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Dr. Mauri Fries 
 
• Diplompsychologin 
• Kinder– und Jugendlichenpsychotherapeutin 
• Systemische Familienberaterin und Supervisorin  
• Mitbegründerin des Martha-Muchow-Institus 
• Praxis und Theorie der frühen Kindheit (Berlin) 
          Schwerpunkt: Weiterbildung, Supervision  
 
 
Sie war wissenschaftliche Mitarbeiterin an den Universi-
täten in Leipzig, Rostock und Ulm. Schwerpunkte ihrer 
Arbeit sind Fort- und Weiterbildung, systemische Super-
vision und Beratung bei Alltagssorgen mit Babys und 
Kleinkindern. Sie ist immer wieder fasziniert von den 
Ausdrucks- und Entwicklungsmöglichkeiten von Babys 
und kleinen Kindern.  

 

Barbara Bütow 
 
• Diplompädagogin 
• Organisationsberaterin 
• Mediatorin 
 
 
Nach beruflichen Erfahrungen als Leiterin eines Jugend-
amtes in Berlin und als wissenschaftliche Mitarbeiterin an 
den Universitäten Rostock und Ulm ist sie nun überwie-
gend in der Fort- und Weiterbildung von Beraterinnen 
tätig.  
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Aufnahmebedingungen 
Voraussetzung ist eine Ausbildung mit anerkanntem Abschluss  in einem 
der genannten Berufe; Abschluss eines pädagogischen, psychologischen, 
medizinischen, therapeutischen Studiums sowie/oder eine berufsspezifi-
sche Weiterbildung für die Arbeit mit Kindern in den ersten Lebensjahren 
oder zweijährige Berufserfahrung in der Frühförderung/Früherkennung/
Frühbehandlung oder in einem der Frühförderung verwandten Arbeitsfeld, 
insbesondere Erfahrung in der Zusammenarbeit mit Familien. 
Medizinisch therapeutische Berufe, Ergotherapeuten, Physio,- Sprach- 
und Psychotherapeuten, Psychologen, Heilpädagogen und Körperpsycho-
therapeuten. 
 
Durch Entwicklungsstörungen oder Behinderung eines Kindes ist häufig 
auch der Beziehungsaufbau zwischen Kind und Eltern erschwert. Eine 
sichere Bindung stellt jedoch ein Schutzfaktor für die kindliche Entwick-
lung dar. Die Unterstützung bei der Entwicklung der frühen Eltern-Kind-
Beziehung ist deshalb ein wichtiger Teil der Arbeit in der Frühförderung. 
Dadurch können die speziellen Fähigkeiten des Kindes besser entfaltet 
und der Entstehung von Problemen bzw. sekundären Entwicklungsstörun-
gen, wie Verhaltensauffälligkeiten, emotionalen Störungen oder Ängsten 
entgegengewirkt werden. 
 
Ziele 
 
Die Weiterbildung vermittelt Ergebnisse der Säuglings- und Bindungsfor-
schung und darauf aufbauende Interventionsmöglichkeiten zur Förderung 
der frühen Eltern-Kind-Beziehung. Sie ist nach dem Motto 
 
SEHEN – VERSTEHEN – HANDELN  aufgebaut. 
 
Sie versetzt die Teilnehmerinnen und Teilnehmer in die Lage,  
 

• Interaktionen zwischen Kind und Eltern differenzierter zu beo-
bachten (SEHEN)  

 
• Wahrgenommenes durch erworbenes Wissen der Säuglings- 

und Bindungsforschung zu interpretieren (VERSTEHEN)  
 



Inhalte 
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• und damit Mütter und Väter von Säuglingen und Kleinkindern 
kompetent zu beraten, um sie  beim Aufbau einer sicheren Be-
ziehung zu ihrem Kind zu unterstützen (HANDELN).  

 
Die videogestützte wertschätzende ressourcenorientierte Beobachtung 
und Einschätzung von Eltern-Kind-Interaktionen, bei denen die Perspekti-
ve des Kindes mit seinen individuellen Möglichkeiten im Vordergrund 
steht, ermöglicht, Risiken und Ressourcen für die Entwicklung sicherer 
einzuschätzen und zeitlich begrenzte, niedrigschwellige Beratungsprozes-
se zu gestalten. 
 
 
Entwicklungspsychologische Grundlagen 

• Erkenntnisse der Säuglings- und Bindungsforschung 
• Verhaltensbeobachtung von Mutter/Vater-Kind-Interaktionen 
• Einschätzung der Eltern-Kind-Beziehung 
• Ressourcenorientiertes Videofeedback 

 
 
Klinische Entwicklungspsychologie 

• Regulations- und Bindungsstörungen 
• Warnzeichen für Vernachlässigung/Misshandlung 
• Besonderes Situationen des Kindes (Behinderung) und der El-

tern (psychische Erkrankung) 
• Entwicklungspsychologische Beratung als Prozess 

 
 
Implementierung des Beratungsangebotes 

• Rechtsgrundlagen 
• Kooperation mit anderen Hilfesystemen 
• Regionale Vernetzung 
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Selbst- und Fremdeinschätzung der Beraterkompetenz 
• Fallsupervision 
• Rollenspiele 
• Intervision 
 
 

Praxistransfer 
 
Zwischen den Modulen führen die Teilnehmerinnen drei eigene Bera-
tungsprozesse durch, dokumentieren und videographieren ausgewählte 
Interaktionen, die individuell mit einer Dozentin und der Gruppe im Rah-
men der Kursblöcke supervidiert werden. 
 
 
 
 
 
Die Weiterbildung umfasst 16 Tage, die in 4 viertägige Module aufgeteilt 
sind.  
 
Kurszeiten: 
 
Teil A: 30.08. bis 02.09.2010 
Teil B: 15.11. bis 18.11.2010 
Teil C: 07.02. bis 10.02.2011 
Teil D: 09.05. bis 12.05.2011     jeweils von 09.00 bis 17.30 Uhr 
 
Kursort: HISW 
 
Bargteheider Str. 124 
22143 Hamburg  
 
Gruppengröße: Max. 20 Teilnehmer/Innen 
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Anmeldung mit beiliegendem Anmeldeformular und Angaben zum berufli-
chen Werdegang. 
 
Die Gesamtkosten belaufen sich auf € 1.872,00 
 
Zahlungsmodus:  
 
1. Rate / €   80,00 bei Anmeldung 
2. Rate/ € 448,00 am 30.08.2010 
3. Rate/ € 448,00 am 15.11.2010 
4. Rate/ € 448,00 am 07.02.2011 
5. Rate/ € 448,00 am 09.05.2011 
 
Die  Ratenzahlungen per Einzugsermächtigung beginnen mit Kursbeginn. 
 
 
Die Anmeldung verpflichtet zur Bezahlung aller Raten, auch wenn Teile 
der Kursreihe nicht besucht werden, es sei denn der Vertrag wurde mit 
halbjähriger Kündigungsfrist gekündigt. Bis Ablauf der Kündigungsfrist 
müssen die anfallenden Raten gezahlt werden.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Es gelten unsere Allgemeinen Geschäftsbedingungen 



Anmeldung 

Tel: 040 - 677 99 91 
Fax: 040 - 675 82 789 Seite 7 E-Mail: info@hisw.de 

Internet: www.hisw.de 

Hiermit melde ich mich zur Weiterbildung  
„Entwicklungspsychologische Beratung für Eltern mit  Säuglingen 
und Kleinkindern „EPB 2010-2011“ an. 
 
Name: .......................................................................................................... 
 
Vorname: ..................................................................................................... 
 
Geburtsdatum: ............................................................................................. 
 
Straße: ......................................................................................................... 
 
PLZ/Wohnort: ............................................................................................... 
 
Telefon privat/geschäftlich: .......................................................................... 
 
E-Mail: .......................................................................................................... 
 
Beruf: ........................................................................................................... 
 
Soll Bildungsurlaub beantragt werden? 

Ja  Nein  

Wenn ja, für welches Bundesland:............................................................... 
 
Die 1. Rate über € 80,00 habe ich überwiesen auf das Konto: 

HAMBURGER SPARKASSE 
Kto.-Nr.: 1295125809 
BLZ: 200 505 50 
Unter dem Stichwort: EPB 2010-2011 
 
Ich erkläre mich mit den Teilnahmebedingungen einverstanden. 
 
Ort, Datum, Unterschrift: 
 
…………………………………………………………………………………….. 

Die Reihenfolge der Anmeldungen entscheidet über di e Teilnahme 



Beruflicher Werdegang 
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Name: .......................................................................................................... 
 
Schulische Ausbildung: (Bezeichnung, Dauer, Art der Abschlüsse) 

…………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………….. 
 
Berufliche Ausbildung: (Bezeichnung, Dauer, Art der Abschlüsse) 

…………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………….. 
 
Berufliche Praxis: (Bezeichnung, Dauer, Art der Abschlüsse) 

…………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………….. 
 
Berufliche Fortbildung: (Arbeitsort, Funktion, Dauer) 

…………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………….. 
 
Motivation: 

…………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………….. 
 
 
Ort, Datum, Unterschrift: 
 
........................................................................................... 


