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PSYCHOLOGIE IN DER BIiRUFSPRAXIS

Beschreibung als Diagnose?!
Zur Analyse von Eltern-Kind-Interaktionen

Ute Ritterfeld

Zusammenfassung
Es wird aufgezeigt, wie mittels einer systema
tisierten Beobachtung von Eltern-Kind-Inter
aktionen diagnostische relevante Informatio
nen gewonnen werden können. Dabei wird
das Konzept eines ätiologisch begründeten
Diagnosebegriffs zugunsten einer diagnosti
schen Beschreibung aufgegeben. Der diagno
stische Charakter der Deskription ergibt sich
durch deren Vergleich mit einem als idealty
pisch postulierten Interaktionsmodell, das mit
der sogenannten Heidelberger Marschak-In
teraktionsmethode (Ritterfeld & Franke, 1994)
expliziert wurde. Diese Methode sieht ein dya
disches Beobachtungssetting vor, in welchem
entwicklungspsychologisch relevante Interak
tionen mittels zu bewältigender Interaktions
aufgaben evoziert werden. Die Analyse der
evozierten Interaktionen erfolgt anhand eines
inhaltsanalytischen Kategoriensystems, des
sen Zuverlässigkeit der empirischen Prüfung
unterzogen wird.

In der kindertherapeutischen Praxis stellt
sich zwangsläufig die Frage, in welchem
Maße sich die diagnostischen und (hier
nicht weiter thematisierten) therapeuti
schen Bemühungen auch auf das soziale
Umfeld des Kindes beziehen sollen. Die
explizite Forderung nach der Berücksich
tigung der Eltern findet sich mittlerweile in
fast allen Ansätzen der Frühdiagnostik und 
förderung (vgl. z.B. Speck, 1995; Engelbert,
1995). Doch bleibt hinter dieser Forderung
ein Vorschlag für das konkrete Handeln
meist zurück. Die praktizierenden Diagno
stiker sind infolgedessen mit der Diskre
panz zwischen der Einsicht in die Notwen
digkeit und der praxeologischen Umsetz
barkeit weitgehend alleine gelassen, und so
darf es nicht verwundern, wenn sich die
geforderte Einbeziehung von Bezugsperso-

5. JAHRGANG HEFT 1

nen allzu häufig in einer ausführlichen ana
mnestischen Befragung der Eltern zu ih
rem Kind erschöpft.

INTERAKTlONSDIAGNOsnK: ZUSAMMENHANGS

BESOtREBUNGEN STATT URSACtENERKLÄRUNGEN

Eine Alternative stellt die Interaktionsdia
gnostik dar, bei der das Zusammenspiel
zwischen kindlichem und elterlichem Ver
halten analysiert wird. Die Interaktionsdia
gnostik beruht dabei auf der Annahme, daß
selbst die Erklärung individuellen (hier: kind
lichen) Verhaltens eine systemische (hier:
familiäre) Betrachtungsweise erfordert (vgl.
auch Kruse, 1984; Jacob & Tennenbaum,
1988). Bei zwei Kindern, von denen das eine
beispielsweise zurückgezogen oder ängst
lich, das andere hingegen hyperaktiv und ag
gressiv erscheint, unterscheidet sich danach
nicht nur dieses beobachtbare Verhalten,
sondern es unterscheiden sich auch die bei
den familiären Systeme der Kinder. Aller
dings bleibt in jedem einzelnen Fall unbe
antwortbar, ob das familiäre System das
kindliche Verhalten oder umgekehrt, das
Kind durch sein Verhalten eine entsprechen
de Reaktion des familiären Systems evo
ziert. Deshalb erscheint es sinnvoll, davon
auszugehen, daß sich über einen längeren
Zeitraum des Zusammenlebens bestimmte
familiäre Interaktionsmuster herausbilden,
wobei ein auffallendes kindliches Verhalten
sowohl Reaktion auf ein bestimmtes Erzie
hungsverhalten als auch Ursache für dieses
ist. So kann beispielsweise ein strafandro
hendes und freiheitseinengendes Verhalten
eines Elternteils durchaus aggressive Reak
tionen bei dem Kind fördern. Gleichzeitig
aber ist dieses elterliche Verhalten auch ei
ne Reaktion auf die Überforderung, Hilf
losigkeit und möglicherweise sogar Resig
nation, mit einem aggressiven Kind zu leben.
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Aus dieser Überlegung folgt eine wesentli
che Konsequenz für die psychologische In
teraktionsdiagnostik: Der Anspruch an ätio
logische Erklärungen muß als unerfüllbar
zurückgewiesen werden (vgl. auch Neu
häuser, 1995).
Was damit zunächst - von einem wissen
schaftlichen Standpunkt betrachtet - als Ein
schränkung erscheinen mag, kann sich je
doch dann für die diagnostische Praxis
durchaus als Vorteil erweisen, wenn die ex
plizite Zurückweisung des Anspruchs an
ätiologischen Diagnosen nicht nur für inter
subjektiv gültige Ursachenerklärungen gilt,
sondern auch für jeden Einzelfall. Denn
damit kann der Untersucher legitimiert wer
den, sich der idiographischen Beschreibung
jedes einzelnen Klienten zuzuwenden.

Allerdings darf die Zurückweisung eines An
spruches nach ätiologisch begründeten
Diagnosen nicht die Vernachlässigung jegli
cher diagnostisch relevanter Zusammen
hangsbeschreibungen implizieren. So kann
beispielsweise eine beschreibende Dia
gnose des Stotterns eines Kindes durchaus
situativ auftretende interaktive Bedingun
gen (wie etwa die elterliche Reaktion auf
die Redeflußstörung) beinhalten, ohne daß
damit bereits Vermutungen über die Ursa
che der Symptomatik (zum Beispiel die An
nahme einer Manifestation des Stotterns
durch eine Verstärkung von entwicklungs
physiologisch bedingten Interaktionen durch
die Eltern) einhergehen.

Wie mit diesem Beispiel deutlich wird, birgt
gerade die (vermeintliche) Beschränkung
der diagnostischen Aussagekraft ein we
sentliches therapeutisches Potential. Wäh
rend bisherige Versuche, den Ursachen von
))Störungen« auf die Spur zu kommen, die
Entstehung von Schuldzuschreibungen des
Klienten (in der Kindertherapie vor allem bei
den Eltern) unterstützen, kann die Beschrän
kung auf die Beschreibung von Zusammen
hängen eine unbefangenere Auseinander
setzung mit den Problemen ermöglichen.
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Methodisch betrachtet, entspricht die Be
schreibung von Interaktionen einer Inhalts
analyse, wobei das interaktive Geschehen
als Auswahleinheit definiert und gegebe
nenfalls in verschiedene pragmatisch hand
habbare Analyseeinheiten unterteilt wird.
Das Kernstück einer jeden Inhaltsanalyse
stellen die Auswertungskategorien dar, die
an die zu analysierenden Einheiten angelegt
werden (vgl. Rustemeyer, 1992). Diese Ka
tegorien dienen als Filter für die Beobach
tung und erlauben damit die systematische
Analyse des Interaktionsgeschehens. Gleich
zeitig eröffnen sie das Potential einer Quan
tifizierung der inhaltsanalysierten Befunde.
So läßt sich beispielsweise feststellen, ob
ein stotterndes Kind nach einer Therapie we
niger stottert als noch vor der Therapie.

Die Möglichkeit zur Quantifizierung führte
zu einer Kontroverse zwischen der soge
nannten quantitativen im Unterschied zur
sogenannten qualitativen Inhaltsanalyse
(vgl. etwa Mayring, 1983), wobei die quanti
tative eher mit dem Ziel des Vergleichs von
Auswahleinheiten, die qualitative hingegen
eher mit dem Ziel des idiographischen Ver
stehens einherzugehen scheint. Sinnvoller
erscheint mir indes die Unterscheidung zwi
schen manifesten und latenten Inhalten, wie
sie von Groeben vorgenommen wird (1987):

Manifeste Inhalte lassen sich unmittelbar
beobachten, wohingegen latente Inhalte
erschlossen werden müssen. Das Stottern
eines Kindes wäre damit als manifest,
seine subjektive Belastung durch die Re
deflußstörung hingegen als latent zu be
zeichnen. Während sich manifeste Inhalte
gerade durch deren Objektivierbarkeit
quantifizieren lassen, erfordern die laten
ten Inhalte eine verstehende Interpreta
tion. Ob sich bei einer Interaktionsanalyse
eine Quantifizierung und damit ein inter
sowie intrasubjektiver Vergleich anbie
tet, hängt infolgedessen von der Qualität
der gewählten Analysedimensionen ab.
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REDUKTION DER INFORMATIONSKOMPLEXITÄT

Durch eine a priori-Festlegung dieser Ana
Iysedimensionen kann sich der Diagnostiker
gezielt auf für ihn relevante Aspekte des In
teraktionsgeschehens beschränken. Dies
ist um so bedeutsamer, als gerade durch ei
ne systemische Sicht die Komplexität des
Interaktionsgeschehens mit jedem Fami
lienmitglied exponential anwächst. So be
stehen innerhalb des Gesamtsystems Sub
systeme zwischen einzelnen Personen, die
wiederum mit anderen Subsystemen ver
flochten sind. Für einen Diagnostiker ist die
Fülle an Perspektiven und Beziehungen, die
sich ihm dadurch bieten, kaum zu bewälti
gen. Aus diesem Grund soll im folgenden
eine systematische Methode zur Analyse
von Eltern-Kind-Interaktionen vorgestellt
werden, mit der ein Mittelweg zwischen sy
stemischer und individuumzentrierter Sicht
eingeschlagen wird, indem das interaktive
Geschehen von familiären Subsystemen,
und zwar von Eltern-Kind-Dyaden im Mittel
punkt steht.

INTERAKTIONSDIAGNOSTIK MIT DER HEIDEL

BERGER MARSCHAK-INTERAKTIONSMETHODE

IH-MIM)

Die H-MIM geht auf eine Idee der amerika
nischen Entwicklungspsychologin Marianne
Marschak zurück lvgl. Jernberg, Booth,
Koller & Allert, 1982). Marschak schlug da
mit eine Methode zur Interaktionsbeobach
tung vor, bei der Eltern aufgefordert wer
den, sogenannte Interaktionsaufgaben ge
meinsam mit ihrem Kind zu bewältigen.
Aufgrund der Art und Weise, wie der El
ternteil und das Kind bei diesen Aufgaben
miteinander kommunizieren, leitete Mar
schak Hypothesen über Interaktionsproble
meab.
Mit der Entwicklung der Heidelberger Mar
schak-Interaktionsmethode (H-MIM) wurde
Marschaks Ansatz aufgegriffen und weiter
entwickelt (Ritterfeld & Franke, 1994). Da
bei wurden sowohl aktuelle empirische
Befunde aus der Entwicklungspsychologie
als auch zahlreiche konkrete Anwendungs-
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erfahrungen berücksichtigt, die über viele
Jahre hinweg an einer Heidelberger Am
bulanz für entwicklungsauffällige Kinder ge
sammelt werden konnten.

DIE PRINZIPIEN DER H-MIM

Die H-MIM beruht auf drei wesentlichen
Prinzipien (vgl. Ritterfeld, 1993):

Intentionale Auswahl von Beobach
tungsdimensionen
Mit der H-MIM wird ein Weg eingeschla
gen, mit dem eine intentionale Reduktion
der zu beobachtenden Dimensionen a prio
ri in zweifacher Hinsicht erfolgt: Zum einen
wird ein theoretisches Modell von entwick
lungspsychologisch bedeutsamen Interak
tionsdimensionen postuliert (vgl. den nach
folgenden Absatz), und zum anderen wird
ein inhaltsanalytisches Beobachtungssy
stem vorgeschlagen, das sich explizit den
einzelnen Bestandteilen der Interaktion
nacheinander zuwendet. So werden die bei
den Personen der Dyade einzeln betrachtet,
um anschließend das interaktive Zusam
menspiel zu erschließen (vgl. unten). Die
ses Vorgehen beruht auf der Annahme, daß
eine Beobachtung von Interaktionen grund
sätzlich unmöglich ist. Statt dessen muß
das Interaktionsgeschehen über die Zusam
menfügung der je individuellen Verhaltens
weisen konstruiert werden.

Entwicklungspsychologische Fundierung
Wie bereits erwähnt. beruht die H-MIM auf
einem theoretischen Modell, mit welchem
bestimmte Interaktionsdimensionen als ent
wicklungspsychologisch relevant postuliert
werden. Hierbei werden drei Dimensionen
unterschieden, die als »Emotionalität«, »Füh
rung« und »Streßbewältigung« bezeichnet
werden. Bei diesen drei Dimensionen han
delt es sich um eine normative Kategorisie
rung des elterlichen Interaktionsverhaltens.
Die beiden Kategorien »Emotionalität« und
»Führung« werden dabei als einander ge
gensätzlich konzeptualisiert (vgl. hierzu
auch Mahoney, Powell & Finger, 1986).
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»Führung« kennzeichnet denjenigen Inter
aktionsbereich, bei dem sich der Elternteil
gegenüber seinem Kind als wegweisend
offenbart. Prototypisch ist dies dann der
Fall, wenn von dem Kind eine Leistung
erwartet, diese unterstützend begleitet und
kommentiert wird. Jedoch auch eine von
dem Erwachsenen intendierte Auseinan
dersetzung mit einem Sachthema wird als
führendes Verhaltens, klassifiziert, da der
Elternteil hierzu die Aufmerksamkeit des
Kindes lenken muß. Adäquate Führung wird
damit als essentielle Voraussetzung für das
Lernen betrachtet. Demgegenüber stellt
sich das »emotionale« Interaktionsverhalten
gerade als leistungs- und anforderungsfrei
dar. Statt dessen geht der Elternteil auf die
kindlichen Bedürfnisse ein, vermittelt Wär
me und Geborgenheit und schafft damit die
Voraussetzung für eine stabile Bindung. Mit
der dritten Interaktionskategorie, »Streß
bewältigung« wird schließlich der Frage
Rechnung getragen, ob Eltern sensibel für
kindliche Frustrationen und streßauslösen
de Situationen sind und wie sie das Kind bei
deren Bewältigung unterstützen (vgl. hierzu
auch Peterander, Bailer, Henrich & Städler,
1992).
Mit dem Entwicklungsmodell der H-MIM
wird ein flexibler Erziehungsstil, der situa
tionsspezifisch zwischen führendem oder
emotional-fürsorglichem Verhalten abwech
selt und eine kindgerechte Streßbewälti
gung unterstützt, als idealtypisch betrach
tet. Eine situationsunabhängige Schwer
punktsetzung in Richtung eines unflexibel
führenden oder emotional-fürsorglichen el
terlichen Interaktionsverhaltens reduziert
hingegen, so die Annahme, das konstrukti
ve Entwicklungspotential. Ein Übergewicht
führenden elterlichen Interaktionsverhal
tens, das keine leistungsfreien Interaktio
nen erlaubt. birgt die Gefahr der Überforde
rung des Kindes, wohingegen ein Überge
wicht emotional-fürsorglichen elterlichen In
teraktionsverhaltens dessen Unterforde
rung provoziert. Der postulierte interaktive
Idealtyp geht darüber hinaus davon aus,
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daß zwischen elterlichem und kindlichem
Verhalten Reziprozität dergestalt besteht,
daß »emotional-fürsorgliches« elterliches
Verhalten mit emotional-(re)aktivem, füh
rendes mit vertrauensvoll-reaktiven und
streßreduzierendes mit konstruktiv-bewälti
gendem Verhalten bei dem Kind korrespon
diert.

Evozierte Interaktion
Für die Durchführung der H-MIM muß si
chergestellt sein, daß die Eltern-Kind-Dyade
auch tatsächlich die Gelegenheit erhält, auf
»emotional-fürsorgliche«, »führende« und
»streßbewältigende« Weise miteinander zu
interagieren. Um die Beobachtung nicht dem
Zufall spontan gezeigten und möglicherwei
se diagnostisch weniger relevanten Inter
aktionsverhaltens zu überlassen, wurden
für jeden dieser drei Beobachtungskatego
rien verschiedene Aufgaben entwickelt. die
der Dyade zur Bearbeitung angeboten wer
den.
Während der Durchführung der H-MIM sit
zen Elternteil und Kind alleine in einem
Raum, in dem eine automatische Videoka
mera das Geschehen aufzeichnet. Der El
ternteil wird vorher über das Verfahren in
formiert und erhält dann eine Reihe ver
schlossener Umschläge. In jedem dieser
Umschläge befindet sich die Instruktion für
eine Aufgabe mit dem dafür notwendigen
Material. Sobald eine Aufgabe bearbeitet
ist. kann mit dem nächsten Umschlag fort
gefahren werden. Der Untersucher befin
det sich in einem Nachbarraum und kann
jederzeit konsultiert werden. Die durch
schnittliche Bearbeitungszeit beträgt etwa
45 Minuten pro Dyade.
Die Aufgaben unterscheiden sich danach,
welches elterliche Verhalten idealtypisch im
Vordergrund stehen sollte. So werden die
Eltern bei den sogenannten Emotionalitäts
Aufgaben instruiert, spielerisch-fürsorglich
mit ihrem Kind umzugehen. Dabei lassen
sich zwei Aufgabenklassen danach unter
scheiden, ob konkrete Vorgaben über die
Art und Weise des Spiels gemacht werden.
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So verlangt beispielsweise eine Aufgabe
ohne konkrete Handlungsanforderung, daß
der Elternteil und das Kind gemeinsam et
was spielen, das beide kennen. Eine kon
krete Handlungsanforderung hingegen fin
det sich bei der Instruktion, sich gegenseitig
mit Smarties zu füttern (die Smarties wer
den dem Elternteil zusammen mit der Auf
gabensteIlung gegeben). In diesem Fall
wird nicht nur erwartet, daß die Interak
tionspartner sich füttern sollen, sondern
darüber hinaus auch, daß dies im Rollen
tausch erfolgen soll. Mal wird das Kind, mal
der Erwachsene gefüttert.

Mit dem zweiten Aufgabenbereich soll füh
rendes elterliches Verhalten evoziert wer
den. In diesem Bereich lassen sich vier Auf
gabenklassen nach ihrem jeweiligen The
menfokus unterscheiden. So finden sich
Aufgaben, die die Aufmerksamkeit des Kin
des auf seine Umwelt (z.B.: Erklären Sie
dem Kind den Unterschied zwischen
»Ieicht« und »schwer«) oder aber auf es
selbst lenken sollen (z.B.: Zeigen Sie dem
Kind sein Spiegelbild). Bei der dritten Klasse
von Aufgaben soll der Elternteil Anweisun
gen geben, die von dem Kind befolgt wer
den (z.B.: Veranlassen Sie, daß das Kind
den Teddybären gut versorgt und pflegt).
Und viertens schließlich soll das Kind zu Lei
stungen herausgefordert werden (z.B.: Ma
chen Sie drei Runden Tauziehen mit dem
Kind).
Um den Umgang mit Streß beobachten zu
können, müssen Aufgaben gestellt wer
den, die Streß entstehen lassen. Mit die
sem Ziel wurden für diesen dritten Aufga
benbereich drei Aufgabentypen formu
liert. Bei dem ersten Aufgabentyp wird
eine Leistung gefordert, die sich als nicht
erfüllbar herausstellt (z.B.: Lösung eines
unlösbaren Puzzles). Der zweite Aufga
bentyp fordert von dem Elternteil die Zer
störung eines Spielzeugs und im Fall des
dritten Typs einer Streßaufgabe wird der
Elternteil aufgefordert, das Kind eine Mi
nute lang alleine im Raum zurückzulassen.
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AUSWERTUNG DER H-MIM
Für die Analyse der durch die Aufgaben der
H-MIM evozierten Interaktionen liegt ein
differenziertes Schema vor, mit dem das In
teraktionsgeschehen in bezug auf die ent
wicklungspsychologisch relevanten Dimen
sionen Emotionalität. Führung und Streßbe
wältigung eingeschätzt werden soll. Die
Auswertung anhand dieses Schemas ver
langt eine Kategorisierung und damit eine
Interpretation des beobachteten Interak
tionsgeschehens. So soll beispielsweise be
urteilt werden, ob sich das elterliche Inter
aktionsverhalten in Abhängigkeit von dem
bearbeiteten Aufgabenformat unterschei
det. Ist es, wie die idealtypische Konzep
tualisierung impliziert, führend in den Füh
rungs-Aufgaben, aber responsiv in den
Emotionalitäts-Aufgaben, oder dominiert ein
Stil über alle Aufgabentypen hinweg? In be
zug auf den Aufgabenbereich der Streßbe
wältigung sind zwei Fragen zu beantwor
ten: Erkennt der Elternteil die Situation als
streßevozierend, und welche Copingstrate
gien werden dem Kind angeboten? Das
Verhalten des Kindes wird danach beurteilt,
ob und wann es sich emotional-(re)aktiv,
dominierend-verweigernd oder vielmehr
ängstlich-vermeidend verhält und wie es
mit Streß umgeht (konstruktiv-bewältigend,
wütend-aggressiv oder ängstlich-vermei
dend). Darüber hinaus wird die Einschät
zung des elterlichen Verhaltens in bezug auf
dessen Entwicklungsadäquanz gefordert.
Damit soll erfaßt werden, ob sich der Er
wachsene auf das jeweilige kognitive und
emotionale Entwicklungsniveau seines
Kindes einstellen kann. Und schließlich wird
beurteilt, ob das kindliche und elterliche In
teraktionsverhalten unmittelbar aufeinander
Bezug nimmt (in diesem Fall wird von Pas
sung gesprochen), sich nur einer der beiden
Interaktionspartner auf den jeweils anderen
bezieht (dann liegt ein Passungsversuch vor)
oder beide Partner voneinander unabhängig
ihren eigenen Weg gehen (keine Passung).
Bei dem zu beobachtenden Interaktions
geschehen handelt es sich damit um laten-
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te Dimensionen. Dennoch wird mit der H
MIM der Anspruch vertreten, die Beobach
tungen möglichst untersucherunabhängig
und zuverlässig auszuwerten. Aus diesem
Grund ist die Anwendung des H-MIM-Aus
wertungsschemas immer auch eingebettet
in einen komplexeren Auswertungsprozeß.
So wird explizit gefordert, daß die der Aus
wertung zugrunde liegenden Videoaufzeich
nungen mehrmals betrachtet werden, wo
bei die Interpretationsperspektive verändert
werden soll. Dabei steht einmal das Kind im
Mittelpunkt des Interesses, ein anderes Mal
der Erwachsene und erst abschließend das
Zusammenspiel beider Personen. Während
mit der Übernahme der Ein-Personen-Per
spektive gerade das empathische Verste
hen eines der beiden Interaktionspartner
gefordert ist, soll mit der dyadischen Be
trachtungsweise Unparteilichkeit ange
strebt werden. Dem Anspruch an Verste
hen auf der einen und Neutralität auf der an
deren Seite trägt die Empfehlung Rech
nung, die Auswertung einer H-MIM-Interak
tionsanalyse immer im Diskurs mit einem
Kollegen vorzunehmen. Zudem wird ein
prozessualer diagnostischer Ansatz favori
siert, bei dem alle Interpretationen als hypo
thetisch und damit als vorläufig erachtet
werden.

Ein zweites Charakteristikum der H-MIM
unterstützt ebenfalls deren Anspruch nach
einer reliablen Analyse. Die Eltern werden
in den diagnostischen Prozeß einbezogen.
Hierzu werden die Videoaufzeichnungen
mit den Eltern oder einem Elternteil ge
meinsam betrachtet, wobei ihnen die Mög
lichkeit gegeben wird, das aufgezeichnete
Geschehen zu kommentieren und zu be
werten. Im Vordergrund steht dabei die ex
plizit gestellte Frage nach der ökologischen
Validität: Hat der Elternteil den Eindruck,
daß das aufgezeichnete Interaktionsge
schehen typisch ist oder daß es eine Aus
nahme darstellt? Auf diese direkte Frage
können Eltern erfahrungsgemäß sehr präzi
se antworten und verhelfen damit zu einer
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gegebenenfalls notwendigen Relativierung
bereits vorgenommener Interpretationen.
Das Gespräch mit den Eltern über die Vi
deoaufzeichnungen erlaubt darüber hinaus
bereits die Verfolgung therapeutischer Zie
le. So können beispielsweise durch die
Kommentierung des Untersuchers positive
Ansätze bei den Eltern hervorgehoben und
diese ermutigt werden, diese Ansätze wei
ter auszubauen.

ZUVERLÄSSIGKEIT DER H-MIM
1993 wurde die Auswertungszuverlässig
keit der H-MIM von Hölzel anhand von Vi
deomaterial untersucht. Dabei wurde das
Auswertungsschema der H-MIM auf sechs
Interaktionsbeispiele angewendet, wobei
sich je zwei auf einen der drei Aufgaben
bereiche bezog:

Emotionalitäts-Aufgaben:
1. Füttern Sie sich gegenseitig.
2. Setzen Sie sich gegenseitig Hüte auf.

Führungs-Aufgaben:
3. Bringen Sie Ihrem Kind etwas bei, das es
noch nicht kann.
4. Bauen Sie ein Haus aus Bauklötzen, und
lassen Sie es von dem Kind nachbauen.

Streßbewältigungs-Aufgaben:
5. Verlassen Sie für eine Minute den Raum
und lassen Sie das Kind zurück.
6. Geben Sie dem Kind die Flasche und
sagen Sie: ))Wenn Du sie aufmachst. be
kommst Du was davon.« (Bitte nicht helfen)

Jeder der sechs Kodierer (vier Frauen
und zwei Männer) machte sich vorab mit
den Kategorien des Auswertungssche
mas vertraut. Die Videobeispiele wurden
anschließend von jeweils drei Kodierern
inhaltsanalytisch ausgewertet, wobei die
eine Gruppe die Aufgaben eins, drei und
fünf und die andere Gruppe die Aufgaben
zwei, vier und sechs bearbeitete. Die
Kodierungen wurden in Einzelsitzungen
durchgeführt, um damit gegenseitigen
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sozialen Beeinflussungen vorzubeugen.
Hölzel unterteilte jede der ausgewählten In
teraktionssequenzen nach einem Hand
lungsschema in mehrere Analyseeinheiten.
Dieses Handlungsschema geht davon aus,
daß sich Interaktionen danach voneinander
unterscheiden lassen, welches Handlungs
ziel verfolgt wird (vgl. Ritterfeld & Franke,
1994, 39f.). Ein Wechsel des Handlungszie
les markiert damit eine Grenze zwischen
zwei Analyseeinheiten. Dies ist beispiels
weise dann der Fall. wenn nach der In
struktion von seiten des Elternteils, sich ge
genseitig zu füttern, mit dem Füttern be
gonnen wird. Ein Wechsel der aktiven Rolle
(erst füttert die Mutter das Kind, dann das
Kind die Mutter) wird ebenfalls als ein
Wechsel des Handlungszieles und damit
der Analyseeinheit definiert. Jede Aufgabe
wurde von Hölzel entsprechend ihrer Hand
lungsstruktur in mehrere Analyseeinheiten
zerlegt, wobei sie diese als ))Sequenzen«
bezeichnete. Nach einer ersten Betrach
tung der gesamten Videoaufzeichnung
spielte sie den Kodierern jede Sequenz ein
zeln vor. Die Kodierungen wurden im An
schluß an jede einzelne Sequenz vorge
nommen. Zum Abschluß wurde noch ein
mal die gesamte Interaktionssequenz vor
gespielt und um eine zusätzliche handlungs
übergreifende Gesamtbeurteilung gebeten.
Hölzel erweiterte die in dem H-MIM-Aus
wertungsschema vorgegebenen nominalen
Auswertungskategorien, soweit möglich,
zu vierstufigen Ratingskaien. Dadurch stan
den für die Beurteilung der Emotionalität,
der Führung sowie der Empathie und das
Auftreten von Copingstrategien des Eltern
teils intervallskalierte Daten zur Verfügung.
Für jede Beurteilungsaufgabe (Sequenz
bzw. Gesamturteil) wurde schließlich die
Reliabilität bestimmt, wobei dieser je drei
Kodierungen zugrunde lagen. Somit konn
te das gewichtete Kappa für die inter
vallskalierten Daten herangezogen wer
den, wohingegen die nominalen Daten
mit dem zufallsbereinigten Sigma nach
Bennet, Alpert und Goldstein (zit. in Lisch
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& Kriz, 1978, S. 91) berechnet wurden.
In Tabelle 1 sind die Reliabilitätsmaße für
die Sequenz- und die Gesamturteile aufge
führt, die sich auf alle beurteilten Interaktio
nen beziehen.
Die meisten der H-MIM-Auswertungskate
gorien erweisen sich mit einer Reliabilität
von mindestens R =.60 als zuverlässig. Le
diglich die Passungs-Kategorie fällt dabei
gänzlich aus dem Rahmen, da hier die Ur
teile erheblich divergieren. Daß diese Diver
genz gerade in derjenigen Kategorie auftritt,
die den Anspruch erhebt, das interaktive
Moment zu erfassen, bestätigt die oben
vertretene These, daß sich das Interak
tionsgeschehen nicht beobachten, sondern
nur rekonstruierend erfassen läßt, wobei
das jeweilige Handeln der beiden Interak
tionspartner aufeinander bezogen werden
muß.

Betrachtet man die Reliabilitäten der Se
quenzurteile im Vergleich zu den Gesamt
urteilen, so wird deutlich, daß die abge
schlossene Interaktionshandlung einer
kompletten Aufgabe zuverlässiger beurteilt
werden kann als einzelne Interaktionsse
quenzen. Dieses Ergebnis überrascht inso
fern, als es auch bedeutet, daß die komple
xere Beurteilungsaufgabe übereinstimmen
der gelöst wird. Es kann deshalb vermutet
werden, daß das Interaktionsgeschehen in
diesem komplexen Zusammenhang als pro
filierter erscheint. Wiederkehrende Inter
aktionsmuster können wahrscheinlich bes
ser identifiziert werden und bilden schließ
lich die Grundlage für die Beurteilung. Für
die diagnostische Praxis ist dieser Befund
freilich günstig, da zeitliche Engpässe gera
de dort die Anwendung molarer Betrachtun
gen erforderlich machen.

Abschließend sei noch hervorgehoben, daß
sich die Beurteiler um so einiger waren, je
ausgeprägter das beurteilte Verhalten er
schien, und daß die Beurteilerübereinstim
mung bei den Emotionalitäts-Aufgaben für
die Kategorie Emotionalität, bei den Füh-
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rungsaufgaben hingegen für die Kategorie
Führung am höchsten ist. Dieser Befund
läßt sich wiederum als Hinweis auf die Vali
dität der Aufgaben interpretieren: Emotio
nalitäts-Aufgaben scheinen in der Tat eher
emotional-fürsorgliches Verhalten zu evo
zieren, Führungsaufgaben hingegen eher
führendes Verhalten.

INTERAKTIONSDIAGNOSTIK: DIAGNOSE VON

INTERAKTIONEN?

Wie ich eingangs bereits ausgeführt hatte,
wird bei der systemischen Betrachtung das
Zusammenspiel von individuellen Kom
munikationen beschrieben, ohne daß eine
Ursachenerklärung für diese Interaktionen
angestrebt wird. Die Anforderung an eine
Diagnose, die sich ätiologisch definiert, wird
folglich nicht mehr erfüllt. Statt dessen
rückt die ausführliche Beschreibung von Zu
sammenhängen in den Vordergrund. Es
stellt sich damit jedoch die Frage, ob der
Begriff der Diagnose, der ja eine Kategori
sierung impliziert, für den Bereich des in
teraktiven Geschehens nicht prinzipiell ob
solet ist. Sollte der Terminus Interaktions
diagnostik deshalb nicht besser in den - be
scheideneren - Begriff Interaktionsbe
schreibung umgewandelt werden?

Mit dem Auswertungsschema der H-MIM
wird jedoch nach wie vor der Anspruch an
eine Interaktionsdiagnose aufrechterhalten.
Allerdings wird somit nicht mehr von dia
gnostischer Kategorisierung, sondern von
diagnostischer Analyse gesprochen. Am
Ende steht damit nicht ein einzelner Begriff,
sondern ein Interaktionsmuster, das als
paradigmatisch für die untersuchte Dyade
identifiziert werden konnte. Da sich diese
Interaktionsmuster durch den Vergleich mit
dem (oben beschriebenen) Idealtyp als
mehr oder weniger entwicklungsfördernd
einstufen lassen, kann deren Beschreibung
unmittelbar in eine Evaluation überführt
werden. Diese evaluative Komponente
wiederum definiert den unmittelbaren
Ansatzpunkt für die therapeutische Inter-
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vention als Annäherung an den Idealtyp
und erfüllt damit durchaus den An
spruch an eine - beschreibende - Diagnose.
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Emotionalität E (1 + 4) .75 .87

des Elternteils F (2 + 5) .68 .72 .56 .72

Führung des F (2 + 5) .80 .73

Elternteils E (1 + 4) .66 .73 .73 .73

Empathie des

Elternteils S (3 + 6) .68 .73

Copingangebot

des Elternteils S (3 + 6) .54 .73

Entwicklungs-

adäquanz des

elterlichen F (2 + 5) .50 .100

Verhaltens

Verhalten E (1 + 4) .58 .50

des F (2 + 5) .50 .56 1.00 .83
Kindes S (3 + 6) .60 1.00

Passung zwi- E (1 + 4) .58 .17

schen elterli- F (2 + 5) .50 .56 .67 .50

chem und kind-

lichem Verhalten S (3 + 6) .45 .67

IDurchschnittlichel
Reliabilität .54 .72

Tab. 1: Reliabilitätswerte in bezug auf die H-MIM-Auswertungskategorien
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