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Vorwort 

Aktuell wird die Gesundheit im Zusammenhang mit der Schule häufig disku-
tiert. Gesundheit geht alle an und die Schule ist zuvorderst der Ort, in dem die 
Schülerinnen und Schüler einen großen Teil ihrer Zeit des Aufwachsens und 
Hineinwachsens in die Gesellschaft verbringen. 

Der Bildungserfolg der Schülerinnen und Schüler und gesunde, motivierte 
Lehrkräfte stehen unbestritten in einem direkten Zusammenhang: Gesundheit 
fördert die Qualität von Schule. Schule kann umgekehrt ihren Bildungs- und 
Erziehungsauftrag nur dann nachhaltig und wirkungsvoll erfüllen, wenn alle an 
Schule Beteiligten eingebunden sind. Die Gesundheit aller gehört auch zu den 
zentralen Aufgaben der Schulleitung. 

Lehrerbelastung, Diskussionen um die Ganztagsschule, Lärm, Stress, Mob-
bing, Verkürzung der Schulzeiten, Diskussionen um die Gemeinschaftsschule, 
bezogen auf das Bundesland Nordrhein-Westfalen, und Burnout. Das sind die 
Punkte, die die Lehrerinnen und Lehrer tagtäglich meistern müssen. 

Der Präventionsauftrag ist für die Schulen von nicht zu unterschätzender Be-
deutung, denn die Gesundheitssituation in den Schulen ist bedenklich: Viele 
Schülerinnen und Schüler haben gesundheitliche Probleme und die Lehrper-
sonen sind in der Mehrheit gesundheitlich hoch belastet, und damit in ihrer 
Leistungsfähigkeit eingeschränkt. 

Um diese Situation nachhaltig zu verbessern reicht es nicht mehr aus, Ge-
sundheit nur zum Thema von Schule und Unterricht zu machen. Nachhaltig 
können Prävention und Gesundheitsförderung nur wirken, wenn sie mit dem 
Bildungs- und Erziehungsauftrag verknüpft sind, und dem originären pädago-
gischen Anliegen von Schule dienen. Das Wohlergehen von Lehrkräften ist 
nicht nur ein Zeichen der Schulqualität, es fördert diese auch. Ein positives 
Wohlbefinden übt einen fördernden Einfluss aus, zum Beispiel auf die Leis-
tungsmotivation und mindert störendes Verhalten. Umgekehrt wirkt sich eine 
schlechte Schulqualität, zum Beispiel in Form fehlender Partizipation, zu ho-
hen Leistungserwartungen oder ein schlechtes, soziales Klima im Kollegium 
negativ auf die Lehrergesundheit aus. Ein gutes soziales Klima und mögliche 
Hilfen bei beginnendem Burnout sind ein Treiber für eine gute Lehrer- und 
Schulgesundheit. 



 

 

Dieses Thema wird lange Zeit als „privates“ Thema behandelt und wird erst 
seit zehn Jahren vor allen Dingen durch Heyse in Rheinland-Pfalz in der Öf-
fentlichkeit diskutiert und angesprochen.        

Begonnen wurde mit der Berücksichtigung und Förderung der Lehrergesund-
heit 2001 im Ministerium für Bildung, Frauen und Jugend in Rheinland-Pfalz in 
der Aufsichts- und Dienstleistungsdirektion (ADD) Trier. Gläßer und Heyse 
entwickeln im Anschluss daran das „Projekt Lehrergesundheit“ in Rheinland-
Pfalz (2004). Darin wird der Fokus auf die Suche nach den Ursachen gesetzt, 
die die Entwicklung und Häufung von vorübergehender Dienstunfähigkeit und 
vor allen Dingen häufig auftretender frühzeitiger Versetzungen in den Ruhes-
tand begünstigen. Zudem werden in diesem Projekt präventive Maßnahmen 
zur Erkennung und Vorbeugung drohender Dienstunfähigkeiten gesucht sowie 
die Entwicklung und Umsetzung individueller ärztlicher, psychischer und psy-
chologischer Hilfestellungen für den einzelnen Lehrenden forciert.  

In der vorliegenden Studie wird sich im Wesentlichen auf Beispiele aus dem 
Land Nordrhein-Westfalen bezogen, es werden ebenfalls die Bemühungen der 
anderen Bundesländer zur Erhaltung und Förderung der Lehrergesundheit 
dargestellt.       

Frau Prof. Christine Schwarzer sich lange Zeit sehr mit der Verankerung der 
Gesundheitsförderung in der Schule in Nordrhein-Westfalen als Schirmherrin 
in dem dritten Modellversuch der Bund-Länder-Kommission zur schulischen 
Gesundheitsförderung in dem Projekt OPUS (offenes Partizipationsnetz und 
Schulgesundheit) engagiert. Im Mai 2007 ist dieses Projekt in Nordrhein-
Westfalen beendet worden und es wird durch das neue Projekt Bildung und 
Gesundheit abgelöst. Prof. Schwarzer unterstützt mich bei der vorliegenden 
Dissertation und gibt mir im Rahmen ihrer Aufgaben als Schirmherrin bei dem 
Projekt OPUS die Möglichkeit, mich mit dem Themenschwerpunkt der Präven-
tionsmaßnahmen zur Erhaltung und Förderung der Lehrergesundheit zu be-
schäftigen. 
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Zusammenfassung 

Der Bildungserfolg der Lernenden und gesunde, motivierte Lehrpersonen ste-
hen unbestritten in einem engen Zusammenhang: Die Gesundheit aller am 
Lehrprozess beteiligten fördert die Qualität von Schule. In der Arbeitsmedizin 
entsteht zunehmend der Eindruck, dass insbesondere Lehrpersonen sich häu-
fig als ausgebrannt bezeichnen.  

Das Ziel der Arbeit ist es, in dem Kontext der Gesundheitsförderung von Lehr-
personen ein Befragungsinstrument zu entwickeln, mit dem ein individuelles 
Ressourcennutzungsprofil zur Erhaltung und Förderung der Gesundheit ers-
tellt werden kann. Die Basis bildet der Grundgedanke von Antonowsky (1997). 
Stehen dem Menschen Widerstandsressourcen zur Verfügung, kann er seine 
Gesundheit besser erhalten. Die Analyse der Nutzung der Widerstandsres-
sourcen ist mit den entwickelten Befragungsinstrument möglich, so sind unter 
anderem die individuellen Bewältigungsstrategien, die soziale Kontakte, 
durchgeführte Maßnahmen zur Erhaltung der körperlichen Fitness und die 
Nutzung von unterrichtsspezifischen Ressourcen gegenüber den beruflichen 
Anforderungen mit dem entwickelten Fragebogen messbar.  

Die Grundlagen zu dem Befragungsinstrument bilden die Theorien von Sie-
land und Schaarschmidt. Sieland stellt fest, dass es zur nachhaltigen Förde-
rung der Lehrergesundheit die Lehrperson elf Ansatzpunkte gibt, zu denen er 
Übungen entwickelt hat. Schaarschmidt hat mit dem Fragebogen AVEM (Ar-
beitsbezogene Verhaltens- und Erlebnismuster) die berufliche Belastung von 
Lehrenden analysiert und in Form einer Typenzuordnung als Ergebnis für die 
Lehrperson dargestellt. 

Wesentliche Befunde sind die Möglichkeiten, ein individuelles Widerstands-
ressourcennutzungsprofil zu erstellen und eine genaue Vorgabe, welche der 
verschiedenen Ressourcen die Lehrperson zu wenig oder gar nicht nutzt. Ein 
Vergleich der Widerstandsressourcennutzungsprofile von männlichen und 
weiblichen Lehrpersonen ergibt nur marginale Unterschiede. Ein weiterer Be-
fund konnte bezüglich der Funktionsstelleninhaber an den Schulen ermittelt 
werden, diese nutzen signifikant häufiger die Widerstandsressourcen als die-
jenigen, die keine Funktionsstelle haben. Die Nutzung der sozialen Ressour-
cen zur Erhaltung und Förderung der Gesundheit ist bei allen Teilnehmern der 
Studie viel zu gering ausgeprägt.  
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Einleitung 

Die Förderung von Gesundheit erscheint zunehmend mehr Schulen als unver-
zichtbar auf dem Weg zu sein, eine Verbesserung der Bildungsqualität wirk-
sam zu unterstützen. Um bei ihrem Kernauftrag, zu unterrichten und zu erzie-
hen, erfolgreich zu sein, stärken immer häufiger Schulen systematisch die Ge-
sundheit von Lernenden und Lehrenden. Sie haben erkannt, dass eine ge-
sundheitsförderliche Gestaltung der Unterrichts- und Erziehungsprozesse so-
wie der Lern- und Arbeitsumgebung signifikant die Voraussetzungen für erfolg-
reiches fachliches und soziales Lernen verbessert und die Arbeitszufriedenheit 
aller Beteiligten erhöhen. Gesundheit ist sowohl eine Voraussetzung als auch 
ein Ergebnis schulischer Bildungs- und Erziehungsprozesse. Zugleich wird 
hierüber ein Ausgleich der Gesundheitschancen von Kindern aus allen sozia-
len Schichten frühzeitig möglich.  

Dieses Ziel wird durch die in England durch das Department for Education and 
skills (DfES) in Auftrag gegebene Studie beschrieben. Dabei kommt sie zu 
dem Ergebnis, dass Lehrpersonen einen wesentlichen Einfluss auf das Lern-
klima und das Klassenklima haben: „The Teachers make the difference“ (vgl. 
Hay/McBer, 2000, 216). In Deutschland wird diese Zielsetzung mit dem Begriff 
der guten gesunden Schule zutreffend beschrieben. Die gute und gesunde 
Schule ist eine Schule, die bei der Verwirklichung ihres Erziehungs- und Bil-
dungsauftrags gezielt gesundheitswissenschaftlich fundierte Interventionen 
entwickelt und durchführt (vgl. Brägger/Posse, 2007). Im Blick ist dabei die 
nachhaltig wirksame Steigerung der Schul- und Bildungsqualität im Rahmen 
von Schulentwicklung mit Hilfe der Gesundheitsförderung.  

In den guten und gesunden Schulen korrespondiert deshalb das Verständnis 
von Gesundheit mit einem umfassenden und komplexen Verständnis von 
Schulqualität. Zur Schulqualität gehören insbesondere verwertbare und über-
prüfbare Kenntnisse, Fähigkeiten und Fertigkeiten. Daher ist es notwendig, die 
Sicht der Gesundheitsförderung um die Sicht auf die Personal- und System-
entwicklung von Schulen zu ergänzen. Gute Schulen zeichnen sich durch in-
tensive fachliche Lernprozesse, durch ein lebendiges Schulleben sowie durch 
die Öffnung zu ihrem Umfeld aus. Gute Schulen machen die schulischen Be-
dingungen vor Ort zum Ausgangspunkt für eine Entwicklung, bei der sich Ler-
nen und Wohlbefinden gegenseitig bedingen und befruchten. Wer nach der 
Instandhaltung und Ausstattung von Räumen fragt, nach dem Schutz vor 
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Schadstoffen, nach der Beachtung ergonomischer Gesichtspunkte, nach Mög-
lichkeiten, Lärm zu reduzieren oder die Lern- und Arbeitszufriedenheit zu er-
höhen, wer also fragt, wie man eine gute gesunde Schule realisieren kann, der 
fragt nach substantiellen Aspekten von Gesundheit und Schulqualität.  

Konzepte, die Schulen dazu entwickeln, orientieren sich an den Erkenntnissen 
aus der betrieblichen Gesundheitsförderung und Organisationsentwicklung.  

Eine zentrale Position nimmt in diesem Prozess die Gesundheit der Lehrkräfte 
ein. Sie müssen ihre Lehr- und Lernverfahren, die Rhythmisierung von Arbeits- 
und Ruhezeiten, die Bereitstellung eines geeigneten Arbeitsplatzes, die an-
gemessene technisch-materielle Ausstattung der Schule u.a.m. überprüfen. 
Weitere Faktoren wie Arbeitszufriedenheit, klare Zielperspektiven, effektive 
Ressourcennutzung, Gruppenkohärenz, Diskursfähigkeit des Kollegiums, 
Konsens über grundlegende Erziehungs- und Unterrichtsfragen, gesundheits-
förderliche Kooperations- und Kommunikationsstrukturen, Teamarbeit, Zeit-
management ein angenehmes Schulklima u.v.m. ergänzen eine gesundheits-
förderliche Ausrichtung des Arbeitsplatzes von Lehrkräften.   

Die Gesundheitsförderung wird damit zu einer zentralen Aufgabe der Schule 
und diese ist in Nordrhein-Westfalen mit dem Projekt Bildung und Gesundheit 
in den Erziehungs- und Bildungsauftrag der Schulen integriert. Im Oktober 
2009 wird diese Initiative gegründet. Damit wird in Nordrhein-Westfalen eine 
Möglichkeit für Schulen und Kindertagesstätten angeboten, die eigenen Lern-
prozesse innerhalb einer guten und gesunden Schule zu optimieren und vor-
handene Defizite zu erkennen und eventuell zu verbessern. Ist die Gesundheit 
der Lehrpersonen beeinträchtigt, dann ist die Voraussetzung für die Bewälti-
gung der verschiedenen beruflichen Anforderungen nicht gegeben.   

Zwei in diesem Zusammenhang wichtige Konzepte werden in der vorliegen-
den Arbeit diskutiert, sie beschäftigen sich mit der Thematik der Lehrerge-
sundheit: Zum einen der diagnostische Ansatz von Schaarschmidt von der 
Universität Potsdam, der mit Hilfe des AVEM Fragebogens (Arbeitsbezogenes 
Verhaltens- und Erlebensmuster) eine psychologisch-individuale Diagnose be-
rufstätiger Individuen ermöglicht (2009). Der Fragebogen ist nicht speziell zur 
Ermittlung der Beanspruchungssituationen von Lehrpersonen entwickelt wor-
den und ein konkretes Hilfsangebot für die Lehrkräfte ergibt sich aus dem Er-
gebnis des Fragebogens nicht (vgl. Kap. 2.2.1.).  

Zum anderen wird der therapeutisch- und ressourcenorientierte Ansatz von 
Sieland aus der Universität Lüneburg zur Erhaltung der Lehrergesundheit ana-
lysiert (2010). Sieland und seine Arbeitsgruppe konzentrieren sich auf das An-
gebot einer Verhaltenstherapie für belastete Lehrpersonen. Die Betreffenden 
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können unter anderem via Internetforen Hilfen und Anregungen erhalten, be-
stimmte von Sieland entwickelte Übungen durchzuführen, damit sie die belas-
tenden Situationen des schulischen Alltags mit dem Schwerpunkt der Erhal-
tung der Lehrergesundheit ertragen können.  

Bisher fehlt eine Möglichkeit, dass Lehrkräfte mit Hilfe eines Befragungsin-
struments  ermitteln können, welche der verschiedenen Übungen sie zu den 
einzelnen Ressourcen gezielt durchführen müssen oder welche  

Präventiv-Maßnahmen sie zu Erhaltung und Förderung der Lehrergesundheit 
am sinnvollsten durchführen sollen.   

In der vorliegenden Studie wird ein Fragebogen entwickelt, der es ermöglicht, 
ein individuelles Ressourcennutzungsprofil von Lehrkräften zu erstellen, mit 
dem ermittelt werden kann, welche der verschiedenen Ressourcen, welche 
der Erhaltung und Förderung der Lehrergesundheit dienen, zu wenig oder gar 
nicht genutzt werden. Der Fragebogen eignet sich, um präventiv wirksam zu 
werden, und möglichst früh erkennen zu können, wie stark sich die Belastung 
des schulischen Alltags auf die Gesundheit der Lehrpersonen ausgewirkt hat 
und in welchen Bereichen Präventiv-Maßnahmen notwendig zur Erhaltung der 
Lehrergesundheit sind. 

 


