peDnocs

Open Access Erziehungswissenschaften

Rossel, E.; Steffens, W.; Konig, R.

DIPF @

Entwickeln adipdse Kinder eine geringere Leistungsmotivation?
Praxis der Kinderpsychologie und Kinderpsychiatrie 35 (1986) 5, S. 164-169

Quellenangabe/ Reference:

https://nbn-resolving.org/urn:nbn:de:0111-opus-27664

https://doi.org/10.25656/01:2766

in Kooperation mit / in cooperation with:

Rossel, E.; Steffens, W.; Kdnig, R.: Entwickeln adiptse Kinder eine geringere Leistungsmotivation? -
In: Praxis der Kinderpsychologie und Kinderpsychiatrie 35 (1986) 5, S. 164-169 - URN:
urn:nbn:de:0111-opus-27664 - DOI: 10.25656/01:2766

Vandenhoeck & Ruprecht ¥

http://lwww.v-r.de

Nutzungsbedingungen

Gewahrt wird ein nicht exklusives, nicht Ubertragbares,
personliches und beschranktes Recht auf Nutzung dieses
Dokuments. Dieses Dokument ist ausschlieBlich fir den
personlichen, nicht-kommerziellen Gebrauch bestimmt. Die
Nutzung stellt keine Ubertragung des Eigentumsrechts an diesem
Dokument dar und gilt vorbehaltich der folgenden
Einschrankungen: Auf samtlichen Kopien dieses Dokuments
mussen alle Urheberrechtshinweise und sonstigen Hinweise auf
gesetzlichen Schutz beibehalten werden. Sie durfen dieses
Dokument nicht in irgendeiner Weise ab&ndern, noch dirfen Sie
dieses Dokument fir offentliche oder kommerzielle Zwecke
vervielfaltigen, offentlich ausstellen, auffiihren, vertreiben oder
anderweitig nutzen.

Mit der Verwendung dieses Dokuments erkennen Sie die
Nutzungsbedingungen an.

Kontakt / Contact:
pebocs

DIPF | Leibniz-Institut fiir Bildungsforschung und Bildungsinformation

Informationszentrum (1Z) Bildung
E-Mail: pedocs@dipf.de
Internet: www.pedocs.de

Terms of use

We grant a non-exclusive, non-transferable, individual and limited
right to using this document.

This document is solely intended for your personal, non-commercial
use. Use of this document does not include any transfer of property
rights and it is conditional to the following limitations: All of the
copies of this documents must retain all copyright information and
other information regarding legal protection. You are not allowed to
alter this document in any way, to copy it for public or commercial
purposes, to exhibit the document in public, to perform, distribute or
otherwise use the document in public.

By using this particular document, you accept the above-stated
conditions of use.

Digitalisiert

Mitglied der

Leibniz-Gemeinschaft



Praxis der Kinderpsychologie
und Kinderpsychiatrie

Ergebnisse aus Psychoanalyse, Psychologie und Familientherapie

Herausgegeben von R.Adam, Géttingen - A.Diihrssen, Berlin - E. Jorswieck, Berlin
M. Miiller-Kiippers, Heidelberg - F.Specht, Gottingen

Schriftleitung: R.Adam und F.Specht unter Mitarbeit von G.Baethge und S. Gobel
Redaktion: G.Presting

35. Jahrgang / 1986

VERLAG FUR MEDIZINISCHE PSYCHOLOGIE IM VERLAG
VANDENHOECK & RUPRECHT IN GOTTINGEN UND ZURICH



Aus Praxis und Forschung

Entwickeln adipdse Kinder eine geringere Leistungsmotivation?*

Von L. Rossel!, W.Steffens? und R. Kénig?

Zusammenfassung

89 adipose (Ubergewicht > 20%) und 93 normalge-
wichtige Kinder im Alter von 10 bis 13 Jahren wurden auf
thre Leistungsmotivation dem LM-Gitter von
Schmalt [17] untersucht. Die erwarteten niedrigen Werte
in der Variablen ,Hoffnung auf Erfolg” konnten nur fiir
die adiposen Jungen bestitigt werden, besonders in den
Situationsbereichen Schule und Sport. Line hohere
Furcht vor Miflerfolg zeichnete sich bei den adiposen
Kindern nicht ab. Die Unterschiede bei den Jungen wer-
den auf der Basis von rollentheoretischen Uberlegungen
diskutiert, da eine verzdgerte Selbstindigkeitsentwick-
lung zur Erklirung nicht ausreicht: In den peer-groups
haben die adipssen Midchen eine tolerierte, wenn nicht
sogar eine positive Rolle, withrend die adipésen Jungen
bei der wettbewerbsbetonten Rollenfindung in Jungen-
gruppen stark benachteiligt sind. Auswirkungen auf die
compliance bei der Adipositas-Therapie werden disku-
tiert und eine dementsprechend abgestimmte Therapie
»in kleinen Schritten” mit leicht erreichbaren Zwischen-
zielen nahegelegt.

mit

1 Problemstellung

Bei der Durchsicht der Literatur zur kindlichen Adipo-
sitas fille auf, dal die haufigen schulischen Probleme
und das erwartungswidrige Leistungsversagen adiposer
Kinder von mehreren Autoren auf eine mangeinde Lei-
stungsmotivation zuriickgefithrt werden. Gutezeir [6]
fand einen Mangel an Eigenaktivitit in Problemlsse-
situationen, bei der Durchsetzung von Bediirfnissen und
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in der Bildung einer selbstindigen Handlung, Uberange-
pafitheit und die Aufgabe eigener Wiinsche im sozialen
Feld. Line niedrige Selbsteinschitzung, eine wenig lei-
stungsorientierte Arbeitshaltung sowie eine infantil-ego-
zentrische Haltung zum Leistungsprinzip stellten Czer-
wenka- Wenkstetten und Huber [3] fest. Als Kernproblem
von adipésen Schulversagern wird auch von Raab-Som-
merfeld [14] die mangelnde Leistungsmotivation bezeich-
net und als Erklirung fiir das Underachievement ihrer
Gruppe und derjenigen der Untersuchung von Maisch et
al. [12] angesehen.

Die Befunde zur Familiendynamik mit einer tiberbehii-
tenden und einengenden Erziehung, die die Entwicklung
zur Selbstindigkeit behindert, sollen die entwicklungs-
psychologische Begriindung zur niedrigen Ausprigung
des Leistungsmotivs bei den Adipésen geben [5].

Die Angaben zur Leistungsmotivation sind relativ
zahlreich, beruhen aber meist nicht auf testpsychologisch
fundierten Daten. Falls ein Test herangezogen wurde,
war das der TAT. Auflerdem wird generell von einer
»medrigen Leistungsmotivation® gesprochen und nicht in
die Komponenten ,Hoffnung auf Erfolg” und ,Furcht
vor Miflerfolg® differenziert [8]. In dieser Untersuchung
sollte nun in erster Linie die Leistungsmotivation adip6-
ser Kinder genauer untersucht werden, und zwar mit
einem Instrument, das befriedigende teststatistische
Kennwerte aufweisen kann und das differenziertere Aus-
sagen zur Stirke und Struktur der Leistungsmotivation
erlaubt.

2 Methodik

2.1 Erhebungsmethode

Im Rahmen einer umfangreicheren Untersuchung [15] wurde
das LM-Gitter von Schmalt [16] von 89 adiposen und 93 nor-
malgewichtigen Kindern bearbeitet. Das LM-Gitter stellt auf
13 Bildern Kinder in leistungsbezogenen Situationen dar, zu
denen jeweils 18 leistungsthematische Aussagen von den Pro-
banden als zutreffend bzw. nicht zutreffend gekennzeichnet
werden sollen. Fiir das Verfahren liegen Normen fir die 3. und
4. Klasse sowie fiir die 5.Klasse vor; nach Schmalt ist es aber
auch fiir dltere Kinder geeignet. Es erlaubt die unabhingige
Erfassung von ,Hoffnung auf Erfolg® (HE) und ,Furcht vor
Miferfolg” (FM), wobei die letzte Skala in zwei unabhiingige
Faktoren zerlegt werden konnte:

Skala HE: Konzept guter eigener Fihigkeit und erfolgszuver-
sichtliche Bewiltigung eher ,schwieriger Aufgaben®;
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Skala M 1: Konzept mangelnder eigener Fihigkeit und Initia-
tion von Handlungen zur Abwendung von Miflerfolg;

Skala FM 2: Furcht vor den sozialen Konsequenzen von Mif3-
erfolg.

Schmalt schligt vor, mittels dieser Werte analog zu Feckhai-
sen [8] die Gesamtmotivation (GM 1 = HE + FM; GM2 =
HL + FM2) und die Nettohoffnung (NH1 = HE — FM
NH?2 = HE — FM 2) zu berechnen. Der Kennwert NH 1 sei am
besten geeignet, die Erfolgs- von den MiBlerfolgsmotivierten zu
trennen. Zusitzlich ist es aber noch moglich, situationsbezogene
Werte zu berechnen, wobei die 6 Situationsbereiche thematisiert
sind; zu jedem Bereich sind 3 Bilder vorhanden:

A: Manuelle Titigkeiten (MANUELL),

B: Musikalische Titigkeiten (MUSIK),

C: Schulische Titigkeiten (SCHULE),

D: Selbstindigkeit und Selbstbehauptung (SELBST),
I: Hilfe-gewihrende Titigkeiten (HELFEN),

I: Sportliche Titigkeiten (SPORT).

Insgesamt erlaubt das LM-Gitter also differenziertere Aussagen
zur Ausprigung der Leistungsmotivation bei Kindern im Ver-
gleich zu anderen Verfahren (TAT, Fragebogen).

2.2 Stichproben

Zur Untersuchung wurden insgesamt vier Stichproben heran-
gezogen: eine adipsse und eine normalgewichtige in einer Kin-
der-Kurklinik (klinische Gruppen) und eine adipsse und eine
normalgewichtige Gruppe in einer grofistidtischen Gesamt-
schule (schulische Gruppen). Das Alter der Jungen und Mid-
chen lag zwischen 10 und 13 Jahren, und sie besuchten die Klas-
sen 3 bis 6 (vgl. Tab.1). Das Normalgewicht der Kinder wurde
als Lingensollgewicht anhand von Somatogrammen [11]
bestimmt. Als ,normalgewichtig” wurde eine Abweichung in den
Grenzen — 20% bis + 10% definiert; als ,adipsés“ wurde eine
Abweichung > 20% Ubergewicht festgelegt.

Tabelle 1: Die vier Versuchsgruppen im Uberblick

n Jungen Midchen

1 Adipsse, Klinik 50 29 21

2 Normalgewichtige, Klintk 54 30 24

3 Adipése, Schule 39 23 16

4 Normalgewichtige, 39 25 14
Schule

Adipose insgesamt 89 52 37
Normalgewichtige

insgesamt 93 55 38

Die klinischen Gruppen kénnen als selegierte Gruppen ange-
sehen werden, da es sich a) um adipsse Kinder handelte, die
eigens zum Abnehmen geschickt wurden, und b) die normalge-
wichtige Kontrollgruppe ebenfalls kranke Kinder umfafite (z.T.
auch psychosomatische Erkrankungen wie Enuresis). Die schuli-
schen Gruppen wurden aus einer Reihenuntersuchung von 384
Schulkindern gebildet (alle adipssen Kinder wurden erfafit;
dazu jeweils ein Kontrollkind nach den Kriterien Geschlecht,
Alter und Schulklasse; von den erfaften nahmen 75,7% teil) und
entsprechen in groflerem Mafle als die klinischen Gruppen den

Reprisentativititskriterien. Die Untersuchungsgruppen waren
vergleichbar in den Variablen Alter, Familicngrofle, Sozialstatus
und Intelligenz [15] (vgl. Tab.2).

Tab. 2: Beschreibung der Stichproben

Adipose Normalgewichtige
n = §9 n = 93
Alter 11:10 11:8
Anzahl der Kinder
pro Familie 2,58 300
Sozialstatus
~ Unterschicht 41 49
~ Mittelschicht 38 26
— keine Angaben 10 18
Intelligenz
(T-Werte) 50,0 516

2.3 Hypothesen

Aus der Literatur zum Erziehungsstl von Lltern adiposer
Kinder und zur Leistungsmotivation Adipéser wurden folgende
Arbeitshypothesen abgeleitet:

Hyp.1: Durch die iiberprotektive Erziehungshaltung der
Eltern wird die Selbstindigkeitserziehung herausgezogert [6]
und eine verzogerte Selbstindigkeitserzichung soll zu einer
geringeren Hoffnung auf Erfolg fihren [16]. Das lafft erwarten,
dafl die Hoffnung auf Erfolg adiposer Kinder niedriger ist als
diejenige normalgewichtiger Kinder.

Hyp. 2: Durch die dauernden Miflerfolgserlebnisse aufgrund
der erlebten Unzulinglichkeit (besonders im Sport) wird — unter
Voraussetzung einer diesbeziiglichen Attribuierung — die Furcht,
in diesen Situationen auch kiinftig zu versagen, vergroflert und
das Vertrauen in die eigene Leistungsfihigkeit geschmiilert.
Daher sollte die Furcht vor Mifferfolg als Konzept mangelnder
eigener Fihigkeit adiposer Kinder grofler sein als diejenige nor-
malgewichtiger Kinder.

Hyp. 3: Durch die Ablehnung, die sie erfahren (Hiinseleien),
wird die Angst der adipdsen Kinder, in der nichsten Situation
wieder Zielscheibe des Spotts zu sein, erhoht. Die Furcht vor
den sozialen Konsequenzen von Miflerfolg sollte demnach bei
adiptsen grofier als bei normalgewichtigen Kindern sein.

Hyp.4: Von diesen drei primiren Hypothesen abgeleitet sind
die Hypothesen, dafl die Gesamtmotivation (Summe aus HE
und FM) adipéser und normalgewichtiger Kinder in der Hohe
gleich ist, und dafl die Nettohoffuung (Differenz aus HI und
I'M) adiposer Kinder geringer als diejenige normalgewichtiger
Kinder ist.

3 Ergebnisse

3.1 Gesamtgruppen

Beim Vergleich der Gesamtgruppen ,Adipose” versus
»~Normalgewichtige® ergaben sich keine signifikanten
Differenzen (vgl. Tab.3). Die Hypothesen 1 bis 4 konn-
ten global nicht bestitigt werden.



166

. Rossel, W.Steffens und R. Konig: Entwickeln adipase Kinder eine geringere Leistungsmotivation?

Tab. 3: Mittelwerte und Standardabweichungen der Variablen HE, FM 1, FM2 sowie
GM 1, GM 2, NI 1, NH 2 und die Ergebnisse des Vergleichs zwischen Adipésen und Noy-
malgewichtigen

Adipose (n=89) Normalgew. (n=93) t P
X s < ;
HE 42,48 17,8 47,20 17,7 - 1,79 n.s.
M1 29,36 16,7 29,18 15,1 0,08 n.s.
A2 38,56 14,4 40,41 13,6 —0,89 n.s.
GMI1 71,84 29,2 76,49 28,3 — 1,09 n.s.
GM2 81,19 290 87,61 27,6 —1,53 n.s.
NH I 13,14 18,4 17,98 17,0 — 1,84 n.s.
NH2 3,85 14,3 6,73 159 — 1,28 n.s.

Im Vergleich zu den Normwerten von Schmalt [17]
stellten sich die Ergebnisse wie folgt dar: Die Hoffnung
auf Erfolg lag fur beide Gruppen signifikant unter dem
von Schmalt angegebenen Wert fiir 5. Klassen (p < .001).
In der Skala FM 2 ergab sich eine signifikante Differenz
fir die adipssen Kinder (p < .01), jedoch nicht in der
vorhergesagten Richtung: Die Turcht vor sozialen Kon-
sequenzen des Miflerfolgs adipéser Kinder der Untersu-
chungsgruppe war geringer als in der Normgruppe von
Schmalt. Die Adiposen zeigten ebenfalls eine signifikant
geringere Gesamtmotivation und eine hochsignifikant
geringere Nettohoffnung als die Standardisierungs-
gruppe. Allerdings gingen die Lrgebnisse der normalge-
wichtigen Untersuchungsgruppe in die gleiche Richtung,
die Abweichungen sind jedoch nie so grofl wie bei der
adipssen Gruppe.

Die 3 Variablen des LM-Gitters korrelierten signifi-
kant positiv. Ebenso zeigte sich eine signifikant hshere
Interkorrelation als von Schmalt {17, S.18] angegeben,
und zwar rypevy =45 Thpemz = 57 und rey ey, = -41
(p < .01, Test, dafl r in der Population den Wert a hat).
Obwohl die Korrelationen nicht sehr hoch sind, bedeutet
dies, dafl die 3 Variablen nicht voneinander unabhingig
sind.

3.2 Geschlecht und Gruppenfaktor

Zusitzlich zu dem Faktor Gewicht (mit den Abstufun-
gen adipos — normalgewichtig) wurden in einer 3-fakto-
riellen Varianzanalyse die Faktoren Geschlecht (Jungen —
Midchen) und Untersuchungsgruppe (Klinik—Schule)
eingefiithrt, so dafl ein 2x2x2-Design vorliegt. Die
Gruppengréfle in den einzelnen Zellen sind in Tab. t dar-
gestellt. Uber die Ergebnisse der Varianzanalysen in den
3Variablen geben Abb. 1 und Tab.4 einen Uberblick.

Withrend sich in den beiden Variablen FM I und FM2
weder die Haupt- noch die Interaktionseffekte als signi-
fikant erwiesen — aufler einem Geschlechtseffekt bel
FM : p < .05 -, sind die Ergebnisse in der Variablen HE
differenzierter zu sehen. Hier waren — allerdings nur auf
dem 5%-Niveau — der Gruppenfaktor und die Inter-
aktion Geschlecht x Gruppe signifikant. Eine genauere
Analyse zeigte, dafl die erwartete geringere Hoffnung
auf Erfolg der Adiposen sich nur fiir die Jungen bestiiti-
gen lief} (t 2,16, p < .05), wihrend bei den adipdsen
und normalgewichtigen Midchen sich keine Unter-
schiede ergaben. Hier war nur der Gruppenunterschied
Klinik —Schule signifikant: t = 3,15, p < .01, der im Rah-
men der Fragestellung nicht interpretierbar ist.

Tab. 4: Ergebnisse der Varianzanalyse

HE M1 M2
I p I p I p
Gewicht 1,57 < .212 0,04 < .838 0,24 < 628
Geschlecht 2,60 < .109 4,34 < .039 1,70 < .194
Gruppe 6,13 < .014 0,85 < .359 0,09 < .762
Gew. x Geschl. 2,24 < .136 0,05 < .825 2,56 < .111
Gew. x Gruppe 1,23 < .268 0,45 < .502 0,44 < .505
Geschl. x Gruppe 4,84 < .029 0,27 < 601 0,05 < .820
Gew. x Geschl. x Gr. 0,08 < .78C 0,34 < .559 0,03 < 878
3.3 Sitnationsbereiche adiptsen und normalgewichtigen Gruppe keinerlei

Die Untergliederung in Situationsbereiche erwies sich
fiir die Gesamtgruppe in den 3 Variablen als nicht effek-
tiv: keiner der Unterschiede erreichte Signifikanz (vgl.
Abb.2a—c). Erst die Unterteilung in Jungen und Maid-
chen in der Variablen HE ergab differierende Ergebnisse
{(vgl. Abb.2d,e). Wihrend sich bei den Midchen in der

Unterschiede ergaben, zeigten die adipésen Jungen in
allen Situationsbereichen niedrigere Werte; in den Berel-
chen Schule und Sport erreichten sie Signifikanz. Auch
auf der Ebene der einzelnen Bilder ergaben sich aus-
schliefllich fiir die Jungen Unterschiede zwischen adipo-
sen und normalgewichtigen: von 18 HE-Werten waren 17
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geringer und ein Wert hoher (Vorzeichentest p < .001)
und bei 6 der 18 Bilder ergaben sich signifikante Mittel-
Diese Bilder stellen ausschlieflich
wettbewerbsbezogene bzw. rollendefinierende Titigkei-
ten dar (Nr. 10, 11, 12, 16, 17, 18 des LM-Gitters).

wertsdifferenzen.

4 Diskussion der Ergebnisse

Die Hypothese, dal die Floffuung auf Erfolg (als Kon-
zept guter eigener Fihigkeit und erfolgszuversichtlicher
Bewiltigung eher ,schwieriger Aufgaben®) bei den adi-
posen Kindern geringer ausgepriigt sei als bei normalge-
wichtigen Kindern, konnte fiir die Gesamtgruppe der
dicken Kinder nicht bestitigt werden. Der Mittelwert der
adiposen Gruppe lag zwar unter dem der normalgewich-
tigen Gruppe, statistische Signifikanz wurde jedoch nicht
erreicht. Die Aufgliederung nach dem Geschlecht machte
deutlich, dafl die vorhergesagte Differenz zwischen Adi-
posen und Normalgewichtigen nur bei den Jungen auf-
tritt.

Eine Moglichkeit zur Erkldrung dieser geschlechtsspe-
zifischen Ergebnisse wiire die Selbstindigkeitserziehung,
die zur Begriindung interindividueller Unterschiede in
der Ausprigung der Leistungsmotivation herangezogen
wird. Als Ursache fiir die erwartete niedrige Hoffnung
auf Lrfolg wird die von vielen Autoren gefundene hin-
ausgezogerte Selbstindigkeitserziehung der adipssen
Kinder betont. Die meisten Untersuchungen zur kindli-
chen Adipositas [2, 7, 12, 14] konnten keine geschlechts-
spezifischen Unterschiede feststellen und beziehen ihre
Erklirungen immer auf die Gesamtgruppe der adipssen
Kinder. Die besondere Situation der adipésen Jungen in
deren Erziehungsmilieu ist besser untersucht als die der
adipésen Midchen [1, 13]. Einen Hinweis auf Erzie-
hungsunterschiede gibt die Arbeit von Spannaus [18]:
Adipsse Midchen wurden von ihren Miittern strenger
behandelt, jedoch auch stirker psychisch unterstitzt.
Adipése Jungen dagegen erhielten weniger Unterstiit-
zung und wurden weniger streng vom Vater behandelt.

Eine weitere Erklirungsméglichkeit fiir die gefunde-
nen Unterschiede konnten die unterschiedlichen Rollen
sein, die adipdse Jungen und Midchen der untersuchten
Altersgruppe in der Familie und besonders in Gruppen
Gleichaltriger einnehmen. Auflerdem waren im Alter von
10 bis 13 Jahren die Midchen zum grofiten Teil schon in
der Pubertit, withrend von den untersuchten Jungen nur
einige wenige dieses Entwicklungsstadium erreicht hat-
ten. Die adiposen Midchen nehmen in den peer-groups
eine eher filhrende und akzeptierte Rolle ein und werden
moglicherweise von den Kameradinnen aufgrund der
haufig ,mitttertichen® ELinstellungen und Handlungen
respektiert. Beobachtungen der Gruppeninteraktion in
der Kurklinik legen dies nahe. Ein Konkurrenzkampf ist
bei Midchen dieses Alters nicht so stark ausgeprigt, was
wiederum zu weniger kritischen Situationen im Lei-
stungsbereich fiihrt. Ganz anders stellt sich die Situation
bei den Jungen dar. Hier sind sportlicher "Wettkampf,

Geschicklichkeit und schulische Leistung Bestimmungs-
stiicke der Rolle im Klassenverband oder im Treundes-
kreis [9]. Ein stetiger Kampf um das Ansehen bei Freun-
den wirkt sich auf das Verhalten in Leistungssituationen
aus. Die adipdsen Jungen haben neben der Beeintriichti-
gung, die alleine ihr Aussehen schon einbringt, auch in
dieser Rollenbestimmung grofle Nachteile gegentiber den
normalgewichtigen Jungen, wenn sie diese nicht mit
anderen Methoden (z.B. Geschenke machen, angeben,
Clownereien) wieder wettmachen konnen [3]. Es sind
also besonders die adiposen Jungen, die in eine Aufiensei-
terrolle gedringt werden, mit allen Konsequenzen — auch
auf die Ausprigung der Hoffnung auf Erfolg —, die
damit verbunden sein kénnen.

Die Uberlegungen zur Rollentheorie werden auch
gestiitzt, wenn man sich die einzelnen Bilder ansieht, in
denen die adiposen Jungen signifikant geringere HE-
Werte erzielten als die normalgewichtige Vergleichs-
gruppe. Es handelt sich durchweg um Bilder mit wettbe-
werbsbezogenen und/oder rollendefinierenden Titigkei-
ten wie Kidmpfen, Wettrennen, schulischen Situationen
und Geschicklichkeit. Nicht verwunderlich sind deshalb
auch die Unterschiede gerade in den Situationsbereichen
»Schule® und ,Sport“, wihrend bei ,Musik® oder
»Manuell“ geringere Unterschiede auftreten.

Das Postulat einer geringeren Hoffnung auf Erfolg
kann also nur fur die adipdsen Jungen aufrecht erhalten
werden, wobeli hier Einfliisse aus dem Erziehungsmilieu
(Selbstindigkeitserziehung) und der besonderen Rolle
adipdser Jungen in peer-groups zusammenzuwirken
scheinen, was aber letztendlich nur in einer neuen und
gezielten Untersuchung objektiviert werden kann.

Die Hypothese, dafl die Furcht vor Miflerfolg (als Kon-
zept mangelnder eigener Fihigkeiten und Initiation von
Handlungen zur Abwendung von Miflerfolg sowie als
Angst vor den sozialen Konsequenzen von Miflerfolg)
adipsser Kinder grofler sei als diejenige normalgewichti-
ger Kinder, konnte nicht bestitigt werden. Es zeigte sich
eher eine leichte Tendenz zu einer geringeren Furcht vor
Miflerfolg. Wenn man — analog zur Hoffnung auf Erfolg
— die Selbstindigkeitserziehung als Ursache fiir interindi-
viduelle Unterschiede in der Ausprigung der Furcht vor
Miflerfolg heranzieht, wird allgemein eine geringe bis
mittlere Furcht vor Miflerfolg bei spiter Selbstindig-
keitserziehung vorhergesagt [16]. Bei den adipésen Kin-
dern mufl man allerdings die ,Lerngeschichte” beriick-
sichiigen, die — wie anzunehmen ist — voller Erfahrungen
des Miflerfolgs ist. Allerdings scheinen sich diese Erfah-
rungen nach den Ergebnissen der Untersuchung nicht
auf eine Erhohung der Miflerfolgsfurcht bzw. ein Kon-
zept mangelnder eigener [idhigkeit durchzuschlagen,
sondern man koénnte als Abwehrmechanismus einen
Effekt annehmen, den auch Trudewind [19, S.217]
beschreibt: ,So fand sich eine hoch signifikante Korrela-
tion zwischen der Hohe der kumulierten Erfolgserfah-
rungen und der Hoffnung auf Erfolg ..., aber erwar-
tungsgemifl keine Beziehung zwischen der Hohe der
kumulierten Miflerfolgserfahrungen und der Furcht vor
MiRerfolg, sondern vielmehr eine defensive Senkung der
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gesamten Leistungsmotivation bei gehiuften Miferfol-
gen.” (Hervorhebung von den Autoren.)

Bei der Interpretation der abgeleiteten Mefiwerte
Gesamtmotivation (GM) und Nettohoffnung (NH) mufl
man die positive Interkorrelation der Komponenten-
Variablen beachten. Die durch Subtraktion bzw. Addi-
tion erhaltenen Werte NH und GM konnen daher nicht
als eine Kombination unabhiingiger Variablen angesehen
werden, sondern enthalten demnach einen gemeinsamen
Faktor (Zusummungstendenz?).

Die Variable Gesamtmotivation entspricht wohl am
nichsten der in der Literatur postulierten ,geringen Lel-
stungsmotivation®. Bet der Inspektion der Daten zeich-
net sich auch eine leicht geringere Gesamtmotivation bei
den adipssen Jungen ab, statistische Signifikanz wird
jedoch nicht erreicht.

5 Schlufifolgerungen

Die sich abzeichnende geringe Hoffnung auf Erfolg
der adiposen Jungen hat nicht nur fiir den schulischen
Bereich eine Bedeutung, sondern auch fiir die Adipositas-
Therapie. Bei einer in mehreren Bereichen ansetzenden
Behandlung (Diit, korperliche Aktivitat, Elternberatung
und psychische Unterstiitzung [vgl. 10]) besteht leicht
die Gefahr, dafl gerade die adipdsen Jungen erst gar
nicht motiviert sind, sich einer Therapie zu unterziehen,
weil sie keine Chance sehen. Nicht zu Unrecht kann man
das Abnehmen als eine ,schwierige Aufgabe® ansehen,
wobel insbesondere die adipsen Jungen dazu tendieren
kénnen, beim kleinsten Riickschlag die Behandlung
abzubrechen.

Zur Aufrechterhaltung der compliance empfiehlt sich
deshalb besonders bei den Jungen eine Festsetzung von
realistischen Zwischenzielen, die relativ leicht zu erreichen
sind und dem jungen Patienten immer wieder das Gefiihl
des Erfolgs vermitteln, was sich dann wieder im Sinne
eines ,Lngelskreises” auf den Verlauf der weiteren The-
rapie auswirkt.

Summary

Do Obese Children Develop a Low Need for Achieve-

ments

89 obese (overweight > 20%) and 93 normal-weight
children aged 10 to 13 years were examined concerning
their need for achievement using a grid-test by Schmalt
[17]. The hypothesis of a lower hope for success was
confirmed only for obese boys, especially in situations
concerning sports and school. No higher fear of failure

was found in obese children. The boys' differences are
discussed in terms of role-theory: in pecr-groups obese
girls are in an accepted or even positive status while boys
are very much handicapped by their obesity in finding an
adequate role in competition with the normal-weight
boys. The effects on compliance in therapy are discussed
and it is suggested a “therapy of little steps.”
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