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Jugendliche entwickeln zunehmend
mehr Selbstandigkeit

— und brauchen gerade dafir ein

hohes Mal3 an wertschatzender

Begleitung und Aufmerksamkeit
durch Erwachsene




Leitfragen

Wie geht es Jugendlichen? Wie fiihlen sie sich in der

Schule?

Welche zentralen Entwicklungsthemen beschéftigen

Welche Bedurfnisse liegen dem zugrunde?

Wie kann Schule eine positive Jugendentwicklung

unterstitzen?

Wie geht es
den Jungen und Méadchen

In Deutschland?

Wie fiihlen sie sich?




Wohlbefinden von Madchen und Jungen wird
bestimmt durch

» Familienklima
» Schule
> Freunde

» Aktionsraume / Wohnumfeld

World Vision Studie 2010; Klocke/Lipsmeier in: Richter et al. 2008

Ergebnisse des Kinder- und
Jugendgesundheitssurveys

Kopfschmerzen
(wiederholter Schmerz in den letzten 3 Monaten)
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Alterin Jahren
Madchen==Jungen

vgl. KIGGS-Studie zit.n. Bundesgesundheitsbl. Gesundheitsforsch. Gesundheitsschutz, 5/6 2007




Psychische Gesundheit an einer ,durchschnittlichen”
Sekundarschule (608 Schulerinnen und Schiiler)

164 Schilerinnen und Schiiler haben psychosomatische
Beschwerden (27%, Ravens-Sieberer, 2003)

137 zeigen psychische Auffalligkeiten  (22,5%, Ravens-sieberer etal., 2007)

— 58 davon haben ernsthafte psychische Probleme in Fo  rm
von Angst, Depression, Storungen des Sozialverhalte  ns,
ADHS (9,6%ebd,

133 leiden an einer ESSStOrung  (21,9%, Holing & Schiack, 2007)

90 sind einmal oder haufiger Tater von Gewalthandlu  ngen se%,
Schlack & Hélling, 2007)

54 sind Opfel' von Bul |y| ng (9% bezogen auf die letzte Woche, Melzer et al., 2008)

Essgewohnheiten

(In Klammern ungefahr die entsprechende Anzahl der Schiilerinnen und Schiiler pro Klasse)

9- bis 14-Jahrige:
» manchmal, selten, nie frihstticken vor der Schule 36 % (~ 11 von 30)
> Je alter die Kinder, umso seltener frithstiicken sie

> Kinder, die frihstiicken fiihlen sich wohler

(Kinderbarometer Deutschland, 2007, S.88, 106)

Anzeichen einer Essstérung
14- bis 17-jahrige Médchen: 32 %! (5 von 15)

14- bis 17-jahrige Jungen: 13,5% (2 von 15)

Kinder aus sozial schwachen Familien haben ein deut lich erhéhtes Risiko

(Holling & Schlack, KIGGS-Studie, 2007)




Figure 4.2b Percentage of 15 year-olds whose parents spend time 7ust talking o Zahl der 15-Jéhrigen
then several times per week

in OECD-Léandern
die angeben, dass
ihre Eltern mehrmals
pro Woche mit ihnen
Zeit verbringen, um
sich einfach zu
Unterhalten.

Health Behavior in School Aged Children (WHO), 2008

Wie fuhlen sich Jugendliche in der Schule? 1/2

» Schule ist der Lebensbereich, in dem Schiilerinnen u nd Schiler das
geringste subjektive Wohlbefinden angeben. Die Schu Izufriedenheit sinkt
kontinuierlich ab Klassenstufe 5.

(LBS Kinderbarometer Deutschland, 2009; World Vision Kinderstudie, 2007; HBSC, 2008 u. a.)

Mit steigender Klassenstufe wachst auch an Ganztags  schulen die Kritik. In
der 9. Klasse sind 59,3% nicht mit den Ganztagsangeb  oten zufrieden.
(StEG-Studie, Brimmer, Rollett, Fischer, 2009)

In der 7. und in der 9. Klasse schatzen Jugendliche ihre schulischen
Fahigkeiten deutlich geringer ein, als noch in der 5. Klasse. Das gilt umso
starker, je mehr sich die Schilerinnen und Schiiler Uberfordert fihlen.
(WHO-Gesundheitsstudie, Bilz/Melzer 2008)

22% der 9-14jahrigen fuhlen sich ,manchmal“, 14% ,0 ft* oder ,immer*
von ihren Lehrkraften tberfordert.
(LBS-Kinderbarometer Deutschland, 2009)

Androhung / Realisierung von Klassenwiederholung in der Sekundarstufe
zwischen 2002 und 2010 angestiegen. Besonders betro  ffen sind

Schiler/innen aus sozial schwéchsten Familien (46% der Wiederholenden)
(Shell-Jugendstudie 2010)




Wie fuhlen sich Jugendliche in der Schule? 2/2

Unterrichtsqualitat und Unterstiitzung durch Mitschi ler/innen haben in
der Schule groRRen Einfluss auf das psychische Wohlb efinden.
(Bilz/Melzer, WHO-Studie, 2008, S. 179)

Die Beziehung zu den Erwachsenen (Lehrkrafte, padag  ogische
Mitarbeiter/innen, weiteres Personal) ist eine zent  rale Komponente fiir

Wohlbefinden, Motivation und Leistung in der Schule
(StEG 2010)

40 % der 11- bis 15-jahrigen haben das Gefiihl, dass s ich die Lehrenden

nicht fur sie als Person interessieren.
(Jugendgesundheitssurvey, 2003)

Jede/r funfte Schuler/in (9-14 J.) fuhlte sichind  er Woche vor der
Befragung von Lehrer/innen blamiert.
(LBS-Kinderbarometer Deutschland, 2007)

,Schwanzen“ wird mit zunehmendem Alter ein deutlich groReres
Problem.
(Salzer, 2010)

Welche grundlegenden Bediirfnisse haben
Jugendliche?

Was haben diese Bedirfnisse mit
einer gesunden Entwicklung zu
tun?

Welche Verhaltensweisen
sind alterstypisch?




Was tun Jugendliche zwischen 13 und 17 Jahren,
wenn sie alleine oder unter sich sind? Was
beschatftigt sie ?

Wie war das bei lhnen?
= = /
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Entwicklungsthemen von Jugendlichen

Beschaftigung mit der
eigenen Identitat

Wer bin ich? Wer
konnte/méchte ich
sein? Wieso bin ich
anders als andere?

Auseinandersetzung mit schulischen Leistungs-
anforderungen

Insgesamt enorm gesteigerte kognitive Fahigkeit.
Lust zu reflektieren, abstrakt und komplex zu
denken, zu diskutieren.




Erkennen und Uberpriifen gesellschaftlicher
Rechte und Pflichten

Verantwortungsiubernahme
Allgemeinguiltigkeit von Normen

Mitwirkung, Mitgestaltung

Abgrenzung von der

Elterngeneration

Hineinfinden in die Gruppe der Gleichaltrigen

» Gemeinsame Ziele erreichen, Solidaritat, Zugehorigk  eit und
Abgrenzung, Anerkennung

* Freundschaft: miteinander reden kénnen, sich anvert rauen,
,Sich verstehen“

* Interesse an Austausch mit anderen uber ,prinzipiel le* Themen

Umgang mit Medien




Umgang mit aktiver Sexualitdt und Partnerschaft
erproben

Rollenvorbilder und Umgang mit Geschlechterrollen

Intensive Gefllhlszustande erfahren, aushalten und
teilen kdonnen. Neue Gefiuhle erleben!

Ausloten der Grenzen korperlicher Selbstbestimmunag:
Belastbarkeit , Verwundbarkeit, ,Formbarkeit*

Alkohol — Drogen Bewegung =
Durchfeiern (Party) Ausdauer
Muskelaufbau, Schlankheit Kraft

Styling Technik
Chirurgische ,Korrekturen* Perfektion:
Ess-Menge Training

Schlafmenge

Den eigenen, veranderten Korper
akzeptieren und ,bewohnen* lernen




Entdecken der Welt
aul3erhalb des Wohnbezirks,

der eigenen Stadt: Reisen

Entwicklung einer eigenen Weltanschauung

und Zukunftsperspektive (Berufsorientierung)

Bedurfnis, die eigene Lebensrealitat aktiv zu

gestalten
(soziale, politische, 6kologische, kiinstlerisch-kre ative

Aktivitaten, Jobben)

Entwicklungsrelevante Bedurfnisse
Jugendlicher (ca. 13 — 18 Jahre)

l dentltat

' Wissen und Kénnen durch

Experten/Mentoren erwerben,
Zukunftsperspektive
entwickeln

Soziale

Autonomie Kompetenz Eingebundenheit
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Schlussfolgerungen fiir eine
entwicklungsférderliche Schule

Erwartung an Schilerinnen und Schiler

« Stillsitzen
* Leise sein

» Konzentration auf Dinge, die sich
Erwachsene ausgedacht haben

» Kommunikations- und
Bewegungsbedirfnis unterdriicken

« Lernen® durch Erwachsene

« Verhalten wie Erwachsene

LArbeit* fur die Sekundarschule oder gymnasiale Obe rstufe
oft mehr als 60 St. / Woche
- haufig unter Stress und gesundheitsbelastenden Bed ingungen
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Es geht um den Paradigmenwechsel:

Weg von der Frage:

»Wie muss ein Jugendlicher sein, um der Schule gerecht zu werden?

hin zu der Frage:

Wie muss die Schule sein,
damit sie dem Jugendlichen gerecht

wird?

Schule tragt zum Wohlbefinden bei, wenn:

die Beziehung zur Lehrkraft positiv erlebt wird,

sich Schiler beteiligt und in Entscheidungen einbez ogen fuhlen,
der Unterricht gut ist (abwechslungsreich, Verstehe n fordernd)
die Anforderungen weder zu hoch noch zu niedrig sin d

das Klassenklima positiv bewertet wird und sich die Jugendlichen
von den Mitschilerinnen oder Mitschilern unterstiitz t fihlen.

Sich die Eltern firr die Schule interessieren

(Bilz/Melzer 2008, AOK-Familienstudie 2010,)

Jugendliche wiinschen sich von Péadagoginnen und Pada gogen:
Wertschatzung, Fairness, Berechenbarkeit, Verlassli  chkeit,

Durchsetzungsstarke

(von Salisch, 2010)




Kontextmerkmale positiver Jugendentwicklung
Eccles & Gootman (2002)

Sicherheit in physischer und psychischer Hinsich t
Sind unsere Raume, Mobiliar, Akustik angemessen — auch fir altere Schilerinnen und

Schiler? Sind Schilerinnen und Schiler geschiitzt vor Gewalt? Ist Pravention strukturell

eingebettet in den Schulalltag (z.B. Trainingsraum, gendergerechte Angebote)?

Konsistente Strukturen und angemessene Beaufsicht igung durch
Erwachsene

Verhalten sich die Kolleginnen und Kollegen konsistent, vorhersehbar, altersange-
messen hinsichtlich der Formulierung und Kontrolle von Erwartungen und Regeln?
Haben wir klare Rituale und Strukturen an unserer Schule, die nachvollziehbar und
altersgemaR sind?

Positive soziale Normen (positive Schulkultur)

Werden ein positiver Umgang und wertschatzende Kommunikation aktiv vorgelebt und
regulér eingehalten? Werden Schiilerinnen und Schiler ermutigt, ihre Meinung zu
auflern und vor Abwertung geschiitzt? Férdern wir Ehrlichkeit und Selbstbeschreibung?

Maoglichkeiten fur Zugehdérigkeit

Verfligen wir Uber eine aktive SV, Klassenrate und ermdoglichen vielfaltige
Mitbestimmungsmaglichkeiten (Partizipation) fir alle Schilerinnen und Schiler?
Beruicksichtigen und wertschatzen wir individuelle Unterschiede (ethnisch-kulturell
gepragte Wertorientierungen, individuelle sexuelle Orientierung, Gender)?

Kontextmerkmale positiver Jugendentwicklung
Eccles & Gootman (2002)

Unterstitzende Beziehungen zu Erwachsenen

Haben Schilerinnen und Schiler Gelegenheiten, die Erwachsenen als fursorgliche,
fordernde Bezugspersonen zu erleben, die sich fur ihre Entwicklung auch auf3erhalb
von Leistung und Schule interessieren? Gibt es Zeiten und Raume fur Begegnung?

Unterstltzung fur Bedeutsamkeits- und Eigenstandig keitserfahrungen
Erméglichen wir die Ubernahme von Verantwortung fiir Aufgaben, die persénliches
Wachstum fordern (soziales Engagement im Schulumfeld, fir jingere Schiler etc.)?
Erkennen wir das Bestreben nach Selbsténdigkeit und Ausdruck der eigenen Meinung
an (Einbezug jugendlicher Lebenswelten in Projekte, Schilerfirmen usw.)?

. Gelegenheiten (Chancen) zum Aufbau von Kompetenze n

Sind unsere Lern- und Unterrichtsformen altersgemaR? Wird personliche Entwicklung
individuell gesehen und geférdert? Ermoglichen wir die Entwicklung auch kérperlicher,
sozialer und emotionaler Kompetenzen (z.B. Naturerfahrungen, Selbstwertgefinhl,
Gruppenzusammenhalt)?

Integration von Familie, Schule und Gemeinde

Arbeiten wir mit Partnern in der Region zusammen? Lernen die Schilerinnen und
Schiler auch an anderen Orten, als in der Schule? Kénnen sie sich ein Bild von der
Welt, von Berufen und Personlichkeiten machen, das ihnen ,Gleichgesinnte* und
Fremde” zeigt?
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Entwicklungsrelevante Bedurfnisse Jugendlicher
— im forderlichen Kontext

Konsistente Strukturen, angemessene Regeln,
positive soziale Normen, Unversehrtheit und Sicherhe

Herausforderung Gelegenheit sich
mit Anleitung Id . als bedeutsam,
und Anerkennung entitat eigenstandig und

ermoglicht selbstwirksam
Kompetenzerleben Wissen und Kénnen durch zu erfahren

Experten/Mentoren erwerben,
Zukunftsperspektive
entwickeln

Maoglichkeiten fir Zugehdrigkeit & Partizipation.
Unterstlitzende Beziehungen zu Erwachsenen.
Integration von Familie und schulischem Umfeld

positive Schulatmosphére

- ~

hohere Arbeitszufriedenheit besseres Schiilerverhalten
und Engagement und -befinden

t

positive Entwicklung,

bessere Lehrerbefindlichkeit bessere Lernleistung

b\ e

leichteres Unterrichten
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dentitat

No one can describe me
the way | am,
no one can enter my brain
at least no mortal man.

So if you say you know m
please, Sir, look again,
for no one knows who | am but me,
and then, do | really?

Gedicht eines 16-Jahrigen (aus Broughton, The divided self in adolescence, 1981)
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