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i. Einleitung 

Der Vermittlung yon Wissen kommt in pr~ventivmedizini- 
schen Massnahmen eine wiehtige Bedeutung zu. Die nun 
folgenden AusfHhrungen setzen bei diesem Punkt an, d. 
h. wit stellen zwei Beispiele von Ergebnissen zum Wis- 
senserwerb in einem Elterntrainings-lnterventionspro- 
gramm (I) vor und diskutieren kurz ein damit verbunde- 
nes methodisches Problem. Die Auswertung der umfassen- 
den Schlussevaluation ist zurzeit noch im Gange. Wei- 
tere Ergebnisse werden andernorts vorgestellt. 
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2. >~thode 
2.1. Der experimentielle Design 

Aus einer Population yon jungen Eltern wurde aufgrund 
von 3 Merkmalen eine Stichprobe entnommen. Durch ein 
Matching-Verfahren wurden die Probanden einer Experi- 
mental- und einer Kontrolleinheit zugeordnet. Den Pro- 
banden in der Experimentalgruppe und einem Teil der 
Kontrollgruppe wurde nun ein Angebot zu elner Inter- 
vention gemacht, d.h. in der Experimentalgruppe kon- 
kret, in der Kontrollgruppe als MSglichkeit. 
Die Konsequenz dieser Anfrage an die Eltern bestand 
in einer Aufteilung der beiden Gruppen in je elne 
Teilnehmer- (in der Kontrollgruppe potentielle Teil- 
nehmer) und in eine Nichtteilnehmer- (bzw. potentiel- 
le Niehtteilnehmer-) Gruppe (Abbildung 1). 

2.2. Die Intervention 

In der Kontrollgruppe wurde keine Intervention durch- 
gef~hrt, wogegen das Programm der Experimentalgruppe 
die folgenden Elemente enthielt: 
A. Der Basiskurs: Der strukturierte Basiskurs wurde 

durchgefEhrt, als das Kind 18 Monate alt war. 
DurchgefHhrt wurde er yon geschulten Laien unter 
Supervision. Das Training umfasste 6 Einheiten von 
ca. 2 Stunden Dauer. 
Inhaltlich lagen die Schwerpunkte auf einem p~dago- 
gischen Crundsatzgespr~eh, d.h. ausgehend vom er- 
zleherischen Alltag wurden Erzlehungshal~ungen, 
-werte und -einstellungen hesprochen. Dazu kam die 
Aufarheitung der wichtigsten Inhalte und Prinzipien 
des Lernens durch Nachahmung und deren Integration 
in den Alltag. Das dritte Element bestand in der 

Analyse des allt~glichen Interaktionsprozesses an- 
hand der wichtigsten Prinzipien der Lern- und Kommu- 
nikationstheorie, Bei diesem Schritt gin B es vor 

allem um die Stabilisierung yon ad~quatem Erzieh- 

ungsverhalten dutch Videofeedback yon Rollenspielen 
und um das Erlernen einer Begriffssprache, die es 

den Eltern erm~glieht, den erzleherisehen Alltag 
wahrzunehmen und zu besehreiben. 

B. Ein Jahr spgter fand der Themenkurs statt. Der 
Schwerpunkt lag diesmal - w~hrend vier Abenden - auf 
dem Bearbeiten yon erzieherisehen Themen, welche yon 
den Eltern ausgew~hlt worden waren. 

C. Die individuelle Beratung, d.h. Eltern, die am Kurs 
teilnahmen, hatten bel erzieherischen Schwierigkei- 
ten die M6glichkeit, sich yon Kinderarzt oder Erzie- 
hungsberater beraten zu lassen. 

2.3. Die Wissenszuwachsmessung 

Wie aus Abbildung i ersichtlich, m~sste eine Messung 
des Kurz- und Langzeitwissenszuwachses die folgenden 
Kriterien erfHllen: je eine Messung des erzieherisehen 
Wissens vor der Intervention, unmittelbar danach,sowie 
igngere Zeit danach. Dieses Procedere h~tte sowohl fur 
die Experimental- als auch f~r die Kontrollgruppe zu 
gelten, war abet aus folgenden Gr~nden nicht in allen 
Teilen zu verwirklichen: 

A. Die Feldforsehung weist ein generelles Dilemma auf, 
denn die Forsohung nach exakten Messvoraussetzungen 
wlrkt dem Anspruch nach Reprgsentativit~t entgegen, 
d.h. werden Probanden allzu vielen Evaluations- 
schritten unterzogen, sinkt ihre Bereitschaft zur 

Kooperation. 

B. W~hrend der vorausgegangenen Pilotphase reagierte 

die Mehrheit der Probanden mit Ver~rgerung auf die 
kurze Abfolge der Fragebogen zur Wissensmessung. 

C. Die Wirkung durch den sog. Hawthorne-Effekt. Dieser 
besagt, dass auch ein "Sich-um-jemanden-kfimmern" 
eine Ver~nderung bewirken kann. 

Zur Klgrung der Frage nach dem Wissenszuwachs und des- 
sen Vergnderung durch ZeiteinflHsse w~hrend 3V2 - 4 
Jahren stdtzen wir uns deshalb auf das folgende Mess- 
verfahren ab (Abbildung 2): 
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Abb. 2: Mode]l der Vorgehensweise bei der Kursevalua- 
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Wir erheben Daten bei den Teilnehmern der Experimen~al- 
gruppe ~orher, ~achher und in der Schlussevaluation und 
ben~tzen zu Vergleichszwecken die Ergebnisse der poten- 
tiellen Teilnehmer in der Kontrollgruppe. 

3. Ergebnisse 

Aus der Gesamtheit der Ergebnisse wurden die Resultate 
von zwei Wissensfragen ausgew~hlt: Die Fragen wurden 
jeweils von den Interviewerinnen im Dialekt gestellt 
und auch in Mundart aufgeschrieben. 
Die l .  Frage lautete: "Sagt Ihnen das Wort "Verhalten", 
"sich verhalten" etwas?" Gem~ss bestimmter Kriterien 
konnte die Frage falsch(O), teilweise richtig(1) oder 
ganz richtig(2) beantwortet werden. Die Ergebnisse sind 
in Tabelle I vereinfacht in 2 Kategorien (0: falsch, 
1 u. 2: richtig) dargestellt. 
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Tab. I: Ergebnisse zur Definition von "Verhalten" 

In Abhildung 3 folgt eine graphische Darstellung des 
Wissenszuwachses unter BerHcksichtigung der Zeitdimen- 
sion (Vorhermessung: 0, Nachhermessung: 2~2 Mte danach, 
Schlussevaluation: 45 Mte danach) 
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Abb. 3: Zeitlicher Verlauf des Wissens zur Definition 
von "Verhalten" 

Ein Vergleieh der Daten zeigt, dass durch das Training 
ein differenzierteres Verstgndnis des Verhaltensbegrif- 
fes erreicht wurde (leichte Zunahme der 2er Antworten 
sowie ein eher allgemeiner Wissenszuwachs). 
Der Langzeiteffekt zeigt im Vergleich zum Vorher-Wert 
immer noch eine Verbesserung an, obwohl wieder ein 
RHckgang des Wissens zu verzeichnen ist. 
Der Vergleich zwischen Experimental- und Kontrollgrup- 
pe ist recht deutlich, doh. die Werte in der Kontroll~ 
gruppe entsprechen etwa dem Niveau der Experimental- 
gruppe vor der Intervention. Aus diesen Ergebnissen 
darf wohl auf einen Effekt des Trainings geschlossen 
werden. 

Warum der RHckgang: Die Auseinandersetzung mit dem Ver- 
haltenshegriff ist eher praxisfern fHr die Eltern,d.h. 
Wissen um einen Begriff ist weitgehend leeres Wissen 
und geht eher wieder verloren. 

Die n~chste Frage prHft, inwieweit die Kenntnisse der 
Eltern Hber positive ZuwendungsmSglichkeiten gegenHber 
dem Kinde in der Erziehung zugenommen haben. Die Ergeh- 
nisse werden in Tabelle 2 und Abbildung 4 dargestellt. 
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Tab. 2: Ergehnisse zur Frage der Zuwendung 
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Abb. 4: Zeitlicher Verlauf der Kenntnisse Hber "Zuwen- 
dung" 

Ein Schwerpunkt des Basiskurses bestand darin, den El- 
tern die gusammenh~nge zwischen Verhalten und versthr- 
kenden Konsequenzen aufzuzeigen. Wir sehen, dass als 
Langzeiteffekt die leichte Zunahme des Wissens erhalten 
blieb, jedoch die Differenziertheit zurhckging. Worauf 
kSnnte dies zurHckzufHhren sein? Wir nehmen an, dass 
das Kind mit zunehmendem Alter hgufiger in seiner Akti- 
vitht intrinsiseh verstgrkt wird. Die Eltern stellen 
dies wahrscheinlich auch fest und sehen dann davon ab, 
noch zusNtzlich individuell, kindbezogen zu verst~rken. 
AIs Folge davon geht mSglicherweise auch das Wissen um 
Verst~rkungsmSglichkeiten wieder zurHck. 

Was bedeuten diese Ergebnisse f~r pr~ventivraedizinische 
Massnahmen: 

i. Dutch eine umfassende Intervention, wie wir sie be- 
schrieben haben, kann Wissen vermittelt werden, das 
auch nach mehreren Jahren noch teilweise vorhanden 
ist. 

2. Bei praxisfernem Wissen geht der Lerneffekt schnel- 
ler wieder verloren. 

3. Praxisnahes, alltagsbezogenes Wissen scheint als 
Langzeiteffekt an Differenziertheit zu verlieren, 
bleibt abet in Elementen vorhanden. 

Ob die Eltern das gelernte und teilweise noch vorhande- 
ne Wissen in den Alltag umsetzen, ist Bestandteil gegen- 
w~rig stattfindender weiterer Untersuchungen. Wir wer- 
den zu gegebener Zeit darNber beriehten. 

Summary 

In an intervention study, parents were offered courses 
on interpersonal interaction and child education. The 
evaluation procedures are briefly described and results 
concerning two types of course contents (knowledge of 
definition of a technical term; familiarity with an 
educational concept) are presented. It appears that 
after 45 months, knowledge transmitted in the course 
is still present, although with a loss of differentia- 
tion, depending on practical relevance of the course 
materials. 

R~sum~ 

Les procedures d'~valuation utilis~es dans une ~tude d' 
intervention de formation de parents sent d~erites et 
des r~sultats concernant deux genres de contenus sont 
pr~sent~s (connaissance de d~finition d'un terme tech- 
nique; familiarit~ avec un concept ~ducationel). 
II apparaTt qu'apr~s 45 mois, les connaissances trans- 
mises lors du cours sont encore pr~sentes. Cependant, 
en fonction de l'importance pratique des mat~riaux, on 
peut observer une certaine perte de diff~renciation. 
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