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Erkennen, was wichtig ist, und tun, was richtig ist
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WAS SIE ERWARTET

1. Weshalb ist es wichtig, kindliches Wohlbefinden in den 
Blick zu nehmen?

2. Anhand welcher Merkmale lässt sich kindliches 
Wohlbefinden erkennen und beschreiben? 

3. Welche Risikofaktoren sollten Kindertagespflegepersonen  
(er-) kennen?

4. Circle of Well-Being
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1. Weshalb ist es wichtig, kindliches Wohlbefinden in 
den Blick zu nehmen?

• Steigende Inanspruchnahme von Frühkindlicher Bildung, Betreuung 
und Erziehung (unter 3-Jährige Deutschland 2022: 53,3% Ost, 31,8% 
West – davon 15,8% in KTP; Österreich 2021: 29,1%)

• Hohe wöchentliche Verweildauern (unter 3-Jährige Deutschland 
2022: 36,0% mehr als 35h/Woche in KTP)

• Sensibilisierung für Kindeswohlgefährdung durch pädagogische 
Fachkräfte (Remsperger-Kehm & Boll, 2021; Hildebrandt et al., o.Ja.)

• Prävention von Störungen und Verhaltensauffälligkeiten
• Stärkung psychischer Gesundheitsressourcen (Rönnau-Böse & 

Fröhlich-Gildhoff, 2015)

Die Befassung mit 
kindlichem 
Wohlbefinden in Krippe, 
Kita, Kindertagespflege 
ist...
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“In order to support children’s wellbeing in early 
childhood settings, we need to know how young 

children subjectively experience wellbeing.”

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

Um kindliches Wohlbefinden in der frühen Bildung, 
Erziehung und Betreuung zu unterstützen, müssen

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

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

 Materielle Versorgung
 Gesundheit und Sicherheit
 Bildung
 Risiken
 Beziehungen
 Wohnen/ Umwelt

8

Objektives Wohlbefinden 
(Indikatorenansatz, internationale Vergleichsstudien):
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 Körperliches Wohlbefinden: das Vorhandensein von 
positiv erlebten körperlichen Empfindungen

 Seelisches/ Psychologisches Wohlbefinden: 
Kompetenzen zur angemessenen Bewältigung von 
Anforderungen

 Soziales Wohlbefinden: subjektives Erleben von 
sozialem Wohlbefinden wie Geborgenheitsgefühl, 
Gemocht werden, Akzeptiert werden

 „flourishing“

Bild von 1095178 auf Pixabay

Körperliches, seelisches und soziales 
Wohlbefinden (Frank, 2010)

Die Leipziger Wohlbefindensstudien

35 Einrichtungen, 100 
Kinder (U3)
Wohlbefindens- und 
Gefährdungsbeurteilung

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

60 Kinder (12-36 mo)
Eingewöhnungs-
dokumentation (auch 
digital)  

140 Kinder (12-36 mo)
Videografie, Beobachtung, 
Cortisol
mit Rahel Dreyer, ASH Berlin
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Facetten bio-psycho-sozialen Wohlbefindens in den 
Leipziger Wohlbefindensstudien

Emotionaler 
Ausdruck

Körperliche 
Zufriedenheit

Biologisches 
Wohlbefinden

Psychologisches 
Wohlbefinden

Handlungskontrolle / 
Selbstwirksamkeit

Aktivierung von 
Bildungspotenzialen

Selbstkonzept / 
Selbstwertgefühl

Soziales 
Wohlbefinden

Emotionale Sicherheit 
/Beziehungssicherheit 
durch Fachkräfte

Emotionale Sicherheit 
im Kontakt mit Peers

Soziale Teilhabe / 
Beteiligung

Emotionaler 
Ausdruck

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

Das bio-psycho-soziale Modell kindlichen 
Wohlbefindens

Körperliche 
Zufriedenheit

Grundbedürfnisse sind erfüllt (Hunger, Durst, 
Schlaf), keine Schmerzen, Bewegungsmöglichkeiten

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

Aktivierung von 
Bildungspotenzialen

Das bio-psycho-soziale Modell kindlichen 
Wohlbefindens

Psychologisches Wohlbefinden

Handlungskontrolle / 
Selbstwirksamkeit

Kennen wiederkehrender Routinen und Abläufe, 
räumliche Orientierung, eigenständige 
Handlungssteuerung und –kontrolle, Erreichen 
selbst gesetzter Ziele  

Selbstkonzept / 
Selbstwertgefühl

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

Das bio-psycho-soziale Modell kindlichen 
Wohlbefindens

Soziales Wohlbefinden

Emotionale Sicherheit 
/Beziehungssicherheit

Soziale Teilhabe und 
Beteiligung

Signalisieren von  Bedürfnissen, regelmäßige und 
angemessene Reaktionen auf Bedürfnisse, 
Körperkontakt, Zuwendung

1:1-Interaktionen mit Fachkräften und Kindern, 
Teilhabe am Gruppengeschehen, soziales Spiel, 
Teilhabe an kulturellen Aktivitäten
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Der Wohlbefindens-Stern

3. Welche Risikofaktoren sollten pädagogische 
Fachkräfte (er-) kennen?
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Individuelle 
Eigenschaften

z.B. Lautstärke, „Crowding“, Spielmaterial, 
keine Rückzugmöglichkeiten  

Soziale 
Bedingungen 

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

z.B. Gesundheitszustand, Kompetenzen, 
Temperament 

Räumlich-
sächliche 
Bedingungen

Tagesablauf

Umfeld-
bedingungen

z.B. unflexible Tagesstruktur, Zeitdruck in 
Transitionen

z.B. familiäre Situation, Eingewöhnung  

Organisatorische 
Bedingungen z.B. Gruppengrößen, Fachkraft-Kind-Relation  

Wohl-
befinden

Gruppengröße

Temperament

Bindungs-
sicherheit

Elterliche 
Belastung

Pädagogische 
Qualität

Transition

Betreuungsdauer

18

Individuelle, familiale und institutionelle 
Risikofaktoren
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 Kindliches Temperament: Gehemmtheit/ 
Schüchternheit

Gehemmte Kinder sind durch unbekannte, wenig vorhersehbare 
Situationen leicht irritiert und emotional verunsichert. Solche Kinder 
sind unter bestimmten Bedingungen in ihrem Wohlbefinden während 
des Aufenthalts in Krippe oder Kindertagespflege eingeschränkt. 

 Unsichere Bindung an die pädagogische Fachkraft
Studien zeigen, dass ca. 1/3 der Kinder eine unsichere Bindung an 
die Betreuungsperson in Krippe / Kindertagespflege aufbauen. Dies 
bedeutet, dass sie nicht zuverlässig auf sie zurückgreifen (können), 
wenn sie emotionale Unterstützung / Rückversicherung oder 
Stressregulation benötigen.

20

 Problematische Eingewöhnung
Eingewöhnungen verlaufen unterschiedlich. Die positive 
Bewältigung des Übergangs stellt einen Schutzfaktor dar, 
eine unzureichende Bewältigung einen Risikofaktor, der zu 
andauerndem Stresserleben führen kann.

 Geringe pädagogische Qualität
Die pädagogische Qualität (Interaktions- und materielle 
Anregungsqualität) wirkt sich auf das tägliche (situative) 
Wohlbefinden als auch auf die sprachlich-kognitive und 
sozial-emotionale Entwicklung von Kindern aus.
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 Hoher Betreuungsumfang

Eine lange Betreuungsdauer (> 35h/wöch.) gilt als Risiko für 
externalisierendes / aggressives Verhalten, v.a. bei geringer 
Qualität und hoher Gruppenstärke. Auch die Mutter-Kind-
Bindung kann negativ beeinflusst werden. 

 Familiäre Belastungen

Familiäre Faktoren wirken stärker auf kindliche Entwicklung 
als institutionelle Faktoren. Hohe Belastungen gelten als 
Risiko für dysfunktionales Erziehungsverhalten und 
kindliche Entwicklung.

22

Kinder mit erhöhtem Risiko…

 weinten häufiger und wirkten häufiger niedergeschlagen;
 erfuhren seltener positive Resonanz in ihren 

Interaktionen mit den pädagogischen Fachkräften;
 waren deutlich seltener in Aktivitäten mit den 

pädagogischen Fachkräften involviert; sie befanden sich 
deutlich häufiger in einem passiven Beobachtungsmodus;

 verbrachten weniger Zeit mit intensivem, konzentrierten 
Spiel und mehr Zeit unbeschäftigt oder nur oberflächlich 
ins Spiel involviert.

… als Kinder mit geringer Risikokumulation (Viernickel, 
2023)
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5. Circle of Well-Being

24

sehen

verstehenhandeln

prüfen

Circle of Wellbeing

Beobachtungen Beobachtungen 
orientiert an den 
7 Wohlbefindens-

Dimensionen

Auswertung: 
Risiko- und 

Ressourcen-
analyse

Veränderung: 

minimieren

Veränderung: 
Ressourcen von 
Kind und Umfeld 
nutzen, Risiken 

minimieren

Evaluation: was Evaluation: was 
hat sich 

verändert? Muss 
sich noch mehr 

verändern?
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Beispiel: Sina (21 Monate)

(1) Sehen

Sina wirkt häufig niedergeschlagen und spielt kaum mit anderen 
Kindern, beobachtet diese aber häufig. Sie holt sich aber nicht aktiv 
Unterstützung von mir als Tagesmutter. Wenn sie etwas findet, was 
ihr Interesse weckt, bleibt sie lange und ausdauernd bei der Sache. 
(2) Verstehen 
Sina ist Einzelkind und hatte bisher wenig Kontakt zu anderen 
Kindern. Von den Eltern wird sie als eher schüchtern beschrieben. 
Sina ist seit sechs Monaten in der Kindertagespflege. Die 
Eingewöhnung verlief unauffällig.
Sina fällt im Alltag eigentlich nicht weiter auf, sie läuft irgendwie mit.   

26

Beispiel: Sina

(2) Verstehen (Fortsetzung)

Es wirkt, als würde sie gern in Kontakt mit anderen Kindern treten, 
traut sich aber nicht oder weiß nicht wie.
Vielleicht ist Sina doch noch nicht richtig in der Kindertagespflege 
„angekommen“? Weil sie ihre Bedürfnisse nur leise und unklar 
ausdrückt, habe ich evtl. übersehen, dass sie sich noch nicht sicher 
genug fühlt.

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

(3) Handeln 

In den nächsten Wochen nehme ich mir täglich bewusst Zeit, um 
mit Sina in Kontakt zu treten, etwas zu spielen, ihr beim 
Mittagessen Aufmerksamkeit zukommen zu lassen etc.. Besonders 
wichtig ist dabei, positive Emotionen zu teilen. Ein oder zwei andere 
Kinder können involviert werden, wenn das für Sina zu passen 
scheint.
Außerdem achte ich verstärkt darauf, Signale von Sina zu 
registrieren und feinfühlig darauf zu reagieren.
Wenn es Gelegenheit gibt, Sina in Kontakt mit anderen Kindern zu 
bringen, wird sie darin feinfühlig unterstützt (z.B. andere Kinder auf 
sie aufmerksam machen, mitspielen und verbalisieren).
Ich schaffe bewusst Gelegenheiten, bei denen gelacht, 
herumgealbert, gemeinsam etwas Schönes empfunden wird, und 
achte darauf, dass Sina hier involviert ist.  

28

Beispiel: Sina

(3) Handeln (Fortsetzung)

Sina wird regelmäßig Spielmaterial angeboten, das für sie 
interessant ist, und es wird dafür gesorgt, dass sie beim Explorieren 
Zeit hat und nicht von außen unterbrochen wird. Wenn möglich 
geselle ich mich dazu, setze mich z.B. in die Nähe oder bestätige 
Sina in ihrem Tun.
Mit den Eltern suche ich das Gespräch. Wie verhält sich Sina zu 
Hause? Gibt es vielleicht gerade Veränderungen oder anderes, das 
Sina verunsichern könnte?
(…)

(4) Prüfen
Nach vier Wochen werte ich meine Erfahrungen und 
Beobachtungen aus. Was hat sich verändert? Muss sich noch mehr 
verändern? 
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140 Kinder (12-36 mo)
Videografie, Beobachtung

60 Kinder (12-36 mo)
Eingewöhnungsdoku
mentation

43 Einrichtungen, 100 
Kinder (U3)
Wohlbefindens- und 
Gefährdungs-
beurteilung

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

Die Leipziger Wohlbefindensstudien

30
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 Was brauchen Kinder in den ersten Lebensjahren? 
Woran lässt sich das erkennen?

 Welchen emotionalen Ausdruck zeigen die Kinder in 
meiner Obhut? Gibt es Kinder, die häufiger 
niedergeschlagen, antriebslos oder wütend und 
aufgebracht sind? Gibt es Kinder, die häufiger starke 
Ängste zeigen?

 Welche verbalen und nonverbalen Signale nehme ich 
wahr? Verstehe ich, was die Kinder mir mitteilen 
möchten?

 Wie reagiere ich auf kindliche Signale? 

Fragen zur Reflexion und zum Austausch 
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 Wofür interessieren sich einzelne Kinder besonders? 
Wann sind sie besonders engagiert oder in ihr Spiel 
vertieft? 

 Inwieweit nehmen die Kinder am Gruppengeschehen 
teil? Gibt es Kinder, die meist für sich alleine sind?

 Sind besonders häufige Kontakte oder besondere 
Beziehungen zwischen einzelnen Kindern beobachtbar?

 Werden körperliche Bedürfnisse der Kinder prompt und 
angemessen erfüllt? Erkenne ich entsprechende 
Signale?

 (Wie) gelingt es mir, das Wohlbefinden aller Kinder 
zuverlässig im Blick zu behalten?

34

 Wodurch ist der Tagesablauf in der 
Kindertagespflegestelle charakterisiert? Wie bewerte ich 
die Balance von fester Struktur und Offenheit/ Flexibilität?

 Wie nutzen ich und die Kinder die verfügbaren Räume –
bin ich zufrieden damit? 

 Zu welchen Zeitpunkten bzw. in welchen Situationen 
(beim Spielen, essen, wickeln, schlafen, ...) können die 
Kinder ihren individuellen Bedürfnissen entsprechend 
agieren?

 Wie ermögliche ich Partizipation und an welchen Stellen 
können Partizipationsmöglichkeiten erweitert werden?
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 (Wie) kann ich sicherstellen, dass ich für jedes Kind 
zuverlässig als vertraute Bezugsperson zur Verfügung 
stehe, wenn es notwendig wird? 

 Wann und wodurch können Kinder sich in der 
Kindertagespflege als kompetent und selbstwirksam 
erleben?

 Ist die aktuelle Gestaltung von Situationen, Abläufen, 
Räumen und Zugangsmöglichkeiten, besonders aber 
mein Interaktionsverhalten so, dass es zum täglichen 
Wohlbefinden aller Kinder beiträgt? Was soll beibehalten, 
was muss geändert werden?

 …..

Interesse am Newsletter des WoGe Projekts? 
Senden Sie eine e-mail an 

marianne.roelli_siebenhaar@uni-leipzig.de  
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