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ABSTRACT

Die COVID-19-Pandemie hat eine globale Bildungskrise ausgeldst, mit der enorme
biopsychosoziale Konsequenzen fir junge Menschen einhergehen. Das Ziel der
vorliegenden Masterthesis war die Ermittlung der Einfliisse vom Home-Schooling auf die
Gesundheitsaspekte von Schiler*innen. Wissenschafltiche Grundlage bildete die
Theorie der ,Adoleszenz von Jugendlichen®, das ,Biopsychosoziale Modell von
Gesundheit und Krankheit” sowie die Resilienzforschung. Die Forschungsfrage lautete:
,Welchen Einfluss hatte das Home-Schooling wahrend der SARS-CoV-2-Pandemie auf
die biologischen, psychischen sowie sozialen Gesundheitsaspekte von adoleszenten
Kindern und Jugendlichen?”. Dazu wurde eine quantitative Online-Befragung an
séchsischen Schulen durchgefiihrt. Die Stichprobe umfasste 86 giiltige Falle, welche in
der Statistiksoftware IBM SPSS Statistics mit Hilfe der Deskriptiv-Statistik, bivariaten
Korrelationsanalysen sowie Moderationsanalysen analysiert wurden. Bei 19,8 % der
Schiler*innen fand der Unterricht 5 Tage pro Woche durch Online-Unterricht und bei
11,6 % durch das Wechselmodell statt. 36,0 % von ihnen gaben an, das Home-
Schooling haufig als belastend zu empfinden und 54,7 % der Befragten winschten sich
den reguldren Prasenzunterricht zurlick. Der eindeutigste Zusammenhang war der
negative Einfluss vom Home-Schooling auf die korperliche Gesundheit bei
Schuler*innen unter 14 Jahren. Das Home-Schooling wirkte sich geringfligig negativ auf
die psychische Gesundheit aus und hatte innerhalb der Alterskohorte der Jugendlichen
von 11 bis 14 Jahren einen signifikant negativen Effekt auf das gesunde
Ernahrungsverhalten. Der frihe Adoleszenzbereich ist somit als besonders
risikobehaftet zu erachten. Ein harmonisches Zuhause sowie eine optimistische
Grundhaltung erwiesen sich als Schutz vor dem Belastungsempfinden. In Zukunft sollten
mehr Verstandnis und angemessenere Unterstiitzungsarbeit zum Schutz vulnerabler
junger Menschen und ihrer Familien erbracht werden. In der Verantwortung stehen
Schulen, Politiker sowie die Gesellschaft. Es wurde deutlich, wie wichtig eine prasente
Unterrichtsbetreuung wahrend des Home-Schooling fiir die Schiler*innen ist. Die
Problematik bietet somit Anlass fuir anschlielende Forschungen zur Ermittlung weiterer

Einflussfaktoren — vor allem zum Thema korperliche Gesundheit.



Inhaltsverzeichnis

AbDIldUNGSVEIZEICNNIS ... A\
TabellenVerzeiChNIS ..o A\
ANNANGVEIZEICNNIS ... \%
ADBKUIrZUNGSVEIZEICANIS ... VI
N o1 T= 1 (0 Vo IO PP P PP PP PP PPPPPPPPPPTPPPPPPRt 1
1.1, ThemenWah! ... 5
1.2.  Theoretische EINOrdnuUNG .........coooiiiiii i 7
1.2.1. FOrSCRUNGSSIANG ......oeeiiiiiiiiiiiiiiieee ettt eeeeennenee 7
1.2.2. Adoleszenz von Jugendlichen ... 11
1.2.3. Das biopsychosoziale Modell ..............ouuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiieeiiee e 14

1.3. Rechtliche VOrausSSetZUNGEN........cooviiiiii e 20
1.4, ProblemstellUngen ... 23

A 1= 1= 74 1 | o N 25
3. Fragestellungen und HYPOtNESEN ........ccoiiiiiiiiii e e e e e e eeaaenes 26
A, MEENOTIK ..ot 33
4.1.  StichprobenbeSChreibUNG .........oouuueiiiii e e e e e eeeees 33
4.1.1. Oberschule ,Clara Zetkin® Freiberg ..o 33
4.1.2. Oberschule ,Gottfried Pabst von Ohain® Freiberg.........cccooeveeiiviiiiiiiiineeeeeeinn, 35
4.1.3. Andere EiNfIChtUNGEN........cooiiie e 37

oV o {011 1= o S 38
4.3.  VerfahrensbesChreibung .........oooouiiii i e 42
4.3.1. Konzipierung des FragebOgens ...........uuuiiiiiiiiiiiiiii e e e e e eaaaneas 42

o T B T (=Y g T 10 01T £ =11 (0T U 46
4.3.3. Bivariate KOrrelationeN............ccuiiiiiiiiiiiiiie et e e e e e e e 48
4.3.4. MOAeratioNSaNalYSE.......ccoei i i 49
4.3.5. Verwendete Variablen-KOonStrukte. ... 55
4.3.5.1. Konstrukte zur KorrelationsanalySe ..., 56

4.3.5.2. Konstrukte zur ModerationsanalySe...........coovvviiiiiiiiiii e 57



4.4, (LG =N 0 [ (101 41T (] 4 T 60

5. ErgebniSOarStEIIUNG . .......uuueieiiiiiiiiii s 63
5.1, DesKriptive STatiStK .........coooiiiiiiiii 63
5.2.  Ergebnisse der KorrelationenanalySen ... 70
5.3, Prifung der HYPOtheSEN ..o 73

5.3.1. Hypothesen zur AOIESZENZ ...........eeeiiiiiiiiiiiiiieeeeeeee e 73
5.3.2. Hypothesen zum Gesundheitsverhalten ..................oevvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieieieeeens 77
5.3.3. Hypothesen zur RESIIENZ............ouiiiiiiiiiiiiiiiiiieeee e 80
5.4. Beantwortung der FragestellUngen..........ccccooiiiiiii 84

6. DISKUSSION. ...ttt s 88

6.1.  ErkenntniSgeWwinn ... 88
6.1.1. Theoretische Einordnung der Ergebnisse ..., 88
6.1.2. Grenzen der UntersuChung .......ooooeeiiiiiii, 91
6.1.3. Resultierende Handlungsempfehlungen ..............oeueviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiiiieieeieiieens 92

6.2. MethodendiSKUSSION .........ooiiiiiiiiiie e 95

8.3, AUSDIICK . ..eeii i 98
6.3.1. RISTKEN ..t 98
6.3.2. CRANCEN ...t 101

A o V.4 | S PP PPR SRR 103

(0= 1] ST T 01T TR IX

LItEratuUrVerZEICINIS ... .oii it e e e e e e e e s e e e e e X

Eidesstattliche ErKIArUNG...........iiiii it e e e e e e e e e e e e e e eaeees XXV

2N o] = U o PP XXVI



Abbildung 1:
Abbildung 2:
Abbildung 3:
Abbildung 4:
Abbildung 5:
Abbildung 6:
Abbildung 7:

Abbildungsverzeichnis

Verbreitungshistorie vOn COVID-19 ... 1
Strukturmodell der Adoleszenzkrise nach Resch...............c, 12
Darstellung des biopsychosozialen Modells nach Engel..........ccoooovvviiiiiiiiinnennnne, 16
Ubersicht tiber Inhalte von Angsten im Kontext von Epi- und Pandemien............ 17
Die 7 Saulen der Resilienz nach Reivich & Shatté............cccccoiiiiiiiiiiiiiiiiiiee, 19
Eigene Abbildung des konzeptionellen Pfaddiagramms nach Hayes ................... 32

Oberschule Clara Zetkin, Freiberg / Sa. ... 35

Abbildung 8: Gebaude der Oberschule ,Gottfried Pabst von Ohain“...............c.oooiiiiiiinns 36
Abbildung 9: Das Leitbild der UNESCO-Projekt-Schulen .............cccooiiii, 36
Abbildung 10: Lineares Gleichungsmodell fur eine bivariate Fallprifung............cccccon. 50
Abbildung 11: Statistisches Modell der Moderationsanalyse nach Hayes..................cccccooe. 51
Abbildung 12: Prifung einer Moderation tlber PROCESS v3.5in SPSS ......ccccooiviiviivviiiinn. 53
Abbildung 13: Taxanomie von Literatur-Reviews nach COOper ..., 62
Abbildung 14: Histogramm des giiltigen Altersbereichs der gewahlten Stichprobe. ................... 64
Abbildung 15: Teilnehmerzahl der Stichprobe nach Alter und Geschlecht............................. 65
Abbildung 16: Klassenstufen der adoleszenten Schiler*innen je nach Schulform.................... 66
Abbildung 17: Rucklaufstatistik der Online-Befragung auf ,SoSci-Servey“..............cccvvvvvvnn.n. 67
Abbildung 18: Haufigkeit des Home-Schoolings pro Woche je nach Schule.............cccc.ooeeeen.... 68
Abbildung 19: Linearitat zwischen Adoleszenz-Bereich und kérperlicher Gesundheit............... 71
Abbildung 20: Linearitat zwischen Adoleszenz-Bereich und psychischer Gesundheit............... 72
Abbildung 21: Linearitdt zwischen Home-Schooling und kérperlicher Gesundheit..................... 72
Abbildung 22: Johnson & Neyman Diagramm zur Prifung der kdrperlichen Gesundheit.......... 74
Abbildung 23: Johnson & Neyman Diagramm zur Prifung der psychischen Gesundheit.......... 76
Abbildung 24: Johnson & Neyman Diagramm zur Prifung des Ernahrungsverhaltens ............. 79
Abbildung 25: Johnson & Neyman Diagramm zur Priifung des Optimismus...........ccceevvvvvnnnnnnn. 81
Abbildung 26: Johnson & Neyman Diagramm zum Einfluss eines harmonischen Zuhauses.....83
Tabellenverzeichnis

Tabelle 1: Deskriptive Haufigkeiten der Schulform der Probanden..................cccoo, 37
Tabelle 2: Kaiser-Meyer-Olkin-Kriterium und Bartlett-Test auf Spharizitat der Konstrukte......... 55
Tabelle 3: Korrelationen von Adoleszenz & Home-Schooling auf die biopsychosoziale

GESUNANEIE L.ttt s 70



Anhangverzeichnis

Anhang 1: Projektantrag fur die Schilerbefragung............ccoo XXVI
Anhang 2: Genehmigter Projektantrag des LaSuB fir die Schilerbefragung................... XXXVINI
Anhang 3: Der KIDSCREEN-L0-INAEX.......cccoiiiiiiiiiiiiiiee e XL
Anhang 4: Ausschnitt des ,Strength and Difficulties Questionaire®..................... XLI
Anhang 5: Ausschnitt des SCARED-Fragebogens. ... XLII
Anhang 6: Ausschnitt der KIGGS-Befragung ...........coooiiiiiiiiiiiiii XLII
Anhang 7: Matrix zur Kriteriumsvariable ,Kérperliche Gesundheit®........................ XLIV
Anhang 8: Matrix zur Kriteriumsvariable ,Psychische Gesundheit®.......................... XLVI
Anhang 9: Matrix zur Kriteriumsvariable ,Soziale Gesundheit...............cccccoeiiiiiiiiiiiinnnn. XLVIII
Anhang 10: Matrix zur Kriteriumsvariable ,Substanzkonsum® ..............ccccoiiiiiiiiiiicc e L
Anhang 11: Anhang zur Kriteriumsvariable ,Gesunde Erndhrung”..................cco, LIl
Anhang 12: Matrix der Kriteriumsvariable ,Wdchentlicher Medienkonsum® ...............ccccceee... LIV
Anhang 13: Matrix zur Pradiktorvariable ,OptimisSmus® ...........ccoovviiiiiiii e LVI
Anhang 14: Matrix zur Pradiktorvariable ,Treffen von Freunden® ..............cccciiiii e, LVIII
Anhang 15: Matrix zur Pradiktorvariable ,Harmonisches Zuhause“...................cccciiineeennnns LX



AbkUrzungsverzeichnis

AOR = Anstalt des 6ffentlichen Rechts
Art. = Artikel
B = Bestimmtheitsmal}

BELLA = Befragung zum seelischen
Wohlbefinden und Verhalten

BiB = Bundesinstituts fur
Bevolkerungsforschung

BMBF = Bundesministerium fir Bildung und
Forschung

BMFSFJ = Bundesministerium fir Familie,

Senioren, Frauen und Jugend
BMG = Bundesministerium fir Gesundheit
BMI = Body-Mass-Index

BZgA = Bundeszentrale fur gesundheitliche

Aufklarung
bzw. = beziehungsweise

C. D. Foundation = Continuous Delivery

Foundation
ca. = circa
CAT = Computer-Assistierter Test

CDU = Christlich Demokratische Union

Deutschlands

Cl = Konfidenzintervall

COPSY = ,Corona und Psyche“-Studie
COSMO = Corona Snapshot Monitoring
COVID-19 = Corona Virus Disease 2019

CSU = Christlich-Soziale Union in Bayern

d. h. = das heil3t

DAK = Deutsche Angestellten-Krankenkasse
DJI = Deutsches Jugendinstitut e.V.

Dr. = Doktor

DSGVO = Datenschutz-Grundverordnung
EHIS = European Health Interview Servey
et al. = et alii

EU = Européaische Union

Evtl. = Eventuell

F = Fragestellung

F-Verteilung = Fisher-Snedecor-Verteilung
GEDA = Gesundheit in Deutschland aktuell
GKYV = Gesetzliche Krankenversicherung

H = Hypothese

H1N1 = Subtyp des Influenza-A-Virus

IBM = International Business Machines

Corporation
ICC = Intraklassen-Korrelation

ICILS = International Computer and

Information Literacy Study
JIM = Jugendinformations- und Medienzentren
kg = Kilogramm

KiGGS = Studie zur Gesundheit von Kindern

und Jugendlichen in Deutschland
KMO = Kaiser-Meyer-Olkin-Kriterium

KR-20 = Kuder-Richardson-Test

\



LaSuB = Landesamt fur Schule und Bildung
LitCovic = Coronavirus Literatur-Datenbank

LOESS = Locally Weighted Scatterplot
Smoothing

M = Mittelwert

m? = Quadratmeter

MEAN = Arithmetischer Mittelwert
MODEL = Statistisches Modell

N = Grundgesamtheit

n. d. = nicht datiert

NZFH = Nationales Zentrum Friihe Hilfen
0. a. = oder ahnlich

OECD = Organisation fur wirtschaftliche

Zusammenarbeit und Entwicklung

p = Signifikanzwert

p. = page

PDF = Portable Document Format
PHQ = Patient Health Questionnaire

PROCESS = Programm fiir Mediations- und

Moderatoranalysen

Prof. = Professor*in

PubMed = Public Medicine Datenbank
R = Determinationskoeffizient

Z. B. = zum Beispiel

r = Korrelationskoeffizient
RKI = Robert Koch Institut
s. = siehe

Sa. = Sachsen

SARS-CoV-2 = Severe Acute Respiratory

Syndrome Coronavirus 2

SCARED = Screen for Child Anxiety Related

Emotional Disorders

SD = Standardabweichung

SDQ = Strengths and Difficulties Questionnaire
SGB VIII = Achtes Buch Sozialgesetzbuch
SoSci-Servey = Online-Fragebogen

SPSS = Statistical Package for the Social

Sciences
u. a. = unter anderem
U.S. = United States

UNESCO = United Nations Educational,

Scientific and Cultural Organization
URL = Uniform Resource Locator
USA = United States of America
Vgl. = Vergleich

VwV = Verwaltungsvorschrift

WLAN = Wireless Local Area Network

Vil



.D0er Mensch erlebt das, was ihm zukommt, nur in der Jugend in seiner ganzen
Scharfe und Frische... davon zehrt er sein Leben lang.”

- Hermann Hesse!

1 Hesse, 1987, p. 13
VIII



1. Einleitung

Um die Ausbreitung des neuartigen ,Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus
2“ (SARS-CoV-2) einzudammen, wurden seit April 2020 weltweit mehr als ein Drittel der
Menschheit Schutz- und Quarantanemalinahmen ausgesetzt. Im Dezember 2019 wurde
in der chinesischen Millionenstadt Wuhan die durch die Infektion mit SARS-CoV-2
ausgeloste Atemwegserkrankung ,Corona Virus Disease 2019“ (bekannter: COVID-19)
erstmals festgestellt. Diese entwickelte sich dann bereits bis zum Januar 2020 zur
Epidemie in China, woraus schnell eine weltweite Ausbreitung resultierte. Am 11. Méarz
2020 erklarte die Weltgesundheitsorganisation das Infektionsgeschehen zu einer
Pandemie (s. Abbildung 1).2
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Abbildung 1: Verbreitungshistorie von COVID-193

Nach Bekanntgabe der ersten COVID-19-Infektion in Deutschland (28. Januar 2020)
stufte das Robert Koch-Institut (RKI) zwei Monate spater das Risiko von COVID-19 fiir
die deutsche Bevolkerung als hoch und fiir Risikogruppen (altere Personen oder

Menschen mit relevanten Vorerkrankungen) als sehr hoch ein.*

2 vgl. Rohr et al., 2020, p. 179 — 181
8 Kumar, Malvija & Sharma, 2020, p. 8
4 Vgl. Robert Koch-Institut, 2020



Da sich das Virus weiterhin rasant ausbreitete, verh&ngten Bund und Lander am 22.
Marz 2020 ein umfassendes Kontaktverbot.® In dieser Regelung inbegriffen waren
rdumliche Mindestabstdnde zu haushaltsfremden Personen sowie ein Abstand zu
anderen Menschen in offentlichen Rdumen von mindestens 1,50 Meter. Des Weiteren
wurden Sanktionen erlassen und den Blrger*innen verboten, sich im 6ffentlichen Raum
oder im Kreise des eigenen Hausstandes mit teilweise einer oder mehreren Person
aufzuhalten. Zwischenzeitlich wurden Ausgangsbeschrankungen eingefiihrt und das
Verlassen der hauslichen Umgebung ohne sogenannten ,triftigen Grund“ unter Strafe
gesetzt. Priméres Ziel der weltweiten Corona-Schutz-MalRnhahmen war seitdem eine
Verlangsamung der Ausbreitung von COVID-19 zu erreichen, um das

Gesundheitsversorgungssystem nicht zu Uberlasten.

Die MalRnahmen zur Verhinderung der Verbreitung des Virus umfassen eine Reihe von
Strategien zur Krankheitsbekdmpfung. Dazu zéhlen einzeln oder in Kombination
festgelegte Malnahmen wie Maskenpflicht, Ausgangsbeschréankungen bis zu
nachtlichen  Ausgangssperren, Versammlungsverbote von Personengruppen,
Reisebeschrankungen und Einschrankungen des Nahverkehr-Systems sowie die
Absage offentlicher Veranstaltungen.® Dabei ist zu erwahnen, dass in den
verschiedenen Landern uneinheitliche MaflRnahmen getroffen wurden, die bis heute

immer wieder mittels Rechtsverordnungen modifiziert wurden.

Ein Problem, dass infolge der Maflnahmen zur Verlangsamung der COVID-19-
Ausbreitung zu Tage getreten ist, betrifft die psychosozialen Konsequenzen. Die
Corona-SchutzmaRnahmen sind hier als abnorme und fur den Grof3teil der Bevélkerung
belastende Lebensereignisse zu verstehen, die einen enormen Einschnitt in das
alltagliche Leben darstellten. Als einer dieser belastenden Faktoren ist die soziale
Isolation zu benennen, die sich negativ auf die psychische Gesundheit auswirkt.’
Dabei ist der allgemeine Zusammenhang zwischen belastenden Lebensereignissen und
negativen Folgen fur die psychosoziale Gesundheit bereits seit langer Zeit belegt.
Vor allem die rdumliche Trennung von Angehdérigen, Bekannten und Freunden, das
Gefiihl vom Verlust der Freiheit, Angste bezuglich des Krankheitsstatus, die

Ungewissheit Uber die Dauer der Kontaktbeschrankungen, Langeweile sowie

5 Vgl. Alinski & Block, 2020

6 vgl. Bundesministeriums der Justiz und fiir Verbraucherschutz, 2000, §30
7Vgl. Luhmann & Hawkley, 2016, p. 943 — 944

8 vgl. Williams, Ware & Donald, 1981, p. 324



Einsamkeit haben sich bereits teilweise dramatisch auf die psychosoziale Gesundheit
von Teilen der Bevdlkerung ausgewirkt. Daher sollten die mentalen Konsequenzen
sorgfaltig mit dem potenziellen Nutzen der Corona-SchutzmalRhahmen abgewogen
werden. Dies bestatigt sich durch die Grundsétze und Perspektiven aus dem Public-
Health-Bereich.® Diese Ausgangsfaktoren bilden die Basis flir die weiteren
Ausfuhrungen dieser Masterarbeit. Denn die Corona-Pandemie hat eine globale
Bildungskrise ausgeldst. Die Deutsche UNESCO-Kommission warnte, dass COVID-19
zu Ruckschritten aufgrund der Schulschlieungen, der neuen Unterrichtsformen und der
mangelnden sozialen Kontakte in der inklusiven Bildung fihren konnte. Dies trifft vor
allem diejenigen besonders hart, die auf individuelle Lernbedingungen angewiesen sind.
Gerade Kinder und Jugendliche mit besonderem Forderbedarf bendtigen nun mehr

Unterstlitzung, mehr Hilfe und Aufmerksamkeit denn je.*°

Um eine Verlangsamung der Ausbreitung des Virus zu erzielen, wurden alle deutschen
Schulen erstmals ab dem 15. Marz 2020 geschlossen. Dabei handelte es sich um
langandauernde Mafnahmen, die es vorher in keiner vergleichbaren Form gegeben
hatte. Aus bisherigen Forschungen ist zwar bekannt, wie sich Schulbesuche in der
Vergangenheit auf die Chancen am Arbeitsmarkt der Schiler und Schilerinnen
ausgewirkt hatten, jedoch kann bislang niemand genau vorhersagen, wie sich die Schul-

SchlieBungen auf ihre zukinftige Entwicklung auswirken werden.*!

Denn der soziale Austausch mit Gleichaltrigen und der regelmafiige Schulbesuch sind
wichtige Elemente des kindlichen Alltags und der psychischen sowie psychosozialen
Gesundheit von jungen Menschen. Erste Studienergebnisse kamen bereits zu dem
Schluss, dass ein langerer Ausschluss aus diesen Lern- und Erfahrungsraumen einen
schadigenden Einfluss hat. Vor allem Stérungen innerhalb der kognitiven, emotionalen
sowie sozialen Entwicklung sind bei vielen Jugendlichen (laut einer Stellungnahme der
Osterreichischen Gesellschaft fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie, Psychosomatik und

Psychotherapie) bereits jetzt sichtbar.'?

Wie intensiv sich das Home-Schooling tatsachlich auf die Gesamtheit der Schiler*innen
auswirkt und was das fir die Entwicklung der schulischen Kompetenzen bedeutet, lasst

sich im Rahmen von Langzeitstudien bislang nur erahnen. Dass bei vielen Kindern und

9 Vgl. Hawkley & Cacioppo, 2010, p. 218 — 220
10 /g, Luft, 2020

11 vgl. WoRmann, 2020, p. 1

2 vgl. Heidegger, 2020



Jugendlichen derzeit wenig gezieltes Lernen stattfindet, ist jedoch kein Geheimnis: Denn
interpersoneller Online-Unterricht mit Video-Chat ist eher die Ausnahme. Viel eher
besteht die tibliche Form des Distanzunterrichtes durch die Lehrkréafte darin, dass den
Kindern und Jugendlichen klassische Aufgabenblatter in Form von PDF-Dateien oder
Uber Lernplattformen zur Bearbeitung zur Verfligung gestellt werden. Wie effektiv dies
ist und wie viele Schilertinnen sich tatsdchlich ausgiebig mit den Aufgaben
auseinandersetzen, ist derzeit unklar. Sicher ist, dass es sehr grof3e Unterschiede
zwischen verschiedenen Kindern und Jugendlichen in der Auseinandersetzung mit
schulischen Inhalten gibt. So hat eine Befragung der letzten beiden Gymnasialklassen
in acht Bundeslandern wéahrend der SchulschlieBungen ergeben, dass 37 % der
Oberstufenschiler*innen taglich weniger als zwei Stunden mit schulbezogenen
Tatigkeiten verbringen.’®* Des Weiteren sollte beachtet werden, dass nach
internationalen Studien jeder finfte Jugendliche an einer psychischen Stérung leidet und

besonderer Unterstiitzung bedarf, die aktuell haufig nicht gewahrleistet werden kann.*

Erste internationale und nationale Studien zu den Auswirkungen auf die psychische
Gesundheit von Kindern und Jugendlichen zeigen dabei ein differenziertes Bild:
Die haufigsten Symptome waren hier Angst und Depression sowie eine geminderte
Lebensqualitat. Vor allem aufgrund der SchlieBungen der Betreuungs- und
Bildungseinrichtungen gingen der Verlust der gewohnten Tagesstruktur,
Kontaktabbriche mit Gleichaltrigen und Freunden sowie des eigenstandigen Lernens zu
Hause einher. Daraus resultierten teilweise erhebliche Herausforderungen fiur die
betroffenen Familien und ihre Kinder. Denn auch im hauslichen Umfeld kann es aufgrund
von raumlicher Enge und fehlenden Ausweichmdéglichkeiten zu Risiken kommen. Folgen
der Eindammungsmafnahmen sind dabei ein erhohtes, familiares Stresslevel,
gesteigerte familiare Aggressionen sowie hausliche Gewalt. Doch obwohl die Befunde
auch aufzeigten, dass viele Familien die Hirden wahrend der
Einddmmungsmalinahmen lberwiegend gut meisterten, sollten in Hinblick auf erneute
SchulschlieBungen die Bediirfnisse von Heranwachsenden und deren Familien wahrend

der EindammungsmafRnahmen starker berlicksichtigt und ernst genommen werden.*®

Im Rahmen dieser Masterarbeit soll ermittelt werden, welche Bedurfnisse und

Missstande der Schilerinnen und Schiler im Freistaat Sachsen tatsachlich wie stark

13 vgl. Anger & Plinnecke, 2020, p. 353
14 vgl. Costello, Copeland & Angold, 2011, p. 25
15 vgl. Schlack et al., 2020, p. 4



ausgepragt sind und welche Malnahmen sich daraus ableiten lassen. Als
Ausgangspunkt fiir diese Forschung kann also die Beobachtung festgehalten werden,
dass die Situation der jungen Bevdlkerung in Deutschland, aber auch in anderen
Landern, seit dem ersten Lockdown wenig thematisiert wurde. Und wenn dies stattfand,

dann meist eher mit einem belachelnden oder sogar negativem Unterton.®

Auf der einen Seite ist das Ziel der Untersuchung, den einseitigen Blickwinkel auf die
Situation junger Menschen zu erweitern und auf der anderen Seite vor allem auch fir
die Offentlichkeit deutlich zu machen, was es heif3t, als junger Mensch — vor allem in
prekaren Lebenslagen — massiven Veranderungen und allgemeinen Verunsicherungen
wahrend einer weltweiten Krise wehrlos ausgesetzt zu sein. Dabei mdchte die Autorin
séchsischen Schiiler*innen eine Stimme geben, die wahrend des Home-Schoolings
verschiedene Erfahrungen machen konnten und meist nicht die Méglichkeit hatten, von
diesen zu berichten oder Kritik zu &auf3ern. Darum soll im Rahmen dieser Forschung
ermittelt werden, wie genau und aufgrund welcher Einflisse sich der Lockdown auf den
biologischen, psychischen und sozialen Zustand sowie das Wohlbefinden der Kinder
und Jugendlichen auswirkt. Daraus sollen Handlungsempfehlungen fiir die Politik, die
Gesellschaft, Forschungsgruppen, die Bildungslandschaft, Schulen, Lehrer*innen,

Eltern und natiirlich auch die Betroffenen selbst resultieren.

1.1. Themenwahl

Aus Anlass der aktuellen SchulschlieBungen wahrend der COVID-19-Pandemie, die in
den Medien allgegenwartig waren, kam auch die Idee zur Beleuchtung der
einhergehenden risikobehafteten Folgen. Denn diese treffen nicht nur auf alte
Menschen, auf Pflegebedurftige aller Altersgruppen, auf Menschen mit schweren, teils
chronischen Erkrankungen und Beeintrachtigungen, auf Menschen mit unsicherem
Aufenthaltsstatus und deren nahe Angehérige, sondern eben auch auf die junge
Bevolkerung zu. Ein ausschlaggebender Punkt zur Wahl der Thematik war aber vor
allem, dass bestimmte Personengruppen wahrend dieser prekaren Zeit in ihren

Winschen und Erfahrungen kaum Gehor erhalten.’

16 vgl. Andresen et al., 2021, p. 2 -6
17 vgl. Deutsche Welle, 2021



Auch wenn nun immer mehr Daten zu den enorm erhdhten Zahlen psychischer
Krankheiten aufgrund der Malinahmen zur Eindammung der Pandemie gesammelt und
vermehrt Studien zu dieser Thematik durchgefihrt werden, bleiben immer noch einige
Fragen offen. Denn auch wenn der 6ffentliche Diskurs beziglich der Abwagung der
InfektionsschutzmalBRnahmen immer prasenter wird, ist die Gesellschaft der jingeren
Bevdlkerung eine aktive Beschéftigung mit der Thematik schuldig. Auch wenn einige
Politiker*innen in ihren Offentlichen Stellungnahmen die besondere Lebensphase
»~Jugend* offensichtlich nicht ausreichend wahrnehmen, scheint sich die Lage inzwischen
ein wenig zu verbessern: So forderte der Kanzlerkandidat der CDU/CSU Armin Laschet
im Mai 2021, dass Bund und Léander verstarkt Uber die Belastung der Kinder und
Jugendlichen reden missen, da auch Jugendliche viele Monate ihres sorglosen Lebens

verloren haben.®

Aus diesem Grund ergibt sich die besondere Aufgabe, das Erleben von Kontakt-
beschrankungen mit den damit verbundenen wirtschaftlichen, entwicklungs- und
bildungsbezogenen sowie psychosozialen Folgen seit Beginn der Pandemie und des
ersten Lockdowns im Friihjahr 2020 einmal altersgruppensensibel zu beleuchten. Dabei
sollen innerhalb dieser Masterthesis die einhergehenden Einflisse differenziert
thematisiert werden. Denn einerseits ist bereits bekannt, dass spezifische
Herausforderungen in Abhangigkeit vom Lebensalter, Rollen und der sozialen Position
existent sind und andererseits inzwischen wissenschaftliche Einschatzungen dariber
veroffentlicht wurden, dass sich soziale Ungleichheitsphanomene, welche bereits vor der
Pandemie bekannt waren, mittlerweile weiter manifestiert haben. Andererseits sollte die
Relevanz und die Forderungen, Probleme derjenigen Gruppierungen in besonderer
Weise zu beleuchten, welche in ihren Entscheidungs-, Handlungs- und
Gestaltungsspielraumen besonders eingeschrankt sind, in unserer Gesellschaft genauer
analysiert werden. Im Rahmen der folgenden Untersuchung sollen die Leser*innen

verschiedene Impressionen zu dieser Problematik erlangen.

Die Motivation der Autorin beziglich der Verschriftlichung der Arbeit war nicht nur die
allgegenwartige Prasenz der globalen Pandemie, welche tagtéaglich in den Medien
thematisiert wird, sondern auch, dass sich die Autorin zu Beginn des 1. Lockdowns
ebenfalls im Home-Schooling innerhalb des Masterstudiums der Westsachsischen
Hochschule Zwickau befand. Aufgrund der ahnlichen Altersgruppe der Autorin wurden

die zentralen Ergebnisse der Forschung selbst hinterfragt, da viele Faktoren selbst erlebt

18 vgl. Deutsche Welle, 2021



und im naheren Umfeld haufig diskutiert wurden. Die Bedeutung und Relevanz der
Analysen fanden somit natirlich gleichermal3en ein personliches Interesse innerhalb der
Recherchearbeit.

1.2. Theoretische Einordnung

1.2.1. Forschungsstand

In einer Erhebung in den USA mit tiber 336.500 Teilnehmenden von April bis Mai 2020
Uberschritt mehr als ein Drittel der Teilnehmenden die Screeningschwelle fiir eine
Depression und/oder Angststdrung. Im Vergleich zu einer Baseline-Stichprobe im Jahr
2019 erhohten sich diese Werte um das Dreifache.’® Auch in Deutschland sind die
bisherigen Ergebnisse besorgniserregend. In zwei Studien berichteten bereits zu Beginn
der Pandemie mehr als die Halfte aller Teilnehmenden der insgesamt tber 20.000
Probanden der Allgemeinbevdlkerung, dass sie bereits zu Beginn der Pandemie unter
Angsten und psychischem Stress litten.?° Interessant ist hier, dass die mit COVID-19
spezifisch zusammenhangenden Angste (59 %) noch starker und haufiger vertreten
waren, als die erhohten generalisierten Angste (45 %).2* AuRerdem zeigten circa 14 %
eindeutig depressive Symptome und 65 % berichteten von deutlich erhdhtem
psychischen Stress. Zusammenfassend lasst sich sagen, dass die deutlich
Uberwiegende Mehrheit der Studien zu dieser Thematik auf erhthte Angst- und
depressive sowie andere stressbezogene Symptome hinweisen. Die Symptome

korrelierten dabei haufig untereinander.??

Epidemische oder pandemische Verbreitungen ansteckender Infektionskrankheiten —
wie beispielsweise die Pest oder Cholera — begleiten die Geschichte der Menschheit
bereits seit tausenden von Jahren. Und auch die Gesundheitskrise des SARS-CoV-2-
Virus l6st in der Bevolkerung enorme Angste aus, die sich wechselseitig verstarken
kénnen. Haufig zieren Schlagzeilen wie ,Die Angst ist ansteckender als das Virus

selbst?® das Internet. Schon im Jahr 2009, als die ,H1NZ1-Influenza“-Pandemie

19 vgl. Twenge & Joiner, 2020, p. 954
20 Vgl. Petzold et al., 2020, p. 2 -5

21 vgl. Bauerle et al., 2020, p. 672

22 Vgl. Bendau et al., 2021, p. 417

23 Hildebrandt, 2020



(»Schweinegrippe®) sich global ausbreitete, wurden Forschungsbefunde zu diesen
Angstempfinden analysiert, die auch auf diese Pandemie angewendet werden kdnnen.
Im Punkt 1.2.4. Resilienzforschung wird zum Angstempfinden der Bevdlkerung erweitert

Bezug genommen.

Die Corona-Pandemie stellt nicht nur die &ltere Bevolkerung oder Menschen mit
chronischen Erkrankungen vor diverse Herausforderungen, denn 61 % der jungen
Menschen in Deutschland geben an, sich teilweise oder dauerhaft einsam zu fihlen. Das
zumindest geht aus den Befragungsergebnissen der Studie ,Jugend und Corona“ der
Universitat Hildesheim und der Universitat Frankfurt am Main hervor. Darunter stimmten
64 % zum Teil oder voll zu, psychisch belastet zu sein. Besonders auffallig ist bei
aktuellen Forschungsergebnissen auf3erdem, dass Jugendliche mit Geldsorgen haufiger
Zukunftsangste auflerten. Daraus resultierte auf3erdem eine erhthte psychische

Belastung im Vergleich zu Gleichaltrigen, die diese Sorgen nicht teilten.?*

Und obwohl diese Ergebnisse bereits mehr als besorgniserregend sind und diese
Belastungen nicht nur verstarkt ernst genommen werden sollten, sondern auch
politischer und gesellschaftlicher Unterstitzung bedtrfen, ist Folgendes festzustellen:
Wahrend des zweiten Lockdowns gaben ganze 65 % der befragten Jugendlichen im
November 2020 an, dass ihre Sorgen eher nicht oder gar nicht gehért werden, womit die
Datenlage einen starken Anstieg im Vergleich zum ersten Lockdown im April und Mai
2020 verzeichnete. Diese Geflhlslage hatten zu diesem Zeitpunkt lediglich 45 %
vertreten. In politischen Debatten der Offentlichkeit sowie in Medien wird die junge
Bevolkerung Deutschlands stattdessen haufig auf ihre Rollen als Schiler*innen,
Auszubildende oder auch Studierende reduziert. Oft vernachlassigt und nicht ernst
genommen wird dabei in Corona-Zeiten, dass auch sie in der Pandemie auf
grundséatzliche soziale Interaktionen zu Gleichaltrigen und ihre regularen
Freizeitaktivitaten verzichten missen. Dass ihre Moglichkeiten zur Selbstentfaltung
dabei gehemmt werden koénnten, wird nach ihrer Meinung kaum thematisiert oder
anerkannt. 58 % der Jugendlichen sind der Meinung, dass ihre Situation irrelevant
innerhalb der Politik sei.?®

Eine weitere Frage, welche innerhalb der Bildungspolitik wahrend der Corona-Krise

aktuell nicht ausreichend im Diskurs steht, ist, wie grol3 die Langzeit-Auswirkungen der

24 Vgl. Stein, 2021
25 Vgl. Stein ebd.



SchulschlieBungen auf die Bildungsleistungen der Schiilerinnen und Schiler tatsachlich
sind. Weitere zu beobachtende Faktoren sind die Folgen der Pandemie auf die
Bildungsgerechtigkeit und Bildungsarmut. Denn Studien zum ,Summer gap“ (Verlust von
akademischen Fahigkeiten und Kenntnissen wéhrend der Sommerferien in L&ndern, wie
z. B. die USA, in denen das Schuljahr langer als hierzulande andauert?®) haben bereits
in der Vergangenheit gezeigt, dass Kinder aus bildungsfernen Haushalten aufgrund
fehlendem oder auch mangelnden Umfang an Prasenz-Unterricht im Vergleich zu

anderen Kindern stark zuriickfallen.?’

Die Forscherinnen Megan Kuhfeld und Beth Tarasawa haben zu diesem Zweck im Jahr
2020 Projektionsmodelle innerhalb einer Studie durchgefuhrt, um die Effekte des
"Summer gap" auf die Corona-bedingten SchulschlieBungen zu projizieren. Dabei wurde
ermittelt, dass vor allem innerhalb der mathematischen Kompetenzen von Kindern und
Jugendlichen starke Leistungseinbriiche im Unterricht ausgeldst wurden. Diese waren
umso ausgepragter und groRer, je jinger Teilnehmer*innen sind.?® Neben der Altersstufe
der Kinder soll ein weiterer Risikofaktor der Migrationshintergrund der Schuiler*innen
sein. Ein Teil dieser Kinder seien verheerend von den Auswirkungen der
SchulschlieBungen betroffen, da sie besonders stark von der Sprachférderung in Kitas
und Grundschulen profitieren.?® Besondere Potenziale bieten dabei anscheinend

Ganztagseinrichtungen.*

Da durch die SchulschlieBungen meist samtliche Férdermdglichkeiten wegfallen, drohen
Kinder mit besonderen sprachlichen Schwierigkeiten, noch starker in ihrem Lernstand
zurtckzufallen. Weitere Risikopersonen flr geminderte schulische Leistungen sind
Kinder und Jugendliche aus soziodkonomisch schwachen oder benachteiligten Familien.
Laut einer Studie von Chetty et al. im Jahr 2020 gingen ihre Leistungen zu Beginn des
Home-Schoolings deutlich zurtick und blieben Uber den gesamten Zeitraum der
SchulschlieRungen weiterhin gering.®* Auch Jugendliche, die gefahrdet sind, die Schule
abzubrechen, finden aktuell keine férdernden MafRnahmen und kénnen nicht z. B. durch

Schulsozialarbeitertinnen oder andere Padagog*innen aufgefangen werden.3?

26 Vgl. Entwisle, Alexander & Olsen, 2000, p. 9

27 Vgl. Entwisle, Alexander & Olson ebd., p. 80 — 82
28 Vgl. Kuhfeld & Tarasawa, 2020, p. 2

2% Vgl. Anger et al., 2020

30 Vgl. Geis-Thone, 2020, p. 5

31 vgl. Chetty et al., 2020, p. 1567

82 vgl. Liessem, 2015



Da diese praventiven Programme langfristig das Risiko verringern sollen, dass die
Kinder und Jugendlichen in ihrem spéteren Leben auf Sozialleistungen angewiesen sein
werden, erlangen sie sowie die weiteren Akteure vor Ort, die praventive Arbeit leisten,
eine grof3e Relevanz, die wahrend des Lockdowns héaufig vernachlassigt wurde. Eine
Folge konnte eine erhohte Zahl von Schulabrecherinnen sein.** Di Pietro et al.
veroffentlichten im selben Jahr ein Review, in welchem das Forschungsteam aufgrund
verschiedener Studien zu dem Schluss kam, dass innerhalb jeder weiteren Woche der
SchulschlieBung ein Verlust der Lernleistung zu erwarten ist. Dabei gingen sie von 0,8
bis 2,3 % der Standardabweichung aus. Dies bedeutet im Endeffekt, dass
Schulunterbrechungen von 10 Wochen durchschnittliche Lernverluste von bis zu 23 %

der Standardabweichung zur Folge hatten.>*

Eine weitere Problematik ist die schlechte oder fehlende Qualitat des Fern-Unterrichtes.
John Hattie verdffentlichte in seiner wegweisenden Metastudie ,Visible Learning —
Lernen sichtbar machen” im Jahr 2013 interessante Informationen zu dieser Thematik.
Demnach soll sich eine erhdhte Unterrichtsqualitdt ergeben, wenn Lehrkrafte ein
regelmaRiges Feedback zu ihrem Unterricht einholen wiirden. Zielfiihrende Handlungen
sind laut Hattie dabei, an dem Lern-Verhalten der Schiler*innen im Unterricht mit Hilfe
von gezielten Rickmeldungen und Hilfestellungen zu arbeiten. Lediglich Hausaufgaben
aufzugeben, soll dabei nur sehr geringe Effekte erzielen.®® Hierbei sind die forderlichen
Faktoren regelrecht vertauscht: Das qualitatsstarkende Feedback an Schilerinnen und
Schilern findet in Zeiten des Home-Schoolings selten statt, im Gegensatz dazu werden
Hausaufgaben aufgrund des geringen digitalen Zeitaufwandes in Form von PDF-Dateien
0. . an die Schuler*innen tber E-Mails versendet. Dies verdeutlichten auch aktuelle
Befragungen bei Lehrkraften von Hachfeld et al.: Hier wurde unter anderem ermittelt,
dass Lehrkrafte nicht vom Feedback anderer Lehrkrafte zu inrem digitalen Fernunterricht
profitieren kénnen und somit die Qualitdit des Unterrichtes (ber die
Kommunikationsplattform "Skype" und andere digitale Kanale minderwertiger ausfallen
kann.®

Einen weiteren wichtigen Aspekt beziglich der aktuellen digitalen Ausgangs- und
Forschungslage an den betroffenen Schulen liefert die ,International Computer and

Information Literacy Study“ (ICILS). Darin wurde beispielsweise vertffentlicht, dass die

33 Vgl. Lavecchia, Oreopoulos & Brown, 2019, p. 3
34 Vgl. Di Pietro et al., 2020, p. 11

35 Vgl. Hattie, Beywl & Zierer, 2013, p. 33 — 36

36 Vgl. Hachfeld & Syring, 2020, p. 659
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digitale Ausstattung in deutschen Schulen im Jahr 2018 mit einem deutlichen
Unterschied schlechter zum internationalen Durchschnitt ausfiel: Lediglich 26,2 % der
Schiler*innen der 8. Klasse besuchten in diesem Jahr eine Schule, in welcher fir sie
und ihre Lehrer*innen WLAN-Zugange verfigbar waren. Spitzenreiter beziglich der
computer- und informationsbezogenen Kompetenzen war dabei im Ubrigen Danemark
mit einer Quote von 100 %. AuRerdem wurde in dieser Studie ermittelt, dass deutsche
Lehrkrafte im Verhdltnis zu anderen Landern deutlich schlechter ausgestattet sind: Nur
3,2 % der Schiler*innen besuchten zum Zeitpunkt der Untersuchung deutsche Schulen,
in denen die Lehrkdrper tragbare digitale Endgerate erhielten, wahrend der Anteil in
Danemark bei 91,1 % lag.®” Die psychosozialen Folgen, die das Home-Schooling mit
sich bringt, werden in Punkt 1.4. Problemstellung genauer analysiert.

1.2.2. Adoleszenz von Jugendlichen

Ein wichtiger Faktor zur Verdeutlichung der Relevanz sozialer Teilhabe in Schulen wird
innerhalb der Theorie der Adoleszenz von Jugendlichen deutlich: Denn die Abgrenzung
zwischen der Jugend und dem friihem Erwachsenenalter ist anhand von differenzierten
Rollenibergangen und verschiedenen Kriterien sozialer Reife markiert. Dabei
unterscheidet man zwischen der frihen Adoleszenz (Jugendliche zwischen 11 und 14

Jahren) und der mittleren Adoleszenz (Jugendliche zwischen 15 — 17 Jahren).3®

Dazu existieren einige interessante Informationen Uber die Grundlinien der
psychoanalytischen Adoleszenzforschung. Bereits im Jahr 1905 veréffentlichte der
Wissenschaftler und Arzt Sigmund Freud seine ,Drei Abhandlungen zur Sexualtheorie®,
in welchem er den Zusammenhang zwischen der Adoleszenz und der menschlichen
Kulturentwicklung erlauterte. Dort kam er zu folgendem Schluss: ,Die Tatsache des
zweizeitigen Ansatzes der Sexualentwicklung beim Menschen, also die Unterbrechung
dieser Entwicklung durch die Latenzzeit [...] scheint eine der Bedingungen fiir die
Eignung des Menschen zur Entwicklung einer héheren Kultur, aber auch fur seine
Neigung zur Neurose zu enthalten.“®® Des Weiteren dufRerte er sich zu der Relevanz
dieser Theorie wie folgt: ,Gleichzeitig mit der Uberwindung und Verwerfung dieser
deutlich inzestudsen Phantasien wird eine der bedeutsamsten, aber auch

schmerzhaftesten, psychischen Leistungen der Pupertdtszeit vollzogen, die Ablésung

37 Vgl. Eickelmann et al., 2019, p. 408
38 Vgl. Flammer & Alsaker, 2002, p. 13
39 Freud, 1905, p. 135
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von der Autoritat der Eltern, durch welche erst der fur den Kulturfortschritt so wichtige

Gegensatz der neuen Generation zur alten geschaffen wird.“*°

Die Adoleszenz kann im Ubrigen auch als Findungsphase bezeichnet werden und
begleitet junge Menschen haufig bis ins Erwachsenenalter. Einige der wichtigsten
Entwicklungsaufgaben der Adoleszenz sind aufRerdem die personliche Identifizierung
von Zukunftsperspektiven, Selbststandigkeit, Selbstsicherheit, Selbstkontrolle,
Risikobereitschaft und die Entwicklung von sozialen Kompetenzen. Dies schléagt sich
auch in den Statistiken nieder, die zeigen, dass riskantes Verhalten in der Adoleszenz
mit einem erhohten Gesundheitsrisiko verbunden ist. Im risikobehafteten Verhalten
(z. B. Alkohol- und Drogenkonsum) sind statistisch gesehen Jungen und junge Méanner
auffalliger. Madchen sind hingegen im Bereich Erndhrung haufiger von
gesundheitsgefahrdenden Verhaltensweisen wie z. B. Essstérungen betroffen
(s. Abbildung 2).#

Entwicklungsaufgaben
biologische
Entwicklungs- Krankheit

einflisse \
psychische

genetische —» - , Risiko-
Ausstattung Disposition* A verhalten

¥ Krise

psycho-sozale

Entwicklungs- Delinquenz
einfliisse

Lebensereignisse

Abbildung 2: Strukturmodell der Adoleszenzkrise nach Resch*?

Fur die psychische Strukturjunger Menschen ist unter anderem ihre genetische
Ausstattung verantwortlich. Auf3erdem wirken sich ihre biologischen und psychosozialen
Entwicklungseinflisse wahrend einer Adoleszenzkrise auf ihren mentalen
Wesenszustand aus. Diese Dispositionen filhren daraufhin zu risikobehaftetem
Verhalten, wie beispielsweise der Hang zum Gbermafigen Konsum von Alkohol, Drogen

oder zur kérperlichen und mentalen Konfliktbereitschaft (z. B. Schlagereien).

40 Freud ebd., p. 128
41 vgl. Konrad, Fink & Uhlhaas, 2013, p. 31
42 Burchard, 2005, p. 35
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Dieses Risikoverhalten fiihrt im Endeffekt zu einem erhéhten Krankheitsrisiko,
personlichen Krisen und zu delinquenten Verhaltensauffalligkeiten.** Dabei stellte Freud
unter anderem fest, dass zahlreiche physiologische und psychologische Veranderungen
innerhalb der Pubertdt im Vergleich zum kindlichen Lebensabschnitt viel eher zu
komplizierteren und neuartigen Zusammensetzungen der Mentalitat fihren. Hierbei hebt
er zum Beispiel hervor, dass — neben der sexuellen Entwicklung eines Menschen dieser
Altersgruppe — vor allem der Prozess der Objektfindung und Einordnung als Individuum
innerhalb einer Gesellschaft im Zentrum der Adoleszenzphase steht. Der Fokus der
Adoleszenztheorie liegt aber vor allem auf den seelischen Entwicklungsprozessen
dieser Lebensphase. Der von Freud gesetzte Rahmen besitzt bis heute Giiltigkeit und

wird auch in aktuellen Studien als wissenschaftliche Grundlage verwendet.**

Aktuelle Forschungsbefunde zeigen weiterhin, dass die psychologischen und
biologischen Veranderungen, die wahrend der Phase der friihen und mittleren
Adoleszenz stattfinden, einen wichtigen Einfluss auf die Funktionsweise und Architektur
des Gehirns besitzen. Denn im Gehirn eines Jugendlichen wirken sich Umwelteinfliisse
in besonderer Art und Weise pragend auf die kortikalen Schaltkreise aus und ergffnen
somit besonders grof3e Chancen fir Bildung und Erziehung. So kénnen Jugendliche in
dieser Lebensphase aufgrund ihrer hohen Beeinflussbarkeit durch Emotionen
insbesondere von Lernerfahrungen profitieren, die in einem positiven, emotionalen
Kontext stattfinden und somit gezielt die Emotionsregulation trainieren. Trotz der
erhdhten Vulnerabilitat fir schadliche Umwelteinflisse wie z. B. Drogenkonsum lasst
sich vor dem erlauterten Hintergrund der Entwicklungsrelevanz bereits jetzt vermuten,
dass aufgrund der COVID-19-Pandemie vielfaltige Einflisse sich verandert auf die
adoleszenten Menschen auswirken, da die sozialen Faktoren und Entwicklungs-
moglichkeiten deutlich eingeschrankt oder teilweise nicht mehr vorhanden sind.*®
Daraus geschlussfolgert fiihren diese Tatsachen zu langfristigen physischen und
psychischen Verhaltensanderungen und wirken sich entwicklungshemmend auf die

Zielgruppe aus.*®

43 Vgl. Burchard, 2005, p. 35

44 Vgl. Bohleber, 1996, p. 10

45 Vgl. Konrad, Fink & Uhlhaas, 2013, p. 3
46 vgl. Bohleber ebd.
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1.2.3. Das biopsychosoziale Modell

In wissenschaftlicher und methodischer Hinsicht bezieht sich diese Forschung
hauptséchlich auf das ,Biopsychosoziale Modell von Gesundheit und Krankheit”, das im
Jahr 1977 vom amerikanischen Internisten und Psychiater George L. Engel aufgestellt
wurde. Bis heute gilt es als eines der international anerkanntesten Krankheitsmodelle,
um psychische Stérungen vorauszusagen und entsprechende praventive sowie

interventionsbezogene MaRnahmen zu planen.*’

Das biopsychosoziale Krankheits- und Gesundheitsmodell hat einen weitgefacherten
Rahmen, welcher von der klassischen Psychosomatik bis hin zur biopsychosozialen
Medizin verortet ist. Die zentrale Bedeutung innerhalb der systemtheoretischen
Konzeption kommt der sogenannten ,Kérper-Seele-Einheit” zu und gilt somit inzwischen
als die bedeutendste Theorie fur die Beziehung zwischen Korper und Geist. Mit der
Veroffentlichung dieses Modells wurde erstmals eine einheitliche und
zusammenfassende Rahmentheorie fur die beiden Aspekte des Menschen geschlossen:
die Organe und die Psyche. Daher findet das biopsychosoziale Modell in der Praxis
verschiedene Anwendungsbereiche. Hauptsachlich findet sich dieses Konstrukt
innerhalb der Diagnostik sowie der Therapie wieder. Dabei wird das primére Ziel verfolgt,
die biologischen Aspekte, die psychischen Dimensionen (wie das Denken, Fihlen oder
Handeln) sowie die sozialen und 6kologischen Lebenswelten des Menschen gleichzeitig
zu erfassen und dabei parallel fir die Individuen nutzbar zu machen. Die bislang
bekannte biomedizinische Theorie (,Der Mensch als komplexe Maschine“®) wird somit
mit diesem Modell erweitert. Dadurch wird ein vollumfassender und ganzheitlicher

Rahmen fiir die wissenschaftliche Medizin des 21. Jahrhunderts geschaffen.*®

Weiterhin ist es laut des Krankheitsverstandnisses des biopsychosozialen Modells nicht
mdoglich, dass psychosomatische Krankheiten existieren und im Umkehrschluss ebenso
wenig, dass es nicht-psychosomatische Krankheiten gibt. Dies bedeutet im Endeffekt,
dass sich eine Krankheit erst dann einstellt, wenn der Organismus die autoregulative
Kompetenz zur Bewaltigung von auftretenden Stérungen auf beliebigen Ebenen des
Systems eines Menschen nicht ausreichend zur Verfiigung stellen kann. Dies fiihrt dann
entweder zur Funktionstiichtigkeit oder zur Uberforderung bzw. dem Ausfallen relevanter

korperlicher und psychischer Faktoren. Ein weiterer interessanter Gedanke beziiglich

47vgl. Prem, n. d.
48 Vgl. Antonovsky, 1997, p. 173
49 vgl. Egger, 2015, p. 53
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des biopsychosozialen Modells ist, dass Krankheit nicht als Zustand definiert ist, sondern
als ein dynamisches Geschehen aufgefasst werden. Das heif3t, dass Gesundheit immer

wieder erneut und in jeder Sekunde des Lebens ,geschaffen“ werden muss.*

Der Mensch wird hier als ganzheitliches Wesen wahrgenommen, wobei psychische
Erkrankungen eher als Beeintrachtigung der Koérper-Seele-Einheit erachtet werden.
Diese wiederum wirken sich auf den gesamten Lebenskontext der betroffenen
adoleszenten Menschen aus. Aus dieser wissenschaftlichen und evidenzbasierten
Auffassung werden daraufhin je nach Einzelfall entsprechende praventive,
diagnostische sowie therapeutische MalRnahmen abgeleitet.®® So sollen beliebige
Stérungen autoregulativ bewdltigt und im besten Fall die Kompetenz zur Problemldsung
entwickelt werden. Innerhalb dieser Betrachtungen ist es aufgrund der parallel sowie in
Wechselwirkung auftretenden Zusammenhange zwischen Biologie, Psyche, Sozialem
und Verhalten weniger bedeutsam, auf welcher der Ebenen die Stérung generiert wurde,
sondern vielmehr, welche Schaden aufgrund des verorteten Bereichs entstehen oder

sich entwickeln kénnten.52

Der biologische Aspekt mitsamt der korperlichen Faktoren umfasst hierbei folgende
Bereiche des Menschen: die Integration von regelmafiger Bewegung und Sport, einer
bedarfsgerechten und gesunden Erndhrung sowie ausreichender Schlaf. Dabei sollen
die Individuen auf ausreichende Lebensqualitat achten und ebenso den Genuss im
Leben integrieren. Zum Erhalt der Gesundheit gehdren regelmaRige Gesundheitschecks
— wie z. B. der Schilddriise, des Herzens, des Blutdrucks oder auch des
Blutzuckerspiegels — und die daraus resultierende Pravention oder Behandlung

eventuell entstehender korperlicher Erkrankungen.

Zu den umweltbezogenen Faktoren gehort die Vermeidung von Isolation oder
Einsamkeit sowie das Pflegen von Kontakten. Dabei sollte der Mensch ein neugieriges
und unternehmenslustiges Wesen anstreben und die Bereitschaft haben, sich zu
bewegen und mobil zu sein. Zu den Faktoren des Erlebens und der Bewaltigung gehort
dabei, andauernden Stress zu vermeiden, Dingen nachzugehen, die einem Freude
bereiten, sich erreichbare Ziele und dabei vor allem komplette Zufriedenheit als

Hauptziel zu setzen. Dies beinhaltet auRerdem eine positive Haltung, eine Sinnhaftigkeit

50 vgl. Egger 2015, p. 61
5L vgl. Gurini, n. d.
52 vgl. Egger ebd., p. 62
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in das eigene Handeln zu integrieren, Beschéaftigungen und Hobbies zu pflegen und

Anerkennung zu finden (s. Abbildung 3).53

BIO PSYCHO

Karperliche Ursachen, Eigenheiten des
Risikofaktoren, Erlebens und Verhaltens,
organmedizinische individueller Lebens-

Aspekte und Bewaltigungsstil

MENSCH

SOZIAL
Familigre, berufliche,
gesellschaftliche sowie
umweltbezogene
Lebensbedingungen

Abbildung 3: Darstellung des biopsychosozialen Modells nach Engel®*

1.2.4. Resilienzforschung

Des Weiteren wird fir die durchzufihrenden Untersuchungen inhaltlicher Bezug auf die
Resilienzforschung genommen. Immer mehr wissenschaftliche Studien untersuchen
verschiedene psychische Belastungsparameter im Kontext der COVID-19-Pandemie.
Bisher sind beinahe alle Forscher zu dem einheitlichen Ergebnis gekommen, dass
sowohl die Corona-Erkrankungen als auch die damit verbundenen MaRnahmen zum
Schutz der Virus-Verbreitung potenziell mit umfassenden und prekéren Stressoren

einhergehen, die sich in psychischen Belastungen und ausgepragten Angsten auzern.>®

Laut diesem Schema stehen die gesundheitlichen, sozialen und wirtschaftlichen
Konsequenzen mit andersartigen Konsequenzen im Mittelpunkt der Angste im Kontext
von Epi- und Pandemien. Dabei entsteht eine Wechselwirkung zwischen den

verschiedenen Resilienz- und Risikofaktoren mit den beflirchteten sowie tatsachlich

53 vgl. Gurini, n. d.
54 Gurini ebd.
55 vgl. Petzold et al., 2020, p. 8
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erlittenen negativen Konsequenzen, die in verschiedenen Wirkungsgraden aufeinander
einwirken (s. Abbildung 4).%

Soziale
Konsequenzen

Gesundheitliche

Konsequenzen \
" Wirtschaftliche

Konsequenzen

Konsequenzen

Risikofaktoren

» Erhéhter Medienkonsum
» Weibliches Geschlecht
» Gesundheitsberufe
» Unterdriickung von Emotionen
» Psychische Erkrankungen
Tatsédchlich Befiirchtete » Kisrperliche Erkrankungen
erlittene negative » Gesundheitsschadliches Verhalten
negative Konsequenzen » Direktere Virus-Betroffenheit
» Finanzielle Probleme

Konsequenzen . _ o
» Unsichere Arbeitsverhaltnisse

Resilienz férdern Folgen reduzieren Furcht reduzieren [l Risikofaktoren mildern

Handlungsempfehlungen + geeignete priventive und therapeutische MaBnahmen

Abbildung 4: Ubersicht iiber Inhalte von Angsten im Kontext von Epi- und Pandemien®’

Zu den Resilienzfaktoren, die eine direkte Wirkung auf die zentralen Faktoren haben,
zahlen die Selbstwirksamkeitserwartung, die Unsicherheitstoleranz, die Normalisierung
von Emotionen, altbekanntes Routineverhalten, das vermittelte Gefiihl von Sicherheit
sowie die erfahrene soziale Unterstltzung. Die auf die verschiedenen negativen
Konsequenzen einwirkenden und sich dadurch potenziell verstarkenden Risikofaktoren
sind ein erhdhter Medienkonsum, besonders von der Pandemie belastete
Gesundheitsberufe (z. B. bei Krankenpflegern in Intensivstationen), unterdriickte
Emotionen, psychische oder kérperliche Vorerkrankungen oder Vorbelastungen sowie
ein allgemein gesundheitsschéadliches Verhalten. Dazu zahlen natirlich auch eine

direkte Infizierung mit dem betreffenden Virus, finanzielle Probleme, beispielsweise

56 vgl. Bendau, 2021, p. 418
57 Bendau ebd.
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aufgrund von Entlassungen durch die wirtschaftliche Lage oder des daraus

resultierenden unsicheren Arbeitsverhéaltnisse.

Des Weiteren wurde innerhalb verschiedener Studien ermittelt, dass Frauen im
Allgemeinen als risikobehafteter in Bezug auf Angste gelten. Eine Handlungsempfehlung
ist dabei, die Resilienzfaktoren der Betroffenen durch gezieltes politisches,
gesellschaftliches sowie zwischenmenschliches Handeln zu starken und zu fordern.
Indem geeignete praventive oder therapeutische MalRnahmen auf die betroffenen
Menschen einer Epi- oder in diesem Fall einer Pandemie einwirken, sollen die Folgen
der befirchteten und tatsachlich erlittenen negativen Konsequenzen reduziert werden.
Sobald durch die genannten Bemihungen Verbesserungen erzielt werden, sollen im
Endeffekt auch die verschiedenen Risikofaktoren ,gemildert” werden. Denn auch, wenn
sich verschiedene Infektionskrankheiten unterscheiden, @hneln sich meist die damit
assoziierten Angste innerhalb verschiedener Epi- und Pandemien. Diese Angste sollten
beobachtet und aufgefangen werden, um pathologische Verlaufe zu verhindern. Dies gilt
vor allem fiur vulnerable gesellschaftliche Gruppierungen. Das bedeutet auch, dass die
Entwicklung von empirischen Uberprifungen spezifischer Interventionen sowie weitere
Langsschnittstudien notwenig sind.>® In diversen wissenschaftlichen Beitragen wird
Resilienz auRerdem haufig als multidimensionales soziales Konstrukt beschrieben. Die
Fahigkeit, auf negative Umstande resilient zu reagieren, sehen viele Forscher*innen in

der Starke des Glaubens oder des Strebens der Menschen.>®

Manch anderer sieht Resilienz viel eher als einen dynamischen Prozess, welcher sich
mit bedrohlichen Einflissen auseinandersetzt, um durch das Nutzen von intra- oder
interpersoneller Ressourcen einen adaptiven und positiven Umgang mit Rickschlagen
oder negativen Umweltbedingungen zu erzielen. Denn der Mensch kann sich durchaus

von herausfordernden Veranderungen erholen.®®

Bezogen auf die Thematik dieser Masterarbeit besitzen adoleszente oder sogar
delinquente Kinder und Jugendliche trotz aller Widrigkeiten also die Fahigkeit,
schwierige Bedingungen erfolgreich zu bewaltigen, in dem sie neuartige Vulnerabilitaten
im Laufe ihrer Entwicklung verandern und dadurch sogar Ressourcen herausbilden

kénnen.’ Innerhalb des sozialen Kontextes beziehen sich diese Resilienzfaktoren

58 Vgl. Bendau, 2021, p. 418 — 420

59 \/gl. Gu & Day, 2007, p. 1302

60 Vgl. Luthar, Cicchetti, & Becker, 2000, p. 62
61 Vgl. Wustmann, 2005, p. 192
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hauptséachlich auf die Aspekte der zwischenmenschlichen Unterstlitzung, das schulische
Umfeld, die kulturellen Umstande oder die Einstellung junger Menschen.®? Aus diesem
Konzept ergibt sich eine thematische Parallele zwischen der Psychologie sowie der
Padagogik.®® Ein relevanter Exkurs ist hierbei die Theorie der ,Saulen der Resilienz*
nach Reivich & Shatté (s. Abbildung 5).%*

Die 7 Saulen der Resilienz

Optimismus
Akzeptanz

Abbildung 5: Die 7 Saulen der Resilienz nach Reivich & Shatté®

Die erste Saule des ,Optimismus® dreht sich um den Glauben daran, dass einem
langfristig gesehen mehr Gutes als Schlechtes widerfahrt und man auf alles, was einem
widerfahrt, Einfluss austben kann. Die zweite Saule lautet ,Akzeptanz®, welche die
Annahme vertritt, dass erst, wenn schmerzliche Fakten akzeptiert werden, sich neue und
befahigende Handlungsmdglichkeiten ergeben koénnen. Die dritte Saule heifldt
,Lésungsorientierung® und beschaftigt sich mit hilfreichen Uberlegungen und
Erwartungen, welche nétig sind, um zielfihrend zu agieren. Innerhalb der vierten Saule,
das ,Verlassen der Opferrolle“, geht es darum, die von einem selbst erarbeiteten

Losungen aktiv umzusetzen.5®

62 vgl. Linde & Linde-Leimer, 2014, p. 3
63 Vgl. Allabauer, 2021, p. 2

64 Vgl. Reivich & Shatté, 2003, p. 41

65 Schwesinger, 2021

66 Vgl. Schwesinger ebd.
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Die fiuinfte Saule lautet ,Verantwortung tUbernehmen® und zielt darauf ab, die ndtige
Bereitschaft und Reife zu entwickeln, um die Verantwortung fir das eigene Tun
Ubernehmen zu kdénnen. Die sechste Saule ,Beziehungen gestalten® dreht sich darum,
sich mit einem sozial stabilen Umfeld zu umgeben, um private Krisen leichter bewaltigen
zu konnen sowie das Selbstwertgefihl und Handlungskompetenzen zu stéarken. Die
letzte Saule nennt sich ,Zukunft gestalten® und beschaftigt sich mit der Vorbereitung und
Planung zukunftiger Krisen, um sich vor massiven Ruckschlagen zu schitzen.
Besondere Bedeutung innerhalb der weiteren Untersuchungen kommen die Faktoren
,Optimismus“ und ,Beziehungen gestalten“ zum Teil.®” Alle Saulen koénnen dabei
entweder aufeinander aufbauen. Hier ist zu beachten, dass es womdglich auch hilfreich
sein kann, lediglich situationsbedingt einzelne Saulen zu aktivieren.®® In vielen aktuellen
Studien wird Resilienz auch als entscheidender protektiver Faktor im Bezug auf den
Umgang mit enormen personlichen Belastungen oder Herausforderungen in

risikobehafteten Lebenssituationen erachtet.5°

1.3. Rechtliche Voraussetzungen

Vor Beginn der Forschungsbefragung waren einige rechtliche Voraussetzungen zu
beachten. Die Regelungen beziiglich Befragungen an Schulen wahrend der Corona-
Pandemie verhalten sich im Freistaat Sachsen wie folgt: Bei Antradgen zur Genehmigung
von wissenschaftlichen Erhebungen pruft die verantwortliche Stelle des Landesamtes
fur Schule und Bildung (LaSuB), inwiefern die Schulleitung, Lehrkrafte und
padagogischen Mitarbeiter*innen der gewahlten Schulen bei der Durchfiihrung
zusatzlich belastet werden kénnten. Weiterhin wird analysiert, inwieweit der Schulalltag

der Schuler und Schilerinnen gestort wird.”

Da in diesen besonderen Zeiten spezielle Hygienemaflnahmen gelten und der
Schulunterricht in ungewohnten Ablaufen stattfindet, sollte beachtet werden, welche
Konsequenzen sich daraus fir die Forschenden wahrend einer Erhebung ergeben. Ein
wesentlicher Teil der Forschungsvorbereitungen war somit der Erhalt der Genehmigung

einer Schulerbefragung beim LaSuB. Zustdndig fur die Schulen im Landkreis

67 Vgl. Reivich & Shatté, 2003, p. 42

68 Vgl. Gotze, 2013, p. 47 - 50

69 Vgl. Hoffman, Miiller-Hotop & Datzer, 2020, p. 11
70 Vgl. VerbundFDB, 2021, Abschnitt 13
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Mittelsachsen, also auch in der Grol3en Kreisstadt Freiberg, ist der LaSuB-Standort
Chemnitz. Um den rechtlichen Stand korrekt abzubilden, finden fortlaufende
Aktualisierungen sowie Erganzungen der landerspezifischen Regelungen statt. Die
Informationen basieren auf Aussagen der verantwortlichen Stellen der Kultusministerien,
Schulédmter und Schulaufsichtsbehorden. Erhebungen an Schulen bedirfen in jedem
Fall der vorherigen Genehmigung.”

Bei Erhebungen, welche im Auftrag der OECD, der EU, des Bundes oder der
Kultusministerkonferenz durchgefiihrt werden sollen, entscheidet das Staatsministerium
fur Kultus Uber die Genehmigung. In allen Ubrigen Féllen — sowie in diesem Fall —
entscheidet das Landesamt fir Schule und Bildung. Die studierende Autorin muss
ebenfalls im Rahmen der Schulpraktischen Studien-Erhebung die Genehmigung bei der
entsprechenden Schulleitung einholen’, da diese letztendlich tiber die Teilnahme an
einer Erhebung vor Ort entscheidet.”® AuRerdem muss die Erhebung ein erhebliches
padagogisches oder wissenschaftliches Interesse mit hauptsachlich schulischem Bezug
aufweisen. Studierende, welche Erhebungen im Rahmen der Schulpraktischen Studien
durchfuhren, erfillen diese Voraussetzung von vornherein. Und — wie oben bereits
erwahnt — ,[...] muss die Belastung der Schule, der Schiiler*innen sowie der Lehrkréfte
zumutbar sein“’*. Diese Vorschriften gelten fur alle 6ffentlichen Schulen im Freistaat

Sachsen. Davon ausgenommen sind lediglich die landwirtschaftlichen Fachschulen.”™

Da die Proband*innen minderjahrig sind und die Befragung an Schulen durchgefihrt
wird, bedarf es eines vom Landesamt fir Schule und Bildung genehmigten
Projektantrages. Fur Erhebungen an 6ffentlichen Schulen im Freistaat Sachsen gilt die
Verwaltungsvorschrift Sponsoring, Spenden und Erhebungen an Schulen vom
23.07.2008.7¢ Danach ist eine Erhebung als wissenschaftliche Untersuchung definiert,
bei der Daten durch Befragungen, Beobachtungen oder durch Experimente mittels
Aufgabenstellung verarbeitet werden. Dabei missen die datenschutzrechtlichen
Belange gewahrt werden; die Belastung von Schulen, Schiller*innen und Lehrer*innen
muss wie oben aufgeflihrt ebenfalls zumutbar sein. Es missen, um eine Genehmigung
des LaSuB zu erlangen, folgende Unterlagen eingereicht werden: eine nachvollziehbare

Darstellung der wissenschaftlichen Untersuchung. Diese muss genaue Angaben Uber

"L vgl. VerbundFDB, 2021, VwV Ziffer VI.1
72 Vgl. VerbundFDB ebd., VwV Ziffer VI. 2
73 Vgl. VerbundFDB ebd., VwV Ziffer VI. 5
74 VerbundFDB ebd., VwV Ziffer VI. 1
75 Vgl. VerbundFDB ebd., VwV Ziffer |
76 Vgl. VerbundFDB, 2021, VwV Ziffer VL3
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die auftraggebende Stelle sowie (in diesem Fall) die durchfiihrende natirliche Person
(die Autorin), die betreuenden Mitarbeiterinnen der studentischen Einrichtung
(Westsachsische Hochschule Zwickau) sowie personenbezogene Daten im Auftrag des
Verantwortlichen beinhalten. Weiterhin muss die Art und Weise der Durchfihrung der
Erhebung sowie der Sinn und Zweck der wissenschaftlichen Untersuchung
nachvollzienbar dargestellt werden. Dazu z&hlen unter anderem Angaben zu
technischen und organisatorischen Maflinahmen zur Gewahrleistung der Sicherheit der
Datenverarbeitung. AufRerdem sollte der zeitiche Umfang des Aufwandes und der
Inanspruchnahme  der  Schulleitung, der  Schilerfinnen  sowie  deren
Personensorgeberechtigten, der Lehrkrafte und des sonstigen Personals beleuchtet
werden. Ein Zeitplan Uber den Ablauf der Erhebung, Entwirfe vom
Informationsschreiben fur die Schulleitung und den zu befragenden Personenkreis, bei
minderjahrigen Schiler*innen einschlieBlich  Anschreiben an die Personen-
sorgeberechtigten, wird ebenfalls bendtigt. Weiterhin sollte dem Projektantrag ein

Muster des verwendeten Fragebogens beigefuigt werden.””

AulRerdem wurden datenschutzrechtliche Bedingungen unter den Vorschriften der EU-
DSGVO zum Schutz natirlicher Personen bei der Verarbeitung personenbezogener
Daten fiir die Erteilung der Durchfihrungsgenehmigung eingehalten. Hier finden die
erganzenden Vorschriften des Séachsischen Datenschutzdurchfihrungsgesetzes
Anwendung. Weiterhin muissen die Betroffenen Uber die Erhebung ihrer
personenbezogenen Daten nach den MafRgaben der EU-DSGVO Art. 13 informiert
werden.”® Zur Verarbeitung personenbezogener Daten muss die Einwilligung der
betroffenen und minderjahrigen Schuiler und Schilerinnen sowie ihrer Sorgeberechtigten
unter der Einhaltung der Vorschriften nach EU-DSGVO Art. 7 eingeholt werden.” In
Anhang 1 ist der vollstandige Projektantrag mit allen Informationen Uber das Projekt mit
Darstellung aller Items (d. h. Elemente) des Online-Fragebogens von ,SoSci-Servey*

dargestellt.

Im § 6 Abs. 1 des Sachsischen Schulgesetzes werden Oberschulen wie folgt bezeichnet:
,Die Oberschule vermittelt eine allgemeine und berufsvorbereitende Bildung. Sie schafft
die Voraussetzungen fir eine berufliche Qualifizierung und bereitet Schiler mit

entsprechenden Leistungen, Begabungen und Bildungsabsichten auf den Ubergang an

77 Vgl. VerbundFDB, 2021, VwV Ziffer VL3
78 Vgl. VerbundFDB ebd., VwV Ziffer VI.1
79 Vgl. VerbundFDB ebd., vwV Ziffer VI.3, Anlage
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andere weiterfihrende Schulen vor.° Im § 63a Abs. 1 ,Schuldatenschutz” wird noch
einmal Bezug auf die Datenschutzrichtlinien genommen: ,Der Datenschutz an Schulen
in Offentlicher Tragerschatt richtet sich, soweit sich aus diesem Gesetz nichts anderes
ergibt, nach der Verordnung (EU) 2016/679 und den erganzenden Vorschriften des
Séachsischen Datenschutzdurchfiihrungsgesetzes. Die oberste Schulaufsichtsbehorde
wird ermachtigt, Einzelheiten der Datenverarbeitung durch Rechtsverordnung zu
regeln.®! Bezlglich der Regelungen in Sachsen zu Genehmigungsantragen wahrend
der Corona-Pandemie lasst sich festhalten, dass sich an den bestehenden Reglungen
nichts geandert hat. Es fanden lediglich Einzelfallprifungen statt, ob die Erhebung
sinnvoll ist. Es gilt jedoch regulér die Allgemeinverfiigung des Landes beziglich der
Regelungen der HygienemaRnahmen.®

1.4. Problemstellungen

Obwohl vielfaltige Problemstellungen durch den aktuellen Diskurs intensiv beleuchtet
wurden, haben die meisten Betrachtungen zum Thema Home-Schooling lediglich an der
Spitze des Eisberges gekratzt. Dass die Missstande wahrend der MalRnahmen gegen
die Ausbreitung der Corona-Pandemie schwerwiegende Folgen mit sich bringen, wird
erst mit differenzierten und intensivierten Betrachtungen deutlich. Dies bewiesen
beispielsweise die Ergebnisse der ifo-Studie. Bei einer Umfrage von tber 1.000 Eltern
von Schulkindern zu den Corona-bedingten SchulschlielBungen wurde ermittelt, dass die
Zeit, die Schulkinder mit schulischen Aktivitaten verbracht haben, wahrend Corona von
7,4 auf 3,6 Stunden taglich halbiert wurde. Wie bereits im aktuellen Forschungsstand
erlautert (s. Punkt 1.2.1.) ersetzten vor allem leistungsschwachere Schiler*innen das
Lernen durch passive Tatigkeiten. Weiterhin wurde festgestellt, dass ,/[...] acht von zehn
Grundschilern im Land hatten wahrend der Pandemie keinen wirklich digitalen
Unterricht [...]* hatten und sie ,[...] hatten nur Hausaufgaben geschickt bekommen, die

sie anschlieBend selbst erledigen mussten.

Dies fuhrt zu einer weiteren Problematik, welcher vermehrt Beachtung geschenkt

werden sollte. Die COPSY-1-Studie hat bereits ermittelt, dass aufgrund des

80 RevoSax, 2021, Artikel § 6, 1

81 RevoSax ebd., Artikel § 6, 2

82 vgl. VerbundFDB, 2021, VwV Ziffer |
83 WoRmann et al., 2020, p. 2

23


https://www.revosax.sachsen.de/vorschrift/17647

verminderten Unterrichtspensums die Gefahr bestehe, dass vor allem Kinder und
Jugendliche aus Risikofamilien ihre Motivation und Lernfreude verlieren kdnnten.®* Laut
den Ergebnissen ,, [...] seien auch die Schulen gefragt, regelméf3ig Kontakt zu ihren
Schilern zu halten und ihnen dadurch Wertschatzung und Aufmerksamkeit
entgegenzubringen.®® Bezuglich der bereits bekannten psychosozialen Auswirkungen
wéhrend des Home-Schoolings auf Kinder und Jugendliche kamen die Forscher*innen
zu dem Ergebnis, dass der Resilienzfaktor des Sicherheitserlebens eine grof3e Rolle
bezlglich der Bewaltigungsstrategien bietet. Hier wurde ermittelt, dass ,[...] wenn eine
Familie stabile Beziehungen bietet, wenn sich die Kinder aufgehoben und geschatzt

erleben, dann gucken sie auch optimistischer in die Zukunft.€®

Eine weitere Problematik, welche innerhalb der COPSY-Studie deutlich wurde, war,
dass die Mdglichkeit der Stressregulierung fur Kinder und Jugendliche aufgrund der
verminderten Moglichkeit zum Austoben auf Spielplatzen oder auch dem Treffen mit
Gleichaltrigen reduziert war.8” ,Dartiber hinaus entwickelten Kinder und Jugendliche
emotionale (z. B. Ubermalige Sorge oder Traurigkeit) und psychosomatische Symptome

(z. B. unerklarliche Kopfschmerzen oder korperlliche Schmerzen).“® — so die Forscher.

Dies wiederum hatte ein weiteres Problem zur Folge: Es traten psychosomatische
Auffalligkeiten im Zusammenhang mit dem verminderten Bewegungspensum und dem
damit einhergehenden verstarkten Medienkonsum auf. Der Sprecher des Verbands der
Berliner Kinder- und Jugendarzte erklarte diesbeziglich: ,Gewichtszunahme,
psychiatrische Erkrankungen, Zunahme der Bildschirmzeit - all das sind Konsequenzen
der Pandemie bei Kindem und Jugendlichen [...]. Immer mehr Kinder werden
zunehmend zu "Bildschirmhockern”. Auch die Gewichtszunahme vieler Kinder, in
Extremfallen um bis zu 30 Kilo, hange damit zusammen, dass das Schulessen - fir viele
die einzige gesunde Mahlzeit am Tag - wegfalle.®® Vor allem das Thema Essstérungen
sei besonders deutlich in den Vordergrund getreten. Die COPSY-Studie bestatigte
ebenfalls, dass seit Ende des ersten Lockdowns fast doppelt so viele Kinder und
Jugendliche mit Essstérungen behandelt werden. Besonders prasent sei hier die

psychische Erkrankung Magersucht.*®®

84 Vgl. Kaman et al., 2021, p. 319

85 Kaman et al. ebd., p. 320

86 Kaman et al. ebd., p. 321

87 Vgl. Ravens-Sieberer et al., 2021, p. 248
88 Ravens-Sieberer et al. ebd., p. 250

89 Sjebert, 2021

9 vgl. Gttel, 2021
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Einige weitere interessante Risikofaktoren wurden innerhalb der Studie ,Junge Deutsche
2021“ ermittelt. Diese thematisierte die Nichteinhaltung der Quarantéane-Maflinahmen zur
Eindammung der Pandemie. Der Jugendforscher Simon Schnetzer &uf3erte sich im
Rahmen der Studie wie folgt: , [...] Die tatsédchlich Unbedachten oder Riicksichtslosen
seien tendenziell eher ménnlich, wohnten eher in Kleinstddten und hétten eher ein
geringeres Bildungsniveau.“* Dass risikobehaftetere Schiler*innen vermehrt unter den
Einflissen der Pandemie und dem damit verbundenen Home-Schooling leiden und
inwieweit sich diese Faktoren tatsachlich auf die korperliche, psychische und soziale
Gesundheit junger Menschen auswirken konnten, wird somit innerhalb dieser

Problematiken deutlich.

2. Zielsetzung

Ziel dieser Ausarbeitung ist es, die einzelnen korperlichen sowie psychosozialen
Faktoren anhand des biopsychosozialen Modells in ihren Wechselwirkungen und
jeweiligen Einflissen differenziert zu beleuchten. Hier soll erfasst werden, welche
Risikofaktoren die mentale und korperliche Gesundheit von Kindern und Jugendlichen
wahrend des Home-Schoolings — aufgrund des COVID-19-Virus — inwieweit
beeinflussen. Ziel ist dabei auch, herauszufinden, welche risilienten Verhaltensmuster
besonders hilfreich zur Bewaltigung von belastenden Situationen, wie die einer globalen
Pandemie sind. Die Informationen dieser prekaren Situationen und Problemstellungen
verschiedener Studienergebnisse, flielen daher in die Untersuchungen ein. Des
Weiteren machen sie die Relevanz der im nachsten Punkt erdrterten Fragestellungen

und daraus abgeleiteten Hypothesen deutlich.

AuBerdem kann als zentrales Ziel dieser Untersuchung erachtet werden, zu Uberprifen,
ob eine signifikante Moderation bezlglich der Wirkung vom Home-Schooling auf die
biopsychosoziale Gesundheit — unter Beriicksichtigung der jeweiligen Resilienzfaktoren

- vorliegt. Der Moderator ist hier der adoleszente Altersbereich der 11- bis 17-Jéhrigen.

Eine weitere Absicht dieser Thesis ist, einen wissenschaftlichen Erkenntnisgewinn
anhand der Ergebnisse zu generieren, welcher an bisherige Studien anknipft. Daraus

sollen resultierende Handlungsempfehlungen formuliert werden, um Chancen und

91 Jahn, 2021
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Risiken fir die Leser*innen deutlich zu machen. Somit sollen auch eventuelle
Forschungslicken aufgedeckt werden. Im Allgemeinen ist der Appell, die Problematik
der Zielgruppe, welche im Zentrum der Untersuchung steht, einmal selbst zu
hinterfragen und sich bewusst zu machen, welche Herausforderungen (vielleicht auch
ihnen bekannte) Kinder und Jugendliche im Vergleich zu Erwachsenen wahrend der
Pandemie in der Realitat durchleben kdnnten.

3. Fragestellungen und Hypothesen

Vor dem Hintergrund der in Punkt 1.4. erlauterten Problemstellungen ergibt sich eine
Hauptfragestellung, welche zur Beleuchtung der Missstande analysiert werden soll.
Diese soll ebenfalls der im letzten Punkt erdrterten Zielsetzung zweckdienlich sein und

lautet wie folgt:

Hauptfragestellung: Welchen Einfluss hatte das Home-Schooling wéahrend der SARS-
CoV-2-Pandemie auf die biologischen, psychischen sowie sozialen Gesundheitsaspekte

von adoleszenten Kindern und Jugendlichen?

Bevor weitere Uberpriifungen in Form von Moderationsanalysen stattfinden konnen,
muss anhand von bivariaten Korrelationsanalysen geprift werden, ob innerhalb der
Hauptfragestellung der Thesis Zusammenhénge existieren. Grund fur die Testung ist
dabei, dass innerhalb der Planung der Berechnungen bereits von vornherein die
Moderationsvariablen auf ihre Wirksamkeit untersucht werden und somit berticksichtigt
werden konnen.®? Dabei ist das Ziel, die jeweiligen Zusammenhange zwischen der
Kontrollvariable des adoleszenten Altersbereiches sowie die Wirkung der
Pradiktorvariable des stattgefundenen Home-Schoolings auf die Kriteriumsvariablen der
biologischen, der psychischen und der sozialen Gesundheitsaspekte auf vorhandene
Korrelationen zu testen. Wie diese Korrelationen genau liber SPSS analysiert wurden,
wird in Punkt 4.3.3. (Bivariate Korrelationen) umfangreich beschrieben. Die Ergebnisse
sowie die grafischen Darstellungen der Rangkorrelationsanalysen nach Spearman®

sind in Punkt 5.2. (Ergebnisse der Korrelationsanalysen) dargestellt.

92 Vgl. Hilgers, Heussen & Stanzel, 2019, p. 1390
93 vgl. Schwarz, 2020
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Zur Beantwortung der Fragestellung wurden aufllerdem weitere Fragestellungen
formuliert, um die Kernpunkte differenziert unter die Lupe nehmen zu kdnnen. Dabei
stehen die Merkmale des adoleszenten Altersbereiches, die biopsychosoziale
Gesundheit sowie Faktoren der Resilienzforschung im Zentrum der Analysen, welche
bereits innerhalb der theoretischen Einordnung unter Punkt 1.2. umfangreich
herausgearbeitet wurden. Hierzu ist, wie in jenem Punkt bereits erlautert, zu erwéhnen,
dass die jeweiligen Faktoren des biopsychosozialen Modells alle indirekt miteinander
verbunden sind und die Gruppierungen sich inhaltlich somit in gewisser Weise

Uberschneiden.

Weiterhin werden anhand der Hauptfragestellung drei weitere Neben-Fragestellungen
abgeleitet. Diese haben zum Ziel, die beiden Wirkungspunkte der biopsychosozialen
Gesundheit sowie der jeweiligen Resilienzfaktoren differenziert zu analysieren und
statistisch zu priifen. Die Hypothesen ergeben sich unter anderem aus einer Ubersicht
zu den gesundheitlichen Auswirkungen der Corona-Pandemie auf Kinder und
Jugendliche des ,Gemeinsamen Bericht BMG und BMFSFJ Kabinettsitzung am 30. Juni
20214, Hier wurden risikobehaftete Gesundheitsbereiche gepriift, mit deren Hilfe die
formulierten Hypothesen konzipiert wurden. Dabei werden die Wirkungseffekte stets
vom adoleszenten Altersbereich der 11- bis 17-Jahrigen moderiert. Somit ergibt sich die
erste Neben-Fragestellung, welche zur Prufung des Moderationseffektes verwendet

wird:

F1: Wird die Wirkung vom Home-Schooling auf die biopsychosoziale Gesundheit vom

adoleszenten Altersbereich moderiert?

H1: Der Effekt vom Home-Schooling auf die koérperliche Gesundheit wird vom

adoleszenten Altersbereich moderiert.

Erschreckende Ergebnisse der zweiten Befragungsrunde der COPSY-Studie deuten
darauf hin, dass sich der Anteil der Kinder und Jugendlichen, die keinen Sport treiben,
innerhalb des zweiten Erhebungs-Zeitraums im Vergleich zur Zeit vor der Pandemie
verzehnfacht hat. Hier wurde deutlich, dass die Zahl der Kinder und Jugendlichen unter
15 Jahren, welche eigentlich Mitglied in einem Sportverein sind, sich im Jahr 2020

deutlich verminderte.®

94 Vgl. Gemeinsamer Bericht BMG und BMFSFJ, 2021, p. 1
9 Vgl. Arzberger, 2021
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Darum lasst sich festhalten, dass dem Home-Schooling eine zentrale Bedeutung im
Zusammenhang mit der korperlichen Gesundheit der Kinder und Jugendlichen zukommt
und somit zu vermuten ist, dass bei den Analysen eine signifikant negative Wirkung zu

verzeichnen sein wird.

H2: Der Effekt vom Home-Schooling auf die psychische Gesundheit wird vom
adoleszenten Altersbereich moderiert.

Im Mai 2021 legte das Robert-Koch-Institut ein Literaturreview zum aktuellen
Forschungsstand zur psychischen Gesundheit der deutschen Bevélkerung wahrend der
COVID-19-Pandemie vor. Ein wichtiges Ergebnis des Reviews zur Situation von Kindern
und Jugendlichen auf der Grundlage der Auswertung von insgesamt 17 Studien findet
hier Anwendung. Eine der sechs methodisch hochwertigen Studien ist die COPSY-
Studie, die in Punkt 4.3.1. genauer beleuchtet wird. Darin wurde festgestellt, dass Kinder
und Jugendliche aufgrund der COVID-19-Pandemie in einem hohen Mafl3 psychisch
belastet waren und diese Belastungen im Verlauf der Pandemie weiter angestiegen
sind.®® Aus diesem Grund lasst sich vermuten, dass ein signifikant negativer
Zusammenhang beziglich der Wirkung vom Home-Schooling auf die psychische

Gesundheit existiert, welcher vom adoleszenten Altersbereich moderiert wird.

H3: Der Effekt vom Home-Schooling auf die soziale Gesundheit wird vom adoleszenten

Altersbereich moderiert.

Auch hier kann eine erste Vermutung aufgrund der Ergebnisse der COPSY-Studie
nahegelegt werden: Die Stimmung in den Familien hatte sich durch die
Pandemiesituation verschlechtert. In diesem Zusammenhang berichteten 27,0 % der
befragten Kinder und Jugendlichen und 37,0 % der Eltern, dass die Streithaufigkeiten im
hauslichen Umfeld zunahmen.®” Aufgrund der niedrigen prozentualen Anteile der
Ergebnisse sowie der relativ niedrigen Anzahl der Strichproben der
Forschungsuntersuchung lasst sich vermuten, dass kein signifikanter Zusammenhang
zwischen dem Home-Schooling und der sozialen Gesundheit bei Kinder und

Jugendlichen zwischen 11 und 17 Jahren festgestellt werden kann.

Da es sich bei der Adoleszenzphase um die hauptsachliche Moderationsvariable der
Untersuchung handelt, lohnt es sich, diese genauer zu untersuchen. Bei der zweiten

Fragestellung soll daher nun gepriift werden, ob und inwieweit die biopsychosozialen

9% Vgl. Gemeinsamer Bericht BMG und BMFSFJ, 2021, p. 2
97 Vgl. Ravens-Sieberer et al., 2020, p. 828 — 829
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und resilienten Einflussfaktoren von dieser Theorie moderiert werden. Wie in Punkt
1.2.2. bereits beschrieben, gehen innerhalb des adoleszenten Altersbereichs der Kinder
und Jugendlichen verschiedene Entwicklungsaufgaben einher, welche von enormer
Bedeutung sind. Hierzu z&ahlen u. a. die Identifizierung von Zukunftsperspektiven und
das Empfinden von Sicherheit und Kontrolle. In puncto Risikobereitschaft war das
Verhalten von Jungen ubrigens beim Thema Substanzkonsum und bei adoleszenten
Madchen im Bereich Ernahrung auffalliger.®® Daraus ergibt sich folgende Fragestellung

und daraus resultierende Hypothesen.

F2: Hatte das Home-Schooling einen signifikant negativen Einfluss auf das

Gesundheitsverhalten von adoleszenten Jugendlichen?

H4: Das Home-Schooling hatte einen signifikanten Einfluss auf den Drogenkonsum

adoleszenter Jugendlicher.

Laut dem ,Global Drug Servey“ gaben ca. 40 % der 20.000 befragten deutschen
Teilnehmer*innen an, dass sie pro Woche haufiger Alkohol tranken, als noch zu Vor-
Corona-Zeiten. Als Ursache wurde hauptsachlich die Langeweile aufgrund der Zeit, die
sie mehr allein verbrachten, benannt. Auch beim Cannabis-Konsum wurde tendenziell
ein leichter Anstieg festgestellt.*®* Auch wenn diese Studienergebnisse sich nicht explizit
auf die adoleszente Altersgruppe beziehen, liegt dennoch nahe, dass Jugendliche
aufgrund ihres risikobehafteten Verhaltens zum Thema Substanzkonsum (s. Punkt
1.2.2.) ebenfalls einen signifikant positiven Zusammenhang (beziiglich der Wirkung vom
Home-Schooling auf den Konsum von Drogen in Abhangigkeit der gewahlten

Altersgruppe) aufweisen konnten.

H5: Das Home-Schooling hatte einen signifikanten Einfluss auf das Ernahrungsverhalten

adoleszenter Jugendlicher.

Innerhalb einer aktuellen Studie des RKI (5. Folgeerhebung der Studie Gesundheit in
Deutschland aktuell) wurde bekannt, dass das Kdrpergewicht bei Jugendlichen ab 15
Jahren im ersten Lockdown signifikant zunahm. Die Situation des Lockdowns wird in
diesem Rahmen auf die Corona-MalBhahme des Home-Schoolings systemisch

abgeleitet.

98 Vgl. Konrad, Fink & Uhlhaas, 2013, p. 32
99 Vgl. Global Drug Servey, 2020
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Auch beim BMI zeigte sich ein deutlicher Anstieg im Zeitraum April bis August 2020. Hier
lag der mittlere BMI mit 26,4 kg/m? ber dem adjustierten BMI von 25,9 kg/m?.1%°
Aufgrund dieser Ergebnisse lasst sich ein signifikant negativer Zusammenhang
beziiglich des Effekts von Home-Schooling auf das Erndhrungsverhalten in Abh&ngigkeit
des adoleszenten Altersbereichs vermuten.

H6: Das Home-Schooling hatte einen signfikanten Einfluss auf den wdchentlichen

Medienkonsum adoleszenter Jugendlicher.

Die JIM-Studie des Medienpadagogischen Forschungsverbunds Sudwest stellte zum
Thema Medienumgang der Kinder und Jugendlichen zwischen 12 bis 19 Jahren fest,
dass eine Steigerung der taglichen Online-Zeit von Jugendlichen zu verzeichnen war.
Die durchschnittliche Internet-Nutzung stieg im Jahr 2020 auf 258 Minuten an, wobei es
im Jahr 2019 lediglich 205 Minuten pro Tag waren.'®* In diesem Zusammenhang ist es
wahrscheinlich, dass auch im Jahr 2021 eine signifikante sowie negative Wirkung vom
Home-Schooling der Kinder und Jugendlichen auf die mediale Nutzung zu verzeichnen

ist.

Innerhalb der dritten Neben-Fragestellung sollen anhand der — wie bereits in Punkt 2.2.3.
zum Thema Resilienzforschung erlauterten — Einflisse verschiedene Resilienzfaktoren
auf ihre Korrelationen geprtft werden. Ziel ist hier, zu ermitteln, welche so genannten
Bewaltigungsstrategien wahrend des Home-Schoolings einen protektiven Einfluss auf
die Schulertinnen im adoleszenten Alter hatten. Laut der Resilienzforschung sind
zentrale Faktoren (bei denen es auch praktisch mdglich war, sie innerhalb der Interviews
abzufragen) u. a. der Optimismus der Schuiler*inneren, ihre mentale Geflhlsstabilitat
sowie ihre gestalteten Beziehungen — also ein stabiles familidres und soziales Umfeld
sowie das Treffen von Freunden.®> Diese Punkte werden innerhalb der folgenden

Fragestellung und den daraus resultierenden Hypothesen geprift.

F3: Welche Resilienzfaktoren haben einen protektiven Einfluss auf belastende

Lebenssituationen von Schiler*innen wéahrend des Home-Schoolings?

H7: Der Optimismus der Schilersinnen einen positiven Einfluss auf das

Belastungsempfinden wahrend des Home-Schoolings.

100 v/gl. Damerow et al., 2020, p. 7
101 vgl. Rathgeb & Schmid, 2020, p. 13
102 yvgl. Hoffman, Miiller-Hotop & Datzer, 2020, p. 11
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Laut einer Studie ,Jugend in Brandenburg 2020 — Auswirkungen der Corona-Pandemie®
bewaltigten Kinder und Jugendliche die Corona-Pandemie aufgrund ihres Optimismus
bisher Gberwiegend gut. An dieser reprasentativen Befragung, die zwischen dem ersten
und zweiten Lockdown stattfand, beteiligten sich 17.156 Kinder und Jugendliche
zwischen 12 und 22 Jahren. Sogar mehr als 90 % der Jugendlichen gaben an, dass sie
ihre Chancen auf eine gesicherte Zukunft als "eher hoch" oder "hoch" einschatzten.%?
Daraus abgeleitet lasst sich vermuten, dass der Optimismus einen protektiven Einfluss
auf die Mentalitat junger Menschen und demzufolge auch auf das Belastungsempfinden
wahrend des Home-Schoolings hatte. Somit lasst sich also ein signifikant positives

Ergebnis erwarten.

H8: Das Treffen wvon Freunden hatte einen positiven Einfluss auf das

Belastungsempfinden wahrend des Home-Schoolings.

Innerhalb der Studie des Deutschen Jugendinstituts (DJI) ,Kind sein in Zeiten von
Corona“ wurde bekannt, dass Kinder, die seltener ihre Freunde trafen bzw. weniger
Kontakt mit diesen pflegten, etwas haufiger emotionale Verhaltensprobleme
entwickelten, als Schiler*innen, welche dies haufiger taten.'** Die Score-Werte wurden
mit Hilfe des ,Strengths and Difficulties Questionnaire® (SDQ) erhoben. Dabei gaben
Eltern dieser benannten Kinder etwas haufiger an, dass ihre Kinder traurig sind und sich
Sorgen machen oder Angste haben.'® Dieses Ergebnis der DJI-Studie gibt Grund zur
Annahme, dass auch bei dieser Stichprobe ein signifikant positiver Zusammenhang
zwischen dem haufigen Treffen von Freunden sowie dem positiven Einfluss auf das

Belastungsempfinden wahrend des Home-Schoolings ermittelt werden kann.

H9: Ein harmonisches Zuhause hatte einen positiven Einfluss auf das

Belastungsempfinden wahrend des Home-Schoolings.

Innerhalb der Studie der DAK-Gesundheit zum emotionalen Befinden wahrend der
SchulschlieBungen gaben 24,0 % der Kinder an, haufig oder sehr haufig Streit in der
Familie zu haben und empfanden daher Traurigkeit.!°® In diesem Zusammenhang
innerhalb der Ergebnisse der COPSY-Studie empfanden 2 von 3 Schiler*innen das

Home-Schooling sowie das Lernen wahrend der Pandemie anstrengender als zuvor.%’

103 vgl. Sturzbecher et al., 2020, p. 1 -4

104 vgl. Rauschenbach, 2020, p. 38

105 vgl. Walper et al., 2021, p . 38

106 v/gl. DAK-Gesundheit, 2020, p. 6

107 vgl. Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf, 2020
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Die Hypothesen, die sich auf das biopsychosoziale Modell sowie die Theorie der
Resilienzforschung beziehen, richten sich jeweils an die Wirkungsbeziehungen in
Abhangigkeit der Pradiktorvariable (M), dem adoleszenten Alter (s. Punkt 4.3.4.
Moderationsanalyse). Wichtig ist hierbei, dass die jeweils gewahlten Variablen der
korperlichen sowie der psychosozialen Gesundheit die Voraussetzungen fur die

Intervallskalenqualitat der Variable ,Home-Schooling“ erfullen.

Dabei kann festgehalten werden, dass der Effekt vom Home-Schooling auf die
biopsychosoziale Gesundheit von dem adoleszenten Altersbereich der 11- bis 17-
Jahrigen moderiert und somit als Moderatorvariable bezeichnet wird. Die
biopsychosoziale Gesundheit ist hier die Kriteriumsvariable. Alle Variablen beinhalten
einzelne Faktoren, die anhand der gewdahlten Modelle und Thesen zur Prifung der
Hypothesen und somit auch zur Beantwortung der Fragestellung gewahlt wurden. Die
Variablen richten sich nach der Fragestellung und werden je nach Hypothese, je nach

Kategorien und einzelnen Faktoren des biopsychosozialen Modells vertieft.

Das konzeptionelle Pfaddiagramm (s. Abbildung 6) zeigt einen durch das adoleszente
Alter (M) moderierten Effekt vom Home-Schooling (X) auf die biopsychosoziale
Gesundheit (Y).

Adoleszentes Alter

|

Home-Schooling |——» | Biopsychosoziale Gesundheit

Abbildung 6: Eigene Abbildung des konzeptionellen Pfaddiagramms nach Hayes'%®

108 Hayes, 2018, p. 19
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4. Methodik

4.1. Stichprobenbeschreibung

Im Zentrum der Forschung stehen die beiden Oberschulen ,Clara Zetkin® und ,Gottfried
Pabst von Ohain“ in Freiberg, welche reprasentativ fiir den Raum Mittelsachsen stehen
sollen. Die Wahl fiel einerseits auf die ,Clara Zetkin“ Oberschule, da die Autorin an dieser
Oberschule selbst ihren Realschulabschluss absolvierte und somit auch ein
personliches Interesse innerhalb der Forschungsuntersuchung wahrend der
Erhebungskonzipierung bestand. Die Oberschule ,Gottfried Pabst von Ohain® wurde
gewdhlt, da der Vater der Autorin dort als Lehrer arbeitet und den Kontakt zur
Schulleitung herstellen konnte. Wie noch in Punkt 4.2. Vorgehen beschrieben wird, fand
eine Zielgruppen-Erweiterung zur intensivierten Generierung von Interviews statt. Daher
wurde die Studienpopulation auf Kinder und Jugendliche von anderen Schulen, welche
sich im adoleszenten bzw. im gewéhlten Alter von 11 bis 17 Jahren zum Zeitpunkt der
Erhebung befanden, erweitert. Diese werden in Punkt 4.1.3. (Andere Einrichtungen)
genauer beleuchtet.

Da die Schulen wahrend der SARS-Cov-2-Pandemie immer wieder zeitweise getffnet
oder geschlossen waren und teilweise im Wechselmodell stattfanden, konnte dies
schnell zu organisatorischen Verwirrungen fihren. Hier musste also ein Zeitpunkt der
Befragung abgepasst werden, in welchem sich die zu befragenden Schiler*innen
tatsachlich nicht im Prasenzunterricht befanden. In den folgenden Unterpunkten wird die

Zielgruppe genauer beleuchtet.

4.1.1. Oberschule ,Clara Zetkin® Freiberg

An der Oberschule ,Clara Zetkin® in Freiberg befanden sich alle Schiler und
Schiler*innen der Klassen 5 bis 9 — abgesehen von den Abschlussklassen — seit dem
26.04.2021 bis Anfang Juni des Jahres 2021 in hauslicher Lernzeit. Wéahrend der

COVID-19-Pandemie wurde der regulare Stundenplan weiterhin durchgeftihrt.1%®

109 vgl. Altmann, 2021
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Uber die sachsische Lemplattform ,LernSax“'*® wurden genauere Informationen und
Aktualisierungen zum Stundenplan, Vertretungsplan sowie Dateien beziiglich der
Hausaufgaben-Materialien veroffentlicht und zum Download bereitgestellt. Fur
technische Probleme mit der Plattform wurde eine Service-Hotline eingerichtet.*!*

Im Schuljahr 2018/2019 wurde hier die erste iPad-Klasse eingerichtet. Das Ziel war, die
Schuler auf die "digitale Welt" vorbereiten. Seitdem kam jedes Jahr eine weitere Klasse
hinzu, die mit ,Apple iPads“ ausgestattet wurde. Es existieren bereits in flunf
Klassenraumen Grof3monitore und Smartboards, die installiert wurden, damit nicht nur
an den ,Apple iPads” gearbeitet, sondern die Ergebnisse der Ausarbeitungen auch im
Klassenverband verglichen werden konnen. Auflerdem bietet die Oberschule ,Clara
Zetkin“ ein breitgefachertes Angebot der Schulsozialarbeit an. Der Fokus liegt hier auf
eigenstandigen sowie sozialpadagogischen Angeboten fur die Schiler*innen und ihre
Eltern. Des Weiteren sollen Eltern, Lehrer*innen und andere Institutionen auch
aufRerhalb der Schule in den padagogischen Prozessen mit einbezogen werden. Das
primére Ziel der Schule bleibt dabei aber vor allem, die Kinder und Jugendlichen in ihrer
individuellen Entwicklung zu unterstitzen und sie zu starken. Dabei sollen ihre
besonderen Ressourcen wahrgenommen und gefordert werden. Hier findet aul3erdem
Jugendsozialarbeit gemaf der 88 1, 11 und 13 SGB VIII statt.

Die allgemeinbildende Schule und Oberschule ,Clara Zetkin® agiert unter dem
padagogischen Leitbild und Motto: ,,/CH und WIR auf dem Weg in die Zukunft.” Die
Schulleiterin ist Frau Kreis.'*? Seinen Standort hat die 6ffentliche Einrichtung in der
Dornerzaunstral3e 2 in der Bahnhofsvorstadt der mittelsdchsischen Universitatsstadt
Freiberg (s. Abbildung 7). Der Schultrager ist die Stadt Freiberg.!?

110 vgl. Altmann, 2021
111 vgl. Altmann ebd.
112 vgl. Kreis, 2021
113 vgl. Deelfs, 2021
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Abbildung 7: Oberschule Clara Zetkin, Freiberg / Sa.*'*

4.1.2. Oberschule ,Gottfried Pabst von Ohain“ Freiberg

Im September 1990 6ffnete die Oberschule "Gottfried Pabst von Ohain" auf der Kurt-
Handwerk-Straf3e 3 in Freiberg. Genau wie bei der Oberschule ,Clara Zetkin“ gelten
auch hier zu Zeiten der COVID-19-Pandemie auf dem gesamten Schulgelénde konkrete
Hygienevorschriften. Unter anderem dirfen der Schulhof sowie die Lehrraume lediglich
mit Mund-Nasen-Schutz betreten werden. Der ausfiihrliche Hygieneplan kann Uber die
Website der Schule abgerufen werden. Die Oberschule ,Gottfried Pabst von Ohain® ist
eine von 12 UNESCO-Projekt-Schulen in Sachsen. Diese Projekt-Schulen haben das
Hauptziel, den allgemeinen Bildungs- und Erziehungsauftrag im taglichen Schulalltag zu
konkretisieren und zu integrieren. Dies soll durch Unterrichtsarbeit vor Ort geschehen.
Dabei qilt stets der Grundsatz: "Global denken, lokal handeln". Hier soll zwar keine
grundséatzliche inhaltliche und praktische Abgrenzung von anderen Schulen
vorgenommen werden, jedoch hat diese Schule den Anspruch, besondere
Anstrengungen im Hinblick auf die Umsetzung bestimmter Zielsetzungen im Unterricht
vorzunehmen. Dazu z&hlen hauptséachlich Punkte zur Verwirklichung des Schulalltags:
Menschenrechte sollen verwirklicht, Anderssein soll akzeptiert, die Umwelt soll

geschiitzt und gewahrt und Armut und Elend bekampft werden (s. Abbildung 8).'%°

114 Kreis ebd.
115 vgl. Baumgart ebd.
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Abbildung 8: Gebéude der Oberschule ,Gottfried Pabst von Ohain‘16

Des Weiteren wurde eine Reihe von Spendenaktionen mit dem Ziel ins Leben gerufen,
um bedurftigen Menschen gezielt Unterstitzungen zukommen zu lassen. Das Handeln
der UNESCO-Projekt-Schule ,Gottfried Pabst von Ohain“ erfolgt nach dem Vorbild eines
eigenen Leitbildes (s. Abbildung 9).

o ffenheit fir Probleme der Menschheit
H ilfsbereitschaft beim Lernen und im Schulalitag
A ufmerksamkeit als Grundvoraussetzung allen Lernens
I nteresse an anderen Kulturen und Lebensgewohnheiten

N eugier auf Neues und unsere Zukunft

Abbildung 9: Das Leitbild der UNESCO-Projekt-Schulent!”

Vor allem musisch-kulturelle Aktivitaten stehen dabei im padagogischen Vordergrund.
Dabei finden jahrlich verschiedene Veranstaltungen statt, beispielsweise das ,Fest
junger Talente“, Vorlesewettbewerbe oder das Weihnachtssingen. Dies wirkt sich
ebenfalls positiv auf das Lernen miteinander aus. AuRerdem besitzt die Oberschule
,Gottfried Pabst von Ohain“ einen Schulclub, welcher sich vor Beginn der Pandemie
erfolgreich dafur einsetzte, dass sich Schiler*innen nachmittags sinnvoll um ihre

Freizeitgestaltung kimmern kénnen.!8

116 Baumgart, 2021
117 Baumgart ebd., 2021
118 vgl. Baumgart ebd.
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4.1.3. Andere Einrichtungen

Trotz der wiederholten Aufrufe und Nutzung der E-Mail-Verteiler verlief die Generierung
der Teilnehmer*innen in den ersten Wochen des Befragungszeitraumes an den beiden
gewadhlten Oberschulen eher schleppend. Aus diesem Grund wurde die Zielgruppe auch
auf andere Oberschulen innerhalb der gewahlten Altersgruppen erweitert. Somit
nahmen insgesamt 105 Schiler*innen aus 16 verschiedenen Schulen teil. Unter der
Grundgesamtheit befanden sich 84 Realschiler*innen, 8 Hauptschuler*innen und 13

Schiler*innen, welche einer anderen Schulform zugehdrig waren (s. Tabelle 1).

Tabelle 1: Deskriptive Haufigkeiten der Schulform der Probanden''®

Schulform

Kumulierte

Haufigkeit

Prozent

Gilltige Prozente

Prozente

Gilltig

Hauptschule
Realschule
Anderes.

Gesamt

8
B84
13

105

76
80,0
12,4

100,0

76
80.0

100,0

76

Folgende Oberschulen im Landkreis Mittelsachsen waren in der Kategorie ,Anderes.*

vertreten: die Oberschule ,Clemens Winkler® in Freiberg, die Oberschule

.Bergstadtschule in Sayda, die Oberschule Niederbobritzsch in der Gemeinde
Bobritzsch-Hilbersdorf sowie die Oberschule in Rechenberg-Bienenmihle. Je ein
Schiler bzw. eine Schilerin waren darunter vertreten. Darunter befand sich auf3erdem
eine Schulerin der ,Stadtischen Realschule Essen-West* in Nordrhein-Westfalen. Des
Weiteren nahmen zwei Schiler*innen des ,Bernhard von Cotta“ Gymnasiums in Brand-
Erbisdorf an der Befragung teil. Weitere Gymnasiasten waren jeweils einmal den
Schulen ,Geschwister-Scholl-Gymnasium®“ und dem ,Julius-Weil3bach- Gymnasium® in
Freiberg, dem ,Martin-Luther-Gymnasium® in Frankenberg (alle sind im Kreis

Mittelsachsen verortet) sowie dem Gymnasium in Uslar (Niedersachsen) zugehdrig.

AuBerdem befand sich unter der Grundgesamtheit ein Schiler einer

berufsvorbereitenden  MalRnahme, eine Auszubildende der ,Medizinischen

Berufsfachschule am Universitatsklinikum Leipzig AO6R“ sowie ein Student.

119 Eigene Abbildung
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4.2. Vorgehen

Um das Vorgehen differenziert darzulegen, wird zunachst der zeitliche und planerische
Ablauf der empirischen Forschungsuntersuchung beschrieben.

Im Marz fanden erstmals umfassende Recherchen statt, um eine Themenkonzipierung
vorzunehmen. Wahrenddessen wurde die Fragestellung dieser Thesis aufgrund der
aktuellen Missstande entwickelt, welche mit Hilfe der gewahlten Paradigmen der
Moderationsanalyse generiert wurde. In Punkt 3 (Fragestellungen und Hypothesen) wird
diese Herangehensweise noch einmal genauer dargestellt. Weiterhin wurden, wie es in
guantitativen Untersuchungen dblich ist, untergeordnete Fragestellungen und daraus
abgeleitete Hypothesen entwickelt, um die Haupt-Fragestellung statistisch zu prifen.
Dazu wurde eine erweiterte Literaturrecherche verschiedener Studien betrieben, um
Aussagen oder Thesen von Wissenschaftlern, Fachzeitschriften oder von
Studienergebnissen herauszufiltern und daraus Hypothesen heranzuziehen. Diese
sollen im Laufe der Datenauswertung (s. Punkt 5.3. Prifung der Hypothesen) entweder
bestétigt oder abgelehnt werden.

AuBerdem fanden priméar vertiefte Literaturrecherchen statt, um einen thematischen
Rahmen zu finden und aufgrund der aktuellen Informationslage inhaltlich erste
Strukturen fur diese Ausarbeitung sicherzustellen, sodass ein ausreichender Umfang an
Quellen gewabhrleistet werden konnte. Die Autorin kontaktierte au3erdem u. a. die beiden
gewadhlten Oberschulen in Freiberg, bat um eine Teilnahme an der Online-Befragung
und bekam daraufhin die Bestatigung per E-Mail, dass die jeweilige Schulleitung sich
bereit erklarte, im Namen der Schule an der Befragung teilzunehmen. Beide Schulen
stellten zuvor die Voraussetzung an die Autorin, eine schriftliche Genehmigung des
LaSuB zur Durchfiihrung einer Befragung bei der Schulleitung vorzulegen. Dieser wurde
umfassend und mit Angabe aller Rahmenbedingungen Uber die Untersuchung gemalf3
den rechtlichen Vorgaben (s. Punkt 1.3.) an das Landesamt fiir Schule und Bildung
Standort Chemnitz Gbersandt. Die Bestéatigung kam nach wiederholten Nachfragen erst

nach einigen Wochen zustande (s. Anhang 2).

Wahrend dieses Zeitraumes wurde der Online-Fragebogen anhand der zu
beantwortenden Fragestellung sowie der Hypothesen auf der Plattform ,SoSci-

Servey“1? fertiggestellt. Daraufhin wurden 12 Pretests durchgefiihrt, darunter durch die

120 | ejner & Leiner, 2016
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betreuende Professorin der Westsachsischen Hochschule Zwickau, welche die
Befragung inhaltlich bestatigte und letzte Verbesserungsvorschlage tbermittelte. Diese
wurden eingearbeitet und somit konnte der Fragebogen nach einigen letzten Korrekturen
fertiggestellt werden.

Die Jugendlichen sollten wahrend der Befragung beantworten, wie ihr Alltag im
Lebensraum Schule wahrend der Pandemie aussah. Die Befragung ist dabei unterteilt
in die Abschnitte Studienpopulation, Home-Schooling und die biologischen, psychischen
und sozialen Faktoren. Die Schiler*innen hatten hierbei auch die Moglichkeit, Kritik an
der Home-Schooling-Strategie der Lehrer*innen sowie den allgemeinen Corona-
Regelungen zu uben. Die Online-Befragung wurde anonymisiert und teilweise tber die
Lehrersinnen an die Dbetreffenden Schiler*innen als Link verteilt. Der
Befragungszeitraum fand von Ende April bis Ende Mai statt. Zur Generierung der
Probanden wurden zwei Wunschgutscheine im Wert von jeweils 25 € unter allen

Teilnehmer*innen verlost.

Am 19.04.2021 wurde die Online-Befragung veroffentlicht. Daraufhin wurden die
Einladungen an die Schiler*innen mit persdnlichem Anschreiben unter dem Befragungs-
Link (https://www.soscisurvey.de/gesundheit_ SARS-CoV-2/) per E-Mail versandt. Die
Schulleitung der Oberschule ,Clara Zetkin“ Freiberg verteilte Flugblatter an die Eltern
ihrer Schuler und Schilerinnen und stellte den Link auf die Lernplattform ,LernSax“!?!
online. Die Oberschule ,Gottfried Pabst von Ohain“ in Freiberg versandte Einladungen
zur Teilnahme Uber die Schul-E-Mail-Adressen der Schiler*innen. Da nach den
urspringlichen vier Wochen des Befragungszeitraums gerade einmal eine gultige
Stichprobe von ca. 50 Teilnehmer*innen generiert werden konnte, wurde der
Befragungszeitraum noch einmal um eine Woche verlangert. Da trotz umfassender
Bemuhungen der Schulleitungen zur Verteilung des Links zur Online-Befragung nicht
genlgend Schiler*innen und Schiiler an der Forschungsumfrage teilgenommen hatten,

wurde eine Zielgruppenerweiterung durchgeftihrt.

Somit wurde die urspringliche Eingrenzung auf Proband*innen in sdchsischen Real-
und Hauptschulklassen auf alle Schuler*innen erweitert, die der geplanten Altersgruppe
von 11 bis 17 Jahren entsprachen. Weiterhin wurde ein offener Aufruf der Autorin tber
die Social-Media-Plattform ,Instagram® zur Teilnahme am Befragungsprojekt mit

Werbung fur den mdéglichen Gewinn der beiden Gutscheine gestartet, welcher noch

121 Altmann, 2021
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einmal die doppelte Grundgesamtheit der Studienpopulation erzielte. Wahrenddessen
die Befragung lief, wurde bereits begonnen, die Thesis zu verschriftlichen. Dabei fanden
zwischenzeitlich wiederholte Absprachen mit den Betreuern, Frau Prof. Dr. Gabriele
Buruck sowie Herrn Mirco Steudtner der Westsachsischen Hochschule Zwickau statt.

Der inhaltliche Ablauf beztglich der Verschriftlichung sah wie folgt aus: Nachdem einige
einleitende Worte zur Thematik formuliert wurden, sollte die Wahl des
Forschungsthemas begriindet werden. Hier wurde offengelegt, wieso sich die Autorin fur
genau diesen theoretischen Aspekt des Gesundheitswesens entschieden hat. Daraufhin
folgte die theoretische Einordnung der wissenschaftlichen Hintergriinde der Thesis,
welche als Grundlage fur die darauffolgenden Untersuchungen diente. Hier wurden
bisherige Studienergebnisse beleuchtet, um erstmals auf die bisher ermittelten

Problemstellungen aufmerksam zu machen.

Wissenschatftliche Modelle, die als Grundlage fir die Untersuchungen gewahlt wurden,
wurden in Punkt 1.2. bereits ausfuhrlich vorgestellt. Ziel war es dabei auch, bereits an
diesem Punkt deutlich zu machen, dass sich die Thesis in methodischer Hinsicht stets
auf die drei Hauptpunkte, der Adoleszenz, der biopsychosozialen Gesundheit sowie der
Resilienzforschung bezieht. Eine weitere Grundlage fir die Forschung bilden die in
Punkt 1.3. erlauterten rechtlichen Voraussetzungen. Bevor die genaue Methodik der
Arbeit beschrieben wurde, wurden in Punkt 3 die Hauptfragestellung der Masterarbeit,
die drei abgeleiteten Unterfragestellungen — welche sich ebenfalls an den drei in Punkt
1.2. dargestellten Modelle orientieren — sowie die daraus resultierenden Hypothesen,
erlautert. Daraufhin folgte im Methodikteil eine umfassende Stichprobenbeschreibung
der untersuchten Zielgruppe. Hier wurden die Institutionen beleuchtet, an denen sich die
befragten Schiler*innen zum Zeitpunkt der Befragung befanden. In den nachsten
Gliederungspunkten wird die Verfahrensbeschreibung der Untersuchung erortert sowie
die methodische Beschreibung der statistischen Auswertung (s. Punkt 4.3.
Verfahrensbeschreibung). Des Weiteren findet in Punkt 4.4. eine Darstellung der

Literaturrecherche statt.

Zur Validitdts- und Reliabilitatsprifung der verwendeten Variablen und Konstrukte
wurden folgende Verfahren verwendet: die Prifung auf das Kaiser-Meyer-Olkin-
Kriterium®?2, der Bartlett-Test auf Spharizitat zur Prifung der Nullhypothese!?® sowie

Reliabilitatsanalysen mit Hilfe des Cronbachs Alpha zur Bestimmung der internen

122 ygl. Hartas, 2010, p. 21
123 yvgl. Mohring & Schlitz, 2013, p. 3
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Konsistenz'?*. Diese werden in Punkt 4.3.5. angegeben. In Punkt 5 erfolgen daraufhin
umfassende Analysen der statistisch ermittelten Ergebnisse.

Statistische Analyseverfahren, die zur Prifung der Hypothesen Anwendung finden, sind
folgende Methoden: die Deskriptivstatisttk nach Diehl & Kohr'?®, die
Rangkorrelationsanalyse nach Spearman'? und natrlich die Moderationsanalyse nach
Hayes'?’. Diese Berechnungen wurden innerhalb von SPSS sowie mit Hilfe des
Programms ,PROCESS Procedure for SPSS, written by Andrew F. Hayes*'#®
durchgefuhrt. Zur Prifung auf Linearitdt wurden Graphen mit Hilfe von linearen
Regressionen dargestellt.'*® Um die Johnson & Neyman Graphen anhand der
signifikanten Moderationsanalysen darzustellen, wurde ein Rechen-Tool verwendet,
welches nach Eingabe der vorhandenen Daten der Variablen im Moderationsmodell die
Grafiken sowie deren Signifikanzregionen anzeigte.'*® AnschlieRend werden
formulierten Hypothesen gepruft und mit denen in Punkt 3 beschriebenen Vermutungen
auf ihre Bewahrheitung analyisert. Somit kdnnen in Punkt 5.3. die jeweiligen
Fragestellungen beantwortet und die Ergebnisse anschlieRend im darauffolgenden

Gliederungspunkt zusammengefasst werden.

Damit enden die statistischen Auswertungen und eréffnen somit den wissenschatftlichen
Diskurs, welcher sich aufgrund der ermittelten Ergebnisse ableitet. Dieser bezieht sich
vor allem auf die vielfaltigen politischen und gesellschaftlichen Belange, welche aus den
prekaren sozialen Gegebenheiten resultieren. Dabei soll unter anderem in Punkt 6.1. der
Erkenntnisgewinn beschrieben werden, welcher aus den vorliegenden Ergebnissen
hervorgeht. Dieser beinhaltet die theoretische Einordnung der Ergebnisse in die
Wissenschaft und den bisherigen Forschungsstand bereits vorliegender Studien, die
Grenzen der Untersuchung — welche innerhalb der Durchfilhrung und Auswertung
deutlich wurden — sowie die daraus resultierenden Handlungsempfehlungen fir die
Wissenschaft und Politik. Des Weiteren erfolgt innerhalb des Diskurses eine
Methodendiskussion sowie eine Erlauterung der Chancen und Risiken anhand der
dargestellten Erkenntnisse. Dazu wird ein Blick in die Zukunft getatigt, um zu erlautern,

welche Konsequenzen in den nachsten Monaten und Jahren aus der Problematik der

124 vgl. Krause, 2021

125 vgl. Diehl & Kohr, 2004, p. 22

126 v/gl. Bartholomew et al., 2002, p. 2
127 vgl. Hayes, 2018, p. 119

128 vgl. Hayes, 2017, p. 236

129 vgl. Draper & Smith, 2020, p. 8 — 10
130 vgl. Long, 2020
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Corona-Pandemie flr die Zielgruppe der Schiler*innen gezogen werden kdnnten. Im
Gliederungspunkt 7 wird daraufhin ein Fazit der Forschung gezogen, um die

Erkenntnisse der Untersuchung zusammenfassend dazustellen.

4.3. Verfahrensbeschreibung

4.3.1. Konzipierung des Fragebogens

Der Fragebogen beinhaltete insgesamt 49 Items, 14 Seiten mit je fiinfstufigen
Skalenwerten sowie freie Eingabemdglichkeiten, Ja/Nein-Fragen sowie Punkte, die
bestétigt bzw. angekreuzt werden mussten, um die Datenschutzrichtlinien, die
Einverstandniserklarung sowie die Teilnahme am Gewinnspiel zu bestétigen. Die Filter-
Einstellungen der Befragung wurden mit Beginn des Erhebungszeitraums automatisch
angepasst, sodass keine Fragebdgen aus Pretest und Fragebogen-Entwicklung mehr
verwendet wurden. Es wurden vor der Bearbeitung in ,SPSS* alle vorhandenen
Datensatze tbernommen und erst dort die Interviews nach Ausschlusskriterien gefiltert.
Der Interview-Kontext (MODE) betraf alle Probanden, welche die Fragebogen-URL
aufgerufen hatten. Ausgeschlossen wurden dabei bereits im Vorneherein getatigte
Pretests sowie Fragebogen-Entwicklungen (admin/debug). Prozente fehlender
Antworten sowie ein Minimum der zu bearbeiteten Seite wurden vorerst nicht
eingeschrankt. Des Weiteren wurden keine Anderungen beziiglich der Auswahl von
Teildatensatzen oder Anderungen an der Auswahl bzw. dem Ausschluss einzelner Félle
vorgenommen. Bei der Formulierung der Fragen und Antwortmdglichkeiten fand eine
Komplexitatsreduktion nach dem Prinzip der empirischen sowie padagogischen
Handlungsforschung statt, um die Verstandlichkeit fiir die Zielgruppe zu

gewahrleisten.*3!

Innerhalb der zu erfassenden Masterthesis wurde eine quantitative Befragung zur
biopsychosozialen Gesundheit von Jugendlichen durchgefihrt, um zu ermitteln, welche
Auswirkungen die Corona-Pandemie auf das Gesundheits- und Sozialverhalten sowie
die Psyche von Schiler*innen hat. Da die Lebenswelt ,Schule® im Zentrum der
Untersuchung steht, werden ca. 100 — 150 Mittel- und Hauptschiler*innen zwischen 10

und 17 Jahren Uber einen halbstandardisierten Online-Fragebogen befragt, ob sie sich

131 vgl. Haeberlin, 1991, p. 174
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zum Zeitpunkt der Befragung an einer Schule befanden. Wie in Punkt 4.3. Vorgehen
bereits erlautert, wurde eine Zielgruppen-Erweiterung vorgenommen, um mehr
Teilnehmer generieren zu kdnnen. Dies hatte im Endeffekt den Vorteil, erweiterte
Vergleiche der verschiedenen Schulgruppen, Schulformen sowie Altersgruppen
anstellen zu kénnen. Um die deskriptiven Berechnung anhand der Einschlusskritierien,
wie beispielsweise der adoleszenten Altersgruppe zu filtern, wurde ein Teildatensatz mit
gefilterten Fallen verwendet. Um den Fragebogen der Erhebung wissenschaftlich
fundiert zu erstellen, wurden thematisch passende Forschungsbefragungen bekannter

Studien herangezogen.

Die Forschung findet unter anderem in Anlehnung an die Ergebnisse der COPSY-
Langsschnittstudie (COPSY = Corona-und-Psyche) statt, welche die Auswirkungen und
Folgen der COVID-19-Pandemie auf die psychische Gesundheit von Kindern und
Jugendlichen in Deutschland untersuchte. Die Online-Umfrage fand erstmals unter der
Leitung von Prof. Dr. Ravens-Sieberer sowie durch die Mitarbeiter*innen der
Forschungsabteilung ,Child Public Health® des Universitatsklinikums Hamburg-
Eppendorf von Mai bis Juni 2020 statt. Die zweite Erhebungswelle wurde von Mitte
Dezember 2020 bis Mitte Januar 2021 durchgefiihrt.?*? Dabei wurden mehr als 1.000
Kinder und Jugendliche und mehr als 1.600 Eltern befragt.'*® Ziel der Studie war es,
verschiedene Einflussfaktoren zu identifizieren, welche die psychische Gesundheit von
Kindern und Jugendlichen in dieser Krisensituation férdern sowie daraus resultierende

Strategien fir Praventions- und Interventionsansatze abzuleiten.®*

Der Fragebogen der COPSY-Studie wurde anhand des Designs sowie der Methodik der
reprasentativen BELLA-Kohortenstudie konzipiert.'*® Deren umfangreiche Datensatze
sowie die bevélkerungsbasierten Referenzdaten der COVID-19-Pandemie wurden zu
Vergleichszwecken genutzt.**® Im Rahmen der BELLA-Studie (BELLA = Befragung zum
seelischen Wohlbefinden und Verhalten) wurden ebenfalls Kinder und Jugendliche
sowie deren Eltern mittels international etablierter Instrumente zur psychischen
Gesundheit und Lebensqualitat befragt. Die Forschung stellt des Weiteren ein
Zusatzmodul der Studie zur Gesundheit von Kindern und Jugendlichen in Deutschland

(KiGGS) dar, die im Rahmen der Bundesgesundheitsberichterstattung am Robert-Koch-

132 vgl. Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf, 2020
133 vgl. Ravens-Sieberer et al., 20214, p. 1

134 vgl. Ravens-Sieberer et al., 2021b, p. 2

135 vgl. Lange et al., 2018, p. 107

136 vgl. Krause et al., 2021, p. 76
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Institut durchgefiihrt wurde.*®” Die Basisdaten-Erhebungen beider Studien fanden von
2003 bis 2006 statt. Die BELLA-Studie beinhaltete eine reprasentative Unterstichprobe
der KiGGS-Studie von ca. 3.000 Kindern und Jugendlichen, welche zum Zeitpunkt der
Befragung zwischen 7 und 17 Jahren alt waren. Von 2004 bis 2008 erfolgten zwei
Nachbefragungen der BELLA Wellen 1 und 2 in Form von Frageb6gen und telefonischen
Interviews. Parallel zu KiGGS Welle 1 und KiGGS Welle 2 wurden ebenfalls BELLA-
Befragungen durchgefiihrt. Die BELLA Welle 3 fand von 2009 bis 2012 und die BELLA
Welle 4 von 2014 bis 2017 statt und hatten das Ziel, aufgrund der Ergebnisse Fragen
zum Verlauf von psychischen Erkrankungen im Kindes- und Jugendalter beantwortet zu
konnen.'®

Die KiGGS-Unterstichprobe umfasste ca. 3.500 jungen Menschen im Alter von 7 bis 31
Jahren. Neben Instrumenten zu psychischen Auffalligkeiten und Versorgung wurde
erstmals ein dynamisches Messinstrument — ein computer-adaptiver Test (CAT) — zur
Erfassung der gesundheitsbezogenen Lebensqualitat eingesetzt.’** Um die Belastung
der einzelnen Teilnehmenden zu minimieren, war es nicht moglich, ausreichend
detaillierte Daten zu allen gesundheitlichen Belangen zu erheben. Aufgrund dessen
wurde beschlossen, zusatzliche Module einzurichten, welche sich mit weiteren
spezifischen Gesundheitsaspekten befassen. So sollte sichergestellt werden, dass eine
reprasentative Teilpopulationen der Kernerhebung vorhanden war. Die weiteren Module
befassten sich mit den Themen kérperliche Leistungsfahigkeit, Umweltbelastungen und
Ernahrung. Alle Module wurden von externen Partnern konzipiert und finanziert. Die
BELLA-Studie wurde wiederum von der Deutschen Wissenschaftsstiftung (C. D.

Foundation) finanziert.4°

Gemall den Empfehlungen des ,International Consortium for Health Outcomes
Measurement“ werden international etablierte Fragebogen kombiniert eingesetzt.#
Der KIDSCREEN-10-Index (Gesundheitsbezogene Lebensqualitat) beinhaltet lediglich
10 Items und misst somit innerhalb weniger Minuten die generelle gesundheitshezogene
Lebensqualitait (HRQoL). Die Verteilung der Rohwerte des Fragebogens ist
intervallskaliert, entspricht der theoretisch zu erwartenden Normalverteilung und verfigt

somit Uber eine gute Trennscharfe entlang des HRQoL-Kontinuums.

137 vgl. Ravens-Sieberer et al., 2015, p. 651
138 vgl. Ravens-Sieberer & Kurth, 2008, p. 10
139 vgl. Otto, 2020, p. 19

140 vgl. Ravens-Sieberer & Kurth ebd.

141 vgl. ICHOM connect, 2017

44



Aufgrund seiner genauen internen Konsistenz (Cronbachs Alpha = 0.82) sowie der guten
Pretest-Reliabilitat (r = 0.73; ICC = 0.72) wird deutlich, dass der Index ein prazises und
stabiles Messinstrument darstellt. Der KIDSCREEN-10-Index ist in Anhang 3
abgebildet.}*? Er beinhaltet ebenfalls 5 verschiedene Skalenwerte. Des Weiteren wurde
der Fragebogen ,Strenghts and Difficulties Questionnaire“ (SDQ-D) verwendet, welcher
als einer der weltweit meistgenutzten Verfahren zur Erfassung von psychischen
Problemen bei Kindern und Jugendlichen erachtet wird. Er erfasst nicht nur Probleme
und Beschwerden, sondern geht ebenfalls auf Starken des Kindes ein. Der SDQ-D
wurde vom britischen Kinderpsychiater Robert N. Goodman zum Zweck des

,Selbstberichts-Inventarverhaltensscreening” entwickelt.**3

Die Zielgruppe sind Kinder und Jugendliche im Alter von 2 bis 17 Jahren. Insgesamt hat
sich gezeigt, dass der SDQ eine zufriedenstellende Konstrukt- und gleichzeitige Validitat
aufweist. Der Fragebogen besteht aus 25 Items und enthalt folgende 5 Subskalen:
.Emotionale Probleme®, ,Verhaltensprobleme®, ,Hyperaktivitat®, ,Verhaltensprobleme
mit Gleichaltrigen® sowie ,Prosoziales Verhalten®. Den Items sind jeweils 5 Skalenwerte
zugeordnet. Aus diesen Skalen wird ein Gesamtproblemwert, der einen Wert von 0 bis
40 annehmen kann, berechnet.** Ein Ausschnitt des verwendeten SDQ-D ist in Anhang
4 dargestellt.'*> Der SCARED-Fragebogen (Screen for Child Anxiety Related Emotional
Disorders) wird zur Diagnosefindung bei Kindern und Jugendlichen mit Angststérungen
verwendet. Anhand der Cronbachs-Alpha-Varianzanalyse weist der SCARED eine hohe
innere Konsistenz sowie Validitat auf und besitzt somit eine hohe Reliabilitat.'* Die Seite
2 des Screen for Child Anxiety Related Emotional Disorders, aus welchem Items flir den

Fragebogen der Forschung verwendet wurden, ist in Anhang 5 abgebildet.#’

Die meisten Items wurden jedoch aus dem Gesundheitsfragebogen fur Jugendliche
zwischen 14 und 17 Jahren der KiGGS-Studien generiert. Dieser war zwar nicht frei
zuganglich, konnte jedoch online beantragt werden und wurde der Autorin auf diesem
Weg vom Forschungsteam zugesandt (s. Anhang 6).24 Der Ausschnitt beinhaltet Items,

die fiir den Forschungsfragebogen dieser Thesis verwendet wurden.

142 vgl. Ravens-Sieberer, 2011

143 vgl. Goodman, 2005

144 Vgl. Goodman, Meltzer, & Bailey, 1998, p. 125

145 Vgl. Goodman ebd.

146 vgl. Weitkamp et al., 2011, p. 819

147 Measurement Instrument Database for the Social Sciences, 2012, p. 6
148 vgl. Wenchel, 2020
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Die Items weisen eine fuinfstufige Skalierung mit den Antwortméglichkeiten von 1 — ,Nie®,
2 — ,Selten®, 3 — ,Manchmal, 4 — ,Oft* bis 5 — ,Sehr oft“ auf. Die Skalen wurden von der

Autorin um den Wert 0 — ,Keine Angabe“ erweitert.

Des Weiteren gab es bei einigen Fragestellungen die Mdglichkeit, zu den getroffenen
Aussagen personliche Kommentare einzutragen. Zwischenzeitlich waren Ja/Nein-
Fragen erforderlich, um die Stichprobenpopulation deskriptiv zu beschreiben. Weiterhin
wurden offene Eingabefelder verwendet, um Informationen fiir eine zusammenfassende
Auswertung zu erheben, welche fur die Schulleitungen der beiden Freiberger
Oberschulen von Interesse sein kdnnen. Diese bezogen sich hauptsachlich auf Kritik
sowie Verbesserungsvorschlage an ihre Lehrer*innen beziglich des erlebten Home-
Schoolings. Darlber hinaus wurde das Belastungserleben der Schiiler*innen mithilfe
von einigen selbstentwickelten Items ermittelt. Hauptsachlich wurde sich bei der
Konzipierung des Fragebogens jedoch hauptséchlich an den KiGGS-Basiserhebungen

orientiert.1*°

4.3.2. Datenaufbereitung

Um innerhalb einer empirischen Studie die resultierenden Daten beschreibend
darstellen zu kénnen, wird die Deskriptivstatistik angewandt. Dabei sollen Erkenntnisse
gesammelt werden, welche auf der Basis der Stichprobendaten gewonnen wurden. Um
die Studienpopulation zu verallgemeinern, werden Methoden der Inferenzstatistik
angewandt. Ziel ist dabei, die erhobenen Daten zusammenfassend mit Hilfe von
grafischen Verfahren durch charakteristische Kennwerte oder MalRe zu beschreiben. Um
dies in passender Weise umzusetzen, werden Kennwerte fur die mittlere Auspragung
der Messwerte dargestellt. Dazu zéhlen beispielsweise der Mittelwert oder Unterschiede

der Streuung der einzelnen Messwerte.'*°

Um statistische Analysen durchfihren zu kénnen, wurde zuerst geprift, ob die zu
verwendenden Variablen dieselbe Codierung aufweisen. Wenn dies nicht so war,
wurden diese invertiert. Daraufhin wurden die Skalenwerte der Items transformiert, um
Mittelwerte zu bilden.*®* Nachdem die Daten fiir die Untersuchung geeignet aufbereitet

wurden, um eine zielgerichtete Auswertung sicherzustellen, war die erste Aufgabe, die

149 vgl. Haeberlin, 1991, p. 174
150 vgl. Holling & Gediga, 2011, p. 33 — 34
151 vgl. Goldberg et al., 2006, p. 84
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Daten aus einer Stichprobe zusammenfassend zu beschreiben und daraufhin in
Grafiken darzustellen. Die Deskriptivstatistik nach Diehl & Kohr eignet sich dazu in
besonderer Weise.'*> Ziel ist dabei, Uber mehrere oder alle Falle allgemeingultige
Aussagen treffen zu konnen. Dabei werden innerhalb der Deskriptivstatistik die
einzelnen Werte nicht separat betrachtet, sondern zusammenfassend beschrieben. Um
guantitative Daten zusammenfassend zu beschreiben, wird unter anderem die univariate
Deskriptivstatistik verwendet. Dazu werden die Haufigkeiten des Auftretens von Werten
und von Haufigkeitsverteilungen bestimmt, Kennwerte und ihre verschiedenen
Parametern dargestellt, um zusammenfassende Aussagen Uber die gesamte Stichprobe
treffen zu konnen. Beispiele dafir sind Male der zentralen Tendenz und auch

Streuungsmafe.s3

Der Signifikanztest ist ein klassisches statistisches Instrument zur Prufung von
Hypothesen zu nicht beobachteten Populationen. Dieser bezieht sich immer auf ein
gewahltes Hypothesenpaar. Dieses Paar besitzt jeweils eine Nullhypothese und eine

dazu passende komplementéare Alternativhypothese.*>*

Da sich die im Auswertungsteil stattfindenden deskriptiven Berechnungen auf eine
spezielle Altersgruppe beziehen, werden einige relevante Variablen fir die
Stichprobenanalyse in Untergruppen der Falle beschrankt. Dafiir wahlt man mit Hilfe
eines bestimmten Kriteriums einen Teil der Falle aus. Daraufhin filtert SPSS die
Variablen nach diesem Kriterium und verwendet fur alle darauffolgenden Analyseschritte
nur diese Auswahl. Bezlglich der Variable der Altersgruppe ist wichtig zu wissen, wie
diese gemessen wurde. Um die passenden Skalenwerte der metrisch skalierten
Moderationsvariable hinsichtlich der gewahlten Altersgruppe der 11- bis 17-Jahrigen
zuzuordnen, wurde diese unter der Option ,Transformieren - Umcodieren in andere
Variablen...“ umcodiert. Zuvor handelte es sich um die erhobenen Daten bezliglich der
Frage, in welchem Jahr die Schiler*innen geboren sind, worauf sie die Moglichkeit
hatten, zwischen der Option 1 (Jahr 2012) bis hin zur Option 10 (Jahr 2003) zu wahlen,
wobei die Option 11 abweichende Kommentare hinsichtlich des Geburtsjahr wiedergab.
Darum wurden die Variable so umcodiert, sodass innerhalb der neuen Variable
,<Adoleszenz_Bereich* lediglich die Werte 3 = 11 Jahre, 4 = 12 Jahre, 5 = 13 Jahre,
6 = 14 Jahre, 7 = 15 Jahre, 8 = 16 Jahre sowie 9 = 17 Jahre des gewahlten

152 vgl. Diehl & Kohr, 2004, p 3
153 vg|. Baltes-Gotz, 2018, p. 169
154 vgl. Killeen, 2005, p. 345
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Altersbereiches vorhanden waren. Daraufhin wurde diese Variable mittelwertzentriert
(Name = ,Adoleszenz_MEAN®), um darauffolgende Berechnungen durchfiihren zu
kénnen. Eine weitere Variable, welche teilweise ebenfalls innerhalb der Berechnungen
als Moderationsvariable verwendet wurde, war das Home-Schooling. Bei der Variable
S110 = ,Zuhause Unterricht® wurde die wochentliche Haufigkeit des stattfindenden
Home-Schoolings abgefragt. Hier hatten die Schiiler*innen zwischen den Optionen
1 -5 Tagen pro Woche zu wahlen, wobei dem Wert 8 eine freie Kommentaroption sowie
dem Wert 9 die Bedeutung ,Nie“ zugeteilt wurde. Diese mittelwertzentrierte Variable,
welche wiederum meist als Pradiktorvariable verwendet wurde, bekam den Namen
,Home-Schooling MEAN®. Beide Variablen finden innerhalb der folgenden

Berechnungen ebenfalls als Kontrollvariablen Anwendung.

4.3.3. Bivariate Korrelationen

Die Rangkorrelationsanalyse nach Spearman (auch als ,Spearmans Rho* bezeichnet),
welche bivariate Zusammenhéange prifen soll, berechnet den linearen Zusammenhang
zweier ungerichteter, monotoner sowie kovariierender Variablen. Eine weitere
Voraussetzung ist, dass unabhangige Beobachtungspaare vorliegen. Bei diesen
Analysen handelt es sich um ein Aquivalent der ,Korrelationsanalyse nach Bravais-
Pearson“ und findet in diesem Fall Anwendung, da die Voraussetzungen fir ein
parametrisches Verfahren aufgrund der verwendeten Variablen nicht erfullt werden
kénnen. Dieses nicht-parametrische Verfahren wird auch als "voraussetzungsfreies
Verfahren" bezeichnet, da dessen Anforderungen an die Messwert-Verteilung innerhalb
der Grundgesamtheit so gering sind, dass die Daten lediglich normalverteilt und
ordinalskaliert sein mussen. Da es sich innerhalb der Erhebung um eine kleine
Stichprobe mit einigen AusreiRern handelt, kann dennoch mit Hilfe dieses Verfahrens
eine Rangkorrelation berechnet werden.’®® Um in SPSS diese bivariaten Analysen
durchzufiihren, wird im Menu die Option ,Analysieren - Korrelation - Bivariat® gewahilt.
Hierbei wird ein zweiseitiger Test auf Signifikanz gewdahlt, da ein ungerichteter
Zusammenhang angenommen wird und signifikante Korrelationen ermittelt werden
sollen. Des Weiteren wird ein paarweiser Fallausschluss durchgefiihrt, um alle Falle zu

verwenden, welche flr beide Variablen gultige Werte aufweisen.*®

155 vgl. Hilgers, Heussen & Stanzel, 2019, p. 1390
156 vgl. Schwarz, 2020
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Falls bei den Ergebnissen der Korrelationskoeffizient rs > O vorliegt, existiert ein positiver
Zusammenhang und wenn rs < O ist, besteht ein negativer Zusammenhang. Wenn
wiederum rs = 0 ist, liegt kein Zusammenhang vor. Dabei nimmt der
Korrelationskoeffizient rs Werte zwischen -1 und +1 an. Hier ist zu beachten, dass je
dichter rs bei O liegt, desto schwacher ist der Zusammenhang und je n&her rs bei -1 oder
+1 liegt, desto starker ist der Zusammenhang. Die Ubergange bei der Bewertung sind
allerdings flie3end, wodurch die Beurteilung des Korrelationskoeffizienten an Relevanz
gewinnt.1>’

Die verwendeten Konstrukte wurden anhand von passenden Variablen zur Uberprifung
der jeweiligen Unterkategorien und zu Uberprifenden Hypothesen mittelwertzentriert.
Die Wahl der einzelnen Variablen ist auf relevante Items zurtickzufiihren, welche den
verwendeten wissenschaftlichen Fragebdgen entnommen wurden (s. Punkt 4.3.1.
Konzipierung des Fragebogens). Die jeweils gewahlten, miteinander kombinierten
Variablen wiesen dieselbe Codierung sowie den gleichen Wertebereich auf. Dabei
handelte es sich um die Likert-Skala. Die entsprechenden Reliabilitatswerte zur

Starkung der Skalen sind in Punkt 4.3.5. anhand der verwendeten Konstrukte erlautert.

4.3.4. Moderationsanalyse

Fur die Beantwortung der Fragestellungen bzw. zur Prifung der Hypothesen wird die
Moderationsanalyse herangezogen. Diese wird verwendet, um eine Beobachtung
vorzunehmen, inwiefern die Veranderung eines Regressors X zu dem erwartenden
Effekt auf ein Kriterium Y beeinflusst wird.’® Die Zielvariablen sind jeweils die
korperliche, die psychische sowie die soziale Gesundheit. Um die deskriptiven und
analytischen Verfahren durchzufihren und die vorhandenen Daten statistisch
auszuwerten, wird die statistische Software-Plattform ,IBM® SPSS Statistics”
verwendet. Hierbei werden die univariate Deskriptivstatistik sowie Regressionsanalysen
mit bivariaten Analysen und Kreuzanalysen durchgefthrt, um im Endeffekt méglichst

genaue Aussagen Uber die Datenerhebung treffen zu kdnnen.°

Zu diesem Zweck finden Moderationsanalysen, angepasst an die Thematik, statt. Wenn
die Starke eines Zusammenhangs von zwei Variablen durch eine dritte Variable bedingt

wird, spricht man von einer Moderationsanalyse. Ziel ist hierbei, die Frage nach den

157 vgl. Galbraith et al., 2002, p. 5
158 vg|. Baltes-Gotz, 2018, p. 50
159 vgl. Fickermann, & Edelstein, 2020, p. 8
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Bedingungen, unter denen die Variable X die Variable Y beeinflusst, zu beantworten.°
Hierbei handelt es sich um multiple, lineare Regressionsanalysen, welche mit Hilfe von
unabhéngigen Variablen erklart werden sollen. Diese beinhalten unter anderem die
Regressoren X1, ..., Xk, welche zur Erklarung der abhdngigen Variable Y, also dem
Kriterium, verwendet werden. Wenn gultige Vorraussetzungen fir die Berechnungen

gegeben sind, lautet die Gleichung im Allgemeinen wie folgt:

Y =B0+B1X1+B2X2+ ... + BkXk + €

Wenn eine Steigerung der Auspragung um den Wert 1 flr den Regressor X1 besteht,
wird sich die Erwartung fur das Kriterium um den Wert 31 erhdhen. Dabei ist es
wiederum unwichtig, durch welche Werte die anderen Regressoren in Konstanten
gehalten werden. Damit die Moderator-Beziehung innerhalb der Regressionsgleichung
integriert werden kann, muss eine Erweiterung des additiven Modells mit seinem
dazugehorigen Interaktionsterm stattfinden.®* Daraufhin wird eine Verbindung zwischen
den interagierenden Variablen durch eine Multiplikation hergestellt. Wenn zusétzlich
eine bivariate Fallprifung durchgefihrt werden soll, muss die Grundgleichung der
Addition mit dem Interaktionsterm B3X1X2 erweitert werden (s. Abbildung 10).162

F = ':R:: _Rlz}-"':k: "'k1)
C(1=RAN =k, =1)

Abbildung 10: Lineares Gleichungsmodell fur eine bivariate Fallprifung®?

Dass verschiedene Varianten der Anpassungsglte nur geringfliigig voneinander
abweichen, kommt vor allem bei komplexen Modellen haufiger vor. Aus diesem Grund
sollte stets das Modell mit der genaueren theoretischen Verankerung gewéhlt werden.
Selbst, wenn dieses schlechtere Anpassungswerte aufweist. Daraufhin werden — durch
das Einsetzen passender Moderatorvariablen innerhalb der Regressionsgleichung — die
Regressionsgeraden bestimmt.’®* Wichtig ist hierbei, dass die Variablen ,Home-
Schooling® und ,Biopsychosoziale Gesundheit® die Voraussetzungen fir die
Intervallskalenqualitat der Variable ,Adoleszentes Alter* erfillen. Dabei kann
festgehalten werden, dass der Effekt vom Home-Schooling auf die biopsychosoziale

Gesundheit von dem adoleszenten Altersbereich der 11- bis 17-Jahrigen moderiert und

160 vgl. Preacher, Rucker & Hayes, 2007, p. 185
161 vgl. Hayes, 2013, p. 51

162 v/gl. Albers, 2006, p. 260 — 261

163 Alpers ebd., p. 261

164 vgl. Aiken & West, 1991, p. 12
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somit als Moderatorvariable bezeichnet wird. Hier kann es im Ubrigen vorkommen, dass
der Pradiktor (Home-Schooling) sowie der Moderator (Adoleszentes Alter) ihre Funktion
tauschen und ihre Werte sich dabei ins Positive oder Negative verandern. Dies ist je
nach Situation gelegentlich nétig. In diesem Fall wiirde das bedeuten, dass sich ein
verstarktes oder vermindertes Pensum des Home-Schoolings in Verbindung mit einem
hoheren oder niedrigeren Alter voneinander abhéngig auf die biopsychosoziale
Gesundheit auswirken. Pradiktor und Moderator agieren dabei im statistischen Modell

perfekt symmetrisch.®

Um das Modell zu testen, soll die Kausalitat beider Variablen X = Home-Schooling und
Y = Biopsychosoziale Gesundheit Gber die Mediatorvariable M = Adoleszentes Alter
ermittelt werden. In der Publikation ,Applied multiple regression/correlation analyses for
the behavioral sciences” von Cohen werden diese Interaktionseffekte als ,[...] at the very
heart of thery testing in the social sciences. “®® beschrieben. Ziel ist dabei, dass innerhalb
der Organisationspsychologie so gut wie jede signifikante Theorie der Interaktionseffekte
mit beinhaltet ist. (s. Abbildung 11).%¢’

XW

Abbildung 11: Statistisches Modell der Moderationsanalyse nach Hayes'®®

Hier soll noch einmal verdeutlicht werden, dass wenn sich W um eine Einheit andert,
ebenfalls bei Y die Unterschiede, welche sich eigentlich durch X abgrenzen, beziiglich
der Einheit von b3 verandern. Diese beschreiben also im Endeffekt ebenfalls die
Interaktion von X und M zueinander.’®® Um die Berechnungen und Anpassungen
mehrstufiger sowie moderierter Mediationsmodelle — und in diesem Fall eines

Moderationsmodells — zu vereinfachen, bietet es sich an, die Funktion ,SPSS-Makro

165 vgl. Baltes-Gotz, 2018, p. 49
166 Cohen et al., 2003, p. 153

167 vgl. Aguinis, 2002, p. 207 — 208
168 Hayes, 2017, p. 236

169 vgl. Hayes et al., p. 235
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PROCESS" zu verwenden. Der Vorteil ist hierbei nicht nur, dass die Datenanalyse
deutlich unkomplizierter vonstatten geht, sondern dass aufgrund des Programms eine
deutliche Komplexitatsreduktion bei der Auswertung, Darstellung sowie Interpretierung
simulierter Daten ermdglicht wird. Der erste Schritt ist dabei die Identifikation und
Festlegung der Modellspezifikation.*"

Bevor das Modell angepasst werden kann, fihrt PROCESS automatisiert die
erforderliche und vollstandige Datenverwaltung durch. Dabei erfolgt eine gruppeninterne
Zentrierung von Pradiktorvariablen auf niedrigerer Ebene sowie das Erstellen neuer
Variablen, welche die Gruppierungs-Mittelwerte der Pradiktorvariablen enthalten. Des
Weiteren erfolgt eine Datenberechnung, bei welcher das SPSS-Programm fahig ist, eine
gleichzeitige Schétzung aller Parameter im Modell zu bertcksichtigen und
zusammenzufassen. Daraufhin 0Offnet sich ein Ausgabefenster, in welchem die
Ergebnisse in Gleichungen sowie in Form von ubergreifenden und internen Effekten
dargestellt werden. Das sogenannte ,Monte-Carlo-Konfidenzintervall® und weitere
indirekte Effekte werden dabei automatisch analysiert und bereitgestellt. Dabei ist ein
Index der moderierten Mediation involviert, der auch fir Modelle bereitgestellt werden
kann, an denen Moderatoren der Stufe 2 der indirekten Mediation beteiligt sind.'’* Beim
Output von PROCESS entsteht daraufhin folgende Syntax, welche die abhangige,

unabhangige und moderierende Variablen beinhalten:
process y=av /x=uv /w=mod /model=1/jn=1/plot=1 /modelbt=1

Die Voraussetzung fur eine sinnvolle Verwendung von PROCESS ist die vorherige
Prufung der relevanten Regressionsvoraussetzungen. Dazu zahlen beispielsweise die

Annahme der Existenz einer Normalverteilung sowie der Homoskedastizitat.*"2

Auch wenn das Bootstrapping bereits aufgerufen wurde, muss dies durchgefuhrt
werden. Besonders relevant ist aul3erdem die Prifung auf Linearitat. Durch PROCESS
3.x kbnnen partielle, vollstandig standardisierte, direkte, indirekte sowie totale Effekte fir
metrische Regressoren zur Beurteilung der Effektstarke vereinfacht berechnet werden.
Das ,Monte-Carlo-Konfidenzintervall® sowie die Bootstrap-Methode ermdglichen es
dabei, die Vertrauensintervalle fir partielle und vollstandig standardisierte indirekte

Effekte zu ermitteln.

170 vg|. Baltes-Gotz, 2018, p. 49
171 Vgl. Bauer et al., 2006, p. 142 — 143
172 vg|. Baltes-Gotz ebd., p. 52
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Fir dichotome Regressoren liefert PROCESS 3.x allerdings lediglich die
standardisierten Effekte.!’* Nachdem es installiert wurde, kann das PROCESS-
Dialogfeld gedffnet werden. Somit kdnnen im Options-Subdialog die Berechnung der
EffektstarkemalRe veranlasst werden. Im PROCESS-Kommando werden die
Effektstarkemalle Uber das Subkommando effsize=1 angefordert. Dabei werden die
jeweils passenden Subkommandos angegeben (s. Abbildung 12). Hier soll ermittelt
werden, ob die Wirkung vom Home-Schooling auf die eigene Einschéatzung der
korperlichen Gesundheit von dem adoleszenten Altersbereich moderiert wird. Die
Variablen in der Berechnung sind dabei: ,y = B101_ 01 / x = S110 / w =
Alter_Bereich_Adoleszenz /model = 1.

#2 PROCESS v3.5

Variables: Y variable:
& PsychGesundheit_ MEAN 1 E] | & KomerGesundheit_.. -
& SozialGesundheit_MEAN - Options

& Inteniew-Nummer (fortlaufend) [CA
a Seriennummer (sofern verwendet) ...
&4 Referenz (sofern im Link angegeb... Wediator(s) M.
'._a Fragebogen, der im Interview verw...
a Interview-Modus [MODE]

.{[3 Zeitpunkt zu dem das Interview beg. -
& Geschlecht[D102)

& Geburtstag [S103)

&4 Geburtstag: In einem anderen Jahr
& Wo lebst du? [S104] Covariate(s):
& Geschwister [S105]
& Geburtsland [S106]

| & HomeSchooling_ME...| Multicategorical

it

Long variable names

[4]

Model number: -
1 -

Confidence intervals

95 -

Moderator variable W:
Number of boolstrap samples é—l\ Adoleszenz MEAN
5000 h 4

Moderator variable Z:
[7] Save bootstrap estimates ‘ |

¥ :Bootstrap inference for model coemdemsﬁ Do not use PASTE button

[ ok ][ einfugen ||zuracksetzen | Abbrechen ||  Hife |

Abbildung 12: Prufung einer Moderation tber PROCESS v3.5 in SPSS!7#

Der gewahlte, spezielle Analysetyp wird durch das Subkommando ,MODEL" definiert.
Als Bootstrapping-Hohe muss ein Wert von 5.000 eingestellt werden. Diese
fallspezifische Durchfihrung orientiert sich am konzeptionellen Pfeildiagramm nach
Hayes in Anlehnung an die zu untersuchende Fragestellung dieser Thesis. Das Ziel bei

diesen Berechnungen ist, dass im Ausgabe-Feld — neben den Schatzergebnissen —

173 vg|. Baltes-Gotz, 2018, p. 52
174 Eigene Abbildung
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unter anderem auch die Steigungskoeffizienten der Regressionen von der kdrperlichen

Gesundheit im Zusammenhang mit dem Home-Schooling bestimmt werden.*"

Fur die Prufung der jeweiligen Hypothesen auf eine Moderation wurde das einfache
Moderationsmodell verwendet. Um dieses Modell berechnen zu lassen, wird die 1 unter
Model number gewéhlt. Weiterhin wird die Berechnung der Koeffizienten und
Standardfehler aller wichtiger Modellparameter mit Bootstrap angeklickt. Um diese zu
aktivieren, wird ,Bootstrap inference for model coefficients verwendet. Der Sinn der
Prifung ist, die Signifikanzregionen des Modells zu ermitteln. Dazu wird die Signifikanz
der einzelnen Koeffizienten geprift, um herausfinden, inwieweit die biopsychosoziale
Gesundheit, beeinflusst wird. Der Moderator-Effekt ist also gegeben, wenn das
standardisierte Regressionsgewicht der Interaktionsvariablen signifikant von Null
verschieden ist.1’® Die erforderlichen Priifungsschritte fiir die Auswertung fir PROCESS
in Punkt 6 sind hierbei:

»1. Ist der Interaktionsterm signifikant, sodass eine Moderation vorliegt?

2. Wurde diese Signifikanz Gber Bootstrapping abgesichert?

3. Wieviel zusatzliche Varianz wurde von dieser Interaktion ermittelt? [...J4""
Wenn sich die Moderatorvariable als signifikant erweist, sind folgende weitere Aktionen
durchzufihren:

» [...] 4. Eine grafische Darstellung der bedingten Regressionsgeraden.

5. Ein Hypothesentest der bedingten Regressionsgeraden.

6. Eine Darstellung der Signifikanzregionen nach Johnson & Neymann.“"®

Wenn keine signifikante Moderation festgestellt werden konnte, wird innerhalb aktueller
Literatur dazu tendiert, den Interaktionsterm zu entfernen und die Analyse daraufhin
erneut zur erweiterten Prifung der vorhandenen Effekte durchzufiihren.*”

Daraufhin  wird eine multiple lineare Regression durchgefihrt, um die
Regressionsgerade anhand der Koeffizienten-Tabelle zu begutachten und zu prifen, ob

eine Multikollinearitat vorhanden ist.&

175 Vgl. Baltes-Gotz, 2018, p. 45
176 vgl. Diebig & Kay, 2013, p. 68
177 Regorz, 2019, p. 1

178 Regorz ebd.

179 vgl. Hayes, 2018, p. 5

180 vgl. Warner, 2013, p. 22
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4.3.5. Verwendete Variablen-Konstrukte

Der Datensatz umfasste 86 gultige Falle, von denen einer ausgeschlossen wurde. Zur
Messung der Reliabilitat wurden Items verwendet, welche die gleiche Skala sowie ein
gemeinsames Konzept aufwiesen, um die Vergleichbarkeit zu gewahrleisten.®* Anhand
des  Kaiser-Meyer-Olkin-Kriteriums  soll ~ festgestellt  werden, ob eine
Hauptkomponentenanalyse durchgefiihrt werden kann und wird aus den partiellen
Korrelationen der Item-Paare — bzw. der Konstrukte der Variablen — berechnet.'®? Das
KMO-KTriterium betrug 0.567. Da einige Wissenschatftler hier einen Mindestwert von 0.5
empfehlen, konnen die Konstrukte als valide erachtet werden.*®® Mit Hilfe des Bartlett-
Test auf Spharizitat wird die Nullhypothese Uberprift, um zu ermitteln, ob die
Korrelationsmatrix eine Identitatsmatrix ist. Dies bildet die Grundlage, um eine
funktionierende Hauptkomponentenanalyse durchzufiihren (s. Tabelle 2).1%* Da der
Bartlett-Test mit p = .000 hochsignifikant ausfiel, kann mit den Untersuchungen der

Konstrukte fortgefahren werden.

Tabelle 2: Kaiser-Meyer-Olkin-Kriterium und Bartlett-Test auf Spharizitat der Konstrukte!8®

KMO- und Bartlett-Test
Mal der Stichprobeneignung nach Kaiser-Meyer-0lkin 567
Bartlett-Test auf Ungefahres Chi-Quadrat 190,245
Spharizitat df 66
Signifikanz nach Bartlett ,000

Mit Hilfe des Cronbachs Alpha fir die Subskala mit positivem Affekt (insgesamt 12
Fragen) wurde die interne Konsistenz bestimmt. Bei dichotomen Daten entspricht dies
dem Kuder-Richardson-20-Koeffizienten (KR20-Koeffizienten). Cronbachs a sollte
hoher als > .7 sein, um als akzeptabel zu gelten.'®® Die interne Konsistenz aller

verwendeten Konstrukte war sehr niedrig, mit Cronbachs Alpha = .35 fiir positiven Affekt.

Diese kann auf die geringe Stichprobe zurtickzufiihren sein. Um die Reliabilitdten der
einzelnen Variablen, welche zur Bildung der Konstrukte verwendet wurden, zu

verdeutlichen, werden diese innerhalb der nachsten zwei Unterpunkte anhand der

181 vgl. Blanz, 2015, p. 4

182 vgl. Hartas, 2010, p. 7

183 vgl. Cleff, 2015, p. 2

184 \v/gl. Mohring & Schlutz, 2013, p. 2
185 Eigene Abbildung

186 vgl. Hayes, 2021
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Konstruktionen  zur  Rangkorrelationsanalyse nach  Spearman sowie  zur

Moderationsanalyse dargestellt.

4.3.5.1. Konstrukte zur Korrelationsanalyse

Im Folgenden wird dargestellt, welche Konstrukte fiir die beiden Korrelationsanalysen
im Zusammenhang mit der Moderationsvariable ,Adoleszenz_ MEAN* (M = 6.41; SD =
1.804; Cronbachs a = .54) sowie der Pradiktorvariable ,Home-Schooling  MEAN®
(M =5.94; SD = 3.112; Cronbachs a = .65) verwendet wurden. Die Ergebnisse sowie die
dazugehorigen Grafiken sind in Punkt 5.2. (Ergebnisse der Korrelationsanalysen)

dargestellt.

Konstrukt ,,KérperGesundheit_ MEAN“ (M = 3.46; SD = .862):

e B101_01: ,Wenn ich an die letzte Woche zuriick denke, wirde ich meine
Gesundheit als gut beschreiben. (M = 3.85; SD = 1.035; Cronbachs a = .51)

e B101_03: ,Wenn ich an die letzte Woche zuriick denke, war ich voller Energie
und Ausdauer.“ (M = 3.07; SD = .943; Cronbachs a = .89)

Konstrukt ,,PsychGesundheit_MEAN“ (M = 3.01; SD =.621):

e P101_07: ,Wenn ich an die letzte Woche zurlickdenke, konnte ich mich selbst
gut leiden.“ (M = 3.27; SD = 1.045; Cronbachs a = .50)

e P101_14: ,Wenn ich an die letzte Woche zuriickdenke, habe ich mich nicht
traurig gefuhlt.“ (Werte wurden in positiven Bereich umcodiert) (M = 2.65; SD =
1.225; Cronbachs a = .61)

Konstrukt ,,SozialGesundheit_ MEAN“ (M = 3.52; SD =.699):

e S202 03: ,Wenn ich an die letzte Woche zurlickdenke, hatten wir keinen
schlimmen Streit zu Hause.* (Umcodiert) (M = 1.76; SD = .920; Cronbachs a =
.69)

e S202 _06: ,Wenn ich an die letzte Woche zurlickdenke, habe ich viel Zeit mit
Freunden verbracht.“ (M = 2.81; SD = 1.242; Cronbachs a = .58)

e S203_02: ,Gibt es jemanden, der dir Liebe und Zuneigung zeigt?“ (M = 4.05; SD
= 1.094; Cronbachs a = .46)
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4.3.5.2. Konstrukte zur Moderationsanalyse

Um die Moderationsanalysen in passender Weise zur Beantwortung der drei
Fragestellungen durchzuftihren, wurde das Home-Schooling als Préadiktor- und der
adoleszente Altersbereich als Moderator-Variable verwendet. Die Konstrukte der
Variablen Home-Schooling (,Home-Schooling_ MEAN“) und des adoleszenten
Altersbereiches der 11- bis 17-Jahrigen (,Adoleszenz_MEAN®) wurden bereits im
vorherigen Punkt 4.3.3. (Bivariate Korrelationen) zur Durchfuhrung der
Rangkorrelationsanalyse nach Spearman*®” beschrieben. Dort wurden ebenfalls die
Konstrukte der biopsychosozialen Gesundheit der korperlichen
(,KorperGesundheit MEAN®), der psychischen (,PsychGesundheit MEAN®) sowie der
sozialen Gesundheit (,SozialGesundheit MEAN) erklart, welche fir die Berechnungen
der ersten drei Hypothesen als Kriteriumsvariable Y verwendet werden, um auf eine
Moderation zu prifen. Somit ergeben sich die Variablen-Konstrukte der ersten drei

Hypothesen wie folgt:

Verwendete Variablen der Hypothese 1:

e X = Home-Schooling (,Home-Schooling MEAN*)
o Y = Korperliche Gesundheit (,KorperGesundheit MEAN®)
e M = Adoleszenter Altersbereich (,Adoleszenz_ MEAN®)

Verwendete Variablen der Hypothese 2:

¢ X = Home-Schooling (,Home-Schooling MEAN*)
e Y = Psychische Gesundheit (,PsychGesundheit_ MEAN®)
e M = Adoleszenter Altersbereich (,Adoleszenz_ MEAN*)

Verwendete Variablen der Hypothese 3:

¢ X = Home-Schooling (,Home-Schooling MEAN®)
e Y = Soziale Gesundheit (,SozialGesundheit_ MEAN)
e M = Adoleszenter Altersbereich (,Adoleszenz_MEAN")

187 vgl. Schwarz, 2020
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Da — wie in Punkt 3 (Fragestellungen und Hypothesen) beschrieben — weitere Faktoren
der Gesundheitsbelange der befragten Kinder- und Jugendlichen von Relevanz sind,
setzen sich die darauffolgenden verwendeten Kriteriumsvariablen aus folgenden
Konstrukten zusammen, welche jeweils wiederholt die gleichen Skalenwerte von 1 — 5
(nie, selten, manchmal, oft, sehr oft) und Codierungen aufweisen (s. Punkt 4.3.1.):

Verwendete Variablen der Hypothese 4:

e X = Home-Schooling (,Home-Schooling_ MEAN*)
e Y = Substanzkonsum (,Drug_ MEAN®: M = 1.38; SD = .606)
o B113_02: ,Wenn ich an die letzte Woche zuriick denke, habe ich Alkohol
getrunken.” (M = 1.73; SD = 1.202; Cronbachs a = .57)
o B113_03: ,Wenn ich an die letzte Woche zuriick denke, habe ich
Marihuana/Haschisch geraucht.” (M = 1.22; SD = .582; Cronbachs a =
49)
o B113_08: ,Wenn ich an die letzte Woche zuriick denke, habe ich
geraucht.”
(M = 1.20; SD = .570; Cronbachs a = .43)
e M = Adoleszenter Altersbereich (,Adoleszenz_ MEAN®)

Verwendete Variablen der Hypothese 5:

¢ X = Home-Schooling (,Home-Schooling  MEAN*)
e Y = Gesunde Erndhrung (,Erndhrung_ MEAN*: M = 3.25; SD = 1.017)
o B110_01: ,Wenn ich an die letzte Woche zurlick denke, habe ich mich oft
hungrig gefihit.“ (M = 2.93; SD = 1.244; Cronbachs a = .57)
o B110_02: ,Wenn ich an die letzte Woche zurlick denke, habe ich auf eine
gesunde Ernahrung geachtet.” (M =2.97; SD = 1.034; Cronbachs a = .56)
o B110_03: ,Wenn ich an die letzte Woche zuriick denke, habe ich wenig
Fast-Food und Snacks gegessen.“ (M = 2.67; SD = 1.183;
Cronbachs a = .59)
e M = Adoleszenter Altersbereich (,Adoleszenz_MEAN")
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Verwendete Variablen der Hypothese 6:

e X =Home-Schooling (,Home-Schooling_ MEAN*)
e Y = Medienkonsum (,Medien_MEAN“: M = 3.92; SD = .833)

o

B113_05: ,Wenn ich an die letzte Woche zuriick denke, habe ich
ferngesehen oder war auf Netflix.”

(M =3.71; SD = 1.016; Cronbachs a = .80)

B113_06: ,Wenn ich an die letzte Woche zuriick denke, habe ich mit der
XBOX/ PS4/ Nintendo/ Wii/ ... gespielt.. (M = 4.13; SD = 1.125;
Cronbachs a = .56)

B113_07: ,Wenn ich an die letzte Woche zurlick denke, war ich im
Internet oder auf Social Media (Instagram, Snapchat, ...)." (M = 3.27;
SD =1.434; Cronbachs a = .69)

e M = Adoleszenter Altersbereich (,Adoleszenz_ MEAN")

Um die Wirkung der in Punkt 1.2.4. erlauterten Resilienzfaktoren auf das individuelle

Belastungsempfinden der Schiler*innen zu Uberprifen, wurde fur die darauffolgenden

Berechnungen das Vorhandensein des Home-Schoolings als Moderatorvariable

eingesetzt. Das Belastungsempfinden wurde in den folgenden drei Hypothesen stets als

abhangige Variable verwendet. Dessen Wert ergibt sich aus dem Item S120_07: ,In der

letzten Woche habe ich das Home-Schooling als belastend empfunden. und P101_19:

.In der letzten Woche habe ich die Corona-Pandemie als belastend empfunden.*

Die unabhéngigen Variablen wurden wie folgt fr X innerhalb der folgenden Konstrukte

gewahlt:

Verwendete Variablen der Hypothese 7:

e X = Optimismus (,Optimismus_ MEAN*: M = 2.66; SD = 1.038)

o

P101_10: ,In der letzten Woche habe ich mir keine Sorgen gemacht, was
in Zukunft passiert.“ (M = 2.88; SD = 1.349; Cronbachs a = .54)
S120_10: ,In der letzten Woche war ich motiviert, etwas zu lernen.“ (M =
2.41; SD =1.198; Cronbachs a =.79)

e Y = Belastungsempfinden (,BelastungSchool_MEAN®: M = 2.56; SD = 1.258)

o

S120_07: ,In der letzten Woche habe ich das Home-Schooling als
belastend empfunden.” (M = 2.56; SD = 1.258; Cronbachs a = .62)
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o P101_19: ,In der letzten Woche habe ich die Corona-Pandemie als
belastend empfunden.” (M = 3.87; SD = 1.125; Cronbachs a = .56)
e M = Home-Schooling (,Home-Schooling_ MEAN*)

Verwendete Variablen der Hypothese 8:

e X = Treffen von Freunden (,Freunde_ MEAN“: M = 2.11; SD = .894)
o S203_05: ,Gibt es jemanden mit dem du dich treffen kannst, um dich
abzulenken?* (M = 4.15; SD = .976; Cronbachs a = .33)
o S202_06: ,Wenn ich an die letzte Woche zurtick denke, habe ich Zeit mit
Freunden verbracht.“ (M = 2.81; SD = 1.242; Cronbachs a = .42)
e Y = Belastungsempfinden (,BelastungSchool MEAN*)
e M = Home-Schooling (,Home-Schooling_MEAN)

Verwendete Variablen der Hypothese 9:

e X = Harmonisches Zuhause (,HarmonieFam_MEAN®: M = 2.86; SD = .438)
o S202_01: ,Wenn ich an die letzte Woche zurtickdenke, habe ich mich gut
mit meinen Eltern verstanden.” (M = 4.49; SD = .763; Cronbachs a = .53)
o S202_02: ,Wenn ich an die letzte Woche zuriickdenke, habe ich mich
Zuhause wohl gefuhlt.“ (M = 3.97; SD = .846; Cronbachs a = .57)
o S202_03: ,Wenn ich an die letzte Woche zurlickdenke, hatten wir keinen
schlimmen Streit Zuhause.“ (M = 1.76; SD = .920; Cronbachs a = .59)
e Y = Belastungsempfinden (,BelastungSchool MEAN®)
¢ M = Home-Schooling (,Home-Schooling  MEAN®)

4.4. Literaturrecherche

Die Literaturrecherche spielte sich hauptsachlich im Fachbereich des
Gesundheitswesens ab. Hier fanden inhaltliche Uberschneidungen statt, welche
innerhalb der sozialen, medizinischen und politischen Fachrichtungen zu verorten
waren. Dies ist auf die Interdisziplinaritit der Thematik sowie der jeweiligen
Allgemeingultigkeit der Forschungszweige zurlickzufiihren. Die Relevanz der zentralen
zu erforschenden Gesundheitsfaktoren sowie Bewaltigungsstrategien wahrend einer

Ausnahmesituation wie dem Home-Schooling ergibt sich hauptséachlich aus den
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Ergebnissen der 2020 veroffentlichten COPSY-Studie ,Psychische Gesundheit und
Lebensqualitat von Kindern und Jugendlichen wahrend der COVID-19-Pandemie“!®8, der
,COSMO*“-Studie'®, die ,JIM“-Studie’®, die ,Motorik-Modul-Studie“*®?, einer Studie des
ifo-Instituts’®?, der Studie ,Junge Deutsche 2021“'®* und aus Publikationen von
Medizinern und Psychologen.

Fur die Beantwortung der Forschungsfrage wird fiir diese Hausarbeit eine
Literaturrecherche nach Coopers Taxonomie durchgefiihrt (s. Abbildung 13).1% Cooper
unterscheidet bei dieser Theorie zwischen drei grundlegenden Dimensionen: dem Ziel
der Integration, der Identifikation zentraler Herausforderungen sowie der Kritisierung.
Der Fokus liegt hierbei stets auf den verschiedenen Ergebnissen, Methoden, Theorien
und deren Anwendungen. Innerhalb dieser Thesis nimmt die Autorin eine neutrale
Darstellung ihrer Perspektive ein. Die inhaltlichen Abdeckungen wurden innerhalb der
Ausarbeitung reprasentativ sowie zentral recherchiert. Bezlglich der fachlichen
Informationen, welche verwendet wurden, lasst sich festhalten, dass die Vollstandigkeit
der passenden Inhalte — aufgrund der sich stets wandelnden Aktualitat der Thematik
beziiglich des Corona-Virus und dem Pandemie-Geschehen — nicht génzlich mdglich
war.

Die Ganzheitlichkeit konnte auRerdem nicht gewahrleistet werden, da die Auswahl der
Literatur unsystematisch und subjektiv durchgefiihrt wurde. Die Inhalte der Recherchen
waren historisch, konzeptuell sowie methodisch organisiert, um einen mdglichst
informativen theoretischen Hintergrund innerhalb der Masterarbeit zu generieren.

Die mit der Hausarbeit zu erreichende Zielgruppe besteht aus Wissenschaftlern,
Fachleuten, Politikern sowie der Offentlichkeit. Es ist auRerdem festzuhalten, dass
aufgrund der Neuartigkeit der Pandemie, recherchierte Informationen schnell veraltet

waren.

188 vgl. Ravens-Sieberer et al., 2020, p. 828
189 vgl. Betsch, 2021

190 vgl. Rathgeb & Schmid, 2020

191 vgl. Steffen et al., 2020, p. 11

192 vgl. WoRmann, 2020, p. 40

193 vgl. Jahn, 2021

194 vgl. Cooper, 1988, p. 104
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Eigenschaft Ausprigungen

Fokus Ergebnisse Methoden [ Theorien Anwendung
Ziele Integration Kritisieren Herausforderungen
Perspektive neutrale Darstellung Einnahme einer Position
Abdeckung vollstindig vollstindig selektiv reprisentativ zentral
Organisation historisch konzeptuell methodisch
Zielgruppe Fachleute Wissenschaft [ Praxis/Politik Offentlichkeit

Abbildung 13: Taxanomie von Literatur-Reviews nach Cooper®

Die Literaturrecherche erfolgte des Weiteren lber die Datenbank ,,Google Scholar® und
Uber ausgeliehene Fachliteratur der Universitatsbibliothek der Technischen Universitat
Freiberg. Hier war die Nutzung kostenlos zugénglicher, wissenschatftlicher sowie nicht
veralteter Publikationen méglich. Die Verwendung von englisch- und deutschsprachiger
Literatur sowie die Begrenzung auf moglichst aktuelle Veroffentlichungen waren hier die
Einschlusskriterien.

Die wichtigsten, verwendeten Suchbegriffe der Literaturrecherche sind: ,COVID-19%
.Landemie®, ,Corona“, ,Home-Schooling®, ,Adoleszenz”, ,Resilienzforschung®.
Eingegebene Suchstrings sind ,Biopsychosoziales Modell*, ,Psyche Jugendlicher
wahrend Corona“, ,Psychische Belastung COVID-19% ,Kérperliche Gesundheit COVID-
194 ,Resilienzfaktoren Kinder und Jugendlicher”, ,Risikofaktoren wahrend COVID-19%,
,LCOPSY Studie Corona“, ,BELLA Studie®, ,PHQ Fragebogen®, ,SCARED Fragebogen®,
,KIiGGS Studien 1 und 2 sowie ,KIDSCREEN-10 Fragebogen®. Die Auswahl an
wissenschaftlichen Fragebdgen der ,Patient Health Questionnaire Fragebogen®
(PHQ)*®, der deutsche ,Screen for Child Anxiety Related Emotional Disorders
(SCARED)***" sowie der ,KIDSCREEN-10 Index Gesundheitsfragebogen fiir Kinder und
Jugendliche“®® wurden zur Konzipierung der Items und dem inhaltlichen Aufbau des fiir
die Forschung eigens erstellten Fragebogens verwendet. Besondere Beachtung finden
dabei die Ergebnisse der ,Child Public Health-Studien!®® sowie die Inhalte und
Fragebogen der ,KiGGS - Studie zur Gesundheit von Kindern und Jugendlichen“?®, die
die Mitarbeiter des Robert-Koch-Institutes der Autorin nach Anfrage personlich

zukommen lieRRen.

195 Becker, 2013, p. 2

19 vgl. Léwe, Zipfel & Herzog, 2002, p. 3
197 vgl. Weitkamp et al., 2011, p. 819

198 vgl. Ravens-Sieberer, 2011, p. 652
199 vgl. Ravens-Sieberer, 2020

200 v/gl. Wenchel, 2020
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Ausschlusskriterien waren Publikationen, welche vor mehr als zehn Jahren veréffentlicht
wurden. Die Grundlage fur den theoretischen Hintergrund beztiglich der Informationen
Uber COVID-19 stellte eine Recherche im April 2021 in der LitCovid-Datenbank von
PubMed dar.?®? Die angezeigten 54.745 Ergebnisse, welche lediglich durch die
Suchbegriffe ,Kids®, ,Mental health“ und ,Home Schooling“ ermittelt wurden, wurden auf
drei Studien extrahiert. Diese fanden inhaltliche Erwéhnung fur den theoretischen
Hintergrund.

Berlcksichtigung fanden wahrend der gesamten Literaturrecherche aufierdem
Publikationen sowohl zur aktuellen Pandemie als auch zu friheren Epi- und Pandemien
auf englischer und deutscher Sprache. Des Weiteren wurden Artikel gewahlt, welche
den Themenbereich der SchlieBung von Bildungs- und Betreuungseinrichtungen sowie
familiare Spannungen im hauslichen Umfeld thematisierten. Aul3erdem wurden aktuelle

Presseberichte Uber ,Google Search® von Marz bis Mitte Juni 2021 bertcksichtigt.

Die Zitationsrichtlinien beziehen sich auf die Information der Fachrichtung Psychologie
zum Zitieren und Erstellen von Literaturverzeichnissen nach APA 6. Edition von der
Studienkommission Psychologie der Technischen Universitat Dresden.?? Des Weiteren

wurden Fuf3noten verwendet, um den Lesefluss mdglichst wenig zu storen.

5. Ergebnisdarstellung

5.1. Deskriptive Statistik

In diesem Forschungsprojekt betragt die Grundgesamtheit in dem in ,IBM SPSS
Statistics Dateneditor” angewendeten ,DataSet1“-Datensatz mit dem Namen ,Datensatz
Masterarbeit.sav® N = 105. Da sich das Haupt-Einschlusskriterium auf die Adoleszenz
der befragten Schilerinnen und Schiler bezieht, kommt dem Alter innerhalb der
deskriptivien Untersuchungen hier ein besonderer Stellenwert zu teil. Das genaue
Geburtsdatum ware fur die Datenanalyse zwar genauer gewesen, jedoch ware dann die
Einhaltung der Datenschutzgesetze nicht mehr sichergestellt und die Anonymisierung
der Personen laut dem LaSuB nicht mehr gewahrleistet gewesen. Der bzw. die alteste

Teilnehmer*in der Grundgesamtheit war zum Zeitpunkt der Befragung 23 Jahre alt. Des

201 \/gl. Chen, Allot & Lu, 2020, p. 193
202 y/gl. Vanden Bos, 2010, p. 11
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Weiteren fielen jeweils ein/e Teilnehmer*in, welche 1999 und 2001 sowie drei Befragte,
welche im Jahr 2002 geboren waren, in die Kategorie der Ausschlusskriterien. Um das
Kriterium des gewdahlten Altersbereichs anzuwenden, wurde die Variable ,Geburtsjahr”
umcodiert. Dafur wurden zunachst die Aktionen ,Transformieren® und ,Umcodieren in

andere Variablen...“ angewandt. Nachdem die Variable in ,Adoleszenz_Bereich*
umbenannt wurde, wurde der Bereich der Werte 3 — 10 unter der Aktion ,Alte und neue
Werte..."* ausgewahlt. Das heil3t, dass Proband*innen, welche zwischen 2004 und 2010
geboren wurden, das adoleszente Alter von 11 bis 17 Jahren aufweisen und somit als
Einschlusskriterium Gbernommen werden. Das entspricht demnach dem Altersbereich,
welcher fir die Erhebungen relevant ist (s. Abbildung 14). Die Kurve im Histogramm
lasst keine Normalverteilung vermuten. Der Mittelwert des Alters betragt 6.41 (also ca.
in der Mitte zwischen 14 und 15 Jahren) mit einer Standardabweichung von 1.804. Die
neue Stichprobe beinhaltet also eine guiltige StichprobengréRe von N =86 (81,9 %). Dies
bedeutet im Umkehrschluss, dass N = 19 (18,1 %) der urspriinglichen Grundgesamtheit
als fehlend bzw. ungultig erachtet werden.

Histogramm

23 Wittelwert = 6,41
Std -Abw .= 1,804
N =BG

20

Haufigkeit

2,00 4,00 §,00 8,00 10,00

Adoleszenz_Bereich

Abbildung 14: Histogramm des guiltigen Altersbereichs der gewahlten Stichprobe?°?

Um die Haufigkeit des jeweiligen Geschlechts im adoleszenten Altersbereich zu
erheben, werden in der oberen Aufrufleiste folgende Befehle ausgefihrt: ,Deskriptive
Statistik > Kreuztabellen - Zeile = ,Geschlecht* > Spalte = ,Adoleszenz_Bereich* >

203 Eigene Abbildung
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OK?*. Dies ergab insgesamt 46 weibliche und 40 méannliche Schiiler und Schiilerinnen,
welche sich im adoleszenten Alter befanden. Darunter befanden sich 3 weibliche und 1
mannlicher 11-Jahriger, 4 weibliche und 10 mannliche 12-Jahrige, 6 weibliche und keine
mannlichen 13-Jahrigen, 12 weibliche und 10 mé&nnliche 14-Jahrige, 6 weibliche und 8
mannliche 15-Jahrige, 7 weibliche und 4 ménnliche 16-J&hrigen sowie 8 weibliche und
7 mannliche 17-Jahrigen. Der Mittelwert des Geschlechts der adoleszenten
Schiler*innen betragt M = 1.44 mit einer Standardabweichung von .499 (s. Abbildung
15). Ein weiteres Ausschlusskriterien waren Probanden, welche zum Zeitpunkt der
Befragung keine Haupt-, Real- oder Gymnasialklasse besuchten. Interviews von
Teilnehmer*innen, welche angaben, keine Schiler*innen zu sein, wurden vor Beginn der
Analysen bereits aus dem Datensatz aussortiert. Unter Bertcksichtigung von
Schiler*innen, welche evtl. ein Schuljahr wiederholt oder Ubersprungen haben, betragt

der zu transformierende Bereich fur gultige Werte 1 — 6, also die Klassenstufen 5 bis 10.

Balkendiagramm

12 Adoleszenz_Bereich

M3,00
W4 00
500
Hs,00
0700
Hs00
9,00

Anzahl

Weiblich Mannlich
Geschlecht

Abbildung 15: Teilnehmerzahl der Stichprobe nach Alter und Geschlecht?®*

Darunter besuchten 5,7 % (N = 6) die funfte Klasse, 9,5 % (N = 10) die sechste Klasse,
5,7 % (N = 6) die siebte Klasse, 38,1 % (N = 40) die achte Klasse, 13,3 % (N = 14) die
neunte Klasse und 19,0 % (N = 20) die zehnte Klasse. Darunter waren 8,6 % (N = 9)
Fehlwerte. Der Mittelwert betragt 4.104 mit einer Standardbweichung von 1.425 (s.
Abbildung 16).

204 Eigene Abbildung
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Balkendiagramm

10 Klassenstufe

Hs. Klasse
M6 Klasse
W7 Klasse
Ha. Klasse
9. Klasse
10, Klasse
Clanderes.

30

Anzahl

20

- - [

Hauptschule Realschule Anderes.

Schulform

Abbildung 16: Klassenstufen der adoleszenten Schiler*innen je nach Schulform?°°

Die Rucklaufstatistik im Zeitverlauf macht innerhalb der Abbildung 18 deutlich, dass zu
Beginn der Befragung, also ab dem 20.04.2021 bis zum 23.04.2021 eine recht rege
Teilnahme an der Online-Befragung zu bemerken war. Hier riefen mindestens ein/e
Proband*in und hodchstens 20 Teilnehmer*innen den Link zum Interview auf. Die
Teilnehmerzahlen flauten daraufhin trotz wiederholter Erinnerungsschreiben deutlich ab.
Am 05.05.2021 veroffentlichte die Autorin daraufhin den Befragungslink auf der Social-
Media-Plattform ,Instagram®, da der Befragungszeitraum aufgrund der geringen
Teilnehmerzahl verlangert werden musste. Innerhalb des Beitrags war nun ein deutlicher
Hinweis darauf vermerkt, dass zwei Gutscheine unter allen Teilnehmer*innen, welche
der Zielgruppe entsprechen, verlost werden. Infolgedessen stiegen die
Teilnehmerzahlen am selben Tag wieder stark an. Da der Beitrag lediglich 24 Stunden

offentlich war, sank die Rucklaufquote wieder deutlich (s. Abbildung 17).

Am 10.05.2021 wurde dann ein letzter Aufruf zur Teilnahme veroffentlicht, woraufhin 15
Probanden das Interview durchfihrten. Bis zum 15.05.2021, dem letzten Tag der
Befragung, ebbten die Teilnehmerzahlen dann komplett ab. Zur deskriptiven Darstellung
der schulischen Aktivitaten werden aus Griinden des Umfangs der Daten lediglich die

haufigsten Angaben dargestellt.

205 Eigene Abbildung
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20

15

Abbildung 17: Riicklaufstatistik der Online-Befragung auf ,SoSci-Servey 2

Bei dieser Auswertung handelt es sich um einen Teildatensatz, welcher durch das
Einschlusskriterium des adoleszenten Altersbereichs gefiltert wurde. Die Mehrheit von
23,3 % (N = 20) gab an, zu keinem Zeitpunkt wahrend der Corona-Pandemie im Home-
Schooling gewesen zu sein — gefolgt von 19,8 % (N = 17), welche aussagten, 5 Tage
pro Woche von Zuhause aus Unterricht gehabt zu haben. 15,1 % (N = 13) der
Schiler*innen, deren Schulen das Home-Schooling angeboten hatten, wurden meist mit
ca. 4 Unterrichtsstunden pro Tag von ihren Lehrern betreut. 11,6 % (N = 10)
kommentierten dabei unter anderem, dass ihr Unterricht im Wechselmodell stattfand.
Sprich: 2 Tage pro Woche fanden von Zuhause aus statt und die darauffolgenden 3 Tage
in Prasenz. In der darauffolgenden Woche fand dies umgekehrt statt, sodass sich die
Schiler*innen abwechselten und sich somit lediglich die Halfte der Klassen in den
Schulen aufhielt. Zwei Proband*innen erklarten auRerdem, sehr selten Unterricht zu
haben. Zwei weitere Schiler*innen gaben an, hdchstens 30 Minuten Unterricht pro
Woche wahrend des Home-Schoolings gehabt zu haben.

Die meisten Proband*innen, welche sich im Home-Schooling befanden (30,2 %; N = 26)
sagten aullerdem aus, 5 Tage pro Woche am im Home-Schooling stattfindenden
Unterricht teilzunehmen, davon nahmen jeweils 11,6 % (N = 10) zwischen 3 und 4
Stunden pro Tag teil. Die Mehrheit (22,1 %; N = 19) gaben jedoch bei dieser Frage einen
betreffenden Kommentar ab (s. Abbildung 18). Dabei wurde vor allem deutlich, dass
wenn Online-Unterricht angeboten wurde — was haufig nicht der Fall war — an den
Videokonferenzen uber bspw. ,Skype“ teilnahmen, sobald es von den Lehrer*innen

angeboten wurde.

206 \/gl. Leiner & Leiner, 2016 (Auswertung des Befragungsprojektes)
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Abbildung 18: Haufigkeit des Home-Schoolings pro Woche je nach Schule?®”

Des Weiteren kommentierten 2,4 % (N = 2) der Schiler*innen, meist zwischen 3 und 4
Stunden Unterricht pro Tag gehabt zu haben, was die Gesamtstatistik bereits bestétigte.
Darunter gaben 9,6 % (N = 8) Schiler*innen an, lediglich Aufgaben Uber schulische
Download-Plattformen (wie z. B. ,Sharepoint®, ,LernSax"“) zugeteilt bekommen zu haben,
die sie im Laufe der Woche losen sollten. 77,9 % (N = 67) der Schiler*innen gaben an,
einen eigenen Laptop/Computer zur freien Nutzung zur Verfligung zu haben. 14,0 % (N
= 12) erklarten, ein mobiles Endgerat zu Unterrichtszwecken — wie zum Beispiel das
ihrer Eltern — mitbenutzen zu durfen. 47,7 % (N = 41) erklarten, stets guten bzw.
ausreichenden Internetempfang zu haben, um optimal am Schulgeschehen wahrend
des Home-Schoolings teilnehmen zu kdnnen. Ein/e Schiler*in erklarte innerhalb der
Kommentarfunktion, dass — obwohl ihr/sein Internet sehr gut ist, die Plattform bzw. das
System des Ofteren abstiirzt, wenn zu viele Schilertinnen gleichzeitig an einer

Videokonferenz teilnehmen.

Bezlglich des Schuljahres 2020/2021 sagten 46,5 % (N = 40) der Proband*innen aus,
bereits mehr als 6 Leistungskontrollen zum Zeitpunkt der Befragung gehabt zu haben.
Dabei gaben 46,5 % (N = 40) an, mit Hilfe von schriftlichen Leistungskontrollen oder
Klassenarbeiten benotet worden zu sein. Daraufhin folgten 32,6 % (N = 28), welche
angaben, bewertete Hausaufgaben wahrend des Home-Schoolings abgegeben zu

haben, welche benotet wurden. 19,8 % (N = 17) der Schiiler*innen wurden aufgrund von

207 Eigene Abbildung
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mundlichen Vortragen bewertet. 2,4 % (N = 2) gaben eine Alternative an, wobei ein/e
Schiler*in aussagte, aufgrund aktiver Mitarbeit im Unterricht bewertet worden zu sein.
Die andere Person gab an, des Weiteren Benotungen mit Hilfe von Plakaten/Postern
erlangt zu haben.

58,1 % (N = 50) der Schilerschaft erklarten, in vielen verschiedenen Fachern
Hausaufgaben wahrend des Home-Schoolings aufbekommen zu haben. Dabei gaben
34,9 % (N = 30) an, im Durchschnitt 3 Stunden pro Tag und ca. 52,3% (N = 45) 4 Tage
pro Woche Aufgaben fir die Schule erledigt zu haben. Dabei erklarten 39,5 % (N = 34),
bei der Erledigung manchmal unterstiitzt zu werden, wenn sie Hilfe bendétigten. 83,7%
(N =72) der Proband*innen hatten immer ein eigenes Zimmer zur Verfligung, in welchem
sie die Moglichkeit hatten, zu lernen. 53,5% (N = 46) gaben an, wahrend der Pandemie
ihre Ruhe beim Lernen gehabt zu haben. Des Weiteren sagten die Schiler*innen mit
38,4 % (N = 33) aus, dass die Lehrer*innen oft Gberprift haben, was sie tatsachlich fir
die Schule erledigten. Bei 30,2 % (N = 26) uUberpriften ihre Lehrer sehr oft wahrend des
Home-Schoolings, ob sie ihre Hausaufgaben gemachten hatten. Ob die Schiler*innen
auch den Lernstoff verstanden, tberprtften diese Lehrer allerdings selten (34,9 %, N =
30). Im Durchschnitt kamen die Proband*innen dennoch oft (44,2 %; N = 38) gut mit den
gestellten Aufgaben zurecht.

Bezlglich der Nachfrage, wie die Proband*innen zum Zeitpunkt der Befragung die
vorherige Schulwoche empfanden, wurden folgende Ergebnisse ermittelt: Je 34,9 % (N
= 30) hatte der Unterricht selten und manchmal Spal3 gemacht und 40,7 % (N = 35)
empfanden den Unterricht manchmal als kompliziert, wobei 44,2 % (N = 38) nur
manchmal das Gefuhl hatten, etwas gelernt zu haben. 33,7 % (N = 29) waren dabei nie
motiviert, etwas zu lernen. 36,0 % (N = 31) gaben an, das Home-Schooling oft als
belastend zu empfinden. 54,7 % (N = 47) der Befragten wiinschten sich immer, wieder
regularen Prasenzunterricht zu haben. Verwendete Programme fiir den Online-
Unterricht waren: ,BigBlueButton“?® (8,4 %; N = 7), die Microsoft Softwares ,Outlook“?*®
(je 8,4 %; N =7), ,SharePoint*?* (6,0 %; N = 5) und ,Teams“?!! (3,6 %; N = 3), die Schul-
Cloud ,LernSax*?'? (3,6 %; N = 3), ,Zoom“®® (2,4 %; N = 2), die Webinar-Software

208 Richter, 2021
209 Orndorff, 2021a
210 Orndorff, 2021b
211 Orndorff, 2021c
212 Altmann, 2021
213 Yyan, 2021
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,edudip next‘®* (1,2 %; N = 1) sowie der Messenger ,Jitsi Meet“?'® (1,2 %; N = 1). Im
Ubrigen waren 9,3 % (N = 8) der befragten Schiiler*innen bereits einmal am COVID-19-
Virus erkrankt.

5.2. Ergebnisse der Korrelationenanalysen

Mit Hilfe der Rangkorrelationsanalyse nach Spearman (s. Punkt 4.3.3.) wurden bivariate
Analysen durchgefiihrt, um die Variablen — welche zur Hauptfragestellung zugehorig
sind — auf signifikante Interaktionen zu prifen. Hier wird in zwei Kategorien der Analysen
unterschieden: die Korrelationen zwischen der Moderator-Variable des adoleszenten
Altersbereiches auf die biopsychosozialen Gesundheitsfaktoren anhand des
biopsychosozialen Modells (s. Punkt 1.2.3.) sowie die Zusammenhange zwischen der
Pradiktorvariable des Home-Schoolings auf die genannten Kriteriumsvariablen der

korperlichen, psychischen und sozialen Gesundheitsfaktoren (s. Tabelle 3).

Tabelle 3: Korrelationen von Adoleszenz & Home-Schooling auf die biopsychosoziale Gesundheit?1®

Korrelationen

Karperliche  Psychische Soziale
Gesundheit  Gesundheit  Gesundheit
Spearman- Adoleszenter Korrelationskoeffizient 223 250 .069
Rho Altersbereich Sig. (2-seitig) .039 020 525
N 86 86 86
Vorhandensein vom Korrelationskoeffizient 254 -.189 -108
Home-Schooling Sig. (2-seitig) 019 083 323
N 85 85 85

Die Schiler*innen, welche sich zwischen 11 und 17 Jahren befanden, wiesen eine
moderate positive Korrelation bezuglich ihrer kdrperlichen Gesundheit auf (da |r| =
.30.2Y7), r = .233, p > .039. Zum Zweck der Anschaulichkeit werden die Korrelationen,

welche eine Signifikanz aufweisen dargestellt (s. Abbildung 19).

214 Kamper, 2021

215 1yov, 2020

216 Eigene Abbildung

217 ygl. Cohen, 1988, p. 102
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Laut dem Diagramm ist das Verhaltnis der Variablen ,Adoleszenz_ MEAN“ und

.KorperGesundheit_ MEAN" nach visueller Inspektion des Streudiagramms mit LOESS-

Glattung etwa linear, R? = 0.068.

Einfaches Streudiagramm von Kdérperliche Gesundheit Schritt: Adoleszenter Altersbereich
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Abbildung 19: Linearitat zwischen Adoleszenz-Bereich und korperlicher Gesundheit?!®

Sehr ahnlich erwies sich der Wert des Korrelationskoeffizienten bezlglich der

psychischen Gesundheit der Befragten, welche sich im adoleszenten Altersbereich

befanden. Beide Variablen korrelierten geringfligig positiv miteinander bei r = .250,

p >.020.

Das Verhaltnis der Variablen ,Adoleszenz. MEAN* und ,PsychGesundheit MEAN* war
mit 5,7 % aufgrund der LOESS-Glattung geringfiigig linear, R? = 0.057 (s. Abbildung 20).

AuRerdem ist interessant, dass keine signifikante Wirkung und nur eine sehr niedrige

positive Korrelation beztglich der sozialen Gesundheit der Schiiler*innen im gewahlten

Altersbereich ermittelt werden konnten, r = .068, p > .525.

218 Eigene Abbildung
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Psychische Gesundheit

Einfaches Streudiagramm von Psychische Gesundheit Schritt: Adoleszenter Altersbereich
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Abbildung 20: Linearitat zwischen Adoleszenz-Bereich und psychischer Gesundheit?'®

Weiterhin lassen sich nach Spearman folgende Ergebnisse feststellen: Die korperliche

Gesundheit der Schiler*innen wahrend des Home-Schoolings korrelierte minimal positiv

miteinander, r = .254, p > .019. Die Linearitat fallt auch hier ebenfalls mit 4,1 % gering
aus, R? =0.041 (s. Abbildung 21).

Einfaches Streudiagramm von Kérperliche Gesundheit Schritt: Vorhandensein vom Home-Schooling
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Abbildung 21: Linearitat zwischen Home-Schooling und korperlicher Gesundheit??®
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Die soziale Gesundheit zeigte im Zusammenhang mit dem Home-Schooling keine
Signifikanzregionen auf, wobei eine geringfliigig negative Korrelation zu verzeichnen
war, r = -.189, p < .083. Ebenso wenig konnte eine Korrelation zwischen der sozialen
Gesundheit im Zusammenhang mit dem stattfindenden Home-Schooling ermittelt
werden. Beide Variablen korrelierten minimal negativ miteinander, r = -.108, p < .323.
Hier betrug N = 85, somit konnte ein/e Schuler*in nicht bertcksichtigt werden.

5.3. Prufung der Hypothesen

5.3.1. Hypothesen zur Adoleszenz

Die Analysen beziglich des adoleszenten Altersbereiches kniipfen an dieser Stelle an
die Ergebnisse der Korrelationsanalysen nach Spearman’s Rho an, welche im letzten
Punkt dargestellt wurden. Hier soll nun ermittelt werden, ob tatséchlich eine signifikante
Korrelation des Moderationseffektes vorhanden ist. Die Berechnung beziehen sich an
dieser Stelle auf die Hauptfragestellung, welche anhand der folgenden drei Moderations-
Hypothesen zur Beantwortung dienen sollen. Ziel ist laut der Hauptfragestellung (s.
Punkt 3. Fragestellungen und Hypothesen) herauszufinden, welchen Einfluss das
Home-Schooling wahrend der SARS-CoV-2-Pandemie auf die biologischen,
psychischen sowie sozialen Gesundheitsaspekte von adoleszenten Kindern und

Jugendlichen hatte.

Die Ergebnisse wurden dabei, wie in Punkt 4.3.4. (Moderationsanalyse) erwahnt,
anhand des PROCESS-Programms in SPSS analysiert. Signifikante Ergebnisse der
Moderationsanalysen werden anhand der Johnson-Neyman-Diagramme grafisch

dargestellt.??

H1: Der Effekt vom Home-Schooling auf die korperliche Gesundheit wird vom

adoleszenten Altersbereich moderiert.

Eine Moderationsanalyse wurde durchgefiihrt, um zu bestimmen, ob die Interaktion
zwischen dem Home-Schooling sowie dem adoleszenten Altersbereich die kérperliche

Gesundheit signifikant vorhersagt. Das Gesamtmodell war signifikant, F(3, 81) = 5.35,

221 \/gl. Carden, Holtzman & Strube, 2017, p. 8
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p =.002, mit einer mittleren Varianzaufklarung von 19.69 %. Des Weiteren wurde
ermittelt, dass der adoleszente Altersbereich den Effekt zwischen dem Home-Schooling
und der korperlichen Gesundheit der Schuler*innen signifikant moderiert, AR2 = 9.31%,
F(1, 81) =10.02, p<.002, 95% CI[-0.015, -0.680]. In Anhang 8 ist die vollstdndige
Matrix abgebildet. Da sich das Modell als signifikant erwies, wurde ein Johnson &
Neyman Graph erstellt (s. Abbildung 22).

Wenn der Moderator au3erhalb des Intervalls [0.83, 6.20] liegt, ist der bedingte Effekt
von X auf Y signifikant, p < .05. Da die Farbb&nder die horizontale Nulllinie schneiden,
schlie3t das Konfidenzintervall Null mit ein. Dies bedeutet, dass der Effekt an diesem
Punkt nicht mehr signifikant ist. Damit lasst sich sagen, dass ab dem Altersbereich von
14 Jahren und 2,4 Monaten der Effekt vom Home-Schooling auf die korperliche

Gesundheit einen signifikant positiven Anstieg verzeichnet.
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Abbildung 22: Johnson & Neyman Diagramm zur Prifung der kérperlichen Gesundheit???
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Daher konnte man interpretieren, dass mit steigendem Alter der positive
Zusammenhang vom Home-Schooling auf die kdrperliche Gesundheit intensiviert wird.
Grund dafur konnte sein, dass sich mehr Schiler*innen in den eigenen vier Wanden
bewegten und Workouts betrieben, da sie nun mehr Zeit dafiur aufbringen konnten.
Jungere Jugendliche konnten dabei eventuell verstarkt auf Sport angewiesen sein, der
unter Anleitung (z. B. innerhalb von Vereinen oder Kursen) noch vor Beginn der

Pandemie stattgefunden hatte. Die Hypothese kann somit bestatigt werden.

H2: Der Effekt vom Home-Schooling auf die psychische Gesundheit wird vom

adoleszenten Altersbereich moderiert.

Innerhalb der Analysen der zweiten Hypothese soll ermittelt werden, ob die Interaktion
zwischen dem Home-Schooling sowie dem adoleszenten Altersbereich die psychische
Gesundheit signifikant vorhersagt. Die Ergebnisse der zweiten Hypothese sehen dabei
wie folgt aus: Das Gesamtmodell war signifikant, F(3, 81) = 3.71, p =.015, mit einer
hohen Varianzaufklarung von 31.92 %.

Interessant ist hier, dass hier keine signifikante Interaktion beziglich des adoleszenten
Altersbereiches, welcher den Effekt zwischen dem Home-Schooling auf die psychische
Gesundheit der Schiler*innen signifikant moderiert, vorliegt: AR2=2.08%, F(1,
81) =2.12, p =.149, 95% CI[-0.004, 0.036]. Beide Statistiken widersprechen sich also.
Die vollstéandige Matrix ist in Anhang 9 dargestellt. Hier sind weitere Forschungen nétig,
um eine genaue Aussage Uber den tatsachlichen Effekt treffen zu kbnnen. Daher wurde
gemal den Empfehlungen von Hayes der Interaktionsterm innerhalb einer multiplen

linearen Regression aus dem Modell entfernt.?

Dies fuhrte zu einem neuen Modell mit folgenden Haupteffekten: Es zeigte keine
signifikante Beziehung zwischen dem Home-Schooling, B = -0.058, p = .355, aber einen
signifikanten Effekt vom adoleszenten Altersbereich B =-0.736, p =.021, fir die
psychische Gesundheit der Schiler*innen.

Bei der beobachteten Wahrscheinlichkeit der moderierenden Effekte wird deutlich, dass
eine sehr geringe Effektstarke zwischen den Variablen zu verzeichnen ist (s. Abbildung
23). Da der Moderator innerhalb des Intervalls [-38.36, 6.75] liegt, ist der bedingte Effekt
von X auf Y signifikant. Auch hier schneiden die Bander die horizontale Nulllinie und

schlieRen somit das Konfidenzintervall Null mit ein. Da der Effekt an diesem Punkt nicht

223 \/gl. Hayes, 2018, p. 103
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mehr signifikant ist, kann interpretiert werden, dass bei den Befragten, welche unter 14
Jahren und 9 Monaten waren, ein negativer Effekt auf die psychische Gesundheit
existiert, welcher vom Home-Schooling beeinflusst wurde. Dies bedeutet demnach auch,
dass jungere Kinder und Jugendliche, welche sich seltener im Home-Schooling
befanden, eine bessere psychische Kondition aufwiesen.
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Abbildung 23: Johnson & Neyman Diagramm zur Prifung der psychischen Gesundheit??*

Da das Home-Schooling somit zwar einen negativen Effekt auf die psychische
Gesundheit aufweist, sich die Signifikanzregion jedoch lediglich auf den Altersbereich
der 11- bis 14-Jahrigen bezieht, kann die Hypothese nicht allgemeingultig fir das
adoleszente Alter von 11 bis 17 Jahren bestatigt werden. Das Home-Schooling hatte
einen signifikant negativen Einfluss, die Adoleszenz jedoch nur innerhalb eines

bestimmten Altersbereiches. Daher bewahrheitet sich die Hypothese lediglich zum Teil.

224 Eigene Abbildung
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H3: Der Effekt vom Home-Schooling auf die soziale Gesundheit wird vom adoleszenten

Altersbereich moderiert.

Nun erfolgt die Prifung der letzten Hypothese zur Haupt-Fragestellung. Die Prifung der
Hypothese drei hat das Ziel, zu analysieren, ob ein signifikanter Zusammenhang des
Home-Schoolings auf die soziale Gesundheit in Abhangigkeit des Adoleszenz-Bereiches
besteht. Hier waren die Ergebnisse des Gesamtmodells nicht signifikant, F(3, 81) = 2.23,
p =.091, mit einer sehr geringen Varianzaufklarung von 9,22 %.

Es lag keine signifikante Wirkung der moderierenden Effekte vor: ARz =0,63 %, F(1,
81) =.548, p = .461, 95% CI[-0.014, 0.032]. Beide Zusammenhdnge weisen eindeutig
keine Signifikanz auf.

Nach Entfernung des Interaktionsterms wurden folgende Haupteffekte ermittelt: Es
wurde keine signifikante Beziehung zwischen dem Vorhandensein des Home-
Schoolings, B =-0.024, p =.334, und dem adoleszenten Altersbereich, B =0.027,
p =.523, fur die soziale Gesundheit gefunden. Dies bedeutet, dass die Hypothese somit
abgelehnt werden kann: Das Home-Schooling hat keinen signifikanten Einfluss auf die
soziale Gesundheit der Schiler*innen zwischen 11 und 17 Jahren. In Anhang 10 kdnnen

anhand der Matrix dieser Moderation die geringen Effektstarken abgelesen werden.

5.3.2. Hypothesen zum Gesundheitsverhalten

H4: Das Home-Schooling hatte einen signifikanten Einfluss auf den Drogenkonsum von

adoleszenten Jugendlichen.

In diesem Auswertungspunkt sollen die Hypothesen zum Gesundheitsverhalten der
befragten Kinder und Jugendlichen Uberprift werden. Die Moderationsanalyse wurde
bei Hypothese 4 durchgefuhrt, um zu bestimmen, ob die Interaktion zwischen dem
Home-Schooling und dem Adoleszenz-Bereich den wichentlichen Konsum von Alkohol,
Zigaretten und Marihuana voraussagen kann. Die Ergebnisse des Gesamtmodells
erwiesen sich als nicht signifikant, F(3, 82) = 2.292, p =.084, bei einer niedrigen
Varianzaufklarung von 11,89 %. Auch hier konnte erneut kein signifikanter
Moderationseffekt nachgewiesen werden: AR2=0,01 %, F(1, 82) =0.719, p =.399,
95% CI[-0.055, 0.023]. Die Matrix kann in Anhang 11 begutachtet werden.

77



Nach Entfernung des Interaktionsterms wurden signifikante Beziehungen zwischen dem
Home-Schooling, B =-0.043, p = .040, sowie fur den Adoleszenz-Bereich, B =-0.083,
p = .020, fur den Substanzkonsum festgestellt.

Die Hypothese kann zwar in gewisser Weise bestatigt werden, da die Interaktionen
jedoch relativ uneindeutig sind sowie ein sehr geringe Varianzaufklarung aufweisen,
sollte dem Ergebnis in Bezug auf die Beantwortung der Fragestellung eine geringere
Gewichtung zu Teil werden. Ein weiterer Hinweis wére hier, dass beim Versuch, das
Diagramm darzustellen, kein Johnson-Neyman-Intervall gefunden werden konnte. Somit
ist festzuhalten: Das Home-Schooling hatte keinen eindeutigen signifikanten Einfluss auf

den Drogenkonsum adoleszenter Jugendlicher.

H5: Das Home-Schooling hatte einen signifikant negativen Einfluss auf das

Erndhrungsverhalten adoleszenter Jugendlicher.

Ahnliche Ergebnisse wurden bei Hypothese 5 ermittelt, da erneut die Interaktion der
Variablen — in diesem Fall die Voraussage des Effektes zwischen dem Home-Schooling
und den Adoleszenz-Bereich auf ein gesundes Ernahrungsverhalten der jungen
Menschen — zwar signifikant ausfiel, aber erneut kein Moderationseffekt festgestellt
werden konnte. Das Gesamtmodell wies folgende signifikante Interaktionen auf: F(3, 81)
= 2.973, p = .037, bei einer niedrigen Varianzaufklarung von 8,97 %. Allerdings konnte
hier wieder kein signifikanter Moderationseffekt nachgewiesen werden: AR2 = 0,06 %,
F(1, 81) =.422, p =.518, 95% CI[-0.055, 0.023]. In Anhang 12 sind noch einmal die
Daten innerhalb der PROCESS-Matrix dargestellt.

Die Prufung der Haupteffekte nach Hayes bestatigte die Ergebnisse: Es wurde zwar eine
signifikante Beziehung zwischen dem Home-Schooling, B = 0.073, p = .036, jedoch kein
Effekt zwischen dem Adoleszenz-Bereich, B =-0.110, p =.068, fir das gesunde
Ernahrungs-verhalten ermittelt. Um den widersprichlichen Effekt grafisch zu
verdeutlichen, wurde die Interaktion ebenfalls auf das Johnson-Neyman-Intervall gepruft
(s. Abbildung 25). Da der Moderator innerhalb des Intervalls [3.57, 6.71] liegt, ist der
bedingte Effekt von X auf Y signifikant, p < .05. Die Nulllinie wird nicht von der linearen
Geraden geschnitten.

Die Signifikanzregion bezieht sich hierbei auf Schiler*innen, welche mindestens 11
Jahre und 6,8 Monate und hochstens 14 Jahre und 8,5 Monate alt waren. Das Home-
Schooling hatte einen signifikant negativen Effekt auf das Ernahrungsverhalten der

Befragten, was einerseits die Hypothese bestétigt. Allerdings sind, wie bereits bei der
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Auswertung der Hypothese 4 festgestellt wurde, auch hier die Ergebnisse nicht
aussagekraftig genug, um die Hypothese eindeutig bestéatigen zu kbnnen.
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Abbildung 24: Johnson & Neyman Diagramm zur Prifung des Ernahrungsverhaltens?2®

Es kann also festgehalten werden: Das Home-Schooling hatte keinen eindeutig
signifikanten Einfluss auf das Erndhrungsverhalten der befragten Jugendlichen. Die

Hypothese kann lediglich fur die 11- bis 14-Jahrigen bestétigt werden.

H6: Das Home-Schooling hatte einen signfikanten Einfluss auf den wd&chentlichen

Medienkonsum adoleszenter Jugendlicher.

Die Analysen beziehen sich hier auf die Voraussage der Interaktion zwischen dem
Home-Schooling und dem adoleszenten Alter auf den wochentlichen Medienkonsum der
befragten Schuler*innen. Bezlglich der Ergebnisse des Gesamtmodells lasst sich
festhalten, dass keine signifikante Vorhersage existiert, F(3, 81) = 4.521, p > .005, bei

einer moderaten Varianzaufklarung von 14,23 %.
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Hier wurde aul3erdem ermittelt, dass das Alter den Effekt zwischen dem Home-
Schooling und dem wochentlichen Medienkonsum nicht signifikant moderiert,
AR2 =429 %, F(1, 81) =4.88, p >.005, 95% CI[0.004, 0.055]. In Anhang 13 ist die
Matrix abgebildet.

Nach Entfernung des Interaktionsterms konnten folgende Werte festgestellt werden: Es
wurde keine signifikante Beziehung zwischen dem Vorhandensein des Home-
Schoolings, B = -.095, p = .055 deutlich. Jedoch existierte ein signifikanter Effekt
beziglich der Korrelation zwischen dem adoleszenten Altersbereich, B =.117, p >.019,
fur den woéchentlichen Medienkonsum der Befragten. Demnach kann die Hypothese 6
wie folgt beantwortet werden: Das Home-Schooling hatte keinen signifikanten Einfluss

auf den wdchentlichen Medienkonsum adoleszenter Jugendlicher.

5.3.3. Hypothesen zur Resilienz

H7: Der Optimismus der Schiler*innen hatte einen positiven Einfluss auf das

Belastungsempfinden wéhrend des Home-Schoolings.

Die dritte Fragestellung beschéftigt sich mit den Resilienzfaktoren und soll anhand der
gewadhlten Kriterien ermitteln, ob personliche bzw. mentale Bewaltigungsstrategien sich
positiv auf das Belastungsempfinden in Abhangigkeit des stattfindenden Home-
Schoolings auswirken. Im Falle der 7. Hypothese beziehen sich die Berechnungen auf
die Interaktions-Voraussage zwischen dem Optimus und dem stattfindenden Home-
Schooling auf das individuelle Belastungsempfinden der Schiler*innen.

Im Gesamtmodell konnte ein hochsignifikanter Effekt festgestellt werden, F(3, 80) =
12.09, p =.000, bei einer annahernd starken Varianzaufklarung von 24,55 %. Jedoch
konnte keine signifikant positive Moderation ermittelt werden. Der Effekt vom
Optimismus auf das Belastungsempfinden wurde nicht vom Home-Schooling moderiert,
AR2 = 4,29 %, F(1, 81) = 4.88, p > .005, 95% CI[0.005, 0.145]. Die Interaktionen sind in
Anhang 14 dargestellt.

Nach der Entfernung des Interaktionsterms sahen die Werte des neuen Modells wie folgt
aus: Es konnte zwar kein Effekt zwischen dem Home-Schooling, B = 0.109, p = .118,
jedoch eine hochsignifikante Beziehung zwischen dem Optimismus, B = 0.488, p = .000,

fur das Belastungsempfinden der Schiler*innen ermittelt werden (s. Abbildung 25).
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Abbildung 25: Johnson & Neyman Diagramm zur Prifung des Optimismus?2®

Da der Moderator innerhalb des Intervalls [2.67, 110.51] liegt, ist der bedingte Effekt von
X auf Y signifikant, p < .05. Hierbei ist recht deutlich visualisiert, dass Schuler*innen,
welche optimistisch wahrend des Home-Schoolings waren, ein geringeres
Belastungsempfinden aufwiesen. Die Signifikanzregion bezieht sich dabei auf eine

Mindestdauer des Home-Schoolings von mehr als 2,67 Tagen pro Woche.

Das Home-Schooling wies somit zwar keinen signifikanten Moderationseffekt auf, jedoch
wurde besonders deutlich, dass der Optimismus einen signifikant positiven Effekt auf
das individuelle Belastungsempfinden der Schiiler*innen hatte. Da eine optimistische
Grundeinstellung auch auf prekare Lebenslagen (wie eine globale Pandemie) bezogen

werden kann, wird die Hypothese somit dennoch bestatigt.
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H8: Das Treffen von Freunden hatte einen positiven Einfluss auf das Belastungs-

empfinden wahrend des Home-Schoolings.

Fur Hypothese 8 wurde analysiert, ob das Treffen von Freunden einen positiven Effekt
auf das Belastungsempfinden der Schiler*innen hatte, welche sich im Home-Schooling
befanden. Die Voraussagen im Gesamtmodell fielen eindeutig nicht signfikant aus,
F(3, 80) = 1.86, p = .143, mit einer niedrigen Varianzaufklarung von 5,80 %. Aul3erdem
lag keine signifikante Moderations-Interaktion vor, AR?=1,15 %, F(1, 80)=1.31,
p =.257, 95% CI[-0.047, 0.143]. Die Matrix hierzu findet sich in Anhang 15 wieder.

Nach der Entfernung des Interaktionstermes, sahen die Werte des neuen Modells wie
folgt aus: Es konnte keine signifikante Beziehung zwischen der Haufigkeit der Treffen
mit den Freunden, B =0.174, p =.348, noch zwischen dem stattfindenden Home-
Schooling, B =0.088, p = .057, fur die soziale Gesundheit ermittelt werden.

Die Hypothese kann somit abgelehnt werden: Das Treffen von Freunden wirkte sich nicht
signifikant positiv auf das Belastungsempfinden der Schiler*innen wéahrend des Home-

Schoolings aus.

H9: Ein harmonisches Zuhause hatte einen positiven Einfluss auf das

Belastungsempfinden wahrend des Home-Schoolings.

Innerhalb der letzten Hypothese sollte ermittelt werden, ob ein harmonisches Zuhause
einen positiven Einfluss auf das Belastungsempfinden der Schiler*innen wéhrend des
Home-Schoolings hatte. Auch hier ergaben die Ergebnisse im Gesamtmodell, dass
keine Signifikanz vorliegt, F(3,80) = 1.89, p=.137, mit einer niedrigen
Varianzaufklarung von 6,91 %. Des Weiteren konnte kein signifikanter Moderationseffekt
festgestellt werden, AR2=1,73 %, F(1, 80)=1.71, p =.195, 95% CI[-0.319, 0.081].

Anhang 16 zeigt noch einmal die vollstandige Matrix.

Bei der Ermittlung der relevanten Koeffizienten der Haupteffekte wurde
interessanterweise festgestellt, dass eine signifikante Beziehung zwischen einem
harmonischen Zuhause, B =0.247, p=.048, sowie dem stattfindenden Home-
Schooling, B = 0.046, p = .031, fir das Belastungsempfinden der Schiler*innen vorliegt.

Ergo liegt beim Pradiktor ein signifikanter Wert vor (s. Abbildung 26).
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Abbildung 26: Johnson & Neyman Diagramm zum Einfluss eines harmonischen Zuhauses??’

Da der Moderator sich nicht innerhalb des Intervalls [4.95, 6.37] befindet, ist der bedingte
Effekt von X auf Y nicht signifikant, p <.05. Hier kénnte anhand der Darstellung
interpretiert werden, dass sich ein weniger harmonisches Zuhause negativ auf das
Belastungsempfinden auswirkte. Das wirde im Umkehrschluss heiRen, dass je
harmonischer die Kinder und Jugendlichen das Zusammenleben mit ihren Eltern oder
Geschwistern o. a. erlebten, desto positiver wirkte sich dies auf ihr Belastungsempfinden
aus. Innerhalb der Darstellung kann des Weiteren beobachtet werden, dass
Schiler*innen, welche an mehr als 4,95 Tagen und weniger als 6,37 Tagen am Home-
Schooling teilnahmen, einen signifikant negativen Effekt auf das Belastungsempfinden
hatten. Da die Schule aber sowieso nicht an mehr als 5 Tagen pro Woche stattfindet,

kann der signifikante Wertebereich verworfen werden.

Bezliglich der Bestatigung dieser Hypothese kann festgehalten werden: Ein

harmonisches Zuhause hatte zwar einen signifikant positiven Einfluss auf das
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Belastungsempfinden, dieser Effekt wurde allerdings nicht von der Moderationsvariable
des Home-Schoolings beeinflusst. Da ein harmonisches Zuhause jedoch allgemeingultig
als starkender zwischenmenschlicher und sozialer Faktor zur Bewaltigung
risikobehafteter Lebenssituationen erachtet werden kann, wirde es sicherlich Sinn
ergeben, diesen Zusammenhang ebenfalls auf die Situation des Home-Schoolings zu
beziehen. Denn — wie schon in Punkt 3 erlautert — wurde bereits wissenschaftlich
bestétigt, dass sich die MaRnahmen zur Einddmmung der COVID-19-Pandemie negativ
auf das hausliche Umfeld auswirken. Dass ein harmonisches Zuhause als starkender
Faktor fur Kinder und Jugendliche auch innerhalb der Home-Schooling-Situation
hervorgeht, erscheint also als auRRerst plausibel. Demnach wird die Hypothese trotz der

teilweise uneindeutigen statistischen Erkenntnisse bestatigt.

5.4. Beantwortung der Fragestellungen

F1: Wird die Wirkung vom Home-Schooling auf die biopsychosoziale Gesundheit vom

adoleszenten Altersbereich moderiert?

Die Antwort lautet: teils teils. In Anlehnung an das biopsychosoziale Modell (s. Punkt
1.2.3.) konnte lediglich bei der kdrperlichen Gesundheit ein eindeutig signifikanter Effekt
festgestellt werden. Die Pradiktoren Home-Schooling und das adoleszente Alter wirkten
sich hier signifikant positiv auf die korperliche Gesundheit bei Jugendlichen unter 14
Jahren aus. Beide Pradiktoren hatten jedoch keinen eindeutigen Effekt auf die
psychische Gesundheit der befragten Schiler*innen. Die psychische Gesundheit lasst
zumindest in Verbindung mit der Altersgruppe der 11- bis 17-Jahrigen eine geringflgige
Korrelation vermuten. Hier wurde auf3erdem ermittelt, dass jingere Kinder und
Jugendliche, welche sich seltener im Home-Schooling befanden, eine bessere
psychische Kondition aufwiesen. Dieselbe Wirkung auf die Kriteriumsvariable der
sozialen Gesundheit in Abhangigkeit des Adoleszenz-Bereiches fiel eindeutig nicht
signifikant aus. Zusammenfassend lasst sich also festhalten: Bei dem Kriterien der
korperlichen Gesundheit lag eine Moderation vor, bei der psychischen Gesundheit nur
teilweise und bei der sozialen Gesundheit konnte kein signifikanter Effekt ermittelt
werden. Bei den befragten 11- bis 17-Jahrigen Schiler*innen lag also lediglich bei der
Wirkung vom Home-Schooling fir die korperliche Gesundheit eine eindeutige

Moderation vor.
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F2: Hatte das Home-Schooling einen signifikant negativen Einfluss auf das

Gesundheitsverhalten von adoleszenten Jugendlichen?

Hier lautet die Antwort: nein. Das Gesamtmodell der Interaktion zwischen dem Home-
Schooling und dem Adoleszenz-Bereich fir den wdchentlichen Konsum von Alkohol,
Zigaretten und Marihuana erwies sich nicht als signifikant. Beide Pradiktoren wiesen
zwar nach Entfernung des Interaktionsterms eine signifikante Beziehung fur den
Substanzkonsum auf, jedoch konnte kein Johnson-Neyman-Intervall gefunden werden.
Das Home-Schooling hatte also keinen eindeutig signifikanten Einfluss auf den
Drogenkonsum adoleszenter Jugendlicher. Es wurde ein signifikant negativer Effekt vom
Home-Schooling auf das Erndhrungsverhalten der Befragten ermittelt, allerdings waren
auch hier die Ergebnisse nicht aussagekraftig genug, um die Hypothese eindeutig
bestatigen zu kdnnen. Das Home-Schooling hatte somit erneut lediglich einen signifikant
negativen Einfluss auf das Ernahrungsverhalten der befragten Jugendlichen zwischen
11- bis 14-Jahrigen.

Bei der Interaktion zwischen dem Home-Schooling und dem adoleszenten Alter auf den
wochentlichen Medienkonsum wurde festgestellt, dass keine signifikante Vorhersage
existiert. Es wurde lediglich ein signifikanter Effekt bezlglich der Korrelation zwischen
dem adoleszenten Altersbereich fir den wdchentlichen Medienkonsum der Befragten
ermittelt. Das Home-Schooling hatte dabei keinen signifikant negativen Einfluss auf den
wochentlichen Medienkonsum adoleszenter Jugendlicher. Da kein signifikanter Einfluss
vom Home-Schooling auf den Drogenkonsum sowie kein Effekt auf den Medienkonsum
vorhanden war und lediglich ein signifikanter Zusammenhang fir das
Ernahrungsverhalten der 11- bis 14-Jahrigen festgestellt werden konnte, wird die
Fragestellung somit verneint. Fir das Home-Schooling konnte kein signifikant negativer
Einfluss auf das Gesundheitsverhalten von adoleszenten Jugendlichen festgestellt

werden.

F3: Welche Resilienzfaktoren haben einen protektiven Einfluss auf belastende

Lebenssituationen von Schiiler*innen wahrend des Home-Schoolings?

Der Effekt vom Optimismus auf das Belastungsempfinden wurde nicht vom Home-
Schooling moderiert. Hier konnte lediglich eine hochsignifikante Beziehung zwischen
dem Optimismus auf das Belastungsempfinden der Schiler*sinnen ermittelt werden.
Schiler*innen, welche optimistisch wahrend des Home-Schoolings bei einer

Mindestdauer von 2,67 Tagen pro Woche waren, wiesen ein geringeres
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Belastungsempfinden auf. Der Optimismus hatte somit einen signifikant positiven Effekt
auf das individuelle Belastungsempfinden, womit die Hypothese dennoch in gewisser
Weise bestatigt werden konnte. Das Treffen von Freunden hatte keinen signifikant
positiven Effekt auf das Belastungsempfinden der Schiler*innen, welche sich im Home-
Schooling befanden. Es lag keine signifikante Moderations-Interaktion vor und es konnte
ebenfalls keine signifikante Beziehung zwischen der Haufigkeit der Treffen mit den
Freunden oder zwischen dem stattfindenden Home-Schooling fir die soziale Gesundheit
ermittelt werden. Das Treffen von Freunden wirkte sich also nicht signifikant positiv auf
das Belastungsempfinden der Schiler*innen wéahrend des Home-Schoolings aus.
Innerhalb der letzten Hypothese sollte ermittelt werden, ob ein harmonisches Zuhause
einen positiven Einfluss auf das Belastungsempfinden der Schiler*innen wahrend des

Home-Schoolings hatte. Auch hier wurden keine signifikanten Ergebnisse festgestellt.

Bei Schuler*innen, welche an mehr als 4,95 Tagen und weniger als 6,37 Tagen am
Home-Schooling teilnahmen, konnte ein signifikant negativer Effekt auf das
Belastungsempfinden festgestellt werden. Da die Schule aber sowieso nicht an mehr als
5 Tagen pro Woche stattfand, kann der signifikante Wertebereich verworfen werden.
Bezlglich der Bestatigung dieser Hypothese kann festgehalten werden: Ein
harmonisches Zuhause hatte zwar einen signifikant positiven Einfluss auf das
Belastungsempfinden, dieser Effekt wurde allerdings nicht von der Moderationsvariable
des Home-Schoolings beeinflusst. Da ein harmonisches Zuhause jedoch allgemeingltig
als starkender zwischenmenschlicher und sozialer Faktor zur Bewaltigung
risikobehafteter Lebenssituationen erachtet werden kann, wird die Hypothese trotz der
teilweise uneindeutigen Erkenntnisse bestatigt. Zwei der drei Resilienzfaktoren kénnen
somit als gultige protektive Bewaltigungsstrategien fur belastendende Lebenssituationen
erachtet werden. Das Treffen von Freunden erwies sich nicht als Unterstitzungshilfe fur

den Belastungsfaktor des Home-Schoolings.

Hauptfragestellung: Welchen Einfluss hatte das Home-Schooling wahrend der SARS-

CoV-2-Pandemie auf die biologischen, psychischen sowie sozialen Gesundheitsaspekte

von adoleszenten Kindern und Jugendlichen?

Die bereits beantworteten Unterfragestellungen sowie deren statistisch analysierten
Hypothesen dienen nun zur Beantwortung der Hauptfragestellung dieser Thesis. Im

Fokus standen dabei die Pradiktoren der koérperlichen, psychischen und sozialen
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Gesundheit, verschiedene Gesundheitsfaktoren sowie Resilienzfaktoren zur
Bewaéltigung belastender Lebensumstande. Diese wurden auf ihre Zusammenhénge
sowie auf den Einfluss der Moderatoren des adoleszenten Altersbereiches der 11- bis
17-Jahrigen sowie des stattfindenden Home-Schoolings getestet. Hier gab es einige
mehrdeutige Ergebnisse, welche aufgrund von erweiterten Interpretationen bestatigt
werden konnten. Der eindeutigste und signifikanteste Effekt war hierbei der positive
Einfluss vom Home-Schooling auf die kérperliche Gesundheit. Das Home-Schooling
wirkte sich dabei geringfugig signifikant negativ auf die psychische Gesundheit der 11-
bis 17-Jahrigen aus. Des Weiteren hatte das Home-Schooling innerhalb der
Alterskohorte der Jugendlichen von 11 bis 14 einen signifikant negativen Effekt auf das
Ernahrungsverhalten. Im selben Altersbereich konnte ebenfalls ein signifikant negativer
Zusammenhang auf das gesunde Erndhrungsverhalten der Proband*innen ermittelt
werden.

Bei Schuler*innen, welche im Schnitt an 5 Tagen pro Woche am Home-Schooling
teilnahmen, konnte ein signifikant negativer Effekt auf das Belastungsempfinden
festgestellt werden. Da allerdings auch regular dieser Umfang an Schultagen stattfindet,
kénnte vermutet werden, dass die Befragten allgemein nicht sonderlich lernfreudig sind,

weder im Home-Schooling, noch im Prasenz-Unterricht.

Ein harmonisches Zuhause erwies sich bei Schiler*innen, bei denen diese ,normale*“
Anzahl an Unterrichtstagen stattfand, als protektiver Faktor. Kriteriumsvariablen, auf
welche das Home-Schooling keinen signifikanten Einfluss hatte, waren der Konsum von
Zigaretten, Alkohol oder anderen Drogen sowie der wochentliche Medienkonsum der
adoleszenten Jugendlichen. Des Weiteren beeinflusste das Home-Schooling weder den
Effekt vom Optimismus noch die Haufigkeit der Treffen von Freunden auf das

Belastungsempfinden.

Bei 5 von 9 Hypothesen konnte ein signifikanter Einfluss vom Home-Schooling auf die
verschiedenen psychosozialen Gesundheitsbelange sowie Resilienzfaktoren
nachgewiesen werden. Das Home-Schooling hatte also bei der Mehrheit der
aufgestellten Hypothesen einen signifikanten Einfluss auf die biopsychosoziale

Gesundheit von Jugendlichen im adoleszenten Altersbereich.
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6. Diskussion

6.1. Erkenntnisgewinn

6.1.1. Theoretische Einordnung der Ergebnisse

Wie in Punkt 3 beleuchtet, deuteten Ergebnisse der COPSY-Studie darauf hin, dass die
Zahl der Kinder und Jugendlichen unter 15 Jahren, welche eigentlich Mitglied in einem
Sportverein sind, sich im Jahr 2020 deutlich verminderte.??® Anhand des Ergebnisses
beziglich des Effekts vom Home-Schooling auf die kdrperliche Gesundheit wurde
festgestellt, dass Schiler*innen ab 14 Jahren einen signifikant positiven Anstieg der
korperlichen Gesundheit durchlebten. Ein konkret negativer Effekt, welcher zuvor
vermutet wurde, konnte somit zwar nicht bestétigt werden, die Altersgrenze — an welcher
der Einfluss auf die korperliche Verfassung sich verdnderte — erwies sich allerdings
ungefahr als gultig. Des Weiteren kann bestétigt werden, dass dem Home-Schooling
eine zentrale Bedeutung im Zusammenhang mit der kérperlichen Gesundheit der Kinder
und Jugendlichen zu Teil wird. AuRerdem wurde innerhalb der Studie deutlich, dass die
Streithaufigkeit im hauslichen Umfeld aufgrund der Pandemie zunahm, was ebenfalls
von der COPSY-Studie veroffentlicht wurde.??® Die Vermutung, dass kein signifikanter
Zusammenhang zwischen dem Home-Schooling und der sozialen Gesundheit bei
Kinder und Jugendlichen zwischen 11 und 17 Jahren vorhanden ist (s. Ergebnisse der
Korrelationsanalysen in Punkt 5.2.), konnte anhand der Ergebnisse der

Moderationsanalysen bestatigt werden.

Innerhalb des Reviews vom Robert-Koch-Institut zur Situation von Kindern und
Jugendlichen wurde festgestellt, dass diese wahrend des Verlaufs der COVID-19-
Pandemie einen starken Anstieg der psychischen Belastung aufwiesen.?®® Die
Vermutung, dass ein signifikant negativer Zusammenhang beziiglich der Wirkung vom
Home-Schooling auf die psychische Gesundheit existiert, konnte dadurch bestatigt
werden, dass jingere Kinder und Jugendliche, welche sich seltener im Home-Schooling

befanden, eine bessere psychische Kondition aufwiesen. Das RKI machte aul3erdem

228 \/gl. Arzberger, 2021
229 \/gl. Ravens-Sieberer et al., 2020, p. 828
230 \gl. Gemeinsamer Bericht BMG und BMFSFJ, 2021, p. 1
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deutlich, dass das Kérpergewicht bei Jugendlichen ab 15 Jahren im ersten Lockdown
signifikant zunahm.?3!

Die Annahme, dass ein signifikant negativer Zusammenhang bezuglich des Einflusses
des Home-Schoolings auf das Erndhrungsverhalten in Abhangigkeit des adoleszenten
Altersbereichs besteht, kann in gewisser Weise bestétigt werden — allerdings wurde bei
der gewahlten Stichprobe lediglich ein signifikant negativer Zusammenhang bei
Jugendlichen zwischen 11 und 14 Jahren festgestellt. Des Weiteren ging aufgrund der
Ergebnisse des ,Global Drug Servey“ hervor, dass ein Anstieg des wdchentlichen
Alkohol- und Cannabiskonsums aufgrund der Pandemie in Deutschland festgestellt
wurde.?*? Dass die Studienergebnisse auch auf die adoleszente Altersgruppe — und nicht
nur Erwachsene — bezogen werden kénnen, wurde anhand der statistischen Analysen
widerlegt.

Die JIM-Studie erwies, dass die durchschnittliche Internet-Nutzung bei Jugendlichen seit
Beginn der COVID-19-Pandemie exponentiell anstieg.?®®* Die Vermutung eines
Zusammenhangs des Home-Schoolings auf den wochentlichen Medienkonsum konnte
innerhalb der Stichprobe der befragten Jugendlichen nicht bestétigt werden. Vermutlich
waren die verhaltnismaRig wenigen Proband*innen der Untersuchung bereits vor Beginn

der Pandemie recht medienaffin.

Innerhalb der Studie ,Jugend in Brandenburg 2020 — Auswirkungen der Corona-
Pandemie” wurde veréffentlicht, dass Kinder und Jugendliche die Corona-Pandemie
aufgrund ihres Optimismus haufig gut bewaltigten.?** Der erwartete positive Einfluss des
Optimismus auf das individuelle Belastungsempfinden (zum Beispiel wahrend einer
globalen Pandemie) hatte sich aufgrund der Ergebnisse der Untersuchung bestétigt. Die
Studie ,Kind sein in Zeiten von Corona“ erklarte wiederum, dass Kinder, die seltener ihre
Freunde trafen, etwas haufiger emotionale Verhaltensprobleme entwickelten.?® Die
Annahme, dass auch bei dieser Stichprobe ein signifikant positiver Zusammenhang
zwischen dem haufigen Treffen von Freunden sowie dem positiven Einfluss auf das
Belastungsempfinden wahrend des Home-Schoolings ermittelt werden kann, wurde

abgelehnt.

231 \/gl. Damerow et al., 2020, p. 7

232 \/gl. Global Drug Servey, 2020

233 \gl. Rathgeb & Schmid, 2020, p. 13
234 \/gl. Sturzbecher et al., 2020, p. 4
235 \/gl. Walper et al., 2021, p . 38
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Innerhalb der Studie der DAK-Gesundheit zum emotionalen Befinden gaben ca. ein
Viertel der Kinder an, wahrend des Home-Schoolings haufig oder sehr haufig Streit in
der Familie zu haben.?® In diesem Zusammenhang bestatigte die COPSY-Studie, dass
Schiler*innen mit einem sozial prekaren hauslichen Umfeld das Home-Schooling als
anstrengender empfanden.®” Die Untersuchungsergebnisse konnten bestatigen, dass
sich das hausliche Umfeld signifikant positiv bei adoleszenten Jugendlichen auswirkte,
welche sich ca. 5 Tage pro Woche im Home-Schooling befanden.

Im Allgemeinen lasst sich festhalten, dass die Ergebnisse der Untersuchung an die
Erkenntnisse aus aktuellen Forschungen anknipfen. Da bereits aus Studien zu
vorangegangenen Epi- und Pandemien ermittelt wurde, dass Menschen mit psychischen
Vorerkrankungen in besonderer Weise als gefahrdet gelten, bestatigen die
Forschungserkenntnisse  dieser Thesis das besondere Belastungserleben
risikobehafteter Zielgruppen.?*® Hierbei wird ereut deutlich, dass psychische Leiden
wahrend der COVID-19-Krise intensiviert werden. Begrindet ist dies aufgrund der
veranderten Tagesstrukturen, das Wegbrechen gewohnter Bewaltigungsstrategien und
ein daraus resultierendes und risikobehaftetes Coping-Verhalten, welches sich negativ

auf den Gesundheitszustand der Betroffenen auswirkt.?3°

Viele Wissenschaftlersinnen beflrchteten dabei vor allem indirekte Auswirkungen auf
Familienmitglieder und Angehdérige psychisch kranker Personen. Grund daftir waren von
der Zielgruppe dringend bendtigte Versorgungs- und Betreuungsangebote, welche
aufgrund des Lockdowns entfielen.?*® Dass unter anderem im Bereich der psychischen
Gesundheit innerhalb dieser Untersuchung auffallige Ergebnisse zu verzeichnen waren,
macht eine weitere Problematik deutlich und weist auf einen bereits wissenschaftlich
bestétigten Zusammenhang hin. Denn wie bereits in einigen aktuellen Studien vermutet,
sollen psychisch auffallige oder bereits erkrankte Menschen ein erhéhtes Risiko fiur
schwere COVID-19-Krankheitsverlaufe aufweisen. Diese Erkenntnis ist wohl darauf
zurtckzufuihren, dass die allgemeine kdrperliche Gesundheit bei dieser Zielgruppe

durchschnittlich geringer als bei der Allgemeinbevélkerung sei.?*

236 \/gl. DAK-Gesundheit, 2020, p. 2

237 \/gl. Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf, 2020
238 \/gl. Petzold et al., 2020, p. 8

239 ygl. Benoy, 2020, p. 23 — 34

240 \/gl. Holmes et al., 2020, p. 547

241 \/gl. Campion et al., 2020, p. 657

90



Im Fokus stehen dabei vor allem Menschen mit Abhéngigkeitserkrankung. Dies lasst
vermuten, dass auch Jugendliche, welche abhangig machende Substanzen
konsumieren, verstarkt von dieser Problematik betroffen sind. Dass diese psychischen
Aufféalligkeiten in einem signifikanten Zusammenhang mit korperlichen Komorbiditaten
einhergehen, wurde bereits in einer aktuellen Studie von Bach et al. bestatigt.2*?
Hier wurde ebenfalls deutlich, dass beide Faktoren mit den sozialen und
zwischenmenschlichen Komplikationen zusammenhangen, die durch den Lockdown

haufig verstarkt wurden.

6.1.2. Grenzen der Untersuchung

Innerhalb der Betrachtungen sollte berticksichtigt werden, dass sich die Untersuchungen
ausschlieBlich auf die Faktoren konzentrierten, welche anhand der in Punkt 3
formulierten Fragestellungen und Hypothesen von Relevanz waren. Aus den
Forschungen gingen somit eine Vielzahl weiterer Erkenntnisse zum Thema Home-
Schooling hervor, welche im Rahmen der Thesis aufgrund des Umfangs sowie der
zentralen Problemstellung nicht ausfuhrlicher beriicksichtigt wurden. Somit standen
lediglich die theoretischen Modelle der Adoleszenz von Jugendlichen (s. Punkt 1.2.2.),
das biopsychosoziale Modell (s. Punkt 1.2.3.), die Resilienzforschung (s. Punkt 1.2.4.)
und ihre Wechselwirkungen im Zentrum der darauffolgenden statistischen Analysen.
Der vorliegende Datensatz wirde des Weiteren Anlass flr erweiterte Untersuchungen
fur beispielsweise folgende Themen bieten: die Auswirkungen der COVID-19-Pandemie
auf Schiler*innen vor dem Hintergrund ihrer sozialen Stellung in der Gesellschaft, die
Folgen des Pandemiegeschehens auf junge Menschen, welche sich zum Zeitpunkt der
Befragung nicht an Schulen befanden, sondern z. B. studierten und vor allem die
Prifung auf die Qualitat des Unterrichts (wie das Lernpensum oder die Videokonferenz-

Plattformen) wahrend des Home-Schoolings.

Als eine Limitierung dieser Arbeit konnte auRerdem die gewdahlte Methodik der
guantitativen Forschung angesehen werden, da individuelle Belange der Schiler*innen
somit nicht differenzierter beleuchtet werden konnten. Es wéare mit Sicherheit interessant
gewesen, zu ermitteln, welche genauen Herausforderungen die Proband*innen
innerhalb ihrer Geflihlswelt und in ihrem Umfeld erlebten. Aufgrund der vorgegebenen

Skala sowie der umfangreichen Dauer eines (doch eher unpersonlichen) Online-Tests,

242 \/gl. Bach et al., 2020, p. 3
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vermieden es viele Befragte, die offene Kommentaroption zu gebrauchen, um eigene
Erfahrungen zu beschreiben. An diesem Punkt ist definitiv festzuhalten, dass die
Stichprobe zu gering fur genaue Ergebnisse ausfiel. Trotz gehaufter Erinnerungen und
Nachfragen wurde seitens einer Schule — welche sich u. a. im Zentrum der Untersuchung

befand — auf eine umfassende Verteilermail an alle Schiler*innen verzichtet.

Hier wurden lediglich Flugzettel an die Eltern der Kinder und Jugendlichen verteilt, ohne
dass der moégliche Gewinn von einem der beiden Gutscheine erwdhnt wurde. Der Link
zur Befragung wurde dann zwar auf das Portal ,LernSax“ online gestellt, wurde aber
nicht ausreichend von den Schiler*innen bemerkt. Darauf ist vermutlich der auferst
geringe Anteil an Teilnehmer*innen zuriickzufiihren. Auch wenn dies sehr hinderlich fur
die Untersuchungen und die direkten Vergleiche zwischen beiden Schulen war, bleibt
dies dennoch im Ermessen der Schulleitung. Ein qualitativer Unterrichtsvergleich des
Home-Schoolings zwischen mehreren Schulen ware somit eine weitere Empfehlung fur
zukUnftige Forschungen, da dies sicherlich u. a. fiir die Lehrkrafte und im Endeffekt fur

den Lernerfolg der Schiiler und Schilerinnen von Interesse waére.

Eine weitere Limitation der Arbeit war der Mangel an englischsprachiger Literatur,
welche zwar durchaus mit einbezogen wurde, aber eigentlich vermehrt hatte zum
Einsatz kommen kénnen. Grund dafir war unter anderem, dass es sich hierbei haufig
um Primarliteratur handelte, welche der Autorin als ,veraltet‘ erschienen, da diese
teilweise erstmals in der Mitte des letzten Jahrhunderts publiziert wurden. Hier wéare es
auBerdem mdoglich gewesen, verschiedene Studienergebnisse zum Zweck des
Forschungsstandes umfassender kritisch miteinander zu vergleichen, aus Griinden des
Umfangs wurde jedoch darauf verzichtet. Weiterhin bestand die Mdoglichkeit einer
limitierten Darstellung des Forschungsstandes zur COVID-19-Pandemie, welcher sich

wahrend der Verschriftlichung der Thesis standig aktualisierte.

6.1.3. Resultierende Handlungsempfehlungen

Auf der Suche nach Handlungsempfehlungen gibt es verschiedene
gesellschaftspolitische Belange, auf welche man sich fokussieren sollte, um
herauszufinden, wie die gesundheitlichen Herausforderungen wahrend der COVID-19-
Pandemie besser bewaltigt werden kénnen. Ein Schwerpunkt ist die Verbesserung der

Situation an deutschen Schulen. Diese wurden zwar im weiteren Verlauf der Pandemie
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mit hoher Prioritat offen gehalten, jedoch wurde durch das Home-Schooling deutlich,
dass die Qualitat der Schulen im Regelbetrieb in Bezug auf die Digitalisierungsprozesse
weiter optimiert werden sollte. Hierbei ist von zentraler Bedeutung — im Falle des erneut
stattfindenden Fernunterrichts — die Umsetzbarkeit der hybriden Lehrformate weiter
auszubauen, um weiterhin eine umfassende padagogische Betreuung der Schiller*innen
zu gewabhrleisten. Da im Jahr 2018 die Lehrkrafte den Nutzen einer Digitalisierung noch
als eher gering einschéatzten, wurde wohl aufgrund des Pandemie-Geschehens deutlich,
dass eine dahingehende Transformation tatsachlich notig ist.>** Somit konnten aufgrund
der SchulschlieBungen nicht nur die dringende Notwendigkeit des digitalen Wandels
erkannt, sondern gleichermalf3en die erforderlichen Bedarfe offengelegt werden, um vor
allem Schilertinnen mit besonderem Forderungsbedarf weiterhin unterstiitzen zu

kénnen und diese Unterstitzung verstarkt auszubauen.

Auch wenn die Ergebnisse zeigten, dass die Schiler*innen meist eine ausreichende
Ausstattung an technischen Hilfsmitteln zur Nutzung des Unterrichts (wie z. B. einen
eigenen Laptop/Computer oder auch einen Zugang zu Internet) aufwiesen, sollte die
materielle Situation junger Menschen aus sozial schwachen bzw. benachteiligten
sozialen Strukturen durch gezielte MaRnahmen weiter verbessert werden. Im ,Factsheet
Kinderarmut®, welches im Juli 2020 von der Bertelsmann-Stiftung veroffentlicht wurde,
konnte ermittelt werden, dass sich im Laufe der Pandemie die Notlagen der unter 18
Jahrigen, die von Armut bedroht sind, weiter zugespitzt haben. Bereits vor Beginn der
Pandemie waren 20 % dieser Kinder und Jugendlichen von dieser Situation betroffen.?**
Darum sollten bereits vorliegende Konzepte — wie eine Kindergrundsicherung — zur

Bekampfung der Kinderarmut endlich politisch umgesetzt werden.

Wie bereits der Vorstand der Sektion Schulpadagogik forderte, sollten bei der Institution
Schule einige zentrale Fragen in den Vordergrund treten. Hier sollte unter anderem
fokussiert werden, wie Lehrer*innen eigentlich ihrem Auftrag, weiter mit guter Qualitat
fur das Lernen der Schiler*innen zu sorgen, besser nachkommen kénnen? Und wie
kénnen diese am Besten mit der Ungewissheit umgehen, ob das laufende Schuljahr
regelhaft fortgesetzt und ob Prifungen abgelegt werden kénnen? Ist es denn Uberhaupt

mdoglich, geschweige denn zweckdienlich, dass das Home-Schooling gleichwertig das

243 \/gl. Anger & Plunnecke, 2020, p. 353
244 \/gl. Stein, 2021
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schulische Lernen in Prasenz ersetzen kann? Fest steht, dass die Schule ihrer sozialen
Ausgleichsfunktion aufgrund der Pandemie deutlich erschwert nachkommen konnte.?#®

Auch in Zukunft sollte der Fokus weiterhin auf die Gewahrleistung vonChancengleichheit
gesetzt werden. Hier ist allerdings hervorzuheben, dass diese Herausforderungen und
Verantwortungen nicht allein auf die Padagog*innen, Mitarbeiter*innen oder Eltern
delegiert werden sollten. Vielmehr sollte es zum Ziel gemacht werden, individualisierte
Losungen fir problembehaftete und hilfebedlrftige Schiler*innen zu finden, um
schulische Anforderungen trotz spezieller Widrigkeiten wie dem Home-Schooling zu
meistern. Das Ziel sollte dabei sein, Problemldsungen zu finden, von denen die
Schiler*innen profitieren und im selben Zuge die Lehrer*innen zu entlasten. Laut einer
Stellungnahme der Expertenkommission der Friedrich-Ebert-Stiftung sollten unter den
Pandemiebedingungen vor allem die didaktisch-methodischen Potenziale beziiglich des
digitalen Lernarrangements reflektierter genutzt werden. Diesbeziigliche Beratung wird

in den Medienpadagogischen Zentren der Stadte und Landkreise angeboten.?*®

Da erfolgreiches Lernen vor allem auf stabilen, vertrauten und zuverlassigen
Beziehungen basiert, sollte vor allem Kindern und Jugendlichen, welche in sozial
instabilen Beziehungen oder auch in prekaren Lebenslagen leben, in erster Linie soziale
sowie emotionale Stabilitat vermittelt werden. Dies ist die Grundvoraussetzung dafir, um
sich mit kognitiv oft anspruchsvollen Themen, wie den Lerninhalten, auseinandersetzen

zu konnen.?#’

Als Ziel kann also festgehalten werden, dass die personlichen Beziehungen
kontinuierlich gesichert werden sollten, ohne personelle Fluktuationen zu riskieren. Eine
Handlungsempfehlung fiir die Schulen ware daher, falls aufgrund der im Herbst 2021
vermutlich erneut ansteigenden Corona-Fallzahlen erneut Fernunterricht stattfinden
sollte, risikobehafteten Schiler*innen eine feste padagogische Ansprechperson an der
Schule einzurdumen, mit der sie mindestens einmal pro Woche Kontakt haben, um
problematische Lerninhalte und eventuell sogar perstnliche Belange zu besprechen.
Hierfir wirden sich auch auBerschulische Projekte anbieten, welche in Form von

niedrigschwelligen, sozialraumlichen Angeboten (z. B. Jugendtreffs oder Angebote von

245 \/gl. Hummrich, 2020, p. 3
246 \/gl. Hummrich ebd.
247 \/gl. Jungkamp et al., 2020, p. 29
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Kinder- und Jugendhdusern) sonderpadagogischen Unterstitzungs-bedarf mit
regelmaRiger Betreuung sowie ein stabiles soziales Umfeld sicherstellen konnten.24®

Um diese Aktivitdten finanziell zu gewdhrleisten, steht die Politik durch ihre
Unterstiitzung mit entsprechenden Férdermitteln in der Verantwortung. Des Weiteren
sollte der gesellschaftliche Diskurs Giber die korperlichen Belange Jugendlicher aufgrund
der COVID-19-Pandemie weiter gestarkt werden. Hier sollten aul3erdem verbesserte
evidenzbasierte MalRnahmen in der Therapie oder auch der Kinder- und Jugendhilfe
angestrebt werden, so dass die Behandlungserfolge bei der Behandlung psychischer
Stérungen im Kindes- und Jugendalter erfolgreicher werden. Ein grof3es Problem sind
dabei vor allem auch die langen Wartefristen auf einen Therapieplatz, welche unbedingt

verkiirzt werden sollten.?*°

Die vorliegende Masterarbeit knipfte an die bisherigen Studien zum Thema
psychosoziale und kérperliche Gesundheit von jungen Menschen wahrend der COVID-
19-Pandemie an. Wahrend der Untersuchung wurde allerdings auch deutlich, dass sich
viele Forschungen auf die psychischen Aspekte wahrend der MafRnahmen zur
Einddmmung des Virus bezogen. Vielmehr sollte jedoch differenziert auf die kdrperlichen
Belange eingegangen werden: Dieser Bedarf hatte sich aufgrund der signifikanten
Ergebnisse zur kdrperlichen Gesundheit der 11- bis 14-Jahrigen in Punkt 5.3.1.
manifestiert und er6ffnet thematisch die Fortfuhrung weiterer Untersuchungen. Diese
kbnnten beispielsweise durch Experteninterviews gestaltet werden, um weitere

Ergebnisse zu erzielen.

6.2. Methodendiskussion

Dass die Stichprobe nach genauer Datenextrahierung und Fallauswabhl lediglich bei 86
gultigen Fallen lag, wird im Folgenden als methodisches Hauptproblem fir die
Herausforderungen der weiteren Untersuchungen, die stattgefunden haben, erachtet.
Diese war schlichtweg zu klein, um als reprasentativ fur die Zielgruppe der Schiler*innen

Zu gelten.

248 \/gl. Jungkamp et al., 2020, p. 38
249 \/gl. Farmer & Dyer, 2016, p. 62
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Dennoch konnten, trotz geringer Anzahl der glltigen Falle, einige vorherige
Vermutungen — welche an den bisherigen Forschungsstand (s. Punkt 1.2.1.)
anschlossen, anhand der vorliegenden statistischen Analysen und darausfolgenden
Erkenntnisse bestatigt werden.

Als bei der Datenaufbereitung deutlich wurde, dass ein Item fehlte, wurde dies vorerst
nicht bertcksichtigt, da mit der ,MEAN.X"“-Funktion gearbeitet wurde (s. Punkt 4.3.1.),
um potentielle Verzerrungen zu vermeiden. Vor Beginn der ersten statistischen Analysen
wurden die betreffenden Félle allerdings erneut bereinigt, da einige Graphen nicht
korrekt dargestellt werden konnten und dies auf vorhandene Fehlwerte hindeutete. Als
auRerst strenge Forderung kann allerdings erachtet werden, dass die Geraden innerhalb
der grafischen Darstellungen perfekt parallel verlaufen und sich somit selbst, wenn der
Wertebereich besonders grol3 gewesen ware, nicht schneiden. Bei realen Daten und vor

allem bei einer niedrigen Anzahl der Stichprobe ist dies kaum zu gewahrleisten.

Ein weiterer Betrachtungspunkt ist aulerdem, dass einige p-Werte der
Interaktionseffekte relativ deutlich zeigten, dass ihre teilweise sehr schwachen
Zusammenhdange sich nicht als signifikant erwiesen. Hier ware es moglich, dass einige
Daten der Grundgesamtheit eventuell von vornherein keine Wechselwirkung aufwiesen,
dies aber innerhalb der Untersuchungen nicht auffiel, da schwache Abweichungen von
einer sogenannten ,perfekten® Parallelitdt der Geraden statistisch nicht von zuféalligen

Schwankungen unterschieden werden kénnen.

Grund dafirr, dass beim Gesamtmodell zwar keine Moderationseffekt vorlag, jedoch
nach Entfernung des Interaktionsterms signifikante Ergebnisse ermittelt wurden, kénnte
des Weiteren sein, dass der p-Wert des Interaktionsterms unter dem angegebenen
Alpha lag. AuBerdem fiel bei einigen Untersuchungen der Hypothesen das
Gesamtmodell bei den Moderationsanalysen zwar teilweise signifikant aus, allerdings
konnten (trotz hoher Varianzaufklarung) keine signifikanten Interaktionen bezuglich des
Moderationseffektes festgestellt werden. Ein gutes Beispiel dafiir ware hier die Priifung
des Effekts zwischen dem Home-Schooling auf die psychische Gesundheit in
Abhangigkeit des adoleszenten Altersbereichs (s. Punkt 5.3.1.). Eine Erklarung fir die
vorliegenden Abweichungen und dass sich beide Zusammenhange widersprachen,
ware dabei eventuell, dass einige p-Werte des Gesamtmodells sehr nahe bei .05 lagen
(p <.015).

Die statistischen Berechnungen mit Hilfe von bivariaten Korrelationen (s. Punkt 5.2.)

erwiesen sich als geeignete Methode zur Prifung der korperlichen und psychosozialen
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Gesundheit. Die Grundlage fir diese Untersuchungen stellte die Wahl des folgenden
Modells dar: die Theorie der ,Adoleszenz von Jugendlichen" nach Freud.?° Weiterhin
knupfen die signifikanten Faktoren der koérperlichen und psychischen Gesundheit an die
Studienergebnisse der beleuchteten COPSY-Studie und der Studie des RKI an und
bestétigen somit, dass das biopsychosoziale Gesundheitsmodell (s. Punkt 1.2.3.) als
geeigneter Parameter fur weitere wissenschaftliche Analysen und Forschungen

Verwendung finden kann.?%!

Innerhalb der Prifung der Hypothesen zur Theorie des adoleszenten Altersbereiches
wurde festgestellt, dass besonders die 11- bis 14-Jahrigen ein risikobehaftetes
Gesundheitsverhalten aufwiesen. Grund dafir kdnnte sein, dass diese Alterskohorte
genau die frihe Adoleszenz-Phase umfasst und Jugendliche, welche sich innerhalb der
mittleren Adoleszenz (Jugendliche zwischen 15 und 17 Jahren) befanden, weniger
starke Risikofaktoren aufweisen (s. Punkt 1.2.2.).%52 Dennoch wurde deutlich, dass die
11- bis 17-Jahrigen eine Entwicklungsphase durchlaufen, welche von besonderer
Bedeutung ist. Einflussfaktoren — wie die Quarantédne und Home-Schooling-MalRnahmen
— wirken sich somit auf Kinder und Jugendliche dieser Altersgruppe besonders prekar
aus und kénnen langfristige Entwicklungsschaden verursachen, welche bisher lediglich
von Forscher*innen erahnt werden konnen. Die Beleuchtung des adoleszenten
Altersbereiches innerhalb dieser Thesis kann somit als auf3erordentlich relevant
bezeichnet werden.

Der Theorie der Resilienzforschung kam ebenfalls eine besondere Bedeutung zu. Wie
in Punkt 1.2.4. erklart, sind es Faktoren wie der Optimismus und positiv gestaltete,
zwischenmenschliche Beziehungen, welche den Schiler*innen helfen, risikobehaftete
Situationen — wie das Pandemiegeschehen — und den damit einhergehenden
Veranderungen innerhalb der individuellen Lebenswelten zu bewéltigen. Da zwei der
drei Resilienzfaktoren, die innerhalb der Untersuchung im Fokus waren, sich jedoch erst
aufgrund von genaueren Interpretationen — trotz ihrer teilweise abweichenden
Ergebnisse — als protektiv fir belastendende Lebenssituationen erwiesen, kbnnen diese
zwar als glltig erachtet, sollten aber innerhalb der Bewertung geringer gewichtet werden.
Des Weiteren erscheint es zwar vor dem Hintergrund der ermittelten Ergebnisse (s.
Punkt 5.3.3.) als relativ lohnenswert, wahrend der stattfindenden belastenden

Lebenssituationen (wie der einer globalen Pandemie) den Fokus nicht nur auf die

250 vgl. Freud, 1905, p. 135
251 \gl. Gemeinsamer Bericht BMG und BMFSFJ, 2021, p. 1
252 \/gl. Flammer & Alsaker, 2002, p. 13
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Risikofaktoren, sondern auf die daraus resultierenden Resilienzfaktoren zu setzen, was
jedoch mit weiteren Resilienzfaktoren (s. Abbildung 5, Punkt 1.2.4.) genauer statistisch
Uberprift werden sollte. An sich stellt die Resilienzforschung jedoch eine geeignete
wissenschaftliche Grundlage und adéquate Methode zur Untersuchung der
biopsychosozialen Gesundheit von adoleszenten Kindern und Jugendlichen dar.

Grund dafir, dass einige Hypothesen dennoch bestétigt wurden, auch, wenn sich ihre
statistischen Ergebnisse teilweise widersprachen, war, dass wenn sich eine der zwei
Korrelationen zwischen einem Pradiktor auf die Kriteriumsvariable als signifikant erwies,
sie praktisch gesehen im Alltag als allgemeinglltig erachtet werden konnten. Als Beispiel
ware hier zu nennen, dass sich die optimistische Grundeinstellung sowie ein
harmonisches Zuhause durchaus als deutlicher Schutz vor belastenden
Lebenseinflissen erwiesen hatten, was somit auch auf risikobehaftete Einfliisse wie die
des Home-Schoolings angewendet werden konnte (s. Punkt 5.3.3.). Mit der Methode der
Moderationsanalyse konnten die Effekte des adoleszenten Altersbereichs sowie des
Home-Schoolings auf die biopsychosozialen sowie resilienten Belange von
Jugendlichen somit angemessen nachgewiesen werden. Fir Folgeuntersuchungen
kénnen daher von den Methoden der deskriptiven Statistik (s. Punkt 4.2.), der
Rangkorrelationsanalyse sowie der linearen Regression (s. Punkt. 4.3.3.) und der
Moderationsanalyse (s. Punkt 4.3.4.) Gebrauch gemacht werden, um die Auswirkungen
der genannten Pradiktoren auch auf andere gesundheitliche Themengebiete zu

untersuchen.

6.3. Ausblick

6.3.1. Risiken

Es existieren vielfaltige risikobehaftete Folgen fur Kinder und Jugendliche, welche
bereits jetzt absehbar sind. Da Deutschland bereits vor der Corona-Krise laut einer
UNICEF-Studie aus dem Jahr 2018 im Vergleich zu anderen Industrielandern eher im
Mittelfeld bei der Bildungsgerechtigkeit zu sehen war, wird sich diese Situation aufgrund
der zwischenzeitlich massiv reduzierten Bildungsangebote in Kindergéarten und Schulen
weiterhin deutlich verscharfen. Hier ist ein langfristig reduzierter Kompetenzzuwachs
benachteiligter Jugendlicher zu erwarten. Die Bundesregierung und die

Landesregierungen sollten daher die Gruppe der Kinder und Jugendlichen erheblich
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starker in den Fokus ihrer politischen Uberlegungen zu stellen. Dazu gehort auch, die
Rolle von Kindern bei der Ubertragung des Virus sowie die Bedeutung der gewahlten

MaRnahmen zur Verhinderung von Ubertragung bei Kindern genauer zu erforschen.

Wenn Kinder und Jugendliche zukiinftig weiterhin nicht adaquat wahrend der Pandemie
als wichtiger Bestandteil dieser Gesellschaft repréasentiert sind, ist ihre
gesundheitsforderliche Entwicklung bis ins Erwachsenenalter nachhaltig gefahrdet.
Dabei steht die Gesellschaft vor allem in der Verantwortung, vulnerable Kinder und
Jugendliche mit sonderpé&dagogischem Férderbedarf oder solche, welche von
hauslicher Gewalt betroffen sind, zu schitzen. Hier mussen realistische, verlassliche
und transparent kommunizierte Programme entwickelt werden, um bestehende
Gefahrdungen abzuwenden.?*® Ebenso liickenhaft ist der Blick auf die stattfindenden
Kontakte zu Gleichaltrigen, welche von zentraler Bedeutung fir den Aufbau von
Beziehungen, die Personlichkeits- und Identitdtsentwicklung sind und den Grundstein
fur die spatere Entwicklung stabiler Partnerschaften legen. Hier legen bereits einige
Medienberichte nahe, dass sich zwischenmenschliche Beziehungen und
Kontaktaufnahmen bereits zunehmend ins Internet verlagert haben und dieser Trend
sich zukinftig weiter verscharfen koénnte. Zur Verhinderung dessen sollte die
Schulsozialarbeit weiter gestarkt werden, um Vor-Ort-Angebote (mit den notwendigen
Hygieneauflagen) wieder zu realisieren und perstnliche Kontakte wieder verstarkt zu
etablieren.?®

Die Bedarfe und Risiken sind auch zukinftig im Themengebiet Schule als prekar zu
erachten. Auch selbst nach dem zweiten Lockdown besteht kein Grund zur Entwarnung.
Um zu verhindern, dass die Lernzeiten von Kindern in Familien mit niedrigem
Bildungsniveau erneut reduziert werden, sollten dringend Vorkehrungen fir diese Zeit
getroffen werden, um Kinder davor zu bewahren, abgehédngt zu werden. Im
Bundesministerium fir Bildung und Forschung (BMBF) bestehen Plane, grof3e Summen
fur Forderprogramme fur Kinder mit Leistungsrickstand auszuschitten. Hier sollen
begleitende HygienemalRhahmen und Teststrategien evidenzbasiert weiterentwickelt
werden. Dies gilt insbesondere fiir die Aufrechterhaltung des Regelbetriebs von Schulen
in Verbindung mit qualitativ hochwertigen Testungen, welche durch die Lander
sichergestellt werden sollen. Ein weiteres Problem, das auch Zukunft fir Kinder und

Jugendliche geltst werden sollte, ist die Bemessung des Nachhilfe- und Foérderbedarfs.

253 \gl. Stocker et al., 2020, p. 3
254 \gl. Walper et al., 2021, p. 18
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Zu diesem Zweck sollen zwar Lernstandserhebungen in den Kernfachern Deutsch,
Mathematik und evtl. in einer Fremdsprache erfolgen, allerdings ist bislang noch unklar,
wie diese durchzufuhren sind. Auch hier fehlt bisher eine nachhaltige Strategie, welche
flachendeckend von allen Bundeslandern umgesetzt wird. Die Frage ist dabei vor allem,
ob eine Ldsung rechtzeitig entwickelt werden kann, bevor sich tatsachlich irreversible
Ruckstande benachteiligter Schilertinnen manifestieren.?*® Das dies noch mdglich ist,
bezweifeln mit Blick auf das Projekt ,Digitalpakt Schule® viele Politiker*innen. Eine
Belastungsreduktion der Lehrkrafte ist hier ebenfalls ein Bestandteil der anvisierten
Forderungsstrategie.?®® Mehr als riskant ist auRerdem, dass sich aufgrund der
SchulschlieBungen die "gesundheitsbezogene Lebensqualitat" bei hochgerechnet 1,7
Millionen Jugendlichen im Alter von 11 bis 17 Jahren erheblich verschlechterte.?*’

Aus diesem Grund lasst sich nur hoffen, dass erneute SchulschlieBungen, auch bei
erneut steigenden Inzidenzen, in Zukunft tatsachlich vermieden werden kdnnen.
Allerdings ist bislang kein eindeutiges Ende in Sicht. Denn wie Immunologe Dr. Henning
Jacobsen Mitte Juli 2021 bekanntgab: ,Solange das Virus irgendwo auf der Welt
vorhanden ist und (ibertragen wird, werden Mutationen stattfinden.“*>® Vor diesem
Hintergrund erscheint es als wahrscheinlich, dass erneute MalRnahmen zur
Eindammung des Pandemiegeschehens vollzogen werden, welche sich durch
wiederholte Kontaktbeschrankungen und demnach auch auf die Kkorperlichen,
psychischen und zwischenmenschlichen Folgen niederschlagen kdnnten. Der
stellvertretende Direktor des Bundesinstituts fiir Bevolkerungsforschung (BiB), Martin
Bujard, erklarte jedoch, dass es angesichts der aktuellen Zahlen nicht gerechtfertigt sei,
pauschal von einer "verlorenen Generation" zu sprechen, da ca. zwei Drittel der Kinder
und Jugendlichen trotz mancher Schwierigkeiten relativ gut durch die bisherigen
pandemiebedingten Einschrankungen gekommen sind.?° Hier konnte erneut vermutet
werden, dass resiliente Verhaltensmuster sich protektiv auf viele junge Menschen
auswirkten. Das gibt Hoffnung, dass trotz der vielfaltigen Belastungen, eine Grof3zahl
der Schiler*innen zuklnftig mit persodnlichkeitsstarkenden Verhaltensmustern aus dem

Pandemiegeschehen hervorgehen kdnnen.

255 Sambale, 2021

256 \gl. Zinn & Bayer, 2021, p. 5

257 \/gl. Ravens-Sieberer et al., 2021b, p. 248
258 Stumpf, 2021

259 vgl. Stumpf et al.
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6.3.2. Chancen

Eine groBe Chance fir eine verbesserte gesellschaftliche Aufklarung der
risikobehafteten Situationen wéhrend der COVID-19-Pandemie stellt die Entwicklung
und der erweiterte Ausbau von Beratungs- sowie Unterstiitzungsangeboten dar. Dieser
soll wissenswerte und hilfreiche Informationen fur Kinder und Jugendliche, deren
Familien, aber auch fir Fachkréafte beinhalten. Inhaltlich beschaftigt sich damit zum
Beispiel das BZgA-Online-Portal ,Psychisch stabil bleiben“, das fiir psychische
Belastungen  wéhrend der Pandemie sensibilisieren aber auch die
Bewaltigungskompetenz starken soll.?®® Die BZgA bewirbt dabei auch das ,Nationale
Zentrum friihe Hilfen® (NZFH)®%!, welches sich aktuell insbesondere mit den
Herausforderungen der Corona-Pandemie und der Digitalisierung in den Frihen Hilfen

unter dem Thema "Aus der Krise zu Health in All Policies" beschaftigt.?5?

Auf politischer Ebene sind aktuell monetare Unterstitzungsleistungen speziell fur
Familien (u. a. Entschadigung nach dem Infektionsschutzgesetz, Verdreifachung der
Kinderkrankentage, Kinderbonus, Notfall-Kinderzuschlag) geplant. Das BMFSFJ konnte
bereits mit dem Sonderprogramm ,Kinder- und Jugendbildung, Kinder- und
Jugendarbeit die Jugendbildungsstatten vor SchlieBungen aufgrund von Insolvenz
bewahren, damit diese auch nach der Pandemie ihre Unterstitzungsleistungen fir

Familien und junge Menschen fortfiihren kénnen.253

Des Weiteren sollen mit Hilfe des Aktionsprogramms ,Aufholen nach Corona fiir Kinder
und Jugendliche 2021 und 2022“ zwei Milliarden Euro fir junge Menschen zur Verfigung
gestellt werden. Das BMBF stellt dabei nicht nur eine Milliarde Euro fiir den Abbau von
Lernriickstanden zur Verfigung, sondern unterstitzt mit einer weiteren Milliarde Euro

Kinder, Jugendliche und Familien, zum Beispiel durch Ferienfreizeiten.

Des Weiteren werden die Gelder fur die Foérderung und Aufstockung der
Schulsozialarbeit verwendet, um belastete Menschen bei ihrer Rickkehr in den Alltag
psychosozial zu begleiten. Dabei sei es allerdings besonders wichtig, Schiler*innen

nicht zu stark unter Druck zu setzen.?%*

260 \/gl. Dietrich, 2021

261 \/gl. Hartmann-Kotting, 2021a

262 \/gl. Hartmann-Kétting, 2021b

263 \/gl. Gemeinsamer Bericht BMG und BMFSFJ, 2021, p. 3 -4
264 \/gl. Stumpf, 2021
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Zur Forderung der korperlichen Gesundheit wurde eine bundesweite
Bewegungskampagne des BMFSFJ zusammen mit der Deutschen Sportjugend im
Deutschen Olympischen Sportbund e. V. mit insgesamt tber 2 Millionen Euro gegrindet.
Ziel ist dabei, dass alle 90.000 deutschen Sportvereine dazu angeregt werden, verstarkt
niedrigschwellige und kostenfreie Sport- und Bewegungsangebote anzubieten. Dabei
sollen Kinder, Jugendliche wund Familien, welche wahrend der Pandemie
zwischenzeitlich aus den Vereinen ausgetreten waren, wieder zu reaktivieren und neue
Mitglieder durch kostenfreie Angebote anzusprechen. Aul3erdem bietet die BZgA
verschiedene MalRnahmen und Programme in den Bereichen ,gesunde Ernahrung®,

,Bewegung“ und Suchtpravention an.?"®

Um auch in den folgenden Monaten (und eventuell Jahren) psychiatrische Hilfebedarfe
von Kindern und Jugendlichen zu erkennen und entsprechend notwendige Leistungen
zu gewahrleisten, sind die Kassenarztlichen Vereinigungen und Bundesvereinigungen
aufgerufen, bei steigendem Behandlungsbedarf eine umfassende ambulante
Versorgung sicherzustellen. Diese sollen sie beispielsweise durch kurz- und mittelfristig
Therapieangebote gewahrleisten. Der Spitzenverband Bund der Krankenkassen (GKV)
finanziert bereits ein Kinder-Untersuchungsprogramm, um zukinftig mdgliche
Entwicklungsverzdgerungen zeitnah zu erkennen und im Bedarfsfall weitergehende

Unterstitzungs- und Férderangebote heranzuziehen.

Aufgrund des Praventionsgesetzes wurde eine Uberarbeitung der Kinder-Richtlinien
veranlasst, um die Erfassung von Gesundheitsrisiken verstarkt in den Fokus zu riicken.
Somit erhalten auch Arzte Leitlinien, um eventuell bestehende Belastungen und Risiken
aus den Pandemie-Bedingungen verstarkt in den Blick nehmen zu kdnnen.?®® Dabei lasst
sich hoffen, dass die Angebote wie geplant von der Bevdlkerung angenommen werden

und hilfsbedurftige Menschen so gut wie méglich aufgefangen werden.

265 \/gl. Gemeinsamer Bericht BMG und BMFSFJ, 2021, p. 7
266 \/gl. Gemeinsamer Bericht BMG und BMFSFJ ebd.
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7. Fazit

Der Einflussfaktor ,Home-Schooling® hatte wahrend der COVID-19-Pandemie vielfaltige
Wirkungseffekte auf die jeweiligen Gesundheitsaspekte von adoleszenten Kindern und
Jugendlichen, wobei einige resiliente Verhaltensmuster einen protektiven Faktor fir
belastende Lebenssituationen — wie die einer globalen Pandemie — darstellten. Dazu
wurden 86 Schiler*innen zwischen 11 und 17 Jahren befragt, um herauszufinden, ob
und inwiefern sich die moderierenden Pradiktoren der Adoleszenzphase sowie das
Home-Schooling auf ihre Gesundheitsfaktoren auswirkten. 19,8 % der Schiler*innen
erklarten, im Durchschnitt 5 Tage mit jeweils ca. 4 Unterrichtsstunden pro Woche von
Zuhause aus Unterricht gehabt zu haben. Bei 11,6 % fand der Unterricht im
Wechselmodell statt. 40,7 % empfanden das stattfindende Home-Schooling zum
Zeitpunkt der Befragung manchmal als kompliziert. 44,2 % hatten lediglich manchmal
das Geflhl, etwas gelernt zu haben und gaben dabei an, das Home-Schooling haufig
als belastend zu empfinden (36,0 %). 54,7 % der Befragten winschten sich, wieder
regularen Prasenzunterricht zu haben.

Der eindeutigste und signifikanteste Effekt war der positive Einfluss vom Home-
Schooling auf die korperliche Gesundheit. Das Home-Schooling wirkte sich dabei
geringfugig signifikant negativ auf die psychische Gesundheit der 11- bis 17-Jéhrigen
aus. Des Weiteren hatte das Home-Schooling innerhalb der Alterskohorte der
Jugendlichen von 11 bis 14 Jahren einen signifikant negativen Effekt auf das gesunde
Ernahrungsverhalten. Somit lasst sich festhalten, dass der friilhe Adoleszenzbereich fur
prekare Situationen — wie die einer Pandemie — als besonders risikobehaftet zu erachten
ist. Bei Schiler*innen, welche im Schnitt an 5 Tagen pro Woche am Home-Schooling
teilnahmen, konnte ein signifikant negativer Effekt auf das Belastungsempfinden
festgestellt werden, wobei ein harmonisches Zuhause einen protektiven Faktor
darstellte. Vor allem der Optimismus von Schiler*innen kann als hochsignifikanter
Schutz vor belastenden Lebenssituationen wahrend der COVID-19-Pandemie erachtet
werden. Es lasst sich festhalten, dass das Home-Schooling bei der Mehrheit der
aufgestellten Hypothesen einen signifikanten Einfluss auf die biopsychosoziale
Gesundheit von Jugendlichen im adoleszenten Altersbereich hatte. Ein zentrales Ziel fr
die néchsten Monate ist daher, die Schulen um jeden Preis mit geeigneten
SchutzmafRnahmen gedffnet zu lassen und im Falle einer erneuten SchlieRung, die

digitale Unterrichtsqualitat weiter auszubauen.
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Fir das Home-Schooling konnte kein signifikanter Einfluss auf den wdchentlichen
Drogen- und Medienkonsum der adoleszenten Jugendlichen festgestellt werden.
AulRerdem beeinflusste das Home-Schooling weder den Effekt des Optimismus, noch
die Haufigkeit der Treffen von Freunden auf das Belastungsempfinden. Die Problematik
Home-Schooling bietet somit defintiv Raum fir weitere fundierte Forschungen, um
weitere Einflussfaktoren (vor allem bezuglich der kdrperlichen Gesundheit) zu ermitteln.
Des Weiteren wurde deutlich, dass es in Zeiten der COVID-19-Pandemie besonders
wichtig ist, angemessene Unterstitzungsarbeit im Rahmen von praventiven Angeboten
zu leisten. Hier sollte auf gezielte Sozialarbeit, Familienberatung sowie Sportangebote
gesetzt und geeignete Forderungsmittel seitens der Regierung zur Verfigung gestellt
werden. Innerhalb politischer Debatten der Offentlichkeit sollte die junge Bevolkerung
Deutschlands verstarkt als wichtiger und schitzenswerter Bestandteil unserer
Gesellschaft wahrgenommen werden. Ihre Herausforderungen und individuellen
Belange sollten ernst genommen werden. Dies gilt besonders fir vulnerable Kinder und
Jugendliche mit besonderem Unterstiitzungsbedarf, aber auch fir gefahrdete Familien.
Hier sollten nicht nur eventuelle Risikofaktoren betrachtet, sondern der Fokus darauf
gesetzt werden, wie ihnen adaquate Unterstitzung zu Teil werden kann, damit sie
resiliente Verhaltensweisen entwickeln kdnnen. Somit ware es wunschenswert, wenn
dann — hoffentlich in absehbarer Zeit — wieder zur Normalitat (bergegangen werden
kann, junge Menschen gestarkt aus der Pandemie hervorgehen kénnen und mit einem

optimistischen Blick in die Zukunft sehen.
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Anhang

Anhang 1: Projektantrag fur die Schilerbefragung

Projektantraq fiir eine Schiilerbefragung

Sehr geehrte Frau Hopfmann,

bei Frau Schwandter habe ich mich bereits Uber die rechilichen Vorschriften zur Durchfihrung
von Schilerbefragungen informiert. Vien mir — der Projektiragerin der Erhebung — wird
erwartet, die wissenschaftliche Untersuchung kurz nachvoliziehbar zu beschreiben. Daher
méchte ich geme mit folgenden Angaben und Unterlagen einen Projektantrag stellen.

Ziel der Befragung ist anhand des bio-psychischen Modells nach Lippke & Renneberg zu
ermitteln, welche biologischen, psychologischen und sozialen Risikofaktoren aufgrund des
Home-Schoolings wahrend der SARS-CoV-2 Pandemie bei Jugendlichen entstehen. Der Titel
der Befragung lautet: .Psychosoziale Gesundheit junger Erwachsener wahrend der SARS-
CoV-2-Pandemig”.

1.a) Angaben Uber die beteiligten Mitarbeiter und deren Qualifikation

Ich, Emilia Halang, habe bereits meinen Bachelor of Arts Soziale Arbeit absolviert. Ich befinde
mich aktuell im 4. Semester des Masters Gesundheitswissenschaften an der Westsichsischen
Hochschule Zwickau und strebe aktuell mit meiner Masterthesis meinen Abschluss an.
Wissenschaftlich begleitet wird die Durchfilhrung der Erhebung sowie dessen Auswertung
Uber die Betreuer der Masterthesis. Dies sind die Professorin Frau Prof. Dr. rer. medic.
Gabrigle Bumuck und der Dozent Her Mirco Steudtner der Westsachsischen Hochschule
Zwickau.

1.b) Angaben zur Art und Weise der Durchfilhrung der Erhebung

Die Durchfihrung der Erhebung erfolgt im Rahmen eines anonymisierten Multiple-Choice
Fragebogens, welcher Online dber die Plattform ,SoSci-Servey' erfolgt. Die Plattform ist
speziell fir empirische Erhebungen konzipiert. Die Befragung kann auch auf mobilen
Endgeraten problemlos durchgefihrt werden. Es handelt sich hauptséichlich um einen 5-
Skalen-Test, wobei die Schiler*innen zwischen ,Mie", .Selten”, .Manchmal', .Oft" und ,Sehr
oft" entscheiden kéinnen. Die Erhebung setzt sich aus den wissenschaftlichen Fragebbgen
JKIDSCREEN-10 Index Gesundheitsfragebogen flr Kinder und Jugendliche®, dem
.Gesundheitsfragebogen fiir Patienten (FHQ-D)*, dem .The Screen for Child Anxiety Related
Emotional Disorders (SCARED)" sowie den Gesundheits- und Emahrungsfragebdgen der
KiGGS-Basiserhebung des RKI zusammen.

Dabei wurden eigen konzipierte Iltems hinzufligt, welche der Beantwortung der
wissenschafilichen Fragestellung sowie der Bestitigung der Hypothesen der Masterthesis
dienen sollen. Des Weiteren sollen deskriptive Auswertungen Uber die Erhebung des Alters,
der Klassenstufe, der Grole der Klasse sowie des Umfangs des Home-Schoolings erfolgen,
um eine Kategorisierung bei der statistischen Analyse zu erméglichen. Aulterdem wurden
ltems hinzugefiigt, welche interessant fir die Schulleitungen sein kénnten. Die Erhebung
erfolgt in Anlehnung und gemalk den Empfehlungen des Intemational Consortium for Health
Outcomes Measurement" der intemational etablieten COPSY, BELLA und KiGGS 1 + 2
Studien zur psychischen und kdrperlichen Gesundheit von Kindem und Jugendlichen. Die
Stichprobe soll im Optimalfall zwischen 100 und 200 Schiler*innen umfassen. Die
Studienergebnisse werden nach Verschrifilichung spatestens im August den Schulen
Obermittelt.
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1.c) Darstellung des zeitlichen Umfangs der Inanspruchnahme der Schulleiter, Schiller sowie
deren Eltern, der Lehrkrafte und des sonstigen Personals

s Fir die Schulleiter*in bzw. Lehrkrafte ergibt sich lediglich der Zeitaufwand, welcher
nétig ist, um den Link der Online-Befragung an die Schillerinnen mit dem Anschreiben
weiterzuleiten.

« Fir die Schiler*innen wird der Umfang der Online-Befragung ca. 15 Minuten in
Anspruch nehmen. Hier kommt der Aufwand des einzuholenden Einverstdndnisses
der Eltern hinzu.

s Es bedarf keines weiteren Personals oder weiterem Aufwand.

2.) Liste mit den an der Erhebung teilnehmenden Schulen

s Oberschule "Gotffried Pabst von Ohain" Freiberg
s Oberschule ,Clara Zetkin" Freiberg

3.) Zeitplan Uber den Ablauf der Erhebung mit Angaben zu datenschutzrechtlichen
Malknahmen. z.B. den Zeitpunkt des Anonymisierens oder Pseudonymisierens und der
endaglltigen Vernichtung oder Léschung verarbeiteter personenbezogener Daten.

Der Befragungszeitraum soll spatestens am 19.04.2021 starten und am 14.05.2021 enden.
Die Dauer betragt also 4 Wochen. Die Anonymisierung erfolgt direkt ab dem Aufrufen des
Online-Links. Dazu wird vor Beginn der Befragung eine Datenschutzerklarung eingeblendet,
worin u.a. das Einverstandnis der Eltern bestatigt werden muss. Diese ist im Anhang
<Datenschutzerklarung" abgebildet.

Zum Zweck der Generierung der Proband'innen soll eine Verlosung wvon zwei
Wunschgutscheinen in Hohe von je 20 Euro erfolgen. Dazu kénnen die Proband*innen am
Ende der Befragung freiwillig ihre E-Mail-Adresse eingeben, falls sie an der Verlosung
teilnehmen wollen. Diese wird unabhangig von den jeweiligen Daten gespeichert und ist nicht
auf die jeweiligen Antworten zurlickzufihren. Diese werden lediglich zur Kontaktierung im Fall
eines Gewinns verwendet und nach Ende der Befragung geltscht.

4.) eine Begrliindung fir die Durchfilhrung der wissenschaftlichen Untersuchung im Freistaat
Sachsen, sofern der ProjekitrAger dort nicht seinen Sitz hat.

Die Durchfihrung erfolgt im Rahmen der Westsachsischen Hochschule Zwickau, die
Untersuchung der beiden Oberschulen ergibt sich aus meinem Hauptwohnsitz, welcher
ebenfalls in Freiberg ist.

5.) Entwirfe von Informationsschreiben fir die Schulleiter und den zu befragenden
Personenkreis, bei minderjhrigen Schillern einschliellich Anschreiben an die Eltern oder
Personensorgeberechtigten nebst vorformulierter Einverstandniserklarung

Die Informationsschreiben, welche ich bereits den Schulleitern zukommen lassen habe,
welche sich fir die Teilnahme bereit erklért haben, befinden sich im Anhang. Das Anschreiben
fur die Schiler‘innen und ihre Eltern, sowie die Datenschutz- und Einverstandniserklarung
sind dort ebenfalls abgebildet.
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6.) je ein Muster der Erhebungsinstrumente, z.B. Fragebogen, Testaufgaben.

Ein vorlaufiger Entwurf des deskriptiven Erhebungs-Abschnitts des Online-Fragebogens
befindet =ich im Arhang. Der Link des Pretesis der Befragung ist Folgenden
https://www.soscisurvey. de/gesundheit_SARS-CoV-2/7act=gjKSGuAcZ/m3TgWsY 3dbgkl5Sm

Anhang:

Anhang 1: Anschreiben Schulleitung

Sehr geehrte Frau Kreis,
sehr geehrte Damen und Herren,

ich studiere aktuell im 4. Semester des Masterstudienganges Gesundheitswissenschaften an der
Westsachsischen Hochschule Zwickau.

Im Rahmen meiner Masterthesis beginne ich zurzeit mit der Konzipierung meiner Forschungsumfrage
zum Thema "Auswirkungen der Cowvid-19-FPandemie auf die psychosoziale Gesundheit von Kindern und
Jugendlichen an Oberschulen”. Im Fokus sollen dabei w.a. die Faktoren Home-Schooling, gesunde
Emahmung, Bewegung und sozialer Ausgleich stehen. Da bereits jetzt gravierende Auswirkungen auf das
Bildungssystern aufgrund der Pandemie zu erahnen sind, machte ich herausfinden, wie es um die
aktuelle Situation an den Oberschulen in Freiberg steht.

E= wird sich um eine anonymisierte Multiple-Choice Online-Befragung handeln, welche ca. 15 Minuten in
Anspruch nehmen wird und zls Link an die Probanden geteilt werden kann. Der Befragungszeitraum wird
voraussichthch Mitte Aprl starten und 4 Wochen lang dauem. Es werden aufferdem zwei 25 €
Gutscheine unter allen teinehmenden Schiler*innen verlost.

Da ich 2014 meinen Realschulabschluss an der Oberschule "Clara Zetkin™ abgeschlossen habe, miichte
ich naturlich sehr geme bei Ihnen anfragen, ob hierbei Threrseits Interesse besteht! Die Oberschule
"Gottfried Pabst von Ohain” ist bereits an Bord und wird auch eigene Winsche bei den Fragestelungen,
welche fir die Schule beziglich des Home-5choolings von Interesse sind, mit einfiefen lassen. Diese
Maglichkeit hatten Sie natudich auch.

Die ausgewerteten Ergebnisse der Studie werde ich fiir die teinehmenden Schulen spatestens im August
tbersenden.

Ich wiirde mich sehr freuen, wenn auch die Oberschule "Clara Zetkin” an dieser Befragung interessiert
wiire und bin gespannt auf Thre Antwaort.

Mit freundlichen Grifen

Emilia Halang
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Anhang 2: Anschreiben Schiller*innen und Eltern

Liebe Schiilerinnen und Schiiler,
liebe Eltern,

mein Name ist Emi#ia Halang. Ich studiere aktuell im 4. Semester des Masterstudienganges

Gesundheitswissenschaften an der Westsachsischen Hochschule Zwickau. Fachlich begleitet wird diese Studie
von der Professorin Frau Prof. Dr. rer. medic. Gabriele Buruck und dem Dozenten Herm Mirco Steudtner (M.Sc.).

Im Rahmen memer Masterthesis fihre ich diese Befragung durch, um die Auswirkungen der Cowvid-19-Pandemie
auf die psychosoziale Gesundheit von Kindem und Jugendlichen an Oberschulen zu ermitteln. Ich méchte
herausfinden, welchen Einfluss das Home-Schooling auf die képeriiche, psychische und soziale Gesundheit von
jungen Erwachsenen der Oberschulen "Clara Zetkin® und "Gottfried Pabst von Ohain" in Freiberg hat.

Es handelt sich um einen anonymisierten Multiple-Choice Test, welcher ca. 15 Minuten in Anspruch nehmen wird.

Am Ende der Befragung habt ihr die Mghichkeit, einen von zwei 20€ Wunsch-Gutscheinen zu gewinnen.
Dazu kénnt ihr - wenn eure Eltern einverstanden sind - eure E-Mail-Adresse am Ende der Befragung eintragen.

Ich wunsche euch viel SpaB beim Ausfullen des Tests. Bei Riickfragen stehe ich geme zur Verfugung.
Viele GrubBe,

Emilia Halang

fa————} |2
Westsidchsische Hochschule Zwickau

University of Applied Sciences
Name: Emilia Halang
Wohnort Freiberg

Studiengang:  M.Sc. Gesundheitwissenschaften
E-Mail; emilia halang kOs@fh-zwickau de
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Anhang 3: Datenschutz- und Einverstindniserkl&rung

Datenschutz- und Einverstindniserklarung

Ich bin Gber das Forschungsvorhaben ausreichend informiert. Art, Umfang und Bedeutung der Studie, das
Studienziel, die Studienlinge und weitere studienbedingte Erfordernisse wurden genau und werstdndlich
dargelegt. Ich hatte ausreichend Zeit, mich fir oder gegen eine Studientednahme zu entscheiden und bin mir
bewusst, dass die Teilnahme an der Studie freiwilig erfolgt. Ich bin damit einverstanden, dass die im Rahmen der
Befragung erhobenen Daten in anonymisierter Form aufgezeichnet werden, Ein Rickschluss auf meine Person
ist nicht maglich. Es wird gewahreistet, dass diese Daten nicht an Dritte weitergegeben werden, Bei der
Verdffentiichung in einer wissenschaftichen Zeitschrift wird aus den Daten nicht hervorgehen, wer an dieser
Untersuchung telgenommen hat.

Richtlinien:

1. Ich bestatige, dass meine Eltern oder Erziehungsberechtigten damit einverstanden sind, dass ich an dieser
Befragung und bei der anschiefienden Verosung teilnehme.

2. Ich erklare mich damit einverstanden, dass im Rahmen dieser Studie meine Daten in anonymisierter
Form, erhoben und aufgezeichnet werden.

3. Die Einwilkgung zur Erhebung und Verarbeitung der Daten ist unwiderruflich, da aufgrund der
anonymisierten Farm der Umfrage keine teilnehmerbezogene Lischung durchgefiihrt werden kann.

4, Ich erklare mich damit einverstanden, dass meine Daten nach Beendigung oder Abbruch der Studie
geldscht werden,

Bitte kreuze ja an, wenn du und deine Eltern mit der Datenschutzerklb@rung einverstanden sind.

D Ja

(C) Mein (Micht an der Studie teinehmen)
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6. Auf welcher Schule bist du?

[ [Bate auswahlen) ~|

7. Welche Schulform besuchst du?
[Bate auswahlen] -

#. In welche Klasse gehst du?

[Bitte auswahlen] -

9. Wie oft hast du zurzeit von fuhause aus Unterricht liber das Internet? (Skype, etc.)

) Selten

(") Manchmal
) Oft

) Irnrmier

10. Wenn ja, wie oft nimmst du tel?

) Seleen

() Manchmal
) Oft

) Immer

Ol

11. Wenn ja, ist ever Internet so gut, sodass du am Online-Unterricht ohne Probleme teillnehmen

kannst?

1 Ja

) Nein

) Manchmal
O

12. Hast du enen eigenen Computer/ Tablet/ Laptop, den du fiir die Schule benutzen kannst ?
) Ja

) Nein

() Ich darf ein Gerdt mit benutzen.
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13. Wieviele Leistungskontrollen f Klassenarbeiten hast du in diesem Schuljahr bisher geschrieben?

14. Wenn du Noten bekommen hast, wodurch?

st du auch mehreme

[[] Mondlicher Vartrag

[] Bewertete Hausaufgabe

[ schriftliche Leistungskontrolle/Klassena rbeit
Anderes,

=l

15. Wie viele Stunden am Taqg machst du etwas fiir die Schule? (Hausaufgaben, Unterricht oder

Lernen)

16. Wie viele Tage die Woche machst du etwas fiir die Schule?

[Bitte auswahlen] -

17. In wievielen Fichern hast du Hausaufgaben oder Unterricht?

[Bilie auswahien] -

18. Gibt es jemanden, der dir hilft, wenn du Probleme bei Hausaufgaben oder beim Lemen hast?

) Nein
Manchmal
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19, In der letzten Woche, in der ich Unterricht hatte...

suche dich an die letzte : zu erinnem und kreuze eine Antwort an, die am

...hat mich der Unterricht nteressiert.
...hatte ich das Gefuhl, etwas gelemt zu haben.

...hatte ich Angst vor schlechten Noten.

Hie Selten Manchmal oOft Trmmer
..hatte ich ein eigenes Zimmer, in dem ich lemen konnte. O 0 O 0 O
...hatte ich meine Ruhe beim Lemen oder Hausaufgaben machen. () @ O O @]
...haben mir meine Lehrer Druck beim Lemen gemacht. (9] ] [ ] O
...haben mir meine Eltern Druck beim Lemen gemacht. (] ] @ ] ]
...habe ich die Aufgaben meiner Lehrer gut geschafft, 8 ] O ] O
J;;tim mir Sargen gemacht, ob ich alles nchitig verstanden O O e O O
...war der Unterricht kompliziert. ) ] o 2 o
O O O O O
O O o O o
O & O @ i
O O O O O

..habe ich mir gewinscht, wieder normalen Unterricht zu haben,

20. Gibt es etwas, dass du dir von deinen Lehrern mehr wiinschen wiirdest?

) Nein

21. Gibt es etwas, dass du dir im Unterricht mehr wiinschen wiirdest?

O MNein
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22. Wenn ich an die letzte Woche zuriickdenke...

i selten manchmal oft immaer
wilrde ich meine kirperiche Gesundheit als gut beschreiben. ] 8] O ] O
war ich voller Energie und Ausdauer. (] ) O ] ]
habe ich mich oft mide oder erschépft gefihlt. O O O O O
habe ich mich krank gefihit. O @) G @] O
hatte ich Probleme beim Einschlafen. O o} o @] O

23, Wieviele Stunden schldfst du ungefdhr jede Nacht?

[Bitte auswahlen] -

24, Wie oft warst du in den letzten 12 Monaten beim Arzt?
Bitte auswahlen] ~

25. Machst du normalerweise Sport in einem Verein?

O Ja
) Mein

26, Wenn ja, kannst du diesen Sport zurzeit ausiiben?
O la
O Mesin
Manchmal
O

27. Machst du fuhause oder in der Natur selbststandig Sport?

Ja, und zwar:

O J
() Nein

28. Wie viele Tage pro Woche bewegst du dich intensiv oder machst Sport?

[Bitte auswahlen] ~
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29. Wenn ich an die letzte Woche zuriickdenke...

habe ich viel gelegen oder gesessen.
hatte ich den Drang mich zu bewegen.
hatte ich Ruckenschmerzen.

hatte ich Kopfschmerzen.

hatte ich andere Schmerzen.

OoOoQoog §

OOo0OooQd g

Sehr oft

000 o0

30. Welche der Antworten trifft momentan am besten zu?

Ich fuhle mich oft hungrig.
Ich achte auf eine gesunde Ermahmung.
Bei mir Zuhause wird viel Obst und Gemiise gegessen.

Ich esse viel Fast Food und Snacks (Daner, Chips, Schokolade,
McDonalds ete.)

32. In der letzten Woche...

Nie
.
L]
.
E

OO0 o 8

Sehr oft

0 oo o

habe ich geraucht.

habe ich mich in Riumen aufgehalten, in denen geraucht wird.
habe bch Alkehol getrunken.

habe ich Marhuana/Haschisch geraucht.

habe ich andere Drogen genommen.

habe ich ferngesehen oder war auf Netflix.

habe bch mit der XBOXS PS4/ Nntendo,/ Wi/ ... gespielt.

war ich im Intemet oder auf Social Media (Instagram,
Snapchat, ...)

Ooogoogooo g

DDDDDDDDE

§

Oo0O000o00on
OoQooQoogo 8

g
s

O 0000 on0no
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13, Wenn ich an die letzte Woche zuriickdenke...

war mir langweilig. L LI L L L

wollte ich lieber alleine sein. O O O O O
halbss ich mich @ngstich oder unsicher gefahlt. O O O O O

bin ich leicht wotend geworden. O O O Il O
konnte ich mich selbst gut leiden, O O O O O

hatte ich Freude an meinen Hobbys. | | O O O

war ich nervos, wenn ich andere Menschen getroffen habe. | [ O ] [

habe ich mir Sargen Gber mein Gewicht gemacht, O | O [ ]
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34. Wenn ich an die letzte Woche zurickdenke...

Nia  Selten Manchmal ©Fft  Sehroft
habe ich rich gut mit meinen Eitern verstanden. O O O O O
habe ich mich Zuhause wohl gefuhit. 0 ] ) | 0
hatten wir schmmen Streit zu Hause. O O O O O
fuhlte ich mich durch meine Eltem eingeschrankt. L] 1 1 L] ]
war ich tagsiiber viel allein Zuhause, O n O O O
habe ich Zeit mit Freunden verbracht. L] L 0 L L
habe ich mich gut mit meinen Freunden verstanden. O O O O ]
hatte ich Streit mit Freunden. L] L ) | L

35. Gibt es rurzeit jemanden...

2

Sehr oft

der dir zuhdrt, wenn Lust hast, dich zu unterhalten?

der dir Liebe und Zuneigung zeigt?

mit dem du zusammen SpaB haben kannst?

mit dern du dich entspannen kannst?

mit dem du etwas untemehmen kannst, um dich abzulenken?

der dich umarmt?

Ooooo0oo #
Ooooooo g
DDDDDDD%
O0ooooonn
siisl s sl =sls

der dir das Gefiihl gibt, gelebt und gebraucht zu werden?

36. Was stort dich am meisten an Corona?
]

37. Gibt es vielleicht etwas, dass du gut daran findest?
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Anhang 2: Genehmigter Projektantrag des LaSuB fur die Schulerbefragung

LANDESAMT FUR R Freistaat

SCHULE UND BILDUNG | (i SACHSEN

LANDESAMT FUR SCHULE UND BILDUNG Ihr Ansprechpartner

Postiach 13 34 | 06072 Charaitz Anke Zumpe

Frau Durchwahi

Emilia Halang Telefon +49 371 5366.155
Telefax +49 371 5366-499
anke zumpe@
lasud.smk sachsen de
ihr Zeichen
Ihre Nachricht vom

Umfrage zum psychosozialen Gesundheitsverhalten widhrend des Ho-

me-Schoolings durch Covid-19 Aktenzeichen

Telefonat mit lhnen am 13.04.2021 (bitte bei Antwort angeben)
C11-6496/47/22-2021/36810
Chemnitz,

Sehr geehrte Frau Halang, 13. April 2021

mit E-Mail vom 26.03.2021 haben Sie die Zustimmung zur Durchfiihrung

einer Datenerhebung an der Oberschule ,Gottfried Pabst von Ohain” Frei-

berg sowie der Oberschule ,Clara Zetkin® Freiberg im Rahmen der 0. g. Um-

frage beantragt.

GemaR Punkt V1.1 der Verwaltungsvorschrift des Sachsischen Staatsminis-

teriums fir Kultus Uber Sponsoring, Spenden, Werbung, Erhebungen, Wett-

bewerbe und den Warenverkauf an Schulen (VwV Sponsering, Spenden und

Erhebungen an Schulen) sind Erhebungen in Schulen zustimmungspflichtig.

Die Zustimmung kann erteilt werden, wenn der Erhebung ein erhebliches

padagogisches oder wissenschaftliches Interesse mit Uberwiegend schuli-

schem Bezug zugrunde liegt.

Nachdem Sie im Rahmen des o. g. Telefonats bereits zusicherten, mit der

Erhebung lediglich Angaben zum Geburtsjahr abfragen zu wollen, und nicht

das volistandige Geburtsdatum, stimmt das Landesamt far Schule und Bil-

dung (LaSuB) der o. g. Datenerhebung unter folgenden Auflagen zu: m"m:::sw.
Lancesamt

1. Die Teilnahme an der Datenerhebung ist freiwillig. Die Schulleitungen und Staadort Chemnitz
Lehrkrafte sind mittels Anschreiben u. a. auf die Freiwilligkeit der Teilnahme  Ancaberger Sraie 119

sowie auf den zeitlichen Umfang der Umfrage hinzuweisen. 12D Chpionks
waw. lasud smk sachsen de
2. Alle datenschutzrechtiichen Bestimmungen sind zu beachten. Insbeson-
dere ist die Anonymitat der getatigten Angaben zu gewahrleisten. gf:‘mt‘;"""
e @3ub smi-sachsen de.mail de

- 3. Minderjahrige Schiler durfen nur mit vorheriger Zustimmung der Erzie- o )
Eg hungsberechtigten an der Datenerhebung teilnehmen. Den Erziehungsbe-  punin
=& rechtigten ist unter Vorlage der Fragen, Zweck und Umfang der Erhebung zu 13.00 = 18:00 Urw
gg erlautern. und nach Vereinbarung
= : — sy
=3 4. Vor Durchfuhrung der Datenerhebung missen informierte Einwilligungen o en s ung €11
- gemat Artikel 7 DSGVO vorliegen. s Maitestets RoBlersrate
L%} Behindenerpatoiats
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LANDESAMT FUR
SCHULE UND BILDUNG

o Freistaat
= SACHSEN

5. Der Ablauf der Datenerhebung ist mit den Schulleitungen abzustimmen.

6. Die Auswertung der Datenerhebung stellen Sie bitte dem LaSuB ohne weitere Auf-
forderung und kostenfrei zur Verfagung.

7. Sofern Erhebungsinstrumente oder Prozeduren geandert werden, sind uns diese
rechtzeitig zur Zustimmung vorzulegen.

Die Schulen sind von |hnen (ber die Genehmigung der Datenerhebung mit den ge-
nannten Aufiagen durch Vorlage dieses Schreibens zu informieren,

Mit freundlichen Griiien

/ /
F ~, 7

/ /lvi"‘{ . > ~
/[ Adké Zumpe
Referentin
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Anhang 3: Der KIDSCREEN-10-Index

Zu deiner Gesundheit

[ Wenn du an die letzte Woche denkst... ]

uberhaupt
1. Hast du dich fit und wohl gefuhit? o
2. Bist du voller Energie gewesen? 5
3. Hast du dich traurig gefahit? E}
4. Hast du dich einsam gefiihit? (”:‘)
5 Hast du genug Zeit fur dich selbst nie
* gehabt? O
5 Hast du in deiner Freizeit die Dinge nie
* machen kdénnen, die du tun wolltest? O
7 Haben deine Mutter / dein Vater dich nie
* gerecht behandelt? O
8 Hast du mit deinen Freunden Spass e
* gehabt? O

g, Bistdu in der Schule gut e
© zurechtgekommen? O
10. Hast du gut aufpassen konnen? E:;

Wie wiirdest du deine Gesundheit im
Allgemeinen beschreiben?

O ausgezeichnet
O sehr gut

O gut

O weniger gut

O schlecht

EOs

m

el

m

E OF

m

m

O:

BN Wedn
@]
Seden

O

m

g

g

mittelmassig
manchma

O

manchma

O
manchnma

O

manchma

O

manchma

O

manchma

O

manchma

O

mittelmassig

manchma

O

o |o o o

0%

ziemlich
O

oft

O

3
3
=
@

3
3
=
@

3
3
=
@

immer

immer

immer

immer

immer

O
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Anhang 4: Ausschnitt des ,Strength and Difficulties Questionaire*

Fragebogen zu Stiirken und Schwiichen (SDQ-D) Eltern*'®
Bitte markieren Sie zu jedem Punkt "Nicht zutreffend", "Teilweise zutreffend" oder "Eindeutig zutreffend".
Beantworten Sie bitte alle Fragen so gut Sie knnen, selbst wenn Sie sich nicht ganz sicher sind oder Thnen eine
Frage merkwiirdig vorkommt. Bitte beriicksichtigen Sie bei der Antwort das Verhalten Thres Kindes in den letzten
sechs Monaten.
Name des KIndes: ..o s e st s s minnlich weiblich
O a
Geburtsdatum: oo
Nicht Teilweise Eindeutig
zutreffend zutreffend rutretfend

. Riicksichtsvoll a a O

2. Unruhig, tiberaktiv, kann nicht lange stillsitzen O O O

3. Klagt hiufig iiber Kopfschmerzen, Bauchschmerzen oder Ubelkeit O O O

4. Teilt gerne mit anderen Kindern (Siifligkeiten, Spiclzeug, Buntstifie usw.) [ a O

5. Hat oft Wutanfille; 1st aufbrausend O O O

6. Einzelganger; spielt meist alleine O O O

7. Im allgemeinen folgsam; macht meist, was Erwachsene verlangen O O O

8. Hat viele Sorgen; erscheint haufig bedrickt O O O

9. Hilfsbereit, wenn andere verletzt, krank oder betriibt sind O O O
10. Standig zappelig O O O
11. Hat wenigstens emen guten Freund oder eine gute Freundin O O O
12. Streitet sich oft mit anderen Kindern oder schikaniert sie O O O
13. Oft ungliicklich oder medergeschlagen; weint hiufig O O O
14. Im allgemeinen bei anderen Kindern belicbt O O O
15. Leicht ablenkbar, unkonzentriert a a O
16. Nervis oder anklammernd in neuen Situationen;

verliert leicht das Selbstvertrauen O O O

17. Lich zu jiingeren Kindern O O O
18. Liigt oder mogelt hiufig O O O
19. Wird von anderen gehiinselt oder schikaniert O O O
20. Hilft anderen oft freiwillig (Eltern, Lehrern oder anderen Kindern) O O O
21. Denkt nach, bevor er/sie handelt a O O
22, Stichlt zu Hause, in der Schule oder anderswo O O O
23. Kommt besser mit Erwachsenen aus als mit anderen Kindern O O O
24. Hat viele Angste; fiirchtet sich leicht O O O
25. Fithrt Aufgaben zu Ende; gute Konzentrationsspanne O O O
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Anhang 5: Ausschnitt des SCARED-Fragebogens

Screen for Child Anxiety Related Disorders (SCARED)
CHILD Version—Page 2 of 2 (to be filled out by the CHILD)

0 1 2
Somewhat
Not True True or Very True
or Hardly Sometimes or Often
Ever True True True
21. I worry about things working out for me. (@] (@] O GD
22. When [ get frightened, [ sweat a lot. O O O PN
23. 1 am a worrier. O O O GD
24. 1 get really frightened for no reason at all. O O O PN
25. 1 am afraid to be alone in the house. O O O SP
26. It is hard for me to talk with people 1 don’t know well. O O O SC
27. When 1 get frightened, I feel like I am choking. O O O PN
28. People tell me that I worry too much. O O O GD
29. 1 don’t like to be away from my family. O O O SP
30. I am afraid of having anxiety (or panic) attacks. O O O PN
31. I worry that something bad might happen to my parents. (@] (@] O SP
32. 1 feel shy with people I don’t know well. (@] (@] O SC
33. I worry about what 15 going to happen in the future. (@] (@] O GD
34. When [ get frightened, [ feel like throwing up. (@] (@] O PN
35. 1 worry about how well I do things. O O O GD
36. 1 am scared to go to school. O O O SH
37. I worry about things that have already happened. O O O GD
38. When I get frightened, 1 feel dizzy. O O O PN
39.1 feel nervous when I am with other children or adults and 1 have to do
something while they watch me (for example: read aloud, speak, play a (@] (@] O SC
game, play a sport).
40.1 I.'m:l nervous when | am going to parties, dances, or any place where there 0 0 sC
will be people that I don’t know well.
411 am shy. O O O SC
SCORING:
A total score of = 25 may indicate the presence of an Anxiety Disorder. Scores higher than 30 are more specific.
A score of 7 foritems 1, 6,9, 12, 15, 18, 19,22, 24, 27, 30, 34, 38 may indicate Panic Disorder or Significant Somatic
Symptoms.
A score of 9 for items 5,7, 14, 21, 23, 28, 33, 35, 37 may indicate Generalized Anxiety Disorder.
A score of 3 for items 4, 8, 13, 16, 20, 25, 29, 31 may indicate Separation Anxiety SOC.
A score of 8 for items 3, 10, 26, 32, 39, 40, 41 may indicate Social Anxiety Disorder.
A score of 3 for items 2, 11, 17, 36 may indicate Significant School Avoidance.

in case thev have any [|I'EI‘F.'.\'|'I<'IJ'1.¥.

For children ages 8 1o 11 it is recommended that the clinician explain all gquestions, or have the child answer the guestionnaire sitting with an adult
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Anhang 6: Ausschnitt der KiGGS-Befragung

» Bitte lies jede Frage genau durch,
» Uberlege, wie es in der letzten Woche war,
» kreuze die Antwort an, die am besten zu dir passt.

Es gibt keine richtigen oder falschen Antworten. Wichtig ist uns deine Meinung.

. Zuerst michten wir etwas iiber deinen Korper wissan:)

In der letzten Woche ... Nie Selten Manchmal  Oft
.. habe ich mich krank gefuhlt (O o o O
... hatte ich Schmerzen ... . o o (O O
...war ich mide und erschépft ... .. o o o O
... hatte ich viel Kraft und Ausdauer ... . o o o O

. ... dann etwas dariiber, wie du dich ﬁ.ihlst.)

In der letzten Woche ... Nie Seten  Manchmal  Oft
... habe ich viel gelacht und Spafé gehabt o o o O
... war mir langweilig ... o o o O
.. habe ich mich allein gefihlt (O o o O
... habe ich mich ingstlich
oder unsicher gefuhlt o o o O
. ... und was du selbst von dir hiltst.)
In der letzten Woche ... Nie Selten Manchmal  Oft
..warich stolz aufmich .. (O o o O
... fahlte ich mich wohl
inmeinerHaut ... o o o O
.. mochte ich mich selbst leiden ... . o o o O
... hatte ich viele gute Ideen ... . O . o . o . O
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Anhang 7: Matrix zur Kriteriumsvariable ,Kérperliche Gesundheit”

Run MATRIX procedure:
FAFA AKX AR H KK KA KA PROCESS Procedure for SPSS Version 3.5.3 FFFFxdxstkkkkkkdk

Written by Andrew F. Hayes, Ph.D.
Documentation available in Hayes (2018).

www.afhayes.com
www.guilford.com/p/hayes3

Ak A Ak kA Ak kA kA Ak kA Ak kA hkh Ak kA kA hhk Ak kA hhkhk kA Ak kA kA Ak kA hhkhkhkhhhkhkrhhkhkhkhkhkhkkhhkhkhkkhkkxkhkkkk

Model : 1
Y : KorperG
X : HomeScho
W : Adolesze

Sample

Size: 85

Ak Ak Ak kA Ak kA hh Ak kA hhkhkh Ak kA hhkhhk Ak kA hhkhkhkhA Ak Ak hrhkhkhkhhkhkhhhhkhkrhhkhkhkhkhkhkrkhkhkhkhkkkkkxkhkkkxk

OUTCOME VARIABLE:
KorperG

Model Summary

R R-sqg MSE F (HC3) dfl df2
, 4400 ,1936 , 7585 6,2189 3,0000 81,0000 , 0007
Model
coeff se (HC3) t j8) LLCI ULCI
constant 3,1978 , 0974 32,8154 , 0000 3,0039 3,3917
HomeScho ,1184 , 0512 2,3134 ,0232 , 0166 ;2202
Adolesze , 1440 , 0593 2,4291 ,0174 , 0260 ;2620
Int 1 , 0759 , 0245 3,0982 , 0027 , 0272 , 1247
Product terms key:
Int 1 HomeScho x Adolesze

Covariance matrix of regression parameter estimates:

constant HomeScho Adolesze Int 1
constant , 0095 ,0011 -,0016 -,0006
HomeScho ,0011 , 0026 -,0007 -,0002
Adolesze -,0016 -,0007 ,0035 , 0009
Int 1 -,0006 -,0002 ,0009 , 0006
Test (s) of highest order unconditional interaction(s):

R2-chng F (HC3) dfl df2 P
X*W , 0861 9,5989 1,0000 81,0000 , 0027
Focal predict: HomeScho (X)
Mod var: Adolesze (W)

Conditional effects of the focal predictor at values of the moderator(s):

Adolesze Effect se (HC3) t P LICI ULCI
-1,8140 -,0193 , 0727 -,2657 , 7911 -,1640 , 1254

,0000 ,1184 , 0512 2,3134 , 0232 , 0166 ,2202
1,8140 ;2561 , 0624 4,1025 , 0001 , 1319 , 3803
Moderator value(s) defining Johnson-Neyman significance region(s):
Value % below % above
-,1936 54,1176 45,8824
Conditional effect of focal predictor at values of the moderator:

Adolesze Effect se (HC3) t P LILCI ULCI
-3,4000 -,1397 , 1042 -1,3404 ,1838 -,3471 , 0677
-3,1000 -,1169 , 0979 -1,1949 , 2356 -,3117 , 0778
-2,8000 -,0942 , 0917 -1,0275 , 3073 -,2765 , 0882
-2,5000 -,0714 , 0856 -,8339 , 4068 -,2418 , 0990

XLIV



-2,2000 -,0486 ,0798 -,6093 , 5440 -,2074 ,1102

-1,9000 -,0259 ,0743 -,3482 , 7286 -,1736 ;1219
-1,6000 -,0031 ,0691 -,0447 , 9645 -,1405 ;1343
-1,3000 , 0197 ,0643 , 3063 , 7602 -,1082 , 1476
-1,0000 , 0425 , 0600 , 7074 , 4813 -,0770 ;1619
-,7000 , 0652 ,0564 1,1566 ,2508 -,0470 , 1775
-,4000 , 0880 , 0536 1,6434 ,1042 -,0185 ;1946
-,1936 , 1037 ,0521 1,9897 , 0500 ,0000 ;2073
-,1000 ,1108 , 0516 2,1469 , 0348 ,0081 ,2134

,2000 ;1336 ,0506 2,6369 , 0100 ,0328 ;2343

, 5000 ;1563 ,0508 3,0801 ,0028 ,0553 ;2573

,8000 , 1791 ,0519 3,4502 , 0009 , 0758 ,2824
1,1000 ;2019 ,0540 3,7349 , 0003 ,0943 , 3094
1,4000 ;2246 , 0571 3,9367 , 0002 , 1111 , 3382
1,7000 , 2474 , 0608 4,0679 , 0001 , 1264 , 3684
2,0000 , 2702 , 0652 4,1444 , 0001 , 1405 ;3999
2,3000 ;2930 ,0701 4,1812 ,0001 , 1535 , 4324
2,6000 , 3157 ,0753 4,1907 , 0001 ,1658 , 4656

Data for visualizing the conditional effect of the focal predictor:
Paste text below into a SPSS syntax window and execute to produce plot.

DATA LIST FREE/
HomeScho Adolesze KorperG
BEGIN DATA.

-1,8182 -1,8140 2,9717
,0000 -1,8140 2,9366
1,6353 -1,8140 2,9050
-1,8182 , 0000 2,9826
, 0000 , 0000 3,1978
1,6353 , 0000 3,3914
-1,8182 1,8140 2,9935
,0000 1,8140 3,4591
1,6353 1,8140 3,8778
END DATA.
GRAPH/SCATTERPLOT=
HomeScho WITH KorperG BY Adolesze

FrxFxkxxkkxx BOOTSTRAP RESULTS FOR REGRESSION MODEL PARAMETERS *****xk &k«

OUTCOME VARIABLE:

KorperG
Coeff BootMean BootSE BootLLCI BootULCI
constant 3,1978 3,2025 ,0956 3,0106 3,3885
HomeScho ,1184 , 1231 ,0504 ,0251 , 2235
Adolesze , 1440 , 1424 ,0570 ,0238 , 2477
Int 1 ,0759 ,0746 , 0242 , 0237 , 1199

R R I I R I I I I S S g ANALYSIS NOTES AND ERRORS khkkkkhkkhkhkrkhkhkhkhkhkhkhkkkkkkkk

Level of confidence for all confidence intervals in output:
95,0000

Number of bootstrap samples for percentile bootstrap confidence intervals:
5000

W values in conditional tables are the mean and +/- SD from the mean.

NOTE: A heteroscedasticity consistent standard error and covariance matrix
estimator was used.

NOTE: The following variables were mean centered prior to analysis:
Adolesze HomeScho
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Anhang 8: Matrix zur Kriteriumsvariable ,Psychische Gesundheit”

Run MATRIX procedure:
FExx AKX KKK kKK x k% PROCESS Procedure for SPSS Version 3.5.3 **xkkxxsdkxxikxsx

Ph.D.
(2018) .

Written by Andrew F. Hayes,
Documentation available in Hayes

www.afhayes.com
www.guilford.com/p/hayes3

Ak A Ak Ak A Ak Ak A Ak hk Ak hkhh Ak kA hkhkhkhk Ak kA hhkhk kA rhkhk kA kA hkhkrhkhkhkrkhkhkhkhkrhkhkhkhhkhkhkrrkkhhhkkxxk%

Model : 1
Y : PsychGes
X : HomeScho
W : Adolesze

Sample

Size: 85

Ak kA kA Ak kA hh Ak kA hhkhhk Ak kA hkhkhhk Ak kA hhkhk kA h kA hhrhkhkrhhkhkhhhhkhkrhhkhkhkhkhkhkrkhkhkhkhkkkkkxkhkkkxk

OUTCOME VARIABLE:
PsychGes

Model Summary

R R-sqg MSE F (HC3) dfl df2 P
;3192 , 1019 , 3631 3,7070 3,0000 81,0000 , 0149
Model
coeff se (HC3) t j8) LLCI ULCI
constant 3,1656 , 4268 77,4166 , 0000 2,3164 4,0149
HomeScho -,1270 , 0646 -1,9666 , 0527 -,2554 ,0015
Adolesze , 0022 , 0702 ,0320 ;9746 -,1373 , 1418
Int 1 , 0151 , 0104 1,4567 , 1491 -,0055 , 0358
Product terms key:
Int 1 HomeScho x Adolesze

Covariance matrix of regression parameter estimates:

constant HomeScho Adolesze Int 1
constant ,1822 -,0232 -,0285 ,0036
HomeScho -,0232 ,0042 ,0036 -,0006
Adolesze -,0285 , 0036 ,0049 -,0006
Int 1 ,0036 -,0006 -,0006 ,0001

Test (s) of highest order unconditional interaction(s):

R2-chng F (HC3) dfl df2 P

X*W ,0208 2,1220 1,0000 81,0000 , 1491
Focal predict: HomeScho (X)
Mod var: Adolesze (W)

Data for visualizing the conditional effect of the focal predictor:
Paste text below into a SPSS syntax window and execute to produce plot.

DATA LIST FREE/

HomeScho Adolesze PsychGes
BEGIN DATA.
2,8288 4,5860 3,0128
5,9412 4,5860 2,8334
9,0536 4,5860 2,6540
2,8288 6,4000 3,0945
5,9412 6,4000 3,0004
9,0536 6,4000 2,9063
2,8288 8,2140 3,1761
5,9412 8,2140 3,1673
9,0536 8,2140 3,1586
END DATA.
GRAPH/SCATTERPLOT=
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HomeScho WITH PsychGes BY Adolesze
*okxxokxkkxkx BOOTSTRAP RESULTS FOR REGRESSION MODEL PARAMETERS * % %%tk ko ko

OUTCOME VARIABLE:

PsychGes
Coeff BootMean BootSE BootLLCI BootULCI
constant 3,1656 3,1579 ,4213 2,3103 3,9674
HomeScho -,1270 -,1275 , 0650 -,2546 -,0010
Adolesze ,0022 ,0021 ,0689 -,1356 ,1358
Int 1 ,0151 , 0153 ,0103 -,0043 , 0359

Fhhkhkxxkkhkhkxxkkrkrkxxkkrxrxx ANATYSTIS NOTES AND ERRORS ****kxkkkhkhkxxkkhhrxkkhrx

Level of confidence for all confidence intervals in output:
95,0000

Number of bootstrap samples for percentile bootstrap confidence intervals:
5000

NOTE: A heteroscedasticity consistent standard error and covariance matrix
estimator was used.
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Anhang 9: Matrix zur Kriteriumsvariable ,Soziale Gesundheit”

Run MATRIX procedure:
KFAXFAX KA XK AxK*A*x PROCESS Procedure for SPSS Version 3.5.3 *axxaxkdxkdxkdxk

Written by Andrew F. Hayes, Ph.D. www.afhayes.com
Documentation available in Hayes (2018). www.guilford.com/p/hayes3

khkhkhkhkhkhkhkhkhkhkhkhkhhkhkhkhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhxx k%

Model : 1
Y : SozialGe
X : HomeScho
W : Adolesze

Sample

Size: 85

KK AR KA R A AR A AR A A KA A A A AR A A KA A AR AR A AR A AR A AR A AR AR A Ak A kA A hA A hA A hk Ak bk A kb Ak k kK

OUTCOME VARIABLE:
SozialGe

Model Summary

R R-sg MSE F (HC3) df1 df2
p
,3036 ,0922 , 4214 2,2330 3,0000 81,0000
, 0906
Model
coeff se (HC3) t P LLCI ULCI
constant 3,0904 , 5538 5,5911 , 0000 1,9945 4,1983
HomeScho -,1192 , 0866 -1,3768 , 1724 -,2915 , 0531
Adolesze -,0306 , 0769 -,3974 , 06921 -,1836 , 1225
Int 1 ,0089 ,0120 , 7400 ,4614 -,0150 ,0328

Product terms key:
Int 1 : HomeScho x Adolesze

Covariance matrix of regression parameter estimates:

constant HomeScho Adolesze Int 1
constant , 3067 -,0421 -,0408 , 0056
HomeScho -,0421 ,0075 ,0056 -,0010
Adolesze -,0408 ,0056 ,0059 -,0008
Int 1 , 0056 -,0010 -,0008 ,0001
Test (s) of highest order unconditional interaction(s):
R2-chng F (HC3) dfl df2 P
X*W ,0063 , 5476 1,0000 81,0000 , 4614

Focal predict: HomeScho (X)
Mod var: Adolesze (W)

Data for visualizing the conditional effect of the focal predictor:
Paste text below into a SPSS syntax window and execute to produce plot.

DATA LIST FREE/
HomeScho Adolesze SozialGe

BEGIN DATA.
2,8288 4,5860 2,7341
5,9412 4,5860 2,4898
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9,0536 4,5860 2,2455

2,8288 6,4000 2,7243
5,9412 6,4000 2,5301
9,05306 6,4000 2,3359
2,8288 8,2140 2,7144
5,9412 8,2140 2,5704
9,05306 8,2140 2,4263
END DATA.
GRAPH/SCATTERPLOT=
HomeScho WITH SozialGe BY Adolesze

*xk k%K%K x%kx BOOTSTRAP RESULTS FOR REGRESSION MODEL PARAMETERS ** %% % k% k%%

OUTCOME VARIABLE:

SozialGe
Coeff BootMean BootSE BootLLCI BootULCI
constant 3,0964 3,0739 , 5364 1,9782 4,0980
HomeScho -,1192 -,1182 ,0843 -,2755 , 0490
Adolesze -,0306 -,0291 , 0759 -, 1777 , 1196
Int 1 ,0089 , 0090 ,0119 -,0141 ,0318

KAARAAk KA R IA AR AR A AR A A XKk ANALYSIS NOTES AND ERRORS Ak hkkhkhkhkkhkhkhkkhkhkhkkhkhkhAkhk Ak hkkhk

Level of confidence for all confidence intervals in output:
95,0000

Number of bootstrap samples for percentile bootstrap confidence intervals:
5000

NOTE: A heteroscedasticity consistent standard error and covariance matrix
estimator was used.

WARNING: Variables names longer than eight characters can produce incorrect
output

when some variables in the data file have the same first eight characters.
Shorter

variable names are recommended. By using this output, you are accepting all
risk

and consequences of interpreting or reporting result