei Ilvan, was denken siewann hat er sie als Elte
wahrgenommen?

i

Frau P.

Im Sommer, im Sommer hat er angefangenAdiee um uns zy
schlieBen, vorher ist er nicht zu uns gekommeneriiigh nach de
Sommer Zeit, wo ich gemerkt habe, es geht mir igtithm auch gu
gegangen. Es ist unglaublich, wie wichtig der Risdl der Erwachseng

2N

ist. Es ist mir gut gegangen und er hat sich aebin gut entwickelt.

117



Interviewer

Wie waren diese Praferenzen wahrendemestehung von Beziehung
zwischen lvan und ihnen als Eltern?

Frau P.

Nein, soweit ich mich erinnere, es war &imege Zeit mehr mit mir ungd
dann mit Papa. Heute ist es mein Mann, er ist apafind, Mama ist
Erziehung, nein...

Interviewer

Woran erkennen sie in ihrem Alltag, slak/an sie als seine
Bezugsperson wahrnimmt?

Frau P.

.Mama, du bist die schonste, die ich kénke.zeigt seinem Vater
enorm viel Liebe, mit mir ein Bisschen schwer, welil die strenge bin|

Interviewer

Zu wem geht er, wenn er irgendwelcheg&o hat?

Frau P.

Er kommt zu mir. An Papa, wenn Papa niehistl an mich. Ich bif
auch traditionell in der Erziehung als Franzdsichnhart aber streng.
Wenn man drei Kinder hat, die laut und lebendigdsimuss man
bisschen unter Kontrolle alles haben. Wir habensaés gut integriert,
mit Papa ist es leichter was zu bekommen.

=}

Interviewer

Welche Situationen, Ereignisse, Bednggn haben ihrer Meinung
nach der Entstehung einer engen Bindung zwischeanilund Ivan
geholfen?

Frau P.

Ich glaube die Balance, die ich gefunddyeheeine eigene Balange,
hat das Problem geldst, das hat uns integriertKidlider merken, wenn
man offen ist, liebe zu geben. Ein Kind hat InstifBas Kind merkt
Mama geht es gut, dann kann es sich auch positiviekeIn.

Interviewer

Welche Situationen, Ereignisse, Bediggn haben ihrer Meinung
nach der Entstehung einer engen Bindung zwischeanilund Ivan
entgegengewirkt?

Frau P.

Nur diese ersten Monate, wo ich mich géfnadpe, warum ist es so?
Ich war erstaunt, wenn ich in der Literatur gelebabe, dass es fast
allen Adoptiveltern so geht, dass man sich nach Adoption
alleingelassen fuhlt. Die Kinder sind nicht leickig tragen etwas.

Interviewer

Wenn sie an die Erwartungen denkeniesedAdoption, welche haben
sich erfullt und welche nicht?

Frau P.

Alles, am Ende bin ich eine glickliche Figan ist mein Sohn, keine
Frage. Die Bindung ist da und ich kann es mir nafders vorstellen.

Interviewer

Wie war es mit der Aufklarung Gber diéoption bei Ivan?

Frau P.

Das war ziemlich leicht, weil wir haben(dsar sofort gesprochen und
wir haben eine Landkarte der ganzen Welt und we& kbmmen aus
anderen Landern, alle, unser Au-Pair, sie ist aach einem anderen
Land, wir haben Uberall Fahnen. Er weil3, das ewaisenhaus gelebt
hat und wenn wir zum Beispiel etwas essen, sagerags essen die
im Russland oder heute feiern die im Russland daswir sprecher
daruber. Ich arbeite selbst viel mit Russland uirdifan ist Russlan
das grofdte Land, das beste Land, er hat es wirlidedlisiert. Ich sag
manchmal: ,Du bist mein kleiner Russe."

=
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Interviewer

Fragt er etwas Uber seine leiblicheeral?

Frau P.

Nein, nie ein Mal. O ja, doch, ein Mal batgefragt, wie war es, war
ich ein Baby, wenn du mich geholt hast? Er wollissen, ob ich ihn
als Baby getragen habe. Ich habe gesagt: ,Du vgardlein, dass du
wie ein Baby warst.” Dann fragte er, ob er Schwestier Bruder hat,
da sagte ich: ,Ja, du hast sicher Schwester unddByréaber wir wisse

-
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nicht wo die sind.” Der Ivan hat dariiber geredet, $agte dass seine

Mutter sicher noch lebt, wir habe Papiere lUber wienn er sie Ma
treffen will, das sind seine Papiere. Wir haberagéswvir machen es i

zwei drei Jahren, dann machen wir eine Welttour,mmachen Kosovo,

Russland und Kambodscha, alle zusammen.

Interviewer

Erzahlt lvan etwas Uber seine Eltern?

Frau P.

Nur ein Mal, wir haben ein Video von seiAdbption, eine Fotoshow
die ich fur ihn vorbereitet habe. Da sind Fotos @erm Waisenhaus un
er sagt: ,Ja, den kenne ich.” Kann er nicht kenradr er ist stolz z
sagen, dass ist meine Gruppe. Das ist mein VidemarAdoption.

Interviewer | Wie stellt er sich seine leiblichendgit vor?

Frau P. Er ist uninteressiert.

Interviewer | Wie lange wurde er im Kindergarten bet?

Frau P. Vier Jahre.

Interviewer | Wie geht es ihm in der Schule?

Frau P. Er ist nicht weniger gut, oder besser asathderen. Er hat dies

Problem, dass es wegen Anerkennung im Unterriéhtest

Interviewer

Hatte er jemals negative Reaktionen emegeinem Adoptivstaty
erlebt?

Frau P.

Weil er so dinn war, wurde er von KameraoenKindergarten

geschlagen, dann hat er selbst angefangen zu sahlagch zu Hause.

Dann missten wir es im Kindergaren klaren, er neusl¢ Gruppe
wechseln. Es war aber weil er zu dinn war und sicht integrierte
erst dieses Jahr hat er sich integriert. Er hatrenael Problem mit
anderen Kindern zu spielen.

Interview mit Frau P. tber ihre Tochter Mary

Interviewer

Mary ist zu ihnen mit 2 Jahren und 16ndten gekommen?

Frau P.

Ja.

Interviewer

Bevor ich beginne spezifische Fragerstalien, konnten sie bitte d
Mary kurz beschreiben?

o
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Frau P.

Ein faszinierendes Lebewesen. Ein kleinégdiden mit finf Jahrer
das enorm viel alleine tun kann. Die ist sehr dalmtig. Sie gibt mit
dem Geflhl, dass sie zwei Jahre alter ist, aber wissen ihr
Geburtsdatum nicht genau...

Interviewer

Sie ist aus Kambodscha?

Frau P.

Ja, aus Kambodscha. Und es war auch ¢gressante Geschichte. A

ich in der Adoptionsvermittlungsstelle gearbeitabé, und in 2004 ig
passiert, dass eine Familie ein Kind aus Kambodscimgptierte, da
war im August 2004. Diese Familie, wenn ich Uber sprechen dar
diese Familie hat sich lang fir die Adoption vodimt, sie habe
dieses Madchen adoptiert und im November ist in dé&mein ein
Anruf angekommen, von dem Vater, es geht sehr clchle

Ul = =

Interviewer

Sie blieb also drei Monate in diesemiiz?

Frau P.

Ja, von August bis November. Und er ruftsagt, es geht ihnen nic
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gut, seine Frau ist absolut nicht gut, sie hatRyimblem, sie brauchen
Hilfe. Was absolut toll ist, das man Hilfe such&rid habe ich von der
Familie in den Meetings gehort. Ich werde es nigessen, ich ging z
meine Kollegin und sagte: ,Zeig mir die Kleine.” &nch sah diese
kleine Madchen, und ich war fasziniert, es warkamd, auf dem Fot
war sie zwei Jahre und sie war so stolz, sie ssandnd total ernst.
Sehr dunkel, dieses Foto war faszinierend. Ich hgdsagt, wenn es
Probleme gibt, ich kann das Kind zu mir nehmenhrtdause, fur ein
Welile, bis das Problem gel6st ist, ich habe angeéigiinich bin berei
Mary als Pflegefamilie zu nehmen. Der Verein hat d&htige
gemacht, die Sozialbehdrde informiert, dann ist Kamderpsycholog
in die Familie gekommen, von der Sozialbehorde, Mensch, de
enorm viel Wissen hatte. Er hat versucht die Kdladien der
Familie... Sie haben schon ein Kind gehabt, esiwdieser Zeit neu
sie wollten sehen, warum funktioniert die Integratnicht. Ich habe a
mich gedacht mit lvan und ich habe gewusst, sievadt in dieser
Phase. Ich habe gedacht, vielleicht muss man ite €hance geben.
Aber das grolRe Problem, das sie gehabt hat, sitevidary immer in
die Arme nehmen, sie wollte kuscheln, wie alle Miitind Mary hat e
total abgelehnt. Sie wollte nie getragen werdemywsillte nur weg. Un
es konnte noch was sein, die Eltern sind blond biad-augig. Un
Mary ist dunkel und sie haben gemerkt, dass weearfele gekomme
sind, die dunkelhaarig waren, Mary war zu den hzogen. Irgendwa
hat nicht gestimmt und der Psychologe hat es aasklgn. Sie haben
es versucht, haben sich sehr viel mit Mary besgtaftlafir ware
diese ersten Adoptiveltern sehr gut, sie haben nenaiel fur die
motorische Entwicklung von Mary, enorm viel gemadiary hat nac
sechs Monaten Deutsch gesprochen, unvorstelllzahasie fluentliche
Deutsch gehabt, sie war sehr begabt. Die Elterremaemerkt, dass
Mary alter sein konnte als in den Papieren gesoéneSie haben den
Knochentest gemacht, ich hatte das nie gemacht, @ibehaben e
gemacht, da war sie zirka drei Monate alter. Marssteies mit eine
zweiten bestétigen, aber wir wollen es nicht macles ist so wie e
ist, das ist ihre Sache. Dann ist die Sozialbeh@®lemmen und es
ging nicht gut, im Janner habe ich einen Anruf bekeen, die
Sozialbehdrde sucht eine Adoptivfamilie. Mein Maand ich wir
haben gesessen und gefragt, was mach ma? Wir lesbéierlegt
geweint und gesagt, ja und angerufen, wir bewerlgs als
Adoptiveltern. Die Sozialarbeiterin, die uns flrederste und zweit
Adoption vorbereitet hat, auch wenn ich 45 war, das der
Grenzelimit, sie hat gesagt das passt. Dann isPdgchologe zu uns
gekommen. Dieser Psychologe musste sagen, ob weigrge sind. E
hat Mary drei Monate betreut, er hat sofort geshtsry gehort da
Meine zwei Kinder waren sehr lebendig und er haheykt, dass e
passt. Dann ist es sehr schnell gelaufen, im Febsuad wir zur
Ubergabe des Kindes eingeladen. Die Adoptiveltearew dort, si
haben beide geweint, ich musste mich bremsen, demiticht weine
Ich werde auf keinen Fall mit den Finger auf diesete zeigen, wei
was sie erlebt haben, war sehr emotional schwerhaben erkann
dass irgendwas nicht stimmt, sie haben an das #&adcht, mehr al
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an sich selbst. Wenn sie ein Kind adoptieren undickgeben, jeder
weild es, sie mussten ubersiedeln. Sie haben nath Wiele Problem
mit ihrer leiblichen Tochter, die es nicht veratbei hat. Die
Sozialbehdrde war sehr gut, reflektiert, der Pshagowar da, ich hatt
das Gefuhl, dass wir gut unterstutzt waren. Wir emaliber di
rechtlichen Bedingungen gesprochen. Auch wenn deht®& nicht
entschieden hat, das Kind war sofort bei uns iedefl dann adoptie
es war sehr schnell, so zwei Monate. Am nachsten hizdoen Mar
abgeholt, wir haben es so gemacht, wir haben uad-vrdgunde begrt
in dem Haus wo sie Urlaub verbracht habe, es wantéh/idann sin
wir mit den Kindern rutschen gegangen, dann hatFainilie gesagt
dass sie mit uns gehen wird und wir kommen dichutlesn. Da
Problem, das dieses Kind gehabt hat, sie hat keémetionen gezeig
wenn wir wegfuhren, total nichts. Sie stand in lliéte, weint nicht, tu
nicht, kommt nicht zu den Menschen. Total begaliterakeine
emotionelle Reaktion. Wir haben das Kind genomnwén,waren im
Hotel, mit meinen Kindern und den Grol3eltern da,edste Abend w
vorbei, sie hat alle kennen gelernt, die Kinderemabhr gesagt ,Wir
sind dein Bruder und Schwester.” Sie war nur innaeiArmen und hat
sich gehalten, nicht fest. Und wir haben sie nighit uns schlafer
lassen, wir haben die Kinder alle zusammen ins @sttacht. Das war
total richtig, am nachsten Tag war sie schon autMkgratze springend
und lachend. Das hat uns sehr gut getan. Wir hainsere Kinde
gelassen, Mary zu integrieren. Wir sind nach Hagskommen und
haben gesagt: ,0.k., jetzt ist Mary zu Hause, dabelh geht weiter.
Wir leben weiter, wie wir gelebt haben.” Ich bliebh Hause, sie hat
sich bei mir beschaftigt, nur bei mir ganz einfaglenn ich was zu tun
gehabt hab, ist sie mit Au-Pair spazieren gegangenwar bei mir
aber ich habe sie nicht gezwungen. Und sie ist sabch zu uns
gekommen. Sie hatte viele Alptrdume, da sind wivemeihrem Bett
geschlafen, und sie ist zu uns gekommen. Nach Heeaten hat man
nicht gemerkt, dass dieses Kind so was erlebtSiatwar vollkommen
integriert, mitgemacht. Mit lvan, heute lvan undrylaind wie ein altes
Ehepaar. Sie lieben sich heil, sie kdmpfen immedevi aber spielen
dauernd zusammen. Mary hat noch immer das, wensagen: ,,Gehen
wir in Urlaub, dort und dort.“ Sie sagt: ,Mama iguch, Mama ich
auch?* Klar, du gehdrst zu der Familie, Mary.” $iat immer wieder
die Fragen, aber vielleicht wegen dem Alter, wesl micht weil3, was
die Schwester macht. Aber sie ist voll in der Fardrinnen. Ein sehr
lebendiger, sturer, kluger, liebvoller Mensch. Akers kennt sie nicht,
Weinen, sie weint nicht. Sehr, sehr selten. Es muddich etwas an
der Grenze sein, wo sie grol3e Schmerzen hat, otlriaeleidigt ist,
aber selten. Sie weint kaum.

Interviewer

Wissen sie etwas dartber, wie es Maryler ersten Adoptivfamilig
gegangen ist?

1%

Frau P.

Sie habe sie aus Kambodscha geholt. Dimtlit ist, das Proble
war, es war zu schnell. Man konnte innerhalb vanf fidlonaten ei
Kind adoptieren. Die Familie war geeignet ein Kmdadoptieren, aber
die Vorbereitung war nicht da, auf das Kind, awd Hultur, Aussehen,
die Integration hat nicht geklappt, wir werden mialissen warum, weil
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es ist ein menschlicher Element. Das Geflhl beiMetter hat nicht
funktioniert. Die Manschen waren nett, sie schickeeschenke fl
Mary, ich schicke Fotos, wir sind im Kontakt. Whneffen sie nicht
damit Mary keine Angst kriegt, ich kann den Psyolheh anrufen
Anfangs hab ich gemacht, jetzt brauche ich nichtinmieh versuche in
Kontakt zu bleiben.

Sie mussten sich noch da entscheiden, man kriegE@io, muss ja
oder nein sagen, ich denke, man sollte davor dad K&hen, ein Paji
Wochen damit im Land verbringen, wie es in der Slks&v ist, im
Russland ist es ganz kurz, aber trotzdem, manesotith nein sage
konnen. Kann ich mich vorstellen, das Kind zu nehmelie
Sozialbehorde sollte beobachten ob die Familiedigses bestimmt
Kind passt. Im Athiopien ist das Kind sogar schar dem Seher
adoptiert, ist total verriickt. Das ist ein Systentée.

el 1)

Interviewer

Was wissen sie Uber Marys Leben im Kaasicha, vor der Adoption?

Frau P.

Sehr wenig. Was ich weil3, sie war gefuralgnder Stralle, als e
Baby. Wir vermuten, sie war im Weisenhaus geschlagéarum? Wei
am Anfang, sie sehen ich bin eine Frau, die viaitigeliert, und ich
habe manchmal Reaktion von ihr gekriegt, so, weggédz Ein Paa

mal, wenn ich so mit der Hand gemacht habe, isssiert weg. Was

uns gestort hat, wir sind nicht indiskret mit urserKorper, aber wi
sind nicht Leute, die sich total abdecken. Es ksgin, dass die Kinde
uns schon nackt gesehen haben. Und Mary hat méliaan gesehen
in den ersten Monaten und sie hat gesagt: ,Esddboten damit zy
spielen!” Und das ein dreijdhriges Kind das sagt, hdiben wir uns
Fragen gestellt, was sie erlebt hat. Aber es gaiek Informationen
nur Vermutungen, was Mary gezeigt hat. Aber ichrnin sicher, das
sie geschlagen wurde.

n

Interviewer

Wie verlief das erste Jahr, nachdemyMbai ihnen eingezogen ist?

Frau P.

Es hat, wie ich gesagt habe, wunderbatibmért. Die Balance habe
wir sofort gefunden, sofort. Vielleicht, das wah mit Ivan erlebt hab
hat mir gezeigt, dass man Bisschen Distanz lassess.nich habe dg
Kind gelassen zu mir zu kommen. Sie ist sehr rascns gekommer
so in die Arme und so. Kein Problem. Bis heute dragvir uns, wanr
kommen die Probleme? Weil sie hat auch was erleltich mit den
anderen Geschwistern ging es wunderbar, die zwsrhdary so vie
geholfen. Sie hat Uber ihre Adoption auch gewusst, wusste, Si¢
kommt aus Kambodscha. Sie hat auch das Phanomabtgelas vielg
Adoptivkinder haben, die andere Farbe haben, anamgfwollte sie
sich waschen, dass sie heller wird. Sie hat gedéaina ich méchte s(
wie mein Bruder und Schwester sein.” Und ich hadeagt: ,Mary, ich
mdochte so wie du sein.” Ich bin ein dunkler Typdwie sieht, wir
haben die gleiche Haare, die gleiche AugenfarbesrAie liebt ihre
Bruder und Schwester sehr heifl3, spielen immer emt Bruder. Das is
faszinierend.

W5

A4

Interviewer

Wie ging Mary gesundheitlich, wenn siach Osterreich gekomme
ist?

2N

Frau P. Sie hatte keine Probleme.
Interviewer | Wie war sie entwickelt?
Frau P. Super, die Entwicklung war super. Auch Vgaaihs malig, fir ei

=)
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asiatisches Kind ist sie perfekt gewachsen, sie Ikaine
Verzdgerungen. Sprachlich, sie hat Deutsch sehnedictgelernt,
Franzosisch versteht sie alles, kann schon einige@/VSie ist besser
entwickelt als die anderen Kinder.

Interviewer

Wie verlief die Entwicklung einer Belaieng zwischen Mary und ihnen
oder ihrem Mann?

Frau P.

Sie hat unsere Kinder gesehen, wie sieaeben, Mama und Papa und
sie hat das gleiche getan. Wir haben das gemeaks dar kopiert,
wenn Iva zu Mir kam, ,Mama, Mama, ich liebe dich@t sie das selbe
gesagt. Wir haben gewusst, sie will sich integnere

Interviewer

Ab wann denken sie, nimmt sie sie dlerk dar und macht es von sich
aus?

Frau P.

Ich denke ab Sommer, da waren wir alle faull und wir waren am
Meer, das hat auch sehr viel geholfen, diese Famndise.

Interviewer

Hatte sie jemals Praferenzen, bezudditérn, inren Mann oder sie?

Frau P.

Das war immer Mama.

Interviewer

Und woran konnen sie im Alltag sehemsgl sie sie als Mutter
wahrnimmt, oder gab es irgendwelche spezielle &aa

Frau P.

Es geht ihr gut, man sieht es. Sie wil] was die anderen tun, sie sagt
immer: ,Ich auch.” ,Ja klar du auch.” Sie isst uagiblich gern, sie isg
alles, sie liebt Essen. Das einzige, dass mich, stg& weint nicht
Wenn ich sie bestrafe, ,Geh ins Zimmer!”, alle Kemdweinen, sie
nicht, sie geht, auch als ganz klein. Wenn sie Kemhat, kommt sie
zu Mama und was sie liebt, ist Massage, das isgluSie will dauernd
massieren, sie hat eine ganz feine Haut und ,, Marassiere” und vo
Gasten, genau das gleiche, wir mussen ihr erkl@i&njst eine privat
Sache.

—
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Interviewer

Was denken sie hat der EntwicklungBkziehung zwischen Mary und
ihnen geholfen?

Frau P.

Die Kinder, die zwei.

Interviewer

Was haben sie eher storend empfundetidiBeziehung?

Frau P.

Das Geruch, das sie gehabt hat, am An¥dagn sie geschwitzt hat, es
war sehr stark, das war fur mich unangenehm, itle Isée oft geduscht.
Aber ich habe mich gewodhnt nach ein Paar Monaten.

Interviewer

)%

Was die Erwartungen angeht, welche hakieh erfullt und welchg
nicht?

Frau P.

Phantastisch. Ich kann sagen, wir habenwsasisst und sie w3g
genau dieses Stlck. Jetzt ist es genau so, s&s lggischlossen.

=~

Interviewer

Wie ist es mit seiner leiblichen Familstellt sie irgendwelche Fragen,
oder erzahlt etwas Uber sie?

Frau P.

Wir haben nur ein Mal eine Diskussion gehaid das war dieses
unheimliche, sie sagt: ,Ja, ich weil3, wie es gegarngt.” Im Radio wa
ein Thema, eine Reportage Uber die Kmer, die rateeik Und ich
sagte: ,Mary, komm, die sprechen lUber Kambodschadge Dort wal
ein Krieg und viele Leute sind gestorben.” ,Ja, veki3 Mama, meine
Mama, Papa und Schwester sind gestorben.” ,Ichesagis kann nich
sein, weild du warum, es war lange vor deiner Gebykber Mama,
das ist wahr, meine Mutter, Papa und Schwester gaéstbrben.” Win
haben es so gelassen und wir reden nicht darUleglrjol weil3 ganz
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genau, wir werden nichts finden, es gibt es nighg, wir fur Mary
suchen konne, es gibt nichts. Sie konnte es nittgen, weil sie wal
nur ein Saugling, aber wer weil3. Sie hat es melwrgedagt: ,Ja, glau
mir, sie sind gestorben.” ,Aber du hast mich als Baby bekommen.
~Ja du warst ganz klein.” Ich habe von den Behoraésm Foto
bekommen, wie sie ein Jahr war, und ich habe esRahmen ar
meinem Bett. Was wir fur Mary gemacht haben, figr idtegration, win

haben von der anderen Familie Fotos geholt unchalen den ganzen

Haus damit bezehrt. Und sie hat ihr Foto auf demikenbildern dabe

gesehen. Alle Fotos, die wir in den ersten Tagenaght haben, haben

wir in Rahmen gemacht, Mary hat sich sofort zu Hagesftihlt.

"
b

Interviewer

Wie klaren sie Mary die Adoption auf?

Frau P.

Mit der anderen Familie habe ich es ihlaerkweil sie kriegt dauern

Karten, ich will nicht ligen, ich sage: ,Das istrv@ante und Onkel.

Weil3 du, die Familie, die so lieb war, dich abzenoldamit du zu un
kannst.“ Ich werde es ihr erzahlen, ich werde esrklaren, dass si
selbst gewahlt hat und bei uns hat sie sich satoHause gefuhlt. Als
durch sie ist sie zu uns gekommen.

o
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Interviewer

Erzahlte sie noch etwas uUber ihre ielldn Eltern, wie sie aussah
zum Beispiel?

Frau P.

Nein. Sie sagt, das habe ich gegessenniark@mbodscha, das kar
sie sich erinnern.

Interviewer

Wird sie aul3enfamiliér betreut, im Kémdarten?

Frau P.

Sie ist im Kindergarten, sie geht hin geiei Jahren, sie ist zu ul
gekommen im 2005, Februar und ins Kindergartenépt&nber 2006

Interviewer

Hatte sie jemals Probleme wegen ihrerdopivstatus mit de
Umgebung gehabt?

Frau P.

Nein, wir haben Glick, dass unsere Nachbaeunde, sind aus Ken
und indische Wurzeln, die Mama ist blond, Papay skmkel, seh
hibsche Kinder und Mary liebt dieses Haus. Sietfsibh vollkommen
normal. Ich habe versucht, andere Familie, die aeldphaben, zU
treffen und sie will das nicht. Sie sagt, ,Es mhdweilig.“ Ich werde
sie nicht zwingen.

ia

Interviewer

Sie haben drei verschieden Adoptionelebg Kinder, die unte
unterschiedlichen Umstanden zu ihnen kamen, korsie diese
Erfahrungen vergleichen, was war bei allen glengs anders?

Frau P.

Es hat alles ein Sinn gehabt, wir hatteytauliches Gliick gehabt, wi

haben gesunde gltickliche Kinder, so ist das. Wid sehr dankbar. Ic
habe aber durch meinen Sohn und meine Erfahrurigégesehen un
versuche in meinem Verein, die Kinder in ihrem Ladunterstitzen
sie aus diesem schrecklichen Waisenhaus zu nehmeénhanen zu
Familienhaus helfen, wie SOS Kinderdorf. Ich hedigch Familien
Kinder aus Russland zu adoptieren, ich habe viélemolfen, will mich
dadurch nicht bereichern, Kinderhandel ist fur nkeine Frage und ic
bin stolz zu sagen, dass ich weil Kindern Leberetgetr habe, durc
eine Adoption. Man kann Kinder nicht lange im Kinggim lassen
Adoption ist als Ende von einer Krankheit, man ge&gg vom
Krankenhaus. Was gut ist, ich merke es in Russldiedcinheimischer
adoptieren mehr Kinder, es hat sich ausgewogen, paisitiver
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Phanomen. Ich denke, man muss sich auf Kinder kdnegen, die
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gesundheitliche Probleme haben, diese Kinder siad alf die man
sich konzentrieren sollte, die gesunden Kinder ¢iadas Land. Abe
die kranken Kinder brauchen eine Familie doppeitisb

Interviewer

Hat sich also ihre personliche Sicht yaloption geédndert?

Frau P.

Jeder ist ein Weltretter, wenn man anféicbgtwar auch eine. Wg
mich enttausch hat, wie wenig Interesse an dieselop#onen
Osterreich hat, Keiner. Die Behorden in Osterreltiben keing
Ahnung, sie beschaftigen sich tUberhaupt nicht taeh habe scho
von zwei Familien gehoért im Karnten hat Sozialbeledrgesagt
~Warum adoptieren sie einen Russen®, der ist gedetanders, un
wenn man so was sagt... Das ist das eine, undeayelie Familien sin

nicht gut vorbereitet, jetzt fangt man bisschenlémd das Schlimmste

niemand kiimmert sich, wenn sie schon adoptiertrabyér sind in der
prahistorischen Zeit von Adoption. Die Amerikaneabbn auch
Probleme, aber sind weiter. Man muss strenge Mafleahsetzen
damit es nicht zu Verbrechen kommt, strenge Vorherg der Eltern
aber offen, eine Chance geben. In der Zeitung stehSchlechtes Ubg
Adoption, aber man muss auch das Gute sehen.
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Interview mit Frau L. und Herr L.
Uber ihre Tochter Petra und ihren Sohn Andrej

Interviewer

Ich wirde sie zuerst bitten, ihre Familzu beschreiben, gai
allgemeine, wer lebt bei ihnen?

Nz

Frau L.

Die Familie besteht zu Zeit aus funf Migglern, oder funf plus ei
Hund. Es war so, dass wir 15 Jahre verheiratet, nesammen sind, 1
Jahre verheiratet. Und uns dann entschlossen halerKinder zu
adoptieren, Auslandsadoption deshalb, weil wir mem Bekannte
haben, die das gemacht haben, zum anderen, wail thland nur ein
Kind bekommst und wir gesagt haben, wenn das zwaith nicht
funktioniert, dann muss man erst eine Auslandsaoloptmachen
Hauptgrund war, weil wir gesagt haben, Geschwisédren es sowies
immer schwieriger, gemeinsam adoptiert zu werdend
Auslandsadoption, weil wir beide durch den Berufirseiel Kontakt

mit Ausland haben, wir sehr viel im Ausland warddass es die

Slowakei geworden ist, war irgendwie ein Zufall. @@mals gerade d¢
Vertrag zwischen Wien und Bratislava abgeschlosagnmle, sie habe
uns gefragt, wenn wir angetreten sind und so kawierzu Petra ung
Andrej, sie sind Zwillinge, sind jetzt sechs, fas¢ben, im Augus
werden sie sieben Jahre und sie sind funf Jahransgiganz genau &
ihrem zweiten Geburtstag.
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Interviewer

Was arbeiten sie?

Herr L.

Wir arbeiten beide bei einer Fluglinie, uhal, meine Frau fliegt, sie i
Hostess und ich arbeite am Boden. Um die Kinderzitieren, ich
arbeite nicht richtig am Boden, ich habe schonrei@ehreibtisch. Wi
sind im Schichtdienst tatig, ich habe dichtereg&re Dienstzeiten, bi
dafir aber haufiger zu Hause. Wir sind dadurchdrigehr haufig ing

=)
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Ausland gekommen, vor den Kindern und jetzt haben durch
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unseren Beruf die Mdglichkeit den Kinder untersdhahe Kulturen
naher zu bringen, oder zu zeigen.

Frau L.

112
—

Und in den letzten vier Jahren hatten mimier wieder Au-Pair aus d
Slowakei, durchgehend andere, jedes Au-Pair waischen einem
halben Jahr und einem Jahr da. Wenn wir zu einedelene Schicht
hatten und die Grol3eltern nicht immer verfigbar emaund zum
anderen weil wir den Kinder die Sprache erhaltetitera

Herr L.

Bisschen sprechen sie auch noch, auch weénfiinf Monate kein Au-
Pair mehr haben. Wenn sie mit Slowaken Kontakt hak@&nhnen sie e
sofort.

[

Interviewer

Da die Kinder gleichzeitig adoptiertntan, wiirde ich gerne allgemein
fragen, wie der Adoptionsprozess abgelaufen ist.

Herr L.

Das ist vielleicht sehr atypisch, wie es lnes abgelaufen ist, zwischen
Erstkontakt, dsterreichische Behorde, und UberghseKinder warer]
gerade acht und halb Monate, was extrem kurz @talerweise ist
Zeitraum zwischen ein und drei Jahre Minimum. Wattén das Gluck,
bei uns war es so, dass wir das erste Paar waaisraus der Slowakei
adoptiert hat nach diesem Vertrag. Und da gab ess\Wrstandnisse
zwischen dem Anwalt und uns, der gedacht hattedwingen auf den
Zeitplan, es war aber gar nicht so, sondern wirehabesagt: ,Dig
Kinder haben Geburtstag im Sommer und wir wollen efisvas geben.
Und er hat gedacht, dass wir die Kinder schon (gieng wollen, er hat
alles in Bewegung gesetzt, sonst hatte es sichdmweme Monate
gedauert.
Wir haben Ende Janner alle nétigen Unterlagen anstbwakische
Sozialbehdrde abgeschickt und Mitte Mai, glaube whr der Anruf
angesichts des Kindervorschlages, Mitte Juni wanndalieseg
Missverstandnis mit dem Anwalt, er hat mitten im dgommerferier]
ein Gerichtstermin bekommen, drei Wochen spétet wim mit Auto
mit hangender Zunge in die Slowakei gefahren, simd Heim
eingetroffen und haben die Kinder nach drei Wocharfenthalt
Ubergeben bekommen. Drei Wochen mussten wir mitkKiadern in
dem Heim, beziehungsweise in der Gegend verbringen.

Interviewer

Wie war es, als sie die Kinder zumeand¥lal gesehen haben?

Frau L.

Dadurch, dass es die erste Adoption ausrfesth war, war es ein
riesen Auflag, es war jemand aus Bratislava aus kfimsterium da,
von der Kreisbehorde, also sehr viel Leute und &s gjn Gesprach,
jeder hat sich bemussigt gefiuihlt eine Rede zu malted die Kindel
waren aber schon aus dem Nachbarzimmer zu hérerhalien brav
die Fragen beantwortet, wir haben uns die ganzegééiagt, wann wi
die Kinder sehen kdénnen. Es hat sich bisschen agdiggd, dann haben
sie gesagt, jetzt die Kinder.

Herr L.

Da ging aber die ganze Delegation nicht, ndid gab es nur die
Sozialarbeiterin von Heim und die Psychologin urel Direktorin und
unsere Dolmetscherin, weil wir zu dem Zeitpunkteaigjich Gberhaup
kein Slowakisch gesprochen haben. Als erstes dredd€i sind dor
gesessen, die Petra hat sich auf uns gestirzt]iaieschnell, die is
sehr offen, der Andrej hat gestrahlt, hat sich eggfrund wir konnte
ein und halb Stunden mit den Kindern spielen. Daalpen sie gesagt,
es ist genug, sonst ist es zu anstrengend fur ohdelKk Am nachste
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Tag konnten wir wieder kommen und jeden Tag werdedann
verlangert, bis wir am Freitag von der Frih bistsgpéd Abend hatte
und am Montag danach, war die Trennung fir die &indo ein
Schockerlebnis, die haben immer geweint, da hat die Heimleiterin

stark gemacht mit der Kreisbehorde, dass wir died&i schon dig

folgenden zwei Wochen in der Pension nehmen unbt nimm Heim
abgeben mussten. Allerdings mussten wir das Hesudben, oder di
Psychologin hat uns beobachtet. So war dieser @rtkt.

174
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Interviewer

Wie haben die Kinder auf sie in denterdaNochen reagiert?

Frau L.

Entsprechend ihres Naturells, eigentlickjl wliie Petra die jenige is
die eher offen ist und auf die Leute zugeht, dieezen sofort auf un
zugegangen. Der Andrej war im Heim sehr verschigskat also sicl
nicht bewegt, hat eine Bewegungstherapie bekomimbmglaube, dig
braucht es nicht mehr. Der ist eben nur gesessd¢rgdschaut. Es h
namlich innerhalb des ersten Treffens gut funkadnibei beiden. Meir
Mann hat mit Petra, ich mit Andrej gespielt, si¢téra auf einmal eing
personliche Spielmaschine, die den ganzen Tagimid da war.

—F

Herr L.

Und da ist der Andrej aufgewacht, er hatfash nur Aufmerksamke
gebraucht. Also am ersten Tag haben wir den Anilerhaupt nich
stehen gesehen, er ist nur gesessen, hatte die Begpreizt, hat un
einen Ball zugerollt, wenn der Ball 3 Zentimeterin vorbei gerollt
ist, dann hat er geschaut, ist nicht aufgestanden, Ball holen. Ich
habe den Ball wieder ins Spiel gebracht und ernmatBegeisterung
weitergespielt, ist aber nicht aufgestanden. Diasris damals gar nict
komisch vorgekommen, ,Der spielt halt.“ Nachdem dasin immer
intensiver geworden ist, das Aufstehen und alleis.Haben es ganz a
Schluss erfahren, wenn die Psychologin gesagt h&bo eine
Veranderung, wie dieser Bub durchgemacht hat,ibailserhaupt noc
nie gesehen.” Weil da war nix zu merken, dass derletzten zwe
Jahre nur gesessen ist, der hat alles kbnnen. @adistl auch sei
Naturel, er schaut immer zu und kann es.

i

-

Interviewer

Wie verlief das Leben von ihren Kindeor der Adoption?

Frau L.

Nach unserem Wissenstand, sind die Kindardem Krankenhaus, ¢
war eine Fruhgeburt, direkt ins Heim gekommen sitaddie Mutter sie
im Krankenhaus zurlickgelassen hat. Waren dannattierfden zwe
Jahre konstant in diesem Heim, in dem Heim gabresGruppe 8
Kinder, glaube ich, vier, funf Gruppen. Und die i@eung war...

2S

Herr L.

Es gibt dort zehn, flinfzehn Betreuer, die kennen gelernt haben uf
die waren abwechselnd da, also Tag- und Nachtdianst Mal warer
sie in einer Gruppe, mal waren sie in der andenampie. Dann gab €
eine Oberschwester, die sich laufend in alle Groppegeben hat un
die sich auch um besondere Falle gekimmert hat) dat es dig
Heimleitung. Was uns aufgefallen ist, die Kindebdma in den erste
zwei Jahren nur mit Frauen zu tun gehabt, au3edemt Fahrer ode
dem Arzt. Am Anfang haben sie ,Tante” zu den Fragesagt und
,Onkeltante” zu Manner gesagt, Tante war also &eeeichnung fl
eine erwachsene Person.

Frau L.

Sie haben in den zwei Jahren auch Krankeszhdenthalte gehabt, W
sie offensichtlich nicht im Heim waren. Wie es irend Heim

nd
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zugegangen ist kbnnen wir nicht sagen, da kurdear wir gekommer
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sind die Heimleitung gewechselt hat. So, wie we 8iauglingsstatio
erlebt habe, ist wahrscheinlich nicht, wie unseri@dkr sie erlebt
haben. Sie hatten diese typischen Heimdefizite,sidk in den Schlaf
zu schaukeln oder an den Daumen gelutscht, das lsdechon beide
gehabt, sonst muss ich sagen von Heim her hatteneiwen sehr
positiven Eindruck. Ich musste meine Meinung Uberdérheime in
brutal gesagt, Ostblock, positiv revidieren.

-

Interviewer

Haben sie gemerkt, dass die Kinder ine 8etreuerin, oder anderen
Personen aus dem Heim oder leiblichen Familie sflezBeziehung
aufgebaut haben?

Herr L.

Das hat man im Heim bewusst verhindert,udel, dass die Tanten
gewechselt haben, in verschiedenen Krippen Diesstaght haben.
Wir glauben, dass es zu Schutz der Betreuerpersaagnweil wenn
sich eine Betreuerin in ein Kind verliebt und damind dieses Kind
wieder wegkommen. Das ist fur die Tanten sehr sehgi deshall
denken wir, dass es schon als Schutz fir die Taygdacht war.

Frau L.

Aul3er jetzt in der Zeit wo wir im Heim warehat sich di€
Oberschwester mit uns auseinandergesetzt und de&tbiin. Auch dig
Kinder kennen sie aus Erzahlungen und Videos, aterihnen selbs
ist relativ wenig gekommen.

—F

Interviewer

Wie war der Gesundheitszustand vomillendern bei der Ankunft in
ihre Familie?

Frau L.

Sie waren eigentlich beide gesund, sie inabavar beidg
Krankheitsvorgeschichte mit Fieberkrampfen, abgemtlich waren sie
gesund, wie sie gekommen sind. Der Andrej hattedmm Fuld eir
Eksem, ein grol3es, sehr grof3es. Und er liel3 sichAafang nicht
angreifen, die ersten funf sechs Tage hat er simbrh@upt nich
angreifen lassen, insbesondere er ist ein Sturs¢hidesonders, wenn
er ein Wutanfall hatte, wenn er bdse oder zornig wann konnte ihn
nur die Petra angreifen kbnnen. Die hat ihn ziemiicutal angegriffen;
da ist ihm etwas an die Nerven gegangen, er isBaden geschrieen):
»lch will nicht, ich will nicht!, oder so was ahihes, da hat er nd
Slowakisch gesprochen, aber eigentlich nur dreité&/ater Petra, de
ist es an die Nerven gegangen, sie dreht sich aht,zy ihn hin, tusch
ihn eine ruber, er steht auf, schaut sie an, nisimbei der Hand un
geht lachend weiter und fertig, die Situation waldgt. Wir kénnten
ihm damals nicht anfassen. Und dann haben wir eawr Woche, wd
sie bei uns waren, haben wir am Abend, nach derdusehen warer
haben sie eingeschmiert mit einem Ol oder so wasdanhabe ich si
massiert, abwechselnd beide und da ist er zerfips® ist er gan
weich geworden und da war der Bann gebrochen, ab Zstpunkt
konnten wir ihn angreifen in jeder Phase. Er ishadd kuscheln
gekommen, das ist dann von ihm gekommen. Es ist gtizt noch so
wenn man sie massiert, da werden sie butterweichhsthen keinerle
Beruhrungsdefizite mit ihnen mehr gehabt.

O~ =< =
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Frau L.

Sie haben am Anfang, also wir waren miterin drei Wochen in der
Slowakei, wir waren rund um die Uhr fur sie da,vaar, ein Mal fuhr
mein Mann weg, weil er Nachtdienst hatte, die Pdta ihn
nachgewinkt ganz frohlich und der Andrej war elautig, aber es ig
ihr ndher gegangen als ihm, die Petra konnte ihefiilde schwe

—
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zeigen, tut sich auch jetzt ein Bisschen schweritdaffie sie zu un
gekommen sind, waren wir zwei Monate mit ihnen awuse auch, dann
hat mein Mann angefangen zu arbeiten, und das warge(3er

Einschnitt fur sie, weil bisher waren wir fur sia.dJnd es ist Heut

noch so, sie sind dann glicklich, wenn wirklichdeeEltern da sind.
Bis zum halben Jahr war ich zu Hause ganz, danme hetb auc

begonnen zu arbeiten und wir haben ein Au-Pair imeken, die fur di
Zeit, wo wir uns beide Uberschnitten haben, aufKimder geschau
hat.

Interviewer | Kurz noch zu der Entwicklung, auf wedam Stand war die physische
und psychische Entwicklung der Kinder bei ihrer Ank?

Herr L. Die Kinder waren von der psychischen Enkiing her, am Anfang
haben sie nur Slowakisch gesprochen, die Petra haterzéhlen, ich
glaube, 20 Woérter konnen, der Andrej hat 3 Worterkgin. Nach einer
Woche in der Slowakei habe sie schon alles verstgndias wir zu
ihnen gesagt haben. Da gab es den Vorfall, dass Ref meinen
Schol3 gelegen ist und ich habe sie angesprocheist es aus dem
Spiel heraus gegangen, dass ich gefragt habe, stVmeine Auge?
und sie zeigte auf mein Auge und ich sagte: ,Mvase, Ohren.” Und
sie hat wirklich alles gekannt. Dann hat sie auchos Unterschied
machen kdnnen zwischen mein und dein, also meireAdgin Auge
Und ich wirde sagen, Verstandigungsschwierigkeig@i es von
Anfang an keine. Und nach ungefahr drei, vier Menahier, in
Osterreich, haben sie auch mit den anderen Kindkene
Verstandigungsprobleme gehabt. Gespielt habernpsiesso mit allen
Kindern, die da waren oder, oder die gekommen sioder
Erwachsenen, da gab es nie und gerade mit dem\Atezwei Jahren
ist es auch namlich das Problem und im Kinderganms&nman Mal ein
Test gemacht so nach zwei Jahren ungefahr, glaciibe wo raus
gekommen ist, dass beide den anderen zwei dres Jahaus sind, vo
der Sprache her, nur sprachlich. Das war jetzt immer das
sprachliche.

Vom sozialen Verhalten her ist es so, dass sie mocher bisschen
Trennungsangst haben, das zeigt sich besonders) wenarbeiten
gehen oder so was &hnliches, dann kommen die $é&&ze Also
immer wieder die Frage: ,Magst du mich, bleibstdi?* Das ist vor]
Anfang an bis heute so, wobei fir den Andrej isklas, das wir imme
da sind, er braucht es nicht fragen, die Petrat fegagimmer wieder,
weild aber die Antwort schon, aber sie fragt ezti@m. Sie braucht die
Bestatigung.

Von physiologischen her, bis auf die, von Heim beete
Ruckstandigkeit von Andrej, haben wir nichts berhenkben wir auct
jetzt nichts mehr, er ist also beweglich und geddhisicherlich gena
so geschickt, wie alle Gleichaltrigen, er ist extrgeschickt. Die Petra
durch ihr Problem nach Auf3en zu spuren, wie hes3tdass sie keine
Tiefenwahrnehmung hat, oder geringe Tiefenwahrnefgnhat sie ein
Bisschen Gleichgewichtsprobleme gehabt am Anfamg,sthd jetzt
glaube ich eher weg und sie beginnt jetzt, seienairhalben Jah
ungefahr, fallt mir auf, sie ist immer beweglichgie kann jetzt kletter
und solche Sachen, hilft sicherlich Bisschen auelEdgotherapie.

=]
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Frau L.

Am Anfang, wo wir gekommen sind und dasinstiem Bericht nicht

gestanden, ist uns aber aufgefallen, dass sie baufen nur eine Seit
bewegt hat, beziehungsweise den einem Arm nichdeswegen habe
wir mit ihr sensorische Integration gemacht, teisgeauch mit den
Andrej, da hat sich rausgestellt, dass sie in dearrkotorik sowie in de
Grobmotorik nicht im Gleichgewicht sind. In der Mak war de
Andrej ein bissi, der Trainer hat gesagt: ,Man nmedass er es nick
selbst gelernt hat, dass es ihm beigebracht wibaeBasis fehlt ein
bissi.” Das hat sich bis in die Schule geschoberd dann nach eine
Jahr ist uns auch das mit dem Schielen bei den Retigefallen, dan
haben wir eine Schieloperation gemacht mit ihr siedragt Brillen.
Die Petra hat eine Absenzen-Epilepsie, die haben &8 ist uns
aufgefallen, dass sie manchmal, wenn sie sitztn daacht sie 1(
Sekunden Pause, oder 5 Sekunden Pause und da deegigentlich
nicht mit, was ist, das sieht man manchmal nichtesl so kurz dauer
Da haben wir im Kinderspital eine EEG Untersuchugpgmacht,
beziehungsweise eine allgemeine psychologischer&imteung, dabe
haben sie festgestellt, dass es eine AbsenzenpBleist, jetzt
bekommt sie Medizin und ist ungefahr ein Jahr langgnlls frei, kriegt
aber noch die Medizin, die Dosis wurde aber reduzisnd die
Absenzen-Epilepsie, kbnnte sein, dass die auchewisztgeht.

Interviewer

Weiter wirde ich gerne einige FragenBeziehungsaufbau zwischg
ihnen und ihren Kindern stellen, am besten gehensw flr beide
Kinder getrennt durch. Fangen wir mit der Petra \&ie waren ihre
Praferenzen bezuglich der Elternteile?

D

Frau L.

Die Sozialarbeiterin hat es im Sozialbdrgdhr schon beschrieben,
meinte, es entwickelt sich die typische Familierdtetiation: Vater
Tochter, Mutter — Sohn. Es ist nicht so, dass sidelRenzen hat, abe
sie ist das Papa-Madl, aber die Petra hat von Anéemmeinem Man
fokussiert, vielleicht, weil sie kaum Kontakt zu M#ern hatte.

28
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Herr L.

Sie steht ndmlich auf neue Sachen, sieiprobeue Sachen aus, etw
was sie nicht kennt, sei es beim Essen, neue Sasihenfir sie
interessant. So konnte es sein am Anfang.

Frau L.

Aber es ist durch aus so, dass, wenn devgehgetan hat, sie zu Mar
kommt. Dadurch, dass wir auch sehr viel abwechseéndind... Es hg
relativ lange gedauert, bis sich diese Mutter-TecBeziehung
aufgebaut hat, dieses Vertrauensverhéltnis. Wirehaldann aucl
gemacht Madchentag und Bubentag, wo ich mit deraRatterwegs
war und mein Mann mit Andrej und da hat sich ausdsel Mutter-
Tochter- Beziehung vertieft.

na
1

Interviewer

Seit wann fuhlen sie sich als Mutted Water von Petra? Erinnern si

sich an eine bestimmte Situation, in der sie es ergten Mal gemerk
haben?

— =
o

Herr L.

Ich glaube, wenn wir in dieses Zimmer rggkommen sind, die Kinde
das erste Mal gesehen haben. Ich glaube, dassclesdai schor
entwickelt hat, das war fir uns, oder fur mich waretwas markante
dass eine der Pflegerinnen gesagt hat, das isteitz Papa. Ich glaub
dass es bei dem ersten Kontakt war, seit dem hasias auch
kontinuierlich entwickelt, ich kann gar nicht sageob da ein

iz

D

Sprungerlebnis war, das war einfach da.
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Frau L.

Bei mir war es auch so, in dem Moment, @voins Zimmer gekomme
bin. Es war noch so lustig, wenn wir die Slowakerlassen haber
haben wir in dem Adoptionszentrum vorbei geschadtdie Direktorin
hat den Kindern eine Schokolade gegeben, also 2alekoladen un
die Petra steht irrsinnig auf Schokolade, eine davaben wir in der
Rucksack gegeben und die Kinder haben die andel®kSkade
verdrickt und die Petra lauf auf mich zu ,Mama, Mé&mDie
Direktorin war begeistert, dass sie mich als Muilentifiziert hat, fur
uns war es aber klar, dass es wegen der Schokwekade

= 5
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Interviewer

Seit wann, denken sie, nimmt Petraalsahre Mutter und sie als ihre
Vater wahr? Erinnern sie sich an eine bestimmtaa8dn, in der sie e
zum ersten Mal gemerkt haben?

2N

Herr L.

Ich glaube, das hat langer gedauert. Wo wain Anfang eineg
Bezugspersonen waren, wir waren am Anfang Teta-Manth Ujo-
Papa, aber ich glaube, dass es im ersten halbensdaktze ich, wurd
es immer mehr, es gibt wieder kein Schlisseleriekaber ich glaube
es hat sich dann entwickelt mit der Zeit. Was dedk®

(4%

Frau L.

Ich glaube, dass es viel friher war, désdereits, wo wir sie in dg
Pension, in den ersten zwei Wochen, dass wir dssduliel3licher
Bezugspersonen waren.

=

Herr L.

Da hat sich der Kontakt entwickelt, aberrivtg Papa, damit konnte
sie nichts anfangen, weil sie das nicht hatten.

N

Frau L.

Definitiv sicher war es als sie in den Kengarten gekommen sind, 4
Mutter-Kind-Beziehung, das war als sie drei waren.

ls

Interviewer

Ab wann kommen die Kinder mit ihren Bleanen, zum Beispig
Verletzungen zu ihnen?

Frau L.

Das muss friher gewesen sein, weil wo dste éu-Pair gekomme
ist, haben wir es mit ihnen besprochen, dass eski@undin ist, das
das was anderes ist als Mama und Papa. Das warefi@ber nie eif
Thema, es war fur sie immer klar, wer die MamabDsts war ein halbe
Jahr nach der Adoption, es musste also innerhatbedsten halbe
Jahres anfangen.

2 0O T n S

Interviewer

Woran erkennen sie in
Bezugsperson wahrnimmt?

ihrem Alltag, <laPetra sie als ihr

Herr L.

Heute? ,lhr seid so gemein!” Sie kann misuschimpfen, ohne, da
wir sie zurtickgeben. Das grenzenlose Vertrauenglatjbe ich, das
was es ausmacht, wie man das merkt, dass man Macth®apa ist
Zwar fragt sie immer wieder, ,Hast du mich eh lieBber das fragt siq
nur bei uns.

Frau L.

Adoption war ein Thema bei uns, soweiteseverstanden haben. U
es kam schon ein Paar Mal von draul3en: ,Aber dasitht deing
richtige Mama.” Da war bei den Kindern nie die ggderunsicherung
da, sondern sie haben nachgefragt, ja, ,Wieso sdigetias?” Nein, dig
haben gesagt: ,Deine Mama kann dich gar nichtedo tiaben, weil e
nicht deine richtige Mama ist.“ Ich sagte: ,Im Gatml, es ist
umgekehrt, gerade weil dich adoptiert haben, liebgrdich.” Und die
Petra hat gesagt: ,Schade, dass ich nicht in deBa&nch gewesen bir
Ich wére gerne in deinem Bauch gewesen.” Sie wjsdass sie ein
Bauchmutter haben, eine leibliche Mutter und wirdsfir sie Mama
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und Papa. Das merkt man, sie lasst sich gehenrsei Sie hat da
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Vertrauen, dass sie sie selbst sein kann.

Interviewer

Welche Situationen, Ereignisse, Bedimggn haben ihrer Meinun
nach zur Entstehung einer engen Bindung zwischeanilund Petrg
beigetragen?

Frau L.

Bei der Petra war es der korperliche Kontale Petra war die, die siq
in den Schlaf gewippt hat, wir haben sie dann anfadg beim
Einschlafen immer gestreichelt. Biss sie dann grdfsvorden sing
und aus dem Gitterbett rauskommen konnten, sietemokigentlich
immer, dass wir beim Einschlafen dabei sind. Siébeha den
korperlichen Kontakt auch sehr genossen, die kiicher Nahe. Ich
glaube, dass es fur die Petra wichtig war.

Herr L.

Der Andrej braucht kérperliche Distanz awdgleder, aber wenn er zu
Kuscheln kommt zum Beispiel, dann ist das spietbas im
Vordergrund und der braucht immer wieder das Argaeser press
sich an, dass einem die Luft wegbleibt und danrt getauf Distanz
aber dann nimmt er den Kontakt auf, streckt diedHaater Ful3, legt di
Hand druber, das genugt ihm. Er braucht den Koguedkt, aber nich
S0 eng, wie die Petra.

Frau L.

Die Petra hat sich am Anfang beim Schiafetveder gesamt quer Ub
uns gelegt, oder die FuRe auf uns drauf, um sichegehen, dass w
nicht weggehen. Jetzt ist es eigentlich so, dasseden uns liegt.

—F
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Interviewer

Welche Situationen, Ereignisse, Bediggn haben ihrer Meinun
nach der Entstehung einer engen Beziehung zwistimem und Petrg
entgegengewirkt?

S )

Frau L.

Es war bei dem letzten Au-Pair, dass eagjelsat, wenn sie nicht brd
sind, mussen sie wieder ins Heim. Da war es abedass Vertraue
schon da war, dass sie es uns gesagt haben, eda&ssaif ihn projizier
haben, aber nicht auf uns. Die Kinder haben gdrtrbezweifelt, das
wir es nicht zulassen.

Bei dem Andrej war es auch so, ich glaube, es isi um
Kdrperkontakt gegangen, ich glaube mit der Massage es schor
wichtig. Er hat unsere Néhe gebraucht und auch fucht er da
noch. Fur ihn war es von Anfang an selbstverstahdlilass wir in de
Nahe sind, dass wir jetzt da sind. Wé&hrend Petranam noch
Trennungsangst hat, aber der Andrej hatte es digfent Aber er ist
eher schuchtern, heute noch, was am Anfang so deass wenn eil
neuer Besucher gekommen ist, dann ist er bei niideuSchulter ode

Schol3 gesessen, hat den Kopf weggedreht und hatlicir

weggeschaut. Wenn der andere hin gegriffen hat) anh er sich we
gebogen. Das hat so 5 bis 10 Minuten gedauert and &t er scho
bei dem anderen im Schol3 gesessen, hat bei derdedyson, die €

vorher versucht hat zu vermeiden, herumgetanztr Abevar generell

der schichterne.

v
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Interviewer

Jetzt wirde ich gern einige Fragen ndi&) fragen. Sie haben gesagt,

er war zuerst an sie als Mutter fixiert, wie hasieh weiterentwickelt?

Frau L.

Heute zieht er aus und sucht sich neuerElEs hat nicht gepasst, w|
die Mama gesagt hat und er hat beschlossen, ervgeler in die
Slowakei. Wir haben gesagt: ,0.k., dann packt d8aehen, Morge
fahren wir.“ Da war er happy, ja, ,Fahren wir, distbja so bése!"

as

—

Abends wollte er kuscheln und ich habe gesagt: rDagibt es kein
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Kuscheln, wenn du ausgezogen bis.“ Da hat er el aaer Minute
aufgegeben, hat gemeint, er bleibt da.

Aber ich glaube, er vorzieht keinen, wenn einegrgjer ist, dann ist der

andere besser, aber das wechselt nattrlich. Amngniaar er schon
mich fixiert, das schon. Aber dieser Mannertag Hit Beziehung
wieder aufgebaut.

Interviewer

Ab wann denken sie, dass sie AndrepMaler und Vater wahrnimmt?

D

Frau L.

Bei Andrej war es friher, er hat uns sichéher als Petra als Elte
gesehen, weil als das erste Au-Pair wegging, leatteeit aus weniger
Probleme damit als die Petra. Er war der jenigegdez klar zwische
den Eltern und Au-Pair differenziert hat und fle dietra war es ei
Verlust der Freundin.

S5 - b 5

Interviewer

Welche Situationen, Ereignisse, Bediggn haben ihrer Meinun
nach zur Entstehung einer engen Bindung zwischeanilund Andrej
beigetragen?

Frau L.

Ich glaube, dass Andrej die fokussiertemerksamkeit geholfen ha
dass wir mit ihm auf dem Spielplatz waren, dasallermachen konnt
und wir es ihn machen lieBen. Ich denke, dass cheuBg bei ihm
schneller da war.

—
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Interviewer

Welche Situationen, Ereignisse, Bediggn haben ihrer Meinun
nach der Entstehung einer engen Beziehung zwisbhen und Andrej
entgegengewirkt?

g

Frau L.

Nein, ich glaube nichts Bestimmtes.

Interviewer

Interessieren sich ihre Kinder fir ite#lichen Eltern? Welche Frage
stellen sie ihnen diesbezlglich?

2N

Herr L.

Ich kann mich erinnern, wie es war mit ,D&s$ nicht die richtige
Mama® oder so, fir die Kinder war es ganz normaguRde von un
erwarteten ein Baby und die Kinder haben irgendwitbekommen
dass sie schwanger ist und waren dann ganz Ubetrasss der Bu
bei seiner Bauch-Mama bleibt, haben sich auch imd&igarten be
anderen erkundigt, haben dann festgestellt, dassnaisten bei de
Bauch-Mamas bleiben, das haben sie nicht richtigtarden, wiest
das so ist. Fir sie war es ganz klar, man kommt darseiner richtige
Mama.

\*2)

Frau L.

Das stimmt, im Kindergarten haben die immuiier Frage gestellt, we
ist deine Bauch-Mama. Das hat sie ein Bisschen iugrvdass die
Bauch-Mama ident war mit der Mama, bei der siet jietzen. Das wa
in dem ersten Kindergartenjahr. Das war die Korttbon von aul3en
es war aber kein einschlagiges Erlebnis, sondama Eintwicklung.
Einerseits die Schwangerschaft, die sie beobadtaieeén, anderseit
dass die anderen Kinder nur eine Mama haben. Bs isihgsam in de
Kopf gekommen.

=

Frau L.

Es hat unsere Beziehung nicht beeinfluslstglaube, dass sie es au

nicht jetzt bedenken, wenn sie bei uns sind, beglesike es gar nicht.

Ich bin Uberzeugt, das Interesse wird kommen, vetres denr
uberhaupt, die Bauch-Mama, oder warum, das warum wel spater
kommen. Zuerst wir die Frage kommen: ,Wer ist ddag?"

ch

Interviewer

Was haben ihre Kinder schon uber ibiglichen Eltern gehort?

Herr L.

Also objektiv betrachtet wissen wir von ddutter einen Absatz ay

zirka 6 Zeilen. Das ist geschrieben von der Sodhaiterin, die
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wirklich so die harten Fakten: Name, Alter, Farmtand, mehr wissen
wir nicht und das was die Kinder Uber diese Frauwoscwissen, ist
glaube ich schon ziemlich viel mehr, weil es komnden Geschichten
dazu, die man so sagt, von Freunden, die hat eerggepeben aus dem
und dem Grund, oder die wird von dort und dort saimer de facto
wissen wir von dieser Person 5 Zeilen.

Frau L.

Also wir haben von Anfang an mit ihnen blespen, dass es eine
Bauch-Mama gibt. Die Petra hat mit zwei und halbrda, also eir
halbes Jahr war sie bei uns, hat sich die Schugezagen und sagte
.Mama, pa pa“ und ,Wo gehst du hin?* ,Mutti.“ Si@thzu mir immer
nur Mama gesagt, ich fragte: ,Zu der GroZmutti?ejN Mutti." Da
habe ich gedacht, offensichtlich nimmt das Kindgge wahr. Und si¢
hat gesagt: ,Nicht traurig sein, Petra wieder kothi8te ist dann nich
wirklich raus gegangen, aber das war ein hochstassantes Erlebnjs
fur uns. Sie wissen also, dass sie eine Bauch-Maaban, wir habe
schon besprochen, dass wir sie adoptiert habenintigessieren sich
zum Beispiel sehr daflr, wie es im Heim war. Sidlteo von sich aus
sehen, wo sie im Heim geschlafen haben. Das wagreiies Thema,
dass sie von mir nicht gestillt wurden. Sie hatlenn eine Phase, mit
vier, funf Jahren, wo sie sehr viel Uber ein Bahefrerzahlt haben,
Uber einen Bauernhof, wo sie gelebt haben. Die drbeiterin ha
gesagt, das ist normal, dass die Kinder phantasiéiad ich glaube|
das war in der Zeit, wo sie wussten, es gibt eieg vor der Familie
die sie nicht einordnen konnten und auf dem Bawdrghb es viele
Geschwister und Cousinen und Tanten.

D

—

Herr L.

Das war alles fiktiv, aber nicht richtigkfiv, sondern es waren Ding
die sie sich in der Vergangenheit vorgestellt haloeler vielleicht auch
erfahren haben, weil sie ja die ersten neun Mondite,sie mit del
Mutter verbracht haben, haben sie sehr wohl sches mitbekommen
Und die ersten zwei Jahre nach der Geburt, dienisigt einordnen
kénnten, also den Heimaufenthalt. Es gab auch andeder, die wie
Geschwister waren, es waren immer viele, viele Kinth der Gruppe
waren sie 7 oder 8, ich weild es nicht mehr genaer, @ gab noch die
anderen Gruppen, dadurch waren es immer viele Kimdes waren di
Geschwister. Neben dem Heim gab es ein Grundstidkdort ware
Huhner und so ein Paar Tieren und dieser Bauerisheielleicht au
dem entstanden. Ich weil3 noch wir sind in dem @Gadpaziere
gegangen, sie haben 6fters den Tieren zugesclthugldube, dass sje
alles, was sie in der Slowakei erlebt haben, udéen Titel Bauernho
vereint haben.

o

174

Interviewer

Haben beide Kinder das selbe erzahlt?

Frau L.

Sie haben sich dartiber unterhalten, das Meaw ein Mal dunkel gri
und ein Mal rosa und es gab auch Meinungsunteidehiaber im
grof3en und ganzen war es so, als hatten sie esrggameerlebt. Und
alles, was sie sich gewilinscht haben war dort auf Bauernhof auch.
Sie haben dort auch ein Fernsehzimmer gehabt, smdend ein rosa
Fahrrad.

-

Interviewer

Haben die Kinder auch etwas Uber diditdhen Eltern erzahlt?

Frau L.

Wir haben eine Mappe bekommen, so ihre l@elsie aufgearbeitet, wo
drinnen steht, wo her sie kommen, wo ist die Stadg sie
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aufgewachsen sind, wie schwer waren sie bei deuGeBie wisse
auch, dass sie eine leibliche Mutter haben, esegaMal kurz, Andrej
hat gefragt, wo sein Bauch-Papa ist, aber das war kur, wir wisse
aber leider Gber den leiblichen Vater nicht, dietfduhat den Vater
nicht angegeben. Wir haben uns dartber mit ihn¢erlialten, es war
eine Zeit lang ein sehr groRes Thema, sie wolltesem, wie sie heil3t
und so weiter, was wir wussten, haben wir weitegepen. Was wir
ihnen aber relativ spat gesagt haben, erst wenmwugsten, dass sie es
sofort nach aul3en tragen, dass sie einen Brudenhé&ber den wissen
wir auch relativ wenig und das die Mutter in deowkei lebt. Und
von aul3en, das was von aulien gekommen ist, habdrese Idee, dass
die Mutter verstorben ist, oder so. Es war lange &a Thema. Der
Vater war bis auf das eine Mal nie ein Thema urdMutter, dass si
den Name wieder vergessen haben zum Beispiel. &hsigientigt ein
kurze Antwort, dass wir uns so damit auseinandeegetist nicht
gefragt.

M

Interviewer | Wenn sie jetzt an ihre Erwartungen lgéizli des Adoptionsprozesses
und ihres zuklnftigen Adoptivkindes vor der Adoptidenken, welche
von diesen haben sich erfullt und welche nicht?

Herr L. Wir haben gewusst es werden zwei Kinder was$ einzige was
eingetroffen ist. Alles andere ist, es ist unvdlisée, wenn man keine
Kinder hat, sich vorzustellen, wie das ist mit Kenal. Alles anders.

Frau L. Ich war selber Au-Pair, hatte dort zwei d&@n unterschiedlichen Alter
FUr mich die gro3te Veranderung war, waren die liwgé, dass beid
Kinder zum gleichen Zeitpunkt das gleiche Bedurimében, von de
Entwicklung her. Ein Kind auf dem linken, ein Kiadf dem rechten z
tragen zum Beispiel. Die Kinder auf die ich aufgegtehaben, da hat
ich ein in meinen Armen, das andere an der Handlgeh das war fu
mich die gré3te Verdnderung. Das habe ich mir andergestellt
sonst muss ich sagen...

T = bW

=~

Herr L. Das ist eine rund um 24 Stunden Belasti@aastung ist kein schénes
Wort, aber es ist so, eine rund um 24 Stunden Bdisghng. Ich muss
immer lacheln, wenn man im Berufsleben teilzeit untzeit arbeitet,
bei den Kindern ist es 24 Stunden. Das war fur npersonlich an
Anfang das anstrengendste. Ich habe die ersten Bafdol5 Kilo
abgenommen, allein, wir haben uns den ganzen Tagleni Kindern
beschaftigt und sind nicht zum Essen gekommen. Maeh Monaten
haben wir es dann eingestellt, wir essen gleiciizeiit den Kindern
und wir haben alle Hausarbeiten auf die Nacht gérjetzt machen wir
es mit den Kindern.

Interviewer | Wie war es mit Kindergarten und Schule?

Frau L. Die Kinder sind sehr gerne in den Kindetgyargegangen, auch wenn
wir am Anfang Bedenken hatte, dass es eine dhnSdlob@tion, wie im
Heim, viele Kinder, kleine Sessel und so weiteerade sind gerne in
den Kindergarten gegangen. Haben dort relativ schikentakt
geknlpft mit den anderen Kindern. Wir hatten ein-Pair, da wir
manchmal auch Gber Nacht nicht da waren, oder smchimal habe
sie sogar gesagt, sie sind am Spielen und moéchoém mach Hause
gehen. Seit einem halben Jahr haben wir kein Au-Pehr, wo wir
versuchen, es alleine hinzukriegen.

—

A\1”J
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Jetzt mit der Schule, sie sind in ihrem Verbandigbbn, deshalb wa
es uns wichtig, dass sie hier in die Schule gebansie die soziale
Kontakte schon haben. Sie gehen also mit den Kimnders dem
Kindergarten in die Klasse.

=

Herr L.

dass man sagt: ,Du bist mein Freund und mit dielspich und heutg
bist nicht mein Freund. Heute spiele ich mit demse so.” Oder si€
spielt mit der Freundin und da kann keine drittbalasein und so ist
einer immer der Aul3enseiter.

In dieser Schule ist es typisch so, odefl@icht ist es altersspezifisch,

Frau L.

Zum Beispiel mit dem Andrej ist es so, ekt viel mit den Madchen
und jetzt, wo die Phase kommt, dass sich Bubenngefa von den
Madchen abzugrenzen und die Buben aus seiner Kldsseals
Aul3enseiter sehen und nicht mit ihm spielen, weilo# mit den
Madchen spielt. Da kommt er manchmal nach Hause,lsh: habe
keine Freunde mehr.“ Ubertragt es auf die ganze. Wl denke schon,
das sie wegen dem Heimaufenthalt Defizite habenchAmit der
Bindung, so wie Probleme mit der Distanz zu Fremdaa Petra def
fehlt es komplett und der Andrei ist bisschen besSie gehen zu offep
an Fremde zu, die Lehrerin sagte, dass wenn jems@ankbommt, Petra
ist die erste, die fragt: ,Wer bist du? Was maahs? Wieso bist du
da?“ Das ist schon schwer, dass sie mit Fremddrt mieggehen zum
Beispiel, ja. Das fehlt ihnen.

Herr L.

Das mussen wir verbal besprechen, nicht Be&mden ins Auto
einsteigen. Meiste Kinder, wenn jemand die Tur adm, laufen weg,
unsere Kinder werden wahrscheinlich hingehen umdwsen, wer das
ist.

Frau L.

Die Ergotherapeutin hat es bestatigt, &atsa einen Defizit hat aus der
Kindheit und zwar hatte sie in den ersten Jahrem,das Kind zum
Beispiel gehen lernt und alle sage: ,Wow, du kamsasion stehen und
das ist so toll'* Das widerspiegeln von eigenen Eamen, da lernef
sie die eigenen Emotionen auf den richtigen Lewekzegen. Sie ist
ein Null-Hundert-Mensch, du kriegst kein nicht sdiit, es is
entweder super oder schlecht, aber nichts dazwisdbe fehlende
Distanz ist dann auf diese Dinge zurtickzufihrendigaBasis fehlt
Wir haben versucht viel nachzuholen und die Kindaben viel
nachgeholt. In dem ersten halben Jahr war es s&hves, sie haben
innerhalb von Minuten gewechselt in verschiedemabyphasen und
haben es nachgeholt.

=

Interviewer

Hatten ihre Kinder jeweils Probleme mhiter Umgebung wegen ihrer
kulturellen Herkunft oder Adoptivstatus?

Herr L.

Die wenigsten wissen, welchem Kulturkresge genau angehéren. Sie
sind Roma, die Mutter ist Roma, sag ma so, Vatémsaheinlich auch,
zumindest von der Optik her. Die Leute da habem s&mig Kontakt
mit der Roma und sie nur vom Fernsehen oder soastemnen. Sie
haben schon einiges negatives tUber Roma oder Ageayghort, sie
selbst ordnen sich dieser Gruppe nicht zu, dadisthdas Wort
Zigeuner auch ein negatives Wort und da wuirde &ges, da missen
sie noch differenzieren lernen...

Frau L.

Wir haben vor einem drei viertel Jahr amggen, diese Thematlk
einflieBen zu lassen, bewusst so spat, da es irer@sh ein
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Romaproblem gab, es gab ein Bombenanschlag auRalea. Es is
anders als in Wien. Deshalb haben wir bewusst spagefangen. Wi

erklaren jetzt, dass es verschiedene Volker gétschiedene Rassen,

wir schauen, dass sie auch andere Lander kenneenlebnd ihne

langsam beigebracht haben, dass sie andere Hautfaden, das sehen

sie teilweise als eine gro3e Belastung, da gabneXKindergarte
kurzzeitig eine Ausgrenzung. Es kam schon auchAdansch, dass si
helle Haut haben, das geht aber mittlerweile.

Interviewer

Abschlie3end wirde ich gerne Fragem s den Fakt wahrnehme
dass sie zwei Kinder gleichzeitig adoptiert haben?

Herr L.

FUr uns war es im nach hinein gut, weil alles auf ein Mal gemack
haben, es hat seine Vorteile gehabt, Nachteil whoss/erstandlich, e
war ein Hammer, es war Umstellung im Leben vonditrén zu zwei
leben. Wenn wir die Kinder aufgeteilt haben, Méadthg, Bubentag
da habe ich gemerkt, dass ein Kind ne Spielerei ist

n,

Frau L.

Ich denke mit einem ware es richtig fadhBsauch den Vorteil gehal
nicht nur einer beschaftigte sich mit einem Kinahdern es war imme
ein Kind da. Es war ne groRe Umstellung, aber @ hch auch vo
Muttern gehort, die Zwillinge gekriegt haben. Fiie ¢Kinder war es
sicher gut, weil sie haben sich gegenseitig getfalnth wenn sie kein
explizite Bruder-Schwester-Beziehung hatten, dddudass imme
mehrere Kinder in der Gruppe waren. Jetzt ist dizi@hung zwische
ihnen sehr vertieft, sie verstehen einander blid.die Kinder war e

L,

- =

Vr— D — (D

toll, fur uns war es vielleicht am Anfang eine delip Belastung.
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