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Zusammenfassung

Seit Menschen Gedenken existieren Prifungen. Bereits in den ersten Jahrhunderten nach
Christi, halten Historiker fest, wurden offentliche Prifungen durchgefuhrt, um héhere
Pdsten der Gesellschaft zu vergeben. So besteht der Zweck der Prufungen seit jeher in
der ,Sicherung des Leistungsprinzips® (vgl. Krems & Lizcke, 2003, S.1). Seit dem letzten
Jahrhundert wird vermehrt danach geforscht, ob wohl auch Zusammenhénge zwischen
dem Vorhandensein von Angst, die durch die Testsituation hervorgerufen wird, und dem
Ausflllen typischer Intelligenztestelementen bestehen (vgl. Mandler & Sarason, 1952a,
S.166-173). So hat die Prifungsangstforschung eine ganz neue Wende erhalten.
Prifungsangst ist ein in unserer Gesellschaft relativ weit verbreitetes Thema, welches
jedoch eher selten angesprochen wird. Klar ist, dass jeder Mensch in seinem Leben mit
Prifungen konfrontiert wird, doch nicht jedes Individuum in der Lage ist, unter
Prifungsbedingungen sein Potenzial in gleichem Masse auszuschopfen (vgl. Krems &
Lizcke, 2003, S.1). Die vorliegende Arbeit beschaftigt sich intensiv mit der
Auseinandersetzung von Prifungsangsten. Im Fokus stehen sicherlich der theoretische
Zugang mit dem Modell dber die herausgearbeiteten Aquisitions- und
Performanzbedingungen  von  Prifungsangst und das darauf aufbauende
Interventionsprogramm. Der Sinn und Zweck dieser Arbeit besteht namlich primar darin,
das zusammengestellte Interventionsprogramm, welches im Rahmen dieser Diplomarbeit
entstanden ist, vorzustellen und die Resultate einer moglichen Tendenz seiner Wirkung in
einer Einzelfallstudie darzulegen. Aufgrund bereits bestehender Fragebdgen wird ein
Erhebungsinstrument — der FEP (Fragebogen zur Erhebung der Prifungsangst) —
konstruiert, aus dessen Auspragungen ein personliches Prifungsangstprofil (PAP) erstellt
werden kann. Dieses gilt als Grundlage fur die Zusammenstellung des individuell
konzipierten Interventionsprogrammes mit auf die genaue Zusammensetzung der Angst
des Kindes abgestimmten Ubungen. Aufgrund der Konzipierung des
Interventionsprogrammes und der Durchfiihrung der Ubungen kristallisiert sich folgende
Hauptfragestellung heraus:

Wie weit ist es moglich mit den zusammengestellten Interventionen des
Trainingsprogramms ,Die Prifungshelfer” mit der spezifischen Angstform
,Prifungsangst’ umzugehen und diese gegebenenfalls zu bewaltigen?

Diese Fragestellungen gerieten nun in den Interessenfokus und es galt nun, diese
empirisch zu erforschen. Wahrend rund 10 Wochen wurde das Interventionsprogramm mit
einer Sechstklasslerin, 12 Jahre, aus einer mittelgrossen Gemeinde im Rahmen des PSH-
Unterrichtes durchgefiihrt. Mittels ausgewahlter Datenerhebungsmethoden sollten die
Hypothesen untersucht werden. Es muss an dieser Stelle angemerkt werden, dass der
Wunsch, der Schilerin zu helfen, Gber die statistisch Uberprifbare Wirksamkeit gestellt
wurde. Dazu brauchte es umfangreichere Methoden der Inferenzstatistik, die den Rahmen
dieser Arbeit sicherlich gesprengt hatten. So wurden einfachere
Datenerhebungsmethoden (Beobachtung und Befragung) eingesetzt. Die Ergebnisse
jedoch fielen nichtsdestotrotz sehr erfreulich aus: Auf die Gesamtprifungsangst konnte
ein befragter Rickgang von rund 15% gemessen werden, wobei sich in finf von sechs
behandelten Dimensionen eine Besserung abzeichnete. Aufgrund der umfangreichen
Untersuchungen bildet das Interventionsprogramm eine erste Grundlage fir
weiterfihrende Forschungen und Anpassungen. Es kann jedoch bereits nach dieser
Arbeit festgestellt werden, dass das Interventionsprogramm einen nachweisbaren Effekt
auf die Verminderung, bzw. den besseren Umgang mit Prifungsangsten mit sich zieht, da
das Madchen u.a. wahrend der Intervention in den reguldren Unterricht zuriickwechseln
konnte.

Schlusselbegriffe dieser Arbeit sind: Prufungsangst, Interventionsprogramme gegen
Prufungsangst, ,Die kleinen Prifungshelfer” und der DBR-Ansatz.
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Vorwort

2

, ,,G[u ist nicht eine Staﬁon, bei der man ankommt,

wil sondern eine A.Y’t ZUre .lsen. “ ' Margaret Lee Rumbeck

Abbildung 2: Glick, 2015

(Quelle: dinirosita.blogspot.ch, 2015)

Das Schreiben einer Diplomarbeit ist ein spannender, aufregender Prozess, welcher ich im
vergangenen Jahr an der Padagogischen Hochschule durchschreiten durfte. Ich begab mich auf
eine spannende Reise, meine Reise hamens Abschlussarbeit. Wie bei jeder Expedition muss vor
Aufbruch zunéchst festgelegt werden, wohin es gehen soll, damit man sich nicht verirrt oder von
seinem Weg abkommt. Ich wusste, dass ich mit meiner Diplomarbeit etwas ermdglichen wollte,
was praktischen Nutzen mit sich bringt und Sinn macht.

Da ich selber seit meiner frilhen Schulzeit an Prifungsangst leide, weiss ich, was es bedeutet,
unter grosser Angst Prifungen zu schreiben. Der Druck der Betroffenen ist oft gross und das
Thema wird sehr haufig umgangen und bleibt unthematisiert. Angst wird oftmals mit einer
Charaktereigenschaft verwechselt, die man sowieso nicht ablegen kann, die einfach zum
jeweiligen Menschen gehort, die es zu akzeptieren gilt.

Mit meiner Arbeit méchte ich jedoch eine Moglichkeit bieten, dass es den Betroffenen besser
gelingt, mit ihren Angsten umzugehen. Ich méchte Lehrpersonen mit meinem Programm
unterstutzen, damit sie Moglichkeiten kennen, ihren Schiilern die nétige Unterstiitzung zu bieten.
Heute, bald anderthalb Jahre nach Beginn der Arbeit kann ich mit Freude feststellen, dass mir dies
mit meinem Interventionsprogramm gelungen ist. Damit ich diese Arbeit verwirklichen konnte, gab
es viele Menschen, die mich auf meiner Reise unterstutzt haben.

Zunachst mdochte ich meiner Betreuerin Frau Corinna Bumann danken, die mir in allen
Schwierigkeiten jederzeit mit Rat, Tat und Menschlichkeit zur Seite gestanden ist und auf jedes
Problem eine fachlich kompetente und situationsgerechte Lésung parat hatte.

Weiter méchte ich den Menschen danken, die es Uberhaupt erméglicht haben, dass diese Arbeit in
der Praxis umgesetzt werden konnte: Mein Dank geht an die Schilerin, welche so engagiert,
offenherzig und ehrlich an dem Trainingsprogramm teilgenommen hat und mdéchte sie ermutigen,
weiter an sich zu glauben und an ihrer Angst zu arbeiten — es lohnt sich! Weiter danke ich der
schulischen Heilpadagogin fiur ihre fachliche Unterstlitzung und Ihre Bereitschaft, mein Projekt in
ihrem Unterricht zu testen. Vielen Dank fir die Ermdglichung solch einer Chance!

Mein Dank geht auch an Edmund Steiner - den Verantwortlichen fir die Durchfihrung der
Diplomarbeit an der P&adagogischen Hochschule Wallis - fir sein offenes Ohr und seine
konstruktiven Lehren im Rahmen der Vorbereitungs- und Durchfiihrungszeit.

Ein grosses Danke mochte ich auch an meine Lektorinnen und Lektoren richten, die in vielen,
aufwandigen Stunden mit so aufmerksam geschulten Augen meine Arbeit gelesen haben und in
spannenden Reflexionsnachmittagen mit mir die Arbeit Revue passieren liessen. Dadurch habt ihr
mir eine ganz neue Sichtweise zur Reflexion ermdglicht: Mein Dank geht hier ganz besonders an
meine wundervolle Schwester, Larissa Imesch, danke, dass es dich in meinem Leben gibt; an
meine treuen Freundinnen Colleen Fuchs und Melanie Welschen sowie an meinen Cousin
Christoph Imesch.

Dariiber hinaus mdchte ich euch, Mama und Papa, fir die liebevolle Unterstiitzung danken, die ich
immer wieder von euch erfahren darf. Ihr zeigt mir jeden Tag neu, dass mein Leben mit euch eine
Reise voller Glick bedeutet! Ein ganz besonderer Herzensdank geht an meine Grossmama, von
der ich gelernt habe, an mich zu glauben und Vertrauen ins Leben zu haben. Ohne dich wirde
diese Arbeit nicht auf diese Art und Weise existieren, danke!

Visp, im Februar 2015 Nathalie Imesch ¢
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1. Einfihrung

Die vorliegende Arbeit beschaftigt sich mit der Prasentation der Erstellung, Durchfiihrung
und Reflexion des Interventionsprogrammes ,Die kleinen Priufungshelfer®. Dieses
Interventionsprogramm wurde im Rahmen einer Bachelorarbeit aufgrund theoretischer
Erkenntnisse im  Bereich der Prifungsangst und bereits bestehenden
Prufungsangstinterventionsprogrammen erstellt. Das Interventionsprogramm basiert auf
einem patientenorientierten Ansatz und besteht aus folgenden Hauptkomponenten:
Mittels einem Fragebogen zur Erhebung von Prifungsangst (FEP) werden in sechs
verschiedenen Bereichen Fragen gestellt, die Hinweise zur jeweiligen Intensitat des
Bereiches liefern. Diese Bereiche werden ,Dimensionen“ genannt. Der FEP besteht aus
109 Items aus allen sechs Dimensionen, die folgendermassen heissen:

PA  Prufungsangst Unzulénglichkeit, Hilflosigkeit in schulischen
Prufungssituationen, Angste vor Leistungsversagen (vgl.
Wieczerkowski et al., 1998, S.20)

allgemeine  Angstsymptome  (Herzklopfen,  Nervositat,
Einschlaf- und Konzentrationsstérungen, Furchtsamkeit,
reduziertes Selbstvertrauen) (vgl. Wieczerkowski et al., 1998,
S.20)

Konzentrations- und Aufmerksamkeitsprobleme (vgl. Schmid,
1998, S.13f)

innere Abwehr gegen die Schule, unlustvolle Erfahrungen,
Motivationsabfall (vgl. Wieczerkowski et al., 1998, S.20)

ME | Methoden Mangelnde Kenntnisse im Bereich Lern- und Arbeitstechniken
(vgl. Schmid, 1998, S.13f)

Angstlichkeit, von der erwiinschten sozialen Norm
abzuweichen; erhohte Tendenz, sich im Sinne der sozialen
Erwlnschtheit darzustellen; Neigung zur Verstellung (vgl.
Wieczerkowski et al., 1998, S.20)

Tabelle 1: Die sechs Dimensionen des Interventionsprogrammes (Quelle: die Verfasserin, 2015)

Aufgrund der Resultate des FEP werden die Auspragungen - auch Intensitaten genannt —
der einzelnen Dimensionen berechnet und in einem personlichen Prifungsangstprofil
(PAP) festgehalten. Aufgrund dieses PAP | (Pra-Befragung) kann nun ein ganz individuell
gestaltetes und auf das Kind massgeschneidertes Trainingsprogramm mit spezifisch auf
die Dimension passenden Ubungen zusammengestellt werden. Nach der Beendigung der
Interventionen wird ein weiteres Mal ein PAP Il (Post-Befragung) erstellt, Auch wird in der
folgenden Arbeit ein beobachtetes PAP 1 im Vorfeld der Intervention und ein
beobachtetes PAP 2 nach der Durchfuhrung der Intervention von der schulischen
Heilpadagogin erstellt. Mittels dieser Daten werden Verédnderungstendenzen in den
einzelnen Dimensionen und im Hinblick auf das Gesamtkonstrukt der Prifungsangst
erhoben. Zunachst jedoch wird in der Problemstellung der Kontext, in welchen die
Untersuchung eingebettet wird, eindeutig umrissen.
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2. Problemstellung

2.1. Forschungsgegenstand

Seit Tausenden von Jahren existieren Prifungen. Diverse Studien zeigen, dass nicht alle
Menschen unter Prifungsbedingungen ihr Leistungsvermogen voll ausschépfen kénnen
(vgl. Krems & Lizcke, 2003, S.1). Auch im Setting ,Unterricht” kann dieser Umstand immer
wieder facher- und stufenunabhéngig beobachtet werden. Diverse Studien fuhren diese
Tatsache auf das Phanomen der Prifungsangst zurtick, welches auch in der heutigen Zeit
sehr préasent ist. Aktuelle Studien zeigen auf, wie aufféllig die deutlich angestiegenen
Prozentzahlen von Personen, die an Prifungsangst leiden, sind (vgl. ebd., S.1).

2.1.1. Erkenntnisse aus den ersten, relevanten Studien

Bereits im 2. und 3. Jahrhundert v.Chr. wurden in China o6ffentliche Prifungen
durchgefuhrt, um Kandidaten fiir den Staatsdienst auserkiesen zu kénnen. Der Zweck der
Prifungen besteht also seit ihrer Einfiihrung in der ,Sicherung des Leistungsprinzips®. Die
Durchfuihrung von Prifungen wird haufig laut umstritten, trotzdem steht ihre Abschaffung
ausser Frage. Heftig diskutiert wird auch das ,Wie“ der Durchfuhrung von Prifungen und
,0b gewisse Menschen durch Prifungen benachteiligt werden®. So ist es offensichtlich,
dass an Prifungsangst leidende Menschen in Prifungen ,nur einen Bruchteil ihres
Leistungsvermogens” zeigen konnen (vgl. Krems & Lizcke, 2003, S.1). Die erste,
wissenschaftliche Studie, die im Jahre 1958 explizit zum Thema Prifungsangst
durchgefihrt wurde, stammte von Richard Alpert und Ralph Haber. Richard Alpert kehrte
auf dem Hohepunkt seiner Forschungen der Psychologie den Ricken zu und wirkte von
da an in Indien als buddhistischer Religionsmann ,Ram Dass“, wo er heute noch tatig ist.
Leider ist die Studie der beiden Wissenschaftler heute sehr schwer ausfindig zu machen
und es koénnen kaum Rickschlisse Uber die gewonnenen Erkenntnisse eruiert werden
(vgl. Dass, 2010, o. S.). Im Vorfeld zu dieser Studie probierten Wissenschaftler in
Voruntersuchungen herauszufinden, ob Zusammenhéange zwischen dem Vorhandensein
von Angst, die durch die Testsituation hervorgerufen wird, und dem Ausfiillen typischer
Intelligenztestelementen bestehen (vgl. Mandler & Sarason, 1952a, S.166-173).
Erkenntnisse wurden dabei der S-R-Verhaltenstheorie des Behaviorismus zugeordnet,
wie es dieser Zeitepoche der Nachkriegszeit entsprach (vgl. ebd., S.166-173). Die
Forscher kamen zu der Einsicht, dass hochéngstliche Versuchspersonen bessere
Testergebnisse erzielen, wenn im Vorfeld keine Hinweise zur Testsituation gemacht
werden. Die optimalen Bedingungen fiir weniger angstliche Testpersonen lagen darin,
dass ihnen ein Misserfolgsbericht genannt wurde (vgl. ebd., S.166-173). Weiterflihrende
Forschung ergab Korrelationen zwischen Prufungséngstlichkeit und psychometrischen
Angaben, sowie der sozialen Klasse. Auch wurden Untersuchungen eingeleitet, in denen
die Prifungsangst mit von den Personen gewohnten Frustreaktionen verglichen wurden
(Mandler & Sarason, 1952b, S.810-817). Auch wurde nachgewiesen, dass Menschen mit
grosser Prifungsangst dazu tendieren, sich selber mehr Schuld an Misserfolgen
zuzuschreiben, als dies Menschen mit tieferer Prifungsangstlichkeit tun (vgl. John,
Sarason, 1955, S.335-338). In den Siebzigerjahren konnte erstmals ein Zusammenhang
zwischen der erlernten Hilflosigkeit und der Prifungsangst wissenschatftlich
nachgewiesen werden. Dabei wurden in einer Versuchsanordnung stark
prufungsangstlichen, sowie schwach prifungsangstlichen Personen entweder
kontrollierbarem oder unkontrollierbarem Larm ausgesetzt. Der einen Halfte wurde in der
anschliessenden Aufgabe zur Losung eines Anagramms bestétigt, dass die Mdglichkeit
zu scheitern besteht, der anderen Halfte wurde dies nicht mitgeteilt. Wie die bisherigen
Prifungstheorien (vgl. Alpert & Haber, 1958; John, Sarason, 1955) es vermutet haben,
konnte bestéatigt werden, dass nur die stark prifungsangstlichen Personen durch die
erlernte Hilfslosigkeit in ihrer Leistung geschwécht wurden (vgl. Coyne, Lavelle &
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Metalsky, 1979, S.381-387). Wie Warren et al. (1996) festgestellt haben, besteht
zwischen Prifungsangsten und Leistungsdefiziten eine deutliche Korrelation. Seipp
(1990) verwirklichte eine Metaanalyse mit 126 neueren Studien aus verschiedenen
Landern aus den Jahren 1975 bis 1988. Durch diese Metaanalyse kdnnen negative
Korrelationen zwischen Angst- und Leistung aufgezeigt werden, da die Leistung der
beiden Gruppen eine halbe Standardabweichung auseinander lag. Da die Datenlage
lediglich korrelative Zusammenhange nachweist, ohne Schlisse auf die Ursache des
Zusammenhanges zuzulassen, kann nur dartuber spekuliert werden, ob priméare
Prifungsangst Leistungsdefizite mit sich bringt, oder jedoch Leistungsdefizite
aufkommende Angste hervorbringen. Silverman (1995) kommt in diversen Studien zum
Ergebnis, dass eine erhdhte Pravalenz anderer Angst- und phobischer Stdérungen bei
Kindern mit Prifungsangsten nachgewiesen werden konnte. Auch Essau (2003) erlangte
die Erkenntnis, dass Kinder mit Prifungsangst an mindestens einer weiteren
Angststorung leiden (vgl. Essau, 2003, o. S. zit. nach Schneider, 2009, S.575).

2.1.2. Erkenntnisse aus weiteren Studien

Der Fokus der vorliegenden Arbeit liegt besonders auf der Therapie von Prifungsangst
bei Schilern. Diese Therapie umfasst aufgrund der verschiedenen Manifestationsebenen
der Angstsymptome (kognitiv, behavioral, emotional und physiologisch), welche aufgrund
des FEP (Fragebogen zur Erhebung von Prifungsangst) erhoben wurden, verschiedene
Interventionsansatze, die auf sechs verschiedenen Dimensionen beruhen (Prifungsangst,
manifeste Angst, Konzentration, Motivation, und soziale Erwlnschtheit). In
diesem Kapitel wird die Konzipierung dieses Interventionsprogrammes mit Hilfe
fundamentaler Erkenntnisse aus weiteren, dem Programm zu Grunde liegenden Studien,
kurz begriindet.

a) Interferenz-Modell
Verbindung zur Dimension Prifungsangst mit dem Schwerpunkt kognitive Interventionen

Dieses Modell vertritt die Annahme, dass der zu kennende Prifungsstoff von den
Lernenden zwar beherrscht wird, das adaquate Abrufen und Wiedergeben jedoch durch
sinterferierende Prozesse® wahrend der Prifung nicht, oder nicht vollstandig mdglich ist.
Konkret kdénnen zum Beispiel ,Sorgen Uber das Abschneiden in der Prifung“ oder
.prifungsbezogene Angste“ (damit bezeichnet man beispielsweise Angst vor einem
Blackout) solche interferierende Prozesse sein. Diese Vorgange nehmen einen relevanten
Anteil der Aufmerksamkeit flr sich in Anspruch, weshalb ,weniger Kapazitat fur die
eigentliche Prifungsleistung besteht* (vgl. Fehm & Fydrich, 2011, S.20-21 zit. nach
Sarason, 1998, o. S.; Wine, 1980, o. S.). Es wurden viele wissenschaftliche Studien
(Heimberg, Nyman, O’Brien, 1987; Hollandsworth, Glazeski, Krikland, Jones & van
Norman, 1979) zu diesem Modell durchgefiihrt, dessen empirische Evidenz als sehr
bedeutend angesehen werden kann. Die Ablenkbarkeit ist besonders bei hoch
prufungsangstlichen Schilern in Bewertungssituationen sehr gross, da diese Situation zu
einer verstarkten Selbstaufmerksamkeit und somit zu vermehrten aufgabenirrelevanten
Gedanken fuhrt (vgl. ebd., 2011, S.21 zit. nach Heimberg, Nyman & O’Brien, 1987, o. S.).

b) Defizit-Modell

Verbindung zu der Dimension mit dem Schwerpunkt Lerntechniken

Diverse Studien der achtziger Jahre (vgl. Culler & Holahan, 1980; Paulman & Kennelly,
1984; Bruch, 1981) ergaben, dass bei Schilern mit Prifungsangst schon bei der

Prufungslernphase vermehrt Probleme beim ,Aufnehmen und Behalten des Stoffes®
aufgetreten sind. So behauptet das Defizit-Modell, dass ,Personen mit Prifungsangsten
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Defizite in Lern- und Studiertechniken aufweisen® (vgl. Fehm & Fydrich, 2011, S.21 zit.
nach Culler & Holahan, 1980, o. S.; Paulman & Kennelly, 1984, o. S.). Es wurde auch
herausgefunden, dass sich die Lerndefizite bei hochéngstlichen Personen in einem
hoheren Ausmass auf die Performanz der Schiler auswirken, als dies bei niedrig
angstlichen der Fall ist (vgl. ebd., S.21 zit. nach Culler & Holahan, 1980, o. S.; Paulman &
Kennelly, 1984, o. S.).

c)

Verbindung zur Dimension der sozialen Erwinschtheit
Verhaltenstherapeutische Anséatze und Selbstwahrnehmung

Selbstwertmodell

mit dem Schwerpunkt

In diesem Modell wird beschrieben, dass ein Versagen in einer Leistungssituation als
LAngriff auf den Selbstwert erlebt wird, den es nach allen Méglichkeiten zu vermeiden gilt*.
Diese Tatsache resultiert aus der Problematik, dass der ,Selbstwert einer Person sehr
stark von den eigenen akademischen und beruflichen Erfolgen“ abhangig gemacht wird.
Hinzu kommt das Suppositum des Einflusses von Personen im personlichen Umfeld,
welche die schlechten Leistungen einer Prifungssituation ,auf die Fahigkeiten der Person
attribuieren® und somit externe Faktoren ausschliessen (vgl. Fehm & Fydrich, 2011, S.23
zit. nach Covington, 1992, o. S.). Weiter werden Prifungsangste als Schutzfunktion fr
das Selbstwertgefiihl missbraucht, indem schlechte Leistungen auf die Angst und nicht
auf mangelnde Fahigkeiten zurtickgefuhrt werden (ebd., S.23 zit. nach Covington, 1992,
0.S.).

d) Storungsmodell der Prifungsangst nach Fehm & Fydrich
Personbezogene Faktoren Lerngeschichte biologische
— Aligemeine Angstlichkeit und Depressivitat | | — Prifungs- Vulnerabilitat
®© — Allgemeines kognitives Leistungsniveau, erfahrungen — erhéhte physio-
= Lern- und Studierfertigkeiten — Misserfolgs- logische Angst-
® ~ |- Grunduberzeugungen: z. B. verstarkte erfahrungen bereitschaft
.g o Bereitschaft zu katastrophisierendem — subjektiv als — erhdhte auto-
[+ g Denken, Perfektionismus ungerecht erlebte nome Aktivie-
8&1 — Motivationale Faktoren (z. B. Unsicherheit Bewertungen rung
=] Uber die Wahl des Studien- bzw. — prufungsangstli- — kardiovaskulare
a Abschlussziels) che Modelle im Faktoren
— Abhéangigkeit des Selbstwertgefihls von familiaren Bereich
Priufungsleistungen oder durch andere
— Aufschiebeverhalten Bezugspersonen
& ¥ + ¥
- —
e 2 negatives Prifungseriebnis
§ :S—- Inkompetenzerleben wahrend der Vorbereitung
2 & interferierende, problematische Lebenssituationen
<<
Prufungsangst
Situative Personbezogene Bewadltigungs-
- Variablen, z.B. Variablen, z.B. verhalten in der
2 — Bedeutung und Art — Reaktion auf mégliche | | Situation, z. B.
i = der Prifung Misserfolge — Absagen von
E () — Vorbereitungszeit/ — Strategien im Umgang Prifungen
s S Prifungssituation mit Stress und Belas- — Sicherheits-
=% selbst tung verhaltensweisen
su - Schw:engkensm_veau/ - S(rate_glen im Umgang — Arbeitsverhalten/
-.3 Stoffumfang/Zeitdruck mit Prifungsangst Aufschieben/
< — Personlichkeit und — Angstreaktionen vor Prokrastination
Art des Prifers/ und wahrend der Pri-
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Abbildung 3:

Stérungsmodell der Prifungsangst, 2011 (Quelle: Fehm & Fydrich, 2011, S.26)
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Aufgrund der in den vorangegangenen Abschnitten vorgestellten Theorien haben Fehm &
Fydrich (2011) ein heuristisches Arbeitsmodell fir das praxisorientierte Arbeiten bei der
Diagnostik, Erklarung und Behandlung von Prifungséngsten zusammengestellt. Das
Modell besagt, dass sowohl pradisponierende Faktoren, ausldsende Bedingungen, sowie
aufrechterhaltende Faktoren an der Entstehung, Aufrechterhaltung und gar der
Intensivierung von Prifungsangsten beteiligt sind (vgl. Fehm & Fydrich, 2011, S.25f). Zu
den pradisponierenden Faktoren zahlt das Modell die personenbezogenen Faktoren, die
Lerngeschichte, sowie die biologische Vulnerabilitdt. Die ausldsenden Faktoren bestehen
aus einem negativen Prifungserlebnis, dem Inkompetenzerleben waéahrend der
Vorbereitung, sowie der interferierenden, problematischen Lebenssituation. Die
pradisponierenden und auslésenden Faktoren bewirken also, dass Prufungsangst eintritt.
Weiter kommen die aufrechthaltenden Faktoren hinzu, welche aus den situativen und
personenbezogenen Variablen, sowie dem Bewaltigungsverhalten in der Situation
bestehen. Diese Faktoren verhindern ein Verschwinden der Angst. Das Programm gegen
Prifungsangst, welches im Zentrum der verfassten Arbeit steht, orientiert sich in seinem
Aufbau und in seiner Wirkungsweise an diesem praxisorientierten Arbeitsmodell, welches
auf der oben dargestellten Abbildung zu erkennen ist. Aus diesem Grund wird
nachfolgend eine Verbindung zwischen dem Stdérungsmodell von Fehm & Fydrich (2011)
und dem Aufbau des Trainingsprogrammes dargestellt.

Synthese des Stérungsmodelles mit den Dimensionen des Prufungsprogrammes

Die erste Dimension ,Priifungsangst‘ besteht aus einer Zusammensetzung aus Ubungen,
die auf alle drei Faktoren einwirken soll. Besonderes wird aber sicherlich auf die
Lerngeschichte bei den pradisponierenden Faktoren eingegangen. Unter Lerngeschichte
verstehen Fehm & Fydrich (2011) ,vorangegangene Prifungs- und
Misserfolgserfahrungen, subjektiv als ungerecht erlebte Bewertungen oder
prufungsangstliche Modelle im familidren Bereich oder durch andere Bezugspersonen®
(vgl. Abbildung). Durch die verschiedenen Ubungen dieser Dimension ,Priifungsangst*
werden Prifungserfahrungen, die bei Betroffenen mit Angst verbunden sind,
aufgearbeitet. Auch aufrechterhaltende Faktoren werden stark thematisiert, besonders
das Erlernen von Strategien im Umgang mit Blackouts und das Erkennen und
Einschatzen von eigenen Starken und Schwachen gehoért zu den personenbezogenen
Variablen, die durch ,Reaktionen durch mdgliche Misserfolge, Strategien im Umgang mit
Stress und Belastung, Strategien im Umgang mit Priifungsangst und Angstreaktionen vor
und wahrend der Prafung“ (vgl. Abbildung) gekennzeichnet werden. Beispielsweise
werden mit spezifischen Ubungen wie dem ABC-Schema auch Angstreaktionen
(Gedanken) vor und wahrend der Priifung behandelt. Die zweite Dimension der
.Manifesten Angst“ legt ihren Fokus vor allem auf die personenbezogenen Faktoren,
welche aus ,der allgemeinen Angstlichkeit und Depressivitat, dem allgemeinen, kognitiven
Leistungsniveau, Grundiberzeugungen, motivationalen Faktoren, des Selbstwertgefiihls
und dem Aufschiebeverhalten bestehen“ (vgl. Abbildung) und die biologische
Vulnerabilitat, bestehend aus ,Angstbereitschaft, autonomer Aktivierung und
kardiovaskularen Faktoren“ (vgl. Abbildung) welche beide zu den pradisponierenden
Faktoren gehoren. Durch diverse Ubungen wird die allgemeine Angstlichkeit der
Betroffenen sichtbar gemacht und an falschen Grundiiberzeugungen zu verstarktem
Katastrophendenken und Perfektionismus gearbeitet. Auch personal-motivationale
Faktoren werden durch Geschichten angesprochen. Mit Hilfe von leichten Atem- und
Entspannungsiibungen werden die erhdhte, physiologische Angstbereitschaft und die
erhohte autonome Aktivierung normalisiert. Die Dimension der ,Schulunlust® zielt vor
allem auf das Bewaltigungsverhalten in der Vorbereitungssituation, welches zu den
aufrechterhaltenden Faktoren, gezahlt wird. Aufgrund der verschiedenen Ubungen
werden Sicherheitsverhaltensweisen bewusst gemacht und auch das Arbeitsverhalten
genauer unter die Lupe genommen. ,Soziale Erwinschtheit®, welche die vierte Dimension
bildet, zielt in ihren verhaltenstherapeutischen Ansdtzen besonders auf die
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personenbezogenen Faktoren bei den pradisponierenden Faktoren: es wird am
Selbstwertgefuhl der Betroffenen gearbeitet, da dieses sehr stark in Zusammenhang mit
Prifungsleistungen steht. Weiter werden auch angemessene Reaktionen auf mogliche
Misserfolge erarbeitet, welche zu den personenbezogenen Variablen bei den
aufrechterhaltenden Faktoren gehért. Der Bereich reagiert
in seiner Gliederung in Organisations- und Strategienerwerb vor allem auf die
auslosenden Faktoren (Inkompetenzerleben wéhrend der Vorbereitung und Durchfuihrung
einer Prifung) und die situativen Variablen (Vorbereitung, Stoffumfang, Zeitdruck) und
das Bewaltigungsverhalten in der Situation (Arbeitsverhalten), die 2zu den
aufrechterhaltenden Faktoren gehéren. Die letzte Dimension ,Konzentration® fokussiert
sich durch ihre konzentrationsfordernden Arbeitstechniken vor allem auf die auslésenden
Faktoren eines negativen Prifungserlebnisses, wie z.B. interferierende problematische
Lebenssituationen. Weiter werden mit den Entspannungstechniken vor allem auf die
biologische Vulnerabilitat der prédisponierten Faktoren, wie z.B. die erhéhte
physiologische Angstbereitschaft und autonome Aktivierung, sowie die kardiovaskularen
Faktoren Bezug genommen.

2.1.3. Forschungslicken

In konzipierten, psychologischen Modellen zur Prifungsangst konnte keine ausreichende
Beriicksichtigung von ,Angsten in der Vorbereitungszeit von Priifungen bei
Prifungsangsten in der Prifungssituation selber® vorausgesagt werden. Die Relation
dieser beiden Aspekte von Prifungsangst ist nicht eindeutig bekannt. Es wéare sehr
interessant zu wissen, ob ,Personen, die wahrend der Vorbereitungsphase starke Angste
erleben, auch starke Angste in der Priifungssituation erleben®. Das bedeutet also, dass
die Frage, ob das ,Ausmass der Angst wahrend der Vorbereitungszeit* die ,Angst in der
Prifung® vorhersagt, bleibt weitgehend ungeklart. Ebenso steht die daraus resultierende
Hypothese ,ob es Gruppen von Personen gibt, die in nur einer der beiden Phasen der
Prifung besonders starke Angste erleben® im leeren Raum. In Bezug auf die im vorherig
genannten Kapitel (vgl. Stdrungsmodell nach Fehm & Fydrich, 2011) ist es unbekannt, ob
Jur die Angste in der Vorbereitungsphase dieselben begiinstigenden und
aufrechterhaltenden Faktoren relevant sind wie fiir Angste in der Priifungssituation
selbst”. Das Einzige, was bisweilen berlcksichtig wurde, war die Tatsache, dass die
beiden Situationen (Vorbereitung und eigentliche Prifungssituation) getrennt exploriert
wurden, da diese Massnahme der getrennten Exploration eine enorme Relevanz fir die
Behandlungsplanung mit sich zieht (vgl. Fehm & Fydrich, 2011, S.26).

3. Theoretischer Bezugsrahmen

Der nachfolgende theoretische Bezugsrahmen gliedert sich in mehrere Teile. Da das
vorliegende Programm eine Intervention gegen Prufungsangst verkdrpert, wird sicherlich
diesem Begriffskonstrukt einen bedeutsamen Teil in der theoretischen Erarbeitung
eingerdumt. In einem ersten Schritt jedoch folgt eine globale Annaherung an das Thema
mittels der Behandlung des Themengebietes Angst. Daraufhin folgt wie erwdhnt das
Konstrukt Prifungsangst. Der dritte Bezugsrahmen setzt sich durch die Bestimmung des
Aufbaus und der Wirkungsweise von Therapiemanualen, die einen wichtigen Beitrag zu
diesem Interventionsprogramm geleistet haben.
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3.1. Angst

3.1.1. Ursprung der Angst

Gefiihle wie Liebe, Freude, Arger, Wut oder Trauer gehéren zum Dasein aller Menschen.
Auch Angst ist eine dieser sogenannten Primaremotionen des Menschen. Angst wird als
normales psychisches Ph&nomen mit adaptivem Charakter betrachtet und resultiert
normalerweise als Reaktion auf bedrohliche oder unkontrollierbar erlebte Ereignisse oder
Situationen. Dies bedeutet also, dass Angst den Menschen dazu verhilft, sich auf eine Art
und Weise zu verhalten, dass diese oder &hnliche Situationen uberwunden werden
konnen. Angst als so gesehen noétige Reaktion auf effektiv bedrohliche Situationen ist
uberlebenswichtig: sie sichert das Uberleben des Menschen und der Menschheit (vgl.
Lieb & Wittchen, 2011, in Perrez & Baumann, 2011, S.894). Angst ist somit als
Schutzmechanismus unerlasslich fir das Uberleben der Menschen. Angst kann als
Merkmalskomplex verstanden werden, der sich im Verlaufe der Evolution herausgebildet
hat, da er den Betroffenen dabei unterstitzte, potenziell schwierige Situationen zu
meistern. Daraus resultierten wichtige Uberlebens- und Fortpflanzungsvorteile gegentiber
anderen Individuen. Angste sind somit ein ,Produkt der natirlichen Selektion®, da sie
.bereichsspezifisch und an reale Gefahren in ihrer Umwelt oder Umwelten ihrer
evolutionaren Vergangenheit angepasst sind“ (vgl. Schneider, 2004, S.52). Jedoch kann
ein Ubermass an Angst auch ein pathologisches Ausmass annehmen. Das heisst, dass
.,das Ausmass und/oder die Dauer der Angstreaktion von den Betroffenen als
unverhaltnismassig stark erlebt wird“ (vgl. Lieb & Wittchen, 2011, in Perrez & Baumann,
2011, S.894). Weiter kommt das unbegriindete, subjektive Urteil Gber die Angst oder die
konsistente Vermeidung der angstauslésenden Situation. Diese pathologische Angst zieht
generell einen sehr hohen Leidensdruck sowie eine Beeintrachtigung der Lebensqualitat
mit sich (vgl. ebd., S.894). Im Zusammenhang mit Angststorungen kommen verschiedene
Begriffe zum Einsatz. Die wichtigsten Terminologien werden nun nachfolgend dargestellt.

3.1.2. Unterscheidung wichtiger Grundbegriffe

a) Angst

Essau (2003) halt fest, dass es ,wichtig ist, das Phanomen Angst von drei damit
zusammenhangenden Emotionen (Furcht, Phobie, Panik) zu unterscheiden (S.17). Angst
verfigt Uber ,denselben Wortstamm wie das lateinische ,angere®, was so viel wie
.bedrangen® oder ,beengen” heisst. Angst beschreibt eine zukunftsorientierte Emotion, die
durch Befirchtungen und das Gefihl, zukinftige, mdglicherweise bedrohliche Situationen
nicht kontrollieren zu kénnen, gekennzeichnet ist. Zur Abgrenzung von Begriffen wie
Furcht oder Phobie kann festgehalten werden, dass Angst ein diffuses Gefuhl von
geringer Spezifitat ist (vgl. ebd., S.17).

b) Furcht

Furcht kann als ,eine unmittelbare Alarmreaktion auf eine gegenwartige Gefahr oder
lebensbedrohliche Situation® definiert werden. (Essau, 2003, S.17). Im Gegensatz zu der
Angst ist die Furcht durch ihre Gegenwartsbezogenheit determiniert. Bei Kindern stellt
Furcht in den meisten Fallen eine adaptive Reaktion dar und spiegelt die Entstehung
kognitiver Fahigkeiten wieder. Als weiteres Kennzeichen der Furcht kann festgehalten
werden, dass diese meist keine intensiven oder anhaltenden Reaktionen nach sich zieht
und von kurzlebiger Natur ist (vgl. ebd., S.17).
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c) Phobie

Essau (2003) terminiert die Merkmale nach Beck & Emery (1985) einer Phobie ,durch den
intensiven Wunsch [...], die geflrchtete Situation zu vermeiden® (S.17). Weiter muss
festgestellt werden, dass eine Phobie ,bei Konfrontation mit der Situation grosse Angst
[hervorruft]” (vgl. ebd., S.17.).

d) Panik

Panik kann als ,eine plotzliche, Uberwaltigende Periode intensiver Furcht oder
Unbehagens, das mit kdrperlichen und kognitiven Symptomen eine Kampf/Flucht-
Reaktion einhergeht” beschrieben werden (vgl. Essau, 2003, S.18). Nach einer
griechischen Sage zufolge wird das ,unerwartete und vernichtende Geflihl von grossem
Schrecken® (vgl. ebd., S.18) als Panik bezeichnet.

e) Stress

Stress wird immer wieder sehr gerne und haufig in der psychologischen Literatur definiert
und es ist schwierig, in dem grossen Angebot von Definitionen eine Passende zu finden.
Nach einer Definition in Anlehnung an Nitsch (1981, zitiert nach Perrez & Baumann, 2011)
kann Stress aufgefasst werden als...

Stimulus, also als belastendes Ereignis oder belastenden Umweltreiz.

Reaktion auf einen bestimmten Stimulus, auch als Belastungsreaktion bezeichnet.
eine intervenierende Variable, die zwischen Stimulus und Reaktion vermittelt.
transaktionaler Prozess der Auseinandersetzung des Individuums mit seiner
Umwelt.

PobdE

3.1.3. Mogliche Ursachen von Angststdérungen

Es wird oftmals beobachtet, dass Angste gehauft unter Familienmitgliedern weitervererbt
werden. Aus verschiedenen Tierexperimenten kann geschlossen werden, dass aufgrund
der selektiven Ziichtung von Angstmerkmalen auch die Angst bei den Menschen vererbt
werden kann (vgl. Sartory & Eysenck, 1976, zit. nach Schneider, 2004, S.27). Auch
Zwillingsstudien liefern Aufschluss daruber, dass erhdhtes Auftreten von Angst in der
Familie des Patienten auf Vererbungshinweise schliessen lassen. Ebenso wurde der
Umwelteinfluss mittels Studien untersucht und als Risiko befunden. Weiter wurde der
Zusammenhang von Angststorungen mit dem Auftreten von irgendeiner anderen Stérung
untersucht (vgl. Schneider, 2004, S.28). Es wurde ein generelles Risiko fur das Auftreten
einer Angststorung festgestellt, sobald eine andere Stdérung der Psyche vorliegt.
Zusammenfassend lasst sich also festhalten, dass Angststdrungen grosstenteils auf
Umwelteinfliisse zurtickzuftihren sind und dass gewisse Gene ihren Beitrag dazu leisten
(vgl. ebd., S.28).

3.1.4. Verschiedene Angste im Verlauf unseres Lebens

In unserer modernen Gesellschaft sind Angste allgegenwertig. Angste konnen angeboren
sein und sich langsam entwickeln. Sie koénnen mutieren oder wie auf einen Schlag
plétzlich vollig unerwartet auftreten. Bei Kindern dussern sich die Angste vor allem ,vor
Strafe, Dunkelheit und Alleingelassenwerden®, woraufhin im Jugendalter, sprich der
Pubertat, die Angste sich vor allem im Akzeptanzverlust gegenilber Gleichaltrigen
manifestiert. So nehmen die Angste im voranschreitenden Leben ihren Lauf und dussern
sich im Erwachsenenalter vor allem in ,Partnerschafts-, Elternschafts-, Existenz- und
Karrieredngsten®. Im vorangeschrittenen Alter existieren die ,Angst vor dem Ruhestand,
Krankheit, Pflegebediirftigkeit, Sterben und Tod“ (vgl. Karsten, 2004, o. S.). Angste
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gehdren unmittelbar zu unserem Leben und es ist daher von grosser Bedeutung, sich mit
ihnen auseinanderzusetzten, sie zu erkennen, zuzulassen und ihnen bewusst Raum zu
ermdglichen, anstatt diese ins Unbewusstsein zu beférdern.

3.2. Priufungsangst
3.2.1. Mégliche Begriffsdefinition und wichtige Differenzierungen des Angstbegriffs

a) Klassifizierung von Prufungsangsten

Weder im DSM-5 oder im ICD-10, den beiden bekanntesten, psychologischen
Klassifikationssystemen flr psychische Stérungen, wird Prifungsangst als eigenstandige
Storung aufgefihrt (vgl. In-Albon, 2011, S.56). Die Vorgangerversion des DSM-5 (das
DSM-5 trat 2013 in Kraft (vgl. Wikipedia, 2015b, online) und Idste somit die
Vorgéangerversion DSM-IV ab), erwahnte Priifungsangst als ein mogliches Symptom der
sozialen Phobie. Diese wird durch die ,anhaltende Angst vor Leistungssituationen oder
Bewertungen durch andere Personen“ (vgl. Federer, 2004, S.347) charakterisiert.
Trotzdem ware es falsch, jede Prifungsangst mit einer sozialen Phobie gleichzusetzen,
da diese Phobie eine Angststérung beschreibt, bei welcher zahlreiche Situationen des
zwischenmenschlichen Kontakts (v.a. mit Unbekannten oder Autoritatspersonen) ganz
allgemein als Prifungssituation wahrgenommen werden, welche die Angst auslésen (vgl.
ebd., S.347). Die Prifungsangst ist jedoch vor allem bei Kindern und Jugendlichen viel
spezifischer auf schulische Prifungssituationen bezogen. Die Beflirchtungen sind vor
allen auf die Konsequenzen einer schlechten Prifung auf die Zukunft und den eigenen
Selbstwert gerichtet. So muss Prifungsangst nicht zwingend mit generellen, sozialen
Angsten auftreten, obwohl die Komorbiditat unter den Angststérungen als relativ gross
angesehen werden kann (vgl. ebd., S.348), sondern kann auch als spezifische Phobie
betrachtet werden. Unter einer spezifischen Phobie wird eine ,in Bezug auf ein
spezifisches Objekt oder eine Situation oder einen Ort gebildete Angstsymptomatik® (vgl.
Wikipedia, 2015c, online) verstanden. So kann zusammenfassend ausgesagt werden,
dass der Ausloser darlber entscheidet, ob die Prifungsangst der sozialen oder der
spezifischen Phobie zugeordnet wird. Die Angst wird also zur sozialen Phobie gezahilt,
wenn sich das Kind oder der Jugendliche neben der Prifungsangst vor weiteren sozialen
Situationen furchtet oder wenn die Gedanken darum kreisen, sich zu blamieren oder sich
vor anderen lacherlich zu machen. Wenn jedoch keine anderen sozialen Situationen
Angste auslosen, ware es angebrachter, die Prifungsangst als spezifische Phobie zu
klassifizieren (vgl. In-Albon, 2001, S.56). In den meisten Fallen wird die Prufungsangst
jedoch als Spezialform namens ,spezifische Phobie vor schulischen Prifungssituationen®
(vgl. Federer, 2004, S.348) klassifiziert.

b)  Arten von Prifungsangsten

Es existieren laut Heer und Kog (2003) zwei verschiedene Arten von Prifungséangsten.
Zunachst erwahnen sie die ,Angst in der Zeit der Prifungsvorbereitung® (S.2). Diese
Angst ,verhindert die optimale Aufnahme des Lernstoffes® und ,beeintrachtigt somit die
wichtige Lernphase® (vgl. ebd., S.2). Weiter erlautern sie die ,Angst wahrend der Prifung®
(S.2). Diese Form ,beeintrachtigt die Wiedergabe des gelernten Wissens® (S.2). Das
bedeutet, dass sie ,haufig durch massive korperliche Angstsymptome begleitet und durch
die negative Bewertung des eigenen Prifungsverhaltens verstarkt® (vgl. ebd., S.2) wird.
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c) Nahere Begriffsbestimmung

Den Kriterien des DSM-IV (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders) und
des ICD-10 zufolge werden Prifungsangste nicht explizit zu den dort definierten
,2otorungen mit Krankheitswert® (vgl. Fehm & Fydrich, 2011, S.5) zugeordnet. Dies zieht
die Folge mit sich, dass in der wissenschaftlichen Literatur keine allgemein anerkannte
und damit verbindliche operationale Definition von Prifungsangst vorliegt (vgl. ebd., S.5).
Die folgende Begriffsbestimmung soll ein Versuch sein, aus mehreren Definitionen eine
einheitliche Erklarung zum besseren Verstandnis der Verwendung des Begriffes im
Rahmen der vorliegenden Arbeit zu erlautern:

.Prufungsangst ist ein komplexes, multidimensionales Konstrukt, welches kognitive,
affektive, physiologische und Verhaltenskomponenten in Situationen umfasst, in denen
jemand beurteilt wird“ (Hong, 1998, S.51, zit. nach Fehm & Fydrich, 2005, S.5). Sie [...]
wird als ,anhaltende und deutlich spirbare Angst in Prifungssituationen und/oder
wahrend der Zeit der Prufungsvorbereitung® angesehen, ,die den Bedingungen der
Prufungsvorbereitung und der Prifung selbst nicht angemessen ist“ (in Anlehnung an
Salmon, 1990 zit. nach Fehm & Fydrich, 2005, S.5). Diese Situationen werden als hdchst
besorgniserregend und aufwiihlend erlebt, da sie eine ,individuelle Beurteilung der
Leistungsanforderungen, die als selbstwertbedrohlich eingeschéatzt [werden]* (Schwarzer,
2000, zit. nach Fehm & Fydrich, 2005, S.5) beinhalten. ,Personen mit starker
Prifungsangst lassen sich [...] durch erlernte Gewohnheiten und Einstellungen
beschreiben, die auch negative Selbstwahrnehmungen und Erwartungen einschliessen.
Diese [...] begiinstigen, dass prufungséangstliche Personen Angste und korperliche
Reaktionen in Prifungen und Bewertungssituationen erleben, und beeinflussen die Art
und Weise, wie diese Ereignisse interpretiert werden und wie die Personen darauf
reagieren” (Spielberger, 1972, S.14, zit. nach Fehm & Fydrich, 2005, S.6). ,Klinisch
relevante Prifungsangste liegen vor, wenn die Angste das alltagliche Leben und/oder den
Ausbildungsverlauf bzw. das berufliche Weiterkommen deutlich beeintrachtigen® (in
Anlehnung an Salmon, 1990 zit. nach Fehm & Fydrich, 2005, S.5).

3.2.2. Epidemiologische Daten

Es ist schwer aus der Literatur zeitgeméasse und prézise epidemiologische Daten zu
eruieren. Vermutlich ist dies auf das Ausbleiben einer einheitlichen Definition sowie auf
das Fehlen eines von allen Seiten akzeptierten Messinstruments mit Vergleichswerten
zuriickzufuhren, da dies die Vergleichbarkeit der Studien erheblich reduziert (vgl. Fehm &
Fydrich, 2011, S.13). Auch die geringe Rucklaufquote nimmt Einfluss auf die
Generalisierung der Ergebnisse auf die Gesamtpopulation (vgl. ebd., S.13). Jedoch ist
unschwer erkennbar, dass Leistungsangst ,als eine der haufigsten Angstformen bei
Kindern zwischen neun und zwolf Jahren* vorherrscht und oftmals bis ins Jugendalter
bestehen bleibt (vgl. Morris & Kratochwill, 1991, zit. nach Suhr-Dachs & Dépfner, 2005,
S.12). Fur die Epidemiologie des deutschen Sprachraumes werden in diesem Kapitel vier
herausstechende, bedeutungstragende und vielaussagende Studien zitiert. Zum einen
wurde im Zusammenhang der bundesweiten PAK-KID-Studie (vgl. Dopfner et al., 1997
Lehmkuhl et al., 1998) herausgefunden, dass 3.7% aller Jungen und 3.8% aller Madchen
von 4 — 10 Jahren Angste die Schule zu besuchen, aufweisen (vgl. Suhr-Dachs &
Dopfner, 2005, S.12). Prazisere Aussagen ergaben sich aus einer weiteren Studie mit
dem Phobiefragebogen fiir Kinder und Jugendliche (PHOKI), die in Koln durchgefihrt
wurde (vgl. Dépfner et al., in Vorb.; Schnabel & Dopfner, in Vorb.). Mittels Faktoren- und
Konsistenzanalysen gelang es Schnabel und Dopfner eine Dimension zu erheben,
welcher es gelingt, Schul- und Leistungsangste zu erfassen. Die Studie beschreibt, dass
20% aller 8-18-jahrigen Kinder und Jugendlichen an standigen Angsten leiden, eine
Prufung nicht zu bestehen. 13% der Knaben und 15% aller Madchen geben vor allem
Angste vor schlechten Noten an (vgl. Suhr-Dachs & Dopfner, 2005, S.12). Aus alteren
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Studien (Wiecerkowski et al., 1974) wird der Grad psychischer und physischer Belastung
der Schuler aller Schulformen ersichtlich. Mit der zu dieser Zeit angewandten Form des
Angstfragebogens fiir Schuler (Wieczerkowski et al., 1974) erforschte Zech (1997) das
Vorkommen von Prifungsangsten an 491 Schilern von 14 bis 16 Jahren (vgl. Suhr-
Dachs & Ddpfner, 2005, S.12). Die Resultate waren erschitternd: hohe Prifungsangst
existierte bei mehr als einem Drittel der befragten Schiler (34%), ausserst grosse
manifeste Angst erkannte man bei 51% und intensive schulische Unlust herrschte bei
52% der Studenten vor (vgl. ebd., S.12 zit. nach Zech, 1977). Es wurde deutlich erwiesen,
dass Madchen haufiger an Prifungsangst litten (39%) und auch die manifeste Angst in
deutlich héheren Bereichen lag (57%) als bei den Knaben (30%; 47%) (vgl. ebd., S.12).
Diesem Geschlechterunterschied kénnen zwei Ursachen zu Grunde liegen: zum einen
erleben Frauen in der Tat mehr Prifungsangste oder sie bekennen sich offener zu ihren
Angsten als Manner (vgl. Fehm & Fydrich, 2011, S.15). Auch spielte die Schulart eine
bedeutende Rolle: Schiler der Hauptschule wiesen eine gréssere Angstlichkeit auf als
Schiler an Gymnasien. Dasselbe war bei Schilern mit schlechten Noten im direkten
Vergleich mit Schilern mit guten Noten zu beobachten. Zum Schultyp gilt es jedoch zu
ergénzen, dass in anderen Studien (Fend, 1976, zit. nach Suhr-Dachs & Dopfner, S.12)
herausgefunden wurde, dass 54,2% der Realschiler eine starke, nervliche Belastung vor
Prifungssituationen zeigten, Gymnasiasten zu 57,2%, Hauptschiler 39,7% und
Gesamtschiler 40,9% (vgl. Suhr-Dachs & Dopfner, 2005, S.12). So kann
zusammenfassend festgehalten werden, dass Korrelationen zwischen hoher
Prifungsangst, erhdhter manifester Angst, grosser Schulunlust und hoher sozialer
Erwlnschtheit festgestellt werden konnten (vgl. ebd., S.12).

3.2.3.  Aquisitions —und Performanzfaktoren

Das Ursachenkonstrukt fir Prifungséngste ist mehrdimensional und kann keineswegs mit
einer einfachen und simplen Antwort abgespiesen werden. Erlebt ein Individuum
belastenden Leistungsstress, kann dies in der Praxis nicht immer auf einen einzigen
Bedingungsfaktor zurtckgefuhrt werden, sondern muss immer als das Resultat eines
individuellen und multikausalen Zusammenspiels von sogenannten Risiko- und
Schutzfaktoren angesehen werden (vgl. Fidan, o. J., S.8, zit. nach Seiffge-Krenke &
Lohaus, 2007, o. S.). Anhand des nachfolgend dargestellten, pathogenetischen Modelles
der Leistungsangst soll im folgenden Kapitel die Entstehung und Entwicklung von
Leistungsangsten mit einigen daran beteiligten Faktoren definiert werden. Es soll vorweg
genommen werden, dass die unterschiedlichen Faktoren keineswegs betreffend einer
atiologischen oder aufrechterhaltenden Funktion klassifiziert werden, sondern die Grafik
lediglich Ubersichtscharakter tragt. Auch soll die Heterogenitat der Bedingungsfaktoren
einerseits, sowie ihr individuelles Zusammenspiel andererseits verdeutlicht werden, damit
bedeutsame Ansatzpunkte therapeutischer Interventionen daraus entstehen kénnen (vgl.
Suhr-Dachs & Dopfner, 2005, S.29).

16



Imesch Diplomarbeit Padagogische Hochschule
Nathalie Andrea Vanessa Priifungsangst Wallis
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Abbildung 4: Modell der Aquisitions — und Performanzfaktoren von Prifungsangst, 2015 (Quelle: die
Verfasserin, 2015)

Physiologische Faktoren

a) Reduzierte Gedachtnisfahigkeit

Laut Roder, Brenner, Kienzle & Hodel (2008, zit. nach Perrez & Baumann, 2011, S.672)
liegen die Entwicklung von Lernstérungen und den damit einhergehenden Leistungsstress
auch in defizitaren Aufmerksamkeits- und Gedéachtnisprozessen, welche neurologische
Voraussetzungen haben und als Grund- oder Basisstorung interpretiert werden kénnen.
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b)  Angeborene Angstlichkeit

Angst an sich ist eine notwendige und normale Emotion (vgl. In-Albon, 2011, S.15). Vom
Standpunkt der Evolutionsgeschichte besitzt die Angst eine Uberlebensnotwendige
Funktion: Sie fungiert als Schutzmechanismus, ,der in tatsachlichen oder auch nur
vermeintlichen Gefahrensituationen ein angemessenes Verhalten einleitet (vgl. ebd.,
S.15). In-Albon (2011, S.15) beschreibt dieses System als ,Alarmanlage Angst®, welches
eher als empfindlich eingestellt ist, woraus immer wieder ,Fehlalarme® resultieren. Ein
gewisses Mass an Angstlichkeit ist somit angeboren und Teil der normalen Entwicklung.
Jedoch ist es erwiesen, dass eine erhohte angeborene Angstlichkeit Einfluss nimmt auf
das Erleben von Aktualangst - das bestimmte Erleben einer Angst durch eine bestimmte
Person -, in Prufungssituationen (vgl. Grolimund, 2004, S.16, zit. nach Zeidner, 1998, o.
S.). Die Erklarung, dass einige Menschen eine psychische Stdérung erwerben und andere
unter ahnlichen Bedingungen nicht erkranken, wird mit differentialpsychologischen
Unterschieden erklart, welche eine ,individuelle Stérungsbereitschaft® definieren (vgl.
Roder, Brenner, Kienzle & Hodel, 2008, zit. nach Perrez & Baumann, 2011, S.672). Als
Faustregel kann festgehalten werden, dass Angst dann behandlungsbediirftig wird, wenn
das Leben und die Entwicklung des Kindes beeintrachtigt sind und das Kind Uber einen
langeren Zeitraum unter der Angst leidet.

c) Personlichkeit

Indes spielt auch die Personlichkeit eine grosse Rolle bei der Erlangung von
Prifungsangst. Grolimund (online, 2015) erklart, dass eher introvertiert lebende
Menschen mit einer erhohten allgemeinen Angstlichkeit deutlich haufiger und schneller
Angste entwickeln. Diese Eigenschaften der Introvertiertheit und Angstlichkeit sind
einerseits angeboren, konnen andererseits durch Lernprozesse veréndert werden (vgl.
Grolimund, 2015, online). Sie sind es auch, die dartber urteilen, wie weit die anderen
Faktoren des vorgestellten Modelles die Gelegenheit haben, sich auf das Individuum
auszuwirken. Begrifflich jedoch sollte Angst als ,Disposition“, Angstlichkeit ,im Sinne einer
Personlichkeitseigenschaft, die auch als trait anxiety oder A-trait bezeichnet wird®
wahrgenommen werden (vgl. Grolimund, 2004, S.14).

d) Genetik

Welche Position die genetischen Faktoren bei der Ausbildung von Prifungsangsten
einnehmen, ist aufgrund eines auf dieses Gebiet fokussierten Studienmangels nicht
ersichtlich (vgl. Grolimund, 2004, S.16). Jedoch lasst sich vom physiologischen Aspekt
her ableiten, dass sich Menschen aufgrund ihrer biologischen Grundausstattung darin
unterscheiden, wie schnell sie lernen, Reize als Gefahr zu interpretieren und wie intensiv
sie darauf mit Angst reagieren (vgl. ebd., S.16). Es existieren Studien (Eysenck &
Eysenck, 1985; 1992), die eine genetische Komponente bei der Entwicklung von
Angstlichkeit feststellen. Eysenck und Eysenck (1985) und Eyseck (1992, beide zit. nach
Zeidner, 1998 und zit. nach Grolimund, 2004, S.16) stiessen in Untersuchungen zum
Personlichkeitsfaktor Neurotizismus auf die Tatsache, dass ,durch die genetischen
Grundlagen ca. die Halfte der Varianz der individuellen Unterschiede dieser Dimension®
erklart werden kann.

e) Geschlecht
Zum physiologischen Ansatz kann hinzugefiigt werden, dass wir uns an die

epidemiologische Tatsache halten konnen, dass die Tatsache, weiblichen Geschlechtes
zu sein, Prifungsangst begunstigt (vgl. Fehm & Fydrich, 2011, S.15).
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Kognitive Faktoren

f) Negatives Selbstkonzept

Zu den kognitiven Performanzbedingungen der Prifungsangst zahlen sicherlich Faktoren
wie ein negatives, auf die Fahigkeiten bezogenes Selbstkonzept, internal/globale
Ursachenzuschreibungen (der Person, dispositional / umfassend, vgl. Wikipedia, 2015a,
online), schulischer Missererfolgserlebnisse oder minderwertige Erfolgserwartungen
betreffend einer umfassenden Vorbereitung (vgl. Suhr-Dachs & Dopfner, 2005, S.29).
Verschiedene Autoren haben die Zusammenhange zwischen dem Selbstkonzept und der
Lernleistung untersucht (Helmke, 1992; Hembree, 1988; Pekrun, 1983, zit. nach Suhr-
Dachs & Doépfner, 2005, S.25). Zusammenfassend kann festgehalten werden, dass ein
deutlicher Zusammenhang zwischen dem Selbstkonzept und der Lernleistung besteht.
Das bedeutet, dass besonders das Fahigkeitsselbstkonzept und leistungsrelevante
Erwartungen positiv mit der Lernleistung korrelieren. Pekrun und Jerusalem (1996, zit.
nach Suhr-Dachs & Dopfner, 2005, S.25) haben in experimentellen Ergebnissen
festgehalten, dass der positive Zusammenhang zwischen dem Fahigkeitsselbstkonzept
und der Lernleistung umso deutlicher wird, je fahigkeitsspezifischer das verwendete
Selbstkonzeptmass ist.

g) Fehlattributionen

Dass Personen mit hohem Begabungskonzept nach Niederlagen wieder deutlich mehr
leisten, als Menschen mit einem niedrigen Begabungskonzept, wurde von Stiensmeier-
Pelser & Schlangen (1996, zit. nach Suhr-Dachs & D6pfner, 2005, S.25) herausgefunden
und wird aufgrund von Effekten von Ursachenzuschreibungen auf die Lernleistung erklart.
Das bedeutet, dass vor allem Anstrengungskognitionen positive Effekte mit sich ziehen,
sogenannte internal/variable Ursachenzuschreibungen von Erfolg/Misserfolg auf die
Lernleistung (vgl. Perry & Magnunsson, 1989, zit. nhach Suhr-Dachs & Dopfner, 2005,
S.26). Kommt es also vor, dass Misserfolge auf Kompetenzdefizite attribuiert werden
(internal/stabile Faktoren), kann dies eine leistungsbezogene Hilfslosigkeit evozieren. Der
Attributionstheorie von Abramson et al. (1989, zit. nach Suhr-Dachs & Doépfner, 2005,
S.26) zufolge kdnnen internale, stabile Attributionen Grund sein fir Leistungsprobleme.

h)  Erlernte Hilflosigkeit

Als weiteres Element der kognitiven Faktoren konnen auch emotionale
Aquisitionsbedingungen genannt werden. Hier werden in der Literatur haufig emotionale
und motivationale Prozesse erwahnt, wie beispielsweise die erlernte Hilflosigkeit, welche
sich auf die Leistungen referiert und sich durch eine auf das Lernen bezogene
Resignation und Demotivation kennzeichnet, die Leistungsdefizite immer starker fordert
(vgl. Suhr-Dachs & Dopfner, S.29). Die Wahrnehmung fungiert nach Seligman
(1975/1983, zit. nach Suhr-Dachs & Ddpfner, 2005, S.26) als Ausgangspunkt der
erlernten Hilflosigkeit. Dazu kommen die Einschatzung, die Ereignisse nicht kontrollieren
zu kénnen, was die Erwartung mit sich zieht, auch in der Zukunft erwiinschte Ereignisse
nicht durch eigenes Handeln herbeifiihren und beeinflussen zu kénnen (S.26).

i) Situative, dysfunktionale Funktionen

Weiter lasst sich festhalten, dass leistungsangstliche Kinder und Jugendliche tber eine
hohe Anzahl situativer, dysfunktionaler Funktionen verfligen, wie beispielsweise
katastrophisierende Situationsbewertungen und hohe Misserfolgserwartungen (vgl. Beck
& Emery, 1985, o. S. zit. nach Bonetti, 0. J., S.10f.). Aus der Literatur resultiert kein
nachweislich ursachlicher Faktor, der den Zusammenhang zwischen akuter Angst und
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Leistung determiniert, jedoch ist ein gegenseitiger Effekt erwiesen (vgl. ebd., zit. nach
ebd., S.10f.), dahingehend dass extreme Angst die Leistungsfahigkeit minimiert und
entgegengesetzt wiederkehrende Leistungsdefizite, auf langere Sichtweise hin betrachtet,
zu einer minimierten subjektiven Einschatzungsfahigkeit der eigenen Kompetenz und der
Stabilisierung der Angst fiihren.

)] Selbstaufmerksamkeit

Eine weitere Theorie zur Entstehung von Leistungséngsten ist die Theorie der
Selbstaufmerksamkeit (vgl. Buss, 1980; Schwarzer, 1993, zit. nach Suhr-Dachs &
Dopfner, 2005, S.22), worin die Selbstaufmerksamkeit als ,Fokussierung der
Aufmerksamkeit auf die eigene Person® angesehen wird. Wichtig dabei ist festzuhalten,
dass die Gedanken dabei nicht auf die Umwelt, sondern vielmehr auf private Aspekte
zentriert sind.

k)  Angstférdernde Gedanken

Bei Prifungséangstlichen kann beobachtet werden, dass vor allem angstfordernde
Gedanken in einer bedrangenden Situationsbewertung eine deutlich negative
Selbsteinschatzung in  Kombination mit erheblich kleinem Bewaltigungszutrauen
aufkommen lassen (vgl. Suhr-Dachs & DoOpfner, 2011, S.29).

)i Reduzierte Aufmerksamkeit

Die fur die Aufgabenbewaltigung ausserst irrelevanten Gedanken Uben (bewusst oder
unbewusst) einen ausserst hindernden Einfluss auf die kognitive Informationsverarbeitung
aus und nehmen einen beachtlichen Teil der Aufmerksamkeit ein, welche vielmehr der
korrekten Aufgabenbewadltigung zu Teil kommen misste. Dies wiederrum fihrt zu
bedeutenden Leistungseinschrankungen (vgl. Suhr-Dachs & Dopfner, 2005, S.29). Suhr-
Dachs und Dopfner (2005) untersuchten weiter im Zusammenhang mit der positiven
Korrelation zwischen Leistungsangst und schlechten Schulleistungen die kognitiven
Aktivitaten leistungsangstlicher Kinder wahrend einer Aufgabenbearbeitung (S.23). Dabei
fanden sie heraus, dass leistungsangstliche Kinder ofter aufgabenirrelevantes Verhalten
und perseverierende, rigide und stereotype Problemldsestrategien zeigten. Es liegt die
Vermutung nahe, dass die erforderlichen Denkprozesse aufgrund dieser
aufgabenirrelevanten und selbstabwertenden Kognitionen beeintrachtigt wurden. Dies
kann bedeuten, dass leistungsangstliche Kinder unter ihrem Leistungspotenzial bleiben,
was auf Sorgen um eventuelles Versagen und Fehlern wahrend des
Bearbeitungsprozesses der Aufgaben zurlickzufthren ist.

Emotionale Faktoren

m) Reduzierte Lernbereitschaft

Betreffend der Lernbereitschaft kdbnnen wir uns an dem Risikowahlmodell von Atkinson
(1957, zit. nach Asendorpf, 2004, o. S.) orientieren. Dieses Modell betrachtet die
Leistungsmotivation als ,eine Funktion der Auspragung des Leistungsmotivs und der
subjektiven Erfolgswahrscheinlichkeit. Das Leistungsmotiv setzt sich wiederum aus dem
Erfolgsmotiv und dem Misserfolgsmotiv zusammen. Dabei versteht man unter dem
Erfolgsmotiv ,die Tendenz, Erfolg anzustreben“ und unter dem Misserfolgsmotiv ,die
Neigung, Misserfolge zu meiden“ (vgl. ebd., 0. S.). So muss betont werden, dass die
Leistungsmotivation von den personlichen Motivausprdgungen, sowie der subjektiv
eingeschatzten Wahrscheinlichkeit auf Erfolg abhangig ist. Zusammenfassend lasst sich
so aussagen, dass sowohl dysfunktionale Kognitionen, als auch tatséchliche
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Misserfolgserfahrungen, in gleicherweise die Erfolgserwartung des Schilers negativ
beeinflussen kdnnen, woraus eine verminderte Lernbereitschaft resultiert (vgl. ebd., 0. S.).

n) Eigene Erwartungshaltungen

Wenn die eigenen Erwartungen an sich selber zu hoch gesteckt werden, kann es zu
Leistungs- und Priufungsangsten kommen (vgl. Grolimund, 2004, S.19f). Dieser Aspekt
steht in enger Beziehung mit der Theorie der Selbstwahrnehmung und — aufmerksamkeit.

Soziale Umwelt

0) Leistungsdruck

Grolimund (2015, online) hat durch Befragungen diverser Studenten herausgefunden,
dass es die besonders positiven Reaktionen ihrer Eltern auf gute Leistungen waren, die
bei ihnen Druck aufkommen liessen. So besteht die Angst haufig auch darin, das soziale
Umfeld und die Eltern zu enttduschen.

p) Kompetitives Arbeitsklima

Laut Untersuchungen von Grolimund (2015, online) sind Leistungséngste in Klassen mit
einem auf Wettkampf ausgerichteten Klima haufiger manifestiert. Es ist typisch, dass
zuerst darauf geachtet wird, welche Note der Banknachbar bekommen hat, ,bevor man
sich Uber die eigene Leistung freut (weil man besser war)“. Die Rolle des Lehrers besteht
darin, diese ungunstige Atmosphare zu neutralisieren, indem er schlechteren Schiilern mit
derselben Wertschatzung entgegenkommt, wie den Klassenbesten. Geschiirt werden
solche unginstigen Bedingungen, indem Leistungen der Schiler von der Lehrperson
verglichen werden, Noten laut vorgelesen werden, Ranglisten prasentiert werden oder
gute Schuler gewisse Vorziige erhalten.

q) Lehrereinfluss

Federer (2004, in Schneider, 2004, S.351) halt fest, das Prifungsangst eine Angststérung
ist, die sich im schulischen Kontext manifestiert. Deshalb erstaunt es nicht, dass sie auch
durch schulische Determinanten mitverursacht wird. Die Schule wird angesehen als
»institution, die besonders deutlich der spontanen, oft spielerischen, kindlichen Interessen
die erwachsenen Wertsetzungen vom ,Ernst des Lebens® entgegensetzt® (vgl. ebd.,
S.351). In der Person des Lehrers verordnet die Schule dem Kind eine Autoritatsperson,
welche mit der elterlichen Autoritat teilweise in Konkurrenz treten kann und diese Autoritat
gegenlber dem Kind noch verdoppelt. So zeigen empirische Studien deutlich auf, dass
»die von Schilern erlebte Prifungsangst deshalb auch stark von der Lehrerpersonlichkeit
und der personlichen Beziehung zum Lehrer abhangt® (zit. nach Tanzer et al., 1993, o.
S.). Im Zusammenhang mit niedriger Prifungsangstlichkeit stehen schriftliche
Ermutigungen, unterstitzende  Lehrerkommentare, individuelle  statt soziale
Bezugsnormen (das bedeutet dass der Einzelne an seinen Fortschritten gemessen wird
und nicht am durchschnittlichen Leistungsniveau der Klasse) und geringer
Leistungsdruck. Ein autoritarer  Unterrichtsstil  korreliert jedoch  positiv. = mit
Prifungsangstlichkeit (vgl. ebd., 0. S.).

r Soziale Unerwiinschtheit
Soziale Normen Uben einen bedeutenden Einfluss auf das Verhalten aus. Jede

Gesellschaft verfugt Uber Normen, die bestimmen, welches Verhalten als akzeptabel
angesehen wird und die Einhaltung einiger dieser Normen wird von allen erwartet. Es
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existieren aber auch Normen, die von Gruppe zu Gruppe variieren. Haufig wird der
immense Einfluss dieser Normen erst deutlich, wenn gegen sie verstossen wird: Die
Konsequenz besteht in der Vermeidung des von der Norm abweichenden
Gruppenmitglieds oder im Extremfall sogar zu dessen Ausschluss (vgl. Marques et al.,
2001; Schachter, 1951, zit. nach Aronson, Wilson, Akert, 2008, S.276). Kurz
zusammengefasst fuhrt dies zu Mobbing (vgl. ebd., S.276). Der schweizerische Verband
diplomierter Lerntherapeutinnen und Lerntherapeuten (2015, online) halten fest, dass die
schulischen Leistungen der Schiiler auch durch Mobbing negativ beeinflusst werden. So
kann dieser Psychoterror Auswirkungen haben auf die Konzentration oder auch
Verhaltensauffalligkeiten auslésen. Weiter kénnen psychosomatische Beschwerden
hinzukommen bis hin zu einer chronischen Uberforderung, einem akuten Notenstand und
einer gefahrdeten Promotion. Um diesen Terror zu vermeiden, tendieren
prufungsangstliche Personen also dazu, sich im Sinne der sozialen Erwinschtheit
darzustellen. Dieses Phanomen sagt aus, dass sie sich davor firchten, von der sozialen
Norm abzuweichen, was bedeutet, dass sie eine erhthte Tendenz aufweisen, sich im
Sinne der sozialen Erwiinschtheit darzustellen, was eine Neigung zur Verstellung mit sich
bringt (vgl. Wieczerkowski et al., 1981).

Vorerfahrungen

s)  Negative Vorerfahrungen

Im Bereich der Vorerfahrungen wird die Schema-Theorie von Beck und Emery (1985, zit.
nach Suhr-Dachs & Dopfner, 2005, S.21) erlautert. Dieser Theorie zufolge werden
aufgrund vergangener Erfahrungen kognitive Angst-Strukturen gebildet. Diese
personlichen Angstschemata entscheiden, ob situative Stimuli als ,mehr oder weniger
bedrohlich wahrgenommen werden®. Bandura (1977, zit. von Suhr-Dachs & Dopfner,
2005, S.21) erklart, dass diese ,zudem die subjektive Einschatzung der Person
hinsichtlich Threr Bewadltigungsressourcen im Sinne von Selbsteffizienzerwartungen
beinhaltet. Nach der Schema-Theorie (Beck & Emery, 2005, zit. nach Suhr-Dachs &
Dopfner, 2005, S.21) weisen Personen mit Leistungsangstsymptomen folgende
Denkstrukturen auf:

o Fokussieren eigener Defizite und Schwachen
Misserfolgserwartungen in Bezug auf die eigene Leistungsfahigkeit und Bewaltigung
der Prifung

o Katastrophenerwartungen infolge eines Scheiterns

¢ Negative Situationserwartung in Bezug auf die Leistungs- oder Prifungssituation

t) Traumatische Erlebnisse

Grolimund (2015, online) halt fest, dass viele Schiler mit Prifungsangsten ein Erlebnis
nennen kdnnen, welches bei Ihnen die Angst vor dem Versagen intensiviert hat oder
deren Entstehungsgrund ist. Dieser Aspekt steht in engem Zusammenhang mit der
Personlichkeit. Grolimund (2015, online) halt fest, dass was den einen kaum bertihrt, den
anderen aus der Bahn werfen kann. Weiter sind es nach Grolimund (2015, online) oft
unginstige Reaktionen von wichtigen Bezugspersonen, Eltern, Lehrern und Freunden,
sowie negative Prufungserfahrungen, welche die Angst verstarken.

u) Schlechte Schulleistungen

Stiensmeier-Pelser & Schlangen (1996) erkennen, dass Personen mit niedrigem
Begabungskonzept nach einem Misserfolg deutlich weniger leisten als Personen mit

22



Imesch Diplomarbeit Padagogische Hochschule
Nathalie Andrea Vanessa Priifungsangst Wallis

hohem Begabungskonzept (zit. nach Suhr-Dachs & DoOpfner, 2005, S.25). Daraus
resultiert eine Abnahme der Lernleistungen.

Lernverhalten

v) Ineffiziente Arbeitsstrategien

Fehlende oder falsche Lernstrategien gehdren ebenfalls zu vermuteten Ursachen der
Prifungsangst. So ist ein effektives und kontinuierliches Lern-, sowie Arbeitsverhalten zur
Angstpravention unerlasslich. Ein Defizit an Lernbereitschaft und Organisation, sowie
gewinnbringenden und produktiven Arbeitstechniken fordern schulische Misserfolge und
die Intensivierung und Verfestigung von Angsten. Priifungsangst kann laut Culler &
Holahan, 1980, zit. nach Suhr-Dachs & Dopfner, 2005, S.27) auch entstehen, wenn sich
der Schuler auf Grund fehlender oder unzureichender Lerntechniken nicht genug
vorbereitet fuhlt. Hier gilt es jedoch zu beachten, dass die negative Selbst- und
Situationseinschatzung des Kindes in Bezug auf die ihm gestellten Anforderungen
vielmehr eine realistische Einschatzung der eigenen Leistungsfahigkeit verkorpern, als
dass es sich um einen Denkfehler seitens des Kindes handelt.

Lerntheorien

w) Modelllernen

Verhalten kann durch alleiniges Beobachten gelernt werden (vgl. Bodenmann, Perrez &
Schar, 2011, S.230). Dabei spielt die Differenzierung von situations- und
handlungsspezifischen Erwartungen, sowie die Selbstwirksamkeitserwartung eine grosse
Rolle. Die Verhaltensperformanz wird durch das Repertoire an Verhaltensweisen und die
Motivation, dieses Verhalten an den Tag zu legen, bestimmt (vgl. ebd., S.231). Aufgebaut
ist das Verhaltensrepertoire einerseits aus gespeicherten Verhaltensabbildern und den
motorischen Fahigkeiten, die dem Individuum zur Verfigung stehen. Aufgrund von
Erwartungen, welche an diese Verhaltensweisen gekoppelt sind, baut sich die Motivation
auf, eine der jeweiligen Verhaltensmdglichkeiten zu zeigen. Diese Erwartungen kdnnen in
folgende Kategorien unterteilt werden: Kompetenzerwartung (Wie gut kann ich das, wie
kompetent bin ich?), Erfolgserwartung (Welche Konsequenzen folgen auf die jeweiligen
Handlungen?) und die antizipierte Selbstbekréftigung (Werde ich mit mir zufrieden sein
konnen?) (vgl. ebd., S.231). In Bezug auf die Prifungsangst kann festgehalten werden,
dass Kinder wichtige Bezugspersonen und deren Umgang mit Stress und
Leistungssituationen beobachten (Grolimund, 2015, online). Sie erlernen Uber diese
Beobachtung, ,wie sie Situationen einschatzen und darauf reagieren sollen.” Beobachten
die Kinder in diesen Situationen, dass die Eltern ein besorgtes und angstliches Verhalten
an den Tag legen und auch die Kinder Ubermassig oft auf mdgliche Gefahren und
Bedrohungen hinweisen, lernt das Kind, seine Umwelt auf &hnliche Weise einzuschétzen.
Die Kinder gehen davon aus, dass die Eltern aus ihrer Sicht hin gross und stark sind —
und wenn jetzt etwas auftritt, dass sogar den Eltern Angst macht, ist dies wirklich ein
Grund zum Besorgtsein. Weitere Studien jedoch zeigen, ,dass nicht nur Angst, sondern
auch eine erfolgreiche Angstbewaltigung der Eltern von den Kindern tbernommen wird*
(vgl. Grolimund, 2015, online).

X)  Konditionierbarkeit
Es besteht der Verdacht, dass Personen mit erhohter Angstlichkeit eine erhohte

Konditionierbarkeit —aufweisen. Dadurch werden eine vermehrte autonome
Reaktionsbereitschaft und eine erhdhte kortikale Aktivierung beginstigt. Diese beiden
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Aktivierungsparameter stellen biologische Grundlagen des Lernens dar. Durch eine derart
erhohte Aktivierung lasst sich eine schnellere und stabilere Konditionierung nachweisen.
Dies gilt besonders fur Angststérungen, weil die erhéhte Konditionierbarkeit den raschen
Erwerb fehlangepasster Reiz-Reaktionsverbindungen begtinstigt und eine verzdgerte bis
ausbleibende Habituation einer stabilen Reiz-Reaktionsverbindung entstehen lasst (vgl.
Lauth & Naumann, 2011 in Perrez & Baumann, 2011, S.673).

3.2.4. Erscheinungsformen der Prufungsangst

Zu Beginn dieses Kapitels ein einfihrendes Zitat einer der pragendsten Persdnlichkeiten
der Prifungsangstforschung, Charles Spielberger (1972, S.14, zit. nach Fehm & Fydrich,
2011, S.6):

Personen mit starker Prifungsangst lassen sich im Wesentlichen durch
erlernte Gewohnheiten und Einstellungen beschreiben, die auch negative
Selbstwahrnehmungen und Erwartungen einschliessen. Diese Gewohnheiten
und selbstabwertenden Haltungen beglnstigen, dass prufungséangstliche
Personen Angste und korperliche Reaktionen in Prifungen und
Bewertungssituationen erleben, und beeinflussen die Art und Weise, wie diese
Ereignisse interpretiert werden und wie die Personen darauf reagieren.

Es ist wichtig zu verstehen, dass Symptome der Prifungsangst auf verschiedenen
Ebenen des Erlebens und Verhaltens auftreten. Es existieren sehr differente Formen,
Auspragungsgrade sowie Kombinationen der Symptomatik. Priifungséngste werden von
jeder Person anders erlebt. Auch innerhalb eines Menschen kénnen sich das Erleben und
auch die Erfahrung von Leistungsangsten in Abhangigkeit folgender Parameter
verandern: Je nach Prifungssituation, Prifungsart, Bedeutung der Prifung, Phase der
Prifungsvorbereitung oder der Uber langere Zeit gesammelten Erfahrungen kénnen sich
die Intensitat und auch die Erscheinungsform der Prifungsangst abwandeln (vgl. Fehm &
Fydrich, 2011, S.7). Im folgenden Kapitel wird eine Ubersicht (ber eine
LAllgemeinsymptomatik® gegeben, an welcher die meisten Betroffenen leiden.
Anschliessend wird die Symptomatik der Prifungsangst durch die Kategorisierung auf vier
verschiedenen Ebenen betrachtet (in Anlehnung von Fehm & Fydrich, 2011, S.8-12).

a) Wie aussert sich Prafungsangst allgemein?

Die Angste werden fur die Betroffenen als belastend erlebt und sind in der Lage viele oder
sogar alle Lebensbereiche zu beeinflussen. Priifungsangste zeigen sich nicht erst in der
Prifungssituation, sie beginnen schon oft Wochen oder sogar Monate vor dem
Prifungstermin. Leistungsangste manifestieren sich vor allem als Angstgefihle, aber vor
allem auch in Form bestimmter Gedanken und Verhaltensweisen, sowie in Form von
deutlich unangenehmen korperlichen Empfindungen und Reaktionen (z.B. Ubelkeit,
Appetitlosigkeit, innere Unruhe, etc.) (vgl. Fehm & Fydrich, 2013, S.14).

b) Emotionale Ebene

Die emotionale Ebene beschaftigt sich mit der Frage, wie sich Prifungsangst anfuhlt (vgl.
Fehm & Fydrich, 2013, S.16). Charakteristisch fur die Prifungssituation an sich scheint
das zentrale Gefihl von starker Angst, welche oft von panikartigen Reaktionen bzw.
Zustanden begleitet wird. Dieser emotionale Aspekt kann sich auf der physiologischen
Ebene (siehe unten) als intensive physiologische Erregung manifestieren, welche an
Uiberméassigem Herzklopfen, Schwitzen und starker Muskelanspannung wahrgenommen
werden kann. Die Emotion Angst wirkt auch auf kognitiver Ebene (siehe unten) hinderlich.
Dabei treten Katastrophengedanken oder auch das Gefuhl von ,Leere” im Kopf auf.
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Weitere, fur prifungséngstliche Personen charakteristische Gefiihle sind Verzweiflung,
Niedergeschlagenheit und Hoffnungslosigkeit. Weiter kénnen Versagens- und
Minderwertigkeitsgefiihle auftreten. Es ist wichtig zu erkennen, dass diese Emotionen
einen sehr hohen selbstreflexiven und somit einen sehr hohen kognitiven Anteil
beinhalten. Dies lasst unschwer erkennen, dass die Ebenen eng miteinander verknipft
sind: Zur inhaltlichen Charakterisierung von Emotionen muss zwingend eine kognitiv-
interpretative Komponente gehoren und im Gegenzug sind die oben genannten kognitiven
Bestandteile der Prifungsangst mit den charakteristischen, den Inhalten der Gedanken
entsprechenden Emotionen verbunden (vgl. ebd., 2011, S.8). Emotional betrachtet
erleben die Prufungsangstlichen laut Schneider (2004) vor allem vor Prufungen eine
innere Unruhe, eine bedrickte oder auch besorge Stimmung, die in der Situation der
Prifung selber in ein Geflhl der Hoffnungslosigkeit, Verzweiflung bis hin zu einer starken
Depression intensivieren kann (vgl. S.347).

c) Kognitive Ebene

Die kognitive Komponente geht der Frage nach, was und woran Personen mit
Prufungsangsten denken (vgl. Fehm & Fydrich, 2013, S.16). Typische kognitive Elemente
der Prifungsangst sind oftmals intensiv erlebte Katastrophengedanken oder auch eine Art
.Leere im Kopf‘. So werden die aufgabenrelevanten Denkprozesse durch sorgenvolle
Gedanken unterbrochen und wesentliche Gedankeninhalte blockiert (vgl. Schneider,
2004, S.347). So besteht ein weiteres, typisch kognitives Merkmal in den Beflirchtungen
Uber eine plotzlich auftretende Denkblockade, die sich in einer plétzlichen ,Leere” in
Verbindung mit akuten Versagenskognitionen, sowie das Erleben von Unfahigkeit zeigt.
Betroffene berichten, dass durch diese und similare Gedanken die fir die
zufriedenstellende Aufgabenbewaltigung notwendige Konzentration auf die eigentlichen
Lerninhalte verloren geht (vgl. Fehm & Fydrich, 2011, S.8-9). Die Situation wird deutlich
als ein Kontrollverlust erlebt (vgl. Schneider, 2004, S.347). Spezifisch sind auch die
negative Richtung der Gedanken: Dies bedeutet, dass vor allem die negativen Aspekte
der Situation oder deren angenommenen Folgen anfokussiert werden. Weiter werden auf
der kognitiven Ebene auch die erwartete Enttduschung wichtiger Bezugspersonen sowie
die Scham Uber das antizipierte Versagen in den Mittelpunkt gestellt. Auch kénnen auf
dieser Ebene (iberdauernde Denkmuster in Bezug auf Uberzeugungen und Plane erkannt
werden. Auch grundsatzliche Zweifel an der eigenen Kompetenz und Leistungsféahigkeit
finden ihren Platz in dieser Ebene.

d) Physiologische Ebene

Die physiologische Ebene betrifft den Koérper und Uberlegt, welche koérperlichen
Reaktionen es bei Menschen mit Prifungsangst gibt (vgl. Fehm & Fyrdich, 2013, S.16).
Diese Ebene dussert sich vor allem mit Empfindungen und Symptomen, die oftmals im
Zusammenhang mit Angsten und akuten Stressreaktionen zu beobachten sind. Vor allem
sympathische und parasympathische Aktivierungsreaktionen wie starkes Herzklopfen,
vermehrtes Schwitzen, erhdhte Atemfrequenz einhergehend mit Mundtrockenheit, erhdhte
Magen-, Darm- und Blasenaktivierung, die erhdhten Harn- oder Stuhldrang, sowie auch
Ubelkeit sind hier zu nennen. Auch Muskelverspannungen (vgl. Schneider, 2004, S.347)
und Zittern, haufig von H&nden und Beinen, sowie das Auftreten von kdrperlichen
Schwéchegefiihlten, wie weiche Knie, sind weitere charakteristische Merkmale. Die
korperlichen Symptome werden von den Betroffenen haufig als diffus und ein wenig
unklar definiert. So gehdren auch Aussagen wie ,flaues Gefuhl im Magen®, ,Kloss im
Hals“, ,Druck auf der Brust® oder allgemeines Schwachegefiuihl mit Schwindel oder
sensorischen Wahrnehmungsstérungen zu den Standardsymptomen. Der Prifungsangst
wird eine physiologische Stressreaktion zu Grunde gelegt, welche durch die Konstriktion
der Blutgefasse und dem damit in Verbindung stehenden erhdhten Blutdruck und der
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geringeren Durchblutung der Extremitaten zu einer Reduktion der peripheren
Blutversorgung filhren kann. Das zieht Folgen wie Blutleere (besonders in den Handen
und Beinen), erniedrigte Korpertemperatur in den Kdrperrandgebieten (dusserst sich in
kalten Handen und Fissen) mit sich. Stressreaktionen gehen endokrinologisch mit einer
Aktivierung der Hypothalamus-Hypophysen-Nebennierenrinde-Achse einher, was zu einer
verstarkten Ausschittung von Katecholaminen (Adrenalin und Noradrenalin) fuhrt. Diese
korperliche Symptomatik der Prifungsangst erinnert an die von Walter Cannon im 20.
Jahrhundert eingeflihrte ,Fight-flight-Reaktion. Auch ausserhalb aktueller Schiiben von
Prifungsangst sind physiologische Symptome zu erkennen, die ebenso bei akutem
Stress nicht selten einen wichtigen Platz einnehmen: Physische, kognitive sowie
motorische  Inaktivitat, Konzentrationsprobleme, Schlaflosigkeit, Gribeln  oder
Einschrankung der Motivation kénnen als Symptomatik auftreten. Weiter kénnen im
Korper vor allem bei tiefen und langer anhaltenden Prifungsangsten eine erhéhte
Cortisolkonzentration im Blut und Probleme im serotonergen, noradrenergen und
dopaminergen Systems beobachtet werden. Im medizinischen Setting existieren viele
Studien zu psychoendokrinologischen und psychoneuroimmunologischen Faktoren von
Prifungsbelastungen. Tiefer in dieses komplexe Geschehen der Neurobiologie
einzutauchen wirde den Rahmen dieser Arbeit sprengen. Deshalb wenden wir uns in
einem nachsten Kapitel den Verhaltenssymptomen des Individuums in
Prifungssituationen zu.

e) Verhaltensebene

Der Verhaltensaspekt untersucht die Fragestellung, was Personen mit Prifungséngsten
genau tun (vgl. Fehm & Fydrich, 2013, S.16). Auf der Verhaltensebene manifestieren sich
nach Fehm & Fydrich (2011) zwei bedeutende, verhaltensbezogene Aspekte: Einerseits
kénnen prufungsangstliche Personen Uber unglnstige Strategien mit der Vorbereitung
von Prifungen zu kdmpfen haben. Davon existieren leider eine Menge. So kdnnen
Prufungsangstliche versuchen, ihre Angste durch exzessives Lernen und Arbeiten zu
reduzieren. Dabei werden vor allem die unglnstigen Lernstrategien zu einem Problem:
Eine zu umfangreiche Aufarbeitung des Lernstoffs, fehlende Organisation von Wissen, zu
wenig Zusammenfassungen, zu kleine Ausnutzung von Gedéachtnistechniken (vgl. Mandl
& Friedrich, 2006, zit. nach Fehm & Fydrich, 2011, S.10), um nur einige Beispiele zu
nennen. Der zweite Aspekt auf der Verhaltensebene besteht aus dem
Vermeidungsverhalten, das sowohl auf die Zeit der Vorbereitung auf die Prifung, sowie
die Priufungsangst selber projiziert werden kann. In vielen Fallen ist bereits die
Prifungsvorbereitung stark angstbesetzt, von der Prifungssituation an sich ganz zu
schweigen. Angstreduktion geht vor allem durch Umgehen von Aktivitaten, die mit der
Prifung zu tun haben, einher. Beispielsweise wird mit den Prifungsvorbereitungen so
spat angefangen, damit keine Gelegenheit flir eine korrekte Vorbereitung gegeben ist.
Prokrastination bezeichnet die Vermeidungstendenz zu Lernen, sprich das Lernen wird
aufgeschoben oder die Betroffenen lassen sich sehr schnell durch andere Tatigkeiten
ablenken. So zahlen also unangebrachte Lern- und Vorbereitungsstrategien zur
Hauptproblematik zum Verhalten in Prifungen, wobei das vollstdndige Vermeiden von
Prifungen durch Absagen oder Schulschwéanzen die ,dramatischste® und folgenschwerste
Verhaltensweise im Zusammenhang mit Prifungsangst darstellt. Hier gilt es festzuhalten,
dass in den meisten Fallen der Wunsch verspirt wird, die Prifung zu vermeiden, die
Prufungsangst kurzfristig jedoch nachléasst. So liegt nicht der Wunsch zur Angstreduktion
mit Hilfe der Flucht als Kernanliegen vor, sondern der Wunsch, die Prifung zu bestehen.
In der Prifungssituation an sich sind laut Schneider (2004) eine Beeintrachtigung der
Leistungsfahigkeit auf behavioraler Ebene zu beobachten: Es kommt zu
Aufmerksamkeits- und Wahrnehmungsfehlern, wie Blackouts als Folge von
Konzentrationsstérungen und Stottern als Reaktion auf die Sprachhemmung (vgl. S.347).
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Es lasst sich also zusammenfassend aussagen, dass sich Prifungsangste meist auf vier
verschiedenen Ebenen des Erlebens und Verhaltens dussern. Diese Ebenen sind in der
Regel meistens sehr individuell ausgepragt (vgl. Fehm & Fydrich, 2013, S.17).

3.3. Interventionsprogramme gegen Prifungséangste

Im folgenden Kapitel werde ich einen Uberblick schaffen (ber die drei wichtigsten
Interventionsprogramme, welche die Basis fir das vorliegende Trainingsprogramm gelegt
haben. Es wurden ldeen und Gedankenansatze von weit mehr Programmen gesammelt,
studiert, bearbeitet, modifiziert, angepasst, eingesetzt und evaluiert, doch ist es in diesem
Rahmen nicht méglich jedes Konzept detailgetreu wiederzugeben, da dies den Rahmen
der Arbeit weit als mehr Uberschreiten wirde. Aus diesem Grunde wird im vierten
Unterkapitel unter der Kategorie ,Weitere Trainingsprogramme” auf diese verwiesen,
damit das Referenzwissen mittels den jeweiligen Quellen aus dem Literaturverzeichnis bei
Bedarf konsultiert werden kann.

3.3.1. Trainingsprogramme fur Kinder mit Prifungsangsten (multidimensionale
Ansatze)

a) Leistungsangste - Therapieprogramm fir Kinder und Jugendliche
(Suhr-Dachs & Dépfner, 2005)

Die Autoren verstehen dieses Therapieprogramm fir Kinder und Jugendliche mit Angst-
und Zwangsstorungen (kurz THAZ) als ein ,umfassendes Behandlungspaket zur
multimodalen Behandlung von Kindern und Jugendlichen mit Angst- und
Zwangstorungen® (vgl. Suhr-Dachs & Dopfner 2005, S.7). Das Therapieprogramm besteht
aus verschiedenen Modulen und ist somit modular aufgebaut. Es differenziert in einzelnen
Behandlungsbausteinen die verschiedenen symptomorientierten Interventionen. Es
werden zusatzlich komorbide Stérungen betrachtet, von denen man sowohl Ursachen,
wie auch Folgen der Angststérung vermuten konnte (vgl. Suhr-Dachs & Doépfner, 2005,
S.8). Die Grundstruktur des Bandes besteht darin, dass zunachst der aktuelle
Forschungsgegenstand dargelegt wird, mit dem besonderen Augenmerkt auf die
Effektivitat der unterschiedlichen Methoden. Anschliessend folgt die Diagnostik der
Angststérung, woraufhin das modular aufgebaute Therapieprogramm folgt (vgl. ebd., S.9).
So beschéftigt sich also der erste Teil des funfbandigen Programmes mit der Diagnostik
und Therapie von Leistungsangsten. Dopfner (2004, in Suhr-Dachs & Ddpfner, 2005, S.7)
betont, dass THAZ sich der multimodalen Psychotherapie verpflichtet hat, deren
Hauptanliegen darin liegt, patienten- und umweltzentrierte Interventionen miteinander zu
verbinden.

Patientenzentrierte Interventionen

Die Ansatzpunkte der patientenzentrierten Interventionen koénnen der folgenden
Abbildung (vgl. Suhr-Dachs & Ddpfner, 2005, S.8) entnommen werden.
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Konseguenzen - Operante Verfahren

Abbildung 5: Ansatzpunkte in der patientenzentrierten Behandlung von Angst- und
Zwangsstorungen, 2015 (Quelle: Suhr-Dachs & Dépfner, 2005, S.8)

Das Trainingsprogramm beruht auf der Annahme, dass die haufigsten Angst- und
Zwangserkrankungen in Situationen auftreten, die relativ klar definierbar sind. Viele der
Situationen stellen somit die Herausforderung, dass das Kind tiber Kompetenzen verfigt,
diese Situation Uberwinden zu kénnen. Beispielsweise lassen sich Leistungssituationen
nur erfolgreich bestehen, wenn das Kind Uber bestimmte Fahigkeiten, respektive
Kenntnisse verfiigt. Es existieren noch andere Angste, bei denen mangelnde
Kompetenzen keinen grossen Einfluss nehmen, wie z.B. bei spezifischen Phobien. Hier
steht einfach nur vor allem das Durchstehen der Situation im Mittelpunkt (vgl. Suhr-Dachs
& Dopfner, 2005, S.7). Das Programm baut auf der Tatsache auf, dass die Kognitionen in
der Angstsituation auf situationsuibergreifende, dysfunktionale kognitive Grundannahmen
zurlickzuftihren sind, woraus Vermeidungs- oder Fluchttendenzen resultieren. Durch die
oben aufgefihrten Interventionsmdoglichkeiten (Graduierung, Kompetenztraining,
Kognitive Interventionen, Exposition / Entspannung / Habitation, Exposition und
Bewaltigung sowie operante Verfahren) besteht das Interventionsprogramm aus der Sicht
der Kinder, das heisst vom kindzentrierten Ansatz her, aus drei Bausteinen: die
kognitiven, emotional-physiologischen und behavioralen Interventionen (vgl. ebd., S.18).
Psychoedukative und kognitive Interventionen klaren tber die nétigen Informationen Gber
die Leistungsangst auf. Sie vermitteln dem Kind, dass ein Stérungskonzept vorhanden ist
und wie dieses aussieht. Auch wird das Theoriekonzept néher erlautert. Weiter gehort die
Exploration und die Umstrukturierung von dysfunktionalen Gedanken (in der eigentlichen
Leistungssituation und situationstbergreifend) zu diesem Baustein (vgl. Dopfner &
Mandler, 0.J., online). Emotional-physiologische Interventionen beinhalten Techniken zur
Angstbewadltigung und zur Regulation unangenehmer emotionaler und physiologischer
Symptome. Der behaviorale Baustein versucht ein effizientes Lernverstandnis, sowie
Fertigkeiten fir mindliche Leistungssituationen zu vermitteln.

Umweltzentrierte Interventionen

Im Therapiemanual représentieren die umweltzentrierten Interventionen familienzentrierte,
sowie schulzentrierte Verfahren. Aufgrund der immer grosser werdenden Popularitat
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dieses Bausteines (vgl. Barret et al., 1996, Dépfner, 1999, 2002, 2003 zit. nach Suhr-
Dachs & Dopfner, 2005, S.8) bezient das Programm THAZ auch familien- und
kindergarten bzw. schulzentrierte Interventionen mit ein. Auch bei diesen Interventionen
ist eine &hnliche Klassifizierung mdoglich: die psychoedukativen und kognitiven
Interventionen Informieren die Eltern Uber die Leistungsangst und Vermitteln auch ihnen
das Stérungs-, sowie das Therapiekonzept. Weiter werden kognitive Interventionen mit
den Eltern durchgefihrt (vgl. Dopfner & Mandler, 0.J., online). Dabei wird darauf
abgezielt, dysfunktionale Kognitionen und Erwartungen bei den Eltern oder anderen
Bezugspersonen zu modifizieren und damit die Bedingungen zu schaffen, die dem Kind
helfen, Situationen, die bisher nicht bewaltigt werden konnten, erfolgreich bewaltigen zu
konnen. Dabei spielen auch die behavioralen Interventionen auf der Elternebene eine
unentbehrliche Rolle (vgl. Dépfner & Mandler, 0.J., online). Zentrale Elemente sind hier
der Abbau von angstverstarkendem und Uberbehitendem Erziehungsverhalten der Eltern
(vgl. Suhr-Dachs & Dopfner, 2005, S.8), den sogenannten ,Helikoptereltern® und die
Einfihrung von elterlicher Belohnung in Bezug auf das angstbewaltigende Verhalten der
Kinder (vgl. ebd., S.8). Weitere Punkte sind der Aufbau einer lernférderlichen Atmosphére
und der Umgang mit der Leistungsangst sowie den Leistungsdefiziten des Kindes (vgl.
Dopfner & Mandler, 0.J., online). Hier sei festgehalten, dass das Therapieprogramm
THAZ ein langfristiges Projekt der Autoren darstellt, welches auf langjahriger klinischer
Erfahrung beruht und in vielen Einzelfallstudien erprobt wurde (vgl. Dopfner, 1995, 1997,
1999; Hastenrath & Ddpfner, 2000; Kirchoff & Doépfner, 1999) zit. nach Suhr-Dachs &
Dopfner, 2005, S.9). Es wird vermutet, dass die Publikation und umfassende Evaluation
aller Module noch mehrere Jahre in Beanspruchung werden wird (vgl. Suhr-Dachs &
Dopfner, 2005, S.9).

b) Freiburger Training gegen Leistungsstress (Grolimund, 2008)

Laut Fidan (0.J.), die eine explorative Studie zur Evaluation der Wirksamkeit des
Freiburger Trainings gegen Leistungsstress durchgefuhrt hat, stellt dieses Programm ein
~,multidimensionales Trainingskonzept, des im Rahmen einer nationalen, von der Stiftung
Helvetia Sana finanzierten Projektes dar (S.41). Sie nennt folgende Hauptziele des
Projektes:

e ,Behandlung von (...) Schulern und Studierenden, die unter Leistungsstress und
Prifungsangsten leiden in Berufsschulen, Gymnasien und Universitaten
verschiedener Kantone

¢ Bereitstellen von Informationen zur Pravention von Leistungsstress und Intervention
bei Leistungsstress flir Eltern und Lehrer und Schiiler in Form von Vortragen und
Informationsmaterial” (vgl. S.41).

Trainingskonzeption und Inhalt

Es gilt festzuhalten, dass das Training im Jahre 2007 unter der Leitung von Fabian
Grolimund von der Fachstelle fir Eltern-, Lehrer- und Schiilerberatung entwickelt wurde.
Es umfasst sechs 90 Minuten dauernde Sitzungen und besteht aus drei Bausteinen.
Jeder Baustein geht auf eine andere Ebene des Stresserlebens ein und gewahrleistet so
die Multimodalitat des Behandlungsansatzes (vgl. ebd., S.41).
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Baustein A: Baustein B: Baustein C:
Kognitive Umstrukturierung Reizkonfrontationen Lernstrategientraining
Intervention auf der kognitiven Intervention auf der Intervention auf der
Ebene emotionalen / Verhaltensebene

physiologischen Ebene

Ziel: Aufdecken und Ziel: Regulation und Ziel: effizientes, gezieltes
Verandern dysfunktionaler Bewaltigung der emotionalen Lernverhalten und
Gedanken, Denkmuster und und physiologischen Lernmotivation férdern

Schemata hin zu funktionalen, Symptome, die mit dem
leistungsférderlicheren Erleben von Leistungsstress

Kognitionen einhergehen

Abbildung 6: Aufbau des Freiburger Trainings gegen Leistungsstress. Die Bezeichnungen
A, B, C der einzelnen Bausteine bedeuten weder eine Reihenfolge im Ablauf
noch eine Gewichtung der Bedeutsamkeit, 2015 (Quelle: Fidan, o. J., S.42)

Fidan (o. J.) erklart die drei Bausteine folgendermassen: ,Baustein A interveniert auf der
kognitiven Ebene. Hier bildet die Vermittlung von Ellis ABC Modell, das den Teilnehmern
den Einfluss von Kognitionen auf das Stresserleben verstandlich machen soll, den
Ausgangspunkt. (...) Sind die dysfunktionalen Gedanken und Schemata aufgedeckt (...)
werden dem Erleben von Leistungsstress entgegenwirkender Kognitionen erarbeitet.
Diese werden anschliessend eingeubt und gefestigt” (S.42). Weiter fasst sie zusammen,
dass bei dem Baustein B der Fokus ,auf den unangenehmen emotionalen und
physiologischen Zustdnden, die mit dem Stresserleben auftreten kénnen® (ebd.) liegt.
Weiter fuhrt sie aus: ,Hier wird mit Hilfe verschiedener Reizkonfrontationsmethoden
gelernt, wie Stress- und Angstsymptome in leistungsstressverursachenden Situationen
reguliert werden kénnen“ (ebd.). Beim letzten Baustein C erklart die Verfasserin, dass
,sich alles um das Vermitteln und Uben von konkreten Lernstrategien“ (ebd.) dreht. Sie
fihrt Beispiele auf wie die Lernplanung, die Gruppenarbeit oder das Textlernen. Sie
erklart, dass es wichtig ist, ,dass die Probanden ein ,Problemfach® auswahlen und in
diesem immer nur eine oder zwei Strategien zur gleichen Zeit ausprobieren und dann jene
beibehalten, die sie als effizient und angenehm erleben® (ebd.).

c) Freivon Prufungsstress (Schmid, 1998)

Schmid (1998) halt fest, dass er sein Trainingsprogramm aufgrund seiner Erfahrungen im
einzel- und gruppentherapeutischen Setting von Kindern und Jugendlichen, die an
Prifungsangst leiden, konzipiert hat (vgl. S.132). Als Grundlagen des
Trainingsprogrammes nennt zwei Eutonieibungen nach Gerda Alexander, eine Art
mentales Training, welches auf schulische Priifungssituationen angepasst wird. So liegt
die besondere Bedeutung des Trainings im Gesprach Uber das Erleben von Schulstress
und Prifungsangst. Eutonie leistet einen grossen Beitrag, die muskuldare Anspannung,
welche allen Stress- und Angstformen inne ist, aufzulésen. Vor allem die Ubung im Liegen
verfolgt dieses Ziel. Jedoch wird angefligt, dass geistige Aktivitat beim Lernen und in
Prifungen nicht zwingend einen Zustand totaler Entspannung voraussetzt, sondern dass
das Ziel (auch die Intention dieses Therapieelementes) darin besteht, einen mittlernen
Anspannungszustand (Tonus) zu finden. Das Konzept der Eutonie hilft besonders
entmutigten und demotivierten Schilern dazu, ihre schlaffe Kdrperhaltung zu optimieren
und die ndtige Spannung aufzubauen. Somit kann auch die geistige Aktivitdt und das
Wachsein wieder gewdahrleistet werden (vgl. ebd., S.133). Die zweite Eutonielibung im
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Sitzen mag zu Beginn einige Anstrengungen mit sich bringen, fungiert jedoch als
wertvolles Konzentrationstraining, kraftigt zusatzlich den Ricken, was eine automatische
Erhdéhung des Selbstbewusstseins mit sich bringt (vgl. ebd., S.133). Einen geraden
Rucken zu machen bedeutet aufrecht und somit selbstbewusst durchs Leben zu gehen.
Schmid (1998) halt aufgrund seiner langjahrigen Erfahrung mit dem Programm fest, dass
eutonische Ubungen sich mit Kindern und Jugendlichen, die an Priifungs- und
Leistungsstress leiden, ,besonders gut bewahren“ (vgl. ebd., S.133). Auch erkennt er
Vorteile gegeniiber dem autogenen Training: Eutonische Ubungen sind etwas einfacher in
ihrer Aneignung im Vorfeld sowie Anwendung in der Ernstsituation (vgl. ebd., S.133). Das
mentale Training spielt also eine Kernrolle in diesem Konzept. Mentales Training ist laut
Schmid (1998) ,ein Sammelbegriff fur jede Art von geistiger Beeinflussung® (vgl. ebd.,
S.133). Das in seinem Programm eingesetzte mentale Training wurde speziell auf die
schulische Prifungssituation zugeschnitten. Seine Ziele liegen in folgenden
Kernkompetenzen:

¢ Modifikation des eigenen Selbstgespraches: Negative Gedanken stoppen, sich positiv
ermutigen.

e Angstreduktion durch eine systematische Desensibilisierung: In der Phantasie wird
sich die Prifungssituation moglichst lebhaft vorgestellt, aufkommende Angst und
Spannungen werden unmittelbar durch die erlernten Entspannungstechniken
abgebaut.

¢ Sich entspannen kénnen in Prifungen mit starken Stressbelastungen (,Erste Hilfe bei
Stress®): sich eutonisch durchspuren, bewusst atmen, sich ermutigen (vgl. ebd.,
S.133).

Schmid (1998) halt fest, dass sich die Kombination dieser Methoden auf seinen
Interventionen beruhend als sehr wirksam herausgestellt hat, insbesondere bei Schilern,
die wirklich motiviert sind, sich von Schulstress und Prifungsangst zu befreien und die
sich das Interventionsprogramm und seine pflichtbewusste Erfullung wahrhaftig zu Herzen
nehmen (vgl. ebd., S.133).

3.3.2.  Weitere Trainingsprogramme

Das Trainingsprogramm Stressfrei in die Schule — Angste tberwinden (vgl. Domsch &
Krowatschek, 2006) ist ein Programm fir Kinder mit unspezifischen Schulangsten. Es
beschaftigt sich vor allem mit Therapieibungen zum Thema der allgemeinen
Schulangste. Daraus konnten wichtige, allgemeingiltige Erkenntnisse fir das
Interventionsprogramm entstehen. Weiter existieren Anti-Stress-Trainingsprogramme, die
nicht spezifisch auf den schulischen Kontext gerichtet sind (vgl. Hampel & Petermann,
2003) und welche einen allgemeinen Uberblick tiber mogliche Stressabbauiibungen mit
Kindern bieten. Auch koénnen {ber den etwas anderen Zugang in Form von
Entspannungstechniken (vgl. Petermann, 2010) Entspannungstechniken fir Kinder und
Jugendliche einen lindernden Effekt auf Prufungsangste auslésen. Metzig & Schuster
(2009) boten mit inrem Werk Prifungsangst und Lampenfieber eine weitere Grundlage flr
das Interventionsprogramm. Die Ubungen aus diesem Training richten sich jedoch an
eine unspezifische Personengruppe mit dem prazisen Fokus auf die Prifungsangst. Auch
generelle Trainings fanden Anklang in der Erstellung des Interventionsprogrammes. lhre
unspezifische Richtung ohne Zielpersonengruppe und ohne eine spezifische
Angststorung einzugrenzen erméglichte einen grossen Handlungsspielraum. So wurden
auch aus dem Trainingsprogramm von Wehrenberg (2012) einige Inputs verarbeitet.
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4. Fragestellung und Hypothesen

Im theoretischen Teil dieser Arbeit wurden die mdglichen Ursachen und die Symptomatik
von Prufungsangsten naher betrachtet, sowie einige grundlegende Therapieprogramme
vorgestellt. Nun soll im praktischen Teil empirisch erforscht werden, auf welche Art und
Weise, sprich in welchen Dimensionen (nahere Information zu dieser Terminologie finden
Sie in der Erlauterung des Konzeptes im filinften Kapitel) diese Prifungséngste den
schulischen, bzw. ausserschulischen Alltag des Kindes beeinflussen und wie diese
Auspragungen durch gezielte Interventionen verdndert werden konnen. Das Ziel der
vorliegenden  Arbeit liegt somit in der Verfassung eines neuartigen
Interventionsprogrammes im Umgang und zur Bewaltigung von Prifungséngsten. Dieses
Programm wird von der Verfasserin, - wie im vorangegangen Kapitel aufgezeigt-, in
Anlehnung an einige bedeutende, schon existierende Therapieprogramme
zusammengestellt. Seine Wirksamkeit soll im Rahmen dieser Arbeit in einer ersten
Einzelfallstudie untersucht werden. ,Wirksamkeit® stellt ein grosses Wort dar und aus
mehreren Griinden kann die allgemeine Wirksamkeit des Interventionsprogramms in
dieser Einzelfallstudie (n=1) nicht hinreichend Uberpruft werden. Der Verfasserin ist es
ausserst wichtig zu betonen, dass der Wunsch, der Schilerin zu helfen, Uber die
statistische Ermittlung der Wirksamkeit gestellt wurde. Es geht darum, dass ein
individuelles Trainingsprogramm auf die Bedurfnisse der Schiilerin zugeschnitten wird und
vielmehr dienen die eingesetzten, statistischen Methoden der Beobachtung und der
Befragung dazu, gewisse Tendenzen, die auf diesen Fall zutreffen, zu untersuchen.
Aufgrund dessen, dass [Ublicherweise keine Interferenzstatistik unter einer n von 30
eingesetzt wird] (E. Kuhlmei, personliche Mitteilung, 10. Oktober 2011), und dass sich die
Fragestellung dieser Arbeit nur auf eine Schiilerin (n=1) bezieht, schliesst die Anwendung
der Interferenzstatistik aus. Das bedeutet, dass die Leserschaft sich bewusst sein muss,
dass alle gezogenen Riuckschlisse und Hypothesen auf diesen Einzelfall bezogen
werden und nicht auf eine Population geschlossen werden kann. So kann wie bereits
gesagt keine allgemeine Wirksamkeit erhoben werden. Vielmehr wird von dem Begriff
LVeranderungstendenz* Gebrauch gemacht. Das Programm beruht auf der Durchfiihrung
einer Fragebogenehrhebung mit mehreren Dimensionen. Durch das Erstellen und
Erproben des zusammengestellten Angstmanuals mittels Vergleich der Prafragebdgen
und den Postfragebdgen wird beabsichtigt, folgende Fragestellungen zu behandeln.

o Welche expliziten Schwierigkeiten, bzw. Schwéachen werden in welcher Dimension
des Konzeptes Priifungsangst erhoben? Wie intensiv sind diese?

¢ In welchen Dimensionen bestehen wenig bis gar keine Auffalligkeiten?

o Inwiefern verandert sich das Gesamtkonstrukt ,Prifungsangst” durch den Einsatz
des Interventionsprogrammes?

¢ In welchen Dimensionen fand eine grundlegende Veranderung statt?

¢ In welchen Dimensionen fand gar keine Veranderung statt?

e Wie weit ist es mdoglich mit eines aus verschiedenen Methoden
zusammengestellten Interventionsprogrammes mit Prifungsangst umzugehen, sie

gar zu Uberwinden?

e Gelingt es mit spezifisch fur die Dimension konzipierten Ubungen die jeweilige
Dimension gezielt zu verdndern?
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Zusammenfassend l&sst sich also folgende, spezifische Forschungsfrage formulieren:

4.1. Hauptfragestellungen

Die Hauptfragestellung dieser Arbeit wird wie folgt formuliert:

Wie weit ist es mdglich mit den zusammengestellten Interventionen des
Trainingsprogramms ,Die Prufungshelfer” mit der spezifischen Angstform ,Prufungsangst’
umzugehen und diese gegebenenfalls zu bewaltigen?

Die zweite Fragestellung, die ebenfalls in den Interessenfokus gerét, lautet:

Welchen Einfluss nimmt der (dimensionsartige) Aufbau des Interventionsprogrammes auf
die Veranderung der Priifungsangst und gelingt es mit diesen spezifisch fir die Dimension
konzipierten Ubungen die jeweilige Dimension gezielt zu verandern?

Der sekundaren Fragestellung liegt die Annahme zugrunde, dass der Aufbau des
Interventionsprogrammes einen Einfluss auf die Veranderung der Prifungsangst hat. Das
bedeutet, dass neben der Tendenz zur Veranderung des gesamten Trainingsprogrammes
auch die jeweilig fur die Dimension konzipierten Ubungen auf ihre Tendenz zur
Veranderung Uberpruft werden mochten und welche Rolle dabei der dimensionsartige
Aufbau spielt. Aufgrund meiner theoretischen Recherchen habe ich mich dazu
entschlossen, die Hypothesen mittels Befragungen und Beobachtungen zu erforschen
(vgl. Kapitel 5 Methodisches Vorgehen). Nach dem Abschluss des theoretischen Teils,
sowie den ersten Erkenntnissen aus der Pra-Fragebogenerhebung und Befragung der
Lehrperson generiere ich folgende Hypothesen.

4.2. Hypothesen

H1:  Durch das Trainingsprogramm ,die Priifungshelfer® zeigt das Kind eine deutliche
Abnahme der Prufungsangst.

In einem gewissen Masse ist es normal, Prifungsangst zu haben (vgl. Fehm & Fydrich,
2013, S.18). Diese treibt Menschen dazu an, die fir die Vorbereitung nétige Motivation flr
das Lernen aufzubauen. Auch ist eine gewisse Anspannung notwendig, um konzentriert
Zu sein. So zeigen psychologische Studien, dass ein mittleres Mass an Anspannung fur
ein gutes Ergebnis am gulnstigsten ist (vgl. ebd., S.18). Deshalb wird durch die
Intervention auf der Dimension Prifungsangst daran gearbeitet, die Gefiihle der
Unzuganglichkeit und Hilflosigkeit im schulischen Setting auszuschalten und stattdessen
Strategien und Denkmuster aufzubauen, die ein produktives Mass an
Prifungsanspannung begiinstigen. So wird eine erkennbare Abnahme der Prifungsangst
eintreten.

H2:  Durch das Trainingsprogramm ,die Prifungshelfer zeigt das Kind eine deutliche
Abnahme manifester Angstsymptome.

Merkmale von Angst (und besonders auch von Leistungsangst) manifestieren sich auf der
korperlichen und psychischen Ebene, vor, wahrend und nach einer Prifung (vgl. In-Albon,
2011, S.55). Das Trainingsprogramm wird mit gezielten Ubungen solchen manifesten
Angstsymptomen wie Muskelverspannungen, Kopf- und Bauchschmerzen, Ubelkeit,
Konzentrations- und Merkschwierigkeiten, Herzklopfen, Schwitzen, Erréten (vgl. ebd.,
S.55) usw. Abhilfe bieten.
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H3:  Durch das Trainingsprogramm ,die Priifungshelfer” zeigt das Kind eine deutliche
Abnahme der schulischen Unlust, was eine Motivationszunahme, sich aktiv an
seinem Lernprozess zu beteiligen mit sich bringt.

In einer anregenden Lernatmosphéare, in dem sich die Schiler als aktive Partner
(beispielsweise in der Bestimmung der Lernziele oder der Durchfiihrung der Aufgaben)
sehen, in der das Selbstvertrauen der Schuler gestarkt wird und das Kind den Sinn seines
Lernens und Arbeitens erkennt, wird lernen effektiv und fruchtbar (vgl. Dérnyei, 2001,
S.137-145). Durch das Interventionsprogramm konfrontiert sich der Schiler mit seinem
eigenen Lernen. Einzelne Module des Trainingsprogrammes weisen ihn auf seine Starken
und Schwachen hin. Es werden gemeinsam Ziele gesetzt und ein angenehmes Lernklima
geschaffen. So wird auch die Motivation zu lernen deutlich erhéht werden.

H4:  Durch das Trainingsprogramm ,die Priifungshelfer” wird die soziale Erwiinschtheit
des Kindes reduziert.

Eine erhdhte Tendenz, sich im Sinne der sozialen Erwiinschtheit darzustellen, I&sst eine
Neigung zur Verstellung erkennen (vgl. Wieczerkowski et al., 1981). Mit dem
Interventionsprogramm lernt der Schiler, sich selber, seine Personlichkeit zu erkennen
und sich selber in seinem Wert zu schétzen. Durch diese Selbstwerterhdhung wird die
soziale Erwilinschtheit des Kindes reduziert. Das positive Selbstverstandnis wird gestarkt
und es wird nicht mehr um jeden Preis probiert, es allen recht zu machen und allen zu
gefallen. Somit wird auch die Tendenz zur Verstellung deutlich minimiert und das Kind
kann sich selber mit seinen Starken und Schwéchen so akzeptieren, wie es ist.

H5:  Durch das Trainingsprogramm ,die Priifungshelfer” ist das Kind in der Lage, durch
eigenstandige = Anwendung von  verschiedenen  Konzentrations- und
Entspannungstechniken akuten Angstzustanden zu begegnen und so seine
Konzentration auf das Wesentliche zuriick zu lenken. Es tritt als Folge eine
Abnahme von Konzentrations- und Ablenkungsstérungen ein.

Entspannungsverfahren kénnen nachweislich auf physiologischer wie psychischer Ebene
positive Effekte erzielen (vgl. Petermann, 2010, S.41). Um mit verhaltensauffalligen
Kindern zu arbeiten (auch Angststérungen werden hier als Verhaltensauffalligkeit
angesehen), helfen Entspannungs- und Ruherituale, sich bei den folgenden Aktivitaten in
angemessener Form zu beteiligen (vgl. Petermann, 2009: Petermann & Petermann, 2009,
Saile, 2009 zit. nach Petermann, 2010, S 40). Auf die akuten Angstzustdnde kann so
adaquat reagiert werden. Das betroffene Kind fihlt sich nicht mehr ohnmachtig der Angst
ausgeliefert, sondern kann aktiv etwas dagegen tun, um sich wieder an der
Prifungssituation beteiligen zu kénnen. Auch Konzentrationstechniken kénnen dazu
beitragen, dass der Schiler seine Aufmerksamkeit sammeln und sich produktiv mit der zu
erledigenden Aufgabe beschéftigen kann. Als Folge tritt eine Abnahme von
Konzentrations- und Ablenkungsstérungen ein.

H6: Durch das Trainingsprogramm ,die Priifungshelfer” zeigt das Kind eine deutliche
Verbesserung seiner Lerntechniken.

Nachweislich hangt der Lernerfolg nicht ausschliesslich von der Gute des Unterrichts ab,
sondern auch davon, wie gut die Lernenden ihre Lernprozesse selber gestalten (vgl.
Metzger, 2010, S.5). Es ist wichtig, dass ein Schiler im Lernalltag tber ein gewisses
Repertoire an Lernstrategien verfugt, die er je nach Aufgabenstellung anwenden kann.
Ein weiteres Ziel des Interventionsprogrammes besteht darin dem Schiiler aufzugzeigen,
wie er sein Lernstrategienrepertoire erweitern kann, um typische Lernsituationen
erfolgreich bewaltigen zu koénnen (vgl. ebd., S.87). Dieses Aneignen mit Hilfe der
verschiedenen Module verbessert seine Lerntechniken und verleiht dadurch Sicherheit,
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welche die Angst verschwinden lasst. Die Verfasserin folgert daraus, dass eine spurbare
Verbesserung der Lerntechniken eintreten wird.

H7: Die ersten beiden Dimensionen (Prifungsangst und Manifeste Angst), die einen
grosseren Einfluss auf die Prifungséangstlichkeit des Kindes ausiiben, verbessern
sich durch die Therapieintervention markant.

Aufgrund der Ergebnisse des Pra-Fragebogens besteht die Tatsache, dass die Schiilerin
in den beiden ersten Dimensionen namens Prifungsangst und Manifeste Angst deutlich
hoéhere Werte erreicht, als in den anderen vier Dimensionen. Aus dieser Erkenntnis
resultiert die Annahme, dass durch die gezielte Anpassung des Interventionsprogrammes
auf diese beiden Dimensionen eine deutliche Verbesserung in den genannten Bereichen
eintreten wird. Abschliessend lasst sich ganz allgemein festhalten, dass die Schilerin
durch die Ubungen mit dem eigens auf sie abgestimmten Trainingsprogramm eine
positive Veranderung (Fortschritt) im Bereich der Prufungsangstlichkeit erleben wird. Es
gilt noch einmal festzuhalten, dass bei einer Stichprobe von n = 1 keine Verwerfung der
Nullhypothese H, stattfinden kann. Dies bedeutet, dass die vorliegende Arbeit als
Pilotstudie angesehen werden muss, welche keine breitflachigen, statistischen
Auswertungsmethoden der Interferenzstatistik einsetzen kann. Die Erhebung findet im
Rahmen einer Einzelfallstudie statt und kann bei deren Bewahrung auf einen weiteren,
personenumfangreicheren Untersuchungsraum ausgeweitet werden.

5. Konzept und methodisches Vorgehen

5.1. Konzept
5.1.1. Interventionsprogramm ,,Die kleinen Priifungshelfer*

Das Programm ,Die kleinen Prufungshelfer wird durch die Verfasserin folgendermassen
definiert: ,Die kleinen Priufungshelfer” ist ein Interventionsprogramm zum Umgang bzw.
zur Bewaltigung von Leistungs- und Prifungsangsten fur Kinder und Jugendliche. Es
beruht auf einem patientenorientierten Ansatz und wird an die individuellen Bedurfnisse
der Kinder und Jugendlichen angepasst. So kann spezifisch an den Bereichen gearbeitet
werden, in welchen die Betroffenen am starksten eingeschrénkt sind. Das
Interventionsprogramm  besteht aus diesen spezifischen Bereichen, in denen
Schwierigkeiten in Bezug auf die Prifungsangst auftreten kdnnen, und werden als
sogenannte ,Dimensionen® bezeichnet. Das Interventionsprogramm baut sich aus
folgenden sechs Dimensionen auf:

PA: Prifungsangst Gefuhle der Unzulanglichkeit, Hilflosigkeit in
schulischen Prifungssituationen, Angste vor
Leistungsversagen (vegetative Symptome) (vgl.
Wieczerkowski et al., 1998, S.20)

allgem. Angstsymptome (Herzklopfen, Nervositat,
Einschlaf- und Konzentrationsstérungen,
Furchtsamkeit, reduziertes Selbstvertrauen) (vgl.
Wieczerkowski et al., 1998, S.20)

Konzentrations- und Aufmerksamkeitsprobleme
durch Entspannungs- und
Konzentrationstechniken abbauen (vgl. Schmid,
1998, S.13f)
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innere  Abwehr gegen die Schule durch
unlustvolle Erfahrungen, Motivationsabfall
gegenuber der Schule (vgl. Wieczerkowski et al.,
1998, S.20)

Mangelnde Kenntnisse im Bereich Lern- und
Arbeitstechniken (vgl. Schmid, 1998, S.13f)
Angstlichkeit, von der erwiinschten sozialen Norm
abzuweichen; erh6hte Tendenz, sich im Sinne der
sozialen Erwiinschtheit darzustellen; Neigung zur

Verstellung (vgl. Wieczerkowski et al., 1998,
S.20)

Abbildung 7: Die sechs Dimensionen des Interventionsprogrammes (Quelle: die Verfasserin, 2015)

Das vorliegende Interventionsprogramm wurde mit einer Schulerin der sechsten
Primarstufe durchgefihrt. Die Testperson ist demnach weiblichen Geschlechts, 12 Jahre
alt und in der Schweiz wohnhaft. Das Interventionsprogramm wurde in einen ihr
angenehmen Rahmen eingebettet. Da ihr Lieblingstier der Hund ist, ist auch das
Programm mit den jeweiligen Ubungsblattern und Kennzeichen fiir die einzelnen
Dimensionen mit Hundefotos ausgeschmiickt. Als Maskottchen in ihrer Prifungsbox
wurde auch ein Hund gewahlt. Diese Vorkehrungen sollen die Motivation an dem
Prifungsprogramm teilzunehmen starken und sie ermuntern. Weitere Angaben Uber den
Anwendungsbereich der Interventionsprogrammes, Uber den genauen Inhalt und den
Ablauf sind dem Anhang und dem Trainingsprogrammordner zu entnehmen.

5.2. Design-Based-Research (DBR) - Ansatz

Zur Erlangung des berufsqualifizierenden Bachelorzertifikates der Padagogischen
Hochschule Wallis wird das Verfassen einer Untersuchungs- oder einer
Entwicklungsarbeit verlangt. Bei der vorliegenden Arbeit handelt es sich um Letzteres, da
die Verfasserin als Studierende als handelnder beruflicher Akteur in das
Untersuchungsfeld involviert war und im Gegensatz zur Untersuchungsarbeit keine
Lexterne® Position einnimmt (vgl. Steiner, 2013, S.3, zit. nach PHVS, 2012, S.5). So bildet
eine Entwicklung im Berufsfeld, sei es auf der Ebene von Einzelpersonen (als
individuelles Forderprojekt), sowie auch auf der Ebene mehrerer Klassen den Kern dieses
Arbeitstypus (vgl. ebd., S.3). Das vorliegende Programm wurde im Rahmen der
Bachelorarbeit in Form einer Einzelfallstudie durchgefiihrt. Aufgrund von identifizierten
Bedurfnissen aus dem Berufsfeld und entsprechender theoretischer Vorarbeiten
entwickelt der Studierende ein Entwicklungskonzept fur einen abgegrenzten Bereich (vgl.
ebd., S.3), die genannte die Priifungsangst. Das Konzept wird daraufhin auf dem Terrain
umgesetzt und evaluiert (vgl. ebd., S.3), was auch bei dem Trainingsprogramm anhand
verschiedener  Datenerhebungsmethoden  geschah. Die  Entwicklung  einer
padagogischen, so wie einer didaktischen Ausrichtung ist mdglich (vgl. ebd., S.3), wobei
sich das Interventionsprogramm als Kombination erweist, da sowohl eine Lernreihe, als
aber auch die Lehr- und Lernmedien eigenstandig zusammen-, bzw. erstellt wurden. Auch
ist die Umsetzung des entwickelten Konzeptes in Zusammenarbeit mit Professionellen
des Berufsfeldes mdglich (vgl. ebd., 2015). Bei der vorliegenden Arbeit wurde Hand in
Hand mit einer schulischen Heilpddagogin zusammengearbeitet, welche das
Trainingsprogramm an einer ihrer Schilerinnen durchgefiihrt hatte. Das durchgefiihrte
Projekt von der Erstellung bis hin zur Durchfihrung und Evaluation des
Interventionsprogrammes ,Die kleinen Priufungshelfer wird auf der Grundlage des
vorgestellten Prozessmodelles von McKenney & Reeves (2012, S.76), welches Reinmann
(2013) auf den deutschsprachigen Forschungsraum bertragen hat, aufgebaut. Dieses
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Modell beriicksichtigt nach McKenney & Reeves (2012, S.76, zit. nach. Steiner, 2013,
S.9) folgende Aspekte:

e Es existieren drei Kernphasen, die eine flexible und iterative Struktur aufweisen.
Diese heissen: Analyse/Exploration, sowie
Evaluation/Reflexion.

e Es wird ein doppelter Fokus auf die Theorie in Verbindung mit der Praxis gelegt.
Dies bedeutet, dass der Forschungs- und Gestaltungsprozess ineinander eingeht
und theoretisch sowie praktisch relevante Ergebnisse mit sich bringt (sogenannte
outcomes).

e Fur eine nutzeninspirierte Vorgehensweise sind besonders die sorgféaltige Planung
und Organisation der Implementierung und Verbreitung, die Interaktion und
Kooperation mit den Akteuren des Praxisfeldes, sowie die responsive
Kontextabhangigkeit von grosser Bedeutung.

Implementation und Verbreitung

! ! ! !

Analyse Entwurf Evaluation reifer werdends
- Intervention
__ J Theoretisches
Exploration Reflexion Verstandnis

Abbildung 8: Uberblick der einzelnen Projektphasen (Quelle: McKenney & Reeves, 2012, S.76,
zZit. nach Steiner, 2013, S.9)

Dieses Modell verkorpert einen vereinfachten Ablauf mit allen Kernelementen. In der
Realitat belauft es sich so, dass der gesamte, abgebildete Entwicklungsvorgang mehrere
Zyklen durchschreitet. Diese werden als sogenannte Mikro-, Meso- und Makrozyklen
festgelegt. Die vorliegende Entwicklungsarbeit durchschritt einen Mesozyklus, der sich
aus folgenden Mikrozyklen definieren I&sst:

Analyse/Exploration, und Evaluation/Reflexion.
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5.3. Eingesetzte Methoden

Die folgende Ubersicht ermoglicht einen Einblick in die in den verschiedenen Phasen eingesetzten Datenerhebungsmethoden. Eine genauere
Beschreibung samtlicher Schritte des Forschungszyklus mit den damit in Verbindung stehenden Methoden, sowie deren zeitliche Situierung
werden dem Anhang beigelegt. Die fettgedruckten Begriffe verkdrpern die eingesetzten Datenerhebungsmethoden. Die kursiv gedruckten
Begriffe beschreiben die préazisierte Form der Datenerhebungsmethode. Der unterstrichene Begriff beschreibt das Untersuchungsinstrument. Die
hinterlegten Farben in der Evaluation (gelb, hellblau, grin, ﬁ und rosa) beziehen sich auf die Erklarungen im nachsten Kapitel (vgl. Konzept).

qualitatives Interview (SHP+Schiilerin

Abbildung 9: Uberblick der eingesetzten Datenerhebungsmethoden und Forschungsinstrumente (Quelle: die Verfasserin, 2015)




6. Intervention, Sammlung und Prasentation der Ergebnisse

6.1. Intervention

INTERVENTIONSPROGRAMM

Qualitatives Interview Fragebogen SHP = PAP 1, beobachtet, SHP FEP PAP |, erfragt, Schilerin
Logbucheintrage
1. Teil » mundliche Post-Befragung: qualitatives Interview, SHP « schriftliche Pra-Befragung: FEP, Schiilerin
. I
N « schriftliche Post-Befragung: Fragebogen, SHP = PAP | befragt, Schiilerin
PRA = PAP 1 beobachtet, SHP » Spontanbeobachtung: Logbucheintrag, SHP

1%

Qualitatives Interview Fragebogen SHP = PAP 2, beobachtet, SHP FEP PAP II, erfragt, Schulerin

* mindliche Pra-Befragung: qualitatives Interview, SHP » sehifiliehelZoseEafiantng: FEP, Schilerin

2. Teil: leri
. ' = = = PAP Il befragt, Schil
« schriftliche Pra-Befragung: Fragebogen, SHP eiragt, sehtterin
POST = PAP 2 beobachtet, SHP
Fragebogen Durchfiihrung Qualitatives Interview Fragebogen Durchfiihrung
3. Teil: * schriftliche Post-Befragung: Fragebogen » mindliche Post-Befragung: qualitatives Interview, Schiilerin
POST Durchfiihrung, SHP * schriftliche Post-Befragung: Fragebogen Durchfiihrung, Schilerin
= Einschatzungen = Einschatzungen

Abbildung 10: Ubersicht {iber das Interventionsprogramm, 2015 (Quelle: die Verfasserin, 2015)
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Zu einem einheitlichen Verstandnis werden in der obenstehenden Grafik die einzelnen
methodischen Schritte und deren Fachbegriffe definiert. Die gesamte, vorliegende Arbeit
beschreibt das Interventionsprogramm ,Die kleinen Prifungshelfer, welche aus drei Teilen
bestehen. Eine zentrale Rolle spielen sicherlich der FEP (Eragebogen zur Erhebung der
Prufungsangst), da aus der ersten Durchfihrung dieses FEP mit der Schilerin ein erstes
Prufungsangstprofil entsteht (PAP |, erfragt durch die Schilerin), auf dessen Erkenntnisse
anschliessend das Trainingsprogramm (Zusammenstellen von Ubungen aller betroffener
Dimensionen im Verhéltnis der Intensitatsauspragungen der einzelnen Dimensionen) aufgebaut
wird. FUr nahere Beschreibungen zur Methodik wird auf das Kapitel 5 (Konzept und
methodisches Vorgehen) sowie das entsprechende Methodendossier, welches bei der Autorin
bezogen werden kann, verwiesen.

6.2. Prasentation der Ergebnisse

Die Prasentation der Ergebnisse gliedert sich in folgende Teile. In einem ersten Schritt werden
die von der schulischen Heilpddagogin beobachteten Intensitdten der einzelnen Dimensionen
gegenuberstellend (vorher-nachher) in einem Balkendiagramm prasentiert und Kkurz
beschrieben. In einer tabellarischen Gegenliberstellung betrachten wir die mittels des FEP
befragten Intensitaten der einzelnen Dimensionen. In einem zweiten Bereich werden die
beobachteten Prufungsangstprofile (PAP 1 und 2, beobachtet) von der schulischen
Heilpadagogin prasentiert. Anschliessend folgen die befragten Prifungsangstprofile (PAP | des
Pra-Tests und PAP IlI, befragt), welche durch die Fragebogenerhebung aus dem FEP der
Schiilerin resultieren. In einem dritten Teil werden fiir die Interpretation relevante Erkenntnisse
aus_den gualitativen Interviews kurz zusammenfassend préasentiert. In einem vierten und
letzten Schritt werden weitere, wichtige Erkenntnisse aus der schriftlichen und muindlichen
Befragung der schulischen Heilpadagogin, sowie der Schiilerin préasentiert. Die dazugehdrigen
Grafiken sowie eine ausfihrlichere Prasentation der qualitativen Interviewdaten kénnen dem
entsprechenden Ergebnisdossier entnommen werden, welches ebenso bei der Autorin verlangt
werden kann.

6.2.1. Intensitat der einzelnen Dimensionen

a) Intensitat, beobachtet, SHP, Einschatzung

100

90

80

70

60
B Auspragung vor der

Intervention

50

B Auspragung nach der
Intervention

40

30

20

10

PA MA KO SuU ME SE

Abbildung 11: Gegenuberstellung der beobachteten Angstintensitaten der SHP, 2015

(Quelle: die Verfasserin, 2015)
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Die obenstehende Grafik zeigt die individuellen Einschatzungen der jeweiligen Auspragung der
Dimensionen vor der Intervention (links, dunkel) und nach der Intervention (rechts, hell), welche
aus den Pré- und Post-Befragungen der schulischen Heilpddagogin ersichtlich wurden. Zur
Intensitat konnen folgende Ergebnisse festgehalten werden: Die Dimension PA ergibt in einer
ersten Befragung eine geschatzte Intensitat von 90, in der zweiten Befragung 75. Daraus
resultiert ein geschatzter Rickgang von 15. Die Dimension MA wird in der Pra-Befragung auf
rund 70 eingeschétzt, die Post-Befragung ergibt eine Einschatzung von 30. Es ist unschwer ein
enormer Ruckgang von 40 zu erkennen. Die Dimension KO wird vor, sowie nach der
Intervention auf eine Auspragung von 30 geschatzt. Es ist somit kein Rlickgang zu verzeichnen.
Die Dimension SU belauft sich in der Pra-Einschatzung auf 5, in der Post-Einschatzung auf 2.
Daraus ergibt sich ein Rickgang von 3. Weiter ergibt die Pra-Einschéatzung
von 30. Nach der Intervention wird die Dimension auf 50 geschétzt. Die Dimension SE belauft
sich vorher auf 10, nachher ist ein Wert von 5 zu erkennen, was einen Unterschied von 5
ausmacht.

b) Intensitat, befragt, Schilerin, FEP

Dimension Haufigkeit- | Prozent- Haufigkeit- | Prozent- Dif- Differenz %
entl werte t1 en t2 werte t2 ferenz

Prufungs- 26 von 29 89.655 % 20 von 29 68.966% - 20.689%
angst PA mdoglichen madglichen

Total 77 von 109 | 70.642 % 60 von 109 | 55.046% - 17 - 15.596%
maoglichen maglichen
Fragen Fragen

Tabelle 2: Befragte Angstintensitdten aus dem FEP (Quelle: die Verfasserin, 2015)

Die Tabelle zeigt die aus der Befragung (FEP) resultierten Intensitaten der einzelnen
Dimensionen. In der Dimension der PA werden in einem ersten Durchgang 26 Fragen bejaht,
was einer Ubereinstimmung von 89.655% entspricht. Im zweiten Durchgang werden 20 Fragen
bejaht, was 6 Fragen weniger entspricht und somit mit nun 68.966% ein Rickgang von -
20.689% verzeichnet werden kann. Die Dimension MA bejaht in der ersten Frage rund 13
Fragen, was 86.677% Ubereinstimmung mit sich bringt. In einem zweiten Durchgang werden 10
Fragen bejaht, was 66.667% und 3 Fragen weniger, also einen Riickgang von -20.000%
entspricht. In der Dimension SU werden 16 von 25 mdglichen Fragen erhoben, was 64.00%
entspricht. Im zweiten Durchgang ergeben sich mit 15 Fragen und 60.000% ein Rickgang von
1 Frage und -4.00%. In der Dimension SE erkennen wir in einem ersten Durchgang 4 von 10
bejahten Fragen, was einer Intensitat von 40.000% entspricht. In einem zweiten Durchgang
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belauft sich die Intensitat mit 5 von 10 moglichen Fragen, dem Zuwachs von 1 Frage also die
Intensitat auf 50.00%, was mit einer Zunahme von +10.000% vermerkt werden kann. Die

wurde mit einer ersten Intensitat von 53.334% aufgrund der 8 bejahten Fragen
bezeichnet. In einem zweiten Durchgang wurden vier Fragen weniger bejaht, woraufhin die
Intensitat nun auf 26.667% belief. Darauf resultiert ein Rickgang von vier Fragen, sprich -
26.667%. Weiter wurden zu guter Letzt in der Dimension KO 10 von 15 mdéglichen Fragen
bejaht, was einer Ausgangsintensitat von 66.667% entsprach. In einem zweiten Durchgang
belauft sich die Intensitat auf 40.000%, aufgrund 6 moglicher Fragen. Dies weist auf einen
Rickgang von 4 Items, sowie -26.667% hin. Insgesamt wurden in der ersten Erhebung 77 von
109 Items bejaht, was einer Auspragung der Angst von 70.6442% entsprach. Nach der
Durchfiihrung wurde eine Intensitat von 55.046% ermittelt, aufgrund 60 bejahter Fragen. Hier
erkennen wir einen Rickgang von 17 Fragen, sprich -15.596%.

6.2.2. Prifungsangstprofile

a) PAP 1+ 2: beobachtet, Einschatzungen der SHP

PAP 1: (beobachtet, SHP, Einschitzung) PAP 2: (beobachtet, SHP, Einschatzung)

0 0

” B PA 2% 10% 7 0 PA

25 13% B MA = VA

KO H KO

B su B Su

ME ME

W se W se

Abbildung  12:  Prifungsangstprofii PAP 1 Abbildung 13: Priufungsangstprofii PAP 2
(beobachtet, SHP, Einschatzung), (beobachtet, SHP, Einschatzung),
2015 (Quelle: die Verfasserin, 2015) 2015 (Quelle: die Verfasserin, 2015)

Die Kreisdiagramme zeigen die beobachteten Prifungsangstprofile (PAP 1: Pra, PAP 2: Post)
auf. Aus der Pra-Einschatzung des Priufungsangstprofiles (PAP 1) der schulischen
Heilpadagogin geht hervor, dass sich der Gesamtanteil der Dimension PA vor der Intervention
nach ihren Pra-Einschéatzungen auf rund 50% belduft und nach ihren Post-Einschatzungen auf
einen Gesamtanteil von 48% (PAP 2), was einem Riickgang von 2% entsprechen wirden. Der
Gesamtanteil der Dimension MA wird in der Pra-Einschatzung (PAP 1) 15% geschatzt, die
Post-Einschatzung (PAP 2) auf einen 1% kleineren Wert von 14%. Der Gesamtprozentanteil
der Dimension SU bei der beobachteten Pra-Einschéatzung (PAP 1) sowie bei der beobachteten
Post-Befragung (PAP 2) nimmt einen Wert von 2% an und bleibt somit gleich. Den
Gesamtanteil der Dimension SE wird in der Pra-Beobachtung (PAP 1) auf 3% eingeschatzt, in
der Post-Beobachtung (PAP 2) ebenso auf 3%. Hier findet also auch keine Veranderung statt.
Der Gesamtanteil der Dimension KO liegt in der Pra-Beurteilung (PAP 1) der Dimension bei
17%, bei der Post-Beurteilung (PAP 2) bei 23%. Dies ist ein Zuwachs von 6%. Der
Gesamtanteil der bei der Pra-Befragung (PAP 1) belauft sich auf 13%, der
Gesamtanteil der Post-Befragung (PAP 2) auf 10%. Dies ist eine Reduktion von 3%.
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b) PAP I und II: befragt, Resultate des FEP, Schilerin

PAP | (befragt, Schiilerin, FEP) PAP Il (befragt, Schiilerin, FEP)

H PA H PA

= MA = MA
® KO ® Ko
H sy u sy
ME ME

LN LN

Abbildung 15: Prifungsangstprofil PAP | (befragt, Abbildung 14: Prifungsangstprofil PAP 1l (befragt,
Schuilerin, FEP), 2015 (Quelle: die Schilerin, FEP), 2015 (Quelle: die
Verfasserin, 2015) Verfasserin, 2015)

Die Kreisdiagramme zeigen die befragten Prufungsangstprofile (PAP I: Pra, PAP IlI: Post) auf,
welche aus dem ersten (Pr&) und zweiten (Post) FEP entstanden sind. Die Dimension PA nahm
aufgrund des ersten FEP (PAP 1) mit fast 22% Anteil an der Gesamtangst den deutlich
hdchsten Stellenwert ein. Im Posttest wurde herausgefunden, dass die Intensitat der Dimension
abgenommen hatte (vgl. 6.2.1 Intensitat der Dimensionen), sich jedoch auf das Gesamtprofil
gesehen nichts im Bereich dieser Dimension veranderte (22% im PAP I1). Der Gesamtanteil der
Dimension MA belauft sich bei der Pra-Befragung (PAP I) auf 22%, bei der Post-Befragung
(PAP 1) auf 21%. Es ist ein Riickgang von 1% zu erkennen. Der Gesamtanteil der Dimension
SU vor der Intervention belauft sich auf 16% (PAP I), nach der Intervention liegt der
Gesamtanteil bei 19% (PAP II). Es ist somit ein Zuwachs von 3% zu erkennen. Der
Gesamtanteil der Dimension SE belief sich in der Pra-Befragung im PAP | auf 10%, in der Post-
Befragung im PAP |l auf 16%. Dies entspricht einer Zunahme von 6%. Der Gesamtanteil der
Dimension KO liegt im Pra-Test (PAP I) bei 17%, im Post-Test (PAP II) bei 13%. Hier zeichnet
sich eine Differenz von 4% ab. Die Gesamtanteile der beliefen sich
folgendermassen: Pra-Gesamtanteil bei 13% (PAP 1), Post-Gesamtanteil bei 9% (PAP II). Auch
hier zeichnet sich ein Unterschied von 4% ab.
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6.2.3. Zusammengefasste Ergebnisse aus dem qualitativen Interview

Moben beibehalten
Werlassen der PSH Angepasste Erwartungshaltung,
Teilnahme am Regelunterricht, ["""E"‘E""" e m] it dem was die Rassoureen cmdgiichen
warringerte Prifungsangst, 2ulrieden sein
ruhiger, entspannter, pessere Noten T
weniger dngstlich - " R /
E'“;?”d'““'g:;ff‘““ elhatandiger warden viel zu hohe Erwartungshaltung
AblGsUnGS- weniger kindliches Verhalten der Eitern wird Ubernommen, —
schwierigkeiten - Druck, Angst Schwierigkeiten
| positive
Charaktereigenschaften
Erwartungen Erwartungen iiber sich selber
der Umwelt zu finden
anstingig, fleissig, Schulische der Schiilerin ) manmde -
Ehrgeiz,Unsicherheit, Leistungen Abgrenzu hig
Unselststandigkeit, von schlechten Noten
ﬂuﬂnm Sulsll:dtvrel‘hoﬂﬁrr hl, !\ [ Erfahrungen mit ]
ar art an
A Leistungssituationen
- —Y
T T T L [ Wahvend der Prifung J
quaitativen’ ncervions —-*'wmf# T e
-ﬁﬂﬂbﬂﬁﬂﬂlﬂ" \rananul--nmmal vaﬂahm-a
il.llllrung-l in den
keine Verscharfung hahe Mativation,
oder welteren Angste jedoch nicht Sinn der
erkennber, Rickgang der Wissensaneignung,
Angste im schulischen viglmehr Sinn der guten
Beraich sowle Motenbeschaffung
Versagensangste \
welterbestehendes, erhohtes
Ablenkungsrisika, wihrend Mativation blieb erhalten,
der Priffung Fokussierung mit tigferen Moten sufrieden sein,
auf den Test weniger hohe Efwartungen an
sich selber stellben
Abbildung 16: Zusammengefasste Ergebnisse aus dem qualitativen Interview, 2015 (Quelle: die Verfasserin, 2015)
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6.2.4. Weitere Erkenntnisse aus den Befragungen

Aus der schriftlichen Endbefragung der schulischen Heilpadagogin geht hervor, dass sich
der Attributionsstil der Schilerin von variabel-internal zu variabel-external verandert hat. In
Bezug auf die Personlichkeitsmerkmale kann festgehalten werden, dass die Werte der
Schilerin besonders in der Ebene des Neurotizismus gesunken sind und sie nach der
Intervention hohere Werte im Bereich der Gelassenheit aufweist. Ahnliche Parallelen sind
auf der Achse der Extraversion in Richtung Geselligkeit zu erkennen. Eine weitere
Veranderung ist in der Dimension der Gewissenhaftigkeit zu erkennen, die um rund 20% in
Richtung Organisation und Effektivitat ausgeschlagen hat. Keine Veranderungen sind in den
Dimensionen Offenheit und Vertraglichkeit zu beobachten. Aus der miuindlichen
Endbefragung der schulischen Heilpadagogin wird ersichtlich, dass die Interventionen wie
geplant viermal pro Woche je 15 Minuten unter Beteiligung der Schilerin und der
Heilpadagogin in den PSH-Unterricht eingebettet stattgefunden hat. Die Reihenfolge der
Interventionen wurde eingehalten. Es wurden einige Kirzungen und Zusammenfassungen
in den Dimensionen Konzentration, Schulische Unlust, Lernmethoden und Soziale
Erwlnschtheit durchgefuhrt, wurden jedoch alle Dimensionen behandelt. Die Schiilerin wies
stets eine grosse Motivation und eine ausreichende Konzentrationsféahigkeit auf. Erste Aha!-
Erlebnisse traten nach 6-7 Wochen auf, welche sich in vermindertem Nachfragen und in
einer grosseren Selbststandigkeit ausserten. Es wurde jedoch angemerkt, dass eine
Anwendung in den vorangegangenen Klassen bereits lohnenswert gewesen ware. Die
Wirkung des Interventionsprogrammes wird von der Lehrperson vor allem in der verstarkten,
intensiven Auseinandersetzung mit der eigenen, personlichen Angst gesehen, wodurch
Sicherheit und Vertrauen entsteht, gegen diese ankadmpfen zu koénnen, statt sie passiv
ertragen zu mussen. Die schriftichen Spontanbeobachtungen der Lehrpersonen ergaben
einen kontinuierlichen Anstieg der Motivation und eine Zunahme am selbststandigen
Arbeiten. Auch wurde daraus ersichtlich, dass die Schulerin das Programm als nutzlich und
angstlindernd empfand. Die schriftiche Endbefragung ergibt, dass sowohl der
dimensionsartige Aufbau des Trainingsprogrammes sowie die ausgewahlten Ubungen von
der Heilpadagogin und der Schiilerin geschatzt wurde, die Beliebtheitswerte jedoch bei der
Heilpadagogin ca. 10% hoher liegen. Bei der Anwendung kann festgestellt werden, dass die
Schilerin die allgemeine Anwendungsfreundlichkeit um 10% hoher einschatzt, als die
schulische Heilpdadagogin. Weitere Unterschiede werden in der Bewertung einzelner
Dimensionen ersichtlich: die Dimensionen PA, ME und SU wird von der Heilpadagogin
anwendungsfreundlicher eingeschétzt, wogegen die Schilerin die Dimensionen MA und KO
in ihrer Anwendungsfreundlichkeit bevorzugt. Bei der Befragung zur Effektivitat sind sich
beide Akteure bis auf zwei Dimensionen einig: die Dimensionen SU und SE wird von der
Schiilerin als deutlich effektiver eingeschatzt. Auch in Bezug auf die Gesamteffektivitat
unterscheidet sich die Schulerin in +10% von der Heilpddagogin. In Bezug auf die Freude mit
dem Trainingsprogramm liegen die Bewertungen der Heilpadagogin in Bezug auf die
Gesamtfreude und die Dimensionen PA, KO und SU um 10% hoher. Die restlichen
Dimensionen wurden gleich bewertet. Weiter wirden beide Akteure eine wiederholte
Anwendung begriissen und das Trainingsprogramm weiterempfehlen.

7. Interpretation und Diskussion der Ergebnisse

7.1. Interpretation

In diesem Kapitel besteht die Mdoglichkeit, die im vorherigen Abschnitt prasentierten
Ergebnisse einer Interpretation zu unterziehen und dadurch eine denkbare Wirkung des
Interventionsprogrammes aufzuzeigen. In den folgenden Abschnitten werden die im Vorfeld
generierten Hypothesen aufgegriffen und mit den Ergebnissen in Beziehung gesetzt. Daraus
resultiert die folgende Interpretation und Diskussion der Ergebnisse.
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7.1.1. Hauptfragestellung

Die Kernfrage, welche durch die Arbeit des Interventionsprogrammes beantwortet werden
sollte, lautete folgendermassen:

Wie weit ist es moglich mit den zusammengestellten Interventionen des
Trainingsprogramms ,Die Prifungshelfer mit der spezifischen Angstform ,Prifungsangst’
umzugehen und diese gegebenenfalls zu bewaltigen?

Bei genauerer Betrachtung der Ergebnisse lassen sich auf diese Fragestellung folgende
Antworten liefern: Aus den Ergebnissen der Logbucheintragungen
(Spontanbeobachtungen der Lehrperson) geht hervor, dass die Motivation fortwahrend
angestiegen ist und zu keinem gegebenen Zeitpunkt abflachte. Diese Tatsache beglnstigte
den Umstand, die Prifungsangst in den Griff zu bekommen, da aktiv an ihr gearbeitet
werden wollte. Zu Beginn kann darauf geschlossen werden, dass die Schilerin eher
selbststandig gearbeitet hatte. Sie merkte jedoch bald, dass sie eine gewisse Anlaufzeit
benétigte, um mit dem Aufbau und der Funktionsweise des Trainingsprogrammes zurecht zu
kommen und dass ein stetiger Begleiter als Unterstiitzung in ihrem Lernprozess ein grosser
Vorteil ist. Aufgrund der Ausserungen betreffend der Intention der Lehrperson, die
Selbststandigkeit bei der Schilerin zu férdern und die Tatsache, dass noch andere Schuler
gemeinsam mit der Schilerin den reguldren PSH-Unterricht besuchten, beglnstigte den
Umstand, dass die Schiilerin zu Beginn eher oberflachlich und sehr langsam arbeitete sowie
zu kurze Satze formulierte. Deshalb flachte die Selbststéndigkeit aus Sicht der Lehrperson
wieder etwas ab und der férdernde Umgang im Zusammenhang mit der Angst geriet in akute
Gefahr. Doch es kann aus der mundlichen Post-Befragung der schulischen Heilpéadagogin
festgehalten werden, dass am Schluss der Interventionszeit eine effektive Veranderung der
Prifungsangst eingetreten ist. Das erste AHA!-Erlebnis der Schiilerin trat nach 6-7 Wochen
ein und ausserte sich in vermindertem Nachfragen bei der Lehrperson, einem Anstieg an
Selbststandigkeit und geringere Oberflachlichkeit in der Aufgabenbewadltigung. Aus der
schriftlichen Post-Befragung der schulischen Heilpadagogin geht hervor, dass sich der
Attributionsstil der Schulerin von variabel-internal zu variabel-external verandert. Das
bedeutet, dass sich die Schiilerin nicht mehr vermehrt die Schuld an Misserfolgen zuschreibt
und diese auf zu wenig Anstrengung zuriickfuhrt (beispielsweise ich kann ja lernen so viel
ich will, das bringt ja sowieso nichts!), sondern dass die Leistungen auch von externalen
Faktoren wie den ausseren Umstanden (beispielsweise Glick, dass eine Aufgabenstellung
an der Prifung dran kommt, die ich ganz besonders gut kann) bedingt werden kann. Weiter
werden aus der schriftichen Post-Befragung der schulischen Heilpddagogin ersichtlich, dass
sich drei der Big-Five-Personlichkeitsmerkmale in eine flir die Bewéltigung und den besseren
Umgang mit Prifungsangst férdernde Richtung verschoben haben: Die Ebene des
Neurotizismus besagt, dass die Schilerin um einen guten Drittel (33.333%) ruhiger und
selbstsicherer eingeschatzt wird. Auf der Ebene der Extraversion hat sie sich stark (37.5%)
geodffnet. Auch auf der Ebene der Gewissenhaftigkeit hat es eine Verbesserung Richtung
bessere Organisation und Effektivitat gegeben (33,333%). Die Wirkung wird durch eine
vermehrte Auseinandersetzung mit der eigenen, personlichen Prifungsangst erklart. Das
erste Mal kann die Prifungsangst nicht wie eine schwere Wolke angesehen werden, die
einfach da ist und ertragen werden muss, sondern dass es vielmehr an der Aktivitat und
Handlungsbereitschaft des Individuums liegt, diese anzugehen. Noch dazu wurde betont,
dass ein fruherer Einsatz des Interventionsprogrammes von Nutzen gewesen wéare, um
bereits an der Basis (2.-3. Primarschule) das Problem bearbeiten zu kdnnen.
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Zusammenfassend kann festgehalten werden, dass die Schilerin mit dem

Interventionsprogramm die Prifungsangst in den zehn Wochen nicht bewéltigen konnte,

sie sich jedoch wichtige Eigenschaften angeeignet hat, um mit dieser besser umzugehen.

Dies zeigen die Verbesserungen der folgenden Indikatoren:

e Anstieg der Motivation

o Verbesserung der Selbststandigkeit

e Veranderung des Attributionsstils

¢ Anstieg von innerer Ruhe und Selbstsicherheit
e Anstieg der Geselligkeit

e Anstieg der Organisationsfahigkeit und Effektivitat im Arbeiten

7.1.2. Sekundare Fragestellung

Welchen Einfluss nimmt der (dimensionsartige) Aufbau des Interventionsprogrammes auf
die Veranderung der Prifungsangst und gelingt es mit diesen spezifisch fur die Dimension
konzipierten Ubungen die jeweilige Dimension gezielt zu verandern?

Aus den Ergebnissen zur Handhabung des Interventionsprogrammes lasst sich schliessen,
dass der dimensionsartige Aufbau vor allem von der schulischen Heilpadagogin, sowie auch
der Schilerin sehr geschéatzt wurde. Der Aufbau nahm Einfluss auf die folgenden Aspekte:

Anwendung: Die Anwendung wurde durch den dimensionsartigen Aufbau deutlich
erleichtert und erschien den Beteiligten als plausibel und transparent. Dies beglnstigt die
Veréanderung der Prifungsangst, da mit der richtigen Anwendung der passenden Strategie
mit ihr besser umgegangen werden kann.

Freude: Der dimensionsartige Aufbau loste auch Freude am Trainingsprogramm aus, da
besonders die Vielfalt und die Abwechslung Anklang fanden. Durch Freude werden die
Ubungen haufiger und bewusster durchgefiihrt. Auch dies begunstigt eine positive
Veranderung der Prifungsangst, da die Ubungen mehr Effektivitait und somit eine
Veréanderung der Prifungsangst aufweisen.

Effektivitat: Der dimensionsartige Aufbau nahm einen erkennbaren Einfluss auf die
Effektivitat ein. Aufgrund der Struktur fanden sich alle Akteure nach einer Angewdhnungszeit
in dem Trainingsprogramm zurecht und konnten sich daraufhin voll und ganz auf die
Ubungen einlassen, wodurch die Effektivitat sich sichtbar erhohte. Eine erhohte Effektivitat
der Ubungen bedeutet eine erhohte Veranderung der Priifungsangst.

Aus den schriftlichen Post-Befragungen der schulischen Heilpddagogin und der Schiilerin
resultiert, dass beide das Programm noch einmal auf diese Art und Weise durchfihren
wlrden und das sie es zu 100 % weiterempfehlen wirden. Diese Resultate lassen sich laut
Erlauterungen der Heilpddagogin vor allem auf den klaren Aufbau, die Struktur und die
Dimension genau treffenden Ubungen beschreiben.
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Zusammenfassend kann festgehalten werden, dass von den Anwendern geschatzt wird,
dass der (dimensionsartige) Aufbau des Trainingsprogrammes einen positiven Effekt auf
die Veranderung der Prifungsangst auslbt. Sie geben an, dass dies vor allem die einfache
Anwendung, die Freude, welche der Aufbau der Ubungen mit sich bringt und die dadurch
erhohte Effektivitat der Ubungen zurtickgefihrt werden kann.

Allerdings ergibt sich ein Problem bei der Uberprifung der Veranderungstendenz der
Prufungsangst der spezifisch fir die Dimension konzipierten Ubungen. Da es schlichtweg
einfach nicht moglich war, nach jedem Ubungsdurchgang jeder Dimension mittels
wissenschaftlichen Tests zu Uberprifen, inwiefern die Ubungen den Anteil der Dimension
verandert hatten, geriet diese zweite Hauptfragestellung ein wenig in den Hintergrund und es
konnen keine absolut sicheren Aussagen Uber die gezielte Beeinflussung der einzelnen
Dimensionen gemacht werden. Aufgrund dieser Tatsache, dass die Dimensionen alle auf
einmal getestet und nicht isoliert voneinander betrachtet wurden, ist auch die Erstellung
eines zweiten Prifungsangstprofiles (PAP Il und PAP 2) und sein konkreter Nutzen in Frage
zu stellen. Nichtdestotrotz werden die daraus erhobenen Resultate in der Interpretation der
Hypothesen nachfolgend aufgegriffen.

7.1.3. Interpretation der Hypothesen

In einem weiteren Teil werden nun die einzelnen Hypothesen genauer untersucht. Dies
geschieht primar auf der Basis der empirisch erhobenen Daten: einerseits den befragten
Resultaten aus dem Pré-und Posttest des FEP der Schulerin, sowie den beobachteten
Daten aufgrund der Einschatzungen der schulischen Heilpadagogin. Weiter werden diese
Daten mit den Daten aus den qualitativen Interviews verglichen und eine Verbindung zur
Theorie geschlossen, woraus daraufhin ein Fazit zur Bewertung der Hypothesen resultieren
sollte.

a) Hypothese 1

H1: Durch das Trainingsprogramm ,die Priifungshelfer® zeigt das Kind eine deutliche
Abnahme der Prifungsangst.

Resultate aus empirisch erhobenen Daten

Zu der Intensitat der einzelnen Dimensionen kann festgehalten werden, dass sowohl die von
der schulischen Heilpadagogin beobachtete Intensitat der Dimension PA um 15%
zurlickgegangen ist, sowie auch die erfragte Intensitat mittels des FEP um rund 21%
zuruckging. Das bedeutet, dass beide Datenerhebungen (Beobachtung und Befragung) eine
Verminderung der Intensitat feststellen, was die Verifizierung der Hypothese unterstitzt. Der
beobachtete Gesamtanteil der Dimension PA aus den Einschatzungen der schulischen
Heilpddagogin beobachteten Prifungsangstprofile besagt mit 50% (PAP 1) und 48% (PAP
2), dass sich der Gesamtanteil der Dimension PA um 2% zurlckgeht. Diese Aussage stimmt
mit dem berechneten Gesamtanteil der Dimension PA aus dem FEP Uberein, wo sich der
Gesamtanteil von abgerundeten 22% (PAP 1) auf aufgerundete 22% (PAP Il) reduziert, was
ca. 0.5% Abnahme bedeutet. So weisen die beiden Prifungsangstprofile (beobachtet und
befragt) dieselbe Tendenz der Abnahme auf, welche die Verifizierung der Hypothese
unterstitzt. Aus dem Vergleich der beiden FEP-Tests kann in Bezug auf die Prifungsangst
festgehalten werden, dass die Schilerin nicht mehr das Gefihl hat, als ob die anderen in
ihrer Klasse alles besser kénnten als sie (Item 1). Wenn die Schilerin an die Prifung denkt,
wird ihr nicht mehr flau im Magen (Item 2). Wenn der Name der Schdlerin fallt, gibt sie an,
dass sie nicht mehr ein beklemmendes Gefiihl verspirt (ltem 49). Auch das Lampenfieber
bei einem Referat vor der Klasse hat sich gelegt (Item 66). Das starke Herzklopfen, bevor die
Schilerin die Prifung ausgeteilt bekommen hat, hat sich gelegt (ltem 86). Auch
Beschwerden wie Kopf- oder Bauchschmerzen (Item 94) gehéren nicht mehr zum
Erlebnisbereich der Schilerin.

48



Imesch Diplomarbeit Padagogische Hochschule
Nathalie Andrea Vanessa Prifungsangst Wallis

Resultate aus den qualitativen Interviews

Aus der Pra-Befragung resultiert, dass die Schilerin Miihe hat, sich von schlechten Noten
abzugrenzen. Die Post-Befragung ergab, dass immer noch Schwierigkeiten aufweist,
personliche Staken in Zusammenhang mit der individuellen Leistung zu finden, jedoch eine
einfachere Abgrenzung zu schlechten Noten stattfindet und sie durchaus bereits mit tieferen
Noten zufrieden ist. Dies spricht fur eine Verifizierung der Hypothese. Weiter war es zwar
nicht so, dass die Schiilerin vor Priifungen geweint hatte, jedoch &usserte sich die Schilerin
vermehrt Uber starkes Herzklopfen, Schwindel und Schwitzen vor und wéhrend der
Prifungssituation. Es wurde festgestellt, dass die Schilerin sich in Zusammenhang mit
Prifungen sehr hibbelig, gar fast hyperaktiv verhielt und eine deutliche Nervositat zu
erkennen war, welche sich kurz vor der Prifung drastisch auf einen Hohepunkt zuspitzte.
Auch wahrend der Priifung waren starke Angste zu beobachten, die nicht abflachten. Nach
der Intervention resultierte aus den Post-Befragungen, dass die Schulerin eine geringere
Aufgeldstheit in Zusammenhang mit Prifungen aufwies, sowie deutlich weniger Blackouts
und bessere Mdglichkeiten, sich zu fangen hatte. Auch das Herzklopfen und die
Hyperaktivitdt haben deutlich abgenommen. Das Schwindelgefuhlt sowie das Schwitzen sind
vollstandig verschwunden. Sie verhalt sich im Zusammenhang mit Leistungssituationen viel
ruhiger und weniger aufféllig. Auch die Angstzustande wahrend der Prufungsvorbereitung
haben sich eindeutig minimiert. Dies wird dem regelmassigeren Lernrhythmus und dem
aktiven Miteinbezug von Pausen zugeschrieben. Die Angste bestehen zwar weiterhin,
trotzdem ist die Schilerin im Umgang mit der Angst sicherer geworden und hat ndétige
Strategien im Umgang mit Angst erlernt. Diese Tatsache ist ein weiterer Hinweis fur die
Verifizierung der Hypothese.

Verbindungen mit der Theorie

Laut der vorliegenden Daten kann festgehalten werden, dass bei der Schilerin eine
»=anhaltende Angst vor Leistungssituationen oder Bewertungen durch andere Personen® (vgl.
Federer, 2004, S.347) vorhanden ist. Es sind sowohl Angste wahrend der
Prufungsvorbereitung, sowie Angste wahrend der Prifung zu erkennen (vgl. Heer und Kog,
2003, S.2). Die belastende Ausserung von Priifungsangst manifestiert sich einerseits als
Angstgefiihl, andererseits aber auch in Form bestimmter Gedanken und Verhaltensweisen,
das heisst sie tritt auf emotionaler, kognitiver, physiologischen und behavioraler Ebene auf
(vgl. Fehm & Fyrdich, 2013, S.16). Die Angstprofile sowie die Resultate aus den qualitativen
Interviews bestétigten diese Symptomatik in einigen Bereichen (Herzklopfen, Schwitzen,
etc.) Priufungsangstliche Personen lassen sich durch erlernte Gewohnheiten und
Einstellungen beschreiben (vgl. Spielberger, 1972, S.14 zit. nach Fehm & Fydrich, 2005, S.5)
und weisen einen variabel-internalen Attributionsstil auf. Dieser Attributionsstil wird auch in
der Pra-Befragung der schulischen Heilpadagogin ersichtlich. Ein weiteres Indiz fur die
Verifizierung der Hypothese stellt also die Tatsache dar, dass sich neben dem Verschwinden
einiger Symptome der Prifungsangst auch der Attributionsstil in die variabel-externale
Richtung veréndert.

Fazit

Die Hypothese, dass das Kind eine deutliche Abnahme der Dimension Prifungsangst
aufweist, konnte aufgrund der vielen Hinweise zur Bestatigung der Hypothese verifiziert
werden. v’

b) Hypothese 2

H2:  Durch das Trainingsprogramm ,die Priifungshelfer zeigt das Kind eine deutliche
Abnahme manifester Angstsymptome.
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Resultate aus empirisch erhobenen Daten

Zu der Intensitat der einzelnen Dimensionen kann festgehalten werden, dass sowohl die von
der schulischen Heilpddagogin beobachtete Intensitat der Dimension MA um 40%
zurlckgegangen ist, sowie auch die erfragte Intensitat mittels des FEP um rund 20%
zurickgegangen ist. Das bedeutet, dass beide Datenerhebungen (Beobachtung und
Befragung) eine Verminderung der Intensitét feststellen, was die Verifizierung der Hypothese
unterstitzt. Der beobachtete Gesamtanteil der Dimension MA aus den Einschéatzungen
der schulischen Heilpadagogin beobachteten Prifungsangstprofile besagt mit 15% (PAP 1)
und 14% (PAP 2), dass der Gesamtanteil der Dimension MA um 1% zuriickgeht. Diese
Aussage stimmt mit dem berechneten Gesamtanteil der Dimension MA aus dem FEP
tberein, wo sich der Gesamtanteil von 22% (PAP 1) auf 21% (PAP Il) reduziert, was 1%
Abnahme bedeutet. So weisen die beiden Priufungsangstprofile (beobachtet und befragt)
dieselbe Tendenz der Abnahme auf, welche die Verifizierung der Hypothese unterstitzt. Aus
dem Vergleich der beiden FEP-Tests kann in Bezug auf die Manifeste Angst festgehalten
werden, dass die Schilerin nicht mehr oftmals ohne Grund nervés wird (Item 2). Auch das
haufige, starke und plotzliche Herzklopfen konnte nicht mehr beobachtet werden (Item 8).
Ein weiteres Indiz fur die Manifeste Angst ist verschwunden: Die Schilerin halt fest, dass sie
nicht mehr haufig so aufgeregt ist, dass ihre Hande zittern (Item 32). Diese veranderten
Aussagen im Pra- und Posttest sind ein Anzeichen fur die Abnahme der Manifesten Angst
und somit Hinweis fur die Verifizierung der Hypothese.

Resultate aus den qualitativen Interviews

Das Postinterview verrat, dass die Schulerin weiterhin als sehr anstéandig und sehr motiviert
angesehen werden kann. Manchmal weist sie einen zu grossen Ehrgeiz auf, ist jedoch sehr
unsicher in der Realisierung und der Selbststandigkeit. Sie verfigt Giber einen sehr grossen
Bedarf an Aufmerksamkeit und leidet an einem grossen Selbstbewusstseinsmangel. Sie
definiert sich viel haufiger liber negative als positive Eigenschaften. Die Angste der Schiilerin
sind vor allem auf die Schule gerichtet sind oder &ussern sich in Versagensangsten
gegeniiber den Eltern. Diese Angste haben sich im Verlaufe der Intervention ein wenig
gelegt und aus anfanglichen Schwierigkeiten beim Ablésungsprozess resultierte eine
grossere Unbeschwertheit, Sicherheit und Selbststandigkeit. Dies stellt ein Indiz fur die
Verifizierung der Hypothese dar. Vor der Intervention sind keine anderen psychischen
Probleme vorhanden. Es sind auch nach der Intervention keine weiteren Angste
hinzugekommen und auch andere (psychische) Probleme haben sich keine verscharft. Die
Prifungsangst blieb zwar bestehen, es konnte jedoch ein Eintritt der Besserung beobachtet
werden. Auch diese Aussage enthdlt einen Hinweis auf die Bestatigung der Hypothese.
Weiter wurde herausgefunden, dass die Schulerin im Vorfeld der Interventionen einige
Yogaubungen kannte, um den manifesten Angstzustanden entgegenzutreten. Aus den
Aussagen des Posttestes wurde ersichtlich, dass das grindliche und sichere Beherrschen
einer einzigen Entspannungstbung vdllig ausreicht und nicht Uber ein ganzes Repertoire
verfigt werden muss. Diese neue Entspannungstbung kann sie sehr eigenstandig
anwenden und auf Ausserungen des Kindes kann darauf geschossen werden, dass die
Ubung ihr wirklich hilft, sich zu entspannen und ruhiger zu werden, was eine Abnahme der
manifesten Angstsymptome fordert und somit die Hypothese verifizieren kénnte.

Verbindungen mit der Theorie

Angeborene Angstlichkeit ist ein weiteres Indiz fur die Auspragung manifester Angst. Angst
fungiert zwar als Schutzmechanismus (vgl. In-Albon, 2011, S.15), nichtsdestotrotz ist diese
manifeste Angst nicht immer erwinscht. Indes spielt auch die Personlichkeit eine wichtige
Rolle in der Ausprdgung von Angst (vgl. Grolimund, 2015, online). Nicht alle Menschen
verfigen Uber dieselben Personlichkeitsmerkale und sind gleich angstlich. Die Schilerin
weist eine erhohte Angstbereitschaft auf, die sich jedoch im Verlauf der Interventionen
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deutlich verbessert hat. Auch hangt die Angstlichkeit sicherlich auch zum einen von der
Genetik ab (vgl. Grolimund, 2004, S.16), was bei der Schilerin vor allem bei der
Angstlichkeit der Mutter festgestellt werden kann. Doch kann Angst auch erworben werden
durch die erlernte Hilflosigkeit (vgl. Seligman, 1975/1983 zit. nach Suhr-Dachs & Dépfner,
S.29), in welche die Schulerin zum Teil durch ihre Unselbststandigkeit und kindliche Art
hineingeraten ist. Die Uberwindung dieser erlernten Hilflosigkeit mittels des
Trainingsprogrammes zielt auf eine weitere Verifizierung der Hypothese.

Fazit
Die Hypothese, dass eine deutliche Abnahme manifester Angstsymptome, konnte verifiziert
werden. v’

¢) Hypothese 3

H3:  Durch das Trainingsprogramm ,die Priifungshelfer® zeigt das Kind eine deutliche
Abnahme der schulischen Unlust, was eine Motivationszunahme, sich aktiv an
seinem Lernprozess zu beteiligen mit sich bringt.

Resultate aus empirisch erhobenen Daten

Zu der Intensitat der einzelnen Dimensionen kann festgehalten werden, dass sowohl die
von der schulischen Heilpadagogin beobachtete Intensitat der Dimension SU um 2%
zuriickgegangen ist, sowie auch die erfragte Intensitat mittels des FEP um rund 4%
zurickgegangen ist. Das bedeutet, dass beide Datenerhebungen (Beobachtung und
Befragung) eine Verminderung der Intensitét feststellen, was die Verifizierung der Hypothese
unterstiitzt. Der beobachtete Gesamtanteil der Dimension SU aus den Einschéatzungen
der schulischen Heilpadagogin beobachteten Prufungsangstprofile besagt mit 2% (PAP 1)
und 2% (PAP 2), dass sich der Gesamtanteil der Dimension SU nicht verandert hat. Diese
Aussage stimmt im Vergleich mit dem berechneten Gesamtanteil der Dimension SU aus
dem FEP nicht zu 100% uberein, da sich der Gesamtanteil von 16% (PAP 1) auf 19% (PAP
II) erhdht, was eine Zunahme von 3% bedeutet. Zum einen weisen also die beobachteten
Daten keine Tendenz zur Abnahme auf und zum anderen lasst sich aus den befragten Daten
eher eine Zunahme erkennen. Es handelt sich jedoch um eine Zunahme der Dimension SU
an der Gesamtangst, was nicht unbedingt heissen muss, dass sich die soziale Unlust
verstarkt haben muss. Es kann auch sein, dass sich andere Dimensionen so pragnant
verbessert haben, dass deren Anteil an der Grundgesamtheit stark minimiert wurde und die
vorliegende Dimension SU diesem Effekt zum ,Opfer* gefallen ist. Aus dem Vergleich der
beiden FEP-Tests kann in Bezug auf die Schulunlust folgende Erkenntnisse gewonnen
werden: Die Schiilerin bezeichnet sich als fauler (Item 39), was eher fiir eine tendenzielle
Falsifizierung der Hypothese spricht. Doch weiter freut sich intensiver am Schulbesuch (Item
51), was wiederum fir eine Verifizierung der Hypothese spricht. Es lasst sich weiter
festhalten, dass die Schilerin laut inren Angaben im Unterricht nicht mehr so haufig schlecht
gelaunt ist (Item 68). In Bezug auf die Schulische Unlust sind die Eltern viel weniger hinter
der Schulerin her, dass sie mehr lernen sollte (Item 89). Es sprechen also mehr Aussagen
aus dem FEP fur eine Verifizierung der Hypothese.

Resultate aus den qualitativen Interviews

Aus den Daten des qualitativen Pra-Interviews wird ersichtlich, dass die Motivation durch
die Angst zusétzlich zur bereits relativ hohen Lernmotivation noch gesteigert wird. Sie
resultiert nicht aus dem Sinne der Wissensaneignung und dient leider vielmehr als Zweck zur
Beschaffung von guten Noten. Im Post-Interview wird jedoch im Gegenzug nun ersichtlich,
dass die Prufungsangst einen geringen Einfluss auf die Lernmotivation austibt. Die Schilerin
ist zwar immer noch relativ hoch motiviert zu arbeiten, die Begriindung dieser Motivation liegt
aber nun vielmehr in der Sehnsucht, etwas neues zu erlernen (intrinsische Motivation),
anstatt ,nur” einer schlechten Note (und somit der Prufungsangst) zu entfliehen. Dies spricht
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fur die Abnahme der schulischen Unlust, sprich fir eine Motivationszunahme und wirde
somit einen Hinweis auf die Verifizierung der Hypothese liefern.

Verbindungen mit der Theorie

Dass ein Schiler an Schulunlust leidet, kann verschiedene Ursachen mit sich bringen.
Dadurch, dass das Kind eine erhdhte Selbstaufmerksamkeit aufweist (vgl. Bus, 1980;
Schwarzer, 1993 zit. nach Suhr-Dachs & Dopfner, 2011, S.29) und somit seine Gedanken
vermehrt privaten Aspekten zuwendet, kann die Motivation abnehmen. Dies ist beim Kind
sicherlich aufgrund der familiaren Umstande (geistig behinderter Bruder, Druck ausibende
Eltern, etc.) gegeben, was auf eine Zunahme der schulischen Unlust, sprich eine
Falsifizierung der Hypothese fuhren wirde. Auch kann die Lernbereitschaft eines Schilers
reduziert sein, wenn die subjektiv eingeschatzte Wahrscheinlichkeit auf Erfolg als zu
ungenigend erachtet wird (vgl. Atkinson, 1957 zit. nach Asendorpf, 2004, 0. S.). Aus den
Daten geht hervor, dass die Schulerin ihre eigenen Erwartungen an die Erwartungen der
Eltern anpasst, diese quasi Ubernimmt und somit die eingeschatzte Wahrscheinlichkeit auf
Erfolg rapide abnimmt. Auch diese Tatsache spricht fir eine Falsifizierung der zu
besprechenden Hypothese. Auch ein kompetitives Arbeitsklima kann die Motivation senken
(vgl. Grolimund, 2015, online). Dieses ist zwar nicht real vorhanden, wird jedoch durch die
Fehlvergleiche der Eltern induziert. Dies ist ein weiterer Hinweis fur die Falsifizierung der
Hypothese. Federer (2004, in Schneider, 2004, S.351) betont die Wichtigkeit des
Lehrereinflusses auf die Motivation des Schilers. Da auch der Klassenlehrer die Erwartung
an die Schilerin stellt, selbststandiger zu werden und sich dem Alter entsprechend zu
verhalten, tbt dieser dadurch (wahrscheinlich unbewusst) Druck auf die Schilerin aus. Auch
die Heilpadagogin, welche die Selbststandigkeit der Schiulerin fordern will, kénnte das Kind
dadurch (unbeabsichtigt) unter Druck setzten. Dies spricht ein weiteres Mal flr eine
Verneinung der Hypothese.

Fazit

Die Hypothese, dass das Kind eine deutliche Abnahme der Dimension Schulische Unlust
aufweist, und eine deutlich hohere Motivation aufweist, sich an seinem Lernprozess zu
beteiligen, konnte aufgrund der vielen Hinweise zur Falsifikation, die im direkten Vergleich
mit den Hinweisen zur Verifizierung deutlich starker ins Gewicht fallen, falsifiziert werden. v/

d) Hypothese 4

H4:  Durch das Trainingsprogramm ,die Priifungshelfer wird die soziale Erwunschtheit
des Kindes reduziert.

Resultate aus empirisch erhobenen Daten

Zu der Intensitat der einzelnen Dimensionen kann festgehalten werden, dass die von der
schulischen Heilpddagogin beobachtete Intensitdit der Dimension SE um 5%
zurickgegangen ist. Jedoch muss festgestellt werden, dass die erfragte Intensitat mittels des
FEP um 10% zugenommen hat. Das bedeutet, dass eine Datenerhebungen (Beobachtung)
eine Verminderung der Intensitat feststellt, was die Verifizierung der Hypothese unterstiitzt,
aber die andere Datenerhebungsmethode (Befragung) eine Erhdhung der Intensitat von 10%
feststellt, was eher die Falsifizierung der Hypothese beglnstigt. Der beobachtete
Gesamtanteil der Dimension SE aus den Einschatzungen der schulischen Heilpddagogin
beobachteten Prifungsangstprofile besagt mit 3% (PAP 1) und 3% (PAP 2), dass sich der
Gesamtanteil der Dimension SE nicht ver&ndert hat. Diese Aussage stimmt im Vergleich mit
dem berechneten Gesamtanteil der Dimension SE aus dem FEP nicht zu 100% uberein, da
sich der Gesamtanteil von 10% (PAP 1) auf 16% (PAP II) erhoht, was eine Zunahme von 6%
bedeutet. Zum einen weisen also die beobachteten Daten keine Tendenz zur Abnahme auf
und zum anderen lasst sich aus den befragten Daten eher eine Zunahme erkennen. Es
handelt sich jedoch um eine Zunahme der Dimension SE an der Gesamtangst, was nicht
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unbedingt heissen muss, dass sich die Tendenz zur Verstellung (soziale Erwiinschtheit)
verstarkt haben muss. Es kann zu einem ahnlichen Phanomen gekommen sein, welches wir
bereits in der Hypothese 3 bei der Dimension der SU beobachten konnten: Die Tatsache,
dass sich andere Dimensionen so pragnant verbessert haben, dass deren Anteil an der
Grundgesamtheit sich so stark verkleinerte, dass eine andere Dimension wie die SE (oder
eben auch die SU) dieser ,Verkleinerung“ zum ,Opfer gefallen ist. Aus dem Vergleich der
beiden FEP-Tests werden in der Dimension der Sozialen Erwinschtheit folgende
Uberlegungen gemacht. Die Schiilerin gibt an, sich haufiger freundlich und zuvorkommend
zu verhalten (Item 4), was fir eine Zunahme der SE und somit einer Falsifizierung der
Hypothese spricht. Ahnlich verhalt es sich mit der Angabe im Pra-Test, dass sich die
Schilerin im Vergleich zum Posttest immer sehr artig verhélt (Iltem 16) oder der ahnlichen
Aussage im Posttest, dass sie noch nie auf jemanden neidisch gewesen ware (Item 58).
Auch diese Anderungen sprechen fur eine Zunahme der SE und einer Falsifizierung der
Hypothese. Jedoch gibt es eine Veranderung in der Tatsache, dass die Schilerin in der
Post-Befragung nicht mehr angibt, sie héatte noch nie gelogen (Item 22) , sie ware immer gut
gelaunt (Item 28) oder sie wirde immer die Wahrheit sagen (Item 34). Dies spricht fir eine
Abnahme der SE und wiederum fir eine Verifizierung der Hypothese. Es sprechen also
gleich viele Veranderungen von der Pr&- zu den Posttests des FEP fir eine Verifizierung der
Hypothese oder eine Falsifizierung der Hypothese.

Resultate aus den qualitativen Interviews

Die Tendenz zur sozialen Erwiinschtheit setzt sich vor allem aus dem Einfluss des sozialen
Umfeldes zusammen. In der Pra-Befragung wurde herausgefunden, dass die Schilerin
familiar betrachtet zu ihrem jlngeren, geistig behinderten Bruder ein &usserst inniges
Verhaltnis pflegt. In Bezug zu den Eltern ist die Mutter sehr angstlich, der Vater bald einmal
aufbrausend. Sie wird sehr h&aufig unter Druck gesetzt. In der Post-Befragung hat sich in
Bezug auf das soziale Umfeld viel geandert. Die Schulerin besucht nun nicht mehr die PSH
und ihre Noten sind eindeutig besser geworden. Die Eltern sind tber diese Entwicklung sehr
froh und das Verhaltnis hat sich entlastet. Die Schulerin traut sich mehr ,aus sich heraus®
und auch einmal fur ihre Interessen einzustehen, da sie sehr gerne die Hausaufgabenhilfe
besuchen mochte. Diese erworbene Eigenstandigkeit und Selbststandigkeit weist auf die
Tatsache hin, nicht nur nach den Wiinschen der anderen zu leben und sich selber nicht zu
verstellen. Dies ist ein Hinweis auf die Abnahme der Sozialen Erwiinschtheit und weist auf
die Verifizierung der Hypothese hin. Weiter verfigt die Schilerin Uber einen intakten
Schilerkreis, fuhlt sich der Klasse zugehtrig und es bestehen keine Mobbingprobleme.
Diese Tatsache, dass ihr Freundeskreis weitgehend aus jingeren Kindern besteht, die es
cool finden, eine &ltere Freundin zu haben, verstarkt die Tendenz zu einer erhéhten Sozialen
Erwinschtheit. Da die Schulerin als ,grosse Freundin® auch bei den jingeren Freundinnen
beliebt sein mochte, erhdht dies die Wahrscheinlichkeit, dass sie sich vermehrt so verhdlt,
wie es auch die Viertklassler tun. Dies ist auch nach der Intervention &hnlich und erhoht
somit die Wahrscheinlichkeit einer Falsifizierung der Hypothese. Weiter gilt es seitens der
Lehrpersonen (Klassenlehrperson und schulische Heilpddagogin) festzuhalten, dass sie die
Schiilerin im Vorfeld eher als eher kindlich und unselbststéandig wahrnehmen und das sehr
ausgepragte Aufmerksamkeitsverlangen der Schilerin erkennen. Die Tatsache, dass die
Lehrpersonen von der Schulerin erwarten, dass sie es schafft, den Erwartungsdruck den
Eltern zu Uberwinden und selbstandiger zu arbeiten und die Tatsache, dass die Schilerin
sich nach der Intervention genauso verhalt (selbststandiger, unabhangiger und dem Alter
angepasst), kann auf eine Falsifizierung der Hypothese hinweisen: Hat die Schilerin namlich
die Erwartungen ihrer Umwelt durchschaut und darauf reagiert, handelt sie in in der Absicht,
die Erwartungen ihres Umfelds zu erfullen, mit einer erhdhten sozialen Erwiinschtheit. Sind
jedoch die gemessenen Verbesserungen der Leistung, Angst und Selbststandigkeit quasi als
Hauptprodukt der eigenen Arbeit an sich selber entstanden, ohne auf das soziale Umfeld zu
achten, kann die Hypothese mit dem Argument der verbesserten Leistung und
Selbststandigkeit nicht falsifiziert werden. Dafir jedoch ware es von grosster Wichtigkeit, die
Ursachen und Gedanken der Schilerin hinter ihrer Verbesserung zu erkennen. Anfangs
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hatte die Schillerin noch Muhe, sich von der PSH zu I6sen, doch nun ist dies kein Problem
mehr. Die Schulerin hat durch die besseren Leistungen viel Selbstvertrauen gewinnen dirfen
und ist nun viel selbststandiger geworden. Dies spricht flr eine Verminderung der Sozialen
Erwinschtheit und liefert einen Hinweis flr eine mogliche Verifizierung der Hypothese.
Weiter kann hinzugefligt werden, dass die Schiilerin ihrem momentanen Gemdutszustand vor
der Intervention und auch nach den Interventionen nicht sehr gut verbergen kann. Da die
Soziale Erwunschtheit vor allem auch das Verstellen beinhaltet, ist die Tastsache, dass die
Schiilerin dies auch nach der Intervention noch nicht so gut kann, ein Hinweis darauf, dass
die Hypothese nicht direkt falsifiziert werden kann.

Verbindungen mit der Theorie

Eigene Erwartungshaltungen und externer Leistungsdruck konnen die Prifungsangst
erhdohen. Besonders die Beflrchtung, die Eltern oder das soziale Umfeld enttduschen zu
kbnnen, lésen bei vielen Schilern Prifungsangste aus. Dem externen Druck
entgegenzuwirken bedeutet oftmals auch, sich selber und seine Bedurfnisse zu verstellen
und im Interesse der Umwelt zu handeln, anstatt auf seine eigenen Winsche und
Bedurfnisse einzugehen. Aus den vorangegangenen Erlauterungen geht hervor, dass dieser
Erwartungsdruck bei der Schilerin vorhanden ist und dieser ein potentieller Anstoss fur die
Intensivierung Sozialen Erwinschtheit sein konnte. Die Tatsache jedoch, dass dieser
Leistungsdruck im Verlaufe der Interventionen abgenommen hat, spricht dafiir, dass die
Hypothese doch verifiziert werden kdnnte.

Fazit

Aufgrund der verschiedenen Ausserungen der qualitativen Interviews, in denen sehr
detailgetreu berichtet wurde, wie sich das soziale Umfeld an den besseren Leistungen der
Schilerin erfreut, kann aufgrund der empirischen Werte darauf geschlossen werden, dass
sich die soziale Erwunschtheit, sprich die Tendenz, sich zu verstellen, bei weniger
Prifungsangst, sprich besserer Leistung eher verscharft. Es ist jedoch sehr schwierig zu
sagen, mit welchen Absichten die Schiilerin handelt. So lasst sich aufgrund der vagen
Vermutungen, welche durch die Methoden erhoben werden konnte, keine klare und deutliche
Aussage machen, in welche Richtung sich die Soziale Erwiinschtheit verandert hat. So wird
die Hypothese verworfen.

e) Hypothese5

H5:  Durch das Trainingsprogramm ,die Priifungshelfer” ist das Kind in der Lage, durch
eigenstandige Anwendung von verschiedenen Konzentrations- und
Entspannungstechniken akuten Angstzustanden zu begegnen und so seine
Konzentration auf das Wesentliche zurlick zu lenken. Es tritt als Folge eine
Abnahme von Konzentrations- und Ablenkungsstorungen ein.

Resultate aus empirisch erhobenen Daten

Zu der Intensitat der einzelnen Dimensionen kann festgehalten werden, dass die von der
schulischen Heilpadagogin beobachtete Intensitat der Dimension KO in der Pra- sowie in der
Postbewertung gleich eingeschatzt wurde. Es kann jedoch festgestellt werden, dass die
erfragte Intensitat mittels des FEP um 27% abgenommen hat. Das bedeutet, dass eine
Datenerhebung (Beobachtung) ein Gleichbleiben der Intensitat, sprich keine Verbesserung
von Konzentrationsschwierigkeiten feststellt, was die Falsifizierung der Hypothese mit sich
ziehen wirde. Die andere Datenerhebungsmethode (Befragung) weist jedoch eine
Verminderung der Intensitat von 27% auf, was Uber eine Verbesserung der
Konzentrationsschwierigkeiten Aufschluss erteilt und somit auf eine Verifizierung der
Hypothese pladiert. Der beobachtete Gesamtanteil der Dimension KO aus den
Einschatzungen der schulischen Heilpddagogin beobachteten Prifungsangstprofile besagt
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mit 17% (PAP 1) und 23% (PAP 2), dass sich der Gesamtanteil der Dimension KO um 6%
verstarkt hat. Diese Aussage stimmt im Vergleich mit dem berechneten Gesamtanteil der
Dimension KO aus dem FEP nicht lUberein, da sich der Gesamtanteil von 17% (PAP 1) auf
13% (PAP Il) vermindert, was eine Abnahme von 4% der Dimension an der Gesamtangst
bedeutet. Zum einen weisen also die beobachteten Daten eine Tendenz einer grésseren
Beteiligung an der Gesamtangst auf und zum anderen lasst sich aus den befragten Daten
eher eine Abnahme an der Gesamtangst erkennen. Diese entgegengesetzten Werte konnen
zwei verschiedene Ursachen haben: wenn im Sinne der beobachteten Erhebung eine
Zunahme der Dimension KO an der Gesamtangst eintritt, kann dies einerseits bedeuten,
dass die Konzentrationsfahigkeit sich wirklich verschlechtert hat oder gleich geblieben ist,
sich jedenfalls nicht verbessert hat. Dies wirde fir eine Falsifizierung der Hypothese
sprechen. Weiter kann aber auch hier wieder derselbe Effekt eingetreten sein, dass sich
andere Dimensionen so sehr optimiert haben, dass eine andere Dimension am Anteil der
Gesamtanteil erh6ht werden musste. Ist jedoch die zweite Tendenz der befragten Erhebung,
die eine Abnahme der Dimension an der Gesamtangst postuliert wahrscheinlicher, bedeutet
dies, dass sich die Konzentrationsfahigkeit effektiv verbessert hatte und der Anteil der
Dimension daher abnimmt. Dieser Umstand wirde auf eine Verifizierung der Hypothese
hinweisen. Es wird ebenso ein Vergleich der beiden FEP-Tests in der Dimension KO
durchgefuhrt. Dieser stellt fest, dass sich die Schiilerin auch wenn sie sich geargert hat,
wieder besser fangen und konzentrieren kann (Item 36). Die Schiilerin gibt an, dass sie
langer stillsitzen kann (Item 60). Auch muss sie sich nicht mehr so haufig zwingen, bei den
Schularbeiten zu bleiben (Item 75). Weiter stellt sich bei der Post-Befragung heraus, dass
ihr, wenn sie lernt, nach dem Trainingsprogramm keine anderen Gedanken mehr durch den
Kopf gehen (Item 80). Es sprechen die gesamten Veranderungen von der Pra- zu den
Posttests des FEP fur eine Verifizierung der Hypothese und eine Verbesserung der
Konzentrationsfahigkeit.

Resultate aus den qualitativen Interviews

Das Pra-Interview ergab die Tatsache, dass sich die Schilerin sehr rasch ablenken lasst
und ein starkes Interesse an den Aktivititen anderer Menschen aufweist. Sie verlangt nach
sehr viel Aufmerksamkeit und weist ein sehr grosses Teilnahmebediirfnis auf. Die Post-
Befragung ergab eine Veranderung des Konzentrationsverhaltens. Es ist eine verbesserte
Fokussierfahigkeit auf die Prifungssituation erkennbar und die Schilerin lasst sich in
Prifungssituationen weniger ablenken. Dies ist ein wichtiger Hinweis auf eine mdogliche
Verifizierung der Hypothese. Betreffend ihrer Gedachtnisfahigkeiten sind keine Defizite zu
erkennen. Sie verflgt Uber eine ausgesprochen gute Memorierfahigkeit und tber einen
durchschnittlichen 1Q-Wert. Es liegt also keine Teilleistungsschwéche in diesem Bereich vor.
Da auch das Interventionsprogramm keine Verschlechterung in Bezug auf die bereits
vorhanden gewesenen Ressourcen aufweist und immer noch keine Defizite erkennbar sind,
liegt die Tendenz zu einer Verifizierung der Hypothese naher (Verbesserung der
Konzentrationsfahigkeit).

Verbindungen mit der Theorie

Die Konzentration eines Schilers auf den Lerngegenstand kann aufgrund verschiedener
Aspekte nicht mehr gewahrleistet werden: Kompetitives Arbeitsklima (vgl. Grolimund, 2015,
online), reduzierte Aufmerksamkeit (vgl. Suhr-Dachs & Dépfner, 2005, S.29) und viele
andere Grunde halten Schiler davon ab, sich auf ihren persodnlichen Lernprozess zu
konzentrieren. Da das kompetitive Arbeitsklima im Verlaufe der Intervention mit den
schwindenden zu hohen Erwartungen der Eltern dahinzieht und keine biologischen
Pradispositionen fur eine reduzierte Aufmerksamkeit gegeben sind, sprechen diese
theoretischen Aspekte in der dargebotenen Situation fir eine mdgliche Verifizierung der
Hypothese.
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Fazit

Die Hypothese, dass durch das Trainingsprogramm eine Verbesserung der Konzentration
eintritt, konnte grosstenteils verifiziert werden. Dies besonders in Verbindung mittels der
Beobachtungen, die im qualitativen Interview zur Sprache kamen, sowie den erfragten
Ergebnissen der Schilerin v/

f) Hypothese 6

H6:  Durch das Trainingsprogramm ,die Priifungshelfer zeigt das Kind eine deutliche
Verbesserung seiner Lerntechniken.

Resultate aus empirisch erhobenen Daten

Zu der Intensitat der einzelnen Dimensionen kann festgehalten werden, dass die von der
schulischen Heilpadagogin beobachtete Intensitat der Dimension ME um 20% zugenommen
hat, was fir eine deutliche Falsifizierung der Hypothese sprechen wirde. Entgegengesetzt
dazu liefert jedoch die erfragte Intensitét mittels dem FEP eine Abnahme der Schwierigkeiten
in Verbindung mit Lerntechniken von rund 27%, was fur eine deutliche Zunahme an
Lernstrategien und einer Verifizierung der Hypothese sprechen wirde. Das bedeutet, dass
eine Datenerhebung (Beobachtung) eine Verstarkung der Intensitat feststellen, was die
Falsifizierung der Hypothese unterstitzt und die andere Datenerhebungsmethode
(Befragung) eine deutliche Verminderung der Intensitat feststellen, was eine Verifizierung der
Hypothese induziert. Diese Diskrepanz kann mit Abgleich der befragten Werte und aus den
mundlichen Erlauterungen nur aufgrund der Tatsache erklart werden, dass die schulische
Heilpadagogin die Dimensionen umgekehrt gedeutet hat, sprich unterlief der Heilpadagogin
ein Denkfehler als sie mit einer Zunahme der Intensitat einen positiven Zuwachs an
Lernstrategien wahrnahm, anstatt dem Zuwachs von Schwierigkeiten. In Ricksprache mit
der schulischen Heilpadagogin konnte dieses Missverstandnis geklart und die beobachteten
Daten als nichtig erklart werden. Der beobachtete Gesamtanteil der Dimension ME aus
den Einschatzungen der schulischen Heilpddagogin beobachteten Prifungsangstprofile
besagt mit 13% (PAP 1) und 10% (PAP 2), dass sich der Gesamtanteil der Dimension ME
um 3% minimiert hat. Diese Aussage stimmt im Vergleich mit dem berechneten
Gesamtanteil der Dimension ME aus dem FEP nahezu perfekt Uberein, da sich der
Gesamtanteil von 13% (PAP 1) auf 9% (PAP Il) reduziert. So weisen also beide
Erhebungsmethoden (Beobachtung und Befragung) eine Abnahme des Anteils der
Dimension an der Gesamtangst fest. Dies weist auf eine mdgliche Verifizierung der
Hypothese hin. Aus dem Vergleich der beiden FEP-Tests konnen in Bezug auf die
Lerntechniken folgende Erkenntnisse gewonnen werden: Die Schiilerin gibt in der Post-
Befragung an, Worter weniger schnell zu vergessen (Item 11). Auch wird ersichtlich, dass sie
nach dem Trainingsprogramm in ihrem Zimmer und ihren Schulsachen eine grdssere
Ordnung aufweist (Item 23). Weiter hat sie nach dem Trainingsprogramm im Vergleich zu
der Pra-Befragung den deutlichen Eindruck, dass sie, wenn sie lernt, gute Noten erzielen
kann (Item 29). Auch hat sie sich nach der Intervention zu Hause einen festen Arbeitsplatz
(Item 41) eingerichtet. Aus diesen Aussagen kann eine deutliche Tendenz zur Verifizierung
der Hypothesen herausgelesen werden.

Resultate aus den qualitativen Interviews

Das Lernverhalten wird in der Pra-Befragung mit einem geringen Lernstrategienpool
beschrieben. Obwohl Basiskriterien zur Prifungsvorbereitung vorhanden sind, bestehen
bedeutende Mankos im Bereich der Lernstrategien. Angste wiirden die Anwendung von
Lernstrategien nicht blockieren, doch seien keine Strategien vorhanden, die angewendet
werden kénnten. Aus der Post-Befragung geht hervor, dass die Schiilerin Uber deutlich mehr
Lernstrategien verflgt und sie diese trotz der Prifungsangst bei der Vorbereitung anwenden
kann. Daraus resultiert eine Zunahme der Lerntechniken und es liefert ein Indiz zur

56




Padagogische Hochschule
Wallis

Imesch
Nathalie Andrea Vanessa

Diplomarbeit
Prifungsangst

Verifizierung der Hypothese. In der Pra-Befragung wird weiter ausgesagt, dass die Schulerin
Uber eine zu lange Zeitdauer zu intensiv arbeitet und die akuten Pausenmomente einfach
Uberspringt. Sie ist nicht in der Lage, ihren Zeitplan einzuhalten. Dem gegeniiber steht die
Aussage der Post-Befragung, dass sich eine Regelmassigkeit in der Arbeitsweise eingestellt
hat und die Schulerin lernte, bewusst Pausen einzuteilen. Die Einhaltung des Zeitplanes ist
nun mdoglich und die Basisfertigkeiten flr eine optimale Prifungsvorbereitung sind immer
noch vorhanden und wurden durch die Interventionen ausgebaut. Dies zielt auf eine weitere,
madgliche Verifizierung der Hypothese.

Verbindungen mit der Theorie

Ineffiziente Lernstrategien gehoéren ebenfalls zu vermuteten Ursachen der Prufungsangst.
Ein effektives und kontinuierliches Lernverhalten ist von grosster Bedeutung fir die
Entgegenwirkung von Priifungsangst (vgl. Culler & Holahan, 1980, zit. hach Suhr-Dachs &
Dopfner, 2005, S.25). Durch effiziente Lernstrategien bekommt die Schiilerin ein Gefilhl von
Sicherheit vermittelt und der Prifungsangst kann somit die Luft aus den Segeln genommen
werden. Dass die Post-Befragung ergeben hat, dass die erlernten Lernstrategien trotz der
Prifungsangst angeeignet und angewendet werden kénnen und auch nicht mit der Angst
interferieren, weist auf eine weitere, mogliche Verifizierung der Hypothese hin.

Fazit

Die Hypothese, dass durch das Trainingsprogramm eine Verbesserung der Lerntechniken
stattfindet, konnte voll und ganz bestatigt werden. v/

Auch konnte dartuber hinaus festgestellt werden, dass eine Angstreduktion in
Zusammenhang mit besseren Lernstrategien eintreten kann.

g) Hypothese7

H7: Die ersten beiden Dimensionen (Prufungsangst und Manifeste Angst), die einen
grosseren Einfluss auf die Prufungsangstlichkeit des Kindes austiben, verbessern

sich durch die Therapieintervention markant.

Aus der Diskussion der ersten beiden Hypothesen (vgl. a) und b) geht hervor, dass sowohl
die Dimension der PA als auch die Dimension der MA eine Veranderungstendenz aufzeigen,
da die Hypothesen beide verifiziert werden. Die nachfolgende, gegentiberstellende Tabelle
stellt die wichtigsten Erkenntnisse zur anschliessenden Diskussion gegenuber:

Priifungsangst |

beobachtete Intensitat

Ruckgang um rund 15%

Rickgang um 40%

erfragte Intensitat

Ruckgang um rund 21%

Rickgang um 20%

beobachteter Gesamtanteil

Abnahme von 2%

Abnahme von 1%

befragter Gesamtanteil

Abnahme von 0.5%

Abnahme von 1%

Vergleich der FEPs-
Aussagen

andere konnen nicht alles
mehr besser (Item 1), kein
flaues Prufungsgefihl mehr
(Item 2), kein beklemmendes
Gefuhl mehr beim Aufrufen
(Item 49), kein Lampenfieber
mehr bei muindl. Vortragen
(Item 66), kein Herzklopfen in
Zusammenhang mit Prufung
(item 86), keine somatischen
Beschwerden mehr
(Kopfweh, Bauchweh) (Iltem
94)

keine grundlose Nervositat
(tem 2), kein starkes
Herzklopfen (Item 8), kein
Héandezittern (Item 32)
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Qualitative Interviewes bessere  Abgrenzung von | grossere  Selbststandigkeit,
Noten mehr Selbstbewusstsein
deutlich verminderte | Besserung der
Prifungsangstsymptomatik Prufungsangst eingetreten
Angst  besteht  weiterhin, | Erweiterung von
jedoch sicherer Umgang Entspannungstechniken
Theorie Veréanderung der | Erhdhte Angstbereitschaft
Prifungsangstsymptomatik verandert sich im Verlaufe
Veranderung des | der Interventionen,

Attributionsstils

Uberwindung der erlernten

Hilflosigkeit

Abbildung 17: Wichtigsten Erkenntnisse zur Dimension PA und zur Dimension MA

Resultate aus empirisch erhobenen Daten

Die beobachteten sowie die befragten Intensitaten veranderten sich in beiden Dimensionen
sehr deutlich. Die Dimension ,Prifungsangst” zeigt einen beobachteten Rickgang von
rund 15%, die Dimension ,Manifeste Angst“ sogar einen beobachteten Rickgang von 40%.
Auch die befragten Intensitaten konnten einen deutlichen Ruckgang verzeichnen: Die
Dimension PA einen Riickgang von 21%, die Dimension MA einen Rickgang von 20%. Das
bedeutet somit, dass dies einen Rickschluss auf die Verifizierung der siebten Hypothese in
beiden Dimensionen PA und MA zulasst. Weiter verandern sich auch die Gesamtanteile der
Dimensionen: der befragte Anteil der Dimension PA verédndert sich um 2%, der
beobachtete Anteil der Dimension PA um 0.5%. Der befragte Anteil der Dimension MA
veranderte sich um 1%, sowie auch der beobachtete Anteil der Dimension MA sich um 1%
veranderte. Auch hier lasst sich eine Tendenz zur Verifizierung erkennen. Aus dem Vergleich
der beiden FEP-Befragungen geht hervor, dass sich in der Dimension PA 6 Items relativiert
haben, in der Dimension MA 3 Items. Das bedeutet, dass die Dimension PA sich mit 6
veranderten Items am allermeisten verandert hat. Da spricht flr eine Verifizierung der
Hypothese in der Dimension PA. Der Rickgang von 3 Fragen in der Dimension MA liegt im
Durschnitt der Veradnderungstendenz und ist nach den Dimensionen PA (6 veranderte
Items), ME und KO (jeweils 4 veranderte Items) anzusiedeln. So wiirde die Verfasserin nicht
unbedingt von einer ,markanten Veranderung ausgehen, was eher fur die Falsifikation der
Hypothese fiir die Dimension MA spricht.

Resultate aus den qualitativen Interviews

In der Dimension PA féllt in den qualitativen Interviews auf, dass es der Schiilerin besser
gelingt, sich von Noten abzugrenzen. Diese wichtige Kompetenz zur Bewaltigung der
Prufungsangst spricht sehr deutlich fur eine tendenzielle Verifizierung der Hypothese in der
Dimension PA. Weiter wird auch sehr deutlich aufgezeigt, wie sich die Symptomatik der
Prifungsangst reduziert und die Schulerin immer mehr lernt, mit der Angst umzugehen. Dies
sind wichtige Schritte im Umgang und zur Uberwindung der Angst und zeigen auf, in
welchem fortgeschrittenen Masse sich die Dimension ,Prifungsangst” zu verandern scheint.
Es zeichnet sich ganz klar eine Verifizierung fur diese Dimension PA ab. In der Dimension
MA lasst sich eine grossere Selbstandigkeit sowie ein besseres Selbstbewusstsein
erkennen. Auch diese werden als Aquisitions- und Performanzbedingungen (vgl. Kapitel
3.2.3) angesehen und deren Besserung weist auf eine Verifizierung der Hypothese 7 fur die
Dimension MA hin. Auch die Aussage, dass eine Besserung der Angste eingetreten ist,
spricht fur eine Verifizierung.

Verbindungen mit der Theorie

In der Dimension PA gilt es festzuhalten, dass sich die emotionalen, kognitiven,
physiologischen sowie die behavioralen Symptome der Angst deutlich verandert haben. Dies
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spricht fur eine deutliche, markante Veranderung, da die Symptomatik den Hauptinhalt der
Storung verkorpert. Das Ziel jeder Therapie besteht in der Veranderung der Symptomatik
und dies konnte durch das Trainingsprogramm erreicht werden, was auf die Verifizierung der
Hypothese fiir die Dimension PA hinweist. Auch konnte der Attributionsstil verandert werden,
was als weitere, markante Veranderung und somit als Hinweis fur die Verifizierung der
Hypothese aufgegriffen werden kann. Die Dimension ,Manifeste Angst‘ hat es durch die
Intervention geschafft, dass die erhéhte Angstbereitschaft des Kindes reduziert wurde. Dies
ist ein grosser Fortschritt. Ebenso wie die erreichte Uberwindung der erlernten Hilflosigkeit
des Madchens, dass sie durch das Losen der Aufgaben erreicht hat. Dies lasst auch eine
Vermutung auf die Verifikation der Hypothese fir die Dimension MA zu.

Fazit

Es kann also festgehalten werden, dass diese siebte Hypothese durch die Einschatzungen
eine starke Tendenz fir die Verifizierung in der Dimension der PA sowie in der Dimension
der MA aufweist. Aufgrund der Ergebnisse ist die Verifizierung der Hypothese jedoch in der
Dimension PA als grosser zu erachten. v/

h)  Ubersicht tGiber die interpretierten Hypothesen

Die folgende Tabelle prasentiert eine Ubersicht tiber die Verifizierung (v), die Falsifizierung
(%) oder die Verwerfung (-) der jeweiligen Hypothesen

H1 Durch das Trainingsprogramm ,die Prifungshelfer” zeigt das Kind eine deutliche
Abnahme der Prifungsangst.

H2 Durch das Trainingsprogramm ,die Prifungshelfer” zeigt das Kind eine deutliche
Abnahme manifester Angstsymptome

H3 Durch das Trainingsprogramm ,die Prifungshelfer” zeigt das Kind eine deutliche
Abnahme der schulischen Unlust, was eine Motivationszunahme, sich aktiv an
seinem Lernprozess zu beteiligen mit sich bringt.

H4
H5 | Durch das Trainingsprogramm ,die Prifungshelfer ist das Kind in der Lage, durch
eigenstandige Anwendung von verschiedenen Konzentrations- und

Entspannungstechniken akuten Angstzustdanden zu begegnen und so seine
Konzentration auf das Wesentliche zurlick zu lenken. Es tritt als Folge eine
Abnahme von Konzentrations- und Ablenkungsstorungen ein.

H6 Durch das Trainingsprogramm ,die Prifungshelfer” zeigt das Kind eine deutliche
Verbesserung seiner Lerntechniken.

H7 Die ersten beiden Dimensionen (Prifungsangst und Manifeste Angst), die einen
grosseren Einfluss auf die Prifungsangstlichkeit des Kindes ausiiben, verbessern
sich durch die Therapieintervention markant.

7.2. Schlussfolgerungen

Es ist von ganz bedeutender Wichtigkeit noch einmal festzuhalten, dass das methodische
Vorgehen der vorliegenden Arbeit wissenschaftlich korrekt durchgefiihrt wurde. Es ist jedoch
von noch grdsserer Bedeutung, zu verstehen, dass das Interventionsprogramm mit einer
Schilerin durchgefihrt wurde und lediglich Rickschliisse auf diesen individuellen Fall
geschlossen werden konnen. Es ist nicht tblich, mit einer Versuchsteilnehmeranzahl unter
30 Methoden der Interferenzstatistik einzusetzen und die dafur eingesetzten Verfahren
wirden den ohnehin schon umfangreichen Rahmen der Arbeit sprengen. Deshalb steht in
dieser Arbeit der Wunsch, ein Interventionsprogramm zu erschaffen, das Kindern hilft, mit
ihren Angsten umzugehen, im Zentrum, und nicht das Verlangen, die erstellten Konzepte
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methodisch auf ihre exakte Wirkungsweise zu untersuchen. So wurden fir die vorliegende
Arbeit Methoden verwendet, die dem Projekt angepasst sind und gut im schulischen Alltag
bei einer ersten Durchfihrung des Interventionsprogrammes zum Einsatz kommen kdnnen.
Die Verfasserin jedoch schlagt nach dieser ersten Untersuchung vor, dass das Konzept
aufgrund der gemachten Erfahrungen und Erkenntnisse Uberarbeitet werden kénnte und
seine Weiterentwicklung zum Gegenstand einer weiteren, wissenschaftlichen Arbeit werden
konnte. Darliber hinaus ist es ein grosser Traum der Verfasserin, dass das
Interventionsprogramm in Zukunft bei einer grosseren Stichprobenpopulation eingesetzte
werden konnte. Eventuell ware es moglich, das Programm mit mehreren Kindern zu testen.
So wiirde auch die wissenschaftliche, statistische Uberpriifung der Wirkung realistischer
werden. Im Folgenden mdchte die Verfasserin kurz auf einige Verbesserungen und
Weiterentwicklungen des Konzeptes eingehen und einige Vorschlage fur wissenschaftliche
Untersuchungen prasentieren.

7.2.1. Vorschlage fur die Verbesserung und die Weiterentwicklung des Konzepts

Es ergeben sich nach der Premiere einige Verbesserungsmdoglichkeiten zur
Weiterentwicklung des Konzepts, welche hier kurz erlautert werden.

Durchfiihrungsmaoglichkeiten

Zum einen wurde von der Heilpadagogin ausgesagt, dass sie eine vollstandig
eigenstandige Durchfihrung des Programmes begrissen wirde, damit das
Interventionsprogram noch besser in den PSH-Unterricht integriert werden kdnnte. Die
Verfasserin war ein wenig erstaunt Uber diese Bemerkung, da sich die beiden im Vorfeld
daruber geeinigt hatten, wie die Form des Interventionsprogrammes auszusehen hatte. Auf
der einen Seite ist dieser Einwand sehr legitim, da die Integration in den PSH-Unterricht mit
mehreren Schilern nicht so einfach ist. Auf der anderen Seite geht die Verfasserin davon
aus, dass ein Austausch mit einer Bezugsperson, welche die Ubungen leitet und eine
gewisse Struktur zur Durchfiihrung vorgibt, unerlasslich. Es ist wichtig, da es sich doch um
ein sehr personliches Thema handelt, stets eine Bezugsperson vorhanden ist, an die sich
das teilnehmende Kind wenden kann und der es vertraut. Ist das familiare Umfeld stabil,
kann das Interventionsprogramm dank der informativen Lehrerkommentare auch von den
Eltern durchgefiihrt werden. Schon allein aufgrund der vielen Diskussions- und
Austauschteile ist ein Gesprachspartner fir die momentane Konzipierung des
Interventionsprogramms wirklich erwiinscht. Das Programm kénnte jedoch weiterentwickelt
werden, sodass es vollumfanglich eigenstandig von der Schilerin durchgefiihrt werden
konnte.

Vermehrter Miteinbezug der Eltern

Urspriinglich stand es zur Debatte, dass es zu den Ubungen im Schillerordner, die von der
Schilerin durchgefihrt wurden, auch einen Elternordner geben wirde, welcher mit
Informationsblattern und Ubungen ausgestattet waren, welche einerseits durch die Eltern
geldst werden, andererseits in Interaktion zwischen den beiden Elternteilen sowie den Eltern
und dem Kind. Aufgrund des bereits grossen Trainingsprogrammes wurde dieses Vorhaben
fur spatere Weiterentwicklungen des Konzepts aufgespart. Nichtsdestotrotz wurden die
Eltern in einige Ubungen, welche die Schilerin in der Schule gelost hatte und als
Hausaufgaben fertigzustellen oder zu vertiefen hatte, miteinbezogen.

Einsatzgebiet

Des Weiteren ware es gut, wenn das Interventionsprogramm nicht erst in der sechsten
Klasse und somit in der Pr&-Pubertdt zum Einsatz kommen wiirde, sondern dass bereits bei
jungeren Kindern mit sich bereits langsam abzeichnenden Symptomen von Priifungsangst
Massnahmen getroffen werden. Dafir jedoch misste das Interventionsprogramm sehr stark
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vereinfacht werden, da es sich momentan wirklich auf die Oberstufe bezieht und des
Erachtens der Verfasserin friihestens ab der finften Klasse eingesetzt werden kann. Bei
einer Anwendung in unteren Stufen ist eine deutliche Vereinfachung mit einem grésseren,
spielerischen Fokus nétig. Auch die Portfoliobdgen kdnnten in nur stark minimierter Form
angewendet werden, da die Metareflexion der Kinder nach Piaget (vgl. Wiki, 2010, S.103)
erst im Stadium der formalen Operationen ab 11-12 Jahren eintritt.

Aufbau des Trainingsprogrammes

Der Aufbau mit dem Einleitungsblatt fir den Schuler (EB) und den Lehrerkommentar fir die
Lehrperson (LK), die beide so kurz wie nétig und so informativ wie mdglich gehalten werden,
spielen eine wichtige Rolle in der Durchfihrung. Auch ermdglicht die detaillierte
Lektionsplanung einen guten Einblick in den Ablauf der Stunde und ist fur die Begleitperson
unerlasslich. Die Arbeitsblatter konnten jedoch an gewissen Stellen so Uberarbeitet werden,
dass sie weniger textlastig werden. Das bedeutet, dass vermehrt darauf vertraut werden
kann, dass der Schiler die Vorgehensweise dank des EK verstehen wird und dass es nicht
notwendig ist, den gesamten Arbeitsauftrag ein weiteres Mal auf das Arbeitsblatt zu
schreiben. Auch kann eine angenehmere Methode gefunden werden, die roten
Informationsblatter in das Geschehen miteinzubeziehen, da man der Schiilerin angemerkt
hat, dass sie kein grosses Gefallen an diesen gefunden hat und wahrscheinlich der lange
Lesetext keine so gute Wirkung erzielt hat, wie eine spielerische Ubung. Die Ubungungsbox
ist umfangreich und spannend zusammengestellt. Eventuell kbnnte diese in einer ersten
Sitzung eigenstandig zusammengestellt werden, damit sich die Schilerin noch bewusster
wird, was sich eigentlich alles darin befindet. Aus der Durchfiihrung geht weiter hervor, dass
die Inhalte fir 15 Minuten manchmal ein wenig zu dicht waren und das mehr Zeit dafir in
Anspruch genommen werden musste. Entweder kdnnte fur eine Erweiterung des Konzepts
mehr Zeit eingeplant werden, andererseits miissen gewisse Inhalte reduziert werden.

7.2.2. Vorschlage fur wissenschaftliche Untersuchungen

Zunéchst drangt sich nach der umfassenden Auswertung der Ergebnisse unweigerlich eine
Frage in den Mittelpunkt: Welchen Zweck erfillt das zweite, beobachtete sowie erfragte
Prifungsangstprofil? Es gilt festzustellen, dass das erste, erfragte PAP | ganz klar seine
Verwendung darin fand, dass es als Grundlage fir die Erstellung des Trainingsprogrammes
und der Zusammenstellung der Ubungen, bzw. der Anzahl Sitzungen pro Dimension diente.
Das durch die schulische Heilpadagogin beobachtete PAP 1 diente als Zweitmeinung, da die
Verfasserin sich nicht nur auf die erfragten Ergebnisse stiitzen wollte, sondern eine
Absicherung durch mehrere Kanalen einholen wollte. Dass die Intensitaten vor und nach
der Intervention befragt, sowie beobachtet wurden, war von grosster Bedeutung. Die
Intensitaten namlich sind es, anhand derer die Prifungsangstprofile erstellt werden kénnen.
Auch sind es die Intensitaten, die einen Rickgang bzw. eine Verbesserung oder einen
Aufschwung, also eine Verschlechterung aufzeigen. An den Intensitaten kann also erkannt
werden, wie weit der jeweilige Bereich, die jeweilige Dimension sich verandert hat, bzw. eine
Veranderungstendenz aufgezeigt hat. So macht der Einsatz der Pra- und Post-Intensitaten
durchaus Sinn. Die Erstellung der Post-PAPs (PAP Il und PAP 2) jedoch machen nur Sinn,
wenn die Dimensionen isoliert voneinander betrachtet werden. Ansonsten entsteht das
Problem, dass die Dimensionen mit einander interferieren. Ein solches Beispiel erkennen wir
zum Beispiel bei der Interpretation der Hypothese 5 (vgl. i), Resultate aus empirisch
erhobenen Daten, S.67). Hier tritt bei der Interpretation der Veranderung der Gesamtanteile
der Dimension (beobachtet und befragt, pra- und post) das Problem auf, dass erstens die
beobachteten Daten eine Tendenz einer grésseren Beteiligung an der Gesamtangst
aufweisen und zum anderen die befragten Daten eher eine Abnahme der Dimension KO an
der Gesamtangst erkennen lassen. Das Problem besteht nicht nur darin, dass die
beobachteten und befragten Daten nicht dieselbe Richtung in der Verdnderungstendenz
aufweisen, sondern dass man durch die Veranderung des Anteiles der Dimension an der
Gesamtangst solange keine Aussagen uUber die Intensitat machen kann, wenn auch noch
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alle anderen Dimensionen zur selben Zeit betrachtet werden. Das bedeutet also konkret im
Fall der Hypothese 5: Wenn also im Sinne der beobachteten Erhebung eine Zunahme der
Dimension KO an der Gesamtangst eintritt, kann dies einerseits bedeuten, dass die
Konzentrationsfahigkeit sich wirklich verschlechtert hat oder gleich geblieben ist, sich
jedenfalls nicht verbessert hat. Dies wiirde fir eine Falsifizierung der Hypothese sprechen.
Weiter kann aber auch hier wieder derselbe Effekt eingetreten sein, dass sich andere
Dimensionen so sehr optimiert haben, dass eine andere Dimension am Anteil der
Gesamtanteil erhdht werden musste (weil der Gesamtanteil ja 100% betrégt), was bedeutet,
dass sich die Konzentrationsfahigkeit auch verbessert haben kann, jedoch der Anteil der
Dimension nicht abnehmen kann, da andere Dimensionen sich in einem grésseren Ausmass
verbessert haben. Dieser Umstand wirde jedoch wiederum auf eine Verifizierung der
Hypothese hinweisen. So ist es schlichtweg nicht mdglich, nur mit den Post-PAPs eindeutig
glltige Aussagen zu machen. Deshalb schlagt die Verfasserin zur Weiterentwicklung vor,
dass in weiteren wissenschaftlichen Untersuchungen die Dimensionen getrennt voneinander
behandelt und durchgefuhrt werden. Sprich um die sekundare Fragestellung ([...] gelingt es
mit diesen spezifisch fiir die Dimension konzipierten Ubungen die jeweilige Dimension gezielt
zu verandern?) besser und wissenschatftlich korrekter untersuchen zu kénnen, muissen
jeweils einzelne Dimensionen behandelt werden. Das bedeutet, dass nach der jeweiligen
Durchfiihrung der einzelnen Ubungen (Ubungsblocke) immer wieder die Intensitat der
Dimension getrennt gemessen werden muss, damit diese nicht mit den Gesamtwerten
konfundieren.

8. Kritische Distanz

Die letzten anderthalb Jahre hat sich die Verfasserin der vorliegenden Arbeit sehr intensiv
mit der Thematik ,Prifungsangst” auseinandergesetzt. Durch viele theoretische Einblicke
aber besonders in der praktischen Arbeit mit der Erstellung, Durchfuhrung und ersten
Auswertung des erstellten Interventionsprogrammes konnte die Verfasserin viele wertvolle
Erfahrungen im Umgang mit Prufungsangst sammeln. Durch das Erstellen und Durchfiihren
des Interventionsprogrammes ergab sich die Méglichkeit, die Intervention zu reflektieren und
die Konzipierung zu Uberdenken. Diese Ergebnisse sind bereits aus dem vorangehenden
Kapitel der Schussfolgerungen zu entnehmen. In den folgenden Zeilen werden
abschliessend erganzende, kritische Gedanken zum Wert und den Grenzen der
wissenschaftlichen Arbeit abgebildet.

8.1. Wert und Grenzen der wissenschaftlichen Arbeit

Zunachst sollen die Grenzen der wissenschaftlichen Arbeit aufgezeichnet werden. Durch die
Auswertungen der gewonnenen Ergebnisse ist es moglich, einen kritischen Standpunkt
einzunehmen und dadurch die Grenzen der Arbeit aufzuzeigen. Eine erste, auf die Praxis
bezogene Grenze besteht darin, dass das Prifungsangstprogramm erst ab etwa 11-12
Jahren einsetzbar ist. Besonders aufgrund der vielen Arbeitsblatter und der
Portfoliobeobachtungen, die einen hohen Anspruch an die metakognitiven Fahigkeiten des
Kindes richten. Mit dem momentan vorliegenden Interventionsprogramm wird es jlingeren
Kindern nicht mdglich sein, Prufungsangste zu behandeln. Doch wére es von grosster
Bedeutung, wenn solche Angste so frih als mdglich erkannt und thematisiert, ja eine
Grundlage fur deren Behandlung geschaffen werden konnte. Weiter werden auf
wissenschaftliche Grenzen eingegangen. Wie mehrere Male bereits betont wurde, lag der
Schwerpunkt dieser Arbeit in der Erstellung eines Interventionsprogrammes gegen
Prifungsangste, das den Schilern, bzw. einer ausgewahlten Schulerin mit Prifungsangst
helfen sollte. Sie sollte dadurch lernen, der Angst zu begegnen, den richtigen Umgang mit ihr
zu finden und im besten Fall gar zu Gberwinden. Sicherlich ist es so, dass die Prifungsangst
nicht in den zwei Monaten, die der Verfasserin zur Verfigung standen, um mit der Schlerin
das Interventionsprogramm durchzufihren, dazu ausreichen wirden, dass das Kind seine
Angste vollstandig ablegen konnte. Angste sitzen tief im Bewusstsein des Menschen, in
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seiner Seele und sind fest in seinem Innersten verankert. Wie sollen zehn Wochen
ausreichen, Angste abzulegen, die ein Kind bereits sein halbes, wenn nicht gar sein ganzes
Leben mit sich tragt? Auch wurde dem Leser klar vor Augen gefiihrt, dass bereits Angst ein
sehr komplexes Konstrukt représentiert (vgl. Kapitel 3.1.2 Wichtige Grundbegriffe) und
Prifungsangst sehr viele verschiedene, ineinander verwobene Aquisitions- und
Performanzbedingungen mit sich bringen kénnen (vgl. 3.2.3 Aquisitions- und
Performanzbedingungen). Nur schon das Stérungsmodell Prifungsangst muss bei jedem
einzelnen Fall individuell betrachtet und untersucht werden, um die wichtigsten,
mitspielenden Faktoren bestimmen zu kénnen (vgl. 2.1.2 Erkenntnisse aus weiteren Studien,
Punkt d)). Daraus resultiert, dass es im Rahmen dieser Bachelorarbeit schlichtweg einfach
nicht moglich war, die Untersuchung mit einer grdosseren Anzahl Versuchspersonen
anzuwenden. Die Verfasserin hélt aber noch einmal fest, dass die Intention, ein Programm
zu erstellen, das der Schilerin hilft, und das Programm mit ihr durchzuftihren, dass alle
Dimensionen behandelt werden, Uber die vertiefte statistische Auswertung jeder einzelnen
Dimension durch Interferenzstatistiken gestellt wurde. Eine weitere Grenze in diesem
Zusammenhang ergibt sich aus der sekundaren Fragestellung. Zwar konnte der Einfluss
des dimensionsartigen Aufbaus insbesondere auf die Benutzerfreundlichkeit befragt werden.
Leider jedoch ist es im Rahmen dieser Arbeit nicht méglich gewesen, herauszufinden, ob es
mit den spezifisch fiir die Dimension konzipierten Ubungen gelingt, die jeweilige Dimension
gezielt zu verandern und die genaue Veranderungsstarke, sowie die Veranderungsrichtung
festzustellen. Dies ware mdglich geworden, wenn nicht nur in zwei Tests (Pré- und Post-
Befragung), sondern nach jedem Block (sprich nach jeder Dimension) in einem Fixpunkt ein
erneuter Test zur Uberpriifung der Wirkung durchgefiihrt worden wéare. Hatte man — wie die
Hypothese es urspringlich verlangt hatte — sogar die Wirkungen der einzelnen Ubungen
erheben wollen, hatte man die Tests nach jeder Ubung wiederholen missen. Da zwei
Monate keinen grossen Spielraum fur die Durchfiihrung einer Intervention bieten, wurde die
dafir zur Verfligung gestellte Zeit nicht fur die Testung der einzelnen Aufgaben, sondern fiir
die Durchfiihrung von Aufgaben in allen Dimensionen entschieden. Diese Grenze hétte sich
nicht gestellt, wenn sich die Verfasserin auf nur eine oder gar zwei Dimensionen fokussiert
hatte, welche sie mit der Schilerin behandelt hatte. So ware es eher mdglich gewesen, die
genauen Wirkungstendenzen praziser herauszuarbeiten. Eine weitere wissenschaftliche
Grenze bot sich in der Untersuchung der Interrater-Reliabilitat. Die Verfasserin hat sich
dazu entschieden, zwei Arten von Prifungsangstprofilen (PAP) in ihre Auswertungen
miteinzubeziehen: Einerseits die beobachteten Daten der schulischen Heilpddagogin (PAP
1+2) und die erfragten Daten der Schulerin (PAP | + II). Dieser Entscheid liegt darin
begrindet, dass die Verfasserin sich absichern wollte und eine Zweitmeinung zu den
Einschatzungen des Kindes hinzugezogen wurde. Die Grenze jedoch liegt darin, dass es
den wissenschaftlichen Rahmen dieser Arbeit weiter Uberladen hatte, wenn diese Profile
jeweils noch miteinander verglichen worden waren. Deshalb wurde diese Interrater-
Reliabilitat nicht weiter thematisiert. Schlussendlich lasst sich festhalten, dass die
pragnanteste Grenze dieser Arbeit in der Tatsache besteht, dass durch die von der
Verfasserin gewahlten Datenerhebungsmethoden keine Rickschlisse auf eine Population
gezogen werden kann. Vielmehr wurden — wie bereits einige Male intensiv betont — aufgrund
des theoretischen Bezugsrahmens und der erhaltenen Daten ,Veranderungstendenzen®
herausgearbeitet, welche auf diesen spezifischen Fall, auf dieses Madchen zutreffen. Es
kann somit nicht vorausgesagt werden, ob das Programm auch bei anderen Kindern positive
Effekte hervorrufen wird, bevor es nicht mit einer grosseren Anzahl Probanden durchgefiihrt
und mittels interferenzstatistischer Methoden Uberprift wurde. Nichtsdestotrotz gelang es der
Verfasserin aufgrund ihrer Bemihungen, Daten durch verschiedene Methoden zu sammelin,
den Nutzen des Interventionsprogrammes so weit als moglich zu erkennen und
abzubilden. Wie dem Theorieteil zu entnehmen ist, stellt Prifungsangst schon seit vielen
Jahrtausenden ein unerwiinschtes Erleben dar. Die Verfasserin selber spricht aus Erfahrung,
wenn sie aussagt, dass Prifungsangst einem Lernenden grosse Chancen verbauen kann,
obwohl die Fahigkeiten flr ganz Grosses in einem schlummern wirden. Es ist nicht notig,
sich von dieser Angst gefangen nehmen zu lassen und sich dadurch vieles verbauen zu
lassen. Als Lehrperson ist es unsere Aufgabe, dass wir den Schilern ein bestmdgliches
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Lern- und Arbeitsklima ermdglichen. Dies ist nur in einer sorgen- und angstfreien
Umgebung moglich. Die entstandene Arbeit und insbesondere das Interventionsprogramm
tragt dazu bei, dass Betroffene lernen, ihrer Angst entgegenzutreten, ihr erstmals ,bewusst in
die Augen zu sehen® und zu erkennen, dass sie die Angst kontrollieren, ja mit ihr umgehen
kénnen. Fur die Lehrperson stellt die vorliegende Arbeit mit dem Interventionsprogramm eine
grosse Chance dar, sich auf diesem Gebiet besser zurecht zu finden und den betroffenen
Kindern Hilfestellung bieten zu konnen. Durch diese Arbeit wird auf ein oft unter das Pult
gekehrtes Thema angesprochen und aufmerksam gemacht. Die Lehrpersonen bekommen
durch das Interventionsprogramm direkte Methoden an die Hand, welche sie pfannenfertig
und eins zu eins im Unterricht einsetzen konnen. Auf die Frage, ob die schulische
Heilpddagogin das Interventionsprogramm ein weiteres Mal in ihrem Unterricht einsetzten
wlrde und ob die Schulerin ein weiteres Mal an dem Programm teilnehmen wirde, wurde
von allen Teilnehmenden mit einem ausdrtcklichen ,Ja“ und der bestmdéglichen Bewertung
(5) ausgesagt. Auch wirden beide Parteien das Interventionsprogramm an Betroffene
weiterempfehlen und glauben fest daran, dass auch diese davon profitieren kénnten. Alle
Teilnehmer des Interventionsprogrammes sowie auch die (kritischen) Lektoren der
wissenschaftlichen Arbeit waren von der Idee und dem Interventionsprogramm begeistert.
Alle Beteiligten wollten ausnahmslos die Materialien behalten und an dem
Trainingsprogramm weiterarbeiten, um es zu vertiefen. Einige Padagogen und Interessierte,
welche die Verfasserin auf ihr Projekt angesprochen haben und sie zur Weiterarbeit inspiriert
haben, ausserten den Wunsch, die Ubungen des erstellten Interventionsprogramm zu
erhalten. Die Verfasserin freut sich Uber dieses ehrliche und aufrichtige Interesse und die
Wertschatzung, die der geleisteten Arbeit dadurch entgegengebracht wird.
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10. Anhang

Anhang I: Glossar

Die wichtigsten Abklrzungen zum besseren Verstandnis der Arbeit

PA Prifungsangst Alles Dimensionen (,,Bereiche an denen
MA Manifeste Angst gearbeitet wird”) des
KO Konzentration Interventionsprogrammes ,,Die kleinen
SU Schulische Unlust Priafungshelfer”
ME Methoden und Lerntechniken
SE Soziale Erwiinschtheit
PAP Prifungsangstprofil
PAP 1 Prifungsangstprofil der Prauntersuchung | von der SHP vor den Interventionen
eingeschatzt, beobachtet
PAP 2 Prifungsangstprofil der von der SHP nach den Interventionen
Postuntersuchung eingeschatzt, beobachtet
PAP | Prifungsangstprofil der Prauntersuchung | aus der ersten FEP-Befragung vor den
Interventionen mit der Schiilerin erfragt
PAP I Prifungsangstprofil der aus der ersten FEP-Befragung vor den
Postuntersuchung Interventionen mit der Schiilerin erfragt
FEP Fragebogen zur Erhebung von wird vor und nach der Intervention mit
Priifungsangst der Schilerin durchgefiihrt und ergibt
jeweils das PAP | + das PAP
Pra Vor Tests, Befragungen vor der Intervention
Post Nach Tests, Befragungen nach der Intervention

Platz fir personliche, weitere Begriffe
(wahrend dem Lesen einzutragen, damit sie besser behalten werden)

Abklirzung

Ausgeschrieben

Erklarung
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Anhang II: Methodikdossier: Ergdnzungen zum methodischen Vorgehen

kann bei der Autorin bezogen werden
Anhang lIl: Ergebnisdossier: Erganzungen zu der Prasentation der Ergebnisse

kann bei der Autorin bezogen werden
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Anhang IV: Fragebogen zur Erhebung von Prifungsangst (FEP) — leer

Fragebogen zur Erhebung von Priifungsangst (FEP)

N. Imesch in Zusammenarbeit mit der padagogischen Hochschule Wallis

Diese Informationsseite wird zu Beginn des Angstprogrammes mit der schulischen Heilpddagogin oder der
durchfiihrenden Lehrperson mit der betroffenen Schiilerin oder dem betroffenen Schiiler durchgegangen und

besprochen.

Name: Vorname:

Alter: Geburtsdatum:

Klasse: Schule:

Schulart*: 0  Grundschule 0  Gymnasium * Zutreffendes bitte ankreuzen

[0  Orientierungsschule OO0 Sonderschule

Anzahl der  Geschwister (ohne mich): -

Beruf des Vaters: Beruf der Mutter:

Durchfiihrung am: von:

(Tag, Monat, Jahr) (Lehrperson, Heilpddagoge/in, ...)

Liebe Schiilerin, lieber Schiiler,

vielen herzlichen Dank, dass du dich dazu bereit erklért hast, bei dem Programm ,,Stressfrei in die Schule — wie ich
richtig mit Priifungsangst und Leistungsstress umgehe mitzumachen. Dieses Manual bildet die Grundlage der
Bachelorarbeit einer Studentin der padagogischen Hochschule Wallis und mochte durch diese Durchfiihrung auf seine
Wirksamkeit iiberpriift werden. Durch dein Mitmachen wirst du in den folgenden Wochen mittels verschiedener
Ubungen lernen, wie du deine Angste erkennen kannst, um so richtig mit ihnen umzugehen. Auch trigst du einen
wertvollen Teil dazu bei, dass das Programm anschliessend iiberarbeitet und optimal verbessert werden kann, um auch
vielen anderen Schiilerinnen und Schiilern zu helfen, die sich in der gleichen Lage wie du befinden und an

Priifungsangst leiden.

Der erste Schritt dieses Programmes besteht darin, dass wir deine Angste lokalisieren kénnen. Priifungsangst ist ein
sehr kompliziertes Phdnomen und besteht aus mehreren Komponenten, deren Einfliisse zusammen das Konstrukt
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Priifungsangst bilden. Auf den néchsten Seiten findest du einige Aussagen. So bitten wir dich nun vor Beginn der

Interventionen um Stellungnahme zu diesen Aussagen. Dazu einige Spielregeln:

o Versuche bitte, diese Séitze der Reihe nach so zu beantworten, wie es fiir dich zutrifft.

. Bitte beantworte alle Sitze ehrlich.

. Uberlege bei den einzelnen Sitzen nicht zu lange und achte darauf, dass du keinen Satz auslisst.

. Dies ist keine Priifung.

. Du brauchst dich daher &ht zu beeilen. Manche Schiiler brauchen zur Beantwortung etwas mehr, andere etwas weniger
Zeit.

. Es gibt keine richtigen und keine falschen Antworten.

Auf der folgenden Seite findest du eine kurze Anleitung zur Veranschaulichung.

Anleitung zum Ausfiillen des Fragebogens

Hinter jedem Satz sind zwei Kreise, einer fiir ,,stimmt“ und einer fiir ,,stimmt nicht“. Wenn du meinst, dass der Satz,
so wie er dort steht, fiir dich zutrifft, dass er also fiir dich ,,stimmt“, so machst du im Kreis ,,stimmt“ ein Kreuz. Trifft
der Satz aber fiir dich nicht zu, so machst du ein Kreuz bei ,,stimmt nicht“. Wenn du dir nicht sicher bist, was du

ankreuzen sollst, dann wihle das, was eher fiir dich zustimmt.

Hier ein Beispiel:

Stimmt Stimmt nicht
0. Sportstunden machen mir viel Spass. O O
Wenn du Sportstunden gern hast, kreuzt du bei ,,stimmt“ so an: ................. ® O
Wenn du Sportstunden aber nicht so gern magst, kreuzt du bei ,,stimmt nicht’ O ®
oI | LSRN

Es ist von dusserster Wichtigkeit, dass du die Fragen so ehrlich wie mdglichst beantwortest. Du brauchst auch keine
Angst zu haben, dass deine Antworten weitergegeben oder weiterverwendet werden. Sie dienen lediglich zur ndheren
Bestimmung deiner Priifungsangst und werden nicht an dritte ausserhalb der péddagogischen Hochschule
weitergegeben. Weiter werden die Daten anonymisiert, dass du absolut keine Angst haben musst, ehrlich zu antworten.

Und nun danke ich dir fiir das aufmerksame Lesen dieser Einleitung und wiinsche dir viel Erfolg beim Ausfiillen der

kommenden Fragen.
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FEP

Antwortseite 1

Stimmt

Stimmt nicht

1. Manchmal ist mir so als ob die anderen in meiner Klasse alles viel besser O O
kdnnen als ich.
2. Ich werde oft ganz nervos. O O
3. Ich bin doch recht froh, dass ich noch zur Schule gehen kann. O O
4. Ich verhalte mich immer freundlich und zuvorkommend. O O
5. Ich fithle mich an meinem Arbeitsplatz zu Hause unwohl. O O
6. Gerdusche und Storungen lenken mich leicht ab. O O
7. Ich habe Angst davor, dass iiberraschend eine Klassenarbeit geschrieben O O
wird.
8. Ich habe ofter starkes Herzklopfen. O O
9. Es wire schon, wenn ich nicht mehr zur Schule zu gehen brauchte. O O
10. Ich habe noch nie eine Ausrede gebraucht. O O
11. Kaum habe ich Worter gelernt, vergesse ich sie wieder. O O
12. Manchmal ertappe ich mich beim Tagtrdumen. O O
13. Im Allgemeinen bin ich bei Schulpriifungen nervés. O O
14. Ich muss hdufig daran denken, was alles noch geschehen konnte. O O
15. Schon der Gedanke an die Schule macht mich morgens oft missmutig. O O
16. Ich bin immer sehr artig. O O
17. Mir fallt es schwer, mit den Hausaufgaben anzufangen. O O
18. Wenn ich bedriickt bin, kann ich nichts mehr lernen. O O
19. Nach Priifungen fiihle ich mich meistens mies. O O
20. Oft mochte ich am liebsten ganz fiir mich allein sein. O O
21. In meiner Freizeit ist mir ofter langweilig. O O
22. Ich habe noch nie gelogen. O O
23. Ich habe in meinem Zimmer und den Schulsachen ein Durcheinander. O O
24. Mich lenkt es beim Lernen ab, wenn ich draussen Jugendliche sehe oder O O

hore.
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25. Ich melde mich beim Unterricht kaum, weil ich mich nicht blamieren will. O O
26. Manchmal muss ich mich sehr zusammennehmen, dass mir keiner etwas O O

anmerkt.
27. In der Schule habe ich Misserfolge erlebt. O O
28. Ich bin nie schlecht gelaunt. O O
29. Auch wenn ich viel lerne, bekomme ich keine besseren Noten. O O
30. Im Schulunterricht bin ich oft abwesend mit meinen Gedanken. O O
Antwortseite 2 Stimmt Stimmt nicht

31. Mir wird flau im Magen, wenn ich an die Priifung denke. O O

32. Ich bin manchmal so aufgeregt, dass meine Hénde zittern. O O

33. Die meisten Schulfécher interessieren mich nicht. O O

34, Ich sage immer die Wahrheit. O O

35. Oft schiebe ich meine Schulaufgaben vor mich her. O O

36. Wenn ich mich geédrgert habe, ist es aus mit dem Lernen. O O

37. Vor Klassenarbeiten bin ich immer aufgeregt. O O

38. Oft muss ich daran denken, dass mir etwas zustossen konnte. O O

39. Man koénnte mich als faul bezeichnen. O O

40. Ich bin immer nett zu anderen. O O

41. Ich habe zu Hause keinen festen Arbeitsplatz. O O

42. Beim Lernen fallt mir 6fter ein Fernsehfilm ein, den ich heute noch ansehen O O

mochte.

43. Nach einer Klassenarbeit habe ich immer wieder das Gefiihl, dass ich doch O O

wieder so vieles falsch gemacht habe, was ich vorher konnte.

44. Manchmal wiinschte ich, dass mich keiner kennt. O O

45. Ich arbeite fiir die Schule vor allem, weil die Eltern es wollen. O O

46. Ich gebe immer sofort zu, wenn ich etwas nicht genau weiss. O O

47. Wahrscheinlich lerne ich mehr als meine Klassenkameraden. O O

48. Es fallt mir schwer, im Unterricht aufmerksam zu sein. O O

49. Wenn mein Name fallt, habe ich sofort ein beklemmendes Gefiihl. O O
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50. Manchmal ist mir ganz wirr im Kopf.
51. Es ist doch schon, wieder zur Schule gehen zu konnen, auch wenn die

Ferien noch so angenehm waren.

52. Ich bin zu allen stets freundlich.
53. Ich teile mir meine Aufgaben nicht ein, mache keinen Zeitplan.
54. Wenn jemand mich anruft, um mit mir etwas zu unternehmen, kann ich

nicht gut weiterlernen.

55. Das Lernen fillt mir schwer, wenn ich an die Priifung denke.
56. Ich mache mir zu viele Sorgen.

57. An der Schule gefallen mir vor allem die Pausen und die Ferien.
58. Ich bin noch nie auf einen anderen neidisch gewesen.

59. Ich notiere die Schulaufgaben und die Priifungsdaten nicht.

60. Ich kann nicht lange still sitzen.

O/0|0|0I0|0] O0|0] OO0

O/0|0|0I0|0] O0|0] OO0

FEP

Antwortseite 3

Stimmt

Stimmt nicht

61. Ich schlafe vor wichtigen Priifungen schlecht. O O
62. Ich habe oft Angst, dass ich bei anderen einen schlechten Eindruck mache.

63. Wer Freude an der Schule hat ist ein Streber oder Kriecher.

64. Beim Lernen mache ich selten eine Pause.

65. Ich unterbreche meine Schularbeit oft, um etwas anderes zu machen.

66. Wenn ich ein Referat halten soll oder etwas vor der Klasse sagen muss,

habe ich grosses Lampenfieber.

67. Ich habe sehr oft Angst, dass ich nicht das Richtige tue.

68. Oft bin ich im Unterricht schlecht gelaunt.

69. Zum Lernen brauche ich meine Lieblingsmusik.

70. Beim Lesen eines Textes bin ich oft geistig nicht dabei.

71. Ich glaube, ich konnte in der Schule mehr leisten, wenn ich nicht so viel

Angst vor Priifungen und Arbeiten hitte.

72. Manchmal fiihle ich mich wie verlassen, auch wenn ich mit anderen

zusammen bin.

O] O]O0I0|0|O0] O]0]0|0|0

O] O]O|0|0|0O] O]0O]0|0|0
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73. Ich bin nicht sicher, ob ich diese Schule abschliesse. O O
74. Ich mache meine Aufgaben gerade dann, wenn es mir einféllt, manchmal O O
gar nicht.
75. Ich muss mich oft zwingen, bei der Schularbeit zu bleiben. O O
76. Wenn ich aufgerufen werde und nach vorn kommen muss, habe ich immer O O
etwas Angst, dass ich etwas Falsches sage.
77. Oft kann ich abends lange nicht einschlafen, weil ich mir so viele Gedanken O O
machen muss.
78. Schlechte Noten machen mich fertig. O O
79. Ich lerne fast nie mit andern zusammen. O O
80. Wenn ich lerne, gehen mir andere Gedanken durch den Kopf. O O
81. Wenn wir eine Klassenarbeit schreiben, weiss ich meistens schon von O O
Anfang an, dass ich es doch nicht gut machen werde.
82. Ich mochte eigentlich anderes sein, als ich mich gebe. O O
83. Ich empfinde mich als Schulversager. O O
84. Fiir Priifungen lerne ich meist am letzten Tag. O O
85. Beim Lernen denke ich oft an Dinge, die ich noch erledigen muss. O O
86. Schon wenn die Klassenarbeitshefte verteilt werden, bekomme ich starkes O O
Herzklopfen.
87. Manchmal fehlt mir die Energie zum Lernen. O O
88. Manchmal wiinschte ich, dass sich mir nicht so viel Sorgen {iber O O
Klassenarbeiten machte.
Antwortseite 4 Stimmt Stimmt nicht
89. Meine Eltern sind stdndig hinter mir her, ich solle mehr lernen. O O
90. Vor bestimmten Lehrpersonen habe ich Angst. O O
91. Ich gehe gern zur Schule. O O
92. An strengen Schultagen habe ich keinen Appetit. O O
93. Wenn der Lehrer jemand nach vorn zur Tafel rufen will, denke ich O O
meistens: Hoffentlich nimmt er nicht mich.
94. Vor Priifungen leide ich ofters an Kopf- oder Bauchschmerzen oder O O
sonstigen Beschwerden.
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95. Ich weiss noch nicht, welchen Beruf ich erlernen werde. O O

96. Wenn gepriift wird, bekomme ich jedes Mal ein komisches Gefiihl im O O
Magen.

97. Es gibt kein Schulfach, das ich wirklich mag. O O

98. Schlimm ist es fiir mich, wenn ich meine Eltern mit schlechten Noten O O
enttdusche.

99. Meistens ist es etwas ungerecht, dass gerade ich ausgeschimpft werde. O O

100. | Ich habe schon Alptraume wegen der Schule gehabt. O O

101. Das meiste, was man in der Schule lernen muss, kann man im spiteren O O
Leben doch nicht gebrauchen.

102. Es kommt vor, dass ich in Priifungen zittere, schwitze oder rot im Gesicht O O
werde.

103. | Es gibt in der Schule eigentlich nur wenige Dinge, die einem wirklich Spass O O
machen.

104. | Ich habe schon Medikamente genommen, um mich zu beruhigen oder um O O
zu schlafen.

105. | Die Schule ist mir ziemlich verleidet. O O

106. Wenn eine Klassenarbeit geschrieben wird, mache ich oft Fehler, weil ich O O
zu viel Angst habe.

107. | Wenn eine Klassenarbeit geschriecben wird, vergesse ich oft Dinge, die ich O O
vorher gut gelernt habe.

108. | Manchmal erlebe ich in Priifungen, dass ich alles Gelernte wieder vergessen O O
habe.

109. | Ich habe bei Priifungen immer Angst, dass ich schlechte Zensuren O O
bekomme.

Ende des Fragebogens.
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Anhang V: Durchfiihrungsversion Qualitatives Interview SHP — leer

Interviewbefragung zur Erhebung

der Wirksamkeit des Interventionsprogrammes ,,Die kleinen Priifungshelfer“

N. Imesch in Zusammenarbeit mit der pddagogischen Hochschule Wallis

Die gewonnenen Daten aus dieser Befragung dienen zur Evaluation des Interventionsprogrammes ,,Die kleinen
Priifungshelfer” und liefern dazu einen erheblichen Beitrag. Die schulische Heilpddagogin verpflichtet sich beim
Beantworten der folgenden Fragen wahrheitsgetreue, stimmige und moglichst genaue Antworten zu &dussern. Es
versteht sich, dass die Daten anonymisiert werden und an keine Drittpersonen weitergegeben werden. Auch werden
samtliche Tonaufnahmen nach Abschluss der Forschungsarbeiten definitiv geldscht.

Angaben zur Heilpiddagogin

Name: Vorname:
Schule: Schulart:
Durchfiihrung am: von:
(Tag, Monat, Jahr) (Name der Studentin)

Angaben zur Schiilerin

Name: Vorname:

Alter: Geburtsdatum:

Klasse: Schule:

Schulart*: [0  Grundschule 0 Gymnasium * Zutreffendes bitte ankreuzen
0 Orientierungsschule [0 Sonderschule

Anzahl der Geschwister (ohne mich):

Beruf des Vaters: Beruf der Mutter:

Durchfiihrung: von:

(Zeitspanne der Intervention) (Lehrperson, Heilpdadagoge/in, ...)
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Bereich 1. Fragen zu der Zeitspanne vor der Intervention

Leitthema 1.1. Generelle Informationen zur ausgewdéhlten Schiilerin — t1

Frage 1: Wie wiirden Sie den Charakter, die Personlichkeit der Schiilerin beschreiben?

Frage 2: Wenn Sie sich in das Kind hineinversetzen — auf welche Art und Weise wiirde es sich beschreiben?

Frage 3: Wie schitzen Sie das Konzentrationsvermogen der Schiilerin ein?

Frage 4: Wie schitzen Sie die Gedichtnisfihigkeiten der Schiilerin ein? (genetisch, biologisch)

Frage 5: Wie schitzen Sie das Lernverhalten der Schiilerin ein? (Lerntechniken)

Frage 6: Wie schitzen Sie die Lernmotivation der Schiilerin ein?

Frage 7: Wie sieht es mit den schulischen Leistungen des Kindes aus?

Frage 8: Welche Erwartungen stellt die Schiilerin an sich selber?

Frage 9: Welche Erwartungen stellt die Schiilerin an seine Umwelt (Familie, Freunde, Lehrpersonen?)

Frage 10: Sind weitere (soziale) Angste bei der Schiilerin zu erkennen?

Frage 11:Bestehen anders (psychische) Probleme, welche die Priifungsingste mitbedingen oder das Problem
verschérfen (z.B. Aspekte der aktuellen Lebenssituation, Depression?)

Frage 12: Aufgrund welcher (weiterer) Merkmale haben Sie sich in Threr Wahl fiir diese Schiilerin entschieden?

Leitthema 2.1. Informationen zur sozialen Umfeld der Schiilerin — t1

Frage 13: Wie wiirden Sie das soziale Umfeld der Schiilerin beschreiben (Familie, Freunde?)

Frage 14: Wie wird die Schiilerin von ihrer Familie (Eltern und Geschwister) angesehen?

Frage 15: Wie wird die Schiilerin von ihren Freunden angeschen?

Frage 16: Wie wird die Schiilerin von ihrer Klassenlehrperson angesehen?

Frage 17: Wie wird die Schiilerin von Thnen als SHP angesehen?

Frage 18: Welche Erwartungen richtet die Familie (Eltern und Geschwister) an die Schiilerin?

Frage 19: Welche Erwartungen richten die Freunde an die Schiilerin?

Frage 20: Welche Erwartungen richtet die Klassenlehrperson an die Schiilerin?

Frage 21: Welche Erwartungen richten Sie als schulische Heilpéidagogin an die Schiilerin?

Frage 22: Wie reagiert die Familie auf die schulischen Leistungen des Kindes?

Frage 23: Wie reagieren die Klassenkameraden auf die schulischen Leistungen?

Frage 24: Wie reagiert diec Klassenlehrperson auf die schulischen Leistungen?

Frage 25: Wie reagierten Sie als schulische Heilpidagogin auf die schulischen Leistungen?

Frage 26: Wie reagiert die Familie auf die Priifungsangst?

Frage 27: Wie reagieren die Klassenkameraden auf die Priifungsangst?

Frage 28: Wie reagiert die Klassenlehrperson auf die Priifungsangst?
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Frage 29: Wie reagieren Sie als schulische Heilpidagogin auf die Priifungsangst?

Frage 30: Sind Priifungséngste in der Familie oder bei Freuden vorhanden?

Frage 31: Sind andere Angstformen in der Familie oder bei Freunden bekannt?

Leitthema 3.1. Symptomatik Priifungsangst —t1

Frage 32: Koénnen Sie einige Vorerfahrungen der Schiilerin in Zusammenhang mit Leistungssituationen
beschreiben?

Frage 33: Woran haben Sie die Priifungsangst erstmals erkannt?

Frage 34: Wie &dussern sich die Priifungséngste auf der emotionalen Ebene?

Frage 35: Wie dussern sich die Priifungséngste auf der kognitiven Ebene?

Frage 36: Wie dussern sich die Priifungséngste auf der physiologischen Ebene?

Frage 37: Wie dussern sich die Priifungséngste auf der Verhaltensebene?

Frage 38: Wie unterscheidet sich die Angst in verschiedenen Phasen der Priifungsvorbereitung?

Frage 39: Wie unterscheidet sich die Angst in verschiedenen Phasen der Priifungssituation?

Frage 40: Seit wann bestehen die Angste?

Frage 41: Wie war der bisherige Verlauf der Angste?

Leitthema 4.1. Beeintrdachtigung / Belastung — t1

Frage 42: Welche Konsequenzen haben die Angste fiir die Konzentration der Schiilerin?

Frage 43: Welche Konsequenzen haben die Angste fiir die Motivation der Schiilerin?

Frage 44: Welche Konsequenzen haben die Angste fiir die Lerntechniken der Schiilerin?

Frage 45: Welche Konsequenzen haben die Angste fiir die soziale Erwiinschtheit der Schiilerin?

Frage 46: Welche Konsequenzen haben die Angste fiir das Arbeiten der Schiilerin?

Frage 47: Welche Konsequenzen haben die Angste fiir das Leben der Schiilerin?

Frage 48: Welche Konsequenzen haben die Angste fiir das Wohlbefinden der Schiilerin?

Frage 49: Ist der Verlauf der Ausbildung bzw. des schulischen Weiterkommens davon betroffen? Falls ja, wie?

Leitthema 5.1. Problembewiltigung - t1

Frage 50: Was wurde bisher unternommen, um die Priifungséngste zu bewéltigen?

Frage 51: Was hat bisher geholfen, um die Priifungséngste zu bewiltigen?

Frage 52: Was hat bisher nicht geholfen, um die Priifungsiangste zu bewiéltigen?

Frage 53: Wie bereitet sich die Schiilerin auf Priifungen vor?

Frage 54: Kann sich die Schiilerin an den Zeitplan halten?

Frage 55: Sind die Basisfertigkeiten fiir die Priifungsvorbereitung vorhanden? (Lernstrategien, etc.)
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Frage 56: Uber welche Ressourcen verfiigt das Kind, die zur Bewiltigung der Situation aktiviert werden kénnen?

Frage 57: Welche Hilfestellungen gibt es, welche fiir die Bewdltigung miteinbezogen werden kann? (Soziales

Netzwerk, soziale Unterstiitzung, fachliche Unterstiitzung?)

Frage 58: Kennt die Schiilerin bereits ausreichende Strategien zur Entspannung und Erholung?

- Schriftlicher Fragebogen Bereich 1

Bereich 2. Fragen zur Durchfiihrung der Intervention

Leitthema 6: Fragen betreffend der Umsetzung und Durchfithrung

Frage 59: Wann wurden die Lektionen durchgefiihrt?

Frage 60: Wo fand die Durchfiihrung statt?

Frage 61: Wer war an der Durchfiihrung beteiligt?

Frage 62: Wie war der Rahmen fiir die Durchfiihrung gestaltet? (kurz erlédutern)

Frage 63: Welche Dimensionen wurden zuerst behandelt? Welche folgten?

Frage 64: Welche Schwerpunkte wurden gesetzt'?

Frage 65: Wurden alle vorgegebenen Lektionen 1:1 umgesetzt?

Frage 66: Wo wurden Inhalte vertieft? Erweitert? Ausgebaut?

Frage 67: Wo wurden Inhalte zusammengefasst? Verkiirzt? Weggelassen?

Frage 68: Wieweit war die Schiilerin motiviert, an der Durchfiihrung teilzunehmen?

Frage 69: Inwieweit konnte sich die Schiilerin wahrend der Durchfiihrung konzentrieren?

Frage 70: Wie ernst hat die Schiilerin die Trainingszeit genommen?

—> Schriftlicher Fragebogen Bereich 2

Bereich 3. Fragen zu der Zeitspanne nach der Intervention

Leitthema 1.2. Generelle Informationen zur ausgewahlten Schiilerin — t2

Frage 1: Wie wiirden Sie den Charakter, die Personlichkeit der Schiilerin beschreiben? Gab es eine Verdnderung?

Frage 2: Wenn Sie sich heute in das Kind hineinversetzen — auf welche Art und Weise wiirde es sich beschreiben?

Frage 3: Wie schitzen Sie jetzt das Konzentrationsvermogen der Schiilerin ein?

Frage 4: Wie schitzen Sie momentan die Gedéchtnisfidhigkeiten der Schiilerin ein? (genetisch, biologisch)

Frage 5: Wie schitzen Sie jetzt das Lernverhalten der Schiilerin ein? (Lerntechniken)

Frage 6: Wie schitzen Sie jetzt die Lernmotivation der Schiilerin ein?

Frage 7: Wie sieht es mit den momentanen schulischen Leistungen des Kindes aus?

Frage 8: Welche Erwartungen stellt die Schiilerin heute an sich selber?

Frage 9: Welche Erwartungen stellt die Schiilerin heute an seine Umwelt (Familie, Freunde, Lehrpersonen?)
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Frage 10: Sind immer noch weitere (soziale) Angste bei der Schiilerin zu erkennen?

Frage 11:Bestehen weiterhin andere (psychische) Probleme, welche die Priifungséngste mitbedingen oder das

Problem verschirfen (z.B. Aspekte der aktuellen Lebenssituation, Depression?)

Frage 12: Die Merkmale, aufgrund Sie die Schiilerin ausgewéhlt haben, bestehen diese weiterhin?

Leitthema 2.2. Informationen zur sozialen Umfeld der Schiilerin — t2

Frage 13: Wie wiirden Sie momentan das soziale Umfeld der Schiilerin beschreiben (Familie, Freunde?)

Frage 14: Wie wird die Schiilerin momentan von ihrer Familie (Eltern und Geschwister) angesehen?

Frage 15: Wie wird die Schiilerin momentan von ihren Freunden angesehen?

Frage 16: Wie wird die Schiilerin momentan von ihrer Klassenlehrperson angesehen?

Frage 17: Wie wird die Schiilerin momentan von Thnen als SHP angesehen?

Frage 18: Welche Erwartungen richtet die Familie momentan (Eltern und Geschwister) an die Schiilerin?

Frage 19: Welche Erwartungen richten die Freunde momentan an die Schiilerin?

Frage 20: Welche Erwartungen richtet die Klassenlehrperson momentan an die Schiilerin?

Frage 21: Welche Erwartungen richten Sie als schulische Heilpidagogin momentan an die Schiilerin?

Frage 22: Wie reagiert die Familie momentan auf die schulischen Leistungen des Kindes?

Frage 23: Wie reagieren dic Klassenkameraden momentan auf die schulischen Leistungen?

Frage 24: Wie reagiert die Klassenlehrperson momentan auf die schulischen Leistungen?

Frage 25: Wie reagierten Sie als schulische Heilpadagogin momentan auf die schulischen Leistungen?

Frage 26: Wie reagiert die Familie momentan auf die Priifungsangst?

Frage 27: Wie reagieren dic Klassenkameraden momentan auf die Priifungsangst?

Frage 28: Wie reagiert die Klassenlehrperson momentan auf die Priifungsangst?

Frage 29: Wie reagieren Sie als schulische Heilpidagogin momentan auf die Priifungsangst?

Frage 30: Sind immer noch Priifungsiingste in der Familie oder bei Freuden vorhanden?

Frage 31: Sind immer noch andere Angstformen in der Familie oder bei Freunden bekannt?

Leitthema 3.2. Symptomatik Priifungsangst —t2

Frage 32: Gab es weitere Erfahrungen der Schiilerin in Zusammenhang mit Leistungssituationen?

Frage 33: Woran erkennen Sie die Priifungsangst momentan?

Frage 34: Wie dussern sich die Priifungsingste momentan auf der emotionalen Ebene?

Frage 35: Wie dussern sich die Priifungsidngste momentan auf der kognitiven Ebene?

Frage 36: Wie dussern sich die Priifungséingste momentan auf der physiologischen Ebene?

Frage 37: Wie dussern sich die Priifungsingste momentan auf der Verhaltensebene?

Frage 38: Wie unterscheidet sich die Angst im Moment in verschiedenen Phasen der Priifungsvorbereitung?
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Frage 39: Wie unterscheidet sich die Angst im Moment in verschiedenen Phasen der Priifungssituation?

Frage 40: Bestehen die Angste weiterhin?

Frage 41: Wie war der Verlauf der Angste wihrend der Interventionen?

Leitthema 4.2. Beeintrdachtigung / Belastung — t2

Frage 42: Welche Konsequenzen haben die Angste momentan fiir die Konzentration der Schiilerin?

Frage 43: Welche Konsequenzen haben die Angste momentan fiir die Motivation der Schiilerin?

Frage 44: Welche Konsequenzen haben die Angste momentan fiir die Lerntechniken der Schiilerin?

Frage 45: Welche Konsequenzen haben die Angste momentan fiir die soziale Erwiinschtheit der Schiilerin?

Frage 46: Welche Konsequenzen haben die Angste momentan fiir das Arbeiten der Schiilerin?

Frage 47: Welche Konsequenzen haben die Angste momentan fiir das Leben der Schiilerin?

Frage 48: Welche Konsequenzen haben die Angste momentan fiir das Wohlbefinden der Schiilerin?

Frage 49: Ist der Verlauf der Ausbildung bzw. des schulischen Weiterkommens davon betroffen? Falls ja, wie?

Leitthema 5.2. Problembewiltigung - {2

Frage 51: Was, das bisher geholfen hatte, um die Priifungsingste zu bewiltigen, wurde weiter angewandt oder

weggelassen?

Frage 52: Was, das bisher nicht geholfen hatte, um die Priifungséngste zu bewéltigen, wurde weiter angewandt

oder weggelassen?

Frage 53: Wie bereitet sich die Schiilerin zum jetzigen Zeitpunkt auf Priifungen vor?

Frage 54: Kann sich die Schiilerin zum jetzigen Zeitpunkt an den Zeitplan halten?

Frage 55: Sind die Basisfertigkeiten fiir die Priifungsvorbereitung nun vorhanden? (Lernstrategien, etc.)

Frage 56: Uber welche Ressourcen verfiigt das Kind zum jetzigen Zeitpunkt, die zur Bewiltigung der Situation

aktiviert werden konnen?

Frage 57: Welche Hilfestellungen, die es gab, wurden zusitzlich fiir die Bewaltigung miteinbezogen? (Soziales

Netzwerk, soziale Unterstiitzung, fachliche Unterstiitzung?)

Frage 58: Kennt die Schiilerin nun ausreichende Strategien zur Entspannung und Erholung?

—> Schriftlicher Fragebogen Bereich 3

Leitthema 6: Allgemeine Wirkung

Frage 71: Wann (zeitlich und inhaltlich gesehen) fand das erste Aha!-Erlebnis statt?

Frage 72: Wie konnen Sie diese(s) Aha-Erlebnis(se) beschreiben?

Frage 73: Was waren die wichtigsten Momente wihrend der Durchfiihrung in diesen zwei Monaten?

Frage 74: Gab es einen Wendepunkt? Falls ja, wo? Wie haben Sie diesen erkannt?

Frage 75: Hatten Sie das Gefiihl, die Interventionen wiirden bei der Schiilerin etwas bewirken? Falls ja, ab wann
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(zeitlich, inhaltlich) hatten Sie dieses Gefiihl?

Frage 76: Warum denken Sie, dass die Interventionen der Schiilerin etwas gebracht haben?

Bereich 4. Praktische Fragen zur Handhabung der Intervention

Leitthema 7. Fragen zur Handhabung der Intervention

Frage 77: Haben Sie gerne mit dem Trainingsprogramm gearbeitet? Warum?

Frage 78: Welche Teile haben Thnen am meisten Spass bereitet? Warum?

Frage 79: Welche Teile haben Thnen am wenigsten Spass bereitet? Warum?

Frage 80: Wie schwer war die Anwendung der Intervention? Konnte Sie gut in den PSH-Unterricht integriert

werden?

Frage 81: Wie beurteilen Sie den Aufbau anhand der 6 Dimensionen des Trainingsprogrammes? Warum?

Bereich 5. Personliche, reflexive Fragen

Leitthema 8. Fragen zur personlichen Schlussbilanz

Frage 82: Inwiefern beurteilen sie die Effektivitit des Trainingsprogrammes?

Frage 83: Worin sehen Sie die Entwicklungsmoglichkeiten des Trainingsprogrammes?

Frage 84: Denken Sie, dass es moglich ist, das Programm bei weiteren Schiilern anzuwenden?

Frage 85: Wiirden Sie das Programm ein weiteres Mal einsetzen? Warum?

—> Schriftlicher Fragebogen Bereich 4

Vielen Dank fiir Ihre Teilnahme!
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Anhang VI: Schriftlicher Befragungsbogen SHP — leer

Multiple Choice Fragen zur Erhebung

der Wirksamkeit des Interventionsprogrammes ,,Die kleinen Priifungshelfer - SHP

N. Imesch in Zusammenarbeit mit der padagogischen Hochschule Wallis

Zur Erginzung des miindlichen Interviews werden einige Fragen in schriftlicher Form mit Multiple Choice oder
Rankingfragen dargeboten.

Bereich 1. Einschdtzungsfragen zu der Zeitspanne vor der Intervention

Einschétzung der einzelnen Dimensionen
a)  Bitte schitzen Sie die die Ausgeprégtheit folgender Dimensionen ein.
0 = tiberhaupt nicht ausgeprigt 100 = sehr stark ausgepragt

Achtung: es handelt sich um die Intensitit VOR der Intervention.

Priifungsangst (PA) Schulische Unlust / Motivation (SU)
Manifeste Angst (MA) Methoden (ME)
Konzentration (KO) Soziale Erwiinschtheit (SE)

b) Bitte verteilen Sie die Anteile der Dimensionen

auf 100% und schreiben Sie die jeweiligen Prozentzahlen hinzu. Thre Einschétzung:

B Prifungsangst (PA)

Ein BEISplelZ B Manifeste Angst (MA)
Konzentration (KO)
B Schulische Unlust (SU)
Methoden (ME)
B Soziale Erwiinschtheit (SE)
Begriindung:
Priifungsangst (PA):
Manifeste Angst (MA):
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Konzentration (KO):

Schulische Unlust (SU):

Methoden (ME):

Soziale Erwiinschtheit (SE):

c) Bitte schitzen Sie den Attributionsstil der Schiilerin ein und férben Sie den entsprechenden Quadranten an.

Internal External
Stabil Fahigkeit: Die eigene Leistung kam | Aufgabenschwierigkeit : Ich kann
aufgrund meiner eigenen Fahigkeit | nichts dafiir, dass diese
zustande. Entweder kann ich es oder | Priifungsaufgaben immer SO
eben nicht, daran kann ich auch | schwierig sind. Daran ldsst sich
nichts dndern. nichts dndern.
Variabel Anstrengung: Die Leistung hédngt | Gliick: Ich bin nicht fiir meine

von meiner Anstrengung ab. Wenn
ich mich anstrenge, klappt es, wenn
nicht, dann klappt es nicht.

Leistung verantwortlich. Sie kam
aufgrund von Gliick oder reinem
Zufall zustande. Je nachdem ob ich
Gliick oder Pech habe, wird meine

Leistung besser oder schwécher.

d) Bitte schitzen Sie die Personlichkeitsmerkmale mittels der Big-5-Personlichkeitstheorie ein.

Neurotizismus
100 ;] 100
| ] 1 | l | l l | | ]
A B . . — — 1 1 T ] ! I : I —e
selbstsicher, ruhig ) )
emotional, verletzlich
Extraversion
100 ;] 100
| [| | 1 | | | |
1 B I B B R ————+—
zuriickhaltend, reserviert .
gesellig
Offenheit fiir Erfahrungen
100 ;] 100
| ] 1 | l | l l | | ]
A B . . — — 1 1 T ] ! I : I —e

konsistent, vorsichtig

erfinderisch, neugierig
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Gewissenhaftigkeit

100 1 | 1 | i] [ | | | | i 100
| |
LA N LI N B B B I A LA B B B B
unbekiimmert, nachléssig . ..
effektiv, organisiert
Vertriglichkeit
100 ;] 100
| ] [ ] | ] | | ] | ]
ottt +F+t++T+++—++—FF
kompetitiv, misstrauisch kooperativ, freundlich, mitfithlend
Bereich 2. Fragen zur Durchfiihrung der Intervention
Intensitit der Durchfiihrung
a) Bitte schitzen Sie wie intensiv iiber die gesamten zwei Monate gearbeitet wurde.
0 = sehr oberflachlich 100 = sehr intensiv
Meine Schétzung:
b) Bitte zeichnen Sie eine Intensitéitskurve iiber der Trainingszeit {iber die zwei Monate auf.

100 A e e e e e e e e
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30
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Kommentar:

Bereich 3. Einschitzungsfragen zu der Zeitspanne nach der Intervention

Einschéiitzung der einzelnen Dimensionen
a)  Bitte schitzen Sie die die Ausgeprigtheit folgender Dimensionen ein.
0 = tiberhaupt nicht ausgeprigt 100 = sehr stark ausgepragt

Achtung: es handelt sich um die Intensitit NACH der Intervention.

Priifungsangst (PA) Schulische Unlust / Motivation (SU)
Manifeste Angst (MA) Methoden (ME)
Konzentration (KO) Soziale Erwiinschtheit (SE)

b) Bitte verteilen Sie die Anteile der Dimensionen

auf 100% und schreiben Sie die jeweiligen Prozentzahlen hinzu. Ihre Einschétzung:

W Prifungsangst (PA)

Ein BEISplelZ B Manifeste Angst (MA)
Konzentration (KO)
u Schulische Unlust {SU)
Methoden (ME)
B Soziale Erwinschtheit (SE)
Begriindung:
Priifungsangst (PA):
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Manifeste Angst (MA):

Konzentration (KO):

Schulische Unlust (SU):

Methoden (ME):

Soziale Erwiinschtheit (SE):

¢) Bitte schitzen Sie den Attributionsstil der Schiilerin ein und farben Sie den entsprechenden Quadranten an.

Internal External
Stabil Fihigkeit: Die eigene Leistung kam | Aufgabenschwierigkeit: Ich kann
aufgrund meiner eigenen Fahigkeit | nichts dafiir, dass diese
zustande. Entweder kann ich es oder | Priifungsaufgaben immer so
eben nicht, daran kann ich auch | schwierig sind. Daran ldsst sich
nichts dndern. nichts dndern.
Variabel Anstrengung: Die Leistung héingt | Gliick: Ich bin nicht fiir meine

von meiner Anstrengung ab. Wenn
ich mich anstrenge, klappt es, wenn

nicht, dann klappt es nicht.

Leistung verantwortlich. Sie kam
aufgrund von Gliick oder reinem
Zufall zustande. Je nachdem ob ich
Gliick oder Pech habe, wird meine
Leistung besser oder schwicher.

d) Bitte schitzen Sie die Personlichkeitsmerkmale mittels der Big-5-Personlichkeitstheorie ein.

Neurotizismus
100 ;] 100
| | ] | | | | |
1 Tt ————+—e
selbstsicher, ruhig . .
emotional, verletzlich
Extraversion
100 ;) 100
| | 1 | ] | l l 1 | |
A B . . — — 1 1 T ] ! I : I —e
zuriickhaltend, reserviert .
gesellig
Offenheit fiir Erfahrungen
100 ;] 100
| | | [ | | | |
1 I B B ————+—e

konsistent, vorsichtig

erfinderisch, neugierig
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Gewissenhaftigkeit

0
100 | [ | | 1 | | | | | i | | | | i 100
l
AL N I B N B B B B B A R B E R E
unbekiimmert, nachléssi . ..
£ effektiv, organisiert
Vertriglichkeit
100 ;] 100
| ] 1 | | ! | | | | | | | | | | |
T T 1 Tt
kompetitiv, misstrauisch kooperativ, freundlich, mitfithlend

Bereich 4. Praktische Fragen zur Handhabung der Intervention

Bitte kreuzen Sie an. 1 = liberhaupt nicht 5 = sehr stark

l. Die Fragebogenerhebung und die Zusammenstellung des Programmes sind | O ¢ O o O
kohérent.

2. Der Aufbau des Trainingsprogrammes hat mir gefallen. (0] (0) (0) (0] (0)

3. Die 6 Dimensionen waren treffend gewéhlt. (0] (0) (0) (0] (0)

4. Die Ubungen haben zu den Dimensionen gepasst. o O O o O

5. Das Niveau der Ubungen war angebracht. o O O o O

6. Die Ubungen wiesen einen wissenschaftlichen Standard auf. o O 0O o 0O

Anwendung des Trainingsprogrammes

7. Ich  beurteile die Anwendungsfreundlichkeit des  Programmes | O O O o O
folgendermassen...
8. Die Dimension ,,Priifungsangst™ war einfach anzuwenden. (o) (@) O (@) O
9. Die Dimension ,,Manifeste Angst“ war einfach anzuwenden. (0] (0] (0] (0] (0]
10. Die Dimension ,,Konzentration* war einfach anzuwenden. (0] (0] (0] (0] (0]
11. Die Dimension ,,Schulische Unlust® war einfach anzuwenden. (@) O O (@) O
12. Die Dimension ,,Methoden‘ war einfach anzuwenden. (0] O O (0] O
13. Die Dimension ,,Soziale Erwiinschtheit* war einfach anzuwenden. (0] O O (0] O
14. Das Trainingsprogramm konnte in den PSH-Unterricht integriert werden. O |0 |O |O |O
Effektivitdt des Trainingsprogrammes
15. Ich beurteile die Gesamteffektivitit des Programmes folgendermassen... o o O 0] O
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16. Die Dimension ,,Priifungsangst™ war effektiv. O [0 |O O |O
17. Die Dimension ,,Manifeste Angst™ war effektiv. (0] (0] (0] (0] (0]
18. Die Dimension ,,Konzentration* war effektiv. (0] O (0] (0] (0]
19. Die Dimension ,,Schulische Unlust* war effektiv. (0] (0] (0] (0] (0]
20. Die Dimension ,,Methoden‘ war effektiv. (0] O (0] (0] (0]
21. Die Dimension ,,Soziale Erwiinschtheit* war effektiv. (0] (0] (0] (0] (0]
o e Tumnggogen
22. Wie gerne haben Sie mit dem Programm gearbeitet? o 0] (0] o (0]
23. In der Dimension ,,Priifungsangst™ arbeitete ich gerne. (0] (0) (0] (0] (0]
24. In der Dimension ,,Manifeste Angst* arbeitete ich gerne. (0] (0) (0] (0] (0]
25. In der Dimension ,,Konzentration* arbeitete ich gerne. (0] (0] (0] (0] (0]
26. In der Dimension ,,Schulische Unlust“ arbeitete ich gerne. (o) O (0] (0] (0]
27. In der Dimension ,,Methoden® arbeitete ich gerne. (o) O (0] (@) (0]
28. In der Dimension ,,Soziale Erwiinschtheit* arbeitete ich gerne. (0] O (0] (0] (0]
e
29. Ich wiirde das Trainingsprogramm mit der Schiilerin noch einmal | O |O |O | O |O
durchfiihren.
30. Ich denke, dass das Trainingskonzept auch mit anderen Schiilern | O O (0] o (0]
durchgefiihrt werden kann.

Schlussbemerkungen
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Anhang VII: Schriftlicher Befragungsbogen Schilerin - leer

Multiple Choice Fragen zur Erhebung

der Wirksamkeit des Interventionsprogrammes ,,Die kleinen Priifungshelfer - Schiilerin

N. Imesch in Zusammenarbeit mit der padagogischen Hochschule Wallis

Liebe XX,

vielen Dank, dass du am Trainingsprogramm ,,Die kleinen Priifungshelfer” teilgenommen hast. Ich hoffe sehr, dass dir
die Ubungen Spass bereitet haben und deine Priifungsangst damit ein wenig verschwunden ist. Zum Abschluss dieses
Trainingsprogrammes bitte ich dich die folgenden Fragen zu beantworten. Es ist ganz wichtig, dass du ehrlich
antwortest, denn es gibt kein Falsch und kein Richtig bei diesen Fragen. Ich danke dir noch einmal fiir deine Mitarbeit
und wiinsche dir alles Liebe auf deinem Weg.

¥ 5 ' y o
LN
- 2 f’o"?¢ ﬁﬁ <

Miindliche Fragen

e Welche Ubung hat dir am meisten Spass gemacht? Warum?

e Welche Ubung hat dir am wenigsten Spass gemacht? Warum?

e Welche Ubung ist dir am leichtesten gefallen? Warum?

® Welche Ubung hat dir am schwersten gefallen? Warum?

e Welche Ubung bringt dir am meisten gegen die Priifungsangst? Warum?

e Welche Ubung bringt dir am wenigsten gegen die Priifungsangst? Warum?

® Hast du das Gefiihl dass sich deine Priifungsangst verbessert hat, verschlechtert hat oder dass sie gleich

geblieben ist?
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Einschitzungsfragen
Bitte kreuze an. 1 = iiberhaupt nicht 5 = sehr stark
1 2 3 4 5
T
1. Der Aufbau hat mir gefallen. o (0] (0] (0] (0]
2. Die Ubungen haben mir gefallen. O |0 |0 |0 |O
Anwendung
3. Die Ubungen waren meist einfach und gut verstindlich fiir mich. o (0] (0] (0] (0]
4. Die Ubungen zu den Angstgedanken waren einfach. o (0] (0] (0] (0]
5. Die Ubungen mit den Atemiibungen und der Selbstexposition waren einfach. | O (0] (0] (0] (0]
6. Die Ubungen zur Konzentration waren einfach o 0] O 0] O
7. Die Ubungen zur Motivation waren einfach. o O O 0] O
8. Die Ubungen zu den Lerntechniken waren einfach. o O O 0] O
9. Die Ubungen zum Ldcheln und zur Selbstwahrnehmung waren einfach. (0] (0) (0] (0] (0]
Wirkung
10. Die Ubungen haben geholfen, dass meine Priifungsangst abnimmt. o O O o O
11. Die Ubungen mit den Angstgedanken haben gewirkt.
12. Die Ubungen mit den Atemiibungen und der Selbstexposition haben | O O O 0] O
gewirkt.
13. Die Konzentrationsiibungen haben gewirkt. o o O o O
14. Die Motivationsiibungen haben gewirkt. o o O o O
15. Die Lernstrategien haben gewirkt. o 0] 0 0] 0
16. Die Ubung zum Lécheln und zur Selbstwahrnehmung helfen mir gegen | O 0] 0 0] 0
meine Priifungsangst.
Freude
17. Ich habe gerne an den Ubungen gearbeitet. o o O o O
18. Ich habe gerne mit den Ubungen zu den Angstgedanken gearbeitet. o o O o O
19. Ich habe gerne mit den Afemiibungen und der Selbstexposition gearbeitet. o 0] O o O
20. Ich habe gerne mit den Konzentrationsiibungen gearbeitet. o o O o O
21. Ich habe gerne mit den Motivationsiibungen gearbeitet. o o O o O
22. Ich habe gerne mit den Lernstrategien und Methoden gearbeitet. o o O o O
23. Ich habe gerne mit Ubungen gearbeitet, in denen es um meine | O O O 0] O
Selbstwahrnehmung ging.
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24, Ich wiirde noch einmal an dem Trainingsprogramm teilnehmen. o o (0] o (0]

25. Ich denke, dass das Trainingsprogramm auch bei anderen Schiilern mit | O 0] (0] o
Priifungsangst angewendet werden kann und ich wiirde es weiterempfehlen.

Was ich noch sagen mochte:
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Ehrenwdrtliche Erklarung

»Ich bestatige, die vorliegende Arbeit eigenstandig verfasst zu haben.

Die in der Arbeit dargestellten empirischen Daten wurden nach dem Gebot
wissenschaftlicher

Redlichkeit erfasst. Sie sind weder erfunden, noch verfalscht oder verzerrt.

Samtliche Textstellen, die nicht von mir stammen, sind als Zitate gekennzeichnet und mit
dem genauen Hinweis auf ihre Herkunft versehen.

Die verwendeten Quellen (gilt auch fur Abbildungen, Grafiken, u. &.) sind im
Literaturverzeichnis

aufgefthrt.”

Visp, 16. Februar 2015

Nathalie Andrea Vanessa Imesch
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