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r. Sandra Lentzen
Kinder- und Jugendlichenpsy-
chotherapeutin mit eigener Pra-
xis in Wiesbaden sowie Leitende 
Kinder- und Jugendtherapeutin 
am Wiesbadener Psychothera-
piezentrum (WIAP).

Stufen- oder auch Stadienmodelle 
waren in der Psychoanalyse lange 

Zeit vorherrschend. Sigmund Freud 
(1865–1939) teilte die Entwicklung 
des Kindes in orale, narzisstische, ana-
le, phallische Phase, Latenzphase und 
genitale Phase ein. Erik H.  Erikssons 
(1902–1994) Phasenmodell der Per-
sönlichkeitsentwicklung oder auch 
Jean Piagets (1896–1980) Modell ko-
gnitiver Entwicklung sind weitere Bei-
spiele. Diese Modelle haben sich häufig 
als empirisch nicht zutreffend und den 
Entwicklungsbegriff einengend erwie-
sen.1 Die Ausweitung der traditionellen 
Konzepte ermöglichte vielfältige neue 
Sichtweisen sowie Vernetzungen mit 
anderen Disziplinen wie den Neuro-
wissenschaften. Neu war bspw. die Er-
weiterung der Anlage-Umwelt-Debatte 
durch die Erkenntnis, dass Individuen 
nicht nur von den Umweltbedingungen 
und Entwicklungskontexten beeinflusst 
werden, sondern diese auch aktiv und 
selbstmotiviert formen und gestalten.

Eine der wichtigsten Theorien des 
letzten Jahrhunderts war die Bindungs-
theorie. Während Sigmund Freud davon 
ausging, dass sich der Säugling durch 
orale Triebbefriedigung während des 
Stillens an seine Mutter bindet, beruht 
die Bindungstheorie auf der Annahme, 
dass Menschen ein angeborenes Be-
dürfnis haben, enge und von intensiven 

Gefühlen geprägte Beziehungen zu Mit-
menschen aufzubauen.

Die Bindungstheorie John Bowlbys

John Bowlby (1907–1990) postuliert ein 
biologisch angelegtes Bindungssystem.2 
Bindung ist durch das basale Vertrauen 
in eine Bezugsperson gekennzeichnet. 
Die Entwicklung der Bindungsverhal-
tensweise beginnt direkt nach der Ge-
burt. Sie dient dazu, Nähe zur Bindungs-
person herzustellen. Mary Ainsworth 
(1913–1999) hat diese Theorie um das 
Konzept der Feinfühligkeit erweitert.

» Sicher gebundene Kinder mit einer 
aufmerksamen und feinfühligen 
Bindungsperson können emotio-
nale Zustände in ihrer eigenen 
Psyche und bei anderen besser 
erkennen.«

Kind gegenüber feinfühlig verhält, kann 
dieses eine sichere Bindung entwickeln. 
Studien zu der Wichtigkeit einer guten, 
sicheren Bindung und der Wahrschein-
lichkeit, eine psychische Erkrankung zu 
entwickeln, ermöglichen bspw. Aussagen 
über den Zusammenhang der im ersten 
Lebensjahr vorherrschenden Qualität der 
Bindung und dem spätere Sozialverhal-
ten im Kindergarten und in der Schule.3 
Sicher gebundene Kinder mit einer auf-
merksamen und feinfühligen Bindungs-
person können emotionale Zustände in 
ihrer eigenen Psyche und bei anderen 
besser erkennen, ihr Denken und ihre 
Gefühle wirksamer steuern. Auch ver-
fügen sie über mehr Resilienzmöglich-
keiten. Bindungen von Kindern zu ver-
trauten Bezugspersonen gelten heute als 
sozial-emotionale Grundlage ihrer Ent-
wicklung und Bildung.

Kinder im Konzept der Mentalisierung 
– Grundlagen und Chancen

onzept des Mentalisierens ist eine der wichtigsten psychoanalytischen Entdeckungen ■ 
Es befasst sich mit der Entstehung und Bedeutung der menschlichen Fähigkeit, mentale Gefühle und 
Gedanken zu interpretieren und zu verstehen. Auch Kinder mit ihren unterschiedlichen und vielfältigen 
Entwicklungsstufen sind als »lernende Subjekte« in den Fokus des Mentalisierungs-Konzepts gerückt. 
Denn die Praxis der mentalisierungsfördernden Interventionen eröffnet gerade Kindern mit emotiona-
len Schwierigkeiten neue Chancen.

 1: Das Spiegeln von Basisemotionen fördert die Fähigkeit, eigene und fremde 

Emotionen zu verstehen. 
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Die Bindungstheorie, die Kognitionswis-
senschaften, die Entwicklungspsychologie, 
die Affektforschung und die Neurobiolo-
gie führten zu der derzeit elaboriertesten 
Modellvorstellung in der Psychoanaly-
se: dem Konzept der Mentalisierung.4

Mentalisieren bezeichnet die Fähigkeit, 
das eigene Verhalten und das anderer 
Menschen durch Zuschreibung mentaler 
Zustände zu interpretieren. Mentale Zu-
stände sind Intentionen, Überzeugungen, 
Vorstellungen, Sichtweisen, Gedanken, 
Gefühle, Stimmungen, Bedürfnisse, Mo-
tive und Motivationen sowie bspw. auch 
Sehnsüchte. Es geht um das Spüren oder 
Verstehen dieser mentalen Zustände.

}P BEISPIEL:

Angst davor, dass ein 
Monster unter seinem Bett ist. Es 
äußert diese Angst der Mutter gegen-
über, welche ebenfalls mit Angst 
reagiert, da sie mit heftigen Affekten 
ihres Kindes nicht umgehen kann. Das 
Kind fühlt sich durch die Ansteckung 
mit der Angst seiner Mutter in seinen 
Vorstellungen einer Gefahr bestä-
tigt: Es gibt Monster! Das Monster ist 
kein »Als-ob-Spiel« mehr, sondern 
gewordene Realität.

Diese Fähigkeit ist für das menschliche 
Zusammenleben wichtig, denn sie erlaubt, 
eigene Handlungen und die anderer zu 
verstehen. Dadurch kann sich die Affektre-
gulierung verbessern. Bereits in den ersten 
Lebensmonaten entsteht im Kontext einer 
sicheren Bindungsbeziehungsentwicklung 
die Fähigkeit des Mentalisierens. Aufgabe 
der Bindungsperson ist es, die primären 
Affekte, d.h. die Basisemotionen wie Freu-
de, Verzweiflung und Wut, phasenadäquat 
und feinfühlig zu spiegeln. Die Bildung 
einer kohärenten Selbstrepräsentanz mit 
der Fähigkeit, Affekte und mentale Zu-
stände zuzuordnen und zu regulieren, wird 
gefördert. Verletzungen von Bindungs-
beziehungen führen zu Schwierigkeiten 
in der Mentalisierung; gleichzeitig beein-
trächtigen oder stören Mentalisierungs-
schwierigkeiten die Bindungsbeziehungen 
(dies ist bei autistischen Kindern manch-
mal der Fall).
Verhalten wird durch die Fähigkeit des 
Mentalisierens vorhersehbar und be-
deutungsvoll. Weiterhin haben Menta-
lisierungsfähigkeiten auch für die Ent-

stehung und Aufrechterhaltung von Bin-
dungssicherheit, von Selbstkontrolle und 
Affektregulation, für die Herstellung von 
Bezügen zwischen innerer (bspw. Fanta-
sie) und äußerer Welt (Realität), für eine 
umfassendere Intersubjektivität und von 
Kommunikation eine hohe Bedeutung.5

» Ich habe mich gefragt, ob …«

Mentalisierung bei Kindern die »Colum-
bo-Haltung« sinnvoll. Inspektor Colum-
bo, der leicht begriffsstutzig wirkende 
Polizist, untersucht Situationen in einer 
augenscheinlich naiven, langsamen Ma-
nier. Columbo mentalisiert laut, er ist sich 
unsicher, ob das stimmt, was er spekuliert, 
er teilt seine Ideen und Hypothesen allen 
Beteiligten mit: »Könnte es sein, dass …«, 
»Ich habe mich gefragt, ob …«, »Es mag 
ein bisschen dumm klingen, aber …«,  

»Ich bin mir total im Unklaren, …«.
Ähnlich verläuft explizites Mentalisieren 

in der Praxis:  »Ich fühle, dass … und so 
tue ich dies …«, »Woher weißt Du, dass 
er Dich mag …«, »Was meinst Du, wie es 
Dir/dem anderen Kind in dem Moment 
… geht?«, »Ich bin nicht sicher, ob …«. 
Wichtig ist, die Außenperspektive mit hin-
ein zu nehmen sowie die Frage, ob der Af-
fekt des Kindes kongruent mit seiner Ge-
schichte ist, d.h. ob das Kind in Berührung 
mit sich selbst – und den anderen – ist.

Ein Fallbeispiel aus der psychothera-
peutischen Praxis

Die Lebensgeschichte von Jocelyn, einer 
13-jährigen anonymisierten Patientin, 
welche ich 2 Jahre in meiner Praxis ein-
mal pro Woche in Therapie hatte, zeugt 
eindringlich sowohl von Mentalisierungs-
schwierigkeiten wie auch von traumati-
schen Elementen. Das Mädchen war auf-

 Durch gezieltes Nachfragen vonseiten der ErzieherInnen lernen Kinder den 

Umgang mit eigenen und fremden Gefühlen.

 DIE ENTWICKLUNGSLINIE DER MENTALISIERUNG ERFOLGT IN VIER PHASEN:

    Phase: 0. bis 9. Monat: Physischer und sozialer Akteur; Die komplexen Fähigkeiten 
des Säuglings ermöglichen es ihm, Zusammenhänge, Bedingtheiten und Ähnlich-
keiten zwischen Reizereignissen zu erleben,

2.  Phase: 9. Monat bis 2. Lebensjahr: Teleologischer Akteur; Zielgerichtete, koordinier-
te Zweck-Mittel-Verhaltensweisen; Als-Ob-Spiel als neue Form der Affektregula-
tion.

3.  Phase: 3. bis 4. Lebensjahr: Intentionaler Akteur; Anderen Personen können subjek-
tive Zustände zugeschrieben werden. Das kindliche Erleben ist realitätsorientiert, 
aber konkretistisch. Die eigenen mentalen Zustände müssen von Erwachsenen 
repräsentiert und in die äußere Realität eingefügt werden.

4.  Phase: Ab dem 5. Lebensjahr: Repräsentationaler oder mentalisierender Akteur; 
Eigene und fremde Überzeugungen sind Repräsentationen der Realität. Das Kind 
weiß, das seine Überzeugungen falsch sein können. (Vgl. Taubner 2015.)
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Obdachlosigkeit der Mutter, aggressiver 
Übergriffe seitens der Freunde der Mut-
ter, Unterernährung und Vernachlässi-
gung seitens der Mutter im 9. Lebensjahr 
in staatliche Obhut genommen worden.

Auszugehen ist von einer psychisch 
und physisch insuffizienten Versorgung 
von Jocelyn, Mangelerfahrungen, un-
genügender Bemutterung sowie einer 
frühen, chronischen, kumulativen und 
komplexen Traumatisierung.6 Bezogen 
auf Mentalisierung erfolgte keine mar-
kierte und kongruente mütterliche Af-
fektspiegelung. Jocelyn konnte sich nur 
bedingt mit fremden Affekten identi-
fizieren. Ihre strukturellen Defizite, wie 
fehlende Empathie für andere, fehlen-
de realistische Selbsteinschätzung und 
Selbstreflexion, die fehlende Fähigkeit, 
eigene Affekte und Impulse zu regulie-
ren, bestimmten ihren Umgang mit An-
deren. Sie befand sich zum Teil noch in 
der 2. Stufe, in der Zweck-Mittel-Verhal-
tensweisen im Mittelpunkt stehen.

» Das therapeutische Spiel stellte 
sich für sie als der ideale Ort, um 
Mentalisierungsfähigkeiten zu 
entwickeln, heraus.«

Eigenes wahrzunehmen, wertzuschätzen 
und zu verteidigen. Sie erfuhr durch die 
therapeutische Spiegelung eine Stärkung 
ihres wahren Selbst. Das therapeutische 
Spiel stellte sich für sie als der ideale Ort, 
um Mentalisierungsfähigkeiten zu entwi-
ckeln, heraus. Affekte, Impulse und Kon-
flikte konnte ich analog auf der Spiel-
ebene bspw. bei Monopoly ansprechen 
und deuten. Nach und nach wurde es 
möglich, eine Verbindung zwischen pri-
mären Affekten und deren Auftauchen in 
der therapeutischen Situation herzustel-
len. Intrapsychische und interpersonelle 
Konflikte, Aggressionen und die dahinter 
liegende Angst konnten bearbeitet wer-
den. Jocelyn gelang es, Empathie für sich 
selbst zu entwickeln. Ich spiegelte, mar-
kierte, antwortete (auch auf ungestellte 
Fragen), klärte Muster und strukturierte.

Chancen für die pädagogische Praxis

Mentalisieren ist ein relativ neues Kon-
zept. Das Buch von Kirsch, Brockmann 

und Taubner bietet eine »Checkliste für 
eine mentalisierungsfördernde Praxis«.7 
Auch wenn diese Checkliste für die psy-
chotherapeutische Praxis ausgelegt ist, 
können für den pädagogischen Kinder-
gartenalltag meines Erachtens ähnliche 
Prämissen angewendet werden.8 Einige 
davon werden im Folgenden angeführt:
� Ich habe eine empathische Grundhal-

tung.
� Ich versuche, die Welt mit den Augen 

des Kindes zu sehen.
� Ich zeige Wärme und Interesse am Er-

leben des Kindes.
� Ich validiere das Erleben des Kindes. 

Ich erkenne somit sein subjektives 
Empfinden an, verdeutliche ihm aber 
gegebenenfalls, dass noch weitere Ver-
haltens- und Erlebensweisen möglich 
wären, die gegebenenfalls hilfrei-
cher wären.

� Ich nehme eine Haltung des Nicht-
Wissens und der Neugierde an.

� Ich biete dem Kind Begrifflichkeiten 
für seine affektiven Zustände an, wenn 
dem Kind die Worte dafür fehlen.

� Ich bringe andere Perspektiven, z.B. die 
anderer Kinder, ein. Dies mache ich 
erst, nachdem ich den affektiven Zu-
stand des Kindes validiert habe.

Wie unschwer zu erkennen ist, decken 
sich die Prämissen der Checkliste mit 
grundlegenden Aussagen in den Orien-
tierungs- und Bildungsplänen der Län-
der in der einen oder anderen Form. 
Das aktuelle Berufsbild von Erziehern/
Erzieherinnen zeigt sich in einer em-
pathischen und forschenden Haltung, 
unterstützt durch ein hohes Maß an 
Partizipation, dem Wissen um die Vor-
bildfunktion sowie die Orientierung 
an den individuelle Bedürfnissen und 
Interessen des Kindes. Dem zentralen 
Auftrag zur Entwicklung der Kinder 
zu einer eigenverantwortlichen und 
gemeinschaftsfähigen Persönlichkeit 
wird durch die Förderung der Menta-
lisierungsfähigkeiten, u.a. in der For-
derung, dass Bindung Voraussetzung 
für Bildung ist, umfassend Rechnung 
getragen.

Fazit
ie Feinfühligkeit der primären Bezugs-

personen im Umgang mit den mentalen 
Zuständen spielt eine entscheidende Rolle 

für die Entwicklung der Fähigkeit des Men-
talisierens bei Kindern. Wenn Erziehungsbe-
rechtigte überfordert sind oder versuchen, 
schon Kindergartenkinder zu sehr auf Leis-
tung und Wettbewerb zu »drillen«, kann 
sich die Mentalisierungsfähigkeit möglicher-
weise nicht gut ausbilden. Als Folge kann ein 
Lebens- und damit auch ein Lernhindernis 
entstehen, dem es entgegenzuwirken gilt. 
Feinfühligkeit, Empathie und eine gelingen-
de Spiegelung seitens der Bezugspersonen 
sind somit wichtige Weichen, um sich als 
lernendes Subjekt wahrzunehmen und ein 
gesunden Selbst auszubilden.

Danken möchte ich Gudrun Bräuer für 
die Wegbegleitung. ■
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