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Zusammenfassung

Take-The-Best (TTB) gehoren zu den kognitiven Heuristiken aus der Kategorie One-Reason-
Decision-Making, die es ermoglichen, bei komplexen Problemstellungen handlungsfahig zu
bleiben. Dabei fokussiert der Problemloser!, der mit TTB agiert, auf die Hinweise mit der
okologisch rational hochsten Validitét auf dem Losungskriterium. Beobachtungen von erfolg-
reichen Entscheidern konnten im Nachhinein zeigen, dass diese implizit nach TTB vorgehen.
Nicht untersucht wurde bisher, ob komplexes Problemlosen verbessert werden kann, wenn
sich Problemloser vorab in Form eines Trainings mit bewihrten Losungswegen per TTB be-
schiftigen. Hier schlieft diese Arbeit eine Wissensliicke, indem sie den Einsatzbereich von
TTB-Heuristiken auf Trainingssettings erweitert: Die Heuristik wird hier als Tool eingesetzt,
um prozedurales Wissen zu vermitteln und dadurch die spitere Jobperformance zu steigern.
Das wird am Beispiel eines Trainings fiir die Vorbereitung von Mitarbeitern auf den Einsatz

an Personenauskunftshotlines nach globalen Katastrophen iiberpriift.

In Pretests an iiber 100 Studenten wurde ein Konzept fiir ein Kurz-Training fiir den Einsatz an
Personenauskunftshotlines nach GroBschadensereignissen entwickelt. Das Trainingskonzept
wurde anschlieBend quasi-experimentell an 185 Mitarbeitern des Deutschen Roten Kreuzes
aus ganz Deutschland per Pri-Post-Design evaluiert. Die Uberpriifung der Hotlineperforman-
ce und gleichzeitig die Simulation von Komplexitit erfolgte jeweils durch Verhaltensmessun-
gen (Anrufsimulationen). Ein Berufsschauspieler simulierte dafiir Anrufe live im Training.
Die Experimentalgruppe (N = 107) trainierte mit einer auf Expertenerfahrungen basierenden
TTB-Heuristik. Die Kontrollgruppe (N = 78) erhielt stattdessen ein allgemeines Kommunika-
tionstraining (Treatment-as-usual). Beide Gruppen beschiftigten sich zusétzlich mit den fiir
die Personenauskunft wichtigen Themen Psychotraumatologie und Stressmanagement. Die in
dieser Arbeit berichteten Ergebnisse basieren auf Varianzanalysen mit Messwiederholung so-
wie Clusteranalysen, einer Multidimensionalen Skalierung und textstatistischen Betrachtun-

gen.

Unter Kontrolle biografischer Eckdaten, Bildungsniveau, Vorbildung, Personlichkeitsprofil,
Vortraumatisierung und Vorerfahrung bestétigen sich fiir den Hotlinekontext nach nur einer
Stunde Training mit der Heuristik signifikante Performanceunterschiede zwischen Heuristik-
und Kommunikationsgruppe: Teilnehmern, die mit TTB trainieren, gelingt es trotz der sehr
komplexen Anforderungen an der Hotline, mehrere miteinander konfligierende Ziele gleich-

zeitig zu berticksichtigen. Training mit TTB hat aulerdem positive Auswirkungen auf die auf-

1 Aus Griinden der besseren Lesbarkeit wird in dieser Arbeit bei Substantiven hiufig die ménnliche Form be-
nutzt. Gemeint ist auch immer die weibliche Form des betreffenden Substantivs.
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gabenbezogene Selbstwirksamkeit und den positiven Affekt der Trainees: Mit TTB trauen
sich Teilnehmer anschlieend mehr zu und fiihlen sich bei der Aufgabenbewiltigung wohler.
Obwohl ein Kommunikationstraining augenscheinvalide passend fiir die Vorbereitung von
Mitarbeitern auf einen Hotlineeinsatz ist — und in der Praxis immer wieder Anwendung findet
— wird das Heuristiktraining von den Teilnehmern als dreimal so niitzlich fiir die spétere Auf-
gabenbewiltigung bewertet. SchlieBlich zeigen textstatistische Analysen, dass Teilnehmer, die
mit TTB trainieren, aufgabengerechter an der Hotline kommunizieren, also z. B. mehr ver-
standnissichernde Riickfragen bei der Aufnahme personenauskunftsrelevanter Daten stellen.
Zusitzlich durchgefiihrte korrelative Analysen von Kontrollvariablen und Variablen fiir Hotli-
neperformance prd Training ergeben, dass vor allem solche Personen fiir die Hotlinearbeit
ausgewdhlt werden sollten, die extrovertiert, gewissenhaft und offen gegeniiber Neuem sind.
Ebenso erweisen sich Vorerfahrung und ein hohes Bildungsniveau als performancesteigernd.
Die in der Freiwilligenstichprobe gegeniiber Normalpopulationen fast um das Neunfache ge-
steigerte Vortraumatisierungsrate und nachgeschaltete Performanceanalysen belegen, dass bei
der Mitarbeiterauswahl unbedingt ein Traumascreening durchgefiihrt werden sollte: Vortrau-
matisierte Helfer zeigen schon vor dem Training eine geringere Hotlineperformance als Per-

sonen, die kein Trauma in der eigenen Vorgeschichte haben.

Zusammenfassend zeigen die Befunde, dass der Einsatz von TTB-Heuristiken als Tool in
Trainingskontexten, die auf das Agieren in komplexen Situationen vorbereiten sollen, zu si-
gnifikanten Performanceverinderungen in den spéteren komplexen Anwendungssituationen
fiihrt. Hervorzuheben sind die signifikanten Verdnderungen auch bewiltigungs- und leistungs-
relevanter subjektiver Malle wie Selbstwirksamkeit und positiver Affekt. Wenn Trainees auf
das Agieren in komplexen Situationen vorbereitet werden sollen, kann der Einsatz von TTB-
Heuristiken empfohlen werden. Diese Arbeit erweitert damit den Anwendungsbereich von
TTB-Heuristiken und erdffnet neue Perspektiven zur Trainierbarkeit komplexen Problemlo-
sens. Auch der im Vergleich zu sonst iiblichen TrainingsmaBBnahmen stark verkiirzte Zeitbe-
darf zur Vermittlung der Inhalte macht kognitive Heuristiken fiir Trainings so interessant. Pre-
tests zeigten, dass die klassisch skelettartige Entscheidungsstruktur von Heuristiken fiir die
Verwendung in Trainingssettings mit Kontextinformationen angereichert werden sollte, um

den didaktischen Wert noch zusitzlich zu erhohen.
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Abstract

Objectives: The aim of the study was to evaluate the effectiveness of ,,take-the-best* heuri-
stics (ttb) as a new training tool for “complex-problem-solving”. The evaluation was done on
a brief training program for hotline personnel in family enquiry centres that focused on ttb.
Recent research on decision making rules has shown that experts implicitly use “ttb” for deci-
sion making. This is the first attempt to examine the use of “ttb” as a training tool for complex
tasks in the real world. This work also generates new data for personnel selection in the field
of disaster management and psycho-traumatology. Methods: N = 185 volunteers from the
German Red Cross were invited to participate in randomized, controlled, one-day training ses-
sions with pre- and post-measurement of hotline performance by a simulated caller paradigm.
Participants were randomly assigned to an intervention (n = 107), or control group (n = 78).
Participants in the intervention group received a one-hour “ttb” heuristic training while the
control group participated in a one-hour “basics in communication” training session which
was found to represent the treatment-as-usual in practice (TAU). The schedules of each one-
day training program included “stressmanagement” and “psycho-traumatology” sessions as
well. To investigate the intervention effect, a repeated measure ANOVA was calculated with
the group variable as inter-subject factor. A clusteranalysis, a statistical textanalysis as well as
multi-dimensional scaling, was used for additional data interpretation. Personality factors,
pre-traumatization, relevant experience, standard biographic variables as well as the educatio-
nal level of all participants were included in the analysis as control variables. Results: Signifi-
cant favourable intervention effects were found on self-efficacy, positive effect, dealing with
multi-goal workload and caller-focused communication skills. In addition, “ttb” was rated
three times more useful for real-job tasks compared with “basics in communication”. Correla-
tional data analysis suggested that volunteers with high scores on extraversion, conscientious-
ness and openness, as well as pre-experienced and well-educated persons, perform best in the
complex disaster hotline environment. Pre-traumatized applicants should not be selected for
duty in family enquiry centers, because their performance is below average. Conclusion:
“ttb” is a powerful tool for “complex-problem-solving” training environments with time and
cost constraints. The use of such heuristics not only increases job performance but also has si-
gnificant effects on trainees’ task-relevant self-efficacy and positive affect. Pre-tests recom-
mend an enrichment of the “ttb” basic structure with additional context information for didac-

tic use in training programs.
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1 Einleitung

Der folgende Abschnitt leitet in das inhaltliche Thema dieser Arbeit ein, anhand dessen bei-
spielhaft gezeigt werden soll, dass kognitive Heuristiken vom Typ Take-The-Best (TTB) als
Tools in Komplexititstrainings eingesetzt zu deutlichen Performancesteigerungen fiihren. Die
Motivation und das Ziel der Dissertation werden vorgestellt. Die im weiteren Verlauf der Ar-

beit verwendete Terminologie wird definiert.

1.1 Motivation

Von globalen Katastrophen wie dem Erdbeben auf Haiti (2010), dem Tsunami (2004) oder
den Terroranschldgen auf das World Trade Center (2001) sind tausende von Menschen betrof-
fen. Diese Ereignisse treten plotzlich ein, und Betroffene und deren Angehdorige sind unvorbe-
reitet. Die lokale Infrastruktur inklusive der Kommunikationsnetze ist meist zerstort oder vol-
lig tiberlastet. Dadurch verlieren Familienmitglieder den Kontakt zueinander. Angehorige ver-
suchen, telefonisch durch Hotlines iiber Behorden, Hilfsorganisationen oder Reiseveranstalter
und Airlines Kontakt zu den vermissten Familienangehorigen herzustellen. Aufgabe dieser
Personenauskunftshotlines ist es dann, von den anrufenden Angehorigen und den gesuchten
Personen personliche Daten wie Name, Adresse, Geburtsdatum, letzter Aufenthaltsort und be-
sondere Erkennungsmerkmale zu erheben. Die erhobenen Daten werden in zentrale Suchda-
tenbanken eingespeist. Parallel werden Daten vom Ort der Katastrophe zu Toten, Verletzten
oder unverletzt Betroffenen erhoben. Eine entsprechende Software gleicht stindig die Daten
anrufender Angehoriger und Betroffener miteinander ab und meldet Ubereinstimmungen.
Gibt es solche ,,Treffer, werden die Familien von den Personenauskunftsstellen iiber den
Aufenthaltsort und Gesundheitszustand ihrer Angehdrigen informiert. Todesnachrichten wer-
den nur von der Polizei iiberbracht.

Die Telefonate an den Personenauskunftshotlines werden dadurch erschwert, dass anrufende
Angehorige oder Betroffene hédufig stark unter dem Schock des Ereignisses stehen oder be-
reits Traumasymptome zeigen. Eine zielfiihrende Gespréchsfiihrung zur Erfassung der fiir
einen Suchauftrag notwendigen Daten ist fiir die meist kurzfristig rekrutierten ,,Helfer* aus
den Reihen der eigenen Mitarbeiter ohne weitere Hilfe oder entsprechende Erfahrung daher
kaum moglich. AuBlerdem erfolgt die Arbeit an den Personenauskunftshotlines immer unter
extremem Zeitdruck. Verschiedene Fallstudien belegen Anruferfrequenzen von bis zu 100 ein-
gehenden Anrufen pro Minute, wenn die Hotlinenummer einmal iiber die Medien verbreitet
wurde (vgl. Konig, 2003; Kemmler, 2002). Fiir die Erfassung der Daten ist daher nur ein Mi-
nimum an Zeit verfiigbar, wenn die Hotline fiir weitere Anrufer erreichbar bleiben soll. Meist

ist das zu wenig Zeit, um dem Bediirfnis nach erster psychischer Unterstiitzung der stark be-
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lasteten Anrufer gerecht zu werden. Die Hotlinemitarbeiter miissen also mehrere, sich wider-
sprechende Ziele optimal miteinander verkniipfen: Daten erheben, den stark belasteten Anru-
fern gerecht werden und viele Telefonate in kurzer Zeit fiihren. Gleichzeitig sind gerade un-
mittelbar nach einer Katastrophe die Anruferzahlen am hochsten und der Informationsstand
der Hotlinemitarbeiter zur Lage vor Ort am geringsten.

Katastrophen sind duflerst komplexe Ereignisse. Es gibt zu dem Zeitpunkt, wenn Personen-
auskunftshotlines ihre Arbeit aufnehmen, kaum valide Informationen zu Ursachen, Hergang
und Folgen der jeweiligen Katastrophe. Die Situation ist also fiir Anrufer und Hotlinemitar-
beiter in hochstem Mafe intransparent und entwickelt sich dynamisch weiter. Die von den
Anrufern wahrgenommene Qualitdt der Hotlineleistung in Form von validen Informationen
zur Katastrophe ist entscheidend abhéngig von der Qualitit der stindig wechselnden Informa-
tionen, die den Hotlinemitarbeitern selbst zur Verfiigung stehen. Die Qualitidt der Outbound-
Informationen ist mit der Menge, Aktualitdt und Qualitidt der Inbound-Informationen vernetzt.
Und bei jedem erneuten Abheben des Horers erwarten den Mitarbeiter potentiell neuartige Si-
tuationen, weil vor Gesprachsbeginn nicht bekannt ist, welches Anliegen der Anrufer haben
wird. Kurz gesagt: Die Situation der Mitarbeiter an einer Personenauskunftshotline entspricht
geradezu idealtypisch dem, was in der Allgemeinen und Theoretischen Psychologie als ,,.kom-
plexes Problem* definiert ist. Komplexe Probleme sind charakterisiert durch die folgenden Ei-
genschaften:

1. Komplexitit,

2. Vernetztheit,

3. Dynamik,

4. Intransparenz,

5. Polytelie’ und

6. Neuartigkeit (vgl. Funke, 2006; Schaub, 2006).

Die Situation, mit der die Mitarbeiter einer Personenauskunftshotline konfrontiert werden,
weist alle Eigenschaften eines komplexen Problems auf und eignet sich daher ausgezeichnet
als Forschungsgegenstand zur Erweiterung der Einsatzmoglichkeiten kognitiver Heuristiken
in der komplexen Problemloseforschung.

Nach dem bis hier Gesagten liegt es nahe, das Hotlinepersonal mit Methoden komplexen Pro-
blemldsens vertraut und so die Komplexitit an der Hotline beherrschbar zu machen. Betrach-
tet man jedoch die Fachliteratur zur Psychischen Ersten Hilfe (vgl. Abschnitt 2.3, S. 51), so
werden dort schwerpunktméfig Kommunikations- und Verhaltensempfehlungen fiir Laienhel-
fer gegeben. Tools zum Umgang mit komplexen Situationen sind nicht Teil des Curriculums.
Fragt man die Praktiker in den Organisationen nach ihrer ,,Best Practice®, dann kommt ein im

Rahmen eigener Voruntersuchungen durchgefiihrtes Benchmark mit tiber 190 befragten Orga-

2 Vielzieligkeit: Situation mit mehreren sich widersprechenden Zielen
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nisationen, Behorden und Hilfsorganisationen zu folgendem Ergebnis: Ein Grofteil der be-
fragten Organisationen trifft fiir den Katastrophenfall keinerlei Vorkehrungen fiir die eventuel-
le Freischaltung einer Personenauskunftshotline (,,Das macht unser Callcenter mit — die kon-
nen ja telefonieren!*). Die wenigen Organisationen, die im Rahmen der Krisenvorbereitung
freiwillige Mitarbeiter fiir den Einsatz an Personenauskunftshotlines schulen, fokussieren
meist auf eine Einweisung in die zu verwendende Datenverarbeitungssoftware zur Erfassung
der Personendaten. Wenige Organisationen, die in dieser Arbeit exemplarisch vorgestellt wer-
den, bereiten ihre Mitarbeiter auch inhaltlich auf den Einsatz vor. Sie beschrinken sich aber
auf allgemeine Hinweise zur Psychotraumatologie, vereinzelt verwenden sie auch Rollenspie-
le und Inhalte aus klassischen Kommunikationstrainings. Zusammenfassend kann gesagt wer-
den, dass das ,,Treatment-as-usual®“ sowohl im Feld als auch in der Fachliteratur zur Psychi-
schen Ersten Hilfe ein Kommunikationstraining mit erweiterten psychotraumatologischen In-
halten und ggf. einer Datenbankeinweisung darstellt.
Dass ein Kommunikationstraining fiir Mitarbeiter, die an einer Telefonhotline eingesetzt wer-
den sollen sinnvoll ist, ist zundchst augenscheinvalide richtig. Aber die Praxis stellt noch
mehr Anforderungen an ein solches Training (vgl. Kapitel 3, S.77): Ein Trainingskonzept
muss

1. kostengiinstig durchfiihrbar sein, bevor die Katastrophe stattfindet,

2. geeignet sein, um freiwilligen Laienhelfern niitzliches Expertenwissen zu vermitteln

und

3. kurzfristig trainierbar sein, wenn sich die Katastrophe bereits ereignet hat.
Zu 1) kostengiinstige Durchfiihrung: Immer mehr Organisationen sind daran interessiert, fiir
den Krisenfall Vorsorge zu treffen. Sie wollen Freiwillige aus den Reihen der eigenen Mitar-
beiter ausbilden, bevor sich eine Katastrophe ereignet. Weil es sich dabei immer um eine Wei-
terbildungsmaBBnahme handelt, bei der Wissen vermittelt wird, das u. U. nie zum Einsatz
kommt, sind Organisationen an niedrigen Kosten fiir die MaBBnahme interessiert. Das ideale
Trainingskonzept muss also in einem oder wenigen Tagen vermittelbar sein.
Zu 2) Laienhelfern vermittelbar: Weil Katastrophen plotzliche und seltene Ereignisse darstel-
len, stehen in den meisten Organisationen nicht in ausreichender Zahl Fachleute (Traumathe-
rapeuten, Psychologen, Psychiater, theologische Seelsorger u. a.) zur Verfiigung, um eine Per-
sonenauskunftshotline zu besetzen. Deshalb bestehen Hotline-Mitarbeiterpools liberwiegend
aus freiwilligen Laienhelfern. Ein entsprechendes Trainingskonzept muss diese Besonderheit
beriicksichtigen und Erfahrungswissen von Experten enthalten, das es auch Laien ermoglicht,
in einem eng umgrenzten Bereich quasi-professionell zu agieren.
Zu 3) kurzfristig trainierbar: Organisationen, die aufgrund von internen Risikoabwigungen
entscheiden, keine Vorsorgen zur Freischaltung einer Personenauskunftshotline im Katastro-

phenfall zu treffen, sind von einer dann trotzdem eintretenden Katastrophe besonders hart be-
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troffen. Meist laufen die Anrufe der Angehdrigen nach einer Katastrophe in solchen Fillen
»am Empfang® oder ,,im Sekretariat” auf. Die dort eingesetzten Mitarbeiter sind durch die
Tausenden von Anrufern schnell iiberfordert. Daraus ergibt sich ein plotzlicher Bedarf an
,,Nachschubkriften, die idealerweise besser auf ihren Einsatz vorbereitet sind als die ,,Not-
fallmannschaft®. Fiir die Anforderungen an ein Trainingskonzept heif3t das: Mit dem Konzept
miissen Organisationen in die Lage versetzt werden konnen, kurzfristig — d. h. innerhalb we-
niger Stunden oder eines Tages — neue Helfer fiir den Einsatz an der Hotline auszubilden. Das

Trainingskonzept sollte daher eintdgig oder innerhalb weniger Stunden vermittelbar sein.

1.2 Fazit und Ziel

Der theoretische Fokus der Arbeit liegt auf dem Forschungsbereich des komplexen Problem-
l6sens, weil vermutet wird, dass die Verwendung kognitiver Heuristiken als Tools in Trai-
ningssettings, die auf Verhalten in komplexen Situationen vorbereiten sollen, in hohem Malle
nutzbringend ist, d. h. zu Performancesteigerungen in spiteren Anwendungssituationen fiihrt.
Diese Hypothese wird am Beispiel der Personenauskunftshotline gepriift. Dabei wird ange-
nommen, dass der Einsatz einer kognitiven Heuristik das Training von Hotlinemitarbeitern
zeitlich und 6konomisch effektiver macht, und mindestens so gut auf die Aufgabe vorbereitet
wie ein sonst iibliches Kommunikationstraining (TAU). AuBlerdem wird vermutet, dass ein
Training mit einer kognitiven Heuristik inhaltlich einen Mehrwert generiert, weil Expertener-
fahrungen vermittelt werden konnen, die auf die Hotlinesituation zugeschnitten sind. Die For-
schungsfragen richten sich auf Aspekte der Personalauswahl von Katastrophenhelfern. In die-
sem Zusammenhang werden auch neue Erkenntnisse zur Psychotraumatologie von Hotline-
mitarbeitern und Opferangehdrigen generiert.

Die praktischen Ziele dieser Arbeit sind die Konzeption und empirische Evaluation einer Trai-
ningsmethode — zunichst fiir den Forschungspartner ,,Deutsches Rotes Kreuz“. Mit dieser
Trainingsmethode sollen freiwillige Helfer darauf vorbereitet werden, nach GroBschadenser-
eignissen an den Telefonen von Personenauskunftshotlines (Synonym: Angehorigentelefone)
mit Angehorigen und Betroffenen zu sprechen. Die Trainings sollen eintdgig durchfiihrbar
sein, um eine Basisausbildung bei steigendem Helferbedarf auch kurzfristig dann moglich zu
machen, wenn die Katastrophenbewiltigung bereits begonnen hat. Durch die Entwicklung ei-
nes solchen Trainingskonzepts fiir die Personenauskunft wird eine ,,Liicke* geschlossen, weil
es trotz der zunehmenden Wichtigkeit solcher Angehorigendienste noch kein empirisch evalu-
iertes Konzept in diesem Bereich gibt.

Vor der Darstellung der theoretischen Grundlagen werden im Folgenden die in dieser Arbeit

hiufig benutzten Begrifflichkeiten erldutert.
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1.3 Das Grofischadensereignis

Was ist ein GroBschadensereignis? Der Begriff ,,Katastrophe* bzw. dessen Ubersetzung ins
Englische ,,Disaster (Weis, 1993, S. 139) und der Begriff ,,GroBschadensereignis* werden in
der Literatur und auch in dieser Arbeit oft synonym verwendet. Als Grof3schadensereignis
wird ein Ereignis bezeichnet, durch das die Lebensgrundlagen und Versorgungsstrukturen ei-
ner groeren Bevolkerungsgruppe iiberregional und langfristig gefidhrdet werden. Man ver-
steht darunter Ereignisse ,,mit einer so groen Anzahl von Verletzten oder Erkrankten sowie
anderen Geschédigten und Betroffenen, dass [sie] mit der vorhandenen und einsetzbaren Vor-
haltung des Rettungsdienstes aus dem Rettungsdienstbereich nicht bewiltigt werden [konnen]
(DIN 13050:2002-09) (Stoffels, 2005, S. 34, Hervorhebung nicht im Original). In der Litera-
tur finden sich verschiedene Vorschlige, unterschiedliche Arten von GroB3schadensereignissen
zu klassifizieren (vgl. Schéttler, 2000; Scharmann & Weiss, 2001). In dieser Arbeit wird eine
Klassifizierung nach drei Katastrophengruppen vorgenommen, die in Tabelle 1.1 dargestellt
ist. Die Auflistung erhebt keinen Anspruch auf Vollstdandigkeit (vgl. Schéttler, 2000, S. 9).

Tabelle 1.1: Klassifizierung von Katastrophen nach Gruppen

Naturkatastrophen Technische Katastrophen Terroranschlige
Erdbeben/Seebeben Flugzeugabstiirze Selbstmordattentate
Flutwellen/Tsunamis Eisenbahnunfille biologische Angriffe
Uberschwemmungen Massenkarambolagen chemische Angriffe

Stiirme/Orkane Schiffshavarien Flugzeugentfiihrungen

Tropische Wirbelstiirme Explosionen Anschlige bei Groiveranstaltungen

Erdrutsche/Bergstiirze ~ Briinde
Hangrutschungen/Muren Chemische Storfille

Lawinen Kernkraftwerk Storfille

Die Haufigkeit von Grof3schadensereignissen hat in den letzten 20 Jahren stark zugenommen,
wie Abbildung 1.1 fiir den Bereich Naturkatastrophen zeigt (International Disaster Database,
2008). Immer wieder kommt es bei Groschadensereignissen zur Freischaltung von Personen-
auskunftshotlines, an denen auch freiwillige Helfer zum Einsatz kommen (Birtschi, 2006;
Herzog, 2004; Konig, 2003). Verschiedene Autoren betonen daher die groBe Bedeutung ad-
dquater Trainingskonzepte fiir diese Freiwilligen (vgl. Seynaeve, 2001; Blank, 2006; Bértschi,
20006).
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Natural disasters reported 1900-2007
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Abbildung 1.1: Zunahme der Anzahl von Naturkatastrophen seit 1900

1.4 Personenauskunft und Personenauskunftshotline

Zur Freischaltung von Personenauskunftshotlines bzw. Suchdiensthotlines (Synonym) kommt
es in der ,,Akutphase* einer Katastrophe, d. h. etwa zwei bis sechs Stunden nach Bekanntwer-
den des Ereignisses (vgl. Bértschi, 2006; Herzog, 2004; Hausmann, 2005). Personenaus-
kunftshotlines werden bei Grofschadensereignissen sowohl von grofen Organisationen der
Wirtschaft als auch von Nichtregierungsorganisationen und Behorden der Léander oder des
Bundes kurzfristig freigeschaltet. Herzog (2004) nennt diese Hotlines ,,Drehscheiben der In-
formation® (S. 190), weil Betroffene anrufen, um Informationen zu erhalten und um Informa-
tionen an die Hotline weiter zu geben. Personenauskunftshotlines dienen u. a. dazu, Personen-
daten zu erheben, Familien oder Freunde, die durch die Katastrophe voneinander getrennt
worden sind, wieder zusammenzufiihren, Auskiinfte iiber den gesundheitlichen Zustand von
Personen zu geben, Informationen iiber den Fortgang der RettungsmaBnahmen zu iibermitteln
und nicht zuletzt aktuelle Informationen iiber die Lage im Katastrophengebiet zu sammeln.
Bei Personenauskunftshotlines rufen sowohl direkt von GroBschadensereignissen Betroffene
an als auch Angehorige und Freunde realer oder potentieller Opfer. Aulerdem rufen eine Rei-
he unterschiedlichster Anrufer (vom Spender bis zum adoptionswilligen kinderlosen Paar) bei

diesen Hotlines an. Durch den groBen Personenkreis potentieller Anrufer kann es innerhalb
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der ersten 24 Stunden nach Grofschadensereignissen zu einem Anrufvolumen von bis zu

60.000 Anrufen kommen (Herzog, 2004). Das entspricht knapp 42 Anrufern pro Minute. Bei

Kemmler (2002) wurden sogar bis zu 100 Anrufe pro Minute registriert (sieche oben).

Das Deutsche Rote Kreuz (DRK) ist Forschungspartner dieser Arbeit und stellte die Proban-

den fiir die Trainingsevaluation zur Verfiigung. Deshalb sei hier abschlieBend auf die Definiti-

on von ,,Personenauskunft der Webseite des DRK-Landesverbandes Hamburg verwiesen:
Bei einem Ungliick oder einer Katastrophe gibt es viele Menschen, die direkt davon
betroffen sind oder wegen Sperrungen oder einer Evakuierung von Teilen der Stadt
thre Wohnung voriibergehend verlassen miissen. In solchen Situationen versucht die
Personenauskunftsstelle, besonders fiir die Angehérigen, Auskiinfte iiber den Gesund-
heitszustand und/oder den Verbleib der Opfer und Betroffenen von den zustindigen
Stellen zu erlangen. Im Fall einer Katastrophe erfassen die DRK-Helfer deshalb zen-
tral verfiigbare Informationen iiber Vermisste, Verletzte und Getotete, um Angehorige
informieren zu konnen oder Familien zusammenzufiihren. Aulerdem erfolgt ggf. die
Weitervermittlung an Stellen psychosozialer Notfallversorgung. Der Einsatz der Perso-
nenauskunftsstelle erfolgt auf Anordnung der zustdndigen Behorde (LV Hamburg,
2007).

Ein Recht auf Personenauskunft in Katastrophenfillen ist in den Genfer Konventionen veran-

kert (Deutsches Rotes Kreuz, 2005).
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2 Theoretische Grundlagen

Weil im Bereich Personenauskunftshotlines noch nicht auf wissenschaftliche Theorien oder
empirische Studien zu entsprechenden Trainingsverfahren zuriickgegriffen werden kann, wird
sich der nun folgende Theorieteil dieser Arbeit mit einer Vorstellung der theoretischen Grund-
lagen der komplexen Problemldseforschung sowie der Psychotraumatologie und Psychischen
Ersten Hilfe beschiftigen. Warum diese drei Fachgebiete?

Komplexes Problemldsen ist der Fokus dieser Arbeit. Deshalb werden theoretische Konzepte
der komplexen Problemldseforschung, mit einem Schwerpunkt auf kognitiven Heuristiken,
vorgestellt. Dass Menschen, die Personenauskunftshotlines anrufen, hdufig Traumasymptome
zeigen, ist durch spiter dargestellte Feldstudien gut belegt. Und Personenauskunftshotlines
agieren in der Akutphase nach einer Katastrophe, in der Psychische Erste Hilfe notwendig ist.
Insofern liefern diese beiden Forschungsbereiche neben der komplexen Problemléseforschung
den theoretischen Grundstock. Der Schwerpunkt dieser Arbeit liegt allerdings auf der Erwei-
terung des Funktionalititenwissens iiber kognitive Heuristiken.

Weil das praktische Ziel die Entwicklung eines Trainingskonzepts ist, wird zusétzlich dazu ein
Uberblick iiber etablierte Trainingskonzepte aus der Klinischen Psychologie gegeben, die in-
haltlich Beriihrungspunkte zu dieser Arbeit haben (Stressmanagementtrainings, Kommunika-
tionstrainings, klinische Problemlosetrainings und Selbstsicherheitstrainings). Der Fokus der
kurzen Darstellung liegt auf den Wirkprinzipien dieser Trainings. Die theoretischen Grundla-
gen werden vervollstindigt durch ausgewdhlte Inhalte und Theorien aus der padagogischen
Psychologie und Andragogik (Lernprozesse und Lehrprinzipien in der Erwachsenenbildung,
Evaluation und Transfersicherung bei Personalentwicklungsmafnahmen).

Dieses theoretische Fundament wird dann ,,bebaut mit Beitrdgen aus eigener und fremder
Feldforschung. Das Treatment-as-usual aus der Praxis wird nédher beschrieben. Fiir die Kon-
struktion von kognitiven Heuristiken notwendiges Erfahrungs- und Expertenwissen aus dem

Bereich Personenauskunftshotlines wird zusammengetragen.

2.1 Komplexes Problemlisen

Die komplexe Problemloseforschung beschiftigt sich im Gegensatz zur Erforschung einfacher
Probleme (z. B. Turm-von-Hanoi-Problem) mit Problemen, die Pretz, Naples und Sternberg
(2003, S.9) als ,,not well defined* und ,,problems in the real world* bezeichnen. Komplexe
Probleme sind komplexe Situationen ,,aus dem Leben®, die von der handelnden Person eine
komplexe Reaktion verlangen, um ,,gelost werden zu konnen. Die Sammlung empirischer
Daten bei der Erforschung komplexer Problemloseprozesse erfolgt hdufig wie bei Dorner
(1981; Dorner, Kreuzig, Reither & Stdaudel, 1983) unter Einsatz computersimulierter Szenari-

en. Diese Programme bilden eine komplexe Situation realitdtsnah nach. So haben Probanden
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z. B. im sogenannten Lohhausen-Szenario die fiktive Aufgabe, als Biirgermeister die Klein-
stadt ,,Lohhausen* zu regieren. Durch die Verdnderung von iiber 2.000 Variablen kénnen Ver-

suchspersonen Einfluss auf die Geschicke der Stadt nehmen.
2.1.1 Forschung an computersimulierten Szenarien — Abbilder der Realitiit?

In den letzten 30 Jahren sind komplexe Problemstellungen sowie die Art und Weise, wie
Menschen darauf reagieren, laborexperimentell anhand von iiber 90 computersimulierten Sze-
narien untersucht worden. Beim empirischen Vorgehen gibt es eine Reihe methodischer Pro-
bleme, die vor allem die Reliabilitit und die Validitit betreffen. Wihrend z. B. die Test-Re-
test-Reliabilitdt als Maf} fiir das Losen von komplexen Problemstellungen inhaltlich nicht
sinnvoll ist, weil ein einmal gelostes Problem beim zweiten Mal vollig anders angegangen
werden wiirde, haben sich Reliabilitditsmessungen unter Verwendung dquivalenter Subsysteme
bewihrt (vgl. Miiller, 1993). Dabei werden den Probanden zwei scheinbar unterschiedliche
Problemstellungen prisentiert, die sich in Ihrer Tiefenstruktur jedoch entsprechen. Ein weite-
res Problem bei computersimulierten Szenarien ist die nicht immer gegebene externe Validitét
der komplexen Systeme. Funke (1995b) nennt eine Reihe von Einschrinkungen bei der Ver-
wendung von computergestiitzten Planspielen, die in Echtzeit-Simulationen nicht gegeben
sind:

1. Zeitraffer: Handlungen in einem computergestiitzten Szenario erfolgen i. d. R. nicht in
Echtzeit, sondern gerafft. Das hat den Nachteil: ,,Virtuelle Situationen erzeugen virtu-
elles Verhalten (Funke, 1995b, S. 208). Wie Funke (2006) beispielhaft beschreibt,
gibt es in den Computerwelten zum Teil andere Gesetze als in der realen Welt, was fiir
die Versuchspersonen oft nicht vollstindig transparent wird. Z. B. ist bei dem bekann-
ten Szenario ,,Tailorshop* der Preis fiir Rohmaterial logisch unabhiingig von dessen
Nachfrage programmiert. In der realen Wirtschaft steigt jedoch bei verstirkter Nach-
frage i. d. R. auch der Preis.

2. Kondensation: Rechnerprogrammierte Mikrowelten sind immer eine Verdichtung der
Realitdt dhnlich einer Landkarte, die in einem bestimmten MaBstab gedruckt wird.
Auch das Verhalten von Agierenden in diesen Mikrowelten richtet sich folgerichtig
nach dem gewihlten Mafstab und kann nicht uneingeschrinkt auf reales Verhalten
tibertragen werden.

3. Belehrung: Fraglich ist auBerdem, ob Probanden, die in Mikrowelten agieren, in erster
Linie das ,,richtige® Reagieren auf Instruktionen lernen oder ob sie wirkliche Verhal-
tenserfahrungen fiir die spéter reale Situation machen. Funke (1995b) stellt in diesem
Zusammenhang die Frage, ob ,,learning by doing* in computerprogrammierten Mikro-

welten iiberhaupt moglich ist.


http://www.lyding-training.de/

© by Lutz Lyding — www.lyding-training.de 2 Theoretische Grundlagen 23

Wenn computersimulierte Szenarien die Realitdt nicht valide genug abbilden konnen, stellt
sich die Frage, durch welche Merkmale komplexe Problemstellungen in der realen Welt cha-

rakterisiert sind.
2.1.2 Sechs Kernmerkmale komplexer Problemstellungen

Komplexe Probleme in der realen Welt werden durch sechs Merkmale charakterisiert (vgl.
Putz-Osterloh, 1981; Dorner, 1979, 1980, 1983, 1989; Funke, 2003; Hussy, 1998; Schaub,
1993):

1. Die Situation ist komplex, d. h. durch eine Vielzahl von Variablen bestimmt.

2. Die Variablen sind miteinander vernetzt, d. h., sie wirken in unterschiedliche Richtun-
gen aufeinander ein.

3. Komplexe Situationen verdndern sich dynamisch tiber die Zeit.

4. Komplexe Situationen sind oft in hohem Mafe intransparent, d. h., nicht alle zur Lo-
sung des komplexen Problems notwendigen Informationen liegen vor.

5. Derjenige, der komplexe Probleme 16st, muss mehrere, oft gegenldufige Ziele mitein-
ander vereinbaren (Polytelie).

6. Schaub (2006) fiihrt als weiteres Merkmal die hédufig zu beobachtende Neuartigkeit
von komplexen Problemstellungen an: Komplexe Situationen erfordern Losungswege,
die noch nie zuvor ,,begangen* wurden bzw. fiir die dem Problemldser keine fertigen
Losungsstrukturen vorliegen.

Funke (2001) weist darauf hin, dass komplexe Problemstellungen vor allem durch Vernetzt-
heit und Dynamik charakterisiert werden, wihrend Intransparenz und Polytelie auch bei einfa-

chen Problemstellungen vorliegen konnen.
2.1.3 Umgang mit komplexen Problemen

Wie gehen Menschen mit komplexen Problemen um? Wie Funke (1985) zeigen konnte, wird
durch eine Zunahme von Komplexitdt und Vernetztheit zum einen der Wissenserwerb von
Probanden iiber das komplexe System geringer und zum anderen die Anwendung des weni-
gen erworbenen Wissens beeintrachtigt. Komplexitit und Vernetztheit sind dabei kaum von-
einander zu trennen, weil auch wenige Variablen (also eigentlich eine Situation geringer Kom-
plexitit) zu hoher Komplexitit fithren konnen, wenn die Variablen stark miteinander vernetzt
sind. Wenn Menschen mit komplexen Situationen konfrontiert werden, erfolgt oft zu starre
oder fehlende Schwerpunktbildung, die aber in richtigem MaBe notwendig wire, um die
grofle Variablenzahl beherrschbar zu machen (Schaub, 2006). Bei vernetzten Problemstellun-
gen miissen fiir eine optimale Entscheidungsfindung auch Neben- und Fernwirkungen beach-
tet werden. Oft werden aber nur die Hauptwirkungen beachtet und Nebeneffekte oder Effekte,

die sich erst in der Zukunft zeigen, ignoriert (von der Weth, 1990).
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Das Merkmal Dynamik ist eng mit einer Verdnderung der Problemsituation iiber die Zeit hin-
weg verbunden. Nach Brehmer und Allard (1991) lassen sich dynamische Problemsituationen
durch die folgenden drei Punkte charakterisieren:

1. Entscheidungen miissen sequenziell getroffen werden, weil sie voneinander abhiingig
sind.

2. Die Problemsituation verdndert sich sowohl ,,von alleine* als auch durch die Art und
Weise der getroffenen Entscheidungen.

3. Entscheidungen miissen ,live®, also in Echtzeit getroffen werden. Wie Brehmer
(1995) beweisen konnte, beeinflusst in dynamischen Situationen die Art und zeitliche
Direktheit des Feedbacks die Losungsgiite der Situation. Besonders sogenannte Tot-
zeiten, also Zeitspannen, die zwischen einem Systemeingriff und einer Reaktion des
Systems auf diesen Eingriff liegen, verschlechtern die Problemlosung.

Ein weiteres wesentliches Merkmal von dynamischen Situationen ist Zeitdruck, der sich aus
Punkt drei ergibt (siehe oben). Von Problemlésern wird in dynamischen Situationen verlangt,
zukiinftig mogliche Entwicklungen moglichst exakt zu prognostizieren. Das fiihrt oft zu Pro-
blemen, weil aufgrund des Zeitdrucks gar keine oder nicht zutreffende Prognosen gemacht
werden. Auch exponentielle Entwicklungen werden z. B. oft nur linear prognostiziert (Fenk &
Vanoucek, 1992; Preussler, 1985).

Wenn Situationen intransparent sind, d. h., wenn nicht alle fiir eine Entscheidung benétigten
Informationen offen vorliegen, unterscheiden sich erfolgreiche von weniger erfolgreichen
Problemldsern dadurch, dass die erfolgreichen Problemldser die unvollstindige Informations-
lage erkennen, weitere verfiigbare Informationen aktiv suchen und an einer geeigneten Stelle
mit der Suche nach noch mehr Information aufhdren, um eine Entscheidung zu treffen (Fun-
ke, 2006). Dazu muss der Problemloser ein mentales Modell der Situation bilden. Diese Mo-
delle sind jedoch oft zu einfach. AuBBerdem muss bei unvollstandiger Informationslage auf In-
dikatoren geachtet werden, die fiir Entscheidungsprozesse verwendet werden konnen. Nicht
selten werden hierfiir falsche Indikatoren ausgewihlt (Brunner & Stidudel, 1992; Ossimitz,
2000).

Vielzieligkeit in komplexen Problemsituationen macht eine mehrdimensionale Bewertung ei-
nes Losungswegs notwendig. Bei Polytelie sind mehrere Ziele gleichzeitig zu verfolgen, die
sich oft widersprechen. Unterschiedliche Ziele miissen balanciert und in eine Hierarchie ge-
bracht werden (Schaub, 2006). Vollmeyer, Burns und Holyoak (1996) konnten zeigen, dass
spezifische, konkrete Zielvorgaben besser geeignet sind, um eine optimale Performance bei
der Problemlosung zu erreichen, als unscharfe Ziele. Auch die Bildung von Teil- oder Zwi-
schenzielen empfiehlt sich (Newell & Simon, 1963; Oesterreich, 1983; Resch & Oesterreich,
1987; von Weth, 1990).
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Neuartigkeit bedeutet, dass komplexe Probleme oft neuartige Situationen darstellen, in denen
der Problemloser noch keine Losungsstrukturen kennt. Schaub (2006) empfiehlt, in solchen
neuartigen Situationen liber Hypothesenbildung und Exploration der neuartigen Strukturen
Thesen zu formulieren und daraus ein moglichst situationsangepasstes Verhalten abzuleiten.
Oft wird die Neuartigkeit von komplexen Problemen nicht erkannt, was verarmend auf die
Hypothesenbildung wirkt (Harzl, 1994; Keinath, 2003; Krems & Bachmeier, 1991).

Wie aus dem Vorangegangenen schon deutlich wurde, begehen Menschen Handlungsfehler,
wenn sie mit komplexen Problemsituationen konfrontiert werden. Im folgenden Abschnitt
werden diese klassischen Fehler, die beim Handeln in komplexen Umwelten begangen wer-

den, noch einmal zusammenfassend dargestellt.
2.1.4 Fehler beim Umgang mit komplexen Problemen

Schaub (2006) trigt typische Fehler zusammen, die Menschen machen, wenn Sie mit komple-
xen Problemen bzw. Situationen konfrontiert werden. Ein umfassender Uberblick kann dort
nachgelesen werden. Hier sollen nur die fiinf Hauptgruppen von Fehlern mit jeweils einigen
Beispielen genannt werden. Schaub (2006) unterteilt die typischen Handlungsfehler in folgen-
de Gruppen:

1. Ziel- und Absichtsbildung,

2. Informationssuche und Modellbildung,

3. Prognostizieren und Planen,

4. Entscheidung und Umsetzung und

5. Kontrollieren und Modifizieren.
Zu 1) Ziel- und Absichtsbildung: Menschen, die mit komplexen Problemen konfrontiert wer-
den, neigen dazu, sich an wenigen Einzelzielen zu orientieren und Neben-, Teil- oder Fernzie-
le aus den Augen zu verlieren oder falsch zu gewichten (Detje, 1996). Diese einseitige
Schwerpunktbildung fiihrt dazu, dass Teilziele — wenn sie denn Beachtung finden — nicht nach
Wichtigkeit sortiert werden (ebd.). Ein interessanter beobachteter Effekt beim Umgang mit
Komplexitit ist auch die Umkehrung eines Teilziels in dessen Gegenteil, wenn das Teilziel im
ersten Anlauf nicht erreicht werden konnte (Dorner, 1989).
Zu 2) Informationssuche und Modellbildung: Die Planung von zu ergreifenden Maflnahmen
ist nur dann sinnvoll, wenn die bestehende Situation zunéchst analysiert wurde. Diese initiale
Situationsanalyse fehlt aber hdufig, wenn Menschen mit komplexen Situationen konfrontiert
werden (Detje, 1996). Hypothesen iiber das System, mit dem man es zu tun hat, werden nur in
ungeniigender Weise gebildet. Dadurch konnen Konsequenzen des eigenen Handelns im Sys-
tem nicht ausreichend valide abgeschitzt werden. Ein weiterer Effekt ist die ,,Zentralreduk-
tion“, womit die Leugnung der Tatsache gemeint ist, dass in der vorliegenden Situation meh-
rere Variablen miteinander vernetzt sind (Strohschneider & Tisdale, 1987). Gleichzeitig kann

eine Ubergeneralisierung beobachtet werden. Das bedeutet, dass aufgrund der Beobachtung
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von einigen dhnlichen Fillen oder Sachverhalten auf alle beobachtbaren Sachverhalte oder
Fille geschlossen wird. Neue Informationen werden dergestalt ausgewihlt, dass die eigenen
Hypothesen nach Moglichkeit bestitigt werden (Dorner, 1989). Detje (1996) beschreibt, dass
Probanden in komplexen Umwelten dazu neigen, Vorwissen ungepriift zu iibernehmen.

Zu 3) Prognostizieren und Planen: Planungsprozesse unter Komplexitit laufen meist zu grob
ab. Die Durchfiihrbarkeit der gemachten Plidne sowie deren Erfolgsaussichten werden hiufig
tiberschitzt. Gleichzeitig wird es versdumt, Alternativpline (,,Plan B*“) zu entwickeln, falls
der eigentliche Plan A misslingen sollte. Diese Effekte wurden auch unter der Bezeichnung
,Rumpelstilzchen-Effekt zusammengefasst (Detje, 1996, S. 101; Dorner, 1989). Dérner
(1989, S. 41) beschreibt ein weiteres Phidnomen aus dem Bereich Planung und Prognose in
komplexen Situationen: das ,,thematische Vagabundieren*. Gemeint ist ein Verhalten, bei dem
verschiedene MaBnahmen parallel bzw. nacheinander angefangen, eine Weile verfolgt und
dann wieder abgebrochen werden, ohne zu einem Abschluss gebracht worden zu sein. Das
»thematische Vagabundieren* folgt logisch aus der ungeniigenden Planung der einzelnen
MaBnahmen (Detje, 1996).

Zu 4) Entscheidung und Umsetzung: Mit ,,Wishful thinking* (Detje, 1996, S. 100) ist das For-
mulieren von Prognosen gemeint, dass alles so laufen wird, wie man angenommen hat. Aber
mentale Modelle stimmen héufig nicht exakt genug mit der realen Welt iliberein. Die Grundla-
gen fiir die aufgestellten Prognosen werden zu selten kontrolliert. Das mindert die Prognose-
qualitit. Beim Planen unter Komplexitit werden Fern- und Nebenwirkungen der geplanten
Handlungen zu selten beriicksichtigt (Dejte, 1996). Oder Menschen wihlen eine Strategie, mit
der sie bereits in der Vergangenheit erfolgreich waren, ohne zu beachten, dass die aktuelle Si-
tuation eine vollig neue Situation mit neuen Bedingungen darstellt (ebd.). Auf diesen Metho-
dismus geht auch das ,,menschliche Versagen* zuriick, von dem z. B. bei Flugzeugungliicken
immer wieder die Rede ist. Oft werden in diesem Zusammenhang Fehleingriffe in technische
Systeme vorgenommen, die in bereits erlebten Situationen korrekt gewesen wéren, aber auf
die spezifische Merkmalskonfiguration der vorliegenden neuen Situation eben nicht passen.
Besonders in dynamischen Situationen kann man ein ballistisches Handlungsverhalten der
Problemltser beobachten: Wie ein ballistisches Geschoss sein Ziel stur verfolgt, wird beim
ballistischen Problemldseverhalten eine einmal geplante MaBnahme stur durchgefiihrt, unab-
hingig von der Weiterentwicklung der aktuellen Situation (Detje, 1996; Dorner, 1989).

Zu 5) Kontrollieren und modifizieren: Wenn Probanden sich in einer komplexen Situation ein-
mal fiir eine Handlung entschieden und diese durchgefiihrt haben, mangelt es hiufig an der
Kontrolle der erreichten Effekte — also an einer Art Evaluation der gerade durchgefiihrten
MaBnahme. Es fehlt die Selbstreflexion dariiber, ob die gewiinschten Effekte auch tatsdchlich
eingetreten sind bzw. wo die Ursachen dafiir liegen konnten, dass die gewiinschten Effekte
u. U. ausgeblieben sind (Detje, 1996).
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Nachdem auf menschliche Fehler im Umgang mit komplexen Problemstellungen eingegangen
wurde, ist die Frage nach Theorien interessant, die erkldren, wie Menschen trotzdem kom-

plexe Probleme 16sen konnen.
2.1.5 Modelle und Theorien zum komplexen Problemliosen

Welche Modelle gibt es, die versuchen, das Verhalten von Menschen in komplexen Situatio-
nen zu erklidren? In Anlehnung an den Uberblick von Funke (2006) sollen hier drei prominen-
te theoretische Ansitze zu dieser Frage vorgestellt werden: Das Prozessmodell und die PSI-
Theorie von Dorner (1989 bzw. 2002) sowie das Konzept der ,,Situationalen Aufmerksam-
keit* (z. B. Endsley, 1995).

Dorner (1989) beschreibt in seinem idealisierten Prozessmodell sechs Phasen, die beim Losen
komplexer Probleme aufeinander folgen:

1. In der ersten Phase versuchen Probanden, eine Vorstellung von dem Ziel bzw. von den
Zielen (Polytelie) zu entwickeln.

2. Anschliefend miissen alle zur Verfiigung stehenden Informationen gesammelt und be-
trachtet werden. Um ein Modell zur Losung des Problems erstellen zu konnen, miissen
offensichtlich fehlende Informationen in dieser Phase aktiv gesucht werden. Gigeren-
zer und Selten (2001) entwickelten einfache Such- und Stopp-Regeln, die vorgeben,
wann mit der Suche nach fehlenden Informationen aufgehort werden kann. Im weite-
ren Verlauf dieser Arbeit wird auf diese Regeln bzw. Heuristiken genauer eingegan-
gen, weil sie eine zentrale Rolle fiir diese Arbeit spielen.

3. Nach Dorner (1989) folgt nun eine Phase der Extrapolation, in der basierend auf den
bis hier gegebenen Informationen und unter Beriicksichtigung einer moglichen Situati-
onsdynamik Vorhersagen zur Entwicklung der Problemsituation gemacht werden. Wie
Dorner (1989) betont, ist eine lineare Extrapolation fiir die Problemldsung oft hinder-
lich, weil in der realen Welt meist nicht-lineare Dynamiken beobachtbar sind.

4. Auf Basis der eigenen Prognose beginnt nun die konkrete Planung von Aktionen zur
Problemlsung.

5. Aus einer Vielzahl moglicher Aktionen werden einige erfolgversprechend erscheinen-
de Aktionen ausgewihlt und durchgefiihrt.

6. SchlieBlich werden die Effekte der durchgefiihrten Aktionen iiberpriift und daraufhin
wird die weitere Handlungsstrategie angepasst. Je nachdem, wie effektiv sich die Ak-
tionen in Bezug auf die Losung des Problems erwiesen haben, werden Zielstellungen
angepasst oder die Informationsbasis wird erweitert.

Im Gegensatz zu diesem rein prozessbeschreibenden Problemlosemodell entwarfen und ent-
werfen Dorner und Mitarbeiter (2002) mit ihrer PSI-Theorie die Vision einer umfassenden
Theorie menschlicher Regulation von Handlungen. Die PSI-Theorie bildet eine Art neurona-

les Netz ab, das folgende Komponenten in unterschiedlicher Weise miteinander verkniipft:
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1. ein Antriebssystem, das aus den Grundbediirfnissen Wasser, Intaktheit, Energie, sozia-
le Affiliation, kognitive Bestimmtheit und kognitive Kompetenz besteht,
2. ein Protokollgedéchtnis, das wie eine Art Arbeitsgedichtnis dulere Ereignisse fiir kur-
ze Zeit festhilt oder in
3. ein Langzeitgedichtnis transferiert, wenn diese Ereignisse bediirfnisbedingte Verstir-
kung erfahren.
Stark vereinfacht formuliert beginnt Handeln mit der Wahrnehmung eines Sachverhalts. An-
schlieend wird eine Handlung ausgewdhlt oder konstruiert, weil eine bestimmte Motivlage
besteht, die sich in einer Soll-Ist-Abweichung in Bezug auf die o. g. Grundbediirfnisse aus-
driickt (siehe Punkt 1, Antriebssystem). Das fiihrt zu einer Aktion, die den Soll-Zustand wie-
der herstellt und wiederum entsprechende Folgen in Bezug auf die Enkodierung der zur Mo-
tivbefriedigung effektiven Handung hat (siehe Punkte 2 und 3).
Das Modell, welches hier nur sehr stark vereinfacht beschrieben wird, enthilt eine Vielzahl
von Variablen und Querverbindungen zwischen den genannten Variablengruppen und ver-
sucht, menschliches Handeln auch in komplexen Situationen exakt vorherzusagen. Die Uber-
priifung und stindige Erweiterung des Theorieentwurfs erfolgt nach folgendem Prinzip: Per
Computer wird eine Art Avatar (z. B. kleine Miuse) programmiert, dessen Handeln allein
durch die Vorgaben der komplexen PSI-Theorie gesteuert wird. In einem zweiten Schritt wird
der Avatar in eine Situation gebracht, die einer Situation in der realen Welt entsprechen konn-
te. Dann werden die Handlungen dieses Avatars mit echten menschlichen Handlungen in der
ausgewihlten Situation verglichen. Uberschneidungen oder Ahnlichkeiten in den Handlungen
des Avatars mit denen von Menschen in derselben Situation ,,beweisen* — gemifl diesem Vor-
gehen — die Richtigkeit der PSI-Theorie bzw. Teilen davon. Abweichungen im Verhalten von
Avatar und Mensch weisen auf die Notwendigkeit von Erginzungen und eines weiteren Aus-

baus der Theorie hin.

Aus der Luftfahrtpsychologie kommt das Konzept der ,,Situationalen Aufmerksamkeit®, das
hier als drittes theoretisches Modell komplexen Problemldsens eingefiihrt werden soll. Im
Uberblick kann das Modell bei Durso und Gronlund (1999; vgl. auch Endsley, 1995) nachge-
lesen werden. Dieses theoretische Konzept bezieht sich auf Lebensbereiche, in denen ein Ak-
teur das Erreichen bestimmter Ziele oder Zustinde gewihrleisten muss, wihrend sich die Um-
welt des Lebensbereichs dynamisch weiter veridndert. ,,Situationale Aufmerksamkeit* bedeu-
tet in diesem Zusammenhang die Gewdhrleistung mehrerer paralleler Prozesse, die sich in
Form von Stufen beschreiben lassen: Auf Stufe 1 werden fortlaufend neue Informationen aus
der Umwelt aktiv extrahiert; auf Stufe 2 wird ein mentales Abbild der Situation stéindig aktua-
lisiert, indem bestehendes Vorwissen und die neu extrahierten Informationen zusammengefiigt

werden und in Stufe 3 konnen auf Grundlage dieses mentalen aktuellen Abbilds der Umwelt
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sich verdndernde Situationen zu jedem Zeitpunkt maximal realistisch eingeschitzt werden,
weitere Informationen zielgerichtet gesammelt werden und zu erwartende Ereignisse in der
Zukunft vorhergesagt werden. Das theoretische Konzept der ,,Situationalen Aufmerksamkeit®
kann menschliche Fehler im Umgang mit komplexen Situationen durch Handlungsdefizite auf
den drei vorgestellten Stufen gut erkliren: Stufe-1-Fehler bedeuten ein Ignorieren oder Uber-
sehen zentraler Informationen. Stufe-2-Fehler bedeuten, dass mentale Modelle von der Situa-
tion entwickelt werden, die der Realitit nicht mehr entsprechen. Auf Stufe 3 unterlaufen Feh-
ler, wenn Vorhersagen von Ereignissen nicht ausreichend sind oder exponentielle Entwick-
lungsverldufe nicht erkannt werden. Das Konzept der ,,Situationalen Aufmerksamkeit* wurde
noch nicht auf die computerbasierte Erforschung komplexer Problemldsungsszenarien ange-
wendet (Funke, 2006).

Mit den genannten Theorien und Modellen wird versucht, komplexes Problemldseverhalten —
meist idealtypisch — zu beschreiben und als Fernziel auch vorhersagen zu konnen. Interessant
im Kontext der vorliegenden Arbeit ist vor allem die Frage, wie Menschen darauf vorbereitet

werden konnen, in komplexen Umwelten erfolgreich zu agieren.
2.1.6 Trainierbarkeit von komplexem Problemlosen - Was kann Training leisten?

Ist der Umgang mit komplexen Situationen trainierbar? Wie kann Handeln in komplexen Um-
welten optimiert werden? Diese Fragen haben eine grofle Relevanz fiir die theoretische Frage-
stellung dieser Arbeit. Gleichzeitig ist die Trainierbarkeit des Umgangs mit komplexen Pro-
blemsituationen in der realen Welt eines der wichtigsten Anwendungsgebiete der komplexen
Problemloseforschung. Giirtler (2003) interpretiert die Datenlage aus unterschiedlichen inter-
nationalen Schulvergleichsstudien (z. B. PISA) so, dass die Grundlagen fiir ein erfolgreiches
Agieren bei komplexen Problemstellungen bereits im Schulkindalter gelegt werden (vgl. auch
Ossimitz, 2000). Laut Funke (2006) sind Lernprozesse beim Umgang mit komplexen Szenari-
en aber sehr spezifisch. Je genauer die spitere Anwendungssituation der trainierten Simulati-
onssituation entspricht, desto wahrscheinlicher ist ein Transfer des trainierten Verhaltens in
die reale Welt auflerhalb des Klassenraums. Dorner (1989, S. 305) schlégt fiir Trainingskon-
texte eine ,,Anforderungssymphonie® von Simulationsaufgaben vor, um dem Lernenden ein
moglichst breites Erfahrungsspektrum mit fiir das Anwendungsgebiet typischen komplexen
Situationen zu vermitteln. In eine dhnliche Richtung gehen auch die Hinweise zum Aufbau
entsprechender Trainingsmafnahmen von Dorner und Schaub (1995). Diese Autoren empfeh-
len, Lernende mit einer grolen Anzahl von unterschiedlichen Problemsituationen zu konfron-
tieren. So sollen das Ausprobieren und die anschlieBende Selbstreflexion im Umgang mit neu-
en Situationen gefordert werden. Uber diese Selbstreflexion verbessert sich gemi der Auto-
ren schrittweise die Fahigkeit, mit komplexen Situationen einer Inhaltsklasse erfolgreich um-

zugehen. Um die Selbstreflexion effektiver zu machen und den Lernerfolg zu erhohen, emp-
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fehlen Dorner und Schaub (1992) die Supervision der Simulationsiibungen durch einen Trai-
ner. Aufgabe des Trainers soll die Identifizierung von Stdrken und Schwiichen in der beobach-
teten Art der Problemldsung des Trainees sein. Das bewirke einen verstirkten Lerneffekt.

Die grundsitzlich mogliche Trainierbarkeit von komplexem Problemlosen wird in den darge-
stellten Ausfiihrungen nicht in Frage gestellt. Ein Problem scheint lediglich darin zu bestehen,
die im Training simulierte Ubungssituation mit der Realitéit maximal gut in Deckung zu brin-
gen. Auf dieses Problem ist — wie bereits erwidhnt — auch schon die von computersimulierten
Szenarien bestimmte Forschungsmethodik gestoen. Neben der Realitdtsnihe des im Training
verwendeten Simulationsmaterials ist eine weitere Frage interessant: Welche Art der Strategie
sollte kiinftigen Problemlosern vermittelt werden, damit sie die Komplexitit aulerhalb der
Trainingssituation beherrschen kénnen? Die Erforschung kognitiver Heuristiken leistet hier

viel versprechende Beitrége.
2.1.7 Kognitive Heuristiken

Die Erforschung kognitiver Heuristiken hat zum Ziel, Auskiinfte dariiber geben zu konnen,
wie Menschen im Alltag in komplexen Situationen Entscheidungen treffen und handeln. In
diesem Zusammenhang ist die altgriechische Wortbedeutung des Verbs ,heuriskein® inter-
essant, von dem das deutsche Wort ,,Heuristik* abgeleitet ist: ,,Heuriskein* heillit wortlich
ibersetzt ,,finden“. Heuristiken verhelfen Menschen dazu, ohne die komplizierte Berechnung
mathematischer Formeln im Alltag immer wieder gute Entscheidungen und Losungen fiir
komplexe Probleme zu ,.finden. Gigerenzer und Gaissmaier (2006) nennen als Beispiel, um
zu erldutern, was unter einer Heuristik zu verstehen ist, die Frage, wie man einem Roboter
beibringen konne, einen Ball zu fangen. Es gibt zwei mogliche Antworten auf diese Frage:

1. Man stattet den Roboter mit Allwissenheit aus, d. h., fiittert sein System mit Daten, die
seine Umwelt vollstindig reprisentieren. Gleichzeitig miisste man unterschiedliche
Parabelgleichungen zur Berechnung der Flugbahn von Billen implementieren.
SchlieBlich bendtigt ein solcher Roboter unterschiedliche Instrumente zur Messung
von Geschwindigkeit, Flugwinkel, Gegenwindkomponente, Seitenwindkomponente,
Drall usw.

2. Als alternative Moglichkeit nennen Gigerenzer und Gaissmaier (2006) die Option, zu-
nichst erfahrene Ballspieler beim Fangen von Billen zu beobachten, aus dem Verhal-
ten der Experten dann Handlungsstrategien abzuleiten und diese Strategien schlielich
dem Roboter (oder Novizen) beizubringen. Das ist im Falle des Ball-Fang-Problems
geschehen. Ein Ergebnis aus den gemachten Beobachtungen ist, dass Experten offen-
sichtlich nach einer sogenannten Blickheuristik handeln: Wenn der Ball auf den Spie-
ler zufliegt, richtet der Spieler den Blick auf den Ball und beginnt zu laufen. Die Ge-
schwindigkeit, mit der er lauft, wird dabei derart angepasst, dass der Winkel zwischen
Ball und Auge des Spielers immer gleich bleibt (vgl. McLeod & Dienes, 1996).
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Diese einfache und intelligente Heuristik (Handlungsstrategie) fiihrt — unabhéngig von der

Berechnung von Wind, Drall, Gegenwind, Parabeln etc. — zu dem Ergebnis, dass der Ball er-

folgreich gefangen wird.

Was ist nun der Unterschied zwischen einer Regel (z. B. ,,Halte den Blickwinkel konstant*)

und einer kognitiven Heuristik? Gigerenzer und Gaissmaier (2006) nennen drei Kriterien, die

eine kognitive Heuristik erfiillt:

1.

Heuristiken nutzen Wissen, das evolutionidr entwickelt wurde (Expertenwissen). Das
schlieBt ein, dass Heuristiken einfach aufgebaut und zu vermitteln sowie schnell an-
wendbar und sparsam sind, was den Informationsbedarf a priori angeht. Heuristiken
sind transparent, d. h. auch fiir Novizen gut nachvollziehbar, und robust. Mit Robust-
heit ist gemeint, dass Heuristiken sich auf neue Situationen oder Problemstellungen
aus demselben Inhaltsbereich iibertragen lassen.

Heuristiken machen sich immer Strukturen der Umwelt zunutze. Diese als ,,0kologi-
sche Rationalitédt” bezeichnete Eigenschaft von Heuristiken schlieft die Bereichsspezi-
fitat von Heuristiken ein. Jede Heuristik ist entlang einer bestimmten Umweltstruktur
entwickelt und deshalb nur fiir eine bestimmte Klasse von Problemen anwendbar,
nidmlich fiir Probleme, die sich inhaltlich der entsprechenden Umweltstruktur zuord-
nen lassen. Fasst man die genannten Kriterien 1) und 2) zusammen, dann lédsst sich
feststellen, dass Heuristiken sowohl das Wissen des Menschen (evolutionir) als auch
Strukturen einer spezifischen Umwelt (6kologisch) nutzen. Das macht sie einfach und
intelligent.

Gigerenzer und Gaissmaier (2006) betonen mit dem dritten Kriterium die Prozessori-
entierung von Heuristiken. Statt nur das Ergebnis der Losung eines komplexen Pro-
blems zu definieren, beschreiben Heuristiken dem Problemloser den Prozess, den er

durchlaufen muss, um zu dem gewiinschten Ergebnis zu kommen.

Wie lassen sich — abgeleitet aus den drei genannten Kriterien — nun neue kognitive Heuristi-

ken entwickeln? Nach Gigerenzer und Gaissmaier (2006) enthalten alle kognitiven Heuristi-

ken

1.
2.

218

eine Verfahrensregel oder Prozessbeschreibung,

eine menschliche Fahigkeit (z. B. konstanten Blickwinkel beibehalten), die von der
Heuristik genutzt werden kann, und

eine Definition der dufleren Bedingungen in der Umwelt, unter denen die betreffene

Heuristik optimal angewendet werden kann.

One-Reason-Decision-Making mit der Take-The-Best-Heuristik (TTB)

Dieser Abschnitt geht auf eine spezifische Form von kognitiven Heuristiken genauer ein: die

TTB-Heuristik. Die empirisch post hoc nachgewiesene Wirksamkeit dieser Heuristikklasse
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bei praktischen binédren Entscheidungssituationen in nicht-kompensatorisch strukturierten In-
formationsumwelten macht sie fiir diese Arbeit so interessant (z. B. Broder & Schiffer, 2003;
Broder & Gaissmaier, 2005; Broder, 2000, 2003; Newell & Shanks, 2003; Newell, Weston &
Shanks, 2003).

2.1.8.1 Take-The-Best als Modell fiir implizites Problemloseverhalten

Ein typischer Anwendungsbereich der TTB-Heuristik ist eine Aufgabe, bei der eine oder meh-
rere miteinander verkniipfte bindre Entscheidungen getroffen werden miissen. Wenn z. B. Pro-
banden im Labor einschitzen sollen, welches von zwei Unternehmen in Bezug auf den Wert
seiner Aktien besser ist, nachdem die beiden Unternehmen schrittweise auf Basis unterschied-
licher Kriterien miteinander verglichen werden konnen, dann hilft die Nutzung der TTB-Heu-
ristik offensichtlich dabei, schnell und einfach zu erstaunlich korrekten Einschitzungen zu
kommen. Das konnten Newell, Weston und Shanks (2003) in ihrem Laborexperiment ,,mou-
selab® durch die Beobachtung und Analyse des Losungsverhaltens der Versuchspersonen zei-
gen. Um zu ihrer Einschidtzung zu kommen, konnten die Probanden bei jedem von maximal
sechs Durchgingen Informationen zu den beiden Unternehmen abfragen. Eine Information
bestand aus dem Vergleich der beiden Unternehmen auf einem spezifischen Kriterium (z. B.
niedrige Mitarbeiterfluktuation), das auf dem Bildschirm angezeigt wurde. Je mehr Informa-
tionen die Probanden auf diese Weise abfragten, desto geringer fiel ihr Gewinn bei richtiger
Einschitzung aus, weil die Informationen gekauft werden mussten. Die interessante Frage
war, wie Menschen zu ihren Einschédtzungen iiber eine konkrete Fragestellung (ein Problem)
kommen, wenn Informationen aktiv und (kosten-)aufwendig gesucht werden miissen? Die
Probanden wollten natiirlich moglichst wenig Informationen abfragen, um ihren Gewinn zu
maximieren. Gleichzeitig mussten aber auch so viele Informationen gekauft werden, dass eine
richtige Beantwortung der Fragestellung bzw. Losung der Aufgabe moglich war. Die Perso-
nen befanden sich also in einem Konflikt. Gigerenzer und Goldstein (1999) stellten die Hypo-
these auf, dass Menschen unter solchen und dhnlichen Bedingungen mit Hilfe der TTB-Heu-
ristik schlussfolgern. Die TTB-Heuristik besteht aus drei simplen Regeln:
1. einer Suchregel, die besagt, Hinweise in der Reihenfolge ihrer subjektiven Validitit
abzufragen, beginnend mit dem Hinweis mit der hochsten Validitédt auf dem Kriterium,
2. einer One-Reason-Stoppregel, die besagt, dann mit der Abfrage von Hinweisen aufzu-
horen, wenn eines von zwei Objekten einen positiven Wert auf dem Kriterium hat und
das andere nicht und
3. einer One-Reason-Decision-Making-Regel, nach der die Entscheidung fiir das Objekt
fallt, das den hoheren Wert auf dem Kriterium hat.
Ubertragen auf das Aktienexperiment bedeutet die Anwendung der TTB-Heuristik, dass so
lange Informationen gekauft werden sollen, bis bei einem der Unternehmensvergleiche eines

der beiden Unternehmen dem anderen iiberlegen ist (z. B. Unternehmen B weniger Mitarbei-
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terfluktuation als Unternehmen A hat). In diesem Moment soll eine Entscheidung zugunsten
des tiberlegenen Unternehmens getroffen werden, ohne weitere Informationen abzufragen
(also z. B. entschieden werden, dass die Aktien von Unternehmen B wertvoller sind als dieje-
nigen von Unternehmen A, wegen der bei B geringeren Mitarbeiterfluktuation). Beim ersten
diskriminanten Hinweis wird also nach der TTB-Heuristik die Suche beendet und eine Ent-
scheidung getroffen. Newell et al. (2003) wiesen in ihrem ,,mouselab* nach, dass 80 % der
Probanden, die iiberhaupt Informationen kauften, bei der Entscheidung fiir eines der beiden
Unternehmen — gesucht war dasjenige mit den wertvolleren Aktien — exakt nach der TTB-
Heuristik vorgingen. Eine Anzahl weiterer empirischer Studien hat sich post hoc mit Anwen-
dungsbedingungen der TTB-Heuristik beschiftigt und bestitigte den Befund, dass erfolgrei-
che Problemloser nach TTB vorgehen (z. B. Broder & Schiffer, 2003; Broder & Gaissmaier,
2005; Broder, 2000, 2003; Newell & Shanks, 2003; Newell, Weston & Shanks, 2003).
Interessant fiir den Kontext dieser Arbeit sind neben den genannten Laborexperimenten vor
allem Untersuchungen im Feld zur Qualitdt von Entscheidungen, die vermutlich mit Hilfe der
TTB-Heuristik getroffen wurden. Dhami (2003) konnte z. B. zeigen, dass Richter in GroBbri-
tannien in 95 % aller Fille auf Basis von nur einem einzigen guten Grund entscheiden, ob ein
Untersuchungshiftling auf Kaution freigelassen wird oder nicht, ohne nach weiteren Griinden
zu suchen. Wenn in einer Feldstudie Allgemeinmediziner in England vor der Entscheidung
stehen, lipidsenkende Medikamente zu verschreiben oder nicht, ist offensichtlich ebenfalls
nur ein guter Grund entscheidungsrelevant (Dhami & Harries, 2001). Scott (2002) untersuchte
die Arztwahl von Eltern, deren Kinder nachts ernsthaft erkrankten, und fand auch dort die An-
wendung der TTB-Heuristik bestitigt. Bei Entscheidungen und damit Vorhersagen in komple-
xen Situationen der realen Welt richten sich Menschen offensichtlich hdufig implizit nach den
Regeln der TTB-Heuristik. Dadurch werden Entscheidungsprozesse genauer und schneller als
bei der alternativen Nutzung von komplizierten Abwigungsprozessen zur Vorhersage dersel-
ben Situationsverldufe. Todrow (2002) kam bei der Anwendung der TTB-Heuristik bei Vor-
hersagen von Spielergebnissen verschiedener Baseballspiele zu dem Schluss: Die TTB-Heu-
ristik machte die Schétzungen schneller und korrekter als bei Riickgriff auf das relativ kom-
plexe Bayestheorem. Gleichzeitig benotigten die Personen, die die TTB-Heuristik verwende-
ten, vorab weit weniger Informationen, um zu einer Entscheidung zu kommen.

Hogarth und Karelaia (2006) haben sich in ihrer Arbeit damit auseinandergesetzt, wie die
TTB-Heuristik im Vergleich zu anderen simplen Entscheidungsstrategien abschneidet (z. B.
Dominance-Random, nach Montgomery, 1983; Equal Weighting Model, nach Gigerenzer,
Todd & ABC Research Group, 1999). Ein Schwerpunkt lag auf der nachtréglichen Betrach-
tung von einfachen und mehrfachen bindren Entscheidungssituationen. Datengrundlage war
das umfangreiche Datenmaterial von Gigerenzer und Goldstein (1999). Hogarth und Karelaia

(2006) kommen zu folgendem Fazit: ,,In most of the environments examined in this work,
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TTB has been shown to be an effective, simple model of choice* (S. 237). Speziell fiir Ent-
scheidungssituationen unter Zeitdruck und mit knapper Informationslage empfehlen die Auto-
ren, basierend auf ihren Analysen, die Verwendung von TTB, weil sie eine ,high-success-
rate (S. 239) hat.

2.1.8.2 Take-The-Best als Handlungsstrategie fiir komplexe Problemstellungen

Wihrend die bisher genannten Studien das Entscheidungsverhalten von Menschen im Labor
oder in einer realen Situationen beobachteten und aus deren implizitem Verhalten Entschei-
dungsregeln ableiteten, gingen Green und Mehr (1997) den umgekehrten Weg: Sie konstruier-
ten fiir Arzte in einer Aufnahmestation eines groBen Krankenhauses in Michigan, USA, eine
TTB-Heuristik, um diese Arzte in ihren Entscheidungsprozessen zu unterstiitzen. Zu den Auf-
gaben der Arzte gehorte es, bei Einlieferung von Patienten mit starken Schmerzen im Brust-
korb (Hinweis auf Herzinfarkt) iiber die Form des stationdren Aufenthaltes zu entscheiden.
Dabei hatten die Arzte die Wahl zwischen zwei Alternativen: Der Patient wird auf die Inten-
sivstation (IS) oder in ein normales Krankenhausbett (KB) stationdr aufgenommen. Bei der
Entscheidungsfindung musste theoretisch ein komplexes Gefiige von miteinander vernetzten
Variablen in Form von medizinischen Kennwerten beriicksichtigt werden. Auf3erdem musste
die Entscheidung unter Zeit- und Kostendruck getroffen werden, da eine vorbeugende statio-
nire Aufnahme aller neuen Patienten auf die Intensivstation (= konservativ-strenge Entschei-
dungsstrategie) zu einer Uberbelegung der Intensiveinheit gefiihrt hitte. Ein umgekehrtes Ent-
scheidungsverhalten (stationidre Aufnahme aller neuen Patienten in ein Krankenhausbett) hétte
das Leben derjenigen Patienten gefdhrdet, die aufgrund ihres Gesundheitszustandes eigentlich
intensivpflichtig gewesen wiren (= laxe Entscheidungsstrategie). In der Studie von Green und
Mehr (1997) stand den Arzten in dem betreffenden Krankenhaus bisher ein Computerpro-
gramm als Entscheidungshilfe zur Verfiigung, das iiber 50 verschiedene Variablen beriicksich-
tigte. Befragungen hatten ergeben, dass diese Software von den anwendenden Arzten als zu
kompliziert bewertet worden war. AuBerdem wendeten die Arzte das Programm nur ungerne
an, weil die Art wie (Prozess) die Entscheidung zustande kam nicht transparent war. Green
und Mehr (1997) konstruierten mit den Bausteinen der TTB eine einfache Klassifikationsheu-
ristik in Form eines Entscheidungsbaums (siehe Abbildung 2.1).

Der Entscheidungsbaum der TTB besteht aus drei Stufen von bindren Entscheidungen, die
aufeinander aufbauen. Auf jeder Stufe ist eine Entscheidung moglich, je nach Wert auf dem
Kriterium. Definiert werden dadurch eine klare Suchregel, die beim validesten Cue beginnt,
eine Stoppregel, die die Suche abbricht, wenn einer der Cues im Sinne des jeweiligen Kriteri-
ums beantwortet werden kann, und eine Decision-Regel, die die entsprechende Antwort bzw.

Entscheidung fiir jeden moglichen Fall festlegt.
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Abbildung 2.1: TTB-Heuristik von Green und Mehr (1997)

Im Unterschied zu den o. g. Arbeiten, bei denen implizites Entscheidungsverhalten in der rea-

len Welt beobachtet wurde, um dann Riickschliisse auf das zugrunde liegende Entscheidungs-
modell der Akteure zu ziehen, ist die Heuristik von Green und Mehr auf Basis von Experten-
erfahrungen konstruiert worden. Das hat den Vorteil, dass nicht aktiv nach dem validesten
Cue fiir das Kriterium gesucht werden muss, weil die Cues bereits in der Reihenfolge ihrer
Validitéit vorgegeben sind. Green und Mehr (1997) berichten von sensationellen Erfolgen bei
Entscheidungen, die mit Hilfe dieses einfachen Entscheidungsbaums getroffen wurden im
Vergleich zu dem vorherigen Entscheidungsverhalten der Arzte. Die Arzte hatten zuvor eine
konservative Strategie verfolgt, indem sie rund 90 % der ankommenden Patienten auf die In-
tensivstation liberwiesen hatten (Green & Mehr, 1997). Das Ergebnis unter Anwendung der
TTB-Heuristik: Die Entscheidungen waren héufiger richtig (richtig = korrekt diagnostizierte
Herzinfarkte), die Sensitivitit war hoher und die Rate falsch-positiver Uberweisungen auf die
Intensivstation war niedriger. Zudem beschleunigte diese einfache und sparsame TTB-Heuris-
tik den Entscheidungsprozess enorm und war transparenter fiir die anwendenden Arzte. Das
fiihrte dazu, dass der Entscheidungsbaum dem komplizierten und intransparenten Computer-
programm vorgezogen wurde. Hagen (1997) stellt verschiedene Entscheidungsmodelle fiir die
Zuweisung von Patienten auf die korrekte Krankenhausstation vor und vergleicht dabei unter-
schiedliche Studien. Uber die Arbeit von Green und Mehr (1997) zieht er folgendes Fazit:
,»their findings (...) indicate that well-structured (...) guidelines (...) can serve as the substrate
for meaningful educational programs* (ebd., S. 210). Damit empfiehlt er die Verwendung von
TTB-Heuristiken der beschriebenen Form explizit fiir die Anwendung in Trainingssettings.
Im medizinischen Bereich finden sich inzwischen solche Heuristiken in den Lehrplédnen von

Fachausbildungen wieder (Elwyn, Edwards, Eccles & Rovner, 2001). Allerdings liegt hier der
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Schwerpunkt weniger auf der Verwendung von kognitiven Heuristiken als Trainingstools,
sondern mehr auf der einfachen Prisentation der Heuristik, dhnlich einer von vielen Checklis-
ten. In dieser Arbeit soll, davon abgegrenzt, gepriift werden, wie sich kognitive Heuristiken

als Trainingsmethode nutzbringend verwenden lassen konnen.
2.1.8.3 Einschrdnkungen bei der Nutzung der Take-The-Best-Heuristik

Das Konzept der TTB-Heuristiken hat — was den Anwendungsbereich angeht — klare Gren-
zen. So ist eine der ersten Fragen, in welchen Umweltstrukturen die TTB-Heuristik maximal
erfolgreich angewendet werden kann. In Umwelten, in denen binédre Entscheidungsprozesse
verlangt werden und die Validititen der Cues schrittweise abnehmen, gibt es ,.kein lineares
Modell einschlieBlich der multiplen Regression [das] die schnellere und sparsamere TTB-
Heuristik iibertreffen* kann (Gigerenzer & Gaissmaier, 2006, S. 356). Das sind Umwelten, die
durch nicht-kompensatorische Informationen strukturiert sind. Nach McGrath (2008) konnen
die Vorteile der TTB-Heuristik genau dann nicht genutzt werden, wenn der erste verfiigbare
Cue noch keine ausreichenden Informationen liefert, um die bindre Entscheidung zu treffen.
Dann miissen weitere Informationen eingeholt werden, von denen unklar ist, welche das sind
— und der Entscheidungsprozess dehnt sich zeitlich aus. In eine dhnliche Richtung geht die
Kritik von Dougherty, Franco-Watkins und Thomas (2008). Sie kritisieren an der TTB-Heu-
ristik u. a., dass keine validen Aussagen dariiber gemacht werden, welcher aller moglichen
Cues derjenige mit der hochsten Validitit ist bzw. wie dieser gefunden werden kann. Dariiber,
wie man die ,,besten* Cues findet bzw. wie man die gefundenen Cues in eine sinnvolle Rei-
henfolge bringt, werden gemél der Kritik von Dourherty et al. (2008) keine allgemeingiiltigen
Aussagen gemacht. In einer Antwort auf diese Kritik entgegnen Gigerenzer, Hoffrage und
Goldstein (2008), dass fiir das Finden solcher Cues keine automatische allgemeine Regel ab-
geleitet werden muss, weil die Cues sich aus Lernprozessen evolutionérer, sozialer oder indi-
vidueller Art ergeben. Dieckmann und Todd (2004, S. 310) formulieren das folgendermaf3en:
,»Although TTB is a very simple heuristic to apply, the set-up of its search rule requires know-
ledge of the ecological validities of cues. This knowledge is probably not usually available in
an explicit precomputed form in the environment, and so must be computed from stored or
ongoing experience.” Green und Mehr (1997) haben in ihrer Untersuchung an Krankenhaus-
drzten genau diesen Schwachpunkt der TTB-Heuristik umgangen, indem sie, wie von Dieck-
mann und Todd (2004) empfohlen, (evolutionire bzw. Experten-)Erfahrungen aus der Praxis
gesammelt und daraus abgeleitet a priori die Validitdten der einzelnen Cues auf dem Kiriteri-
um festgelegt haben. Der verwendete Entscheidungsbaum enthélt die Cues also bereits abstei-
gend nach Validitit sortiert. Die Arzte mussten sich bei der Anwendung der TTB-Heuristik

von Green und Mehr (1997) deshalb gar nicht mit der Frage auseinandersetzen, welcher Cue
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die nédchsthochste Validitédt auf dem Kriterium hat, sondern konnten entlang des vorgegebenen
Entscheidungsbaumes von oben nach unten die Cues abfragen, um zu ihrer Entscheidung zu
kommen.

Abschlie3end soll nicht unerwahnt bleiben, dass Personen, die mit einer TTB-Heuristik arbei-
ten, unter Komplexitit dazu tendieren, sich nicht streng genug an die jeweils vorgegebene
Struktur der TTB-Heuristik zu halten und daher gegen einzelne Regeln verstofen. Infolgedes-
sen werden Stopp-Regeln missachtet oder mehr Informationen eingeholt, als fiir eine optimale
Entscheidung zwingend notwendig wiren. Das fiihrt dazu, dass Probanden zu suboptimalen
Entscheidungen kommen (vgl. Broder, 2000, 2003; Newell & Shanks, 2003; Newell, Weston
& Shanks, 2003).

Das nidchste Kapitel stellt die theoretischen Grundlagen der Psychotraumatologie vor. Er-
kenntnisse und Ergebnisse aus diesem Forschungsbereich unterfiittern das Trainingskonzept
der vorliegenden Arbeit inhaltlich. Die Psychotraumatologie liefert insbesondere wichtige In-
formationen fiir Hotlinemitarbeiter zum Verstdndnis der psychischen Belastung von Angeho-
rigen bzw. Anrufern. Gleichzeitig konnen durch die Ergebnisse der Forschung in diesem Be-
reich Helferpopulationen dafiir sensibilisiert werden, auf das eigene Belastungserleben im
Einsatz zu achten, um das Risiko einer Helfer-PTBS (= vikarierende Traumatisierung) zu ver-
ringern. Weil Daten von realen Mitarbeitern des DRK erhoben werden, lassen sich aus den Er-
gebnissen u. U. zusitzlich neuartige Erkenntnisse liber Freiwilligenpopulationen in verwand-

ten Bereichen ableiten.

2.2 Psychotraumatologie

,»Als Psychotraumatologie wird heute das Gebiet definiert, in dem die psychischen Folgen von
extrem belastenden und/oder lebensbedrohlichen Ereignissen fiir Betroffene beschrieben und
untersucht werden* (Maerker & Ehlert, 2001, S. 13). Fischer und Riedesser (2003) definieren
Psychotraumatologie als ,,die Untersuchung und Behandlung seelischer Verletzungen und ih-
rer Folgen® (S. 18) und grenzen damit die Psychotraumatologie von der chirurgischen Trau-
matologie ab, die sich mit dem verletzten Korper auseinandersetzt. Das junge Forschungsge-
biet ist verwandt mit der Erforschung von Stress, Stressfolgen und Copingsprozessen (vgl.
Lazarus & Folkman, 1984; Selye, 1956), geht aber insofern dariiber hinaus, als die Psy-
chotraumatologie auch ldngerfristige psychische Folgen mit Krankheitswert untersucht, die

sich aus dem Erleben besonders belastender Ereignisse ergeben konnen.
2.2.1 Verlaufsmodelle psychischer Traumatisierung

Verlaufs- oder Entstehungsmodelle psychischer Traumatisierung setzen sich mit der Frage

auseinander, unter welchen internalen und externalen Bedingungen Menschen, die von einem
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Ereignis betroffen sind, eine psychische Traumatisierung durch das Erlebte erfahren. In ihrem
Verlaufsmodell der psychischen Traumatisierung postulieren Fischer und Riedesser (2003)
verschiedene Komponenten, die das Traumageschehen beschreiben und dessen Verlauf in
Richtung Erholung vs. Chronifizierung beeinflussen: Zu nennen sind zunéchst die langfristi-
gen und kurzfristigen antezedenten Komponenten wie z. B. die individuelle Lebensgeschich-
te, die unmittelbare Vorgeschichte oder die aktuelle Tagesverfassung einer Person, die mit ei-
ner traumatisierenden Situation konfrontiert wird. Situative Komponenten der traumatisieren-
den Situation (peritraumatische Variablen) liegen zum einen in objektiven Situationsfaktoren
(auch Ereignisfaktoren) wie Schweregrad, Hiufung traumatischer Ereignisse, eigene Betrof-
fenheit, Verursachungsgesichtspunkte u.a. und zum anderen in den subjektiven Bewilti-
gungsmoglichkeiten derjenigen Person, die das Ereignis erlebt. SchlieBlich hat das Erleben
der traumatisierenden Situation kurz-, mittel- und langfristige Auswirkungen. Hierzu zédhlen
die Schockreaktion, zusitzliche (parallele) Belastungen, zusitzliche protektive Faktoren, wie
soziale Unterstiitzung, oder unterschiedliche symptomatische Belastungen (vgl. ebd., S. 131).
Auch Maercker und Karl (2005) schlagen ein Rahmenmodell vor, das Bedingungen der Ent-
stehung und Aufrechterhaltung einer Traumatisierung schematisch verdeutlicht. Abbildung

2.2 stellt die Hauptkomponenten dieses Modells in vereinfachter Form dar.

Ereignis-
faktoren
Aufrechterhaltungs-

faktoren
Trauma-

.. schwere .

Risiko- und Posttraumatische
Schutzfaktoren Prozesse und Resultate
initiale
Reaktionen Gesundheitsfordernde
Faktoren

>

Abbildung 2.2: Rahmenmodell der psychischen Traumatisierung (nach Maercker, 2003)
Besonders gefdhrdet, eine psychische Traumatisierung zu entwickeln, sind nach diesem Mo-
dell z. B. Personen, die bereits frithe Traumata erlebt haben (als Beispiel fiir einen Risikofak-
tor), dann ein schweres Trauma mit groBem Schadensausmal} erleben, das von ihnen initial als
vollig unkontrollierbar erlebt wird und wéhrend dessen sich dissoziative Symptome einstellen
(als Beispiel fiir einen Ereignisfaktor) und Menschen, die das Trauma anschlieend dysfunk-
tional verarbeiten (z. B. dysfunktionale Bewiltigungs- oder Erkldrungsmuster: ,,Die Welt ist
ungerecht.”) und denen wenig soziale Anerkennung entgegengebracht wird (als Beispiel fiir
einen Aufrechterhaltungsfaktor). Resultate konnen z. B. weitere komorbide Stérungen oder

auch psychosoziale Konsequenzen in Partnerschaft oder Beruf sein.
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2.2.2 Klassifikationsmaoglichkeiten psychischer Traumata

Das DSM III-R enthilt eine Skala zur objektiven (duBleren) Schwereschidtzung von psychoso-
zialen Belastungsfaktoren bei Erwachsenen, die von 1 = keine Belastung bis 6 = katastrophale
Belastung kodiert ist. Von leichter Belastung ist dort z. B. die Rede, wenn eine gute Freund-
schaft auseinanderbricht. Belastungen der Kategorie 6 sind z. B. Tod eines Kindes, Selbst-
mord eines Ehepartners oder das Erleben einer Naturkatastrophe (vgl. DSM III-R). Wie be-
reits erwihnt, steht nach Maercker (2003) die Schwere des erlebten Traumas in einem direk-
ten Zusammenhang mit der Traumawirkung auf ein Individuum. Aufler der Schwere des Er-
eignisses beeinflusst auch die Hidufung mehrerer iiber- oder unterschwelliger Ereignisse das
individuelle Traumaerleben. Terr (1995) unterscheidet hierbei zwischen einer Typ-I-Traumati-
sierung, die aus einem einzelnen, iiberwiltigenden Ereignis besteht, und einer Typ-II-Trauma-
tisierung, bei der iiber einen ldngeren Zeitraum unterschiedliche kleinere traumatische Ereig-
nisse stattfinden oder entsprechende Grundbedingungen bestehen. Maercker und Karl (2005)
erweitern dieses Klassifizierungsschema, indem sie die Kategorien des akzidentellen und des
interpersonellen Traumas hinzufiigen. Mit akzidentellen Traumata sind traumatische Ereignis-
se gemeint, die ,,passieren*, wie z. B. Naturkatastrophen oder schwere Verkehrsunfille, wih-
rend interpersonelle Traumata Ereignisse bezeichnen, die ,,verursacht* werden, wie z. B. Ter-
roranschlige, Kriege oder sexueller Missbrauch. Bei der Betroffenheit wird zwischen mittel-
barer und unmittelbarer Betroffenheit von dem Geschehen unterschieden (Fischer & Riedes-
ser, 2003). Die Rolle von Angehorigen ist dabei nicht eindeutig definiert: Sie werden sowohl
als mittelbar Betroffene als auch als Mitbetroffene bezeichnet, weil auch Angehorige enormen
emotionalen Belastungen ausgesetzt sind. Tabelle 2.1 fasst die Klassifikationsmoglichkeiten

fiir psychische Traumata zusammen.

Tabelle 2.1: Klassifikationsmoglichkeiten fiir psychische Traumata

leichte Traumata Vs. schwere Traumata
Typ-I-Traumatisierung (einmalig) Vvs. Typ-II-Traumatisierung (mehrere Ereignisse)
akzidentell (ohne Vorsatz) vS. interpersonell (mit Vorsatz verursacht)

unmittelbare Betroffenheit (Opfer/Angehorige) vs. mittelbare Betroffenheit (Angehorige von Opfern)

2.2.3 Risiko- und Schutzfaktoren in Normalpopulationen

Wie unterscheiden sich Personen in ihrer Vulnerabilitit, nach einem belastenden Ereignis eine
PTBS zu entwickeln?

Bei den Risikofaktoren ist die ,,trauma history* der betreffenden Person von entscheidender
Bedeutung: Wenn eine Person in der Vergangenheit bereits Traumaerfahrungen gemacht hat,
ist deren autonomes Nervensystem i. d. R. in erhohter Erregungsbereitschaft und das Erleben
eines erneuten Traumas fiihrt deshalb leichter zu einem dysregulierten Gefiihlszustand (Fi-

scher & Riedesser, 2003). Hallenberger (2006) fiigt hinzu, dass eigene Vorerfahrungen nur
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dann einen Risikofaktor darstellen, wenn diese nicht ausreichend verarbeitet wurden. Als be-
reits kindlich manifestierte Risikofaktoren nennen Egle et al. (1996) u. a. einen niedrigen so-
ziookonomischen Status, unsicheres Bindungsverhalten, sexuellen Missbrauch und fehlende
Kontakte zu Gleichaltrigen. Maercker (2003) nennt friihere psychiatrische Storungen als wei-
teren Risikofaktor bei der Traumatisierung von Erwachsenen. Breslau (1998) konnte zeigen,
dass bei Erwachsenen eine hohe Ausprigung auf dem Personlichkeitsmerkmal Neurotizismus
das Risiko erhoht, infolge eines traumatischen Erlebnisses eine PTBS zu entwickeln. Weiter
konnte gezeigt werden, dass der Hang zu Griibeln oder Schuldgefiihlen im Zusammenhang
mit dem traumatischen Ereignis zu hoheren spiteren PTBS-Raten fiihrten (Michael, Halligan,
Clark & Ehlers, 2006; Green, 1993). Das Griibeln manifestiert sich hdufig in zwangsgedan-
kendhnlichen ,,Was-wire-gewesen-wenn-Fragen®. Betrachtet man Gesichtspunkte der Verur-
sachung, so wird der Traumaverlauf nach Green (1993) auBBerdem beeinflusst durch Vorsatz
oder Absicht bei der Verursachung des traumatischen Ereignisses. Nach Foa, Rothbaum und
Maercker (2005) losen sogenannte ,,man-made-disaster stidrkere Traumareaktionen aus als
z. B. Naturkatastrophen, weil hier bei der Verursachung von den Betroffenen eine Schuld bzw.
eine boswillige Absicht abgeleitet werden kann (vgl. auch akzidentelle vs. interpersonelle
Traumata, Abschnitt 2.2.2, S. 39). Traumareaktionen fallen bei denjenigen Personen stirker
aus, die selbst wihrend des Ereignisses verletzt wurden, als bei solchen, die die Szene ,,nur*
beobachtet haben (Hannich, 1997).

Der Forschungsstand zum Einfluss der genannten unterschiedlichen dispositionellen Faktoren
auf die Ausbildung bzw. den Verlauf einer psychischen Traumatisierung erscheint nicht kon-
sistent (Wittchen & Hoyer, 2006). Es wird vermutet, dass das sogenannte peritraumatische Er-
leben, also die Art und Weise, wie eine Person den Augenblick der Traumatisierung empfin-
det, einen groBen Einfluss auf die weiteren Traumareaktionen hat (ebd.). Personen, die wih-
rend des traumatischen Ereignisses starke Todesangst empfinden, sich selbst aufgeben, eigene
Symptome des Traumas negativ interpretieren, einen Verlust Thres Autonomiegefiihls oder
dissoziative Symptome erleben, sind stirker gefdhrdet als solche Personen, bei denen die ge-
nannten Punkte nicht erlebt werden (Fontana, Rosenheck & Brett, 1992; Alvarez-Conrad, Zo-
ellner & Foa, 2001; Ehlers, Mayou & Bryant, 1998; Murray, Ehlers & Mayou, 2002; Maer-
cker & Karl, 2005). AuBlerdem spielt es eine Rolle, ob das traumatische Ereignis plotzlich ein-
tritt oder antizipiert werden kann. Plotzlich eintretende Ereignisse stellen eine grofere Gefihr-
dung fiir eine anschlieBende psychische Traumatisierung dar als Ereignisse, die antizipiert
werden konnen (Fischer & Riedesser, 2003; Maercker, 2003).

Was sind gesundheitsfordernde Faktoren, die im Sinne von Ressourcen oder Schutzfaktoren
die Entwicklung einer PTBS verhindern bzw. eine entstandene PTBS heilen konnen? Egle,
Hoffmann und Joraschky (1996) haben auf Basis empirischer Studien Dispositionsfaktoren in

der Kindheit zusammengetragen, die als biografische Schutzfaktoren vor einer spiteren chro-
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nischen Traumatisierung bezeichnet werden konnen. Einige Beispiele sind: verldsslich unter-
stiitzende Bezugspersonen, iiberdurchschnittliche Intelligenz, kontaktfreudiges Temperament
und sicheres Bindungsverhalten. Auflerdem scheinen bei Erwachsenen ein ausgeprigter Ko-
hérenzsinn (Antonovski, 1987) und ein hoher Wert auf dem Personlichkeitsmerkmal Hardi-
ness (Kobasa, 1979) protektiv bei der Verarbeitung traumatischer Erlebnisse zu wirken. Pen-
nebaker, Barger und Tiebout (1989) konnten zeigen, dass personliche Offenheit im Umgang
mit den traumatischen Erinnerungen (dariiber sprechen, sich des Traumas bewusst sein) zur
Heilung fiihrt. Wenn Betroffene als Opfer gesellschaftlich anerkannt werden, hat das ebenfalls
heilende Wirkung (Maercker & Miiller, 2004). Im Zusammenhang mit einem erlebten Trauma
kommt es bei Menschen auch zu Prozessen, die als personliche Reifung empfunden werden.
Menschen, die ein Trauma erlebt haben, berichten von tieferen Beziehungen zu ihren Mit-
menschen, einer bedeutungsvolleren Prioritdtensetzung in ihrem Leben, einer Entwicklung
von personlicher Stirke und Bewiltigungspotentialen sowie von religiosen und spirituellen
Veridnderungen in ithrem Leben (Zoellner & Maercker, 2006).

Im Mittelpunkt des Forschungsfeldes der Psychotraumatologie steht die PTBS (vgl. Horowitz,
1997), die schon mehrfach erwihnt, aber noch nicht genau definiert wurde. Im folgenden Ab-

schnitt soll das geschehen.
2.2.4 Die posttraumatische Belastungsstorung (PTBS)

Die posttraumatische Belastungsstorung (PTBS) gehort zur Gruppe der Angststorungen. Jede
PTBS geht auf das Erleben eines traumatischen Ereignisses zuriick. Traumatische Ereignisse
konnen z. B. Naturkatastrophen, Terroranschlige, Vergewaltigungen, Unfélle oder Kriegs-
handlungen sein. Die drei Hauptsymptome der PTBS sind Vermeidung bzw. Taubheit, Intru-
sionen und Hyperarousal: Betroffene vermeiden im Anschluss an das Erlebnis bewusst Reize
(Gespriche, Orte, Gegenstidnde etc.), die an das Trauma erinnern. Diese Vermeidung geht oft
mit einem emotionalen Starrheits- oder Taubheitszustand einher, der auch als ,,Numbing* be-
zeichnet wird. Betroffene berichten von einem eingeschrinkten Affektspielraum und haben
deutlich vermindertes Interesse an wichtigen Aktivititen. Es werden Teile der traumatischen
Erfahrung immer wieder in Form von Intrusionen unwillentlich wieder erlebt — z. B. in Form
von Albtrdumen oder auch im Wachzustand. Im Wachzustand geschieht das oft in Form von
Flashbacks, bei denen das Trauma realitétsecht, also z. B. auch sensorisch, wieder empfunden
wird. Diese Flashbacks sind hédufig mit groBer Angst und hohem Leidensdruck bei den Betrof-
fenen verbunden. SchlieBlich leiden Patienten unter einer autonomen Ubererregung, die zu
Konzentrationsproblemen, Schreckhaftigkeit, aber auch groerer Reizbarkeit und Schlafsto-
rungen fiihrt (Becker, 2005; Maercker & Michael, 2009).

Eine PTBS wird nach DSM-IV-TR (American Psychiatric Association, 1996) diagnostiziert,
wenn eine Person selbst oder als Zeuge ein Ereignis erlebt hat, das durch schwere korperliche

Verletzung, realen oder drohenden Tod oder Verletzung der personlichen Unversehrtheit ge-
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kennzeichnet war. Beim Erleben dieses Ereignisses muss die Person starke Furcht, Hilflosig-
keit oder Entsetzen empfunden haben. Wenn infolge des Erlebten die genannten drei Haupt-
symptome (Vermeidung, Intrusionen und Hyperarousal) fiir vier Wochen oder langer bestehen
bleiben, spricht man von der Entwicklung einer PTBS, bei Auftreten der Symptome innerhalb
der ersten vier Wochen von einer akuten Belastungsstorung (vgl. American Psychiatric Asso-
ciation, 1996). Tabelle 2.2 fasst die Hauptkriterien der PTBS nach DSM-IV (APA, 2004) zu-

sammen.

Tabelle 2.2: DSM-1V-Kriterien der PTBS (vereinfacht)

A) Konfrontation mit traumatischem Ereignis mit B) Wiedererleben des traumatischen Ereignisses

a) Erleben von tatsichlichem oder drohendem Tod und (z. B. in Traumen, Erinnerungen, Gefiihlen) und inten-
Verletzung von sich selbst oder anderen und b) Emp-  sive psychische oder korperliche Reaktionen beim
finden von Furcht, Hilflosigkeit oder Entsetzen Wiedererleben

C) Vermeidung von traumarelevanten Reizen (z. B. D) Erhohter Erregungsgrad (Arousal) nach dem
Vermeiden von Gespridchen, Orten) und Erinnerungs-  Trauma (z. B. Reizbarkeit, Schlafprobleme, Konzen-
liicken, Interessen- oder Lustlosigkeit, Gefiihl einge- trationsschwierigkeiten, erhohte Wachsamkeit, erhohte
schriankter Zukunft, eingeschrinkter Gefiihlsausdruck  Schreckhaftigkeit)

E) Symptomdauer: léinger als einen Monat F) Die Symptome verursachen Leid oder Beein-
trichtigung

Ein weit verbreitetes Instrument zur Erfassung von Symptomen der PTBS ist die ,,Impact of
Event Skala — revidierte Form* (IES-R; Weiss & Marmar, 1997; deutsch Maercker & Schiitz-
wohl, 1998), mit der auf einer vierstufigen Skala Hiufigkeit und Schweregrad von Sympto-
men, die in der letzten Woche aufgetreten sind, erfasst werden. Anhand von 22 Items werden

alle drei Hauptsymptomgruppen ,,Intrusionen®, ,,Vermeidung* und ,,Hyperarousal* abgefragt.

Die PTBS ist in Deutschland mit einer Lebenszeitprivalenz von 1 — 3 % realtiv selten (Be-
cker, Tiirke, Neumer, Soeder, Krause & Margraf, 2000; Perkonigg, Kessler, Storz & Wittchen,
2000; Maercker Perkonigg, Schmutzer & Brihler, 2007). Fiir amerikanische Stichproben liegt
diese Zahl mit rund 8 % (fiir Frauen 10 — 12 %, fiir Méanner 5 — 6 %) deutlich hoher (Kessler,
Sonnega, Bromet, Hughes & Nelson, 1995). Dabei betrédgt die Lebenszeitprivalenz fiir trau-
matische Erlebnisse in den USA in der Allgemeinbevolkerung immerhin zwischen 56 % und
89 % (Bresslau, 1998; Kessler et al., 1995). Minner erleben etwa doppelt so hdufig traumati-
sche Ereignisse wie Frauen. Das Risiko von Frauen, nach Kontakt mit einem traumatischen
Ereignis an einer PTBS zu erkranken, ist hingegen etwa doppelt so grofl wie das von Ménnern
(Kessler et al., 1995). Das liegt an der Art der Traumata (z. B. Vergewaltigung, sexueller
Missbrauch in der Kindheit), die unterschiedliche Erkrankungsrisiken nach sich ziehen (Eh-
lers, 2000). Wihrend insgesamt etwa 25 % aller Personen, die ein traumatisches Ereignis er-
lebt haben, eine PTBS entwickeln, verursachen sexuelle Angriffe bei 55 % der Angegriffenen
eine PTBS, Verkehrsunfille bei 8 % der Betroffenen und Naturkatastrophen bei 5 % der Be-
troffenen (Kessler et al., 1995). Jugendliche und Kinder sind gefdhrdeter als Erwachsene (Be-
cker, 2005).
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Im Verlauf ist ungefdhr die Hélfte der PTBS-Fille chronisch und dauert mehrere Jahrzehnte
an, auch wenn psychotherapeutische Maflnahmen in Anspruch genommen wurden. Bei rund
30 % der Betroffenen remittiert die PTBS innerhalb des ersten Jahres. Weitere 30 % zeigen le-
benslang Symptome (Kessler et al., 1995). Eine PTBS kann auch mit bis zu sechs Monaten
Verzogerung zum traumatischen Ereignis auftreten. Das ist bei ca. 3 bis 10 % aller Betroffe-
nen der Fall (Bryant & Harvey, 2002). Typische Komorbiditdten der PTBS sind affektive Sto-
rungen, andere Angststorungen, Abhdngigkeitsstorungen oder Substanzmittelmissbrauch
(Bresslau, Kessler, Chilcoat, Schultz, Davis & Andreski, 1998). Etwa ein Drittel der Perso-
nen, die an einer PTBS erkranken, litten bereits vor dem Trauma an einer priméren psychi-
schen Storung. In zwei Dritteln aller PTBS-Fille ergibt sich aus der PTBS sekundir eine wei-
tere psychische Storung (Wittchen & Hoyer, 2006). Nach Driessen, Beblo, Mertens, Piefke &
Rullkoetter (2004) scheinen sich aus der PTBS auch Borderline- und antisoziale Personlich-
keitsstorungen zu entwickeln.

Bei der Entstehung der PTBS ist vermutlich der aktive Versuch der Vermeidung traumabezo-
gener Reize entscheidend. Das fiihrt dazu, dass relevante Reize sensorisch enkodiert werden,
was Flashbacks begiinstigt und eine willentliche Erinnerung und Verarbeitung erschwert (Eh-
lers & Clark, 2000; Becker, 2005). Wegner, Erber und Zanakos (1993) konnten zeigen, dass
auch die Interpretation eigener Traumareaktionen unmittelbar nach einem traumatischen Er-
lebnis das Risiko beeinflusst, an einer PTBS zu erkranken: Personen, die eigene Traumareak-
tionen als normale Reaktionen nach den erlebten Ereignissen interpretieren, erkranken weni-
ger hiufig an PTBS als solche, die die auftretenden Symptome als bedrohlich und ,,nicht nor-

mal® interpretieren.
2.2.5 Psychobiologie der PTBS

Neben den rein psychischen Symptomen einer PTBS konnte bei Konfrontation mit traumati-
schen Ereignissen auch eine Reihe biopsychologischer Prozesse nachgewiesen werden. Trau-
matische Sinneseindriicke erreichen auf dem direkten Weg liber den Hypothalamus das limbi-
sche System, das umgehend die Ausschiittung von Stresshormonen und Neurotransmittern
veranlasst (zusammenfassend bei Ehlert & Straub, 1998). Wie Breier, Kelsoe, Paul, Beller,
Wolkowitz & Pickar (1988) zeigen konnten, wird diese biopsychologische Reaktion umso
stirker, je mehr die Situation als lebensbedrohlich, unkontrollierbar und unausweichlich wahr-
genommen wird. Die dissoziativen Symptome, die viele Menschen unmittelbar nach einer Ka-
tastrophe erleben, lassen sich durch einen biologischen Schutzmechanismus erkldren: Kor-
pereigene Opiate werden ausgeschiittet und bewirken in der Akutphase einen Schutz vor iiber-
flutenden Sinneseindriicken (Scaer, 2001). Das fiihrt zu fragmentierter Abspeicherung der
Wahrnehmungen. Durch traumatisierende Erlebnisse starker Intensitiit verdndern sich aber

nicht nur die chemischen Verhiltnisse im Gehirn.
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Das Erleben von Traumata kann auch strukturverindernd auf das Gehirn von Betroffenen wir-
ken: In MRT-Studien (bildgebende Verfahren) konnte bei Menschen, die in der Kindheit sexu-
elle Gewalt erlebt hatten, und bei Soldaten, die in Kampfhandlungen involviert waren, ein
zwischen 5 % und 26 % verringertes Volumen des Hippocampus nachgewiesen werden. Die
Ursache wird in einem neurotoxischen Effekt von Glukokortikoiden nach kurzfristiger Uber-
stimulation gesehen (zusammenfassend bei Stein, Hanna, Koverola, Torchia & McClarty,
1997). Der Sitz des expliziten episodischen Gedéchtnisses im Hippocampus erkért die irrever-
siblen Gedéchtnisstorungen, die nach einer Traumatisierung auftreten konnen.

AuBerdem zeigten PET-Studien bei PTBS-Patienten, die mit ihrem personlichen Traumaerleb-
nis im Labor erneut konfrontiert wurden, eine erhohte Aktivitit in der rechten Hemisphire,
speziell im Amygdalum, der Insula und im medialen Temporallappen. Auch im rechten visu-
ellen Cortex wurde parallel eine verstirkte Aktivitdat nachgewiesen, wihrend die linke Hemi-
sphédre und speziell das Broca-Zentrum, das fiir die Sprachverarbeitung verantwortlich ist,
kaum aktiviert war (Rauch, van der Kolk, Fisler, Alpert, Orr, Savage, Jenike & Pitman, 1996;
Gilbertson, Shenton, Ciszewski, Kasai, Lasko, Orr & Pitman, 2002). Diese Befunde konnen
u. U. erkldren, warum Patienten hédufig unter bildhaftem Wiedererleben von Teilen der trau-
matisierenden Situation leiden, es ihnen aber schwer fillt, das Erlebte im Rahmen der Thera-
pie in Worte zu fassen. Vermutlich erklirt sich hierdurch auch die Wirksamkeit des ,,Eye Mo-
vement Desensitization and Reprocessing® (EMDR) nach Shapiro (1995). Das Verfahren, bei
dem rhythmische seitliche Augenbewegungen wiéhrend der Traumakonfrontation in der The-
rapie durchgefiihrt werden, wirkt evtl. als laterale Stimulation und fordert so die bildhafte und
verbale Verarbeitung des Traumas. Die rhythmischen Augenbewegungen wirken der durch
das Trauma hervorgerufenen Lateralisation entgegen, weil Informationen aus beiden Hirnhilf-
ten wieder miteinander verkniipft werden und so eine kognitive Verarbeitung des Geschehens
ermdglicht wird (siehe auch Abschnitt 2.2.8, S. 47, Therapieansitze).

Neben den psychobiologischen Korrelaten, die bei der Entstehung einer PTBS eine Rolle zu
spielen scheinen, ist auch die Frage interessant, welche psychobiologischen Veridnderungen
sich an bereits erkrankten Patientenpopulationen nachweisen lassen. Verschiedene Studien
konnten zeigen, dass PTBS-Patienten durch Einwirkung des massiven Stressors (Traumaer-
eignis) charakteristische Dysfunktionen der Hypothalamus-Hypophysen-Nebennierenrinden-
Achse (HHNA) — auch Stressachse genannt — aufweisen: Gesenkte basale Kortisolspiegel ge-
hen mit einer erhohten Anzahl von Glukokortikoidrezeptoren auf den Lymphozyten einher.
Gleichzeitig sind aber die Kortikotropin-Releasing-Hormon-Spiegel (CRH) in der Zerebrospi-
nalfliissigkeit erhoht. Das deutet auf eine gestorte Feedbackregulation der HHNA hin. Die ba-
salen Kortisollevel scheinen deshalb gesenkt zu sein, weil die HHNA chronisch an den trau-

matischen Stressor adaptiert hat.
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Die Symptome des Hyperarousal lassen sich gut mit der beobachtbaren vermehrten Aktivitéit
des noradrenergenen Systems und erhohten Katecholaminmengen in Blut und Urin bei PTBS-
Patienten erkléren (zusammenfassend vgl. Ehlert, Wagner, Heinrichs & Heim, 1999). Dieses
Hyperarousal von PTBS-Patienten ist anhand von erhohter elektrodermaler Aktivitit, Blut-
druck und Herzrate auch noninvasiv messbar (Shalev & Rogel-Fuchs, 1993). Maercker und
Karl (2003) konnten EEG-Verdnderungen in Form von verzogerten P3- und N2-Amplituden
in den evozierten Potentialen von PTBS-Patienten nachweisen. Diese scheinen zu erkliren,
warum Patienten nicht so gut zwischen relevanten und irrelevanten Stimuli unterscheiden
konnen wie Gesunde und daher eine fiir die PTBS charakteristische herabgesetzte Gedichtnis-

und Konzentrationsleistung aufweisen.
2.2.6 Forschungsdiagnose: Komplexe PTBS

Auf der Ebene von Forschungsdiagnosen wird seit einigen Jahren iiber eine neue Stdrungska-
tegorie im DSM-IV und ICD-10 diskutiert: Die ,.komplexe PTBS*. Nach Boos (2005) tritt
diese Storung gehduft nach dem Erleben von interpersonellen Typ-II-Traumen auf. Die Sym-
ptomatik lédsst sich beschreiben durch gestorte Affektregulation, dissoziative Tendenzen, So-
matisierungsstorungen, beeintrachtigtes Identitéitsgefiihl und Reviktimisierungsneigung. Spe-
zifische therapeutische Behandlungsmethoden liegen bisher noch nicht vor (Maercker, Einsle
& Kollner, 2007).

2.2.7 Theorien zur Erklirung der PTBS und therapeutischer Wirkfaktoren

Welche Modelle gibt es zur Erkldrung der PTBS? Nach der Emotionsverarbeitungstheorie
oder dem Furchtstrukturmodell von Foa und Kozak (1986) erschiittert ein Trauma grundle-
gende Sicherheitsiiberzeugungen, die eine Person vor dem traumatisierenden Erlebnis hatte.
Das fiihrt dazu, dass das Traumaerleben in einer anderen Form und an einem anderen Ort im
Gedichtnis abgelegt wird als die sonstigen Lebenserfahrungen. An diesem Ort, den Furcht-
strukturen im Gehirn, werden sowohl die traumarelevanten Stimuli als auch die dazugehori-
gen starken Furchtempfindungen und damit verbundenen physiologischen Reaktionen abge-
speichert. Posttraumatisches Vermeidungsverhalten vermeidet traumarelevante Stimuli und
damit auch die aversiv erlebten Furchtreaktionen. Dadurch wirkt das Vermeidungsverhalten
negativ verstdrkend und verhindert, dass als Antwort auf die traumarelevanten Stimuli neue,
furchtfreie Erfahrungen gemacht werden konnen. Die Furchtstruktur kann jedoch nicht nur
durch traumarelevante Stimuli, sondern auch durch die ebenfalls dort abgelegten Kérperemp-
findungen oder spezifische Emotionen aktiviert werden. Fiir die Traumatherapie leitet sich
nach diesem Modell eine Konfrontation des Patienten mit den gefiirchteten traumarelevanten
Stimuli, spezifischen Korperreaktionen oder spezifischen Emotionen ab. Das Ziel der Kon-
frontation ist dabei die Vermittlung der Erfahrung, dass ein Kontakt mit den die Furchtstruktur

aktivierenden Stimuli nicht gleichzeitig Furchtgefiihle hervorrufen muss. Auf diesem Weg
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werden die Stimuli-Furcht-Verbindungen geldscht und mit neuen Erfahrungen tiberschrieben.
Eine entsprechende Therapiemethode wurde von Foa und Rothenbaum (1997) entwickelt.
Eine Beschreibung des verhaltenstherapeutischen Vorgehens befindet sich im néichsten Ab-
schnitt. Die Annahmen der dargestellten Emotionsverarbeitungstheorie sind empirisch mehr-
fach bestitigt worden (vgl. Uberblick bei Brewin & Holmes, 2003).

Ein zweiter prominenter Erkldrungsansatz fiir die PTBS ist das kognitive Modell von Ehlers
und Clark (2000), bei dem der Schwerpunkt darauf liegt, wie fortbestehende Angstsymptoma-
tiken erklidrt werden konnen. Nach dem kognitiven Modell der chronischen PTBS (Ehlers &
Clark, 2000) sind nicht die traumarelevanten Stimuli entscheidend fiir die Ausprigung und
Aufrechterhaltung einer PTBS, sondern die Art und Weise, wie das Trauma und seine Konse-
quenzen bewertet wurden. Diese Bewertungen 16sen zusammen mit den Stimuli den Eindruck
einer weiter fortbestehenden Bedrohung aus. Die emotionalen Reaktionen folgen der Bewer-
tung und generieren Handlungsimpulse, die den Zweck haben, den Bedrohungseindruck zu
reduzieren. Daraus ergibt sich ein Sicherheitsverhalten, das die scheinbare Bedrohung verrin-
gert. Dieses Sicherheitsverhalten ist jedoch dysfunktional, um die fiir Alltagssituationen un-
realistischen Bewertungen durch neue, realistische Bewertungen zu ersetzen. Empirische Be-
lege sind auch fiir dieses Modell bei Brewin und Holmes (2003) zusammenfassend darge-
stellt.

SchlieBlich soll noch das Konzept der ,,shattered assumptions* von Janoff-Bulmann (1992)
vorgestellt werden, das gut beschreibt, wie Bewertungsprozess und traumatisierende Erfah-
rung zusammenhédngen. Nach Janoff-Bulman (1992) werden Menschen durch Erleben eines
Traumas in ihrem Selbst- und Weltverstindnis erschiittert. Janoff-Bulmann (1992) nennt die-
ses Phinomen ,,shattered assumptions*. Danach hat jeder Mensch eine Anzahl von unrealisti-
schen, aber lebenserhaltenden Grundannahmen iiber die Welt und sich selbst. Ein Beispiel ist
die Annahme, dass der eigene Tod in weiter Zukunft liegt. Ein gesunder Mensch geht i. d. R.
morgens davon aus, den Abend desselben Tages zu erleben. Diese Annahmen iiber die Welt
sind niitzlich und sinnvoll, um psychisch gesund zu bleiben. Durch Katastrophen oder andere
traumatische Erlebnisse werden diese Annahmen jedoch in iiberschwelliger Weise widerlegt.
Bei Naturkatastrophen oder technischen Grof3schadensfillen wird z. B. die Annahme wider-
legt, dass der Mensch Naturgewalten und technische Anlagen immer unter Kontrolle halten
kann. Bei Terroranschldgen wird z. B. das tiefe Vertrauen darauf, dass andere Menschen ei-
nem grundsétzlich nichts lebensbedrohliches antun, widerlegt. Dieses iliberschwellige Desillu-
sionieren iibersteigt die Verarbeitungskapazitiit und fiihrt zu einer traumatischen Erfahrung.
Im Folgenden wird dargestellt, wie aufbauend auf diesen Modellen therapeutisch vorgegan-
gen wird, um Traumapatienten zu behandeln und welche Therapiemethoden wirksam fiir eine

Verringerung des Leidensdrucks sind.
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2.2.8 Therapieansitze zur Behandlung der PTBS

Metaanalysen zeigen, dass sowohl die kognitive Verhaltenstherapie als auch das ,,Eye Move-
ment Desensitization and Reprocessing* (EMDR) gut geeignet sind, um die PTBS erfolgreich
zu behandeln (Bradley, Greene, Russ, Dutra & Western, 2005; Etten & Taylor, 1998). Fiir die
kognitive Verhaltenstherapie konnten durchweg hohe Effektstirken von 1,57 bis 1,66 und fiir
EMDR eine ebenfalls hohe Effektstirke von rund 1,43 gefunden werden. Dabei brechen etwa
15 % der Patienten die begonnenen Psychotherapien ab (Etten & Taylor, 1998), was mit Ab-
brecherraten von anderen Storungsbildern vergleichbar ist. Reine Pharmakotherapie kommt
auf Effektstirken von nur 0,69 bei Abbrecherraten von iiber 30 % (Wittchen & Hoyer, 2006).
Auf das Vorgehen bei der kognitiven Verhaltenstherapie soll hier kurz eingegangen werden:
Nach Boos (2005) ist zu Therapiebeginn eine Status- und Verlaufsdiagnostik der Stérung an-
gezeigt, die in eine Entscheidung miindet, ob eine Traumatherapie iiberhaupt durchgefiihrt
wird oder nicht. Weil ein Grundbediirfnis von PTBS-Patienten eine Atmosphire von Sicher-
heit und Schutz ist, sollte im néchsten Schritt die therapeutische Beziehung auf dieses Schutz-
bediirfnis hin ausgerichtet werden. Im folgenden Therapiemodul wird dem Patienten ein Mo-
dell vermittelt, das seine Storung erklidrt und notwendige Schritte auf dem Weg zur Verédnde-
rung aufzeigt. Bewihrt hat sich die Arbeit mit Traumagrafiken, die eine detaillierte Problem-
analyse der Traumatisierung und der in Folge aufgetretenen kognitiv-affektiven Reaktionen
ermoglicht. Bevor die Konfrontation mit den gefiirchteten Traumastimuli begonnen werden
kann, folgt eine Therapiephase des Angstmanagements. Dem Patienten werden mit Psy-
choedukation, Entspannungstechniken und entsprechenden Selbstinstruktionen Tools vermit-
telt, mit denen er mit der Angst umgehen kann, die in der Konfrontationsphase zu erwarten
ist. Wihrend der Konfrontationsphase wird der Patient mit den am meisten gefiirchteten Mo-
menten des Traumas in sensu und spéter auch (wenn mdoglich) in vivo konfrontiert. Die Kon-
frontation wird begleitet von Techniken kognitiver Neubewertung, Verhaltensexperimenten
und imaginativen Techniken sowie aktivem Angstmanagement. Eine selbststandige Wieder-
holung der Konfrontation auch auflerhalb der Sitzungen wird angestrebt, bis die konditionier-
ten Angstreaktionen nur noch deutlich reduziert auftreten. Den Therapieabschluss bilden die
Triggeranalyse und die Riickfallprophylaxe. Erstere dient dazu, Reize zu definieren, die im
Alltag aversive Reaktionen auslosen konnten. Letztere hat das Ziel, potentielle Riickfall- und
Vermeidungssituationen zu identifizieren und entsprechende Selbstinstruktionen zu erarbeiten,
die vor einem Riickfall in die alten Bewertungs- und Verhaltensmuster schiitzen.
Bei der Traumabehandlung mit EMDR haben sich acht Behandlungsphasen als Standard
durchgesetzt (EMDR Institut, 2010a):

1. Anamnese und Planung der Behandlung

2. Stabilisierung des Patienten und Vorbereitung auf die Behandlung

3. Systematische Erfassung einer belastenden Erinnerung
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4. Bilaterale Stimulation von Augenbewegungen bei gleichzeitiger Durcharbeitung der
traumatischen Erinnerung
5. Bilaterale Stimulation von Augenbewegungen bei gleichzeitiger Verankerung einer
besseren Kognition
6. Suche nach weiteren korperlichen Erinnerungsfragmenten und Bearbeitung
7. Vermittlung von NotfallmaBnahmen und Distanzierungstechniken
8. Befragung des Patienten in der folgenden Sitzung zum Nacherleben der Durcharbei-
tung (z. B. Trdume etc.)
Wie bereits erwihnt, ist die genaue Wirkungsweise des EMDR-Ansatzes noch nicht ausrei-
chend bekannt. Behandlungserfolge werden auf die laterale Stimulation und die Aktivierung
des Selbstheilungssystems des Gehirns zuriickgefiihrt, das eine beschleunigte Verarbeitung
der belastenden Erlebnisse moglich macht (EMDR Institut, 2010b).

2.2.9 Risiko- und Schutzfaktoren in Helferpopulationen

Nach Darstellung der allgemeinen theoretischen Grundlagen der Psychotraumatologie, soll es
im iiberleitenden letzten Abschnitt dieses Kapitels noch einmal spezieller um die Helferpopu-
lation gehen. Diese Helferpopulation stellt die Stichprobe dieser Arbeit dar. Konkret: Was
sind Risiko- und Schutzfaktoren fiir bzw. gegen die Entwicklung einer PTBS in Helferpopula-
tionen? Fiir solche Risikopopulationen konnte die American Psychiatric Association PTBS-
Lebenszeitpridvalenzen von bis zu 58 % finden (1996). Das bedeutet im Vergleich zur Normal-
bevolkerung ein etwa 19fach erhohtes Risiko fiir Einsatzkrifte, in ihrem Leben an einer PTBS
zu erkranken. Helfer miissen dabei nicht zwingend am Ungliicksort mit dem Grauen konfron-
tiert sein, um Belastungsreaktionen zu entwickeln: Berah, Jones und Valent (1984) konnten
zeigen, dass selbst Fachpersonal dann Belastungsreaktionen entwickelte, wenn es Opfer ledig-
lich psychologisch und/oder seelsorgerisch betreute (vgl. auch Teegen & Ebert, 2000). Nach
Hausmann (2003) treten nach Katastropheneinsitzen bei ca. einem Drittel der Einsatzkrifte
schwere Reaktionen psychischer Belastung auf.

Welchen Risikofaktoren sind nach Katastrophen speziell die Helfer ausgesetzt? Die personli-
che Betroffenheit der Helfer scheint hier eine wichtige Grofe zu sein, wenn es um deren Risi-
ko geht, selbst traumatisiert zu werden: So konnte Gercke (1995) zeigen, dass z. B. Familien-
viter unter den Einsatzkriften besonders groe emotionale Schwierigkeiten nach dem Um-
gang mit Kinderleichen hatten. Weitere Risikofaktoren, die begiinstigen, dass Helfer infolge
von Einsatzereignissen eine PTBS entwickeln, sind u. a. der Grad der Gefahr fiir das eigene
Leben wihrend des Einsatzes und eigene vorangegangene Verlust-, Krisen- oder Traumaer-
fahrungen (vgl. Bryant & Harvey, 1996; Hodgkinson & Shepherd, 1994; Teegen, Domnick &
Heerdegen, 1997).
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Welchen psychischen Gefahren sind speziell Mitarbeiter von Hotlines nach Katastrophen aus-
gesetzt? Laut Williams, Solomon und Bartone (1988) werden Hotlinemitarbeiter mit drei
Gruppen von emotional stark belasteten Menschen konfrontiert:

1. Uberlebenden der Katastrophe,

2. Freunden, Verwandten und Angehorigen von Toten und Uberlebenden und

3. Ersthelfern vor Ort.
Wie Kemmler (2002) es im Fall des Flughafenbrandes in Diisseldorf vorrechnet, rufen in den
ersten Tagen nach der Katastrophe bis zu 6.000 solcher emotional stark belasteter Menschen
pro Stunde bei den freigeschalteten Hotlines an. Das entspricht einer Anruffrequenz von 100
Anrufen pro Minute. Diese ungewohnlich hohe Kontaktfrequenz mit potentiell traumatisierten
Betroffenen ist ein Alleinstellungsmerkmal der Arbeit an Personenauskunftshotlines. Kein
Helfer am Katastrophenort und auch kein Traumatherapeut wird in einer solch kurzen Zeit
und mit einer solchen Masse von emotional belasteten Menschen konfrontiert. Liidke und
Clemens (2002) berichten auch tatséchlich iiber eine hohe Quote sekundir traumatisierter
Helfer, die iiber einen lidngeren Zeitraum und in einer solch hohen Frequenz mit tragischen
Einzelschicksalen von Betroffenen und Angehorigen konfrontiert waren. Der Fachterminus
fiir diese Gefahr sekundirer/,,ansteckender* Traumatisierung lautet ,,vikarierende Traumati-
sierung® (von lat. vicarius: ,stellvertretend, Stellvertreter; vgl. Wahrig-Burfeind, 2005,
S.1352). Der Begriff wurde von McCann und Perlman (1990) geprigt und beschreibt, ur-
spriinglich bezogen auf Therapeuten, deutliche Verdnderungen des Selbsts, die sich auf das
Erinnerungs- wie auch das Glaubenssystem des Helfers auswirken (vgl. auch Perlman &
Saakvitne, 1995). Durch die héufige und intensive berufliche Beschiftigung mit den psychi-
schen Traumata von anderen Menschen kann es zu einer Wahrnehmungsverédnderung bei den
Helfern kommen. Helfer nehmen dann sich selbst, andere und die Welt anders wahr und lei-
den damit unter einer Form der Derealisation (Pearlman & Mac Ian, 1995). Man nimmt an,
dass das héaufige und wiederholte Mitanhdren von Berichten iiber ein erlebtes traumatisches
Ereignis dazu fiihrt, dass der Zuhorer selbst etwas Ahnliches wie das echte Trauma erlebt
(ebd.). Freiwillige im Bereich der Krisenintervention, auch nach GroBschadensereignissen,
werden in der Literatur explizit als Risikogruppe fiir vikarierendes Trauma genannt
(McCann & Pearlman, 1990).
Wie kann einer vikarierenden Traumatisierung von Hotlinemitarbeitern vorgebeugt werden?
Zur Vermeidung dieser psychischen Gefahr hat das Wissen um deren Existenz zusammen mit
erfolgreichem Stressmanagement und einer guten Selbstfiirsorge wihrend und nach dem Ein-
satz einen zentralen Stellenwert. Empirische Studien konnten belegen, dass Training zur Ver-
mittlung von Basiswissen im Gebiet der Psychotraumatologie eine protektive Maflnahme in
Bezug auf die Gefahr vikarierender Traumatisierung darstellt, wenn Helfer so vorbereitet mit

traumatisierten Menschen in Kontakt kommen (vgl. Follette, Polusny & Milbeck, 1994;
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Chrestman, 1995, Pearlman & Saakvitne, 1995). Durch adiquate SchulungsmaBBnahmen im
Rahmen der Einsatzvorbereitung kann das Risiko, nach dem Einsatz an einer PTBS zu erkran-
ken, stark vermindert werden. Eine erfolgreiche Bewiltigung von Einsatzbelastungen gelingt
vor allem dann, wenn Helfer vor dem Einsatz iiber die zu erwartenden Belastungen und mog-
lichen kérperlichen Symptome aufgeklirt wurden, wenn durch Ubung an realistischen Szena-
rien verniinftige Kontroll- und Kompetenzerwartungen aufgebaut werden konnten und wenn
der konstruktive Umgang mit den zu erwartenden Emotionen (Schuld, Hilflosigkeit, Angst
etc.) trainiert wurde (vgl. Fullerton, McCarroll, Ursano & Wright, 1992; Hodgkinson & Ste-
wart, 1991; Leffler & Dembert, 1998; Wagner, Heinrichs & Ehlert, 1999). Trippany, Kress
und Wilcoxoni (2004) schlagen, basierend auf der empirischen Datenlage, verschiedene MaB3-
nahmen zur Vermeidung einer vikarierenden Traumatisierung bei Helfern vor: Es konnte ge-
zeigt werden, dass die Anzahl der Traumafille, mit denen man innerhalb einer Woche kon-
frontiert wird, in einem direkten Zusammenhang steht mit der Gefahr, an einer vikarierenden
Traumatisierung zu erkranken (vgl. auch Brady, Guy, Poelstra & Brakaw, 1997; Cunningham,
1999). Die erste Empfehlung lautet daher, die Fallzahl pro Helfer gering zu halten, um einer
vikarierenden Traumatisierung vorzubeugen, was sich an der Hotline nur iiber die Dauer der
Einsatzzeiten steuern ldsst (vgl. Trippany et al., 2004; Trippany, Wilcoxon & Satcher, 2003).
RegelmiBige Gespriche mit Kollegen zwischen den Einsétzen sind ein weiterer Schutzfaktor
(vgl. Catherall, 1995). Nach einer Befragung von Pearlman und Mac Ian (1993) gaben 85 %
der befragten Traumatherapeuten das Gespriach mit Kollegen als Ressource zum Schutz vor
vikarierender Traumatisierung an. Trippany et al. (2004) sehen Organisationen und Arbeitge-
ber zusitzlich in der Pflicht, den Mitarbeitern, die mit traumatisierten Menschen in Kontakt
stehen, Supervision und Fortbildung anzubieten. Auch fiir Bengel (2001) spielen Art und Um-
fang der Einsatzbegleitung und -nachsorge eine zentrale Rolle bei der erfolgreichen Verarbei-
tung der Belastungen, worauf aber nicht niher eingegangen werden soll. Zusitzlich schiitzt
aktives Stressmanagement im Sinne einer Work-Life-Balance vor den genannten Gefahren.
Konkret heiflt das: regelmifBige Pausen bei der Arbeit machen, den Feierabend mit Freunden
verbringen, in der Freizeit kreativen Téatigkeiten nachgehen, Sport treiben etc. (vgl. Pearlman,
1995).

Im néchsten Kapitel geht es weiter um die Helferpopulation, wenn auf theoretische Hinter-
griinde zur Psychischen Ersten Hilfe eingegangen wird. Das Kapitel liefert wichtige Inhalte
fiir das Training von Laienhelfern, weil Psychische Erste Hilfe analog zur (korperlichen) Ers-
ten Hilfe iiberwiegend von Laienhelfern angewendet wird — in dieser Arbeit von den Hotline-
mitarbeitern im Kontakt mit den anrufenden Angehdrigen. Weil Kommunikation — auch am
Telefon — und Psychoedukation wichtige Elemente der Psychischen Ersten Hilfe darstellen,
werden in diesem Kapitel auch Forschungsergebnisse und Theorien aus diesen beiden Berei-

chen vorgestellt.
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2.3 Psychische Erste Hilfe (PFA)

Bengel (2003) unterscheidet Psychische Erste Hilfe, die direkt am Katastrophenort oder un-
mittelbar danach per Hotline erfolgen kann, von psychologischer Friihintervention. Letztere
beginnt in den ersten Tagen und Wochen nach der Katastrophe und ist mit einer friihen Kurz-
zeittherapie zu vergleichen, die von ausgebildeten Psychotherapeuten durchgefiihrt wird. Psy-
chische Erste Hilfe kann hingegen auch von entsprechend geschulten Laienhelfern geleistet
werden. Des Weiteren existiert das von Mitchell und Everly (1998) geprigte Konzept des
,Debriefing®, bei dem Laienhelfer und/oder Peers Gespriache mit Opfern von GroBschadens-
ereignissen durchfiihren. Nach aktueller Forschungslage werden diese Debriefings geméll des
Mitchell-Modells zwar von den Opfern oft als sehr hilfreich empfunden (Carlier, Voerman &
Gersons, 2000), haben jedoch offenbar keinen mittelfristig positiven Behandlungseffekt. Es
konnten sogar gehduft paradox schédliche Effekte gefunden werden, dergestalt dass behandel-
te Gruppen hohere Raten chronischer PTBS aufwiesen als unbehandelte Gruppen (vgl. Uber-
sichtsarbeit von Michael, Lajtman & Margraf, 2005). Maercker und Michael (2009) raten des-
halb von der Durchfiihrung dieser Gruppen-Debriefings nach Mitchell ab.

2.3.1 Verhaltensempfehlungen fiir die Psychische Erste Hilfe

Alle MaBinahmen der Psychischen Ersten Hilfe leiten sich aus der supportiven Psychotherapie
ab. Kernmerkmale sind die Vermittlung von Sicherheit, das Zulassen von Gefiihlen bei den
Betroffenen und die emotionale Anwesenheit des Helfers. Ziel ist es, die Situation fiir die Be-
troffenen wieder zu strukturieren und ihnen dadurch neuen Halt zu geben. Maercker und Mi-
chael (2009, S. 115) geben in Anlehnung an Lasogga und Gasch (1997) folgende Empfehlun-
gen fiir Laienhelfer am Katastrophenort: ,,.Sagen Sie, dass Sie da sind und dass etwas ge-
schieht!*; ,,Schirmen Sie den Betroffenen vor Zuschauern ab!*; ,,Halten Sie vorsichtigen Kor-
perkontakt!*; ,,Halten Sie das Gespriach mit den Betroffenen aufrecht!*; ,,Reden Sie von sich
aus, auch wenn der Betroffene nicht spricht!*

Fischer und Riedesser (2003) fiihren ebenfalls konkret aus, was sie unter der Trias Sicherheit,
Zulassen von Gefiihlen und emotionale Anwesenheit verstehen und erginzen folgende Punk-
te: Informationen vermitteln Sicherheit. Allerdings sollte darauf geachtet werden, Information
nur in dem Malle anzubieten, wie sie vom Betroffenen nachgefragt bzw. angenommen wer-
den. Hier gilt es, natiirliche Abwehrmechanismen der Betroffenen zu akzeptieren, weil diese
einen Selbstschutz darstellen. Empathie wird durch das Angebot von Zeit zum Zuhdren und
Zeit fiir Gespriche vermittelt. Verstindnis (z. B. fiir ArgerduBerungen gegen den Helfer) bzw.
Aufklidrung iiber die Normalitidt verschiedener Traumareaktionen kann auf Betroffene eben-
falls empathisch wirken. Helfer sollten kommunizieren, dass die Reaktionen des Betroffenen

in Anbetracht der auBergewdhnlichen Situation normal sind (vgl. Fischer & Riedesser, 2003).
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Ergénzend zu den kurzen Handlungsempfehlungen fiir Laienhelfer geben Lasogga und Gasch
(1997, S.74 ff.) weitere Verhaltensempfehlungen fiir professionelle Katastrophenhelfer, die
Psychische Erste Hilfe leisten miissen: ,,Stellen Sie sich dem Betroffenen mit Ihrem Namen
und Threr Funktion vor!“; ,,Geben Sie Informationen iiber die eingeleiteten Maflnahmen!*;
,,Vermitteln Sie auch verbal, dass Sie die Situation iliberblicken!*; ,,Halten Sie das Gesprich
[...] aufrecht. Zeigen Sie, dass Sie aufmerksam zuhoren und sich bemiihen zu verstehen, was
gesagt wird (,aktives Zuhoren®).

Damit wird ein weiteres Thema im Zusammenhang mit der Psychischen Ersten Hilfe relevant:
die Gesprichsfiithrung mit Betroffenen und Angehdrigen. Im Folgenden soll auf zentrale Er-
kenntnisse aus der Kommunikationspsychologie zuriickgegriffen werden, die in diesem Zu-
sammenhang dienlich erscheinen. Auch Strittmatter und von Groote (1997) leiten konkrete
Kommunikationsempfehlungen fiir die Psychische Erste Hilfe aus den vorgestellten Modellen
ab.

2.3.2 Grundlagen zur Kommunikation, Gesprdchsfiihrung und zum Zuhoren

Watzlawick, Beavin und Jackson (2003) reduzieren Kommunikationsprozesse auf das darauf
folgende Verhalten, das von auflen beobachtbar ist. Nach den Autoren ist der Kommunikati-
onsprozess an sich eine Blackbox, die sich der Erforschung bzw. Beobachtung entzieht. Was
beobachtbar bleibt, ist der Input in Form eines z. B. verbalen Reizes und der Output in Form
des Verhaltens auf Seiten des Empfingers des verbalen Reizes. Durch die Beobachtung von
Input und Output kommen Watzlawick et al. (2003) zu der Formulierung von Axiomen bzw.
Regeln der Kommunikation. Das erste Axiom besagt, dass es unmoglich ist, nicht zu kommu-
nizieren. Der Grund: Auch z. B. nichtsprachliches Verhalten hat Mitteilungscharakter. Wenn
zwei Personen telefonieren und der Anrufer hort ab einem bestimmten Zeitpunkt des Ge-
spriachs auf, auf die Fragen des Anrufempfingers zu antworten, so teilt der Anrufer durch sein
Schweigen auch etwas mit und kommuniziert somit (z. B. Arger, Wut, Ratlosigkeit, Abge-
lenktsein, technische Stérung etc.).

Nach dem zweiten Axiom hat jede Kommunikation einen Inhalts- und einen Beziehungsa-
spekt: Durch die Art und Weise (Wortwahl, Formulierung, Schweigen etc.), wie der Sprecher
agiert, definiert er automatisch eine soziale Beziehung zu seinem Gegeniiber (Beziehungsa-
spekt). Z. B. konnte ein unfreundlicher Tonfall oder die Verwendung von Schimpfworten aus-
sagen, dass der Anrufer gegeniiber dem Hotlinemitarbeiter Antipathie empfindet. Gleichzeitig
hat das, was gesagt wird, eine inhaltliche Bedeutung (Inhaltsaspekt): ,,Bitte gucken Sie, ob
mein Vater in Thre Datenbank bereits aufgenommen wurde*, gibt z. B. als Appell des Anrufers
einen inhaltlichen Auftrag an den Hotlinemitarbeiter. Watzlawick et al. (2003) nennen die
Kommunikation iiber die Kommunikation ,,Metakommunikation®. Metakommunikation kann

nach den Autoren zur Definition oder Re-Definition der Beziehung zwischen den beiden Spre-
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chern dienen. Die Autoren gehen davon aus, dass nur dann erfolgreich auf der Inhaltsebene
kommuniziert werden kann, wenn die Beziehungsebene der Sprecher geklirt ist. Diesen Hin-
weis geben auch Strittmatter und von Groote (1997) als Merksatz fiir psychische Ersthelfer.
Das dritte Axiom besagt, dass Kommunikationsprozesse kreisformig verlaufen. Demnach sind
fiir das Gelingen eines Gesprichs beide Gesprichspartner verantwortlich, weil die Reaktionen
des einen Sprechers die Reaktionen des anderen Sprechers bedingen. Weil Kommunikation
kreisformig verlduft, kann ein Sprecher das sprachliche Verhalten eines anderen Sprechers
steuern bzw. beeinflussen. Weiter unterscheiden Watzlawick et al. (2003) digitale (= rein
sprachliche, z. B. am Telefon) und analoge (= rein mimisch-gestische) Kommunikation. Beim
Fehlen der analogen Komponente ergeben sich besondere Bedingungen, auf die weiter unten
niher eingegangen wird. Ein besonders bei den Praktikern sehr prominentes und auf den Ar-
beiten von Watzlawick et al. (2003) aufbauendes Kommunikationsmodell kommt von Schulz
von Thun (2004) und wird im Folgenden vorgestellt.
Friedemann Schulz von Thun (2004) entwickelte, ausgehend vom Kommunikationsmodell
von Watzlawick et al. (2003), ein sogenanntes ,,Kommunikationsquadrat®. Der Autor geht da-
bei davon aus, dass jede Nachricht bzw. jegliche dialogische Kommunikation sich in mindes-
tens vier Ebenen zergliedern lésst:

1. Sachebene,

2. Beziehungsebene,

3. Selbstoffenbarungsebene und

4. Appellebene.
Anhand des folgenden Beispielsatzes, der von einem Anrufer an der Hotline formuliert wor-
den sein konnte, sollen diese vier Ebenen kurz verdeutlicht werden. Der Beispielsatz lautet:
,,Jch suche meine Mutter und hinge schon ewig in der Warteschleife. Nach Schulz von Thun
(2004) wiirde dieser Satz auf der Sachebene bedeuten: Der Anrufer sucht seine Mutter; der
Anrufer hat gewartet. Auf der Beziehungsebene — gemeint ist hier die Beziehung zwischen
Anrufer und Hotlinemitarbeiter — konnte die Formulierung aussagen: Der Anrufer hilt den
Hotlinemitarbeiter fiir langsam, unfdhig oder iiberfordert, weil sein Anruf erst nach langer
Wartezeit durchgestellt wurde. Auf der Selbstoffenbarungsebene gibt der Anrufer mit diesem
Satz preis: ,,Ich konnte meine Mutter nicht finden und brauche Hilfe; ich bin durch das lange
Warten mit meinen Nerven am Ende.* SchlieBlich enthilt die AuBerung des Anrufers im ge-
nannten Beispielsatz auch Appelle: ,,Helfen Sie mir, meine Mutter zu finden*; ,,Erkldren Sie
mir, warum ich so lange warten musste, um zu Ihnen durchgestellt zu werden.* Der Beispiel-
satz ist vom Autor dieser Arbeit gewihlt. Die Ebenenzergliederung einer Nachricht stammt
von Schulz von Thun (2004).
Einer der Merksitze fiir professionelle psychische Ersthelfer von Lasogga und Gasch (1997)

bezieht sich auf das aktive Zuhoren. Was versteht man unter ,,Zuhoren® in der psychologi-
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schen Forschung? Imhof (2003) definiert Zuhoren als ,,Selektion, Organisation und Integrati-
on verbaler und nonverbaler Aspekte akustisch vermittelter Information* (Einband hinten).
Aus welchen Komponenten besteht die Leistung ,,Zuhéren*“? Nach Imhof (2003) sind es vier
Komponenten:

1. Konzentration des Zuhorers auf die Informationsaufnahme,

2. Wahrnehmung der Sprache und deren Inhalt,

3. Wahrnehmung des Sprechers und

4. Wahrnehmung des situativen Kontextes, in dem das Zuhoren stattfindet.
Diese Leistungsbeschreibung macht deutlich, dass Zuhoren weit mehr ist als auditorische
Reizverarbeitung. Duker (1971) hat den Prozess des Zuhorens verglichen mit demjenigen des
Lesens: Er geht davon aus, dass Horen als rein auditorische Reizverarbeitung sich zum Zuho-
ren so verhilt, wie Sehen zum Lesen. Beim Lesen werden gegeniiber dem Sehen bestimmte
Aspekte aller visuellen Reize (ndmlich nur die Buchstaben) absichtlich selektiert. Ebenso ver-
hilt es sich beim Zuhoren: Bestimmte Aspekte aller akustischen Reize werden herausgefiltert.
Zuhoren ist also immer mit der Intention des Zuhdrenden verbunden, herauszufinden, was der
Sprecher mit seinen Worten mitteilen will. Um eine gute Zuhorleistung erbringen zu kdnnen,
miissen Sprecher und Zuhorer iiber ein gewisses Mal} an gleichem Kontextwissen verfiigen.
Imhof (2003) spricht hier vom ,,situativen Kontext*. Kenntnisse des situativen Kontextes sind
wichtig, um eingehende Information korrekt wahrnehmen, entsprechend selektieren, organi-
sieren und integrieren zu konnen. Kintsch (1998) nennt dieses Kontextwissen ,,Vorwissen®,
das notwendig ist, um geeignete Assoziationen aus dem (Zu-)Gehorten ziehen zu konnen.
Brownell (2002) nennt auler dem Vorwissen noch weitere Elemente, die beeinflussen konnen,
wie jemand etwas hort:

+ die Rollendefinition des Zuhorers und

+ dessen Einstellungen zu bestimmten Themen.

Er bezeichnet diese Elemente als Zuhorfilter.
2.3.3 Kommunikation per Telefon

Konig (2003) hebt gute kommunikative Fihigkeiten der Freiwilligen am Telefon als unab-
dingbar fiir erfolgreiche Hotlinearbeit hervor (vgl. auch Képer & Wolff-Bendik, 2002).

Welches sind die kommunikativen Besonderheiten bei der Kommunikation am Telefon? Beim
Sprechen am Telefon wird die Kommunikation auf die menschliche Stimme reduziert und
selbst diese wird auf ein eingeschrinktes Frequenzspektrum beschrinkt. Analoge Kanile wie
Mimik oder Gestik stehen am Telefon nicht zur Verfiigung (vgl. Schmitz, 2004). Diese Merk-
male machen die Kommunikation per Telefon schwierig. Die Gespriachspartner miissen durch
gezielte Kommunikationstechniken die ,,analoge Distanz* liberwinden (Eigenwortschopfung
des Autors). Hess-Liittich (1990) betont als Besonderheit bei der Kommunikation am Telefon

das hdufige Vorkommen von Signalen, die der Kontaktsicherung dienen. Damit sind Formu-
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lierungen gemeint, die von Sprechern am Telefon eingesetzt werden, um sich gegenseitig zu
bestdtigen, dass das Telefonat noch nicht beendet ist. Beispiele fiir verbale Kontaktsicherun-
gen sind:

Kontakparenthesen (z. B. ,,ne?*),

Horersignale (z. B. ,,hm®),

markierte Ubernahme der Sprecherrolle (z. B. ,,also ich finde ...%),

Pausenfiillungen (z. B. ,,dh*) oder

Organisation von Redepausen (z. B. ,,Moment, ich tippe das gerade in den Computer

ein®) (vgl. auch Schmitz, 2004, S. 78).
Das Telefon schafft zwar eine ,,analoge Distanz*, verringert aber gleichzeitig die geografische
Distanz zwischen den Gesprichspartnern: Auch bei einem Grof3schadensereignis im Ausland
konnen Betroffene vom Ereignisort bei einer Hilfsorganisation in Deutschland anrufen und
konkrete Hilfestellung in ihrer Muttersprache erhoffen (Schmitz, 2004).

2.3.4 Grundlagen und Modelle fiir die Psychoedukation im Rahmen der PFA

Fischer und Riedesser (2003) empfehlen psychologischen Ersthelfern, im Umgang mit Betrof-
fenen auch MaBnahmen der Psychoedukation anzuwenden (siehe Abschnitt 2.3.1, S. 51). Das
ist notwendig, weil Betroffene diesbeziiglich Fragen stellen und weil von Helfern erwartet
wird, dass sie typische Reaktionen auf traumatische Ereignisse einordnen konnen. Neben ei-
nem Grundwissen tiiber die Facetten der drei Hauptsymptome der akuten bzw. posttraumati-
schen Belastungsstorung, Vermeidung, Hyperarousal und Intrusionen, erscheint es fiir Helfer
sinnvoll, auch eine Vorstellung davon zu haben, in welchen Phasen ein Trauma erlebt wird
und welche spezifischen Situationsfaktoren die Lage nach einer Katastrophe bei Helfern und
Betroffenen bzw. Angehorigen bestimmen. Auf diese drei Punkte soll hier deshalb etwas né-

her eingegangen werden.
2.34.1 Traumaphasenmodelle

Cohen und Ahearn (1980) nennen, aufbauend auf klinischen Erfahrungen mit Katastrophen-
opfern, exemplarisch fiinf Phasen, die Angehorige und Betroffene von Grof3schadensereignis-
sen i. d. R. durchlaufen:

1. Am Anfang stehen die Betroffenen unter Schock. Gefiihle werden kaum geédufBert. Das
Ungliick wird noch nicht kognitiv erfasst.

2. Die zweite Phase bezeichnen die Autoren als ,,Phase automatischen Handelns®, in der
Betroffene aktiv werden und auf die Ereignisse reagieren. Oft konnen sich Betroffene
spéter nicht mehr daran erinnern, was sie in dieser Phase getan haben.

3. In Phase drei sind die Energien, die in Phase zwei zur Mobilisierung gefiihrt haben,
verbraucht. Betroffene haben manchmal das positive Gefiihl, etwas getan zu haben.

Gemeinschaftsgefiihle unter den Betroffenen sind moglich.
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4.

Die vierte Phase ist die Phase der Realisierung bzw. Erniichterung. Unter volliger kor-
perlicher Erschopfung wird den Betroffenen erstmals die Tragweite des Ungliicks be-
wusst und die emotionale Verarbeitung — mit starken Gefiihlsausbriichen — beginnt.

Die letzte Phase ist nach Cohen und Ahearn (1980) eine langgezogene Erholungspha-
se. In dieser Phase versuchen Betroffene, das Geschehene einzuordnen und wieder

Kraft zu finden. Die veridnderten Lebensumstinde werden langsam integriert.

Enger angelehnt an die Terminologie der Erforschung von PTBS beschreibt Horowitz (1993)

die nicht-pathologische Stressreaktion auf traumatische Ereignisse als ,,stress-response®, die

in fiinf Phasen verlauft:

1.

In der peritraumatischen Expositionsphase beherrschen Entsetzen, Angst, Trauer und
Wut das psychische Erleben von Betroffenen. Die iiberschwelligen Eindriicke des
traumatischen Erlebens iiberfluten die betroffene Person.

In der zweiten Phase wird das Erlebte verleugnet und Erinnerungen an das Geschehe-

ne werden verdringt.

. Die dritte Phase ist beherrscht von Gedanken und Erinnerungen an das Erlebte, die in

Phase zwei verdriangt wurden.

In Phase vier werden diese Erlebnisse verarbeitet. Betroffene beschiftigen sich aktiv
mit ihren Empfindungen bezogen auf das Trauma.

SchlieBlich kommt es in Phase fiinf zu einer vorldufigen Integration der Geschehnisse.
Kennzeichnend fiir diese Phase ist die Féahigkeit, iiber das Geschehen sprechen zu kon-
nen, ohne von Intrusionen (z. B. Leid verursachende, sich aufdringende Gedanken)
beherrscht zu werden (vgl. Fischer & Riedesser, 2003).

Horowitz (1993) betont, dass die gesunde Verarbeitung eines Traumas aus dem wechselhaften

und wiederholten Durchleben der dargestellten Phasen besteht. D. h. die Phasen dieses Mo-

dells werden im Rahmen gesunder Traumaverarbeitung nach Horowitz (1993) nicht einmal in

der o. g. Reihenfolge durchlaufen, sondern mehrfach in unterschiedlicher Reihenfolge.

SchlieBlich soll hier noch das Traumaphasenmodell von Williams (1993) vorgestellt werden,

weil es wissenschaftliche Ansitze (vgl. Horowitz, 1993) mit den klinischen Erfahrungen von
Cohen und Ahearn (1980) gut verbindet und die Entstehung der PTBS als Folge des ungiinsti-
gen Verlaufs der normalen Traumaphasen erklart. Williams (1993) unterteilt die normale trau-

matische Reaktion in eine Abfolge von Schock-, Einwirkungs- und Erholungsphase.

1.

Die Schockphase kann nach Williams (1993) eine Stunde bis eine Woche dauern und
ist gekennzeichnet vom ,,Nicht-wahr-haben-Wollen* des Geschehenen. Ein grofer Un-
glaube ist in dieser Phase vorherrschend. Das Erleben der Zeit veridndert sich bei Be-
troffenen. Sie erleben eine subjektive Beschleunigung oder Verlangsamung der Zeit.
Je stirker Personen in dieser Phase belastet sind, desto mehr dissoziative Symptome

erleben sie (z. B. Depersonalisation, Derealisation, verdnderte Zeitwahrnehmung).
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2. Der Schockphase folgt nach Williams (1993) die Einwirkungsphase, die sich tiber
mehrere Wochen erstrecken kann. Arger, aber auch depressive Gefiihlslagen sind fiir
die Einwirkungsphase typisch, inklusive Selbstzweifel, Hoffnungslosigkeit oder Ohn-
machtsgefiihlen. Schlieflich sind Symptome erhohten Arousals (Konzentrations-
schwierigkeiten, Schlafprobleme u. a.) bei Betroffenen in dieser Phase zu erkennen,
begleitet von ,,Flashbacks* der traumatischen Erlebnisse. Uberlebende fiihlen sich in
dieser Phase manchmal schuldig, iiberlebt zu haben.

3. Um in die Erholungsphase eintreten und das Erlebte integrieren zu konnen, ist nach
Williams (1993) Unterstiitzung von au3en, Austausch mit anderen Betroffenen und ein
soziales Netz von Freunden/Vertrauten wichtig.

Personen, die auch nach drei bis vier Wochen noch Symptome der Einwirkungsphase zeigen
(Phase 2), sind nach Williams (1993) gefihrdet, eine PTBS zu entwickeln. Ein Problem in der
Einwirkungsphase ist oft der libermédfige Konsum von Alkohol oder anderen Drogen als
Selbstmedikation gegen die beschriebenen unangenehmen Symptome (vgl. auch Fischer &
Riedesser, 2003, S. 156). Das Modell von Williams (1993) erinnert an Selyes allgemeines Ad-
aptionssyndrom (1976), bestehend aus Alarmreaktion, Widerstands- und Erschopfungsphase.

2.34.2 Die Situation von Betroffenen

Betroffene und Angehorige Betroffener von Grof3schadensereignissen sind einer Reihe von
belastenden Faktoren, Emotionen und Gedanken ausgesetzt, die zu einem typischen Verhalten
fiihren. Hannich (1997) hat dieses subjektive Erleben durch die Befragung von Unfallopfern
(N = 152) herausgearbeitet und gesammelt. Belastende Faktoren fiir die Betroffenen eines
GroBschadensereignisses sind dabei vor allem die Folgenden: Die Betroffenen erleben zum
Ereigniszeitpunkt einen starken Kontrollverlust und fiihlen sich hilflos. Dies wird als sehr un-
angenehm erlebt und kann zu Reaktanzphénomenen fiihren (Brehm, 1966). Katastrophen ver-
4dndern die sozialen Hierarchien und Bezugssysteme grundlegend. Uber die Opfer und Betrof-
fenen wird hdufig von Hilfsmannschaften und Ordnungskriften verfiigt. Unabhéngig von dem
eigenen gesellschaftlichen Status oder individuellen Bediirfnissen in der Situation der Kata-
strophe, miissen sich Opfer und Betroffene zunédchst den Anweisungen von Hilfsmannschaf-
ten und Ordnungskriften unterordnen. Dieses Erleben verstirkt den Kontrollverlust. Wenn ein
traumatisches Ereignis (z. B. eine Naturkatastrophe) eintritt, werden Betroffene fast immer
bei ihren gerade durchgefiihrten Handlungen unterbrochen: Man war gerade auf dem Weg zur
Arbeit oder sall zu Hause vor dem Fernseher, als plotzlich alles anders wurde. Diese Unterbre-
chung wird von vielen als spannungsvoll erlebt. Ebenfalls belastend sind Wahrnehmungsemp-
findungen von auBlergewohnlicher Qualitidt wihrend des Ereignisses. Gemeint sind Wahrneh-
mungen wie Schreie anderer Verletzter, Geriiche von verbranntem Fleisch, das Sehen von zer-
stiickelten Korpern, die Vibration des Untergrundes etc., die Gefiihle wie Angst oder Ekel her-

vorrufen und héufig spiter Auslosereize fiir Flashbacks darstellen. Auch eigene ungewohnte
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Korperempfindungen (Verletzungen, Warme, Kilte, starker Herzschlag u. a.) stellen einen Be-
lastungsfaktor dar. Fiir die meisten Betroffenen ist die Situation vollig neu. Wihrend Ret-
tungskrifte immer wieder mit Unfillen konfrontiert werden, sind Betroffene auch durch die
Neuheit der Umstinde iiberwiltigt. Hinzu kommen manchmal starke Schmerzen, die alles
Denken und Handeln bestimmen kénnen (Hannich, 1997).

Als Reaktionen auf diese belastenden Faktoren nennen die Befragten Unfallopfer Angst und
Unruhe (z. B. Todesangst, Angst um Angehorige), depressive Gefiihle (Gefiihl von Allein-
sein), Aggressionen und Erregungsabfuhr, Gelassenheit (meist bei Sachschdden) sowie Scham
und Schuldgefiihle (durch eigene Nacktheit oder Selbstvorwiirfe). Gleichzeitig sind nach einer
Katastrophe immer wieder dhnliche Gedanken bei den Betroffenen vorherrschend: Zunéchst
denken viele an ihre eigene Gesundheit (Angst vor Amputation von GliedmafBlen oder dauer-
hafter Behinderung). Der nédchste Gedanke gilt den eigenen Angehorigen. Man will Kontakt
zu vertrauten Personen aufnehmen und seine Angehorigen in Sicherheit und Gesundheit wis-
sen. Oft denken Betroffene auch iiber materielle Dinge nach (Reisegepidckschédden, verlorene
Gegenstinde) oder machen sich Gedanken iiber die Zukunft (Heimreise, Genesungsverlauf
etc.). Viele verspiiren den Wunsch, mit anderen Menschen iiber ihre starken Emotionen und
Erlebnisse zu sprechen. Zusitzlich fragen Betroffene Informationen jeglicher Art nach (zum
eigenen Zustand, zu Angehdrigen, zu Ursachen der Katastrophe etc.) (Hannich, 1997).

Die beschriebenen belastenden Faktoren und Reaktionen auf diese Belastungsfaktoren fiihren
zu typischen Verhaltensweisen bei Betroffenen einer Katastrophe: Viele befinden sich fiir
einen oder mehrere Tage in einer Art Schockzustand, der bis zur volligen Orientierungslosig-
keit fiihren kann. Die bekannten Abwehrmechanismen Verdridngung, Verleugnung, Rationali-
sierung und Regression (Greis, 1992) sind an Betroffenen meist gut beobachtbar. Z. T.
schockbedingt lehnen manche Betroffene aktive Hilfsangebote entschieden ab. Die aufgebau-
te Spannung entlddt sich bei einigen Menschen in Form von angsterfiillten, lauten Schreien,

die auch unabhéngig von einer objektiven Schmerzursache auftreten konnen (Hannich, 1997).
2.34.3 Die Situation von Helfern

Auch Helfer sind durch verschiedene Faktoren, die in der Katastrophensituation begriindet
sind, z. T. starken Belastungen ausgesetzt. Nach Bengel, Singer und Kuntz (1997) sind solche
Belastungen durch die Aufgabenstruktur, die Rollenstruktur und die Organisationsstruktur be-
dingt.
Zur Aufgabenstruktur gehoren die Arbeitsumgebung (Larmpegel, Beleuchtung, Crow-
ding, Qualitdt der Ausriistung usw.), die technischen Anforderungen (Softwarebedie-
nung, Handling der Telefonanlage etc.), die fachspezifischen Anforderungen (z. B.
diagnostische Fihigkeiten bei Notérzten, Wissensstand zur aktuellen Lage bei Hotli-
nes), die psychologischen Anforderungen (Umgang mit belasteten Betroffenen und

Angehorigen, Verantwortung fiir fremde Menschen, Konfrontation mit groem Leid,
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Tod oder Verletzungen, Nicht-Planbarkeit des Geschehens, Schlafentzug, Verhalten
von Kollegen), das Arbeitsaufkommen tiiber die verfligbare Zeit hinweg sowie die
Mehrfachbelastungssituation, die sich aus der Kombination der aufgefiihrten Belas-
tungsfaktoren ergibt.

- Belastungen, die sich aus der Rollenstruktur ergeben, konnen bestimmt sein durch
Rollenkonflikte unter den Kollegen, Mehrdeutigkeit von Rollenprofilen, Rolleniiber-
forderung und Rollenverhalten des eigenen Vorgesetzten (aufgaben- bzw. mitarbeiter-
orientiert).

« Merkmale der Organisationsstruktur sind die Einsatzzeiten (vgl. auch Schlafentzug,
oben), die Mitwirkungsmdglichkeiten bei Entscheidungen wéhrend des Einsatzes, der
eigene Ausbildungsstand, aber auch die Wahrnehmung der Gesamtorganisation, fiir
die man tiitig ist, in der Offentlichkeit (wahrgenommene Qualifikation der Mitarbeiter,
Ansehen).

Auf den dargestellten Belastungsmix reagieren Einsatzkrifte nach den Erfahrungen von Ben-
gel et al. (1997) akut mit einer unterschiedlich starken psychophysischen Aktivierung fiir die
Dauer des Einsatzes und kurz danach. Ubersteigt die Belastung die eigenen Verarbeitungska-
pazidten, dann treten dysfunktionale Verhaltensweisen wie ungezieltes Handeln, Untatigkeit,
Kopflosigkeit, Panik und Ausfille der Informationsverarbeitung auf, die Ungerer, Hesel und

Morgenroth (1993) bei Feuerwehrleuten im Einsatz beobachten konnten.

2.4 Pddagogische Psychologie und Trainingsforschung

Da der Forschungsgegenstand dieser Arbeit ein Trainingskonzept ist, anhand dessen iiberpriift
werden soll welche Funktionalitidten kognitive Heuristiken in Trainingskontexten haben, sol-
len im Folgenden einige theoretische Grundlagen des Lehrens und Lernens, vor allem bei Er-
wachsenen, besprochen werden. Auch auf die Frage der Evaluation von Trainingsmafnahmen
und der Transfersicherung wird auf theoretischer Ebene eingegangen. Das Kapitel wird abge-
rundet mit einem Uberblick iiber ausgewihlte in der klinischen Psychologie gut etablierte
Trainingsverfahren und deren Wirkprinzipien, die sich auf das Trainingskonzept in dieser Ar-

beit libertragen lassen.
24.1 Deklaratives und prozedurales Lernen

In der Lern- und Transferforschung wird zwischen dem Erwerb von Fakten und dem Erwerb
von Fertigkeiten unterschieden (Franzke, 1996). Mit Faktenwissen ist allgemeines, deklarati-
ves Wissen iiber Tatsachen, Gegenstinde oder Personen gemeint, z. B.: ,,Emotionale Personen
sprechen leiser oder lauter und sind manchmal traurig oder wiitend.“ Fertigkeitswissen hinge-
gen bezieht sich auf Handlungsregeln bzw. prozedurales Wissen, z. B.: ,,Wenn der Anrufer

emotional ist, muss ich zunédchst zuhoren, bevor ich die notwendigen personlichen Daten er-
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frage.” Eine der einflussreichsten Theorien zum Erwerb von Fihigkeiten (Faktenwissen und
Fertigkeitswissen) ist die ACT-R-Theorie von Anderson (1993), zu deren Grundthesen es ge-
hort, dass Fakten- und Fertigkeitswissen in unterschiedlicher Weise erworben und strukturell
unabhéngig voneinander abgespeichert werden. Ausgegangen wird dabei von zwei Lernpha-
sen. In der ersten Lernphase wird zunédchst Faktenwissen (deklaratives Wissen) aus dem In-
haltsbereich erworben. Fertigkeitswissen (prozedurales Wissen), in Form erfolgreicher Hand-
lungsregeln, wird zusammen mit dem dafiir wichtigen Faktenwissen abgelegt. In der zweiten
Lernphase geht es dann ausschlieBlich darum, das Repertoire der Handlungsregeln (Fertig-
keitswissen) zu erweitern und zu optimieren. Dafiir ist nach der ACT-R-Theorie kein Zugriff
auf das Faktenwissen aus Lernphase eins mehr notwendig. Deklaratives und prozedurales
Wissen werden demnach nahezu unabhingig voneinander erlernt, gespeichert und benutzt.
Die einzige Verbindung zwischen den beiden Wissensformen besteht darin, dass deklarative
Wissenselemente (im Beispiel: Was bedeutet ,,emotional*“?) als eine Art Schliisselreiz dafiir
fungieren, prozedurales Wissen bzw. die entsprechenden Handlungsregeln anzuwenden (im
Beispiel: Emotionalen Personen muss man zuhoren). Daraus leitet sich ab, dass die erfolgrei-
che Anwendung von Gelerntem (Transfer) in Situationen, die mit der Lernsituation nicht ab-
solut identisch, sondern ihr lediglich @hnlich sind, nur deshalb funktioniert, weil beide Situa-
tionen — Lern- und Anwendungssituation — mit denselben Prozeduren (Fertigkeitswissen) 10s-
bar sind.

Wie lésst sich dieser Lernprozess noch genauer beschreiben? Anderson (1993) geht davon
aus, dass deklaratives Wissen im Langzeitgedichtnis in Form von Netzwerken abgelegt wird.
In diesen Netzwerken stellen Knoten die einzelnen Fakten dar. Die Kanten des Netzwerks bil-
den die Relationen zwischen den einzelnen Wissenseinheiten. Prozedurales Wissen wird hin-
gegen in Form von Produktionsregeln oder Wenn-dann-Regeln im Gedéchtnis représentiert.
Die Wenn-Klausel gibt an, unter welchen Bedingungen die Regel angewendet werden kann.
Die Dann-Klausel beschreibt die konkrete Handlung, die unter den gegebenen Bedingungen
ausgefiihrt werden soll. Prozeduren werden also immer dann niitzlich und ausgefiihrt, wenn
auf die duBeren Bedingungen eine der abgelegten Wenn-Klauseln anwendbar ist.

Wie bereits erwidhnt nimmt Anderson (1993) zwei Lernphasen beim Féhigkeitserwerb an: die
deklarative Phase und die prozedurale Phase. In der deklarativen Phase kann eine durch In-
duktion gekennzeichnete Lernstrategie beobachtet werden, bei der anhand von Beispielen ver-
sucht wird, Einzelfélle miteinander zu vergleichen und bei Analogie dieselben Losungsstrate-
gien zu wihlen (,,one-trial-learning*). Ist eine Losungsstrategie erfolgreich, wird die ange-
wandte Prozedur in Form von prozeduralem Wissen abgespeichert. Die deklarative Lernphase
ist damit abgeschlossen. Diese Lernstrategie ist sehr fehleranfillig, belastet das Arbeitsge-
dédchtnis stark und operiert nach dem Versuch-Irrtum-Prinzip. Die deklarative Phase dient

nach Anderson (1993) neben dem Erwerb von Faktenwissen lediglich dazu, geeignete Proze-
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duren zu erlernen, die zum Faktenwissen aus dem Inhaltsbereich passen. Der Prozess der Pro-
duktions- oder Prozedurenbildung wird auch Wissenskompilierung genannt. In der darauf fol-
genden prozeduralen Lernphase werden aus allgemeinen Prozeduren durch Verstirkung im-
mer spezifischere Prozeduren gewonnen. Auflerdem werden Prozeduren kombiniert, d. h. mit-
einander verkniipft. Beides entlastet das Arbeitsgedédchtnis und Handlungsablidufe konnen au-
tomatisiert ausgefiihrt werden.

Die ACT-R-Theorie von Anderson (1993) wurde inzwischen mehrfach empirisch daraufhin
iiberpriift, ob die genannten Aussagen zum Lerntransfer — ndmlich, dass Transfer ausschlieB3-
lich auf der Basis von prozeduralem Wissen erfolgt — zutreffen. Danach scheint fiir den Lern-
transfer — entgegen Andersons Annahmen — durchaus auch deklaratives Wissen genutzt zu
werden. Das geschieht offenbar immer dann, wenn die Basis des Analogiewissens ausreicht,
um das aktuelle Problem zu l6sen. In diesem Fall scheint die Nutzung deklarativen Wissens
schneller und effizienter zu sein als die Erarbeitung und der Gebrauch von prozeduralem Wis-
sen. Dafiir miissen allerdings ausreichend unterschiedliche Beispiele deklarativ gelernt sein.
Auch die von Anderson postulierte strenge Trennung von deklarativem und prozeduralem
Wissensererwerb lief sich nicht halten: In der prozeduralen Lernphase finden sich immer wie-
der Elemente deklarativen Lernens. Eine ausfiihrliche Diskussion des Forschungsstandes fin-
det sich bei Franzke (1996).

Festgehalten werden kann jedoch fiir diese Arbeit, dass Prozeduren (bzw. prozedurales Wis-
sen) aus Wenn-dann-Regeln bestehen, die sich universell auf unterschiedliche Situationen
iibertragen lassen. Wenn fiir eine spezifische Situation kein deklaratives Analogiewissen vor-
liegt, z. B., weil die Situation neu ist, helfen diese prozeduralen Gedéchtnisinhalte, um in der
neuen Situation handlungsfahig zu bleiben. Oder anders formuliert: Das Erlernen von Proze-
duren eignet sich fiir Situationen, die aufgrund ihrer Kompexitit nicht vollstandig deklarativ
erfassbar sind.

Zur Frage des Lernens passt die Frage des Lehrens. In der Erwachsenenbildung ist von Inter-
esse, welche Lehrprinzipien speziell das Lernen von Erwachsenen fordern. Einen Einblick in

dieses relativ junge Forschungsgebiet gibt der folgende Abschnitt.
24.2 Lehrprinzipien fiir Erwachsene

,INoch vor Jahrzehnten wire es undenkbar gewesen, in einer Enzyklopédie der padagogischen
Psychologie einen Band liber Erwachsenenbildung aufzunehmen®, so schreiben Weinert und
Mandel (1997, S. VII) in ithrem Vorwort zu dem entsprechenden Sammelband. Die Auswei-
tung der padagogischen Psychologie auf das noch junge Forschungsfeld der Erwachsenenbil-
dung wird begriindet mit

« den stindig steigenden beruflichen Lern- und Weiterbildungsanforderungen an Er-

wachsene,
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- einer Schwerpunktverschiebung in der entwicklungspsychologischen Forschung hin
zu einer Psychologie der Lebensspanne sowie

- einer Aufweichung des Vorurteils, dass nur Kinder in vollem Maf3e lernfihig seien.
Was unterscheidet nun Lern- und damit auch Lehrprozesse von und bei Kindern (Pddagogik)
gegeniiber von und bei Erwachsenen (Andragogik)? Lindemann formulierte bereits 1926 Kern-
annahmen zu erwachsenen Lernenden. Er sah darin Erwachsene vor allem deshalb motiviert
zu lernen, weil sie durch das Lernen aktuelle Bediirnisse und Interessen befriedigen wollen.
D. h. im Umkehrschluss, dass die Lernorientierung von Erwachsenen mehr als diejenige von
Kindern auf die praktische Problembewiltigung im Alltag ausgerichtet ist. Bei Lernangeboten
fiir Erwachsene muss immer ein Nutzen fiir konkrete Problemlosungen im beruflichen oder
privaten Alltag sichtbar werden, wenn Erwachsene zum Lernen motiviert werden sollen. Als
wertvollste Ressource beim Erwachsenenlernen bezeichnet Lindemann die (Lebens-)Erfah-
rung, die erwachsene Lerner im Gegensatz zu Kindern mitbringen. Eine weitere Abgrenzung
von Andragogik und Padagogik sieht Lindemann (1926) darin, dass Erwachsene ein starkes
Bediirfnis nach selbstgesteuertem Lernen haben, d. h. wesentlich mitbestimmen mdéchten, was
sie lernen. Kolb (1984) erweitert diese frilhen Gedanken zum Erwachsenenlernen mit seinem
,Modell erfahrungsorientierten Lernens* (sieche Abbildung 2.3).

Kolbs Modell des erfahrungsorientierten Lernens

konkrete
Erfabrung \‘
Testen der
Implikationen der Beobachiung
Konzeple in newen & Reflexion

Situationen
Aushildung von /
abstrakten Konzepten

& Generalisierungen

nach Knowles, 2007

Abbildung 2.3: Kolbs Modell erfahrungsorientierten Lernens
Nach diesem Modell von Kolb (1984) geht der Lernprozess von Erwachsenen immer von
konkreter Erfahrung aus, die anschlielend reflektiert wird und zur Ausbildung von Generali-
sierungen fiihrt. Kolb (1984) leitet von seinem Modell konkrete methodische Empfehlungen
zur Gestaltung von Lernprozessen (Trainings) ab: Er empfiehlt z. B., den Teilnehmern zu Be-
ginn eines Trainings zunichst praktische Erfahrungen aus dem Inhaltsbereich zu vermitteln.
Das kann in Form von Simulationen oder Demonstrationen geschehen. In einer darauf folgen-

den Reflexionsphase spricht sich Kolb fiir Gruppenarbeiten und Feedback von geplanten Be-
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obachtern als Lehrmethode der Wahl aus. Die Ausbildung von Konzepten sowie die Vermitt-
lung von Wissen und Strategien konnen dann wiederum gemeinsam im Plenum geschehen.
Die erneute Testphase ist nach Kolb (1984) entweder ,,on the job* mdglich oder durch weitere
praktische Ubungen. Ubertragen auf die ACT-R-Theorie von Anderson (1993) entspriiche das
dem primidren Aufbau oder der initialen Nutzung von deklarativem Wissen, um in einem
néichsten Schritt prozedurales Wissen zu erarbeiten, das bei der Bewiéltigung von Alltagspro-
blemen niitzlich ist. Diese ,,Erkenntnisse* aus der konkreten Erfahrung werden anschlieend
in neuen Situationen gepriift und ggf. optimiert (vgl. Wissenskompilierung nach Anderson,
1993). Auch andere Autoren postulieren dhnliche Prinzipien fiir den Prozess des Lernens bei
Erwachsenen. Immer wieder genannt werden Eigenaktivitit, Interessensbezug, Eigenverant-
wortlichkeit, ein Bezug zu konkreten Alltagssituationen sowie das Bediirfnis, selbst gemachte
Erfahrungen zu integrieren (Krapp & Weidenmann, 1992; Meueler, 1994; Resnick, 1987; Sie-
bert, 1994a). Erwachsene Lerner verfiigen 1. d. R. tiber mehr Vorwissen als schulische Lerner
und mochten ihren Lernprozess selbst mitgestalten (Krapp & Weidenmann, 1992; Resnick,
1987).

Aufsetzend auf diesen Uberlegungen werden im Folgenden zwei sich kontrastierende Lehr-
Lern-Auffassungen einander gegeniibergestellt, um zu verdeutlichen, zu welchem Pol hin er-
folgreiche Erwachsenenbildung ausgerichtet sein sollte, um alltagswirksam im Sinne prakti-
scher Problemldsung zu sein (vgl. Reinmann-Rothmeier & Mandl, 1997):

1. sie traditionelle Lehrauffassung, nach der das Lehr-Lern-Geschehen von der Instrukti-
on des Lehrenden und der passiven Rezeption des Lernstoffes durch den Lernenden
gepragt ist und

2. die konstruktivistische Lehr-Lern-Auffassung, bei der die Fragen im Vordergrund ste-
hen, wie Wissen und Handlung miteinander verbunden sind und wie die Lernumge-
bung so gestaltet werden kann, dass Lernen in alltagsrelevante Problemsituationen ein-
gebettet ist.

Bei der traditionellen Lehr-Lern-Auffassung wird dem Lernenden der Lernstoff présentiert
und er soll durch Einprigen des Stoffes vorher definierte Lernziele erreichen. Lehren wird so
zum Wissenstransport. Die Lehrmethoden sind repetitiv (Gruber, Mandl & Renkl, 2000). Der
Lernende ist passiv und wird von aulen gesteuert. Das Lernziel besteht darin, in einem dem
Lernprozess nachgelagerten Wissenstest vorher gesetzte Leistungskriterien zu erfiillen
(Schott, 1991).

Die praktischen Probleme bei dieser Art der Wissensvermittlung liegen zunichst in der
Fremdbestimmtheit des Lernenden, die — besonders bei erwachsenen Lernern — zur Abnahme
der intrinsischen Lernmotivation fiihrt (Deci & Ryan, 1993). Wegen fehlender Interaktion
zwischen Lernendem und Lernstoff wird ein tieferes inhaltliches Verstidndnis des Stoffs unter-

bunden (Berryman, 1993). Die Alltagsrelevanz des Lernstoffs ist z.T. fraglich (Resnick,
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1987). AuBlerdem werden durch die Konzentration auf die richtige Antwort im Abschlusstest
Fehler nicht als Lernmoglichkeiten genutzt (Lave, Greeno, Schoenfeld, Smith & Butler,
1988). Erstaunlich ist, dass empirische Untersuchungen in Berufsschulen und Organisationen
eine immer noch weite Verbreitung instruktionsorientierter Lehrmethoden in der Erwachse-
nenbildung vorfinden (Berryman, 1993; Kosel & Diirr, 1995).

Demgegeniiber wird bei konstruktivistischen Lehrmethoden eine realistische Problemstellung
konstruiert, die als Lernumgebung dient. Jede Lernsituation ist anders, weil sie abhéngig von
der individuellen Reaktion des Lernenden auf die spezielle Problemstellung ist. Der Lehrende
berit den Lernenden bei der Problemlosung, indem er hilfreiche Methoden und Tools zur Pro-
blembewiltigung bereithilt (Law & Wong, 1996). Die Lernziele ergeben sich aus den Anfor-
derungen der spezifischen Problemstellung (der Lernumgebung). Lernende sollen selbststén-
dig denken und handeln. Evaluiert wird nicht das Lernergebnis (Test), sondern der Lernpro-
zess selbst. Das kann die Selbstevaluation des Lernenden einschliessen (Jones, 1992).

Als Defizite konstruktivistischer Lernumgebungen nennen Reinmann-Rothmeier und Mandl
(1997) in ihrem Uberblick die zeit- und kostenintensive Gestaltung des Lernsettings, die Mog-
lichkeit der Uberforderung Lernender durch fehlende Anleitung sowie die Vernachlissigung
der Vermittlung systematischer Kenntnisse und klassischer Routinefertigkeiten.

Wie sollten nun Lehrprozesse fiir Erwachsene gestaltet sein? Vergleicht man die beiden hier
vorgestellten unterschiedlichen Extreme zur methodischen Gestaltung von Trainingsmalnah-
men fiir Erwachsene, dann erscheint eine Kombination verschiedener Ansétze — wie z. B. der
Cognitive-Apprenticeship-Ansatz von Brown, Collins und Duguid (1989) — am vielverspre-
chendsten (vgl. Meueler, 1994; Schrader, 1994; Siebert, 1994b; Weinert, 1995; Collins, 1996).
Lernen funktioniert bei diesem Ansatz tiber die Simulation von authentischen Aktivititen, bei
deren Bearbeitung der Lehrende als Hilfestellung fiir den Lernenden in unterschiedlichem
Grad von auflen anleitet bzw. instruiert. Zu Beginn sind die Aktivitdten einfach und auch fiir
Novizen gut iiberschaubar. Mit zunehmendem Ubungsgrad werden komplexere und unter-
schiedlichere Aktivitidten gewihlt. Parallel zu der Instruktion von auBlen wird die Kooperation
zwischen den Lernenden beim Umgang mit den authentischen Aktivitdten aktiv geftrdert.
Das Lernziel ist die Entwicklung vom Novizen hin zum Experten, der iiber unterschiedlichste
Herangehensweisen und Modelle zur Problemldsung in dem relevanten Anwendungsfeld ver-
fligt.

Modelliibergreifende Herausforderungen sind Transfersicherung, Problemorientierung und
Berticksichtigung von Erfahrung. Die Lernumgebung sollte so gestaltet sein, dass bei Lernen-
den anhand von praktischen Problemstellungen Interesse am Lernstoff geweckt wird und so

die personliche Relevanz des Stoffes in den Vordergrund tritt (Tippelt, 1994). Van der Kamp
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(1992, S.192) nennt Erwachsene allgemein ,,problem-oriented learners®“. Nach Reinmann-
Rothmeier und Mandl (1997) ist die Problemorientierung einer Lernumgebung gekennzeich-
net durch:
1. realitdtsnahe Situationsvorgaben,
2. Beriihrungspunkte der authentischen Situationen mit der personlichen Lebenswelt des
Lernenden und
3. Konstruktion der Ubungssituationen dergestalt, dass offene Fragen, Kontroversen und/
oder unterschiedliche Interpretationen und Losungen mdoglich sind.
Ein weiteres modelliibergreifendes Prinzip bei der Gestaltung von Trainingsprogrammen ist
die schon erwihnte Erfahrungsorientierung der Methodik (Euler, 1995; Kosel & Diirr, 1995).

Diese schlaglichtartigen Ausfithrungen zu dem noch jungen Forschungsfeld der Erwachsenen-
bildung spannen den theoretischen Rahmen, in welchem ein Trainingskonzept fiir den Einsatz
an Personenauskunftshotlines ,,gewoben® werden kann. Um die Ausfithrungen zu erginzen,
werden in den nichsten beiden Abschnitten einige Uberlegungen zur Evaluation von Trai-
ningsmaBnahmen vorgestellt. AuBerdem werden zentrale Mechanismen zur Sicherung des
Transfers von Trainingsinhalten in den Arbeits- bzw. Aufgabenalltag genannt. Weil im Zu-
sammenhang mit den genannten konstruktivistischen Lehrmethoden wieder die Simulation
realer Problemstellungen thematisiert wurde, wird zuvor noch die Nutzung von Simulationen
und mogliche Methodiken thematisiert. Dabei gibt es auBerdem eine interessante Uberschnei-

dung zum Methodenrepertoire der komplexen Problemldseforschung.
24.3 Nutzung von Simulationen in komplexen Trainingskontexten

In verschiedenen Studien konnte nachgewiesen werden, dass Ubung im Umgang mit realitéits-
nahen Problemsituationen (Simulationen), die Féihigkeit zum komplexen Problemldsen ver-
bessert (vgl. Dorner & Pfeifer, 1992; Heineken, Arnold, Kopp & Soltysiak, 1992; Funke,
1985). Der Arbeitskreis Assessment Center (Arbeitskreis Assessment Center e. V., 2004) hat
Standards zur Konstruktion von Simulationen aufgestellt. Nach diesen Standards kann Verhal-
ten nur ,,im situativen Kontext realistisch beobachtet werden* (ebd., S. 6). Der Arbeitskreis
(2004) empfiehlt daher, die spitere Aufgabe so realistisch wie moglich in der Simulations-
iibung nachzustellen. Dabei sollten verschiedene Arbeitssituationen aus dem Einsatzalltag fiir
die Simulation aufbereitet werden. Zur Konstruktion dieser realistischen Arbeitssituationen
wird vorab eine Anforderungsanalyse empfohlen, um typische Aufgaben herauszuarbeiten.
Besonders sorgfiltig sollte bei der Erstellung von Ubungsmaterialien und Teilnehmerinstruk-
tionen vorgegangen werden. Beim Einsatz von Rollenspielern sollte geschultes Personal ein-
gesetzt werden, das eine genaue Rollenbeschreibung inklusive einer Angabe der Schwierig-
keit (fiir den Ubenden) erhilt. Der Arbeitskreis Assessment Center empfiehlt, neu konstruierte

Simulationen in einer Pilotstudie auf Funktionalitit und logische Richtigkeit zu priifen. Aus-
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driicklich abgeraten wird davon, Simulationen nur kognitiv durchzufiihren (Bsp.: ,,Wie wiir-
den Sie sich verhalten, wenn ...““ (Arbeitskreis Assessement Center e. V., 2004, S. 6). Stattdes-
sen wird dazu geraten, reale Arbeitssituationen praktisch zu simulieren.

Funke (1998) gibt weitere Empfehlungen zum Einsatz von realitdtsnahen Szenarios in Trai-
ningskontexten: Als entscheidend wird hier z. B. hervorgehoben, dass durch die Ubung mit
den Szenarien bzw. Simulationen vorher festgelegte Trainingsziele erreicht werden. Funke
(1995a) nennt eine Reihe von Vorteilen, die fiir den Einsatz von realistischen Ubungszenarien
sprechen:

« Teilnehmende haben die Moglichkeit, durch Experimentieren mit einer realen Pro-
blemsituation zu iiben und sowohl prozedurales als auch deklaratives Wissen zu er-
werben,

- wenn unmittelbar nach der Ubung ein Feedback erfolgt, kann das eigene Verhalten di-
rekt reflektiert werden,

« realitidtsnahe Szenarien sind fiir die meisten Trainingsteilnehmer eine Herausforde-
rung, die die Motivation, ,,gut zu sein“ steigert. Teilnehmer erwerben dadurch nicht
nur neues Wissen, sondern konnen auch eigene Einstellungen kritisch iiberpriifen und

« Simulationsiibungen konnen ziemlich exakt an den spezifischen Trainingszielen einer
MaBnahme ausgerichtet werden und sind damit eine geeignete Methode, die Trai-
ningsziele zu erreichen.

Von den hier dargestellten Simulationsiibungen in Echtzeit muss das im Computer program-
mierte komplexe Szenario abgegrenzt werden, das im Kontext der klassischen Forschungsme-
thodik zum komplexen Problemldsen bereits vorgestellt wurde (vgl. Abschnitt 2.1.1, S. 22).
Der folgende Abschnitt stellt ein grundlegendes und prominentes Evaluationsmodell fiir Trai-

ningsmaflnahmen vor.
244 Evaluation von Trainingsmafinahmen

,Unter Evaluation wird die Erfolgskontrolle von Interventionsprogrammen verstanden (Hoft,
2006, S. 783). Kirkpatrick (1987) unterscheidet in dem wohl prominentesten Evaluationsmo-
dell vier Ebenen, auf denen sich der Erfolg einer Trainingsmanahme zeigen kann:

1. Reaktionen der Teilnehmer, die in Form von Fragebdgen erhoben werden konnen
(Bsp: ,,Das Training war super!*),

2. Lernen, das auf kognitiver Ebene (z. B. mehr Wissen iiber bestimmte Dinge = deklara-
tives Wissen), Fertigkeitsebene (z. B. schnellere Arbeitsabldufe = prozedurales Wis-
sen) oder affektiver Ebene (z. B. Verdnderungen von Einstellungen) erfolgen kann,

3. Verhaltenverdnderungen, die sich auf die Anwendung des Gelernten im Arbeitsalltag

oder alltagsrealistische Situationen beziehen und schlieBlich
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4. Ergebnisse, die sich auf organisationaler Ebene z. B. in Form der Verdnderung von be-
trieblichen Kennzahlen abzeichnen. Eine forschungsmethodische Schwierigkeit bei
der Ergebnisevaluation auf organisationaler Ebene (z. B. Unternehmenskennzahlen)
besteht darin, dass Verinderungen oft erst Monate oder Jahre nach Abschluss der Trai-
ningsmaflnahmen messbar werden.

Was Trainingstransfer fordert oder behindert, ist Gegenstand der Ausfiihrungen folgenden Ab-

schnitts.
24.5 Transfer in den Arbeitsalltag

Wenn Weiterbildung sinnvoll sein soll, dann muss der Transfer des Gelernten in den Arbeits-
bzw. Aufgabenalltag gesichert sein (De Corte, 1992). Auch wenn die Mechanismen des Trai-
ningstranfers in der Personalpsychologie noch nicht erschopfend beschrieben sind, gibt es
doch einige Punkte, die man bei der Planung und Durchfiihrung von Personalentwicklungs-
mafBnahmen beachten kann, wenn man an einem guten Transfer interessiert ist: So nennen
Noe und Ford (1992) in ihrer Literaturiibersicht verschiedene Bereiche, die den Transfer for-
dern oder behindern. Zwei seien hier herausgegriffen:

1. das Trainingsdesign und

2. Variablen der realen Arbeitsumgebung.
Zu 1) Trainingsdesign: Je exakter der spitere Arbeitsalltag im Training simuliert werden
kann, desto wahrscheinlicher ist der Transfer der Trainingsinhalte in die Praxis. Auch die
,» Theorie identischer Elemente* (Thorndike, 1932) lésst sich auf das Trainingsdesign iibertra-
gen. Danach erhoht die Ahnlichkeit von Lern- und spiiterem Arbeitsfeld die Wahrscheinlich-
keit, dass die im Training erworbenen Kompetenzen auch auf den Arbeitsalltag iibertragen
werden. Laut Hasselhorn und Mihler (2000) trifft das vor allem fiir motorische und verbale
Verhaltensweisen zu.
Zu 2) Variablen der Arbeitsumgebung: Noe und Ford (1992) fanden in der Literatur Belege
dafiir, dass organisationale Bedingungen, wie z. B. die Unterstiitzung durch den Vorgesetzten
und Moglichkeiten der Anwendung der im Training vermittelten Konzepte im Arbeitsalltag,
einen hohen Transfer begiinstigen. Weiter haben Allinger und Janak (1989) durch Metaanaly-
sen mehrerer Transferstudien bestédtigen konnen, dass subjektive Niitzlichkeitsurteile der Teil-
nehmer zu inhaltlich eng eingegrenzten Trainingslerneinheiten relativ hohe Korrelationen mit
spdateren Maflen der Arbeitsleistung zeigen (bis r = .18). Abzugrenzen davon sind reine Zu-
friedenheitsurteile, die kaum préadiktive Kraft, bezogen auf die spétere Arbeitsleistung, haben
(vgl.ebd.).
Zur Abrundung der theoretischen Beschéftigung mit Fragen der Trainingsforschung sollen
nun einige in der Klinischen Psychologie und Psychotherapie etablierte Trainingsprogramme
und deren Wirkprinzipien kurz vorgestellt werden, weil hier Ableitungen zu dem Trainings-

konzept in dieser Arbeit moglich sind.


http://www.lyding-training.de/

68 2 Theoretische Grundlagen © by Lutz Lyding — www.lyding-training.de

2.4.6 Ubertragbare Wirkprinzipien klinischer Trainingsprogramme

In der klinischen Psychologie gibt es eine Reihe gut evaluierter Trainingsprogramme. Ziel
dieses Abschnitts ist es, diese prominenten psychologischen Trainingskonzepte iiberblicksar-
tig vorzustellen. Da in dem Trainingskonzept der vorliegenden Arbeit ebenfalls psychologi-
sche Inhalte vermittelt werden, erscheint es plausibel, dass die Wirkprinzipien des in dieser
Arbeit konzipierten Trainingsprogramms denen der klinisch-psychologischen Trainingspro-
gramme dhnlich sind bzw. mit diesen verglichen werden konnen. Eingegangen wird auf eta-
blierte Trainingsprogramme zu den Themen Aufbau von Selbstsicherheit und sozialer Kom-
petenz, Forderung kommunikativer Kompetenz, Stressbewdltigung und Problemldsen im All-
tag.
Auf Wolpe (1958) gehen die therapeutischen Selbstsicherheitstrainings zuriick, die von Ull-
rich und de Muynck (1998) zu dem ,,Assertiveness-Training-Program* weiterentwickelt wur-
den. Das Programm besteht aus 127 Ubungen, die in ihrer Schwierigkeit ansteigen. Thema-
tisch setzen sich die Ubungen mit vier Bereichen von sozialer Angst auseinander:

1. Kritikangst,

2. Kontaktangst,

3. Ablehnungsangst nach BediirfnisduBerung und

4. Ablehnungsangst nach personlicher Abgrenzung.
Aus den Assertivness-Trainings entwickelte sich auch das Gruppentraining sozialer Kompe-
tenzen von Hinsch und Pfingsten (2002). Gegeniiber dem Assertiveness-Training wird beim
Gruppentraining sozialer Kompetenzen zunéchst Psychoedukation betrieben. Die Teilnehmer
lernen in Form von Wahrnehmungsiibungen, Rollenspielen und Gruppengespriachen etwas
tiber die Entstehungsbedingungen von sozialkompetentem Verhalten. Dabei werden drei Si-
tuationstypen unterschieden:

1. sein Recht durchsetzen,

2. Beziehungen gestalten und

3. Sympathie erwerben.
Praktische Ubungen fiir die drei Situationsbereiche und eine Anleitung in Progressiver Mus-
kelrelaxation nach Jacobson (1929) komplettieren das Programm.
In der Paar- und Familientherapie werden hédufig Elemente aus Kommunikationstrainings ein-
gesetzt. Die Trainings gehen auf Sender-Empfanger-Modelle der Kommunikation zuriick (vgl.
Watzlawick, Beavin & Jackson, 2003) und legen den Schwerpunkt auf den Austausch von
emotions- und sachbezogenen Informationen. In der Methodik wechseln sich Ubungen mit
reiner Inhaltsvermittlung ab. Es werden Sprecher- und Zuhorerkompetenzen vermittelt. Spre-
cherkompetenzen sind z. B.: Ich-Botschaften verwenden, Verzicht auf Du-Sitze, Ansprechen

eigener Gefiihle und Bezugnahme auf konkrete Verhaltensweisen. Zuhorerkompetenzen sind
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z. B.: verbales und nonverbales Zeigen von Interesse am Partner, Vermeidung von Unterbre-
chungen des Partners, Stellen offener Riickfragen und Wiederholen des Gehdrten in eigenen
Worten (vgl. Schindler, Hahlweg & Revenstorf, 2001).
Im Bereich der Stressbewdiltigungstrainings gibt es vier etablierte Trainingskonzepte: Das
Stressimpfungstraining von Meichenbaum (1991), das Verhaltenstraining zur Stressbewdlti-
gung von Wagner-Link (2009), das Programm ,,Optimistisch den Stress meistern® von Resch-
ke und Schroder (2000) sowie das Programm ,,Gelassen und sicher im Stress* von Kaluza
(2004). In diesen Trainings werden zu Beginn i. d. R. die individuellen Stressoren der Teil-
nehmer analysiert und Bewiltigungsmoglichkeiten auf kognitiver, emotionaler und instru-
menteller Ebene vorgestellt. Diese Bewiéltigungskompetenzen werden mit der Gruppe und al-
leine in Alltagssituationen erprobt. Ein Schwerpunkt liegt dabei auf der Bewiltigung zukiinf-
tiger Stressbelastungen.
Problemlosetrainings im Sinne klinischer Interventionen sind oft Teilkomponenten von
Stressbewiltigungstrainings (vgl. Kaluza, 2004), stellen aber auch eigene Trainingskonzepte
dar. D’Zurilla und Goldfried (1971) beschreiben Problemldsung in diesem Zusammenhang als
einen Prozess, der mehrere Reaktionsweisen zum Umgang mit einer Problemsituation bein-
haltet. Ein guter Problemldser findet die fiir eine spezifische Problemsituation erfolgreichste
Reaktionsweise heraus und wendet diese an. Problemsituationen sind in klinischen Settings
meist bestimmte Lebenssituationen, die eine Reaktion der betroffenen Person erfordern, ohne
dass eine effektive Reaktionsweise der Person schon vorab bekannt ist. Als effektiv bezeich-
nen D’Zurilla und Nezu (2001) solche Reaktionen, nach denen die Situation von dem Betrof-
fenen nicht mehr als Problem wahrgenommen wird, und Losungen, durch die giinstige Folgen
der Situation maximiert und ungiinstige Folgen minimiert werden. Die Autoren unterschieden
in ithrem Modell des sozialen Problemlosens zwischen Problemorientierung (Wahrnehmung
einer Situation als Problem und damit verbundene Kognitionen und Emotionen) und Problem-
losekompetenz. Um ein Problem losen zu konnen, miissen nach D’Zurilla und Goldfried
(1971) fiinf MaBnahmen durchgefiihrt werden:

1. klare Formulierung des Problems,

2. Produzieren von Losungswegen,

3. Entscheidung fiir einen Losungsweg,

4. Erproben dieses Losungswegs,

5. Kontrolle, ob der Losungsweg erfolgreich war bzw. Analyse, warum der Losungsweg

nicht erfolgreich war.

Diese MaBBnahmen erinnern stark an das bereits beschriebene idealisierte Prozessmodell von

Dorner (1989) zum komplexen Problemldsen (vgl. Abschnitt Fehler: Referenz nicht gefun-
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den, S. Fehler: Referenz nicht gefunden). Diese Uberschneidung zeigt, wie gut iibertragbar
die Wirkprinzipien klinisch etablierter Trainingskonzepte auf ein Trainingskonzept zum kom-
plexen Problemldsen sind.

Was sind die Wirkprinzipien und Grundannahmen der beschriebenen Trainingsprogramme
aus dem Bereich der klinischen Anwendung?

Die Trainingsprogramme zu Selbstsicherheit, sozialen Fertigkeiten und Kommunikation ba-
sieren auf sozialen Lerngesetzen. Immer wieder finden sich in diesen Trainings die methodi-
schen Elemente des Modelllernens durch Beobachtung des Trainers, des stellvertretenden
Lernens durch Beobachtung von Mitteilnehmern, des operanten Lernens in Form von Lob
durch den Trainer und durch Shaping, also die selektive Verstiarkung des angestrebten Verhal-
tens (vgl. Helbig & Klose, 2006). Fiedler (1996) hebt die Gruppe als eine weitere wichtige
Komponente fiir die Wirksamkeit dieser Trainingsprogramme hervor: Soziale Unterstiitzung
und Riickmeldung durch die Gruppe bewirken ein Gemeinschaftsgefiihl, das per se Selbstsi-
cherheit gibt. Adiquate Kommunikationsweisen und soziale Fertigkeiten konnen ebenfalls
durch den Umgang des einzelnen Teilnehmers mit der Gruppe aktiv eingeiibt werden. Bei
nicht selbstsicheren Patienten konnten auf Basis von Fragebogendaten pri-post-Training posi-
tive Effekte von Fertigkeitstrainings bzw. Selbstsicherheitstrainings gefunden werden (Ullrich
& Ullrich de Muynck, 1999).

Kommunikationstrainings werden kaum isoliert eingesetzt, sondern in unterschiedliche Thera-
pieprogramme eingebunden (z.B. in der Paar-Therapie, vgl. hierzu Christensen, Atkins,
Berns, Wheller, Baucom & Simpson, 2004). Obwohl z. B. kognitiv-verhaltenstherapeutische
Paar-Therapien sehr wirksam sind, kann nicht klar ausgesagt werden, wie grof3 der Effekt der
darin eingearbeiteten Elemente aus Kommunikationstrainings ist.

Die Grundannahmen der Stressmanagement-Programme gehen auf das transaktionale Stress-
modell von Lazarus und Folkman (1984) zuriick. Das Modell betrachtet Stress als Bewer-
tungsprozess der eigenen Ressourcen im Vergleich zu den Anforderungen der Belastungssi-
tuation. Bei der primédren Bewertung wird die Relevanz/Wichtigkeit der Situation fiir das ei-
gene Wohlbefinden eingeschiitzt. Bei der darauf folgenden sekundiren Bewertung wird abge-
schitzt, inwieweit die eigenen Copingfertigkeiten zur erfolgreichen Situationsbewiltigung
ausreichen. Eine weitere Unterscheidung betrifft das Coping. Hier wird zwischen problem-
und emotionszentriertem Coping unterschieden. Die Trainings sind wirksam, weil durch die
Vermittlung kognitiver Techniken die Bewertungsprozesse der betroffenen Person veridndert
werden. Parallel wird den Teilnehmern iiber verhaltensbezogene Interventionen (z. B. Ent-
spannungstechniken) im Training ein Weg vermittelt, wie emotionale und korperliche Stress-
reaktionen besser reguliert werden konnen. Dadurch erhalten Betroffene einen Fundus an neu-
en Stressbewdltigungsstrategien, die wirksam zur Stressbewiltigung angewendet werden kon-

nen. Die beschriebenen Stressbewiltigungsprogramme sind mehrfach empirisch evaluiert und
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als wirksam beschrieben worden (vgl. Wagner-Link, 2009; Reschke & Schroder, 2000; Ka-
luza, 1999). Perna, Antoni, Baum, Gordon und Schneidermann (2003) konnten nachweisen,
dass nach Stressbewiltigungstrainings medizinische Konsultationen weniger hdufig waren.
Marcus, Fine, Moeller, Khan, Pitts, Wank und Lier (2003) haben eine Verringerung von Korti-
solspiegeln im Blut bei Teilnehmern nach einer Trainingsteilnahme im Vergleich zu vor dem
Training bestitigen konnen.

Die beschriebenen Problemlisetrainings wirken, weil ineffektive Bewdltigungsversuche von
den Betroffenen erkannt werden. Ein zweites Wirkprinzip: Wihrend der Durchfiihrung der
genannten fiinf MaBnahmen zum Problemldsen lernen die Teilnehmer neue Copingstrategien
kennen, um mit der Problemsituation besser umgehen zu konnen. Dadurch verringern sich ne-
gative Effekte auf das psychische Wohlbefinden, die daraus resultierten, dass Problemlosefa-
higkeiten in zu geringem Malle vorhanden waren. Evaluationsstudien zeigen im klinischen
Bereich durchweg positive Effekte von Problemlosetrainings auf das addquate Copingverhal-
ten und das psychische Wohlbefinden danach (Uberblick bei D’Zurilla & Nezu, 2001).

2.5 Integration der theoretischen Grundlagen

Die Situation, in der sich ein Mitarbeiter an der Personenauskunftshotline nach einer Katastro-
phe befindet, entspricht 1 : 1 einer komplexen Problemstellung, so wie sie in der Allgemeinen
und Theoretischen Psychologie als ,,komplexes Problem* definiert ist. Die Situation am Tele-
fon ist — wie einleitend gezeigt werden konnte — komplex, vernetzt, intransparent, neuartig,
dynamisch und vielzielig.

Betrachtet wurde zunéchst die Frage, wie solche komplexen Situationen fiir die Forschung
operationalisiert werden konnen. Vorgestellt wurde die etablierte Herangehensweise, bei der
komplexe Umwelten per Computerszenario nachgebildet werden, um dann zu beobachten,
wie Menschen auf diese kiinstliche Komplexitit reagieren. Leider gibt es eine Anzahl von
methodischen Problemen bei der Verwendung von computersimulierten Szenarien in der
komplexen Problemlseforschung. Relevant fiir den Trainingskontext dieser Arbeit ist die oft
nur ungeniigende externe Validitit der kiinstlichen Welten, d. h. die Schwiche der Computers-
zenarien, reale Komplexitit vollstindig abzubilden. Fragt man gezielt, was Training leisten
kann, wenn der Umgang mit Komplexitit verbessert werden soll, dann miissen Simulations-
aufgaben (im Sinne von Arbeitsproben) den computersimulierten Szenarien methodisch vor-
gezogen werden. Idealerweise werden unterschiedliche Situationen aus dem Arbeits- oder
Einsatzalltag des Trainees im Training per Simulation nachgestellt und anschliefend reflek-
tiert. Dazu ist das Feedback eines externen Beobachters bzw. Trainers sinnvoll. Vorgestellte
Studien konnten zeigen, dass Menschen typische Fehler unterlaufen, wenn sie mit Komplexi-
tdt konfrontiert werden. Der Grund hierfiir ist, dass zu wenig Beschiftigung mit einer Ziel-

und Absichtsbildung stattfindet, die definiert, in welche Richtung die Situation beeinflusst
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werden soll. Probanden verwenden zu wenig Zeit fiir die Beschaffung von fehlender Informa-
tion, weil keine mentalen Modelle der komplexen Situation existieren bzw. erarbeitet werden.
Die eigenen Handlungen unter Komplexitit werden ganz allgemein zu wenig geplant und
Entwicklungsverldufe der komplexen Situation zu wenig prognostiziert. Handlungen werden
stattdessen vorschnell durchgefiihrt, ohne iiber Fern- und Nebenwirkungen nachzudenken.
Hinweise aus der Umwelt, die gegen die Umsetzung der eigenen — schnell geplanten — Hand-
lung sprechen, werden nicht wahrgenommen bzw. die Realitit wird umgedeutet (wishful thin-
king). SchlieBlich werden Effekte eigener Handlungen nicht ausreichend kontrolliert und de-
ren Zustandekommen nicht reflektiert.

Modelle des komplexen Problemldsens wurden vorgestellt, die versuchen, den Prozess der
Problemlésung so zu beschreiben, dass die genannten Fehler eliminiert werden kénnen, wenn
modellkonformes Verhalten stattfindet. Diese idealisierten Modellvorstellungen bleiben je-
doch die Antwort auf die Frage schuldig, warum Menschen sich eben nicht modellkonform
verhalten und was notig wire, um Fehler beim Umgang mit komplexen Situationen zu verrin-
gern.

Fiir die Praxis von Trainingskontexten, in denen Menschen auf das Agieren in komplexen
Umwelten vorbereitet werden sollen, brauchbarer erscheint dagegen die Verwendung kogniti-
ver Heuristiken. Genauer eingegangen wurde auf die 77B-Heuristik, die basierend auf evolu-
tiondr erfolgreichem Expertenwissen eine Losungs- bzw. Prozessstruktur vorgibt. Folgt man
als Problemldser dieser Struktur, konnen die typischen Fehler reduziert und konkrete Exper-
tenerfahrungen aus dem jeweiligen Inhaltsbereich parallel zur Losung des komplexen Pro-
blems genutzt werden. Studien zeigen, dass unter Komplexitit erfolgreich Handelnde offen-
bar implizit nach einer TTB-Heuristik vorgehen. Weil sich fiir die Situation an der Personen-
auskunftshotline bindre Entscheidungen in klar absteigender Wichtigkeit (vgl. Validitit der
Cues) definieren lassen, die der Telefonist abarbeiten sollte, erscheint es sinnvoll, die Funktio-
nalitdt und Konstruktionsweise von TTB-Heuristiken fiir Trainingskontexte am Beispiel eines
Trainings fiir die Arbeit an Personenauskunftshotlines zu priifen.

Moderne Verlaufsmodelle in der Psychotraumatologie zeigen, dass psychische Traumatisie-
rung kein singulédres und plotzliches Ereignis darstellt, sondern eine prozessartige Verlauf-
struktur hat. Entlang dieser Struktur werden in der Forschung unterschiedliche Variablengrup-
pen genannt, die Verlauf, Schwere und Dauer der psychischen Traumatisierung beeinflussen.
Neben Risiko- und Schutzfaktoren, die bereits vor dem eigentlichen Traumaerlebnis existent
sind, scheint die peritraumatische Erfahrung den weiteren Verlauf der psychischen Traumati-
sierung ebenso zu bestimmen wie verschiedene Resultate, die sich aus dem Traumaereignis
ergeben (sieche auch Erlduterungen dazu unten). Zu den Risikofaktoren gehdren eigene Vor-
traumatisierung (vor allem sexueller Missbrauch in der Kindheit), frithere psychiatrische Sto-

rungen, wenig Kontakte zu Gleichaltrigen in der Kindheit, niedriger soziookonomischer Sta-
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tus und hohe Ladungen auf dem Personlichkeitsmerkmal Neurotizismus. Menschen mit hoher
Intelligenz, kontaktfreudigem Temperament, Verfiigbarkeit von unterstiitzenden Bezugsperso-
nen, ausgepragtem Kohédrenzsinn und hoher Ladung auf den Personlichkeitsmerkmalen Har-
diness und Offenheit sind grundsitzlich weniger gefihrdet, eine PTBS zu entwickeln.
Interessant im Kontext dieser Arbeit sind auch Ergebnisse zur Untersuchung von psychischer
Traumatisierung in Helferpopulationen: Allgemein haben Katastrophenhelfer oder Trauma-
therapeuten gegeniiber der Normalpopulation ein etwa 19fach erhohtes Risiko, eine PTBS zu
entwickeln (58 % gegeniiber 3 %). Nach Katastropheneinsitzen leidet ca. ein Drittel aller Ein-
satzkréfte vorlibergehend unter schweren psychischen Belastungsreaktionen. Studien zur vi-
karierenden Traumatisierung konnten zeigen, dass die Arbeit mit traumatisierten Menschen
»ansteckend* sein kann. Protektiv fiir Helfer wirken hier Trainings, die mit Simulationsszena-
rien realistische Kontroll- und Kompetenzerwartungen aufbauen — fiir den bevorstehenden
Einsatz und evtl. danach auftretende Symptome. Auch die Vermittlung von Basiskenntnissen
zu psychischen Traumaprozessen ist in diesem Zusammenhang positiv zu bewerten. Weiter
wirkt eine professionelle Einsatznachbereitung inklusive addquatem Stressmanagement und
Selbstfiirsorge schon wéhrend des Einsatzes protektiv fiir Helfer. Risikofaktoren fiir vikarie-
rende Traumatisierung in Helferpopulationen sind zu lange Einsatzzeiten bzw. zu hohe Fall-
frequenzen, fehlende Supervision oder Training vor und wihrend des Einsatzes sowie ein feh-
lender Austausch unter den Kollegen iiber das individuelle Einsatzerleben.

Wie bereits erwiéhnt, spielen auch peritraumatische Faktoren eine wichtige Rolle bei der psy-
chischen Traumatisierung: Wenn Personen wihrend des traumatisierenden Erlebnisses starke
Todesangst haben, eigene auftretende Symptome negativ interpretieren und einen besonders
starken Verlust ihres Autonomiegefiihls erleben, steigt die Vulnerabilitit fiir die Entwicklung
einer PTBS. Auflerdem wirken plétzliche und besonders schwerwiegende/grausame Ereignis-
se, die absichtlich herbeigefiihrt wurden (z. B. Terroranschldge mit Hunderten Toten und Ver-
letzten) allgemein stirker traumatisierend als antizipierbare Ereignisse mit geringerem Schwe-
regrad und zufélliger Verursachung (z. B. Naturkatastrophen mit wenigen Opfern). Fiir die
Helferpopulation konnte nachgewiesen werden, dass personliche Betroffenheit bzw. starke
Identifikation mit den Opfern die Vulnerabilitit erhoht, genauso wie die Anzahl bereits per-
sonlich erlebter Verlust-, Krisen- oder Traumaerfahrungen.

Das im Bereich der Psychotraumatologie zentrale Storungsbild — die PTBS — wurde mit ihren
Hauptsymptomen — Intrusionen, Hyperarousal und Vermeidung — die ldnger als vier Wochen
nach einem Ereignis anhalten, vorgestellt und psychobiologische Korrelate genannt. Erkla-
rungmodelle fiir die Entstehung und Aufrechterhaltung der PTBS gehen davon aus, dass psy-
chische Traumaerlebnisse neuronal separiert von anderen Gedichtnisinhalten enkodiert wer-
den (Abkapselung). So kann das Erlebte erfolgreich verdriangt und damit unbewusst werden,

bis traumarelevante Reize die abgepalteten Gedéchtnisinhalte plotzlich aktivieren, was die un-
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terschiedlichen Intrusionsphidnomene erklirt. Auch die Bewertung des Traumas und seiner
Konsequenzen — Bedrohung bzw. totaler Kontrollverlust — scheint bei der Aufrechterhaltung
der Storung eine wichtige Rolle zu spielen. In der Verhaltenstherapie wird, basierend auf einer
Atmosphire von Sicherheit und Schutz, auf verschiedene Arten versucht, die abgekapselten
Gedichtnisinhalte wieder neuronal mit den iibrigen Gedichtnisinhalten zu verkniipfen. So-
wohl EMDR als auch kontrollierte Konfrontation mit traumarelevanten Stimuli bei gleichzei-
tigem Angstmanagement wirken hier forderlich. Psychoedukation begleitet meist den Thera-
pieverlauf.

Im Trainingskontext dieser Arbeit liefert die Psychotraumatologie wichtige Empfehlungen so-
wohl zur Gestaltung der Trainingssituation (Simulationsszenarien) als auch zu Trainingsinhal-
ten (Psychoedukation, Risiko- und Schutzfaktoren) — mit dem {iibergeordneten Ziel, primér-

priventiv eine einsatzbedingte Traumatisierung von Hotlineagenten zu vermeiden.

Die Psychische Erste Hilfe findet sich als kurzes und knappes Unterkapitel zur Psychotrauma-
tologie in einschlidgigen Lehrbiichern der Klinischen Psychologie und Psychotherapie. Er-
kenntnisse in diesem Forschungsbereich setzen sich mehr aus den Erfahrungen im Feld zu-
sammen, als dass sie aus empirisch begriindeten Theorien ableitbar wéren. Trotzdem finden
sich immer wieder dhnliche Hinweise fiir Helfer, die mit Katastrophenopfern in einen Erst-
kontakt treten. Genannt werden handlungsleitend hier vor allem: Vermittlung von Sicherheit
und Schutz, Zulassen von Gefiihlen bei Betroffenen, emotionale Anwesenheit, Zuhoren und
Begleitung durch den Helfer. Durch Psychoedukation zur Normalitit typischer Symptome
nach traumatischen Ereignissen konnen diese Kernelemente der Psychischen Ersten Hilfe
sinnvoll ergidnzt werden. Hierfiir eignen sich die vorgestellten Traumaphasenmodelle gut, die
plastisch beschreiben, welche Phasen Menschen nach dem Erleben eines traumatischen Ereig-
nisses durchlaufen. Aber auch Hintergrundwissen zum Erleben einer Katastrophensituation
als Betroffener und Helfer konnen psychoedukativ genutzt werden bzw. auf einen Einsatz vor-
bereiten. So sind fiir die meisten Betroffenen der Kontrollverlust, die plotzliche Unterbre-
chung gerade ausgefiihrter Handlungen, auergewthnliche Wahrnehmungserlebnisse (Gerii-
che, Schreie, Vibrationen etc.) sowie intensive Emotionen (Angst, Schuldgefiihle, Depression,
Aggression u. a.) in der traumatisierenden Situation besonders beeindruckend. Fiir Helfer ste-
hen Elemente wie Crowding, groBe Larmpegel, Umgang mit technischen Geriten unter
Stress, eigene Fachkenntnisse und Erfahrungswissen, Umgang mit belasteten Betroffenen,
Konfrontation mit groBem Leid, Tod oder Verletzten, Verantwortung fiir andere Menschen,
Nicht-Planbarkeit, ggf. Nachtarbeit und unterschiedliche Qualitdten kollegialer Zusammenar-
beit und Einsatzorganisation als Belastungsfaktoren im Vordergrund. Die hier aufgefiihrten
,,Lehrbuchinhalte* zur Situation von Betroffenen und Helfern werden im weiteren Verlauf der

Arbeit mit Beitrdgen aus der Feldforschung hotlinespezifisch ergénzt.
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Fiir die Kommunikation mit den Betroffenen erscheint es hilfreich, grundlegende Kenntnisse
iiber Kommunikationsprozesse und aktives Zuhoren zu besitzen. In diesem Zusammenhang
wurden die Kommunikationsmodelle von Paul Watzlawick sowie Friedemann Schulz von
Thun vorgestellt. In diesen Modellen werden Kommunikationsprozesse immer als ein auf
mehreren Ebenen parallel ablaufendes Geschehen gesehen (Sachebene, Beziehungsebene,
Apellebene, Selbstoffenbarungsebene). Speziell fiir die Hotlinesituation wurden Erkenntnisse
aus der Erforschung von Zuhorprozessen und digitaler Kommunikation per Telefon zusam-
mengetragen. Danach ist Zuhdren vor allem aktive Wahrnehmungsfokussierung und Informa-
tionsaufnahme. Kommunikation per Telefon wird erleichtert durch Kontaktparenthesen, Ho-
rersignale, markierte Ubernahmen der Sprecherrolle, Pausenfiillungen und Organisation von
Redepausen.

Die dargestellten Erkenntnisse aus der Psychischen Ersten Hilfe lassen sich inhaltlich gut in
einem Trainingsprogramm fiir Mitarbeiter in der Personenauskunft verwenden. Wiirde man
aus den Hinweisen zur Psychischen Ersten Hilfe Empfehlungen fiir ein Treatment-as-usual
ableiten, dann wiirde dieses TAU in einem erweiterten Kommunikationstraining bestehen, das
auch psychotraumatologische Inhalte integriert. Interessanterweise schweigt sich auch der
Forschungsbereich zur Psychischen Ersten Hilfe zu Tools im Umgang mit komplexen Pro-
blemstellungen in der Betreuung von Betroffenen aus, obwohl die Situation psychischer Erst-
helfer — wie dargestellt — duBerst komplex ist.

In der Lernpsychologie unterscheidet man u. a. zwischen prozeduralem und deklarativem Ler-
nen. Prozedurale Lernprozesse sind beobachtbar, wenn Fertigkeiten bzw. Handlungswissen
erworben wird, das anhand von einfachen Wenn-dann-Regeln abrufbar sein muss. Beim de-
klarativen Lernen steht der Wissenserwerb im Vordergrund. Im Kontext dieser Arbeit konnen
deklarative Trainingsinhalte helfen, z. B. psychoedukative Informationen fiir Betroffene oder
Techniken aktiven Stressmanagements nach dem Einsatz zu erlernen. Die Hotlinetétigkeit ins-
gesamt ist aber eher prozeduraler Natur: Aufgrund der Komplexitit der Situation hilft rein de-
klaratives Wissen weniger als die Beherrschung allgemeiner Prozeduren, die auch auf neuarti-
ge Situationen anwendbar sind. Die Ausfithrungen sprechen erneut dafiir, die Tauglichkeit ko-
gnitiver Heuristiken fiir Trainingskontexte, die auf Komplexitit vorbereiten, am Beispiel eines
Trainings fiir den Einsatz an Personenauskunftshotlines zu priifen. Beim Training von Mitar-
beitern an Personenauskunftshotlines lassen sich kognitive Heuristiken gut verwenden, weil
diese prozedurales Lernen fordern.

Wie die Ausfithrungen zu Lern- und Lehrsettings fiir Erwachsene zeigen, lernen Erwachsene
vor allem erfahrungsorientiert und eng an praktischen Problemen ausgerichtet. Ziel von Lern-
aktivitdten ist die praktische Anwendbarkeit des Gelernten auf Alltagsprobleme. Hierzu bieten
sich konstruktivistische Lehrmethoden an: Um Novizen zu Experten zu trainieren, soll nach

dem Cognitive-Apprenticeship-Ansatz an realistischen Simulationen mit steigender Schwie-
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rigkeit geiibt werden — immer unter Anleitung bzw. mit Riickmeldung eines Lehrenden. Das
lasst sich gut mit den Ausfiihrungen zum Fertigkeitserwerb im Umgang mit komplexen Situa-
tionen oben verkniipfen. Auch hier wird die Ubung an komplexen Szenarien durch realititsna-
he Simulationen als Lehr-Lern-Methode der Wahl empfohlen. Der Umgang mit realistischen
Szenarien fordert zusétzlich den Erwerb von prozeduralem Wissen und wirkt auf die meisten
Teilnehmer motivierend, wenn ein direktes Feedback auf die Simulation folgt.
Als Rahmenmodell fiir die Evaluation des Trainingskonzepts wurde das Evaluationsmodell
von Kirkpatrick beschrieben. Trainingseffekte konnen nach diesem Modell auf

1. Reaktionsebene (z. B. Teilnehmerkommentare),

2. auf Lernergebnisebene (z. B. deklarativ, prozedural, affektiv),

3. auf Verhaltensebene (z. B. Anwendung in Alltagssituationen)

4. sowie auf Organisationsebene (z. B. Kennzahlen, gesteigertes Spendenaufkommen bei

Hilfsorganisationen)

nachgewiesen werden. In Anbetracht der bisherigen Ausfiihrungen ist im Kontext dieser Ar-
beit eine Schwerpunktsetzung auf die Messung von Verhaltensdnderungen nach dem Training
gegeniiber vor dem Training sinnvoll. Will man den Transfer einer Trainingsmafnahme opti-
mieren, so wird in der vorgestellten Fachliteratur vorgeschlagen, die Trainingssituation maxi-
mal dhnlich der spiteren Einsatz- oder Arbeitssituation zu gestalten. Auflerdem scheinen
Niitzlichkeitsurteile der Teilnehmer beziiglich der Trainingsinhalte fiir die spitere Arbeit ein
valider Pridiktor fiir guten Transfer zu sein. Die Ebenen eins und zwei (Reaktionen und Lern-
ergebnisse) sollten ebenfalls beriicksichtigt werden. Evaluation auf Ebene vier (Organisations-
ebene) erscheint aufgrund der groBen zeitlichen Verzogerung bis hier Effekte messbar werden,
im Kontext dieser Arbeit nicht sinnvoll.
Abschlieend wurden unterschiedliche klinisch etablierte Trainingsprogramme vorgestellt.
Zusammenfassend kann gesagt werden, dass TrainingsmaBnahmen wirksam sind, wenn die
Trainingsinhalte geeignet sind, um Bewertungsprozesse zu veridndern, wenn Strategien fiir das
Verhalten in spezifischen Situationen vermittelt werden, wenn ineffektive Bewiltigungswege
erkannt und revidiert werden und wenn die Teilnehmer durch Zuschauen und Zuhéren von so-
zialem Modelllernen profitieren. Beim sozialen Lernen spielen sowohl das direkte Feedback
durch den Trainer oder andere Teilnehmer als auch soziale Unterstiitzung und Riickmeldung
durch die Gruppe eine wichtige Rolle. Im Kontext dieser Arbeit kann die Wirksamkeit eines
Personenauskunftstrainings erhoht werden, wenn sowohl Erfahrungen vermittelt und beob-
achtet als auch eigenes Verhalten und eigene Bewertung von Verhalten kritisch hinterfragt
werden kann. Wesentlich ist dazu die Vermittlung von Strategiewissen — gerade im Umgang

mit Komplexitit.
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3 Beitriage aus der Feldforschung

Nachdem die theoretischen Grundlagen relevanter psychologischer Forschung vorgestellt
wurden, fehlen konkrete Erfahrungen mit der Arbeit an Personenauskunftshotlines und ande-
ren Hilfshotlines nach Katastrophen. Auch der Antwort auf die Frage nach Erfahrungen in der
Ausbildung und dem Training von Katastrophenhelfern fiir diese Hotlines konnte sich bis jetzt
nur auf einem sehr allgemeinen, theoretischen Niveau genihert werden, weil der Forschungs-
bereich noch zu neu ist, als dass schon theoriedhnliche Konzepte fiir das Training von Hotli-
nemitarbeitern vorligen. In diesem Kapitel soll deshalb ein Uberblick iiber die Feldforschung
im Bereich Katastrophenhotlines und -training gegeben werden. Dargestellt werden Feldstudi-
en, die sich mit den Folgen von Grof3schadensereignissen fiir Betroffene, deren Angehorige
und Katastrophenhelfer auseinandersetzen. Wechselwirkungen, die sich zwischen diesen
Gruppen ergeben, werden herausgearbeitet. Ebenfalls vorgestellt werden Felderfahrungen mit
dem Training von Katastrophenhelfern. Damit wird die bisherige Darstellung des wissen-
schaftlichen Kenntnisstandes (als Basis) vervollstiandigt (vgl. vor allem die Abschnitte 2.3.4.2,
S.57und 2.3.4.3,S. 58).

3.1 Literaturrecherche

Die Literaturrecherche erfolgte schwerpunktmifig iiber die Fachdatenbanken PsychArticles,
PsycInfo, Psyndexplus sowie PubMed und die Google Scholar. Weitere in die Recherche ein-
bezogenen Fachdatenbanken sind im Anhang dieser Arbeit aufgefiihrt (siehe Anhang A.1,
S 211). Tabelle 3.1 gibt die Suchstrings fiir die Literaturrecherche in deutscher und englischer
Sprache wieder.

Ausgehend von den Termini ,,disaster*, ,,hotline®, ,training* und ,,Jlayman* wurde iiber eine
englischsprachige Online-Thesaurussuche (thesaurus.reference.com, 2008) ein Wortfeld fiir
passende Keywords erstellt. Dasselbe Wortfeld wurde iiber eine deutschsprachige Online-
Thesaurussuche rekonstruiert (openthesaurus.de, 2008). Die in den Suchergebnissen aufge-
fiihrten Referenzen wurden in die weitere Literaturrecherche einbezogen. Bei der Suche wur-
de der Zeitraum 1998 bis 2009 favorisiert. Einige Arbeiten aus der Zeit davor wurden dann
einbezogen, wenn sie besondere Relevanz fiir diese Arbeit hatten. Die Ergebnisse der Litera-
turrecherche werden in den néchsten Abschnitten aufgefiihrt. Mit diesem Vorgehen der aus-
fiihrlichen Literaturrecherche konnte kein empirisch evaluiertes Trainingskonzept gefunden
werden, mit dem Freiwillige auf die Arbeit an Personenauskunftshotlines nach Grofschaden-
sereignissen vorbereitet werden konnen. Insofern schlieft diese Arbeit auch eine Liicke in der
bisherigen Feldforschung sowie eine praktische Liicke in allen Organisationen, die solche

Freiwilligen fiir den potentiellen Betrieb einer Hotline vorhalten und ausbilden wollen. Aller-


http://www.lyding-training.de/

78 3 Beitrédge aus der Feldforschung © by Lutz Lyding — www.lyding-training.de

dings konnte eine grole Anzahl von Arbeiten gefunden werden, die sich rund um das Thema
,» Irainingskonzepte fiir den Einsatz an Personenauskunftshotlines* ansiedeln und den For-

schungsbereich gut abstecken.

Tabelle 3.1: Benutzte Suchstrings in der Literaturrecherche (1998 — 2009)

Suchstring Englisch Suchstring Deutsch

(disaster OR catastrophe OR collapse OR emergency  (desaster OR katastrophe OR schadensereignis OR

OR crisis) grofischadensereignis OR grofschadenslage OR kata-
strophenschutz OR notfall OR krise OR unfall OR un-
gliick OR massenanfall von verletzten OR nothilfe)

AND AND

(hotline OR helpline OR call OR phone OR next of kin (hotline OR heifler draht OR heisser draht OR callcen-

hotline OR disaster welfare inquiry OR dwi OR call ter OR servicenummer OR telefon OR Personenaus-

center OR emergency procedure information center kunftshotline OR personenauskunft OR suchdienst OR

OR family inquiry center OR fic OR telephone) auskunftsstelle OR betroffenentelefon OR notfallnum-
mer OR krisentelefon OR krisenhotline)

AND AND

(training OR intervention OR coaching OR education (training OR iibung OR intervention OR lehrgang OR
OR exercise OR guidance OR instruction OR teaching weiterbildung OR psychoedukation OR erwachsenen-
OR workshop OR seminar OR course OR procedure  bildung OR fortbildung OR seminar OR workshop OR
OR program OR curriculum OR catalog OR plan OR  kurs OR programm OR kursus OR bildungsmafinahme

course OR schedule OR syllabus OR record) OR schulung OR tutorium OR curriculum OR lehrplan
OR lehrprogramm)
AND AND

(layman OR nonprofessional OR novice OR volunteer) (laie OR freiwillig OR ehrenamtlich OR anfdanger OR
novize OR nichtfachleute OR amateur OR unerfahren)

NOT NOT
(suicide OR prevention OR befriending OR counse- (selbstmord OR telefonseelsorge OR therapie OR psy-
ling) chotherapeut OR lebenskrise OR seelsorge)

3.2 Ablaufgeschehen realer Grofischadensereignisse

Am 03. Juni 1998 gegen 11.00 Uhr entgleiste ein ICE-Zug der Deutschen Bahn AG in der
Nihe von Eschede bei einem Tempo von 200 km/h. Es dauerte vier Minuten, bis der erste
Notruf erfolgte und weitere 16 Minuten, bis der erste Notarzt eintraf. Innerhalb der ersten vier
Stunden ab Ereignisbeginn kamen insgesamt 1.844 Helfer aus den verschiedensten Organisa-
tionen zum Einsatz: Feuerwehr, Technisches Hilfswerk, Bundeswehr, Polizei, Bundesgrenz-
schutz und verschiedene Rettungsdienste waren mit der Katastrophenbewiltigung in der
Akutphase beschiftigt. Bei dem Ungliick starben 101 Menschen. 103 Menschen wurden ver-
letzt. Probleme bei der Bewiltigung der Katastrophe waren vor allem {iberlastete Mobilfun-
knetze, Kompetenzunklarheiten innerhalb des Rettungspersonals sowie die geringe Erfahrung
der Hilfsmannschaften mit Grof3schadensereignissen (Oestern, Hiils, Quirini & Pohlemann,
2000).

Am 26. Dezember 2004, um 07.58 Uhr Lokalzeit Thailand, ereignete sich eine der grofiten
Naturkatastrophen der letzten 100 Jahre. Ein Seebeben (Tsunami) verursachte eine Flutwelle,
die mehr als 320.000 Menschen das Leben kostete. Betroffene Erdteile waren Indien, Afrika
und Siidostasien (Bronisch, Maragkos, Freyer, Miiller-Cyran, Butollo, Weimbs & Platiel,


http://www.lyding-training.de/

© by Lutz Lyding — www.lyding-training.de 3 Beitrédge aus der Feldforschung 79

2006). Die deutsche Botschaft in Bangkok entsendete am Morgen des 26. Dezember 2004
aufgrund einer Fehleinschitzung der Schadensgrofle zunédchst nur acht Mitarbeiter an die thai-
landische Kiiste. Am 27. Dezember 2004 wurde im Auswirtigen Amt in Berlin eine Task-For-
ce zur Bewiltigung der Krise eingerichtet, die in die Krisenregion flog. Diese Gruppe setzte
sich zusammen aus Mitarbeitern der psychosozialen Beratungsstelle des Amtes, des Krisenre-
aktionszentrums des Amtes sowie einem Expertengremium aus externen Psychiatern, Arzten
und Psychotherapeuten. Die meisten Mitglieder der Task-Force engagierten sich ehrenamt-
lich. Schnell wurde das Ausmaf3 der Katastrophe deutlich und bereits am 28. Dezember 2004
waren mehr als 80 hauptamtliche deutsche Helfer vor Ort im Einsatz (Bronisch et al. 2006). In
Phuket wurde eigens ein provisorisches Biiro der deutschen Botschaft eingerichtet, das u. a.
organisatorische Hilfe beim Transport der Helfer in die Krisenregionen, beim Ausstellen von
notwendigen behordlichen Ersatzdokumenten oder bei der Erstellung einer Datenbank mit
vermissten Personen leistete (Bronisch et al., 2006). Weitere Kernaufgaben der Task-Force
waren: psychologische Unterstiitzung von Uberlebenden und Angehérigen, Sammlung von
validen Informationen zum Ausmal} der Katastrophe, Organisation der Riickfliige von Betrof-
fenen nach Deutschland und Weitergabe von Informationen tiber psychologische Hilfsangebo-
te an Betroffene nach deren Riickkehr nach Deutschland (Bronisch et al., 2006).

In den Tagen der Fertigstellung dieser Arbeit sind die Medien voll von Berichterstattungen
iiber das verheerende Erdbeben in Haiti (Januar 2010), das nach aktuellen Schétzung der Re-
gierung in Haiti bis zu 200.000 Tote fordern wird. In wenigen Stunden sind 1,5 Mio. Men-
schen obdachlos geworden. Der groBle Stellenwert einer funktionierenden Personenauskunft
und damit verbunden Informationen zu dem Aufenthaltsort der eigenen Familienangehdrigen
wird hier ein weiteres Mal in drastischer Form deutlich: ,,Der Hunger nach Informationen ist
vieltausendfach: Auf einer fiir die Suche nach Vermissten eingerichteten Webseite des Roten
Kreuzes wurden innerhalb von 24 Stunden 18.000 Namen eingetragen® (Focus Online, 2010).
Das entspricht knapp 13 Eintragungen pro Minute.

Katastrophensituationen sind in der Akutphase offensichtlich gekennzeichnet von Informati-
onsmangel zum Schadensumfang, Kompetenz- und Zustidndigkeitsunklarheiten, technische
Probleme mit ,,gewohnten Kommunikationsmitteln (z. B. Mobilfunk) und dem Auftreten
von grofen bis sehr groBen Opferzahlen innerhalb weniger Sekunden oder Minuten nach Er-
eignisbeginn. Die Uberlebenden sind psychisch oft stark belastet, ebenso deren Angehérige
und Freunde. Hilfsmannschaften vor Ort sowie Mitarbeiter an Hotlinetelefonen erkldren sich
meist kurzfristig und oft ehrenamtlich fiir einen Einsatz bereit. Auch die Helfer sind in sol-
chen Situationen starken psychischen Belastungen ausgesetzt (vgl. Oestern et al. 2000; Liidtke
& Clemens, 2002). Ein Schliissel fiir ein koordiniertes Anlaufen von HilfsmaBBnahmen scheint
in der Akutphase einer Katastrophe vor allem das Sammeln und Kategorisieren von validen

Informationen zu sein.
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3.3 Situationsanalyse Betroffene und Angehorige (Anrufer)

In diesem Abschnitt geht es um die Frage, in welcher psychischen und physischen Situation
Anrufer sind, die sich nach einer Katastrophe an eine Personenauskunftshotline wenden. Bei
den Anrufern handelt es sich meist um Betroffene und deren Angehorige. Es wird ein Uber-
blick anhand exemplarisch ausgewihlter Feldforschungsliteratur gegeben und iiberpriift, in-
wieweit sich Anrufersituationen bei den drei Katastrophengruppen (Naturkatastrophen, tech-
nische Katastrophen und Terroranschldge) ggf. unterscheiden konnen. Damit kniipft dieses
Kapitel an bereits vorgestelltes Lehrbuchwissen zur Situation von Betroffenen an, das im Ka-
pitel zur Psychischen Ersten Hilfe (siehe Abschnitt 2.3.4.2, S. 57) kurz vorgestellt wurde und

fiillt diese ,,Form* mit Erfahrungen aus der Praxis aus.
3.3.1 Situation nach Naturkatastrophen

Parishes (2006) beschreibt physische, psychische und soziale Probleme der Betroffenen von
GroBschadensereignissen, erhoben vom Center for Disease Control and Prevention (CDC),
sieben Wochen nach den Hurricanes , Katrina®“ und ,,Rita” in Florida im Jahr 2005. Rund
20 % der Befragten hatten zu diesem Zeitpunkt noch keinen Wasseranschluss, rund 43 % kein
Telefon. Etwa die Hilfte der Betroffenen berichtete iiber starken emotionalen Stress.
Im Jahr 1992 machte der Hurricane Andrew in Siidflorida iiber Nacht ca. 200.000 Menschen
obdachlos. Shelby und Tredinnick (1995) nennen als grofite emotionale Belastungen der Be-
troffenen, aus Sicht der Disaster Mental Health Teams des amerikanischen Roten Kreuzes,
drei Arten von Verlusterlebnissen:

1. den Verlust von Kontrolle iiber das eigene Leben,

2. den Verlust von Wiirde und

3. den Verlust bzw. das Infragestellen der eigenen Weltsicht.
Letzteres bedeutet, dass die Welt normalerweise als sicher und vorhersehbar gesehen wird
(vgl. Abschnitt Fehler: Referenz nicht gefunden, S. Fehler: Referenz nicht gefunden). Aus
diesen Verlusterlebnissen ergeben sich aus Sicht der Autoren die vorherrschenden Emotionen
Angst, Trauer, emotionale Taubheit und Arger. Zusitzlich zu diesen emotionalen Belastungen
der Betroffenen beschreiben Shelby und Tredinnick (1995) praktische Probleme der Uberle-
benden: Unterbringung in engen Notunterkiinften, kein Zugang zu Elektrizitit fiir eine Dauer
von mehreren Wochen, limitierter Zugang zu Trinkwasser, Verlust des Arbeitsplatzes und da-
mit verbundene Zukunftsingste sowie Verlust personlich wertvoller Gegenstinde (Tagebuch,
Familienfotos etc.).
Bronisch et al. (2006) beschreibt Erfahrungen der Kriseninterventionsteams, ausgehend vom
Auswirtigen Amt der BRD, nach dem Tsunami im Jahr 2004. Die deutschen Helfer wurden in
der Akutphase der Katastrophe mit einer Reihe von psychiatrischen Symptomen auf Seiten

der Betroffenen konfrontiert: Dissoziationen (z. B. subjektives Erleben von Unwirklichkeit),


http://www.lyding-training.de/

© by Lutz Lyding — www.lyding-training.de 3 Beitrige aus der Feldforschung 81

Hypererregung, Schlafstorungen, Flashbacks, Appetitlosigkeit, Trauer, Suizidalitit oder illu-
siondre Zustinde. Vymetal (2006) beschreibt zwolf Grundbediirfnisse von Betroffenen des Ts-
unamis im Dezember 2004. Die Erkenntnisse basieren auf den Erfahrungen von Mitarbeitern
der tschechischen Regierung wihrend der Hilfsaktionen fiir 500 betroffene tschechische
Staatsbiirger. Die Grundbediirfnisse der Betroffenen waren nach Vymetal:

1. Schutz,
drztliche Behandlung,
Sicherheit,
Ruhe,
Psychische Erste Hilfe,
Kontaktvermittlung zu Angehorigen,
Riicktransport aus dem Krisengebiet,

Psychoedukation tiber Psychotraumata,

e O o

Psychoedukation tiber normale Reaktionen in einer Krise,

10. Orientierung,

11. Stiitzung psychischer Ressourcen und

12. Psychotraumatherapie.
Fazit: Nach Naturkatastrophen scheinen Betroffene vor allem mit der Organisation der zum
Leben notwendigen Infrastruktur beschéftigt zu sein. Schutz vor Witterungseinfliissen, Zu-
gang zu Trinkwasser und Nahrungsmitteln und Zugang zu drztlicher Hilfe sind hier wichtige
Themen der Betroffenen. Parallel hat die Suche nach und die Identifikation von eigenen An-
gehorigen einen sehr hohen Stellenwert (vgl. Vymetal, 2006; Parishes, 2006; Bronisch et al.,
2006). Der Verlust der Kontrolle iiber die duleren Bedingungen eines Lebens nach der Kata-
strophe stellt eine hohe emotionale Belastung fiir die Betroffenen dar, weil die eigene Wiirde
in Gefahr ist und die bisherige Weltsicht in Frage gestellt wird (vgl. Shelby & Tredinnick,
1995; Janoff-Bulman, 1992). Ein nicht unwesentlicher Belastungsfaktor fiir Betroffene von
Naturkatastrophen im Ausland ist die Frage des Riicktransports in das Heimatland (vgl. Vy-
metal, 2006; Bronisch et al., 2006). Die emotionale Belastung von Betroffenen driickt sich in
Form von Trauergefiihlen, Schlafstorungen, Appetitlosigkeit, Wiedererleben der traumatisie-
renden Situation und Erleben von Unwirklichkeit der Situation aus (vgl. Bronisch et al.,
2006). Unterscheidet sich die Situation nach Naturkatastrophen von derjenigen nach techni-
schen Katastrophen? Auf die Situation der Anrufer nach technischen Katastrophen wird im

Folgenden eingegangen.
3.3.2 Situation nach technischen Katastrophen

Technische Katastrophen lassen sich grob weiter unterteilen in Katastrophen im Zusammen-

hang mit Verkehrsmitteln und GroBschadensereignisse, die durch Industrieanlagenunfille ver-
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ursacht wurden. Fiir die Gruppe der Verkehrsmittelkatastrophen sollen hier exemplarisch

Flugzeugungliicke besprochen werden. Fiir die Gruppe der Industrieanlagenunfille wird auf

die Reaktorkatastrophe von Tschernobyl (1986) eingegangen.

Butcher und Hatcher (1988) haben herausgearbeitet, welcher besonderen Situation Betroffene

von Flugzeugungliicken ausgesetzt sind im Vergleich zu Betroffenen anderer Gruppen von

GroBschadensereignissen (z. B. Naturkatastrophen, Terroranschldge). Das Ergebnis der Auto-

ren sind fiinf Faktoren, durch die sich Flugzeugungliicke bzw. technische Katastrophen mit

Verkehrsmitteln von anderen Katastrophenarten unterscheiden:

1.

Flugzeugungliicke ereignen sich immer plétzlich — z. B. Terror- oder Hurricanewar-
nungen sind bei Flugzeugungliicken nicht moglich,
Flugzeugungliicke sind seltene Ereignisse — Hurricanes in Florida bzw. Terroranschla-

ge z. B. in Israel ereignen sich i. d. R. mehrmals pro Jahr,

. Uberlebende von Flugzeugungliicken sind normalerweise weit weg von ihren Bezugs-

personen — im Gegensatz zu Uberlebenden von Naturkatastrophen oder Terroranschli-
gen, die lokal stattfinden und meist von Familien gemeinsam erlitten werden,
Flugzeugungliicke betreffen Menschen aus verschiedensten Orten der Welt, mit unter-
schiedlichen Sprachen und unterschiedlichem kulturellem Hintergrund gleichzeitig —
Naturkatastrophen oder Terroranschldge wirken lokal und

bei Flugzeugungliicken gibt es meistens eine Kldrung der Schuldfrage — bei Naturkata-

strophen oder Terroranschléigen ist die Schuldfrage oft unklarer.

Welche Situation fiir die Anrufer einer Personenauskunftsstelle ergibt sich aus diesen Beson-

derheiten? Butcher und Hatcher (1988) beschreiben vier kognitive Prozesse, die bei Betroffe-

nen und Airlinecrews nach Flugzeugungliicken ablaufen konnen:

1.

Angst um eigene Angehorige und Suche nach Informationen,

2. Problemldsungsorientierung, die darauf ausgerichtet ist, den Grund fiir das Ungliick

herauszufinden. Technische Probleme als Ursache bewirken verstidrkte Angstgefiihle,
weil weitere Ungliicke mit demselben Flugzeugtyp wahrscheinlicher erscheinen. Feh-
ler der Piloten als Ursache bewirken verminderte Angstgefiihle, weil das Vertrauen in

die Technik erhalten bleiben kann,

. Entwicklung von Fantasien zu den genauen Einzelheiten des Ungliicksablaufs, um das

Geschehen erkldrbarer zu machen. Diese Fantasien werden nach Bekanntwerden der
Inhalte der ,,Blackbox* (Flugdatenschreiber) noch elaborierter und
Entscheidungsprozesse zu der Frage der zukiinftigen Nutzung des Flugzeugs als Ver-

kehrsmittel.

Auch zur Gruppe technischer Katastrophen gehoren Storfille, Brinde und Explosionen in In-

dustrieanlagen.
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Im April 1986 explodierte ein Reaktorblock des sowjetischen Kernkraftwerkes in Tscherno-
byl. Mehr als 17 Millionen Menschen wurden durch den Unfall radioaktiv kontaminiert (vgl.
Holowinsky, 1993). Kronik, Akhmerov und Speckhard (1999) beschreiben die Situation, in
der sich die Betroffenen nach dieser Katastrophe befanden: Viele tausend Menschen mussten
kurzfristig Thre Héuser verlassen und durften aufgrund der radioaktiven Verseuchung keine
personlichen Gegenstinde mitnehmen. Insgesamt 800.000 Helfer waren im Einsatz und star-
ben z. T. am Einsatzort wegen der starken Radioaktivitdt. Ganze Landstriche wurden evaku-
iert. Alle Haus- und Nutztiere wurden wegen ihrer hohen radioaktiven Abstrahlung erschos-
sen. Gebidude und Wohnhéuser wurden abgerissen. Mit Zaunen hinderte man die evakuierte
Bevolkerung daran, in ihre radioaktiv verseuchten Dorfer zuriickzukehren. Das Ausmal} der
Katastrophe wurde zu Beginn geheim gehalten. Kronik et al. (1999) beschreiben verschiedene
Probleme der Betroffenen, von denen hier fiinf genannt werden sollen (vgl. auch Green, Lin-
dy & Grace, 1994):

1. Angst vor Erkrankung aufgrund der Radioaktivitit und Besorgnis, radioaktiv kontami-
nierte Lebensmittel essen zu miissen,

2. Sorge, in einer radioaktiv kontaminierten Umwelt leben zu miissen,

3. Angstgefiihle aufgrund von fehlendem Wissen zum Gefahrenpotential von Radioakti-
vitdt und Zweifel an der Vertrauenswiirdigkeit der Informationen von Behorden und
Anlagebetreibern,

4. Unsicherheit beziiglich geeigneter Schutzmafinahmen und

5. Stigmatisierung der bereits kontaminierten Menschen.

Fazit: Wihrend Betroffene von Naturkatastrophen vor allem mit der Organisation des physi-
schen Alltags nach dem Ereignis beschiftigt sind und nach Angehorigen suchen, steht bei Be-
troffenen von technischen Katastrophen das Verstehenwollen von Ursachen und Folgen der
Katastrophe im Vordergrund. Man will als Betroffener vor allem verstehen:

Warum kam es zu dem Unfall?

Wie ist die Unfallgefahr in diesem Bereich fiir die Zukunft einzuschitzen?

Welchen gesundheitlichen Gefdhrdungen bin ich jetzt nach dem Unfall ausgesetzt?
Aus diesem Verstehenwollen und dem Schock durch das meist plotzliche Eintreten des Ereig-
nisses ergeben sich die bekannten emotionalen Probleme: Angstgefiihle, Sorge, Trauer u. a.
Die Unsicherheit, aus der das Verstehenwollen resultiert, sowie Zweifel daran, ob der Offent-
lichkeit alle Erkenntnisse zu der Katastrophe und deren Folgen mitgeteilt werden, sind zusétz-
liche, fiir technische Katastrophen typische Belastungsfaktoren (vgl. ebd.; Green et al., 1994).
Ahnlich wie bei den Naturkatastrophen ist die Suche nach Angehdrigen auch ein Hauptthema
von Betroffenen technischer Katastrophen (vgl. Kronik et al., 1999; Butcher & Hatcher,
1988). Darauf, welche Besonderheiten sich zur Situation der Anrufer nach Terroranschldgen

erkennen lassen, wird im folgenden Abschnitt eingegangen.
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3.3.3 Situation nach Terroranschligen

Mit den psychologischen Reaktionen auf Terroranschlige haben sich Miller und Heldring
(2004) ausfiihrlich beschiftigt. In Ihrer Review analysierten sie 32 Datensitze aus insgesamt
29 Studien, die innerhalb des ersten Jahres nach den Anschldgen vom 11. September 2001 in
den USA veroffentlicht wurden. Alle Studien waren in ,,peer-reviewed-journals® publiziert
worden. In der betroffenen Population erfiillten viele Menschen die DSM-IV-Kriterien fiir
eine PTBS. Psychische Symptomatiken waren u. a. Angstgefiihle, Panik, Phobien, Trauerre-
aktionen, Traurigkeit, Arger, Wut, Konzentrations- und Schlafstorungen, intrusive Gedanken
und sozialer Riickzug. Auch Appetitverinderungen, Abnahme von sonst durchgefiihrtem Fit-
nesstraining und Verdnderungen der Lebensumstiinde traten auf.

Liidke und Clemens (2002) berichten iiber das Krisenmanagement von Mitarbeitern der Deut-
schen Bank AG nach den Anschlidgen vom 11. September 2001 in New York: Als psychische
Belastungsfaktoren der Betroffenen am Anschlagstag werden u. a. genannt: plotzliche Evaku-
ierung der Biiros, plotzlicher Abbruch aller Telefonverbindungen, Flucht vom Anschlagsort
sowie Anblick von Personen, die aus den Fenstern der oberen Stockwerke gesprungen sind. In
den Folgetagen wurde als psychisch belastend erlebt: Schaffung eines provisorischen Arbeits-
platzes, Bewiltigungsversuch der ,normalen” Arbeitsanforderungen, Leistungsverlust und
Angst vor Arbeitsplatzverlust, Angst vor weiteren Anschldgen und Krieg. Das Krisenmanage-
mentteam der Deutschen Bank behandelte in Beratungsgesprichen mit Betroffenen und An-
gehorigen u. a. folgende Themen: Psychoedukation zur Psychotraumatologie, Traumaverliu-
fen und Selbstbeobachtungsmafinahmen, Informationen iiber sekundére/vikarierende Trauma-
tisierung von Angehdrigen und Helfern, Umgang mit der eigenen Betroffenheit.

Nach den Anschlidgen vom 11. September 2001 wurde in New York ,,LifeNet*, eine 24-Stun-
den-Hotline fiir den Zeitraum Oktober 2001 bis Mirz 2002 freigeschaltet. Wunsch-Hitzig,
Plapinger, Draper und del Campo (2002) analysierten demografische Daten und psychosoziale
Probleme der Anrufer bei ,,Life-Net* iiber diesen Zeitraum. Dabei nahmen mit wachsender
Distanz zu den Anschlidgen posttraumatische Stresssymptome, Angst- und Panikstorungen zu.
Rubin, Brewin, Greenberg, Simpson und Wessely (2005) befragten elf Tage nach den Bom-
benanschldgen in Londoner Verkehrsmitteln vom 7. Juli 2005 eine reprisentative Stichprobe
von N = 1.010 Londonern zu ihrem psychischen Befinden. Bei 31 % der Befragten lagen star-
ke Stresssymptome vor. 32 % der Befragten gaben an, weniger 6ffentliche Verkehrsmittel zu
nutzen als vor den Anschlidgen. Weitere Hinweise zu psychischen Belastungsfaktoren im Zu-
sammenhang mit Terroranschldgen finden sich z. B. bei Boscarino, Galea, Ahem, Resnick und
Vlahov (2002).

Ebenfalls Aufschluss tiber die Situation bzw. das Verhalten von Menschen, die sich nach ei-
nem Groflschadensereignis an einer Personenauskunftshotline melden, kann die ,,Terror-Ma-

nagement-Theorie des Selbstwertes* von Ochsmann (2002) geben. Die Theorie macht Vor-
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aussagen dariiber, welche Folgen die Erinnerung an die eigene Sterblichkeit (=
Mortalsalienz), z. B. hervorgerufen durch GroBschadensereignisse, hat. Nach der Theorie nei-
gen Menschen unter Mortalsalienz dazu, Kontakt zu Menschen zu suchen, die aus dem eige-
nen Kulturkreis kommen und Menschen zu meiden, die fremd sind. Dieses Verhalten wirkt
selbstwertbestitigend. Daraus abgeleitet kann die Moglichkeit, eine Hotline anrufen zu kon-
nen, die in der eigenen Muttersprache Auskiinfte erteilt, schon an sich selbstwertbestitigend

und stabilisierend auf die Anrufer wirken.

Fazit: Emotionale Reaktionen, die Betroffene nach Terroranschlégen zeigen, dhneln denjeni-
gen Reaktionen, die nach anderen Arten von Katastrophen berichtet werden (Trauer, Wut,
Angst, Verzweiflung, Stresssymptome etc.; vgl. Miller & Heldring, 2004). Charakteristisch
und verstidrkt kann jedoch das Auftreten von Angstsymptomatiken festgestellt werden. Bei
Terroranschldgen handelt es sich um Akte absichtlicher Zerstdrung, bei denen es einen Ag-
gressor gibt, der den Tod einer grofleren Anzahl von Menschen gezielt geplant hat. Dieses
Vorsatzelement unterscheidet Terroranschlidge von anderen GroBschadensereignissen. Betrof-
fene berichten von verschiedenen Formen von Angsten, Phobien und Panik, die mit zuneh-
mendem Abstand zum Ereignis klinische Ausmafle annehmen konnen (ebd.; Wunsch-Hitzig
et al., 2002). Vor allem die Angst vor weiterem Terror und Krieg steht im Vordergrund und hat
Auswirkungen auf das Verhalten der Betroffenen nach dem Ereignis (vgl. Liidke & Clemens,
2002). So geben Betroffene z. B. an, Busse und Bahnen weniger genutzt zu haben, nachdem
Sprengsitze in Offentlichen Verkehrsmitteln in London detoniert waren (vgl. Rubin et al.,
2005). AuBerdem kann ein sozialer Riickzug hin zu Menschen des eigenen Kulturkreises be-
obachtet werden, den Ochsmann (2002) in seiner Terror-Management-Theorie des Selbstwer-

tes mit der durch Terroranschlidge erzeugten Mortalsalienz erklért.
3.34 Fazit Situationsanalyse Anrufer

Thema der vorangehenden Abschnitte war die Frage, in welcher Situation sich Anrufer befin-
den, die nach einem GroBschadensereignis bei einer Personenauskunftshotline anrufen. Es
kann auf Basis der vorgestellten Literatur zu Naturkatastrophen, technischen Katastrophen
und Terroranschlidgen festgestellt werden, dass diese Anruferpopulation schadensereignisun-
abhingig einer Reihe von immer wiederkehrenden emotionalen Belastungen ausgesetzt ist
(Angst, Wut, Trauer, Ungewissheit etc.) bzw. klinisch relevante Symptomatiken aufweist
(z. B. PTBS, Stresssyndrome). Weiter zeigt sich, dass sich typische Belastungsprofile je nach
Art des Schadensereignisses erkennen lassen. So sind Betroffene von Naturkatastrophen vor
allem mit der Re-Organisation einer lebenserhaltenden Infrastruktur (Behausung, Wasser,
Nahrung) beschiftigt, wihrend Betroffene von technischen Katastrophen einen Grofteil ihrer

Gedanken in die Ursachen- und Folgenforschung investieren. Bei Betroffenen von Terroran-
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schldgen sind Angst vor weiteren Anschldgen, Krieg und Tod zentrale Thematiken. Zusitzlich
suchen Betroffene von GroBschadensereignissen in der Akutphase nach dem Ereignis fast im-
mer nach Angehorigen bzw. sind mit deren Identifikation beschéftigt.

Dieses sich durchgehend zeigende Hauptthema von Anrufern macht deutlich, welchen groflen
Stellenwert das Angebot von Personenauskunft nach einem GroBschadensereignis hat. Abbil-

dung 3.1 fasst die Ergebnisse der vorangegangenen Situationsanalyse zusammen.

| Naturkatastrophen || technische Katastrophen | | Terroranschliige |

| Suche nach Angehiirigen, Identifikation von Angehingen |

Organisation ciner
Infrastruktur,
Rikcktransport

Verstehen von Ursachen Angst vor Kreg, Termor,
und Folgen Tod

. Emplindungen der Anrufer
Angst, Wut, Arger, Traver, Verzweillung, Gefiihl der Unwirklichkeit, Wiedererleben
der traematisicrenden Siteation, Sorge um Angehinge, Hyperemegung,
Schlafstbrungen, Appetitlosigheit, Stresssymptome, FTBS, Suzidalitit

Abbildung 3.1: Situation der Anrufer (nach Katastrophengruppen).

Anmerkung: PTBS = posttraumatische Belastungsstorung

3.4 Situationsanalyse Hotlinemitarbeiter in der Personenauskunft

Nachdem im letzten Abschnitt auf die Situation der Anrufer eingegangen wurde, geht es hier
um die Situation, in der sich Hotlinemitarbeiter befinden. Anhand von drei Fallbeispielen kon-
kreter Hotlinearbeit in Deutschland und der Schweiz nach dem Tsunami (2004) in Asien wird
die Situation der Freiwilligen abgeleitet. Damit greift dieses Kapitel bereits vorgestelltes
Lehrbuchwissen zur Situation von Helfern auf und reichert dieses ,,Geriist” mit Erfahrungen
aus der Praxis an (vgl. Abschnitt 2.3.4.3, S. 58).

Ein Teil der ausgewihlten Feldforschung beschreibt im Stil von Erfahrungsberichten ganz
konkret die Arbeit von einzelnen Personenauskunftsstellen nach GrofBschadensereignissen
(vgl. Birtschi, 2006; Gengenbach, 2005). Die beschriebenen Hotlines waren iiber einen linge-
ren Zeitraum freigeschaltet, wodurch Verdnderungen in den Anrufercharakteristiken unter-
sucht werden konnten. Dabei scheinen in der Akutphase einer Katastrophe, mit der sich diese
Arbeit beschiftigt, offensichtlich Panik und Irritation sowie in erster Linie préklinische Trau-
masymptome bei den Anrufern vorherrschend zu sein (vgl. Jie et al., 2003). Erst mit weiterem
Abstand zur Katastrophe entwickeln Anrufer klinisch relevante Symptomatiken wie Angst-,
Panik- oder Traumastorungen (vgl. Kehr & Fritsche, 2005; Wunsch-Hitzig et al., 2002). Auch
auf Seiten der Hotlinemitarbeiter muss mit Belastungen gerechnet werden (vgl. Herr, 2005).
Combs (2007) beschreibt in Form eines Erfahrungsberichts den Betrieb einer Telefonhotline
nach dem Hurricane Katrina in den USA (2005). Die Hotline war Mitte September 2005 fiir
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zwOlf Tage freigeschaltet, an 24 Stunden pro Tag, sieben Tage die Woche. Besetzt war die
Hotline mit Freiwilligen, die in drei Acht-Stunden-Schichten im Einsatz waren. Ziel der Hot-
line des amerikanischen Roten Kreuzes war es, die Anrufer entsprechend ihres Anliegens an
geeignete Hilfsressourcen zu vermitteln bzw. nach einer Einschidtzung der emotionalen und
mentalen Probleme der Anrufer direkt mit einem Mental Health Professional zu verbinden.
Die technischen Erfahrungen fasst der Autor wie folgt zusammen: Telefonleitungen waren
nach dem Hurricane zusammengebrochen, daher riefen fast alle Anrufer per Mobiltelefon bei
der Hotline an. Pro Tag gingen etwa 150 Anrufe von im Schnitt etwa 30 Minuten Gespréchs-
dauer. Haufig gab es mehr Anrufer mit professionellem Gesprichsbedarf als Mental Health
Professionals im Hintergrund zur Verfiigung standen, so dass die Telefonisten einer nicht un-
erheblichen Stressbelastung ausgesetzt waren, weil sie Bediirftige nicht immer direkt verbin-
den konnten. Die grofe Zahl von Anrufen hatte auch zur Folge, dass zu wenig Freiwillige zur
Verfligung standen, um die Hotline rund um die Uhr zu besetzen. Als bewéhrte Strategie am
Telefon schildert der Autor eine Phase des Zuhorens zu Beginn des Telefonats. Anschieend
hat es sich als giinstig erwiesen, zusammen mit dem Anrufer eine Art ,,Action-Plan* zu erar-
beiten, durch den die nédchsten Stunden oder Tage fiir den Anrufer zeitlich sinnvoll strukturiert
werden. Das Gesprichsende bestimmte immer der Anrufer. Viele Anrufer duflerten groBen
Unmut iiber die schlechte telefonische Erreichbarkeit staatlicher Hilfsorgane und forderten fi-
nanzielle Soforthilfen, die an der Hotline nicht zugesagt werden konnten, was einen weiteren
Stressor fiir die Telefonisten darstellte. Weiterhin benotigen viele Anrufer Psychoedukation
iiber normale Belastungsreaktionen nach Katastrophen.

Nach 24 Stunden wurden Anrufer stichprobenartig vom Callcenter zuriickgerufen, um weitere
Hilfe bei der Umsetzung des erarbeiteten ,,Action-Plans* anzubieten. Die meisten Anrufer
hatten die Handlungsempfehlungen aus dem ersten Kontakt mit der Hotline bereits gut umset-
zen konnen und es ging ihnen subjektiv besser. Als Fazit spricht sich der Autor dieses Erfah-
rungsberichts fiir die Wichtigkeit und Niitzlichkeit von Telefonhotlines im Rahmen eines soli-
den Katastrophenmanagements aus. Der Bericht gibt einen guten Einblick in die Praxis von
Hotlinearbeit nach Katastrophen. In Abgrenzung zum Trainingskonzept in dieser Arbeit soll
allerdings erwéhnt werden, dass vor allem der Zeitdruck an einer Personenauskunftshotline,
im Gegensatz zu der von Combs (2007) beschriebenen Hotline, als wesentlich hoher einzu-
schitzen ist. Die im Folgenden berichteten Erfahrungen haben daher eine noch groere Rele-
vanz fiir das Trainingskonzept dieser Arbeit.

Birtschi (2006) berichtet tiber Erfahrungen mit dem Einsatz an der Personenauskunftshotline
des Auswirtigen Amtes der Schweiz. Die Hotline war in der Zeit nach dem Tsunami
2004/2005 fiir mehrere Wochen, davon fiir drei Wochen im 24-Stunden-Betrieb, freigeschal-
tet. Freiwillige Mitarbeiter des Schweizer Amtes besetzten die Telefone. Z. T. hatten diese

Freiwilligen eine Kurzschulung erhalten, die sie mit der Datenbanksoftware vertraut gemacht
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hatte. Aufgabe der Hotline war die Aufnahme und Verfolgung von Suchmeldungen. In einem
Raum waren dafiir kurzfristig elf Arbeitsplitze eingerichtet worden, die jeweils iiber Telefon
und Laptop verfiigten. Die Arbeitsplidtze waren durch Wandschirme voneinander abgetrennt.
Im Arbeitsraum — dem Telefonpool — befand sich Kartenmaterial, dass den Katastrophenort
geografisch abbildete. Innerhalb des Freischaltungszeitraumes der Hotline nahmen die freiwil-
ligen Helfer an den Telefonen ca. 12.000 Anrufe und 3.800 Suchmeldungen entgegen. Dieser
grofen Anzahl von Anrufen standen 112 Schweizer Todesopfern sowie 110 schwerverletzte
Schweizer Biirgern gegeniiber. Uber den Freischaltungszeitraum wechselten sich insgesamt
90 Helfer an den Telefonen ab. Trotzdem reichte vor allem in der Akutphase der Katastrophe
die Anzahl der verfiigbaren Telefonleitungen nicht aus. Viele Anrufer erreichten erst nach
mehrmaligen Anrufversuchen einen Mitarbeiter an der Hotline. Die Schweizer Offentlichkeit
stellte nach Bekanntgabe der Hotlinenummer extrem hohe Erwartungen an die Leistungsfi-
higkeit dieser Hotline, so dass nicht nur Suchanfragen, sondern auch konkrete Informationen
zur Lage vor Ort erfragt wurden. Gleichzeitig existierten mehrere Vermisstenlisten im In- und
Ausland, auf die die Hotlinemitarbeiter getrennt zugreifen mussten, weil die Listen nicht mit-
einander vernetzt waren. Die Hotlinemitarbeiter hatten die Moglichkeit, bestimmte Anrufe an
andere Einrichtungen weiterzuleiten. U. a. standen fiir die Anrufweiterleitung zur Verfiigung:
ein psychologischer Vermittlungsdienst, die Bundespolizei sowie andere Hotlines fiir Rechts-
und Sozialversicherungsfragen (vgl. Birtschi, 2006).

Auch der Malteser Hilfsdienst schaltete am 30. Dezember 2004 im Zusammenhang mit der
Tsunamikrise eine Telefonhotline frei und gab die Telefonnummer iiber die Tagesschau be-
kannt (Gengenbach, 2005). Die Hotline war mit zwei Mitarbeitern zwischen 8.00 und 22.00
Uhr besetzt. Die Hotline wurde in einem Biiroraum eingerichtet, der iiber vier eingehende und
eine ausgehende Leitung verfiigte. Das Aufgabenspektrum der Hotline umfasste u. a. interne
Informationsweitergabe, interne Vermittlung von Betreuungen fiir Einsatzkrifte und deren
Fiihrungskrifte, Dokumentation dieser Betreuungseinsitze, Entgegennahme von Hilfsangebo-
ten aus der Bevolkerung, Weiterleitung von Presseanfragen, Spendenanfragen und Anfragen
Betroffener sowie Bewiltigung von Stéranrufen. Die Mitarbeiter der Hotline waren ehrenamt-
liche Freiwillige der Bundesarbeitsgemeinschaft ,,Psychosoziale Unterstiitzung fiir Einsatz-
krafte®.

Das Bundesamt fiir Bevolkerungsschutz und Katastrophenhilfe (BBK) schaltete anlisslich des
Tsunamis am 26. Dezember 2004 ebenfalls eine Hotline frei (BBK, 2006). Zustindig fiir die
Hotline war die Abteilung NOAH. Das Kiirzel steht fiir Nachsorge, Opfer- und Angehorigen-
Hilfe. Die Hotline war mit acht Sprechplidtzen ausgestattet und fiir fiinf Tage 24 Stunden
durchgehend besetzt. Folgende Aufgabenstellungen bestanden:
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« Passagierlistenrecherche fiir Angehorige von Vermissten,
- Klirung erster Fragen und Weiterleitung zu einer psychologischen Hinterbliebenenbe-
treuung fiir Familien mit identifizierten Toten,
- Klédrung erster Fragen und Weiterleitung zu einer Traumaberatung sowie Kontakther-
stellung zu Therapieplidtzen und weiteren Beratungsangeboten und

« Kléirung von ersten Fragen und Weiterleitung zu einer Rechtsberatung.
In der Akutphase der Katastrophe waren insgesamt ca. 90 Helfer an den Telefonen im Einsatz.
Etwa die Hilfte davon waren geschulte Laien und z. T. Fachkrifte aus den Bereichen Telefon-
seelsorge, Krisenintervention und Notfallpsychologie. Die andere Hilfte waren Sachbearbei-
ter und Referenten des BBK. Alle Mitarbeiter arbeiteten als Freiwillige an den Telefonen
(BBK, 2006). Insgesamt gingen bis Anfang 2006, also in fiinf Tagen, mehr als 15.000 Anrufe
in der Hotline ein, davon ca. 4.000 in der Akutphase nach der Tsunamikatastrophe. Das ent-
spricht mehr als zwei Anrufen pro Minute. Anrufe in der Akutphase betrafen vor allem Passa-
gierlistenrecherche oder Vermisstenmeldungen. Ein zweiter grofler Bereich waren Rechtsfra-
gen zu den Themen Versicherungsleistungen bei nicht gezahlten Beitrdgen und Folgen fiir
versicherte Familienangehdrige, Zahlungen von Miete und Pflegeschaften, Todeserkldarungen
und Sterbeurkunden, Fragen des Sorgerechtes u. a. SchlieBlich wurde der Bedarf an Selbsthil-
fegruppen von Anrufern an die Hotline kommuniziert. Die Suche nach Menschen, denen
Ahnliches widerfahren war, war ein groBes Anliegen der Anrufer (BBK, 2006).
Was sind nach den bis hier berichteten Erfahrungen offensichtlich die Rahmenbedingungen
von Personenauskunftshotlines? Personenauskunftshotlines sind in der Akutphase einer Kata-
strophe oft wochenlang iiber 24 Stunden pro Tag in Betrieb. Hotlineagenten sind meist Frei-
willige, die z. T. ungeschult am Telefon eingesetzt werden. Manchmal werden Trainings in
der Handhabung der Datenbanksoftware durchgefiihrt. Meist befinden sich mehrere Hotline-
arbeitsplitze in demselben Raum. Die Anfragen sind thematisch weit gestreut (Suchmeldun-
gen, Versicherungsleistungen, Todesurkunden, Rechtsfragen u. a.), nur ein Teil sind klassische
Suchmeldungen. Die Anzahl der Anrufe in den ersten Stunden und Tagen nach einem Ereig-
nis ist extrem hoch und tibersteigt oft die technischen und personellen Kapazititen einer Hot-
line, was zu langen Wartezeiten und Frust bei den Anrufern fiihrt. Gleichzeitig stellen die An-
rufer hohe Anspriiche an eine bundesweit veroffentlichte Hotlinenummer. Manchmal arbeiten
Hotlines vernetzt mit unterschiedlichen Stellen zusammen (z. B. Psychotherapeuten, Bundes-
polizei, Rechtsberatungsstellen usw.), an die Anrufer mit speziellen Anliegen weiterverwiesen
werden konnen. Bei allen Hotlines gehen eine grole Anzahl von Storanrufen ein, mit Anru-
feranliegen, fiir die die Hotline nicht zustédndig ist.
Was kann aus den vorgestellten Rahmenbedingungen als Fazit fiir die Situation von Hotline-
mitarbeitern extrahiert werden? Der Hotlinearbeitsplatz ist vermutlich eng und laut. In der

Schweizer Hotline waren elf Telefon-Computer-Einheiten in einem Raum gleichzeitig in Be-
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trieb (vgl. Birtschi, 2006). Die Hotline ist i. d. R. im 24-Stunden-Betrieb freigeschaltet. D. h.,
dass Hotlineagenten auch nachts an den Telefonen arbeiten miissen. Durch Enge, Lirm und
Nachtarbeit sowie den Kontakt zu emotional stark belasteten Anrufern kann von einer hohen
physischen und psychischen Stressbelastung der Mitarbeiter ausgegangen werden. Fast schon
trivial erscheint die Tatsache, dass bei allen Hotlinetitigkeiten ausschlieBlich per Telefon
kommuniziert wird. Das hat eine Verdnderung der Kommunikation zur Folge: Visuelle bzw.
analoge Kommunikation findet nicht statt (vgl. Schulz von Thun, Ruppel & Stratmann, 2003).
Wie schon erwihnt, berichtet Herzog (2004) sogar von iiber 60.000 Anrufen in den ersten 24
Stunden eines GroBschadensereignisses und Kemmler (2002) berichtet aus Erfahrungen im
Zusammenhang mit dem Flughafenbrand in Diisseldorf gar von bis zu 6.000 Anrufen pro
Stunde.

Bei einem Anrufvolumen von ca. 15.000 Anrufen in vier Wochen (vgl. Birtschi, 2006) gingen
rechnerisch fiir jeden der 222 betroffenen Schweizer Biirger knapp 68 Anrufe in der Hotline
ein. Diese Zahlen bedeuten, dass einzelne Hotlinemitarbeiter vermutlich mehrfach wegen der-
selben Person kontaktiert werden, auch wenn keine neuen Informationen zu der betreffenden
Person existieren. Diese Mehrfachanrufe stellen eine kommunikative Herausforderung fiir die
Mitarbeiter dar, weil Anrufer Neuigkeiten erwarten, die der Mitarbeiter an der Hotline aber
oft nicht liefern kann. Auflerdem bedeuten diese Zahlen, dass zu erwartende Hotlineanrufe
und tatsdchlich Betroffene von Katastrophen ungefidhr im Verhiltnis 68 : 1 stehen: Rein rech-
nerisch generiert jeder Betroffener ca. 70 eingehende Anrufe in der Hotline. Dieses Wissen
kann als Ansatzpunkt fiir die Einsatzplangestaltung an Personenauskunftshotlines verwendet
werden.

Eine weitere kommunikative Herausforderung besteht sicherlich darin, dass Anrufer in der
Akutphase z.T. lange Wartezeiten in Kauf nehmen miissen, bevor sie iiberhaupt zu einem
Mitarbeiter durchgestellt werden kénnen. Durch diese Wartezeiten kann davon ausgegangen
werden, dass Anrufer zu Beginn des Gesprichs ihrem Arger iiber die lange Wartezeit Luft
machen. Mit diesem Aggressionspotential von Anrufern muss ebenfalls kommunikativ umge-
gangen werden konnen.

Anrufer rufen nach einem GroBschadensereignis aus unterschiedlichsten Griinden bei der
Hotline an. Wie bereits beschrieben, gehen keinesfalls nur ,.einfache* Suchanfragen in der
Hotline ein, was das o. g. erstaunliche Verhiltnis von 68 : 1 zwischen Anruferanzahl und Be-
troffenenanzahl erklirt. Eine entscheidende Qualifikation der Hotlinemitarbeiter besteht des-
halb sicherlich darin, die Zustdndigkeit der Hotline fiir die jeweilige Anfrage schnell zu er-
kennen. Im néchsten Schritt muss entschieden werden, wie die Anfrage beantwortbar ist bzw.
wohin der Anrufer weiterverwiesen werden kann (Bsp.: Rechtsberatung). Eine Reihe von bi-
ndren Entscheidungsprozessen muss parallel zur aktiven Gesprichsfithrung mit dem Anrufer

ablaufen, um diesen Anforderungen gerecht zu werden.


http://www.lyding-training.de/

© by Lutz Lyding — www.lyding-training.de 3 Beitrége aus der Feldforschung 91

Zu Beginn der Freischaltung einer Hotline steht eine riesige Anzahl von Anfragen einer mini-
malen Basis an gesicherten Informationen gegeniiber. Ohne eine grundlegende Vorstellung
dartiber, wie GroBschadensereignisse ablaufen, konnen Freiwillige bei dieser geringen Infor-
mationslage an einer Hotline daher kaum eingesetzt werden. Das bedeutet u. a.: Hotlineagen-
ten sollten wissen, was Anrufer nach verschiedenen GroBschadensereignissen typischerweise
interessiert. Das setzt Wissen tiber die Situation der Anrufer voraus, wie bereits herausgear-
beitet wurde (vgl. Abschnitt 3.3, S. 80). Viele Anrufer brauchen psychotherapeutische oder
seelsorgerische Unterstiitzung. Diesen Bedarf an der Hotline zu erkennen und dann Anrufer
an die richtigen Stellen zu vermitteln, setzt ein Basiswissen der Hotlinemitarbeiter iiber Psy-
chotraumatologie voraus.
Was sind also Kernkompetenzen von Hotlinemitarbeitern? Aus dem bisher Gesagten lédsst sich
schlieBen, dass es vor allem vier Kernkompetenzen sind, die Hotlinemitarbeiter aller Voraus-
sicht nach in die Lage versetzen, eine erfolgreiche Arbeit zu leisten:
1. Kompetenzen zum Umgang mit eigener Stressbelastung,
2. Kompetenzen in der Gesprichsfiihrung und Kommunikation in schwierigen Ge-
spréachssituationen,
3. Basiswissen iiber Psychotraumatologie und typische Abldufe von Grof3schadensereig-
nissen (inkl. Wissen iiber schadensspezifische Situation der Anrufer) und
4. Kompetenzen im Losen komplexer Probleme und Entscheiden in komplexen Situatio-
nen.
Abbildung 3.2 fasst die Situation der Hotlinemitarbeiter zusammen und stellt in einem Trai-
ning erstrebenswerte Kernkompetenzen/Lernziele zur erfolgreichen Bewiltigung der Aufgabe

an der Hotline dar.

Initiierung der Hotline Rﬁurcéhﬁmgguﬁcm Anmufe
hohes Anrufvolumen,
kurzitistig, freiwillige Enge, Lautstirkepegel, Diversitit, Thema
Helfer, z. T. Laken 24-Stunden-Betrich Trauma, schwienge
Gespriiche

Kernkompelenzen
Problemldse-/Entscheidungskompetenz, Basiswissen Psychotraumatologie und
GroBschaden, Anrufersituationen, Gesprichs fihrungskompetenz, Stresskompetenz

Abbildung 3.2: Situation der Hotlinemitarbeiter und notige Kernkompetenzen
3.5 Wechselwirkungen zwischen Anrufern und Hotline

Welche Wechselwirkungen ergeben sich zwischen Anrufer und Hotline? Was sind Gemein-

samkeiten und Unterschiede der Situation von anrufenden Angehorigen und Mitarbeitern an
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Personenauskunftshotlines? Die im Folgenden genannten Wechselwirkungen beriicksichtigen
auch Erkenntnisse aus den durchgefiihrten Experteninterviews mit erfahrenen Hotlinemitar-
beitern und Opferangehorigen, die spiter noch genauer vorgestellt werden (vgl. Abschnitt
6.4.1.1, S. 119 und Abschnitt 6.4.1.2, S. 120). Aullerdem werden die Befunde der vorange-
gangenen Situationsanalysen von Anrufern und Hotlinemitarbeitern aus der Literatur bei der
Darstellung der Wechselwirkungen einbezogen.

Zunichst besteht ein Kunden-Dienstleister-Verhéltnis zwischen Anrufer und Hotline. Daraus
leitet sich ab, dass die Anrufer als Kunde bestimmte Forderungen bzw. Qualititsanspriiche an
die Personenauskunftshotline als Dienstleister stellen (vgl. Experteninterviews mit Angehori-
gen, ). Die Hotlines als Dienstleister versuchen, auf diese Forderungen zu reagieren (vgl. Ex-
perteninterviews mit Hotlinemitarbeitern, Abschnitt ), um den Qualitdtsanspriichen der Ange-
horigen maximal nahe zu kommen.

Eine zweite Ebene der Wechselwirkung zwischen Anrufern und Hotline ist diejenige der Zie-
le. Beide Gruppen verfolgen jeweils eigene Ziele, wenn sie miteinander in Kontakt treten. Be-
fragt man die Hotlineexperten, so ist hier vorrangiges Ziel die Ermittlung personenbezogener
Daten von den Anrufern, um Suchanfragen bearbeiten zu konnen. Parallel dazu ist ein zentra-
les Ziel in der Personenauskunft, die Gespréachszeiten so kurz wie moglich zu halten, um ma-
ximal viele Suchantrige aufnehmen zu konnen. Auf der Seite der Anrufer ist das oberste Ziel
der Erhalt von Informationen zu unterschiedlichsten Fragen im Zusammenhang mit der vor-
herrschenden Frage nach dem Verbleib und dem Gesundheitszustand des vermissten Angeho-
rigen. Was das Zeitziel der Anrufer angeht, so wiinschen sich die Angehorigen, dass man an
der Hotline Zeit fiir sie hat und ihnen zuhort. Vergleicht man die unterschiedlichen Zielstruk-
turen von Hotlinemitarbeitern und Anrufern, so féllt auf, dass die Ziele gegensitzlicher nicht
sein konnten: Beide Seiten erwarten vom Anderen Informationen, bevor sie selbst Fragen zu
beantworten bereit sind. Wihrend die Hotlinemitarbeiter an kurzen Telefonaten interessiert
sind, wiinschen sich die Anrufer ausreichend Zeit am Telefon und dass ihnen zugehort wird.
Eine weitere wichtige Wechselwirkung zwischen Anrufern und Hotline lésst sich auf der Ebe-
ne der emotionalen Belastung feststellen. Bei den Anrufern leiten sich die Belastungen direkt
aus dem erlebten traumatischen Ereignis und der Sorge um die eigenen Angehorigen ab. An-
rufer zeigen starke emotionale Reaktionen und leiden z. T. unter traumatischen Belastungs-
symptomatiken. Bei den Hotlinemitarbeitern gibt es zwei Formen von emotionalen Belastun-
gen: Die primédre Belastung geht zunichst auf die Arbeitssituation an der Hotline und die ei-
gene fehlende Vorbereitung auf einen Einsatz zuriick (kurzfristiger Einsatz, wenig oder gar
nicht ausgebildete Laienhelfer, Arbeitsplatz mit Enge, Schichtarbeit und hohem Geréduschpe-
gel). Die sekundére Belastung geht von der Anzahl und Art der eingehenden Anrufe aus: Der
Umgang mit den emotional stark belasteten Anrufern wirkt belastend auf die Hotlinemitarbei-

ter. Hinzu kommt die hohe Anruffrequenz. Wenn empfohlene Einsatzzeiten iiberschritten wer-
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den, kann es zu einer vikarierenden Traumatisierung von Hotlinemitarbeitern kommen, wie
bereits dargestellt wurde. Als direkte Wechselwirkung springt in diesem Fall die emotionale
Belastungform der Anrufer auf den Hotlinemitarbeiter iiber.

Der niichste Abschnitt gibt einen kurzen Uberblick zu Trainingsinhalten fiir Katastrophenhel-

fern im Feld.

3.6 Trainings fiir Katastrophenhelfer

Trainingsmethoden fiir Telefonisten z. B. an Krankenhaushotlines, von per Telefon agierenden
Aidsberatungsteams oder an Hotlines fiir psychologische Krisenintervention liegen bereits in
evaluierter Form vor. Um Telefonisten zu schulen kamen in diesem Anwendungsbereich vor
allem Simulationen und Rollenspiele zum Einsatz (vgl. Orlamiinder & Cierjacks, 2003;
Bryant & Harvey, 2000; Bliesener, 1990). Im Rahmen von solchen Szenario-Ubungen kommt
Strategien zur Einleitung und Bewiltigung von Problemloseprozessen am Telefon ein hoher
Stellenwert zu. Z. B. gibt Busch (2004) Anleitungen zu problemorientierten Bewiéltigungs-
strategien fiir Helfer und Bryant und Harvey (2000) beobachten die ,.Losungsgiite” bei der
Anrufbewiltigung per ,,simuliertem Anruferparadigma®.
Nayar, Pandey und Jaswal (2007) beschreiben einen dreitégigen Train-The-Trainer-Workshop
nach dem Tsunami in Siidostasien (2004). Der Workshop richtete sich an Psychologen, Sozi-
alarbeiter und Mediziner (N = 37), die sich auf Train-The-Trainer-Ebene mit psychosozialen
Interventionen an Katastropheniiberlebenden beschiftigten. Inhalte des Trainings waren:

- Uberblick Katastrophen und Management von Katastrophen,

- Psychosoziale Effekte einer Katastropheneinwirkung bei Uberlebenden,

« Psychosoziale Unterstiitzung von speziellen Personengruppen Betroffener (wie Senio-

ren, Kinder, Behinderte),

«  Kommunikationstechniken und

«  Selbstreflexion.
Auch Schulenberg, Dellinger, Koestler, Kinnell, Swanson, van Boening und Forgette (2008)
stellen in ihrer Arbeit Trainingsinhalte vor, die fiir eine Ausbildung von professionellen Kata-
strophenhelfern (Fachleuten) niitzlich sein konnen. Die Vorschldge der Autoren basieren auf
Einsatzerfahrungen als Mental Health Professionals nach dem Hurrican Katrina (September
2005 in den USA). Im Einzelnen sollten sich demnach Lehreinheiten beschiiftigen mit: Uber-
blick Katastrophen und GroBschadensereignisse, Rolle von Helfern, typische Reaktionen von
Betroffenen (inkl. besonderer Personengruppen wie Kinder, Behinderte, alte Menschen), em-
pirisch nachgewiesene Interventionskonzepte, interkulturelle Aspekte von Katastrophenhilfe,
Betreuung und Supervision von Laienhelfern, Umgang mit Presse und Medien und Richtlini-
en fiir die Durchfiihrung von Forschungsprojekten wihrend aktueller Katastrophenereignisse.

Betont werden muss hier, dass das vorgeschlagene Ausbildungscurriculum nicht fiir freiwilli-
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ge Helfer, sondern fiir Psychologen, Psychotherapeuten oder Sozialarbeiter entworfen wurde.
Welche praktischen Erfahrungen gibt es aber in der Ausbildung von Laienhelfern? Das ist Ge-
genstand des folgenden Abschnitts.

3.7 Benchmark: Trainingskonzepte fiir Personenauskunftshotlines

Die vorgestellte Literaturanalyse der empirischen Feldforschung ergab: Es gibt kein wissen-
schaftlich evaluiertes Trainingskonzept fiir Mitarbeiter an Personenauskunftshotlines (vgl.
Abschnitt 3.1, S. 77). Daraus leitet sich ab, dass auch kein empirisch wirksames ,,Treatment-
as-usual“® (TAU) beschrieben werden kann zu der Frage, wie Mitarbeiter an Personenaus-
kunftshotlines ,,normalerweise* ausgebildet werden. Diese Arbeit wirkt also im Inhaltsbereich
Personenauskunftsausbildung wissensgenerierend. Das fehlende empirische TAU wurde daher
durch ein Benchmark zur Best-Practise im Training von Helfern fiir die Personenauskunft er-
setzt. Diese Best-Practice von Organisationen kann als das erwihnte praktische TAU herange-
zogen werden (= Kontrollgruppentreatment).

In Form eines Benchmarks wurden in einem Zeitraum von vier Wochen im Oktober und No-
vember 2006 insgesamt 193 Verantwortungstriger aus Nichtregierungsorganisationen
(NGOs), Behorden, Aktiengesellschaften, Bundeswehr, Feuerwehr, Flughédfen und Tourismus-
verbiinden in Deutschland per Telefon und E-Mail kontaktiert. Tabelle 3.2 gibt eine Ubersicht

hierzu.

Tabelle 3.2: Kontaktumfang Benchmark (Okt./Nov. 2006)

Kontakt zu Anzahl
NGOs/Hilfsorganisationen 42
Dax30 Unternehmen und GroB3konzerne 34
Forschungs- und Lehreinrichtungen in Deutschland 23
Bundeswehr 20
Feuerwehr 15
Internationale Einrichtungen fiir Disaster Management 13
Riickversicherer & Assistancen 9
Beratungsunternehmen 9
Bundes- und Landesbehérden 9
Deutsche Flughafenhubs 5
Einrichtungen von Bund und Léindern 5
Seelsorgerische Einrichtungen 4
Tourismusverbédnde 3
Polizei und Bundesgrenzschutz 2

Gesamtkontakte per Telefon und E-Mail 193

3 Gemeint ist das Standardverfahren, mit dem in der Praxis Helfer fiir Personenauskunftshotlines ausgebildet
werden, nicht der in der Klinischen Psychologie Verwendung findende TAU-Begriff, an den sich begrifflich

aber bewusst angelehnt wird.
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Gesprichsleitend, in Form eines halbstrukturierten Interviewleitfadens, waren dabei folgende
drei Fragen:

1. ,,Angenommen, eine Threr Niederlassungen ist von einem Terroranschlag oder einer
Naturkatastrophe betroffen und Mitarbeiter sind verletzt oder tot oder zu den Aufga-
ben Threr Organisation gehort der Betrieb von Personenauskunftshotlines nach Grof3-
schadensereignissen — wo laufen bei Ihnen die Anrufe der Angehdrigen auf, die sich
nach dem Verbleib ihrer Verwandten erkundigen?*

2. ,,Werden die Mitarbeiter, die bei Thnen dann am Telefon sitzen, fiir diesen Fall ge-
schult?*

3. ,,Welche Inhalte haben diese Schulungen? Sind die von Ihnen verwendeten Trainings-
konzepte wissenschaftlich evaluiert?*

Zum Teil waren zustidndige Ansprechpartner in den Organisationen nicht telefonisch verfiig-
bar oder es wurde organisationsseitig um Zusendung einer schriftlichen Anfrage gebeten. In
diesen Fillen wurde ein Standard-E-Mail-Text verschickt, der inhaltlich dem Interviewleitfa-
den entsprach. Eine detaillierte Darstellung des Interviewleitfadens und des Kontaktprotokolls
des Benchmarks (exemplarisch) findet sich im Anhang (siehe Anhang A.2,S.212). Eingegan-
gen werden soll hier nur auf die direkten Schlussfolgerungen beziiglich des praktischen TAU,
das in den betrachteten Organisationen beim Training von Helfern fiir Personenauskunftshot-
lines Verwendung findet.

Bei der Vorstellung der Schlussfolgerungen muss beachtet werden, dass es sich bei dem Be-
reich Personenauskunft nach GroBschadensereignissen um einen in Behorden und Organisa-
tionen hoch sensiblen Organisationszweig handelt. Nur ungerne oder gar nicht werden Infor-
mationen zum Umgang und zur Bewiltigung mit Krisen an Externe weitergegeben. Zu grof3
ist die Angst, offentlich fiir eine unzureichende Katastrophenvorsorge gerligt zu werden. Die
weiteren Ausfiihrungen konnen deshalb sicherlich nicht als vollstidndiges Bild der ,,Best-Prac-
tice gewertet werden, geben aber doch einen guten Uberblick iiber die Erfahrungen in den
Organisationen. Am Beispiel von zwei Organisationen wird das Training bzw. die Vorberei-
tung der Helfer auf den Einsatz an Personenauskunftshotlines etwas genauer dargestellt, um
dann im Uberblick Trainingsinhalte einiger weiterer Organisationen zusammenfassend vorzu-

stellen.
3.7.1 Beispiel 1: Das Special Assistance Team der Lufthansa AG

Bei der Lufthansa AG iibernimmt die Freischaltung einer Personenauskunftshotline nach ei-
nem Krisenereignis das Care-Team oder auch Special Assistance Team (kurz: SAT). Dieses
Team besteht aus Mitarbeitern des Unternehmens, die sich neben ihrer beruflichen Aufgabe
ehrenamtlich fiir diese Arbeit engagieren. Die freiwilligen Helfer durchlaufen ein psychologi-
sches Screening, bei dem Fihigkeiten wie Zuhoren, Geduld, Sensibilitdt, Helfermotivation,

Informationsverarbeitungsfihigkeit, Selbststindigkeit, Teamfihigkeit, Mobilitdt und Kreativi-
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tit iiberpriift werden. AnschlieBend werden die Freiwilligen basisgeschult. Nur im Ereignis-
fall verlassen diese vorgeschulten Mitarbeiter ihre regulidre Arbeitsstelle im Konzern und ar-
beiten fiir die Dauer des Grof3schadensereignisses fiir SAT. Das Training der freiwilligen Erst-
helfer von SAT erfolgt in Form eines zweitigigen Basismoduls durch ausgebildete Psy-
chotraumatologen mit mehrjihriger Praxiserfahrung. Jihrlich finden dann weitere Aufbause-

minare statt. Inhalte der Basisausbildung sind in Tabelle 3.3 zu sehen (Priesing, 2003).

Tabelle 3.3: Trainingsinhalte Special-Assistance-Team (Lufthansa AG)

Organisationsinformationen Die Betreuungssituation Selbstfiirsorge fiir Helfer

Krisenmanagement von Lufthansa Psychologisches Grundwissen Stressbewiltigung

Schadenersatzanspriiche Umgang mit Emotionen Erkennen eigener Grenzen
Konzernstrukturen bei Krisen Umgang mit Angsten Vorbereitung auf einen Auslandseinsatz
Umgang mit Medien/Presse Traumaphasen Impfprophylaxe

Betreuungssituationen werden in Form von Rollenspielen geiibt. Die Angehorigen werden da-
bei von externen Berufsschauspielern gespielt. Die vorgestellten Informationen zur Lufthansa

AG sind einer dort entstandenen Diplomarbeit entnommen (Priesing, 2003).
3.7.2 Beispiel 2: Der Suchdienst des Deutschen Roten Kreuzes

Ehren- und hauptamtliche Mitarbeiter des Suchdienstes Miinchen wurden in den Jahren
2005/2006 von einem externen Seminaranbieter spezifisch fiir den Einsatz an einer Personen-
auskunftshotline geschult (Ontokiaro, 2005). Das extern erarbeitete Schulungskonzept mit
dem Titel ,,.Seminar Kommunikation im Stress und mit Gestressten* war in drei eintéigige Mo-
dule unterteilt. Der Schulungstitel stellt bereits den Schwerpunkt der Inhalte Stressmanage-
ment und Kommunikation in den Vordergrund. Der Hintergrund der Auftragserteilung an den
externen Seminaranbieter war die Vorbereitung einer addquaten Reaktion auf ein mogliches
Grof3schadensereignis im Zusammenhang mit der FuBBballweltmeisterschaft 2006. Tabelle 3.4
gibt eine Ubersicht iiber die in den drei Modulen behandelten Themen (vgl. Ontokiaro, 2005).

Tabelle 3 4: Trainingsinhalte DRK-Suchdienst (fiir Fuf3ball-WM 2006)

Modul 1 Modul 2 Modul 3

gg)féitsklima am Arbeitsplatz im Wiederholung Stress Rollendefinition Suchdiensthelfer
Tatigkeitskette Suchdienst Die Helferrolle Erwartungen an den Suchdienst
Stress Gesprichsfiihrung & Zuhoren Imagination WM-Einsatz

Krisen Fallstricke in der Kommunikation

Psychotraumatologie Gesprichsabschluss

Uber den Kontakt im Rahmen des Benchmarks konnte das Deutsche Rote Kreuz Generalse-
kretariat als Forschungspartner fiir die vorliegende Arbeit gewonnen werden. Die Arbeit des
DRK-Suchdienstes soll hier deshalb kurz vorgestellt werden: Das DRK betreibt den bundes-
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weit grofiten Personenauskunftsdienst. In 340 Kreisverbidnden sind tiber 780 Telefonleitungen
mit liber 5.000 Helfern im Katastrophenfall kurzfristig freischaltbar. Einsatzerfahrungen be-
stehen seit dem Jahr 1950, in dem die Suche nach Vermissten aus dem Zweiten Weltkrieg
durch den Suchdienst Miinchen begann. Noch heute beschéftigen sich dort knapp 80 haupt-
amtliche Mitarbeiter mit der Verfolgung von Vermisstenschicksalen aus dem Zweiten Welt-
krieg. Weitere Einsatzerfahrungen des Suchdienstes bestehen in diversen nationalen und inter-
nationalen Grofleinsitzen (Elbeflut, 2002/Tsunami, 2004, u. a.). Bei der Elbeflut (2002) wur-
den in den ersten vier Wochen iiber 47.000 Anrufe in den Personenauskunftsstellen registriert.
Dabei handelte es sich allerdings nicht ausschlieBlich um Suchanfragen (vgl. DRK-Such-
dienst, 2009).

3.7.3 Fazit zur praktischen Expertise und Trainingsschwerpunkten

Zusammenfassend kann gesagt werden, dass aus der Liste der kontaktierten Organisationen
nur eine sehr geringe Anzahl praktisch erwidhnenswerte Expertise im Betrieb von Personen-
auskunftshotlines hat. Tabelle 3.5 listet diese Organisationen auf und nennt Trainingsschwer-

punkte (die Auswahl ist subjektiv und erhebt keinen Anspruch auf Vollstidndigkeit).

Tabelle 3.5: Expertise in der Personenauskunft in Deutschland

Organisation Trager Trainingsschwerpunkte
GAST-EPIC  Flughafen & Polizei, Miinchen Software, Gespréchsfiihrung mit festen Bildschirmtexten

Telefonpool  Auswirtiges Amt, Berlin Gesprichsfiihrung, Software, Stressmanagement, Rollenspiele
SAT-Teams Airlines, z. B. Lufthansa PR im Krisenfall, Trauma, Stress, Auslandseinsatz
Suchdienst Deutsches Rotes Kreuz rechtliche Grundlagen, Stress, Trauma, eigene Rolle
PAST DRK & Innenministerium Telefontraining, Gespréchsfiihrung, Stress
Hamburg

Wie Tabelle 3.5 zeigt, lassen sich die Trainingsinhalte der aufgefiihrten Organisationen auf
drei grundlegende Themenschwerpunkte reduzieren, die als praktisches TAU bezeichnet wer-
den konnen:
1. Informationen tiber die Prozesse des Krisenmanagements in der entsprechenden Orga-
nisation/Behorde/NGO,
2. Kommunikation mit emotional belasteten Anrufern und Psychotraumatologie inklusi-
ve Softwareschulung und
3. Stressmanagement.
Dieses Bild der ,,Best-Practice” deckt sich mit den dargestellten Lehrbuchempfehlungen zur
Pychischen Ersten Hilfe, bei denen die Kommunikation mit Angehorigen ebenfalls im Vorder-
grund stand (vgl. Abschnitt 2.3, S. 51). Es fillt auf, dass in der Praxis methodisch mit Anruf-
simulationen gearbeitet wird, weil damit laut Aussagen der Gespriachspartner sehr gute Erfah-

rungen gemacht wurden.
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3.8 Integration der praktischen Befunde aus der Feldforschung

Obwohl Telefonisten an einer Personenauskunftshotline einer hochkomplexen Situation aus-
gesetzt sind, klammern die Trainingskonzepte der Praktiker Erkenntnisse zum Verhalten von
Menschen beim Umgang mit komplexen Problemen/Situationen offensichtlich vollstindig
aus. Das ist zentrales Ergebnis des beschriebenen Benchmarks mit iiber 190 Organisationen.
Weiter bemerkenswert ist das Ergebnis, dass die meisten Organisationen auf das Thema
Stressmanagement nach dem Einsatz eingehen. Betrachtet man die Ausfiihrungen zur Situati-
on von Angehorigen und Betroffenen nach Katastrophen, dann bestitigt das diese Schwer-
punktsetzung der Praktiker: Sowohl Hotlinemitarbeiter als auch Betroffene und deren Ange-
horige sind nach Katastrophen starken emotionalen Belastungen ausgesetzt, die leichter be-
wiltigt werden konnen, wenn préaventiv Strategien und neue Bewertungswege fiir den Um-
gang mit Belastungen geschult werden. Wenn Helfer vor einem Einsatz lernen, zu welchen
psychischen Belastungen es wihrend und nach einem Einsatz kurzzeitig kommen kann, ist
das ein Schutzfaktor gegen psychische Traumatisierung. In diesem Zusammenhang kann die
dargestellte Feldforschung inhaltliche Beispiele fiir ein Trainingskonzept liefern zu der Frage,
wie Groflschadensereignisse ablaufen und von Betroffenen und Helfern erlebt werden. Beson-
ders niitzlich sind die dargestellten Besonderheiten in den spezifischen Belastungen — je nach
Art der Katastrophe — aber auch Erfahrungen im Betrieb von Personenauskunftshotlines, die
im Rahmen der Ergebnisse der Feldforschung anhand verschiedener Studien vorgestellt wur-
den.

Allem voran muss hier die unglaubliche Menge von eingehenden Anrufen genannt werden,
mit denen Hotlinemitarbeiter in der Personenauskunft rechnen miissen. Auch die Erfahrun-
gen, dass Telefonnetze wihrend des Hotlinebetriebes immer wieder zusammenbrechen, Anru-
fer hiufig sehr desorientiert und emotional sind, ein groBer Prozentsatz von Anrufern Infor-
mationen erfragen will statt Suchmeldungen aufzugeben und dass auch Spendenangebote,
Hilfsangebote und Presseanfragen sich im Katastrophenfall fdlschlicherweise an die Perso-
nenauskunftshotline wenden — all diese Erfahrungen sind wichtig, um Helfer addquat auf ih-
ren Einsatz vorbereiten zu konnen.

Wichtige Wechselwirkungen zwischen Anrufern und Hotline wurden abgeleitet und bestehen
vor allem in dem Kunden-Dienstleister-Verhiltnis zwischen Anrufern und Hotline, das zu ho-
hen Erwartungen auf Seiten der Anrufer fiihrt. Auerdem sind die Ziele — z. B. die Erfragung
von Informationen oder Zeitziele zur Anrufdauer — von Hotline und Anrufern gegensitzlich,
was erhohte Anforderungen an die kommunikative Problemldsekompetenz der Hotlinemitar-
beiter stellt. SchlieBlich sind Anrufer und Hotline durch die emotionalen Belastungen eng mit-

einander verbunden.
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Trotz umfangreicher Literaturrecherche konnte keine Studie gefunden werden, die empirische
Daten zur Trainingsmethodik an Helfern fiir Personenauskunftshotlines liefert. Die wenigen
dargestellten Trainingskonzepte fiir Katastrophenhelfer fokussieren auf die bereits aus der
Theorie und dem Benchmark bekannten Themen:

1. Kommunikation und Krisenmanagement,

2. Psychotraumatologie und

3. Stressmanagement und Selbstfiirsorge.
Auch die bereits mehrfach als Methode der Wahl vorgestellte Verwendung von realitdtsnahen
Simulationen wird in den zitierten Feldstudien bestitigt.
Die vorliegende Arbeit verspricht mit der Verwendung kognitiver Heuristiken als Training-
stool die Entwicklung eines neuen Standards fiir die Ausbildung von Katastrophenhelfern —
nicht nur an Hotlines — weil damit Strategiewissen vermittelt wird, das dringend notwendig

erscheint, um die Komplexitéit nach Katastrophen beherrschbar zu machen.
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4 Fragestellung

Die Hauptfragestellung dieser Arbeit lautet, welchen Mehrwert die Vermittlung von kogniti-
ven Heuristiken in allen Trainingssettings hat, in denen Mitarbeiter auf das Handeln in kom-
plexen Situationen vorbereitet werden sollen. Konkret interessiert, ob die Verwendung kogni-
tiver Heuristiken vom Typ ,,Take-The-Best” (TTB) im Training zu Performancesteigerungen
in spiteren Anwendungssituationen fiihrt. AuBerdem sollen Ableitungen fiir die Konstruktion
kognitiver Heuristiken, zugeschnitten auf Trainingsanforderungen, gemacht werden.

Am Beispiel eines Trainings fiir Helfer an Personenauskunftshotlines werden diese Fragestel-
lungen untersucht. Die Situation an der Hotline entspricht prototypisch dem, was in der Allge-
meinen Psychologie als ,.komplexes Problem* definiert ist. Weder theoretische Konzepte der
Psychotraumatologie noch der Psychischen Ersten Hilfe noch das vorgestellte TAU der Prak-
tiker enthalten klassische Tools zum Umgang mit der Komplexitidt nach Katastrophen und an
der Hotline. In den Ausbildungscurricula finden sich statt dessen immer wieder unterschiedli-
che Inhalte aus Kommunikationstrainings, manchmal als stand-alone manchmal kombiniert
mit Hinweisen zur Psychotraumatologie oder einer thematisch unabhéingigen Einweisung in
die jeweilige Datenerfassungssoftware zur Aufnahme von Suchantrdgen. Interessant ist des-
halb am konkreten Anwendungsbeispiel die Frage, welche Auswirkung es auf die Hotlineper-
formance post Training hat, wenn statt der Kommunikationsinhalte (TAU) im Training mit ei-
ner kognitiven Heuristik gearbeitet wird. Um zu priifen, ob kognitive Heuristiken hier einen
Mehrwert bringen, soll ein Training, das mit einer kognitiven Heuristiken vom Typ TTB ar-
beitet, dem klassischen TAU der Praktiker gegeniibergestellt werden. Aus den Ergebnissen
konnen Konstruktionsprinzipien und Eignung kognitiver Heuristiken fiir Trainingssettings all-
gemein abgeleitet werden. Sowohl in der komplexen Problemldseforschung als auch im Trai-
ning von Katastrophenhelfern sowie generell in modernen Lehrkonzepten fiir die Erwachse-
nenbildung hat sich als Lehrmethode die Verwendung von realitdtsnahen Szenarien bewihrt.
Spannend sind in diesem Zusammenhang die Fragen, wie sich Anrufsimulationen in ein Trai-
ning fiir Mitarbeiter an Personenauskunftshotlines integrieren lassen und ob sich die Anrufsi-
mulationen nicht nur als Lehrmethodik (prd Training), sondern auch als Evaluationsmethode
in Form von Verhaltensmessungen (post Training) nutzen lassen.

Vor dem Hintergrund der aus der Psychotraumatologie bekannten Risiko- und Schutzfaktoren
beziiglich des Erkrankungsrisikos fiir PTBS nach traumatisierenden Einsatzerfahrungen inter-
essiert in dieser Arbeit fiir eine potentielle Personalauswahl von zukiinftigen Hotlinemitarbei-
tern, welche biografischen bzw. dispositionellen Variablen schon prid Training einen Einfluss
auf die Hotlineperformance der Trainees haben konnten. Durch die Beantwortung dieser Ne-
benfragestellung lassen sich u. U. auch neue Erkenntnisse zur Psychotraumatologie von Frei-

willigenpopulationen im Bereich Katastrophenschutz gewinnen.
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S Hypothese und Forschungsfragen

Aus der vorgestellten Fragestellung leiten sich konkret folgende Hypothese und einige For-
schungsfragen ab.

5.1 Hypothese: Heuristiktraining = Kommunikationstraining

Die Vermittlung eines typischen Tools zur Losung komplexer Probleme (Take-The-Best-Heu-
ristik) ist mindestens genauso gut oder besser geeignet, um Helfer fiir Personenauskunftshotli-
nes auszubilden — bzw. Mitarbeiter auf das Agieren in komplexen Umwelten vorzubereiten —
wie/als ein Kommunikationstraining (TAU).
H1: Der Anstieg der Hotlineperformance prid-post Training* bzw. pria-post Anwen-
dung?’ ist in der Heuristikgruppe (Experimentalgruppe) mindestens genauso grofl wie

in der Kommunikationsgruppe (Kontrollgruppe).

Tabelle 5.1: Variablen zur Messung der Hotlineperformance

Skala Erliduterung/Variablen Quelle/Itemformulierung  Angenommene Veriinde-
rung pra-post Training/
Anwendung
PANAS Positiv-Negativ-Affekt-Skala Krohne, Egloff, Kohlmann & - Abfall negativer Affekt
(psychometrisch) Tausch (1996) (H1.1)
- Anstieg positiver Affekt
(H1.2)
SWE Skala zur Messung der hotlines- nach Jerusalem & Schwarzer - Anstieg hotlinespezifi-
(psychometrisch) pezifischen Selbstwirksamkeit — (2002) sche Selbstwirksamkeit
(H1.3)
Beobachterratings - Erreichen der Suchdienstziele Eigenkonstruktion nach Ex- - Anstieg Suchdienstziele
(subjektive Daten) - Erfiillen der Anrufererwartun- perteninterviews mit Hotline- (H1.4)
gen Experten und Angehorigen - Anstieg Anrufererwar-
- emotionales Beriihrtsein durch realer GroB3schadensereignis- tungen (H1.5)
den Anruf se (siehe Kapitel 6, S. 104, - Abfall emotionales Be-
- Gesprichsfiihrung beim Tele- Methode) riihrtsein (H1.6)
fonisten - Anstieg Gesprichsfiih-
- Anrufschwierigkeit rung (H1.7)
- Gesamturteil (,,Job gut ge- - Abfall Anrufschwierig-
macht®) keit (H1.8)
- Anstieg Gesamturteil
(H1.9)
Audioaufnahmen - Gesprichsdauer in Sekunden  Zeitmessung - Abfall bei Nicht-Ange-
und Transkripte - Zeichen im ausgefiillten Wortzihlung horigen (H1.10)
(objektive Daten) Suchantrag - Anstieg bei Angehdrigen
- Anzahl Worter Telefonist (H1.11)
Teilnehmerfeed- - Teilnehmerkommentar auf Eigenkonstruktion (Themen- - hohere Niitzlichkeit der
back dem Trainingsfeedbackbogen  frequenzanalyse) Intervention fiir den Ein-
(subjektive Daten) satz in EG
Transkripte Telefonistensprechanteile Textstatistik (Worthdufigkei- - mehr qualitétsrelevante
(objektive Daten) ten) mit der Software ,,sim-  Worte in EG

ple concordance*

4 = unmittelbar nach der Intervention (Heuristik/Kommunikation)

5 =nach den im Anschluss an die Intervention durchgefiihrten Anrufsimulationen
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Zu Priifung der Hypothese wurde eine Experimentalgruppe (Heuristiktraining) und eine Kon-
trollgruppe (Kommunikationstraining) pri-post-Training und post Anwendung in Bezug auf
die Performance an der Hotline miteinander verglichen. Die Messung der Hotlineperformance
erfolgte durch die Analyse von Verhalten in realistischen Anrufsimulationen wihrend des
Trainings. Tabelle 5.1 fiihrt alle Variablen auf, mit denen die Hotlineperformance pra-post
Training und post Anwendung an konkretem Verhalten in Anrufsimulationen gemessen wur-
de.

5.2 Forschungsfragen: Empfehlungen fiir die Personalauswahl

Weil mit dem Trainingskonzept beim DRK insgesamt rund 5.000 Helfer ausgebildet werden
sollen, waren fiir den Forschungspartner dieser Arbeit auch Kriterien fiir die Personalauswahl
interessant und wurden daher mit erhoben (siehe Datenerhebungsverfahren, Abschnitt 6.5,
S. 125). Hierfiir wurden die Kontrollvariablen genutzt, die zum Nachweis der Unterschiedslo-
sigkeit von EG und KG pré Training auf ggf. performancerelevanten Kenngroflen erhoben

worden waren.
5.2.1 Forschungsfragen beziiglich Personalauswahliiberlegungen

Forschungsfragen Nr. 1 bis 7: Konnen auf Basis von Gruppenunterschieden (Mediansplit) in
den Kontrollvariablen der Gesamtstichprobe prd Training Empfehlungen gegeben werden, die
fiir eine Personalauswahl von Helfern fiir Personenauskunftshotlines hilfreich sind, d. h. zu ei-
ner besseren Hotlineperformance fiihren (vgl. Tabelle 5.2, S. 103)? Konkret:
1. Ist ein niedriges oder hohes Lebensalter fiir die Aufgabenbewiltigung an der Hotline
besser (= hohere Hotlineperformance)?
2. Ist ein hoher oder niedriger Bildungsgrad fiir die Aufgabenbewdltigung an der Hotline
besser?
3. Ist wenig oder viel relevante Vorerfahrung fiir die Aufgabenbewiltigung an der Hot-
line besser?
4. Ist wenig oder viel Einsatzerfahrung an einer Personenauskunftshotline fiir die Aufga-
benbewiltigung besser?
5. Sind wenige oder viele selbst erlebte traumatische Ereignisse fiir die Aufgabenbewil-
tigung an der Hotline besser?
6. Bewiltigen vortraumatisierte oder nicht-vortraumatisierte Helfer die Aufgabe an der
Hotline besser?
7. Welche Personlichkeitsfaktoren (Big 5: Neurotizismus, Extraversion, Offenheit, Ge-
wissenhaftigkeit, Vertrdglichkeit) sind fiir die Aufgabenbewiltigung an der Hotline

giinstig, welche ungiinstig?
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Anmerkung: Die Kontrollvariable Geschlecht wurde bei der Beantwortung der Forschungsfra-
gen bewusst weggelassen, weil die Anrufsimulationen aus dkonomischen Griinden aus-

schlieBlich durch einen ménnlichen Berufsschauspieler erfolgten.
5.2.2 Variablen zur Beantwortung der Forschungsfragen

Tabelle 5.2 fiihrt die Kontrollvariablen auf, mit deren Hilfe die o. g. Forschungsfragen beant-

wortet werden sollten.

Tabelle 5.2: Kontrollvariablen/Variablen zur Beantwortung der Forschungsfragen

Variable Erlduterung Quelle/Itemformulierung

biografischer Vorbefragung zu Alter, Bildungsgrad, Einsat-  Eigenkonstruktion
Fragebogen  zerfahrung an der Hotline, Vorerfahrung, (Ge-
schlecht)

PTSS-10 Kurzverfahren zur Erfassung einer PTBS-Sym- Maercker (1998)
ptomatik nach DSM-IV

BFI-10 Kurzverfahren zur Messung der Big-5-Person- Ramstedt & John (2007)
lichkeitsfaktoren
PDS-d-1 Verwendung nur Teil 1: Erfassung der Erlebens Analogverfahren zu PSS-SR von Foa, Riggs,

(ja/nein) von 12 typischen traumatisierenden Dancu & Rothbaum (1993)
Ereignissen (z. B. Krieg, sexueller Missbrauch,
Folter ...)
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6 Methode

Bis hier wurde ein Uberblick iiber die theoretischen Grundlagen und die Beitriige aus der
Feldforschung gegeben, die fiir die vorliegende Arbeit relevant sind. Daraus leiteten sich die
beschriebene Fragestellungen und entsprechende Hypothesen und Forschungsfragen ab. In
diesem Teil wird nun auf die Methode eingegangen: Das experimentelle pria-post Design wird

beschrieben. Tabelle 6.1 gibt eine Ubersicht iiber den Versuchsplan.

Tabelle 6.1: Versuchsplan Evaluation Trainingskonzept

Messzeitpunkte
M1 (pra Training) M2 (post Training) M3 (post Anwendung)
Hotlineperformance (AVs)

Selbstwirksamkeit Selbstwirksamkeit Selbstwirksamkeit
und Affektlage und Affektlage und Affektlage
1. Erfiillungsgrad der Suchdienstziele
Heuristiktraining 2. Erfiillungsgrad der Anrufererwartungen
(EG) 3. Bewertung der Anrufschwierigkeit
vs 4. Grad an emotionalem Beriihrtsein des Telefonisten durch den Anruf
UM/ 5. Bewertung der Gesprichsfiihrungskompetenz
(KG) « "
Kommunikationstrai- 6. Globalurteil ,,JJob gut gemacht

ning 7. Gespriachsdauer in Sekunden
8. Anzahl der gesprochenen Worter des Telefonisten
9. Anzahl der Zeichen im ausgefiillten Suchantrag

—
=)

. Teilnehmerkommentare (Themen)

11. Telefonistensprechanteile (Formulierungen/Ausdruck)

Anmerkungen: UV = unabhdngige Variable, AVs = abhdingige Variablen, M = Messzeitpunkt, EG = Experimen-
talgruppe, KG = Kontrollgruppe

Die Messung post Training wurde unmittelbar nach dem Training vorgenommen. Die Mes-
sung post Anwendung erfolgte nach den Anrufsimulationen post Training — also nachdem das
Gelernte in einer realitdtsnahen Situation angewendet worden war.

Die Trainingsdauer inklusive Pausen betrug acht Stunden. Die Stichprobe bestand aus
N = 185 Mitarbeitern des DRK-Suchdienstes (Haupt- und Ehrenamt), die mit dem Training
auf reale Einsidtze vorbereitet werden sollten. Daher war ein rein auf die Intervention be-
schriankter laborexperimenteller Vergleich von Kommunikations- und Heuristiktraining aus
praktischen und ethischen Griinden gegeniiber den Mitarbeitern und spéteren Angehorigen ei-
ner realen Katastrophe nicht vertretbar. Um die Mitarbeiter fiir einen realen Einsatz vorzube-
reiten, wurden zum nur einstiindigen Treatmentmodul (Intervention) zwei weitere Trainings-
kapitel hinzugefiigt: ,,Psychotraumatologie und Angehorige® sowie ,,Stressmanagement nach
dem Einsatz“. Beide Themen erweisen sich als wichtig fiir die Ausbildung von Mitarbeitern
in der Personenauskunft, wenn man die Empfehlungen der vorgestellten Fachliteratur sowie

die Beitrdge aus der Feldforschung betrachtet. Auch die im Rahmen des Benchmarks befrag-
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ten Organisationen nannten diese beiden Themen immer wieder als ,,Best-Practice* und Teil
thres Ausbildungscurriculums. Auflerdem wurden nach der Messung des Trainingseffekts (=
post Anwendung) die einzelnen Anrufsimulationen in der Gruppe besprochen und mit konkre-
ten Handlungsempfehlungen fiir reale Einsétze verkniipft, weil dies eine Erwartung aller Teil-
nehmer in den Pretests war (siche Abschnitt 7.7, S. 133).

In diesem Methodenteil werden die Konstruktion der kognitiven Heuristik fiir das Heuristik-
training, die Inhalte der einzelnen Trainingskapitel (inkl. der dafiir notwendigen Vorstudien)
und die benutzten Datenerhebungsverfahren zur Messung der Hotlineperformance beschrie-
ben. Zur Erarbeitung und Optimierung des finalen Trainingskonzepts wurden im Vorfeld der
Trainingsevaluation zwei Pretests mit N = 17 und N = 87 Studenten an den Universititen
Mainz und Heidelberg durchgefiihrt (Nov. 2007; Feb. 2008). Diese Pretests dienten der Opti-
mierung des Trainingskonzepts — inhaltlich und methodisch — und sind nicht Bestandteil des
wissenschaftlichen Teils dieser Arbeit. Die eigentliche Datenerhebung beim Deutschen Roten
Kreuz fand in den Monaten Mirz und April 2008 statt.

6.1 Konstruktion der kognitiven Heuristik

In diesem Abschnitt wird die Konstruktion der kognitiven Heuristik beschrieben, die die In-

tervention in der Experimentalgruppe darstellt.
6.1.1 Heuristik — Grobstruktur

Die Basis fiir die Konstruktion der TTB-Heuristik war die Arbeit von Green und Mehr (1997),
die im Theorieteil dieser Arbeit bereits vorgestellt worden ist (siche Abschnitt 2.1.8.2, S. 34).
Die Autoren hatten eine Heuristik entwickelt, mit der eine Zuweisung von Patienten auf eine
Intensivstation oder ein regulédres Krankenbett im Rahmen der Notfallaufnahme moglich war.
Die Struktur der Heuristik von Green und Mehr (1997) wurde als Geriist genutzt und inhalt-
lich mit Empfehlungen der DRK-Experten aus den Experteninterviews ,,gefiittert”, auf die im
nichsten Abschnitt eingegangen wird. D. h., analog zu der ,,Krankenhausheuristik® wurden —
aus Sicht der Hotlineexperten — zentrale Entscheidungspunkte festgelegt, die die Bearbeitung
von Anrufen an der Personenauskunftshotline erleichtern und dazu fiihren, dass sich die Hotli-
neperformance verbessert. Abbildung 6.1 zeigt das aus den Experteninterviews abgeleitete
Grundgeriist der Heuristik, die in dieser Arbeit Verwendung fand. Zum Vergleich: Die er-
wihnte Heuristik- Vorlage von Green und Mehr (1997) findet sich auf Seite 35, Abbildung 2.1.
Bindre Entscheidungspunkte sind jeweils mit Rechtecken dargestellt. Empfohlene Handlun-
gen nach einer erfolgten Entscheidung werden in Ovalen formuliert. Im Unterschied zu der

Heuristik von Green und Mehr (1997), bei der zwischen zwei Optionen (Krankenbett oder In-
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tensivstation) entschieden werden musste, ist das Ziel am Suchdiensttelefon, so schnell wie
moglich mit der Datenerhebung fiir den Suchantrag beginnen zu konnen bzw. bei Nicht-An-

gehorigen die Leitung wieder fiir Angehorige frei zu machen.

Angehiiniger?
nein

Ist eine Antwort miglich?
nein ja

Ist der Anrufer sachhich
oder emotional ?
sachhich emation Ell

Ist der Anrufer ein
ja

Anlworten,
Daten

Daten

Abbildung 6.1: Heuristik-Grobstruktur fiir das DRK-Suchdiensttelefon

Die Experteninterviews mit erfahrenen DRK-Hotline-Mitarbeitern ergaben zur Erreichung
dieses Ziels die in der Heuristik dargstellten Entscheidungsknoten. Diese als Voruntersuchung

durchgefiihrten Experteninterviews werden im ndchsten Abschnitt genauer vorgestellt.
6.1.2 Experteninterviews Hotlinemitarbeiter: Konstruktion der Heuristik

Als Experten werden hier Personen bezeichnet, die in der Vergangenheit bereits bei einem
realen Grofschadensereignis als Telefonisten an einer Personenauskunftshotline Telefonate
von Angehorigen entgegengenommen haben. Um die Erfahrungen der Experten zu sammeln,
wurden im ersten Quartal 2007 insgesamt N = 13 Mitarbeiter und Fiihrungskrifte des Deut-
schen Roten Kreuzes zu ihren Erfahrungen wihrend der erlebten Hotlineeinsitzen befragt
(vgl. Klein, 2007; Scholl, 2007; Rehberg, 2007; Leonhardt, 2007; Scholz, 2007; Unruh, 2007;
Kraft, 2007; Merken & Kollegen, 2007). Die Expertengespriache dauerten in der Summe rund
13 Stunden und wurden per Telefon durchgefiihrt. Gesprichsleitend war ein halbstrukturierter
Interviewleitfaden mit verschiedenen Themenschwerpunkten, auf die noch eingegangen wird
(siche auch Anhang A.3, S. 220). Einige der Fiihrungskrifte beantworteten aufgrund ihrer
schlechten telefonischen Erreichbarkeit die Interviewfragen per E-Mail.

Output aus den Interviews/E-Mail-Erhebungen waren qualitative Daten gesprochener bzw.

geschriebener Sprache, die kriterienorientiert, ohne Inhaltsanalyse, aber entlang der Fragen-
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struktur im Interview ausgewertet wurden. Tabelle 6.2 gibt Aussagen der interviewten DRK-
Experten zur Frage nach dem strategisch sinnvollsten Vorgehen an der Hotline wieder. Die

Expertenerfahrungen sind chronologisch entlang eines fiktiven Telefongesprichs aufgelistet.

Tabelle 6.2: Expertenerfahrungen zur Strategie am Telefon

Strategie fiir die Hotline gemif DRK-Experten

Strategie Quelle

- oben auf dem Papier Telefonnummer & Namen des Anrufers eintragen (Leonhardt, 2007)

- Am Anfang nur zuhdren, emotional abholen (Klein, 2007; Scholz, 2007)
- Entscheidung: Angehoriger vs. Nicht-Angehoriger (Scholz, 2007)

- Herausfinden, was fiir den Anrufer wichtig ist, in Stichworten notieren, ggf. (Leonhardt, 2007; Unruh,
gleich eine Antwort geben, wenn moglich 2007)

- Grobe Zuteilung des Anrufers in a) sachlich mit Fragen — will Antworten; b) (Unruh, 2007)
emotional mit Angsten und Sorgen — will beruhigt werden

- In eigenen Worten zusammenfassen, was man verstanden hat (Leonhardt, 2007)
- Ggf. Riickfragen zu den Angaben stellen (Merken et al., 2007)
- Eigenen Auftrag/Angebot der Datenaufnahme offen benennen (Unruh, 2007)

- Daten aufnehmen in zwei Schritten: 1) Anrufer reden lassen und relevante Daten (Rehberg, 2007)
schon mitschreiben; 2) noch fehlende Daten am Schluss aktiv erfragen

- Begriinden, warum man Daten braucht (Scholz, 2007)

- GESPRACHSENDE: Wenn alle Daten erhoben sind und keine Fragen mehr (Rehberg, 2007)
vom Anrufer gestellt werden

- TIPP: Ausblick zum weiteren Vorgehen fiir den Anrufer geben, z. B. in Form (Rehberg, 2007)
des Hinweises, dass ein Riickruf des Anrufers einige Tage dauern kann wegen des
groflen Anrufvolumens nach einer Katastrophe

- TIPP: Formular bewirkt formelhaftes Abfragen — in ganzen Sétzen fragen (Leonhardt, 2007)
- TIPP: FAQs bzw. Infomappe fiir Telefonisten bereithalten (Leonhardt, 2007)

Ein Gesprichsablauf auf der Basis der Expertenerfahrungen wiirde wie folgt aussehen: Zu Be-
ginn des Anrufs werden der Name und die Telefonnummer des Anrufers notiert. Anschlie-
Bend empfehlen die Experten, dem Anrufer zuzuhdren, ihn emotional abzuholen und wéhrend
dieser Phase drei Dinge zu erfahren bzw. einzuschitzen:

1. Ist der Anrufer ein Angehoriger?

2. Ist eine schnelle Beantwortung der Frage des Anrufers moglich?

3. Ist der Anrufer sachlich oder emotional bzw. was ist fiir ihn wichtig?
AnschlieBend lautet der Expertenrat, das Anliegen des Anrufers kurz zu notieren und dem
Anrufer in eigenen Worten zuriickzumelden, was man verstanden hat. Dazu kénnen ggf. auch
Riickfragen gestellt werden. Falls Fragen des Anrufers direkt beantwortbar sind, sollten diese
jetzt beantwortet werden. Anderenfalls kann das Angebot der Datenaufnahme und Suche ge-
macht werden. Bei der Datenaufnahme hat es sich bewihrt, schon wihrend der Zuhorphase zu
Gespridchsbeginn relevante Daten im Suchantrag zu notieren. In der finalen Da-
tenaufnahmephase miissen diese Daten dann um die fehlenden Angaben ergéinzt werden. Die

Datenaufnahme wird nach Expertenmeinung erleichtert, wenn dem Anrufer gegeniiber be-
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griindet werden kann, wozu die Daten benétigt werden (z. B. Telefonnummer, um zuriickru-
fen zu konnen). Das Gesprich ist dann beendet, wenn alle Daten erhoben sind und der Anru-
fer keine Fragen mehr hat. Es hat sich als giinstig erwiesen, am Ende des Gesprichs dem An-
rufer gegeniiber eine Art Ausblick zum weiteren Vorgehen zu geben. Wichtig ist dabei auch
der Hinweis, dass ein Riickruf meist nicht unmittelbar, sondern oft erst einige Zeit spéter er-
folgen kann. Gesprichserleichternd ist es laut den Experten insgesamt, wenn die Daten nicht
in Formularsprache erhoben werden, sondern in ganzen Sitzen gefragt wird (Bsp.: Statt:
,, Wohnort* lieber fragen: ,,Wo wohnen Sie?*). Aulerdem sollte neben dem Telefon eine Map-
pe liegen, in der fiir hdufig vorkommende Anruferfragen (FAQs) entsprechende Antworten

verfiigbar sind.
6.1.3 Heuristik — Feinstruktur

Auf Basis der Experteninterviews und der vorgestellten Gesprichshinweise in der Literatur
zur Psychischen Ersten Hilfe (siehe Abschnitt 2.3, S. 51), wurde die Grobstruktur der TTB-
Heuristik (siehe Abbildung 6.1, S. 106) zu einer heuristischen Feinstruktur ausgebaut, die ne-
ben der Entscheidungsstruktur auch Hilfen in Form von méglichen Textvorgaben enthielt.

Die Notwendigkeit dieses Ausbaus der Heuristik-Grobstruktur zu einer heuristischen Fein-
struktur ergab sich aus den Pretests mit den studentischen Stichproben: Wie sich dort gezeigt
hatte, gab die Grobstruktur den Telefonisten zwar vor, was entschieden bzw. getan werden
sollte, aber nicht, wie das Was kommunikativ wihrend der Anrufsimulation umgesetzt werden
konnte. Eine Auswertung der Mitschnitte der Telefonate aus den Pretests hatte ergeben, dass
die studentischen Telefonisten, denen lediglich eine Grobstruktur der Heuristik zur Verfiigung
stand, so zielorientiert und knapp mit den Anrufern kommunizierten, dass die Telefonisten
nicht mehr situationsangemessen empathisch wirkten und zu wenig auf die Bediirfnisse und
Erwartungen der Anrufer eingingen (siehe auch Angehdrigeninterviews zu Anrufererwartun-
gen an eine Hotline, Abschnitt 6.4.1.2, S. 120).

Aullerdem war ein Problem in den Pretests, dass die Konzentration auf das Ausfiillen des
Suchantragsformulars des DRK die Aufmerksamkeit der Trainees von der Heuristik abzog,
weil Suchantrag und Heuristik auf zwei unterschiedlichen Papierseiten prisentiert worden wa-
ren (DRK-Suchantrag siehe Abbildung 6.5, S. 117). Daher wurde entschieden, die Felder aus
dem Suchantrag fiir die Datenaufnahme in die Heuristik zu integrieren. So mussten sich so-
wohl Kontroll- als auch Experimentalgruppe lediglich auf eine Arbeitsunterlage konzentrieren

und die Heuristik war mit dem Suchantrag auch haptisch verkniipft.
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kel Rotes  Datum: Uhrzeit: Code; Anruf Nr. 6
Guten Tag, hier ist der DRK- ' Darf ich nach Anrufer Mame,  Fid O -
Suchdienst, main Mame ist ... }g;g‘ngam”“

v

" Herrf Frau ...

..kbnnen Sle mir bitte eina
ROckrufnummer gebsn,
falls wir unterbrachan
wardan?

Anrufer Riickrufnummer

v

Ich wiederhole dia Wr. noch mal kurz ..

‘ Wielzn Dank! Machten Sie mir sagen, ’
wen Sie suchen?

Ich varstehe ... Sie haben ... und jetzt wollen Sie ...
ANTWORTEN <@ Antwort méglich [

\ 4

Angehbriger KEIN Angehoriger

Entschuldigen Sie bitts, dass ich Sia unterbrache. Das ist
aine Holline fiir Angehorige; dia wegen 'dam Anschlag in
Socuthhampton anrufen. Ich an lhrer:Stelle wirde. . {niamst,
Zanung,; Radi, Sonstiss) Mehr als diesen Tipp kann ich Thnen
vaon hier aus leider nicht geben. Danke, dass Sie angearufen
haben - trotzdem. Auf Wiedersehen.

ENDE
I
KEINE Antwort
maglich

Emaotionaler Anrufer

* 1 Minute NUR ZUHGREN!

* Yerstohen, was der Anrufer willl

(Was will der Anrufar?)

Ganz ehrlich - Das wissen
wir selbst im Augenblick
noch nicht. lch hab' ihr
Anliegan sufgeschrieben und
gebe es weiter. Wir kilmmem
une drum

Anrufar mit Sachfrage

— Mir haben schon ein paar gesicherta Informationan. Ich lesa
lhnen'das mal vor..*

- Dis Reltungearbelten vor Ot leufen Im Augenblick. auf
Hochlouran.” i '

- JAn uns werdsn standig alle Informationen zu gefundanan

-.Gut dass Sie hisr angerufan haben. Wir sind fir Sle dal®

- W sind 5ie gerade?”

- Wfar ist im Augenblick bal (hnan?”

-.Wran hatten Sia jetzt gerne bal sich?”

- Wee muse In dan nachsten Stundsn arledigt werden (Kindar,

Peraonan vor O weltergeisitat . Sle kinnen wna bsider Suche
heifan, wenn Sie uns ein paar Daten geben.”

Terming, Haustiere)”
- _WaE kinnta Ihnaen jstzt helfan?®
-.Wan kdnnten Sla-anrufen?

OhvaterMutter JERefrau-manrJSohnITochter (M

Ich schlage vor, Sie geben mir noch ein paar
die uns dabei helfen, Ihra{n) . zu finden.

Daten

Wie heiltt...?

Wann ist ... geboren?

Von lhnen (derm Anmufer) brauchte ich nech ...
lhr Geburisdaium:

Wo ist .. geboren?

Hait ... aim Handy bei sich?

Ihr Geburizort:
Wann haben Sie das lstzte Mal ven ... gehdrd?

f ;. . lhre Adresse:
Wo befand sich ... zu dissem Zeitpunkt?

Adresse:

Vielen Dank! Ich werde lhre Daten sofort an unsere Suchzentrale weitergeben. Es kann eine Weile dauem,
bis Sie etwas von ... hiren, weil in diesen Tagen:sehr viele Anfragen higr eingehen. Wenn Ihnen noch atwas

ainfallt; rufen Sie gerne winder an. Diese Hotline ist Tag und Nacht fiir Sie da. Gibi e= von hrer Sgiteim
Augenblick noch Fragen? ... Dann danke ich fir lhren Anruf . Auf Wisdersehen!

Schufungsmatarialian ‘Holinatraining Personenauskunft © by Lulz Lyding (ewas hding-training da}

Abbildung 6.2: Heuristik-Feinstruktur fiir das DRK-Suchdiensttelefon
Abbildung 6.2 zeigt die in den DRK-Trainings verwendete Feinstruktur der TTB-Heuristik.
Die bindren Entscheidungsknoten sind dick umrandet (im Original in roter Farbe) bzw. als
Auswahltabelle formatiert. Empfohlene Handlungen bzw. anzusprechende Punkte sind mit ei-

nem hellen Hintergrund versehen (im Original in gelber Farbe kodiert).
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6.2 Beschreibung der durchgefiihrten Intervention

6.2.1 Experimentalgruppe: komplexes Problemlosen mit TTB (Unit 3)

Die Experimentalgruppe erhielt in Unit 3 des Trainings ein 60-miniitiges Training zur Anwen-
dung der kognitiven Heuristik (TTB) an der Hotline.

In den Pretests an Studenten hatte sich herausgestellt, dass eine kurze Einweisung und Vor-
stellung der Heuristik nicht ausreicht, um direkt anschlieend in den Anrufsimulationen damit
arbeiten zu konnen, sondern dass ein erhohter Vermittlungsaufwand notwendig ist. In einem
ersten Schritt wurde die Gruppe deshalb in Kleingruppen aufgeteilt. Den Kleingruppen wurde
die Heuristik in zerschnittener Form vorgelegt mit der Aufgabe, die einzelnen Puzzleteile in
eine fiir die Aufgabenbewiltigung am Suchdiensttelefon subjektiv sinnvolle Reihenfolge zu
bringen. Dadurch wurde das Material der Heuristik inhaltlich elaboriert. Anschlieend stellte
der Trainer die ,richtig® sortierte Heuristik vor dem Plenum per Bildschirmprisentation vor,
indem ein Teilnehmer einen ,,Anrufer spielte und der Trainer vor der Gruppe den Anruf als
,» lelefonist entgegennahm — unter Verwendung der Heuristik (Demo-Anruf). Durch diese
Form der Présentation diente der Trainer der Gruppe als Modell, von dem die Anwendung der
Heuristik erlernt werden konnte. Schlielich wurde die Heuristik in laminierter Form mit Foli-
enstiften an die Gruppe ausgeteilt. In Form einer Gruppeniibung war es nun Aufgabe, dass ei-
ner der Partner einen ,,Anrufer spielte, wihrend der andere Partner mit Hilfe der laminierten
Heuristik den ,,Anruf* entgegennahm und personliche Daten erhob. Der Prozess wurde von
einer dritten Person beobachtet, die Feedback gab. AnschlieBend wurden die Rollen ge-
tauscht. Der ,, Telefonist® sollte wihrend der Entgegennahme des gespielten ,,Anrufs* mit dem
Folienstift die Angaben des ,,Anrufers* in die dafiir vorgesehenen Felder der Heuristik einra-
gen. Diese Ubung sollte zu einer vertieften Beschiftigung mit der Heuristik in einer konkreten
Anwendungssituation fiihren. In der Heuristikgruppe wurde fiir die post Training- Anrufsimu-
lation das Suchformular des DRK durch die jetzt bekannte Heuristik, in der das Formular zur
Erfassung der suchdienstrelevanten Daten integriert war, ersetzt.

In der Experimentalgruppe wurde TTB also gezielt als Trainingstool angewendet, um die

Komplexitit an der Hotline beherrschbarer zu machen.
6.2.2 Kontrollgruppe: Kommunikation und Gesprdéchsfiihrung (Unit 3)

Wihrend sich die Experimentalgruppe mit der Heuristik auseinandersetzte, erhielt die Kon-
trollgruppe ein 60-miniitiges Training in Kommunikation und Gesprichsfiihrung am Telefon,
das im Ablauf maximal identisch mit dem Heuristiktraining konzipiert worden war: Auch hier
gab es eine Gruppeniibung zu Beginn, auch hier wurde gepuzzelt und auch hier wurden Mo-
delle per Bildschirmprisentation im Plenum présentiert. Der Trainer wirkte auch hier Modell

fiir die Teilnehmer. Wie lief die Unit 3 in der Kontrollgruppe genau ab?
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Ausgewihlte Inhalte aus den Kommunikationsmodellen von Paul Watzlawick sowie Friede-
mann Schulz von Thun wurden mit Beispielsdtzen per Bildschirmprisentation vorgestellt
(Watzlawick et al., 2003; Schulz von Thun et al., 2003). In einer Gruppeniibung setzten sich
die Teilnehmer der Kontrollgruppe anschlieend mit den Unterschieden von analoger Face-to-
face-Kommunikation und digitaler Kommunikation durch ein Telefon auseinander. Den Teil-
nehmern wurde dafiir das in der Praxis von Kommunikationstrainings gut erprobte Kommuni-
kationsspiel ,,Talk for Two* ausgeteilt. Das Spiel wird von der IFF Dr. Frey GmbH (Organisa-
tions- und Personalentwicklung) herausgegeben und hat zum Ziel, dass ein Partner dem ande-
ren eine Tangrampuzzlefigur beschreibt, die dieser, ausschlieBlich durch sprachliche Informa-
tionen vermittelt, legen soll. Dafiir sitzen beide Teilnehmer Riicken an Riicken aneinander.
Ein Dritter hat die Rolle des Beobachters und gibt nach Fertigstellung des Puzzles eine Riick-
meldung dazu, welche Art von Kommunikationsverhaltensweisen fiir die Aufgabenbewiilti-
gung forderlich und welches Verhalten eher hinderlich gewesen ist. Zusammengefasst und
diskutiert wurden die Ergebnisse dieser Partneriibung bzw. Dreieriibung im Plenum anschlie-
end im Hinblick auf die Verwendbarkeit der gewonnen Erkenntnisse in der Hotlinesituation.
Die Gruppendiskussion wurde vom Trainer inhaltlich unterstiitzt durch Hinweise zur Kommu-
nikation am Telefon, basierend auf den Arbeiten von Imhof (2003) und Hess-Liittich (1990)
(siehe Abschnitt 2.3.3, S. 54).

Dieses Kontrolltreatment stellt das im Theorieteil der Arbeit vorgestellte TAU fiir Trainings-
malBnahmen von Mitarbeitern fiir Personenauskunftshotlines dar. Gleichzeitig erfiillt das ge-
wihlte Kontrolltreatment die Vermittlung wichtiger Empfehlungen aus der Psychischen Ers-

ten Hilfe zum Zuhoren und der Kommunikation am Telefon.

6.3 Konstruktion der Anrufsimulationen

Jeweils vor und nach der einstiindigen Intervention (EG vs. KG) in der Mitte des Trainingsta-
ges wurden fiinf Teilnehmer mit realistischen Anrufen konfrontiert, die live und vor der Grup-
pe angenommen werden mussten. Die Anrufe simulierte ein Berufsschauspieler mit Hilfe von
exakt reproduzierbaren Rollenprofilen (vgl. Tabelle 6.4, S. 113 und Anhang A 4, S. 221). Da-
durch konnte die Gleichheit der ,,Reize* in allen Trainingsgruppen gewihrleistet werden. Alle
Anrufsimulationen bezogen sich auf ein fiktives Szenario — einen Terrorangriff auf ein Kreuz-
fahrtschiff (vgl. Abschnitt 6.3.4,S. 116 und Anhang A.5, S. 222). Zur Konstruktion der zehn
unterschiedlichen Rollenprofile wurden Informationen aus den Interviews mit den DRK-Hot-
lineexperten genutzt. Auf die Rollenprofile und das Ubungsszenario wird in den folgenden

Abschnitten genauer eingegangen.
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6.3.1 Experteninterviews Hotlinemitarbeiter: Entwicklung der Rollenprofile

Zur spiteren Konstruktion der Rollenprofile wurde im Interview mit den Experten nach Er-
fahrungen mit unterschiedlichen Anrufern gefragt (vgl. Interviewleitfaden, Anhang A.3,
S.220). Dabei wurden die genannten Anrufertypen aller interviewten Experten gesammelt
und miteinander abgeglichen. Die Expertenbefragung ergab sieben Anrufergruppen mit insge-
samt 27 unterschiedlichen Anrufertypen. In einem informellen Gesprich mit dem Zweitgut-
achter dieser Arbeit, Professor Dr. med. Giinter H. Seidler, sind drei weitere Anrufertypen er-
ginzt worden, so dass fiir die Konstruktion méglicher Rollenprofile 30 verschiedene Anrufer-

typen zur Verfiigung standen.

Tabelle 6.3: Ubersicht Anrufertypen beim DRK-Suchdienst

Anrufertypen nach Experteninterviews DRK
1) betroffene, suchende Angehorige (Scholz, 2007)
1- sachliche Typen (Unruh, 2007) 9- desorientierte Typen (Klein, 2007)
2- @ngstliche, sorgenvolle Typen (Unruh, 2007)
3- hoffende Typen (Klein, 2007)

10- aggressive Typen (Klein, 2007)

11- ausreisewillige Typen (zum Ungliicksort) (Klein,
2007)

12- auslidndische Staatsbiirger, in Deutschland lebend
(Klein, 2007)

13- vom Ungliicksort anrufende (Klein, 2007)
14- Schweiger (sagen gar nichts) (Seidler, 2008)
15- Suizidale (Seidler, 2008)

4- resignierte Typen (Klein, 2007)

5- Stellvertreter (z. B. Nachbar) (Klein, 2007)
6- gut informierte Typen (Klein, 2007)

7- wenig informierte Typen — Bsp.: entfernte Verwand-
te (Klein, 2007)

8- beschiamte, unsichere Typen — Bsp.: Geliebte, Ex-
Mann (Klein, 2007)

16- Psychotiker — Bsp.: erzéhlen, Sie wiren Gott
(Seidler, 2008)

2) Freunde von direkt Betroffenen (Klein, 2007)
17- beste Freunde von Betroffenen (Klein, 2007)
3) Berufliches Umfeld von Betroffenen (Klein, 2007)
18- formale Anrufe — Bsp.: Kollegen, Vorgesetzte, Arbeitgeber (Klein, 2007)
4) Hilfsangebote (Leonhardt, 2007)

19- Sachspender (Decken, Spielzeug, Seife) (Leon-
hardt, 2007)

20- Geldspender (Leonhardt, 2007)

22- kommerzielle Angebote — Bsp.: Sdrge verkaufen
(Leonhardt, 2007)

23- freiwillige, ehrenamtliche Helfer (Leonhardt,
2007)

24- adoptionswillige Deutsche — Bsp.: Tsunami-Wai-
sen (Leonhardt, 2007)

5) Kritikanrufe (Leonhardt, 2007)

21- Honorarkréfte — Bsp.: Therapiehund, Notfallchir-
urgen, Wiinschelrutenldufer (Klein, 2007)

25- Kritiker — Bsp.: Druckfehler auf DRK-Webseite
(Leonhardt, 2007)

26- Experten — Bsp.: Krisenmanagement des DRK ist
falsch (Leonhardt, 2007)

6) Presseanrufe (Klein, 2007)

27- serios: stellen sich als Presse vor (Klein, 2007)

28- unseriods: Anruf unter falscher Identitéit (Klein,
2007)

7) Diverse Anrufer (Leonhardt, 2007)

29- Einsame, Nicht-Betroffene, die reden wollen
(Leonhardt, 2007)

30- desorientierte Nicht-Betroffene (Klein, 2007)
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Tabelle 6.3 listet diese 30 Anrufertypen auf, jeweils mit Quellenangabe eines der ent-

sprechenden Experteninterviews.
6.3.2 Erarbeitung von zehn Rollenprofilen

Fiir die Anrufsimulationen erfolgte eine Festlegung auf zehn Rollenprofile aus den 30 genann-
ten Anrufertypen. Bei der Konstruktion dieser zehn Rollenprofile wurde versucht, die von den
Experten genannten 30 Anrufertypen maximal gut abzubilden. Um die fiir einen Schauspieler
wichtigen Kriterien an eine Rollenvorgabe hinreichend zu erfiillen, wurde ein Berufsschau-
spieler des Wiesbadener Staatstheaters in die Konstruktion der Rollenprofile eingebunden und
konnte Kriterien benennen, die die realistische Darstellung eines Charakters moglich und fiir
die unterschiedlichen Trainingsereignisse identisch reproduzierbar machen. Tabelle 6.4 gibt

einen Uberblick iiber alle Variablen eines Rollenprofils.

Tabelle 6 4: Variablen der Rollenprofile fiir die Anrufsimulationen

Variable Mboglichkeiten/Beispiele

Name, Vorname deutsch, auslindisch, kompliziert, einfach, altmodisch, modern etc. (bezogen
auf Aussprache und Schreibweise des Namens)

suchdienstlich relevante Daten Adresse, Telefonnummer, Geburtstag, Beziehung zum Gesuchten

Personendaten Alter, Zivilstand, Geschlecht,

Typ/Grundtendenz rational, vertraumt, aggressiv etc.

Stimmung bei Anruf aufgeregt, hoffend, fréhlich etc.

Anrufziel will eine Telefonnummer, will seinem Arger Luft machen, will, dass ihm zuge-
hort wird etc.

Story personliche Geschichte des Anrufers beziiglich der Katastrophe

spezielle Fragen/Kommentare (im Wortlaut), z. B: ,,Sie spinnen ja!*

Zusitzlich zu diesen Angaben wurde ein zum Profil subjektiv passendes Foto gesucht (Goo-
gle, 2007) und zusammen mit dem Profil abgelegt. Die Fotos sollten ein Cue fiir den Schau-
spieler sein, das jeweilige Rollenprofil iiber alle Trainingsereignisse hinweg moglichst iden-
tisch reproduzieren zu konnen. Auflerdem erhielten einige ,,Anrufer” einen regionalen Akzent
und ein Anrufer eine auslidndische Staatsbiirgerschaft, um der Tatsache gerecht zu werden,
dass an Hotlines immer wieder Verstindnisprobleme auftreten, weil es Sprach-/Dialektbarrie-
ren zwischen Telefonisten und Anrufern gibt (vgl. Kraft, 2007). Die finale Auswahl der Rol-
lenprofile lédsst sich in Kurzform der Abbildung 6.3 entnehmen (vgl. auch Anhang A4, S.
221). Die ausfiihrlichen Rollenprofile als Audiobeispiel, vom Schauspieler gesprochen, finden
sich im Anhang B, S. 244). In Abbildung 6.3 sind alle Anrufer prd Training mit einer unter-
brochenen und alle Anrufer post Training mit einer durchgezogenen Linie umrandet.

Als Anrufer in deutschem Dialekt waren die Anrufer Reese (,,Berliner Schnauze*), Trichtler

(,,Ruhrpottdialekt®) und Indlekofer (,,Bayerisch®) angelegt. Herr Akin sprach mit starkem tiir-
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kischem Akzent und in Einwortsidtzen. Eine methodische Herausforderung bei der pri-post
Messung bestand darin, die von den Telefonisten subjektiv eingeschitzte Schwierigkeit der

einzelnen Anrufer von pré nach post Training konstant zu halten.

VI WITL

\
Selbstvorwiirfe sucht seit

ruft fiir einen p 1944
sucht seine will selbst Behinderten sucht seinen winen
Eltern helfen an Sohn Bruder

[ |
|
[ |
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=
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unter Schock :
= = m =
BILD-Reporter,
beschimpft
hat gerade
i vom Tod gibt sich
ruft fiir die Eltern sucht sucht seiner als Hr.
cines SEInEn seine Ex- Frau Kriimer
Kommilitonen an Sohn Frau erfahren aus
Indlekofer Akin Olivier Caerny Voss

™ ™1 = Anrufer Nr. 1 bis N5 : = Anrufer Nr. 6 bis Nt. 10

Die Anrufer sind nach Schwierigheit geordnet (von links oben nach rechts unten)

Abbildung 6.3: In den Anrufsimulationen verwendete Rollenprofile (Reizmaterial)
Um diese Konstanz zu gewihrleisten, wurden Schwierigkeitsurteile von insgesamt drei Stich-
proben erhoben:

1. Von einer Gruppe von N =49 Personen der Fachhochschule Wiesbaden, denen die
Anruferprofile vor Durchfiihrung der Pretests per Paper-Pencil zur Schwierigkeitsbe-
urteilung vorgelegt worden waren (Fragebogen siche Anhang A 4, S.221),

2. von einer Stichprobe von N =87 Personen der Universititen Mainz und Heidelberg,
die an den Pretests im Februar 2008 teilgenommen hatten und

3. von der finalen Stichprobe von N = 185 DRK-Katastrophenhelfern.

Die Stichprobe der FH-Studenten bestand aus Besuchern der Bibliotheken der FH-Wiesbaden
— zu 81,6 % aus Studenten. Insgesamt 61,2 % der Stichprobe waren ménnlichen Geschlechts.
Im Mittel waren die Befragten knapp 29 Jahre alt (M = 28,49; SD = 9,43). Die Stichprobe der
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Pretests (N = 87) bestand zu 90,8 % aus Studenten. 69 % der Stichprobe studierte Psycholo-
gie. An den Trainings nahmen 72 Frauen (82,8 %) und 15 Maénner (17,2 %) teil. Das Alters-
mittel der Stichprobe lag bei etwas tiber 26 Jahren (M = 26,29; SD = 5,37). Die DRK-Stich-
probe wird im Ergebnisteil dieser Arbeit genauer beschrieben. Abbildung 6.4 gibt die Schwie-
rigkeitsurteile dieser drei Gruppen wieder, zur vereinfachten Darstellung transformiert auf

eine flinfstufige Skala (1 = geringe Schwierigkeit; 5 = hohe Schwierigkeit).

Subjektive Schwierigkeit der Anrufer

< FH-Studenten
=¢= Studenten Pretests
=y= DRK-Stichprobe

1

Schwierigkeit (Mittelwert)

0
Allkemper Trachtler Ecker Hernsbacher Reese Indlekofer Akin Olivier Czemy Voss
Anrufer

Abbildung 6.4: Schwierigkeitsanalyse der Anrufer

Abbildung 6.4 zeigt, dass sich die Schwierigkeitsurteile der Studentenstichprobe (Pretest) und
der DRK-Stichprobe sehr dhneln, wihrend die Stichprobe der per Paper-Pencil befragten FH-
Studenten aus Wiesbaden in ihren Schwierigkeitsurteilen stirker von den anderen beiden
Gruppen abweicht. Das kann dadurch erklédrt werden, dass die FH-Stichprobe die ,,Anrufer*
nicht live erlebt hat, sondern ihre Schwierigkeitsurteile lediglich per Fragebogen abgaben.
Gleichzeitig wird die Schwierigkeit in der Studentenstichprobe aus den Pretests etwas gerin-
ger eingeschitzt als in der DRK-Stichprobe, was mit der geringeren Vorerfahrung der Studen-
ten erkldrt werden kann. Fiir die Pretests waren die Schwierigkeitsurteile der FH-Stichprobe
und fiir die DRK-Stichprobe die Schwierigkeitsurteile der Pretests mal3gebend fiir die Reihen-
folge der Anrufer, verteilt auf pri und post Training. Aufgrund der hohen Ubereinstimmung
zwischen den Schwierigkeitsurteilen im Pretest und bei der DRK-Stichprobe (Symbole Raute
bzw. Dreieck) kann von einer gleichmifBig validen Verteilung der Anruferschwierigkeiten pra-
post Training ausgegangen werden. Die zugehorigen SPSS-Dateien finden sich in Anhang B,
S.244.

6.3.3 Ablauf der Anrufsimulationen

Insgesamt wurden bei jedem Trainingsereignis dieselben zehn unterschiedlichen Anrufe si-
muliert. Fiir die Bearbeitung der Anrufe wurden in jeder Gruppe fiinf Trainees aus den Teil-
nehmern per Los ausgewdhlt. Jeder dieser fiinf ,, Telefonisten* bearbeitete wihrend des ge-

samten Trainingstages zwei Anrufe — den ersten Anruf prd Training, den zweiten Anruf post
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Training. Mit ,, Training® ist hier jeweils das einstiindige Heuristik- bzw. Kommunikationstrai-
ning in der Mitte des Trainingstages gemeint, also die Intervention (Experimental- bzw. Kon-
trollgruppe). Die ersten fiinf Anrufsimulationen (prd Training) wurden direkt nach der Begrii-
Bung und Vorstellungsrunde der Teilnehmer durchgefiihrt. D. h., die Teilnehmer wurden mit
realistischen Anrufen konfrontiert, bevor iiberhaupt Trainingsinhalte vermittelt worden waren.
Das machte zum einen eine valide Pri-Messung der Hotlineperformance mdoglich und diente
zum anderen als ein didaktischer Einstieg in das Training: Durch dieses induktive Vorgehen
wurde den Teilnehmern zunichst eine konkrete Erfahrung vermittelt, deren Reflexion die
Aufnahme von theoretischen Konzepten leichter machte (vgl. Lehrprinzipien fiir Erwachsene,
Abschnitt 2.4.2, S. 61).

Als Arbeitsunterlage am Telefon stand fiir die ersten fiinf Anrufe sowohl in der Experimental-
als auch in der Kontrollgruppe der Suchantrag des Deutschen Roten Kreuzes zur Verfiigung.
Das A4-Original-Formular des Deutschen Roten Kreuzes dient dem DRK-Suchdienst zur ma-
nuellen Erfassung der wichtigsten Adressdaten von Anrufer und gesuchter Person und ist in
Abbildung 6.5 (S. 117) dargestellt.

Aufgabe der Trainees war es, wie bei einem realen Einsatz, die im Suchantrag des DRK ge-
forderten Personendaten zur Einleitung einer Personensuche vom Anrufer aufzunehmen. Die
einzelnen Anrufsimulationen, sowohl pré als auch post Training, dauerten im Mittel ca. fiinf

Minuten. Alle Gespriche wurden audiodigital aufgezeichnet.

6.3.4 Ubungsszenario: Maritimer Terror

Alle im Training durchgefiihrten Anrufsimulationen bezogen sich auf dasselbe (fiktive) Ereig-
nis, das den Teilnehmern bereits vor Beginn der Trainings in Form einer Pressemeldung vor-
gestellt worden war. Die Pressemeldung war in dem sechsseitigen Reader enthalten, der allen
Teilnehmern vorab per E-Mail zugesendet worden war, um die Vermittlung der theoretischen
Inhalte zur Psychotraumatologie und zum Stressmanagement kognitiv vorzubereiten. Die fik-
tive Pressemeldung trug den Titel ,, Terroranschlag auf Kreuzfahrtschiff, mindestens 600 Tote,
vermutlich auch viele Deutsche unter den Opfern® (sieche Anhang A.5, S. 222). Die Wahl fiel
gerade auf dieses Szenario, weil seit den Anschlidgen vom 11. September 2001 immer wieder
solche Szenarien die wissenschaftliche und offentliche Diskussion beleben. Unter dem Stich-
wort ,,Maritimer Terror* finden sich bereits vielfiltige Veroffentlichungen, in denen Gefahren
solcher Anschldge eingeschiitzt, dargestellt und aus unterschiedlichen Perspektiven bewertet
werden (Stehr, 2004a, 2004b, 2004c; Nincic, 2005; Pitblado, Baik, Hughes, Ferro & Shaw,
2005; Ministerium fiir Wissenschaft, Wirtschaft und Verkehr des Landes Schleswig-Holstein,
2007).
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Abbildung 6.5: Suchantragsformular des Deutschen Roten Kreuzes (Original)

6.4 Messungen der Hotlineperformance zur Hypothesenpriifung

Um die Hypothese zu priifen, ob ein Heuristiktraining zu mindestens ebenso hoher Hotline-
performance post Training/Anwendung fiihrt wie das sonst libliche Kommunikationstraining
(TAU), wurden wie beschrieben realistische Anrufsimulationen durch einen Berufsschauspie-
ler durchgefiihrt. Bei den Anrufen post Training musste von einem Teil der Trainees zusitz-
lich zwischen Angehorigen (drei Anrufer) und Nicht-Angehorigen (zwei Anrufer) diskrimi-
niert werden. Suchantrige sollten nur bei Angehorigen aufgenommen werden. Dieses Design

entspricht exakt den Anforderungen, denen Suchdienstmitarbeiter bei einem realen Einsatz
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ausgesetzt sind und macht durch die Deckungsgleichheit von Ubungs- und spiterer Anwen-
dungssituation einen hohen Transfer der Trainingsinhalte in die Einsatzpraxis wahrscheinlich
(vgl. Abschnitt 2.4.5,S. 67).

Zur Messung der Hotlineperformance wurde das Verhalten in den Anrufsimulationen auf drei
verschiedenen Ebenen gemessen: Subjektiv anhand von Beobachterratings (selbst und fremd),
objektiv anhand von Zeitmessungen der Anrufdauer und Zeichen- bzw. Wortzihlungen, psy-
chometrisch anhand von Selbstauskiinften zu aufgabenbezogener Selbstwirksamkeit und Af-
fektlage. Zusitzlich wurden Teilnehmerfeedbacks und die Sprechanteile der Telefonisten ana-
lysiert. Zur Priifung der erfolgreichen Randomisierung sowie zur Beantwortung der For-
schungsfragen wurden eine Reihe von Kontrollvariablen erhoben. In den folgenden Abschnit-

ten wird genauer auf die unterschiedlichen Messebenen eingegangen.
6.4.1 Subjektive Daten: Beobachterratings

In den Experteninterviews mit Hotlineexperten und Opfer-Angehdrigen sowie in informellen
Gesprichen mit dem Forschungspartner DRK kristallisierten sich eine Reihe spezifischer Kri-
terien heraus, die beide Seiten (DRK-Suchdienst und Angehorige) anlegen, um die Qualitét
der Hotlineperformance des Telefonisten zu beurteilen. Fiir die Trainingsevaluation war es da-
her sinnvoll, auch diese Beurteilungskriterien aus der Praxis anzulegen, um die Hotlineperfor-
mance von Experimental- und Kontrollgruppe daran messen zu kénnen. Der Fragebogen mit
den Beobachterratings war sowohl von den Telefonisten, direkt nach dem eigenen Telefonat,
als auch von den Beobachtern (also den iibrigen Trainingsteilnehmern), wihrend bzw. kurz
nach dem beobachteten Telefonat, zu bearbeiten. Zur leichteren Bearbeitung durch die nicht
an das Ausfiillen von Fragebogen gewohnte DRK-Stichprobe wurde die Form einer intuitiven
Skala gewdhlt. Die Wahl dieser Form der Skala ergab sich aus den Pretests. Auf einer 10 cm
langen Geraden mit den Polen ,,gar nicht (0 %) vs. ,,voll/sehr (100 %)* sollten die Teilneh-
mer die simulierten Anrufe anhand von sechs Kriterien bewerten. Auf die sechs Items wird
hier kurz eingegangen.

Bei Item 1 war zu bewerten, wie gut der Telefonist wihrend des Telefonats die Ziele der
Suchdienstarbeit erfiillen konnte. In den Experteninterviews mit erfahrenen Suchdiensthotli-
nemitarbeitern des DRK waren als Ziele des Suchdienstes z. B. definiert worden: aufgeregte
Anrufer beruhigen, Daten erheben, Nicht-Angehorige weiter verweisen, Telefonate kurz hal-
ten und professionell kommunizieren (siehe Tabelle 6.5, S. 120). Diese Kriterien waren auf je-
dem Beobachterratingbogen oben aufgefiihrt. Vom Teilnehmer wurde im Fragebogen dann
eine Globaleinschitzung dazu verlangt, wie stark diese Kriterien bei dem entsprechenden An-
ruf, insgesamt gesehen, erfiillt worden sind.

Item 2 bezog sich auf die Erfiillung der Anrufererwartungen. Die Kriterien waren, ebenfalls
oben auf jedem Fragebogen genannt: sich Zeit nehmen, Informationen geben, den Anrufer

verstehen, sich bemiihen, wirklich zu helfen, den Anrufer personlich, warm und einfiihlend


http://www.lyding-training.de/

© by Lutz Lyding — www.lyding-training.de 6 Methode 119

behandeln. Analog zu den Suchdienstzielen war auch hier wieder ein Globalurteil verlangt.
Die genannten Anrufererwartungen leiten sich ebenfalls aus den vorab durchgefiihrten Exper-
teninterviews mit Opfer-Angehorigen realer Katastrophen ab (siehe Tabelle 6.6, S. 122).

Bei Item 3 sollte angegeben werden, wie stark sich der Telefonist von dem Anrufer hat emo-
tional beriihren lassen. Der Grad an emotionaler Beriihrung steht nach informellen Gespri-
chen mit Suchdienstleitungskriften in engem Zusammenhang mit der subjektiven Belastung,
die ein Mitarbeiter in und nach einem FEinsatz empfindet. Daher war dieses Kriterium ein
wichtiger Bestandteil der Trainingsevaluation.

Item 4 verlangte eine Einschitzung, wer von beiden Gespriachspartnern (Telefonist oder An-
rufer) die Gesprichsfiihrung wihrend des Telefonats inne hatte. Ein Interesse des Suchdiens-
tes an dieser Stelle wire natiirlich, dass die Gesprichsfiithrung beim Telefonisten lage.

Bei Item 5 sollte die subjektive Schwierigkeit des Anrufs aus der Perspektive des Telefonisten
bewertet werden und [ltem 6 verlangte schlieBlich ein Gesamturteil, wie ,,gut* der Telefonist
,»seinen Job* an der Hotline gemacht hatte.

Das hier vorgestellte Beobachterrating-Sheet (sieche Anhang A.8.10, S.232) wurde fiir diese
Arbeit konstruiert und orientiert sich an den Evaluationsbediirfnissen bzw. -kriterien von Pro-
Jjektverantwortlichen des DRK-Suchdienstes und den Ergebnissen aus den Experteninterviews
mit erfahrenen Hotlinemitarbeitern und Opferangehdrigen. In einer Feldstudie gehort ein sol-
ches Praktikerinstrument unbedingt dazu. Weil der Output auch von praktischem Interesse
war und daher von einer Festlegung auf genau diese Items nicht abgewichen werden konnte,
wurde auf eine testtheoretische Validierung des Befragungsinstruments bewusst verzichtet. Im
Folgenden wird etwas genauer auf die Experteninterviews eingegangen, aus denen sich die

Items 1 und 2 der Beobacherratings inhaltlich ableiteten.
6.4.1.1 Experteninterviews zur Erfassung der Suchdienstziele (Item 1)

Was sind, laut interviewten DRK-Experten, die Ziele am Telefon bzw. die Ziele der Such-
dienstarbeit des DRK? Tabelle 6.5 gibt hierzu einen Uberblick und nennt jeweils die Quelle
des Experteninterviews, aus dem das entsprechende Ziel abgeleitet wurde. Viele Ziele wurden
von mehreren Experten benannt. Aufgefiihrt ist hier aus Griinden der Ubersichtlichkeit je-

weils nur eine Quelle.
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Tabelle 6.5: Ziele der Suchdienstarbeit - Ubersicht

Ziele der Suchdienstarbeit (Qualitiitskriterien Hotlinebetreiber)
- Daten aufnehmen (Scholz, 2007)
- Anrufer beruhigen (Rehberg, 2007)
- Gesprich kurz halten (Leonhardt, 2007)

- sich einen Moment Zeit nehmen (Klein, 2007)

- Nicht-Angehorige weiterverweisen (Merken et al., 2007)

- Anrufer wertschitzen (Unruh, 2007)

- Anrufer ernst nehmen (Unruh, 2007)

- Nur gesicherte Informationen geben, Nichtwissen ehrlich zugeben (Leonhardt, 2007)
- hoflich sein, professionell kommunizieren (Scholl, 2007)

- Mitgefiihl zeigen (Scholl, 2007)

- sich personlich als Telefonist abgrenzen konnen (Klein, 2007)

- Ausblick am Gesprichsende geben/Zusammenfassung (Rehberg, 2007)

Anmerkung: Diese Kriterien wurden fiir Item 1 in der in Abschnitt 6.4.1 (S. 118) genannten Form
zusammengefasst.

6.4.1.2 Experteninterviews zur Erfassung der Anrufererwartungen (Item 2)

Die Anrufererwartungen wurden in Experteninterviews mit realen Opferangehorigen erfasst.
Vorab muss allerdings betont werden, dass die Befragung von Opferangehdrigen aus drei
Griinden nicht unproblematisch ist:

1. Eine Befragung wihrend eines realen Hotlineeinsatzes verbietet sich aus ethischen
Griinden.

2. Viele Opfer-Angehorige realer GroBschadensereignisse sind stark traumatisiert und
mochten auch Jahre nach dem Ereignis nicht iiber ihre Erfahrungen sprechen (vgl.
Jatzko, Jatzko und Seidlitz, 2001). Es sei daran erinnert, dass eines der Hauptsympto-
me der PTBS die Vermeidung von Reizen darstellt, die an das Trauma erinnern. Die
Teilnahme an einem halbstrukturierten Interview zum Ereigniserleben ist sicherlich
ein solcher Reiz.

3. Die meisten Opfer-Angehorigen haben unmittelbar nach dem Ereignis negative Erfah-
rungen mit Medienvertretern und Interviews gemacht und verweigern daher prinzipiell
jede Interviewanfrage (vgl. Gorki, 2007).

Die genannten Griinde sind vermutlich auch die Ursache dafiir, dass es nur wenige For-
schungsarbeiten im Bereich Katastrophenhotlines gibt, die Daten von realen Opfer-Angehori-
gen erhoben haben. In dieser Arbeit ist eine vertrauliche Kontaktaufnahme zu Opfer-Angeho-
rigenverbinden gelungen, die die Interviews moglich machte.

Ziel der Interviews war die Definition von Qualititsanspriichen, die Opfer-Angehérige an eine
Personenauskunftshotline stellen. Vor Durchfiihrung der Telefoninterviews wurden in einer
Vorbefragung biografische Angaben sowie der Grad an aktuellem posttraumatischem Belas-

tungserleben erhoben. Dazu wurden die DSM-IV-Kriterien einer PTBS in vereinfachter Form
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abgefragt. Aulerdem wurden Fragen zu Kenndaten des erlebten Grofschadensereignisses ge-
stellt (z. B. selbst oder Angehoriger betroffen?, Art des Ereignisses?). Die Telefoninterviews
mit N = 5 Opferangehorigen (Le Boutillier, Dirks, Gorki Jun., Gorki Sen., Fuchs, 2007) hatten
eine Gesamtdauer von rund neun Stunden. Von folgenden GroBschadensereignissen waren die
interviewten Opfer-Angehorigen betroffen: Flugshowungliick in Ramstein (1988), Terroran-
schldge auf das World Trade Center in New York 9/11 (2001) und Tsunami-Flut in Stidostasi-
en (2004). Die Stichprobe bestand aus vier Ménnern und einer Frau. Drei der fiinf Personen
iibten zum Interviewzeitpunkt, nach eigener Aussage als Folge der traumatisierenden Erleb-
nisse, keinen Beruf mehr aus, obwohl sie das Rentenalter noch nicht erreicht hatten. Zwei Be-
fragte waren selbst von einem GroBschadensereignis betroffen gewesen, bei den anderen drei
Befragten war ein enger Angehoriger direkt betroffen. Alle Befragten erfiillten das A-Kriteri-
um einer PTBS nach DSM-IV (Erleben oder Zeuge sein von Tod oder starker Verletzung;
Empfinden von Entsetzen). Zwei von fiinf Befragten berichteten von einem gedanklichen
Wiedererleben der Katastrophe, obwohl das Ereignis zum Interviewzeitpunkt mindestens drei
und maximal neunzehn Jahre zuriicklag. Gesprichsleitend war fiir das Telefoninterview ein
halbstrukturierter Interviewleitfaden mit folgenden Items:
1. Wie ist die Situation fiir Opfer-Angehorige und Betroffene direkt nach einer Katastro-
phe und 20 Tage danach?
2. Welche Hilfe brauchen Betroffene und Opfer-Angehorige? Warum kontaktiert man
eine Hotline?
3. Was wiinscht man sich/wiinscht man sich nicht als Angehoriger/Betroffener, wenn
man nach einer Katastrophe eine Hotline kontaktiert?
Die Gesprachsmitschriften (Transkripte) wurden mit einer qualitativen Inhaltsanalyse nach
Friih (2004, auch: Themenfrequenzanalyse) ausgewertet, die eine Héufigkeitsstatistik vor-
kommender Themen liefert. Eine detaillierte Darstellung der durchgefiihrten Inhaltsanalyse
inklusive Interviewleitfaden, Vorbefragungsbogen und SPSS-Dateien findet sich im Anhang
(siche Anhang A.6, S. 223 bzw. Anhang B, S. 244). Hier soll nur auf die direkten Schlussfol-
gerungen beziiglich der Qualitétskriterien fiir Hotlineperformance aus Angehorigensicht ein-
gegangen werden (siche Tabelle 6.6). Auf Wunsch der Interviewpartner sind die Ge-
sprachsprotokolle ebenso wie die hier aufgefiihrten Qualititskriterien vertraulich. Daher findet

sich keine namentliche Quellenangabe.


http://www.lyding-training.de/

122 6 Methode © by Lutz Lyding — www.lyding-training.de

Tabelle 6.6: Ubersicht Hotlineperformance aus Angehérigensicht

Anrufererwartungen an die Hotline

- Klare Informationen zu/Antworten auf die eigenen Fragen bekommen
- ,Alles ganz genau wissen™ (Aufklidrung bis ins letzte Detail)

- ,,Man braucht jemanden, der einem zuhort*

- unendlich viel Zeit, Ruhe, Geduld haben

- ,,Der Hotlinemitarbeiter sollte den Willen haben, wirklich zu helfen*
- Anrufer ernst nehmen

- Riickruf anbieten, Verbindlichkeit, Verldsslichkeit

- Empathie, sich in den Anrufer ,,einfiihlen” konnen, ihn verstehen

- unbiirokratische, direkte Losungswege fiir den Anrufer finden

Anmerkung: Fiir die Formulierung von Item 2 wurden diese Kriterien in der in Abschnitt 6.4.1 (S. 118)
genannten Form zusammengefasst.

6.4.2 Objektive Daten: Gespriichsdauer, Zeichen, Worter

Nach einer Katastrophe gehen in der Regel mehrere Tausend Anrufe innerhalb weniger Stun-
den bei Personenauskunftshotlines ein (Konig, 2007). Die Hotlineperformance besteht des-
halb, auch nach Aussage von Verantwortungstrigern des DRK-Suchdienstes, nicht zuletzt
darin, jedes einzelne Telefonat zeitlich so kurz wie moglich zu halten (vgl. Tabelle 6.5,
S.120). Zur Beurteilung der Hotlineperformance auf der zeitlichen, quantitativen Dimension
wurden alle Anrufsimulationen audiodigital aufgezeichnet und anschlieBend transkribiert. Fiir
die Mitschnitte wurde ein digitales Diktiergerdt des Herstellers ,,Olympus® verwendet. Alle
Anrufsimulationen wurden an einem handelsiiblichen Telefon mit Freisprecheinrichtung ent-
gegengenommen, so dass der Mitschnitt sowohl die Stimme des Telefonisten als auch die des
,wAnrufers* (Schauspielers) enthielt. Alle Anrufsimulationen wurden im Seminarraum durch-
gefiihrt und von allen anderen Teilnehmern tiber die Freisprecheinrichtung des Telefons mit-
gehort. Anhand der Mitschnitte war eine Auswertung der Gesprichsdauer des Telefonats in
Sekunden moglich. Als Redundanzmal} dazu wurden zusétzlich die vom Telefonisten pro Te-
lefonat gesprochenen Worter gezédhlt. Redundanzmal3 deshalb, weil davon ausgegangen wer-
den kann, dass Telefonisten, die mehr Worte benutzen, i. d. R. auch lingere Gesprichszeiten
produzieren. Die Gesprichszeiten und die Anzahl der Worter des Telefonisten lieferten neben
den Suchdienstantrigen ein objektives Mal3 zur Beurteilung der Hotlineperformance. Wenig
Worte des Telefonisten bzw. eine kurze Gesprachsdauer standen dabei fiir eine bessere Perfor-
mance als eine lange Gesprichsdauer bzw. viele Worte des Telefonisten.

Suchdienstarbeit lebt, nach Vorgesprichen mit DRK-Verantwortlichen, von der Qualitit und
der Quantitdt der von den Anrufern erhobenen und suchdienstrelevanten Daten. Aus diesem
Grund wurde als weitere objektive Variable die Anzahl der Zeichen im Suchantrag erhoben.
Aufgabe der Telefonisten war es, die vom Anrufer erfragten Daten in den Suchantrag/die

Heuristik zu iibertragen. Viele Zeichen im Suchantrag bedeuteten daher eine bessere Perfor-
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mance als wenige Zeichen im Suchantrag. Die Transkripte aller Telefonate befinden sich in
Anhang B, S.244. Auch fiir die durchgefiihrte textstatistische Analyse der Sprechanteile der

Telefonisten dienten diese Transkripte der Telefonate.

6.4.3 Psychometrische Daten: Selbstwirksamkeit und Affektlage

6.4.3.1 Hotlinespezifische Selbstwirksamkeit im Trainingsverlauf

Die hotlinespezifische Selbstwirksamkeit im Trainingsverlauf wurde dreimal erfasst (préd Trai-
ning, post Training & post Anwendung), weil davon ausgegangen wurde, dass eine hohe
Selbstwirksamkeit

« mit einer besseren Performance an der Hotline einhergeht und

- ein Marker fiir Trainingsqualitét ist, in dem Sinne, dass ein gutes Trainingskonzept im

Verlauf zu einer Zunahme an Selbstwirksamkeit fiihrt.

Zudem hat Selbstwirksamkeit nach Bandura (1986) einen starken Einfluss darauf, ob eine Per-
son ein gelerntes Verhalten tatsdchlich ausfiihrt. Und die kognitive Wahrnehmung von Stress
wird von Selbstwirksamkeitserwartungen beeinflusst: Je hoher die Selbstwirksamkeit ist, de-
sto schwicher fallen kognitive Stressreaktionen aus (Schwarzer, 1994).
Um hotlinespezifische Selbstwirksamkeit zu erheben, wurde die ,,Skala zur Allgemeinen
Selbstwirksamkeitserwartung® (kurz: SWE; Jerusalem & Schwarzer, 2002) verwendet und in
ihrer Formulierung angepasst. Die Originalskala erfasst die allgemeine optimistische Selbst-
wirksamkeit in Form von zehn Items, die jeweils auf einer vierstufigen Skala von 1 = ,,stimmt
nicht bis 4 =, ,stimmt genau* zu beantworten sind. Die bereits seit iiber zwanzig Jahren in der
Personlichkeitsdiagnostik bei Erwachsenen und Jugendlichen eingesetzte Skala (Jerusalem &
Schwarzer, 2002), wurde an die Hotlinesituation angepasst, indem jeweils der Zusatz ,,in der
Hotline* zu dem Originalwortlaut der jeweiligen Items erginzt wurde. Tabelle 6.7 enthilt
Item 1 und dessen Anpassung (in kursiver Schrift) als Beispiel. Entsprechend wurde mit allen

zehn Items verfahren.

Tabelle 6.7: Beispiel fiir die Itemanpassung bei der Skala fiir Selbstwirksamkeit (SWE)

Original: Allgemeine Selbstwirksamkeitserwartung Angepasst: Hotlinespezifische Selbstwirksamkeit

1. Wenn sich Widerstidnde auftun, finde ich Mittel und 1. Wenn sich Widerstéinde in der Hotline auftun, finde
Wege, um mich durchzusetzen. ich Mittel und Wege, um mich durchzusetzen.

Der Ursprung der Skala geht auf das Selbstwirksamkeitskonzept von Bandura (1997) zurtick.
,Die Skala misst die subjektive Uberzeugung, kritische Anforderungssituationen aus eigener
Kraft erfolgreich bewiltigen zu konnen* (Jerusalem & Schwarzer, 2002, S. 2).

Die Skala wurde bis heute an 23 Nationen und iiber 18.000 Personen validiert. Cronbachs Al-
pha (interne Konsistenz) fiir die deutschen Stichproben von mehreren Tausend Personen liegt
bei alpha = .80. Faktorenanalysen haben die eindimensionale Struktur der Skala bestitigt.

Konvergente und diskriminante Validitédtsstudien haben enge positive Zusammenhédnge mit
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dispositionalem Optimismus und Arbeitszufriedenheit gezeigt sowie negative Zusammenhén-
ge mit Angstlichkeit und Stresseinschiitzungen. Das zeigt die gute Eignung dieser Skala als
abhiéingige Variable fiir die vorliegende Trainingsevaluation: Bei einem Anstieg der Selbst-
wirksamkeit im Verlauf kann davon ausgegangen werden, dass der entsprechende Teilnehmer
zufriedener am Arbeitsplatz ,,Hotline* arbeitet und weniger stressbelastet ist (vgl. Schwarzer,
Mueller & Greenglass, 1999). Normen fiir verschiedene Stichproben konnen auf den Websei-
ten der TU-Berlin heruntergeladen werden. Die Bearbeitungszeit wird von den Autoren mit
rund vier Minuten angegeben und ist auch deshalb gut geeignet fiir ein Screening innerhalb
eines laufenden Trainings (Skala siehe Anhang A.8.12, S. 233).

6.4.3.2 Affektlage im Trainingsverlauf

Der positive und negative Affekt der Teilnehmer wurde im Verlauf des Trainings dreimal er-
hoben: Einmal zu Trainingsbeginn, einmal unmittelbar nach der Intervention (Heuristik- bzw.
Kommunikationstraining) und ein drittes Mal unmittelbar nach der zweiten Anrufsimulation
post Anwendung. Diese Vorgehensweise wurde gewihlt, weil davon ausgegangen wird, dass
eine bessere Performance an der Hotline mit einem positiven Affekt einhergeht. Die Verlaufs-
messungen der Affektlage stellen somit eine wichtige abhéngige Variable zur ,,gefiihlten*
Hotlineperformance dar.

Verwendet wurde fiir die Affektmessung die deutsche Version des ,,Positive and Negative Af-
fect Schedule* (kurz: PANAS) von Krohne, Egloff, Kohlmann und Tausch (1996). Die engli-
sche Originalskala stammt von Watson und Tellegen (1985). Den PANAS gibt es als State-
Version zur Erfassung des aktuellen Affekts und als Trait-Version zur Erfassung des habituel-
len Affekts einer Person im Sinne einer Personlichkeitseigenschaft. Fiir diese Arbeit wurde le-
diglich die State-Version (aktuelle Affektlage) verwendet. Der PANAS besteht aus 20 Ein-
wort-Adjektiv-Items, von denen jeweils zehn Items positive und zehn Items negative Affekt-
zustdnde bezeichnen. Ein Beispielitem fiir positiven Affekt ist ,,aktiv‘. Ein Beispielitem fiir
negativen Affekt ist ,,bekiimmert™ (Krohne et al, 1996, S. 143). Das Antwortformat ist fiinf-
stufig von 1 = ,,gar nicht* bis 5 = ,,dulerst” (ebd.).

Das Instrument wurde an einer deutschen Stichprobe von iiber 600 Personen validiert. In einer
Faktorenanalyse bei der Validierung der deutschen Version konnten zwei klar abgrenzbare
Faktoren fiir negativen und positiven Affekt nachgewiesen werden, wobei beide Faktoren je-
weils ca. 23 % der Varianz aufklirten (Krohne et al., 1996, S. 144). Die internen Konsistenzen
liegen bei einem Chronbachs Alpha von alpha = .84. Extern wurde der PANAS (State-Affekt)
validiert, indem ein Vergleich mit den Screeningergebnissen der ,,Emotion Checklist“ von
Pennebaker (1982) vorgenommen wurde. Krohne et al. (1996) resiimieren: ,,Die Annahme,
dass NA mit negativen Emotionen [...] und PA mit positiven Emotionen korreliert sind, konnte
insgesamt bestitigt werden.” (S. 149, Abkiirzungen im Original, Skala siehe Anhang A.8.11,
S.233).
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6.4.4 Qualitative Teilnehmerkommentare zum Trainingskonzept

Am Ende jedes Trainingstages wurde den Teilnehmern, wie in vielen Trainings iiblich, ein
Feedbackbogen vorgelegt. Die dafiir typischen Items konnen in Anhang A.8.14, S. 236, nach-
gelesen werden. Das Teilnehmerfeedback hatte iliberwiegend die Funktion eines ,,Happy-
Sheets*, das dem Deutschen Roten Kreuz als Trainingsevaluation zur Verfiigung gestellt wer-
den konnte und fiir den Trainer die Mdoglichkeit bot, einen groben Eindruck davon zu bekom-
men, wie die Trainings von den Teilnehmern angenommen wurden. Das einzige Item, welches
als abhéngige Variable fiir die wissenschaftliche Trainingsevaluation verwendet wurde, war
der am Ende erfasste Freitextkommentar der einzelnen Teilnehmer zum Training. Diese Teil-
nehmerkommentare wurden mit Hilfe einer Themenfrequenzanalyse inhaltsanalytisch ausge-
wertet. Dabei wird aus der Trainingserfahrung des Autors heraus davon ausgegangen, dass
Teilnehmer bei klassischen ,,Happy Sheets* immer eher Werte im positiven Bereich ankreu-
zen, bei personlichen Kommentaren allerdings qualititsrelevante Aussagen zu der durchge-

fiihrten Intervention machen.

6.5 Messungen zur Beantwortung der Forschungsfragen

Die Forschungsfrage bezieht sich darauf, welche Empfehlungen fiir eine Personalauswahl von
Helfern, auf Basis von Gruppenunterschieden (Mediansplit) auf den Kontrollvariablen (pra
Training Messung), gegeben werden konnen. Die Kontrollvariablen wurden prd Training an
der Gesamtstichprobe erhoben (vgl. Tabelle 5.2, S. 103). Neben biografischen Variablen und
der Erfassung der Vorerfahrung wurde den Trainingsteilnehmern auch ein Traumascreening
und ein Personlichkeitsfragebogen (beides Kurzverfahren) vorgelegt. Im Folgenden werden
die genannten Verfahren genauer beschrieben. Die Erhebung der genannten Kontrollvariablen
macht es moglich, Empfehlungen fiir die Auswahl von zukiinftigen Katastrophenhelfern aus-
zusprechen, sowie performancerelevante Unterschiede zwischen Experimental- und Kontroll-

gruppe pra Training auszuschliessen.
6.5.1 Biografische Daten, Vorbildung und Vorerfahrung

Biografische Daten (Geschlecht, Alter, Bildungsabschluss, Beruf), relevante Vorerfahrung und
Vorbildung wurden mit einem selbst konstruierten Fragebogen erhoben. Beziiglich der Vorer-
fahrung und Vorbildung wurde gefragt nach Vorerfahrungen

1. mit Katastrophen,

2. im Umgang mit Angehdrigen,

3. in der Arbeit im Callcenter
sowie nach Vorbildung

1. im Bereich Stressmanagement,

2. im Gebiet der Psychotraumatologie,
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3. in der Psychologie inklusive Notfallpsychologie und

4. 1in der Seelsorge inklusive Notfallseelsorge.
AuBerdem wurde die evtl. vorhandene Einsatzerfahrung an einer Personenauskunftshotline
nach Katastrophen in Tagen erfragt. Die Items waren fiinfstufig skaliert von 1 = ,,gar nicht*
bis 5 = ,,sehr viel“. Der Vorbefragungsbogen findet sich in Anhang A.8.5 (S. 229; Vorerfah-
rung) bzw. Anhang A.8.6 (S. 229; biografische Daten).

6.5.2 Personlichkeitsfragebogen (BFI-10)

Fiir das Personlichkeitsscreening der Teilnehmer wurde die Zehn-Item-Version des Big 5 In-
ventory verwendet (BFI-10; Ramstedt & John, 2007). Zum Verfahren duflern sich die Autoren
wie folgt: ,,To provide a measure of the Big Five for contexts in which participant time is se-
verely limited, we abbreviated the Big Five Inventory (BFI-44) to a 10-item version, the BFI-
10* (ebd., S.203). Die englische Originalversion (NEO-PI-R) enthélt 240 Items und wurde
von Costa und McCrae (1992) entwickelt. Die deutsche Adaption dieser Langversion stammt
von Ostendorf und Angleitner (2004). Mit nur zehn Items und einer von Ramstedt und John
(2007) angegebenen Bearbeitungsdauer von unter einer Minute kann das Kurzverfahren als
sehr 6konomisch bezeichnet werden. Es erfasst die Personlichkeitsdimensionen Extraversion,
Vertriglichkeit, Gewissenhaftigkeit, Neurotizismus und Offenheit mit jeweils zwei Items. Die
Items haben alle die Form von Ich-Aussagen, z. B. ,,Ich erledige Aufgaben griindlich“. Hier-
bei handelt es sich um ein Beispielitem fiir die Dimension Gewissenhaftigkeit (vgl. Ramstedt
& John, 2007, S. 211). Das Antwortformat ist fiinfstufig von 1 =, trifft iiberhaupt nicht zu* bis
5 =, trifft voll und ganz zu“.

Diese Kurzversion wurde an insgesamt vier crosskulturellen Stichproben (in den USA und
Deutschland) mit in der Summe N = 2.360 Personen validiert. Die Part-whole Korrelationen
liegen iiber alle Dimensionen und Stichproben hinweg im Mittel bei r = .83. Die Test-Retest-
Reliabilidt kann mit im Mittel r = .75 ebenfalls als befriedigend bezeichnet werden. Der Ver-
gleich Selbst- vs. Fremdratings erreicht einen Mittelwert von r = .44, was fiir eine Zwei-Item-
Losung pro Personlichkeitsdimension als gut bezeichnet werden kann (vgl. Rammstedt &
John, 2007, S. 206). Die konvergente Validitdt mit der Originalversion der Big-5-Skala (NEO-
PI-R) liegt iiber alle Facetten und Domains hinweg bei r = .67. D. h., dass der BFI-10 ca.
45 % seiner Varianz mit dem NEO-PI-R teilt (Skala, siche Anhang A.8.7, S. 229)

6.5.3 Traumascreening (PTSS-10 & PDS-d-1)

Traumasymptome bzw. evtl. Vortraumatisierung der Trainingsstichprobe wurden erfasst, weil
aufgrund der im theoretischen Teil dieser Arbeit vorgestellten Lebenszeitprivalenzen von Ri-
sikopopulationen (vgl. American Psychiatric Association, 1996) davon ausgegangen werden

musste, dass in der DRK-Freiwilligenstichprobe mit einer erhohten Anzahl vortraumatisierter
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Trainingsteilnehmer zu rechnen sein wiirde. Auerdem hat Vortraumatisierung negative Aus-
wirkungen auf die Einsatzstress- und Traumabewiltigung, wie ebenfalls im Theorieteil bereits
erldutert wurde. Uberpriift wurde

ob diese Annahme sich als richtig erweisen wiirde und

ob Menschen, die selbst vortraumatisiert sind, eher gute oder eher schlechte Perfor-

mance an der Hotline zeigen wiirden.
Diese Fragen haben eine hohe Relevanz fiir Beratungsprozesse bei der zukiinftigen Personal-
auswahl von Helfern und liefern neue wissenschaftlich interessante Daten zur Psychotrauma-
tologie von Freiwilligenpopulationen im Katastrophenschutz.
Traumasymptome wurden mit der Posttraumatischen-Stress-Skala-10 (PTSS-10) zu Beginn
des Trainings erhoben (Maercker, 1998). Im einem zweiten Schritt wurden am Ende jedes
Trainings erlebte traumatische Situationen mit der Teilskala I aus der Posttraumatic Diagno-
stic Scale (PDS-d-1, deutsche Version von Ehlers, Steil, Winter & Foa, 1996) erhoben, um die
evtl. Traumasymptomatik zu der Hotlineperformance in Relation setzen zu konnen (For-

schungsfragen). Auf beide Skalen wird nun kurz genauer eingegangen.
6.5.3.1 Traumasymptome — PTSS-10

Die Skala PTSS-10 stammt in der norwegischen Originalversion von Weisaeth (1989) und
wurde von Maerker als deutsche Version vorgelegt (vgl. Maercker, 1998). Der Kurzfragebo-
gen orientiert sich inhaltlich am Diagnostischen und Statistischen Manual Psychischer Sto-
rungen (DSM-III) und stellt ein Screeningverfahren zur Erfassung der PTBS dar. Der Frage-
bogen war urspriinglich bei Katastropheniiberlebenden eingesetzt worden. Angegeben werden
soll jeweils auf einer vierstufigen Skala von 0 = ,iiberhaupt nicht* bis 3 = ,,oft*, wie hiufig
bestimmte ,,Probleme® in den letzten sieben Tagen (einschlieBlich heute) auftraten. Aufge-
fiihrte mogliche Probleme sind z. B. ,,Schlafstérungen® (Item 1), ,,Stimmungsschwankungen
(Item 7) oder ,,korperliche Anspannung (Muskelverspannungen)* (Item 10). Die Skala besteht
aus zehn Items mit solchen ,,Problemen®. Maercker (1998) gibt eine Bearbeitungszeit von un-
ter drei Minuten an. Auch die Auswertung ist denkbar simpel: Der Testwert entsteht durch
Summierung der Itemwerte. Nach Stoll, Kapthammer, Rothenhdusler, Haller, Briegel,
Schmidt, Krauseneck, Durst & Schelling (1999) kann von einer Verdachtsdiagnose auf PTBS
ab einem PTSS-10-Testwert > 12,5 ausgegangen werden.

Nach Holen (1990) ist fiir die norwegische Originalversion eine Einfaktorenlosung belegt
worden. Chronbachs Alpha betrug dort alpha = .85. Die Skala verfiigt nach Stoll et al. (1999)
iiber eine diagnostische Sensitivitdt von 77 % und eine Spezifitit von 98 %, verglichen mit
SKID-Diagnosen erfahrener Psychiater. Normwerte fiir die deutsche Ubersetzung wurden bis-
her nicht veroffentlicht. Allerdings wurden sowohl Items als auch die Instruktion wortlich aus
dem Original {ibersetzt, weshalb von befriedigenden Werten auch fiir die deutsche Skala aus-

gegangen werden kann (Skala, siehe Anhang A.8.8, S. 230).
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6.5.3.2 Erlebte traumatische Ereignisse — PDS-d-1

Die Skala PDS-d-1 basiert auf der ,,Posttraumatic Symptom Scale — Self Report* (PSS-SR;
Foa, Riggs, Dancu & Rothbaum, 1993). Die Gesamtskala macht die Erfassung der PTBS nach
den Kiriterien des Diagnostischen und Statistischen Manuals Psychischer Storungen (DSM-
IV) moglich. In dieser Arbeit wurde nur Teil I der Skala verwendet, weil damit verschiedene
Arten erlebter und héufig traumatisierend wirkender Ereignisse in kompakter Form erhoben
werden konnen. Anhand von vierzehn Items wird in Teil I der Skala erhoben, welche von
zwoOlf typischen traumatischen Ereignissen die betreffende Person selbst erlebt hat oder bei
welchen sie Zeuge wurde. Zu bewerten sind alle zwolf moglichen Ereignisse auf einer Ja-
Nein-Skala. ,,Ja* bedeutet, dass das entsprechende Ereignis selbst oder als Zeuge erlebt wur-
de. Beispielereignisse sind: ,,Schwerer Unfall, Feuer oder Explosion® (Item 1), ,,Sexueller An-
griff durch fremde Person® (Item 6), ,,Kampfeinsatz im Krieg* (Item 7) oder ,,Lebensbedroh-
liche Krankheit (Item 11). In Item 13 wird danach gefragt, welches der mit ,,Ja* angekreuz-
ten Ereignisse als am meisten belastend erlebt wurde und in Item 14 wie lange dieses Ereignis
zuriickliegt (Angabe einer von sechs Kategorien von 1 = ,,weniger als einen Monat* bis 6 =
,mehr als 5 Jahre). Giitekriterien liegen ausschlieBlich fiir die Gesamtversion der Skala vor.
Allerdings wurde diese Skala in der vorliegenden Arbeit ausschlieBlich dafiir verwendet, Art
und Anzahl der erlebten traumatischen Ereignisse zu erfassen, um diese mit der Hotlineper-
formance pré Training zur Beantwortung der Forschungsfragen vergleichen zu konnen. Daher
war die testtheoretische Absicherung der Gesamtskala von sekundirer Bedeutung (Skala, sie-
he Anhang A.8.13, S. 234).
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7 Inhaltliche Vorstellung der Trainingsunits

In diesem Abschnitt werden die Trainingsunits eins, zwei und vier inhaltlich vorgestellt. Auf
Unit drei, die die Intervention darstellte, wurde bereits in Kapitel 6.1.2 (S. 107) eingegangen.
Alle Inhalte leiten sich aus den im ersten Teil dieser Arbeit dargestellten theoretischen Grund-
lagen und den Beitrigen aus der Feldforschung ab. Es wird an entsprechender Stelle in der
kurzen Beschreibung der Trainingsunits auf die jeweilige Literatur Bezug genommen. Auller-
dem waren die Hypothesen und Forschungsfragen dieser Arbeit sowie auch die praktischen
Bediirfnisse des Forschungspartners (DRK) handlungsleitend bei der inhaltlichen Festlegung

der Trainingsunits.

7.1 Begriiffung und Warm-Up (Unit 1)

Besonders zu Beginn einer Ausbildungsmafnahme ist es wichtig, eine offene Atmosphére zu
schaffen, um Unsicherheit bei den Teilnehmern zu reduzieren (vgl. Ryschka, Solga & Matten-
klott, 2008; GeiBler, 2005). Die Teilnehmer bekamen die Moglichkeit, sich selbst vorzustellen
und ihre Erwartungen an den Trainingstag zu formulieren. Die Erwartungen wurden mit der
Metaplantechnik (vgl. Weidemann, 2006) auf farbigen Karten durch den Trainer visualisiert
und anschlieBend miindlich zusammengefasst. Ebenfalls als MalBnahmen zur Un-
sicherheitsreduktion dienten: Uberblick iiber die zeitliche Struktur des Trainingsprogramms,
Absprache der Pausenregelung sowie vertiefende Angebote (z. B. Biichertisch mit weiterfiih-
render Literatur). Abbildung 7.1 gibt einen Eindruck der Seminarraumgestaltung.

Alle Teilnehmer fanden auf ihrem Sitzplatz eine Teilnehmermappe vor, die samtliche wéhrend
des Trainings zu bearbeitenden Fragebogen in chronologischer Reihenfolge enthielt. Zu Be-
ginn des Trainings waren der biografische Fragebogen, das Kurzverfahren zur Messung der
Big-5-Personlichkeitsdimensionen sowie das Kurzscreening auf Vortraumatisierung (PTSS-
10) zu bearbeiten. AuBerdem wurden alle Teilnehmer iiber das Forschungsprojekt aufgeklért
und erklédrten mit ihrer Unterschrift auf der Einverstindniserkldrung die Freiwilligkeit ihrer
Trainingsteilnahme. Diese Einverstindniserklirung war eine Vorgabe der Ethikkommission,
deren positives Gutachten dem Autor dieser Arbeit vorliegt (siche Anhang A.7, S. 226).

Etwa 14 Tage vor dem Training erhielten alle Teilnehmer per E-Mail einen Reader. Darin wa-
ren die grundlegende Arbeitsweise des DRK-Suchdienstes, das Ubungsszenario (Terroran-
schlag auf ein Kreuzfahrtschiff) sowie Informationen zu den Themen ,,Angehorige und Kata-
strophen®, ,,Psychotrauma* und ,,Stressmanagement® dargestellt. Auf die Intervention, d. h.
Kommunikationsmodelle vs. Heuristiktraining, wurde im Reader nicht eingegangen. Der Nut-
zen einer solchen Vorbereitung der Seminarteilnehmer hatte sich aus den Pretests mit Studen-
ten ergeben: Da das Training aus finanziellen Griinden lediglich eintéigig durchgefiihrt werden

konnte, war der Reader eine innovative Moglichkeit, die Teilnehmer, die das Training als rea-
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le Einsatzvorbereitung nutzten, schon vorab mit den Trainingsthemen vertraut zu machen und
so den Einstieg in die Themen zu erleichtern. Um sicherzustellen, dass alle Teilnehmer den
Reader vor dem Training gelesen hatten, wurde darin ein kurzer Wissenstest zum Reader an-
gekiindigt. Zu Beginn der Trainings mussten die Teilnehmer sechs einfache Multiple-Choice-
Fragen zum Reader beantworten. Sowohl Reader als auch Wissenstest finden sich in Anhang
B (S.244) bzw. Anhang A.8.9 (S. 230), sind aber fiir die Beantwortung der Hypothesen und

Forschungsfragen unwichtig.

©®

d "k
ol

Abbildung 7.1: Raumskizze Seminarraumgestaltung
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Nach der BegriiBung und Vorstellung der Teilnehmer erfolgten direkt die ersten fiinf Anrufsi-
mulationen (prd Training) — ohne dass Training iiberhaupt stattgefunden hatte. Die fiinf Tele-
fonisten, die auch spiter die ,,Anrufe” nach dem Training (post Training) entgegennahmen,

waren zu Beginn per Losverfahren ausgewihlt worden.

7.2 Psychotraumatologie und Angehorige (Unit 2)

Zur Operationalisierung der Inhaltsbereiche ,,Psychotraumatologie” und ,,Psychische Erste
Hilfe* wurde die erste Trainingsunit mit dem Titel ,,GroBschadensereignis ... eine Katastrophe
fiir Angehorige* entwickelt. Am Beispiel eines Filmausschnitts des Flugshowungliicks in
Ramstein (1988), wurden die Teilnehmer dazu angeregt, sich in die Lage von Angehorigen

nach einer Katastrophe zu versetzen. Der Filmausschnitt hat eine Spieldauer von sieben Minu-
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ten und ldsst Einsatzkréfte und Angehorige zu Wort kommen, die von ihren Erlebnissen bei
der Katastrophenbewiltigung berichten (siche Anhang B, S.244). In einer anschlieBenden
Gruppenarbeit in drei Kleingruppen bearbeiteten die Teilnehmer drei Fragen:

1. Wie muss man sich die Situation direkt nach einer Katastrophe vorstellen?

2. Welche Gedanken, Gefiihle, Fragen gehen Angehorigen durch den Kopf?

3. Was wiinschen sich Opfer-Angehorige von einer Personenauskunftshotline?
Die Ergebnisse der Gruppenarbeit wurden im Plenum vorgestellt. AnschlieBend wurde den
Teilnehmern in Form eines Traumaphasenmodells vorgestellt, in welcher Verfassung sich An-
rufer bei einer Hotline befinden konnen (Cohen & Ahearn, 1980). Dabei geht das Modell da-
von aus, dass Angehorige folgende Phasen nicht-linear durchlaufen: Schock, automatisches
Handeln, Ermiidung und positive Gefiihle, Realisierung und Erniichterung sowie Erholung
und Integration. AuBerdem wurden empfehlenswerte Verhaltensweisen von Helfern im Um-
gang mit traumatisierten Menschen besprochen, orientiert an den Arbeiten von Fischer und
Riedesser (1993). Empfehlenswertes Verhalten von Helfern besteht danach aus einer Trias
von Sicherheit bieten, empathisch sein und Verstéindnis fiir alle Reaktionen Betroffener haben.
Die genannten Forschungsarbeiten sind im Theorieteil dieser Arbeit bereits ausfiihrlicher dar-
gestellt. Mit Beispielen von Einzelschicksalen Angehdriger aus der Praxis realer GroBscha-
densfille durch den Trainer wurde sowohl die Gruppenarbeit als auch die Préisentation des
Traumaphasenmodells angereichert. Die Beispiele stammten in anonymisierter Form aus den

vorgestellten Experteninterviews mit Angehdrigen.

7.3 Intervention: EG vs. KG (Unit 3)

Inhalte und Ablauf der durchgefiihrten Intervention (Heuristik- vs. Kommunikationstraining)

wurde bereits in Kapitel 6.2, S. 110, beschrieben.

74 Handlungsempfehlungen fiir reale Einsditze (Unit 4)

Nach der Vermittlung von Heuristik bzw. Kommunikationsmodellen (Intervention) wurden
erneut fiinf Anrufsimulationen (post Training) durchgefiihrt, die der Messung des Interventi-
onseffekts dienten. AnschlieBend (Unit 4) beschiftigte sich eine Lerneinheit mit Handlungs-
empfehlungen fiir den Umgang mit den zehn Anrufertypen, die in den Anrufsimulationen ver-
wendet worden waren. Dafiir wurden alle zehn Anrufe im Plenum nachbesprochen und kon-
krete Handlungsempfehlungen fiir den Umgang mit diesen typischen Anrufertypen gesam-
melt. Unit 4 hatte fiir die Priifung der Hypothesen ebenso wie fiir die Beantwortung der For-
schungsfragen keine Relevanz. In den Pretests hatte sich jedoch herausgestellt, dass in den
Gruppen eine starke Erwartungshaltung vorhanden ist, die erlebten Anrufsimulationen im Ple-
num nachzubesprechen und konkrete Handlungsempfehlungen fiir reale Einsétze zu erhalten.

Um diese Erwartung in der Stichprobe von DRK-Mitarbeitern zu erfiillen, wurde nach Durch-
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fiihrung der relevanten Messungen zur Hotlineperformance die Unit Handlungsempfehlungen
eingefiigt. Das war auch deshalb wichtig, weil die Teilnehmer der DRK-Stichprobe mit dem

Training auf reale Einsétze vorbereitet werden sollten.

7.5 Stressmanagement nach dem Einsatz (Unit 5)

Zur Umsetzung des Inhaltsbereichs ,,Stressmanagement* war die entsprechende Unit mit
,Einsatzstress managen® liberschrieben. Zusammen mit den Teilnehmern wurde erarbeitet,
dass psychischer Stress durch interne und externe Faktoren ausgelost werden kann, wie typi-
sche Stressreaktionen physischer und psychischer Art aussehen konnen, welche Zu-
sammenhénge zwischen Stressbelastung und Leistungsfihigkeit iiber die Zeit bestehen
(Stressmodelle) und was Warnsymptome fiir ein Zuviel an traumatischer Stressbelastung sein
konnen. Es wurden konkrete Verhaltensempfehlungen fiir Telefonisten nach einem moglichen
Hotlineeinsatz besprochen, welche die Gefahr einer Traumatisierung durch die Einsatzerleb-
nisse auf ein Minimum reduzieren. AbschlieBend wurden die Teilnehmer zu einer Korper-
tibung eingeladen. Die Inhalte dieser Unit 5 orientierten sich an den Arbeiten von Kaluza
(2007), Wagner-Link (2009) sowie der International Critical Incident Stress Foundation
(ICISF; 2001). Die entsprechenden Grundlagen sind im Theorieteil dieser Arbeit vorgestellt
(vgl. Abschnitt 2.4.6, S. 68).

7.6 Gesamtiiberblick iiber den zeitlichen Trainingsverlauf

Zusammenfassend kann ein genaues Trainingsdesign mit zeitlichem Ablauf eines typischen
Trainingstages und den dabei eingesetzten Verfahren der Tabelle 7.1 entnommen werden. Die
unterschiedliche Behandlung von Experimental- und Kontrollgruppe wéhrend der Interventi-
on ist durch hellgraue Unterlegung gekennzeichnet. Alle anderen Units waren fiir Experimen-

tal- und Kontrollgruppe identisch.

Tabelle 7.1: Trainingstag — zeitlicher Uberblick

Uhrzeit Unit Inhalte/Instrumente Erlduterung/Instrumente

vorab Reader Psychotraumatologie und mentale Vorbereitung auf den Trai-
Stressmanagement ningstag

08.30 —09.00 Screening Einverstindniserkldrung Kontrollvariablen, auch relevant
Personlichkeit (BFI-10) zur Beantwortung der Forschungs-
Vorerfahrung, fragen (auBer Einverstdndniserkli-
Vorbildung und Biografie rung und Reader)

Vortraumatisierung (PTSS-10)
Wissenstest Reader

09.00 —09.30 Unit 1 — BegriiBung Vorstellungsrunde, Icebreaker, Reduktion von Unsi-
und Warm-Up Erwartungsklidrung cherheit, Motivation fiir die Teil-
Entstehung des Konzepts nahme
Ausblick iiber den Trainingstag
09.30 - 10.25 Anrufsimulationen pra Erlduterung zum Ablauf Audioaufnahme
Training Fiinf Anrufsimulationen ohne Suchantragsformular

Feedback (nur Angehorige) Beobachterratings



http://www.lyding-training.de/

© by Lutz Lyding — www.lyding-training.de 7 Inhaltliche Vorstellung der Trainingsunits 133

Uhrzeit Unit Inhalte/Instrumente Erliuterung/Instrumente
Direkt im Anschluss an Anruf Nr. 5: prd Trainingsmessung — PANAS und SWE
10.25-10.40 Kaffeepause
1040 — 11.20 Unit 2 — Psychotrau-  Video Flugunfall Ramstein Psychotraumatologie und Wirkung
matologie und Ubung: Angehorigenperspektive  von GrofBschadensereignissen auf
Angehorige Referat Traumaphasenmodell Angehorige
Referat Empfehlungen fiir Helfer
11.20 - 12.15 Unit 3 - Intervention
Experimentalgruppe Ubung: Puzzle TTB Komplexes Problemlosen —
Referat Heuristik Heuristiktraining mit TTB
Ubung: Heuristiknutzung in
3er-Gruppen
Kontrollgruppe Ubung: Puzzle Talk-for-Two Kommunikation und

Referat Kommunikationsmodelle  Gespréchsfiihrung am Telefon
Ubung: Reflexion der Erfahrungen

Direkt im Anschluss an die Intervention: post Trainingsmessung — PANAS und SWE

12.15-13.15 Mittagessen
13.15-14.10 Anrufsimulationen Erlduterung zum Ablauf Audioaufnahme
post Training Fiinf Anrufsimulationen Suchantragsformular/Heuristik

ohne Feedback (Angehorige und  Beobachterratings
Nicht-Angehorige)

Direkt im Anschluss an Anruf Nr. 10: post Anwendungsmessung — PANAS und SWE

14.10 — 14.45 Unit 4 — Handlungs- Erfahrungsaustausch im Plenum  Erwartungserfiillung/Benefit fiir

empfehlungen reale Hotlinemitarbeiter
14.45-15.00 Kaffeepause
15.00 — 15.35 Unit 5 — Einsatzstress ~ Referat: Stressmodelle Stressmanagement
managen Referat: traumatischer Stress
Kartenabfrage:

Tipps fiir den Einsatz
Korperiibung: Abklopfen

15.35-15.50 Screening Erlebte Traumata (PDS-d-1) Kontrollvariablen
Teilnehmerfeedback Teilnehmerkommentare
15.50 - 16.00 Blitzlicht Miindliches Feedback Evaluation

ggf. Vorstellung des Schauspielers Abschlussrunde

7.7 Auf ein Wort zu den Pretests ...

Im Verlauf des hier endenden Methodenteils wurden immer wieder Erkenntnisse aus den Pre-
tests mit Studenten erwéhnt, die dazu beigetragen haben, das Trainingskonzept fiir die An-
wendung im Rahmen dieser Arbeit ,,fit“ zu machen. Zur Vervollstindigung werden deshalb
noch die Ziele und Fragen genannt, die Grund dafiir waren, den Aufwand von Pretests an iiber
100 Studenten zu betreiben. Die Pretests dienten der Beantwortung folgender Fragen bzw.
waren durch folgende Ziele begriindet:

- Ist die Operationalisierung der Intervention (Experimental- vs. Kontrollgruppe) effek-

tiv dafiir, Verdnderungen in der Hotlineperformance messbar zu machen?
« Sind die Messverfahren geeignet und praktikabel zur Messung von Interventionseffek-

ten im Feld (zeitlich-organisatorische Aspekte, Verstindlichkeit)?
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Wird das Trainingskonzept insgesamt von erwachsenen Teilnehmern als anregend und
niitzlich empfunden (motivationale Aspekte der Trainingsgestaltung)?

Ist die zeitliche Planung der einzelnen Trainingseinheiten realistisch?

Ist es durch Einsatz eines Berufsschauspielers moglich, die Reize (= Anrufsimulatio-
nen) ausreichend identisch iiber alle Trainingsereignisse hinweg zu replizieren, um In-
terventionseffekte messen zu konnen?

Welche Erfahrungen konnen in Bezug auf die dufleren Bedingungen (Raumanforde-
rungen, Funktion des Telefons fiir die Anrufsimulationen, Audioaufnahmen, Organisa-
tion der Teilnehmeranmeldungen, Gruppengrofle usw.) gesammelt werden?

Sollte das finale Training im Feld halbtédgig oder ganztigig durchgefiihrt werden?

Zu nahezu allen Fragen konnten befriedigende Antworten gefunden werden. Wo beschrieben,

wurden Erkenntnisse aus den Pretests zur Erarbeitung des finalen Trainingskonzept nutzbrin-

gend verwendet. Dariiber hinaus konnen fiir WeiterbildungsmaBBnahmen mit nichtstu-

dentischen Stichproben im Feld aus den Erfahrungen in dieser Arbeit folgende Empfehlungen

gegeben werden:

Alle eingesetzten Fragebogenverfahren sollten maximal kurz, leicht verstdndlich und
deren Erkenntnisse personlich nutzbar sein, damit sie von Teilnehmern im Feld gerne
ausgefiillt werden.

Nichtuniversitidre Stichproben benotigen etwa die doppelte Zeit zur Bearbeitung von
psychologischen Befragungsinstrumenten wie studentische Stichproben.

Bei Trainings im Feld ist eine stark strukturierte Vorgehensweise und Erlduterung der
To-Dos notwendig, weil weniger als in universitdren Kontexten Eigenengagement und
Transferleistungen im Training vorausgesetzt werden konnen. Inhalte und Anweisun-
gen miissen deshalb immer maximal konkret am Arbeitsalltag orientiert formuliert
werden.

Die Gruppengrofe sollte auf maximal 12 bis 15 Teilnehmer begrenzt werden, um
praktisch mit der Gruppe arbeiten zu kdnnen.

Pro Teilnehmer sollten fiinf Quadratmeter Seminarraum zur Verfiigung stehen.
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8 Ergebnisse

In dieser Arbeit soll die Funktionalitit von kognitiven Heuristiken in Trainingskontexten, die
Personen auf das Agieren in komplexen Umwelten vorbereiten, gepriift werden. Das ge-
schieht am Beispiel der Personenauskunft. Das praktische Ziel der Trainings war die Vorberei-
tung von Helfern auf einen Einsatz an der Personenauskunftshotline des DRK-Suchdienstes
nach Katastrophen. Konkret beschreibt dieses Kapitel die Unterschiede und Gemeinsamkeiten
in der Hotlineperformance zwischen einer Trainingsgruppe, die mit Hilfe einer kognitiven
Heuristik vom Typ TTB trainiert hat und einer Gruppe, die mit Kommunikationsmodellen
trainiert hat (Interventionsdauer jeweils ca. 60 Minuten). Abgeleitet von diesen Gruppenunter-
schieden und Gemeinsamkeiten wird eine Aussage dariiber moglich, welchen Mehrwert die
Verwendung kognitiver Heuristiken in o. g. Trainingskontexten bringt. Anrufsimulationen vor
und nach dem Training dienten zur Messung der Hotlineperformance. Die Teilnahme an den

Trainings war freiwillig.

Die Ergebnisdarstellung geht von der Globalhypothese aus, dass ein Heuristiktraining im Hot-
linekontext ,,Personenauskunft* mindestens genauso gut oder besser geeignet ist, Katastro-
phenhelfer auf ihren Einsatz vorzubereiten, als das sonst iibliche Kommunikationstraining
(Treatment-as-usual). Die Verwendung von kognitiven Heuristiken in der Ausbildung von Ka-
tastrophenhelfern ist dabei in der Praxis vollig neu. In der komplexen Problemloseforschung
ist es ebenfalls ein Novum, kognitive Heuristiken als Methodik in Trainingskontexten zu ver-
wenden. Die Vermutung ist, dass ein Heuristiktraining zu einer positiven Akzentverlagerung
von allgemeiner Kommunikation hin zur Unterstiitzung von gezielten Entscheidungsprozes-

sen in komplexen Umwelten fiihrt (hier: an der Hotline).

Aus der Praxis ergab sich im Zusammenhang mit der Trainingsevaluation noch eine For-
schungsfrage: Gibt es Personenmerkmale, die — auch ohne Training — dafiir pradestinieren,
gute Hotlinearbeit zu leisten und solche, die fiir den Einsatz an einer Personenauskunftshotli-
ne eher ungiinstig sind? Zur Beantwortung dieser Forschungsfrage ist eine Reihe von Perso-
nenvariablen ,,mit“ erhoben worden. Diese Personenvariablen dienten gleichzeitig als Kon-
trollvariablen fiir den Nachweis der Unterschiedslosigkeit von Experimental- und Kontroll-
gruppe préd Training. Die Ergebnisse dieser Analyse sind ebenfalls Inhalt dieses Kapitels. Die-
se Frage hat verstindlicherweise gro3e Bedeutung bei der Auswahl und kostenspieligen Aus-
bildung von Hotlineagenten. Aullerdem berichteten die meisten Organisationen im Bench-
mark, dass ohne Vorauswahl der Mitarbeiter wihrend eines potentiellen Einsatzes hohe Drop-
Out-Raten zu erwarten wiren (z. B. informelles Gesprich mit Dr. Kalcyk, DRK-Suchdienst

Miinchen, iiber die Erfahrungen wihrend des Tsunami-Einsatzes). D. h., Mitarbeiter, die nicht
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gezielt psychologisch vorausgewdihlt werden, brechen im Ernstfall ihren Einsatz an der Hotli-
ne ab, was zu Personalengpéssen und dadurch lingeren Wartezeiten fiir die Anrufer fiihrt. In-
sofern ist der Einbezug der Auswahlfragestellung in dieser Arbeit ein sinnvoller und innovati-
ver Ansatz, der fiir zukiinftige Hotlineeinsétze die Qualitit der Hotlinearbeit und das Stress-
management der eingesetzten Mitarbeiter positiv beeinflussen kann.

Alle in diesem Abschnitt dargestellten Daten, Berechnungen und Ergebnisse konnen anhand

der zugehorigen SPSS-Dateien in Anhang B nachvollzogen werden (S. 244).

8.1 Verfahren der Datenauswertung

Dieser Abschnitt beschreibt kurz die Aufbereitung der erhobenen Daten. Anschlieend wer-
den die verwendeten Verfahren der Datenauswertung vorgestellt. Es fanden konventionelle

und innovative statistische Verfahren Anwendung.
8.1.1 Datenaufbereitung und -priifung

Vor der statistischen Analyse wurden die erhobenen Daten in mehreren Schritten aufbereitet
und auf Plausibilitét hin iiberpriift. In diesem Abschnitt sind die entsprechenden Schritte dar-
gestellt. Die statistische Auswertung der Daten erfolgte mit der Software SPSS 17.0 (deutsche
Version).

Haufigkeitstabellen aller Variablen mit Angabe der Minima und Maxima dienten einem ersten
visuellen Plausibilitidtscheck. Verschiedene Items aus den Fragebogen BFI-10 und PTSS-10
waren im Original negativ formuliert und mussten daher fiir die weitere statistische Analyse
zuerst rekodiert werden.

Der Fragebogen ,,Beobachterrating” wurde nach den ersten beiden DRK-Trainings in Miin-
chen (03.03. und 04.03.2008) in Itemformat und Itemanzahl leicht angepasst und vereinfacht,
weil bei der Dateneingabe im Mittel 12,62 % fehlende Werte (Missings) pro Item aufgefallen
waren. Gleichzeitig hatten die Teilnehmer den zu gro3en Umfang des Fragebogens im miind-
lichen Feedback kritisiert. Uber die Umformulierung der jeweils sieben Items zur Beurteilung
der Suchdienstziele und Anrufererwartungen in jeweils Ein-Item-Losungen mit einer intuiti-
ven Skala, konnte die mittlere Missingquote pro Item mit 6,96 % nahezu halbiert werden. Der
Eingriff in den laufenden Prozess nach nur zwei von 16 Trainingsereignissen war vor dem
Hintergrund dieses positiven Effekts gerechtfertigt. Alle Daten aus den ,,Beobachterratings‘
der ersten beiden Trainings wurden, auf die Ein-Item-LOsung mit einer intuitiven Skala trans-
formiert.

In einigen Fragebogen reprisentierten mehrere Items gemeinsam eine theoretische Skala. Da-
her musste eine Zusammenfassung der Items, die zu einer Skala gehorten, erfolgen. Zudem
wurden aus einzelnen Items neue Werte berechnet. Das trifft zu fiir den Fragebogen zu biogra-
fischen Angaben, den BFI-10, den PTSS-10, den PDS-d1, den PANAS und die Beobachterra-
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tings. Alle Anrufsimulationen (Verhaltensmessungen) wurden wéhrend der Trainings audiodi-
gital aufgezeichnet und von einer studentischen Hilfskraft getrennt nach Sprechanteilen von

Telefonist und Anrufer transkribiert.
8.1.1.1 Randomisierung

Die angemeldeten Teilnehmer wurden — wie im Methodenteil beschrieben — zufillig auf die
jeweiligen Trainingstermine vor Ort verteilt. Um zu priifen, ob die Randomisierung der Teil-
nehmer auf die Trainingstermine gegliickt war, d. h. ob prd Training keine Unterschiede zwi-
schen Experimental- und Kontrollgruppe innerhalb der Subgruppen ,, Trainingstermine* auf
performancerelevanten Variablen festzustellen waren, wurden die Kontrollvariablen genutzt
(vgl. Tabelle 5.2, S. 103).

Mit einfaktoriellen Varianzanalysen wurde iiberpriift, ob sich Experimental- und Kontroll-
gruppe vor Beginn der Trainings in ihren Mittelwerten auf diesen Kontrollvariablen signifi-
kant voneinander unterschieden. Das Ergebnis: Auf keiner der Kontrollvariablen konnte ein
signifikanter Mittelwertsunterschied zwischen Experimental- und Kontrollgruppe festgestellt
werden. Einzige Ausnahme war die Variable Alter: Die Teilnehmer aus der Heuristikgruppe
(EG) waren im Schnitt gut fiinf Jahre élter als die Teilnehmer aus der Kommunikationsgruppe
(KG). Tabelle 8.1 stellt den Versto3 gegen die Randomisierung in Bezug auf das Alter der
Teilnehmer dar.

Tabelle 8.1: Altersunterschied Experimental- (EG) vs. Kontrollgruppe (KG).

N Mw SD F  Sig.

Alter EG 107 4992 10,81 9,151 ,003
KG 78 4455 13728
Gesamt 185 47,65 12,17

Anmerkungen: Angegeben ist das Alter in Jahren. Mw = Mittelwert, SD = Standardabweichung,
Sig. = Signifikanz

Wie lisst sich der Altersunterschied zwischen Experimental- und Kontrollgruppe erklidren?
Obwohl die Teilnehmer zufillig auf die Bedingungen verteilt worden waren, musste auf zwei
Variablen aus organisatorischen Griinden (Feldforschung!) in Form einer Ausbalancierung
Einfluss genommen werden:

1. Die Verteilung von Experimental- und Kontrollgruppe auf die Trainingstermine

2. Die Verteilung von Experimental- und Kontrollgruppe auf die Trainingsorte.
Zu priifen war, ob diese notwendigen Zuteilungen die angestrebte Randomisierung negativ
beeinflusst hatten. Entsprechende einfaktorielle Varianzanalysen kamen zu folgendem Ergeb-
nis:
Zu 1) Das mittlere Probandenalter zwischen den Teilnehmergruppen der 16 Trainingstage un-
terschied sich signifikant voneinander (F = 2,375; sig. = ,004).
Zu 2) Es lieen sich keine signifikanten Altersunterschiede zwischen den Teilnehmergruppen

der fiinf Trainingsorte finden (F = 1,551, n. s.).
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Altersverteilung nach Trainingstagen
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Abbildung 8.1: Mittleres Alter der Stichprobe nach Trainingstagen

Abbildung 8.1 zeigt das mittlere Alter der Probanden nach Trainingstagen. In der Grafik fal-
len drei Ausreiler/Extremwerte auf: Die Trainings am 11.04.08 und am 25.04.08 wurden von
Teilnehmern mit einem besonders hohen Lebensalter im Vergleich zur Gesamtgruppe besucht.
Das Training am 24.04.08 wurde von Teilnehmern mit einem besonders niedrigen Lebensalter
im Vergleich zur Gesamtgruppe besucht. Zufillig gehorten die beiden Trainings mit dem au-
Bergewohnlich hohen mittleren Alter der Probanden zur Experimentalgruppe, wihrend das
Training mit dem besonders niedrigen mittleren Alter der Probanden am 24.04.08 zur Kon-
trollgruppe gehorte. Damit lieBe sich der o. g. signifikante Altersunterschied zwischen Experi-
mental- und Kontrollgruppe erklédren. Zur Priifung dieser Annahme wurde eine neue Variable
generiert. Diese neue Variable ,tagfilter teilte die Gesamtstichprobe in die drei Ausreilertrai-
nings (kodiert mit 1) und alle tibrigen Trainings (kodiert mit 2) auf. Eine einfaktorielle Varian-
zanalyse mit dem Zwischengruppenfaktor ,,Gruppe® (EG/KG) fiir alle Trainingstage ohne
Ausreiller (tagfilter = 2) ergab keinen signifikanten Altersunterschied zwischen Experimental-
und Kontrollgruppe mehr (F = 1,660; n. s.). Das bedeutet, der Altersunterschied zwischen Ex-
perimental- und Kontrollgruppe lie3 sich auf die misslungene Randomisierung bei den Trai-
ningstagen zuriickfiihren.

Als nichstes war zu priifen, ob der Altersunterschied zwischen Experimental- und Kontroll-

gruppe zusitzlich zu der Variable ,,Gruppe* (EG/KG) einen Einfluss auf die Ergebnisse in bei-
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den Gruppen hatte. Diese Frage lieB sich mit Kovarianzanalysen beantworten. Dafiir erfolgte
eine Varianzanalyse mit Messwiederholung, in der die abhingigen Variablen fiir Hotlineper-
formance als Messwiederholungsfaktoren und die beiden Variablen ,,Gruppe* und ,,Alter* als
Zwischensubjektfaktoren fungierten. Das Ergebnis: Aufler bei der Variable ,,Worter Telefo-
nist*, mit den Messungen Angehorige prd Training vs. Angehorige post Training, gab es keine
signifikanten Dreifachinteraktionen der Form Alter*Gruppe*abhédngige Variable (vgl. auch
Anhang B, S.244). D.h., der signifikante Altersunterschied zwischen Experimental- und
Kontrollgruppe wirkte sich grundsitzlich nicht auf die Ergebnisse der folgenden Hypothesen-
priifungen aus. Fiir die Variable ,,Worter Telefonist® konnte als einzige Variable eine signifi-
kante Dreifachinteraktion nachgewiesen werden (F = 4,499; Sig. = ,012). Abbildung 8.2 und
Abbildung 8.3 stellen diese Interaktion pré (S. 139) und post Training (S. 140) dar.
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Abbildung 8.2: Alter*Gruppen-Interaktion fiir ,, Worter Telefonist* prd Training

Zur grafischen Veranschaulichung des Interaktionseffekts ist die Variable ,,Alter* in den Ab-
bildungen medianisiert (Median = 50; Minimum = 17; Maximum = 74; N = 185). Die Grafi-
ken zeigen sowohl fiir préd als auch fiir post Training: In der Gruppe mit einem Lebensalter
kleiner dem Median gab es keine signifikanten Unterschiede zwischen Experimental- und
Kontrollgruppe (blaue bzw. dunkle Balken).

In der Gruppe mit einem Lebensalter groBer gleich dem Median hingegen gibt es deutlich
sichtbare Unterschiede zwischen Experimental- und Kontrollgruppe (griine bzw. helle Bal-
ken). Auf die Variable ,,Worter Telefonist™, bei der der Altersunterschied zwischen EG und
KG als einzigster abhédngiger Variable die Ergebnisse beeinflusste, konnte wegen hoher Kor-
relationen mit der Variable ,,Gespridchsdauer in Sekunden* fiir die weitere Hypothesenpriifung
verzichtet werden (= Redundanzmal, vgl. Tabelle 8.10, S. 149).
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Worter Telefonist bei Angehorigen post Training
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Abbildung 8.3: Alter*Gruppen-Interaktion fiir ,, Worter Telefonist* post Training

Um Experimental- und Kontrollgruppe miteinander vergleichen zu kénnen, war auch eine sta-
tistische Unterschiedslosigkeit der beiden Gruppen auf den abhiingigen Variablen nach der
Konfrontation mit den ersten fiinf Anrufen eine wichtige Voraussetzung. Ein denkbarer Unter-
schied der beiden Gruppen auf den abhéngigen Variablen prd Training (also nach den Anrufen
Nr. 1 bis 5) hitte eine eindeutige Interpretation evtl. Interventionseffekte unméoglich gemacht.
Einfaktorielle Varianzanalysen bezogen auf die abhéngigen Variablen Affektlage, hotlinespe-
zifische Selbstwirksamkeit, Beobachterratings und objektive Daten, wurden daher durchge-
fiihrt und ergaben keine signifikanten Gruppenunterschiede auf den abhéngigen Variablen pri
Training (vgl. SPSS-Output in Anhang B, S. 244).

8.1.1.2 Manipulationsiiberpriifung

Voraussetzung fiir eine sinnvolle Interpretation der Ergebnisse ist, dass die Manipulation in
der Experimentalgruppe erfolgreich war. Konkret: Die Heuristikgruppe musste die Heuristik
auch tatsdchlich wihrend der Anrufbearbeitung der Anrufe Nr. 6 bis 10 (post Training) ange-
wendet haben. Die Manipulation wurde fiir jedes einzelne Telefonat dann als gelungen bewer-
tet, wenn im Transkript des Telefonats eine der beiden folgenden Kriterien erfiillt worden war:
1. Der Telefonist las einzelne Passagen wortlich von der Heuristik ab.
2. Der Telefonist fiihrte das Telefonat entlang der durch die Heuristik vorgegebenen
Struktur.
Eine studentische Hilfskraft priifte diese beiden Bedingungen fiir jedes Telefonat anhand der
Transkripte der Audiomitschnitte der Telefonate (Rohdaten, siche Anhang B, S. 244). Tabelle
8.2 zeigt das Ergebnis des Manipulationschecks im Uberblick.
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Tabelle 8.2: Ergebnis Manipulationsiiberpriifung

Heuristik angewendet?

ja nein
prd Training 1 (2 %) 49 (98 %)
post Training 38 (76 %) 12 (24 %)

Anmerkung: Angegeben sind die absoluten und relativen Haufigkeiten aller 50 Telefonate je prd und post Trai-
ning in der Heuristikgruppe (EG). Die in der Kommunikationsgruppe durchgefiihrten 30 weiteren Telefonate
sind hier nicht aufgefiihrt.

Die Ergebnisse zeigen, dass prd Training nur in einem Fall, vermutlich zufillig, nach der Heu-
ristik vorgegangen worden war, post Training jedoch in 76 % aller Fille. Der Anstieg von 2 %
auf 76 % wird als gelungene Manipulation bewertet. Die Verfahren der Datenauswertung wer-

den im néchsten Abschnitt beschrieben.
8.1.2 Konventionelle, hypothesentestende Verfahren der Datenauswertung

Fiir prd-post Messungen in Trainingskontexten eignet sich die Varianzanalyse mit Messwie-
derholung ideal (Bortz, 1993). Als Zwischensubjektfaktor wird dabei die Gruppenvariable
(EG vs. KQG) eingesetzt. Nach Bortz (1993, S. 306) ,,ist die einfaktorielle Varianzanalyse mit
Messwiederholung als Erweiterung des t-Tests fiir abhingige Stichproben anzusehen®. Es gibt
dabei klassischerweise drei Voraussetzungen fiir deren Durchfiihrung:
1. Die Fehlerkomponenten miissen in der der Stichprobe zugrunde liegenden Population
normalverteilt sein.
2. Es muss eine Varianzhomogenitit der Fehlerkomponenten in den Grundgesamtheiten
gegeben sein.
3. Die Fehlerkomponenten der Stichproben miissen sowohl bei verschiedenen Stichpro-
ben als auch innerhalb einer Stichprobe unabhéngig voneinander sein (vgl. Bortz,
1993).
Uber die Giiltigkeit der Ergebnisse trotz Verletzungen der genannten Voraussetzungen findet
sich eine Reihe von Literatur (z. B. Hussy & Jain, 2002; Glass, Peckham & Sanders, 1972).
Bortz (1993) resiimiert: ,,Generell gilt, dass die Voraussetzungen der Varianzanalyse mit
wachsendem Umfang der untersuchten Stichproben an Bedeutung verlieren (S. 263).“ Auf die
Voraussetzungen sollte nach Bortz (1993) vor allem bei Stichprobenumfédngen N < 10 geach-
tet werden (ebd.). Weil die hier dargestellten Ergebnisse immer auf Subgruppen N > 10 basie-

ren, fand keine Einzeliiberpriifung der klassischen Voraussetzungen statt.
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8.1.3 Innovative, explorative Verfahren der Datenauswertung

Neben diesen konventionellen Verfahren der statistischen Datenauswertung, enthilt dieses
Kapitel auch die Ergebnisse von drei innovativen, explorativen Analyseverfahren: Der Clus-
teranalyse, der Multidimensionalen Skalierung und einem neuartigen textstatistischen Verfah-
ren.

Die Clusteranalyse gab Auskunft dariiber, ob sich die Stichprobe von N = 185 Trainingsteil-
nehmern inhaltlich auch anders gruppieren/clustern lie als in der durch die Formulierung der
Hypothesen vorbestimmten Form (EG vs. KG) bzw. ob innerhalb der Interventionsgruppen
(EG & KG) weitere Subcluster identifizierbar waren. Dadurch konnten die Ergebnisse der Va-
rianzanalysen differenzierter betrachtet werden.

Mit der Multidimensionalen Skalierung war es moglich, die Einschidtzungen aller Teilnehmer
auf den unterschiedlichen Variablen fiir Hotlineperformance in eine Distanzmatrix zu iiber-
fiihren. Das Verfahren stellte diese Distanzmatrix dann in einem zweidimensionalen Raum
grafisch dar. Ahnlich einer Landkarte lieB sich so visualisieren, wie dhnlich oder unghnlich die
beiden Gruppen (EG vs. KG) bestimmte Dimensionen fiir Hotlineperformance pri-post Trai-
ning wahrgenommen hatten bzw. wie ausdifferenziert Kriterien fiir gute Hotlinearbeit in bei-
den Gruppen betrachtet worden waren.

Mit dem textstatistischen Verfahren lieBen sich Worthiufigkeiten in Satzzusammenhingen er-
mitteln. Eine Fragestellung, die beispielsweise untersucht wurde, ist: ,,Wie hédufig sprechen
Telefonisten der EG die Anrufer personlich bzw. mit deren Namen an?* Diese Analysen lie-
Ben Aussagen dariiber zu, welches Niveau die Kommunikation mit den Anrufern in beiden
Gruppen (EG vs. KG) hatte. Interessant waren hier vor allem Gruppenunterschiede in der Ver-
wendungshiufigkeit bestimmter positiv oder negativ besetzter Worte. Die Auswertung der

textstatistischen Daten erfolgte mit der Software ,,simple concordance program* (4.09).
8.1.4 Korrelatives Verfahren zur Beantwortung der Forschungsfragen

Die Forschungsfragen wurden mit Hilfe einfaktorieller Varianzanalysen beantwortet. Um die-
se Varianzanalysen berechnen zu konnen, erfolgte eine Dichotomisierung der Kontrollvaria-
blen per Mediansplit (1 = kleiner Median; 2 = grofler gleich Median). Die dichotomisierten
Kontrollvariablen stellten in der Varianzanalyse die unabhéngigen Variablen dar. Die abhéngi-
gen Variablen waren identisch mit den abhéngigen Variablen im Rahmen der Hypothesenprii-
fung — also den Variablen, die Hotlineperformance maflen. Eine Beispielfragestellung fiir die
Art von Forschungsfragen lautet: ,,Haben Personen mit einem Extraversionswert > Median
prd Training eine geringere oder hohere hotlinespezifische Selbstwirksamkeit?*

Wichtig ist zu betonen, dass die Berechnungen zur Beantwortung der Forschungsfragen sich
ausschlieBlich auf die prd Training erhobenen Daten bezogen haben (Basismessung). So

konnte eine Konfundierung mit moglichen Trainingseffekten ausgeschlossen werden.
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Das Signifikanzniveau wurde fiir alle Analysen auf alpha = .05 festgelegt — unter Verwendung

von zweiseitigen Tests, so weit nicht anders angegeben.

8.2 Beschreibung der Stichprobe

Dieser Abschnitt beschreibt die Untersuchungsstichprobe, nachdem einleitend kurz die Rah-
menbedingungen der Datenerhebung vorgestellt werden.

Die hier prisentierten Ergebnisse stiitzen sich auf empirische Daten von N = 185 DRK-Mitar-
beitern aus 16 eintdgigen Trainings. Die Trainings fanden an DRK-Standorten in Hamburg,
Miinchen, Berlin und Mainz statt. Trainingszeitraum war der 03. Mérz bis 27. April 2008. Die
Dauer der Trainings betrug je acht Zeitstunden inklusive zwei Kaffeepausen a 15 Minuten und
einer Mittagspause von 60 Minuten. Die Gruppenstédrke in den einzelnen Trainings lag zwi-
schen neun und vierzehn Teilnehmern.

Alle Teilnehmer waren Mitarbeiter des Deutschen Roten Kreuzes. D. h., die Daten in dieser
Arbeit stammen nicht von studentischen Versuchspersonen, wie bei Forschungsarbeiten héu-
fig iiblich, sondern von realen Mitarbeitern einer realen Organisation. Alle DRK-Mitarbeiter
nahmen an dem Training teil, um sich auf einen realen potentiellen Einsatz vorzubereiten. Die
Trainings wurden vom Autor dieser Arbeit als Trainer moderiert. Tabelle 8.3 und Tabelle 8.4
zeigen den hochsten erreichten Bildungsabschluss und die Berufsverteilung in der Stichprobe.
Der iiberwiegende Teil der Stichprobe waren Angestellte (66,4 %). Insgesamt nahmen auch
neun Fiihrungskrifte des DRK an den Trainings teil. Haufigster Schulabschluss war der Real-
schulabschluss (28,1 %).

Tabelle 8.3: Verteilung des Berufsstatus in der Stichprobe

Beruf Haufigkeit Prozent
Angestellte 123 66.4 %
Rentner 16 8,6 %
Akademiker* 10 54 %
Fithrungskréfte 9 4.9 %
Auszubildende 8 43 %
Hausfrauen 5 2,7 %
Beamte 5 2.7 %
keine Angabe 3 1,6 %
Studenten 2 1,1 %
Freiberufler 2 1,1 %
Arbeitslose 2 1,1 %
Gesamt 185 100 %

Anmerkung: *Akademiker = Mitarbeiter mit vorrangig wissenschaftlichen Aufgaben
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Das Abitur als hochsten Schulabschluss gaben 19,5 % der Teilnehmer an. Ca. ein Drittel der

Stichprobe verfiigte iiber einen abgeschlossenes Universitéts- oder Fachhochschulstudium.

Tabelle 8 4: Ubersicht iiber den Bildungsgrad der Stichprobe

hochster Bildungsabschluss Haufigkeit Prozent

Realschule 52 28,1 %
Uni-/FH-Abschluss 51 276%
Abitur 36 195 %
Hauptschule 21 114%
IHK-Abschluss 17 9.2 %
keine Angabe 8 43 %
Gesamt 185 100 %

Die Stichprobe setzte sich weiter zusammen aus 131 Frauen (70,8 %) und 54 Minnern
(29,2 %). Tabelle 8.5 zeigt die Verteilung der Geschlechter unter den Teilnehmern beider

Gruppen.
Tabelle 8.5: Geschlechterverteilung in Experimental- und Kontrollgruppe
Gruppe

Heuristik Kommunikation Gesamt

weiblich  Anzahl 77 54 131

% der Gruppe 72,0 % 6092% 708 %

ménnlich Anzahl 30 24 54

% der Gruppe 28,0 % 30,8% 29,2 %

gesamt  Anzahl 107 78 185

% der Gruppe 100 % 100 % 100 %

Im Mittel war die Stichprobe ca. 48 Jahre alt (M = 47,65; SD = 12,17). Befragt nach ihrer
Vorerfahrung in Bereichen, die moglicherweise die Hotlineperformance beeinflussen, erreich-
te die Stichprobe im Mittel einen relativ geringen Vorerfahrungsscore von knapp zwolf Punk-
ten bei 35 maximal erreichbaren Punkten (M = 11,66; SD = 4,28). Als diese Bereiche waren
definiert: Callcenter-Titigkeiten, erweiterte Kenntnisse in Gesprichsfiihrung, Kenntnisse der
Psychologie u.a. (vgl. Vorerfahrungsscreening, Anhang A.8.5, S.229). N = 22 Teilnehmer
hatten bereits Einsatzerfahrung an der DRK-Suchdiensthotline nach einer realen Katastrophe
und gaben den Umfang dieser Erfahrung im Mittel mit rund 8 Tagen an M = 7,95; SD =
8,78). Die Streuung war hier allerdings ungewohnlich hoch, was zeigt, dass die Gruppe der
Vorerfahrenen sehr heterogen war. Prid Training erreichten 34,1 % der Freiwilligenstichprobe
einen PTSS-10-Testwert von > 12,5 und erhielten damit die Verdachtsdiagnose PTBS. Auf
diesen — im Vergleich zur Normalpopulationen sehr hohen — Wert wird im Zusammenhang
mit den Forschungsfragen noch niher eingegangen. Von maximal zwolf zur Auswahl stehen-

den moglichen traumatischen Ereignissen hatten die Teilnehmer der Trainingsstichprobe im
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Mittel ca. zwei traumatische Ereignisse tatséchlich selbst erlebt (M = 1,79; SD = 1,51). Den
Reader (Vorabinformation fiir die Teilnehmer) hatten offensichtlich nahezu alle Teilnehmer
erhalten und gelesen und konnten daher den Wissenstest fast zu 100 % korrekt 16sen (M =
5.35; SD = 1,45; bei maximal 6 moglichen Punkten).

Die Stichprobe wurde zufillig abwechselnd den Trainingsereignissen bzw. Standorten der
Heuristik- und der Kommunikationsgruppe zugeteilt. Ein besonderes Augenmerk lag bei der
Zuteilung darauf, dass an jedem Standort sowohl Heuristik- als auch Kommunikationstrai-
nings angeboten werden konnten. Final bestand die Experimentalgruppe (Heuristik) aus 107

Personen (57,8 %) und die Kontrollgruppe (Kommunikation) aus 78 Personen (42,2 %).

8.3 Ergebnisse der Hypothesenpriifung

Es wurde angenommen, dass die Vermittlung eines typischen Tools zur Losung komplexer
Probleme (TTB-Heuristik) mindestens genauso gut oder besser geeignet ist, um Helfer fiir
Personenauskunftshotlines auszubilden, als ein Kommunikationstraining (Treatment-as-
usual). Der Grund: Die Verwendung von kognitiven Heuristiken miisste zu einer positiven
Akzentverlagerung von allgemeiner Kommunikation hin zu einer Kommunikation mit dem
Anrufer entlang einer gezielten Entscheidungsstruktur fiihren. Die dadurch im Vordergrund
stehenden bewussten Entscheidungsprozesse, ausgerichtet an unterschiedlichen Kriterien fiir
Hotlineperformance, werden als vital notwendig fiir gute Hotlinearbeit angesehen.

H1: Der Anstieg der Hotlineperformance pri-post Training bzw. pra-post Anwendung

ist in der Heuristikgruppe (Experimentalgruppe) mindestens genauso grofl wie in der

Kommunikationsgruppe (Kontrollgruppe).
Weil es sich um eine gerichtete Hypothese (=) handelte, wurden p-Werte der zweiseitigen
Tests theoretisch bis Sig. = 099 als signifikant interpretiert. Messgrof3e zur Priifung der Hypo-
these war die Hotlineperformance. Tabelle 5.1 (S. 101) gibt einen Uberblick iiber alle abhiin-
gigen Variablen, mit denen ,,Hotlineperformance® in dieser Arbeit operationalisiert wurde.
Tabelle 8.6 zeigt deren Messzeitpunkte.
Die Hypothesenpriifung orientiert sich an der Variablenstruktur aus Tabelle 5.1, S. 101. Dort
sind auch die angenommenen Veridnderungen auf den einzelnen Variablen angegeben (Spezifi-
zierung der Globalhypothese, H1). Die Ergebnisdarstellung beginnt mit den Beobachterra-
tings. AnschlieBend werden die Ergebnisse aus den objektiven Daten vorgestellt. Dem folgt
eine Prédsentation der Ergebnisse aus den Selbsteinschidtzungen (psychometrische Variablen).
SchlieBlich erfolgt eine Auswertung der Teilnehmerkommentare und eine textstatistische

Analyse der Telefonistensprechanteile.
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Zur Terminologie im Ergebnisteil: Mit ,, Training* als einzelnem Begriff ist in den folgenden
Ausfiihrungen immer die 60-miniitige Intervention (Unit 3) gemeint und nicht der gesamte
Trainingstag, der auch die anderen Units (BegriiBung, Psychotraumatologie, Handlungsemp-

fehlungen und Stressmanagement) mit einschlief3t.

Tabelle 8.6: Messzeitpunkte nach Variablengruppen

Messzeitpunkte
psychometrische Variablen Beobachterratings objektive Daten

Anrufsimulationen Nr. 1 — 5 (préd Training) Messung 1
Messung 1 Messung 1

60-miniitige Intervention — Training (Heuristik- bzw. Kommunikationstraining)
Messung 2 - -

Anrufsimulationen Nr. 6 — 10 (post Training) Messung 2

Messung 3 Messung 2 -

8.3.1 Beobachterratings pra-post Training

Auf Basis der Beobachterratings pri-post Training konnten keine signifikanten Gruppenunter-
schiede zwischen Experimental- und Kontrollgruppe gefunden werden, wie Tabelle 8.7 an-
hand der Innersubjektkontraste zeigt: Die F-Statistik wurde fiir keine der sechs Variablen aus

den Beobachterratings signifikant, wenn man nach Gruppenunterschieden suchte.

Tabelle 8.7: Innersubjektkontraste fiir Beobachterratings prd-post Training (Gruppe)

Varianzanalyse mit Messwiederholung fiir Zwischensubjektfaktor ,,Gruppe*

Quelle der Varianz df Mittel der Quadrate F  Sig.
SDZ * Gruppe préa-post Training 1 4,823 1,359 n.s.
ARE * Gruppe pré-post Training 1 019 004 n.s.
EBS * Gruppe préa-post Training 1 5983 2,031 n.s
GSF * Gruppe préa-post Training 1 056 021 n.s.
ARS * Gruppe préa-post Training 1 7,196 2377 n.s.
JGG * Gruppe préa-post Training 1 806 365 n.s.

Anmerkungen: SDZ = Suchdienstziele; ARE = Anrufererwartungen; EBS = emotionales Beriihrtsein; GSF =
Gesprdchsfiihrung; ARS = Anrufschwierigkeit; JGG = Globalurteil ,, Job gut gemacht*; n. s. = nicht signifikant

Das bestitigt fiir die Beobachterratings die Hypothese: Der Anstieg der Hotlineperformance
pra-post Training war in der Heuristikgruppe mindestens genauso grof3 wie in der Kommuni-
kationsgruppe.

D. h.: Obwohl die Aufgabe, nach einer Katastrophe per Telefon mit sich sorgenden Angehori-
gen zu kommunizieren, augenscheinvalide nach einem Kommunikationstraining geradezu
verlangt und obwohl in der Kommunikationsgruppe (KG) neben der Vermittlung von wissen-
schaftlich gut etablierten Kommunikationsmodellen gezielte Ubungen fiir die Verbesserung
der Kommunikation am Telefon durchgefiihrt worden waren, lag die Heuristikgruppe (EG)

gleichauf.
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Dass sich in der Gesamtgruppe deutliche Trainingseffekte nachweisen lieBen, zeigt Tabelle
8.8.

Tabelle 8.8: Innersubjektkontraste fiir Beobachterratings prd-post Training (gesamt)

Varianzanalyse mit Messwiederholung Gesamtgruppe

Variable N Mw (SD) Mw (SD) Richtung df Mittel der Quadrate F Sig.
pré Training post Training

SDZ 179 696 (1,64) 6,69 (1,81) ! 1 15020 4233 041
ARE 178 530(183)  6,17(1,52) t 1 131415 27,668 000
EBS 178 440 (2,14) 445 (2,30) - 1 788 267 n.s.
GSF 176 581(1,50) 634 (1,69) t 1 49,565 18245 000
ARS 178 6,15(1,51) 601 (1,74) - 1 2,160 17 n.s.
JGG 176 699 (140) 7,40 (135) t 1 30,476 13,784 000

Anmerkungen: SDZ = Suchdienstziele; ARE = Anrufererwartungen; EBS = emotionales Beriihrtsein; GSF =
Gesprdchsfiihrung; ARS = Anrufschwierigkeit; JGG = Globalurteil ,,Job gut gemacht*; n. s. = nicht signifikant;
Mw = Mittelwert; SD = Standardabweichung

Die Beobachterratings pria-post Training zeigten in der Gesamtgruppe eine leichte Abnahme
beim Erreichen der Suchdienstziele, eine Zunahme beim Erfiillen der Anrufererwartungen
und eine Verbesserung der Gesprichsfiihrung. Das Training fiihrte iiber beide Gruppen hin-
weg offenbar dazu, dass die Telefonisten die Gesprichsfiihrung wihrend des Telefonats mehr
tibernahmen als vor dem Training. Auerdem wurde den Telefonisten iiber beide Gruppen
hinweg nach dem Training eine hohere Gesamtleistung bei der Bearbeitung der Anrufe (,,Job
gut gemacht®) attestiert als vor dem Training. Abbildung 8.4 stellt die Mittelwertsunterschie-
de iiber alle sechs Variablen aus den Beobachterratings fiir die Gesamtgruppe grafisch dar. Die
Fehlerbalken bilden jeweils plus-minus eine Standardabweichung ab (alle Mittelwerte und
Standardabweichungen sind in Anhang A.9.1, S. 237, aufgefiihrt).

Interessant war die erwartungsgegenliufige leichte Abnahme beim Erreichen der Suchdienst-
ziele post Training. Eine Erkldarung kann die Verinderung des Bewertungsmalistabs von pri
nach post Training sein: Durch die Teilnahme an dem Trainingstag haben die Teilnehmer bei-
der Gruppen gelernt, welche Ziele der Suchdienst beim Betrieb einer Angehorigenhotline hat
und konnten dadurch post Training auch deutlicher erkennen, welche Ziele in der Simulation
nicht erfiillt worden waren. Das wiirde das scheinbar abnehmende Erfiillen der Suchdienstzie-
le trotz des Trainings erkldren. Zu beriicksichtigen ist, dass die Abnahme nur knapp signifi-
kant, d. h. im Vergleich zu den anderen dargestellten Verdnderungen eher gering war.

Keine signifikanten Trainingseffekte konnten fiir die Variablen ,,emotionales Beriihrtsein®
durch die Anrufe und ,,Anrufschwierigkeit* gefunden werden. Eine Erkldrung fiir die fehlen-
den Effekte kann die Tatsache sein, dass die Anrufschwierigkeit in den Pretests an Studenten
fiir jeden der zehn Anrufertypen ermittelt worden war. Die Anrufer prd und post Training hat-
ten absichtlich dieselbe Schwierigkeit, was sich in dem fehlenden Effekt préa-post Training

zeigte (Ausbalancierung der Schwierigkeiten préa-post Training). Wenn man sich die von den
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Beobachtern eingeschitzte Schwierigkeitsreihenfolge der Anrufertypen betrachtet, dann fillt
auf, dass gerade die Anrufer als am schwierigsten bewertet wurden, die am meisten Emotio-
nen zeigten (vgl. die Schwierigkeitsdarstellung im Methodenteil z. B. fiir die Anrufer Czerny
oder Olivier, Abbildung 6.4, S. 115).

Verinderung in den Beobachterratings pri-post Training
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Abbildung 8.4: Mittelwerte Beobachterratings prd-post Training (gesamt)

Anmerkungen: SDZ = Suchdienstziele; ARE = Anrufererwartungen; EBS = emotionales Beriihrtsein; GSF =
Gesprdchsfiihrung; ARS = Anrufschwierigkeit; JGG = Globalurteil ,,Job gut gemacht*

Es ist also zu vermuten, dass die beiden Variablen ,,emotionales Beriihrtsein“ und ,,Anruf-
schwierigkeit” hoch miteinander korrelieren. Das wiirde erkldren, warum auch fiir die Varia-
ble ,,emotionales Beriihrtsein* keine signifikanten Trainingseffekte gefunden werden konnten.
Die Daten in Tabelle 8.9 bestitigen diese Vermutung und erkldren damit die fehlenden Effek-

te.

Tabelle 8.9: Korrelationsmatrix ,,emotionales Beriihrtsein‘ und ,, Anrufschwierigkeit “

Korrelationsmatrix Beobachterkriterien Nr. 3 & 5
Nr. Variable 1 2 3 4

1 EBS pra-T 1,000

2 ARS pra-T  676™ 1,000

3 EBS post-T 701" 433" 1,000

4 ARS post-T 445" 429" 603 1,000

Anmerkung: EBS = emotionales Beriihrtsein; ARS = Anrufschwierigkeit; prd-T = prd Training; post-T = post
Training; **p < .01.
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8.3.2 Objektive Daten prd-post Training

Welche Aussagen lassen sich zur Verdnderung der Hotlineperformance pra-post Training ma-
chen, wenn man die objektiven Daten (Gesprichsdauer in Sekunden und Zeichen im Suchan-
trag) als Malle heranzieht? Die Variable ,,Worter Telefonist* wurde von der Analyse ausge-
schlossen, weil Kovarianzanalysen ergeben hatten, dass der Altersunterschied zwischen Expe-
rimental- und Kontrollgruppe bei dieser Variable Auswirkungen auf die Ergebnisse gehabt
hitte (vgl. Abbildung 8.2, S. 139 und Abbildung 8.3, S. 140). Wie Tabelle 8.10 zeigt, war die
,,Gespriachsdauer in Sekunden* als Redundanzma@ fiir ,, Worter Telefonist™ nutzbar, weil beide

Variablen hoch miteinander korrelieren.

Tabelle 8.10: Korrelationsmatrix ,, Worter Telefonist* und ,, Gesprdchsdauer in Sekunden*

Korrelationsmatrix Nachweis Redundanzmafle

Nr. Variable 1 2 3
1 WT-pri-A 1
2 WT-post-A  n.r. 1
3 WT-post-NA n.r. n.r. 1
4 GD-pri-A ,864%*  n.r. n.r.
5 GD-post-A  n.r. 893** .,
6 GD-post-NA n.r. n.r. ,O08**

Anmerkungen: WT = Worter Telefonist; GD = Gesprdchsdauer in Sekunden; pri = prd Training; post = post
Training; A = Angehorige; NA = Nicht-Angehorige; n. r. = nicht relevant fiir die Fragestellung, ob ,,Worter Te-
lefonist“ und ,, Gesprdchsdauer in Sekunden“ als Redundanzmaf3 verwendet werden kénnen

Auf Basis der objektiven Daten gab es keine signifikanten Gruppenunterschiede zwischen Ex-
perimental- und Kontrollgruppe préi-post Training. Tabelle 8.11 mit den Innersubjektkontras-

ten zeigt: Die F-Statistik wurde fiir keine der vier Variablen signifikant.

Tabelle 8.11: Innersubjektkontraste fiir objektive Daten prd-post Training (Gruppe)

Varianzanalyse mit Messwiederholung fiir Zwischensubjektfaktor ,,Gruppe*

Quelle der Varianz df Mittel der Quadrate F Sig.
GD-A-A * Gruppe pré-post 1 41662847 1,229  n.s.
GD-A-NA * Gruppe pra-post 1 5328,980 283  n.s.
ZS-A-A * Gruppe préa-post 1 13111,988 1,120 n.s.
ZS-A-NA * Gruppe pra-post 1 7682,771 2053 n.s.

Anmerkungen: GD-A-A = Gesprdchsdauer in Sekunden fiir Telefonate, die prd Training und post Training je-
weils mit Angehorigen gefiihrt wurden; GD-A-NA = Gesprdchsdauer in Sekunden fiir Telefonate, die prd Trai-
ning mit Angehorigen und post Training mit Nicht-Angehorigen gefiihrt wurden; ZS-A-A = Zeichen im Suchan-
trag Angehorige-Angehorige; ZS-A-NA = Zeichen im Suchantrag Angehdorige-Nicht-Angehorige; n. s.=nicht si-
gnifikant

Auch auf Basis der objektiven Daten kann also die Hypothese bestitigt werden: Trainingsteil-

nehmer, die lediglich ein Heuristiktraining erhalten hatten, erbrachten eine statistisch gleiche
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Performance an der Hotline wie Trainingsteilnehmer, die statt an dem Heuristiktraining an ei-
nem Telefonkommunikationstraining teilgenommen hatten. Das zeigen die nicht signifikanten
Gruppenunterschiede zwischen Experimental- und Kontrollgruppe in Tabelle 8.11.

Dass sich auch auf den objektiven Variablen in der Gesamtgruppe z. T. deutliche Trainingsef-
fekte nachweisen lieBen, beweist die Effektivitit des gesamten Trainings (siehe Tabelle 8.12).
In Anhang A.9.2, S. 237, sind die vollstindigen Mittelwerte und Standardabweichungen (auch

der Telefonate mit Angehdrigen post Training) aufgefiihrt.

Tabelle 8.12: Innersubjektkontraste fiir objektive Daten prd-post Training (gesamt)

Varianzanalyse mit Messwiederholung Gesamtgruppe

Variable N Mw (SD) Mw (SD) Richtung df Mittel der Quadrate F Sig.
pri Training  post Training

GD-A-A 50 307,14 (11592) 311,66 (13237) =
GD-A-NA 30 34043 (116,28) 254,50 (116,94) l
ZS-A-A 50 11436 (76,82) 111,72 (64.73) -
ZS-A-NA 30 13247 (6624) 44,17 (40,10) 1

52,367 002 n.s.
208611,780 11,075 ,002
1041,588  ,089 n.s.
218681437 58,423 ,000

—_— =

Anmerkungen: GD-A-A = Gesprdchsdauer in Sekunden fiir Telefonate, die prd und post Training mit Angehori-

gen gefiihrt wurden; GD-A-NA = Gesprdchsdauer in Sekunden fiir Telefonate, die prd Training mit Angehorigen

und post Training mit Nicht-Angehorigen gefiihrt wurden; ZS-A-A = Zeichen im Suchantrag Angehorige-Ange-

horige; ZS-A-NA = Zeichen im Suchantrag Angehorige-Nicht-Angehorige; n. s. = nicht signifikant; Mw = Mit-
telwert; SD = Standardabweichung

Wihrend sich sowohl die Gespriachsdauer in Sekunden als auch die Anzahl der Zeichen im
Suchantrag prid-post Training bei Telefonaten mit Angehorigen nicht signifikant voneinander
unterschieden, kam es zu einem deutlichen Abfall von Gesprichsdauer und Zeichen im
Suchantrag, wenn post Training mit Nicht-Angehorigen telefoniert worden war. In der Reali-
tdt rufen bei Personenauskunftshotlines auch viele Personen an, die keine Angehorigen ver-
missen (Presse, Spendenangebote, freiwillige Helfer etc.). Die Herausforderung fiir die Hotli-
nemitarbeiter besteht darin, Angehorige — fiir die die Hotline freigeschaltet wird — von Nicht-
Angehorigen zu unterscheiden. Gespriche mit Nicht-Angehdrigen miissen moglichst schnell
beendet werden, um die Erreichbarkeit der Hotline fiir Angehorige zu gewéhrleisten.

Post Training wurden bewusst beide Anrufertypen (Angehdrige und Nicht-Angehorige) simu-
liert, um als Komponente der Hotlineperformance auch diese Diskriminationsleistung mess-
bar machen zu konnen. Abbildung 8.5 stellt die Mittelwertsunterschiede iiber alle vier bespro-
chenen Variablen jeweils pri-post Training dar. Die Fehlerbalken bilden jeweils plus-minus

eine Standardabweichung ab.
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Verinderung in den objektiven Variablen pré-post Training
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Abbildung 8.5: Mittelwerte objektive Daten prd-post Training (gesamt)
Anmerkungen: GD-A-A = Gesprdchsdauer in Sekunden fiir Telefonate, die prd und post Training mit Angehori-
gen gefiihrt wurden; GD-A-NA = Gesprdchsdauer in Sekunden fiir Telefonate, die prd Training mit Angehorigen
und post Training mit Nicht-Angehorigen gefiihrt wurden; ZS-A-A = Zeichen im Suchantrag Angehorige-Ange-
horige; ZS-A-NA = Zeichen im Suchantrag Angehorige-Nicht-Angehorige
Die Ergebnisse belegen, dass das Training sensibilisieren konnte, Gesprache mit Nicht-Ange-
horigen abzukiirzen, um die Telefonleitung fiir Gespriche mit Angehorigen verfiigbar zu hal-
ten. Eine Konfundierung der Ergebnisse durch die Tatsache, dass prid-Training ausschlieBlich
Angehorigentelefonate simuliert wurden, ist moglich, aber aufgrund der sehr deutlichen Trai-
ningseffekte trotz relativ geringer Stichprobengréfen in den Subgruppen unwahrscheinlich

(vgl. N < 30).
8.3.3 Psychometrische Variablen pri-post Training und post Anwendung

Neben den Beobachterratings und den objektiven Daten liegen fiir alle Trainingsteilnehmer zu
drei Messzeitpunkten Daten fiir die hotlinespezifische Selbstwirksamkeit und Affektmalle
(positiver und negativer State-Affekt) vor. Der erste Messzeitpunkt lag vor dem Training, der
zweite unmittelbar nach dem Heuristik- bzw. Kommunikationstraining und ein dritter Mess-
zeitpunkt unmittelbar nach den Anrufsimulationen post Training. Durch diese Verteilung der
drei Messzeitpunkte konnen Aussagen dariiber gemacht werden, wie sich die Affektlage und
die hotlinespezifische Selbstwirksamkeit der Teilnehmer durch das Training verinderte, aber
auch, ob nach Anwendung des Gelernten in den Anrufsimulationen post Training die Trai-
ningseffekte bestehen blieben, sich weiter verdnderten oder wieder aufgehoben wurden.
Durch die Messung post Anwendung konnte also ein erster Transfer der Lerninhalte aus dem

Training sichtbar bzw. messbar gemacht werden.
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Im Gegensatz zu den objektiven Daten und Beobachterratings zeigte sich in den psychometri-
schen Daten ein signifikanter Unterschied zwischen Experimental- und Kontrollgruppe. In Ta-
belle 8.13 sind die Innersubjektkontraste dargestellt: Die F-Statistik wurde fiir vier von sechs

Vergleichen signifikant.

Tabelle 8.13: Innersubjektkontraste fiir psychometrische Variablen (Gruppe)

Varianzanalyse mit Messwiederholung fiir Zwischensubjektfaktor ,,Gruppe‘

Quelle der Varianz df Mittel der Quadrate F Sig. zweiseitig (einseitig)

SWE * Gruppe 1 —2 1 85,696 3,223 074 (.037)
SWE * Gruppe 2—3 1 37491 1,682 n.s.
PA * Gruppe 1—2 1 198,392 5,130 025 (012)
PA * Gruppe 2—3 1 503,597 10,220 002 (.001)
NA * Gruppe 1—2 1 100,634 5414 021 (.010)
NA * Gruppe 2—3 1 20,504 2,530 n.s.

Anmerkungen: SWE = hotlinespezifische Selbstwirksamkeit; PA = positiver Affekt; NA = negativer Affekt; 1 — 2
= prd-post Training; 2 — 3 = post-Training-post-Anwendung; n. s. = nicht signifikant

Die Hypothese bestitigte sich auch hier — aber in besonders ausgeprigter Form: Das Heuris-
tiktraining fiihrte post Training zu einem signifikant hoheren Anstieg der hotlinespezifischen
Selbstwirksamkeit als das Kommunikationstraining. Im Gegensatz zu den Ergebnissen aus
den Beobachterratings und den objektiven Daten war die Heuristikgruppe hier nicht nur
gleichauf mit der Kommunikationsgruppe, sondern sogar vorne: Teilnehmer, die mit einer auf
Expertenerfahrungen beruhenden Heuristik fiir den Einsatz trainiert worden waren, berichte-
ten post Training iliber eine hohere hotlinespezifische Selbstwirksamkeit als Personen, die
stattdessen ein allgemeines Kommunikationstraining erhalten hatten. Post Anwendung blie-
ben diese Effekte statistisch erhalten (keine Gruppenunterschiede von Messzeitpunkt 2 zu
Messzeitpunkt 3). Abbildung 8.6 zeigt die Gruppenunterschiede prid-post Training grafisch.

Die Fehlerbalken bilden jeweils plus-minus eine Standardabweichung ab.
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Verinderung in der hotlinespezifischen Selbstwirksamkeit pri-post Training
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Abbildung 8.6: Mittelwerte , hotlinespez. Selbstwirksamkeit“ prd-post Training
Anmerkungen: EG = Experimentalgruppe; KG = Kontrollgruppe

Tabelle 8.14 zeigt die Mittelwerte und Standardabweichungen der hotlinespezifischen Selbst-
wirksamkeit zu allen drei Messzeitpunkten.

Tabelle 8.14: Deskriptive Statistik hotlinespezifische Selbstwirksamkeit

hotlinespezifische Selbstwirksamkeit (SWE)

Heuristk (EG) Kommunikation (KG) Gesamtgruppe
Messzeitpunkte Mw (SD) Mw (SD) Mw (SD)
N=103 N=76 N=179
SWE pria-T (1) 25,96 (5,94) 26,57 (5,57) 26,22 (5,78)
SWE post-T (2) 27,65 (5,26) 26,86 (5,46) 27,31 (5,35)
SWE post-A (3) 28,15 (591) 28,28 (547) 28,20 (5,71)

Anmerkung: Mw = Mittelwert; SD = Standardabweichung; prd-T = prd Training; post-T = post Training; post-
A = post Anwendung

Ein dhnliches Bild ergibt sich, wenn man den Verlauf des ,,positiven Affekts* iiber die drei
Messzeitpunkte hinweg in beiden Gruppen miteinander vergleicht. Pri-post Training stieg der
positive Affekt zunédchst in der Kommunikationsgruppe stérker an als in der Heuristikgruppe.
Ein deutlicher Anstieg war jedoch in beiden Gruppen zu beobachten und signifikant. Eine
moglicherweise triviale Erklarung fiir den stirkeren Anstieg des positiven Affekts post Trai-
ning in der Kontrollgruppe konnte sein: Das Kommunikationstraining hat den Teilnehmern
offenbar mehr Spall gemacht als das Heuristiktraining. Dieses Ergebnis ist nachvollziehbar,
wenn man die verwendete Methodik genauer betrachtet: Die Kontrollgruppe hatte ein seit
mehreren Jahren erfolgreich vertriebenes Tangrampuzzle ,,gespielt (Herausgeber: IFF Dr.

Frey GmbH, Organisations- und Personalentwicklung), das mit dem Ziel entwickelt worden


http://www.lyding-training.de/

154 8 Ergebnisse © by Lutz Lyding — www.lyding-training.de

war, in Trainingskontexten hohe Akzeptanz bei den Teilnehmern zu finden (vgl. Spielanlei-
tung, Talk-for-Two). In demselben Zeitfenster hatte die Experimentalgruppe sich mit der
Struktur der Heuristik beschiftigt, indem eine zerschnittene Version der Heuristik richtig zu-
sammengesetzt und anschlieend eingeiibt werden musste (Analogie zum Puzzle der Kon-
trollgruppe) — eine u. U. herausfordernde aber weniger vergniigungsorientierte Trainingsme-
thodik (vgl. aber Ergebnisse der Clusteranalyse in Abschnitt 8.4.3,S. 162)

Verinderung im positiven Affekt prii-post Training und post Anwendung
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Abbildung 8.7: Mittelwerte positiver Affekt prd-post Training und post Anwendung
Anmerkungen: EG = Experimentalgruppe; KG = Kontrollgruppe

Interessant ist aber der signifikante Gruppenunterschied zwischen Experimental- und Kon-
trollgruppe von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 3. Messzeitpunkt 2 liegt unmittelbar nach
dem Heuristik- bzw. Kommunikationstraining, aber vor Anwendung des Gelernten auf die
zweite Runde von Anrufsimulationen (Transferphase): Wiahrend der positive Affekt in der
Kontrollgruppe in der Transferphase wieder auf sein niedriges Ausgangsniveau zuriickfiel,
hielt die Experimentalgruppe das hohe positive Affektniveau aufrecht, auch nachdem die ein-
geiibte Heuristik an fiinf realistischen Anrufsimulationen angewendet worden war. Das bedeu-
tet: Die Heuristik war wirksam, um bereits nach einem 60-miniitigen Training realistische An-
rufe subjektiv erfolgreicher bewiltigen zu konnen (gleichbleibender positiver Affekt), wih-
rend das Kommunikationstraining zwar zunéchst zu einer Steigerung des positiven Affekts
fiihrte, dieser Effekt aber unter Transferbedingungen wieder verschwand, wenn die neu erlern-
ten ,,Fihigkeiten® unter Beweis gestellt werden mussten. Abbildung 8.7 zeigt die Gruppenun-

terschiede. Die Fehlerbalken bilden jeweils plus-minus eine Standardabweichung ab.
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Die zugehorigen Mittelwerte und Standardabweichungen zum Verlauf des positiven Affekts

préa-post Training und post Anwendung finden sich in Tabelle 8.15.

Tabelle 8.15: Deskriptive Statistik positiver Affekt

positiver Affekt (PA)
Heuristk (EG) Kommunikation (KG) Gesamtgruppe
Messzeitpunkte Mw (SD) Mw (SD) Mw (SD)
N=103 N=76 N=179
PA prd-T (1) 28,52 (7,40) 30,13 (7,06) 29,21 (7,28)
PA post-T (2) 30,22 (7,88) 33,96 (6,80) 31,81 (7,65)
PA post-A (3) 30,30 (8,00) 30,65 (8,03) 30,45 (7,99)

Anmerkung: Mw = Mittelwert; SD = Standardabweichung; prd-T = prd Training; post-T = post Training; post-
A = post Anwendung

Die Ergebnisse zum Verlauf des ,,negativen Affekts* verhalten sich auf deskriptiver Basis ge-
nau antiproportional zu dem beschriebenen Verlauf des positiven Affekts: Prd-post Training
reduzierte sich der negative Affekt in der Kontrollgruppe stirker als in der Experimentalgrup-
pe, stieg dann aber wihrend der Transferphase in der Kontrollgruppe wieder leicht an, wih-
rend der negative Affekt in der Experimentalgruppe auch in der Transferphase post Anwen-
dung des Gelernten konstant niedrig blieb. Bei der Verdnderung von Messzeitpunkt 1 zu
Messzeitpunkt 2 unterschieden sich beide Gruppen signifikant. Bei der Verdnderung von
Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 3 wurde der Gruppenunterschied nicht signifikant. Die
Mittelwerte und Standardabweichungen sind im Anhang A.9.3, S. 238, hinterlegt.

8.34 Qualitative Teilnehmerkommentare post Anwendung

Als zusitzliche Komponente — neben der Messung der o. g. Variablen — waren die Teilneh-
merkommentare im Feedbackbogen interessant, der nach Abschluss jedes Trainingstags von
den Teilnehmern ausgefiillt worden war. Daran lie sich ablesen, als wie grof3 die Teilnehmer
den Mehrwert von Heuristik- bzw. Kommunikationstraining fiir die spétere Arbeit an der Hot-
line eingeschitzt hatten. Zur Auswertung der qualitativen Teilnehmerkommentare diente eine
Themenfrequenzanalyse der freien Teilnehmerkommentare in den Feedbackbogen. Die The-
menfrequenzanalyse sortierte die schriftlichen Feedbacks der Teilnehmer nach darin auftau-
chenden Themen (= Kategorienbildung). AnschlieBend erfolgte eine Hiufigkeitsanalyse der
gebildeten Kategorien. Die Ergebnisse der Themenfrequenzanalyse zeigen Tabelle 8.16 und
Tabelle 8.17, getrennt nach Experimental- und Kontrollgruppe.

In den Tabellen sind die Riickmeldungen zur Niitzlichkeit der Trainingsinhalte durch Fettung
und grauen Hintergrund hervorgehoben. Das Heuristiktraining wurde danach als etwa dreimal
niitzlicher beurteilt als das Kommunikationstraining (Niitzlichkeit EG: 13,08 %; Niitzlichkeit
KG: 3,85 %). Weiter fillt an den Teilnehmerkommentaren auf, dass das Kommunikationstrai-

ning im Gegensatz zum Heuristiktraining offensichtlich fiir eine bessere Gruppenatmosphére
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sorgte (KG: 5,13 %; EG: keine Nennung) und die Teilnehmer dessen Inhalte auch privat fiir
verwendbarer hielten (KG: 5,13 %; EG: keine Nennung). Diese beiden Kategorien waren in
der Heuristikgruppe nicht vertreten. Das weist auf einen wesentlichen Unterschied zwischen
Heuristik- und Kommunikationstraining hin: Das Kommunikationstraining vermittelte allge-
meine kommunikative Fiahigkeiten fiir das Telefonieren, die auch fiir den Hotlineeinsatz niitz-
lich waren. Das spezifisch auf die Personenauskunft zugeschnittene Heuristiktraining versetz-
te Teilnehmer jedoch in die Lage, in komplexen Entscheidungssituationen an der Hotline rich-
tig und effektiv zu handeln und wurde dadurch als niitzlicher fiir den realen Einsatz erlebt als

das Kommunikationstraining.

Tabelle 8.16: Themenfrequenzanalyse der Teilnehmerkommentare KG

Feedback qualitativ — Kommunikation (KG) Hiufigkeit Prozent
keine Angabe @ 18 23,08 %
gut/sehr gut/zufrieden/Erwartungen erfiillt ® 14 1795 %
Wiederholung/Aufbauseminare/mehrtigig @ 10 12,82 %
lehrreich @ 5 641 %
interessant ® 5 641 %
gute Gruppenatmosphire @ 4 513%
Inhalte personlich/privat verwendbar @ 4 513%
Modelle (niitzlich & praktisch anwendbar) @ 3 385%
Schulung bringt Selbsteinschiitzung @ 3 385%
Anrufsimulationen (gut/realistisch/mehr) @ 2 256%
Besprechen der Telefonate lieber sofort © 2 256%
mehr Hintergrundinformationen © 2 256 %
informativ @ 1 128%
Katastrophen sind kein Spal @ 1 128%
Kommunikationsmodelle schwer anwendbar © 1 128%
mehr Gruppenarbeit © 1 128%
Schauspieler spricht undeutlich © 1 128%
Schulung kam zu spit © 1 128%
Summe 78 100 %
Summe @ (positiv) 51 6538 %
Summe © (negativ) 8 10,26 %
Summe @ (neutral) 19 2436 %

Anmerkung: KG = Kontrollgruppe (Kommunikationstraining)
Insgesamt gibt es in der Experimentalgruppe etwas mehr positive und etwas weniger negative
Teilnehmerkommentare als in der Kontrollgruppe (positiv: ca. 7 % mehr; negativ: ca. 3 % we-
niger). Der Unterschied ist gering, kann aber als Hinweis auf eine subjektiv als besser emp-

fundene Vorbereitung auf einen realen Einsatz in der Experimentalgruppe gewertet werden.
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Tabelle 8.17: Themenfrequenzanalyse der Teilnehmerkommentare EG

Feedback qualitativ — Heuristik (EG) Haufigkeit Prozent
gut/sehr gut/zufrieden/Erwartungen erfiillt ® 24 2243 %
keine Angabe @ 21 19,63 %
Heuristik (niitzlich/praktisch anwendbar) ® 14 13,08 %
Wiederholung/Aufbauseminare/mehrtigig ® 13 12,15%
informativ/lehrreich ® 9 841 %
Anrufsimulationen (gut/realistisch/mehr) @ 7 6,54 %
notwendig/wichtig ® 5 467%
Unterlagen erwiinscht © 5 4,67 %
interessant @ 3 2.80 %
Schulung bringt Selbsteinschitzung @ 3 2,80 %
anstrengend © 1 093 %
mehr Infos zu Stressmanagement © 1 0,93 %
mehr Querinfos zu KIT © 1 0,93 %
Summe 107 100 %
Summe @ (positiv) 78 72,90 %
Summe © (negativ) 8 748 %
Summe @ (neutral) 21 19,63 %

Anmerkung: EG = Experimentalgruppe (Heuristiktraining)

8.4 Ergebnisse der explorativen Datenanalysen

Dieser Abschnitt stellt die Ergebnisse der durchgefiihrten Multidimensionalen Skalierung und
der Clusteranalyse vor. Beides sind explorative Datenanalyseverfahren, mit denen die erhobe-
nen Daten unter einer neuen Perspektive ein zweites Mal betrachtet wurden. Vorher werden

die Ergebnisse der textstatistischen Analyse der Telefonistensprechanteile dargestellt.
8.4.1 Textstatistische Haufigkeitsanalyse der Telefonistensprechanteile

Welche Unterschiede gab es beziiglich der Wortwahl bzw. -verwendung zwischen der Heuris-
tikgruppe (EG) und der Kommunikationsgruppe (KG) — auf Basis textstatistischer Betrach-
tungen der Transkripte der Anrufsimulationen? Mit der Software ,,Simple Concordance®
(4.07) konnte eine Hiufigkeitsstatistik aller von den Telefonisten gesprochenen Worte wéh-
rend der Anrufsimulationen ausgegeben werden. Diese Statistik basierte auf den Transkripten
aller Telefonistensprechanteile. Der Fokus bei der Auswertung lag auf folgenden drei Wort-
gruppen:
1. Personliche Anrede durch: (a) Verwendung von Familienbezeichnungen wie z. B.
,.Bruder*, , Mutter®, ,,Vater; b) direkte Anrede wie z. B. ,Ihr*, ,sein®, ,,Sie”; ¢) na-

mentliches Ansprechen des Anrufers, wie z. B. ,,Herr Reese®).
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2. Verwendung der Wortpaare ,, helfen — finden* versus ,,suchen — vermissen“. Hinter-
grund: Die Benutzung der Worte ,.helfen* bzw. ,,finden* durch den Telefonisten impli-
ziert dem Anrufer gegeniiber — so die Annahme — einen positiven Zielzustand, wiah-
rend die Verwendung der Worte ,,suchen* oder ,,vermissen* durch den Telefonisten fiir
den Anrufer den negativen Ist-Zustand beschreibt. Ein Anrufer mochte seine Angeho-
rigen i.d. R. ,finden* und erwartet von der Hotline, dass man ihm dort beim Finden
,hilft. Dagegen sind Anrufer oft unzufrieden, wenn sie erfahren, dass bisher nur ,,ge-
sucht* wird oder Angehorige, nach denen an der Hotline gefragt wird, immer noch
,vermisst” werden. Bei der Auszdhlung der absoluten Héufigkeiten wurden auch alle
Beugeformen der vier genannten Verben mit beriicksichtigt.

3. SchlieBlich ist es eine notwendige Bedingung erfolgreicher Personenauskunft, dass
vom Anrufer iibermittelte Daten durch den Telefonisten korrekt verstanden und richtig
in den Suchantrag iibertragen werden. Die Wahrscheinlichkeit fiir eine korrekte Daten-
aufnahme steigt laut Expertenaussagen stark an, wenn der Telefonist das Gehorte laut
wiederholt, bevor die Daten in den Suchantrag eingefiigt werden. Daher wurde die
Verwendung aller Formen des Verbs ,,wiederholen in Experimental- und Kontroll-
gruppe ausgezihlt. Eine Betrachtung der Satzzusammenhinge, in denen dieses Verb
auftauchte, hatte gezeigt, dass das Verb ,,wiederholen® im Telefonistensprechanteil ein
Indikator dafiir war, dass der Telefonist Verstandenes absicherte und z. B. einen vom
Anrufer genannten Namen oder eine Telefonnummer ,,wiederholte®, um sicherzuge-
hen, richtig verstanden zu haben (z. B. ,,Ich wiederhole noch einmal kurz ...*).

Tabelle 8.18 gibt die Ergebnisse der textstatistischen Analyse in komprimierter Form wieder.

Angegeben ist jeweils die prozentuale Verteilung der o. g. Worte auf Experimental- und Kon-

trollgruppe.
Tabelle 8.18: Ergebnisse der textstatistischen Analyse der Telefonistensprechanteile
Wortgruppe Heuristikgruppe Kommunikations- gesamt in EG
(EG) gruppe (KG)
Familienbezeichnungen 5795 % 42,05 % 100% + 1591 %
direkte Anrede 66,78 % 3322 % 100 % + 3357 %
namentliche Ansprache 69,09 % 3091 % 100% + 38,18%
Formen von helfen 53,22 % 46,78 % 100% + 644 %
Formen von finden 53,94 % 46,06 % 100% + 7.88%
Formen von wiederholen 68,56 % 31,44 % 100% + 37,11 %
Formen von vermissen 31,90 % 68,10 % 100 % - 36,20 %
Formen von suchen 4891 % 51,09 % 100 % - 219%

Anmerkungen: EG = Experimentalgruppe, KG = Kontrollgruppe

Die Daten belegen, dass die Telefonisten der Heuristikgruppe die Anrufer personlicher an-

sprachen: Familienbezeichnungen wurden rund 16 % mehr verwendet als in der Kommunika-
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tionsgruppe. Die namentliche Ansprache der Anrufer bzw. die direkte Anrede der Anrufer mit
Personal- bzw. Possessivpronomen erfolgte in der Heuristikgruppe mehr als doppelt so hiufig
wie in der Kommunikationsgruppe. Auch die korrekte Aufnahme der suchdienstrelevanten
Daten war in der Heuristikgruppe wahrscheinlicher: Mehr als doppelt so hiufig wie in der
Kommunikationsgruppe fand sich hier die Verwendung des Verbs ,,wiederholen®. Die Verben
,Finden“ und ,,Helfen* werden ebenfalls in der Heuristikgruppe hiufiger verwendet als in der
Kommunikationsgruppe (+ 6 % bis 8 %). Die Telefonisten in der Kommunikationsgruppe
sprachen jedoch mehr als doppelt so hédufig von ,,vermissen* wie die Telefonisten in der Heu-
ristikgruppe. Auf die negative Implikation dieses Begriffs, betrachtet aus der Angehdrigenper-
spektive, wurde bereits eingegangen.

Insgesamt lassen sich auch auf textstatistischer Ebene klare Vorteile des Heuristiktrainings ge-
geniiber dem Kommunikationstraining feststellen. Das Heuristiktraining fiihrte zu mehr auf
den Anrufer abgestimmten Formulierungen, die zudem die Wahrscheinlichkeit der korrekten

Datenaufnahme erhohten.
8.4.2 Multidimensionale Skalierung der Beobachterratings

Bei Hypothesenpriifung lag der Fokus der Analyse auf einem Vergleich der Daten beider
Gruppen auf Betragsebene (also z. B. Hohe der Mittelwerte). Aullerdem standen Probanden
bzw. Gruppen im Zentrum der Betrachtung. Mit der Multidimensionalen Skalierung (MDS)
ist es moglich, unabhiingig von der Hohe der Rohwerte, die Ahnlichkeit in den Datenstruktu-
ren sichtbar zu machen — und zwar auf Variablenebene. Durch Berechnung der ,,Euklidischen
Distanz* ermoglicht SPSS 17.0 das Erzeugen einer Distanzmatrix aus den vorliegenden Beob-
achterratings. Die Distanzmatrix stellt dar, wie dhnlich oder unéhnlich die einzelnen Kriterien
in beiden Gruppen wahrgenommen wurden. Alle sechs Beobachtungskriterien, jeweils pri
und post Training, wurden dafiir in einem zweidimensionalen Raum angeordnet. So wird
sichtbar, auf welchen Kriterien die Anrufsimulationen dhnlich (= grafisch nah) und auf wel-
chen Kriterien die Anrufsimulationen unterschiedlich (= grafisch entfernter) bewertet wurden.
Die Modellgiite lag fiir beide Gruppen im guten bzw. sehr guten Bereich (Kommunikations-
gruppe: Stress = ,10603; RSQ = ,95654; Heuristikgruppe: Stress = ,07862; RSQ = ,97301).
Die Datenpunkte mit der Endziffer ,,1* beziehen sich auf die Beobachterratings prd Training
(Bsp.: it21). Die Datenpunkte mit der Endziffer ,,2* beziehen sich auf die Beobachterratings
post Training (Bsp.: 1t22). Abbildung 8.8 stellt zunichst die Ergebnisse der MDS fiir die Kon-
trollgruppe dar.

Eine inhaltliche Interpretation der Dimensionen ist — wie oft bei der MDS — nicht einfach. Die
X-Achse konnte von links nach rechts mit internal/prozessorientiert bis external/zielorientiert
beschrieben werden. Am linken Ende der Dimension findet sich die internal/prozessorientierte
Variable ,,emotionales Beriihrtsein®“. Am rechten Ende der Dimension konnen ,,Erreichen der

Suchdienstziele* und ,,Jobqualitit® abgelesen werden — beides external/zielorientierte Marker.
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Die Ratings ordnen sich an der Y-Achse von oben nach unten am ehesten in prd (Endziffer 1)
und post Trainingsratings (Endziffer 2) an. Inhaltlich bildet Dimension 2 damit so etwas wie
den Trainingseffekt bzw. die Trainingsrichtung ab. Abbildung 8.9 zeigt die Ergebnisse der
MDS fiir die Experimentalgruppe.
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Abbildung 8.8: MDS der Beobachterratings der Kontrollgruppe

Anmerkungen: MDS = Multidimensionale Skalierung; it11/it12 = Suchdienstziele prd/post Training*; it21/it22
= Anrufererwartungen; it31/it32 = emotionales Beriihrtsein, it41r/it42r= Gesprdchsfiihrung; it51/it52 = Anruf-
schwierigkeit, it61/it62 = ,,Job gut gemacht*; *gilt fiir alle Punkte dieser Anmerkungen

Welche Gruppenunterschiede lassen sich beschreiben? Interessantestes Ergebnis ist, dass die
wahrgenommenen Distanzen zwischen den Kriterienpunkten préd-post Training durch das
Kommunikationstraining geringer wurden, wéahrend durch das Heuristiktraining eine Art Aus-
differenzierung der Kriterien stattfand. Besonders deutlich wird dies bei den Kriterien ,,Anru-
fererwartungen (it 21/it22), ,,Gespréachsfithrung® (it41r/it42r) und ,,Anrufschwierigkeit®
(it51/it52). Wihrend préd Training alle drei Kriterien in beiden Gruppen noch differenziert
voneinander wahrgenommen wurden (deutlich durch die Distanz zwischen den pra-Trainings-
punkten it21-it41r-it51), bewirkte ein allgemeines Kommunikationstraining, dass Probanden
post Training in ithrer Wahrnehmung nicht mehr zwischen diesen drei Kriterien unterschieden
(deutlich durch den Punkthaufen it22-it42r-it52). Gleiches galt fiir die externalen/zielorien-
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tierten Kriterien (it11/it12 bzw. 1t61/it62), bei denen das Heuristiktraining eine prd Training
homogene Wahrnehmung (siehe it11-it61) post Training aufbrach, zugunsten einer differen-
zierteren Betrachtung der beiden Zielkriterien (siehe it12-it62).
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Abbildung 8.9: MDS der Beobachterratings der Experimentalgruppe

Anmerkungen: MDS = Multidimensionale Skalierung; itl1/it12 = Suchdienstziele prd/post Training*; it21/it22
= Anrufererwartungen; it31/it32 = emotionales Beriihrtsein, it41r/it42r = Gesprdchsfiihrung; it51/it52 = Anruf-
schwierigkeit, it61/it62 = ,,Job gut gemacht*; *gilt fiir alle Punkte dieser Anmerkungen

Das Kommunikationstraining bewirkte also eher eine Homogenisierung in der Wahrnehmung
der Anrufsimulationen, wihrend das Heuristiktraining die Telefonisten und Beobachter in die
Lage versetzte, Anrufe differenzierter zu betrachten (Heterogenisierung). D. h. fiir das spezifi-
sche Heuristiktraining auch: Das Training fiihrte zu einer breit geficherten Aufmerksamkeit
hinsichtlich aller relevanten Kriterien, die die Hotlineperformance wesentlich bestimmen. Te-
lefonisten hatten nach dem Heuristiktraining unterschiedliche Aspekte einer guten Hotlineper-
formance — trotz der Komplexitit — parallel im Blick. Das Kommunikationstraining bewirkte
hingegen, dass Probanden am Telefon offensichtlich einzelne Zielkriterien in ihrer Wahrneh-
mung wihrend der Aufgabenbewiltigung unter Komplexitit miteinander vermischten.

Die MDS konnte lediglich fiir die Beobachterratings valide berechnet werden. Die Berech-

nung valider Distanzmalle eines zweidimensionalen Wahrnehmungsraumes war fiir die psy-
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chometrischen und die objektiven Variablen nicht moglich (siehe SPSS Warnungen im Output
in Anhang B, S. 244). Der Grund: Die Datenmatrix war lediglich fiir die Beobachterratings

ausreichend gro83.
8.4.3 Clusteranalysen der abhdingigen Variablen (AV)

Um die explorative Analyse der Daten zu vervollstindigen, beleuchtet dieser Abschnitt die
Daten mit einer Clusteranalyse. Wihrend die MDS Ergebnisse auf Variablenebene lieferte,
konzentriert sich die Clusteranalyse auf die Personenebene. Im Rahmen der Hypothesenprii-
fung ging es um die Unterschiede zwischen Experimental- und Kontrollgruppe pri-post Trai-
ning bzw. post Anwendung. Die Clusteranalyse setzte auf Gruppenebene an, ohne evtl. Unter-
schiede innerhalb der beiden Gruppen zu beriicksichtigen. Alle Probanden einer Gruppe wur-
den als Einheit betrachtet. Interessant war jedoch auch die Frage, ob tatsdchlich nur zwei
Gruppen von Personen identifizierbar sind. Denkbar wiére ndmlich auch gewesen, dass die
Datenstruktur die Zuteilung der Probanden zu drei oder mehr Clustern moglich macht, weil
sich innerhalb der Gruppen weitere Subcluster abgrenzen lieBen. In diesem Fall wire zu prii-
fen gewesen, welche inhaltliche Bedeutung die einzelnen Cluster gehabt hitten. Es wurde also
eine Antwort auf die Frage gesucht, in wie viele Cluster sich die Daten aller Probanden beider
Gruppen trennen lassen, wenn man die optimale Anzahl von Clustern anstrebt.

Das statistische Verfahren der Wahl ist bei dieser Fragestellung die Two-Step-Clusteranalyse.
Dieses Verfahren lisst eine Clusterbildung von Personen entsprechend ihrer Werte auf katego-
rialen und stetigen Variablen gleichzeitig zu. In die Clusteranalyse eingeschlossen wurden die
stetigen Variablen aus den Beobachterratings, die psychometrischen Variablen und die objek-
tiven Daten sowie die kategoriale Gruppenvariable (EG vs. KG). Die Ergebnisse basieren auf
folgenden Voreinstellungen in SPSS: Log-Likelihood-Verfahren zur Distanzberechnung, auto-
matische Ermittlung der Cluster (mit einem Maximum bei 15). Es fand keine Reduktion der
Daten per Faktorenanalyse vor Berechnung der Clusteranalyse statt, wie in manchen Untersu-
chungen iiblich. Stattdessen wurden fiir jede zusammengehorige Variablengruppe (Affektva-
riablen, Selbstwirksamkeitsmessungen usw.) einzelne Clusteranalysen berechnet, um die in-
haltliche Interpretierbarkeit der Cluster sicherzustellen.

Bei der folgenden Darstellung der Ergebnisse liegt der Fokus auf der Verteilung der Proban-
den auf die Cluster. In die Clusteranalyse flossen die Daten aller Messzeitpunkte gleichzeitig
ein. Die Mittelwerte und Standardabweichungen der entsprechenden Variablen der einzelnen
Cluster konnen in den Zentroidtabellen im Anhang nachvollzogen werden (siehe Anhang
A94,S.239 ff)).

Bei der automatischen Clusterung der Probanden nach ihren Werten auf den Affektvariablen
ergaben sich drei Cluster. Interessant ist dabei, dass Cluster 3 ausschlieBlich Probanden der
Kontrollgruppe enthielt, wihrend die Probanden der Experimentalgruppe sich auf Cluster 1

und Cluster 2 etwa im Verhiltnis 4 : 1 verteilten. Dabei enthielt das deutlich kleinere Cluster 2
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offensichtlich jene N = 22 Probanden aus der Experimentalgruppe mit besonders hohen Nega-
tivaffektwerten und eine zu vernachlédssigende Anzahl von N = 4 Probanden der Kommunika-
tionsgruppe. Dieses Ergebnis lédsst die Befunde aus der Hypothesenpriifung in einem anderen
Licht erscheinen: Das Heuristiktraining hat nicht grundsétzlich zu hoheren Negativaffektwer-
ten bzw. niedrigeren Positivaffektwerten gefiihrt — vgl. das insgesamt hohere Niveau des po-
sitiven Affekts in der Kommunikationsgruppe post Training in Abbildung 8.7 (S. 154) — , son-
dern lediglich bezogen auf N = 22 Probanden aus der Heuristikgruppe, wie die Zentroidtabel-
le dieser Clusteranalyse belegt (siehe Anhang A.9.4.1, S. 239). Tabelle 8.19 zeigt die Cluster-
hiufigkeiten fiir die Affektvariablen nach Gruppen.

Tabelle 8.19: Hdufigkeiten der Affektcluster nach Gruppen
Clusterhiufigkeiten Affektvariablen (PANAS)

Heuristik Kommunikation

Hiufigkeit Prozent Hiufigkeit Prozent

Cluster 1 79 182 % 0 0 %
Cluster 2 22 218% 4 53%
Cluster 3 0 0 % 72 9477 %
Kombiniert 101 100 % 76 100 %

SPSS gibt die statistische Bedeutung der einzelnen Variablen an der Clusterbildung an: Von
den stetigen Variablen hatten die Negativaffektwerte einen signifikanten Einfluss auf die Bil-
dung aller drei Cluster. Aulerdem hatte natiirlich die Gruppenvariable einen Einfluss auf die
Bildung der drei Cluster (EG vs. KG; vgl. auch SPSS-Output in Anhang B, S. 244).

Auch bei der Clusteranalyse auf Basis der Selbstwirksamkeitseinschdtzungen ergaben sich
drei Cluster. Cluster 1 enthielt ausschlieBlich Teilnehmer der Heuristikgruppe, Cluster 3 aus-
schlieBlich Teilnehmer der Kommunikationsgruppe. Das deutlich geringer besetzte Cluster 2
enthielt diejenigen Probanden aus beiden Trainingsgruppen mit extrem niedrigen Selbstwirk-
samkeitswerten zu allen drei Messzeitpunkten. Bei den Probanden aus Cluster 2 stieg die
Selbstwirksamkeit von prd nach post Training an, fiel aber post Anwendung wieder ab und lag
in den absoluten Werten etwa zehn Punkte unter den Selbstwirksamkeitswerten von Proban-
den aus Cluster 1 und Cluster 3. Die Ergebnisse der Hypothesenpriifung lassen sich durch die-
ses Ergebnis zwar differenzierter beschreiben, aber nicht grundsitzlich anders interpretieren.
Der Grund: Cluster 2 war etwa zu gleichen Teilen mit Probanden aus Experimental- und Kon-
trollgruppe besetzt. Tabelle 8.20 zeigt die Clusterverteilung fiir die Selbstwirksamkeitsmes-
sungen.

Statistisch bedeutsam fiir die Clusterbildung waren bei Cluster 1 und Cluster 3 die Selbstwirk-
samkeitswerte prd und post Training und die Gruppenvariable. Bei Cluster 2 hatte die Grup-

penvariable keine statistische Bedeutung, sondern ausschlieBlich der Selbstwirksamkeitswert.
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Auf Basis der Beobachterratings reprisentierte Cluster 3 die Probanden der Experimental-
gruppe und Cluster 2 die Probanden der Kontrollgruppe. Cluster 1 enthielt N = 8§ Probanden
der Experimentalgruppe und N = 6 Probanden der Kontrollgruppe. Probanden in Cluster 1
zeichneten sich durch deutlich hohere Werte auf den Beobachterratings aus, verglichen mit

Probanden aus den anderen beiden Clustern.

Tabelle 8.20: Hdufigkeiten der Selbstwirksamkeitscluster nach Gruppen

Clusterhiufigkeiten hotlinespezifische Selbstwirksamkeit (SWE)

Heuristik Kommunikation
Hiufigkeit Prozent  Hiufigkeit Prozent
Cluster 1 92 89,3 % 0 0 %
Cluster 2 11 10,7 % 13 17,1 %
Cluster 3 0 0 % 63 82,9 %
Kombiniert 103 100 % 76 100 %

Analog zu den Selbstwirksamkeitswerten verdndern auch diese Ergebnisse nicht die Interpre-
tation der Daten, die sich aus der Hypothesenpriifung ergab — wegen der gleichméBigen Be-
setzung von Cluster 1 aus Probanden der KG und EG. Tabelle 8.21 zeigt die Haufigkeitsver-

teilung.

Tabelle 8.21: Haufigkeiten der Cluster zu den Beobachterratings nach Gruppen

Clusterhéufigkeiten Beobachterratings

Heuristik Kommunikation
Hiufigkeit Prozent Hiufigkeit Prozent
Cluster 1 8 79% 6 80%
Cluster 2 0 0 % 69 920 %
Cluster 3 93 92,1 % 0 0 %
Kombiniert 101 100 % 75 100 %

Fiir die Bildung von Cluster 2 und Cluster 3 war lediglich die Gruppenvariable statistisch be-
deutsam. Das Zustandekommen von Cluster 1 hingegen basierte statistisch ausschlieBlich auf
den Beobachterratings.

Vermutlich aufgrund der reduzierten Stichprobe bei den objektiven Daten zu den Variablen
,Gesprichsdauer in Sekunden* und ,,Zeichen im Suchantrag* ergaben sich in beiden Cluster-
analysen jeweils zwei Cluster, die den beiden Gruppen (EG und KG) entsprachen. Bei den
Analysen wurde nicht zwischen Angehorigen und Nicht-Angehorigen unterschieden, um die
Fallzahlen maximal grof} zu halten. Statistisch bedeutsam fiir die Clusterbildung war entspre-
chend die Gruppenvariable.

Insgesamt zeigt die Clusteranalyse, dass sich die beiden Gruppen (EG vs. KG) anhand ihrer
Werte auf den abhédngigen Variablen tatsdchlich gut differenzieren lieBen. Zusétzlich wurde in

Bezug auf die Affektmafe deutlich, dass vor allem fiir die hoheren Negativaffektwerte bzw.
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niedrigeren Positivaffektwerte post Training in der Heuristikgruppe nur eine kleine Anzahl
von Probanden mit extremen Werten verantwortlich zeichnete. Insgesamt kann der mittlere
Negativaffektwert fiir die Experimentalgruppe daher bei differenzierter Betrachtung der Daten
nach unten (bzw. der Positivaffektwert nach oben) korrigiert werden. Das Heuristiktraining
wirkte auf die meisten Probanden ebenso positivaffektverstirkend bzw. negativaffektverrin-

gernd wie das Kommunikationstraining.

8.5 Zusammenfassung der Ergebnisse der Hypothesenpriifung

Ausgangspunkt der Hypothesenpriifung war die H1. Danach ist der Anstieg der Hotlineper-
formance pri-post Training bzw. pri-post Anwendung in der Heuristikgruppe (Experimental-
gruppe) mindestens genauso grofl wie in der Kommunikationsgruppe (Kontrollgruppe). Die
Hypothesenpriifung stiitzte sich auf eine Kombination unterschiedlicher Datenquellen. Alle
verwendeten Daten basierten auf Messungen von konkretem Verhalten realer Mitarbeiter des
DRK unter realititsnahen Bedingungen (Anrufsimulationen). Tabelle 8.22 gibt einen Uber-

blick zu den Datenquellen.

Tabelle 8.22: Datenquellen fiir die Hypothesenpriifung

Datenquellen subjektiv objektiv

qualitativ - Teilnehmerkommentare - Telefonistensprechanteile

- Beobachterratings - Gesprichsdauer

(UL - psychometrische Variablen - Zeichen im Suchantrag

Die Hypothese kann — iiber alle Datenquellen hinweg — bestitigt werden: Das Heuristiktrai-
ning verbesserte die Hotlineperformance der Teilnehmerstichprobe mindestens genauso wie
das sonst iibliche Kommunikationstraining. Dariiber hinaus lieBen sich empirisch klare Vortei-
le des Einsatzes von kognitiven Heuristiken gegeniiber allgemeinen Kommunikationstools
beim Training von Mitarbeitern fiir Personenauskunftshotlines nachweisen.

Im Einzelnen: Es verbesserte sich in beiden Gruppen die ,,JJobgiite®, die ,,Erfiillung der Anru-
fererwartungen* und die ,,Qualitéit der Gesprichsfiihrung. Gespriche mit Nicht-Angehorigen
wurden nach dem Training in beiden Gruppen zeitlich deutlich kiirzer gehalten, wihrend Ge-
sprache mit Angehorigen die gleiche Dauer wie vor dem Training aufwiesen. Dasselbe gilt in
beiden Gruppen fiir die Anzahl der Zeichen im Suchantrag: Bei Anrufen von Nicht-Angehori-
gen wurden post Training signifikant weniger Daten in den Suchantrag aufgenommen als bei
Anrufen von Angehdrigen.

Eine MDS der Beobachterratings konnte zusitzlich zeigen, dass das Heuristiktraining Trai-
ningsteilnehmer in die Lage versetzte, Anrufe trotz hoher Komplexitit differenzierter zu be-
trachten. Vermutlich durch die inhaltliche Ausrichtung der Heuristik an Expertenerfahrungen
waren die Zielkriterien, nach denen Teilnehmer der Heuristikgruppe sich am Telefon ausrich-

teten, vielschichtiger. Diese Differenziertheit ist gerade im Hotlinebetrieb an Personenaus-
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kunftsstellen deshalb besonders wichtig, weil mehrere konfligierende Ziele optimal gegenein-
ander ausbalanciert werden miissen. Z. B. miissen fiir ein erfolgreiches Telefonieren sowohl
die Erwartungen der Anrufer als auch die Ziele der Suchdienstarbeit im Fokus behalten wer-
den, obwohl sich beide widersprechen konnen (vgl. Polytelie als ein Merkmal einer komple-
xen Problemsituation, Abschnitt 2.1.2, S. 23). Das Training eines differenzierten Blicks auf
die unterschiedlichen Kriterien fiir Hotlineperformance hat daher eine grofle Bedeutung und
wird durch den Einsatz von kognitiven Heuristiken im Training offenbar verstirkt gewéhrleis-
tet.

Bei den Selbsteinschitzungen auf den psychometrischen Skalen hatte das Heuristiktraining
klare Vorteile gegeniiber dem Kommunikationstraining: Die hotlinespezifische Selbstwirk-
samkeit stieg post Training in der Heuristikgruppe an, wihrend sie in der Kommunikations-
gruppe konstant blieb. Ahnlich ist es bei dem positiven Affekt, der in beiden Gruppen zu-
nédchst post Training anstieg, nur in der Heuristikgruppe aber auch in der Transfermessung
(post Anwendung) auf konstant hohem Niveau blieb. Die Teilnehmer der Kommunikations-
gruppe gaben nach Anwendung des Gelernten in realistischen Anrufsimulationen hingegen
einen geringeren positiven Affekt an als unmittelbar nach dem Training. Diese Gruppenunter-
schiede bildeten sich antiproportional zum positiven Affekt auch beim negativen Affekt ab.
Allerdings zeigte die Clusteranalyse der Daten bezogen auf den negativen Affekt, dass die
Gruppenunterschiede beim negativen Affekt auf eine kleine Gruppe von Probanden mit be-
sonders hohen Negativaffektwerten zuriickzufiihren waren, die innerhalb der Experimental-
gruppe eine Art Subcluster gebildet hatten. Insgesamt fiihrte daher keine der beiden Interven-
tionen zu gesteigerten Negativaffektwerten post Training.

Die Teilnehmerkommentare bescheinigten dem Heuristiktraining eine dreifach hohere Niitz-
lichkeit fiir die Einsatzpraxis an der Hotline als dem Kommunikationstraining. Dafiir erwihn-
ten Teilnehmer in den Kommunikationstrainings im Gegensatz zu denen in den Heuristiktrai-
nings immer wieder die hohe Verwendbarkeit der Trainingsinhalte fiir private und berufliche
Alltagssituationen. Insgesamt wurde das Heuristiktraining quantitativ hiufiger positiv beur-
teilt als das Kommunikationstraining.

SchlieBlich zeigte die textstatistische Auswertung der Telefonistensprechanteile, dass Teilneh-
mer des Heuristiktrainings die Anrufer personlicher ansprachen, konsequenter eine Verstiand-
nissicherung der suchdienstrelevanten Daten durchfiihrten und sich am Telefon den Anrufern
angepasster ausdriickten, indem sie Begriffe, die negative Vorstellungsbilder beim Anrufer be-
wirken (Bsp.: ,,vermissen*), etwa halb so hdufig verwenden wie Teilnehmer am Kommunika-

tionstraining. Tabelle 8.23 fasst die Ergebnisse der Hypothesenpriifung zusammen.
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Tabelle 8.23: Ergebnisse der Hypothesenpriifung im Uberblick

Trainings- bzw. Transfereffekte

Experimentalgruppe Uber beide Gruppen hinweg Kontrollgruppe
(Training mit Heuristik) (Training mit Kommunikations-
modellen)

Anstieg der hotlinespezifischen Jobgiite steigt an Hotlineperformance ist monotelisch
Selbstwirksamkeit post Training (an einem Globalziel) orientiert
positiver Affekt bleibt auch post mehr Anrufererwartungen wer- positiver Affekt fillt post Anwendung ab
Anwendung auf hohem Niveau den erfiillt
Hotlineperformance ist polytelisch ~ Gespréachsfithrung nimmt zu ~ hohere private Verwendbarkeit der
(an mehreren Zielen) orientiert Trainingsinhalte in Alltagssituationen
dreifach hohere Niitzlichkeit der kiirzere Gesprichszeiten bei
Trainingsinhalte fiir die Praxis Nicht-Angehorigen

mehr positive Teilnehmerkommen- weniger Zeichen im Suchan-
tare trag bei Nicht-Angehdrigen

personlichere Ansprache
hiufigere Verstindnissicherung

besser auf den Anrufer angepasste
Formulierungen

8.6 Beantwortung der Forschungsfragen

Im Rahmen der Forschungsfragen F1 bis F7 ging es um den Einfluss der Kontrollvariablen
auf die Hotlineperformance. Die Kontrollvariablen erfassten Personeneigenschaften der Teil-
nehmerstichprobe, um die Unterschiedslosigkeit der beiden Interventionsgruppen pré Training
auf performancerelevanten Variablen sicherzustellen. Zusammenhénge zwischen diesen Kon-
trollvariablen und der Hotlineperformance lieBen Empfehlungen fiir eine potentielle Personal-
auswahl von Hotlinemitarbeitern zu. Fiir die Betreiber von Personenauskunftsstellen sind vali-
de Kriterien fiir eine Auswahl geeigneter Mitarbeiter von gro3er Bedeutung. Die Kontrollva-
riablen gingen in dichotomisierter Form in die Berechnungen ein (Mediansplit). Die Kodie-
rung erfolgte mit 1 =, kleiner Median“ bzw. 2 =, groBer-gleich Median®“. Die Kontrollvaria-
ble zum Traumascreening PTSS-10 ging nicht medianisiert in die Berechnungen ein. Hier
teilte der Cutpoint fiir die Verdachtsdiagnose PTBS (PTSS10-Score > 12,5) die Gesamtgrup-
pe, statt der Median. Tabelle 11.15 (im Anhang auf S.242) zeigt die Ergebnisse des Me-
diansplits.

Empfehlungen fiir eine potentielle Personalauswahl

Welche Empfehlungen konnen beziiglich der Kriterien fiir eine Mitarbeiterauswahl in der Per-
sonenauskunft gegeben werden? Welche Personeneigenschaften und Vorerfahrungen fiihren
eher zu einer positiven Hotlineperformance?

Auf Basis der Daten dieser Arbeit ist die Auswahl von extrovertierten, gewissenhaften, offe-

nen und vorerfahrenen Personen mit einem hohen Bildungsgrad empfehlenswert, wenn man


http://www.lyding-training.de/

168 8 Ergebnisse © by Lutz Lyding — www.lyding-training.de

Mitarbeiter fiir die Besetzung einer Personenauskunftshotline sucht. Abgeraten werden muss
von der Auswahl vortraumatisierter oder neurotischer Personlichkeiten. Tabelle 8.24 fasst die

Ergebnisse zusammen.

Tabelle 8.24: Empfehlungen zur Personalauswahl fiir Personenauskunftshotlines

Kriterium Wirkung auf die Hotlineperformance

« hoher Bildungsgrad (= Bildungsabschluss) « hohere hotlinespezifische Selbstwirksamkeit (+)
« hoherer positiver Affekt beim Telefonieren (+)
« geringeres emotionales Beriihrtsein durch Anrufe (+)
* weniger gute Bewertung der Gesprdchsfiihrung (-)

« viel relevante Vorerfahrung (Notfallpsychologie,  « hohere hotlinespezifische Selbstwirksamkeit (+)

Kommunikation, Callcenter etc.) » niedrigere Bewertung der Anrufschwierigkeit (+)
* hohes Maf an Offenheit (Personlichkeitseigen- (Anmerkung: Die hier aufgefiihrten Wirkungen gelten fiir
schaft) alle beiden links genannten Variablen auch einzeln)

« grofere Anzahl selbst erlebter traumatischer Ereig- ¢ niedrigere Bewertung der Anrufschwierigkeit (+)
nisse (ohne davon traumatisiert worden zu sein!)

* hohes Maf} an Gewissenhaftigkeit (Personlich- * hoherer positiver Affekt beim Telefonieren (+)
keitseigenschaft)

* hohes Maf; an Neurotizismus (Personlichkeitsei- < niedrigere hotlinespezifische Selbstwirksamkeit (-)
genschaft) * hohere Bewertung der Anrufschwierigkeit (-)

* hoherer negativer Affekt beim Telefonieren (-)

* Verdacht auf Vortraumatisierung nach PTSS-10 * niedrigere hotlinespezifische Selbstwirksamkeit (-)
* hoherer negativer Affekt beim Telefonieren (-)

* hohes MaB an Extraversion (Personlichkeitseigen- e« niedrigerer negativer Affekt beim Telefonieren (+)
schaft) « geringere ,,Gespriichsdauer* in Sekunden pro Anruf (+)

Anmerkung: (+) = positive Wirkung auf die Hotlineperformance; (-) bzw. kursive Schrift = negative Wirkung auf
die Hotlineperformance

Hoch extrovertierte Personen konnten die Anrufe im Mittel gut 85 Sekunden friiher zum Ab-
schluss bringen als niedrig extrovertierte Personen. Beobachter und Telefonisten mit hoher
Extraversion berichteten aulerdem nach den Anrufen niedrigere negative Affektniveaus als
Beobachter und Telefonisten mit niedriger Extraversion. Die Gesprichsdauer ist — wie bereits
mehrfach erwéhnt — eine erfolgsrelevante Kennzahl in der Personenauskunft, weil nach einer
Katastrophe in kurzer Zeit oft Tausende von Anrufen bearbeitet werden miissen. Je kiirzer die
einzelnen Telefonate dauern, desto mehr Anrufer erreichen die Hotline im Ernstfall.

Personen, die hoch auf dem Personlichkeitsfaktor , Neurotizismus® laden und in einem Trau-
mascreening iiber dem Cutpoint fiir eine Verdachtsdiagnose PTBS (Vortraumatisierung) lie-
gen, sind in einem Personalauswahlprozess wenn moglich abzulehnen. Der Grund: Diese Per-
sonen empfanden die Anrufe als schwieriger und berichteten nach den erlebten Anrufen eine
geringere hotlinespezifische Selbstwirksamkeit. AuBerdem war bei diesen Probanden ein ho-
her negativer Affekt wihrend bzw. kurz nach der Konfrontation mit den realistischen Anrufen
feststellbar. Interessant ist, dass dies nicht per se fiir Personen gilt, die iiber eine groe Anzahl
erlebter traumatischer Ereignisse berichten, sondern nur fiir solche, die durch die erlebten Er-

eignisse vortraumatisiert wurden (vgl. Zeile 3 in Tabelle 8.24).
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In puncto ,,Vortraumatisierung* ist die im Vergleich zur Normalbevilkerung hohe Quote von
vortraumatisierten Trainingsteilnehmern in der DRK-Freiwilligenstichprobe dieser Arbeit er-
wihnenswert. Fiir die Normalpopulation liegt die Punktpridvalenz PTBS bei 3,9 % (Kessler &
Zhao, 1999). In der vorliegenden Stichprobe ergab das an den Teilnehmern durchgefiihrte
Kurzscreening eine Punktprivalenz fiir Vortraumatisierung bzw. Verdachtsdiagnose PTBS
von 34,1 %. Das entspricht einer Haufung von PTBS in der vorliegenden Freiwilligenstich-
probe gegeniiber der Normalpopulation um den Faktor 8,7, was sich mit den Daten vergleich-
barer Studien an Risikopopulationen deckt (vgl. Abschnitt 2.2.9, S. 48). Offenbar kam es in
der betrachteten Freiwilligenpopulation zu einer Art Selbstselektion von vortraumatisierten
Teilnehmern. Motivator fiir die Trainingsteilnahme konnte die Verarbeitung eigener Erlebnis-
se gewesen sein. Dieser Eindruck bestitigte sich z. T. subjektiv in den Kaffeepausengespri-

chen und Plenumsdiskussionen.
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9 Diskussion

Dieses Kapitel diskutiert die Ergebnisse der vorliegenden Arbeit. Die empirischen Befunde
werden in einen groBeren Forschungszusammenhang eingeordnet und das gewihlte Vorgehen
wird reflektiert.

Zunichst werden Ziele, Fragestellungen und Ergebnisse der Dissertation sowie Wirkprinzipi-
en des Gesamttrainingskonzepts in knapper Form zusammengefasst. Die Befunde werden ein-
geordnet, indem der theoretische Rahmen, an dem die vorliegende Arbeit erweiternd anbaut,
aufgezeigt wird. Die Verwendung von Live-Simulationen wird der herkdmmlichen Methodik
der komplexen Problemloseforschung, der Nutzung computersimulierter Szenarien, gegen-
iibergestellt. Der gefundene Mehrwert von kognitiven Heuristiken als Trainingstools ist die
als hoch empfundene Niitzlichkeit fiir potentielle Anwendungssituationen durch die Teilneh-
mer, die Prozessorientiertheit, die prozedurales Lernen ermdglicht und die empirisch in dieser
Arbeit nachgewiesenen positiven Effekte auf subjektive Leistungsvariablen wie ,,aufgabenbe-
zogene Selbstwirksamkeit” oder AffektmaBe. Darauf wird nédher eingegangen. Gewonnene
Erkenntnisse zur Konstruktion kognitiver Heuristiken speziell fiir Trainingssettings machen
fiir die Formulierung von Trainingsheuristiken konkrete Handlungsempfehlung moglich. Die
Tendenz von Anwendern, gegen das durch Heuristiken vorgegebene ideale Losungsmodell
punktuell zu verstolen, die Verkniipfung heuristischer Inhalte mit theoretischen Erkenntnissen
zusitzlich zu 6kologisch rationalen Expertenerfahrungen sowie das in dieser Arbeit gewéhlte
Kontrolltreatment und der Umgang mit den hohen Vortraumatisierungsraten in der Stichprobe
werden kritisch reflektiert. SchlieBlich werden Ansitze aufgezeigt, wie Live-Simulationen in
der komplexen Problemldseforschung und kognitive Heuristiken in komplexen Trainingskon-
texten wissenschaftlich weiter untersucht werden konnen. Die interdisziplindre Verwendbar-
keit kognitiver Heuristiken wird als attraktives Forschungsfeld fiir Grundlagen- und Anwen-

dungsforschung vorgeschlagen.

9.1 Ziele, Fragestellung und Ergebnisse

Der Fokus dieser Arbeit liegt auf der Frage, inwieweit sich kognitive Heuristiken vom Typ
TTB als Trainingstool in Aus- und Weiterbildung nutzen lassen und wie diese dafiir ggf. an-
ders aufgebaut oder optimiert werden konnen. Speziell wurde untersucht, ob durch den Ein-
satz von kognitiven Heuristiken in Trainingskontexten Fehler im Umgang mit Komplexitét
minimiert und Performancesteigerungen erzielt werden konnen. Damit werden die in der La-
borforschung bestitigten Befunde, dass der Einsatz von TTB zu besserer Performance unter
Komplexitit fiihrt, in einen Anwendungskontext gehoben und deren Ubertragbarkeit gepriift.

Es erfolgt eine Erweiterung empirischen Wissens iiber Funktionalititen und Konstruktion ko-
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gnitiver Heuristiken. Eine neue methodische Perspektive fiir die Trainierbarkeit komplexen
Problemltsens wird aufgetan. Am Beispiel der Personenauskunft nach Gro3schadensereignis-

sen wurden diese Fragen untersucht.

Gleichzeitig konnten durch die Wahl gerade des Forschungsgegenstands ,,Personenauskunft*
neue Erkenntnisse zur Psychotraumatologie von Katastrophenhelfern und Opfern gewonnen
werden. Zu nennen sind hier die Erkenntnisse aus den durchgefiihrten Experteninterviews und
dem Benchmark sowie die Analyse der Feldforschung in Bezug auf die Situation von Hotline-
mitarbeitern und Anrufern. Die Erdbebenkatastrophe in Haiti in diesen Tagen (Januar 2010)
macht die Aktualitidt des Forschungsgegenstandes und den grofen Bedarf an empirisch abge-
sicherten Konzepten im Bereich Personenauskunft erneut deutlich. Die Nebenfragestellung
dieser Arbeit untersuchte Kriterien der Personalauswahl fiir eine Personalselektion im Bereich
Personenauskunftshotlines. Die Auswahl geeigneter Mitarbeiter gewinnt im Krisenmanage-
ment global agierender Organisationen eine immer gro3ere Bedeutung. Aus den empirischen
Daten dieser Arbeit konnten konkrete Empfehlungen geeigneter Auswahlkriterien fiir Helfer
abgeleitet werden. Auf beides — die Erkenntnisse zur Psychotraumatologie und die Empfeh-
lungen zur Personalauswahl soll in der folgenden Diskussion nur noch zusammenfassend ein-
gegangen werden, weil diese Punkte im Theorie-, Methoden- und Ergebnisteil ausreichend

besprochen wurden. Tabelle 9.1 verweist auf die entsprechenden Abschnitte im Text.

Tabelle 9.1: Verweise auf Ergebnisse zu Nebenfragestellungen

Erkenntnisse zu Psychotraumatologie, Personenauskunft und Auswahlfragen Abschnitt  Seite
Situation der Anrufer nach Katastrophen 33 S.80
Situation der Hotlinemitarbeiter nach Katastrophen 34 S.86
Benchmark zu Praxiskonzepten im Bereich Training zur Personenauskunft 37 S.9%4
Experteninterviews mit erfahrenen Hotlinemitarbeitern 6.12 S.106
6.3.1 S.112

64.1.1 S.119

Experteninterviews mit Opferangehorigen 64.12 S.120
Ergebnisse der Forschungsfragen 8.6 S.167

Um die Wirksamkeit des Gesamttrainings sicherzustellen, war die gewihlte Methodik — auch
unabhiéngig von der eigentlichen Intervention (EG vs. KG) — eng an die Wirkprinzipien klini-
scher Trainingsprogramme angelehnt, fiir die bereits vielfiltige Wirknachweise vorliegen
(vgl. Abschnitt 2.4.6, S. 68). Im Einzelnen fanden in Unit fiinf zum Einsatzstress die kogniti-
ven Techniken zur Verdnderung von Bewertungsprozessen aus den zitierten klinischen Stress-
managementprogrammen Anwendung. Die Anrufsimulationen waren u. a. an die zitierten kli-
nischen Problemldsetrainings angelehnt, in denen ineffektive Bewéltigungsversuche bewusst
gemacht werden und parallel neue Copingstrategien (hier: Heuristik) vermittelt werden. Von

den zitierten klinischen Selbstsicherheitstrainings waren Elemente des Modellernens entnom-
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men, die in allen denjenigen Trainingsphasen Anwendung fanden, in denen der Trainer oder
auch einzelne Telefonisten fiir die Teilnehmer als Modell agierte (vgl. z. B. Abschnitt 6.2,
S. 110 ff.) Die gelungene Ubertragung dieser Methoden bestiitigt sich in den im Ergebnisteil
berichteten Trainingseffekten in der Gesamtgruppe und soll deshalb nicht mehr Gegenstand
dieses Diskussionsteils sein (vgl. Trainingseffekte in der Gesamtgruppe in Abschnitt 8.3,
S. 145 ff.). Fiir die zukiinftige Trainingsforschung kann auf Basis der Ergebnisse in dieser Ar-
beit empfohlen werden, Wirkprinzipien klinischer Trainingsprogramme bei der Entwicklung
einer Trainingsmethodik unbedingt zu nutzen, weil in der klinischen Psychologie mehrfach
tiberpriifte, wirksame Techniken zur Verfiigung stehen, auf die leicht zuriickgegriffen werden

kann.

Bei den Kriterien zur Bewertung der durchgefiihrten Intervention orientiert sich diese Arbeit
an dem Evaluationsmodell von Kirkpatrick (1987). Auf Ebene eins (Reaktionen) wurden die
Teilnehmerkommentare auf dem Trainingsfeedback-Sheet ausgewertet. Auf Ebene zwei (Ler-
nen) erfolgte die Erfolgskontrolle mit Hilfe der Messung von Verdnderungen auf affektiver
Ebene (Selbstwirksamkeit, Affekt) und Fertigkeitsebene (Qualitit der Kommunikation anhand
der Textstatistik der Telefonistentexte, Vergleich von Gesprichszeiten, Zeichen im Suchan-
trag). Die kognitive Ebene (Wissen) wurde lediglich prd Training in Form eines Wissenstests
beriicksichtigt, der allerdings fiir die Evaluation von Interventionseffekten keine Rolle spielt.
Ein Schwerpunkt der Evaluation lag auf Ebene drei (Verhaltensverdnderungen in realistischen
Alltagssituationen), wo auf Basis von Anrufsimulationen erhobene Beobachterratings und
auch die oben schon genannten psychometrischen und objektiven Variablen herangezogen
wurden. Die Anrufsimulationen erfolgten durch einen Berufsschauspieler. Das verspricht eine
hohe externe Validitdt und damit eine gute Vorhersagbarkeit der spiteren Jobperformance.
AuBerdem sichern realistische Trainingsbedingungen, wie Anrufsimulationen, den Transfer
des Gelernten. Und: Die Trainierbarkeit komplexen Problemlosens hdngt vermutlich stark von
der Realititsndhe und Anforderungsvielfalt der Reize im Training ab (vgl. Abschnitt 2.1.6,
S.29). Verdnderungen auf Ebene vier (Auswirkungen auf die Organisation), konnten auf-
grund dafiir notwendigen Langzeitperspektive im Rahmen der vorliegenden Dissertation nicht

gemessen werden.

Die folgenden Abschnitte konzentrieren sich nun auf die Diskussion der Interventionseffekte.
In den Hypothesen wurde angenommen, dass Trainingsgruppen fiir den Einsatz an Personen-
auskunftshotlines, die anstatt eines Kommunikationstrainings (Treatment-as-usual) ein Trai-
ning mit kognitiven Heuristiken erhalten, eine gleich gute oder bessere Hotlineperformance

post Training zeigen als die Kommunikationsgruppen.
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Zunichst sollen die empirischen Ergebnisse kurz zusammengefasst werden, um diese dann
auf einem hoheren Abstraktionsniveau zu diskutieren: Im arbeitsbezogenen Vergleich steht
das Heuristiktraining dem sonst iiblichen Kommunikationstraining fiir Mitarbeiter von Perso-
nenauskunftshotlines in nichts nach. Auf sdmtlichen Kriterien, mit denen Hotlineperformance
operationalisiert wurde, erzielten Teilnehmer, die ein Heuristiktraining erhalten haben, min-
destens genauso gute Werte in der Hotlineperformance wie solche, die stattdessen ein Kom-
munikationstraining erhalten haben. Beiden Gruppen gemeinsam war im Training die Ver-
mittlung von Informationen zur Psychotraumatologie von Angehorigen nach Katastrophen so-
wie die Vermittlung von Informationen zum eigenen Stressmanagement nach einem Einsatz.
Uber diese grundsiitzliche Bestiitigung der Hypothese hinaus lassen sich bei differenzierter
Betrachtung der Daten folgende klare Vorteile des Heuristiktrainings gegeniiber dem Kommu-
nikationstraining nachweisen:

« Teilnehmer entwickelten einen differenzierteren Blick auf die Schliisselmerkmale gu-
ter Hotlineperformance und es gelang, mehrere, sich z. T. widersprechende Ziele par-
allel beim Verhalten am Telefon zu beriicksichtigen (vgl. Abschnitt 8.4.2,S. 159).

+ Teilnehmer berichteten post Training eine hohere hotlinespezifische Selbstwirksamkeit
als prd Training. D. h., Personen, die mit der Heuristik trainiert wurden, fiihlten sich
nach dem Training subjektiv sicherer und wirksamer in der Kommunikation mit den
spezifischen Anrufern. Diese Effekte konnten mit der klaren Struktur der Heuristik,
dem Zuschnitt auf die spezifische Hotlinesituation und dem Wissen der Teilnehmer
dariiber zusammenhéngen, dass die Heuristik Expertenerfahrungen in konzentrierter
Form enthilt (vgl. Abschnitt 8.3.3, S. 151).

« Auch nach Anwendung des Gelernten in einer zweiten Anrufsimulation blieben die
post Training bereits gesteigerten positiven Affektwerte in der Heuristikgruppe erhal-
ten. In der Kommunikationsgruppe fiel der positive Affekt in der Transferphase (An-
wendung) wieder fast auf das niedrigere Ausgangsniveau zuriick (vgl. Abschnitt 8.3.3,
S. 151).

« In einer schriftlichen qualitativen Nachbefragung gaben die Teilnehmer der Heuristik-
gruppe gegeniiber denjenigen der Kommunikationsgruppe eine dreifach hohere Niitz-
lichkeit der Trainingsinhalte fiir die praktische Anwendung an der Hotline an (vgl. Ab-
schnitt 8.3.4, S. 155).

- Die Wortwahl am Telefon war in der Heuristikgruppe besser an den jeweiligen Anru-
fer angepasst als in der Kommunikationsgruppe. Auflerdem wurden bei der Datenauf-
nahme in der Heuristikgruppe héufiger Riickfragen gestellt, die der Verstédndnissiche-
rung am Telefon dienten (vgl. Abschnitt 8.4.1, S. 157).

Die Analyse von Zusammenhéngen zwischen Personenvariablen und Hotlineperformance pri

Training ergab, dass vor allem extrovertierte, gewissenhafte und offene Personen regelméBig
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eine bessere Hotlineperformance zeigten als solche, die nicht iiber diese Personlichkeitseigen-
schaften verfiigten. Auch fiir Vorerfahrung in mit der Hotlinearbeit verwandten Bereichen und
fiir einen hohen Bildungsgrad bestanden positive Zusammenhénge zu guter Hotlineperfor-
mance. Personen mit einem moglichen psychischen Trauma in der Vorgeschichte sowie Per-
sonen mit hoher Ladung auf dem Personlichkeitsmerkmal ,,Neurotizismus*“ kamen an der
Hotline eher weniger gut zurecht, d. h., sie zeigten eine schlechtere Hotlineperformance.

Bemerkenswert ist aulerdem, dass die DRK-Stichprobe freiwilliger Trainingsteilnehmer ge-
geniiber der Normalbevoilkerung eine fast um das Neunfach erhohte Vortraumatisierungsrate
aufwies. Dieser Befund gibt vor allem deshalb zu denken, weil Personenauskunftshotlines
i. d. R. immer mit freiwilligen Helfern besetzt werden, um ein Krisenmanagement der jeweili-

gen Organisation auch kurzfristig gewihrleisten zu konnen.

9.2 Einordnung und Reflexion der Befunde

Kognitive Heuristiken aus der Klasse One-Reason-Decision-Making-Heuristiken werden bis-
her in der Literatur primér im Rahmen ihrer Modellbildungsfunktion bei der Beobachtung und
Beschreibung impliziten Problemldseverhaltens genannt. Meist im Rahmen von Laborexperi-
menten legt man Probanden dabei Situationen vor, in denen einzelne oder mehrere binédre Ent-
scheidungen notwendig sind. Das Entscheidungsverhalten der Probanden wird beobachtet und
anschliefend in Form einer kognitiven Heuristik aus der Klasse der One-Reason-Decision-
Making-Heuristiken beschrieben. Ein Modell, wie Personen Schliisse ziehen, ist nach Gige-
renzer und Goldstein (1999) die TTB-Heuristik. Das mehrfach replizierte Ergebnis solcher
Laborexperimente lautet: Mehr als die Hilfte der Probanden folgt in ihrem Entscheidungsver-
halten offensichtlich implizit der post hoc konstruierten Heuristik und féllt so die besseren
und schnelleren Entscheidungen (z. B. Broder & Schiffer, 2003; Broder & Gaissmaier, 2005;
Broder, 2000, 2003; Newell & Shanks, 2003; Newell, Weston & Shanks, 2003; Gigerenzer &
Goldstein, 1999).

Dabei ist interessant, dass sich diese im Labor gefundenen Effekte durchaus in Feldstudien
bestitigen lassen. Das gilt insbesondere fiir die sogenannte TTB-Heuristik aus der Klasse der
One-Reason-Decision-Making-Heuristiken, bei der entscheidungsrelevante Cues in der Rei-
henfolge ihrer Wichtigkeit abgearbeitet werden (vgl. z. B. Arbeiten von Dhami, 2003; Dhami
& Harries, 2001; Scott, 2002). Die Bearbeitung endet und eine Entscheidung wird getroffen,
wenn nur ein zentrales Kriterium valide beantwortet werden kann. Implizit folgen — auch im
realen Leben auferhalb des Labors — in dem jeweiligen Kontext erfahrene Personen in kom-
plexen Situationen immer wieder Regeln, die sich mit dieser TTB-Heuristik beschreiben las-
sen. Wer diesen Regeln folgt, benttigt weniger Zeit fiir die Informationssuche vor der Ent-
scheidung, d.h., er entscheidet schneller und auBerdem korrekter und genauer (Todrow,

2002). Verglichen mit anderen Entscheidungsstrategien und auch mit mathematischen Ent-
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scheidungsmodellen bringt die Anwendung der TTB-Heuristik hohere Erfolgsraten (z. B. Ho-
garth & Karelaia, 2006; Montgomery, 1983; Gigerenzer, Todd & ABC Research Group,
1999). Green und Mehr (1997) liefern eines der wenigen Beispiele der Evaluation von TTB-
Heuristiken als Mittel aktiver Unterstiitzung von Entscheidungsprozessen im Feld (vgl. auch
Hagen, 1997). Green und Mehr (1997) zeigen an einer Stichprobe von Arzten einer Kranken-
hausintensivstation, dass Fehler im Umgang mit Komplexitdt unter Verwendung der TTB-
Heuristik erwartungskonform minimiert werden konnen und resiimieren als Implikation fiir
die klinische Entscheidungsforschung: ,,These results suggest the possibility of developing
strategies, based on the latest judgment and decision-making theory [...]. Such strategies could
be taught quickly and at low cost. How broadly this technique might be applied remains to be
determined* (1997, S. 4).
Diese Arbeit nimmt den viel versprechenden Ansatz auf, kognitive Heuristiken in komplexen
praktischen Kontexten als Handlungshilfe zu nutzen und erweitert den Anwendungsbereich
von kognitiven Heuristiken explizit auch auf Trainingskontexte. In der Evaluation von Green
und Mehr (1997) stand die Nutzung der Heuristik im Fokus des Interesses. Die notwendige
vorherige Vermittlung der Heuristik sowie deren didaktische Eigenschaften waren nebensich-
lich. Die Arzte wurden lediglich kurz in die Grobstruktur der Heuristik eingewiesen. In der
vorliegenden Arbeit hingegen steht diese ,,Nebensache® im Vordergrund: Die Ergebnisse der
bisherigen Erforschung kognitiver Heuristiken in Anwendungskontexten sind so ermutigend,
dass die Niitzlichkeit, Heuristiken explizit auch als Trainingstools fiir komplexe Situationen
zu verwenden, gepriift werden sollte.
Das fiihrt zu der Frage, ob Verhalten in komplexen Situationen oder - allgemeiner ausge-
driickt - komplexes Problemldsen liberhaupt trainierbar ist. In der Literatur wird diese Frage
insgesamt zwar bejaht, allerdings liegen Erfolgspridiktoren dafiir in der angewandten Metho-
dik. Wihrend Giirtler (2003) oder Ossimitz (2000) eher fiir eine menschliche Veranlagung fiir
die bessere oder schlechtere Performance im Umgang mit Komplexitit votieren, sehen andere
Autoren durchaus Potential, den Umgang mit Komplexitit trainierbar zu machen (z. B. Fun-
ke, 2006; Dorner, 1989; Dorner & Pfeiffer, 1995; Dorner & Schaub, 1995, 1992). An die Me-
thodik werden dann allerdings folgende Anspriiche gestellt:

maximale Ahnlichkeit von Simulation und spiterer Anwendungssituation (Funke,

20006),

,»2Anforderungssymphonie®, d. h. lebensechte Vielfalt von Simulationsaufgaben (Dor-

ner, 1989, S. 305) und

durch einen Trainer supervisierte Selbstreflexion nach jeder Simulation anhand einer

Stiarken-Schwéchen-Analyse (Dorner & Pfeiffer, 1995; Dorner & Schaub, 1995,

1992).
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Trotz dieser konkreten Hinweise, wie auch Live-Simulationen (Lebensechtheit) nutzbringend
als Methode komplexer Problemldseforschung genutzt werden konnten, generiert ein Grofteil
der aktuellen Problemloseforschung die Erkenntnisse fast ausschlieBlich aus computersimu-
lierten Szenarien. Wenn das Forschungsziel ein besseres Verstidndnis fiir die Art und Weise ist,
wie Menschen komplexe Probleme 10sen, gibt es dabei durchaus positive Nebeneffekte der
Kiinstlichkeit computersimulierter Szenarien: So ,leiden* computersimulierte Szenarien z. B.
fast immer unter Zeitraffereffekten, die es aber moglich machen, mit der Zeit ,,zu spielen*
(Funke, 2009). Gerade bei der Untersuchung dynamischer Situationen kann diese Variations-
moglichkeit im Labor-Experiment extrem wichtig sein. Wenn es darum geht, die Realitét
moglichst identisch abzubilden, kann man bei der Anwendung von Computersimulationen vor
dem Problem stehen, dass ,,virtuelle Situationen [...] virtuelles Verhalten [erzeugen]* (Funke,
1995b, S. 208). Wie Noe und Ford (1992) in ihrer Literaturiibersicht zeigen konnten, ist der
Lerntransfer desto grofer, je exakter der spitere Arbeitsalltag im Training simuliert werden
kann. Vergleicht man auch unter diesem Gesichtspunkt eine Computersimulation mit einer
Live-Simulation, dann macht die Live-Simulation fiir die Erforschung komplexen Problemls-
severhaltens in Trainingskontexten sicherlich einen Punkt. Wie dullerst schwierig es grund-
sétzlich ist, mit Hilfe von rechnerprogrammierten Welten wirkliche Realitit zu erzeugen, zei-
gen auch die Erfahrungen von Dorner (2009) im Zusammenhang mit der Weiterentwicklung
seiner PSI-Theorie (vgl. auch Dérner, 2002). Dorner und sein Team versuchen, ein neuronales
Netz bzw. Avatare zu programmieren, deren Reaktionen auf unterschiedliche Reize natiirli-
chem menschlichen Verhalten gleichen sollen. Erste Ergebnisse dieser softwarebasierten Ver-
suchsumgebungen faszinieren ebenso wie sie deutlich machen, wie idealistisch ambitioniert
und aufwendig dieser Ansatz ist (Dorner, 2009).

Die Live-Simulationen spiterer Anwendungssituationen im Feld erfiillten wéhrend des Trai-
ningsprozesses in dieser Arbeit eine Doppelfunktion: Zum einen trainierten sie den Umgang
mit Komplexitit, zum anderen dienten sie als Messgrundlage, um Performanceverinderungen
in Experimental- und Kontrollgruppe préa-post Training zu quantifizieren. Konstruiert wurde
dafiir eine ,,Anforderungssymphonie* von zehn unterschiedlich gearteten Live-Simulationen
(vgl. Dorner, 1989, S. 305). Die ,,Tonarten* der Symphonie leiteten sich aus Experteninter-
views mit praktisch beteiligten Personen ab (hier: erfahrene Telefonisten). In der Literatur gibt
es bereits gute Erfahrungen damit, im Rahmen von Trainingsevaluationen speziell an Krisen-
telefonen simulierte Anrufe einzusetzen (vgl. Orlamiinder & Cierjacks, 2003; Bryant & Har-
vey, 2000; Bliesener, 1990; Busch, 2004; Bryant & Harvey, 2000). Diese Methode bei der
Messung der Performance in komplexen Situationen einzusetzen, ist neu. Fiir die maximale
Ahnlichkeit der Simulation mit der spiteren Anwendungssituation sorgte ein Berufsschau-
spieler, der die Live-Simulationen im laufenden Trainingsprozess durchfiihrte. Jede Simulati-

on wurde im Training durch die Gruppe und den Trainer reflektiert und supervisiert.
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Fiir die Trainingsteilnehmer stellen Live-Simulationen spéterer potentieller Anwendungssitua-
tionen meist noch zusitzlich einen entscheidenden Motivator dar: Realistische Live-Simula-
tionen scheinen Teilnehmern mehr Sicherheit und Selbstvertrauen fiir die bevorstehenden
Aufgaben zu geben als die iiblicherweise als Methode verwendeten Fallbeispiele, Theorie-
Vortrige oder Gruppenarbeiten. Das zeigten zum einen Teilnehmerfeedbacks, in denen ,.der
Schauspieler bzw. ,,die sehr realistischen Simulationen® immer wieder positive Erwéhnung
fanden (sieche Anhang B, S.244). Auflerdem lieBen sich in beiden Gruppen positive Selbst-
wirksamkeitsverdnderungen nachweisen, die in der Experimentalgruppe offensichtlich wegen

der Anwendung der Heuristik signifikant hoher ausfielen als in der Kontrollgruppe.

Green und Mehr (1997) haben die Priferenz von Arzten fiir den Gebrauch der kognitiven
Heuristik (TTB) beschrieben, wenn als Alternative eine Softwarelosung als Entscheidungsun-
terstiitzung zur Verfligung stand. Teilnehmernachbefragungen in der vorliegenden Arbeit be-
statigten diesen Befund: Im Vergleich zur Kontrollgruppe, die statt des Heuristiktrainings ein
Kommunikationstraining absolvierte, berichtete die Experimentalgruppe dreifach hohere
Niitzlichkeitsurteile bezogen auf die Trainingsinhalte. Dieses Ergebnis ist keineswegs trivial,
wie eine Metaanalyse von Allinger und Janak (1989) beweist: Danach gibt es bedeutsame
Korrelationen zwischen Niitzlichkeitsurteilen von Trainingsteilnehmern und spéterer Jobper-
formance. Wie zufrieden Teilnehmer mit einer Weiterbildungsveranstaltung sind, hat hinge-
gen keinen Effekt auf die spitere Arbeitsleistung (ebd.). Auch die im Verlauf besseren positi-
ven Affektwerte in der Experimentalgruppe bestitigen die von Green und Mehr (1997) be-
schriebene Priferenz von Akteuren fiir die Nutzung von Heuristiken: Menschen ziehen unter
komplexen Bedingungen offensichtlich Heuristiken einem anders gearteten Unterstiitzungs-
tool vor bzw. fiihlen sich mit der Nutzung der Heuristik besser (positiver Affekt) als mit der
Nutzung anderer Handlungshilfen (hier: Kommunikationstraining). Griinde dafiir liegen ver-
mutlich vor allem in der Effektivitidt von guten Heuristiken: Wie bereits beschrieben folgen
erfolgreiche Entscheider implizit Regeln, die sich mit TTB-Heuristiken beschreiben lassen.
AuBerdem werden diese Heuristiken spezifisch (6kologisch rational) auf definierte Anwen-
dungsbereiche hin konstruiert. Bei der Konstruktion werden Erfahrungen von Experten ge-
sammelt und in Form der Heuristik kondensiert dargestellt. Dieses Vorgehen st6ft im Trai-
ningskontext auf eine hohe Akzeptanz bei Teilnehmern. Besonders Novizen sind versténdli-
cherweise daran interessiert, dass thnen wéhrend eines Trainings Expertenwissen in Form ei-
ner klaren Strategie vermittelt wird. Dieses Bediirfnis wurde schon in der Entwicklungsphase
der Heuristik, wiahrend der Pretests an iiber 100 Studenten, deutlich: Miindliche Nachbefra-
gungen der Kontrollgruppe (keine Heuristik) ergaben, dass Trainingsteilnehmer einen ,,roten
Faden®, eine ,,Musterlosung®, eine ,,Wie-geht-man-optimalerweise-vor-Anleitung® im Kom-

munikationstraining vermisst hatten.
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Ein weiteres Spezifikum von kognitiven Heuristiken ist ihre Prozessorientiertheit (Gigerenzer
& Gaissmaier, 2006): Heuristiken beschreiben explizit auch den Prozess der Losungsfindung.
Gerade diese Eigenschaft von Heuristiken scheint fiir Trainingskontexte ideal, weil sie nicht
nur den Teilnehmererwartungen entspricht, sondern regelrecht niitzlich fiir die Vorbereitung
auf komplexe Umwelten im Training ist: In solchen Trainings muss es ein erklirtes Ziel sein,
neben deklarativem Wissen vor allem prozedurales Wissen zu vermitteln, dass auf dhnliche
Situationen in spiteren Anwendungskontexten iibertragbar ist (vgl. Franzke, 1996). Dabei ist
nach Anderson (1993) fiir prozedurales Wissen die Kenntnis von Handlungsregeln essentiell.
Prozedurales Wissen zu erwerben ist also in all jenen Kontexten sinnvoll, die z. B. aufgrund
threr Komplexitit kein vollstindiges Lernen alles relevanten deklarativen Wissens moglich
machen. Das gilt fiir alle komplexen Problemlosesituationen, wie sich am Beispiel des Hotli-
nekontextes leicht nachvollziehen lédsst: Es ist nicht moglich, alle denkbaren Anrufertypen
nach einem GroBschadensereignis deklarativ an die Trainingsteilnehmer zu vermitteln. Durch
die Vermittlung der exemplarisch fiir den Hotlinekontext konstruierten kognitiven Heuristik —
und damit des prozeduralen Wissens — wurden Teilnehmer aber trotzdem in die Lage versetzt,
ihre Performance in realistischen Anrufsimulationen signifikant zu verbessern. Die Heuristik
fungiert offensichtlich als wertvolles Tool, um notwendiges prozedurales Wissen in einem
solchen Komplexititstraining zu transportieren. Die Vermittlung der kognitiven Heuristiken,
d. h. auch die Vermittlung prozeduralen Wissens, versetzte die Experimentalgruppe in die
Lage, die komplexen Entscheidungssituationen an der Hotline souverdner zu managen als die
Kontrollgruppe, die stattdessen ein allgemeines Kommunikationstraining erhalten hatte.

Die Ergebnisse dieser Arbeit bestitigen weiter, dass kognitive Heuristiken ein probates Mittel
sind, um typische Handlungsfehler im Umgang mit Komplexitdt zu minimieren. So zeigen
Menschen in komplexen Problemkontexten immer wieder Reaktionen, die zu sehr an Einzel-
zielen orientiert sind. Unter Komplexitit neigen Menschen ohne spezifische Vorbereitung
dazu, Polytelie oder gegenlidufige Zielstellungen zu iibersehen oder zu vereinfachen (vgl.
Schaub, 2006). Die Ausrichtung an wenigen Einzelzielen wird der komplexen Anforderung
dann oft nicht gerecht (vgl. auch Detje, 1996). Die Ergebnisse der MDS zeigen grafisch, dass
Trainingsteilnehmer, die mit der Heuristik trainiert wurden, post Training mehr Ziele gleich-
zeitig verfolgten und diese Ziele besser gegeneinander abgrenzten. Bei Teilnehmern, die statt-
dessen ein Kommunikationstraining erhalten hatten, fand eine falsche Vereinheitlichung der
Ziele post Training statt. Einzelne Zielkriterien lassen sich in der Kontrollgruppe post Trai-
ning grafisch kaum mehr diskriminieren. Ein weiterer typischer Handlungsfehler betrifft die
fehlende Effektkontrolle unter Komplexitit (vgl. Schaub, 2006). Handlungen werden ausge-
fiihrt — deren Wirkung im Sinne des zu erreichenden Ziels wird jedoch nicht ausreichend
tiberpriift. Wenn Menschen mit einer kognitiven Heuristik trainiert werden, nimmt die Effekt-

kontrolle wieder zu — wie Textanalysen in dieser Arbeit zeigen konnten: Die Telefonisten-
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sprechanteile wurden dafiir in Kontroll- und Experimentalgruppe auf Formulierungen der Ver-
stdndnissicherung hin durchsucht (= Effektkontrolle). Teilnehmer, die mit der Heuristik trai-
niert hatten, verwendeten héufiger solche verstindnissichernden Formulierungen (z.B. das
Verb ,,wiederholen*). Dieses Ergebnis bestitigt, auch auf Basis qualitativer Daten, dass Hand-
lungsfehler im Umgang mit Komplexitit durch ein Heuristiktraining priaventiv minimiert wer-

den koOnnen.

Die Effekte kognitiver Heuristiken werden in der zitierten Literatur praktisch ausschlielich
auf objektive, statistische, von auflen beobachtbare Aspekte hin diskutiert. Diese Arbeit wihlt
fiir die Anwendung kognitiver Heuristiken in Trainingskontexten bewusst eine breitere Pers-
pektive in Anlehnung an die breit aufgestellten Evaluationsebenen von Kirkpatrick (1987):
Ein Ziel von Training ist immer auch Verhaltensverdnderung bzw. -modifikation — eine Kern-
kompetenz der Psychologie als ,,Verhaltenswissenschaft®. Gerade psychologische Faktoren
und Kenngroflen spielen eine wesentliche Rolle, wenn die Verdnderung von Verhalten ange-
strebt wird. Daher wurden in dieser Arbeit die Effekte der Anwendung kognitiver Heuristiken
in Trainingskontexten gezielt auch mit psychometrischen Variablen gemessen. Das ist in der
bisherigen Forschung zur Wirkweise kognitiver Heuristiken in komplexen Problemsituation
neu. Wie bereits beschrieben, kam es in der Heuristikgruppe (EG) gegeniiber der Kontroll-
gruppe zu signifikanten Anstiegen des positiven Affekts und der Selbstwirksamkeit post Trai-
ning bzw. Anwendung. Konvergente und diskriminante Validititsstudien zeigen enge positive
Zusammenhédnge des Konstrukts der Selbstwirksamkeit zu dispositionalem Optimismus und
Arbeitszufriedenheit sowie negative Zusammenhinge zu Angstlichkeit und Stresseinschétzun-
gen (vgl. Schwarzer, Mueller & Greenglass, 1999). Diese positiven Effekte gesteigerter
Selbstwirksamkeit lassen sich auch anhand der empirischen Daten nachweisen: Die Heuristik-
gruppe kommunizierte post Training souverdner mit den Anrufern, was als Folge gesteigerter
Selbstwirksamkeit interpretiert werden kann: Betrachtet man die Textstatistiken, dann nutzten
Teilnehmer nach dem Heuristiktraining z. B. hédufiger die personliche Ansprache der Anrufer.
AuBerdem fanden sich in der Heuristikgruppe mehr an den Anrufer angepasste Formulierun-
gen als in der Kommunikationsgruppe. Diese Ergebnisse zeigen, dass durch den Einsatz von
Heuristiken in Trainingssettings wichtige Selbstwirksamkeitssteigerungen erzielt werden kon-
nen, die sich ganz konkret auf die Qualitdt von Handlungen in spéteren Anwendungskontex-
ten auswirken. Glaubt man aktuellen Trends, dann wird es in Trainings neben der reinen Wis-
sens- und Féahigkeitsvermittlung (deklaratives und prozedurales Wissen) in Zukunft auch im-
mer mehr um die Stirkung subjektiven Kompetenzempfindens gehen (vgl. z. B. Gris, 2008).

Die aufgabenbezogene Selbstwirksamkeit nimmt hierbei eine zentrale Stellung ein. In Erwei-
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terung bisher bekannter Effekte der Nutzung kognitiver Heuristiken fiir komplexe Problem-
settings konnte gezeigt werden, dass Heuristiken als Methode in Trainingskontexten wichtige
subjektive Erfolgsfaktoren fiir gute Performance unter Komplexitit fordern.

Auch fiir die Konstruktion von TTB-Heuristiken erweitern die Ergebnisse dieser Arbeit beste-
hende Verfahrensweisen: In der Literatur beschriebene kognitive Heuristiken sind in ihrer
Konstruktion rein technisch gehalten. In geradezu ,,nackter Form* werden die relevanten Ent-
scheidungsknoten und die daraus folgenden Schliisse oder Einzelpriiffragen, nach deren Be-
antwortung die Losung des komplexen Problems moglich wird, durch die Heuristiken be-
schrieben (z. B. Dhami, 2003; Dhami & Harris, 2001; Scott, 2002). So fragen Green und
Mebhr (1997) ihre Arzte, ob ein »ST-Segment* erhoht ist (ja/nein). Gigerenzer und Gaissmaier
(2006) empfehlen fiir das Ballfangen, den Winkel zwischen Ball und Auge so lange konstant
zu halten, bis man den Ball in der Hand hilt (schlichte Wenn-dann-Regel). In den Pretests mit
Studenten in dieser Arbeit wurde bei der Konstruktion der Heuristik zunéchst dhnlich vorge-
gangen: Als erster Entscheidungsknoten war durch die Experteninterviews die Frage definiert
worden, ob der Anrufer ein Angehoriger sei (ja/nein). AnschlieBend sollte entschieden wer-
den, ob eine direkte Antwort auf das Anliegen des Anrufers gegeben werden kénne (ja/nein).
Als dritter bindrer Cue wurde der Hotlinemitarbeiter durch die Heuristik angehalten, zu ent-
scheiden, ob der Anrufer in einer emotionalen oder sachlichen Verfassung sei (binirer Cue)
(siehe Abbildung 6.1, S. 106).

Das Ergebnis der Pretests bei Nutzung einer so technisch konstruierten Heuristik war ein du-
Berst effizientes und fast roboterhaftes Entscheidungsverhalten in der Experimentalgruppe,
das allerdings vollig an den Bediirfnissen der Anrufer vorbei ging. Schnell wurde klar, dass
ein ,,Skelett” der kognitiven Heuristik fiir die prdventiv orientierte Vorbereitung auf solche
komplexen Entscheidungsprozesse im Feld (= Trainingskontext) keineswegs ausreicht. Um
durch die Anwendung von Heuristiken reale Entscheidungsprozesse erfolgreich zu machen,
muss nach den Erfahrungen in der vorliegenden Arbeit ,,Fleisch* an das ,,Skelett* der initialen
Heuristik gebracht werden. Deshalb wurde aus der Grobstruktur der Heuristik eine Feinstruk-
tur entwickelt. Diese Feinstruktur war angereichert mit ,,Fleisch*: Das ,,Fleisch* bestand z. B.
aus konkreten Formulierungsvorschligen gegeniiber dem Anrufer entlang der Grobstruktur. In
einem Training zum Fangen von Billen bestiinde dieses ,,Fleisch* vielleicht aus dem Hinweis,
dass mit schweiBinassen Hénden oder gegen die Sonne stehend das Fangen schwieriger gelin-
ge als mit trockenen Handflachen und der Sonne im Riicken — auch wenn die Heuristik kor-
rekt angewendet wiirde. Der Erfolg bei der Heuristiknutzung kann also maximiert werden,
wenn die kahle Entscheidungsstruktur von TTB-Heuristiken durch kontextbezogene Zusatzin-
formationen ergénzt wird.

In den aus der Literatur zitierten Feldstudien, bei denen Entscheidungsprozesse post hoc mit

TTB-Heuristiken erkldrt werden konnten, haben kontextbezogene Zusatzinformationen nach
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Ansicht des Autors dieser Arbeit immer eine wesentliche Rolle als Erfolgsfaktor gespielt,
blieben aber bei der Beschreibung der heuristischen Entscheidungsstruktur unerwihnt. Wenn
Entscheidungsprozesse mit kognitiven Heuristiken post hoc beschrieben werden sollen, ist die
Auslassung dieses Kontextwissens auch kein Schaden. Fiir die vorgestellte neue Anwen-
dungsvariante von Heuristiken als Trainingstools ist es jedoch unabdingbar, die grobe Ent-
scheidungsstruktur durch kontextuale Hinweise zu erginzen. Diese Kontextinformationen
sollten sich ebenfalls 6kologisch rational aus Expertenerfahrungen ableiten — ebenso wie die
Heuristik selbst.

Uber das bisher Gesagte hinaus ist es sicherlich plausibel, dass nahezu in jedem Anwendungs-
kontext kognitiver Heuristiken neben der rein technisch-kognitiven heuristischen Struktur
auch noch andere Aspekte (emotional, sozial, kommunikativ, interpersonal etc.) relevant sind
oder sogar im Vordergrund stehen, die in der bisherigen Forschung ausgeklammert wurden.
Nimmt man als Beispiel die Studie von Scott (2002), der die Arztwahl von Eltern untersuchte,
deren Kinder nachts ernsthaft erkrankten, dann ist naheliegend, dass hier auch Erkenntnisse
beispielsweise der Stressforschung, Angstforschung oder Notfallpsychologie einbezogen wer-
den miissten, wenn eine Heuristik wirklich 6kologisch rational entwickelt werden sollte.
Wenn Heuristiken in Anwendungskontexten oder sogar als Methode in Trainings eine Rolle
spielen sollen, ist die Bezeichnung kognitive Heuristik evtl. sogar irrefiihrend oder zu eingren-
zend, weil dadurch zentrale Aspekte in komplexen Problemsituationen ausgeklammert wer-
den, wenngleich sich der Terminus natiirlich auf den Wirkort der Heuristik bezieht.
Abschlielend interessant ist, dass beim Einsatz von Heuristiken in Trainingskontexten offen-
sichtlich schon nach kurzer Zeit Effekte sichtbar werden. Das untersuchte Training dauerte le-
diglich einen Tag, innerhalb dessen die eigentliche Intervention (EG vs. KG) nur ca. 60 Minu-
ten in Anspruch nahm. Trotzdem konnten bereits signifikante Unterschiede zwischen Experi-
mental- und Kontrollgruppe in realitdtsnahen Anwendungspriifungen nachgewiesen werden.
Die Trainierbarkeit des Umgangs mit Komplexitit ist im Theorieteil dieser Arbeit diskutiert,
mit dem Ergebnis, dass es auf die moglichst genaue Passung zwischen Trainingssimulation
und Realsituation ankommt. Dem kann auf Basis der hier vorgestellten Ergebnisse hinzuge-
fligt werden, dass mit Heuristiken die Trainierbarkeit komplexen Problemlosens auch metho-

disch optimiert werden kann.

9.3 Kritische Wiirdigung

In diesem Abschnitt sollen Methodik und Ergebnisse der vorliegenden Arbeit kurz selbstkri-
tisch diskutiert werden. Auf den Verstol gegen die Randomisierung bei der Zuteilung der

Trainingsteilnehmer auf die Trainingsorte (in Bezug auf das Probandenalter), der keinen Ein-


http://www.lyding-training.de/

182 9 Diskussion © by Lutz Lyding — www.lyding-training.de

fluss auf die Generalisierbarkeit der Ergebnisse hatte, wurde bereits im Ergebnisteil dieser Ar-
beit eingegangen. Daher soll in diesem Abschnitt auf einige noch nicht erwihnte iibergeord-
nete Aspekte fokussiert werden.

Ein zentrales Problem in der Laborforschung mit kognitiven Heuristiken konnte auch in die-
ser Arbeit nicht ausreichend minimiert werden: Wie bereits dargestellt, tendieren Personen
unter Komplexitit dazu, sich nicht ausreichend genau an die Struktur der Heuristik zu halten.
Wichtige Entscheidungsknoten werden iibersprungen, Stopp-Regeln werden missachtet oder
der kognitiven Heuristik wird nur ungenau gefolgt (vgl. Broder, 2000, 2003; Newell &
Shanks, 2003; Newell, Weston & Shanks, 2003). Dieses Verhalten kann zu suboptimalem
Entscheidungsverhalten fiihren, obwohl die heuristische Struktur einen optimalen Weg vor-
gibt, und muss deshalb konsequent korrigiert werden, wenn Heuristiken als Trainingstool ein-
gesetzt werden. Der Manipulationscheck in dieser Arbeit ergab, dass ca. 24 % aller Probanden
der Experimentalgruppe die Heuristik post Training nicht ausreichend genau angewendet hat-
ten. Bei der Ergebnisinterpretation wurde davon ausgegangen, dass diese ,,Fehlerquote* ge-
ring genug ist, um keinen Einfluss auf die Aussagekraft der Ergebnisse zu nehmen. Pré Trai-
ning lag die Nicht-Nutzungsquote der Heuristik bei 98 %. Diese beachtliche Reduktion von
prd nach post Training rechtfertigt sicherlich die Interpretation der Ergebnisse. Fiir zukiinftige
Trainingsstudien wird allerdings unbedingt empfohlen, die Einhaltung der Heuristik strenger
zu kontrollieren. Die Anwendung von Manipulationspriifverfahren im Rahmen der Ergebnis-
auswertung hat sich als eine zu spite Strategie erwiesen. Giinstiger und notwendig ist es si-
cherlich, die genaue Einhaltung der Heuristik schon wéhrend des Training als festen Bestand-
teil des Trainingsprozesses zu integrieren. Entsprechende Priiffragen im Rahmen von Beob-
achtungsroutinen oder Feedbackverfahren konnten da eine erfolgversprechende Methode sein.
In der Literatur wird die Konstruktion von neuen Heuristiken vor allem entlang der 6kologi-
schen Rationalitdt beschrieben. Konkret heiit das: Expertenerfahrungen geben die bindren
Entscheidungscues der Heuristik vor. Es wurde bereits erwihnt, dass als Erkenntnis aus dieser
Arbeit dringend empfohlen wird, Kontextwissen — wie geschehen — in die bloBe Entschei-
dungsstruktur der Heuristik zu integrieren. Diese MaBBnahme erhoht vermutlich die externe
Validitét. Gleiches gilt aber auch fiir theoretische Konstrukte und erprobte Verfahren aus der
wissenschaftlichen Forschung, die sich mit dem Anwendungsbereich der kognitiven Heuristik
verbinden lassen — auch wenn diese Erkenntnisse im Rahmen der Heuristikkonstruktion im
integrierten Expertenwissen fehlen. In dieser Arbeit sind z. B. Befunde und Empfehlungen
aus dem Bereich der Psychischen Ersten Hilfe in die Heuristik integriert worden, obwohl die
Expertenbefragungen hierzu keinen direkten Anlass gaben. Die Teilnehmerfeedbacks machen
deutlich, dass gerade die wissenschaftlichen Zusatzinformationen in einer Heuristik einen be-
sonderen Mehrwert fiir die Verwendbarkeit bringen und bestéitigen damit das Vorgehen bei der

Konstruktion der Heuristik in der vorliegenden Arbeit. Dieser Ansatz hitte im Riickblick so-
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gar noch konsequenter verfolgt werden konnen. So hitten sich vermutlich Elemente von Carl
Rogers (1957) ,,Klientenzentrierter Gespréchsfiihrung geradezu ideal geeignet, um die ver-
wendete Heuristik noch effektiver zu machen (vgl. z. B. Finke, 2004; Auditoriumsanregung
im Rahmen der Vorstellung des Promotionsprojekts am Universitdtsklinikum Stralsund am
14. Oktober 2009).

Ebenfalls kritisch kann der Umgang mit den iiberraschend hohen Vortraumatisierungsraten
bei den Teilnehmern der beschriebenen Trainings vor dem Hintergrund diskutiert werden,
dass im Rahmen der Trainings sehr realistische Anrufsimulationen durchgefiihrt wurden. Ein
Trauma-Kurzscreening aller Teilnehmer hatte eine gegeniiber der Normalbevolkerung um den
Faktor 8,7 gesteigerte Traumatisierungsrate in der Trainingsstichprobe ergeben. Diese hohen
Raten sind zwar aus Risikopopulationen bekannt (vgl. American Psychiatric Association,
1996), haben aber im Kontext dieser Arbeit — eines freiwilligen Trainings fiir Haupt- und Eh-
renamtliche Helfer — doch sehr iiberrascht. Eine E-Mail-Konsultation von Professor Maercker,
der viel Erfahrungen im Einsatz der verwendeten Traumascreeningskala (PTSS-10) hat, ergab
folgende Antwort: ,,Wenn jetzt bei Ihnen ca. 33 % iiber dem Cut-off-Punkt [fiir PTBS] liegen,
frage ich mich, wie lang das Zeitintervall zwischen deren belastender Erfahrung und der Tes-
tung lag, oder ob die sozusagen anhaltende Bedrohung den Testwert so hoch treibt* (Maer-
cker, 2008). Offenbar kam es in der betrachteten Freiwilligenpopulation zu einer Art Selbstse-
lektion von erst relativ kiirzlich vortraumatisierten Teilnehmern. Diese Selbstselektionspro-
zesse sind aus Evaluationsstudien im Zusammenhang mit psychologischem Debriefing be-
kannt (zusammenfassend bei Dyregrov, 1998). Fiir zukiinftige Forschung wird aufgrund der
Erfahrungen in dieser Arbeit empfohlen, die evtl. hohe psychisch-traumatische Vorbelastung
von Teilnehmern vor Trainingsteilnahme zu iiberpriifen, um die Gefahr einer moglichen Re-
traumatisierung durch realistische Live-Simulationen im Training ausschlieBen zu konnen.
Nach Wissen des Autors gibt es allerdings keinen Fall von Retraumatisierung durch die Date-
nerhebung in dieser Arbeit.

SchlieBlich soll die Auswahl des Kontrolltreatments an dieser Stelle kurz kritisch reflektiert
werden: Im Riickblick kann gesagt werden, dass das Kontrolltreatment fast schon ungeschickt
potent ausgewihlt wurde. Die Kontrollgruppe des Hotlinetrainings wurde mit gut etablierten
Kommunikationsmodellen von Schulz von Thun (2004) bzw. Watzlawick et al. (2003) auf ih-
ren Einsatz am Telefon vorbereitet. Diese Art von Training wird nicht nur praxisiiblich schon
seit mehreren Jahren erfolgreich in den befragten Organisationen durchgefiihrt — wie das
Benchmark zeigen konnte — sondern ist augenscheinlich auch kongruent mit den Anforderun-
gen an einer solchen Hotline. Mit Auswahl dieses potenten Kontrolltreatments stand die Ex-
perimentalgruppe einer ungewohnlich starken ,,Konkurrenz* gegeniiber, ndamlich dem Treat-
ment-as-usual aus der Praxis. Vor diesem Hintergrund miissen die trotzdem z. T. deutlich aus-

fallenden Gruppenunterschiede interpretiert werden: Die Nutzung von kognitiven Heuristiken
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in Trainingssettings, bei denen auf komplexe Problemlosungssituationen vorbereitet werden
soll, verspricht eine hohe Effektivitit, die sich durchaus mit langjdhrig praktisch erprobten al-
ternativen Vorbereitungsmethoden messen lassen kann. Sicherlich hitte die Einfiihrung einer
zweiten Kontrollgruppe bzw. Wartegruppe zu einem betragsméfigen Anstieg der gefundenen
Effekte gefiihrt. Dass diese Chance, noch groflere Effekte nachzuweisen, nicht genutzt wurde,
ist vor allem deshalb bedauerlich, weil die Stichprobengrofle von N = 185 nichtstudentischen
und daher doppelt wertvollen Probanden fiir eine zweite Kontroll- oder Wartelistengruppe
durchaus ausgereicht hitte. Eine solche Wartegruppe (z. B. Durchfiihrung von unterschiedli-
chen Brettspielen als Intervention) hitte auBerdem Aussagen dariiber zugelassen, wie die Per-
formance von nicht inhaltlich vorbereiteten Personen unter komplexen Anforderungsbedin-
gungen ausfillt. Auch die aus der Literatur bekannten klassischen Handlungsfehler unter
Komplexitit wiren in einer solchen Wartelistengruppe sicherlich in Reinform aufgetreten und
hitten die Ergebnisse der Heuristikgruppe deutlicher kontrastiert.

AuBerdem war die Intervention mit nur einer Stunde Dauer innerhalb des achtstiindigen Trai-
ningstages zeitlich bescheiden kurz gewdhlt. Eine Erweiterung der Unit drei, die die Interven-
tion dargestellte, auf z. B. zwei Zeitstunden, hitte Teilnehmern die Moglichkeit gegeben, das
neu erworbene Wissen etwas lidnger zu elaborieren, bevor die Anwendung des Erlernten unter
Beweis zu stellen gewesen wire (Anrufsimulationen Nr. 6 bis 10 post Training). Unter Feld-
gesichtspunkten war die zeitliche und inhaltliche Schwerpunktsetzung der einzelnen Units je-
doch sinnvoll und vermittelte auch iiber die Heuristik hinaus ausreichend notwendiges Wissen
fiir eine gute Vorbereitung auf den Einsatz an der Personenauskunftshotline (z. B. psychotrau-
matologische Inhalte).

Ein methodischer Wermutstropfen zum Schluss: Aus monetidren Griinden wurden alle Live-
Simulationen — und damit Messungen des Umgangs mit Komplexitdt post Training — aus-
schlieBlich durch einen ménnlichen Berufsschauspieler durchgefiihrt. In einer realen Hotline-
situation nach einem GroBschadensereignis ist aber von Anrufern beiderlei Geschlechts aus-
zugehen. Diese ,,Vereinfachung* reduziert die Komplexitit des spéteren potentiellen Anwen-

dungsfalles kiinstlich und hétte unter idealen Bedingungen vermieden werden miissen.

94 Fazit und Implikationen fiir Forschung und Praxis

Diese Arbeit erweitert den Forschungs- und Anwendungsbereich kognitiver Heuristiken.
Wihrend kognitive Heuristiken aus der Kategorie One-Reason-Decision-Making bisher vor
allem zur Aufstellung von Hypothesen iiber erfolgreiche Entscheidungsprozesse unter Kom-
plexitit verwendet wurden, zeigen die Ergebnisse dieser Arbeit, dass TTB-Heuristiken sich
gewinnbringend als Methodentool in Trainingskontexten verwenden lassen. In allen Berei-
chen, in denen Aus- und Weiterbildung zum Ziel hat, Mitarbeiter auf richtiges Verhalten in

komplexen Umwelten vorzubereiten, lassen sich Expertenerfahrungen mit Hilfe von TTB-
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Heuristiken, kombiniert mit wissenschaftlich gepriiftem Kontextwissen, kondensiert in Trai-
nings einsetzen. Das konnte am Beispiel eines Trainingskonzepts fiir den Einsatz an Perso-
nenauskunftshotlines, das in dieser Arbeit entwickelt wurde, gezeigt werden. Diese erweiterte
Nutzung kognitiver Heuristiken als Trainingsmethode hat die folgenden fiinf Benefits, die em-
pirisch bestitigt werden konnten:

1. kognitive Heuristiken haben eine hohe Akzeptanz bei den Anwendern,

2. durch Heuristiken wird prozedurales Wissen vermittelt, was die Handlungskompetenz
in komplexen Anwendungsfeldern verbessert,

3. die Anwendung von TTB minimiert sonst libliche menschliche Handlungsfehler unter
Komplexitit,

4. wenn Heuristiken als Trainingstools eingesetzt werden, reduziert das Trainingskosten,
weil Lern- bzw. Transfereffekte schon nach extrem kurzen Trainingsintervallen (hier
ca. 60 Minuten) eintreten,

5. das Training mit kognitiven Heuristiken verbessert nachweislich auch verhaltens- und
leistungssteuernde psychologische Parameter, wie z. B. aufgabenbezogene Selbstwirk-
samkeit oder positiven Affekt, bei den Trainees (siehe auch unten).

Auch das Methodeninventar zur Untersuchung komplexer Problemloseprozesse hat durch die-
se Arbeit neue Impulse erfahren. So ist es gelungen, durch die konsequente Anwendung von
Live-Simulationen eine hohere externe Validitdt der Ergebnisse zu gewihrleisten, weil be-
wusst auf die Verwendung der sonst in der komplexen Problemloseforschung iiblichen com-
putersimulierten Szenarien verzichtet wurde. Live-Simulationen stellen eine attraktive Alter-
native dar und bringen eine Reihe didaktischer Vorteile fiir Trainingskontexte mit sich.
Wihrend in der einschlédgigen Literatur kognitive Heuristiken vor allem unter dem Aspekt der
Verbesserung von Entscheidungsprozessen betrachtet wurden, konnte in dieser Arbeit gezeigt
werden, dass das Training mit kognitiven Heuristiken auch psychologische Einstellungen von
Akteuren performancewirksam verédndert. So zeigen sich nach nur einer Stunde Training mit
der TTB-Heuristik signifikante Anstiege von aufgabenbezogener Selbstwirksamkeit und posi-
tivem Affekt in der Experimentalgruppe, die, im Gegensatz zu der Kontrollgruppe, auch nach
Anwendung des Gelernten erhalten bleiben. Mit diesen bisher noch nicht beschriebenen Wir-
kungen des Einsatzes von kognitiven Heuristiken in Trainingskontexten konnen unmittelbar
konkrete Auswirkungen auf die Performance in komplexen Situationen erklirt werden (z. B.
qualitativ bessere Kommunikation mit den Anrufern, vgl. Textstatistiken).

SchlieBlich kann Gigerenzer und Gassmaiers (2006) Modell kognitiver Heuristiken beziiglich
der Art und Weise der Konstruktion einer kognitiven Heuristik ergidnzt werden: Entgegen der
Modellannahme erscheint es auf Basis der Daten dieser Arbeit sinnvoll, gegen das Gebot der
Einfachheit/Sparsamkeit von kognitiven Heuristiken zu verstoen, wenn Heuristiken als Tools

in Trainings fiir komplexes Problemldsen eingesetzt werden sollen. Stattdessen wird empfoh-
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len, die zundchst einfache Grobstruktur der kognitiven Heuristik mit kontextbezogenen Zu-
satzinformationen emotionaler, sozialer, kommunikativer, interpersonaler oder sonstiger dem
Anwendungsbereich immanenter Art anzureichern. Besonders wissenschaftliche Erkenntnisse
iber den jeweiligen Anwendungsbereich sollten zusitzlich zu der 6kologisch rationalen und
damit auf Expertenerfahrungen aufbauenden Struktur der kognitiven Heuristik ergénzt wer-
den. Wenn Heuristiken nicht nur Modellfunktion fiir die Erkldrung richtiger Entscheidungen
haben, sondern — so wie in dieser Arbeit — ein Unterstiitzungstool fiir gute Entscheidungen in
realen Anwendungssituationen sein sollen, verspricht eine so angereicherte Feinstruktur eine
deutlich hohere Niitzlichkeit der Heuristik als die im Gigerenzer-Modell vorgeschlagene Ein-
fachheit der Grobstruktur.

Kurz erwédhnt werden soll die Erkenntnis, dass kognitive Heuristiken auch in interdiszipli-
nidren Anwendungs- und Forschungsfeldern ausgezeichnete Dienste zu leisten scheinen. Die
vorliegende Arbeit ist interdisziplindr aufgestellt und verbindet die Forschungsgebiete der
Allgemeinen Psychologie, der Psychotraumatologie sowie der Andragogik miteinander. Fiir
die zukiinftige Forschung an kognitiven Heuristiken bedeutet das eine Erweiterung der For-
schungs- und Anwendungsfelder iiber die klassische Entscheidungs- oder Handlungsfor-

schung hinaus hin zu unterschiedlichsten Fachdisziplinen.

Welche weiteren Perspektiven fiir zukiinftige Forschung eroffnen die Ergebnisse dieser Ar-
beit? Der vielversprechende Ansatz, komplexe Problemldseprozesse mit Hilfe von Live-Si-
mulationen anstelle von computersimulierten Szenarien zu untersuchen, wirft interessante
neue Forschungsfragen auf: Wie lassen sich solche Live-Simulationen auch in stark standardi-
sierte und formalisierte Versuchspline von Laborexperimenten integrieren? Welche gleich-
wertigen Alternativen zum kostenintensiven Einsatz von Berufsschauspielern gibt es fiir die
Grundlagenforschung mit Live-Simulationen? Wie lassen sich andere zukunftsweisende Me-
thoden der komplexen Problemldseforschung (z. B. Lautdenkprotokolle) mit dem Ansatz der
Live-Simulationen sinnvoll verkniipfen?

Diese Arbeit zeigt einen Weg auf, wie durch den Einsatz von TTB-Heuristiken komplexes
Problemldsen kosten- und zeiteffektiv trainierbar gemacht werden kann. Die konsequente
Ubertragung der Erkenntnisse komplexer Problemloseforschung auf Trainingskontexte wird
in Zeiten global operierender Unternehmen und der damit verbundenen stidndigen Zunahme
der individuell erlebten Komplexitit und gleichzeitig des globalen Wettbewerbsdrucks in den
nédchsten Jahrzehnten weiter an Bedeutung gewinnen. Schon heute beschéftigen sich Manager
und Fiihrungskrifte in Weiterbildungsmafnahmen mit ,,unternehmerischer Komplexitat* (vgl.
Business Performance Academy, 2009). Fiir die Grundlagenforschung ergeben sich hier zu-
nehmend attraktive Optionen der Vernetzung mit anwendungsorientierten Fragestellungen, die

sich nur mit Wissen aus der Grundlagenforschung beantworten lassen.


http://www.lyding-training.de/

© by Lutz Lyding — www.lyding-training.de 10 Literaturverzeichnis 187

10 Literaturverzeichnis

Alliger, G. M. & Janak, E. A. (1989). Kirkpatrick’s levels of training criteria: Thirty years la-
ter. Personell Psychology, 42,331-342.

Alvarez-Conrad, J., Zoellner, L. & Foa, E. B. (2001). Linguistic predictors of trauma patholo-
gy and physical health. Applied Cognitive Psychology, 15, 159-170.

American Psychiatric Association (APA) (1996). Diagnostisches und Statistisches Manu-
al Psychischer Storungen — DSM-IV. Gottingen: Hogrefe.

Anderson, J. R. (1993). Rules of the Mind. Hillsdale, NJ: Lawrence Erlbaum.

Antonovsky, A. (1987). Unraveling the mystery of health. San Francisco: Jossey-Bass.

Arbeitskreis Assessment Center e. V. (2004). Standards der Assessment Center Technik —
Hamburg, Juli 2004. Paper des Arbeitskreis Assessment Center e. V. Online verfiigbar
unter: http://www.arbeitskreis-ac.de/projekte/standards/ac-standards_2004.pdf [Zugrift:
30. Okt. 2007 — 14.28 h].

Bandura, A. (1986). Social foundations of thought and action. Englewood Cliffs, NJ: Prentice
Hall.

Bandura, A. (1997). Self-efficacy: The exercise of control. New York: Freeman.

Birtschi, E. (2006). Betrieb der EDA-Hotline am Beispiel des Tsunami. Koordinierter Sani-
tatsdienst: Informationsschrift iiber den KSD in der Schweiz - Sanitdtsdienst des Stabes
fiir Gesamtverteidigung, 1,27-29.

BBK (2006). Psychosoziale Nachsorge fiir Opfer des Seebebens in Siidostasien durch die Ko-
ordinierungsstelle Nachsorge, Opfer- und Angehorigenhilfe (NOAH). Webseiteneintrag
des Bundesamtes fiir Bevolkerungsschutz und Katastrophenhilfe. Online verfiigbar un-
ter: http://www.bbk.bund.de/cIn_007/nn_402322/DE/02__Themen/05__Krisenmanage-
ment/02__PsychosozialeNotfallversorgung/01__ NOAH/NOAH__node.html__nnn=true
[Zugriff: 10.12.2009 — 16.28 h].

Becker, E. S. (2005). Posttraumatische Belastungsstorung — Posttraumatic Stress Disorder. In
F. Petermann und H. Reinecker (Hrsg.). Handbuch der Psychologie — Handbuch der Kli-
nischen Psychologie und Psychotherapie, Bd. 1 (S. 482-490). Gottingen: Hogrefe.

Becker, E. S., Tiirke, V., Neumer, S., Soeder, U., Krause, P. & Margraf, J. (2000). Incidence
and prevalence rates of mental disorders in a community sample of your women: Results
of the ,,.Dresden Study*. In R. Manz & W. Kirch (Eds.), Public Health Research and
Practice: Report of the Public Health Research Association Saxony, Vol. 11. (pp. 259-
291). Regensburg: Roederer.

Bengel, J. (2001). Psychologische MaBBnahmen fiir Einsatzkréfte bei Katastrophen. Das Zug-
ungliick in Eschede. In A. Maercker & U. Ehlert (Hrsg.). Psychotraumatologie, (S. 186-
200). Gottingen: Hogrefe.


http://www.arbeitskreis-ac.de/projekte/standards/ac-standards_2004.pdf
http://www.lyding-training.de/

188 10 Literaturverzeichnis © by Lutz Lyding — www.lyding-training.de

Bengel, J. (2003). Notfallpsychologische Interventionen bei akuter Belastungsstérung. In A.
Maercker (Hrsg.), Therapie der posttraumatischen Belastungsstorungen (2. Aufl.)
(S. 185-205). Berlin: Springer.

Bengel, J., Singer, S. & Kuntz, V. (1997). Psychische Belastungen des Rettungspersonals. In
J. Bengel (Hrsg.), Psychologie in Notfallmedizin und Rettungsdienst (S. 39-56). Heidel-
berg: Springer.

Berah, E. F., Jones, H. J. & Valent, P. (1984). The experience of a mental health team involved
in the early phase of a disaster. Australian and New Zealand Journal of Psychiatry, 18,
354-358.

Berryman, S. E. (1993). Learning for the workplace. In L. Darling-Hammond (Ed.), Review
of research in education (pp. 343-401). Washington: American Educational Research
Association.

Blank, V. (2006). Evaluation einer Krisenhotline: Entwicklung von Grundlagen fiir eine Hot-
lineschulung - Der Tsunami-Einsatz der NOAH-Hotline. Mannheim: Mannheimer Zen-
trum fiir europdische Sozialforschung. Online verfiigbar unter: www.bbk.bund.de/-
cln_027/nn_402322/SharedDocs/Publikationen/Publikationen_ NOAH/Evaluation__ Kri
senhotline templateld=raw property=publicationFile.pdf/Evaluation_Krisenhotline.pdf
[Zugrift: 20. Feb. 2007 — 18.19 h]

Bliesener, T. (1990). Ausbildung von Aidsberatern mit Telefonsimulationen und Gesprichs-
analysen. In K. Ehlich, A. Korfer, A. Redder & R. Weingarten (Hrsg.), Medizinische und
therapeutische Kommunikation — Diskursanalytische Untersuchungen (S. 256-273).
Opladen: Westdeutscher Verlag

Boos, A. (2005). Kognitive Verhaltenstherapie nach chronischer Traumatisierung. Ein Thera-
piemanual. Gottingen: Hogrefe.

Bortz, J. (1993). Statistik fiir Sozialwissenschaftler (4. Aufl.). Heidelberg: Springer.

Boscarino, J. A., Galea, S., Ahem, J., Resnick, H. & Vlahov, D. (2002). Utilization of mental
health services following the september 11" terrorist attacks in Manhatten, New York
City. International Journal of Emergency Mental Health, Vol. 4, No. 3, 142-155.

Bradley, R., Greene, J., Russ, E., Dutra, L., & Westen, D. (2005). A multidimensional meta-
analysis of psycho- therapy for PTSD. American Journal of Psychiatry, 162 (2), 214—
227.

Brady, J. L., Guy, J. D., Poelstra, P. L. & Brokaw, B. F. (1997). Vicarious traumatization, spi-
rituality and the treatment of adult and child survivors of sexual abuse: A national survey
of women psychotherapists. Professional Psychology: Research and Practice, 30, 386-
393.

Brehm, J. W. (1966). Theory of psychological reactance. New York: Academic Press.


http://www.lyding-training.de/

© by Lutz Lyding — www.lyding-training.de 10 Literaturverzeichnis 189

Brehmer, B. (1995). Feedback delays in complex dynamic decision tasks. In P. A. Frensch &
J. Funke (Eds.), Complex problem solving: The European perspective, (pp. 103-130).
Hillsdale, NJ: Lawrence Erlbaum.

Brehmer, B. & Allard, R. (1991). Dynamic decision making: The effects of task complexity
and feedback delay. In J. Rasmussen, B. Brehmer & J. Leplat (Eds.), Distributed decisi-
on making: Cognitive models for cooperative work, (pp. 319-334). Chichester: Wiley.

Breier, A., Kelsoe, J. R. Jr., Paul, D. K., Beller, S. A., Wolkowitz, O. M., & Pickar, D. (1988).
Early parental loss and development of adult psychopathology. Archives of General
Psychiatry, 45 (11),987-993.

Breslau, N., Kessler, R. C., Chilcoat, H. D., Schultz, L. R., Davis, G. C., Andreski, P. (1998).
Trauma and Posttraumatic Stress Disorder in the Community: The 1996 Detroit Area
Survey of Trauma. Archives of General Psychiatry, 55, 626-632.

Bresslau, N. (1998). Epidemiology of trauma and post-traumatic stress disorder. In R. Yehuda
(Ed.), Psychological trauma (pp. 1-29). Washington, DC: American Psychiatric Associa-
tion.

Brewin, C. R. & Holmes, E. A. (2003). Psychological theories of posttraumatic stress disor-
der. Clinical Psychology Review, 23 (3),339-376.

Broder, A. (2000). Assessing the empirical validity of the ,, Take-the-Best* heuristik as a mo-
del of human probabilistic inference. Journal of Eperimental Psychology: Learning, Me-
mory, and Cognition, 26, 1332-1346.

Broder, A. (2003). Decision making with the ,,adaptive toolbox*: Influence of environmental
structure, intelligence, and working memory load. Journal of Experimental Psychology:
Learning, Memory, and Cognition, 29, 611-625.

Broder, A. & Gaissmaier, W. (2005). Sequential testing of cues in memory-based multi-attri-
bute decisions. Manuscript submitted for publication.

Broder, A. & Schiffer, S. (2003). Take The Best versus simultaneous feature matching: Proba-
bilistic inferences from memory and effects of representation format. Journal of Experi-
mental Psychology: General, 132,277-293.

Bronisch, T., Maragkos, M., Freyer, C., Miiller-Cyran, A., Butollo, W., Weimbs, R. & Platiel,
P. (2006). Krisenintervention nach dem Tsunami in Phuket und Khao Lak. Crisis, 27 (1),
42-47.

Brown, J. S., Collings, A. & Duguid, P. (1989). Situated cognition and the culture of learning.
Educational Researcher, 18 (1), 32-42.

Brownell, J. (2002). Listening — Attitudes, Principles, and Skills. Boston: Pearson Allyn &

Bacon.


http://www.lyding-training.de/

190 10 Literaturverzeichnis © by Lutz Lyding — www.lyding-training.de

Brunner, E. & Staudel, T. (1992). Modellbildung — Ein Trainingsansatz zum Umgang mit
komplexen und vernetzten Problemen und dessen Relevanz fiir die Systemische Diagno-
stik in der Klinischen Psychologie. Systeme, 6 (2), 23-32.

Bryant, R. A. & Harvey, A. G. (1996). Post-traumatic stress reactions in volunteer fire fight-
ers. Journal of Traumatic Stress, 9,51-62.

Bryant, R. A. & Harvey, A. G. (2000). Telephone crisis intervention skills: a simulated caller
paradigm. Crisis, 21 (2), 90-94.

Bryant, R. A. & Harvey, A. G. (2002). Delayed-onset posttraumatic stress disorder: a prospec-
tive evaluation. The Australian and New Zealand Journal of Psychiatry, 36 (2), 205-209.

Busch, C. (2004). Stressmanagement fiir Teams - Entwicklung und Evaluation eines Trai-
nings im Call Center. Schriften zur Arbeits-, Betriebs- und Organisationspsychologie:
Band 12. Hamburg: Kovac.

Business Performance Academy (2009). Unternehmerische Komplexitdt. Seminarbaustein im
Rahmen eines Fiihrungskrifteentwicklungsprogramms der gleichlautenden Unterneh-
mensberatung mit Sitz in Heidelberg.

Butcher, J. N. & Hatcher, C. (1988). The Neglected Entity in Air Disaster Planning — Psycho-
logical Services. American Psychologist, Sept. 1988, 724-729.

Carlier, I. V., Voerman, A. E. & Gerson, B. P. (2000). The influence of occupational debriefing
on post-traumatic stress symptomatology in traumatized police officers. British Journal
of Medicine and Psychology, 73, 87-98.

Catherall, D. R. (1995). Coping with secondary traumatic stress: The importance of the thera-
pist’s professional peer group. In B. H. Stamm (Ed.), Secondary traumatic stress: Self-
care issues for clinicians, researchers, and educators (pp. 80-94). Lutherville, MD: Si-
dran.

Chrestman, K. R. (1995). Secondary exposure to trauma and self-reported distress among the-
rapists. In B. H. Stamm (Ed.), Secondary traumatic stress: Self-care issues for clini-
cians, researchers, and educators (pp. 29-36). Lutherville, MD: Sidran.

Christensen, A., Atkins, D. C., Berns, S., Wheeler, J., Baucom, D. H. & Simpson, L. E.
(2004). Traditional versus integrative behavioral couple therapy for significantly and
chronically distressed married couples. Journal of Consulting and Clinical Psychology,
72,176-191.

Cohen, R. E. & Ahearn, F. L. Jr. (1980). Handbook for mental health care of disaster victims.
Baltimore: John Hopkins University Press.

Collins, A. (1996). Design issues for learning enviroments. In S. Vosniadou, E. De Corte, R.
Glaser & H. Mandl (Eds.), International perspectives on the design of technology-sup-
ported learning enviroments (pp. 347-361). Mahwah, NJ: Erlbaum.


http://www.lyding-training.de/

© by Lutz Lyding — www.lyding-training.de 10 Literaturverzeichnis 191

Combs, D.C. (2007). Mental Health Interventions by Telephone with Katrina Survivors.
Journal of Health Care for the Poor and Underserved, 18,2,271-276.

Costa, P. T. & McCrae, R. R. (1992). NEO-PI-R professional manual. Odessa, FL: Psycholo-
gical Assessment Resources.

Cunningham, M. (1999). The impact of sexual abuse treatment on the social work clinican.
Child and Adolescent Social Work Journal, 16, 277-290.

D’Zurilla, T. J. & Goldfried, M. R. (1971). Problem solving and behavior modification. Jour-
nal of Abnormal Psychology, 78, 107-126.

D’Zurilla, T.J. & Nezu, A. M. (2001). Problem-solving therapies. In K. S. Dobson (Ed.),
Handbook of cognitive-behavioral therapies (2™ ed.) (pp. 211-245). New York: Guilford
Press.

De Corte, E. (1992). Fostering the acquisition and transfer of intellectual skills. In A. Tuijman
& M. van der Kamp (Eds.), Learning across the lifespan. Theories, research, policies
(pp. 91-107). Oxford: Pergamon Press.

Deci, E. L. & Ryan, R. M. (1993). Die Selbstbestimmungstheorie der Motivation und ihre Be-
deutung fiir die Padagogik. Zeitschrift fiir Pddagogik,39 (2),223-238.

Detje, F. (1996). Sprichworter und Handeln. Bern u. a.: Peter Lang.

Deutsches Rotes Kreuz (Hrsg.) (2005). Aufgabenstellung und Organisation des Amtlichen
Auskunftswesens im Deutschen Roten Kreuz — Hintergrundinformation zum Auskunfts-
wesen im DRK (internes Papier). Berlin: Druck des Generalsekretariats.

Dhami, M. K. (2003). Psychological models of professional decision-making. Psychological
Science, 14, 175-180.

Dhami, M. K. & Harries, C. (2001). Fast and frugal versus regression models in human judge-
ment. Thinking & Reasoning, 7, 5-27.

Dieckmann, A. & Todd, P. M. (2004). Simple ways to construct search orders. In K. Forbus,
D. Gentner, & T. Regier (Eds.), Proceedings of the 26th Annual Conference of the Co-
gnitive Science Society (pp. 309-314). Mahwah, NJ: Erlbaum.

Dorner, D. (1979). Problemldsen als Informationsverarbeitung (2. Aufl.). Stuttgart: Kohlham-
mer.

Dorner, D. (1980). Heuristics and cognition in complex systems. In R. Groner, M. Groner &
W. F. Bischof (Eds.), Methods of heuristics (pp. 98-108). Hillsdale, NJ: Lawrence Erl-
baum Associates.

Dorner, D. (1981). Uber die Schwierigkeiten menschlichen Umgangs mit Komplexitit. Psy-
chologische Rundschau, 32 (3), 163-179.

Dorner, D. (1983). Denken, Problemlosen und Intelligenz. In G. Liier (Hrsg.), Bericht iiber
den 33. Kongref3 der DGfPs in Mainz 1981 (Bd. 1, pp. 354-367). Gottingen: Hogrefe.


http://www.lyding-training.de/

192 10 Literaturverzeichnis © by Lutz Lyding — www.lyding-training.de

Dorner, D. (2003). Die Logik des Mifslingens. Strategisches Denken in komplexen Situationen
(8. Aufl.). Reinbek: Rowohlt Verlag.

Dorner, D. (2009). Vorstellung aktueller Arbeiten an der PSI-Theorie — im Rahmen eines
nicht-6ffentlichen Vortrags anlésslich eines Doktorandenkolloquiums im Psychologi-
schen Institut der Universitit Heidelberg am 03. April 2009.

Dorner, D. & Pfeifer, E. (1992). Strategisches Denken, strategische Fehler, Stress und Intelli-
genz. Sprache & Kognition, 11,75-90.

Dorner, D. & Schaub, H. (1992). Spiel und Wirklichkeit: Uber die Verwendung und den Nut-
zen computersimulierter Planspiele. Kolner Zeitschrift fiir Wirtschaft und Pddagogik, 12,
55-78.

Dorner, D. & Schaub, H. (1995). Handeln in Unbestimmtheit und Komplexitit. Organisati-
onsentwicklung, 14 (3), 34-47.

Dorner, D., Bartl, C., Detje, F., Gerdes, J., Halcour, D., Schaub, H. & Starker, U. (2002). Die
Mechanik des Seelenwagens. Eine neuronale Theorie der Handlungsregulation. Bern:
Hans Huber.

Dorner, D., Kreuzig, H. W., Reither, F. & Stdudel, T. (1983). Lohhausen — Vom Umgang mit
Unbestimmtheit und Komplexitdt. Bern: Huber.

Dougherty, M. R., Franco-Watkins, A. M. & Thomas, R. (2008). Psychological plausibility of
the theory of probabilistic mental models and the fast and frugal heuristics. Psychologi-
cal Review, 115, 199-213.

Driessen, M., Beblo, R., Mertens, M., Piefke, M. & Rulkoetter, N. (2004). Posttraumatic
stress disorder and fMRI activation patterns of traumatic memory in patients with bor-
derline personality disorder, Biological Psychiatry, 55, 603-611.

DRK-Suchdienst (2009). Webauftritt des DRK-Suchdienstes Miinchen. Online verfiigbar un-
ter: https://www.drk-suchdienst.eu/content/categoryshow.php?CatID=1&lang=de [Zu-
griff: 11.12.2009 — 14.49 h].

Duker, S. (1971). Listening. New York: Readings.

Durso, F. T. & Gronlund, S. D. (1999). Situation awareness. In F. T. Durso (Ed.), Handbook
of applied cognition (pp. 283-314). New York: Wiley & Sons.

Dyregrov, A. (1998). Psychologisches Debriefing — Eine effektive Methode? (Dt. Uberset-
zung: Dr. phil. Michael Worder, Bianca Miiller, Biinde, Juli 2001). TRAUMATOLOGY,
4: 2, Article 1.

Egle, U.T., Hoffmann, S. O. & Joraschky, P. (1996). Sexueller Mif3brauch, Mif3handlung,
Vernachldissigung. Stuttgart: Schattauer.

Ehlers, A., Mayou, R. A. & Bryant, B. (1998). Psychological predictors of chronic posttrau-
matic stress disorder after motor vehicle accidents. Journal of Abnormal Psychology,
107 (3), 508-519.


http://www.lyding-training.de/

© by Lutz Lyding — www.lyding-training.de 10 Literaturverzeichnis 193

Ehlers, A., Steil, R., Winter, H. & Foa, E. B. (1996). Deutschsprachige Ubersetzung der Post-
traumatic Diagnostic Scale von Foa (1995) — PDS-d-2. Oxford: University, Warneford
Hospital.

Ehlers, U. (2000). Posttraumatische Belastungsstorungen. Gottingen: Hogrefe.

Ehlers, U. & Clark, D. M. (2000). A cognitive model of posttraumatic stress disorder. Behavi-
or Research and Therapy, 38, 319-345.

Ehlert, U. & Straub, R. (1998). Physiological and emotional response to psychological stres-
sors in psychiatric and psychosomatic disorders. Annals of the New York Academy of
Sciences, 851, 477-486.

Ehlert, U., Wagner, D., Heinrichs, M. & Heim, C. (1999). Psychobiologische Aspekte der
Posttraumatischen Belastungsstdrung. Der Nervenarzt, 70, 773-779.

Elwyn, G., Edwards, A., Eccles, M. & Rovner, D. (2001). Decision analysis in patient care.
The Lancet, 358,571-574.

EMDR Institut (2010a). Die 8 Phasen im Ablauf einer Behandlung mit EMDR. Online verfiig-
bar unter: http://www.emdr-institut.de/0100_emdr/014_phasen.php [Zugriff: 05.02.2010
—15.28 h].

EMDR Institut (2010b). Wirkweise der EMDR-Methode. Online verfiigbar unter: http://ww-
w.emdr-institut.de/0100 _emdr/010 wirkung.php [Zugriff: 05.02.2010 — 15.30 h].

Endsley, M. R. (1995). Toward a Theory of Situation Awareness in Dynamic Systems, Human

Factors: The Journal of the Human Factors and Ergonomics Society, Vol. 37, 1, March,
32-64.

Etten, M. L. V. & Taylor, S. (1998). Comparative Efficacy of Treatments for Post-traumatic
Stress Disorder: A Meta-Analysis, Clinical Psychology and Psychotherapy, S, 126-144.

Euler, D. (1995). Die Grundlagen des Neuen: Stromungen in der didaktischen Theoriediskus-
sion. In P. Dehnbostel & H.-J. Walter-Luzius (Hrsg.), Didaktik moderner Berufsbildung.
Standorte, Entwicklungen, Perspektiven. Berichte zur Beruflichen Bildung, Heft 186
(S. 190-206). Bielefeld: Bertelsmann.

Fenk, A. & Vanoucek, J. (1992). Zur Messung prognostischer Leistung, Zeitschrift fiir Expe-
rimentelle und Angewandte Psychologie, 39 (1), 18-55.

Fiedler, P. (1996). Verhaltenstherapie in und mit Gruppen. Weinheim: PVU.

Finke, J. (2004). Gesprdchspsychotherapie. Grundlagen und spezifische Anwendungen
(3. Aufl.). Stuttgart: Thieme.

Fischer, G. & Riedesser, P. (2003). Lehrbuch der Psychotraumatologie (3. Aufl.). Miinchen:
Ernst Reinhardt.f.

Foa, E. B. & Kozak, M. J. (1986). Emotional processing of fear: exposure to corrective infor-
mation. Psychological Bulletin, 99 (1), 20-35.

Foa, E. B. & Rothbaum, B. O. (1997). Treating the trauma of rape. New York: Guilford.


http://www.lyding-training.de/
http://www.emdr-institut.de/0100_emdr/010_wirkung.php
http://www.emdr-institut.de/0100_emdr/010_wirkung.php
http://www.emdr-institut.de/0100_emdr/010_wirkung.php

194 10 Literaturverzeichnis © by Lutz Lyding — www.lyding-training.de

Foa, E. B., Riggs, D. S., Dancu, C. V. & Rothbaum, B. O. (1993). Reliability and validity of a
brief instrument for assessing post-traumatic stress disorder, Journal of Traumatic
Stress, Vol. 6 (4), Oktober, 459-473.

Foa, E. B., Rothbaum, B. O. & Maercker, A. (2005). Posttraumatische Belastungsstorungen.
In J. Margraf (Hrsg.), Lehrbuch der Verhaltenstherapie, Band 2, (S. 107-123). Berlin:
Springer.

Fokus Online, Panorama (2010). Erdbeben Port-au-Prince — Angehorige suchen Uberleben-
de. Nach dem Erdbeben in Haiti suchen Angehdrige in den Ruinen von Port-au-Prince
nach Uberlebenden. Die Stimmung schwankt zwischen Hoffnung und Verzweiflung. On-
line verfiigbar unter: http://www.focus.de/panorama/vermischtes/erdbeben-port-au-prin-
ce-angehoerige-suchen-ueberlebende_aid_471573.html [Zugriff: 19.01.2010 — 21.39 h].

Follette, V. M., Polusny, M. M. & Milbeck, K. (1994). Mental health and law enforcement
professionals: trauma history, psychological symptoms, and impact of providing services
to child sexual abuse survivors, Professional psychology, research and practice, Vol. 25,
(3),275-282.

Fontana, A., Rosenheck R. & Brett, E. (1992). War zone traumas and post traumatic stress
disorder symptomatology. The Journal of Nervous and Mental Disease, 180, (12), 748-
755.

Franzke, M. (1996). Transfer kognitiver Fertigkeiten. In J. Hoffmann & W. Kintsch (Hrsg.),
Lernen — Enzyklopddie der Psychologie, C, 11, Bd. 7 (S. 355-387). Gottingen: Hogrefe.

Friih, W. (2004). Inhaltsanalyse (5. Aufl.). Konstanz: UVK.

Fullerton, C. G., McCarroll, J., Ursano, R. J. & Wright, K. M. (1992). Psychological respon-
ses of rescue workers: fire fighters and trauma. American Journal of Orthopsychiatry, 3,
371-378.

Funke, J. (1985). Steuerung dynamischer Systeme durch Aufbau und Anwendung subjektiver
Kausalmodelle. Zeitschrift fiir Psychologie, 193, 435-457.

Funke, J. (1995a). Using complex problem solving tasks in personnel selection and training.
In P. A. Frensch und J. Funke (Eds.) Complex problem solving: The European Perspecti-
ve (pp- 219-240). Hillsdale, N.J.: Lawrence Erlbaum Associates.

Funke, J. (1995b). Erforschung komplexen Problemlésens durch computerunterstiitzte Plan-
spiele: Kritische Anmerkungen zur Forschungsmethodologie. In T. Geilhardt & T. Miihl-
bradt (Hrsg.), Planspiele im Personal- und Organisationsmanagement (S. 205-216).
Gottingen: Verlag fiir Angewandte Psychologie.

Funke, J. (1998). Computer-based Testing and Training with Scenarios from Complex Pro-
blem-Solving Research: Advantages and Disadvantages. International Journal of Selec-
tion and Assessment, Vol. 6, No. 3, April, 90-96.


http://www.lyding-training.de/

© by Lutz Lyding — www.lyding-training.de 10 Literaturverzeichnis 195

Funke, J. (2001). Dynamic systems as tools for analysing human judgement. Thinking and
Reasoning, 7, 69-89.

Funke, J. (2003). Problemléosendes Denken. 111. Schriftenreihe: Kohlhammer Standards Psy-
chologie. Stuttgart: Kohlhammer.

Funke, J. (2006). Komplexes Problemlosen. In J. Funke (Ed.), Denken und Problemlosen
(= Enzyklopédie der Psychologie, Themenbereich C: Theorie und Forschung, Serie II:
Kognition, Band 8: Denken und Problemlosen) (S. 375-427). Gottingen: Hogrefe.

Funke, J. (2009). Personliche Notiz von Prof. Funke — nach einem Austausch iiber die gene-
relle Ablehnung von Computersimulationen in der Problemloseforschung. E-Mail vom
04. Dez. 2009 - 11.10 h.

GeiBler, K. A. (2005). Anfangssituationen — Was man tun und besser lassen sollte (10. Aufl.).
Weinheim: Beltz.

Gengenbach, O. (2005). Seebeben Asien Koordinierungsstelle ,,Hilfe fiir Helfer“ - Vorldufi-
ger Zwischenbericht. Prisentation fiir die BAG PSU Bundesarbeitsgemeinschaft ,,Psy-
chosoziale Unterstiitzung am 20. Feb. 2005. Koln: Malteser Hilfsdienst. Online verfiig-
bar unter: www.sbe-ev.de/.../Pr%E4sentation%20Hotline%20Asien%?20korr.pdf [Zu-
griff: 11.12.2009 — 09.54 h].

Gercke, J. (1995). Zur psychischen Belastung von Todesermittlern. Kriminalstatistik, 1/95,
29-34.

Gigerenzer, G. & Gaissmaier, W. (2006). Denken und Urteilen unter Unsicherheit: Kognitive
Heuristiken. In Funke, J. (Hrsg.) (2006). Denken und Problemlosen (Enzyklopidie der
Psychologie, Themenbereich C: Theorie und Forschung, Serie II: Kognition, Band 8)
(S 330-375). Gottingen: Hogrefe.

Gigerenzer, G. & Selten, R. (Eds.) (2001). Bounded rationality: The adaptive toolbox. Cam-
bridge, MA: MIT Press.

Gigerenzer, G., & Goldstein, D. G. (1999). Betting on one good reason: The take the best heu-
ristic. In G. Gigerenzer et al. (Eds.), Simple heuristics that make us smart (pp. 75-96).
New York: Oxford University Press.

Gigerenzer, G., Hoffrage, U. & Goldstein, D.G. (2008). Fast and Frugal Heuristics Are Plausi-
ble Models of Cognition: Reply to Dougherty, Franco-Watkins, and Thomas (2008).
Psychological Review, Vol. 115, 1,230-239.

Gigerenzer, G., Todd, P. M. & ABC Research Group (1999). Simple heuristics that make us
smart. New York: Oxford University Press.

Gilbertson, M. W., Shenton, M. E., Ciszewski A., Kasai, K., Lasko, N. B., Orr, S. P. & Pit-
man, R. K. (2002). Smaller hippocampal volume predicts pathologic vulnerability to
psychological trauma. Nature Neuroscience, 5 (11), 1242-1247.


http://www.lyding-training.de/

196 10 Literaturverzeichnis © by Lutz Lyding — www.lyding-training.de

Glass, G. V., Peckham, P. D. & Sanders, J. R. (1972). Consequences of failure to meet ass-
umptions underlying the fixed effects analysis of variance and covariance. Review of
educational research, 42,237-288.

Google (2007). Onlinesuchmaschine — zur Suche von im Netz verfiigbarem Bildmaterial. On-
line verfiigbar unter: http://images.google.de/imghp?hl=de [Zugriff: 14.01.2007 — 10.43
h].

Gorki, Jun. (2007). Angehorigeninterview des Autors. Gesprdachsmitschrift, 10. Juli 2007,
11.00 — 12.00 Uhr, Telefonat mit Hr. Gorki, Angehoriger eines Opfers der Anschlige
vom 11. September 2001, Kontakt: Anonymitit zugesichert, E-Mail: Anonymitét zugesi-
chert.

Green, A. (1993). Childhood sexual and physical abuse. In J. P. Wilson & B. Raphael (Eds.),
International handbook of traumatic stress syndromes (pp. 577-592). New York: Plenum
Press.

Green, B. L., Lindy, J. D., & Grace, M. C. (1994). Psychological effects of toxic contaminati-
on. In R. J. Ursano, B. G. McCaughey, & C. S. Fullerton (Eds.), Individual and commu-
nity responses to trauma and disaster: The structure of human chaos (pp. 154-176).
Cambridge, England: Cambridge University Press.

Green, L. & Mehr, D. R. (1997). What alters physicians’ decisions to admit to the coronary
care unit? The Journal of Family Practice, 45,219-226.

Greis, J. (1992). Psychische Erste Hilfe — ein vergessenes Thema?. Rettungsdienst, 15, 794-
798.

Gris, R. (2008). Die Weiterbildungsliige: Warum Seminare und Trainings Kapital vernichten
und Karrieren knicken. Frankfurt am Main: Campus.

Gruber, H., Mandl, H. & Renkl, A. (2000). Was lernen wir in Schule und Hochschule: Triges
Wissen? In H. Mandl & J. Gerstenmeier (Hrsg.), Die Kluft zwischen Wissen und Han-
deln: Empirische und theoretische Losungsansditze (S. 139-156). Gottingen: Hogrefe.

Giirtler, T. (2003). Trainingsprogramm zur Forderung selbstregulativer Kompetenz in Kombi-
nation mit Problemlosestrategien PROSEKKO. Frankfurt: Lang.

Hagen, M. D. (1997). Making decisions about admittung patients to coronary care units. Jour-
nal of family practice, Vol. 45, 3, 209-210.

Hallenberger, F. (2006). Psychologische Krisenintervention fiir Einsatzkrdfte — Hilfe nach
traumatischem Stress. Frankfurt: Dr. Clemens Lorei, Verlag fiir Polizeiwissenschaft.
Hannich, H. J. (1997). Psychologie der Notfallsituation. In J. Bengel (Hrsg.), Psychologie in

Notfallmedizin und Rettungsdienst (S. 3-22). Berlin: Springer.
Harzl, G. (1994). Problemlosen unter Unsicherheit: Der Effekt fehlerhafter und ungenauer

Riickmeldung bei einem Problemloseexperiment. Graz: Universitit Graz.


http://www.lyding-training.de/

© by Lutz Lyding — www.lyding-training.de 10 Literaturverzeichnis 197

Hasselhorn, M. & Mihler, C. (2000). Transfer: Theorien, Technologien und empirische Erfas-
sung. In W. Hager, J. L. Patry & H. Brezing (Hrsg.), Evaluation psychologischer Inter-
ventionsmafinahmen: Standards und Kriterien (S. 86-101). Bern: Hans Huber.

Hausmann, C. (2003). Handbuch Notfallpsychologie und Traumabewdiltigung. Wien: facultas.

Hausmann, C. (2005). Handbuch Notfallpsychologie und Traumabewdltigung — Grundlagen,
Interventionen, Versorgungsstandards (2. Aufl.). Wien: Facultas.

Heineken, E., Arnold, H. J., Kopp, A. & Soltysiak, R. (1992). Strategien des Denkens bei der
Regelung eines einfachen dynamischen Systems unter verschiedenen Totzeitbedingun-
gen. Sprache & Kognition, 11, 136-148.

Helbig, S. & Klose, M. (2006). Trainings der Selbstsicherheit, sozialer Fertigkeiten und der
Kommunikation. In H.-U. Wittchen & J. Hoyer (Hrsg.), Klinische Psychologie & Psy-
chotherapie (S.497-507). Heidelberg: Springer.

Herr, P. (2005). Das Flugzeugungliick von Ueberlingen - Belastungen einer Pressestelle am
Beispiel der Flugsicherung Skyguide. In H. Brenneisen, G. Dubbert & S. Schwen-
tuchowski (Hrsg.), Ernstfdille - Professionelles Einsatzmanagement der Polizei in
Grenzsituationen (2. Aufl.) (S. 278-304). Hilden: Verlag deutscher Polizeiliteratur.

Herzog, G. (2004). Psychologische Aspekte von GroBschadensereignissen und Katastrophen.
In A. Friedmann, P. Hofmann, B. Liiger-Schuster, M. Steinbauer & D. Vyssoki (Hrsg.),
Psychotrauma — Die Posttraumatische Belastungsstorung (S. 171-195). Wien: Springer.

Hess-Liittich, E. W. B. (1990). Das Telefonat als Mediengespréchstyp. In E. W. B. Hess-Liit-
tich & R. Rosner (Hrsg.), Code-Wechsel — Texte im Medienvergleich (S.271-293). Opla-
den: Westdeutscher Verlag.

Hinsch, R. & Pfingsten, U. (2002). Das Gruppentraining sozialer Kompetenzen (GSK).
Grundlagen, Durchfiihrung, Anwendungsbeispiele (4. Aufl.). Weinheim: PVU.

Hodgkinson, P. E. & Shepherd, M. A. (1994). The impact of disaster-support work. Journal of
Traumatic Stress, 4, 587-600.

Hodgkinson, P. E. & Stewart, M. (1991). Coping with catastrophe. A handbook of disaster
management. New York: Routledge.

Hoft, S. (2006). Erfolgsiiberpriifung personalpsychologischer Arbeit. In H. Schuler (Hrsg.),
Lehrbuch der Personalpsychologie (2. Aufl.) (S. 761-796). Gottingen: Hogrefe.

Hogarth, R. M. & Karelaia, N. (2006). ,,Take-The-Best* and other simple Strategies: Why and
When they work ,,Well*“ with Binary Cues. Theory and Decision, 61,205-249.

Holen, A. (1990). A long-term outcome study of survivores from a disaster: The Alexander L.
Kielland Disaster in perspective. Universitit Oslo: Unpublished Doctoral Dissertation.

Holowinsky, I. Z. (1993). Chernobyl nuclear catastrophe and the high risk potential for mental
retardation. Mental Retardation, 31, 35-40.


http://www.lyding-training.de/

198 10 Literaturverzeichnis © by Lutz Lyding — www.lyding-training.de

Horowitz, M. J. (1993). Stress-Response-Syndromes: A review of posttraumatic stress and ad-
justment disorders. In J. P. Wilson & B. Raphael (Eds.), International handbook of trau-
matic stress syndromes, (pp. 49-60). New York: Plenum Press.

Horowitz, M. J.: (1997). Stress response syndromes. PTBS, grief, and adjustment disorders
(3" ed.). Northvale, JH: Jason Aronson.

Hussy, W. (1998). Denken und Problemlosen. Stuttgart: Kohlhammer.

Hussy, W. & Jain, A. (2002). Experimentelle Hypothesenpriifung in der Psychologie. Gottin-
gen: Hogrefe.

ICISF (2001). Critical Incident Stress Information Sheet. Online verfiigbar unter:
www.icisf.org/articles/Acrobat%20Documents/TerrorismIncident/CISInfoSheet.pdf [Zu-
griff: 11. Sept. 2007 — 18.39 h].

Imhof, M. (2003). Zuhoren — Psychologische Aspekte auditiver Informationsverarbeitung.
Gottingen: Vandenhoeck & Ruprecht.

International Disaster Database (2007). The International Disaster Database. Online verfiig-
bar unter: http://www.em-dat.net/disasters/Visualisation/advsearch.php [Zugriff: 30. Okt.
2008 — 15.23 h]

Jacobson, E. (1929). Progressive relaxation. Chicago, IL: University of Chicago Press.

Janoff-Bulman, R. (1992). Shattered assumptions: Toward a new psychology of trauma. New
York: Free Press.

Jatzko, H., Jatzko, S. & Seidlitz, H. (2001). Katastrophen-Nachsorge — am Beispiel der Auf-
arbeitung der Flugtagkatastrophe von Ramstein 1988 (2. Aufl.). Wien: Stumpf und Kos-
sendey.

Jerusalem, M., & Schwarzer, R. (2002). SWE. Skala zur Allgemeinen Selbstwirksamkeitser-
wartung [SWE. General self-efficacy scale]. In E. Bréhler, J. Schumacher & B. Strauf3
(Hrsg.), Diagnostische Verfahren in der Psychotherapie (Diagnostik fiir Klinik und Pra-
xis, Band 1) (no p. nos.). Géttingen, Germany: Hogrefe.

Jie, Z., Mingyi, Q. & Fuming, F. (2003). The original report of mental assistance hotline for
SARS in Beijing. Chinese Mental Health Journal, 17 (9), Sep, 591-596.

Jones, B. F. (1992). Cognitive designs in instruction. Encyclopedia of Educational Research
(Vol. 1, 6" ed., pp. 166-177). New York: McMillan.

Kaluza, G. (1999). Sind die Effekte eines primérpriventiven Stressbewiltigungstrainings von
Dauer? Eine randomisierte, kontrollierte Follow-up-Studie. Zeitschrift fiir Gesundheits-
psychologie, 7, 88-95.

Kaluza, G. (2004). Stressbewdltigung. Trainingsmanual zur psychologischen Gesundheitsfor-
derung. Heidelberg: Springer.

Kaluza, G. (2007). Gelassen und sicher im Stress (3. Aufl.). Heidelberg: Springer.


http://www.lyding-training.de/

© by Lutz Lyding — www.lyding-training.de 10 Literaturverzeichnis 199

Kehr, J. & Fritsche, A. (2005). Bericht zur Evaluation des Einsatzabschnittes ,, Traumabera-
tung und Kontaktherstellung zu Therapiepldtzen und sonstigen Beratungsangeboten“ im
Rahmen des NOAH-Einsatzes ,,Seebeben Siidostasien vom 5. Januar bis 31. Mdirz
2005. Bonn: Bundesamt fiir Bevolkerungsschutz und Katastrophenhilfe (BBK). Online
verfligbar unter: www.bbk.bund.de/../Evaluationsbericht-Seebeben_Traumaberatung.pdf
[Zugrift: 11.12.2009 — 11.00 h].

Keinath, A. (2003). Anomalieresolution bei abduktivem Schliessen: Experimente zur Hypo-
thesenbildung und Strategieauswahl beim Problemlosen. Chemnitz: Technische Univer-
sitdat Chemnitz.

Kemmler, R. (2002). ZeitgemiBes Krisenmanagement. In M. Kastner (Hrsg.), Call Center —
Niitzliche Dienstleistung oder Sklavengaleere? Call Center mit Blick auf Krisen- und
Notsituationen (S. 199-204). Lengerich: Pabst Science Publishers.

Kessler, R. C., Sonnega, A., Bromet, E., Hughes, M. & Nelson, C. B. (1995). Post-traumatic
stress diorder in the National Comorbidity Survey. Archives of General Psychiatry, 52,
1048-1060.

Kintsch, W. (1998). Comprehension — A Paradigm for Cognition. Cambridge: Cambridge
University Press.

Kirkpatrick, D. L. (1987). Evaluation of training. In R. L. Craig (Ed.), Training and develope-
ment handbook: A guide to human ressource development (pp. 301-319). New York:
McGraw-Hill.

Klein, B. (2007). Experteninterview des Autors. Gesprdchsmitschrift, 09. Juli 2007, 10.00 —
11.30 Uhr, Telefonat mit Fr. Klein, Expertin fiir den Tsunami-Einsatz des DRK-Such-
dienst-Angehorigentelefons Miinchen, Kontakt: Telefon 089/680773-111, E-Mail tra-
cing@drk-suchdienst.org.

Knowles, M. S.(2007). Lebenslanges Lernen — Andragogik und Erwachsenenbildung
(6. Aufl.). Miinchen: Elsevier — Spektrum Akademischer Verlag.

Kobasa, S. C. (1979). Stressful life events, personality, and health: An inquiry into hardiness.
Journal of Personality and Social Psychology, 37, 1-11.

Kolb, D. A. (1984). Experimental Learning: Experience as the Source of Learning and Deve-
lopment. Englewood-Cliffs, NJ: Prentice Hall.

Konig, M. (2003). Die Bedeutung des Telefons in der Krisenintervention und bei Grofscha-
densereignissen. Suizidprophylaxe, 30 (3), 74-80.


http://www.lyding-training.de/

200 10 Literaturverzeichnis © by Lutz Lyding — www.lyding-training.de

Konig, M. (2007). Zur Psychologie des Telefonierens Die Bedeutung des Telefons in der Kri-
senintervention und bei Grofischadensereignissen. Bericht. Personlich beziehbar iiber:
Diakonie-Zentrum Salzburg, MMag. Michael Konig, Geschiftsfiihrung Diakonie-Zen-
trum Salzburg, GuggenbichlerstraBe 20, 5026 Salzburg, E-Mail: m.koenig@diakonie-
werk.at, Web: www.diakonie-zentrum.at, Tel.: +43 (0)662/6385-410, Fax: +43 (0)662/
6385-405.

Koper, B. & Wolff-Bendik, K. (2002). Mitarbeiter im Call Center - Opfer und Helfer im Kri-
senfall. In M. Kastner (Hrsg.), Call Center - Niitzliche Dienstleistung oder Sklavenga-
leere? Call Center mit Blick auf Krisen- und Notsituationen (S. 205-220). Lengerich:
Papst.

Kosel, E. & Diirr, U. (1995). Neuorientierung in der Didaktik der beruflichen Bildung. In P.
Dehnbostel & H.-J. Walter-Luzius (Hrsg.), Didaktik moderner Berufsbildung. Standorte,
Entwicklungen, Perspektiven. Berichte zur Beruflichen Bildung, Heft 186 (S. 241-265).
Bielefeld: Bertelsmann.

Kraft, N. (2007). Experteninterview des Autors per E-Mail. E-Mail-Antwort vom 11. Oktober
2007, 10.34 h. Befragung von Hr. Kraft, Experte fiir die Entwicklung des DRK-Such-
dienstes, Kontakt: Norbert Kraft, Albert-Schweitzer-Str. 1, 51429 Bergisch Gladbach,
Telefon 0177 1639976.

Krapp, A. & Weidemann, B. (1992). Entwicklungsforderliche Gestaltung von Lernprozessen
— Beitrige der Pddagogischen Psychologie. In K. Sonntag (Hrsg.), Personalentwicklung
in Organisationen. Psychologische Grundlagen, Methoden und Strategien (S. 63-82).
Gottingen: Hogrefe.

Krems, J. & Bachmaier, M. (1991). Hypothesenbildung und Strategieauswahl in Abhéngig-
keit vom Expertisegrad. Zeitschrift fiir Experimentelle und Angewandte Psychologie, 38
(3),394-410.

Krohne, H. W., Egloff, B., Kohlmann, C.-W. & Tausch, A. (1996). Untersuchungen mit einer
deutschen Version der ,,Positive and Negative Affect Schedule* (PANAS). Diagnostica,
42,2, 139-156.

Kronik, A. A., Akhmerov, R. A. & Speckhard, A. (1999). Trauma and Disaster as Life Dis-
rupters: A Model of Computer-Assisted Psychotherapy Applied to Adolescent Victims
of the Chernobyl Disaster. Professional Psychologie: Research and Practice, Vol. 30,
No. 6, 586-599.

Lasogga, F. & Gasch, B. (1997). Psychische Erste Hilfe. In J. Bengel (Hrsg.), Psychologie in
Notfallmedizin und Rettungsdienst (S. 67-87). Heidelberg: Springer.

Lave, J., Greeno, J. G., Schoenfeld, A. H., Smith, S. & Butler, M. (Eds.) (1988). Learning
mathematical problem solving (Report Nr. IRL88-0006). Palo Alto, CA: Institute for Re-

search on Learning.


http://www.lyding-training.de/

© by Lutz Lyding — www.lyding-training.de 10 Literaturverzeichnis 201

Law, L.-C. & Wong, P. (1996). Expertise and Instructional Design. In H. Gruber & A. Ziegler
(Hrsg.), Expertiseforschung (S. 115-147). Opladen: Westdeutscher Verlag.

Lazarus, R. S. & Folkman, S. (1984). Stress, appraisal, and coping. New York: Springer.

Le Boutillier, A., Dirks, S., Gorki, Jun., Gorki, Sen. & Fuchs, R. (2007). Angehérigeninter-
views des Autors. Gesprdchsmitschriften, Juli 2007, Telefonate bzw. Live-Interviews mit
0. g. Personen. Kontakt: Anonymitét zugesichert.

Leffler, C. T. & Dembert, M. L. (1998). Post-traumatic stress symptoms among U.S. Navy di-
vers recovering TWA flight 800. Journal of Nervous and Mental Disease, 9, 574-577.

Leonhardt, S.(2007). Experteninterview des Autors. Gesprdchsmitschrift, 26. Sept. 2007,
16.00 — 17.30 Uhr, Telefonat mit Fr. Leonhardt, Expertin fiir Tsunami-Biirgertelefon im
Generalsekretariat, Kontakt: Susann Leonhardt, Telefon 030/85404-274, E-Mail su-
sann.leonhardt@drk.de.

Lindemann, E. C. (1926). The Meaning of Adult Education. New York: New Republic.

Liidke, C. & Clemens, K. (2002). Erfahrungsbericht tiber Psychologische Soforthilfe und Kri-
senmanagement fiir die Deutsche Bank AG nach Terrorangriffen auf Amerika am 11.
September 2001. Psychotraumatologie, Online-Zeitschrift, 3 (2), Nr. 30, 42-57.

LV Hamburg (2007). Online-Definition des Begriffs Personenauskunftsstelle durch den Lan-
desverband Hamburg des Deutschen Roten Kreuzes. Online verfiigbar unter: www.lv-
hamburg.drk.de/index.php?1d=54 [Zugriff: 10. Aug. 2007 — 09.57 h].

Maercker A (1998). Posttraumatische Stress Skala-10 (PTSS-10) — deutsche Version modifi-
ziert nach Schiiffel & Schade (unveroffentlicht). Manuskript. Dresden: Technische Uni-
versitit Dresden.

Maercker, A. & Ehlert, U. (Hrsg.) (2001). Psychotraumatologie — Jahrbuch der Medizini-
schen Psychologie 20. Gottingen: Hogrefe.

Maercker, A. & Karl, A. (2003). Lifespan-developmental differences in physiologic reactivity
to loud tones in trauma victims: a pilot study. Psychological Reports, 93 (3 Pt 1), 941-
948.

Maercker, A. & Karl, A. (2005). Posttraumatische Belastungsstorung. In M. Perrez & U. Bau-
mann (Hrsg.). Lehrbuch Klinische Psychologie und Psychotherapie (3. Aufl.). Bern: Hu-
ber.

Maercker, A. & Michael, T. (2009). Posttraumatische Belastungsstorung. In J. Margraf und S.
Schneider (Hrsg.), Lehrbuch der Verhaltenstherapie, Band 2: Storungen im Erwach-
senenalter — Spezielle Indikationen — Glossar (3. Aufl.) (S. 105-124). Heidelberg: Sprin-
ger Medizin.

Maercker, A. & Miiller, J. (2004). Societal acknowledgement as victim or survivor: A Scale to
Measure a Recovery Factor of PTSD. Journal of Traumatic Stress, 17,345-351.


http://www.lyding-training.de/

202 10 Literaturverzeichnis © by Lutz Lyding — www.lyding-training.de

Maercker, A. & Schiitzwohl, M. (1998). Erfassung von psychischen Belastungsfolgen: Die
Impact of Event Skala — revidierte Version (IES-R). Diagnostica, 44 (3), 130-141.

Maercker, A., Einsle, F. & Kollner, V. (2007). Adjustment disorders as stress response syn-
droms: A new diagnostic concept and its first exploration in a medical sample. Psychop-
athlogy, 40, 135-146.

Maercker, A., Perkonigg, A., Schmutzer, G. & Brihler, E. (2007). Posttraumatische Belas-
tungsstorungen in der Bevolkerung in Deutschland: DSM-Vollbild und partielle Sto-
rungsbilder. Universitét Ziirich: Unverdffentlichtes Manuskript.

Marcus, M. T., Fine, M., Moeller, F. G., Khan, M. M., Pitts, K., Swank, P.R. & Lier, P.
(2003). Change in stress levels following mindfulness-based stress reduction in a thera-
peutic community. Addictive Disorders and Their Treatment, 2, 63-68.

McCann, I. L. & Pearlman, L. A. (1990). Vicarious traumatization: A framework for under-
standing the psychological effects of working with victims. Journal of Traumatic Stress,
3, 131-149.

McGrath, R. E. (2008). Predictor Combination in Binary Decision-Making Situations. Psy-
chological Assessment, Vol. 20, No. 3, 195-205.

McLeod, P. & Dienes, Z. (1996). Do fielders know where to go to catch the ball or only how
to get there? Journal of Experimental Psychology: Human Perception and Performance,
22,531-543.

Meichenbaum, D. (1991). Intervention bei Stress. Anwendung und Wirkung des Stressimp-
fungstrainings. Bern: Huber.

Merken, F. & mehrere Kollegen (2007). Experteninterview des Autors per E-Mail. Protokoll
vom 12.10.2007, 19.09 h. Kontakt: Generalsekretariat des Deutschen Roten Kreuzes in
Berlin, Christian Horl, Telefon 0172-8685588, E-Mail: hoerlc@drk.de.

Meueler, E. (1994). Didaktik der Erwachsenenbildung/Weiterbildung als offenes Projekt. In
R. Tippelt (Hrsg.), Handbuch Erwachsenenbildung/Weiterbildung (S. 615-628). Opla-
den: Leske und Budrich.

Michael, T., Halligan, S. L., Clark, D. M. & Ehlers, A. (2006). Rumination in PTSD. Depres-
sion and Anxiety, available online: DOI 10.1002/da.20228.

Michael, T., Lajtman, M. & Margraf, J. (2005). Friihzeitige psychologische Interventionen
nach Traumatisierung. Deutsches Arzteblatt, 33, 2240-2243.

Miller, A. M. & Heldring, M. (2004). Mental Health and Primary Care in a Time of Terro-
rism: Psychological Impact of Terrorist Attacks. Families, Systems, & Health, Vol. 22,
No. 1, 7-30.


http://www.lyding-training.de/

© by Lutz Lyding — www.lyding-training.de 10 Literaturverzeichnis 203

Ministerium fiir Wissenschaft, Wirtschaft und Verkehr des Landes Schleswig-Holstein (2007).
Technologien fiir Kiisten- und Hafensicherheit Potenzialanalyse Schleswig-Holstein, Juli
2007. Broschiire. Online verfiigbar unter: http://www.schleswig-holstein.de/ MW V/DE/
Service/Broschueren/Technologie/71sicherheitstechPotenzialanalyse html_[Zugriff:
11.12.2009 — 12.55 h].

Mitchell, J. T. & Everly, G. S. (1998). Strefibearbeitung nach belastenden Ereignissen. Ede-
wecht: Stumpf & Kossendey.

Montgomery, H. (1983). Decision rules and the search for a dominance structure: Towards a
process model of decision making, In P. Humphreys, O. Svenson & A. Vari (Eds.), Ana-
lysing and Aiding Decision Processes (pp. 343-369). Amsterdam: North Holland.

Miiller, H. (1993). Komplexes Problemldsen: Reliabilitit und Wissen. Bonn: Holos.

Murray, J., Ehlers, A. & Mayou, R. A. (2002). Dissociation and posttraumatic stress disorder:
two prospextive studies of motor vehicle accident survivors. British Journal of Psychia-
try, 180, 363-368.

Nayar, U. S., Pandey, J. & Jaswal, S. (2007). Training of trainers workshop on psychosocial
interventions for disaster survivors: A summary reports. Psychological Studies, Vol. 52
(2), Apr, 178-184.

Newell, A. & Simon, H. A. (1963). GPS, a program that simulates human thought. In E. A.
Feigenbaum & J. Feldman (Eds.), Computers and Thought (pp. 279-296). New York:
McGraw-Hill.

Newell, B. R. & Shanks, D. R. (2003). Take the best or look at the rest? Factors influencing
,one-reason‘ decision making. Journal of Experimental Psychology: Learning, Memory,
and Cognition, 29, 53-65.

Newell, B. R., Weston, N. & Shanks, D. R. (2003). Empirical tests of a fast and frugal heuri-
stic: Not everyone ,,takes-the-best.” Organizational Behavior an Human Decision Pro-
cesses, 91, 82-96.

Nincic, D. J. (2005). The Challenge of Maritime Terrorism: Threat Identification, WMD and
Regime Response. The Journal of Strategic Studies, Vol. 28,4, Aug, 619-644.

Noe, R. A. & Ford, J. K. (1992). Emerging issues and new directions for training research.
Research on Personnel and Human Resources Management, 10, 345-384.

Ochsmann, R. (2002). Umgang mit existentieller Angst: Der 11. September 2001 und seine
Folgen. Zeitschrift fiir Sozialpsychologie, 33 (1), 3-12.

Oestern, H. J., Hiils, B., Quirini, W. & Pohlemann, T. (2000). Facts about the disaster at
Eschede. Journal of Orthop Trauma, May, 14 (4), 287-290.


http://www.lyding-training.de/
http://www.schleswig-holstein.de/MWV/DE/Service/Broschueren/Technologie/71sicherheitstechPotenzialanalyse.html

204 10 Literaturverzeichnis © by Lutz Lyding — www.lyding-training.de

Oesterreich, R. (1983). Der Begriff ,,Effizienz-Divergenz‘ als theoretischer Zugang zu Proble-
men der Planung des Handelns und seiner Motivation. In W. Hacker, W. Volpert & M.
von Cranach (Hrsg.), Kognitive und motivationale Aspekte der Handlung (pp. 110-122).
Bern: Huber.

Ontokario (2005). Seminaranbieter, der 2005/2006 eine Schulung fiir die Mitarbeiter des
DRK-Suchdienstes Miinchen durchgefiihrt hat. Webseite: http://www.ontokiaro-forum.-
de/institut.php [Zugriff: 11.12.2009 — 13.28 h].

Openthesaurus.de (2008). Online-Thesaurus — Worterbuch fiir Synonyme und Assoziationen.
Online verfiigbar unter: http://www.openthesaurus.de/ [Zugriff: 11.12.2009 — 13.21 h].

Orlamiinder, S. & Cierjacks, M. (2003). Action-Teaming fiir die technische Hotline eines
Krankenhauses. In W. Bungard (Hrsg.), Mannheimer Beitrdge zur Wirtschafts- und Or-
ganisationspsychologie. Heft 2003/2 (S. 8-14). Mannheim: Universitit, Lehrstuhl fiir
Wirtschafts- und Organisationspsychologie.

Ossimitz, G. (2000). Entwicklung systemischen Denkens. Miinchen: Profil Verlag.

Ostendorf, F. & Angleitner, A. (2004). NEO-Personlichkeitsinventar nach Costa und Mc-
Crae, revidierte Form (NEO-PI-R). [NEO Personality Inventory based on Costa and Mc-
Crae, revised version (NEO-PI-R)]. Géttingen: Hogrefe.

Parishes, J. (2006). Assessment of health-related needs after Hurricanes Katrina and Rita.
MMWR Morb Mortality Weekly Report,Jan, 20,55 (2),38-41.

Pearlman, L. A. (1995). Self-care for trauma therapists: Ameliorating vicarious traumatizati-
on. In B. H. Stamm (Ed.), Secondary traumatic stress: Self-care issues for clinicians, re-
searchers, and educators (pp. 51-64). Lutherville, MD: Sidran.

Pearlman, L. A. & Mac Ian, P. S. (1993). Vicarious traumatization among trauma therapists:
Empirical findings on self-care. Traumatic Stress Points: News for the International So-
ciety for Traumatic Stress Studies, 7 (3), 5.

Pearlman, L. A. & Mac Ian, P. S. (1995). Vicarious traumatization: An empirical study of the
effects of trauma work on trauma therapists. Professional Psychology: Research and
Practice, 26, 558-565.

Pearlman, L. A. & Saakvitne, K. W. (1995). Treating therapists with vicarious traumatization
and secondary traumatic stress disorders. In C. R. Figley (Ed.), Compassion fatigue: Co-
ping with secondary traumatic stress disorder in those who treat the traumatized (pp.
150-177). Bristol, PA: Brunner/Mazel.

Pennebaker, J. W., Barger, S.D. & Tiebout, J. (1989). Disclosure of traumas and health
among Holocaust survivors. Psychosomatic Medicine,51,577-589.

Perkonigg, A., Kessler, R. C., Storz, S. & Wittchen, H.-U. (2000). Traumatic Events and post-
traumatic stress disorder in the community: Prevalence, risk factors and comorbidity.

Acta Psychiatrica Scandinavica, 101, 46-59.


http://www.lyding-training.de/

© by Lutz Lyding — www.lyding-training.de 10 Literaturverzeichnis 205

Perna, F. M., Antoni, M. H., Baum, A., Gordon, R. & Schneidermann, N. (2003). Cognitive
behavioral stress management effects on injury and illness among competitive athletes:
A randomized clinical trial. Annals of Behavior Medicine, 25, 66-73.

Pitblado, R. M., Baik, J., Hughes, G. J., Ferro, C. & Shaw, S. J. (2005). Consequences of Li-
quefied Natural Gas Marine Incidents. Process Safety Progress, Vol. 24,2, 108-114.
Pretz, J. E., Naples, A. J. & Sternberg, R. J. (2003). Recognizing, defining, and representing
problems. In J. E. Davidson & R.J. Sternberg (Eds.), The psychology of problem solving

(pp. 3-30). Cambridge: Cambridge University Press.

Preussler, W. (1985). Uber die Bedingungen der Prognose eines bivariaten ékologischen Sys-
tems (No. 31). Bamberg: Lehrstuhl Psychologie II.

Priesing, J. R. (2003). Die Prdvention und Nachbereitung des Post-Traumatischen Stref3syn-
droms (PTSD) - Lage und Voriiberlegung im Hinblick auf den Einsatz des Special-Assi-
stance-Team (SAT) der Deutschen Lufthansa nach dem 11.09.2001 in Gander und Hali-
fax. Schriftliche Hausarbeit zur Erlangung des Grades eines Magister Artium (M.A.) der
Philosophischen Fakultit der Christian-Albrechts-Universitét zu Kiel.

Putz-Osterloh, W. (1981). Uber die Beziehung zwischen Testintelligenz und Problemloseer-
folg. Zeitschrift fiir Psychologie, 189, 79-100.

Ramstedt, B. & John, O.P. (2007). Measuring personality in one minute or less: A 10-item
short version of the Big Five Inventory in English and German. Journal of Research in
Personality, 41,203-212.

Rauch, S., van der Kolk, B. A, Fisler, R., Alpert, N., Orr, S., Savage, C., Jenike, M. & Pit-
man, R. (1996). A symptom provocation study using positron emission tomography and
script driven imagery, Archives of General Psychiatry, 53, 380-387.

Rehberg, H. (2007). Experteninterview des Autors. Gesprichsmitschrift, 19. Oktober 2007,
11.30 Uhr, Telefonat mit Hr. Rehberg, Experte fiir den Tsunami-Einsatz des DRK-Such-
dienst-Angehorigentelefons Miinchen, Telefon: 089/680773-110, E-Mail: rehberg@drk-
suchdienst.org.

Reinmann-Rothmeier, G. & Mandl, H: (1997). Lehren im Erwachsenenalter. Auffassungen
vom Lehren und Lernen, Prinzipien und Methoden. In F. E. Weinert und H. Mandl
(Hrsg.), Psychologie der Erwachsenenbildung — Enzyklopddie der Psychologie, D, 1,
Bd. 4) (S. 355-403). Gottingen: Hogrefe.

Resch, M. & Oesterreich, R. (1987). Bildung von Zwischenzielen in Entscheidungsnetzen.
Zeitschrift fiir Experimentelle und Angewandte Psychologie, 32 (2),301-317.

Reschke, K. & Schroder, H. (2000). Optimistisch den Stress meistern. Tiibingen: dgvt.

Resnick, L. B (1987). Learning in school and out. Educational Researcher, 16 (4), 13-20.

Rogers, C.R. (1957). The neccessary and sufficient conditions of therapeutic personality

change. Journal of Consulting Psychology, 21, 95-103.


http://www.lyding-training.de/

206 10 Literaturverzeichnis © by Lutz Lyding — www.lyding-training.de

Rubin, G.J., Brewin, C. R., Greenberg, N., Simpson, J. & Wessely S. (2005). Psychological
and behavioral reactions to the bombings in London on 7 July 2005: cross sectional sur-
vey of a representative sample of Londoners. British Medical Journal, Sep, 17, 331
(7517), 606-614.

Ryschka, J., Solga, M. & Mattenklott, A. (2008). Praxishandbuch Personalentwicklung: In-
strumente, Konzepte, Beispiele (2. Aufl.). Wiesbaden: Gabler.

Scaer, R. C. (2001). The neurophysiology of dissociation and chronic disease. Applied Psy-
chophysiology and Biofeedback, 26 (1), Mar, 73-91.

Scharmann, A. & Weiss, W. (Hrsg.) (2001). Zweiter Gefahrenbericht der Schutzkommission
beim Bundesminister des Innern — Bericht iiber mogliche Gefahren fiir die Bevolkerung
bei Grofikatastrophen und im Verteidigungsfall. Berlin: Bundesministerium des Inneren.

Schaub, H. (1993). Modellierung der Handlungsorganisation. Bern: Huber.

Schaub, H. (2006). Storungen und Fehler beim Denken und Probleml6sen. In J. Funke (Ed.),
Denken und Problemlosen (= Enzyklopéddie der Psychologie, Themenbereich C: Theorie
und Forschung, Serie II: Kognition, Band 8: Denken und Probleml&sen) (S. 447-483).
Gottingen: Hogrefe.

Schindler, L., Hahlweg, K. & Revenstorf, D. (2001). Partnerschaftsprobleme. Moglichkeiten
zur Bewdltigung. Ein Handbuch fiir Paare (2. Aufl.). Berlin: Springer.

Schmitz, U. (2004). Sprache in modernen Medien — Einfiihrung in Tatsachen und Theorien,
Themen und Thesen. Erschienen in der Reihe: Grundlagen der Germanistik, Bd. 41. Ber-
lin: Erich Schmidt.

Scholl, C. (2007). Experteninterview des Autors. Gesprachsmitschrift, 10. Juli 2007, 18.02
Uhr, Telefonat mit Fr. Scholl, Experte fiir Suchdienstiibungen und -einséitze des DRK-
Suchdienstes Nordrhein-Westfalen, Telefon: 0211/3104-135, E-Mail: c.scholl@drk-
nordrhein.net.

Scholz, I. (2007). Experteninterview des Autors per E-Mail. E-Mail-Antwort vom 12. Oktober
2007, 19.01 h. Befragung von Hr. Scholz, Experte fiir den DRK-Suchdienst Nordrhein-
Westfalen, Telefon: 02251/79 11 33.

Schott, F. (1991). Instruktionsdesign, Instruktionstheorie und Wissensdesign: Aufgabenstel-
lung, gegenwiirtiger Stand und zukiinftige Herausforderungen. Unterrichtswissenschafft,
19, 195-217.

Schéttler, H. (2000). Ist unser Bevolkerungsschutzsystem noch zukunftsfahig? Katastrophen-
schutz im 21. Jahrhundert: Anspruch, Realitit, notwendige Entwicklungslésungen. Vor-
trag zum Jubildum: ,,50 Jahre THW - Wir helfen. - Internationales Symposium am 15.
September 2000 in der Humboldt-Universitdt zu Berlin. Themenbereich II. Bonn: Deut-
sches Komitee fiir Katastrophenvorsorge (DKKV) (Hrsg.).


http://www.lyding-training.de/

© by Lutz Lyding — www.lyding-training.de 10 Literaturverzeichnis 207

Schrader, J. (1994). Lerntypen bei Erwachsenen. Empirische Analysen zum Lernen und Leh-
ren in der beruflichen Weiterbildung. Weinheim: Deutscher Studien Verlag.

Schulenberg, S. E., Dellinger, K. A., Koestler, A. J., Kinnell, A. M. K., Swanson, D. A., Van
Boening, M. V. & Forgette, R. G. (2008), Psychologists and Hurricane Katrina: Natural
disaster response through training, public education, and research. Training and Educati-
on in Professional Psychology, Vol. 2 (2), May, 83-88.

Schulz von Thun, F. (2004). Miteinander reden - 1. Storungen und Kldrungen - Allgemeine
Psychologie der Kommunikation (39. Aufl.). Reinbek: Rowohlt.

Schulz von Thun, F., Ruppel, J. & Stratmann, R. (2003). Miteinander Reden: Kommunikati-
onspsychologie fiir Fiihrungskrdfte. Hamburg: Rowohlt.

Schwarzer, R. (1994). Optimistische Kompetenzerwartung: Zur Erfassung einer personellen
Bewiiltigungsressource. Diagnostica, 40 (2), 105-123.

Schwarzer, R., Mueller, J. & Greenglass, E. (1999). Assessment of perceived general self-effi-
cacy on the Internet: Data collection in cyberspace. Anxiety, Stress, and Coping, 12, 145-
161.

Scott, A. (2002). Identifying and analysing dominant preferences in discrete choice experi-
ments: An application in health care. Journal of Economic Psychology, 23,383-398.
Seidler, G. H. (2008). Personliches Gespréich mit Prof. Dr. med. G. H. Seidler — nach der Pri-

sentation der empirisch ermittelten Rollenprofile fiir die Anrufsimulationen.

Selye, H. (1956). The stress of life. New York: McGraw-Hill.

Selye, H. (1976). The Stress of Life (2" ed.). New York: McGraw-Hill.

Seynaeve, G. (2001). Psychosoziale Unterstiitzung bei Massenkatastrophen - Europdische
Richtlinie beziiglich verschiedener Aspekte der psychosozialen Unterstiitzung fiir Perso-
nen, die von Grofunfiillen und Katastrophen betroffen sind. Briissel: Ministerie van
Volksgezondheid. Online verfiigbar unter: www.wien.gv.at/sicherheit/pdf/policypaper-
deutschkompl.pdf [Zugriff: 20. Feb. 2007 — 18.16 h].

Shalev, A. Y. & Rogel-Fuchs, Y. (1993). Psychophysiology of the posttraumatic stress disor-
der: From sulfur fumes to behavioral genetics. Psychosomatic Medicine, 55, 413-423.

Shapiro, F. (1995). Eye movement desensitization and reprocessing: Basic principles, proto-
cols and procedures. New York: Guilford Press.

Shelby, J. S. & Tredinnick, M. G. (1995). Crisis Intervention With Survivors of Natural Disas-
ter: Lessons from Hurricane Andrew. Journal of Counseling and Developement, May/
June, Vol. 73,491-497.

Siebert, H. (1994a). Seminarplanung und -organisation. In R. Tippelt (Hrsg.), Handbuch Er-
wachsenenbildung/Weiterbildung (S. 640-653). Opladen: Leske und Budrich.

Siebert, H. (1994b). Lernen als Konstruktion von Lebenswelten: Entwurf einer konstruktivisti-
schen Didaktik. Frankfurt/Main: VAS Verlag fiir akademische Schriften.


http://www.lyding-training.de/

208 10 Literaturverzeichnis © by Lutz Lyding — www.lyding-training.de

Stehr, M. (2004a). Terror auf See 2004. Teil 1. Anschlidge und Bedrohungsszenarien. Marine-
forum,Nov., 22-24.

Stehr, M. (2004b). Terror auf See 2004. Teil 2. Schutz der zivilen Seeschifffahrt. Marinefo-
rum, Nov., 25-28.

Stehr, M. (2004c¢). Piraten und Terroristen. Die Befugnisse der Deutschen Marine. Marinefo-
rum, Mrz., 18-20.

Stein, M. B., Hanna, C., Koverola, C., Torchia, M. & McClarty, B. (1997). Structural brain
changes in PTSD. Does trauma alter neuroanatomy? Annals of the New York Academy of
Sciences, 821, 76-82.

Stoffels, H. D. (2005). Worterbuch fiir Bevolkerungsschutz und Katastrophenhilfe — Projekt-
gruppe 5 ,, Einheitlicher Sprachgebrauch* (2. Aufl.). Koln: Stindige Konferenz fiir Ka-
tastrophenvorsorge und Katastrophenschutz; c/o Arbeiter-Samariter-Bund Deutschland
e.V. Online verfiighar unter: www.katastrophenvorsorge.de/pub/publications/WB
%202006-SKK .pdf [Zugriff: 11.12.2009 — 14.20 h].

Stoll, C., Kapfhammer H. P., Rothenhiusler, H. B., Haller, M., Briegel, J., Schmidt, M., Krau-
seneck, T., Durst, K., & Schelling, G. (1999). Sensitivity and specificity of a screeningto
document traumatic emperiences and to diagnose post-traumatic stress disorder in
ARDS patients after intensive care treatment. Intensive Care Medicine, 25, 697-704.

Strittmatter, R. & von Groote, E. (1997). Gesprichsfithrung und Kommunikation. In J. Bengel
(Hrsg.), Psychologie in Notfallmedizin und Rettungsdienst (S. 89-106). Heidelberg:
Springer.

Strohschneider, S. & Tisdale, T. (1987). Handlungspsychologie. Kurseinheit 3. Handlungsre-
gulaton in Unbestimmtheit und Komplexitdt. Hagen: Fernuniversitit Hagen.

Teegen, F. & Ebert, T. (2000). Notfallseelsorge bei dem Zugungliick von Eschede. Eine Studie
zu Traumaexposition, Belastungsreaktonen und Bewdiltigungsfdihigkeiten von Pastorin-
nen und Pastoren. Unveroffentlichtes Manuskript. Universitit Hamburg.

Teegen, F., Domnick, A. & Heerdegen, M. (1997). Hochbelastende Erfahrungen im Berufsall-
tag von Polizei und Feuerwehr — Traumaexposition, Belastungsstorungen, Bewilti-
gungsstrategien. Verhaltenstherapie und Psychosoziale Praxis, 29, 583-599.

Terr, L. C. (1995). Childhood traumas: An outline and an overview. In G. S. Everly & J. M.
Latin (Eds.), Psychotraumatology: Key papers and core concepts in post-traumatic
stress (pp. 301-319). New York: Plenum Press.

Thesaurus.reference.com (2008). Online-Thesaurus — Worterbuch fiir Synonyme und Asso-
ziationen in englischer Sprache. Online verfiigbar unter: http://thesaurus.reference.com/
[Zugriff: 11.12.2009 — 14.29 h].

Thorndike, E. L. (1932). The fundamentals of learning. New York: Teachers College.


http://www.lyding-training.de/

© by Lutz Lyding — www.lyding-training.de 10 Literaturverzeichnis 209

Tippelt, R. (1994). Handbuch Erwachsenenbildung/Weiterbildung. Opladen Leske und Bud-
rich.

Todorov, A. (2002). Predicting real outcomes: When heuristics are as smart as statistical mo-
dels. Unpublished manuscript, New York University.

Trippany, R.L., Kress, V.E. W. & Wilcoxon, S. A. (2004). Preventing Vicarious Trauma:
What Counselors Should Know When Working With Trauma Survivors. Journal of
Counseling and Development, Winter 2004, Vol. 82,31-37.

Trippany, R. L., Wilcoxon, S. A. & Satcher, J. F. (2003). Factors influencing vicarious trauma
for therapists of survivors of sexual victimization. Journal of Traumata Practice, 47-60.

Ullrich, R. & de Muynck, R. (1998). ATP Anleitung fiir den Therapeuten. Einiiben von Selbst-
vertrauen und sozialer Kompetenz (2. Aufl.). Wien: Klett-Cotta.

Ullrich, R. & Ullrich de Muynck, R. (1999). Selbstwertstorung und soziale Phobie. 25 Jahre
Assertiveness Training Programm (ATP) Therapie (2. Aufl.). In J. Margraf & K. Rudolf
(Hrsg.), Training sozialer Kompetenz. Gottingen: Schneider.

Ungerer, D., Hesel, H. & Morgenroth, U. (1993). Risikoprofile und Belastungen im Feuer-
wehreinsatz, Zeitschrift Forschung und Technik im Brandschutz, 42,5-18.

Unruh, I. (2007). Experteninterview des Autors per E-Mail. Protokoll vom 08. Oktober 2007,
16.05 h. Befragung von Hr. Unruh, Experte fiir den DRK-Suchdienst, Kontakt: via
Christian Horl, Generalsekretariat, Telefon: 0172-8685588, E-Mail: hoerlc@drk.de.

Van der Kamp, M. (1992). Effective adult learning. In A. Tuijman & M. van der Kamp (Eds.),
Learning across the lifespan. Theories, research, policies (pp.191-203). Oxford: Perga-
mon Press.

Vollmeyer, R., Burns, B. D. & Holyoak, K. J. (1996). The impact of goal specificity on strat-
egy use and the acquisition of problem structure. Cognitive Science, 20, 75-100.

von der Weth, R. (1990). Zielbildung bei der Organisation des Handelns. Frankfurt: Lang.

Vymetal, S. (2006). Cevntral system of psychosocial support to the Czech victims affected by
the tsunami in Southeast Asia. Prehospital Disaster Medicine, Jan-Feb, 21 (1), 27-31.

Wagner-Link, A. (2009). Verhaltenstraining zur Stressbewdltigung. Arbeitsbuch fiir Thera-
peuten und Trainer (Leben Lernen 101) (4. Aufl.). Heidelberg: Klett-Cotta.

Wahrig-Burfeind, R. (2005). Deutsches Worterbuch — Der deutsche Wortschatz in iiber
250.000 Stichwortern, Anwendungsbeispielen und Redewendungen. (7. Aufl.). Giiters-
loh/Miinchen: Wissen Media Verlag.

Watson, D. & Tellegen, A. (1985). Toward a consensual structure of mood. Psychological
Bulletin, 98,219-235.

Watzlawick, P., Beavin, J. H. & Jackson, D. D. (2003). Menschliche Kommunikation — For-
men, Storungen, Paradoxien (10. Aufl.). Gottingen: Huber.


http://www.lyding-training.de/

210 10 Literaturverzeichnis © by Lutz Lyding — www.lyding-training.de

Wegner, D. M., Erber, R. & Zanakos, S. (1993). Ironic processes in the mental control of
mood and mood-related thought. Journal of Personality and Social Psychology, 65,
1093-1104.

Weidemann, B. (2006). Erfolgreiche Kurse und Seminare (7. Aufl.). Weinheim: Beltz.

Weinert, F. E. (1995). Fiir und Wider die ,,neuen Lerntheorien* als Grundlage pddagogisch-
psychologischer Forschung. Vortrag, 28. Sept. 1995, 5. Fachgruppentagung Piddagogi-
sche Psychologie, Leipzig.

Weinert, F. E. & Mandl, H. (1997). Psychologie der Erwachsenenbildung — Enzyklopddie der
Psychologie, D, 1, Bd. 4. Gottingen: Hogrefe.

Weis, E. (1993). PONS — Kompaktworterbuch — Englisch-Deutsch — Deutsch-Englisch
(2. Aufl., Nachdr.). Stuttgart: Ernst Klett Verlag.

Weisath, L. (1989). Torture of a Norwegian ship’s crew. The torture, stress reactions and
psychiatric after-effects. Acta Psychiatrica Scandinavia Suppl., 355, 63-72.

Weiss, D. S. & Marmar, C. R. (1997). The Impact of Event Scale — Revised. In J. P. Wilson &
T. M. Keane (Eds.), Assessing psychological trauma and PTSD (pp. 399-411). New
York: Guilford.

Williams, C. L., Solomon, S. D. & Bartone, P. (1988). Primary Prevention in Aircraft Disas-
ters. American Psychologist, Sep, Vol. 43,9, 730-739.

Williams, T. (1993). Trauma in the workplace. In J. P. Wilson & B. Raphael (Eds.), Interna-
tional handbook of traumatic stress syndromes (pp. 925-934). New York: Plenum Press.

Wittchen, H.-U. & Hoyer, J. (Hrsg.) (2006). Klinische Psychologie & Psychotherapie. Heidel-
berg: Springer.

Wolpe, J. (1958). Psychotherapy by reciprocal inhibition. Stanford: Standord University
Press.

Wunsch-Hitzig, R., Plapinger, J., Draper, J. & del Campo, E. (2002). Calls for help after Sep-
tember 11: a community mental health hot line. Journal of Urban Health, Sep, 79 (3),
417-428.

Zoellner, T. & Maercker, A. (2006). Posttraumatic growth in clinical psychology — a critial re-
view and introduction of a two component model. Clinical Psychology Review, 26, 626-
653.


http://www.lyding-training.de/

© by Lutz Lyding — www.lyding-training.de 11 Anhang 211

11 Anhang

Anhang A.1  Literaturrecherche, verwendete Datenbanken

In dieser Arbeit wurden folgende wissenschaftlichen Online-Datenbanken fiir die Literatursu-
che verwendet:

* Psyndexplus (enthélt iiberwiegend Abstracts deutschsprachiger Fachzeitschriftenartikel)

* PsycInfo (enthilt iiberwiegend Abstracts englischsprachiger Fachzeitschriftenartikel)

* PsychArticles (enthilt Volltexte iiberwiegend englischsprachiger Fachzeitschriftenartikel)

* PubMed (enthilt iiberwiegend Abstracts englischsprachiger Fachzeitschriftenartikel)

* Hessischer Verbundkatalog (HeBIS) bzw. Karlsruher Virtueller Katalog (KVK) (enthélt die
Bestinde aller hessischen/deutschen Universitéiten)

* Google-Scholar (enthélt wissenschaftliche Literatur aller Fachgebiete, englisch- und deutsch-

sprachig; z. T. mit Volltextzugriff)

Die Recherche wurde ergénzt in folgenden Fachdatenbanken:

* EM-BIB (Fachdatenbank fiir Disasterliteratur des Centre for Research on the Epidemiology
of Disasters, Briissel, Belgien)

 deLiKat (Fachdatenbank fiir Zivil- und Katastrophenschutz des Bundesamtes fiir Bevolke-
rungsschutz und Katastrophenhilfe (BBK)

* Prometheus-Trauma (Literaturdatenbank zur Psychotraumatologie der Universitit Heidel-
berg, Prof. Dr. med. Giinter H. Seidler)

e Library on Disaster Risk Reduction (Fachdatenbank des United Nations Inter-Agency Secre-
tariat of the International Strategy for Disaster Reduction (UN/ISDR)
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Anhang A.2  Benchmark

Dieser Abschnitt enthélt Hintergrundinformationen zu dem durchgefiihrten Benchmark mit

tiber 190 kontaktierten Organisationen.

Anhang A.2.1 Kontaktierte Organisationen

Tabelle 11.1: Liste kontaktierter Organisationen (Benchmark)

Organisation Anzahl
NGOs/Hilfsorganisationen 42

Grubenrettungswesen
Diakonisches Werk der EKD (DW)
medico international e. V.

Verband der Arbeitsgemeinschaften der Helfer in den Regieeinheiten/-einrichtungen des Katastro-
phenschutzes in der Bundesrepublik Deutschland e. V. (ARKAT)

Verband Entwicklungspolitik deutscher Nichtregierungsorganisationen e. V. (VENRO)
World Vision Deutschland (WV)

CARE Deutschland e. V.

Deutsche Gesellschaft fiir Technische Zusammenarbeit (GTZ) — Abteilung 1
Deutsche Gesellschaft fiir Technische Zusammenarbeit (GTZ) — Abteilung 2
Deutsche Lebens-Rettungs-Gesellschaft e. V. (DLRG) — Abteilung 1

Deutsche Lebens-Rettungs-Gesellschaft e.V. (DLRG) — Abteilung 2

VENRO Verband Entwicklungspolitik deutscher Nichtregierungsorganisationen e. V.
Deutscher Caritasverband Katastrophenhilfe-Koordination

Diakonisches Werk der EKD (DW) - Aktion Brot fiir die Welt

Misereor Bischofliches Hilfswerk e. V. Hauptabteilung Projekte

Stindige Konferenz fiir Katastrophenvorsorge und Katastrophenschutz c/o Arbeiter-Samariter-Bund
Deutschland e. V. (ASB)

Stindige Konferenz Katastrophenschutz/Katastrophenvorsorge c/o ASB Deutschland
Arbeiter-Samariter-Bund Deutschland e. V. (ASB)

Arbeiter-Samariter-Bund KIT-Akademie Miinchen

Arbeiter-Samariter-Bund SAINT

Arbeiter-Samariter-Bund Stindige Konferenz fiir Katastrophenvorsorge & -schutz
Adpventistische Entwicklungs- und Katastrophenhilfe e. V. (ADRA)

Internationale Humanitére Hilfsorganisation

Deutsche Gesellschaft zur Rettung Schiffbriichiger DgzRS

Havariekommando

Arzte ohne Grenzen e. V.

Johanniter-Unfall-Hilfe e. V. - JOIN

Johanniter-Unfall-Hilfe (JUH)

Johanniter International (JOIN)

Kap Anamur

Malteser-Hilfsdienst (MHD)
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Organisation

Anzahl

Malteser Hilfsdienst

Deutsches Rotes Kreuz Team Internat. Zusammenarbeit

Deutsches Rotes Kreuz

Deutsches Rotes Kreuz Bundesarzt des DRK Generalstabsarzt a. D.
Deutsches Rotes Kreuz (DRK) - Bereich 4 (Auslandshilfe)

Red Cross/EU Office

Deutsches Rotes Kreuz (DRK)

Deutsches Komitee Katastrophenvorsorge e. V.

Vorsitzender des Operativen Beirats des DKKV

Deutsche Gesellschaft fiir KatastrophenMedizin e. V.

Deutsche Gesellschaft f. d. Vereinten Nationen Berlin

Dax-30-Unternehmen und GrofSkonzerne

34

ADIDAS AG O.N.

ALLIANZ SE VNA O.N.

ALTANA AG O. N.

Altana: Bereich Pharma

Altana: Bereich Chemie

BASF AG O. N.

BAY.MOTOREN WERKE (BMW) AG ST
BAYER AG O.N.

COMMERZBANK AG O.N.
CONTINENTAL AG O. N.
DAIMLERCHRYSLER AG NA O. N.
DEUTSCHE BANK AG NA O. N.
DEUTSCHE BOERSE NA O. N.
DEUTSCHE POST AG NA O.N.
DEUTSCHE POSTBANK AG NA

DT. TELEKOM AG NA

Deutsche Telekom AG Laboratories (TLabs)
E.ON AG O.N.

E.ON Avacon AG

FRESENius MEDical CARE KGAA ST
HENKEL KGAA VZO O. N.

HYPO REAL ESTATE HLDG ST
INFINEON TECH.AG NA O. N.
LINDE AG O.N.

LUFTHANSA AG VNA O.N.

MAN AG STO. N.

METRO AG ST O. N.

RWE AG ST O.N.

SAP AG O.N.

SIEMENS AG NA
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Organisation Anzahl
THYSSENKRUPP AG O. N.
TUI AG NA
VOLKSWAGEN AG ST O. N.
Dupont — Plastics
Forschungs- und Lehreinrichtungen in Deutschland 23

Institut fiir Psychologie Otto-von-Guericke-Universitit Magdeburg

Uni Magdeburg - Netzwerk psychosoziale Notfallversorgung Prof. Dr. Irmtraud Beerlage
Deutsches Fernerkundungsdatenzentrum

Otto-Friedrich-Universitit Bamberg Lehrstuhl Psychologie II

Psychologisches Institut der Universitét Freiburg

,Master of Emergency Response® (International), FH Miinster

»Masterstudiengang Notfallvorsorge und Katastrophenmanagement*, Universitidt Bonn
BBK - Hr. Dr. Geier — Dozent in Bonn

Bachelorstudiengang ,,Rescue Engineering* (Bsc), Universitidt Kéln

DFG Forschergruppe Interrisk

Universitét zu Koln, Institut fiir Klinische Psychologie und Psychotherapie

,Buropean Master in Humanitarian Assistance®, Universitdt Bochum

,Master in Global Change Ecology* (Msc), Universitit Bayreuth

,Master of Risk Engineering* (Msc), Universitit Karlsruhe

Graduiertenkolleg Naturkatastrophen, Universitdt Karlsruhe

Center fiir Disaster Management and Risk Reduction Technology (CEDIM Karlsruhe)
Bachelorstudiengang ,,Rescue Engineering”*‘(Bsc), Hamburg

Bachelorstudiengang ,,Systemorientiertes Schutzmanagement® (geplant), FH Géttingen
Katastrophenforschungsstelle

LMU Miinchen

Deutsches Institut fiir Psychotraumatologie

United Nations University UNU/EHS

Universitit Leipzig - Meteorologie

Bundeswehr 20

Bundesministerium der Verteidigung

Presse- und Informationsstab und Sprecher des Verteidigungsministeriums

Bundesministerium der Verteidigung (BMVg) Fiihrungszentrum der Bundeswehr — Abteilung 1
Bundesministerium der Verteidigung (BMVg) Fiihrungszentrum der Bundeswehr — Abteilung 2
Bundesministerium der Verteidigung (BMVG)

Flugmedizinisches Institut der Luftwaffe

Bundeswehr - Universitit Hamburg

Sozialwissenschaftliches Institut der BW

Einsatzfiihrungskommando BW

Streitkrifteamt der BW

Zentrum Operative Information

Verteidigungsbezirkskommando 52

Bundesakademie fiir Wehrverwaltung und Wehrtechnik
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Organisation Anzahl

Leit FBZ Potsdam

Bundeswehr - Sanitétsdienst
Bundeswehr — Ausbildungszentrum
Zentrum Innere Fiihrung der BW
Bundeswehr — Fiihrungsakademie
Akademie der BW

Familienbetreuungszentrale FBZ Miinchen der BW

Feuerwehren 15

Berufsfeuerwehr Koln

Feuerwehr- und Katastrophenschutzschule Rheinland-Pfalz
Arbeitsgemeinschaft der Leiter der Berufsfeuerwehren (AGBF)
Branddirektor, Vorsitzender Linder AGBF Hessen

Ltd. Branddirektor, Vorsitzender Lander AGBF Baden-Wiirttemberg
Feuerwehr Hamburg

Oberbranddirektor Berufsfeuerwehr Hamburg

Deutscher Feuerwehrverband

Deutscher Feuerwehrverband e. V.

Deutscher Feuerwehrverband Bundesgeschiftsstelle

Deutscher Feuerwehrverband e. V. (DFV)

Staatliche Feuerwehrschule Geretsried

Deutsches Feuerwehr-Netzwerk fiir iiberregionalen Zivilschutz e. V.
Pressestelle Berufsfeuerwehr Miinchen

Arbeitsgemeinschaft Seelsorge in Feuerwehr und Rettungsdienst (AGS)

Internationale Einrichtungen fiir Desaster Management 13

Amerikanischer Katastrophenschutz Federal Emergency Management Agency (FEMA)
Australischer Katastrophenschutz

Britischer Zivilschutz Public Enquiry Team

E.S.E.P.A. Waldbrand-Ausbildungscamp

Franzosischer Zivilschutz Ministére de I’ Intérieur

Indischer Katastrophenschutz National Disaster Management

Israelischer Zivilschutz Assistance Division

Italienischer Katastrophenschutz C. P.

Japanischer Katastrophenschutz

Kanadischer Zivilschutz Office of Critical Infrastructure Protection and Emergency Preparedness
Public Affairs

Schweizer Katastrophenschutz
Schweizer Zivilschutz Bundesamt fiir Bevolkerungsschutz

Spanischer Zivilschutz Direccién General de Proteccion Civil

Riickversicherer & Assistancen 9

Mondial Assistance Deutschland GmbH (Wiesbaden)
MUENCH.RUECKVERS.VNA O. N.
ROLAND Rechtsschutz-Versicherungs-AG
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Organisation Anzahl

Mercur Assistance Deutschland GmbH

Kolping Assistance

Gerling Versicherungs-Beteiligungs-AG
Gesamtverband der Deutschen Versicherungswirtschaft
EUROP ASSISTANCE

Swiss Reinsurance Company

Beratungsunternehmen 9
BDP
Sachverstidndiger fiir Bevolkerungsschutz Katastrophenhilfe
Innot GmbH
Infraserv GmbH & Co. Hochst KG
Telekom Austria AG

Human Protect
InWEnt - Internationale Weiterbildung und Entwicklung GmbH
Link daraus: http://www krisenberaterindex.de/ - Krisenkommunikation - Schuppener

Link daraus: http://www krisenberaterindex.de/ - Krisenkommunikation — Trimediacommunications

Bundes- und Landesbehorden 9

Auswirtiges Amt

Bundesamt fiir Bevolkerungsschutz und Katastrophenhilfe (BBK)
Akademie fiir Krisenmanagement, Notfallplanung und Zivilschutz
Projektgruppe Liikex 2005

Bayerisches Staatsministerium des Innern

Stadt Heidelberg

Innenministerium Baden Wiirttemberg Der Landesbranddirektor
Innenministerium NRW

Hochwasserschutzzentrale der Stadt Koln

Deutsche Flughafenhubs 5
Fraport AG
GAST/EPIC - Flughafen Miinchen
Berliner Flughifen
Diisseldorf International
Hamburg Airport
Einrichtungen von Bund und Liindern 5

Bundesanstalt Technisches Hilfswerk Abteilung 1 (THW)
Bundesanstalt Technisches Hilfswerk Abteilung 2 (THW)
Bundesverband fiir Erste-Hilfe- und Sanitédtsausbildung e. V.
ARD Bayerischer Rundfunk

PAST (Personenauskunftsstelle Hamburg)

Seelsorgerische Einrichtungen 4

SbE-Bundesvereinigung fiir Stressbearbeitung nach belastenden Ereignissen e. V.
Telefonseelsorge MUC
WIESBADENER H!LFE e. V.
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Organisation Anzahl

Akademie PsychotherapieGesellschaft fiir wissenschaftliche Gesprichspsychotherapie (GwG) e. V.

Tourismusverbinde 3

DRYV Deutscher ReiseVerband e. V.
Bundesverband der Deutschen Tourismuswirtschaft (BTW) e. V.

Deutsche Zentrale fiir Tourismus

Polizei & BGS 2

Lagezentrum Polizei Mainz
Bundesgrenzschutz (BGS — BMI)

Gesamt 193

Anhang A.2.2 E-Mail-Text und Interviewfragen

Folgender E-Mail-Text wurde nach dem telefonischen Erstkontakt mit der Presseabteilung
oder dem Sekretariat der jeweiligen Organisation in deutscher oder englischer Sprache ver-
sendet. In vielen Fiéllen kam darauthin ein Zweitkontakt mit einem Telefoninterview des Ver-
antwortlichen zustande. In einigen Fillen antworteten die Organisationen auf die Fragen per
E-Mail. In wenigen Fillen erfolgte keine Reaktion.
Sehr geehrter Herr [XY], von Frau [XY] wurden Sie mir als Ansprechpartner aus dem
Bereich Krisenmanagement genannt. Wie dort telefonisch besprochen, sende ich Ihnen
hier eine E-Mail mit einer kurzen Beschreibung unseres Forschungsvorhabens. Im
Rahmen einer Promotionsforschung setzen wir uns mit dem Thema ,,Schulungskon-
zepte fiir Mitarbeiter an Personenauskunftshotlines bei GroB3schadensereignissen® aus-
einander. Kurz: Es geht um die Entwicklung von Schulungen im Bereich von z. B.
Krisenkommunikation bei der [XY-AG]. Wir wollen ein erstmalig wissenschaftlich
tiberpriiftes Konzept entwickeln, mit dem z. B. die [ XY-AG] im GroBschadensfall op-
timal mit Angehorigen von betroffenen Mitarbeitern kommunizieren kann.
Szenario:
Durch eine Naturkatastrophe oder einen Terroranschlag ist eine Niederlassung der
[XY-AG] betroffen. Eine groflere Anzahl von Mitarbeitern ist verletzt oder tot. Unmit-
telbar muss mit einer Flut von Anrufen gerechnet werden, von Angehorigen oder
Freunden dieser Mitarbeiter. Die Anrufer wollen von der [XY-AG] aktuelle Informa-
tionen vom Ungliicksort sowie Nachricht iiber den Zustand von den betroffenen Mitar-
beitern.
Fragen:
Wer nimmt diese Anrufe bei der [XY-AG] entgegen? Wird u. U. eine Hotline kurzfris-
tig freigeschaltet? Wer sitzt an den Hotline-Telefonen und wie sind diese Mitarbeiter

geschult?
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Added Value fiir die [XY-AG]:

Sicherlich gibt es bei [XY-AG] bereits ein Krisenhandbuch, das auch ,,Hotlinefrei-
schaltung® als Option enthilt. Aber wie schafft man bei Ihnen Kompetenz in solch ei-
ner kurzfristig freigeschalteten Hotline? Entlang der speziellen Bediirfnisse Ihres Un-
ternehmens konnte im Rahmen der Promotion ein maBlgeschneidertes Hotline-Schu-
lungskonzept ausgearbeitet werden. Mit dem wissenschaftlich tiberpriiften Konzept
konnten freiwillige Mitarbeiter Thres Konzernes auf einen evtl. notwendig werdenden
Einsatz an einer Hotline im Katastrophenfall vorbereitet werden. Das Schulungskon-
zept soll eintdgig vermittelbar sein. So wiirde ein Pool an Reservisten entstehen, die
professionell vorbereitet fiir den Katastrophenfall innerhalb von wenigen Stunden an
den Hotline-Telefonen eingesetzt werden kdnnten.

Es interessiert mich, in welchen Punkten Sie eine Zusammenarbeit bei diesem For-
schungsvorhaben fiir gewinnbringend erachten. Danke fiir eine kurze Einschitzung
bzw. die Nennung von weiteren kompetenten Ansprechpartnern. Gerne kdnnen Sie mir
auch einen Zeitpunkt nennen, zu dem ich Sie telefonisch gut erreichen kann. Auf
Wunsch versende ich gerne ein Kurzexposé der Arbeit als .pdf-file. Den Terminus
, Personenauskunftsstellen” konnen Sie durch ,,Krisenkommunikationshotlines® o. A.
ersetzen.

Beste Griifle aus Heidelberg.

Lutz Lyding, Dipl.Psych., Doktorand

Ruprecht-Karls-Universitidt Heidelberg

Fakultit fiir Verhaltens- und empirische Kulturwissenschaften

Psychologisches Institut — Arbeitseinheit Allgemeine und Theoretische Psychologie
M: +49-(0)163-3991128
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Anhang A.2.3 Kontaktprotokoll des Benchmarks — exemplarisch

Jede Kontaktaufnahme zu den 193 Organisationen wurde nach dem folgenden Schema proto-
kolliert. Es handelt sich um ein Originalbeispiel (anonymisiert) der mehrfachen Kontaktauf-
nahme mit einer der o. g. Organisationen.

Beispielorganisation

XXXstrae 81, 8XXXX GeXXX, Tel. (0 8XXX, Fax (0 8XXX, E-Mail poststelle@xxx.de,
Homepage http://www.xxx.de, Schulleitung: Dr. Christian SchXXX (Dipl.-Ing. (FH)); Dipl.-
Pad. Philipp KXXX Fachbereichsleiter PSNV; Lehrgruppe Information und Kommunikation
Georg DXXX; Lehrgruppenleiter Markus HXXX; Lehrgruppe Katastrophenschutz Dipl.-Ing.
(FH) Heinrich WXXX.

26.10.6 12:24:05 SchXXX nicht im Haus — P. KXXX (081XXX) in einer halben
Stunde wieder versuchen 26.10.06 14:58:39 nicht erreicht — Fr. Sabine HXXX empfiehlt E-
Mail — E-Mail philipp kXXX @XXX.de — E-Mail verschickt — 14.11.06 15:13:06 nachge-
hakt — Sekretérin leitet die Anfrage weiter — 24.11.06 11:15:14 Telefonat mit Hr. KXXX: ist
zustidndig fiir psychosoziale Versorgung der Einsatzkridfte — CISM ist gar nicht schlecht —
Debriefing ist sinnvoll — XXX-Forschungsprojekt — ist an Win-win interessiert — sind ge-
rade fieberhaft in der Entwicklung eines Lehrganges fiir neue Leitstellenschulung — Problem:
Stresseinheit ist mies — wollen einen Lehrgang, in dem klare Handlungsféhigkeiten fiir Leit-
stellendisponenten vermittelt werden, standardisierte Gespréachsfithrung und das ganze noch
evaluiert — Ich schicke ein ,,Tischpapier”, das er mit Schulleiter SchXXX u. Hr. DXXX
durchspricht — 24.11.06 15:31:16 — Tischpapier ist verschickt — Bestétigung tiber den Er-

halt ist angekommen.

Das vollstandige Kontaktprotokoll enthilt sensible und personenbezogene Daten, bei denen
Vertraulichkeit zugesichert wurde. Daher wird es in dieser Arbeit nicht veroffentlicht, kann

aber auf Verlangen von den Gutachtern und Priifern eingesehen werden.
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Anhang A.3  Experteninterviews Hotlinemitarbeiter

Per E-Mail bzw. in Form eines halbstrukturierten Interviews wurden den Hotline-Experten
folgende Fragen gestellt:
Teil 1: Ziel: Konstruktion der Heuristik (vgl. Abschnitt 6.1.2, S. 106)

Gesprdchseroffnung

«  Wie haben Sie sich am Telefon gemeldet?/Was war Ihre erste Frage an den Anrufer?
«  Wie haben Sie das, was der/die AnruferIn sagte, fiir sich geordnet?
« Hatten Sie dafiir ein gedankliches Raster?/Was/Wie haben Sie mitgeschrieben?
Strategie an der Hotline
«  Wie sind Sie an Ihre Informationen gekommen?
« Gab es Faustregeln/Daumenregeln/Erfahrungsleitsitze, die nach einiger Erfahrung Ihr
Vorgehen am Telefon bestimmt haben? Wenn ja, welche?
Gesprdchsabschluss
« An welchem Punkt haben Sie das Telefonat beendet?
Teil 2: Ziel: Erhebung der Suchdienstziele (vgl. Abschnitt 6.4.1.1.S. 119)
Strategie/Ziel an der Hotline

- Was haben Sie versucht, herauszufinden?

«  Welches war Ihr Ziel wihrend des Telefonats?

«  Was sind aus Ihrer Erfahrung heraus Dos & Don’ts an der Hotline?
Teil 3: Ziel: Materialsammlung — Rollenprofile (vgl. Abschnitt 6.3.1.S. 112

Anrufertypologie
- Bitte nennen Sie die Anrufertypen, die IThnen einfallen!
«  Mit welchen Anrufern muss man an einer Hotline rechnen?
Teil 4: Ziel: Abldufe und Mindset beim DRK verstehen fiir die Datenerhebung

Ubergeordnete Themen

«  Wenn Sie ein Trainingskonzept fiir neue Hotlinemitarbeiter entwerfen miissten, wel-
che Inhalte wiirden Sie unbedingt vermittelt wissen wollen?
«  Was sind aus Threr Erfahrung heraus giinstige Personeneigenschaften fiir zukiinftige
Hotlinemitarbeiter?
- In welche Phasen lasst sich ein typisches Telefonat in der Personenauskunft einteilen?
« In welche Phasen, ab Freischaltung, kann man die Hotlinearbeit insgesamt einteilen
(Vierwochenzeitraum)?
Die vollstindigen Gesprichsmitschriften enthalten sensible und personenbezogene Daten, bei
denen Vertraulichkeit zugesichert wurde. Daher werden sie in dieser Arbeit nicht veroffent-
licht, konnen aber auf Verlangen von den Gutachtern und Priifern eingesehen werden. Die re-

levanten Ergebnisse der Interviews sind im Methodenteil dieser Arbeit wiedergegeben.
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Anhang A 4

Anhand Tabelle 11.2 wurden im Rahmen der Trainingskonzeption die Rollenprofile entspre-
chend ihrer Schwierigkeit vorab gerated. N = 49 Studenten der FH Wiesbaden hatten die Auf-
gabe, am 07.02.2008 die folgenden Anrufer nach ihrer subjektiven Schwierigkeit fiir den Te-

lefonisten an der Hotline zu ordnen, indem sie den Beschreibungen Ziffern von 1 = sehr ein-

fach bis 10 = sehr schwierig zuweisen sollten (Rangreihenbildung).

Tabelle 11.2: Ubersicht Rollenprofile fiir Schwierigkeitsratings

11 Anhang 221

Schwierigkeitsanalysen der Rollenprofile

Name Alter Beruf/Status Anliegen Stimmung
Karsten Allkemper 24  Biirokaufmann ,»Sie glauben doch auch, dass mei- aufgeregt, stark
ne Eltern noch leben, oder?* hoffend, aktiv
bemiiht
Theo Ecker 19 Zivildienstleistender  Theo ruft fiir einen Behinderten an, unsicher, iiber-

Heinz Reese

Karl Hernsbacher

Stefan Tréchtler

Paul Indlekofer

Jamut Akin

Klaus-Giinter Oli-
vier

Harald Voss (alias
Horst Kramer)

Uwe Czerny

84

53

35

28

60

54

48

60

Rentner

Lehrer

Arbeitsloser

Student

politisch Verfolgter

Pilot

Reporter

Chemieprofessor

der seine Eltern vermisst. ,,Was soll
ich machen?*

Er will wissen, ob es Neuigkeiten
von seinem Bruder gibt, den er seit
dem 2. Weltkrieg vermisst.

Sein Sohn war auf dem Schiff. Will
alles ganz genau wissen zur Lage
vor Ort.

Er will vor Ort als Helfer tétig wer-
den.

Er will eine Liste mit allen Opfern
gefaxt bekommen.

Er will eine Suchmeldung aufge-
ben, obwohl er kein deutscher
Staatsbiirger ist.

Er will wissen, was mit seiner Ex-
Frau ist und wie er seinen Kindern
alles sagen soll.

Er will angeblich wissen, wo ein
bestimmtes Krankenhaus ist. Er
versucht, etwas {iber die Ausbil-
dung der Hotlinemitarbeiter zu er-
fahren. Er ist von der Presse.

Die Polizei hat ihm gesagt, dass
seine Frau tot ist. Er will ihren
Koffer zuriick haben.

fordert, angst-
lich, sympathisch

nuschelt, hort
schwer, sehr ge-
préchig, bemit-
leidenswert

ungliubig, er-
schiittert, durch-
einander, hoflich

gesprichig, sen-
sationseifernd,
heldenmiBig

besserwisserisch,
fordernd, intelli-
gent

sehr schlechtes
Deutsch, total
aufgebracht

weint die ersten
zwel Minuten
nur, Selbstmord-
phantasien

aggressiv, frech,
unverschamt

hilflos, automa-
tenhaft, den Bo-
den unter den
FiiBen weg, selt-
sam gefasst
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Anhang A.5  Fiktive Pressemeldung als Trainingszenario

Terroranschlag auf Kreuzfahrtschiff — mindestens 600 Tote,
vermutlich auch viele Deutsche unter den Opfern.

Der Fliissiggastanker ,Queen Zenobias” rammt die ausfahrende
,Queen Mary III” und explodiert anschlieBend — Feuer im Hafen-
becken von Southampton (England).

(dpa) Southampton befindet sich im Ausnahmezustand: Am gestri-
gen Dienstag wurde ein Terroranschlag auf das Kreuzfahrtschiff
~Queen Mary III“” veriibt. Ein mit Resten von Fliissiggas belade-
ner Tanker war von Terroristen gegen das Kreuzfahrtschiff ge-
fahren und zur Explosion gebracht worden. Nach offiziellen An-
gaben gibt es bei dem Anschlag mindestens 600 Tote. Ein Spre-
cher der Rettungskrafte sprach in der Nacht zum Mittwoch wvon
1200 Verletzten, die notfallmdBig auf die Krankenhduser der
Stadt verteilt werden konnten. Uber 1000 Menschen werden noch
immer in dem Wrack vermutet, das im Hafenbecken stabilisiert
werden konnte.

Das Feuer am hinteren Schiffsteil konnte mittlerweile geldscht
werden. Die Queen Mary III hangt mit Teilen des Hecks schréag
im Wasser. Die Bergungsarbeiten laufen auf Hochtouren. 175
Menschen konnten bis zum frithen Morgen mit z. T. nur leichten
Verbrennungen aus dem vorderen Schiffsteil gerettet werden.

Die Terrororganisation Al Quaida bekannte sich in einer Video-
botschaft am gestrigen Abend zu dem Anschlag. Ein Mitglied der
Organisation sprach von ,einer gerechten Strafe fiir die vielen
Fehler des Westens”.

Auf der Queen Mary III befanden sich 2zum Anschlagszeitpunkt
nach Angaben des Auswartigen Amts mindestens 700 Deutsche. Der
Suchdienst des Deutschen Roten Kreuzes hat deshalb eine Hotli-
ne fiir AngehOrige freigeschaltet und unterstiitzt das Auswarti-

ge Amt bei der Aufnahme von Suchmeldungen.
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Anhang A.6  Angehorigeninterviews

Dieser Abschnitt enthélt die fiir die Durchfiihrung der Angehorigeninterviews relevanten Tex-
te im Wortlaut.

Anhang A.6.1 Vertraulichkeitserklirung

Wir garantieren Thnen, dass Ihre Antworten in den Interviews und Vorbefragungsbogen ver-
traulich behandelt und NICHT an Dritte weitergeleitet werden. Alle Thre Antworten werden
anonym und NICHT personenbezogen weiterverarbeitet. Aus Fragmenten Threr Antworten
werden Anrufervignetten und Qualititskriterien fiir die simulierten Testanrufe erstellt. Ein

Riickschluss auf Thre Person ist nach Verarbeitung der Daten nicht moglich.
Anhang A.6.2 Bestditigung der Universitit Heidelberg

Sehr geehrter Interviewteilnehmer, sehr geehrte Interviewteilnehmerin,

hiermit bestitige ich, dass ich die Promotion von Dipl.-Psych. Lutz Lyding an der Universitit
Heidelberg als sein Doktorvater betreue. Herr Lyding ist bei uns in der Fakultit als Doktorand
eingeschrieben und in meiner Abteilung fiir Allgemeine und Theoretische Psychologie ange-
siedelt. Herr Lyding beschiftigt sich in seiner Arbeit mit einem Schulungskonzept fiir Perso-
nenauskunfts-Hotlines. Die geplanten Interviews mit Mitgliedern des Opferschutzbundes sind
fiir seine wissenschaftliche Arbeit sehr wichtig, weil aus den Daten Fallbeispiele erstellt wer-
den sollen, mit denen wir den Erfolg der Schulungen (Ergebnis der Promotion) messen wol-
len. Gerne stehe ich IThnen oder Mitgliedern des Opferschutzbundes auch telefonisch jederzeit
fiir Riickfragen zur Verfiigung. Herr Lyding ist sehr engagiert und seine Arbeit ist aus wissen-
schaftlicher Sicht fiir die Universitidt Heidelberg sehr interessant. Es freut mich daher sehr,
dass Sie sein Ansinnen beziiglich der Interviews unterstiitzen und an den Interviews teilneh-
men wollen.

Mit freundlichen Griif3en,

Prof. Dr. Joachim Funke

Anhang A.6.3 Einverstindniserklirung

Mit meiner (elektronischen) Unterschrift erkldre ich, dass ich iiber Sinn und Zweck der Inter-
views aufgeklirt wurde und die Erlduterungen dazu verstanden habe. Ich erklidre weiter, dass
ich freiwillig an dem Interview teilnehme und bin damit einverstanden, dass die aus dem In-
terview erhobenen Daten dafiir verwendet werden, Fallbeispiele/Szenarien fiir Hotlineschu-
lungen zu konstruieren. Falls ich durch die Fragen im Interview an unangenehme Momente in
meinem Leben erinnert werde und das nicht will, kann ich das Interview jederzeit und ohne

die Angabe von Griinden abbrechen. Mir ist bewusst, dass eine Teilnahme am Interview je
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nach personlicher Verfassung bei einigen Personen zu einer Retraumatisierung fiihren kann.

Sollte ich das Gefiihl haben, dass ich zu diesem Personenkreis gehore, dann breche ich das In-

terview ab bzw. nehme nicht daran teil.

Anhang A.6.4 Vorbefragung

Antwortformat: Ja/Nein (auler 5.)

1.
2.
3.

10.

I1.

Ich war selbst von einem GroBschadensereignis (GSE) betroffen.

Verwandte, Angehorige oder Freunde von mir waren von einem GSE betroffen.

Ich habe in den ersten 20 Tagen nach dem GSE Kontakt zu Hilfsmannschaften oder
involvierten Institutionen (DRK, Arbeitgeber, Reiseveranstalter, Fluggesellschaft, Ver-
anstalter etc.) aufgenommen.

Ich habe in den ersten 20 Tagen nach dem GSE Kontakt zu einer Hotline aufgenom-
men.

Mit folgendem GSE habe ich personliche (direkt oder indirekt) Erfahrungen gemacht:

Ich befinde mich aktuell wegen meinen Erfahrungen mit dem GSE in psychologischer,
psychiatrischer oder psychotherapeutischer Behandlung.

*In Zusammenhang mit dem GSE erlebte, beobachtete oder war ich konfrontiert mit
einem oder mehreren Ereignissen, die tatsdchlichen oder drohenden Tod, ernsthafte
Verletzung oder Gefahr fiir die korperliche Unversehrtheit beinhalteten — bezogen auf
mich selbst oder andere Personen.

*Die Reaktion darauf von mir bzw. der Personen umfasste intensive Furcht, Hilflosig-
keit oder Entsetzen.

*Das Erlebnis im Zusammenhang mit dem GSE erlebe ich beharrlich wieder, z. B. in
Form von: inneren Bildern; Traumen; scheinbarem Wiedererleben (Flashback); Belas-
tungsgefiihl, wenn ich daran erinnert werde; korperliche Reaktionen, wenn ich daran
erinnert werde.

*Ich vermeide bewusst Reize, die an das Erlebnis erinnern, z. B. durch: Vermeiden
von Gesprichen; Vermeiden von Aktivitdten oder Orten; Erinnerungsliicken bezogen
auf das Ereignis; Interessenverlust an Alltagsaktivititen; Entfremdungsgefiihl gegen-
tiber anderen; Unfihigkeit, zértliche Gefiihle zu empfinden; Gefiihl einer einge-
schriankten Zukunft.

*Ich fiihle mich seit dem Erlebnis mehr unter Strom (Symptome: z. B. Schlafproble-
me, Wutausbriiche, hohe Reizbarkeit, Konzentrationsprobleme, hohe Wachsamkeit,
hohe Schreckhaftigkeit).

Antwortformat: ankreuzen

* entspricht den DSM-IV Kriterien der PTBS, stark vereinfacht.
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1.
2.
3.

Geschlecht (weiblich/méannlich):
Altersgruppe (< 20; 21-40; 41-60; 61-80; = 81 Jahre):
Berufsgruppe (Schiiler, Student, angestellt, selbststidndig, Sonstiges):

Anhang A.6.5 Halbstrukturiertes Interview: Fragen

Thema

Thema

Thema

1: Stattfinden des Ereignisses

Wenn so eine Katastrophe passiert - wie muss man sich die Situation am Ereignisort
vorstellen?

Wie erleben aus Ihrer Sicht Betroffene und Angehorige das Stattfinden eines GroB3-
schadensereignisses?

In welcher Situation befinden sich Betroffene und Angehdrige in den ersten 20 Tagen
nach einer Katastrophe?

2: Hilfsbedarf und Kontakt mit Hilfsmannschaften

Was wiirden Sie als Experte sagen: Welche Art von Hilfe bendtigen Betroffene/Ange-
horige bis 20 Tage nach einem GroBschadensereignis?

Warum kontaktieren aus Ihrer Sicht Menschen, die von einer Katastrophe direkt oder
indirekt betroffen sind, u. U. Hilfsmannschaften oder rufen bei Angehorigenhotlines
an?

3: Bewertung der Dienstleistung von Hilfsmannschaften/Personenauskunftshotlines
Was glauben Sie - wenn Betroffene oder Angehorige Hilfsmannschaften kontaktieren
oder bei Angehdrigenhotlines anrufen - was wiinschen sie sich?

Wie wollen hilfesuchende Betroffene oder Angehdrige behandelt werden?

Was wiren positive Verhaltensweisen von Hilfsmannschaften oder Hotlinepersonal
aus Sicht der Betroffenen bzw. Angehorigen?

Wenn Sie sich bei einer guten Fee den super-optimalen-traumhaften Hotlinemitarbei-
ter wiinschen diirften, wie wiirde er sein/was wiirde er sagen/wie wiirde er sich verhal-
ten?

Was, glauben Sie, konnen Angehorige beim Kontaktieren von Hilfsmannschaften oder
Angehorigentelefonen NICHT gebrauchen?

Was wiren Negativbeispiele fiir Verhaltensweisen von Hilfsmannschaften?

Die vollstindigen Gesprichsmitschriften enthalten sensible und personenbezogene Daten, bei

denen Vertraulichkeit zugesichert wurde. Daher werden sie in dieser Arbeit nicht veroffent-

licht, konnen aber auf Verlangen von den Gutachtern und Priifern eingesehen werden.
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Anhang A.7  Votum der Ethikkommission Heidelberg

Votum vom 18.02.2008
Antrags-Nr.: S-008/2008 (Bitte stets angeben!)
Titel:
TRAINING PERSONENAUSKUNFT ,,Konzeption einer Schulungsmethode fiir die Vorbe-
reitung von freiwilligen Helfern auf die Arbeit an Personenauskunftshotlines/Angehorigente-
lefonen nach GroBschadensereignissen — mit einem Fokus auf komplexer Problemlésung*
Gepriifte Unterlagen:

Geidnderte Informationsschrift und Einverstdndniserkldrung (undatiert)

Fragebogen (undatiert)

Sehr geehrter Herr Professor Funke,
sehr geehrter Herr Professor Seidler,

sehr geehrter Herr Lyding,

mit den Anderungen bzw. Ergiinzungen in der Patienteninformation und Einverstindniserkli-
rung sowie der Nachreichung der Fragebogen wurden die im Votum vom 14.02.2008 genann-
ten Empfehlungen der Ethikkommission beriicksichtigt. Damit liegt die Zustimmung der

Kommission zu der o.g. Untersuchung vor [...].

Mit freundlichen Griiflen
(gezeichnet)
Prof. Dr. med. Thomas Strowitzki

Vorsitzender der Ethikkommission

Ethikkommission Medizinische Fakultit Heidelberg
Alte GlockengieBerei 11/1

D-69115 Heidelberg

Tel +49 (0) 6221/33 8 22 0 (Empfang)

Fax +49 (0) 6221/33 8 22 22

E-Mail: ethikkommission-I@med.uni-heidelberg.de

Web: www klinikum.uni-heidelberg.de/ethikkommission
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Anhang A.8  Teilnehmerunterlagen und Fragebogen im Training

Dieser Abschnitt stellt in knapper Form die Teilnehmerunterlagen im Wortlaut vor, mit denen
alle Messungen und Informationen wihrend des Trainings in einheitlicher Form durchgefiihrt
bzw. libermittelt wurden. Die Instrumente und Informationen sind in ihrer chronologischen

Reihenfolge aufgefiihrt, in der sie im Verlauf des Trainingstages zu bearbeiten waren.
Anhang A.8.1 Begriifungs- und Einfiihrungstext

Wir freuen uns, dass wir Sie heute begriilen diirfen. Sie nehmen an einem Trainig teil, das Sie
darauf vorbereiten soll, nach Katastrophen mit Angehorigen zu telefonieren, die jemanden
vermissen. Obwohl Grofschadensereignisse der Schwerpunkt dieses Trainings sind, werden
Thnen heute bestimmt immer wieder auch Uberschneidungen zu den so genannten ,,Kleinscha-
densereignissen® aus Threm Arbeitsalltag auffallen (z. B. ,,Ich will unbedingt noch Klarheit
iiber den Verbleib meines Bruders aus dem Zweiten Weltkrieg, bevor ich sterbe.“). Das Schu-
lungskonzept befindet sich im Augenblick noch in der Testphase und wird wissenschaftlich
iiberpriift. Dafiir brauchen wir Ihre Hilfe: Sie halten eine Teilnehmermappe in der Hand, die
Sie heute durch das Training begleiten wird. Darin ist immer wieder Thre ganz personliche
Einschitzung gefragt. Dabei gibt es kein Richtig oder Falsch. Das fertige Schulungskonzept
soll spéter beim Deutschen Roten Kreuz fiir das Training von freiwilligen und hauptamtlichen
Helfern an der Hotline verwendet werden. Wissenschaftliche Studien und eigene Testschulun-
gen mit Studenten der Uni Heidelberg haben ergeben, dass, zusétzlich zu den Informationen
aus dem Reader, drei Punkte fiir gute Hotlinearbeit wichtig sind:

1. Praktische Erfahrung im Telefonieren mit realistischen Anrufern (Anrufsimulationen)

2. Beschiftigung mit Kommunikation, Theorie & Praxis

3. Beschiftigung mit Strategien der Gesprachsfiihrung am Telefon
Die Punkte 2 und 3 scheinen etwa gleich wichtig zu sein. Um herauszufinden, was die optima-
le Kombination ist, wechseln wir die Punkte 2 und 3 von Training zu Training ab. Punkt 1 ist
Bestandteil jedes Trainings.
In dem Training, an dem Sie heute teilnehmen, werden wir uns mit einer Kombination aus
den

Themen 1 & 3/1 & 2 (Experimentalgruppe bzw. Kontrollgruppe) beschéftigen.
Anhang A.8.2 Teilnehmerinformation

Das Training, an dem Sie heute teilnehmen, ist Teil eines Forschungsprojekts der Uni Heidel-
berg in Kooperation mit dem Deutschen Roten Kreuz. Das Forschungsprojekt hat zum Ziel,
ein Schulungskonzept zu entwickeln, mit dem ehrenamtliche Helferinnen und Helfer fiir den
Einsatz an Angehorigentelefonen nach GroBschadensereignissen vorbereitet werden konnen.

Solche Hotlines nehmen nach Katastrophen mit mehreren Hundert Toten und Verletzten An-
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rufe von Angehdorigen entgegen, die jemanden vermissen oder auf der Suche nach Verwandten
bzw. Freunden sind. In dem Training heute geht es darum, Sie auf einen Einsatz in so einer
Hotline vorzubereiten. Wir weisen ausdriicklich darauf hin, dass Thre Teilnahme an der Studie
freiwillig erfolgt und dass Sie Ihr Einverstidndnis jederzeit, ohne Angabe von Griinden und
ohne Nachteile zuriickziehen konnen. In den Fragebogen wird aus Griinden der Vereinfa-
chung durchgéngig die ménnliche Form verwendet. Gemeint ist immer auch die weibliche

Form.
Anhang A.8.3 Vertraulichkeitserklirung

Im Rahmen des Trainings werden Anrufe realititsnah simuliert. Aus Griinden der wissen-
schaftlichen Nutzbarkeit der Daten werden diese Anrufsimulationen audiodigital aufgezeich-
net. AuBerdem wird Ihnen als Teilnehmer eine Reihe von Fragebdgen zum Ausfiillen vorge-
legt. Die Aufzeichnung und die Fragebdgen haben lediglich den Zweck, die Qualitit des
Schulungskonzepts nachzuweisen. Es geht dabei NICHT um Sie als Person. Wir sichern Ih-
nen in Bezug auf alle erhobenen Daten Vertraulichkeit und Anonymitét zu. Um die Anonymi-
tdt der erhobenen Daten sicherzustellen, bitten wir Sie, in das Feld unten ein Geburtsdatum
Ihrer Wahl sechsstellig zu notieren. Beispiel: Wenn Sie an folgendes Geburtsdatum denken
wiirden: 42. Mirz 1970, dann notieren Sie bitte ,,420370* in das Feld unten. Auch bei den An-
rufsimulationen melden Sie sich aus Griinden der Anonymitét bitte NICHT mit Ihrem wirkli-

chen Namen, sondern mit ihrem Zahlencode. Mein sechsstelliger Zahlencode lautet: ____
Anhang A.8.4 Einverstindniserklirung

Mit meiner Unterschrift erklédre ich, dass ich tiber Thema und Ziel des Trainings mit dem Ti-
tel:

,,Konzeption einer Trainingsmethode fiir die Vorbereitung von freiwilligen Helfern auf die Ar-
beit an Personenauskunftshotlines/Angehdrigentelefonen nach GroBschadensereignissen -
mit einem Fokus auf komplexer Problemlésung®, an dem ich jetzt teilnehme, aufgeklirt wur-
de und die Erldauterungen dazu verstanden habe. Den Reader zum Training habe ich vorab per
E-Mail erhalten, gelesen und verstanden. Von der Moglichkeit einer zusétzlichen miindlichen
Aufkldrung habe ich, falls notig, Gebrauch gemacht. Ich erklédre weiter, dass ich freiwillig an
dem Training teilnehme. Ich bin damit einverstanden, dass die wihrend des Trainings erhobe-
nen Daten gespeichert und wissenschaftlich ausgewertet werden. Es gilt §4 Bundesdaten-
schutzgesetz (BDSG): ,,Ich wurde dariiber aufgeklirt und stimme zu, dass meine in der Studie
erhobenen Daten in pseudonymisierter Form aufgezeichnet (und ggf. auch in pseudonymisier-
ter Form weitergegeben) werden konnen. Dritte erhalten jedoch keinen Einblick in personen-
bezogene Unterlagen. Bei der Vertffentlichung von Ergebnissen der Studie wird mein Name
ebenfalls nicht genannt.” Falls ich durch das Training an unangenehme Momente in meinem

Leben erinnert werde und das nicht will, kann ich meine Teilnahme an dem Training jederzeit
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und ohne die Angabe von Griinden beenden. Mir entstehen dadurch keinerlei Nachteile. Mir
ist bewusst, dass die Teilnahme am Training je nach personlicher Verfassung bei einigen Per-
sonen zu einer Retraumatisierung fithren kann. Sollte ich das Gefiihl haben, dass ich zu die-
sem Personenkreis gehore, dann beende ich meine Teilnahme am Training umgehend bzw.

nehme gar nicht erst daran teil.*
Anhang A.8.5 Erfassung der Vorerfahrung (Eigenkonstruktion)

Skala: fiinfstufig: 1 = ,,gar keine*, 2 = ,,wenig*, 3 = ,.einige*, 4 = ,,viel*, 5 = ,,sehr viel*
1. Wie viel Vorerfahrung haben Sie im Bereich Katastrophen & Grof3schadensereignisse?
2. Wie viel Vorerfahrung haben Sie im Umgang mit Angehorigen, die jemanden suchen?
3. Wie viel Vorbildung haben Sie im Bereich Kommunikation und Gespréchsfiihrung

(z. B. Call-Center-Erfahrung o. A.)?

Wie viel Vorbildung haben Sie im Bereich Stressmanagement nach Katastrophen?

Wie viel Vorbildung haben Sie im Bereich Psychotraumatologie?

AN

Wie viel Vorbildung haben Sie im Bereich Psychologie (inkl. Notfallpsychologie)?
7. Wie viel Vorbildung haben Sie im Bereich Seelsorge (inkl. Notfallseelsorge)?
Fiir folgende Items mussten schriftliche Angaben gemacht werden:
1. Haben Sie schon einmal nach einer Katastrophe an einer Personenauskunftshotline ge-
arbeitet?
2. Falls ,Ja* - bei welcher Katastrophe waren Sie an der Hotline im Einsatz?

3. Falls ,Ja* - wie viele Tage waren Sie an der Hotline im Einsatz?
Anhang A.8.6 Biografische Angaben (Eigenkonstruktion)
Bitte kreuzen Sie an: [d ¥ (weiblich) (1 o (ménnlich)

In welchem Jahr sind Sie geboren?

Bitte geben Sie Thren hochsten Bildungsabschluss an!
Welchen Beruf iiben Sie im Augenblick aus?

NUR fiir Studenten: Bitte geben Sie Ihr Studienfach an!

[ N O R S

Anhang A.8.7 BFI-10 — Personlichkeitstest (Ramstedt & John, 2007)

Skala: fiinfstufig: 1 = ,trifft iiberhaupt nicht zu*, 2 =, trifft eher nicht zu*, 3 = ,,weder noch®,
4 = ,eher zutreffend®, 5 = ,.trifft voll und ganz zu*
Inwieweit treffen die folgenden Aussagen auf Sie zu? Bitte kreuzen Sie an!
1. Ich bin eher zuriickhaltend, reserviert
Ich schenke anderen leicht Vertrauen, glaube an das Gute im Menschen
Ich bin bequem, neige zur Faulheit
Ich bin entspannt, lasse mich durch Stress nicht aus der Ruhe bringen

Ich habe nur wenig kiinstlerisches Interesse

A O

Ich gehe aus mir heraus, bin gesellig
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7. Ich neige dazu, andere zu kritisieren
8. Ich erledige Aufgaben griindlich
9. Ich werde leicht nervos und unsicher

10. Ich habe eine aktive Vorstellungskraft, bin phantasievoll
Anhang A.8.8 PTSS-10 — Traumascreening (Maercker, 1998)

Skala: vierstufig: 1 =, iiberhaupt nicht*, 2 = ,selten*, 3 = ,,manchmal®, 4 = , oft*
Im Folgenden finden Sie eine Liste von Problemen, die bei Personen vorkommen kénnen, die
ein schwer belastendes Erlebnis durchgemacht haben. Bitte lesen Sie sich die Fragen sorgfil-
tig durch und geben Sie jeweils an, wie sehr Sie in den letzten sieben Tagen (einschlieBlich
heute) durch diese Probleme beeintridchtigt wurden.

1. Schlafstérungen
Alptrdume iiber die Ereignisse

gedriickte Stimmung

Ll

Schreckhaftigkeit, d. h.: ich erschrecke leicht, wenn ich plétzliche Gerdusche hore
oder plotzliche Bewegungen wahrnehme

das Bediirfnis, mich von anderen zuriickzuziehen

Gereiztheit (ich werde schnell gereizt oder drgere mich)

Stimmungsschwankungen

schlechtes Gewissen, mache mir Selbstvorwiirfe, habe Schuldgefiihle

O 0 9 N W

Angst, wenn ich dem Ort nahe komme, an dem meine Erlebnisse stattfanden oder
mich etwas daran erinnert

10. korperliche Anspannung (Muskelverspannungen)
Anhang A.8.9 Wissenstest zum Reader (Eigenkonstruktion)

Alle Teilnehmer hatten vor Beginn des Trainings einen Reader erhalten, der einen Wissenstest
als Lesekontrolle ankiindigte.
Antwortformat: Multiple-Choice mit drei vorgegeben Alternativen (je nur eine anzukreuzen)
1. Was ist das Ziel dieser Hotlineschulung?
a) Helfer darauf vorzubereiten, Rettungsmannschaften vor Ort zu koordinieren.
b) Ehrenamtliche des DRK sollen rausfinden, ob die Hotlinetétigkeit etwas fiir sie
wire (Personalmarketing).
c) Helfer darauf vorzubereiten, nach Grofschadensereignissen Anrufe von Angehori-

gen entgegen zu nehmen.
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2. Fiir das Training verwenden wir eine fiktive Katastrophe. Was war Inhalt der Presse-

meldung?

a)

b)

c)

Ein Fliissiggastanker ist im Hafen von Southhampton explodiert, weil Sicherheits-
vorschriften missachtet wurden.

Ein Fliissiggastanker wurde von Terroristen auf ein Kreuzfahrtschiff aufgefahren
und zur Detonation gebracht.

Durch einen Terroranschlag auf die Queen Mary entstanden ausschlieBlich Sach-

schiden. Keine Personenschéden.

3. Nach welchem Prinzip arbeitet die Personenauskunftshotline, auf die Sie dieses Trai-

ning vorbereitet?

a)

b)

c)

Mitarbeiter des ,,In-Call-Centers* rufen in jedem Fall Angehorige zuriick, wenn
diese das wiinschen.

Diese Schulung bereitet auf einen Einsatz im ,,In-Call-Center* vor, dass Suchan-
trige aufnimmt und weiterleitet.

Nach Aufnahme einer Suchanfrage dauert es i.d.R. nur wenige Minuten, bis die

gesuchte Person gefunden ist.

4. Welches sind typische Reaktionen/Gefiihle von Angehorigen, die in einer Suchdienst-

Hotline anrufen?

a)

b)
c)

Gefiihl der Unwirklichkeit, Fassungslosigkeit, Schock, Trauer, Aggression, ,Alles-
Wissen-Wollen®.

Die meisten Anrufer sind sehr freundlich, wenig fordernd und verstdndnisvoll.
Den Anrufern ist bewusst, dass an der Hotline zunéchst nur Daten erfragt werden.

Mehr erwarten sie i.d.R. nicht.

5. Welche drei Punkte kann man Helfern zum Umgang mit Traumatisierten empfehlen?

a)

b)

1) Verstidndnis fiir jedes Verhalten 2) Immer Totenzahlen nennen 3) Empathie,
,Da-Sein‘.

1) Sagen, dass ,alles schon wieder gut wird‘ 2) Sagen, dass ,es schlimmer sein
konnte‘ 3) Empathie, ,Da-Sein.

1) Vermittlung von Sicherheit (,Unterstiitzer® aktivieren) 2) Verstindnis fiir jedes
Verhalten 3) Empathie, ,DaSein‘.
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6. Wenn man Experten fragt - wie sollten Sie sich als Helfer nach einem Hotline-Einsatz
verhalten?
a) Symptome professionell ,wegstecken‘/Sich zuriickziehen (nicht unter Leute ge-
hen!)/frither Aufstehen als normal.
b) In normale Tagesabldufe zuriickfinden/den Tag zeitlich strukturieren/mit Freunden
tiber Gefiihle reden.
¢) Weniger Essen als normal/kein Sport (Schonwoche einhalten)/Andere nicht mit ei-

genen Gefiihlen belasten.

Anhang A.8.10 Beobachterratings — Hotlineperformance (Eigenkonstruktion)

Tabelle 11.3: Differenzierung Suchdienstziele und Anruferziele fiir Beobachterratings

Ziele der Suchdienstarbeit Anrufererwartungen
- aufgeregte Anrufer beruhigen - dass sich jemand Zeit nimmt
- Daten von Angehorigen erheben - dass man Informationen bekommt
- Nicht-Angehorige weiterverweisen - dass man verstanden wird
- das Gespréch kurz halten - dass sich jemand bemiiht, wirklich zu helfen
- professionell kommunizieren - personliche, warme und einfiihlende Behandlung

Bei den folgenden Fragen sind immer zwei gegensitzliche Pole dargestellt. Bitte machen Sie
einen senkrechten Strich (Bsp.: | ) auf der jeweiligen Linie zwischen den beiden Polen. Ma-
chen Sie den Strich an genau der Stelle, die Ihrer Meinung am besten entspricht. Es gibt kein
Richtig oder Falsch. Ihr Eindruck zihlt!
Skala: zweipolig, kontinuierlich (Gerade, 10 cm) von 0 % = ,,gar nicht* bis 100 % = ,,voll*/
,,Sehr (SKizze: |-===mmmmmmm e )
1. Wie stark wurden die Ziele der Suchdienstarbeit erfiillt?
2. Wie stark wurden die Erwartungen des Anrufers erfiillt?
3. Wie stark hat das Schicksal des Anrufers den Telefonisten innerlich (emotional) be-
rithrt?
4. Wer hatte die Gesprichsfiihrung ,,in der Hand*“? (0 % = ,,nur der Telefonist* bis 100 %
= ,,nur der Anrufer)
5. Wie schwierig fanden Sie das Telefonat?
6. Wie gut hat der Telefonist seinen ,,JJob* gemacht?
Positives Feedback:
Code des Telefonisten:

Besonders gut gefallen hat mir ...
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Anhang A.8.11 PANAS - Affektmessung (Krohne et al., 1996)

Die folgenden identischen Items waren iiber den Trainingstag verteilt drei Mal zu drei Mess-
zeitpunkten zu beantworten. Die drei Messzeitpunkte waren zu Beginn des jeweiligen Frage-
bogens benannt mit:

1. Bitte fiillen Sie diesen Bogen DIREKT NACH Anruf Nr. 5 aus!

2. Bitte fiillen Sie diesen Bogen DIREKT NACH dem Strategie-Training aus!

3. Bitte fiillen Sie diesen Bogen DIREKT NACH Anruf Nr. 10 aus!
Skala: flinfstufig:
1 =,,gar nicht®, 2 = ,.ein bisschen®, 3 = ,,einigermallen*, 4 = ,,erheblich®, 5 = ,,dulerst*
Geben Sie bitte an, wie Sie sich IM MOMENT fiihlen!

Tabelle 11 4: PANAS Adjektivliste

aktiv 2. bekiimmert 3. interessiert 4. freudig erregt 5. verérgert
6. stark 7. schuldig 8. erschrocken 9. feindselig 10. angeregt
11. stolz 12. gereizt 13. begeistert 14. beschiamt 15. wach
16. nervos 17. entschlossen 18. aufmerksam 19. durcheinander 20. &ngstlich
Anhang A.8.12 SWE - Selbstwirksamkeit (Jerusalem & Schwarzer, 2002)

Die folgenden identischen Items waren iiber den Trainingstag verteilt drei Mal zu drei Mess-
zeitpunkten zu beantworten. Die drei Messzeitpunkte waren zu Beginn des jeweiligen Frage-
bogens benannt mit:

1. Bitte fiillen Sie diesen Bogen DIREKT NACH Anruf Nr. 5 aus!

2. Bitte fiillen Sie diesen und den nichsten Bogen DIREKT NACH dem Strategie-Trai-

ning aus!

3. Bitte fiillen Sie diesen und den ndchsten Bogen DIREKT NACH Anruf Nr. 10 aus!
Die folgenden Fragen beziehen sich auf Ihre Tétigkeit in der Hotline, an der Sie nach Kata-
strophen und GroBschadensereignissen mit Anrufern sprechen. Bitte kreuzen Sie an, inwie-
weit Sie den folgenden Aussagen zustimmen. Falls Sie noch keine Hotlineerfahrung haben,
kreuzen Sie bitte an, wie Sie die Situation im Augenblick einschitzen wiirden.

Skala: vierstufig:
1 = ,,stimmt nicht*, 2 =, stimmt kaum®, 3 =, stimmt eher*, 4 =, stimmt genau*

1. Wenn sich Widerstinde in der Hotline auftun, finde ich Mittel und Wege, um mich

durchzusetzen.

2. Die Losung schwieriger Probleme in der Hotline gelingt mir immer, wenn ich mich

darum bemiihe.

3. Es bereitet mir keine Schwierigkeiten, in der Hotline meine Absichten und Ziele zu

verwirklichen.
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In unerwarteten Situationen in der Hotline weifl ich immer, wie ich mich verhalten

soll.

Auch bei iiberraschenden Ereignissen in der Hotline glaube ich, dass ich gut mit ihnen
zurechtkommen kann.

Schwierigkeiten in der Hotline sehe ich gelassen entgegen, weil ich meinen Fihigkei-

ten immer vertrauen kann.

7. Was auch immer in der Hotline passiert, ich werde schon klar kommen.

8. Fiir jedes Problem in der Hotline kann ich eine Losung finden.

9. Wenn eine neue Sache in der Hotline auf mich zukommt, weif} ich, wie ich damit um-

gehen soll.

10. Wenn ein Problem in der Hotline auftaucht, kann ich es aus eigener Kraft meistern.

Anhang A.8.13 PDS-d-1 — erlebte traumatische Ereignisse (Foa et al., 1993)

In diesem Training ging es auch um belastende Ereignisse. Viele Menschen haben irgendwann

einmal in ihrem Leben ein sehr belastendes oder traumatisches Erlebnis oder werden Zeugen

eines solchen Ereignisses. Bitte geben Sie fiir jedes der folgenden Ereignisse an, ob Sie es er-

lebt haben, entweder personlich oder als Zeuge. Bitte kreuzen sie JA an, wenn dies der Fall

war, und NEIN, wenn dies nicht der Fall war.

1.

Schwerer Unfall, Feuer oder Explosion (z. B. Arbeitsunfall, Unfall in der Landwirt-

schaft, Autounfall, Flugzeug- oder Schiffsungliick)

. Naturkatastrophe (z. B. Wirbelsturm, Orkan, Flutkatastrophe, schweres Erdbeben)

. Gewalttitiger Angriff durch jemanden aus dem Familien- oder Bekanntenkreis (z. B.

korperlich angegriffen, ausgeraubt, angeschossen oder mit einer Schusswaffe bedroht
werden, Stichverletzung zugefiigt bekommen)

Gewalttitiger Angriff durch fremde Personen (z. B. korperlich angegriffen, ausge-
raubt, angeschossen oder mit einer Schusswaffe bedroht werden, Stichverletzung zu-
gefiigt bekommen)

Sexueller Angriff durch jemanden aus dem Familien- oder Bekanntenkreis (z. B. Ver-
gewaltigung oder versuchte Vergewaltigung)

Sexueller Angriff durch fremde Person (z. B. Vergewaltigung oder versuchte Verge-

waltigung)

7. Kampfeinsatz im Krieg oder Aufenthalt im Kriegsgebiet

8. Sexueller Kontakt im Alter von unter 18 Jahren mit einer Person, die mindestens 5
Jahre dlter war (z. B. Kontakt mit Genitalien oder Briisten)

9. Gefangenschaft (z. B. Strafgefangener, Kriegsgefangener, Geisel)

10. Folter

11. Lebensbedrohliche Krankheit

12. Anderes traumatisches Ereignis:
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Wenn Sie mehrmals JA angekreuzt haben, geben Sie bitte hier die Nummer desjenigen Erleb-

nisses an, das Sie am meisten belastet. Nr.:

Bitte beantworten Sie die folgende Frage FUR DIESES SCHLIMMSTE ERLEBNIS (wenn
Sie nur fiir eines der Ereignisse JA angekreuzt haben, ist mit ,,schlimmstes Erlebnis* dieses
Ereignis gemeint). Wenn Sie keines der Erlebnisse hatten, brauchen Sie keine weitere Frage
zu beantworten. Wann hatten Sie dieses schlimmste Erlebnis? (Bitte kreuzen Sie eine der Ant-

wortmoglichkeiten an)

Tabelle 11.5: PDS-d-1 Zeitraumangaben/Aktualitdt traumatisches Ereignis

vor weniger als einem Monat vor 6 Monaten bis 3 Jahren
vor 1 bis 3 Monaten* vor 3 bis 6 Jahren*

vor 3 bis 6 Monaten* vor mehr als 5 Jahren*

Anmerkung: *Fehler der Skala (Uberschneidung der Antwortalternativen) im Original
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Anhang A.8.14 Teilnehmerfeedback

Skala: fiinfstufig:
1 = ,,gar nicht®, 2 = ,.ein bisschen®, 3 = ,,einigermallen®, 4 = ,,erheblich®, 5 = ,,dulerst*
A. praktischer Nutzen: Als wie niitzlich fiir die Vorbereitung auf einen realen Einsatz in der
Personenauskunftshotline nach einer Katastrophe beurteilen Sie die folgenden Schulungsin-
halte? Als wie niitzlich beurteilen Sie ...
1. ... den Reader, der allen Schulungsteilnehmern vorab zugeschickt wurde
2. ... die Tatsache, dass die Anrufer realistisch von einem Berufsschauspieler simuliert
wurden, anstatt von der Gruppe selbst
.. die realistischen Anrufsimulationen bzw. das Hotlinetraining zum Uben
.. die Informationen zu Katastrophen, Trauma & Angehorigen

.. der Leitfaden bzw. die Strategie fiir die Hotline

3
4
5
6. ... die Informationen zum Umgang mit eigenem Stress nach dem Einsatz
7. ... das positive schriftliche Feedback von den Beobachtern
8. ... die Diskussion iiber die Anrufe, verbunden mit Handlungsempfehlungen
9. Als wie niitzlich fiir die Vorbereitung auf einen realen Einsatz beurteilen Sie das heuti-
ge Training insgesamt?
B. Spafsfaktor: Uns interessiert, wie grofl der SpaBfaktor bei den einzelnen Themen fiir Sie
war. Bitte kreuzen Sie an, wie Thnen die einzelnen Themen gefallen haben! Wie gut gefallen
hat/haben Thnen ...
1. ... der Reader, der allen Schulungsteilnehmern vorab zugeschickt wurde
2. ..die Tatsache, dass die Anrufer realistisch von einem Berufsschauspieler simuliert
wurden, anstatt von der Gruppe selbst
...die realistischen Anrufsimulationen bzw. das Hotlinetraining zum Uben
...die Informationen zu Katastrophen, Trauma & Angehorigen
...der Leitfaden bzw. die Strategie fiir die Hotline
...die Informationen zum Umgang mit eigenem Stress nach dem Einsatz

...das positive schriftliche Feedback von den Beobachtern

00 N N U B~ W

...die Diskussion iiber die Anrufe, verbunden mit Handlungsempfehlungen
9. Wie gut gefallen hat Ihnen das heutige Training insgesamt?
C. Teilnehmerkommentar: Bitte schreiben Sie mindestens ein paar Worte! - Kommentare, An-

merkungen, Kritik, Sonstiges:
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Anhang A.9  Erginzende Ergebnistabellen

Dieser Abschnitt enthilt ergéinzende Tabellen zu den dargestellten Ergebnissen.

Anhang A.9.1 Mittelwerte und Standardabweichungen der Beobachterratings

Tabelle 11.6 zeigt die Mittelwerte und Standardabweichungen fiir die sechs Variablen der Be-

obachterratings iiber beide Messzeitpunkte, getrennt nach Gruppe und fiir die Gesamtgruppe.

Tabelle 11.6: Deskriptive Statistik Beobachterratings.

Beobachterratings pri-post Training nach Gruppe

Heuristk (EG) Kommunikation (KG) Gesamtgruppe

Messzeitpunkte Mw (SD) Mw (SD) Mw (SD)
N =102 N=77 N=179
SDZ-pra-T 6,90 (1,63) 7,03 (1,66) 6,96 (1,64)
SDZ-post-T 6,77 (1,89) 6,58 (1,71) 6,09 (1,81)
N =101 N=77 N=178
ARE-pria-T 5,27 (201) 5,35 (1,57) 5,30 (1,33)
ARE-post-T 6,15 (1,48) 6,20 (1,59) 6,17 (1,52)
N =101 N=77 N=178
EBS-pra-T 4,50 (2,20) 428 (2,05) 440 (2,14)
EBS-post-T 4,39 (2,08) 453 (2,58) 445 (2,30)
N =101 N=75 N=176
GSF-pra-T 5,96 (1,54) 5,61 (1,44) 5,81 (1,50)
GSF-post-T 647 (1,76) 6,16 (1,59) 6,34 (1,69)
N =101 N=77 N=178
ARS-pra-T 6,11 (1,52) 6,21 (1,52) 6,15 (1,51)
ARS-post-T 5,80 (1,76) 6,30 (1,67) 6,01 (1,74)
N =101 N=75 N=176
JGG-pri-T 7,11 (1,38) 6,82 (142) 6,99 (1,40)
JGG-post-T 746 (1,31) 7,31 (1,40) 740 (1,35)

Anmerkung: Mw = Mittelwert; SD = Standardabweichung; prd-T = prd Training; post-T = post Training; SDZ
= Suchdienstziele; ARE = Anrufererwartungen; EBS = emotionales Beriihrtsein;, GSF = Gesprdchsfiihrung;
ARS = Anrufschwierigkeit; JGG = Job gut gemacht

Anhang A.9.2 Mittelwerte und Standardabweichungen der objektiven Daten

Tabelle 11.7 zeigt die Mittelwerte und Standardabweichungen fiir die objektiven Variablen
,,Gesprichsdauer in Sekunden* und ,,Zeichen im Suchantrag® pri-post Training, getrennt nach

Gruppe und fiir die Gesamtgruppe.
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Tabelle 11.7: Deskriptive Statistik objektive Variablen

Gesprichsdauer in Sekunden

Heuristk (EG) Kommunikation (KG) Gesamtgruppe

Messzeitpunkte Mw (SD) Mw (SD) Mw (SD)
N=28 N=22 N =50
GD-A-pri 289,07 (106,59) 330,14 (125,52) 307,14 (115.92)
GD-A-post 319,18 (118,37) 302,09 (150,67) 311,66 (132,37)
N=17 N=13 N=30
GD-A-prd 342,59 (89,58) 337,62 (148,20) 340,43 (116,28)
GD-NA-post 245,00 (113,99) 266,92 (124 ,22) 254,50 (116,94)
Zeichen im Suchantrag
Heuristk (EG) Kommunikation (KG) Gesamtgruppe
Messzeitpunkte Mw (SD) Mw (SD) Mw (SD)
N=28 N=22 N =50
ZS-A-pri 100,11 (79,90) 132,50 (70,32) 114,36 (76,82)
ZS-A-post 111,82 (66,64) 111,59 (63,78) 111,72 (64,73)
N=17 N=13 N=30
ZS-A-pri 137,59 (62,72) 125,77 (72,62) 132,47 (66,24)
ZS-NA-post 35,29 (24,26) 55,77 (53,32) 44,17 (40,10)

Anmerkung: GD-A = Gesprdchsdauer in Sekunden Angehorige; GD-NA = Gesprdchsdauer in Sekunden Nicht-
Angehorige; ZS-A = Zeichen im Suchantrag Angehorige; ZS-NA = Zeichen im Suchantrag Nicht-Angehorige;
prd = prd Training; post = post Training; Mw = Mittelwert; SD = Standardabweichung

Anhang A.9.3 Mittelwerte und Standardabweichungen ,,Negativer Affekt*

Tabelle 11.8 zeigt die Entwicklung der Mittelwerte fiir die Variable negativer Affekt.

Tabelle 11.8: Deskriptive Statistik negativer Affekt

negativer Affekt (NA)
Heuristk (EG) Kommunikation (KG) Gesamtgruppe
Messzeitpunkte Mw (SD) Mw (SD) Mw (SD)
N =101 N=76 N=177
NA pra-T (1) 14,46 (5,63) 15,08 (4,98) 14,74 (5,36)
NA post-T (2) 12,56 (4,36) 11,65 (297) 12,17 (3,84)
NA post-A (3) 12,54 (4,15) 12,30 (2,87) 12,44 (3,64)

Anmerkung: NA = negativer Affekt; Mw = Mittelwert; SD = Standardabweichung; Sig. = Signifikanz; prd-T =
prd Training; post-T = post Training,; post-A = post Anwendung.
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Anhang A.9.4 Zentroide zu den Clusteranalysen

Anhang A.94.1 Zentroidtabelle Affektvariablen

Tabelle 11.9: Zentroide Clusteranalyse Affektvariablen

Cluster

1 2 3 Kombiniert

N= 79 26 72 177

PA pri Training Mw 28,72 29,65 30,11 2942
SD 6,71 825 691 7,02

NA pra Training Mw 12733 22,85 1444 14,73
SD 3,00 621 4,3 5,36

PA post Training Mw 3028 32,19 3401 32,08
SD 682 835 6385 7,24

NA post Training Mw 10,84 19,12 11,13 12,17
SD 1,60 509 198 3,84

PA post Anwendung Mw 29,32 3331 30,67 30,45
SD 6,78 9,75 796 7,83

NA post Anwendung Mw 10,97 18,31 11,92 12,44
SD 2,12 457 231 3,64

Anmerkungen: PA = positiver Affekt; NA = negativer Affekt; Mw = Mittelwert; SD = Standardabweichung

Anhang A.94.2 Zentroidtabelle fiir hotlinespezifische Selbstwirksamkeit

Tabelle 11.10: Zentroide Clusteranalyse fiir hotlinespezifische Selbstwirksamkeit

Cluster
1 2 3 Kombiniert
N= 92 24 63 179
SWE Mw 27,15 17,33 2824 26,22
prd Training
SD 489 436 420 5,78
SWE Mw 28,60 19,21 28,52 27,31
post Training
SD 437 536 3,74 5,35
SWE Mw 29,50 18,63 2995 28,20
post Anwendung
SD 4,10 5,69 399 5,71

Anmerkungen: SWE = hotlinespezifische Selbstwirksamkeit; Mw = Mittelwert; SD = Standardabweichung
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Tabelle 11.11: Zentroide Clusteranalyse Beobachterratings - prd Training

Cluster

1 2 3 Kombiniert

N= 14 69 93 176

SDZ Mw 9,10 6,78 6,70 6,92
SD 71 1,54 1,55 1,63
ARE Mw 759 522 504 531
SD 1,37 1,49 1.89 00

EBS Mw 846 388 4,14 438
SD 145 1,67 186 2,12

GSF Mw 782 546 5,76 581
SD 145 1,34 140 1,50
ARS Mw 8,79 595 5,89 6,14
SD 140 120 1,33 1,50

JGG Mw 8,74 6,66 697 6,99
SD 1,31 127 132 1,40

Anmerkungen: SDZ = Suchdienstziele; ARE = Anrufererwartungen; EBS = emotionales Beriihrtsein; GSF =
Gesprdchsfiihrung; ARS = Anrufschwierigkeit; JGG = Globalurteil ,, Job gut gemacht“; Mw = Mittelwert; SD =

Standardabweichung

Tabelle 11.12: Zentroide Clusteranalyse Beobachterratings - post Training

Cluster

1 2 3 Kombiniert

N= 14 69 93 176

SDZ Mw 897 6,24 6,59 6,64
SD 94 145 1,85 1,78
ARE Mw 897 582 593 6,13
SD 94 1,16 1,30 1,48

EBS Mw 897 395 401 438
SD 94 203 1,69 2,24

GSF Mw 897 589 6,28 6,34
SD 94 1,32 1,68 1,69

ARS Mw 897 593 555 597
SD 94 1,31 1,58 1,69
JGG Mw 897 7,14 736 740
SD 94 131 1,28 1,35

Anmerkungen: SDZ = Suchdienstziele; ARE = Anrufererwartungen; EBS = emotionales Beriihrtsein; GSF =
Gesprdchsfiihrung; ARS = Anrufschwierigkeit; JGG = Globalurteil ,,Job gut gemacht*; Mw = Mittelwert; SD =

Standardabweichung
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Anhang A94.4 Zentroidtabelle Gespréichsdauer in Sekunden

Tabelle 11.13: Zentroide Clusteranalyse Gesprdchsdauer in Sekunden

Cluster

1 2 Kombiniert
N= 45 35 80

GD
prd Training Mw 309,29 33291 319,63
SD 102,85 132,28 116,45

GD
post Training Mw 291,16 289,03 290,23
SD 121,02 140,59 129,09

Anmerkungen: GD = Gesprdchsdauer in Sekunden; Mw = Mittelwert; SD = Standardabweichung; Angehdrige
und Nicht-Angehorige zusammengefasst

Anhang A.94.5 Zentroidtabelle Zeichen im Suchantrag

Tabelle 11.14: Zentroide Clusteranalyse Zeichen im Suchantrag

Cluster
1 2 Kombiniert
N= 45 35 80
ZS Mw 114,27 130,00 121,15
pré Training
SD 7541 70,19 73,14
ZS Mw 8291 90,86 86,39
post Training
SD 6593 6531 65,36

Anmerkungen: ZS = Zeichen im ausgefiillten Suchantrag; Mw = Mittelwert; SD = Standardabweichung; Ange-
horige und Nicht-Angehorige zusammengefasst
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Anhang A.9.5 Signifikante Ergebnisse zu den Forschungsfragen

Tabelle 11.15 enthilt die Ergebnisse des Mediansplits der Kontrollvariablen (Dichotomisie-

rung).
Tabelle 11.15: Mediansplit der Kontrollvariablen.
Uberblick Mediansplit Kontrollvariablen

N Med Min-Max N<Med N=Med
Einsatztage bei realer Katastrophe an Hotline (F4) 22 5 1-40 10 12
Bildungsgrad (F2) 177 3 1-4 73 104
Alter (F1) 185 50 17 -74 91 94
Vorerfahrung (F3) 185 10 7-26 77 108
Extraversion (F7.1) 182 6 2-10 83 99
Vertriglichkeit/ Agreeableness (F7.2) 184 6 2-10 77 107
Gewissenhaftigkeit/Concientiousness (F7.3) 184 8 2-10 57 127
Neurotizismus (F7.4) 184 5 1-10 82 102
Offenheit (F7.5) 183 7 1-10 91 92
Erlebte traumatische Ereignisse (F5) 179 2 0-7 83 96
PTSS10 Summenscore — Vortraumatisierung (F6) 182 12,5% 0-27 122%* 60*

Anmerkungen: Min = Minimum; Max = Maximum; F1 bis F7 = Forschungsfragen Nr. 1 —7; Med = Median;
* bezieht sich auf Cutpoint fiir Verdachtsdiagnose PTBS, anstatt auf den Median (s. u.)

Wie Tabelle 11.15 zeigt, liegen je nach Variable relativ viele Probanden mit ihrem Wert exakt
auf dem Median, weshalb die Gruppe ,,= Median* teilweise betridchtlich grofer ausfillt als die
Gruppe ,,< Median®. Fiir die Beantwortung der Fragestellung, welche Wirkung jeweils ein

eher hoher bzw. ein eher niedriger Wert auf den Kontrollvariablen auf die Hotlineperformance

hat, sind diese unterschiedlichen Subgruppenstirken jedoch irrelevant.

*Die Kontrollvariable zum Traumascreening PTSS-10 ging nicht medianisiert in die Berech-
nungen ein. Hier teilte der Cutpoint fiir die Verdachtsdiagnose PTBS (PTSS10-Score > 12,5)
die Gesamtgruppe, statt der Median.
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Tabelle 11.16 zeigt die signifikanten Ergebnisse der univariaten Varianzanalysen zu den For-

schungsfragen.

Tabelle 11.16: Oneway ANOVAs zu den Forschungsfragen

Univariate Varianzanalyse mit den mediandichotomisierten Kontrollvariablen als
Zwischengruppenfaktor (UV) — Zusammenfassung Oneway Anovas

AV OV MwD)  Mwepy dr Mredrdie R sie
EBS ! 4,80 (2,50) 4,13 (1,88) 1 18,654 4001 047
GSF Yop 6,15 (1.62) 5,54 (134) 1 15373 7,186 008
SWE t 2513 (6,10) 27,09 (5.34) 1 163,699 5108 025
PA t 2786 (805) 30,58 (6,15) 1 311,649 6364 013
ARS 1 VOR 6,51 (1,64) 5.96 (145) 1 13,604 5817 017
SWE t 24,12 (606) 2746 (544) 1 499834 15334 000
NA b 15,89 (6,03) 14,18 (4,89) 1 128,534 4356 038
GD ! 36541 (11324) 280,23 (105,26) 1 144272,157 12,139 001
PA t  GEWISS  2665(749) 30,10 (7,22) 1 455352 8531 004
ARS ! OFF 641 (1,57) 5.94 (147) 1 10014 4349 038
SWE t 2510 (627) 27,16 (5.20) 1 194,198 5855 017
ARS t 5.89 (1.49) 6,39 (1,53) 1 11329 4962 027
SWE ! NEU 2723(550) 2527 (5.96) 1 174,637 5270 023
NA t 1342 (439) 1597 (6.06) 1 285,559 9814 002
ARS !  EREIG 6,39 (1,55) 593 (148) 1 9082 3954 048
SWE b rssio 2696 (524) 24,42 (6,65) 1 255616 7,769 006
NA t 13,86 (4.93) 17,02 (6,16) 1 389406 13555 000

Anmerkungen: SDZ = Suchdienstziele; EBS = emotionales Beriihrtsein; GSF = Gesprdchsfiihrung; GD = Ge-
sprdachsdauer in Sekunden; ARS = Anrufschwierigkeit; SWE = hotlinespezifische Selbstwirksamkeit; PA = positi-
ver Affekt; NA = negativer Affekt; BILD = Bildungsgrad; EREIG = erlebte traumatische Ereignisse; UV = un-
abhdngige Variable; AV = abhdingige Variable; PTSS10 = Skala fiir Kurzscreening auf Vortraumatisierung;
NEU = Neurotizismus, OFF = Offenheit; EXTRA = Extraversion; GEWISS = Gewissenhaftigkeit; VOR = rele-

vante Vorerfahrung
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Anhang B Uberblick der Materialien in elektronischer Form auf
DVD

Auf der beiliegenden DVD* befinden sich weitere Dateien, auf die im Text verwiesen wurde.
Hier ein Screenshot des Verzeichnisbaumes auf der DVD — zur Orientierung.

1 5P55 - Schwierigkeitsanalysen
| 2 Angehdrigeninterviews
3 Anrufer - Audiobeispiele
| & Teilnehmer Reader - vorab
5 Ramsteinfilm Ausschnitt
| & Transkripte Anrufsimulationen
7 Manipulationsiberprifung
| 8 5P55 - Datenauswertung
g Teilnehmerkommentare - Themenfreguenzanalyse
10 Textsratistik

¥ ¥ ¥ r» ¥ ¥y ¥y yryr¥

Abbildung 11.1: Screenshot Verzeichnisbaum Anhang auf DVD

* Die DVD liegt nur den Lese-Exemplaren fiir die Gutachter und Priifer bei. Dariiber hinaus
haben die Priifer und Gutachter auf Riickfrage jederzeit Einblick in alle relevanten Original-
Dokumente wie z. B. die Fragebogen, Einverstdndniserkldrungen,

Votum der Ethikkommission etc..
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