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Integrationsforderung im Frihbereich:

Warum ist sie nétig, wie kann man sie realisieren?

Andrea Lanfranchi, HfH Zirich
Kanton Obwalden, Fachstelle Gesellschaftsfragen Sarnen, 11.5.2016
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Das Wichtigste in Kiirze:

In der friihen Kindheit werden die entscheidenden
Weichen der zukUnftigen Entwicklung gestellt

*Familie: Schlisselfunktion (allerdings: 10% Risiken!)
*Friherkennung der Gefahrdungspotenziale
*Frihe Férderung der Kinderdurch Starkung der Eltern

+Kinder mit Migrationshintergrund profitieren besonders
von Angeboten/Interventionen der Frihen Férderung
- Programmreichweite? (Nutzung)/ Wirksamkeit?

+ZIEL: allen Menschen die aktive Teilhabe an der
Gesellschaft ermdglichen; Sprache spielt wichtige Rolle
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Warum friih?

Risiken fur spatere Devianz
(Alkohol, Gewalt, etc.) werdenin
die Wiege gelegt..

Es ist unklug, allzu lange zu
warten mit ,Interventionen®.
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Wann fihren Risiken zu
vernachlassigenden (Familien)-
Strukturen?

Beieiner Kumulation von
Risiken, die nicht abgepuffert
werden von Schutzfaktoren.
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Warum ist es wichtig, dass man
vernachlassigende (Familien)-
Strukturen friihzeitig erkennt

und die Risiken mit
fallbezogenen Unterstitzungs-
massnahmen reduziert?

Unter anderem: weil sie zu
spateren gesundheitlichen
Problemen fihren konnen

(z.B. Sucht) >
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Risikofaktoren in derKindheit und spateres Suchtverhalten
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Was wir oft vergessen:
€ 10% der Mitter haben psychiatrische Vorgeschichte

¢ 10-18% weisen eine postpartale Depression auf

@ 15% der Frauen erleben Gewalt des Partners
wahrend der Schwangerschaft

@ Stress wahrend der Schwangerschaft kann sich auf
den Foétus Ubertragen und spatere Schadigungen
zur Folge haben (geringer Geburtsgewicht, etc.)

(Wimmer-Puchinger & Riecher-Rdssler, 2006)
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Risikofaktoren fiir Entwicklungsauffalligkeiten

Familie: niedrigerBildungsstand, soziale Isolation, etc.

Eltern: geringe Erziehungskompetenz, unsichere
Bindung, Impulsivitat, Instabilitat, etc.

Kind: geringes Geburtsgewicht,
Regulationsstérungen, mehrere jingere
Kinderin der Familie, etc.
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Schutzfaktoren fiir die kindliche Entwicklung

Familie, Eltern: Zusammenhalt,
verlassliche Beziehungen

Lebenswelt: soziale Unterstitzung,
positive Schulerfahrung

Kind: Kontaktfreudigkeit, intellektuelle
Fahigkeiten, Selbstwirksamkeits-
Uberzeugung, etc.

11/05/2016 Egle et al., 2002 1o

5 Zahlen fur die Integrationsforderung
im Frahbereich

700 pro Sekunde: neuronale Vernetzungen
18 Monate: erste Differenzen im Wortschatz
90-100 %: Entwicklungsverzogerung bei 6 Risiken
3:1 Herzkrankheit nach 7 Risiken

4-9 Fr. kommen pro investierten Fr. zuriick
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700 neuronale Vernetzungen / sec

1 I Conel, J.L. (1959).The postnataldevelopment of thehuman cerebral cortex: Cambridge: Harvard Univ. Press.
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| 18 Mt: Beginn Unterschiede im Wortschatz

1200

College Educated Parents
Working Class Parents

600
Welfare Parents

200

Cumulative Vocabulary (Words)

T T T
16 mos. 24 mos. 36 mos.

Child’s Age (Months)

2 Hart, B.,, & Risley, T (1995).Meaningfuldifferences in the everyday experiences of young American children.
Baltimore: Brookes.

90-100% Wahrscheinlichkeit von Entwicklungs-
verzogerungen bei 6-7 Risikofaktoren
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NUMBER OF RISK FACTORS

3 |Barth, R.P, Scarborough, A. A, Lloyd, E. C.et al. (2008).Developmental Status and Early Intervention
Service Needs of Maltreated Children. Final Report: US Department of Health and Human Services.

3:1 Wahrscheinlichkeit einer Herzkrankheit
nach 7-8 widrigen Erfahrungen im Kindesalter

3:1

2:1

ODDS OF ADULT HEART DISEASE

2 3 4
ADVERSE EXPERIENCES

7,8

4 IDong, M., Anda, R. F, et al. (2004).Thelnterrelatedness of Multiple Formsof Childhood Abuse,
Neglect, and Household Dysfunction. Child Abuse & Neglect 28(7),771-784.

Pro investierten Dollar kommen 4-9 zurick

$10
TOTAL RETURN
PER $1
$8 INVESTED
To Individuals
$6, Increased earnings
To The Public
$4 Crime-cost, special
education and
welfare savings,
$2 increased
Break-Even | income taxes

Point’

Abecedarian Nurse Family Perry Preschool
Project Partnership (through Age 40)
(through age 21)  (High Risk Group)

|

5 | Masse, L. N, Barnett, W S. (2002).A Benefit-cost Analysis of theAbecedarian Early Childhood
Intervention. New Brunswick: National Institute for Early Education Research (NIEER).
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Das sagen uns diese 5 Zahlen:

Vorbeugenist besser als heilen
Frih beginnenist wirksamer als spat beginnen

3. Langfristige Effekte auf Lernen, Verhalten und
Gesundheit sind nachgewiesen

4. Frihe Forderung istv.a. bei Kindern aus Familien
mit vielen Risikofaktoren nétig (toxischer Stress)

5. Frihen Investitionen: ganze Gesellschaft profitiert

11.Mai2016 HfH, Andrealanfranchi
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Warum notig?

11/05/2016

chancen

e Generationale Transmission
sozialer Benachteiligung
e Ungleich verteilte Bildungs-

¢ Kindeswohlgefahrdung in Familien
mit vernachlassigenden Strukturen

HFH s

Aktuelle Situation

¢ Von 100 Ehen werden in der Schweiz

Uber 40 geschieden Tendenz ©

¢ 15 Prozent aller Kinder wachsen mit
nur einem Elternteil auf, oft mit der Mutter Tendenz {t

¢ 4 von 10 K. wachsen heute als Einzelkinder auf
Tendenz {t

¢ Kinder bilden das grosste Armutsrisiko in der CH
Tendenz {

e Wir haben ungleich verteilte Bildungschancen
Tendenz ©
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Entwicklung verschiedener Armutsindikatoren der Erwerbstatigen
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-9~ Amutsgefihrdungsquote
Amutsquote

W= Quote der materiellen
Entbehrung

Amutsgefahrdung:
Einkommen deutlich tiefer
als Gesamtbevolkerung:
<29'000 Fr/Jahr/1 P
Amut SKOS: <2219 Fr/1P
<4031 Fr/Fam. mit 2 Kinde

Materielle Entbehrung:
unerwartete Ausgabe von
2500 Fr nicht moglich—

soziale Ausgrenzung

Quelle: BFS - Erhebung 0ber die Einkommen und die Lebensbedingungen SILC
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© BFS, Neuchatel 2016
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HfH :

BIP furfamilienerg. Betreuung

beiKinder<4

Schweiz 0.2% |Geb rate 1.47
Frankreich 5x mehr [Gebfrate 1.94
Danemark 10 xmehr [Geblrate 1.84

(OECD, 2006)
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Fruhkindliche
Bildung
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Friihe Schulalter Berufliche Ausbildung und

Kindheit Erwerbstatigkeit
Alter

11.Mai2016 (Heckman & Masteroy, 2007)
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Was macht die Schweiz?

¥

Frihkindliche
Bildung

Kosten
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Berufliche Ausbildung und

Kindheit Erwerbstatigkeit
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PISA 2000
Lesen:

% der 15j.
< Niveau 1

—_—

(OECD, 2001)
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Equity und Bildungschancen:
internationale Befunde

Aussonderung * Kindermit Migrationshintergrund 3 x mehr
in Sonderklassen und-schulen gecker et al, 2011)

Schulfahigkeit + Kinderunter Perz.20 soziodkon. Status:
Lickenca.1SD (Jacobson-Chemoff et al., 2007)

Frihférderung * Evidenzbasierte Programme knnen mind.
Y2 der kogn. Liicken flllen camilli et al, 2010) =
7 1Q-Punkte, = Zunahme 30. - 50. Perz.

Langzeiteffekte « Abnahme von.75SD zu .35 bei 10-J. und
.30 beitiber 10-J. (Pianta et al. 2009)
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Wie kann man “Fruhférderung®
realisieren?
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3 Modellprojekte aus den USA

1. Abecedarian: N=111 Kinder, Beginn 4 Mt bis 8 J.,
Ganztagesprogramm, Vorschule Schlissel 1:3, Schule
1:6, Einbezug der Eltern (mind. 15 Min./Tag) - f.u. 21 J.

2. High/Scope Perry Preschool: N=123 schwarze Kinder
ab 3 J., 2.j. Halbtagesprogramm, wd. 90 Min. Hausbesuch,
f-u. 14, 19, 27, 40 J.

3. Chicago-Child Parent Centers (CPC):
Halbtagesprogramm, 3-8-j. v.a. schwarze Kinder, f.u. 26 J.

- hohe Effektstarken auf Schulleistungen von 0,7 bis 0,8

11.Mai2016 HfH, AndreaLanfranchi
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1. Abecedarian — |Q scores over time
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2. Perry Preschool — 1Q over time

== Program group ~o- No-program group
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2. Perry Preschool — educational effects

E Program group
O No-program group

Special Education
(Cog)

Age 14 achievement
at 10th %ile +

Graduated from
high school on time

0% 10% E?oo 30% 40% 50% 60%
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70%

HfH

3. Chicago child Parents Center: Social Benefits

@ Program group
O No-program group

Reported Child
Abuse or Neglect

Juvenile Arrest--
Violent Crime

Juvenile Arrest

0% 5% L 10%. 05% 0% 25%  30%
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Forderprogramme in der Schweiz
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Typen von Pravention

ielgr

Universelle Prdvention

MuBe
Entwicklungs- Selektive Priventi SSW
= eKtive Fravention
gefahrdung PAT
Entwicklungsabweichun .. . .
Entwicklungsverzogerung Indizierte Prdvention HFE
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Kriterien fur wirksame Programme

1. AufFamilien mit besonderen Risikokonstellationen
zugeschnitten

2. Moglichst frih, noch vorder Geburt

3. Intensivundlangfristig angelegt:
mehrere Kontakte pro Monat iber mehrere Jahre

4. Multikomponenten-Ansatz:
Home-based und Center-based, Beratung/Bildung Eltem,
Betreuung/Forderung Kind + Alltagshilfen

5. Hohe Qualifikation Personal.

(Neuhauser & Lanfranchi, 2009)
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PAT-Mit Eltern Lernen“ (ZEPPELIN-Studie)

11.Mai2016 HfH, AndreaLanfranchi
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ZEPPELIN: Eckdaten

Zielgruppe: Familien in psychosozialen Risikokonstellationen
mit einem Neugeborenen

Hauptziel: Friihe Forderung dieser Kinder, um deren
Bildungschancen langfristig zu erhdhen

Intervention: 3-jahriges Hausbesuchsprogramm
Longitudinal angelegte Interventionsstudie

RCT-Design; N =250 (IG=130/KG = 120)

4 Messzeitpunkte (3. Mt.; 1.; 2.; 3. Geburtstag des Kindes)
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ZEPPELIN: Resultate

Video-Beispiel aus Hausbesuch

* Abendveranstaltung 19:45 Uhr:
“Wachst das Gras schneller, wenn man daran zieht“?

» Ein Beispiel aus vielen Befunden: Nutzung von Biblio-Ludothek

(Anzahl Ja-Antworten je Gruppe)

* % * *

60%
40%
20%

0%

to tl 2 3

*p<05,**p<01
=—KG —=-IG
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“Schwer erreichbare Familien“?

* Workshop 1, 17:20 Uhr:
“Erreichen von Migrationseltern
in Risikosituationen®

- Qualitatskriterien des Zugangs

(Lanfranchi & Burgener Woeffray, 2013)
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Qualitatskriterien des Zugangs*

An bestehende Einrichtungen im Friihbereich ankniipfen
Interdisziplindre Netzwerke aufbauen

Geh-Strukturen mit Komm-Strukturen kombinieren

Fokus auf besonders bildungsbediirftigen Familien

v kW e

Bei Migranten: Kultursensibler Zugang, bei Bedarf mit Hilfe
interkultureller Ubersetzerinnen

o

Zur Partizipation ermutigen: beso. Anstrengungen notig
Familien im Programm halten: Anreizsysteme

Kultur der Anerkennung statt Logik des Verdachts pflegen.

(Lanfranchi & Burgener Woeffray, 2013)
11.Mai2016
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Zum Schluss das Wichtigste in Kiirze:

* Warum ist Integrationsforderung im Friihbereich nétig?

- Fruherkennung von Entwicklungsgefahrdung
- Anndherung an Gerechtigkeit der Bildungschancen
- Hohe Rentabilitat der Intervention (ROI)

» Wie ist Integrationsférderung im Friihbereich realisierbar?

- Anknlpfen an bestehende Strukturen rund um die Geburt

- Kultursensibler Zugang / Arbeit mit interkult. Mediatoren

11/05/2016 HfH, AndreaLanfranchi

5 Handlungsempfehlungen

1. Verstarkte Nutzung von Angeboten > Zugang erméglichen
2. Familienorientierung (Zusammenarbeit mit Eltern)

3. Hohe Qualitat des Programms / der Einrichtung

4. Hohe Professionalitat des Personals

5. Ausbau/Finanzierung derintegrativen Friihférderung

nurbei Angeboten mit nachgewiesener Wirksamkeit

(Stamm et al., 2011)
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