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Friedrich Lösel 

Prävention von Aggression und Delinquenz in der Entwicklung junger 
Menschen 

 
1. Einführung 
Mit dem Motto „Starke Jugend - Starke Zukunft“ setzt der 12. Deutsche Präventionstag ein 
konstruktives Zeichen. Zwar geht es in zahlreichen Tagungsbeiträgen um die Vorbeugung 
von Gewalt, Kriminalität und anderen Fehlentwicklungen bei Kindern und Jugendlichen, 
doch wird nicht einseitig das Negative betont. Die Klagen über die Verrohung und Verwahr-
losung der Jugend reichen bis in die Antike zurück. In späterer Zeit verdankt zum Beispiel 
meine Heimathochschule, die Friedrich-Alexander-Universität Erlangen-Nürnberg, indirekt 
der Gewalt junger Menschen ihre Entstehung im Jahre 1743. Denn wegen Ausschreitungen 
wollte der Markgraf von Brandenburg-Ansbach-Bayreuth die Hochschule nicht in seiner Re-
sidenzstadt Bayreuth haben, sondern verlegte sie in die ruhige Provinz nach Erlangen. Auch 
die Geschichte der früheren Hochschule der freien Reichsstadt Nürnberg ist eng mit der Ag-
gression junger Menschen verbunden. Mehr als die Gelehrsamkeit an der Nürnberger Akade-
mie in Altdorf sind die dortigen Gewalttaten des späteren kaiserlichen Generals Albrecht von 
Wallenstein aus dem Jahre 1599 bis heute bekannt geblieben. Und auch meine derzeitige Al-
ma mater, die University of Cambridge, blickt auf Anfänge der Gewalt zurück. Eine kleine 
Gruppe von Lehrenden und Studierenden verlies nicht wegen geistiger, sondern körperlicher 
Auseinandersetzungen vor fast 800 Jahren Oxford und ließ sich am River Cam nieder. Wenig 
später gab es freilich auch am dortigen Markt Gewalttätigkeiten.  
 
Die historische Betrachtung spricht dagegen, dass wir uns in einer Zeit mit besonders ausge-
prägter Gewaltkriminalität befinden (vgl. Eisner, 2003). Und auch in den jüngsten Kriminal-
statistiken und Dunkelfelderhebungen zeigt sich bei der Kriminalität und Gewalt junger Men-
schen nach zeitweise deutlichem Anstieg eine gewisse Beruhigung (vgl. den Zweiten Periodi-
schen Sicherheitsbericht; BMI & BMJ, 2006). Dies relativiert allzu aufgeregte öffentliche 
Diskussionen und Verallgemeinerungen aus den gravierenden Einzelfällen, die das Bild der 
Gewalttätigkeit junger Menschen in den Medien prägen. Das Gros der Kinder und Jugendli-
chen zeigt keine wesentlichen Verhaltensauffälligkeiten. Die meisten von ihnen entwickeln 
sich trotz der komplexen Einflüsse in der modernen Gesellschaft zu sozial gut integrierten, 
seelisch gesunden und leistungsfähigen Erwachsenen. 
 
Allerdings dürfen auch Probleme nicht bagatellisiert werden. Zum Beispiel zeigt die Polizeili-
che Kriminalstatistik bei den Jugendlichen und Heranwachsenden bis in die jüngste Zeit einen 
Anstieg der schweren und gefährlichen Körperverletzung (Bundeskriminalamt, 2007). Die 
erhöhte Kriminalität und andere Probleme mancher junger Migrantengruppen und deutscher 
Modernitätsverlierer sowie die teilweise neuen Phänomene der Bandenkriminalität und 
schwersten Gewalt im schulischen Kontext müssen auch als Signale für die schwierige psy-
chosoziale Lage eines Teils der jungen Generation gesehen werden. Viele Kinder und Jugend-
liche entwickeln zumindest zeitweise ernsthafte Verhaltensprobleme. Die Prävalenzraten vari-
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ieren je nach Untersuchungsmethode, Altersgruppen, Diagnosekriterien, Stichprobenziehung 
und Region, doch weisen zirka 15 bis 20 Prozent der Kinder und Jugendlichen klinisch rele-
vante Erlebens- und Verhaltensstörungen auf (Ihle & Esser, 2002). Dissoziale Probleme wie 
aggressives oder delinquentes Verhalten sind dabei besonders häufig. Internationale Studien 
berichten Prävalenzraten von bis zu 10 Prozent (Lahey, Miller, Gordon & Riley, 1999). Der 
mit Elternbefragungen arbeitende deutsche Kinder- und Jugendgesundheitssurvey kommt bei 
3-17jährigen Jungen sogar auf eine Rate von 17.6 Prozent und bei Mädchen auf 11.9 Prozent 
(Hölling, Erhart, Ravens-Sieberer & Schlack, 2007). Wie auch die Kriminalstatistiken zeigen, 
neigen Jungen mehr zu Delinquenz und Gewalt, wobei die Unterschiede bei der körperlichen 
Aggression ausgeprägter sind als bei der indirekten oder relationalen. Zwar finden sich bei 
Mädchen teilweise mehr internalisierende Probleme wie Ängste und Depression, doch ist bei 
beiden Geschlechtern die Komorbidität verschiedener Verhaltensauffälligkeiten recht häufig. 
 
Kinder mit früher und gravierender Dissozialität erfordern die größte Aufmerksamkeit. Bei 
einem erheblichen Teil dieser „Early starters“ besteht ohne Intervention die Gefahr der Ver-
festigung über die Zeit (Moffitt, Caspi, Harrington & Milne, 2002). Daraus resultieren nicht 
nur erhebliche Probleme für Eltern, Lehrer, Gleichaltrige und Nachbarn, sondern auch hohe 
finanzielle Belastungen für die Gesellschaft. Diese früh auffälligen und vielfach belasteten 
Kinder durchlaufen oft ohne Erfolg verschiedene ambulante und stationäre Maßnahmen der 
Jugend- und Familienhilfe, Psychiatrie und Kriminaljustiz (vgl. Bender & Lösel, 2006). Die 
Kosten für die Gesellschaft können über die Jahre hinweg pro Fall durchaus eine Million Euro 
betragen (Munoz, Hutchings, Edwards, Hounsome & Ceilleachair, 2004). Die „Early starters“ 
bilden eine Kerngruppe der Intensivtäter, die für einen erheblichen Teil der klassischen Kri-
minalität verantwortlich sind (Loeber, Farrington & Waschbusch, 1998). Frühe dissoziale 
Störungen sind aber nicht nur ein wesentlicher Prädiktor späterer Kriminalität, sondern auch 
für andere psychosoziale Probleme im Erwachsenenalter (Robins & Price, 1991). Die spätere 
Behandlung verfestigter Dissozialität ist schwierig und zeigt nur moderate Effekte (Lösel & 
Schmucker, 2008). 
 
All dies spricht dafür, der Entwicklung von Aggressivität, Gewalt und Kriminalität möglichst 
früh vorzubeugen. Dementsprechend haben in vielen Ländern die Aktivitäten in diesem Be-
reich erheblich zugenommen (Farrington & Welsh, 2007; Lösel, 2004). Präventionsmaßnah-
men sollen kausal wirksame Risikofaktoren reduzieren und Schutzfaktoren stärken (Farring-
ton & Welsh, 2007; Tremblay & Craig, 1995). Angesichts der Vielfalt von Einflüssen auf die 
Entstehung des Problemverhaltens (Lösel & Bender, 2003) können Präventionsmaßnahmen in 
unterschiedlichen Bereichen ansetzen und oft werden sie multimodal konzipiert. Letzteres 
entspricht den Befunden, dass vor allem kumulierte Risiken die Wahrscheinlichkeit einer de-
linquenten Entwicklung deutlich erhöhen (Hawkins et al., 1998; Lösel & Bliesener, 2003).  
 
Das Konzept der Prävention ist meist weit gefasst. Im Zentrum steht die Primärprävention. 
Die Intervention erfolgt nicht erst bei sich abzeichnenden oder bereits manifesten Verhaltens-
problemen, sondern zielt darauf ab, Problementwicklungen von vornherein zu vermeiden. Oft 
handelt es sich aber auch um sekundär- oder tertiär-präventive Maßnahmen, die an bereits 
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erkennbaren Problemen ansetzen und deren Verstärkung bzw. Chronifizierung entgegenwir-
ken sollen. In anderer Terminologie geht es einerseits um universelle Prävention, die an der 
Allgemeinbevölkerung (z. B. in einer Schule oder Gemeinde) ansetzt. Das Konzept ist dabei 
primär-präventiv, doch sind auch die Gruppen mit bereits manifesten Problemen eingeschlos-
sen. Andere Programme sind selektiv und zielen auf Gruppen mit erhöhtem Risiko ab (z. B. 
junge Alleinerziehende mit ihren Kindern). Indizierte Präventionsmaßnahmen betreffen Kin-
der mit bereits erkennbaren bzw. manifesten Problemen. Die entwicklungsbezogene Präventi-
on von Aggression und Delinquenz hat somit vielfältige Formen. Als Beispiele seien genannt: 
  

• Traditionelle Erziehungs- und Familienberatung 
• Hausbesuche für junge Mütter (z. B. Olds et al., 1998) 
• Elterntrainings zur Förderung der Erziehungskompetenz (z. B. Dishion & Patterson, 

1996; Sanders, Markie-Dadds, Tully & Bor, 2000) 
• Soziale Kompetenztrainings für Kinder (z. B. Spivack & Shure, 1989; Webster-

Stratton & Taylor, 2001) 
• Kombinierte Programme für Eltern und Kinder sowie teilweise auch Lehrer (z. B. 

Conduct Problems Prevention Research Group, 1999; Tremblay, Pagani-Kurtz, Vitaro, 
Masse & Pihl, 1995) 

• An den Kindern, Eltern, Gleichaltrigen und dem sozialen Kontext in der Gemeinde 
ansetzende Maßnahmen (z. B. Hawkins et al., 1992; Henggeler, Schoenwald, Borduin, 
Rowland & Cunningham, 1998) 

• Anti-Bullying Programme in Schulen (z. B. Olweus & Limber, 1999). 
 
Besonders häufig sind Programme zur Förderung der elterlichen Erziehungskompetenz (vgl. 
Lundahl, Risser & Lovejoy, 2006) und Programme zur Förderung der sozialen Kompetenz 
von Kindern (vgl. Lösel & Beelmann, 2003). Elterntrainings zielen darauf ab, einen positiven 
Erziehungsstil zu fördern. Die Eltern sollen zum Beispiel lernen, sensibel auf kindliche Prob-
leme einzugehen, erwünschtes Verhalten adäquat zu bekräftigen, konsequent auf unangemes-
senes Verhalten zu reagieren und den Kreislauf an Zwangsinteraktionen zu durchbrechen, in 
dem sich Konflikte zwischen Eltern und Kindern aufschaukeln (vgl. Patterson, Reid & Dishi-
on, 1992). Kindertrainings zielen darauf, die Wahrnehmung und Informationsverarbeitung in 
sozialen Situationen zu differenzieren, Gefühle und Motive bei sich selbst und anderen adä-
quat zu erkennen, Wut und Ärger zu kontrollieren, nicht-aggressive Problemlösungen aufzu-
bauen und soziale Fertigkeiten einzuüben (vgl. Shure, 1992; Webster-Stratton & Taylor, 
2001).  
 
In Deutschland herrscht sowohl hinsichtlich der Evaluation einzelner Präventionsmethoden 
als auch komplexerer Programme ein deutliches Defizit (vgl. Beelmann, 2006; Coester, Ban-
nenberg & Rössner, 2007; Lösel, 2004). Insbesondere mangelt es an methodisch gut kontrol-
lierten Evaluationen mit längerem Follow-up und „harten“ Wirkungskriterien im Alltagsver-
halten (Beelmann, 2006; Beelmann & Lösel, 2007; Lösel, Schmucker, Plankensteiner & 
Weiss, 2006). Bei den meisten durchgeführten Präventionsmaßnahmen besteht zwar eine gute 
Absicht und ein großes Engagement in der Praxis, über die Wirksamkeit kann jedoch mangels 
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kontrollierter Forschung nichts ausgesagt werden. Teilweise werden ausländische Programme 
eingeführt und medienwirksam verbreitet, bevor Evaluationsergebnisse vorgelegt werden, die 
die Wirksamkeit im deutschen Kulturkreis belegen. In manchen Fällen wird sogar von Wir-
kungen gesprochen, obwohl die Evaluationsergebnisse eher dagegen sprechen (vgl. Schmid et 
al., 2007). Angesichts solcher Tendenzen besteht die Gefahr, dass der grundsätzlich sehr 
sinnvolle Ansatz der frühen entwicklungsbezogenen Prävention zu einer modischen Welle 
verkommt, ohne dass die Politik und Praxis ein solides Fundament für die längerfristige Ar-
beit erhalten. Im Folgenden werden deshalb zuerst die Möglichkeiten und Probleme eines 
universellen Präventionsansatzes an einem Beispiel dargestellt, nämlich unserer Erlangen-
Nürnberger Entwicklungs- und Präventionsstudie. Anschließend erfolgt ein Überblick über 
den Stand der internationalen Evaluationsforschung, in den sich unsere Befunde einordnen 
lassen. Abschließend werden Schlussfolgerungen für die Forschung, Politik und Praxis gezo-
gen. 
 
2. Die Erlangen-Nürnberger Entwicklungs- und Präventionsstudie 
2.1. Methode 
Die vom Bundesfamilienministerium geförderte Erlangen-Nürnberger Entwicklungs- und 
Präventionsstudie setzt bereits im Vorschulalter an (vgl. Lösel, Beelmann, Jaursch & Stemm-
ler, 2004; Lösel, Beelmann, Jaursch, Koglin & Stemmler, 2005). Sie kombiniert eine prospek-
tiv-längsschnittliche Untersuchung der Ursachen und Entwicklung kindlicher Verhaltensprob-
leme mit der Evaluation eines Eltern- und Kindertrainings zur universellen Prävention. Die 
verschiedenen Elemente des Programms werden unter der Bezeichnung EFFEKT zusammen-
gefasst; eine Abkürzung für Entwicklungsförderung in Familien: Eltern- und Kindertraining 
(siehe http: www.EFFEKT-Training.de). 
 
Für die Rekrutierung der Gesamtstichprobe wurden 61 Kindergärten mit 1166 Familien kon-
taktiert. 609 Familien (50.8%) nahmen an der Studie teil. 10.8% der Familien hatten mehr als 
ein Kind im Kindergartenalter, so dass die Gesamtstichprobe 675 Kinder (336 Jungen, 339 
Mädchen) umfasste. Das Durchschnittsalter der Kinder bei der ersten Erhebung betrug M = 
56.4 Monate (SD = 9.3). Die Zusammensetzung der Stichprobe entsprach der Sozialstruktur 
junger Familien im Großraum Nürnberg-Erlangen (Beelmann, Lösel, Stemmler & Jaursch, 
2006).  
 
Bisher wurden im etwa jährlichen Abstand fünf Erhebungen durchgeführt. Wie der Untersu-
chungsplan in Abbildung 1 zeigt, wurde die Gesamtstichprobe in vier Gruppen eingeteilt. Die 
Gruppe der Entwicklungsstudie erhielt kein Training. Aus ihr rekrutierte sich auch die Kon-
trollgruppe für die Trainingsevaluation. Eine Gruppe erhielt das Kindertraining, eine andere 
das Elterntraining und eine dritte beide Programme. Bei einer Teilgruppe wurde im Grund-
schulalter noch ein auffrischendes Kindertraining durchgeführt („Booster-Training“). Darauf 
wird in der vorliegenden Arbeit nicht eingegangen (vgl. Hacker at el., 2007). 
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Abbildung 1:
Design der Erlangen-Nürnberger Entwicklungs- und Präventionsstudie
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Sowohl das Eltern- als auch das Kindertraining basierten auf nordamerikanischen Konzepten. 
Diese wurden im Rahmen von Pilotstudien durch neue Übungen und Materialien modifiziert 
und erweitert bzw. gekürzt, um sie dem hiesigen kulturellen und organisatorischen Rahmen 
anzupassen. 
 
Das EFFEKT-Elterntraining zielt darauf ab, die Erziehungskompetenz zu fördern. Es baut auf 
dem Curriculum for parents with challenging children auf, das am Oregon Social Learning 
Center entwickelt wurde (vgl. Dishion & Patterson, 1996; Fisher et al., 1997). In der vorlie-
genden Form richtet sich das Training an Eltern von Kindergarten- und Grundschulkindern (3 
bis 10 Jahre). Es ist bewusst kurz gehalten, um die Teilnahmerate zu erhöhen und Ausfälle zu 
vermeiden. Das Training umfasst fünf Sitzungen à 90-120 Minuten (verteilt über fünf Wo-
chen) und wird von 1-2 Trainern mit ca. 10 Teilnehmern durchgeführt. Die Inhalte beziehen 
sich auf Grundregeln positiver Erziehung, Bitten und Aufforderungen, Grenzen setzen, 
schwierige Erziehungssituationen, Überforderung in der Erziehung (Stress, Verhaltensprob-
leme) und soziale Beziehungen der Familie. Es gibt kurze Vorträge, Gruppendiskussionen, 
Rollenspiele, Arbeitsgruppen, strukturierte Arbeitsmaterialien und Hausaufgaben. Über De-
tails des Trainings informiert das Manual (Beelmann und Lösel, 2004). 
 
Im Kindertraining zum sozialen Problemlösen sollen zentrale Aspekte der sozialen Informati-
onsverarbeitung gefördert werden, die bei dissozialen Kindern und Jugendlichen oft unzurei-
chend ausgebildet sind (vgl. Crick & Dodge, 1994; Lösel & Bliesener, 2003). Bei dem EF-
FEKT- Trainingsprogramm „Ich kann Probleme lösen“ handelt es sich um ein soziales Kom-
petenztraining für Kindergartenkinder (Beelmann, Jaursch & Lösel, 2004). Es orientiert sich 
an dem amerikanischen Programm „I Can Problem Solve“ (ICPS) (Shure, 1992; Spivack & 
Shure, 1989). Die Problemlösefertigkeiten werden den Kindern in Form von kindgerechten 
Spielen vermittelt. Das Training gliedert sich in 15 Einheiten von 45 bis 60 Minuten Dauer. 
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Es kann entweder drei Wochen lang täglich oder fünf Wochen lang dreimal pro Woche 
durchgeführt werden. 
 
Bei der Auswahl der Trainingsgruppen wurde sowohl den methodischen Erfordernissen der 
Gruppenäquivalenz als auch den Bedingungen der Praxis Rechnung getragen. Eine individu-
elle Zufallszuweisung war nach Pilotstudien unangemessen, da bei den nicht in die Trainings 
einbezogenen Familien innerhalb eines Kindergartes Enttäuschung oder Reaktanz entsteht, 
Trainingsinhalte an andere Kinder oder Eltern weitergegeben werden können, selektive Aus-
fälle und andere Gefährdungen der Validität zu befürchten waren. Wir wählten deshalb eine 
Zufallszuweisung auf Gruppenebene mit zusätzlichem Matching. Hierbei wurden zuerst hin-
sichtlich der Größe und Trainingsorganisation geeignete Kindergärten festgelegt und daraus 
die Trainingskindergärten ausgewählt. Um die Vergleichbarkeit von Interventions- und Kon-
trollgruppen zu gewährleisten, wurde aus den verbleibenden Kindergärten für jedes „Trai-
ningskind“ ein Paarling gebildet, der nach folgenden Merkmalen ähnlich war: Alter, Ge-
schlecht, sozialer Schichtzugehörigkeit und Ausmaß der Verhaltensprobleme zum ersten 
Messzeitpunkt (Erzieherinneneinschätzung im Preschool Social Behavior Questionnaire; 
Tremblay, Vitaro, Gagnon, Piché & Royer, 1992). Zusätzliche methodische Kontrollen er-
folgten im Rahmen der statistischen Analyse. 
 
Im Rahmen der Evaluation führten wir 21 EFFEKT-Kindertrainings mit insgesamt 178 Kin-
dern durch. Die Inanspruchnahmerate war mit 93.7% sehr hoch. Auch die Ausfälle im Laufe 
des Trainings waren relativ gering; knapp drei Viertel der Kinder waren bei mindestens zwei 
Drittel der Stunden anwesend. Die Prozessevaluation wies auf eine gute Mitarbeit hin (vgl. 
Lösel et al., 2005). Am EFFEKT-Elterntraining nahmen 163 Mütter und 48 Väter aus 170 
Familien teil, davon drei Viertel an mindestens der Hälfte des Programms. Bezogen auf das 
Angebot an 255 Familien, betrug die Rate der Inanspruchnahme 68.6%. Die Teilnehmerzu-
friedenheit wies auf eine gelungene Implementierung hin. Bei den verschiedenen Kriterien 
gab es zumeist gute bis sehr gute Bewertungen (vgl. Lösel et al., 2005). Derartige Daten zum 
Verlauf und zur Akzeptanz der Trainings sind wichtig für eine erfolgreiche Implementierung, 
entscheidend ist jedoch die objektive Wirkungsevaluation.  
 
Hier zeigte sich eine Reihe signifikanter und auch praktisch bedeutsamer Effekte. In der kurz-
fristigen Evaluation nach 2-3 Monaten unterschieden sich die Trainings- und Kontrollgruppen 
in den Verhaltensbeurteilungen der Kinder durch die Erzieherinnen (vgl. Löse, Beelmann, 
Stemmler & Jaursch, 2006). Abbildung 2 enthält den Vergleich aller Trainingsgruppen im 
Gesamt-Problemwert der Vorschul-Version des Social Behavior Questionnaire (SBQ). Die 
Abbildung macht auch deutlich, dass es gelungen ist, im Vortest äquivalente Gruppen zu bil-
den.  
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Die Gesamt-Effektstärke aller EFFEKT-Trainings betrug d = 0.30. Bei den einzelnen Trai-
ningsformen ergaben sich ebenfalls weniger Verhaltensprobleme bei jenen Kindern, die selbst 
und/oder deren Eltern am Präventionsprogramm teilgenommen hatten. Die Ergebnisse zeigt 
Abbildung 3. 
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Die von den Erzieherinnen beurteilten kindlichen Verhaltensprobleme waren vor allem beim 
kombinierten Eltern- und Kindertraining geringer als in der Kontrollgruppe (Effektstärke d = 
0.39). Beim Elterntraining unterschieden sich die Gruppen nur tendenziell (d = 0.22), die Ef-
fekte des Kindertrainings lagen dazwischen (d = 0.26). Wie die beiden Abbildungen zeigen, 
bestand ein Teil der Trainingseffekte auch darin, dass sich die Probleme nicht verstärkten, wie 
dies in den Kontrollgruppen der Fall war. 
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Wie aus methodischer Sicht zu erwarten, überlagerten sich echte Trainingseffekte mit metho-
dischen Einflüssen der Regression zur Mitte (vgl. Lösel et al., 2006). Besonders wichtig ist 
aber, dass die Trainingseffekte bei den Kindern am größten waren, die vorher überdurch-
schnittlich viele Probleme aufwiesen (d = 0.55). Das heißt, es profitierte in der Tat jene Grup-
pe am meisten von den universellen Präventionsmaßnahmen, bei der ein erhöhtes Risiko der 
Problemverfestigung bestand. Allerdings zeigte sich auch, dass beim aggressiv-delinquenten 
Verhalten die Effekte am geringsten waren, während bei den internalisierenden Problemen 
der Kinder (z. B. Ängstlichkeit, sozialer Rückzug) die Programmwirkungen größer waren. 
Die Effekte hinsichtlich Hyperaktivität und Aufmerksamkeitsproblemen lagen dazwischen 
(vgl. Lösel et al., 2006). 
 
Die genannten Verhaltensbeurteilungen sind robuste Erfolgskriterien, da sie sich auf das kind-
liche Alltagsverhalten beziehen, und die Erzieherinnen selbst nicht in das Training involviert 
waren. In den elterlichen Beurteilungen des kindlichen Verhaltens im SBQ zeigten sich dage-
gen keine signifikanten Trainingseffekte. Dies kann auf eine geringere Validität der Elternur-
teile zurückzuführen sein (vgl. Lösel, Stemmler, Beelmann & Jaursch, 2005). Positive Wir-
kungen des EFFEKT-Programms zeigten sich dagegen bei solchen Variablen, die theoretisch 
zwischen Trainingsinhalten und Kindverhalten vermitteln. Zum Beispiel verbesserte sich 
durch das Kindertraining zielgemäß die soziale Informationsverarbeitung der trainierten Kin-
der (vgl. Beelmann & Lösel, 2005). Sie konnten in projektiven Konfliktsituationen mehr Lö-
sungsalternativen nennen, neigten weniger zu aggressiven Lösungen und bewerteten diese 
auch negativer. Bei den Teilnehmern der Elterntrainings gab es entsprechend der Zielsetzung 
des Programms Veränderungen im selbstberichteten Erziehungsverhalten (vgl. Stemmler, 
Beelmann, Jaursch & Lösel, 2007). Die trainierten Eltern berichteten weniger inkonsistentes 
und mehr positives Erziehungsverhalten (z. B. Bekräftigung des Kindes). Sie erlebten auch 
mehr Selbstwirksamkeit in der Erziehung. Die Effektstärken in den vermittelnden Variablen 
waren beim Kindertraining insgesamt größer als beim Elterntraining.  
 
Eine erste Nachuntersuchung wurde nach über einem Jahr durchgeführt. Bei jenen Kindern, 
die noch im Kindergarten waren, zeigte sich beim kombinierten Eltern- und Kindertraining 
ein positiver Effekt in den SBQ-Angaben seitens der Erzieherinnen. Eltern- und Kindertrai-
nings alleine hatten keinen signifikanten Effekt mehr. Dies galt auch insgesamt für die Eltern-
urteile im SBQ. 
 
In einer Nacherhebung nach zwei Jahren wurden die Lehrerberichte in den Grundschulzeug-
nissen der Kinder ausgewertet (vgl. Lösel et al., 2006). Hierbei handelt es sich um besonders 
alltagsrelevante Verhaltensdaten. In einer Inhaltsanalyse kodierten wir unter anderem die 
Probleme im Umgang mit Regeln, im externalisierenden Verhalten, in der sozialen Integrati-
on und in der Aufmerksamkeit und Hyperaktivität. In den Trainingsgruppen insgesamt und 
speziell beim Kindertraining berichteten die Lehrkräfte weniger Verhaltensprobleme. Wie 
Abbildung 4 zeigt, gab es in den trainierten Gruppen auch weniger Kinder mit mehreren Ver-
haltensproblemen. 
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Dies zeigte sich besonders, wenn man nicht nur die Zeugnisbemerkungen aus dem ersten 
Schuljahr berücksichtigte, sondern jene Kinder betrachtete, die sowohl zwei als auch drei Jah-
re nach dem Training multiple Probleme aufwiesen. Zwar ergaben sich bei diesen kleinen 
Gruppen keine statistisch signifikanten Unterschiede mehr, doch war die Differenz praktisch 
nicht unbedeutsam (ca. 2% Multiproblem-Kinder in den Trainingsgruppen gegenüber ca. 7% 
in den Kontrollgruppen). 
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Abbildung 4:
Prozentrate der Kinder mit mehreren Verhaltensproblemen in den 

Grundschulzeugnissen 2 Jahre nach den Trainings

Prozent

 
 
Die bislang längsten Follow-up-Erhebungen erfolgten 4-5 Jahre nach dem Training. Die 
Auswertungen sind noch nicht abgeschlossen, es deutet sich jedoch ein sehr gemischtes Mus-
ter an Ergebnissen an. Bei den Eltern- und Lehrerangaben im SBQ finden sich kaum signifi-
kante Effekte, bei einigen Selbstberichten der Kinder dagegen schon. So liegen die Mittelwer-
te der Gesamt-Trainingsgruppe im SBQ und in der selbstberichteten Delinquenz unter denen 
der Kontrollgruppe. 
 
Die Befunde sind bei den einzelnen Trainingsformen aber nicht konsistent. Bei einem Er-
folgskriterium schneidet das Elterntraining besser ab, beim andern das Kindertraining. Was 
die Lehrerurteile betrifft, so scheinen die Ergebnisse auch davon abzuhängen, ob ein Lehrer-
wechsel und damit eine weniger verfestige Beurteilung stattgefunden hat (vgl. Hacker, 2007). 
 
Insgesamt legt unsere Evaluationsstudie zur universellen Prävention kindlicher Verhaltens-
probleme nahe, dass Effekte nachweisbar sind. Sie zeigen sich aber nur in einem Teil der Er-
folgskriterien, sind quantitativ moderat und werden bei langem Follow-up geringer sowie 
weniger konsistent. Am meisten scheinen die Kinder mit einem erhöhten Risiko für Verhal-
tensprobleme von dem Programm zu profitieren. Da etliche positive Effekte und keine nega-
tiven Wirkungen aufgetreten sind, haben wir in letzter Zeit das EFFEKT-Programm weiter 
verbreitet (u. a. mit Unterstützung des Deutschen Roten Kreuzes, des Bundesfamilienministe-
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riums, der Landesregierung von Brandenburg, der Europäischen Union und der Stiftung 
„Bündnis für Kinder“). Wir haben auch Programm-Versionen für spezielle Zielgruppen ent-
wickelt, zum Beispiel für Kinder im Grundschulalter, für Kinder depressiver Mütter und für 
Familien in sozialen Brennpunktgebieten, die häufig einen Migrationshintergrund haben. Die 
Evaluationen hierzu laufen derzeit noch. 
 
3. Internationale Evaluationen der entwicklungsbezogenen Prävention 
Ähnlich wie im Sprichwort eine Schwalbe noch keinen Sommer macht, sollte die Ergebnisse 
einzelner Evaluationsstudien nicht zu sehr verallgemeinert werden. Es wird deshalb im Fol-
genden ein Überblick über den derzeitigen Stand der internationalen Forschung zur entwick-
lungsbezogenen Prävention von Delinquenz und Gewalt gegeben. Anders als in Deutschland 
liegen vor allem in Nordamerika zahlreiche methodisch gut kontrollierte Studien vor. Dazu 
einige Beispiele:  
 
3.1. Ausgewählte Präventionsprogramme 
Die Elterntrainings des Oregon Social Learning Center, auf denen auch das EFFEKT-
Elterntraining aufbaut, zielen auf die Förderung von positivem Erziehungsverhalten. Evalua-
tionen zeigten mindestens einjährige Effekte bei Kindern vom Vorschulalter bis zur frühen 
Jugend (Dishion, Patterson & Kavanagh, 1992). In ähnlicher Weise versucht das Positive Pa-
renting Program (Triple-P; Sanders et al., 2000) das elterliche Erziehungsverhalten zu för-
dern. Sowohl die kurze als auch die etwas intensivere Programmversion zeigten in etlichen 
Wirkungsmaßen signifikante Effekte auf das kindliche Sozialverhalten nach einem Jahr. Auch 
in den Elterntrainings von Webster-Stratton gibt es verschiedene Programmversionen, die 
zum Teil mit Lehrertrainings kombiniert werden. Evaluationen an Vorschul- und Grund-
schulkindern ergaben zumindest kurz- und mittelfristig positive Effekte auf das Sozialverhal-
ten (Webster-Stratton, 1997; Webster-Stratton & Taylor, 2001). 
 
In der Montreal Longitudinal-Experimental Study kombinierten Tremblay et al. (1995) ein 
Eltern- und ein Kindertraining für 7-9jährige Kinder. Im Alter von 12 und 15 Jahren zeigten 
die Kinder der Programmgruppe weniger Eigentumsdelikte, körperliche Auseinandersetzun-
gen und Alkoholmissbrauch. Das Seattle Social Development Project (Hawkins et al., 1992, 
1999) setzte ebenfalls multimodal und über sechs Jahre hinweg an. Zum Gesamtprogramm 
gehörten soziale Kompetenztrainings für Kinder im Grundschulalter, Elterntrainings zur Er-
ziehungsförderung und Lehrertrainings zur Verbesserung der Klassenführung. Vor allem eine 
frühe und volle Teilnahme führte zu weniger Gewaltdelikten, weniger Alkoholmissbrauch 
und besseren Schulleistungen bis ins späte Jugendalter. Noch längerfristigere Wirkungen 
zeigte das High/Scope Perry Preschool Project für Vorschulkinder in Ypsilanti bei Detroit 
(Schweinhart, Barnes, & Weikhart, 2003). Das Programm umfasste eine besonders anregen-
de, zweijährige Vorschulerziehung, Elterntrainings und wöchentliche Hausbesuche. Bis in das 
mittlere Erwachsenenalter wies die Programmgruppe bessere kognitive Kompetenzen, weni-
ger polizeiliche Festnahmen, ein höheres Einkommen und mehr Merkmale einer positiven 
Entwicklung auf als die randomisierte Kontrollgruppe. 
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Auf Risikogruppen alleinerziehender Mütter zielte das Elmira Project (vgl. Olds et al., 1998). 
Die ersten zwei Jahre nach der Geburt ihrer Kinder wurden sie regelmäßig von geschulten 
Pflegekräften besucht und zur Förderung der kindlichen Entwicklung angeleitet. Das Pro-
gramm wirkte positiv auf die Mütter und führte zu weniger Vernachlässigung und Misshand-
lung. Bei den Kindern zeigte sich noch im späten Jugendalter unter anderem weniger Krimi-
nalität und Alkoholmissbrauch als in der randomisierten Kontrollgruppe. An mehrstufig aus-
gewählten Hochrisiko-Kindern setzt das Fast Track Prevention Trial an (vgl. Conduct Prob-
lems Prevention Research Group, 1999, 2002). Es umfasst Eltern-Gruppentrainings zur För-
derung der Erziehungskompetenz, Hausbesuche, soziale Kompetenztrainings für die Kinder 
und Anleitungen für die Gleichaltrigengruppe. Die kurzzeitigen und mehrjährigen Evaluati-
onsergebnisse erbrachten gemischte Ergebnisse, aber zum Beispiel doch signifikant weniger 
Kinder mit Störungen des Sozialverhaltens. 
 
Für Kinder und Jugendliche mit bereits manifesten Verhaltensauffälligkeiten ist die Multi-
systemic Therapy (MST) von Henggeler et al. (1998) konzipiert. Hier werden neben individu-
eller Behandlung der Kinder Maßnahmen für die Familie, die Schule, die Peer-Gruppe und 
das weitere soziale Umfeld implementiert. Evaluationsstudien zeigten positive Effekte auf die 
Delinquenz und andere Verhaltensprobleme (z. B. Borduin et al., 1995).  
 
Neben den positiven Evaluationsergebnissen dürfen aber auch andere Befunde nicht überse-
hen werden. So hat zum Beispiel die bekannte Cambridge-Somerville Youth Study (McCord, 
1978, 2003) bei knapp 10-jährigen Jungen und ihren Familien in deprivierten Großstadtvier-
teln angesetzt. Das Programm dauerte fünf Jahre und umfasste schulische Maßnahmen, Fami-
lienberatung, medizinische Betreuung, Sport- und Freizeitaktivitäten. Die randomisierte 
Langzeitevaluation bis ins mittlere Erwachsenenalter zeigte, dass die Programmteilnehmer 
später mehr Kriminalität, Alkoholismus, psychische Störungen und familiäre Probleme zeigte 
als die Kontrollgruppe. Trotz bester Intention können somit manche Präventionsprogramme 
auch schaden.  
 
Andere Befunde sprechen ebenfalls gegen allzu optimistische und vorschnelle Generalisie-
rungen des Erfolgs der entwicklungsbezogenen Prävention. So fanden zum Beispiel Eisner, 
Ribeaud, Jünger und Meidert (2007) in einer Evaluation des Triple-Programms und des 
PATHS-Curriculums aus dem Fast Track Programm keine wesentlichen Effekte. Keine signi-
fikanten Wirkungen zeigten auch weitere Schweizer Studien zu Triple-P und kindzentrierten 
Programmen (z. B. Schmid et al., 2007). Die früh ansetzenden Hausbesuchsprogramme im 
Sinne von Olds et al. (1998) haben sich zwar hinsichtlich der Verbesserung des Elternverhal-
tens und frühkindlichen Entwicklung bewährt, die langfristige Wirkung auf das aggressive 
Verhalten der Kinder ist aber nach Meta-Analysen noch nicht ausreichend belegt (Bilukha et 
al., 2005). Eine Meta-Analyse zur Multisystemischen Therapie zeigt, dass einige Studien me-
thodische Probleme aufweisen und der Erfolg noch nicht hinreichend repliziert ist (Littell, 
2006). Auch bei anderen Programmen besteht eine gewisse Inkonsistenz in den Evaluations-
ergebnissen und auch die Gefahr des Herausfischens von Signifikanzen aus zahlreichen Wir-
kungsmaßen (Gorman, 2005). 



140 Friedrich Lösel 

 

Diese und andere Arbeiten sprechen nicht grundsätzlich gegen die entwicklungsbezogene 
Prävention, warnen aber vor pauschal positiven Erfolgserwartungen (vgl. Lösel, 2002). Der 
Erfolg von einzelnen Maßnahmen hängt von vielen Faktoren ab, so dass es unrealistisch wäre, 
von einer quasi-naturwissenschaftlichen Technologie auszugehen, die bei jeder Implementie-
rung die gleichen Ergebnisse zeitigt. Für eine zugleich generalisierbare und differenzierende 
Betrachtung liefern systematische Forschungssynthesen und Meta-Analysen die beste Infor-
mation.  
 
3.1. Ergebnisse von Meta-Analysen 
Neben allgemeinen Meta-Analysen zur entwicklungsbezogenen Prävention von kindlichen 
Erlebens- und Verhaltensproblemen liegen auch etliche Integrationen zur Prävention von dis-
sozialem Verhalten vor (zusammenfassend: Beelmann, 2006; Beelmann & Lösel, 2007; Far-
rington & Welsh, 2007; Utting, 2003). Die Meta-Analysen beziehen sich insgesamt auf meh-
rere Hundert Primärstudien. Sie unterscheiden sich erheblich hinsichtlich der Zahl der erfass-
ten Studien, der Art der analysierten Programme, der berücksichtigten Forschungsdesigns, der 
einbezogenen Erfolgsmaße, der geforderten Länge des Follow-up und anderer Auswahlkrite-
rien. Hauptsächlich betreffen sie Programme zur Förderung der sozialen Kompetenz der Kin-
der (Ang & Hughes, 2002; Lösel & Beelmann, 2003, 2005), eltern- und familienorientierte 
Programme (Farrington & Welsh, 2003; Utting, 2003; Lundahl et al., 2006; Serketich & Du-
mas, 1996), schulorientierte Maßnahmen (Baldry & Farrington, 2007; Wilson Gottfredson & 
Najaka, 2001; Wilson, Lipsey & Derzon, 2003) oder multimodal ansetzende Frühinterventi-
onsprogramme (Bernazzani & Tremblay, 2006, Tremblay & Japel, 2003).  
 
Alle Überblicksarbeiten kommen zu insgesamt positiven Effekten. Die mittleren Effektstär-
ken variieren allerdings erheblich. Den geringsten Wert von d = 0.10 (ca. r = 0.05) berichten 
Wilson et al. (2001) für schulorientierte Programme, den höchsten Serketich und Dumas 
(1996) für familienbezogene Programme (d = 0.62; ca. r = 0.30). Die erheblichen Unterschie-
de in den mittleren Effekten und auch zwischen den einzelnen Studien sind keineswegs nur 
auf die Art der evaluierten Programme zurückzuführen, sondern auch auf viele andere Fakto-
ren. Besonders wichtig ist die Art der Erfolgsmessung. Bei Erfolgsmaßen, die sich unmittel-
bar auf den Inhalt der jeweiligen Programme beziehen, zeigen sich zum Teil wesentlich höhe-
re Effekte als in Indikatoren des alltäglichen Problemverhaltens. Dies gilt zum Beispiel für 
testpsychologische Messungen der Konfliktlösung nach sozialen Trainingsprogrammen für 
Kinder (Lösel & Beelmann, 2003, 2006) oder Selbstberichten über das Erziehungsverhaltens 
nach Elterntrainings (Beelmann & Bogner, 2005; Lundahl et al., 2006). Die höchsten durch-
schnittlichen Effekte finden sich in Meta-Analysen, die eine große Bandbreite von Erfolgs-
maßen mit zahlreichen proximalen und kurzfristigen Indikatoren berücksichtigen (vgl. Ang & 
Hughes, 2002; Beelmann & Bogner, 2005; Lösel & Beelmann, 2003; Serketich & Dumas, 
1996). Wenn tatsächlich aggressives, delinquentes oder anderweitig externalisierendes Ver-
halten der Kinder erfasst wurde und dies erst nach einiger Zeit geschah, sind die Effekte we-
sentlich niedriger (z. B. Farrington & Welsh, 2003; Lösel & Beelmann, 2003; Tremblay & 
Japel, 2003; Wilson et al., 2001; Wilson et al., 2003). 
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Es existieren noch viel zu wenige Langzeit-Evaluationen (vgl. Beelmann, 2006; Lösel, 2004). 
Bei den zahlreicheren Studien mit einem kürzeren Follow-up gibt es zwar einige mit zeitlich 
verzögerter oder ansteigender Wirkung („Sleeper-Effekt“), doch besteht insgesamt eher die 
Tendenz, dass die Wirkungen mit der Zeit nachlassen. Eine realistische Einschätzung des 
langfristigen Einflusses auf das dissoziale Verhalten vermittelt Abbildung 5. 

Abbildung 5:
Effekte in Meta-Analysen mit längerem Follow-up 

und dissozialem Verhalten als Kriterium
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Sie zeigt die Ergebnisse ausgewählter Meta-Analysen für mindestens einjährige Nacherhe-
bungen und Erfolgsmaße des dissozialen Verhaltens. Die durchschnittlichen Effektstärken 
sind hier klein und liegen bei maximal d = 0.24. Neben der Art der Erfolgsmessung und der 
Länge des Follow-up spielen auch andere methodische Merkmale eine Rolle. Zwar gibt es 
zum Beispiel bei den Kompetenztrainings für Kinder inzwischen zahlreiche randomisierte 
Studien (vgl. Lösel & Beelmann, 2003), doch überwiegen in anderen Bereichen quasi-
experimentelle Studien. 
 
Die Befunde zum Einfluss des Evaluations-Designs auf die Effekte sind nicht einheitlich. 
Tendenziell zeigt sich, dass in Studien mit Zufallszuweisung oder anderweitig gut kontrollier-
ter Äquivalenz der Programm- und Kontrollgruppen etwas kleinere Effekte bestehen (z.B. 
Beelmann & Bogner, 2005; Serketich & Dumas, 1996; Wilson et al., 2003). 
 
Auch die Stichprobengröße in den Primärstudien spielt eine Rolle. Bei großen Studien sind 
die Effekte geringer als bei kleinen (z. B. Farrington & Welsh, 2003; Lösel & Beelmann, 
2003). Dies kann verschiedene Gründe haben. Zum Beispiel muss mit einer Verzerrung bei 
publizierten Arbeiten gerechnet werden („publication bias“), wenn Autoren, Gutachter oder 
Herausgeber signifikante Ergebnisse bevorzugen. Denn bei kleinen Stichproben sind größere 
Effekte erforderlich, um statistisch signifikant zu werden. Allerdings zeigt sich die negative 
Korrelation zwischen Stichprobengröße und Effektstärke teilweise auch bei unveröffentlich-
ten Evaluationsstudien. Es muss deshalb davon ausgegangen werden, dass dieser Zusammen-
hang dadurch mitbedingt ist, dass in großen Studien die Stichproben heterogener sind und die 
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Programme weniger zuverlässig implementiert werden können (vgl. Weisburd, Lum & Petro-
sino, 2001; Lösel & Wittmann, 1989). 
 
Integrität in der Durchführung kann unter anderem dadurch erzielt werden, dass Forscher in 
(oft kleineren) unversitären Modellstudien die Implementierung überwachen. Tatsächlich 
zeigt sich auch bei solchen Demonstrationsprojekten ein größerer Effekt als in der routinemä-
ßigen Praxis (vgl. Beelmann & Bogner, 2005; Lösel & Beelmann, 2003; Wilson et al., 2003). 
Neben der sorgfältigen, konzeptgemäßen Implementierung können hierbei auch andere Fakto-
ren eine Rolle spielen, zum Beispiel die Auswahl der Teilnehmer, finanzielle Anreize, eine 
intensivere Betreuung oder ein besonderes Engagement aller Beteiligter („Hawthorne-
Effekt“). Auch eine selektive Datenauswertung oder ein positiverer Bericht ist bei Pilotpro-
jekten und Eigenevaluationen nicht auszuschließen (Gorman, 2005). All diese Einflüsse 
betreffen aber keineswegs nur die entwicklungsbezogene Prävention. Auch in verwandten 
Feldern wie der Straftäterbehandlung zeigt sich, dass die Effekte geringer werden, wenn In-
terventionen statt in Modellen im Praxisalltag implementiert werden (vgl. Lipsey & Landen-
berger, 2006).  
 
Was die Art der Programme betrifft, so schneiden bei den kindbezogenen Ansätzen gut struk-
turierte, multimodale, kognitiv-verhaltensorientierte Interventionen am besten ab (vgl. Lösel 
& Beelmann, 2003, 2005; Wilson et al., 2001). Eher unstrukturierte Maßnahmen wie schuli-
sche Mentorenprogramme und offene Beratungsformen haben geringere, keine oder manch-
mal sogar leicht negative Effekte. Bei Elterntrainings ist es ebenfalls wichtig, dass gut struk-
turiert und multimodal vorgegangen wird, das heißt ein ausgearbeitetes Konzept vorliegt und 
nicht nur auf Kognitionen und Einstellungen, sondern auf konkretes Erziehungsverhalten ab-
gezielt wird. Allerdings kann hier nur begrenzt nach Manualen vorgegangen werden, da in 
den breiteren Konzepten auch Beziehungsaspekte eine wichtige Rolle spielen und die Kinder, 
die Schule und das soziale Umfeld einbezogen werden (z.B. Fast Track, MST, Community 
that cares). 
 
Hinsichtlich der Dauer und Dosierung der Programme fallen die Ergebnisse unterschiedlich 
aus. Bei den kindzentrierten Maßnahmen schneiden intensivere Programme etwas besser ab 
(Lösel & Beelmann, 2003), während sich bei Elterntrainings eine umgekehrte Tendenz andeu-
tet (Beelmann & Bogner, 2005). Dies kann unter anderem mit Motivations- und Implementie-
rungsproblemen bei intensiveren Elterntrainings zusammenhängen (vgl. Reyno & McGrath, 
2006). Bei Elterntrainings scheinen sozial benachteiligte Risikogruppen mehr von individuel-
len als von Gruppenangeboten zu profitieren (vgl. Lundahl et al., 2006). Bei sozialen Trai-
ningsprogrammen für Kinder ist es wichtig, dass nicht nur besonders schwierige Kinder zu-
sammengebracht werden. Denn hierbei besteht die Gefahr, dass die Teilnehmer gegenseitig 
ihr soziales Problemverhalten verstärken (vgl. Ang & Hughes, 2002; Dishion, McCord & 
Poulin, 1999; McCord, 2003). 
 
Einigermaßen konsistent zeigt sich, dass an Risikogruppen ansetzende selektive und indizierte 
Präventionsprogramme im Durchschnitt zu größeren Effekten führen als universelle Maß-
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nahmen für nicht ausgelesene Gruppen (Beelmann, 2006, Beelmann & Bogner, 2005; Lösel 
& Beelmann, 2006). Dabei sind methodische Gesichtspunkte zu berücksichtigen: Werden alle 
Kinder einer Schule oder Gemeinde in ein Programm einbezogen, so befinden sich darunter 
viele, die keine wesentlichen Probleme oder Risiken für Fehlentwicklungen aufweisen. Diese 
Kinder würden sich auch ohne Intervention normal entwickeln. Es kommt deshalb gegenüber 
den entsprechenden Kindern in der Kontrollgruppe zu keinen Verbesserungen und der Ge-
samteffekt fällt gering aus. Bei den an Risikofamilien oder bereits auffälligen Kindern anset-
zenden Programmen besteht dagegen mehr „Spielraum“ für den Nachweis von Programm-
wirkungen (insoweit sie existieren). Dieser Sachverhalt führt zu der Überlegung, sich in der 
entwicklungsbezogenen Prävention auf Risikogruppen zu konzentrieren. Dies liegt vor allem 
dann nahe, wenn ein universelles Programm relativ teuer ist. Allerdings muss auch berück-
sichtigt werden, dass gut indizierte Maßnahmen ein aufwendiges Screening erfordern und 
gerade die Zielgruppen mit dem größten Risiko oft am schwersten zu erreichen oder in einer 
Maßnahme zu halten sind (vgl. Le Blanc, 1998; Offord, Kraemer, Kazdin, Jensen & Harring-
ton, 1998). Da universelle Programme keine eventuell als stigmatisierend erlebte Selektion 
erfordern, sind sie manchmal leichter zu implementieren. Auch wenn die Effektstärken insge-
samt geringer sind, scheinen die einbezogenen Risikogruppen am meisten vom Programm zu 
profitieren (z. B. Lösel et al., 2006). Ähnlich wie bei der Krankheitsvorbeugung bzw. Ge-
sundheitsförderung kann davon ausgegangen werden, dass ein geringer Effekt in der Gesamt-
bevölkerung doch das Risiko für die Problemgruppen substantiell verringert (vgl. Coid, 
2003).  
 
Vor diesem Hintergrund ist es nicht angezeigt, sich generell für oder gegen den einen oder 
anderen Präventionsansatz auszusprechen. Es müssen jeweils sorgfältig die Kosten, die Imp-
lementierung und andere Probleme abgewogen werden. Manchmal kann ein abgestuftes Vor-
gehen sinnvoll sein, das nach einem universellen Einstieg für die besonders bedürftigen 
Gruppen spezielle Präventionsangebote bereithält. Grundsätzlich ist davon auszugehen, dass 
indizierte Prävention intensivere Programme erfordert, diese aber auch zielgenauer eingesetzt 
werden können. 
 
4. Schlussfolgerungen und Perspektiven 
Unsere Untersuchung des EFFEKT-Programms ist die bislang längste kontrollierte Evaluati-
on von Eltern- und Kindertrainings im deutschen Sprachraum. Ihre Ergebnisse stimmen mit 
der dargestellten internationalen Forschung überein. Es zeigt sich, dass die entwicklungsbe-
zogene Prävention dissozialen Verhaltens erfolgversprechend ist (vgl. auch Beelmann & Lö-
sel, 2007; Farrington & Welsh, 2007; Lösel, 2004). Selbst langfristig können noch positive 
Effekte auf das Verhalten der Kinder nachgewiesen werden. Die Ergebnisse sind aber nur 
teilweise konsistent und müssen mehr repliziert werden. Man sollte deshalb einzelne Pro-
gramme noch nicht als so robuste „Technologien“ betrachten, dass man von einer großflächi-
gen Implementierung, die über wissenschaftlich fundierte Modellprojekte hinausgeht, stabile 
Effekte erwarten kann. Zu den meisten Präventionsmaßnahmen liegen bislang überhaupt kei-
ne Wirkungsevaluationen vor (zur Lage in Deutschland siehe z. B. Coester et al., 2007; Lösel 
et al., 2006). Soweit empirische Studien durchgeführt wurden, sind sie oft methodisch nicht 
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genügend kontrolliert, nur kurzfristig angelegt oder in ihren Erfolgsmaßen sehr nahe an den 
Trainingsinhalten. Die langfristigen Effekte in „harten“ Kriterien des Alltagsverhaltens sind 
zumeist klein und hängen von zahlreichen moderierenden Faktoren ab. In der Praxis sind prä-
ventive Wirkungen vor allem dann zu erwarten, wenn 
 

- ein Programm multimodal an verschiedenen Risikofaktoren sowohl beim Kind als 
auch an seinem sozialen Umfeld ansetzt, 

- das Konzept theoretisch fundiert, kognitiv-verhaltensorientiert und gut strukturiert ist, 
- kontrollierte Evaluationen wiederholt positive Effekte in verschiedenen Kontexten ge-

zeigt haben, 
- die Maßnahme sorgfältig implementiert und die Qualität der Durchführung gesichert 

wird, 
- auf den spezifischen Bedarf der wichtigsten Risikogruppen geachtet wird und diese 

tatsächlich in größerem Umfang erreicht werden. 
 
International und insbesondere in Deutschland ist noch wesentlich mehr Präventionsfor-
schung erforderlich. Dies gilt zum einen für die langfristige kontrollierte Wirkungsevaluation. 
Zum andern benötigen wir mehr systematische Prozessforschung zur Programm-
Implementierung. Zum Beispiel ist zu untersuchen, wie die Risikogruppen am besten zur 
Teilnahme gewonnen und in den Programmen gehalten werden können; wann universelle, 
selektive oder indizierte Präventionsmaßnahmen unter Kosten-Nutzen-Gesichtspunkten vor-
zuziehen sind; wie sich spezifische Präventionsprogramme mit den zahlreichen anderen 
Hilfsangeboten im psychosozialen Bereich vernetzen lassen und wie eine empirisch fundierte 
entwicklungsbezogene Prävention langfristig auf lokaler, regionaler und nationaler Ebene 
etabliert werden kann. Der Deutsche Präventionstag, das Forum Kriminalprävention, die Lan-
despräventionsräte, lokale „runde Tische“, Bündnisse für Familie und andere Initiativen zei-
gen, dass es zahlreiche erfreuliche Aktivitäten gibt. Inwieweit diese aber bereits zu einer evi-
denz-basierten, entwicklungsbezogenen Kriminalprävention führen, erscheint fraglich. Es 
mangelt an der finanziellen Ausstattung und ressortübergreifenden Koordination, um tatsäch-
lich empirisch fundierte Programme zu erarbeiten und langfristig erfolgreich zu implementie-
ren. Eine adäquate Finanzierung und Konzentration auf wirksame Programme würde sich 
aber durch die Vermeidung von teuren kriminellen Karrieren rasch amortisieren (Welsh & 
Farrington, 2001). Zum Beispiel haben sich die Kosten unserer Erlangen-Nürnberger Studie 
bereits dann ausgezahlt, wenn es durch sie einige „Multiproblemkinder“ weniger gibt und bei 
diesen auch weiterhin eine Entwicklung zur Jugendkriminalität verhindert werden kann. 
 
In Deutschland und anderen westlichen Ländern reagiert man in der Politik jedoch vor allem 
auf spektakuläre Einzelfälle und setzt auf kurzfristige, medienwirksame Aktionen statt auf 
längerfristig angelegte, empirisch fundierte Programmentwicklung und Evaluationsforschung 
(vgl. Junger et al., 2007). In der Praxis werden solche Tendenzen verstärkt, indem man unrea-
listische Erfolgserwartungen weckt oder Programme ohne Evaluation „vermarktet“. 
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Sachlich unangemessenen ist es auch, wenn zwischen der entwicklungsbezogenen Prävention 
und der späteren Behandlung von jugendlichen oder erwachsenen Straftätern ein Gegensatz 
aufgebaut wird. Sowohl die Effektstärken als auch die zahlreichen Moderatoren des Erfolgs 
sind in der Straftäterbehandlung recht ähnlich wie in der entwicklungsbezogenen Prävention 
(vgl. Lösel, 2007). Natürlich hat der präventive Ansatz den Vorteil, dass dadurch die Verhal-
tensprobleme, die Sorgen in der Familie, das Leid von Opfern, die Kosten für die Gemein-
schaft usw. bereits früher vermieden werden können. Die empirisch fundierte entwicklungs-
bezogene Prävention sollte deshalb unbedingt ausgebaut werden. Aber selbst bei sehr erfolg-
reichen Präventionsprogrammen wird nur ein Teil der gefährdeten Kinder und Familien er-
reicht und werden nur bei einem Teil von ihnen Erfolge erzielt. Deshalb darf auch die Täter-
behandlung nicht vernachlässigt werden, zumal dort ebenfalls Fortschritte erzielt worden sind 
(vgl. Lösel & Schmucker, 2008). Tatsächlich gehen beide Ansätze fließend ineinander über 
und sollten in einer integrierten Wissenschaft und Praxis der entwicklungsbezogenen Inter-
vention integriert werden (vgl. Lösel, 2007). Auch wenn es in beiden Bereichen noch sehr 
viel zu tun gibt, empfiehlt sich das Leitmotiv „Es ist niemals zu früh und niemals zu spät“. 
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