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Summary

Personality Models in the Context of Child and Adolescent Psychiatry – Development, Change, 
Stability and Research Perspectives

Personality models play an important role for the etiological understanding of abnormal devel-
opment in clinical settings. In this selective review, relevant personality models are presented 
and, in particular, their developmental dynamics and adaptability over the life span, starting 
in childhood, are considered in detail. The focus is on the developmental psychopathological 
perspective of processes of ego-resiliency and self-regulation between the poles of disposition 
and social environment. This is particularly obvious in the discussion of developmental path 
models of personality dysfunction with experiences of abuse or disorganized attachment in the 
child’s history. Psychopathologically, an ongoing impairment of self-regulation often results 
in stable patterns of maladaptation, which leads in the case of purely symptomatic treatment 
usually only to temporary behavioral modifications. On the other hand, the changeability of 
pathological personality traits through the use of targeted intervention approaches will favour 
of a positive outcome and contradicts a deterministic stability of personality characteristics. For 
future research perspectives in developmental psychopathology, various theoretical personality 
constructs are discussed and linked to clinical observations.
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Zusammenfassung

Persönlichkeitsmodelle spielen für das ätiologische Verständnis von abweichender Entwicklung 
im klinischen Alltag eine wichtige Rolle. In diesem Überblicksartikel werden relevante Persön-
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lichkeitsmodelle vorgestellt und insbesondere hinsichtlich ihrer Entwicklungsdynamik und ihrer 
Bedeutung für die Adaptationsfähigkeit über die Lebensspanne, beginnend in der Kindheit näher 
beleuchtet. Im Fokus steht dabei die entwicklungspsychopathologische Bedeutung von Prozessen 
der Ich-Flexibilität und Selbstregulationsfähigkeit im Spannungsfeld zwischen Disposition und 
sozialen Umgebungsbedingungen. Dies zeigt sich gerade in der Diskussion von Entwicklungs-
pfadmodellen zu Persönlichkeitsfehlentwicklungen mit Misshandlungserleben bzw. Bindungs-
desorganisation in der kindlichen Vorgeschichte. Psychopathologisch ergeben sich aus einer 
persönlichkeitsimmanenten Beeinträchtigung der Selbststeuerungsfähigkeit häufig stabile Fehlan-
passungsmuster, die bei rein symptomatischer Behandlung meist nur zu temporären Verhaltens-
modifikationen führen. Hingegen spricht die Veränderbarkeit pathologischer Persönlichkeitszüge 
durch den Einsatz gezielter Interventionsansätze für eine positive Entwicklungsmöglichkeit und 
widerspricht einer deterministischen Merkmalsstabilität. Für künftige entwicklungspsychopatho-
logische Forschungsperspektiven werden verschiedene theoretische Persönlichkeitskonstrukte 
mit klinischen Beobachtungen in Verbindung gebracht und diskutiert.

Schlagwörter

Persönlichkeitsentwicklung – Persönlichkeitsstörung – Entwicklungspsychopathologie – 
Bindungsforschung – Selbstregulation

1 Klinische Bedeutung von Persönlichkeitsmodellen

In der klinischen Praxis stellt sich, ebenso wie im Bereich der Entwicklungspsycho-
pathologie, häufig die Frage nach Entwicklungsmodellen der Persönlichkeit über die 
Lebensspanne im Zusammenhang mit ätiopathogenetischen Erklärungsmodellen 
seelischer Erkrankungen. Dabei zeigen sich unterschiedliche perspektivische und me-
thodische Zugänge. Während sich Entwicklungspsychologen mit einer Schwerpunkt-
setzung auf Kindheit und Jugend in der Einschätzung der Persönlichkeitsentwicklung 
maßgeblich auf Beobachter-, Eltern- oder Lehrerurteile stützen, verlassen sich Ent-
wicklungspsychologen in der Forschung an Erwachsenen hauptsächlich auf die Selbst-
auskunft und somit das Selbstkonzept ihrer Probanden (McCrae et al., 2002). Über die 
vollständige Lebensspanne hinweg fehlt es hingegen eklatant an Längsschnittstudien, 
sodass die beiden unterschiedlichen Forschungsansätze nur wenig ineinander greifen. 
Dieser empirische Mangel ist insbesondere klinisch bedeutsam, da gerade Persönlich-
keitsstörungen als Erkrankungen der Lebensspanne bezeichnet werden können (Ta-
ckett, Silberschmidt, Krueger, Sponheim, 2009; Kaess, Brunner, Chanen, 2014). 

Persönlichkeitsmodelle unterscheiden sich dabei sowohl hinsichtlich ihrer Bedin-
gungsansätze, als auch deren zeitlicher Stabilität über die Lebensspanne. Kontrastiert 
man beispielsweise das Fünf-Faktoren-Modell (FFM) (McCrae et al., 1999) als Liste 
von Traits mit dem Persönlichkeitsmodell von Block (1971; Block u. Block, 1980) als 
System der Selbststeuerung (Block, 2010), so zeigt sich ein entwicklungsdynamischer 
Vorteil im Modell von Block und in der darin beschriebenen Wechselwirkung zwi-
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schen dem altersspezifischen Grad an (un-)flexibler Selbststeuerung und deren Wir-
kung auf die soziale Umwelt und den sich alterstypisch verändernden Sozialisations-
prozessen, welche wiederum auf die Persönlichkeitsentwicklung wirken. Im Vergleich 
hierzu fehlen im FFM gerade für die Adoleszenz Erklärungsansätze zur Veränderbar-
keit der Person durch Entwicklung, Prävention und Therapie, da klinische Auffällig-
keiten abseits des Faktors Neurotizismus nur unzureichend erklärt werden.

Im klinischen und psychotherapeutischen Alltag halten Persönlichkeitsmodelle im 
Bereich der Differentialdiagnostik, der Psychoedukation zum diagnostizierten Krank-
heitsbild, beim Aufbau von Behandlungs- und Veränderungsmotivation, in der Erar-
beitung eines individuellen Bedingungsmodells sowie in der Rückfallprophylaxe Einzug 
in den Alltag von Patienten. Sie helfen entscheidend in der klinischen Differenzierung 
zwischen Normvarianten, Akzentuierungen sowie pathologischer Devianz von Persön-
lichkeitsentwicklung und befeuern wissenschaftliche Diskussionen zu Nomenklatur, 
Leitlinienempfehlungen und Prognosebewertung von Persönlichkeitsstörungen. 

Reine Störungsmodelle versuchen, eine bestimmte psychiatrische Phänomenologie 
näher zu beleuchten und zu erklären. Gerade bei Kindern und Jugendlichen verändert 
oder verschiebt sich die Art der Symptomatik jedoch mit dem Alter. Persönlichkeits-
modelle, die Persönlichkeit als System verstehen (Block, 2010; Kuhl, 2001), können 
hingegen Erklärungsansätze für entwicklungspsychopathologische Pfade, ausgehend 
von Merkmalen des Temperaments, der Schutz- und Risikofaktoren in Kind und Um-
welt sowie ihrer Manifestation in neurobiologischen Markern integrieren. Diese Mo-
delle leiten sich aber letztlich immer aus den transaktionalen Zusammenhängen ihrer 
Einzelfaktoren ab. 

1.1 Entwicklungsdynamik von Persönlichkeitsmodellen 

Nach Asendorpf und Neyer (2012) kann man Modelle der Entwicklung von Persön-
lichkeit in reine Modelle der Umweltdetermination (radikaler Umweltdeterminis-
mus), in reine Modelle der Entfaltung (ein dem Individuum genetisch vorgegebener 
Entwicklungsplan, auf den förderliche oder hinderliche Umwelteinflüsse einwirken), 
in Modelle der Ko-Determination (voneinander unabhängige Person- und Umwelt-
einflüsse) und in transaktionale Modelle (wechselseitige Beeinflussungsprozesse zwi-
schen Person- und Umweltgegebenheiten) unterteilen. Im transaktionalen Entwick-
lungsmodell von Sameroff (2010) wird die Entwicklung im Lebenslauf als das Ergebnis 
eines konstanten dynamischen Wechselspiels zwischen individuellen Eigenschaften, 
Erfahrungen durch die soziale Umwelt und (epi-)genetischen Einflüssen beschrieben. 
Hierbei nimmt mit zunehmenden Alter die Selbstregulation im Vergleich zur Fremd-
regulation zu, sodass die Bidirektionalität der Effekte zwischen Kind und sozialer Um-
welt im Laufe der Entwicklung immer stärker von den sich stabilisierenden habitu-
ellen Persönlichkeitsmustern der Kinder und Jugendlichen beeinflusst wird. 

Kogan (1990) betont in seiner Kategorisierung von Persönlichkeitstheorien stärker 
die Veränderbarkeit. Er unterscheidet zwischen den klassischen Dispositionstheorien, 
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auch Merkmalstheorien genannt, wie z. B. dem Fünf-Faktorenmodell (McCrae et al., 
1999) und den Kontextmodellen mit ihrem engen Bezug zu Umweltbedingungen (z. 
B. Mischel u. Shoda, 2010; Zelli u. Dodge, 1999). Während sich kontextgebundene 
Modelle aus der Mikroanalyse von Kognition und Sozialverhalten speisen und schließ-
lich in Konstrukten wie z. B. sozialer Kompetenz münden, werden bei den Merk-
malsmodellen zeitliche Stabilität und Robustheit durch Begriffe wie Temperament, 
Neigung und genetische Prädisposition ausgedrückt (Roberts, Walton, Viechtbauer, 
2006). Auch in Kogans (1990) Unterteilung werden interaktionale Persönlichkeitsthe-
orien beschrieben, die im engen Zusammenhang mit Stufenmodellen von Entwick-
lungsprozessen stehen. Sowohl im Stufenmodell von Erikson (1953), im Modell der 
Entwicklungsaufgaben von Havighurst (1956) als auch in Levinsons (1978) Persön-
lichkeitsstrukturmodell wird das Wechselspiel zwischen Entwicklungsaufgaben, in-
trinsisch motivierten Zielen, sozialen Rollenzuschreibungen und potenziellen Anpas-
sungskrisen zum Ausdruck gebracht. Persönlichkeit als Fähigkeit zur Selbstregulation 
in verschiedenen Altersstufen wird somit nicht nur genetisch bedingt, sondern zeigt 
erfahrungsbasierte und altersspezifische Unterschiede je nach Entwicklungsaufgabe. 
Die Bedeutung für Anpassung zeigt sich somit auch altersspezifisch.

1.1.1 Merkmalstheorie

Das bekannteste merkmalstheoretische Persönlichkeitsmodell, das FFM (Costa, Mc-
Crae, Löckenhoff, 2019) beinhaltet die Persönlichkeitsfaktoren Neurotizismus, Ex-
traversion, Offenheit für Erfahrungen, Verträglichkeit und Gewissenhaftigkeit. Diese 
Persönlichkeitseigenschaften werden als zeitlich stabile Unterschiede zwischen Per-
sonen betrachtet, sie sind jedoch keineswegs vom Mittelwert her stabil. So steigt der 
Neurotizismus bei Mädchen im Verlauf des Jugendalters deutlich an und sinkt erst im 
Erwachsenenalter ab, während Gewissenhaftigkeit im Jugendalter generell abnimmt 
(Soto, John, Gosling, Potter, 2011). Außerdem sind nicht alle fünf Faktoren im Jugend-
alter zu finden (Soto u. Tackett, 2015). Als das in der Allgemeinbevölkerung häufigste 
und hinsichtlich der psychischen Gesundheit mit Resilienz verknüpfte Muster erwies 
sich dabei ein niedriger Skalenwert für Neurotizismus, kombiniert mit leicht über-
durchschnittlichen Werten auf den übrigen vier Skalen (Asendorpf u. Neyer, 2012). 
Ashton und Lee (2001, 2007) bezogen eine Vielzahl an Sprachen und Kulturen in ih-
ren Untersuchungen mit ein und erweiterten das FFM um den Faktor Ehrlichkeit/
Bescheidenheit zum sogenannten HEXACO-Modell. Dieser zusätzliche Faktor wurde 
empirisch insbesondere mit delinquentem bzw. kontraproduktivem Verhalten (z. B. 
Marcus, Lee, Ashton, 2007; Zettler u. Hilbig, 2010) oder mit der sogenannten „Dunk-
len Triade“ (Machiavellismus, Narzissmus, Psychopathie; z. B. Ashton, Lee, Son, 2000) 
in Verbindung gebracht. 
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1.1.2 Kontextmodelle

In der sozio-kognitiven Theorie werden Menschen als Handlungs- und Empfindungs-
befähigte verstanden, die ihren eigenen Entwicklungsverlauf bestimmen können und 
nicht nur Zaungäste ihrer unbewussten internalen Mechanismen sind, die durch 
Umwelteinflüsse gleichsam orchestriert werden (Roberts et al., 2006). Sie haben di-
rekten Einfluss auf ihre Erlebenswelt und sind mehr als nur Erfahrungsrezipienten. 
Ihr sensorisches, motorisches und neurokognitives System sind dabei Werkzeuge, um 
Aufgaben und Ziele zu verfolgen, die Bedeutung und Identitätsstiftung mit sich brin-
gen (Harré u. Gillet, 1994). Durch stabilen interaktionellen Austausch bei spezifischen 
Merkmalen der sozialen Umwelt treten kontextgebundene stabile Eigenschaften und 
Verhaltensmuster auf (Zelli u. Dodge, 1999). Solche Modelle erklären, warum Kin-
der und Jugendliche z. B. nicht wie bei einer Disposition in allen Situationen aggres-
siv sind, sondern je nach subjektiven Situationsmerkmalen manchmal aggressiv und 
manchmal kooperativ sein können (Mischel, Shoda, Mendoza-Denton, 2002). Verän-
derungen der Persönlichkeit sind nach diesem Modell auf meist wenig vorhersagbare 
Veränderungsprozesse der sozialen Umwelt zurückzuführen, ohne bedeutsame Merk-
malsstabilität (Lewis, 1999). Sie erklären jedoch nicht ausreichend kontextübergrei-
fende Prozesse der Persönlichkeitsentwicklung bzw. deren Devianz. 

1.2 Persönlichkeitsentwicklung zwischen Disposition und sozialen Erfahrungen

Die Einflussnahme von Veranlagung und Umwelt auf Prozesse der Persönlichkeitsent-
wicklung und ihrer zeitlichen Stabilität inspirierten zahlreiche empirische Forschungs-
arbeiten. So konnte beispielsweise in einer groß angelegten Studie an Kindern in Mau-
ritius zwischen drei und elf Jahren gezeigt werden, dass sowohl ein gehemmtes als auch 
ein ungehemmtes Temperament zwischen der frühen, über die mittlere bis in die späte 
Kindheit eine hohe Stabilität besaß, mit hoher Relevanz für die weitere Persönlichkeits-
entwicklung (Scarpa, Raine, Venables, Mednick, 1995). Betrachtet man hingegen Quer-
schnittsdaten aus dem zweiten Lebensjahr zu Mutter-Kind-Spielinteraktionen (Szabó, 
Deković, van Aken, Verhoeven, van Aken, Junger, 2008), so zeigte sich darin, dass 
Kinder, ungeachtet ihrer Temperamentsmerkmale, vor allem dann ein negatives und 
destruktives Spielverhalten an den Tag legten, wenn ihre Mütter eine geringe Feinfüh-
ligkeit offenbarten. Hingegen spielten ein hohes kindliches Aktivitätsniveau und eine 
reduzierte Fähigkeit sich trösten zu lassen, als Temperamentsfaktoren auf Seiten des 
Kindes, dann eine Rolle für ein auffällig negatives Spielverhalten, wenn mit ihm eine 
besonders intrusive Mutter interagierte. Ähnliche Befunde zeigten sich hinsichtlich der 
emotionalen Verfügbarkeit der Eltern. Während eine feinfühlige emotionale Verfüg-
barkeit beider Eltern moderat mit geringeren externalisierenden Verhaltensproblemen 
des Kindes korrelierten, zeigte sich für internalisierende Verhaltensprobleme nur zur 
emotionalen Verfügbarkeit der Mutter ein bedeutsamer Zusammenhang (van Prooijen, 
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Hutteman, Mulder, van Aken, Laceulle, 2018). Längsschnittdaten aus Deutschland 
(Asendorpf, Denissen, van Aken, 2008) über einen Zeitraum von 19 Jahren ab dem 
Kindergartenalter ergaben, dass Kindergartenkinder, die von ihren Erzieherinnen als 
besonders aggressiv bewertet wurden, auch ein bedeutsam höheres Risiko für delin-
quentes Verhalten in der Adoleszenz aufzeigten und dabei hinsichtlich Bildungsab-
schluss und Beruf weit unter ihren kognitiven Möglichkeiten („underachievement“) 
blieben. Hingegen wurde bei den meisten sozial gehemmten Kindergartenkindern 
zwar eine zeitlich verspätete Bewältigung von Entwicklungsaufgaben der Adoleszenz 
festgestellt, es ergaben sich jedoch keine bedeutsamen Hinweise auf bis in die Adoles-
zenz reichende zeitlich stabile internalisierende Verhaltensprobleme. Die empirische 
Forschung zeigt also, dass nicht alle Eigenschaften von Kindern stabil bleiben. Sie zeigt 
viel mehr, dass sich manche Eigenschaften über Entwicklungskaskaden in ganz andere 
Lebensbereiche auswirken können und Erziehungseinflüsse nicht alle Persönlichkeits-
merkmale gleichermaßen betreffen. 

Versteht man Temperament und Persönlichkeit als Kennzeichen der Selbstregulati-
onsfähigkeit eines Individuums, die in der frühen Kindheit zunächst wesentliche Aspekte 
zur physiologischen Reaktivität auf Umweltbedingungen umfassen, so wird diese im wei-
teren Entwicklungsverlauf durch soziale Normen, Werte, soziale Erwartungen Anderer 
und persönliche Zielvorstellungen in einem dennoch selbstregulatorischen Prozess ver-
ändert, der sich an anderen Bezugsgrößen orientiert und der gesellschaftlich im Sinne 
einer Persönlichkeitsreifung erwartet wird. Metaanalytische Evidenz untermauert, dass 
Entwicklung in der frühen Adoleszenz einer schrittweisen Einübung und hoher regu-
latorischer Ressourcen bedurfte, was dazu führte, dass in diesem Entwicklungsalter die 
Skalenwerte für Offenheit und Gewissenhaftigkeit vorübergehend absanken (Denissen, 
van Aken, Penke, Wood, 2013). In einer Metaanalyse (Slagt, Dubas, Deković, van Aken, 
2016) zu Längsschnittstudien zeigten sich für die Interaktion zwischen Temperament 
und elterlichem Erziehungsverhalten stützende Belege für ein Modell der differentiellen 
Empfänglichkeit („differential susceptibility“). Dies bedeutet, dass gerade im Kindesalter 
Menschen mit einem herausfordernden Temperament in ihrer Entwicklung deutlich 
anfälliger für unzureichendes elterliches Erziehungsverhalten waren, umgekehrt aber 
auch besonders deutlich von einem positiven elterlichen Erziehungsverhalten profitie-
ren konnten. Die Auswirkungen zeigten sich vor allem in externalisierenden und inter-
nalisierenden Verhaltensstörungen sowie sozialen und kognitiven Kompetenzen (Slagt 
et al., 2016; Kim u. Kochanska, 2020). Somit dürfte das transaktionale Zusammenspiel 
zwischen Temperamentsdisposition und sozialen Umgebungsbedingungen langfristig 
betrachtet die persönlichkeitsimmanente Entwicklungsbasis für Flexibilität und Adapti-
vität der Selbstregulation im sozialen Zusammenleben darstellen. 

1.3 Adaptationsfähigkeit und Persönlichkeitsentwicklung über die Lebensspanne

Die Adaptationsfähigkeit eines Individuums steht in den Modellen von Baltes (1997), 
Block (1971) und Heckhausen (2018) im Mittelpunkt der Entwicklung von Persönlichkeit. 
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Mit seiner Entwicklungspsychologie der Lebensspanne konzipiert Baltes Entwicklung als 
adaptive Veränderung im Zusammenspiel der aufeinander abgestimmten Prozesse Se-
lektion, Optimierung und Kompensation. Anpassung in Kindheit und Jugend basiert auf 
der Verbesserung einzelner Fertigkeiten mit dem Ziel, in der jeweiligen Umwelt eigene 
Fähigkeiten und Möglichkeiten noch auf- bzw. auszubauen. Mit zunehmendem Alter je-
doch fokussiert sich das Individuum darauf, bestehende Persönlichkeitsstrukturen und 
Kompetenzen eher zu erhalten. Daraus lässt sich ableiten, dass mit steigendem, insbeson-
dere höherem Alter, gerade die zeitliche Stabilität von Persönlichkeitseigenschaften als 
wichtig, möglicherweise sogar existenzsichernd erscheint, während Kindheit, Jugend und 
junges Erwachsenenalter durch Prozesse des Aufbaus an Kompetenzen und der Identi-
tätssuche einen weitaus stärkeren Wandel und eine höhere Dynamik mit sich bringen. 

Baltes stellt in seinem Modell Veränderungs- und Stabilitätsprozesse der Persön-
lichkeit im Verlauf des Erwachsenenalters in den Mittelpunkt, Block (1971) hingegen 
bezieht sich verstärkt auf bereits in der Kindheit beginnende Entwicklungsprozesse. 
Sein Modell inkludiert die Resilienz fördernden Faktoren der sozio-emotionalen An-
passungsfähigkeit, der kognitiven Flexibilität sowie der Fähigkeit zur Selbstregulation in 
einer längsschnittlichen Entwicklungsperspektive der Persönlichkeit von Kindern und 
Jugendlichen (Block u. Block, 2006) mit der Idee eines situationsangepassten Wechsels 
von Akkommodation und Assimilation im Verhalten der Person. Die resultierenden 
Persönlichkeitsdimensionen Ich-Flexibilität („ego-resiliency“) und Ich-Kontrolle („ego-
control“) sind für die Vorhersage von psychischen Störungen empirisch gut bestätigt, 
da sie spezifisch die Selbstregulations- und Anpassungsfähigkeit eines Individuums er-
fassen (Block u. Block, 1980). Ich-Kontrolle umfasst die habituelle Verhaltenskontrolle 
zwischen den beiden Extremen der Unterkontrolle, das heißt sehr geringer Kontrolle 
eigener Impulse, Bedürfnisse und Emotionen und sehr geringer Fähigkeit zum Beloh-
nungsaufschub sowie der Überkontrolle, das heißt konstanter Kontrolle und Hemmung 
eigener Impulse und Bedürfnisse mit starkem Belohnungsaufschub bis zur Selbstein-
schränkung und starker Anpassung an äußere Vorgaben und Zwänge. Die zweite Per-
sönlichkeitsdimension, die Ich-Flexibilität (ego-resiliency), kennzeichnet die Fähigkeit, 
das Ausmaß der eigenen Kontrolle von Impulsen, Bedürfnissen und Emotionen effektiv 
an die aktuelle Situation anzupassen und stressresistent zu sein (Block u. Block, 1980). 
Personen mit niedriger Ich-Flexibilität haben entweder sehr hohe oder sehr niedrige 
Ausprägungen an Ich-Kontrolle (Asendorpf u. van Aken, 1999). Kinder und Jugendli-
che mit hoher Ich-Flexibilität zeigen zeitgleich und prädiktiv weniger Problemverhal-
ten (Huey u. Weisz, 1997; White, Moffitt, Caspi, Bartusch, Needles, Stouthamer-Loeber, 
1994; Hofer, Eisenberg, Reiser, 2010), prospektiv geprüft seltener Drogenkonsum (Oshri, 
Rogosch, Burnette, Cicchetti, 2011) und sind in ihrer schulischen Laufbahn erfolgreicher 
(Taylor u. Spinrad, 2018). Kinder mit ADHS-Diagnosen zeigen eine geringe Ich-Flexi-
bilität (Martel u. Nigg, 2006; Martel, Nigg, Von Eye, 2009), Kinder mit der Diagnose 
einer Bindungsstörung zeigen eine noch dramatischer beeinträchtigte Ich-Flexibilität als 
Kinder mit einer ADHS-Diagnose (Meier u. Zimmermann, 2018), oder eine kinderpsy-
chiatrische Grundstichprobe (Zimmermann u. Scheuerer-Englisch, 2013).



 Persönlichkeitsmodelle im Kontext der Kinder- und Jugendpsychiatrie   9

Prax. Kinderpsychol. Kinderpsychiat. 71: 2 – 22 (2022), ISSN: 0032-7034 (print), 2196-8225 (online)
© 2022 Vandenhoeck & Ruprecht

Unter Berücksichtigung der unter anderem von Nigg (2017) aufgeführten Teilas-
pekte des Konstrukts Selbstregulation wird eine grafische Gliederung persönlichkeit-
simmanenter Aspekte von Selbstregulation in Abbildung 1 zusammengefasst. Hierbei 
werden die Cluster kognitive Kontrolle, Verhaltenskontrolle und sozio-emotionale 
Kontrolle auf der ersten Ebene voneinander differenziert. In Ebene zwei werden 
die drei Cluster dann in übergeordnete Kompetenzen aufgegliedert. Auf Ebene drei 
schließlich werden die einzelnen Kompetenzbereiche mit Beispielen dazugehöriger 
Fertigkeiten und Fähigkeiten unterlegt.

Abbildung 1: Selbstregulation als Persönlichkeitskonstrukt

1.4 Interaktion von Ich-Flexibilität und Beziehungserfahrungen in der 
Persönlichkeitsentwicklung

Erziehung und Beziehungserfahrungen beeinflussen die Entwicklung von Ich-Flexibi-
lität (Zimmermann, 2007). So sagt eine sichere Bindungsqualität in der frühen Kindheit 
eine höhere Ich-Flexibilität im Vorschulalter im Vergleich zu Kindern mit unsicherer 
Bindung vorher (Urban, Carlson, Egeland, Sroufe, 1991). Auch Bindungsdesorganisa-
tion in der frühen Kindheit und geringere Bindungssicherheit im Geschichtenstamm-
Verfahren gehen mit späterer bzw. zeitgleich erfasster geringerer Ich-Flexibilität ein-
her (Smeekens, Riksen-Walraven, Van Bakel, 2009). Auch im Jugendalter geht eine 
sichere Bindungsrepräsentation noch mit erhöhter Ich-Flexibilität einher (Kobak 
u. Sceery, 1988; Zimmermann, Gliwitzky, Becker-Stoll, 1996; Zimmermann, 1999). 
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Misshandelte Kinder hingegen zeigen eine geringe Ich-Flexibilität, die sich langfristig 
in der Symptomatik einer expansiven Verhaltensstörung wie z. B. ADHS oder einer 
Bindungsstörung mit Enthemmung niederschlagen kann (Kim, Cicchetti, Rogosch, 
Manly, 2009; Meier u. Zimmermann, 2018; Zimmermann u. Iwanski, 2019). Auch pa-
thogene Fürsorge durch psychisch kranke Eltern beeinflusst Ich-Flexibilität im Schul-
alter negativ (Kersten-Alvarez, Hosman, Riksen-Walraven, van Doesum, Smeekens, 
Hoefnagels, 2012). Unsichere Bindung, aber auch Kindesmisshandlung gehen somit 
mit geringerer Effektivität der Selbstregulation des Kindes, also geringer Ich-Flexibi-
lität, einher. Diese Ergebnisse gehen konform mit theoretischen Überlegungen und 
empirischen Studien, die unsichere Bindungsmuster als einen von mehreren Risiko-
faktoren für die Entwicklung von Persönlichkeitsstörungen aufdecken (Levy, Johnson, 
Clouthier, Scala, Temes, 2015). 

Neben der Erfahrung mangelnder Fürsorglichkeit können natürlich auch spezifische 
Rückmeldungen zu Erfolg oder Misserfolg die Adaptivität von Kognitions- und Be-
wertungsprozessen sowie Attributionsstilen bei Anforderungen beeinflussen. Denk-
muster, deren mentale Überzeugung beinhalten, dass schulische Leistung, Arbeitslei-
stung und Intelligenz als unveränderbare Größe vorgegeben sind, hemmen positive 
Veränderungs- und Entwicklungsprozesse, da die Individuen, die sich selbst als un-
talentiert wahrnehmen, ihre Erfolgsaussichten als schlecht bewerten (Dweck. 2017). 
Hingegen begreifen sich Individuen, die ihre Entwicklung und Intelligenz durch Ler-
nen als trainierbar und formbar verstehen, eher als selbstwirksam, selbstverstärkend 
und intrinsisch motivierter, um Lernanstrengungen auf sich zu nehmen (Aronson, 
Fried, Good, 2002; Yeager et al., 2019). 

2 Prozesse von Persönlichkeitsfehlentwicklungen

Für die klinische Praxis besonders bedeutsam sind Persönlichkeitstheorien als Verständ-
nisgrundlage für Genese- oder Pfadmodelle von Persönlichkeitsfehlentwicklungen bis 
hin zu Persönlichkeitsstörungen (PS) (Kobak, Cassidy, Lyons-Ruth, Ziv, 2015), da sie 
insbesondere zur Differenzierung zwischen Entwicklungsvarianz, Anpassungsleistung 
auf herausfordernde Entwicklungsaufgaben und Psychopathologie beitragen können. 
Diese müssen entwicklungspsychopathologisch insbesondere im Zusammenspiel von 
verschiedenen Risikoprozessen im Sinne von Multifinalität und Multikausalität be-
trachtet werden (Cicchetti, 2013). Die von frühester Kindheit an durch Umwelterfah-
rungen mit den primären Bindungspersonen gespeisten internalen Arbeitsmodelle von 
Bindung und Beziehung und dem eigenen Selbst tragen längsschnittlich nachhaltige 
Auswirkungen für die weitere Persönlichkeitsentwicklung eines Individuums in sich 
(Bowlby, 1988), die sich in sozialen und Anforderungssituationen jenseits der Inter-
aktion zu den Bezugspersonen auswirken (Zimmerman u. Iwanski, 2019), wenn sie 
getriggert werden. Als ein häufig benannter Risikofaktor für die Entwicklung einer Per-
sönlichkeitsstörung (PS) gelten Traumatisierungs-, Misshandlungs- und Missbrauch-
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serlebnisse in der Kindheit (Johnson, Cohen, Brown, Smailes, Bernstein, 1999). Battle 
und Kollegen (2004) konnten in ihrer retrospektiv angelegten Studie zeigen, dass für 
die meisten PS derartige pathologische Kindheitserfahrungen eine herausragende Rol-
le spielten, und dass insbesondere bei der Borderline-PS sich die höchste Kumulation 
unterschiedlicher Deprivations- und Misshandlungserfahrungen ergab. Demnach ga-
ben je nach PS-Diagnose zwischen 81 (zwanghafte PS) und 90 Prozent (Borderline-PS) 
der Patienten derartige Erfahrungen aus ihrer Kindheit an, verglichen mit 68 Prozent 
der Erkrankten an einer schweren depressiven Episode ohne PS. Möglicherweise kor-
reliert jedoch eine desorganisierte Bindung zu beiden Eltern noch stärker mit einer 
Erkrankung an einer Borderline-PS in der Adoleszenz, als sich dies durch traumatische 
Erfahrungen alleine erwarten lässt (Miljkovitch, Deborde, Bernier, Corcos, Speranza, 
Pham-Scottez, 2018). Prospektive Studien zur Entwicklung von Persönlichkeitsstö-
rungen weisen auf den Einfluss von bereits frühen Beziehungserfahrungen hin, die 
durch transaktionale Prozesse zwischen Sozialverhalten und der Repräsentation von 
Beziehungsmustern in Kindheit und Jugend die Entwicklung von Persönlichkeitsstö-
rungen im Erwachsenenalter mit erklären (Carlson u. Ruiz, 2016). 

Betrachtet man transgenerationale Tradierungsprozesse von Müttern mit einer 
Borderline-PS, so wurde ein durch Bindungsdesorganisation überlagertes ambiva-
lentes Bindungsmuster als ein entscheidender Faktor für eine emotional-instabile Per-
sönlichkeitsentwicklung bei deren Nachwuchs betrachtet, wenn dieser auf elterlicher 
Seite durch einen hilflos-aggressiven state of mind und einen gestörten Kommuni-
kationsstil moduliert wurde (Lyons-Ruth, Yellin, Melnick, Atwood, 2005; Gunderson 
u. Lyons-Ruth, 2008), mit der Folge, dass bei diesen Kindern im zweiten Lebensjahr 
sehr häufig enthemmtes Bindungsverhalten zu beobachten war (Lyons-Ruth, Riley, 
Patrick, Hobson, 2019). In einer neueren Unterteilung von Bindungsdesorganisation 
bei erwachsenen Patienten mit einer PS ließ sich zeigen, dass eine Unterteilung in 
„desorganisiert-oszillierende“ und „desorganisiert-verarmte“ Subtypen zu einer bes-
seren Vorhersagbarkeit der Art der PS führen könnte (Beeney et al., 2017). Während 
der desorganisiert-oszillierende Subtypus mit hoher Widersprüchlichkeit und Bezie-
hungsverwicklung einherging und sich häufiger in einer Cluster-B-PS niederschlug, 
wurde zwischen dem desorganisiert-verarmten Subtypus und Cluster-A- bzw. Clu-
ster-C-PS ein empirischer Zusammenhang hergestellt (ebd.).

3 Stabilität von Persönlichkeitsmerkmalen

In der Vergangenheit dichotomisierten über lange Zeit hinweg extreme und fast un-
vereinbare Positionen über die zeitliche und situative Stabilität von Persönlichkeit 
die Persönlichkeitstheorien (vgl. Caspi u. Roberts, 2001). Ein Zusammenführen von 
Kontinuität und Veränderung erfolgte erst durch entwicklungsbezogene Konstrukte 
(Durbin u. Hicks, 2014). Über die gesamte Lebensspanne hinweg gibt es empirische 
Evidenz für eine Veränderbarkeit und Dynamik von Persönlichkeitszügen. Dies um-
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fasst die Adoleszenz (vgl. Neyer u. Asendorpf, 2001) und das mittlere Erwachsenen-
alter (vgl. Hill, Turiano, Mroczek, Roberts, 2012) ebenso wie das höhere Alter (vgl. 
Mõttus, Johnson, Deary, 2012). Jedoch zeigt sich über die Lebensspanne hinweg in 
Metaanalysen nur ein allenfalls moderater Effekt, der beschreibt, dass Menschen mit 
zunehmendem Alter selbstsicherer, verträglicher, gewissenhafter und emotional sta-
biler werden (Roberts et al., 2006). Dies bedeutet, dass generelle Reifungsprozesse nur 
einen umschriebenen Beitrag zur Persönlichkeitsentwicklung einer seelisch gesunden 
Stichprobe liefern können. Das wirft gerade für Patienten mit einer psychiatrischen 
Symptomatik die Frage auf, inwiefern es möglich sein dürfte, Persönlichkeitszüge 
durch eine Intervention positiv zu verändern. 

In einer Metaanalyse (Roberts, Luo, Briley, Chow, Su, Hill, 2017) aus 207 Studien zeigten 
unterschiedliche Interventionen über eine mittlere Katamnesedauer von 24 Wochen die 
stärksten positiven Veränderungseffekte für den Bereich der emotionalen Stabilität, ge-
folgt von Effekten zum Bereich Extraversion. Dabei hatten die jeweils angewandten thera-
peutischen Methoden und Verfahren jedoch kaum einen Einfluss auf die Größe des Ver-
änderungseffekts. Derartige positive, interventionsbedingte Veränderungseffekte zeigten 
sich am stärksten ausgeprägt für Patienten mit einer Angststörung und am geringsten 
ausgeprägt für Patienten mit substanzbezogenen Störungen. Emotionale Stabilität ent-
spricht invertiert dem Persönlichkeitsmerkmal Neurotizismus und wiederum liegen na-
hezu allen schweren psychiatrischen Störungen hohe Merkmalsausprägungen an Neuro-
tizismus zugrunde (Malouff, Thorsteinsson, Schutte, 2005; Ormel et al., 2013; Samuel u. 
Widiger, 2008). Dennoch zeigen sich bislang auch Grenzen für eine erfolgreiche Behand-
lung. Gerade bei Patienten, die unter einer Borderline-PS mit einer gegenwärtig schweren 
depressiven Episode litten, zeigte sich im Gegensatz zu schwer depressiven Patienten 
ohne PS, auch unter dem Einfluss einer Psychotherapie, keine bedeutsame Reduktion der 
weiterhin aktiv erlebten negativen Emotionen, obgleich sich in anderen Bereichen eine 
durchaus positive Veränderung zeigte (Dinger, Fuchs, Köhling, Schauenburg, Ehrenthal, 
2019). Entwicklungsbezogene wie auch interventionsbasierte Betrachtungen verdeutli-
chen jedoch die grundlegend dynamischen Veränderungsmöglichkeiten der Merkmals-
konstrukte. So sind beispielweise steigende Skalenwerte für Neurotizismus und sinkende 
Skalenwerte für Gewissenhaftigkeit mit einem Anstieg des subjektiven Stressempfindens, 
belastenden Lebensereignissen und Problemen in der seelischen Gesundheit verknüpft 
(Luo, Derringer, Briley, Roberts, 2017; Ormel et al., 2013), umgekehrt zeigen steigende 
Skalenwerte für Gewissenhaftigkeit, kombiniert mit einer Reduktion an Neurotizismus, 
Verbesserungen in der physischen und psychischen Gesundheit (Chow u. Roberts, 2014; 
Lee, Ellingson, Sher, 2015; Wright, Hopwood, Skodol, Morey, 2016). 

4 Diskussion

Persönlichkeitstheorien stellen dann einen unverzichtbaren Beitrag für die klinische 
Anwendungspraxis dar, wenn sie Persönlichkeit als System phasenweise stabiler indi-
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vidueller Selbstregulation verstehen, das in dynamischer und transaktionaler Weise 
die Entwicklungspfade von Kinder und Jugendlichen beeinflusst und den jeweiligen 
zentralen Entwicklungsaufgaben des Individuums Rechnung tragen können. Wäh-
rend beispielsweise eine mangelnde Ich-Flexibilität im jüngeren Alter unter dem As-
pekt der Identitätsentwicklung ein deutliches psychopathologisches Risiko mit sich 
bringt (Cicchetti, 2013), dürfte sie hingegen im höheren Alter und in Verbindung mit 
einer stabilen Persönlichkeitsstruktur unter Umständen sogar ein bedeutsames Merk-
mal für psychische Stabilität darstellen. Gerade unter dem Aspekt der Vergänglichkeit 
und Brüchigkeit von physischen sowie kognitiven Kompetenzen in der Lebensspanne 
des höheren Alters dürften hier stabile Persönlichkeitsmerkmale, assoziiert mit Ver-
lässlichkeit und identitätssichernder Haltgebung, für die seelische Gesundheit förder-
lich sein. Ganz anders als in Kindheit und Adoleszenz, in denen kognitive Dissonanz 
als Antrieb für Lernen und Reifung verstanden wird (Piaget, 1976). 

Eine sichere Bindungsqualität erweist sich als ein wesentlicher Resilienzfaktor, pa-
thogene Fürsorge hingegen als ein entscheidender Risikofaktor für die Entwicklung der 
Qualität der Selbststeuerungsfähigkeit. Vor allem ein hochgradig ambivalentes elter-
liches Fürsorge- und Erziehungsverhalten, das eine Kombination aus phasenweiser un-
feinfühliger Überstimulierung, häufiger Unterversorgung und immer wieder verängsti-
genden Aktionen beinhaltet, führt im Sinne eines desorganisierten Bindungsverhaltens 
häufig zu einer seelischen Erkrankung (Hesse u. Main, 2006; Cicchetti, 2016). Psycho-
pathologisch ergeben sich aus einer persönlichkeitsimmanenten Beeinträchtigung der 
Selbststeuerungsfähigkeit häufig stabile Fehlanpassungsmuster in Kognition, Verhalten 
und Persönlichkeit (Rogosch u. Cicchetti, 2004), die wiederum bei rein symptoma-
tischer Behandlung kurzfristig positiv modifizierbar sind, bei denen jedoch längerfristig 
ein Rückfall in frühere pathologische Schemata droht. In besonders dramatischer Weise 
wird dies bei Patienten mit einer reaktiven oder enthemmten Bindungsstörung deut-
lich. Hier zeigt sich bereits in der späten Kindheit in Zusammenhang mit einer schwer 
gestörten Selbstregulationsfähigkeit eine tiefgreifende Beeinträchtigung der kindlichen 
Persönlichkeitsentwicklung (Meier u. Zimmermann, 2018), die von der sozialen Um-
welt wiederum entsprechend wahrgenommen wird und schließlich zu hohen Abbruch-
raten in den sekundären Versorgungs- und Betreuungssystemen führt. Anhand dieses 
Störungsbildes mit seiner Vielzahl an häufigen Komorbiditäten (Kočovská et al., 2012) 
zeigt sich, dass ein Fokus auf der reinen und jeweils aktuell vorliegenden psychiatrischen 
Phänomenologie zu kurz greifen würde.

Psychische Reife, die sich durch emotionale Stabilität, Gewissenhaftigkeit und Verträg-
lichkeit auszeichnet, steht in enger Beziehung zur Sicherheit hinsichtlich der Identitäts-
struktur einer Person und somit für eine höhere Merkmalsstabilität von Persönlichkeits-
zügen (Roberts, Caspi u. Moffit, 2003). Prozesse der laufenden oder abgeschlossenen 
Identitätsentwicklung scheinen möglicherweise verantwortlich dafür zu sein, ob sich 
Persönlichkeitsmerkmale im weiteren Verlauf des Erwachsenenalters als zeitlich über-
dauernd oder veränderbar erweisen (Roberts u. Caspi, 2003). Dies impliziert gerade für 
junge Patienten mit einer devianten Persönlichkeitsentwicklung oder einer PS, vor allem 
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aus dem Cluster B, die sich grundlegend durch eine eklatante Identitätsunsicherheit 
charakterisieren lassen, eine Entwicklungsperspektive im Sinne einer Behandelbarkeit 
(Baader, Schmeck, Resch, Kaess, 2014; Roberts et al., 2017). In diesem Zusammenhang 
erscheint es wichtig, gerade bei diesen Patienten aus einem ätiologischen Krankheitsver-
ständnis heraus zunächst die, wie Fiedler (2007, S. 1110) es benennt, „überlebenswich-
tigen funktionalen Kompetenzen“ hinter der Persönlichkeitsdevianz retrospektiv zu be-
leuchten und zu verstehen, gleichsam als Ausgangspunkt für künftige Entwicklungs- und 
Behandlungsperspektiven. Eine therapeutische Veränderung von persönlichkeitsimma-
nenter Dysregulation erscheint nur innerhalb der sozio-emotionalen Zone proximaler 
Entwicklung (Eun, 2019) effektiv und nachhaltig möglich. Fehlen etwa die normaler-
weise in der frühen Kindheit erworbenen sozio-emotionalen Fähigkeiten für eine ange-
messene emotionale Bewusstheit oder eine symmetrische Beziehungsgestaltung, so zei-
gen sich meist auch mangelnde dauerhafte Effekte in der Folge von Interventionen, die 
diese Fähigkeiten bereits voraussetzen (z. B. Validierungstechniken oder Skillstrainings 
der Dialektisch-Behavioralen Therapie). Ein integrierendes Persönlichkeitsmodell der 
Selbstregulation, wie in Abbildung 1 dargestellt, kann zu einem Leitfaden für psycho-
therapeutische Interventionen werden, der hilft, grundlegendere Entwicklungsdefizite 
eines Patienten in den Fokus zu rücken, die ansonsten oftmals durch die offensichtliche 
Psychopathologie verdeckt werden können.

Aus diesem Blickwinkel betrachtet erscheinen reine Merkmalstheorien für die kli-
nische Praxis wenig hilfreich. Vielmehr sind Persönlichkeitsmodelle gut anwendbar, 
die gerade die Entwicklung der Selbststeuerungsfähigkeit in den Fokus rücken. Dieser 
Prozess startet aus entwicklungspsychologischer Sicht mit der Geburt und der Eltern-
Kind-Interaktion zwischen Selbst- und Fremdregulation (vgl. Sameroff, 2010). Gerade 
für die Entwicklung und Ausprägung der emotional-motivationalen Seite der Selbstre-
gulationsfähigkeit („effortful control“) zeigt sich die Bindungsqualität in der Kindheit im 
positiven Sinne als prädiktiv (Pallini, Chirumbolo, Morelli, Baiocco, Laghi, Eisenberg, 
2018). Umgekehrtes gilt in besonderer Weise für die oft langfristigen und tiefgreifenden 
Folgen pathogener Fürsorge auf eine nachhaltig beeinträchtigte Selbstregulationsfähig-
keit (Johnson et. al., 1999; Kersten-Alvarez et al., 2012; Levy et al., 2015). Frühe De-
privation scheint, insbesondere nach Abschluss des zweiten Lebensjahres, nachhaltige 
und teils irreversible Spuren in der neurobiologischen und epigenetischen Entwicklung, 
im Sinne eines „early programming effects“ zu hinterlassen (Rutter u. O‘Connor, 2004), 
bei denen ein Wechsel in eine unterstützende soziale Umgebung z. B. durch Adoption 
alleine nicht ausreicht, um langfristige negative Auswirkungen zu kompensieren oder 
man trotz veränderter Fürsorge wieder in die pathologische Symptomatik zurückfällt, 
wenn die unterstützende Umgebung wegfällt (vgl. Guyon-Harris et al., 2019). Durch die 
Exposition gegenüber sehr schlechten Fürsorgebedingungen kämpfen diese Individuen 
an erster Stelle um ihr Überleben und passen sich notgedrungen, mit ihrem eigenen zur 
Verfügung stehenden physischen, kognitiven und sozio-emotionalen Verhaltensreper-
toire, bestmöglich auf diese problematischen Umweltbedingungen an. Klinisch betrach-
tet leiden sie oft unter den Folgen von dissoziierten Entwicklungsprofilen, die neben Re-
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tardierungen in vielen sozio-emotionalen, häufig sprachlichen und teils auch kognitiven 
Bereichen auch Vorreifungen beinhalten, wie etwa im Bereich der körperlichen oder 
sexuellen Entwicklung oder einer übermäßigen Verantwortungsübernahme für ande-
re Personen. Gerade diese Entwicklungsdysbalance könnte zusammen mit der hohen 
Ich-Brüchigkeit zu teils schwerwiegenden Folgen in der Selbstregulationsfähigkeit füh-
ren. Zur Modellierung dieser Transition aus frühkindlichen Deprivationserfahrungen, 
herausforderndem Temperament, traumatischen Erlebnissen, dissoziierten Entwick-
lungsprofilen und einer daraus resultierenden tiefgreifenden Selbstregulationsfähigkeit 
erscheint das merkmalstheoretische Konstrukt des Neurotizismus insuffizient. Deutlich 
besser lassen sich diese Prozesse hingegen in einem dynamischen und entwicklungsbe-
zogenen Modell der Verhaltensregulation zu Ich-Flexibilität, Selbststeuerungsfähigkeit 
und sozialer Orientierung beschreiben, wie dies etwa bei Block und Block (1980) der 
Fall ist. Hier bleibt die Frage offen, in wie weit sich gerade darin inhaltlich ein zentraler 
psychopathologischer Faktor (p-Faktor), wie ihn Caspi und Kollegen (2014) beschrei-
ben, abbildet, unabhängig von der zeitlich sich verändernden alters-, geschlechts- und 
entwicklungsaufgabenbedingten psychiatrischen Phänomenologie (Hankin et al., 2016). 
Die beiden Störungskategorien externalisierend verszs internalisierend nach Achenbach 
und Kollegen (2016) zeigen sich möglicherweise durch Behandlungsprozesse veränder-
barer als angenommen. Gerade in Jugend und Adoleszenz könnten Patienten mit Sym-
ptomen einer hohen Impulsivität und deutlichen Sozialverhaltensbeeinträchtigungen 
ihre Ich-Brüchigkeit („ego-brittleness“) und emotionale Dysregulation beispielsweise 
durch einen höheren Krankheitsgewinn, ausgelöst oder verstärkt durch das Behand-
lungsumfeld, in internalisierende Störungen überführen. Auch umgekehrte Effekte kön-
nen auftreten, wenn Patienten mit einer hohen Ich-Überkontrolle (z. B. bei depressiven 
Erkrankungen) durch eine Behandlung den Funktionswert von Ärger und Aggression 
nutzen und anwenden lernen. Um dies weiter zu klären bedarf es künftig vor allem 
längsschnittlich angelegter Studien zu Kindern und Jugendlichen, die bereits sehr früh 
in ihrer Entwicklung tiefgreifende Prozesse der Persönlichkeitsfehlentwicklung und ein 
hohes Maß an Psychopathologie aufweisen.

In einer großangelegten Metaanalyse erwiesen sich 23 Gen-Loci als mitverantwort-
lich für die Ausprägung von mindestens vier verschiedenen psychiatrischen Grund-
störungsbildern und 11 Gen-Loci als resilienzfördernd hinsichtlich jeglicher Art von 
untersuchter Psychopathologie (Lee et al., 2019). Möglicherweise stellen entwicklungs-
psychologisch früh erworbene transaktionale Zusammenhänge zwischen Tempera-
mentsdisposition und sozialen Umwelterfahrungen die Weichen für die Exprimierung 
dieser für die Persönlichkeitsentwicklung langfristig bedeutsamen Gen-Loci. Diese Be-
funde und die möglicherweise dahinterliegenden epigenetisch bedeutsamen Prozesse 
führen zur Annahme, dass eine tiefgreifende und hohe Psychopathologie mit einer 
langfristigen persönlichkeitsimmanenten Fehlentwicklung einhergeht, die fundamen-
taler ansetzt als bei umschriebenen Störungsbildern. Dies könnte sich beispielsweise in 
einer ADHS-Symptomatik niederschlagen, die entweder Ausdruck einer überwiegend 
biogenetischen Veranlagung oder Folge von psychosozialer Deprivation sein kann. In 
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letztgenanntem Falle umfasst die Multifinalität des frühkindlichen Risikofaktors aber 
in Abhängigkeit von Alter und aktueller Entwicklungsaufgabe auch breiter angelegte 
psychopathologische Folgen mit unterschiedlichen psychiatrischen Störungsbildern. 
In künftigen Forschungsprojekten sollten daher beispielsweise Längsschnittvergleiche 
zwischen erworbenen frühkindlich- tiefgreifenden Beziehungsstörungen, wie Bin-
dungsstörungen einerseits, und vergleichsweise umschriebeneren kinder- und jugend-
psychiatrischen Störungsbildern, wie emotionale Störungen, ADHS oder Sozialverhal-
tensstörungen andererseits, hinsichtlich der weiteren Persönlichkeitsentwicklung bis ins 
junge Erwachsenenalter erfolgen. 

5 Fazit

Das frühzeitige Erkennen von Persönlichkeitsfehlentwicklungsprozessen bereits in 
Kindheit und Jugend kann zu rechtzeitigen und erfolgreichen Behandlungsinterventi-
onen führen, die Patienten möglicherweise davor bewahren, eine manifeste Persönlich-
keitsstörung zu entwickeln. Gerade Behandlungsansätze zur Förderung von Selbstregu-
lationsfähigkeiten, jenseits reiner Verhaltenshemmungstrainings, könnten hier hilfreich 
sein. Während sich auf der Ebene von Symptomen und psychiatrischen Phänomenen 
gerade im Kindes- und Jugendalter häufig Verschiebungen und Schwankungen zeigen, 
können manche Persönlichkeitsentwicklungsmodelle im klinischen Alltag helfen sub-
stanzielle Krankheitsstrukturen offenzulegen. Persönlichkeitsmodelle, die nicht erst im 
Erwachsenenalter ansetzen, sondern sich auf die gesamte Lebensspanne beziehen, rü-
cken den Fokus weg von stabilen Merkmalen und hin zu einer Veränderungsperspek-
tive. Gleichzeitig bringen gerade Umwelterfahrungen im Kindesalter aus dem Kontext 
von Bindungsdesorganisation, Traumatisierungs-, Misshandlungs- und Missbrauchser-
leben eine große Bürde für die langfristige Persönlichkeitsentwicklung mit sich. 
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