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Bindungsstorungen: Definition

Klassifikation von
Bindungsstorungen

nach DSM-5
(Falkai et al., 2015)

Reaktive Bindungsstdrung

Deutlich gestortes und dem
Entwicklungsstand des Kindes
nicht entsprechendes Muster
von Bindungsverhalten, bei
dem sich das Kind nur selten
oder nur geringfligig einer
Bindungsperson zuwendet,
um von ihr Trost,
Unterstltzung, Sicherheit und
Pflege zu erhalten

FRIEDRICH-ALEXANDER
UNIVERSITAT
ERLANGEN-NURNBERG

Reaktive Bindungsstorung

Diagnostische Kriterien

A. Ein durchgehendes Muster von gehemr mtem, emotional zuriickgezogenem Verhal-
ten gegeniiber erwachsenen Bezugspersonen, das sich durch die beiden folgen-
den Merkmale auBert:

1. Das Kind sucht selten oder nur geringfiigig Trost, wenn es bedriickt ist.

2. Das Kind reagiert selten oder nur geringfiigig auf Trost, wenn es bedrckt ist. |

B. Eine andauernde soziale und emotionale Stérung, die durch mindestens zwei der
folgenden Merkmale gekennzeichnet ist:

1. Minimale soziale und emotionale Ansprechbarkeit auf andere.

2. Eingeschrénkter positiver Affekt. ‘

3. Episoden unerklarlicher Reizbarkeit, Traurigkeit oder Furcht, die sogar bei nicht- |
bedrohlichen Interaktionen mit erwachsenen Bezugspersonen vorhanden ist. |

C. Das Kind hat ein Muster von extrem unzureichender Frsorge erfahren, das durch
mindestens eines der folgenden Merkmale gekennzeichnet ist: ‘
1. Soziale Vernachlassigung oder Deprivation in Form einer andauernden Missach- |

tung der grundlegenden emotionaler Bedirfnisse des Kindes nach Geborgen- |
heit, Anregung und Zuneigung durch die betreuenden Erwachsenen. |

2. Wiederholter Wechsel der priméren Bezugspersonen, der die Moglichkeit begrenzt, |
stabile Bindungen zu entwickeln (z. B. haufiger Wechsel der Pflegefamilien).

3. Aufwachsen in einem ungewohnlichen Umfeld, das die Méglichkeit stark ein-
schrankt, individuelle Bindungen einzugehen (z. B. Institutionen mit einem hohen
Kinder-Betreuer-Verhaltnis). \

D. Die in Kriterium C genannten Fiirsorgemerkmale sind vermutlich fir das gestorte |
Verhalten verantwortlich, das in Kriterium A beschrieben wird (d. h. die Stérungen aus {
Kriterium A begannen im Anschluss an diz mangelhafte Flrsorge aus Kriterium C).

E. Die Kriterien einer Autismus-Spektrum-S:6rung werden nicht erfulit.

F. Die Storung ist vor dem Alter von 5 Jahren aufgetreten.
G. Das Kind hat ein Entwicklungsalter von mindestens 9 Monaten.

y

Bestimme, ob:
Andauernd: Die Stérung liegt seit mehr als 12 Monaten vor.

Bestimme den aktuellen Schweregrad: .
Die Reaktive Bindungsstérung wird als schwergradig bezeichnet, wenn das Kind alle

Symptome der Stérung zeigt und jedes dieser Symptome relativ stark ausgepragt ist.
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Bindungsstorungen: Definition

Klassifikation von
Bindungsstorungen

nach DSM-5
(Falkai et al., 2015)

Beziehungsstorung mit
Enthemmung

Verhaltensmuster kulturell
unangemessenen
ubermalRig vertrautem
Verhaltens gegenlber
relativ Unbekannten

FRIEDRICH-ALEXANDER

ERLANGEN-NURNBERG

Beziehungsstorung mit Enthemmung

Diagnostische Kriterien

A. Ein Verhaltensmuster, bei dem das Kind aktiv zu unbekannten Erwachsenen
takt aufnimmt und mit ihnen interagiert und dabei mindestens zwei der folgende
Verhaltensweisen zeigt:
1. Verminderte oder fehlende Zuriickhakung bei der Kontaktaufnahme und Inter-

aktion mit unbekannten Erwachsenen.
2. UbermaBig vertrautes verbales oder k3rperliches Verhalten (das die kulturell an:
gemessenen und altersentsprechenden sozialen Grenzen iiberschreitet).
3. Verminderte oder fehlende Rickversicherung beim Entfernen von der erw.
senen Bezugsperson wahrend eines gewagten Unterfangens selbst in unbe-
kannter Umgebung.
4. Bereitschaft, ohne zu zégern oder mitgeringem Zégern mit einem unbekann
Erwachsenen wegzugehen.

B. Die Verhaltensweisen in Kriterium A sinc nicht allein auf Impulsivitat zuriickzufiih-
ren (wie bei der Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyperaktivitatsstérung), sondern schi
Ben sozial enthemmtes Verhalten mit ein.

C. Das Kind hat ein Muster von extrem unzureichender Fiirsorge erfahren, das du
mindestens eines der folgenden Merkmae gekennzeichnet ist:
1. Soziale Vernachlassigung oder Deprivation in Form einer andauernden Missach-

tung der grundiegenden emotionalen Bediirfnisse des Kindes nach Geborgens
heit, Anregung und Zuneigung durch die betreuenden Erwachsenen.
2. Wiederholter Wechsel der primaren Bezugspersonen, der die Maglichkeit be=
grenzt, stabile Bindungen zu entwickeln (z.B. haufiger Wechsel von Pflegefa-
milien).
3. Aufwachsen in einem ungewohnlichen Umfeld, das die Méglichkeit stark ein-
schrankt, individuelle Bindungen einzugehen (z. B. Institutionen mit einem hohen:
Kinder-Betreuer-Verhéltnis).

D. Die in Kriterium C genannten Fiirsorgemerkmale sind vermutlich fiir das gestorte.
Verhalten, das in Kriterium A beschrieber: wird, verantwortlich (d. h. die Stérungen
aus Kriterium A begannen im Anschluss an die mangelhafte Fiirsorge aus Krite-
rium C).

E. Das Kind hat ein Entwicklungsalter von mindestens 9 Monaten.

Bestimme, ob:
Andauernd: Die Stérung liegt seit mehr als 12 Monaten vor.

Bestimme den aktuellen Schweregrad:
Die Beziehungsstérung mit Enthemmung wird als schwergradig bezeichnet, wenn
das Kind alle Symptome der Stérung zeig! und jedes dieser Symptome relativ
ausgepragt ist.
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Bindungsstorungen vs. Bindungssicherheit

Bindungssicherheit und Bindungsdesorganisation als Auspragungen
innerhalb eines ,,normalen Varianzspektrums*

Bindungsstorungen als pathologische Formen

Unterscheidung zwischen Bindungsunsicherheit und klinisch
bedeutsamer Bindungsstorung

Bindungsorganisation

Sichere Unsichere Desorganisierte Bindungs-
Bindung Bindung Bindung stérung

gelingend Bindungs — Explorations — Balance nicht -
g P gelingend

(Nach Zimmermann & Spangler, 1999)
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Psychobiologische Prozesse??

Warum interessieren uns biologische Prozesse?

Die Entwicklungspsychopathologie beschaftigt sich mit den Ursachen und
dem Verlauf individueller Muster fehlangepassten Verhaltens aus einer
Bio-psycho-sozialen Perspektive

Biologische Grundlagen der Bindungsentwicklung

E UNIWERSITAT — VDER Spangler (2024, Symposium Bindungsstérungen) 6
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Psychobiologie der Bindung

Biologische Grundlagen der Bindungsentwicklung

Theoretische Grundlagen nach Bowlby:

Phylogenetische Wurzeln des Bindungsverhaltenssystems
—> Beteiligung biologischer Prozesse

Individuelle Dispositionen/Genetische Grundlagen der Entstehung von
Bindungsunterschieden
Psychobiologische Regulationsprozesse:
Zusammenspiel des Bindungsverhaltenssystems mit biologischen Systemen
Zusammenspiel auf psycho-endokrinologischer Ebene
Zusammenspiel auf psycho-neurologischer Ebene

FRIEDRICH-ALEXANDER
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Soziale und Individuelle/genetische Grundlagen der
Entstehung von Bindungsstorungssymptomen

Normale Bindungsentwicklung:

Bindungssicherheit

Zentrale Bedeutung der Feinflihligkeit der Bezugsperson
(Ainsworth et al., 1978; Grossmann et al., 1985)

Keine genetischen Zusammenhange mit Bindungssicherheit

Bindungsdesorganisation

Angstlich/bedngstigendes Verhalten der Bezugsperson
(Main & Solomon, 1980)

Genetische Einflisse, moderiert durch Flirsorgeverhalten der Bezugsperson
(Spangler et al., 2009)

UNIVERSITAT o Spangler (2024, Symposium Bindungsstérungen) 8

ERLANGEN-NURNBERG



Anteil desorganisiert

Genetischer Einfluss auf Bindungsdesorganisation:

Moderation durch Erfahrungen mit Bezugsperson
(Spangler, Johann, Ronai & Zimmermann, 2009)

Serotonin-Transporter Gen

” SI SS lzzllf:ieess ':||I|eel| Gen-Effekt nur
10 - bei Kindern mit
/ von Muttern
0,8 - mit geringer
Responsivitat
0,6 -
0[4 | ‘
0,2 y v Moderation
I — tischer
P gene
0,0 < o Risiken durch
niedrig hoch Erfahrungen

miitterliche Responsivitat

_ Replizierbarkeit?
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Genetischer Einfluss auf Bindungsdesorganisation:

Moderation durch Erfahrungen mit Bezugsperson
(Spangler, Johann, Ronai & Zimmermann, 2009)

Bindungsdesorganisation

Individuelle/genetische
Disposition

RIEDRICH.ALEXANDER Spangler (2024, Symposium Bindungsstorungen)
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Soziale und Individuelle/genetische Grundlagen der
Entstehung von Bindungsstorungssymptomen

Entwicklung von Bindungsstorungssymptomen
Einfluss pathogener Flirsorge

NIVERSITAT T DER Spangler (2024, Symposium Bindungsstérungen)
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Pathogene Fursorge:

Art der Betreuung und bevorzugter Status als Kind
(Smyke et al., 2002 )

Fragestellungen der empirischen Studie:
Inwieweit sind Bindungsstorungssymptome der Heimkinder abhangig von
Der Art der Betreuung im Heim (Kleingruppe vs. Grof3gruppe)?
der Tatsache, ein von den Erziehern , bevorzugtes” Kind zu sein?
Stichprobe
Kinder zwischen 11 und 70 Monaten

3 Gruppen: Standardbetreuung im Heim, , Kleingruppenbetreuung” im Heim,
Vergleichsgruppe von Kindern, die bei ihren Eltern aufwachsen
Methoden

Bindungsstorungssymptome: DAI

UNIVERSITAT o Spangler (2024, Symposium Bindungsstérungen) 12

ERLANGEN-NURNBERG



Zugang zu Bezugspersonen und Bindungsstorungssymptome
(nach Smyke et al., 2002)

®m Heim Standard = Heim kleine Gruppen = Familie

6,0
5,0
4,0
3,0
2,0
1,0
0,0

gehemmte enthemmte
Symptome Symptome

* Insbesondere Heimkinder in der Standardbetreuung zeigen

Bindungsstérungssymptome

6,0
5,0
4,0
3,0
2,0
1,0
0,0

m nicht "Lieblingskind"

"Lieblingskind"

gehemmte
Symptome

* Reduzierte Symptome bei Kindern in Kleingruppen und bei
Kindern, die mehr Zuwendung bekommen

RIEDRICH-ALEXANDER
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Befunde aus einer Heimkinderstudie in Georgien
(Jorjadze, Bovenschen & Spangler, 2018)

Kleine Stichprobe von Kindern aus einem , klassischen” deprivierenden Kinderheim
(N=16)

Grol3e Variabilitat in Bindungsstorungssymptomen:
Gehemmte Symptome: 6 von 16 Kinder deutliche, drei weitere milde Symptomatik
Enthemmte Symptome: 4 von 16 deutliche, zwei weitere milde Symptomatik
Symptome in beiden Bereichen: 5
Symptomfrei: 6.

Die Symptomhaufigkeit ist geringer bei Verfligbarkeit einer praferierten Bezugsperson
—> Schutzfunktion

Haufigkeit enthemmter Symptome korrelierte positiv mit Aufenthaltsdauer

NIVERSITAT T DER Spangler (2024, Symposium Bindungsstérungen) 14
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Bindungsstorungssymptome
in einer Stichprobe von Pflegekindern

(Zimmermann, Kliewer-Neumann, Bovenschen, Lang Gabler, Nowacki & Spangler, 2024)
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Abnahme von Bindungsstorungssymptomen nach Platzierung in Pflegefamilie:
* Auf ein subklinisches Niveau bei gehemmten Symptomen
e Auf klinisch auffalligem Niveau bleibend bei enthemmten Symptomen

FRIEDRICH-ALEXANDER . . .
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Gehemmte Bindungsstorungssymptome in verschiedenen Stichproben
(Spangler et al., 2018)
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Einfluss pathogener Flrsorge: Zusammenfassung

Bindungsstorungen entstehen bei pathogener Firsorge

= Gehauft bei Aufwachsen in Institutionen

= Beobachtbar auch in Pflege-/Adoptivfamilien
(Vorerfahrungen vs. aktuelle Erfahrungen)

= Pathogene Flrsorge auch im ,,normalen” hauslichen Kontext moglich

ABER: Bindungsstorungen entstehen nur bei einem Teil der Kinder mit

pathogener Flrsorge

UNIVERSITAT o Spangler (2024, Symposium Bindungsstérungen) 17
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Soziale und Individuelle/genetische Grundlagen der
Entstehung von Bindungsstorungssymptomen

Entwicklung von Bindungsstorungssymptomen
Einfluss pathogener Flrsorge
Genetische Einfllsse

NIVERSITAT T DER Spangler (2024, Symposium Bindungsstérungen)
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G

enetische Einfllsse: Befunde aus einer Zwillingsstudie
(Minnis et al., 2007)

enthemmte gehemmte
Symptome
1,00
0,80
0,60
0,40
0,20
0,00
Jungen  Madchen Jungen  Madchen

® eineiig Zwillinge zweieiige Zwillinge

Zwillingspaare: N=6736 (Normalstichprobe)

Korrelationen waren bei eineiigen Zwillingen hoher als bei zweieiigen Zwillingen
Enthemmte Symptome: auf genetische Varianz zurickzufiihren

Gehemmte Symptome: bei Jungs: genetische Varianz; bei Madchen geteilte Umwelt

UNIVERSITAT o Spangler (2024, Symposium Bindungsstérungen) 19
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Genetische Einflisse:

Befunde aus einer molekulargenetischen Studie
(Drury et al., 2012)

Bucharest Early Intervention Study (BEIP)

Stichprobe 203 Kinder (136 davon urspringlich in Heimen, davon verblieben 67 in
den Heimen, 69 wurden von rumanischen Pflegefamilien aufgenommen)

Alter der Heimkinder: 5 bis 31 Monate beim Beginn der Studie

Ausschluss von genbedingten Behinderungen, Alkoholembryopathie, Mikrozephalie
etc.

Heimkinder hatten zwischen 51 und 100% ihres Lebens im Heim verbracht

Erfassung von enthemmten Bindungssymptomen (Indiscriminate Friendliness)

Erfassung von zwei funktionalen Gen-Polyphormismen
Neuotropher Faktor (BDNF)
Serotonin Transporter Gen (HTTLPR)
Jeweils Allele die fiir Plastizitat sprechen (z.B. kurzes Allel bei HTTLPR)

2= = E FRIEDRICH-ALEXANDER ) ) .
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Befunde aus einer molekulargenetischen Studie
(Drury et al., 2012)
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Fig. 3. Change over time in indiscriminate behavior by genotype and group for the Shttlpr. The figure on the left is for participants with the s/s genotype, while the figure at the right
shows the level of indiscriminate behavior for participants with the I/* genotype at each time point. BL = baseline, 30 mo = 30 months, 42 mo = 42 months, 54 mo = 54 months.
CAUG = care as usual group, children who were randomized to continued institutional care. FCG = foster care group, children who were randomized to the foster care intervention.

Enthemmte Symptome bei unterschiedlichen Allelen des Serotonintransporter-Gens

Kinder mit kurzen Allelen (s/s): Hohe Werte im Heim, geringe Werte in Pflegefamilie
Genetische Sensitivitat: starkster Rickgang

Kinder mit einem langen Allel (I/I oder /I/s): keine Unterschiede

FRIEDRICH-ALEXANDER . . .
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Genetische Einfllsse:

Befunde aus einer molekulargenetischen Studie
(Mesquita, Belsky, Li, Baptista, Carvalho-Correia, Maciel & Soares, 2015)

Studie aus Portugal — Replikation von Drury et al., 2012
85 Heimkinder, 135 Kinder in normalen Familien
Gleiche Befunde, aber nur fur Serotonintransporter-Gen

A B
3 - & 3 -
® Family-reared

8 25 o 25 -
= Olnstitutionalized
2% 2
8 § 2
2215 15
E = 1 4 1
2
E 0,5 1 0!5

0 L T L 0 T

I/* sls vallval met/*
5-HTTLPR genotype BDNF genotype

Fig. 1. Children's indiscriminate behavior by group (family-reared with biological parents and institutionalized children) and by genotype for the 5-HTTLPR (A) and BDNF (B).
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Soziale und Individuelle/genetische Grundlagen der
Entstehung von Bindungsstorungssymptomen

Entwicklung von Bindungsstorungssymptomen
Einfluss pathogener Flrsorge
Genetische Einfllsse
Pathogene Fursorge, die bei genetisch sensiblen Kindern wirksam wird

RIEDRICH-ALEXANDER
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Bindung und Stressregulation:
psycho-neuro-endokrinologische Prozesse

Psycho-neuro-endokrinologische Regulation bei Kindern unterschiedlicher
Bindungsqualitat
Bei Aufwachsen in normaler Familienumgebung:

Sicheres Bindungsverhalten als Bewaltigungsstrategie bei emotionaler
Belastung tragt zur Regulation von Stresshormonen bei

UNIVERSITAT o Spangler (2024, Symposium Bindungsstérungen) 24
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Studie: Bindungsqualitat und physiologische
Stressreaktionen in der Fremden Situation

(Spangler & Grossmann, 1993)

= ey S e e B
e, N

2,01

sicheres Bindungsmuster als
angemessene
Verhaltensstrategie

1,51

1,01

0,51

delta-Cortisol

0,0

vermeid./amb. desorganisiert sicher
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Bindung und Stressregulation:
psycho-neuro-endokrinologische Prozesse

Psycho-neuro-endokrinologische Regulation bei Kindern unterschiedlicher
Bindungsqualitat
Sicheres Bindungsverhalten als Bewaltigungsstrategie bei emotionaler
Belastung

Cortisol: funktionale Regulation im Kontext vs. nachhaltige Veranderungen
der funktionalen Reaktivitat

UNIVERSITAT o Spangler (2024, Symposium Bindungsstérungen) 26
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Einschrankung der Cortisol-Reaktivitat
(McLaughlin et al. 2015)

A
= Daten aus der BEIP-Studie
% = Verwendung des TSST (Trierer Social Stress Test)
i, o = Befunde:
S = Reaktivitat deutlich bei nicht-institutio-
“ nalisierten Kindern) > Pflegekinder >
e e Heimkinder
B e S B - Einschrankung der Stress-Reaktivitat
0.8 = Beifruher Platzierung in Pflegefamilie:
p 0s m Normale Stress-Reaktivitat (siehe Fig. 4)
w 02 O«< 18 months
04 { | Gunnar et al. 2019 (Replikation);
::; friher institutionalisierte Jugendliche in positiver
Prep Speech Math

Umwelt zeigen adaquate Cortisol-Reaktivitat
Fig. 4. Timing of placement and HPA axis and parasympathetic nervous
system reactivity. Figure depicts changes in HPA axis and parasympathetic
nervous system measures across the study session for children in the foster
care group, separately for children placed into foster care before and after
the age of 24 (A) or 18 months (B). A depicts changes in cortisol; B depicts
changes in RSA during the T5ST.
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Bindung und Stressregulation:
psycho-neuro-endokrinologische Prozesse

Cortisol: Regulation im Kontext vs. nachhaltige (circadiane) Veranderungen

RIEDRICH-ALEXANDER
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Bindung und Stressregulation:
psycho-neuro-endokrinologische Prozesse

Cortisol Regulation: nachhaltige circadiane Veranderungen
(bisherige Befunde)

Niedrigere Morgenwerte bei Heimkindern bei Carlson & Earls (1997) und
Kroupina, Gunnar & Johnson (1997) (erhebliche Deprivation und sehr
niedriges Erzieher-Kind-Verhaltnis)

Normale Muster bei ukrainischen Heimkindern (Dobrova-Krol et al., 2008)
Bruce et al. (2009): Pflegekinder haufig niedrige Morgencortisolwerte bei
gleichzeitig hoher Variabilitat:

niedrige Werte bei physischer Vernachlassigung
(tiefgreifender chronischer Stressor—> Herabregulierung)

erhohte Werte bei emotionaler Misshandlung
(periodischer akuter Stressor = Mobilisierung von Energieressourcen)

UNIVERSITAT o Spangler (2024, Symposium Bindungsstérungen) 29
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Befunde aus einer Heimkinderstudie in Georgien
(Jorjadze, Bovenschen & Spangler, 2018)

----------- keine Bezugsperson —\venig Bindungsverhalten
= == == Bezugsperson/Beziehungsdauer2 Monate @ = = === viel Bindungsverhalten
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morgens abends morgens abends

Abbildung 3: Morgen- und Abend-Cortisolwerte bei Kindern in Abhiangigkeit vom Beziehungsstatus
(links) und vom kindlichen Bindungsverhalten (rechts)

In vorliegender Studie keine Hinweise auf eine physische Vernachlassigung; hohe Cortisolwerte als
Ergebnis wiederholt auftretender akuter Stressoren durch die mangelnde emotionale
Unterstltzung.

Niedrige abendlichen Cortisolwerte von Kindern, die Bindungsverhalten haufig zeigen, als
Indikatoren erfolgreicher emotionaler Regulation gesehen werden.

FRIEDRICH-ALEXANDER
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Circadiane Cortisolwerte nach Adoption
(Kocovska et al., 2013)

14 4
Group
n —#— adopted
12 \.\ —B— comparison

10 4

Log of cortisol secretion (nmol/1)

Morning Midday Evening
Time of Day

Fig. 1. Diurnal secretion of cortisol in adopted children and comparisons. There
was a statistically significant difference between the groups (p=0.047) but no

time by group interaction (p=0.868), demonstrating that the profile of the groups
was similar.

FRIEDRICH-ALEXANDER
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34 Adoptivkinder mit vorausgehender
Misshandlung in Ursprungsfamilie
und enthemmten Bindungsstorungs-
symptomen + 32 Kontrollkinder
Erfassung des circadianen
Cortisolmusters

Adoptierte Kinder unterscheiden sich
nur geringflgig (im Niveau), aber
nicht im circadianen Muster
Reversibilitat circadianer Muster?
Keine Zusammenhénge zu
Psychopathologie
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Bindungsstorungen und
Gehirnentwicklung/neurologische Prozesse

Befunde zur Bindungssicherheit: (Leyh et al., 2016a):
Mutter mit unsicherer Bindungsreprasentation

= brauchen mehr Ressourcen fir die konfigurale Verarbeitung von
Kindergesichtern, wenn sie negativ sind

= tun sich schwerer, Gesichtsreize zu enkodieren, wahrend sicher
gebundene Personen sozialen, insbesondere negativen sozialen Reizen
mehr Aufmerksamkeit schenken.

Befunde zur Bindungssicherheit: Informationsverarbeitung in Abhangigkeit
vom emotionalen Kontext bei Jugendlichen mit unterschiedlicher
Bindungsreprasentation = Neurologische Korrelate (Leyh et al., 2016b)
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Bindung, Informationsverarbeitung und Gehirnaktivitat
(Leyh, Heinisch, Kungl & Spangler, 2016b)

* |nformationsverarbeitung in Abhangigkeit vom emotionalen Kontext
bel Jugendlichen mit unterschiedlicher Bindungsreprasentation

= Stichprobe: 41 Jugendliche (17-19 Jahre)
= Vorgehensweise: Identifikation eines Buchstaben (M/W) eingebettet
In Bilder mit positivem/neutralem/negativem Inhalt

EEG-Experiment (EKP)
Richtige Antworten (Verhaltensreaktion)
P300: Amplitude - Aufmerksamkeitsallokation

Erfassung der Bindungsreprasentation

RIEDRICH-ALEXANDER . . .
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i Richtige Antworten:
Bei Jugendlichen mit unsicher-
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Bel unsicher gebundenen Jugendlichen erfolgt eine Einschrankung der
Informationsverarbeitung bei emotional negativem Hintergrund
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Einfluss von aversiven Erfahrungen auf die
Gehirnentwicklung

Befunde aus der Entwicklungsbiologie: Gehirnentwicklung bei Strauchratten
(Arbeitsgruppe von Katharina Braun, Uni Magdeburg)
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Einfluss von aversiven Erfahrungen auf die
Gehirnentwicklung

= Befunde von Katharina Braun: Gehirnentwicklung bei Strauchratten

Trennungsstress erhoht die Dichte von
Spinesynapsen im anterioren cingularen Cortex

14 - Basaldendriten
12 1

10 A

spines/10pum

somato- PND 21 PND 45 somato-

PND 21 PND 45
anteriorer sensorischer Cortex anteriorer cinguliirer

. w sensorischer Cortex
cinguldrerCortex Cortex

[ social [l stressed
Bars=SEM

Poeggel et al (2003) PNAS 100:16137; Helmeke er al (2001) Neuroscience, 104: 927
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Einfluss von aversiven Erfahrungen auf die
Gehirnentwicklung

Einfluss pathogener Erfahrungen von Kindern auf die kortikale Dichte
(McLaughlin et al., 2014)
BEIP-Studie (Erhebung mit 8-10 Jahren)
Geringere Kortikale Dicke bei Kindern, die im Heim aufwachsen
Koritkale Dicke ist assoziiert mit ADHS-Symptomen

Einfluss pathogener Erfahrungen von Kindern auf die Gehirnaktivitat
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Einfluss pathogener Erfahrungen auf die Gehirnaktivitat
(Debnath et al., 2019)
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FIGURE 3 Mean relative power (top) in theta, alpha and beta
frequency band for the care-as-usual group (CAUG), foster care
group (FCG) and never-institutionalized group (NIG). Error bars
indicate +/- 2 standard error. *p < 0.05. Topographic maps (bottom)
display distribution of relative theta and alpha power across the
scalp for the CAUG, FCG and NIG
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BEIP-Studie (Erhebung mit 16 Jahren)

Pathogene Flirsorge (dauerhafter
Heimaufenthalt): unreife Gehirnaktivitat

Pflegefamilie nach Heimaufenthalt:
Normales Muster der Gehirnaktivitat

Negativer Effekt von erneuter
Platzierung

Frihe Platzierung und Stabilitat der
Platzierung: langfristige Verbesserung
der Gehirnaktivitat

Buzzell et al. (2020): Pflege-Familie 2
verbessert mediofrontal theta power
bei Reaktionshemmung (full recovery)
—> geringe allgemeine Psychopathologie
mit 16 Jahren
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Bindungsstorungen und Gehirnaktivitat
(Olsavsky et al., 2013)

33 Adoptivkinder (ehemalige B)  yro0- .

Heimkinder) und Kontrollgruppe R ] - |
Amygdala Reaktion auf Gesicht der §_ |

Mutter und einer Fremden EE’ sk

Reduzierte Amygdala %E 0500

Diskrimination der Gesichter bei ; o

ehemaligen Heimkindern * o

Comparison Pl

®Mother O Stranger

Figure 2. (A) Whole-brain linear mixed effect analysis revealed a Group x Stimulus Type interaction (F = 4.003, p < .05, small-volume-corrected): left
amygdala region of interest (peak [—27 —3 —19]; k = 47). (B) Unlike the Comparison (Comp) group, who showed greater amygdala signal for mother than
stranger stimuli, the previously institutionalized (Pl) group showed equivalent signal across stimuli (controlling for age-at-adoption, age-at-scan, and 1Q).
Asterisks indicate post hoc tests: Mother vs. Stranger—Comp: **p <2 .001, PI: p > .05; Comp vs. Pl—Mother: p > .05, **Stranger: p < .05. L, left; R, right.
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Bindungsstorungen und Gehirnaktivitat
(Olsavsky et al., 2013)

o 3.50 4
8 300] ® ¢ * |r=028p<005 |
"': o é »
o 2508 _we * ¢ ﬁ .
B o, 2 ™G Reduzierte Amygdala
§ 2001 o a e .
£ o o ¢ B ¢ B a " Diskrimination der Gesichter: Effekt
& 1 m n] . .
£ 100 . g o steigt mit der Anzahl von
S e enthemmter
g 9501 ) .
£ o Bindungsstorungssymptome
".0.0005 0.0045 0.0095 0.0145 0.0195 0.0245
*p| OComp

Amygdala Activation (Mother - Stranger)

Figure 5. Association between amygdala discrimination and indiscrimi-
nate friendliness. Participants with more attenuated amygdala discrimina-
tion between mother and stranger stimuli tended to exhibit more
indiscriminate behaviors as reported by parents (r = —28, p < .05;
controlling for 1Q, age-at-scan, and age-at-adoption). Missing indiscrimi-
nate friendliness data n = 11 from Comparison (Comp) group and n = 4
from previously institutionalized (PI) group. Total: n = 40.
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Psychobiologische Prozesse in der Entwicklung
von Kindern mit Bindungsstérungen
Schlussfolgerungen

Genese von Bindungsstoérungen:
Biologische/Genetische Sensitivitat oder Diathese tragt zur Genese bei

Psychoneuroendokrinologie: aktuelle Prozesse vs. Nachhaltige
Veranderungen/Beeintrachtigungen
— Reversibilitat moglich (sensible Phase?)

Einfluss pathogener Erfahrungen auf die Gehirnentwicklung (Struktur und
Funktionalitat); zusatzliche Effekte von Bindungsstorungen

Zeitpunkt aversiver Erfahrungen

Methodische Problematik: Konfundierung von pathogener Firsorge und
Bindungsstorungen (spezifische biologische Reaktionen als Konsequenz
einer Bindungsstorung oder damit assoziierte pathogener Firsorge)

Wechselwirkungen zwischen psychologischen und biologischen Prozessen
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