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Einfiuhrung

Seit nunmehr 25 Jahren befassen wir uns mit der gesundheitlichen Situation von
Lehrerinnen und Lehrern - und das aus gutem Grund. Mit unseren Arbeiten im
Rahmen der Potsdamer Studie haben wir wiederholt deren besondere Belas-
tungssituation aufzeigen konnen (Schaarschmidt 2005; Schaarschmidt/Kieschke
2007; Schaarschmidt/Fischer 2013; Fischer/Schaarschmidt 2021). Auch viele
weitere Autoren weisen auf die schwierigen Anforderungen dieses Berufs und
daraus resultierende gesundheitliche Risiken hin (vgl. u.a. Rothland 2013; Bloss-
feld u.a. 2014; Kieschke/Krumrey 2019). Hervorzuheben sind dabei vor allem
die psychischen Belastungen. Sie stehen auch im Fokus unserer Arbeiten. Dabei
kommt es uns darauf an, nicht bei der Schilderung einer belastenden Situation
und dem Herausarbeiten von Risiken und Beeintrichtigungen stehen zu blei-
ben, sondern vorgefundene Zustidnde als verdnderbar zu sehen und Veridnde-
rungsmoglichkeiten aufzuzeigen. Geleitet von dem Grundgedanken der Saluto-
genese (Antonovsky 1979) liegt der Akzent nicht primir auf der Zuriickdrangung
von Gefihrdungsmomenten, sondern auf der Stirkung von positiven Gestal-
tungspotenzialen, von Haltungen, Emotionen und Kompetenzen, die der Ver-
besserung der individuellen Erlebens- und Bewiltigungsfihigkeit dienen, mit
anderen Worten: der Steigerung psychischer Gesundheit. Dies ist nicht nur im
Interesse der Lebensqualitat der Lehrerinnen und Lehrer erforderlich, sondern
auch im Interesse der Erfiillung ihrer padagogischen Aufgaben. Mehr noch als
in anderen Berufen ist hier die psychische Gesundheit eine Basisvoraussetzung
tiir die erfolgreiche Berufsausiibung. Schlief3lich sollen Lehrerinnen und Lehrer
motiviert und engagiert den Unterrichtsstoff vermitteln, durch das eigene Vor-
bild Lust am Lernen wecken und auch tiber das Lehren hinaus jungen Menschen
Orientierung geben. Datfiir ist psychische Kraft erforderlich. Wer den berufli-
chen Anforderungen des Schulalltags ohne Freude gegeniibertritt, sich iiberfor-
dert, kraftlos und ausgelaugt fiihlt und in seiner tiglichen Arbeit wenig Sinn
erlebt, kann das nicht leisten.

Unser Verstdndnis von psychischer Gesundheit ldsst sich dabei wie folgt fassen:
»Psychische Gesundheit ist mehr als allgemeines Wohlbefinden. ... Psychisch ge-
sund ist nach unserem Verstindnis ein Mensch, dem es im Alltag gelingt, sich
engagiert und doch entspannt den Anforderungen zu stellen, der iiber eine positi-
ve Einstellung zu sich selbst und den eigenen Wirkungsmoglichkeiten verfiigt, der
Ziele verfolgt, in seinem Tun Sinn erfahren kann und sich sozial aufgehoben fiihlt«
(Schaarschmidt/Kieschke 2007).
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Entscheidende Einflussgrofien auf die so verstandene psychische Gesundheit
sind die jeweils verfiigbaren Ressourcen. Dem Ressourcenkonzept kommt im salu-
togenetischen Ansatz eine Schliisselstellung zu. Generell wollen wir unter Res-
sourcen die Bewdltigungsmoglichkeiten verstehen, die bei der Auseinanderset-
zung mit den jeweiligen Anforderungen zur Verfiigung stehen. Dabei kann es sich
sowohl um interne, in der Person liegende, als auch externe, mit den Arbeitsver-
héltnissen gegebene Bedingungen handeln.

In dem vorliegenden Buch werden wir neuere Ergebnisse darstellen, die unsere
bisherigen Verdffentlichungen zum Thema der Gesundheit von Lehrerinnen und
Lehrern ergdnzen und weiterfithren. Sie stammen aus den Jahren 2012 bis 2024
und wurden im Rahmen unserer praktischen Arbeit an zahlreichen Schulen ge-
wonnen. Diese Arbeit war darauf ausgerichtet, unser Programm Denkanstofe!
umzusetzen, das wir in der Folge der Potsdamer Studie als Unterstiitzungsangebot
tiir die Schulen entwickelt hatten. Da das Programm gut angenommen wurde und
immer breitere Anwendung fand, fielen auch umfangreiche Daten an, die sich fiir
eine erneute Auswertung und damit auch fiir einen Vergleich zu den fritheren
Aussagen der Potsdamer Studie anboten.

Das Buch gliedert sich wie folgt: Erstens stellen wir unsere diagnostischen Me-
thoden dar, mit denen die hier verarbeiteten Daten gewonnen wurden. Zusam-
mengefasst bilden sie das Analyseinstrument IEGL (Inventar zur Erfassung von
Gesundheitsressourcen in der Schule). IEGL spielte bereits in unseren fritheren
Publikationen, u.a. in dem Buch Lehrergesundheit fordern - Schulen stirken
(2013) eine wichtige Rolle. In den letzten Jahren wurde das Instrumentarium so
weiterentwickelt, dass auch den inzwischen erfolgten Veranderungen in den Ar-
beitsverhéltnissen Rechnung getragen wird. Es ist fiir das Verstdndnis der nach-
folgenden Abschnitte unabdingbar, sich mit den unter IEGL zusammengefassten
Methoden vertraut zu machen.

Zweitens befassen wir uns ausfiihrlicher mit der Frage, wie sich die psychische
Gesundheit der Lehrerinnen und Lehrer aktuell darstellt und welche Entwicklun-
gen sich seit der vor 20 Jahren abgeschlossenen Potsdamer Studie vollzogen ha-
ben. Diese Situationsanalyse stiitzt sich auf Erhebungen an tiber 16000 Lehrerin-
nen und Lehrern, darunter auch Lehrkrifte aus Osterreich und der Schweiz, um
Vergleiche mit Nachbarldndern ziehen zu koénnen. Und schliefllich wurde auch
weiteres an den Schulen tdtiges pddagogisches sowie verwaltendes und techni-
sches Personal berticksichtigt, denn es geht uns auch um den Arbeitsplatz Schule
als Ganzes.

Drittens wenden wir uns den schulischen Fithrungskriften zu. Aus der Potsda-
mer Studie hatten wir bereits wichtige Hinweise darauf erhalten, wie eng die ge-
sundheitliche Situation der Lehrerinnen und Lehrer mit dem Fithrungshandeln an
der jeweiligen Schule verkniipft ist. Nun kam es uns auf eine griindlichere Analyse
des Wirkens der schulischen Fithrungskrifte an. Sie beginnt mit der Frage nach
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der psychischen Verfassung der Fithrungskrifte selbst, widmet sich im Weiteren
der Einschatzung des Fithrungsverhaltens aus unterschiedlicher Perspektive und
priift schlief3lich dessen gesundheitsrelevanten Einfluss auf die Mitarbeitenden.

Viertens fuigt sich eine nochmalige Darstellung des Programms Denkanstife! an,
das die Schulleitungen und Kollegien dabei unterstiitzen soll, die Beanspruchungs-
verhiltnisse an ihrer Schule zu analysieren und zum Besseren zu veriandern. Uber
dieses Programm hatten wir in dem oben genannten Buch Lehrergesundheit fordern
- Schulen stirken schon ausfiihrlicher berichtet. Hier konzentrieren wir uns auf die
knappe Darstellung einer aktualisierten Fassung, in der sich die Anwendungserfah-
rungen der letzten Jahre niederschlagen.

Fiinftens ziehen wir ein Restimee, mit dem die aus unserer Sicht wichtigsten
Erkenntnisse und Schlussfolgerungen festgehalten werden, die der weiteren For-
derung der Gesundheit am Arbeitsplatz Schule zugutekommen sollten.
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1. Das Analyseinstrument IEGL’
(Inventar zur Erfassung von
Gesundheitsressourcen in der
Schule)

Das Analyseinstrument IEGL liegt ausschliefSlich in digitaler Form vor. Es setzt
sich aus vier diagnostischen Verfahren zusammen. Den Kern bildet der Fragebo-
gen Arbeitsbezogenes Verhaltens- und Erlebensmuster (AVEM). AVEM ermoglicht
die entscheidenden Aussagen iiber das Ausmafd psychischer Gesundheit, tiber be-
stehende Risiken und vorliegende Ressourcen. Wegen der zentralen Bedeutung
tiir all unsere Arbeiten werden wir der Beschreibung dieses Verfahrens im Folgen-
den auch den grofiten Raum widmen.

Als eine Erganzung des AVEM ist das zweite Instrument zu verstehen, die Be-
schwerdenliste (BESL). Sie ist dazu geeignet, den AVEM-Befund auf der Sympto-
mebene, das heift in Form korperlicher und psychischer Beschwerden, zu unter-
tiitttern. Neben diesen beiden an den Personen ansetzenden Verfahren gehort zu
IEGL ein auf die Arbeitsbedingungen abzielendes Diagnoseinstrument, der Ar-
beitsbewertungscheck fiir die Schule (ABC-S).

Indem wir sowohl personen- als auch bedingungsbezogene Verfahren einset-
zen, ist es uns eher moglich, den Anteil der Person und der Arbeitsumstinde an
einer vorgefundenen gesundheitlichen Situation abzuschétzen und zu entschei-
den, ob personlichen oder arbeitsgestalterischen MafSnahmen das Hauptaugen-
merk bei der Gesundheitsférderung gelten sollte.

Um der wichtigen Rolle der schulischen Fithrungskrifte bei der Erhaltung
und Forderung der Gesundheit am Arbeitsplatz Schule Rechnung zu tragen, ge-
hort zu IEGL als viertes Verfahren ein Kurzcheck zum Fiihrungsverhalten (KF-
S/F). Erfasst wird hier auf dem Wege der Selbst- und Fremdeinschitzung, inwie-
weit sich in der Schule ein gesundheitsforderliches Fithrungshandeln feststellen
lasst. Und das muss nach unserem Verstandnis ein kooperativ-unterstiitzendes
Verhalten der Fiihrungskrifte sein.

Im Weiteren werden die vier Verfahren genauer vorgestellt.

1 IEGL wurde 2007 fiir Lehrerinnen und Lehrer entwickelt. Der aktualisierte Fragebogen steht
heute fiir alle Berufsgruppen an Schulen zur Verfiigung.



Arbeitsbezogenes Verhaltens- und Erlebensmuster (AVEM)

1.1 Arbeitsbezogenes Verhaltens- und Erlebensmuster
(AVEM) (Schaarschmidt/Fischer 1996; 2025)

AVEM ist das grundlegende diagnostische Instrument, auf das sich unsere bishe-
rigen Arbeiten stiitzen. In ihm schlagt sich vor allem unser Verstindnis psychi-
scher Gesundheit in Bezug auf Arbeit und Beruf nieder, wie es oben erlautert wur-
de. Verlangt werden Selbsteinschdtzungen iiber 66 Items (in der Standardform)
bzw. 44 Items (in der Kurzform). In der folgenden Abbildung 1 ist ein Ausschnitt
dargestellt.

Teil: 2von 28 Seite: 1von4
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Abbildung 1: Ausschnitt aus dem Fragebogen AVEM

Die Items sind elf Merkmalen des arbeitsbezogenen Verhaltens und Erlebens zu-
geordnet: (1) Subjektive Bedeutsamkeit der Arbeit, (2) Beruflicher Ehrgeiz, (3) Ver-
ausgabung, (4) Perfektionsstreben, (5) Distanzierungsfihigkeit, (6 ) Resignationsten-
denz bei Misserfolg, (7) Offensive Problembewiiltigung, (8) Innere Ruhe und
Ausgeglichenheit, (9) Erfolgserleben im Beruf, (10) Lebenszufriedenheit, (11) Erle-
ben sozialer Unterstiitzung.

Diese elf Merkmale lassen sich wiederum nach drei tibergreifenden Bereichen
gliedern, dem Engagement, mit dem die Arbeit in Angriff genommen wird (Merk-
male 1-5), der Widerstandskraft gegeniiber den auftretenden Belastungen (Merk-
male 5-8, womit Merkmal 5 zweifach zugeordnet wird) und den Emotionen, die
die Auseinandersetzung mit den Anforderungen begleiten (Merkmale 9-11).
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Die Auswertung der AVEM-Ergebnisse erfolgt zunichst in Form von Profilen, die
die Auspragungen in den genannten elf Merkmalen anzeigen. Ein Beispielprofil ist
Abbildung 2 zu entnehmen.

AVEM-Profil

1. Subjektive Bedeutsamkeit
der Arbeit

2. Beruflicher Ehrgeiz —|
3. Verausgabung —|
4. Perfektionsstreben —|

5. Distanzierungsfahigkeit —

6. Resignationstendenz
(bei Misserfolg)

7. Offensive
Problembewaltigung

8. Innere Ruhe/

Ausgeglichenheit

9. Erfolgserleben im Beruf —

10. Lebenszufriedenheit —

11. Erleben sozialer _|
Unterstiitzung

T T T T T T T T T
1 2 3 4 5 6 7 8 9

Stanine-Werte

Abbildung 2: Beispiel eines Profils (iber die elf AVEM-Merkmale

Die Darstellung bezieht sich auf eine neunstufige Standardskala (Stanine-Skala). Der Mittelwert liegt
bei 5. Auch 4 und 6 gehdéren noch zum mittleren Skalenbereich, in den sich insgesamt 54 Prozent der
Population einordnen. Die Werte 1-3 bzw. 7-9 weisen dann auf unter- bzw. iiberdurchschnittliche Aus-
prdgungen hin.

Im Weiteren lassen sich auf der Grundlage dieser Profile vier Muster arbeitsbezo-
genen Verhaltens und Erlebens ableiten, die wir als die Muster G, S, A und B be-
zeichnen. Es handelt sich hier um aussagekraftige Indikatoren psychischer Ge-
sundheit.

Das Muster G steht fiir Gesundheit und fiir ein gesundheitsfoérderliches Ver-
héltnis gegeniiber der Arbeit. Wir finden hier ein deutliches, doch nicht exzessi-
ves Arbeitsengagement, gute Widerstandskraft gegeniiber Belastungen, berufli-
ches Erfolgserleben und ein positives Lebensgefiihl vor. Bei Menschen mit
diesem Bewailtigungsmuster kann davon ausgegangen werden, dass sie bereit
und in der Lage sind, sich den beruflichen und auch den dariiber hinausgehen-
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den Lebensanforderungen mit Zuversicht, Elan und Freude zu stellen. So gese-
hen handelt es sich um das vorteilhafteste Muster arbeitsbezogenen Verhaltens
und Erlebens.

Beim Muster S ist das Verhiltnis gegeniiber der Arbeit durch eine Schutz- oder
auch Schonungshaltung charakterisiert. Kennzeichnend sind relativ gute Wider-
standsfdhigkeit und ein positives Lebensgefiihl. Das Engagement zeigt geringere
Auspragung. Es konzentriert sich eher auf Lebensbereiche auflerhalb des Berufs.
Im Vordergrund steht die Bewahrung der eigenen Ressourcen. Das driickt sich
besonders auch im Riickzugsverhalten bei starker beanspruchenden Arbeitsanfor-
derungen und bei Unzufriedenheit mit den Arbeitsverhéltnissen aus. Nicht selten
sind es auch erhohte Belastungen im privaten Bereich, die zur beruflichen Zuriick-
nahme fithren. Was fiir alle Muster gilt, trifft fiir S in besonderem Mafle zu: Es
besteht eine starke Abhdngigkeit von den jeweiligen Arbeits- und Lebensbedin-
gungen.

Unter dem Gesundheitsaspekt und insbesondere mit Sicht auf die Priavention
verdienen die beiden weiteren Muster besondere Aufmerksambkeit. Sie sind als Ri-
sikomuster zu verstehen, da in beiden Fillen arbeitsbezogene Verhaltens- und Er-
lebensweisen auszumachen sind, die auf Gefdhrdungen und Beeintrachtigungen
hinweisen.

Das Risikomuster A ist durch iiberhchtes Engagement und die Neigung zur
Perfektion und Selbstiiberforderung bis hin zur schonungslosen Selbstausbeutung
gekennzeichnet. Zur Problematik dieses Musters gehort im Weiteren das Erleben,
dass die tibermiflige berufliche Anstrengung nicht mit der erwarteten Anerken-
nung und Wertschitzung einhergeht, also ein Ungleichgewicht zwischen Geben
und Empfangen besteht. Es ist vor allem die daraus resultierende Unzufriedenheit,
die die starke Verausgabung zu einem deutlichen Gesundheitsrisiko werden ldsst,
das sich héufig auch in korperlich-funktionellen Beeintrachtigungen nieder-
schldgt. Hier liegt zudem eine mogliche Quelle fiir die Herausbildung des Burn-
out-Syndroms (siehe Muster B).

Das Risikomuster B ist zweifellos das problematischste Muster. Es ist gekenn-
zeichnet durch stark verminderte Widerstandskraft, eingeschrianktes Engagement,
massives Uberforderungserleben, Resignation und Verzweiflung. Solche Erschei-
nungen zéhlen zum Kern des Burnout-Syndroms. Doch setzen wir Muster B und
Burnout nicht unbedingt gleich. Nicht jede Person, die die Charakteristika des
Risikomusters B zeigt, muss eine Burnout-Entwicklung hinter sich haben. Eine
solche Entwicklung liegt vor allem dann vor, wenn der Weg zum Muster B {iber
das Muster A verlief. Klar ist, dass ein ausgepragtes Muster B gerade in Berufen,
die aktives und eigenverantwortliches Handeln erfordern, ein starkes Handicap
bedeutet.

Zusammenfassend lassen sich die vier Muster — auch in ihrer Beziehung zuein-
ander — wie folgt darstellen (sieche Abb. 3):

13
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Gesundheit: Aktivitat,
Widerstandskraft, @
positives Lebensgefiihl

Anstrenqung:
Neigung zur
Selbstiberforderung,
Schonungslosigkeit

Schutz/Schonung: 9 AV E M

verhaltenes
Engagement

Burnout:
Erschopfung,
Resignation

Abbildung 3: Die vier AVEM-Muster in ihrer Beziehung zueinander

Die Abbildung macht auch deutlich, zwischen welchen Mustern groflere Néhe
bzw. grofiere Distanz besteht, wo Musteriibergange mdoglich sind und wo nicht. So
ist z. B. ein Ubergang von G zu A oder auch zu S méglich, jedoch nicht zu B. Dem-
zufolge konnen auch G/A- oder G/S-Mischmuster auftreten, nicht aber G/B.

Im AVEM schldgt sich das Ressourcenkonzept in besonderer Weise nieder.
Wenn wir die vier Muster explizit unter dem Aspekt der Ressourcen betrachten, so
ldsst sich Folgendes festhalten (vgl. auch Schaarschmidt/Kieschke 2015):

Muster G steht fiir einen optimalen Umgang mit den personlichen Ressourcen.
Auch kann bei G ein geeigneter Ressourcenpool fiir die Bewiltigung kiinftiger
Anforderungen vorausgesetzt werden.

Muster S ist primér auf den Schutz und die Erhaltung der vorhandenen Res-
sourcen orientiert. Personliche Ressourcen werden weniger investiert. Es existie-
ren berufliche und/oder private Umstéinde, die den Ressourceneinsatz hemmen.

Risikomuster A ist dadurch gekennzeichnet, dass personliche Ressourcen in
sehr hohem Maf3e eingebracht werden, dabei deren Schonung vernachldssigt wird
und sich keine der Hohe der Investition entsprechenden Gewinne einstellen. Da-
mit ist zwangsldufig ein zunehmender Ressourcenverlust verbunden.

Risikomuster B lasst umfassenden Ressourcenmangel erkennen. Die Méglich-
keiten fiir Investitionen sind stark begrenzt, womit auch ein Ressourcenzuwachs
deutlich erschwert ist.

(Die Darstellung lehnt sich an die Conservation of Resources Theory von Hob-
foll, 1989 an.)



Beschwerdenliste (BESL)

Zu beachten ist, dass sich die obigen Musterbeschreibungen auf die voll ausge-
pragten Muster beziehen. Die volle Musterauspragung ist aber nicht die Regel. Bei
der Auswertung des Verfahrens geht es deshalb darum, fiir jedes Profil die Ahn-
lichkeit mit diesen vier Mustern zu bestimmen. Je deutlicher die fiir das jeweilige
Muster charakteristischen Merkmale nachweisbar sind, desto stdrker ist dessen
Ausprigung (ausgedriickt in Prozent). Wenn in den folgenden Ergebnisdarstel-
lungen Auswertungen nach den vier Mustern vorgenommen werden, so handelt es
sich stets um Aussagen zu ihrer prozentualen Auspragung (Nédheres zu den statis-
tischen Grundlagen der Profilerstellung und der Musterberechnung vgl.
Schaarschmidt/Fischer 2025).

1.2 Beschwerdenliste (BESL)
(Schaarschmidt/Fischer 2008)

BESL stellt eine Ergdnzung des AVEM dar. Hier handelt es sich um kein ressour-
cenorientiertes Verfahren, vielmehr werden psychische und korperlich-vegetative
Belastungssymptome in Form erlebter Beschwerden und Beeintrachtigungen er-
fasst. Es sollen damit die AVEM-Ergebnisse weiter untersetzt werden. In aller Re-
gel geht mit der Zugehorigkeit zu den Risikomustern A und (vor allem) B ein er-
hohtes Beschwerdeniveau einher. So kann das Ergebnis der Beschwerdenliste auch
dazu dienen, der betreffenden Person noch deutlicher den Zusammenhang ihres
arbeits- und berufsbezogenen Verhaltens mit konkreter Gesundheitsgefihrdung
vor Augen zu fithren und die Einsicht fiir die Dringlichkeit gegensteuernder Maf3-
nahmen zu erhéhen.

Bei der Entwicklung des Instruments ging es uns darum, einen 6konomisch
einsetzbaren Fragebogen zu schaffen, der Auskunft {iber solche Beeintrachtigun-
gen und Beschwerden gibt, die bei Lehrerinnen und Lehrern hiufiger auftreten.
Beriicksichtigt wurden die folgenden fiinf Bereiche:

* Herz-Kreislauf- und vegetative Beschwerden (z.B. Atemprobleme, Schweifaus-
bruch, Zittern, Herzrasen)

* Emotionale Beeintrdichtigungen (z.B. Stimmungsschwankungen, Niedergeschla-
genheit, Selbstwertprobleme, Angstgefiihle)

* Schlafstorungen (Schwierigkeiten beim Ein- und Durchschlafen)

* Geddchtnis- und Konzentrationsstorungen (z.B. Vergesslichkeit, Konzentrations-
schwiche)

* Erschopfungszustinde (z. B. Abgespanntheit, Lustlosigkeit)

Es erfolgt dann nochmals eine Zusammenfassung aller fiinf Bereiche in einem
Gesamtwert Beschwerden (gesamt). Damit wird eine itibergreifende Beurtei-
lung des Ausmafles erlebter Beschwerden und Beeintrachtigungen erméglicht.

15



16  DasAnalyseinstrument IEGL

Teil: 3 von 28 Seite: 1von3

1At _EES (EEEE; HESS/.HEEE]
2 Lustosig S iEmEr EERs EERS @EEEL
3. Ubermiid REEC VRN AN R ERE
a EmmE immEE. wEEy @EEEY
5. ¢ g CRRSC SENN NEEE AN
o wrg S A HSHHOTHDE
1. SISO
s oA HH RO
. e AT A OO

< i > |

L ”

Abbildung 4: Ausschnitt aus dem Fragebogen BESL

Profil Beschwerdenerleben
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2. Emotionale
Beeintrachtigungen
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Abbildung 5: Beispiel eines Profils liber die fiinf Beschwerdebereiche und den Gesamtwert der BESL

Auch diese Darstellung bezieht sich auf eine neunstufige Standardskala (Stanine-Skala). Der Mittelwert
liegt bei 5. Auch 4 und 6 gehdren noch zum mittleren Skalenbereich, in den sich insgesamt 54 Prozent der
Population einordnen. Die Werte 1-3 bzw. 7-9 weisen dann auf unter- bzw. tiberdurchschnittliche Ausprd-
gungen erlebter Beschwerden hin.



Arbeitsbewertungscheck fir die Schule (ABC-S)

Zur Veranschaulichung wird in Abbildung 4 ein Ausschnitt der insgesamt 40 Items
dargestellt. Gefragt wird stets nach der Haufigkeit aufgetretener Beschwerden.

Die Ergebnisdarstellung erfolgt in Form eines Profils {iber die fiinf Beschwerde-
bereiche. Auflerdem ist der Gesamtwert der Beschwerden mitangegeben. Ein Bei-
spiel ist Abbildung 5 zu entnehmen.

1.3 Arbeitsbewertungscheck fiir die Schule (ABC-S)
(Schaarschmidt/Kieschke/Fischer 2020)

Dieses Instrument beinhaltet drei Versionen, die sich auf die unterschiedlichen
Arbeitsbedingungen aller an der Schule Beschiftigten beziehen. Es gibt demzufol-
ge spezifische Formen fiir die Lehrerinnen und Lehrer (ABC-L), das padagogisch
unterstiitzende Personal (ABC-U) sowie die Personen aus dem Verwaltungs- und
Dienstleistungsbereich (ABC-V).

ABC-S ist ein Verfahren der subjektiven Arbeitsanalyse. Die Beschiftigten
schitzen ihre eigenen Arbeitsbedingungen ein. Sie geben ein Urteil dariiber ab, in
welchem Ausmaf3 wiinschenswerte Auspragungen vorliegen, das heifdt von ge-
sundheitsfordernden Potenzialen ausgegangen werden kann. Hohe Auspragungen
weisen demzufolge auf Ressourcen hin, die es zu nutzen, zu erhalten und ggf. wei-
ter auszubauen gilt. Geringe Auspragungen zeigen einen Ressourcenmangel an,
dem durch arbeitsgestalterische Mafinahmen entgegenzuwirken ist.

Am Beispiel der Version fiir die Lehrenden (ABC-L) sollen Inhalt und Struktur
dieses Verfahrens noch genauer erlautert werden. Gegenstand der Bewertung sind
die im beruflichen Alltag vorkommenden padagogischen Anforderungen, die da-
mit verbundenen sozialen Faktoren sowie die organisatorischen und sachbezoge-
nen Arbeitsbedingungen. Nicht beriicksichtigt sind solche Bedingungen, die in
der Regel durch zentrale Vorgaben gesetzt sind, wie z. B. das Stundendeputat und
die Arbeitszeitregelung. Es werden die folgenden nach den Bereichen A-E zusam-
mengefassten Merkmale eingeschitzt:?

A Pidagogische Arbeit (Arbeit mit Schiilerinnen und Schiilern sowie Eltern):
A1 Unterrichten, A2 Verhalten der Schilerinnen und Schiiler, A3 Verhalten
der Eltern, A4 Gespriche mit Eltern

2 In Abhéngigkeit von den Schulformen und -strukturen sowie besonderen Anforderungen an die
Schule sind weitere Ergdnzungen moglich. So konnen z. B. auch Aufgaben und Bedingungen der
inklusiven Padagogik berticksichtigt werden. Wihrend der Corona-Pandemie wurden zusitzlich
das Distance Teaching und Distance Learning aufgenommen. Insgesamt kann ABC-L 104 Items
umfassen, die adaptiv dargeboten werden.

17



	Einführung
	Danksagung

	1. Das Analyseinstrument IEGL (Inventar zur Erfassung von Gesundheitsressourcen im Lehrerberuf)
	1.1 Arbeitsbezogenes Verhaltens- und Erlebensmuster (AVEM)
	1.2 Beschwerdenliste (BESL)
	1.3 Arbeitsbewertungscheck für die Schule (ABC-S)
	1.4 Kurzcheck zum Führungsverhalten, Selbst- und Fremdeinschätzung (KF-S/F)

	2. Situationsanalyse auf der Grundlage neuerer Ergebnisse
	2.1 Veränderungen über die Zeit
	2.2 Ländervergleich
	2.3 Vergleich mit anderen Beschäftigungsgruppen innerhalb der Schule
	2.4 Zusammenhang mit dem Lebensalter
	2.5 Vergleich von Frauen und Männern
	2.6 Gegenüberstellung von Vollzeit- und Teilzeitbeschäftigung

	3. Führung in der Schule
	3.1 Psychische Gesundheit der schulischen Führungskräfte
	3.2 Die Selbst- und Fremdeinschätzung von schulischen Führungskräften
	3.3 Der Zusammenhang von eingeschätztem Führungsverhalten und Arbeitsbedingungen
	3.4 Der Zusammenhang von eingeschätztem Führungsverhalten und Gesundheit der Lehrerinnen und Lehrer

	4. Das Programm Denkanstöße!
	4.1 Voraussetzungen und Ablauf des Programms
	4.2 Ergebnisrückmeldung
	4.3 Intervention
	4.4 Abschließende Anmerkungen zum Programm Denkanstöße!

	5. Resümee
	5.1 Wie stellt sich die Situation der Lehrerinnen und Lehrer an den deutschen Schulen heute dar?
	5.2 Wie steht es um die Führungskräfte an der Schule und deren Einfluss auf die Gesundheit der Lehrerinnen und Lehrer?
	5.3 Was vermag das Programm Denkanstöße! zu leisten?

	Literatur



