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Zusammenfassung

Das 1999 in Kraft getretene Psychotherapeutengesetz stellt einen wichtigen Schritt fir das
Berufsfeld der Psychotherapie in Deutschland dar und regelt bis heute die
Rahmenbedingungen dieses Arbeitsgebiets. Der hierfur vorgesehene Ausbildungsweg wurde
im Jahr 2019 das erste Mal reformiert, wodurch sich die aktuell Studierenden in die Gruppe
des alten und die Gruppe des neuen Studiensystems unterteilen lassen und hierdurch von
unterschiedlichen Regelungen sowie Auswirkungen betroffen sind, die deren subjektives
Stressempfinden unterschiedlich beeinflussen kénnten. In diesem Zusammenhang wird
untersucht, wie sich das Stressempfinden der derzeitigen Psychologiestudierenden nach
altem Psychotherapeutengesetz von 1999 und der damit einhergehenden Ubergangsfrist von
dem Stressempfinden gegenwartiger Psychologiestudierender nach neuem
Psychotherapeutengesetz von 2019 unterscheidet. Um diese Forschungsfrage zu
beantworten, wurde eine quasi-experimentelle Studie im Feld mit n = 195 Studierenden
durchgefihrt, in welcher das subjektive Stressempfinden mit Hilfe eines Online-Fragebogens
erhoben wurde. Es zeigt sich, dass sich die Gruppen von Studierenden nicht signifikant in
ihrem subjektiven Stressempfinden unterscheiden, sondern beide unterdurchschnittliche bis
durchschnittliche Auspragungen von Stressempfinden aufweisen. Auch zwischen weiblichen
Probandinnen mit Kinderwunsch zeigten sich keine signifikanten Unterschiede hinsichtlich des
Stressempfindens. Im Rahmen der explorativen Datenanalyse konnten jedoch signifikante
Unterschiede auf der Subskala ,Stress durch Uberforderung®, Geschlechterunterschiede im
AusmaB der Stresssymptome sowie relevante HAaufigkeiten festgestellt werden. Trotz
insgesamt nicht signifikanter Ergebnisse zeigt diese Forschungsarbeit, dass die

Psychotherapiereform flr einen GroBteil der Studierenden Unsicherheiten mit sich bringt.

Aus Grunden der besseren Lesbarkeit wird im Folgenden auf die gleichzeitige Verwendung
der Sprachformen mannlich, weiblich und divers verzichtet. Samtliche

Personenbezeichnungen gelten, falls nicht anders vermerkt, fur alle Geschlechter.
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1 Einleitung

Mit dem im Jahr 1999 eingeflhrten Psychotherapeutengesetz (PsychThG) in seiner ersten
Fassung wurde ein Meilenstein fir das Berufsfeld der Psychotherapie in Deutschland gelegt,
da es dadurch unter anderem zu einem anerkannten Gesundheitsberuf wurde, was eine dem
Arzteberuf &hnliche gesellschaftliche Stellung mit sich brachte. Das Gesetz regelt dabei nicht
nur die Ausbildungsbedingungen und Berufsbezeichnungen fir dieses Fachgebiet, sondern
erm@glicht auch eine Abrechnung der Patientenstunden mit gesetzlichen Krankenkassen,
wodurch das Berufsfeld weiter professionalisiert wurde (Van Broeck & Lietaer, 2008). In den
letzten Jahren geriet der hierfr urspriinglich vorgesehene und durchgeflihrte Ausbildungsweg
durch Forschung, Kritik und Diskussionen jedoch in den Fokus der Politik sowie relevanter
Interessensgruppen und es zeichnete sich ab, dass das System an einigen Stellen an
Optimierung bedurfte. Letztendlich resultierte diese Kritik in der Entwicklung der Reform des
Psychotherapeutengesetzes, welche das System grundlegend umstrukturierte. Im Rahmen
dieser Reform konnten einerseits einige vielfach kritisierte Missstdnde des alten
Ausbildungssystems verbessert werden, es entstanden aber andererseits auch neue
Schwierigkeiten, welche schnell in den Mittelpunkt der Kritik gerieten (Fliegel et al., 2019). In
der aktuellen Phase der Umstrukturierung und des Ubergangs existieren durch die Reform
des Gesetzes zwei Gruppen von Studierenden: diejenigen, welche noch in die Regelungen
des alten Gesetzes fallen, sowie die Gruppe von Studierenden, die gesetzlich bereits unter
den Regelungen der neuen Reform studieren. Bereits flr eine Umstellung eines anderen
Studiensystems im Zuge des Bologna-Prozesses einige Jahre zuvor, konnte im Rahmen einer
Studie gezeigt werden, dass solche umfassenden Umstrukturierungen durch geringere
Handlungs- und Zeitspielrdume erhéhte Belastungen und Stressempfinden fiir die betroffenen
Studierenden bedeuten kénnen (Pfleging & Gerhardt, 2013). Im Rahmen dieser Arbeit sollen
deshalb Bachelorstudierenden des Studienfachs ,Psychologie® im Kontext der aktuellen
Umstrukturierung durch die Psychotherapiereform betrachtet und dabei der Frage
nachgegangen werden, wie sich das subjektive Stressempfinden der gegenwértigen
Psychologiestudierenden des alten Psychotherapeutengesetzes von 1999 von dem der
jetzigen Studierenden nach neuem Psychotherapeutengesetzes von 2019 unterscheidet.
Nach einer theoretischen Einleitung zur Entwicklung des Psychotherapeutengesetzes und
dem Stresskonstrukt erfolgt eine theoriegeleitete Herleitung der Forschungsfrage sowie der
damit zusammenhangenden Hypothesen. Daraufhin wird die Methodik dieser Studie naher
beschrieben. Nach einer Darstellung der Ergebnisse der empirischen Untersuchung erfolgt im

letzten Teil die Diskussion dieser Arbeit.
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2 Theorie

Zu Beginn sollen zugrunde liegende theoretische Aspekte der in dieser Arbeit behandelten
Themenfelder betrachtet werden. Zunachst werden hierfir der Weg zum Beruf des
Psychotherapeuten erlautert und anschlieBend die theoretischen Grundlagen zum Thema
.otress” gelegt. AbschlieBend werden die beiden dargelegten Bereiche sowie die

Forschungsfrage dieser Arbeit miteinander in Beziehung gesetzt.
2.1 Der Weg zum Beruf des Psychotherapeuten

Durch die Reform des Psychotherapeutengesetzes ist der Ausbildungsweg in zwei Systeme
zu unterteilen: einerseits das alte System, welches bis zum 31.08.2019 galt und andererseits
das reformierte System, welches seit dem 01.09.2019 gliltig ist. Die folgenden Kapitel sollen

beide Systeme erldutern und bestehende Unterschiede aufzeigen.
2.1.1 Das Psychotherapeutengesetz in der Fassung von 1999

Durch die am 01.01.1999 in Kraft getretenen Vorgaben regelt das Psychotherapeutengesetz
die Rahmenbedingungen und die Voraussetzungen fur die Ausliibung von Psychotherapie.
Darunter fasst das Psychotherapeutengesetz (1998) ,jede mittels wissenschaftlich
anerkannter psychotherapeutischer Verfahren vorgenommene Tétigkeit zur Feststellung,
Heilung oder Linderung von Stérungen mit Krankheitswert, bei denen Psychotherapie indiziert
ist (§1 Absatz 3 PsychThG i. d. F. v. Juni 1998, S.2). Zudem werden nichtpsychologische
Tatigkeiten, wie zum Beispiel Uberwindung von sozialen Auseinandersetzungen, klar
abgegrenzt und nicht zum Gegenstand psychotherapeutischer Tétigkeiten gezahlt. Das
Gesetz definiert darUber hinaus, dass die Austbung von Psychotherapie in Deutschland als
psychologischer Psychotherapeut und als Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeut mdglich
ist. Auch wenn die Voraussetzungen und Rahmenbedingungen der beiden Ausbildungen sehr
ahnlich sind, unterscheiden sie sich maBgeblich darin, mit wem nach erfolgreichem Abschluss
der Ausbildung gearbeitet werden kann. So ist die Ausbildung zum Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeuten darauf beschrankt im spéateren Beruf mit Patienten zu
arbeiten, die das 21. Lebensjahr noch nicht vollendet haben, wodurch eine Arbeit mit
Erwachsenen mit dieser Ausbildung folglich ausgeschlossen ist (§1 Absatz 2 PsychThG i. d.
F. v. Juni 1998).

§5 des PsychThG i. d. F. v. Juni 1998 regelt dartiber hinaus den Umfang und die
Zulassung zu beiden Ausbildungen. Voraussetzung fur die Ausbildung zum Psychologischen
Psychotherapeuten laut der Fassung von 1998 ist unter anderem der Abschluss im
Studiengang Psychologie an einer inlandischen Universitat oder an einer gleichstehenden

auslandischen Hochschule. Der Studiengang muss dabei in jedem Fall das Fach ,klinische
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Psychologie® enthalten (§5 Absatz 2 Satz 1 PsychThG i. d. F. v. Juni 1998). Fiir die Ausbildung
zum Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten gelten diese Voraussetzungen ebenfalls,
als Erganzung wurde hier aber festgesetzt, dass auch die Studiengéange ,Padagogik® und
~S0zialpadagogik” eine Berechtigung fiir die Ausbildung mit sich bringen (§5 Absatz 2 Satz 2c
PsychThG i. d. F. v. Juni 1998). Sowohl die Ausbildung zum Psychologischen
Psychotherapeuten als auch diejenige zum Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten
umfassen im Anschluss an das Studium in Vollzeitform eine Dauer von mindestens drei
Jahren, bei einer Durchfiihrung in Teilzeit mindestens finf Jahre (§5 Absatz 1 PsychThG i. d.
F. v. Juni 1998). Die Ausbildungen werden dabei an speziellen, staatlich anerkannten
Hochschulen oder Instituten durchgefuhrt, welche durch §6 des PsychThG geregelt werden.
Ausbildungsinhalte sind bei beiden Formen eine Mischung aus praxisbezogenen
Tétigkeiten in einer Klinik, theoretischen und praktischen Ausbildungen mit Patienten sowie
der Selbsterfahrung in einem Gesamtstundenumfang von 4.200 Stunden (§1 Absatz 3
PsychTh-APrV i. d. F. v. Dezember 1998). In der praktischen Téatigkeit sollen in einem Umfang
von mindestens 1.800 Stunden Erfahrungen in der Behandlung von Stérungen mit
Krankheitswert erworben werden. Laut §1 Absatz 3 PsychThG gehéren dazu ,neben der
Psychotherapie auch die Beratung, Pravention und Rehabilitation zur Erhaltung, Férderung
und Wiederherstellung der psychischen Gesundheit der Bevdlkerung® (§1 Absatz 3 Satz, S.3).
1200 Stunden sollen dafir in einer kinder- und jugendpsychiatrischen bzw. psychiatrischen
klinischen Einrichtung absolviert werden. Weitere 600 Stunden sind fur eine Tatigkeit an einer
vom ,Sozialversicherungstrager anerkannten Einrichtung, die der psychotherapeutischen und
psychosomatischen Versorgung dient, in der Praxis eines Arztes mit einer arztlichen
Weiterbildung in der Psychotherapie oder eines Psychologischen Psychotherapeuten® (§2
Absatz 2 Satz 2 PsychTh-APrV i. d. F. v. Dezember 1998, S.4) vorgesehen. Analog zur
Ausbildung zum Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten ist hier eine Einrichtung fur die
Versorgung von Kindern und Jugendlichen festgeschrieben (§2 Absatz 2 PsychTh-APrV i. d.
F. v. Dezember 1998). Ein weiterer Bestandteil der Ausbildung ist die theoretische
Weiterbildung, welche in Form von Vorlesungen, Seminaren sowie praktischen Ubungen
durchgefuhrt wird und insgesamt 600 Stunden umfasst. Hierbei soll grundlegendes
theoretisches Wissen flr die psychotherapeutische Tatigkeit vermittelt werden. Dazu zahlen
Grundlagenkenntnisse Uber abweichendes Verhalten, Konzepte zur Entstehung,
Aufrechterhaltung und dem Verlauf psychischer Erkrankungen, aber auch Methodenlehre,
Diagnostik und Aspekte der Pravention und Rehabilitation. Auch Inhalte aus der Medizin und
der Pharmakologie sowie aus der Geschichte der Psychotherapie werden vermittelt. Darlber
hinaus z&hlt hierzu auch die Vermittlung vertiefter Kenntnisse in einem anerkannten

psychotherapeutischen Verfahren, zum Beispiel Behandlungskonzepte und -techniken,
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Gesprachsfihrung und Krisenintervention (§3 Absatz 1 PsychTh-APrV i. d. F. v. Dezember
1998). Zu den vom Psychotherapeutengesetz anerkannten Verfahren z&hlen
psychodynamische, verhaltenstherapeutische und systemische Anséatze. Psychodynamische
Verfahren kénnen in die klassische Psychoanalyse und die tiefenpsychologisch fundierte
Psychotherapie untergliedert werden. Diese beiden Verfahren konzentrieren sich priméar auf
die Ergriindung von in der Vergangenheit liegenden Ursachen fur bestimmtes Verhalten oder
Konflikte in der Gegenwart. Diese oft unbewussten Ursachen werden dabei meist in der Eltern-
Kind-Beziehung des Patienten vermutet. Eine Therapie soll dem Patienten dann durch
geeignete MaBnahmen tiefere Einsicht in und Verstandnis fiir sein Leiden bzw. seine
Erkrankung verschaffen (Kérner, 2018). Die Verhaltenstherapie unterscheidet sich von diesen
Anséatzen darin, dass sie sich vor allem auf in der Gegenwart liegende Entwicklungsfaktoren
fir die psychische Stérung konzentriert und dabei die Analyse der Problementstehung zwar
nicht vernachlassigt, sich jedoch vor allem auf die Nutzung aktueller Ressourcen der Patienten
fokussiert. Als ursachlich fur psychische Stérungen werden hier vorwiegend Lernerfahrungen
gesehen, die durch neue, in der Therapie vermittelte, Verhaltens- und Lernprinzipien verandert
werden sollen (Schneider & Niebling, 2008). Die ebenfalls zu den anerkannten Ansatzen
zahlende systemische Therapie legt den Fokus vor allem auf die soziale Umwelt, die Familie
und das Zusammenleben der Patienten und betrachtet diesen somit vorwiegend als Teil eines
sozialen Systems. Ursachen von Stérungen werden dabei folglich vor allem in der Dynamik
des sozialen Umfelds des Patienten gesehen (Ludewig, 2018).

Neben praktischen Tatigkeiten und theoretischen Fortbildungen erfolgt die praktische
Ausbildung, welche in §4 des PsychTh-APrV i. d. F. v. Dezember 1998 geregelt wird. Hier
werden das theoretische Wissen zu einem wissenschaftlich anerkannten Verfahren der
Psychotherapie vertieft sowie praktische Fertigkeiten bei der Patientenbehandlung vermittelt.
Hierflr sind mindestens 600 Behandlungsstunden unter Supervision vorgesehen. Dabei
sollten mindestens 150 Supervisionsstunden durchgefiihrt werden, wovon 50 Stunden
wiederum als Einzelsupervision stattfinden (§4 Absatz 1 PsychTh-APrV i. d. F. v. Dezember
1998). Der letzte Teil der Ausbildung besteht aus der sogenannten Selbsterfahrung. Diese
umfasst mindestens 120 Stunden und findet unter der Anleitung von Selbsterfahrungsleitern
statt, welche von der Ausbildungsstéatte anerkannt sind. Ziel der Selbsterfahrung ist es, die
personlichen Voraussetzungen fir die eigene psychotherapeutische Tatigkeit zu reflektieren
und anzupassen. Insbesondere die eigene Biografie, das personliche Handeln und die
individuelle Entwicklung sollen hier in einem therapeutischen Kontext aufgearbeitet werden
(§5 PsychTh-APrV i. d. F. v. Dezember 1998). Da die fest definierten Stundenanzahlen
insgesamt nicht 4.200 Stunden ergeben, besteht der letzte Teil der Ausbildung aus einem nicht

festgeschriebenen Ausbildungsinhalt, welcher, in Absprache mit den zusténdigen Behdrden,
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von den Ausbildungsinstituten mit individuellen Inhalten gefullt werden kann (§10 Absatz 4
PsychThG i. d. F. v. Dezember 1998). Die Ausbildung endet schlieBlich mit der
Abschlussprifung und verfolgt das Ziel, die Approbation zu erhalten, also die staatliche
Erlaubnis den Beruf auszuiben. Hierfir ist nicht nur die erfolgreiche und vollstandig
abgeleistete Ausbildung Voraussetzung, sondern es wird zudem Uberprift, ob der
Antragsteller Uber die bendétigten deutschen Sprachkenntnisse verfligt und in guter
gesundheitlicher Verfassung ist. Des Weiteren dlrfen Antragssteller sich nicht eines
unwuirdigen oder unzuverldssigen Verhaltens schuldig gemacht haben, welches im
Widerspruch zur Berufsaustbung steht (§2 PsychThG Absatz 1 i. d. F. v. Dezember 1998).

Zusammenfassend lasst sich sagen, dass dem flinfjahrigen Studium der ,Psychologie®
oder dem der ,Padagogik®, welche inhaltlich nicht einheitlich geregelt sein missen, eine
dreijdhrige Vollzeit-Ausbildung folgt, welche mit der Approbation abschlieBt. Diese
Approbation berechtigt dann wiederum zur Auslbung des Berufs des Psychotherapeuten.
Eine Ubersicht hierfiir liefert Abbildung 1.

Studienbeginn des Bachelors vor 01.09.2020

Bachelor Pédagogik, Soziale
Arbeit,
Erziehungswissenschaften/
Psychologie

Bachelor Psychologie

3 Jahre 3 Jahre

Master Padagogik, Soziale Master Psychologie
Arbeit, (mit klinischer Psychologie)
Erziehungswissenschaften/
Psychologie
2 Jahre 2 Jahre
(kann nach 01.09.2020 (kann nach 01.09.2020
begonnen werden) begonnen werden)
Ausbildung zum ,Kinder- und Ausbildung zum
Jugendlichenpsychotherapeut” »Psychologischen

« Mit Approbation

Psychotherapeuten”

*  Mit GKV- » Mit Approbation
Abrechnungserlaubnis *  Mit GKV-
Abrechnungserlaubnis
3-5 Jahre 3-5 Jahre

Ausbildung muss bis 2032 beendet werden (mit Hartefallantrag bis 2035)!

Abbildung 1. Ubersicht der Ausbildung vor der Psychotherapiereform 2020 (Quelle: Eigene
Darstellung in Anlehnung an Kbav GmbH, 2021).
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2.1.2 Kritik am Ausbildungsweg der Fassung von 1999

Durch die Einfuhrung des oben genannten Gesetzes wurde der Beruf der Psychotherapeuten
nicht nur zu einen anerkannten Gesundheitsberuf, vergleichbar mit den Berufen von Arzten
und Apothekern, sondern es wurde dadurch méglich, die durchgeflihrten Patientenstunden mit
den gesetzlichen Krankenkassen abzurechnen, wodurch sich Deutschland auch im
internationalen Vergleich abhob (Van Broeck & Lietaer, 2008). Trotz dieser positiv wirkenden
Entwicklung entstand eine kontroverse Diskussion Gber mdgliche Kritikpunkte an der Reform
und der Ausbildungssituation, wovon einer die starke psychologische Schulorientierung
darstellt. Wie das Psychotherapeutengesetz (1999) in mehreren Abschnitten schreibt, bezieht
sich die Ausbildung auf vier einzelne, wissenschaftlich anerkannte Psychotherapieverfahren.
Genau das wurde zum Kritikpunkt, da die Psychotherapeuten nur zu Experten in einer der vier
anerkannten Lehrrichtung ausgebildet werden, wéhrend sie Uber die anderen Formen wenig
wissen mussen. Als Forderung ergab sich hieraus der Ansatz, ein einheitliches, integratives
Psychotherapiestudium zu entwickeln, welches schullbergreifend aufgestellt ist und allen
Ansatzen Raum gibt (Greve & Greve, 2009). Ein weiterer Kritikpunkt resultierte aus der
Umstellung auf Bachelor- und Master-Studiengénge im Zuge des Bologna-Prozesses. Dieser
sollte die Hochschullehre vergleichbar machen und sozialen Ungleichheiten entgegenwirken
(L6rz et al., 2015). Die Folge war, dass sich auch die Zugangsvoraussetzungen anderten (Kohl
et al., 2009) und es mdglich wurde, mit anderen Studiengéngen, beispielsweise ,Padagogik®,
also durch unterschiedliche Studieninhalte fur die Ausbildung zum Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeuten  zugelassen und ausgebildet zu werden, zum
Psychologischen Psychotherapeuten jedoch nicht (Sulz, 2014). Lindel und Selin (2007)
kritisieren zudem die Dauer der Ausbildung, zu welcher sie zun&chst die Dauer des
Hochschulstudiums sowie die Ausbildungsdauer von mehreren Jahren zahlen. In Erganzung
hierzu wird bemangelt, dass die finanzielle Situation von Psychotherapeuten in Ausbildung
schwierig ist. Hiermit ist gemeint, dass die Ausbildung auf der einen Seite durch lange
Ausbildungszeiten und Geblhren fiur das Ausbildungsinstitut hohe Kosten fur die
Ausbildungsteilnehmer mit sich bringt, wahrend die Bezahlung in der Ausbildung nicht
gesetzlich geregelt wird. Dies fihrt dazu, dass viele Ausbildungsteilnehmer gerade in den
praktischen Einsatzen der Ausbildung unbezahlt arbeiten. Dies ist ein gravierender
Unterschied zu der &quivalenten allgemeinen Facharztausbildung, welche im Anschluss an
das Medizinstudium absolviert wird. Durch gesetzliche Regelungen werden Fachérzte in
dieser Zeit regular bezahlt und sozialversicherungspflichtig angestellt, wodurch die Arbeits-
und Ausbildungsbedingungen erleichtert werden (Lindel & Sellin, 2007). Dies bestatigt auch
eine Studie von Holzel (2006), in der insgesamt 446 Probanden befragt wurden. Die

Ergebnisse zeigen, dass die Halfte der Psychotherapeuten in Ausbildung fir ihre geleistete
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Tétigkeit keine Entlohnung erhalten, wéhrend sie gleichzeitig finanzielle Mittel aufwenden
missen, um das Ausbildungsinstitut zu bezahlen. Hierdurch ist ein GroBteil der
Ausbildungsteilnehmer auf finanzielle Unterstitzung angewiesen.

Zusammenfassend wird deutlich, dass es einige Ansatzpunkte fur Kritik am bisherigen
Ausbildungssystem gibt. Auch Forschungsergebnisse belegen die erschwerte Situation von
Psychotherapeuten in Ausbildung, welche im Vergleich zur Normalbevdlkerung signifikant
hoéhere Stresswerte aufweisen (Engel et al., 2015). Dies verstarkte die Kritik am urspringlichen
Ausbildungssystem  sowie die  Forderung nach einer Reformierung des

Psychotherapeutengesetzes der Fassung von 1999.
2.1.3 Die Reform des Psychotherapeutengesetz

Wegen der vielfach geéduBerten Kritik und der bestehenden Mangel am urspringlichen
Ausbildungssystem entschied sich das Bundesministerium fir Gesundheit (2009) ein
umfassendes Forschungsgutachten zu beauftragen, welches den vom
Psychotherapeutengesetz geregelten Ausbildungsweg generell prifen und mdgliche
Reformierungsbedarfe ableiten sollte. Uber einen Zeitraum von 16 Monaten wurden hierfiir
umfassende Erhebungen mittels Fragebdégen mit angehenden und approbierten
Psychotherapeuten, Studierenden, Lehrkraften und Ausbildungsstatten sowie -behérden
durchgefuhrt. Die Ergebnisse belegten eine durchaus positive Bewertung des derzeitigen
Ausbildungswegs sowie punktuellen Reformierungsbedarf, der sich unter anderem auf die
.Beibehaltung der postgradualen Ausbildungsstruktur®, ,Masterabschllisse mit umfangreichen
psychologischen Studieninhalten als Zugangsvoraussetzungen“ und ,Verkiirzung,
Reformierung und bessere Vergiitung der praktischen Tatigkeit* bezog (StrauB3 et al., 2009).
Jedoch wurden auch Gegenstimmen laut, welche die Aufmerksamkeit auf die methodischen
Grenzen des Forschungsgutachtens lenkten und die etwas beliebige Interpretation der
Ergebnisse durch die Gutachter sowie deren konservative Haltung kritisierten (Rief, 2009).
Fliegel (2019) beschreibt, dass die Zeit nach dem Forschungsgutachten primér durch
viele Diskussionen, aber durch wenig Verédnderung gepragt wurde. Die Reaktionen von Politik
und Fachwelt fielen kontrovers aus und es wurden vor allem von Seiten der
Ausbildungsinstitute  Beflrchtungen geduBert, dass die Systemreformierung die
multidisziplinédre, schulspezifische Ausbildungsstruktur in Richtung eines wenig vielféltigen
Direktstudiums verandern wirde. SchlieBlich rickten dadurch jedoch die Struktur des
Ausbildungssystems und damit zusammenhé&ngende, ordnungspolitische Fragen in den Fokus
der Gesprache und Diskussionen. Trotzdem wurden auch Jahre nach dem
Forschungsgutachten noch keine Anpassungen vorgenommen, denn es gab keine einheitliche
Zugangsregelung der Ausbildungen und darlber hinaus auch keine gesetzliche Regelung auf

Léanderebene. Gerade der Zugang zur  Ausbildung zum  Kinder- und
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Jugendlichenpsychotherapeuten blieb lange Zeit noch durch verschiedene Studiengange und
-inhalte mdglich. Fliegel (2019) beschreibt weiterhin, dass deutlich wurde, dass das
Forschungsgutachten das Vorhaben des Bundesministeriums fir Gesundheit, das System zu
reformieren, behinderte, da die Ergebnisse eine aufwendige und vollstdndige Reform nicht
unterstutzten und rechtfertigten. Dies flhrte dazu, dass erst viele Jahre nach dem
Forschungsgutachten erste Entwdrfe fir die Reform des Psychotherapeutengesetzes sowie
die dadurch geregelten Ausbildungen vorgelegt wurden. SchlieBlich wurde am 25. Juli 2017
ein Entwurf zur Reform vom Bundesgesundheitsministeriums vorgestellt, welcher wesentliche
Punkte abdeckte und auf positive Reaktionen stieB (Gerlach, 2017). Zwei Jahre spéter, im
Januar 2019, wurde der Referentenentwurf verabschiedet, woraufhin am 9. Mai 2019 zum
ersten Mal der Entwurf des Gesetzes im Bundestag debattiert wurde. SchlieBlich wurde das
Gesetz nach der Lesung im September 2019 verabschiedet (Staufenbiel & Liesenfeld, 2019).

Das neue Gesetz trat am 1. September 2020 in Kraft und definiert wie folgt: ,Die
Ausubung der Psychotherapie im Sinne dieses Gesetzes ist jede mittels wissenschaftlich
geprufter und anerkannter psychotherapeutischer Verfahren oder Methoden berufs- oder
geschéftsmaBig vorgenommene Téatigkeit zu Feststellung, Heilung oder Linderung von
Stérungen mit Krankheitswert, bei denen Psychotherapie indiziert ist“ (§1 Absatz 2 PsychThG,
S.3). Voraussetzung fir die Behandlung ist zuséatzlich eine somatische Abklarung. Auch hier
wird die Uberwindung sozialer Konflikte klar abgegrenzt (§1 Absatz 2 PsychThG). Ein
wesentlicher Bestandteil im Zuge der Reform ist die inhaltliche Umstellung des Studienfachs
.Psychologie, welches den neuen Namen ,Psychotherapie” tragt. Hierfir wurde die
Hochschullehre durch Ubungen ergénzt, in welchen Studenten in praktischen Ubungen und
Seminaren mit Simulationspatienten arbeiten sollen (§9 Absatz 1 PsychThApprO). Dartber
hinaus gibt es berufsqualifizierende Tatigkeiten, in denen die Praxis der Psychotherapie weiter
vertieft werden soll, indem Psychotherapie sowohl bei Kindern- und Jugendlichen als auch
Erwachsenen durch Wissen erweitert und in Kleingruppen ausgelbt wird (§10 Absatz 1
PsychThApprO). Ein weiterer neuer Bestandteil der Lehre ist die Selbstreflexion, welche
studienbegleitend sowohl durch Fortbildungen oder praktische Ubungen der Hochschule
sowie Partnereinrichtungen durchgefuhrt werden kann (§11 Absatz 1 PsychThApprO). Neben
einigen Veranderungen im theoretischen Bereich wurden auch die praktischen Einsatze
verdndert und erweitert. Zu den praktischen Erfahrungen zahlen neben einem
forschungsorientierten  Praktikum auch ein  Orientierungspraktikum sowie eine
berufsqualifizierende Téatigkeit, in welcher Erfahrungen aus spezifischen Bereichen der
Psychotherapie gemacht werden sollen (§12 Absatz 1 PsychThApprO). Das zweite
forschungsorientierte Praktikum und die zweite berufsqualifizierende Tatigkeit sind zusatzlich

ein fester Bestandteil des Masterstudiengangs (§16 Absatz 1 PsychThApprO). Durch die
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Veranderung der Studieninhalte wurden zudem die Voraussetzungen zur Erlangung der
Approbation angepasst, wodurch die vielfach kritisierten Zulassungsvoraussetzungen fir die
Ausbildung vereinheitlicht werden konnten. So berechtigt nur noch der Studiengang
~Psychotherapie” und nicht mehr der Studiengang ,Padagogik dazu, den Berufsweg des
Psychotherapeuten einzuschlagen (§4 Absatz 1 PsychThG). Eine weitere Veranderung wird
durch §9 PsychThG geregelt, welcher besagt, dass das Studium ausschlieBlich von
Universitaten oder Hochschulen, die Universitaten gleichgestellt sind, angeboten werden darf,
wohingegen vor der Reform auch einige Fachhochschulen die Zulassung zur Ausbildung
ermdglichten (§5 Absatz 2 Satz 1a PsychThG i. d. F. v. Dezember 1998). Fachhochschulen
zeichnen sich unter anderem dadurch aus, dass Studierende mit Fachabitur oder durch eine
berufliche Qualifizierung ein Studium absolvieren kénnen. Obgleich Fachhochschulen durch
die Bologna-Reform die gleichen Abschllisse wie Universitaten vergeben, genieBen sie auch
heute oft noch nicht das gleiche Ansehen, im Vergleich zu staatlichen Universitaten (Holuscha,
2013). Unverandert zum alten System ist, dass fir die Auslibung des Berufs die Approbation
erlangt werden muss. Neben dem Abschluss des Studiums, welches den genannten
Anforderungen des Psychotherapeutengesetzes entsprechen muss, ist hierfir eine
psychotherapeutische Prifung am Ende des Studiums zu bestehen und ein guter
gesundheitlicher Zustand nachzuweisen. Des Weiteren darf sich die antragstellende Person
auch hier keines unwirdigen Verhaltens schuldig gemacht haben und muss Uber die
erforderlichen Sprachkenntnisse verfigen. Wesentlicher Unterschied ist aber, dass diese
Approbation bereits im Anschluss an das Hochschulstudium erlangt wird und nicht nach der
urspringlich an das Studium anschlieBenden, mehrjdhrigen Ausbildung (§2 Absatz 1
PsychThG). Es bleibt jedoch auch beim neuen Ausbildungsweg nétig, im Anschluss an das
Studium und die Approbation eine Weiterbildung zu absolvieren, um als Psychotherapeut tatig
zu werden. In der mit einer Prifung abschlieBenden Weiterbildung sollen zusétzliche
Kenntnisse, Erfahrungen und psychotherapeutische Kompetenzen erworben und die Qualitat
des psychotherapeutischen Berufs gesichert werden (§95c¢ Absatz 1 PsychThG). Im Zuge der
Musterweiterbildungsordnung werden die Rahmenbedingung fir diese Weiterbildung
geregelt. Sie kann folglich nur mit erfolgreicher Approbation begonnen werden und umfasst
voraussichtlich eine Dauer von finf Jahren in einer stationdren oder ambulanten Einrichtung
(Bundespsychotherapeutenkammer, 2021). Eine weitere Neuerung der Reform ist auBerdem,
dass  angehende Psychotherapeuten  kinftig ~ wéahrend ihrer  Weiterbildung
sozialversicherungspflichtig angestellt und mit Tarifgehalt bezahlt werden sollen, wobei aber
weitere Finanzierungen, etwa von Supervisionen, Selbsterfahrung und Vermittlung von
Theorie, noch nicht geklart sind, weshalb zuweilen kritisiert wird, dass das Gehalt nicht

ausreicht, um die Gesamtkosten angemessen tragen zu kénnen (Blhring, 2019).
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Wie in Abbildung 2 zusammengefasst, setzt der neue Weg ein einheitlich geregeltes
Studium voraus, welches einen dreijahrigen Bachelor und einen zweijahrigen Master mit
bestimmten Pflichtanteilen in Theorie und Praxis vorschreibt (§9 Absatz PsychThG) und mit
der Approbation abgeschlossen werden kann. Im Anschluss daran wird eine flnfjahrige nach

Tarifvertrag vergltete Weiterbildung absolviert (Buhring, 2019).

Studienbeginn des Bachelors vor 01.09.2020

Bachelor ,,Psychotherapie” bzw.
sPsychologie” (nach neuer
Studienordnung)

3 Jahre

Master ,Psychotherapie“

2 Jahre
Approbationspriifung/
Staatsexamen

Weiterbildung zum Weiterbildung zum

~Fachpsychotherapeut fur ~Fachpsychotherapeut fur
Kinder und Jugendliche“ Erwachsene”
*  Mit GKV- *  Mit GKV-
Abrechnungserlaubnis Abrechnungserlaubnis
5 Jahre 5 Jahre

Abbildung 2. Ubersicht der Weiterbildung nach der Psychotherapiereform 2020 (Quelle:
Eigene Darstellung in Anlehnung an Kbav GmbH, 2021).

Aktueller Stand ist, dass es durch die neue Reform angehende Psychotherapeuten
gibt, die ab 1. September 2020 unter reformierten Bedingungen gestartet sind und solche, die
sich noch im alten Ausbildungsweg befinden. Fiir Letztere wurden Ubergangsregelungen
geschaffen, welche durch §27 PsychThG geregelt werden. Angehende Psychotherapeuten,
die sich aktuell noch im alten Ausbildungssystem befinden, haben die Mdglichkeit, weiterhin
die Approbation nach erfolgreichem Abschluss der Ausbildung zu erlangen (§27 Absatz 1

PsychThG). Des Weiteren kénnen Personen, die vor diesem Stichtag das Studium begonnen
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oder abgeschlossen haben, ebenfalls den alten Ausbildungsweg bis zum 1. September 2032
absolvieren (§27 Absatz 2 PsychThG). Sie erhalten folglich eine Ubergangsfrist von 12 Jahren,
die durch einen Hértefallantrag bis zum 31. August 2035 ausgeweitet werden kann (§27
Absatz 3 PsychThG). Zusatzlich wurde versucht, die finanzielle Situation der Absolventen des
alten Ausbildungswegs zu verbessern, in dem eine Vergutung von mindestens 1000 Euro flr
die praktische Téatigkeit in Vollzeit festgesetzt wurde (§27 Absatz 4 PsychThG).

Es wird deutlich, dass sich durch die Reformierung des Psychotherapeutengesetz
einige Erneuerungen flr den Ausbildungsweg zum Berufsfeld der Psychotherapeuten ergeben
haben. Durch die Schaffung einheitlicher Zugangsregelungen fir alle Studierenden (§4 Absatz
1 PsychThG) und einer besseren Absicherung der Psychotherapeuten in Weiterbildung
(Buhring, 2019) wurden oft kritisierte Faktoren des alten Ausbildungswegs beseitigt.
Gleichzeitig er6ffnet die Reform durch den Ausschluss von Fachhochschulen eine Situation,
welche durch die Bologna-Reform urspringlich beseitigt werden sollte, da durch die Reform
des Psychotherapeutengesetzes eindeutige Unterscheidungen zwischen Universitdten und
Fachhochschulen gemacht werden (Lérz et al., 2015). Weiterhin besteht vorerst ein
Ubergangszeitraum (§27 Absatz 2 PsychThG), in dem Absolventen zweier Systeme
nebeneinander bei unterschiedlichen Rahmenbedingungen und Voraussetzungen existieren.

Nach diesem Uberblick Uber die Entwicklung und Rahmenbedingungen des
Psychotherapeutengesetzes sollen nun im Folgenden theoretische Grundlagen zum Thema
~otress” erlautert werden, um ein grundlegendes Versténdnis flr die in der vorliegenden Studie
behandelten Themenfelder zu schaffen und anschlieBend die Fragestellung dieser Arbeit

forschungsgeleitet herleiten und beantworten zu kénnen.
2.2 Stress

Im weiteren Verlauf werden nach einer Begriffsklarung und Klassifikation grundlegende
Stresstheorien sowie mdgliche physische und psychische Auswirkungen von Stress
aufgezeigt sowie naher erlautert. Im Anschluss daran wird dieses Stresskonstrukt mit den

Veranderungen der Psychotherapiereform in Verbindung gesetzt.
2.2.1 Definition und Klassifikation

Der Begriff ,Stress” stammt urspringlich aus der physikalischen Wissenschaft und bedeutet
aus dem Englischen Ubersetzt ,mechanische Spannung® (Heinrichs et al., 2015). Stress kann
definiert werden als ,das Reaktionsmuster eines Organismus auf Stimulusereignisse, die
dessen Gleichgewicht stéren und dessen Fahigkeit, Einflisse zu bewaltigen, stark
beanspruchen oder Ubersteigen” (Gerrig & Zimbardo, 2016, S. 468). Diese stimulierenden
Ereignisse kénnen durch interne oder externe Bedingungen hervorgerufen werden und

werden unter dem Begriff ,Stressoren“ zusammengefasst. Diese Stressoren fordern dann



SUBJEKTIVES STRESSEMPFINDEN IM KONTEXT DER PSYCHOTHERAPIEREFORM | 17

wiederum eine Anpassungsreaktion des Koérpers, welche nicht nur negativen Stress, also
sogenannten Distress, sondern ebenfalls positiven, auch genannt Eustress, hervorrufen kann
(Gerrig & Zimbardo, 2016). Eine negative Stressreaktion ist haufig die Folge einer
Unvereinbarkeit von der objektiven Anforderung an ein Individuum und dessen Mdglichkeiten,
diese Anforderungen zu bewaltigen. Hierbei spielen vor allem die individuelle, subjektive
Bewertung und die Wahrnehmung einer Situation durch die Person eine wichtige Rolle (Reif
et al, 2018). Stress kann daher auch als ein ,subjektiv intensiv unangenehmer
Spannungszustand, der aus der Beflirchtung entsteht, dass eine stark aversive, subjektiv
zeitlich nahe (oder bereits eingetretene) lang andauernde Situation sehr wahrscheinlich nicht
vollstandig kontrollierbar ist, deren Vermeidung aber subjektiv wichtig erscheint” (Nerdinger et
al., 2011, S. 580) beschrieben werden.

Weder DSM noch ICD fuhren Stress oder damit assoziierte Symptome als
Stérungsdiagnose auf, weshalb die diagnostische Klassifikation komplex ist, denn Stress kann
sowohl ursachlich an psychischen Stérungen beteiligt sein als auch als Folge davon auftreten
oder aufrechterhaltend an der Stérung mitwirken. Folglich gibt es eine Vielzahl an
Erkrankungen, welche mit Stress zusammenhangen kdnnen. Das breite Spektrum an
moglicherweise mit Stress assoziierten Erkrankungen umfasst psychische Stérungen wie
Depressionen, somatische Beschwerden wie Kopfschmerzen und Schwindel, aber auch

Symptome wie Reizbarkeit und Wut.
2.2.2 Stresstheorien

Die Definition von ,Stress® entwickelte sich Uber die Zeit in Abhéangigkeit der
wissenschaftlichen Erkenntnisse sowie Wissenschaftler des jeweiligen Zeitalters (Heinrichs et
al., 2015). Walter Cannon (1871-1945) war zum Beispiel einer der frihen Stressforscher,
welcher vor allem beschrieb, wie Tiere und Menschen auf Gefahr reagieren. Durch seine
Forschung fand er heraus, dass akute Bedrohungen eine spezielle Reaktion in Nerven und
Drusen der Lebewesen in Gang setzen und diese zu einer von zwei Reaktionen befahigen:
Kampf bzw. Verteidigung oder Flucht. Diese Reaktion bezeichnet er als ,fight or flight reaction,
was zumeist mit ,Kampf-oder-Flucht-Reaktion Ubersetzt wird. Die entscheidende Rolle bei
einer Stressreaktion spielt der Hypothalamus, welcher durch die Steuerung des autonomen
Nervensystems sowie der Aktivierung der Hirnanhangdrise auch als Stresszentrum
bezeichnet wird. Das autonome Nervensystem reguliert dabei die Kdrperorgane und sorgt
mitunter dafiir, dass Atmung und Herzschlag schneller werden, aber auch wichtige
Korperfunktionen ausgesetzt werden, die im Notfall nicht benétigt werden, etwa die
Verdauung. Zusatzlich regt es den Adrenalinfluss an und sorgt dafur, dass die Hormone

Adrenalin und Noradrenalin ausgeschuttet werden, wodurch andere Organe angeregt werden,
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spezielle fur die Notfallsituation notwendige Funktionen auszufiihren (Gerrig & Zimbardo,
2016).

Ein weiterer wichtiger Wissenschaftler der Stressforschung ist Hans Selye (1907-
1982), ein Endokrinologe, welcher die Folgen von anhaltendem, schweren Stress auf den
Kérper untersuchte. Hans Selye flhrte den Begriff ,Stress” erstmalig in die Medizin sowie die
Psychologie ein und beschrieb darunter den Effekt, dass Stressoren, welche auf auBere
Stéreinflisse, wie Larm oder Hitze zurlckzufihren sind, kdrperliche Anpassungsreaktionen
oder physische Folgen auslésen kénnen (Drexler, 2012). Selye (1956) beschreibt in seiner
Theorie, dass Stressoren das generelle Adaptionssyndrom, ein physiologisches
Reaktionsmuster des Koérpers, hervorrufen, welches in drei Phasen ablauft, wodurch eine
Adaption, also eine Anpassung des Organismus stattfindet. In der ersten Phase dieser
Anpassungsreaktion 16st ein Stressor eine Alarmreaktion aus. Wenn der Stressor weiterhin
einwirkt, kommt es in Folge zur zweiten Phase, der Widerstandsphase, in welcher sich der
Organismus auf eine langer andauernde Belastung durch eine komplexe Veranderung des
Systems vorbereitet. Wenn der Kérper Uber einen langeren Zeitraum Widerstand leisten muss,
kommt es zur dritten Phase, der Erschépfung: Der Widerstand kann nicht langer gehalten
werden, was letztendlich auch zu kérperlichen Schaden flihren kann (Selye, 1956). Da die
meisten Erkenntnisse Selyes aus Tierexperimenten stammen, werden menschliche
beziehungsweise psychische Faktoren wenig berlcksichtigt, etwa die unterschiedliche
Reaktion von Menschen auf verschiedene Stressoren und die individuelle Bewertung der
jeweiligen Belastungssituation (Drexler, 2012).

In der Stressforschung ebenfalls anerkannt und bedeutsam ist die Theorie von Richard
Lazarus (1922-2002), einem amerikanischen Psychologen. Im Gegensatz zu den vorher
beschriebenen Reiz-Reaktion-Abldufen, wird Stress im transaktionalen Stressmodell von
Lazarus als ein dynamischer Prozess zwischen Umwelt und Individuum aufgefasst, in
welchem auch individuelle Prozesse wie die kognitive Bewertung durch die gestresste Person
(»cognitive appraisal“) und deren verschiedene Bewaltigungsformen (,coping®) bertcksichtigt
werden (Lazarus & Folkman, 1984). Durch den kognitiven Faktor ist Stress abhangig von der
subjektiven Einschatzung des Individuums: Situationen kénnen von verschiedenen Personen
unterschiedlich wahrgenommen werden und folglich auch ein unterschiedliches MaB an Stress
hervorrufen. Stress entsteht also erst dann, wenn die Person eine Situation auf Grund der
eigenen kognitiven Einschatzung als stressig bewertet (Schmid, 2003). Diese kognitive
Bewertung wird im transaktionalen Stressmodell in drei Schritten beschrieben. In der priméren
Bewertung (,primary appraisal“) wird die Umgebung daraufhin tGberprift, ob sie fir das eigene
Wohlbefinden relevant, wohltuend oder stressend ist. Wird hier die Einschatzung als

stressrelevant vorgenommen, werden interne und externe Ressourcen dahingehend beurteilt,
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ob sie hilfreich sind, das Problem zu I6sen (,secondary appraisal®). Ressourcen beschreiben
nicht nur Objekte, sondern auch persénliche Eigenschaften oder vom Individuum geschétzte
Bedingungen (Lazarus & Folkman, 1984). Hiervon ist dann abhéngig, ob die Person sich der
Situation gewachsen oder sich von ihr gestresst fuhlt. Durch die Auseinandersetzung mit der
Situation kann es durch neue Informationen oder Erfahrungen auch zu einer Neubewertung
kommen (,reappraisal®) (Lazarus & Folkman, 1987). Stress entsteht folglich durch die subjektiv
wahrgenommene Diskrepanz zwischen den eigenen Ressourcen sowie den Anforderungen
der jeweiligen Situation. Diese kognitive Bewertung erfolgt dabei meist unbewusst und ist
abhangig von verschiedenen biografischen Faktoren wie zum Beispiel Lernerfahrungen und
verinnerlichten MaBstéaben der Umgebung (Drexler, 2012).

Es wird deutlich, dass sich die Anséatze in der Stressforschung mit der Zeit und dem
jeweiligen Wissenschaftler verandert und entwickelt haben. Nach heutigem Stand dominiert
die transaktionale Ansicht, in der Stress nicht nur als Belastungsreaktion des Korpers
betrachtet wird, sondern vielmehr die kognitive Bewertung einer Situation im Fokus der
Betrachtung steht (Schwarzer, 2004). Nach diesem Einblick in die historische Entwicklung des
Begriffs und pragende Einflisse wichtiger Stressforscher soll im Folgenden der Fokus auf die
im Korper ablaufenden biologischen Prozesse und mégliche negative Auswirkungen dieser

Vorgange ndher beschrieben werden.
2.2.3 Auswirkungen von Stress

Stressreaktionen stellen eine unspezifische, ausgepragte Antwort des Organismus auf
unterschiedliche physische oder psychische Belastungen dar, wodurch der Kérper sich an die
Beeintrachtigungen anpasst (Kaluza, 2007). Durch einen Reiz wird im Gehirn, der zentralen
Steuerungszentrale flr Stressreaktionen, ein Alarmzustand ausgerufen, wodurch komplexe
Vorgange des zentralen und des vegetativen Nervensystems in Gang gesetzt werden. Zu
Beginn wird hierbei die Sympathikus-Nebennierenmark-Achse aktiviert und das Stresshormon
Adrenalin ausgeschuttet, welches sich auf Herz, Kreislauf und Atmung auswirkt. Diese
Reaktion erfolgt sehr schnell. Wenn die stressauslésende Situation weiter anhalt, wird die
zweite Achse, die Hypothalamus-Hypophysen-Nebennierenrinden-Achse, und dadurch auch
Kortisol, das zweite Stresshormon, aktiviert. Diese Reaktion erfolgt etwas langsamer, dient
gewissermafen aber dazu den Nachschub von Energie zu sichern und sich auf eine langer
andauernde Beschaftigung mit der Situation einzustellen (Fuchs, 2018). Wichtig ist, dass die
kdrperliche Aktivierung, welche in Folge von Stress auftritt, an sich nicht gesundheitsschéadlich
ist. Eine kurzzeitige Aktivierung gefolgt von Entspannung ist die Grundlage vieler Vorgénge im
Kérper und Ausdruck von Lebendigkeit. Die physiologische Stressreaktion kann aber durch
weitere Faktoren, etwa geschwéachte Abwehrkrafte, gesundheitliches Risikoverhalten wie

ubermaBiger Alkoholkonsum oder durch chronische Belastungen, gesundheitsschéadliche
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Auswirkungen haben. Letzteres umfasst dabei nicht nur chronische Erkrankungen, sondern
auch einen Mangel an Zeit fur Erholung und Entspannung und infolgedessen chronische
Anspannung. Dauerhafter Stress kann sich somit negativ sowohl auf den Kérper als auch auf
die Psyche auswirken (Kaluza, 2007). Einige dieser Auswirkungen werden in den folgenden

Abschnitten durch einen kurzen Einblick in die relevante Forschung behandelt.
2.2.3.1 Physische Auswirkungen von Stress

Die kérperlichen Reaktionen auf stressauslésende Situationen konnten in verschiedenen
Studien belegt werden. So zeigten Untersuchungen von Studierenden in Prifungssituationen
einen deutlichen Anstieg der Stresshormone Kortisol (Johansson et al., 1989) und Adrenalin
(Stock et al., 1993) als Auswirkungen akademischer Prifungssituationen. Des Weiteren
konnte gezeigt werden, dass die Immunfunktion durch akademischen Stress negativ
beeinflusst wird und zu einer erhdhten Infektanfalligkeit fuhrt (Glaser et al., 1987). Auch
spatere Studien beschaftigen sich mit den Effekten von chronischem Stress und dessen
Folgen fur das Nervensystem. In einer Untersuchung zu den Auswirkungen auf Aktivitaten
sowie Angstgefliihle beim Einschlafen konnte an einer kleinen Gruppe von elf studentischen
Probanden gezeigt werden, das diejenigen mit erhéhtem Stress eine signifikant erhdhte
Herzfrequenz und folglich gréBere Probleme beim Einschlafen aufwiesen (Furutani et al.,
2011). Eine Studie im Jahr 2010 mit einer gréBeren Probandengruppe konnte anhand 159
Psychologiestudierenden einen Zusammenhang zwischen Stress und Gesundheit feststellen.
Es zeigte sich, dass die Studierenden, welche haufiger krank waren, auch ein erhdhtes
Stresslevel aufwiesen. Es bestand hierbei jedoch keine direkte Verbindung zwischen
Erkrankung und Stress (Roddenberry & Renk, 2010). Auch eine weitere Studie untersuchte
anhand von 1200 deutschsprachigen Probanden Uber 18 Jahren die aktuelle Stressbelastung
und mogliche Auswirkungen. Dabei zeigte sich, dass unter denjenigen, die ihren
Gesundheitszustand als weniger gut oder schlecht einschéatzten, fast jeder Dritte haufig im
Stress war, wohingegen nur jeder flinfte der Gesunden angab, gestresst gewesen zu sein. Die
haufigsten Symptome waren dabei mit 54 % Rickenschmerzen und Muskelverspannungen,
gefolgt von 31 % der Probanden, welche angaben, erschdpft und ausgebrannt zu sein. An
dritter Stelle mit 30 % zeigten sich Schlafstérungen (Techniker Krankenkasse, 2016). Stress
kann sich jedoch nicht nur in koérperlichen Symptomen, wie einer erhéhten Herzfrequenz,
sondern auch in Form von psychischen Problemen und Stérungen zeigen (Kaluza, 2007),

welche im Folgenden néher betrachtet werden sollen.
2.2.3.2 Psychische Auswirkungen von Stress

Auch zu den psychischen Auswirkungen von Stress gibt es eine Reihe von Studien, die

negative Effekte belegen. Dies zeigt sich unter anderem in einer Studie zu studienbezogenen
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Belastungen bei Medizinstudierenden, in welcher 60 % der Probanden die Arbeitsbelastung
des Studiums als hoch angaben. Die Auswirkungen dieser Belastungen zeigten sich bei 64 %
der Probanden in fast immer vorhandener Mudigkeit, bei 41 % in Reizbarkeit, bei 28 % in
Angsten und bei 15 % in depressiven Stimmungen. Es zeigte sich auBerdem, dass die
psychische Gesundheit der Stichprobe deutlich unter der der Vergleichsnorm lag (Kurth et al.,
2007). Bei einer Stichprobe von 651 Medizinstudierenden im Jahr 2011 zeigen 13,1 % eine
milde bis maBige und 5,8 % eine klinisch relevante Depression. Hierbei korrelierten die
Auspragungen der Depressivitat mit der gefihlten Arbeitsbelastung, dem wahrgenommenen
Zeitdruck und geringer Erholungszeit der Studenten. Die Belastung und fehlende Zeit fir
Erholung werden in dieser Studie als maBgebliche Risikofaktoren betrachtet (Jurkat et al.,
2011).

Nach diesem Uberblick liber mégliche Auswirkungen von Stress sollen im folgenden
Abschnitt nun die theoretischen Themenbereiche der Psychotherapiereform und des
Stresskonstrukts in Bezug zueinander gebracht werden, um die Relevanz dieses Themas zu

verdeutlichen und die Forschungsfrage dieser Arbeit daraus abzuleiten.
2.3 Subjektives Stressempfinden im Kontext der Psychotherapiereform

Es wird deutlich, dass Stress in vielfaltiger Weise negativ auf den Organismus des Menschen
wirken kann. Interessant ist deshalb die Betrachtung, welche Stressoren diesen Stress
auslésen. Genauso wie mdgliche Auswirkungen sind auch die auslésenden Bedingungen
vielfaltig. So kénnen sowohl physikalische Stressoren wie Larm oder Hitze als auch der eigene
Kérper, zum Beispiel durch chronische Erkrankungen, Midigkeit oder Hunger, zum Stressor
werden. Andererseits kénnen auch mentale Leistungsanforderungen stressend wirken. Hierzu
zéhlen unter anderem Prufungen, hohe Verantwortung, Zeitdruck oder das Gefuhl der
Uberforderung. Neben diesen mentalen Anforderungen kénnen zudem auch durch soziale
Konflikte in zwischenmenschlichen Interaktionen Stressoren entstehen. Hinzu kommt, dass
die Auslésung der Stressreaktion nicht ausschlieBlich durch diese duBeren Faktoren bedingt
sein muss, sondern gerade auch in Kombination mit persdnlichen Faktoren wie zum Beispiel
Ungeduld oder individuellen Leistungsansprichen hervorgerufen werden kann. Dies
verdeutlicht die Subjektivitdt des Stresskonstrukts und zeigt, dass nicht jeder Stressor
zwangslaufig zu einer Stressreaktion flihren muss. Dies ist vor allem dann der Fall, wenn
Unsicherheit besteht, Anforderungen bewéltigen zu kénnen (Kaluza, 2007).

Um die Vielzahl mdglicher Stressoren fur die Fragestellung dieser Arbeit sinnvoll
einzugrenzen, sollen im Folgenden die Faktoren Unsicherheit und Zeitmangel beleuchtet
werden. Diese milssen vor allem in Bezug auf die aktuelle Reform des
Psychotherapeutengesetzes betrachtet werden, da in einer Umstellung des Studiensystems

durch neue Rahmenbedingungen und verénderte zeitliche Voraussetzungen Unsicherheiten
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und Stress flir die davon betroffenen Studierenden verursacht werden kénnen (Pfleging &
Gerhardt, 2013). Durch den begrenzten Zeitraum, in der das alte
Psychotherapieausbildungssystem durchlaufen werden muss, kénnte hier auBerdem ein
erlebter Zeitmangel fir die Studierenden des alten Systems entstehen. Wichtig fur beide
potenziellen Stressoren ist aber auch die individuelle Einschatzung jedes Studierenden,
welche eine mafBgebliche Rolle dabei spielt, ob ein Mangel an Zeit oder einer unsicheren
Situation zu einem Stressor wird (Reif et al., 2018).

Um Unsicherheit und Zeitmangel als mdgliche Stressoren flr Studierende in der
aktuellen Situation zu identifizieren und einen Einblick zu erhalten, ob durch die Reform des
Psychotherapeutengesetzes bzw. ihrer subjektiven Bewertung durch die Studierenden
Unsicherheit und ein eingeschrankterer Handlungs- sowie Zeitspielraum entstehen kdnnten,
wird im Folgenden versucht, die aktuelle Lage aus Sicht der Betroffenen zu beschreiben. Tim-
Can Werning, ein Beisitzer des Vorstands der Studierenden im Berufsverbands Deutscher
Psychologinnen und Psychologen e.V. (BDP), wurde als Reprasentant und
Interessensvertreter von vielen Studierenden des Studienfachs ,Psychologie“ in einem
aktuellen Interview des Berufsverbands Deutscher Psychologinnen und Psychologen e.V.
(2021) gebeten, die aktuelle Stimmungslage der Studierenden einzuschatzen. Er betont in
seiner Stellungnahme unter anderem die positiv aufgenommenen Veréanderungen der Reform,
wobei vor allem die arbeitsrechtliche Stellung von angehenden Psychotherapeuten (Holzel,
2006) gemeint ist. Es werden jedoch auch Méngel des Systems angesprochen, denn
Studierende des alten Ausbildungssystems sind nach aktuellem Stand von der neuen Reform
ausgeschlossen und gezwungen, den Ausbildungsweg nach altem Gesetz zu beenden, da
eine einheitliche Nachqualifizierung der Studierenden der alten Reform aktuell nicht angedacht
ist, gleichzeitig der alte Bachelor aber nicht beféhigt, die neue Weiterbildung zu absolvieren.
Mégliche Nachqualifizierungen kénnen aktuell von den Universitaten individuell angeboten
und gestaltet werden und werden von daher nicht einheitlich geregelt oder angeboten
(PsyFaKo e.V., 2021b). Weiterhin wird kritisiert, dass die L"Jbergangsfrist zu kurz sein koénnte,
um zu garantieren, dass alle die Ausbildung erfolgreich beenden kénnen wodurch sich auch
fir Studierende in der Familienplanung eine erschwerte Vereinbarkeit von Ausbildung und
Familie ergeben koénnte (Helfferich, 2016). Aber auch fir Studierende des neuen Systems
scheint laut der Interessensvertretung der Studierenden im BDP nicht alles final geregelt zu
sein. Es wird bemangelt, dass die Reform vorschnell eingefiihrt wurde, da das System aktuell
noch nicht deutschlandweit angeboten werden kann (PsyFaKo e.V., 2021b). So ist es fir viele
undurchsichtig, an welchen Universitdten der neue Studiengang angeboten wird und an
welchen nicht. Obwohl nicht alle Universitaten den neuen Studiengang anbieten, ist es dabei

auBerdem nicht méglich den Studiengang nach altem System aufzunehmen, da dieses nur bis
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zum 31. August 2020 mdglich war (PsychThG), was dazu fihren kann, dass einige
Studierende vorerst weder im neuen noch im alten System bertcksichtigt werden. Weiterhin
ist auch die Finanzierung der neuen Studiengange und der Weiterbildung nicht final geregelt.
Die Weiterbildung kann zudem nur in Vollzeit absolviert werden, weshalb kritisiert wird, dass
gerade Studierende mit Familienwunsch benachteiligt werden kdnnten (Berufsverband
Deutscher Psychologinnen und Psychologen e.V., 2020).

Zusammenfassend zeigt sich, dass sich fir Studierende beider Gruppen offene
Fragen, wenig Entscheidungsfreiheit, veranderte zeitliche Rahmenbedingungen und diverse
Unsicherheiten ergeben. Dass Unsicherheit und Zeitdruck zu relevanten Stressoren werden
kénnen, bestatigt auch die aktuelle Forschungslage. So belegen bereits friihe Studien, dass
Unsicherheit einen wichtigen Stressor darstellt (Monat et al., 1972) und auch im Jahr 2015
zeigte eine Studie, dass das subjektive Empfinden von Unsicherheit zu physiologischen
Stressreaktionen fihren kann (De Berker et al., 2016). Das AusmaB der Entscheidungsfreiheit
wurde in seiner Wirkung auf das Stresskonstrukt im Jahr 2009 bis 2010 an 405 Studierenden
untersucht. Die Ergebnisse zeigen, dass geringe Entscheidungsfreirdume ebenfalls als
relevante Pradiktoren fur Stress und Unzufriedenheit fungieren (Sieverding et al., 2013).
Weiterhin gaben in einer Umfrage der AOK 91,9 % der Studierenden Zeitdruck als erste
Assoziation mit ,Stress im Studium® an (Herbst et al., 2016). Um weitere Einblicke in die
Gruppe der aktuell Studierenden zu erhalten, sollen im Rahmen dieser Arbeit die Gruppen der
Psychologiestudierenden des alten und des neuen Systems in Deutschland genauer
betrachtet werden: Wie unterscheidet sich das subjektive Stressempfinden von
Psychologiestudierenden nach altem Psychotherapeutengesetz von 1999 und der damit
einhergehenden Ubergangsfrist vom subjektiven Stressempfinden der

Psychologiestudierenden nach neuem Psychotherapeutengesetz von 20197
2.4 Hypothesen

Es wurde gezeigt, dass die Reform des Psychotherapeutengesetzes und die damit
einhergehende Ubergangsfrist durch die individuelle subjektive Bewertung der Studierenden
mogliche Stressoren wie Unsicherheit und Zeitdruck beginstigen kann. Auch Pfleging und
Gerhardt (2013) konnten aufzeigen, dass im Zuge einer Umstellung des Studiensystems die
Stressbelastungen der Studierenden anstiegen. In ihrer Studie untersuchten sie die Belastung
und Burnout-Gefahrdung von Studierenden im Zuge des Bologna-Prozesses, indem sie eine
Gruppe der Studierenden des alten Systems, mit denen des Neuen verglichen. Sie konnten
zeigen, dass Studierende des neuen Systems durch die Umstellung der Diplomstudiengénge
auf das Bachelor- und Mastersystem eine erhdhte Stressbelastung aufwiesen. Diese schatzen
ihre Rahmenbedingungen sowie ihren personlichen Handlungs- und Zeitspielraum als deutlich

geringer ein, was zu einer héheren Belastung fuhrte. Ausgehend von der dargelegten
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Forschungslage soll im Rahmen dieser Arbeit das subjektive Stressempfinden der
Studierenden des alten Ausbildungssystems, mit dem der Studierenden des neuen Systems
verglichen werden, da auch im Rahmen dieser Reform die Rahmenbedingungen veréndert
wurden, was sich auf den Handlungs- und Zeitspielraum der Studierenden auswirken kénnte.
Da es hierbei verschiedene potenzielle Stressoren fir die Studierendengruppen gibt, wird im
Rahmen einer ersten Hypothese angenommen, dass sich die beiden Gruppen in ihrem

subjektiven Stressempfinden signifikant voneinander unterscheiden.

H1: Das subjektive Stressempfinden von Psychologiestudierenden des alten PsychThG von
1999 und der damit einhergehenden Ubergangfrist unterscheidet sich vom subjektiven

Stressempfinden der Studierenden nach neuem PsychThG von 2019.

In einer zweiten Hypothese sollen Studentinnen und die Vereinbarkeit zwischen
Familie und Studium bzw. Ausbildung genauer betrachtet werden, da die Forschungslage
zeigt, dass beim subjektiven Stressempfinden Geschlechterunterschiede vorliegen. So zeigt
eine Studie zur Vereinbarkeit von Arbeiten und Studieren bei berufsbegleitend Studierenden,
dass weibliche Probandinnen sich sowohl durch das Studium, als auch durch die Arbeit
belasteter fihlen als mannliche Probanden (Gaedke et al., 2011). Auch eine Untersuchung
zur Pravalenz psychischer Syndrome bei Studierenden ergab, dass das Risiko einer
psychischen Stérung bei Frauen annahernd doppelt so hoch ist wie bei Mannern (Bailer et al.,
2008). Des Weiteren beschrieb eine Untersuchung zur Familienplanung im Lebenslauf von
Frauen, dass lediglich 2 % - 4 % der Frauen der Stichprobe im Alter von 20 bis 29 in Zukunft
kinderlos bleiben wollten. Bei der Altersgruppe der 25- bis 29-jahrigen Frauen, winschte sich
jede vierte Frau bald ein eigenes Kind. In der Altersgruppe der 30- bis 34-jahrigen ist ein
baldiger Kinderwunsch mit 44,3 % am hdéchsten. Eine interessante Erkenntnis hierbei liefert
das Ergebnis, dass der wichtigste Grund, warum sich Frauen in dieser Zeit gegen Kinder
entscheiden, das aktuelle Studium bzw. die Ausbildung ist. Fur Frauen ist folglich in den
relevanten Zeitrdumen des Studiums bzw. der Aus- oder Weiterbildung auch die
Familienplanung sowie der Kinderwunsch ein wichtiger Lebensteil, welcher fur viele nur
schwer in Einklang mit den beruflichen Zielen gebracht werden kann (Helfferich, 2016). Die
eingefiihrte Ubergangsfrist und somit der begrenzte Zeitraum, die Ausbildung zu beenden,
konnte in Kombination mit bestehendem Kinderwunsch die Vereinbarkeit zwischen
Familienplanung und Berufsweg der weiblichen Studierenden zusétzlich erschweren. Dass
Zeitdruck bzw. ein geringer Handlungs- und Zeitspielraum zu einem relevanten Stressor
werden kann, konnte durch aktuelle Forschung von Jurkat et al. (2011) sowie durch Pfleging

und Gerhardt (2013) bereits gezeigt werden. Ebenso, dass die eingefihrte, begrenzte
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Ubergangsfrist im Rahmen der Psychotherapiereform den zeitlichen Rahmen fiir den
erfolgreichen Abschluss der Ausbildung begrenzt und mdéglicherweise nicht ausreichend ist,
dass alle Auszubildenden die Ausbildung beenden kénnen (Berufsverband Deutscher
Psychologinnen und Psychologen e.V., 2020). Im Rahmen der zweiten Hypothese sollen
deshalb die weiblichen Probanden beider Systeme mit bestehendem Kinderwunsch

hinsichtlich ihres subjektiven Stressempfindens verglichen werden.

H2:Das subjektive Stressempfinden der weiblichen Probandinnen mit Kinderwunsch des alten
PsychThG von 1999 und der damit einhergehenden Ubergangsfrist unterscheidet sich vom
subjektiven Stressempfinden der weiblichen Probandinnen mit Kinderwunsch des neuen
PsychThG von 2019.

In den nun folgenden Ausfiihrungen sollen zunéchst die Herangehensweise sowie die

Methodik dieser Untersuchung dargestellt werden.
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3 Methoden

Im folgenden Kapitel soll das Vorgehen dieser Arbeit ndher beschrieben werden. Es
beschaftigt sich damit, wie die Fragestellungen beantwortet und die damit verbundenen
Hypothesen Uberprift werden kdénnen. Hierfir wird zundchst das Untersuchungsinstrument
und der Versuchsablauf naher erlautert. AnschlieBend wird die Stichprobe dargestellt und

genauer auf die Operationalisierung sowie die Datenanalyse eingegangen.
3.1 Untersuchungsdesign

Zur Untersuchung der Forschungsfrage wurde im Rahmen dieser Arbeit eine quasi-
experimentelle Studie im Feld durchgefihrt. Da keine Randomisierung stattgefunden hat,
wurden die Versuchspersonen folglich den Gruppen nicht zuféllig, sondern anhand ihrer
Antworten auf die Frage nach dem Studiensystem zugeordnet. Es ist demnach von einem
Versuchsplan ohne aquivalenter Kontrollgruppe auszugehen, welches ein Studiendesign
darstellt, bei welchem die Storvariablen nur schwer kontrolliert werden kénnen. Die interne
Validitat des Verfahrens wird deshalb auf Grund der fehlenden Randomisierung und der
geringen  Kontrollméglichkeiten ~ der  Storvariablen  als  gering  eingeschétzt.
Gruppenunterschiede der abhangigen Variable kdnnen hierbei nicht eindeutig auf die

unabhangige Variable zurtckgefihrt werden (Doéring & Bortz, 2016).
3.2 Instrument

Zur Erhebung der Daten wurde im Rahmen dieser Arbeit ein Fragebogen entworfen, welcher
aus drei Teilen zusammengesetzt ist. Zu Beginn wurden wichtige demografische und auf das
Studium bezogene Daten abgefragt. Hierzu zahlen unter anderem die Frage, in welchem
Studiensystem die Teilnehmer studieren, sowie weitere Fragen nach der Hochschulart und
dem aktuellen Semester. Ferner wurden Alter, Geschlecht und die Anzahl der Kinder erfragt.
Bei den weiblichen Probandinnen wurde auBerdem abgefragt, ob aktuell oder innerhalb der
nachsten funf Jahre ein Kinderwunsch besteht (Anhang A). Der zweite Teil diente zur Abfrage
des subjektiven Stressempfindens der Studierenden. Hierflr wurde das Stress- und Coping-
Inventar (SCI) von Satow (2012) genutzt, welches ein wissenschaftliches Instrument darstellt.
Es ist ein urheberrechtlich geschitztes, frei verfigbares Forschungsinstrument, welches ohne
Lizenz genutzt werden darf. Das SCI erfasst die aktuelle Stressbelastung, die
Stresssymptome und den Umgang mit Stress durch insgesamt zehn Skalen und 54 ltems. Da
Strategien zum Umgang mit Stress im Rahmen dieser Arbeit nicht behandelt werden, wurde
der letzte Teil des Stress- und Coping-Inventars, welches sich mit dem Umgang mit Stress
befasst, aus 6konomischen Griinden nicht abgefragt. Erfasst wurden deshalb lediglich funf

Skalen mit insgesamt 34 Items (Anhang B). Die Reliabilitat der ltems variiert zwischen einem



SUBJEKTIVES STRESSEMPFINDEN IM KONTEXT DER PSYCHOTHERAPIEREFORM | 27

Cronbachs Alpha von = .69 bis = .88, was einer akzeptablen bis hohen Auspragung entspricht
(Déring & Bortz, 2016). Eine Onlinebefragung mit einer Stichprobe von N = 5520 Probanden
konnte erste Anhaltspunkte fur die psychometrische Qualitat des Verfahrens liefern (Satow,
2012). Ein wichtiger Ansatz dieses Inventars besteht darin, zu berlcksichtigen, dass
Stresssituationen maBgeblich durch die subjektive Beurteilung bestimmt werden, was dazu
fihren kann, dass Belastungen auch unabhéngig vom tatséchlichen Eintreten einer Situation
entstehen kénnen. So entsteht laut dem SCI Stress vor allem dann, wenn Situationen als
hoffnungslos, bedrohlich oder auch unsicher eingeschéatzt werden (Satow, 2012). Der dritte
Teil des Fragebogens wurde aus selbstkonstruierten Fragen zusammengesetzt und diente der
Erhebung weiterer, themenbezogener Daten, welche in Bezug zur Reform des
Psychotherapeutengesetzes stehen. Hier wurde abgefragt, fir welches System die Probanden
sich bei einer mdglichen, freien Auswahl entscheiden wirden und wie sehr sie sich durch die
Umsetzung der Reform gestresst fihlen. Es wurde auBerdem auch das subjektive
Stressempfinden in Kombination mit der Ubergangsfrist abgefragt, indem zum einen das
allgemeine Stressempfinden in Bezug zur Ubergangsfrist erhoben wurde, aber auch weibliche
Teilnehmerinnen speziell mit Kinderwunsch zur Ubergangsfrist und erlebtem Stress befragt
wurden. Die beiden letzten Fragen bezogen sich auf die individuelle Einschéatzung der
Informationen zu den eigenen Mdglichkeiten. Die Studierenden wurden hierbei gefragt,
inwieweit sie sich im Zuge der Reform Gber Erneuerungen und eigene Mdglichkeiten aufgeklart
fihlen und ob sie in Verbindung damit bereits Informationsmdglichkeiten oder
Beratungsangebote in Bezug auf die Reform und deren Veradnderungen in Anspruch

genommen haben (Anhang C).
3.3 Versuchsablauf

Der dreiteilige Fragebogen wurde mit dem Online-Umfragetool LimeSurvey angefertigt
(LimeSurvey GmbH, 2021). Der darin konzipierte Online-Fragebogen wurde vollstandig
anonym gestaltet, so dass keine Riickschllisse auf die teilnehmenden Personen mdglich
waren. Die Umfrage konnte dadurch in Form eines Umfragelinks verbreitet werden. Die
Rekrutierung mdglicher Teilnehmer erfolgte Gber verschiedene Kanéle. Primér wurde der Link
in verschiedenen Facebookgruppen geteilt, wobei versucht wurde, die Gruppen méglichst
vielfaltig auszuwéhlen, so dass Studierende sowohl des alten als auch des neuen Systems
erreicht werden konnten. So wurden neben allgemeinen Universitats- und Umfragegruppen
far Studienarbeiten auch speziell die Erst- und Zweitsemestergruppen der jeweiligen
Universitaten kontaktiert. Die Umfrage wurde daneben Uber andere soziale Netzwerke wie
Instagram und LinkedIn geteilt. Auch die hochschulinterne Plattform der Studierenden der
Privaten Hochschule Géttingen wurde verwendet, um eine moglichst groBe Reichweite zu

erlangen. Daruber hinaus wurde das Netzwerk der Studierenden des Berufsverband
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Deutscher Psychologinnen und Psychologen sowie die Psychologie-Fachschaften-Konferenz,
kurz PsyFaKo, kontaktiert. Letzteres ist eine Interessensvertretung aller Studierenden des
Fachs Psychologie im Raum Deutschland, welche Studierende vernetzen, aber auch
politische Arbeit gerade in Bezug auf die Psychotherapiereform, leisten méchte (PsyFaKo
e.V., 2021b). Im Rahmen der Rekrutierung wurden auBerdem private Kontakte genutzt, um
den Umfragelink zu verschicken und die Teilnahme anzuregen. Bei jeder Verbreitung wurden
die teilnehmenden Personen gebeten, den Link weiterzuleiten und zu teilen. Uber den
Umfragelink gelangten die Probanden dann nach einer kurzen Instruktion sowie einer
Aufklarung uber Datenschutz und notwendige Voraussetzungen fur die Teilnahme (Anhang
D) direkt zur Abfrage der demografischen Daten, des subjektiven Stressempfindens und der
themenbezogenen Fragen. Insgesamt gab es zwei Bedingungen, die fir die Teilnahme
vorliegen mussten. Die teilnehmenden Personen sollten einerseits aktuell Studierende im
Bachelor des Fach ,Psychologie“ sein und andererseits zum Zeitpunkt der Umfrage das Ziel
verfolgen, im Anschluss an das Studium die Approbation zu erlangen, um im Berufsfeld der
Psychotherapie tatig zu werden. Der Link fir die Online-Umfrage war im Zeitraum vom

13.05.2021 bis zum 27.05.2021 aktiv. Die Umfrage wurde folglich nach 14 Tagen geschlossen.
3.4 Stichprobe

An der Befragung nahmen insgesamt 230 Personen teil. Nach der Datenbereinigung und dem
Ausschluss der unvollstandigen Fragebdgen wurden 195 Umfrageergebnisse in die Analyse
miteinbezogen. Insgesamt nahmen 171 Frauen (87.7 %) und 24 Manner (12.3 %) teil. 117 und
somit 60,0 % der teilnehmenden Personen gaben an, zur Studiengruppe des alten Systems

zu gehdren. Die restlichen 78 Personen (40.0 %) waren Studierende des neuen Systems.

m Ausbildungssystem "alt" m Ausbildungssystem "neu"

Abbildung 3. Verteilung der Studierenden der Stichprobe nach Ausbildungssystem vor und
nach der Psychotherapiereform.
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Das Alter der Probanden wurde in sechs Gruppen erhoben, die von den Teilnehmern der
Studie ausgewahlt werden konnten (Gruppe1: 17-21 Jahre, Gruppe 2: 22-25 Jahre, Gruppe 3
26-30 Jahre, Gruppe 4: 31-34 Jahre, Gruppe 5: 35-38 Jahre, Gruppe 6: Uber 38 Jahre). Im
Durchschnitt waren die Studienteilnehmer zwischen 22 und 25 Jahre alt (M = 2.46, SD =
1.636), wobei die Altersgruppe der Probanden des alten Systems im Schnitt zwischen 26 und
30 Jahren (M = 3.01, SD = 1,683) lag, die Studierenden des neuen Systems dagegen
durchschnittlich 17 bis 21 Jahre (M = 1.64, SD = 1,162) alt waren. Fir 145 Personen (74.4 %)
handelte es sich um ein Erststudium, fir die restlichen 50 (25.6 %) um ein Zweitstudium. 127
Probanden (65.1 %) absolvierten das Studium an einer Universitat, 33.8 %, in Summe also 66
Probanden, waren Studierende einer Fachhochschule. Bei Studierenden des neuen Systems
besuchten entsprechend der Gesamtanzahl der Gruppe dieses Systems 78 Personen eine
Universitat (40.0 %). Im alten System besuchten 66 Personen (33.8 %) Fachhochschulen und
49 (25.1 %) studierten an Universitaten. Die Studierenden des alten Systems befanden sich
dabei im Schnitt im 5. Semester (M =5.12, SD = 2.127), die Studierenden des neuen Systems
befanden sich zu 85.9 % im 2. Semester (M = 1.87, SD = .338). Auf Grund der zeitlichen
Einflhrung des neuen Systems gab es in dieser Stichprobe keine Studierenden des alten
Systems, die sich im ersten oder zweiten Semester befinden und keine Studierenden des
neuen Systems, die sich in einem héheren als dem zweiten Semester befinden. 73.3 % der
weiblichen Teilnehmerinnen waren zum Zeitpunkt der Umfrage kinderlos. Insgesamt gaben 58
Frauen (29.7 %) an, innerhalb der nachsten 5 Jahre ein Kind zu wollen, 113 Frauen (57.9 %)
sprachen sich gegen einen Kinderwunsch aus. Innerhalb der Gruppe des alten
Studiensystems gaben dabei 41, also 21.3 % an, sich in den nachsten funf Jahren Kinder zu
winschen, 61 (31.3 %) folglich nicht. Unter den weiblichen Studierenden des neuen Systems
wuinschten sich 17 Frauen demnéchst ein Kind, was 8.7 % entspricht, wahrend 52 Frauen des

neuen Systems in den nachsten 5 Jahren keinen Kinderwunsch hatten (26.7 %).

System “neu’

0 10 20 30 40 50 60 70

B Ohre Kinderwunsch B Mit Kinderwunsch

Abbildung 4. Verteilung der weiblichen Probandinnen beider Ausbildungssysteme mit und
ohne Kinderwunsch innerhalb der nachsten 5 Jahre.
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3.5 Operationalisierung

Die vorliegende  Studie untersucht das subjektive  Stressempfinden  von
Psychologiestudierenden. Dies soll anhand einer Selbsteinschatzung der Probanden mithilfe
des Stress- und Coping-Inventars erhoben werden, was sowohl die aktuelle Stressbelastung
als auch Stresssymptome erfasst. Das AusmaB des subjektiven Stressempfindens wird im
Rahmen dieser Arbeit anhand der Auspragung des Gesamtstresses gemessen. Entsprechend
der vorgeschriebenen Testauswertung nach Satow (2012) ergibt sich der Gesamtstress der
Probanden durch die Addition der Subskalen ,Stress durch Unsicherheit”, ,Stress durch
Uberforderung® sowie ,Stress durch tatsdchlich eingetretene Verluste oder negative
Ereignisse“ (Anhang B). Die Auspragung in den einzelnen Subskalen ergibt sich durch die
Addition der Werte, die in diesen angegeben wurden. Jede Skala enthalt sieben ltems, welche
sich auf Themen wie finanzielle Probleme, Wohnort, Studium, Familie und Partnerschaft,
ernsthafte Erkrankungen sowie relevante Ziele beziehen. Die Antworten wurden anhand einer
siebenstufigen Likert-Skala (Likert, 1932) erhoben, welche die Antwortoptionen ,nicht belastet”
bzw. ,nicht Uberfordert” bis hin zu ,sehr stark belastet” bzw. ,,sehr stark tiberfordert” beinhaltet.
Im Anschluss an die aktuelle Stressbelastung wurden die Stresssymptome erhoben (Anhang
E). Auch hier ist es méglich, durch Addition der einzelnen Stresssymptome ein Gesamtman
zu erhalten, welches einen Einblick in das AusmaB der Symptomatik zuldsst. Abgefragt
wurden dabei einerseits koOrperliche Symptome wie Magen- und Kopfschmerzen,
Gewichtsschwankungen und Zuckungen, andererseits aber auch psychische Symptome wie
Traurigkeit, mangelnde Konzentrationsfahigkeit und allgemeine Unlust. Hier wurde eine
vierstufige Likert-Skala (Likert, 1932) herangezogen, in welcher die Probanden zwischen ,trifft
gar nicht zu“, ,trifft eher nicht zu“, ,trifft eher zu“ und ,trifft genau zu“ auswéhlen konnten

(Satow, 2012).
3.6 Empirische Hypothesen

Da im Rahmen der ersten Hypothese das subjektive Stressempfinden der beiden
Studierendengruppen naher untersucht werden soll, stellt das subjektive Stressempfinden die
abhangige Variable dar. Die jeweilige Studiengruppe, also Studierende des alten Systems

sowie des neuen Systems, stellt die unabhangige Variable dar:

Ho: Das subjektive Stressempfinden von Psychologiestudierenden des alten
PsychThG von 1999 und der damit einhergehenden Ubergangsfrist unterscheidet sich
nicht vom subjektiven Stressempfinden der Studierenden des neuen Systems nach
PsychThG von 2019.
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Hi: Das subjektive Stressempfinden von Psychologiestudierenden des alten
PsychThG von 1999 und der damit einhergehenden Ubergangsfrist unterscheidet sich
vom subjektiven Stressempfinden der Studierenden des neuen Systems nach
PsychThG von 2019.

In der zweiten Hypothese stellt das subjektive Stressempfinden der weiblichen Probandinnen
die abhangige Variable dar. Die unabhangigen Variablen sind hierbei das Studiensystem und

der Kinderwunsch:

Ho: Das subjektive Stressempfinden der weiblichen Probandinnen mit Kinderwunsch
des alten PsychThG von 1999 und der damit einhergehenden Ubergangsfrist
unterscheidet sich nicht vom subjektiven Stressempfinden der weiblichen
Probandinnen mit Kinderwunsch des neuen PsychThG von 2019.

H1: Das subjektive Stressempfinden der weiblichen Probandinnen mit Kinderwunsch
des alten PsychThG von 1999 und der damit einhergehenden Ubergangsfrist
unterscheidet sich vom subjektiven Stressempfinden der weiblichen Probandinnen mit

Kinderwunsch des neuen PsychThG von 2019.
3.7 Datenanalyse

Nach der Datenerhebung und der Bereinigung der Daten wurden die Ergebnisse des Stress-
und Coping-Inventars mit dem dafir vorgesehenen Testmanual sowie einer fir die
Auswertung entworfenen Excel-Liste (Microsoft Ireland Operations Limited, 2021)
ausgewertet. Die Auswertungsdokumente sowie die Erlaubnis zur Nutzung wurden vorher
eingeholt (Satow, 2012). AnschlieBend wurde der Datensatz in das Statistikprogramm von IBM
SPSS (IBM Deutschland GmbH, 2021) importiert. Hierbei wurde die SPSS Version 22 genutzt,
womit Voraussetzungen wie die Normalverteilung und die Varianzhomogenitat gepruft,
deskriptive Statistiken berechnet und verschiedene statistische Testverfahren genutzt wurden.
Im Zuge dieser Testverfahren wurden t-Tests flr unabhangige Stichproben, eine
zweifaktorielle ANOVA und der Mann-Whitney-U-Test gerechnet. Im folgenden Kapitel wird,
neben der Darstellung der Ergebnisse auch die Auswahl der verwendeten Verfahren

begrundet.
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4 Ergebnisse

In diesem Kapitel folgt nun die Auswertung der numerischen Ergebnisse. Es wird gepriift, ob
sich die getroffenen Hypothesen bestatigen lassen oder verworfen werden missen. Fr diese
Prafung wurde das Signifikanzniveau von 5 % gewahlt, so dass ein signifikanter Unterschied
dann angenommen werden kann, wenn die Signifikanz kleiner als 5 % oder .05 ist. Bei einem
Signifikanzniveau von exakt 5 % oder héher, wird das Ergebnis als nicht signifikant

angenommen.
4.1 Hypothese 1

Im ersten Schritt der Datenauswertung wurden die Residuen der abhangigen Variablen
.,aesamtstress“ auf ihre Normalverteilung gepruft, um darauf aufbauend das passende
statistische Verfahren zu wahlen. Hierfiir wurde neben der Uberpriifung von Schiefe und
Kurtosis der Kolmogorow-Smirnow-Test genutzt. Da der Test ein signifikantes Ergebnis zeigt
(p =.03), kann hier nicht von einer Normalverteilung der Residuen der abh&ngigen Variablen
~,aesamtstress“ ausgegangen werden. Auf Grund der Vorgabe der ltems kann es sich jedoch
bei den gemachten Antworten nicht um Schreibfehler handeln und auch die Uberpriifung der
Extremwerte zeigt, dass die gemachten Angaben plausible Antworten reprasentieren, weshalb

sie nicht als fehlerhafte Werte ausgeschlossen werden mussen (Déring & Bortz, 2016).
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Abbildung 5. Histogramm zur Verteilung der Residuen der abhangigen Variable
Gesamtstress.



SUBJEKTIVES STRESSEMPFINDEN IM KONTEXT DER PSYCHOTHERAPIEREFORM | 33

In einem zweiten Schritt wurde anhand des Levene-Tests Uberprift, ob die zweite
Voraussetzung der Varianzhomogenitat erfiillt ist. Da der Levene-Test kein signifikantes
Ergebnis (p = .65) zeigt, kann von homogenen Varianzen ausgegangen werden. Zur
Auswertung der Hypothese wurde letztendlich ein t-Test fur unabhé&ngige Stichproben
angewendet, da neben der Erfillung der Varianzhomogenitat gezeigt werden konnte, dass der
t-Test relativ robust gegentiber der Verletzung der Normalverteilungsannahme ist (Pagano,
2010). Die Entscheidung fur den t-Test wurde einerseits zusétzlich durch das zentrale
Grenzwerttheorem gestutzt, welches durch die StichprobengréBe dieser Forschungsarbeit mit
195 Probanden erflllt ist und andererseits dadurch, dass der t-Test eine héhere statistische
Power bzw. Aussagekraft besitzt (Déring & Bortz, 2016). Die beiden Studiengruppen wurden
folglich anhand ihrer Mittelwerte miteinander verglichen und nicht mit Hilfe einer Rangbildung
durch Mann-Whitney-U-Tests, welches das entsprechende nicht-parametrische Verfahren
darstellt (Déring & Bortz, 2016). Die Testung der ersten Hypothese erfolgte ungerichtet. Der
Test zeigt, dass das Ergebnis statistisch nicht signifikant ist (¢(793) = 1.577, p = .117). Die
Studiengruppe des alten Studiensystems mit 117 Probanden (M= 60.08; SD = 18.41) tendiert
hierbei jedoch zu einem héheren Mittelwert als die Gruppe des neuen Studiensystems mit 78
Probanden (M = 55.88; SD = 17.86), jedoch unterscheiden sich die beiden Gruppen in ihrer
Auspragung des Gesamtstresses nicht signifikant, weshalb die Alternativhypothese der H1

abgelehnt und die Nullhypothese angenommen werden kann.
4.2 Hypothese 2

In der zweiten Hypothese wurden die weiblichen Probandinnen der Stichprobe naher
betrachtet. Zu Erfassung des AusmaBes an Gesamtstress wurden die unabhéngigen
Variablen ,Studiensystem® und ,Kinderwunsch® miteinbezogen. Da sich gezeigt hat, dass die
ANOVA ebenfalls relativ robust gegeniiber der Verletzung der Normalverteilungsannahme ist
(Blanca et al., 2017), wurde zur Uberpriifung der zweiten Hypothese eine zweifaktorielle
Varianzanalyse gerechnet. Eine wichtige Voraussetzung der ANOVA, besonders bei
ungleicher GruppengréBe, ist die Voraussetzung der Varianzhomogenitat (Déring & Bortz,
2016). In einem ersten Schritt wurde deshalb auch hier mit einem Levene-Test fir
Varianzhomogenitat Uberprift, ob die Varianzen gleich sind. Da der Levene-Test kein
signifikantes Ergebnis (p = .69) zeigt, kann bestatigt werden, dass gleiche Varianzen vorliegen
und somit die Voraussetzung der Varianzhomogenitét erfullt ist. Auch die Testung der zweiten
Hypothese erfolgte ungerichtet. Die ANOVA zeigt keinen signifikanten Interaktionseffekt
F(1,171) = 1.771, p = .185. Die Alternativhypothese der H2 wird folglich verworfen und die
Nullhypothese angenommen. Des Weiteren ist hier weder der Faktor Studiensystem F(1,171)
= 1.822, p = .179, noch der Faktor Kinderwunsch F(1,171) = .578, p = .448 statistisch

signifikant. Innerhalb des alten Studiensystems zeigen die Mittelwerte eine leichte Abnahme
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in Bezug auf den Kinderwunsch. Die Studentinnen mit Kinderwunsch des alten Systems (M =
64.05, SD = 19.69) zeigen beim Mittelwert der Variable Gesamtstress eine etwas hdéhere
Auspragung als die Studierenden des alten Systems ohne Kinderwunsch (M = 57.54, SD =
17.27). Innerhalb der Gruppe des neuen Studiensystems zeigen die Studierenden dieses
Systems ohne Kinderwunsch (M = 57.48, SD = 17.81) einen leicht héheren Mittelwert im
Vergleich zu den Studierenden des neuen Systems mit Kinderwunsch (M = 55.71, SD =

17.47). Zur besseren Ubersicht kdnnen die Daten der Tabelle 1 entnommen werden.

Tabelle 1

Mittelwerte, Standardabweichung und Anzahl der Studierenden mit Kinderwunsch (1) und der Anzahl

der Studierenden ohne Kinderwunsch (2)

Kennwerte
Variable M SD H
Altes Studiensystem 1 64.05 19.696 41
2 57.54 17.267 61
Gesamt 60.16 18.463 102
Neues Studiensystem 1 55.71 17.471 17
2 57.48 17.808 52
Gesamt 57.04 17.614 69

4.3 Explorative Datenanalyse

Im Rahmen der Datenauswertung wurden neben den bereits beschrieben Hypothesen auch
weitere Daten explorativ betrachtet. Auf Grund einer aktuell geringen, aussagekraftigen
Forschungslage sowie der Neuheit des Themas dieser Arbeit und des zeitlich erst kurz
bestehenden neuen Systems wurde die Stichprobe genauer betrachtet, um zufallskritische
Betrachtungen zu beschreiben und weitere mdgliche Erkenntnisse zu gewinnen (Déring &
Bortz, 2016). Dies zielt darauf ab, die untersuchte Stichprobe und die beiden Studiensysteme
in verschiedenen Bereichen miteinander zu vergleichen, um einen angemessenen Uberblick
zu erhalten. In den folgenden Kapiteln werden deshalb sowohl weitere Ergebnisse zu den
Auspragungen in den unterschiedlichen Subskalen sowie den Stresssymptomen in der
untersuchten Population referiert, als auch die Ergebnisse der themenbezogenen Fragen

dargestellt.
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4.3.1 Analyse der Subskalen und weiterer Gruppenunterschiede von

Gesamtstress

Neben dem Gesamtstress wurden auch die einzelnen Subskalen ,Unsicherheit®,
,Uberforderung* sowie ,tatséchlich eingetretene negative Ereignisse* naher betrachtet. Zuerst
wurden hier die Voraussetzungen der Normalverteilung mit dem Kolmogorow-Smirnow-Test
Uberpriift. Hier zeigte sich, dass lediglich die Skala ,Stress durch Uberforderung® die
Eigenschaft der Normalverteilung aufweist (p = .20). ,Stress durch Unsicherheit” (p = .02)
sowie ,Stress durch Verlust” (p = .00) sind signifikant und somit nicht normalverteilt. Auch hier
wurden auf Grund der Robustheit des t-Tests (Pagano, 2010) zur Uberpriifung der Skalen die
Mittelwerte der einzelnen Gruppen anhand des t-Tests flr unabhéngige Stichproben
miteinander verglichen. Im nachsten Schritt wurde auch hier die Varianzhomogenitat mit dem
Levene-Test Uberprift. In der Skala ,Stress durch Verlust® (p = .08) liegt keine
Varianzhomogenitat vor, weshalb sie mit dem Mann-Whitney-U-Test Uberprift wurde. In der
Skala ,Stress durch Unsicherheit“ (p = .31) und ,Stress durch Uberforderung” (p = .61) ist die
Voraussetzung der Varianzhomogenitat erfllt.

Der Mann-Whitney-U-Test der Skala ,Stress durch Verlust® belegt, dass das Ergebnis
statistisch nicht signifikant ist (U =7445.50, p=.59). Die beiden Studiengruppen zeigen jedoch
hinsichtlich ihrer mittleren Range leicht unterschiedliche Auspragungen, da die Studiengruppe
des alten Studiensystems (Mrang = 99.70) zu etwas hdéheren Rangen tendiert als die Gruppe
des neuen Studiensystems (Mrang = 95.46). Der t-Test fur die Skala ,Stress durch
Unsicherheit” zeigt fir die Studiengruppe des alten Systems (M = 24.39; SD = 8.88) und die
Studiengruppe des neuen Systems (M = 22.96; SD = 7.94) ebenfalls kein statistisch
signifikantes Ergebnis (1(193) = 1.150, p = .25). Bei der Auswertung der dritten Skala ,Stress
durch Uberforderung* besteht ein signifikanter Unterschied zwischen der alten Studiengruppe
und der neuen Studiengruppe (1(193) = 2.041, p = .043, d = 0.29). Es zeigt sich, dass die
Studierenden des alten Studiensystems (M = 23.83; SD = 7.19) einen hdéheren Mittelwert
aufweisen als die Studierenden des neuen Systems (M = 21.63; SD = 7.64). Diese Mittelwerte
wurden mit Hilfe des vorgefertigten Testmanuals des Stress- und Coping-Inventars
ausgewertet (Satow, 2012). Hierfir wurden die Werte mit der Tabelle fur Frauen im Alter
zwischen 20 bis 30 Jahren verglichen, da die untersuchten Probanden durchschnittlich ein
Alter zwischen 22 und 25 Jahren aufweisen (M = 2.46, SD = 1,64) und die Stichprobe zu
87.7 % aus weiblichen Probanden besteht. Die von Satow (2012) zur Auswertung

bereitgestellten Werte werden zur besseren Ubersicht in Tabelle 2 dargestellt:
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Tabelle 2
Stressskalen nach Satow (2012) zur Einordnung der Bedeutung der Skalen ,,Unsicherheit” (Stress1),

,Uberforderung* (Stress2) und ,tatséchlich eingetretene Ereignisse” (Stress3)

Stress1 Stress2 Stress3 Gesamistress  Symptome Stanine Haufigkeit
7-13 7-13 7 21-39 13-20 1 4%
14-17 14-17 - 40-47 21-26 2 7%
18-22 18-21 8,9 48-57 27-31 3 12%
23-26 22-25 10-13 58-68 32-35 4 17%
27-31 26-29 14-17 69-79 36-38 5 20%
32-34 30-33 18-22 80-93 39-42 6 17%
35-39 34-38 23-27 94-114 43-45 7 12%
40-45 39-45 28-43 115-144 46-51 8 7%
46-49 46-49 44-49 145-147 52 9 4%

Es zeigt sich, dass die Gruppe des neuen Studiensystems auf der signifikanten Skala
,Uberforderung“ eine unterdurchschnittliche Auspréagung und somit eine geringe Belastung
aufweist. Die Studierenden des alten Studiensystems zeigen in diesem Bereich eine
durchschnittliche Stressbelastung (Satow, 2012).

Auch die Auspragung des Gesamtstresses wurde mithilfe von Tabelle 2 ausgewertet,
um die Ergebnisse auch in Bezug auf das Auspragungsniveau abschatzen zu kénnen. Die
Einordnung der Werte des Gesamtstresses entsprechen den Auspragungen der ,Skala durch
Uberforderung®. Die Studierenden des alten Systems haben eine durchschnittliche
Stressbelastung, die des neuen Systems zeigen eine geringe Belastung (Satow, 2012). Der
Gesamtstress der Stichprobe wurde zudem explorativ neben der Untersuchung der
Studiengruppen auch in den einzelnen Semestern naher betrachtet. Der Unterschied des
Gesamtstresses nach Semestern ist statistisch signifikant zwischen dem ersten und dem
dritten Semester ({(20) = -3.449, p = .003, d = 1.32). Hier weisen Studierende des dritten
Semesters (M = 71.00, SD = 16.44) im Durchschnitt einen héheren Wert fir die Variable
Gesamtstress im Vergleich den Studierenden des ersten Semesters (M = 46.90, SD = 16.16)
auf. Auf Grund der zeitlichen Einfihrung der neuen Psychotherapiereform befinden sich
zudem im ersten und zweiten Semester ausschlieBlich Studierende des neuen Systems,
wohingegen ab dem dritten Semester nur Studierende des alten Systems zu finden sind. Das

erste Semester besteht folglich nur aus Studierenden des neuen Systems, das dritte Semester
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nur aus Studierenden des alten Systems. Somit unterscheiden sich die Studiengruppen
signifikant in ihrer Gesamtauspragung des Stresses zwischen dem ersten und dem dritten
Semester. In der Einordnung nach Satow (2012) ergibt sich fir Studierende des ersten
Semesters eine unterdurchschnittliche Auspragung in der aktuellen Stressbelastung. Die
Studierenden des neuen Systems im dritten Semester zeigen mit ihrem Mittelwert die hdchste
Auspragung und liegen damit in der Gesamtbelastung im Rahmen einer durchschnittlichen

Stressbelastung.
4.3.2 Analyse der Stresssymptome

Um das AusmaB der Stresssymptome nach Satow (2012) zu beurteilen, wurden die
Auspragungen der beiden Studiengruppen mittels t-Test Uberprift. Das Ergebnis zeigt keinen
statistisch signifikanten Unterschied zwischen dem alten und dem neuen Studiensystem
(#(193) = 1.479, p = .178). Die Studierenden des alten Systems weisen bezlglich der
Haufigkeit und Auspragung der Stresssymptome einen nur leicht héheren Mittelwert (M =
28.68; SD = .75) auf als die Studierenden des neuen Systems (M = 27.21; SD = .73). Die
Auspragung der Stresssymptomatik ergibt sich, wie auch bei den Subskalen und dem
Gesamtstress, durch die Einordnung der Ergebnisse in die in Tabelle 2 dargestellten Gruppen.
Sowohl die einzelnen Studiengruppen als auch die gesamte Stichprobe (M =28.09; SD = 7.50)
bewegen sich im Rahmen einer unterdurchschnittlichen Auspragung der Symptome, was
bedeutet, dass sie wenig korperliche und psychische Stresssymptome zeigen (Satow, 2012).

Ein signifikantes Ergebnis im AusmaB der Stresssymptome zeigt sich jedoch bei den
unterschiedlichen Geschlechtern. Durch den Levene-Test (p = .225) konnte bestéatigt werden,
dass die Variable der Stresssymptome insgesamt die Voraussetzung der Varianzhomogenitat
erfillt. Die weiblichen und méannlichen Probenden wurden deshalb mittels t-Test miteinander
verglichen. Hier zeigt sich, dass sich die beiden Gruppen in den Auspragungen der Symptome
signifikant unterscheiden (£(193) = 4.619, p = .004, d = 0.62). Die weiblichen Probandinnen (M
=28.66; SD = 7.49) zeigen hier eine h6here Auspragung als die mannlichen Studienteilnehmer
(M = 24.04; SD = 6.36). Des Weiteren wurde auch die Verteilung innerhalb der Semester
genauer betrachtet. Aquivalent zum Gesamtstress konnte beobachtet werden, dass sich die
Stresssymptome zwischen dem ersten und dem dritten Semestern signifikant unterscheiden
F(1,8) =2.128, p = .035, d = 1.42. Die Studierenden des dritten Semesters (M = 33.58, SD =
8.88) weisen hier die hdchste Auspragung aus, wobei die Studierenden des ersten Semesters
(M = 22.90, SD = 6.80) deutlich geringere Symptome aufweisen. In Bezug auf die
Altersgruppen ergibt sich durch die Berechnung einer Varianzanalyse kein signifikantes
Ergebnis F(1,5) = .988, p = .427 fur die Stresssymptomatik. Durch den Vergleich der
Mittelwerte zeigt sich, dass die Studierenden im Alter von 35-38 die hdchste Auspragung der

Stresssymptome aufweisen (M = 30.10; SD = 5.88), danach folgen die Altersgruppen 31-34
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Jahre (M = 29.62; SD = 8.99) und 22-25 Jahre (M = 29.58; SD = 8.86). Die geringste
Auspragung zeigt die Gruppe Uber 38 Jahre (M = 26.95; SD = 9.69).

4.3.3 Ergebnisse der themenbezogenen Fragen

Im Zuge der selbstkonstruierten Fragen zu speziellen Themen zur Psychotherapiereform
wurde unter anderem die subjektive Einschatzung erfragt, inwieweit sich die Probanden durch
die Auswirkungen der Psychotherapiereform gestresst fuhlen. Hierflr wurde eine flnfstufige
Likert-Skala (Likert, 1932) mit Auspragungen von ,nie“ bis ,immer“ angegeben. Die Antworten

der teilnehmenden Personen werden in Tabelle 3 dargestellt:

Tabelle 3
Absolute und prozentuale Héufigkeiten des subjektiv erlebten Stresses in Bezug auf die

Psychotherapiereform von nie (1), selten (2), gelegentlich (3), oft (4) bis immer (5)

Kennwerte
Kumulative

Variable Héufigkeit % Prozente
Subjektiv erlebter Stress 1 14 7.2 7.2
durch Psychotherapiereform 5 26 13.3 20.5

3 56 28.7 49.2

4 72 36.9 86.2

5 27 13.8 100.0

Gesamt 195 100.0

Der Vergleich der beiden Systeme durch einen t-Test zeigt kein statistisch signifikantes
Ergebnis (1(193) = 1.842, p = .067). Der Mittelwert des alten Studiensystems (M = 3.49, SD =
1.119) ist leicht erhéht im Vergleich zum Mittelwert des neuen Studiensystems (M = 3.19, SD
= 1.06). Es zeigt sich jedoch, dass der groBte Anteil der Antworten bei Item 4 liegt. Insgesamt
72 teilnehmende Personen geben an, sich oft durch die Reform gestresst zu fuhlen. Im
Durchschnitt liegen die Antworten hier mit 49.2 % bei ltem 3, welches gelegentliches
Gestresstsein durch die Folgen der Psychotherapiereform reprasentiert.

In einer weiteren Frage wurden die Probanden des alten Studiensystem speziell zu
den befiirchteten Auswirkungen der begrenzten Ubergangsfrist befragt. Es wurde abgefragt,
ob die Befurchtung besteht, die Ausbildung nach altem System nicht mehr rechtzeitig innerhalb
der Ubergangsfrist beenden zu kénnen. 48 Probanden (41.0 %) gaben hier an, diese
Beflirchtung zu haben, 32 (27.4 %) verneinten dies und gaben an, sich darlber keine Sorgen
zu machen. 37 der Probanden (31.6 %) haben sich hier enthalten. Ob bei weiblichen
Probandinnen diese Befurchtung speziell in Bezug auf den eigenen Kinderwunsch besteht,

haben insgesamt 51 Personen beantwortet, 120 haben sich enthalten. Von den 51 giltigen
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Antworten haben 41 und somit 21.0 % aller weiblicher Probandinnen angegeben, die
Beflirchtung zu haben, die Ausbildung durch den bestehenden Kinderwunsch nicht rechtzeitig
beenden zu kénnen. Die restlichen 5.1 % &uBerten diese Befiirchtung nicht.

Alle Probanden, also sowohl die Studierenden des alten als auch des neuen Systems,
wurden auBerdem gefragt, ob sie sich bezuglich ihrer individuellen Méglichkeiten im Rahmen
des Studiums und des Berufswegs des Psychotherapeuten im Zuge der Reform ausreichend
informiert fihlen. Insgesamt gaben 42 (21.5 %) Teilnehmende an, sich ausreichend informiert
zu fahlen. 149 (76.4 %) dagegen gaben an, sich nicht ausreichend informiert zu fihlen. Von
der Gesamtstichprobe haben 99 (50.8 %) schon mal eine Beratungsstelle aufgesucht, 91
(46.7 %) haben sich extern noch keine Beratung bzw. Hilfestellung gesucht. Innerhalb der
einzelnen Gruppen zeigte sich, dass sich im alten System 95 Probanden (81.2 %) nicht
ausreichend informiert fahlten, folglich fihlten sich 22 (18.8 %) gentigend informiert. Im neuen
System flhlten sich 54 Studierende und somit 69.2 % nicht ausreichend informiert, 24 (30.8 %)
dagegen ausreichend aufgeklart. Auch in den einzelnen Studiengruppen haben circa die
Halfte bereits externe Beratung zu diesem Thema in Anspruch genommen, die andere Halfte
nicht. Bei den Studierenden des alten Systems haben 50.4 % eine Beratungsstelle
aufgesucht, bei den Studierenden des neuen Systems sind es 51.3 %.

AbschlieBend wurden die Studienteilnehmer befragt, flr welches Ausbildungssystem
sie sich entscheiden wirden, wenn sie die freie Wahlmdglichkeit hatten, um mdgliche
Praferenzen einzelner Ausbildungswege zu erfassen. In der Gesamtstichprobe zeigte sich,
dass sich 69 Studierende (35.4 %) fir das alte System, 113 (57.9 %) fir das neue System
entscheiden wirden. 13 teilnehmende Personen haben nichts angegeben. Innerhalb des alten
Ausbildungssystems lag die Praferenz ebenfalls beim neuen Ausbildungsweg, da sich 65
Studierende, also 55.6 % flir das neue System entscheiden wiirden und auch innerhalb der
Gruppe der neuen Studierenden wurde das neue System bevorzugt, da 61.5 % angaben, das

neue System zu préferieren.
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5 Diskussion

Diese Forschungsarbeit beschéftigte sich mit der Frage, inwieweit sich das subjektive
Stressempfinden der  aktuellen Psychologiestudierenden im Kontext  der
Psychotherapiereform unterscheidet. Hierbei sollte die Gruppe von Studierenden des alten
Psychotherapiegesetzes von 1999 mit der Gruppe der Studierenden nach neuem Gesetz im
Zuge der Psychotherapiereform von 2019 hinsichtlich der Auspragung des Gesamtstresses
naher verglichen werden.

Die Ergebnisse der Hypothesentestung zeigen, dass sich weder die Studiengruppen
allgemein noch die weiblichen Probanden mit Kinderwunsch signifikant in ihrem subjektiven
Stressempfinden zwischen dem alten und dem neuen System unterscheiden. Im Rahmen der
explorativen Datenanalyse konnte jedoch gezeigt werden, dass sich die beiden
Studiengruppen in der Subskala ,Stress durch Uberforderung* signifikant unterscheiden und
die Studierenden des alten Studiensystems hier eine héhere Auspragung im Stressempfinden
durch Uberforderung zeigen. Ein weiterer signifikanter Effekt konnte bei der genaueren
Betrachtung der einzelnen Semester festgestellt werden, da sich die Studierenden des alten
Systems im dritten Semester in der Auspragung des Gesamtstresses und somit in ihrem
subjektiven Stressempfinden signifikant von den Studierenden des neuen Systems im ersten
Semester unterscheiden. Das StressausmaB auf der Subskala ,Uberforderung®, auf der Skala
,aesamtstresses” sowie in den einzelnen Semestern zeigt, dass die Studierenden des alten
Systems nach der Auswertung von Satow (2012) eine durchschnittliche Stressbelastung
aufweisen, wahrend die Studierenden des neuen Systems eine unterdurchschnittliche
Stressbelastung zeigen. Des Weiteren konnte belegt werden, dass sich das AusmaB der
Stresssymptome sowohl zwischen den unterschiedlichen Geschlechtern der Stichprobe als
auch zwischen dem ersten und dritten Semester signifikant unterscheidet. Insgesamt zeigte
sich auBerdem in beiden Studiengruppen, dass sich die Studierenden mit 76.4 % nicht
ausreichend Uber ihre Mdglichkeiten, einen Berufsweg im Bereich der Psychotherapie
einzuschlagen, informiert fuhlen. Ein weiteres Ergebnis ist, dass 41.0 % der Studierenden des
alten Ausbildungssystems die Befiirchtung haben, die Ausbildung nicht mehr rechtzeitig
innerhalb der Ubergangsfrist zu beenden. Insgesamt wiirden sich auBerdem 57.9 % aller
Studienteilnehmer fliir das neue Ausbildungssystem entscheiden.

Obgleich die Studie von Pfleging und Gerhardt (2013) zeigt, dass die Umstellung eines
Studiensystems durch verédnderte Rahmenbedingungen Unsicherheit und Zeitdruck bedingt
und somit subjektiv wahrgenommenen Stress erhéhen kann, konnte dieser Effekt in der
untersuchten Stichprobe im Vergleich der beiden Studiensysteme nicht beobachtet werden.
Die vermutete Unsicherheit und der Zeitdruck durch das Einfuhren einer begrenzten

Ubergangsfrist als mégliche Stressoren fiir die Studierenden des alten Systems haben zu
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keinem signifikanten Unterschied zwischen den Studierenden des alten und neuen Systems
gefuhrt. Ein méglicher Grund fur den geringen Unterschied kénnte hierbei sein, dass gerade
der Faktor ,Unsicherheit“ sowohl fur die Studierenden des alten wie auch des neuen Systems
gilt. Wie das Interview mit Tim-Can Werning gezeigt hat, wird die Reform vielfach kritisiert und
zudem betont, dass die Studierenden des alten Systems vom neuen Weg ausgeschlossen
und mit einer Ubergangsfrist konfrontiert werden, was Unsicherheit und Zeitdruck bedingen
kann. Das Interview zeigt aber auch, dass sehr wohl auch Kritik in Bezug auf das neue System
geauBert wird. Ein wichtiger Faktor, welcher die Unsicherheit der Studierenden des neuen
Systems férdern kénnte, ist die noch nicht flichendeckende Einflihrung des Studiengangs,
wodurch sich aktuell fur einige Studierende die Situation ergibt, weder Teil des alten noch des
neuen Systems zu sein. Bei den Studierenden die bereits Teil des neuen Systems sind, kénnte
auBerdem dadurch Unsicherheit entstehen, dass die Finanzierung der Weiterbildung sowie
zusatzlicher Kosten wie zum Beispiel Supervisionen noch ungeklart ist. Auch wird zum
aktuellen Zeitpunkt deutlich, dass der neue Ausbildungsweg mit Studium und Weiterbildung
mit insgesamt zehn Jahren Ausbildungszeit voraussichtlich I&anger andauern wird als das alte
Ausbildungssystem mit einer Gesamtzeit von acht Jahren. Es wird zunehmend klarer, dass
das neue Studiensystem noch keine perfekte Ldsung darstellt und trotz der Reform
Unsicherheiten fir beide Studiengruppen vorliegen (Berufsverband Deutscher
Psychologinnen und Psychologen e.V., 2020). Diese Unsicherheit zeigt sich mdglicherweise
auch in der nicht eindeutigen Antwort auf die Frage, fur welches Ausbildungssystem die
teilnehmenden Studierenden sich entscheiden wirden, da 57.9 % der Probanden angaben,
sich fir das neue System zu entscheiden, wéhrend 35.4 % das alte System wéahlen wdirden.
Auch beim Einbeziehen der Faktoren ,Studiensystem“ und ,Kinderwunsch® konnten
keine signifikanten Unterschiede zwischen den Gruppen festgestellt werden. Hier liegt
ebenfalls die Annahme nahe, dass die weiblichen Probandinnen mit Kinderwunsch trotz
unterschiedlicher Studiensysteme ahnlich beeinflusst sein kénnten. Auf der einen Seite grenzt
die eingefiihrte Ubergangsfrist das alte Studiensystem zeitlich zwar ein und kénnte damit den
zeitlichen Druck erhéhen, jedoch konnte bereits gezeigt werden, dass auch im neuen System
Unklarheiten in Bezug auf die Vereinbarkeit zwischen Ausbildung und Familie bestehen, da
die neue Weiterbildung nach aktuellem Stand voraussichtlich nur in Vollzeit mdglich ist, was
gleichermaBen eine Erschwernis flir Studentinnen mit Kinderwunsch darstellen kann
(Berufsverband Deutscher Psychologinnen und Psychologen e.V., 2020). Das Problem,
Familie und Studium bzw. Beruf zu vereinbaren (Helfferich, 2016), kann also auch mit dem
neuen System weiterhin bestehen und ist durch die Reform des Gesetzes nicht geldst. In
Bezug auf die Ergebnisse von Bailer et al. (2008) sind die Ergebnisse der vorliegenden Arbeit

konsistent. Wie in der 2008 verdffentlichten Studie bereits gezeigt, unterscheiden sich auch
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hier die Frauen signifikant von den Méannern im AusmaB psychischer und kérperlicher
Symptome durch Stress. Eine doppelt so hohe Auspragung konnte jedoch nicht bestatigt
werden. Es gilt jedoch zu beachten, dass die Verteilung der Geschlechter ungleich gewesen
ist, da 171 Frauen und im Vergleich dazu nur 24 Manner an der Befragung teilgenommen
haben, wenngleich diese Geschlechterverteilung der Stichprobe der durchschnittlichen
Geschlechterverteilung im Psychologiestudium entspricht. Eine Studie aus dem Jahr 2016
zeigt, dass 80 % aller Bachelorabschlisse in Psychologie von Frauen absolviert wurden,
wahrend 81 % den Master und 80 % ihr Diplom erreichten. Auch die Entwicklung der
Geschlechterverteilung Uber die letzten Jahre hinweg belegt, dass der Anteil weiblicher
Studentinnen mit 72 % im Jahr 2000 stetig zunahm und seit 2011 zwischen 80 % bis 86 %
schwankt (Antoni, 2019).

Eine mdgliche Erklarung fir die geringen und nicht signifikanten Unterschiede
zwischen den Studiengruppen in beiden Hypothesen kénnte auch die aktuelle Corona-Krise
sein, welche dazu fuhrt, dass Studierende die meiste Zeit von zu Hause aus studieren und mit
vielen weiteren und neuartigen Problemen konfrontiert sein kdnnten. Wichtige aktuelle
Einflussfaktoren fur beide Studiengruppen kénnen im Zuge der Corona-Krise unter anderem
der reduzierter persdnliche Kontakt zu Professoren und Kommilitonen bzw. die soziale
Isolation oder Motivationsprobleme sein (L6rz et al.,, 2020). Die Pandemie und die damit
einhergehenden Verénderungen und Herausforderungen kdnnten gleichermaBen auf alle
Studierenden wirken und die geringen Unterschiede mit bedingen sowie die Vermutung
nahelegen, dass beide Gruppen &hnlich gestresst sind. Interessant ist hierbei die Auswertung
nach Satow (2012), welche zeigt, dass die Studiengruppen keine Uberdurchschnittliche,
sondern nur eine unterdurchschnittliche bis durchschnittliche Stressbelastung aufweisen.
Auch das koénnten Effekte der aktuellen Corona-Pandemie sein, da Studien gezeigt haben,
dass die Veranderungen im Zuge der Corona-Krise von Studierenden nicht nur negativ
bewertet wurden. Zusétzliche Flexibilitdt und digitale Lernmdglichkeiten wurden von den
Studierenden hier durchaus positiv bewertet (L6rz et al., 2020). Auch eine weitere Studie mit
650 Probanden zeigt, dass die Studierenden bezogen auf das eigene Studium der aktuellen
Zeit positive Aspekte zuschreiben. So geben 27 % der Stichprobe an, die mit der Pandemie
einhergehende Digitalisierung als Uberaus positiv und langst Uberféllig zu betrachten. 24 %
sehen hier die gewonnene Flexibilitait und damit einhergehende freie Zeiteinteilung als
positiven Faktor, denn Vorlesungen kénnen beispielsweise zu flexibel gewéhlten Zeitpunkten
abgerufen und das Studium somit értlich unabhéangig absolviert werden. Diese positiven
Veranderungen koénnen das Lernen und die Stressbelastung aktuell Studierender
beeinflussen, was wiederum zu einer gesteigerten Work-Life-Balance, also einem

ausgeglichenen Verhaltnis zwischen Arbeit und Privatleben (Badura et al., 2019) fihren kann
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(Fichter et al., 2021). Auch konnte eine vermutete erhéhte Vulnerabilitat der Studienanfanger,
die unter den Coronabedingungen das Studium von zu Hause und nicht im reguléaren
Campusbetrieb starten mussten, von Lérz et al. (2020) nicht bestatigt werden, denn die
entsprechenden Werte beider Gruppen bewegen sich in &hnlichen Bereichen und
unterscheiden sich nur marginal. Zuséatzlich kann der Einfluss und das AusmaB der Corona-
Krise im Rahmen der subjektiven Bewertung von den Studierenden beider Systeme
unterschiedlich eingeschatzt werden, somit auch unterschiedlich stressend sein und folglich
im Rahmen dieser Untersuchung schwer beurteilt und lediglich vermutet werden.

Auf Grund der Aktualitdt und Neuheit des Themas dieser Arbeit bestand eine
Herausforderung zu Beginn darin, aussagekraftige Forschung zu méglichen Auswirkungen der
Psychotherapiereform auf die betroffenen Studierenden zu finden. Da es in diesem Bereich
noch keine relevante Forschung gibt, die solide Anhaltspunkte fir mogliche Effekte liefert oder
die Formulierung von gerichteten Hypothesen begriinden wuirde, wurden auBerhalb der
Forschungsfrage weitere Daten explorativ analysiert. Dies erfolgte mit dem Ziel, die Daten
umfassend zu betrachten und einen Einblick in die erhobene Stichprobe zu erhalten sowie
mogliche Tendenzen abzubilden, um weiteren Forschungsbedarf abzuleiten. Bei der Analyse
der explorativen Daten konnten signifikante Effekte gefunden werden. Obgleich auf der Skala
~,aesamtstress” keine signifikanten Unterschiede gefunden wurden, unterscheiden sich jedoch
die Studierenden des dritten Semesters, welche alle dem alten Ausbildungssystem
angehdren, signifikant von denen des ersten Semesters, die wiederum alle dem neuen
Ausbildungssystem angehéren. Die Auswirkung der Stressbelastung zwischen dem dritten
und dem ersten Semester bestétigt sich zusatzlich im AusmaB der Stresssymptome, denn
auch hier zeigen die Studierenden des alten Ausbildungssystems im dritten Semester eine
signifikant starkere Auspragung von Stresssymptomen, die sich sowohl kdrperlich als auch
psychisch auBern kénnen. Eine mégliche Erklarung hierflr kénnte sein, dass die Studierenden
des dritten Semesters aktuell den letzten Jahrgang des alten Studiensystems darstellen und
somit auch die langste noch verbleibende Ausbildungszeit vor sich haben. Sie sind folglich die
Personen, die die kiirzeste Zeit zur Verfligung haben, um den Bachelor sowie den Master in
Psychologie zu beenden und anschlieBend die Ausbildung zum Psychotherapeuten zu
absolvieren. Da einige Universitaten bereits aktuell damit beginnen, den urspringlichen
Master einzustellen und nur noch den Master nach neuem System anzubieten (PsyFaKo e.V.,
2021a) kdnnte sich gerade fur die Studierenden, die mehr Zeit benétigen, um den Bachelor zu
beenden und den Master zu starten, der Zeitdruck sowie die Unsicherheit und als deren Folge
womdglich auch das subjektive Stressempfinden erhéhen. Dies wird noch relevanter, wenn
man die Angabe beachtet, wie viele Studierende des alten Ausbildungssystems innerhalb

Stichprobe die Beflrchtung &auBern, die Ausbildung nicht mehr in der aktuell
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festgeschriebenen Ubergangfrist beenden zu kénnen. Ganze 41.0 % haben in der Befragung
die Sorge geéuBert, dass die Ubergangsfrist nicht ausreichen kénnte. Interessant ist diese
Zahl méglicherweise ebenfalls vor dem Hintergrund, dass es sich beim Ausbildungsweg zum
Psychotherapeuten einerseits um eine Ausbildung mit zum Teil schwierigen
Arbeitsbedingungen andererseits um eine sehr lange Ausbildungsdauer an sich handelt
(Engel et al., 2015). Ein groBer Teil der Studierenden befindet sich demnach aktuell in einer
Situation, die viel Zeit und Miihen erfordert, obwohl ein Teil der Studierenden keine Sicherheit
empfindet, diesen Weg erfolgreich beenden zu kénnen. Um den tatsachlichen Verlauf zu
beobachten, aber auch um zu Uberprifen, inwieweit sich das Stressempfinden im Verlauf der
Reform verandert, wirde sich mdéglicherweise eine weitere Erhebung gegen Ende der
Ubergangsfrist gut eignen.

In der Wahrnehmung des Stresses durch Uberforderung unterscheiden sich die
Studierenden des alten Systems von denen des neuen Systems insofern, als dass sie ihre
Belastung als gréBer einordnen bzw. sich gestresster fiihlen. Eine mdgliche Erklarung liefert
hier die Tatsache, dass die Studierenden des neuen Systems zum einen im Schnitt deutlich
junger sind als die Studierenden des alten Systems und zum anderen auf Grund der Neuheit
der Reform maximal im zweiten Semester studieren kénnen. Die Studierenden des alten
Systems dagegen sind bis Uber das achte Semester hinaus vertreten, was bedeutet, dass sie
bereits deutlich langer studieren und womdglich auch durch die regularen Stressoren des
Studiums wie zum Beispiel Leistungsdruck (Kaluza, 2007) langer belastet wurden als die
Studienanféanger des neuen Systems. Auch besteht die Stichprobe mit 68 Probanden aus
Studierenden, die an der Privaten Hochschule Géttingen ein Fernstudium absolvieren. Da sich
Fernstudien hauptsachlich an Zielgruppen richten, die berufsbegleitend studieren oder auf
Grund von familiaren oder anderen Griinden weniger mobil sind (Minks et al., 2011) und der
Altersdurchschnitt der Probanden des alten Systems in der Stichprobe héher ausfallt als der
des neuen Systems, kdnnten hier einige Faktoren, etwa eine berufliche Téatigkeit oder Kinder
und somit eine allgemeine groBere Verantwortung, eine erhdhte Uberforderung bedingen.
Auch kdénnten ein unterschiedliches AusmaB an Ressourcen, beispielweise unterstiitzende
soziale Beziehungen, der Umgang mit Stress und auch das individuelle Belastungserleben
das unterschiedliche Stressempfinden beeinflussen (Reif et al., 2018).

Nach der inhaltlichen Interpretation der Ergebnisse, stellt sich die Frage, welche
methodischen Vorgehensweisen dieser Forschungsarbeit Einfluss auf die Ergebnisse gehabt
haben kénnten. Hierbei gilt es zu kritisieren, dass es unabhangig von den bereits dargestellten
Grunden fur die fehlende statistische Signifikanz der beiden Hypothesen in diesem Design
viele Stdérvariablen und &auBere Einflisse gibt, welche sich neben der individuellen und

subjektiven Bewertung durch die einzelnen Studierenden (Schwarzer, 2004) zuséatzlich auf
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das subjektive Stressempfinden auswirken kénnen. Neben dem Einfluss der Veranderung des
Studiensystems kdénnen auch studieninterne Faktoren wie Leistungsdruck, mentale
Anforderungen oder Angste auf das subjektive Stressempfinden einwirken. Hinzukommen
individuelle Faktoren wie familiare Probleme, zwischenmenschliche Konflikte, berufliche
Herausforderungen oder Erkrankungen, welche im Rahmen dieses Designs nicht kontrolliert
und bertcksichtigt wurden (Kaluza, 2007). Auch die bereits thematisierte Corona-Pandemie
kdnnte hier eine Rolle spielen. Hier weist das gewahlte Studiendesign eine Limitation auf.
Durch den Vergleich zweier Studiengruppen wurde zwar versucht, die Aussagekraft der
vorliegenden Studie zu erhéhen und ein objektives Ergebnis zu gewahrleisten, jedoch ist es
so nicht méglich gewesen, die oben genannten Einflisse zu kontrollieren. AuBerdem stellt sich
die Frage, ob das Studiendesign flr die zu untersuchende Fragestellung richtig gewéhlt wurde.
Obwohl wichtige Einschrdnkungen des Designs, etwa die reduzierte Méglichkeit der Kontrolle
von Stoérvariablen sowie eine geringe interne Validitat, vorher bekannt waren, wurde dieses
Design gewahlt, um einen ersten Einblick in die durch die Stichprobe reprasentierte Population
zu erhalten. Auf Grund fehlender aktueller Forschung zu mdéglichen Auswirkungen der
Psychotherapiereform wurde die quasi-experimentelle Studie im Feld bewusst durchgefihrt,
um mogliche Tendenzen zu finden, obgleich vorher bekannt war, dass mdgliche
Gruppenunterschiede der abhangigen Variablen nicht eindeutig auf die unabhéngige Variable
zurtickgefuhrt werden kénnen (Déring & Bortz, 2016). Retrospektiv héatte sich der Einsatz einer
dritten Gruppe von Studierenden als Kontrollgruppe gut geeignet. Hierzu hétten zuséatzlich
Studierende der Psychologie, welche nicht das Berufsfeld der Psychotherapie einschlagen
wollen, zu ihrem aktuellen Stressempfinden befragt werden kénnen. In einem weiteren Schritt
wurde sich dann die Erhebung von Daten mit Messwiederholung zu einem spéateren Zeitpunkt
eignen. So kénnte sichergestellt werden, dass das neue Studiensystem bereits seit einer
langeren Zeit bestehen wirde und mehr Studierende Teil dieses Systems waren. Auch wirde
es dann moglicherweise noch weitere Forschungsarbeiten zu diesem Themengebiet geben.
Da durch die kurze Zeitspanne seit Einfuhrung der Reform vor allem Studienanfanger im
neuen System studieren, stellt sich zudem auch die Frage, inwieweit das Thema der
Psychotherapiereform relevant fur die Studienanfanger des neuen Systems ist, da die
Masterauswahl und somit das Einschlagen des Berufswegs zum Psychotherapeuten zeitlich
noch deutlich weiter entfernt liegt als fur Studierende, die kurz vor dem Bachelor-Abschluss
stehen. Eine Wiederholung der Erhebung wirde sich folglich auch hier anbieten, um die
Veranderung des subjektiven Stressempfindens Uber zwei verschiedene Messzeitpunkte
miteinander zu vergleichen, von denen der zweite nach ausreichender Zeit der Einfiihrung
gewahlt werden wirde. So wéare das neue System nicht nur langer etabliert, sondern es

kdnnten auch individuelle Verdnderungen der Probanden im direkten Vergleich erfasst
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werden. Ein zweiter Messzeitpunkt vor dem Einfuhren der Psychotherapiereform wéare zudem
interessant gewesen, um das Stressempfinden der Studierenden vor der Reform und nach
dem finalen Beschluss der Reform miteinander zu vergleichen, wobei dann nur die
Studierenden des alten Systems sinnvoll miteinander verglichen werden kdénnten. Ein
Vergleich beider Studiensysteme wére auf diese Weise nicht moglich gewesen.

Das Stress- und Coping-Inventar nach Satow (2012) wird auf Grund der erfillten
Gutekriterien des Inventars als valide und geeignet eingeschatzt, um das AusmaB des
Gesamtstresses zu erheben und einzuordnen. Auch der Umfang des Inventars liegt in einem
angemessenen Rahmen, wodurch die Studie eine geringe zeitliche Dauer zur Datenerhebung
beansprucht hat und die Online-Befragung eine geringe Abbruchquote aufwies. Dennoch
besteht hier die Kritik, dass sich das Inventar mit der allgemeinen Stressbelastung auf die
unterschiedlichsten Bereiche wie Familie, Beruf, Studium, Finanzen, Erkrankungen und
Partnerschaft bezieht. Flr ein zukinftiges Design wurde sich beispielsweise die Konstruktion
eines Fragebogens eignen, welcher sich spezifisch auf die Bereiche der Ausbildung, des
Studiums sowie den Beruf und die Familie bezieht, um mdégliche Ursachen einzugrenzen und
spezifischere Aussagen machen zu kénnen.

Des Weiteren stellt sich aus methodischer Sicht die Frage, ob die Stichprobe
reprasentativ gewesen ist, um das gewahlte Konstrukt zu erheben. Da es sich bei der Gruppe
der Psychologiestudierenden auf Grund von hohen Anforderungen im Studium und
Notendruck durch nicht ausreichend verfligbare Masterplatze (Schult, 2021) um eine belastete
Studiengruppe handelt (Sieverding et al., 2013), geben die unterdurchschnittlichen bis
durchschnittlichen Stressbelastungen Anlass dazu, die Représentativitat der Stichprobe zu
hinterfragen. Zuséatzlich kann auch die Heterogenitat der Stichprobe in Frage gestellt werden,
da im Rahmen der Rekrutierung deutlich mehr Studierende des alten Studiensystems erreicht
wurden, welche hauptséachlich Studierende der Privaten Hochschule Géttingen darstellen. Da
diese Gruppe von Studierenden nicht nur Angehérige des alten Ausbildungssystem, sondern
auch einer Fachhochschule sind, kdnnten sie zuséatzlich von anderen Auswirkungen betroffen
sein als Universitatsstudierende. Es sollte hier kritisch betrachtet werden, ob die untersuchte
Stichprobe die zugrundeliegende Population nicht zu homogen reprasentiert (Déring & Bortz,
2016). Um eine gréBere Heterogenitdt zu gewahrleisten, hatten weitere Universitaten
miteinbezogen werden muissen, was sich aber im Rahmen der Rekrutierung als schwierig
herausstellte, da die meisten Universitatsgruppen nur universitatsinternen Studierenden Zutritt
gewdhren. Fir weitere Forschungen sollten deshalb Faktoren wie die Heterogenitat der
Stichprobe und ein weiterer Messzeitpunkt beachtet werden.

Zusammenfassend lasst sich sagen, dass das Vorgehen dieser Studienarbeit einen

eher explorativen Charakter aufweist und keine Kausalitéaten identifiziert werden kénnen. Trotz
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weniger signifikanter Erkenntnisse kann diese Forschungsarbeit aber ein erster Schritt sein,
das Thema der Psychotherapiereform aus dem Blickwinkel der Studierenden zu betrachten.
Die Studie kann auBerdem moglicherweise einen Anreiz schaffen, in Zukunft weitere Faktoren
zu berucksichtigen bzw. einige Anpassungen in den Systemen vorzunehmen, da gezeigt
werden konnte, dass es rund um die Reform des Psychotherapeutengesetzes Unsicherheiten
und mdglichen Bedarf gibt. Dies zeigt sich vor allem bei der Frage, inwieweit die
teilnehmenden Studierenden sich subjektiv durch die Auswirkungen der Reform gestresst
fihlen. Hier gaben 72 von 195 Probanden an, sich oft gestresst zu fluhlen, weitere 27
empfanden den erlebten Stress ,immer®. Auch die Tatsache, dass 41.0 % auf Grund der
begrenzten Ubergangsfrist die Sorge erleben, ihren gewiinschten und gewahlten
Ausbildungsweg nicht beenden zu kdénnen, gibt Anlass zum Nachdenken und zeigt, dass es
durchaus einen betrachtlichen Teil an Studierenden gibt, die gerade das Thema der zeitlichen
Beschrankung beschaftigt. Speziell fur diese Studierenden des alten Ausbildungswegs kénnte
mehr getan werden, um den Beflirchtungen bezuglich des Zeitdrucks entgegenzutreten. Eine
einheitliche und flachendeckende Uberfiihrung des alten Ausbildungssystems in das neue
System wére eine Mdglichkeit, um die zeitichen Rahmenbedingungen far alle zu
vereinheitlichen, aber auch um zu verhindern, dass in den nachsten Jahren zwei Klassen von
Ausbildungsteilnehmern mit unterschiedlichen Bedingungen und Vergitungen nebeneinander
bestehen (Berufsverband Deutscher Psychologinnen und Psychologen e.V., 2020). Hinzu
kommt eine groBe Zahl an Studierenden beider Systeme (76.4 %), die angeben, unsicher und
nicht ausreichend Uber ihre eigenen Mdéglichkeiten informiert zu sein. Insofern kénnte sich ein
genauerer Blick lohnen, ob und wie man die Ausbildungsbedingungen fur beide Systeme in
Zukunft transparenter und einheitlicher gestalten kénnte. Hier gilt es nicht nur, die
Studierenden beider Systeme aufzuklaren und zu informieren, sondern auch auf der
Ubergeordneten Ebene die laut Werning (2020) fehlenden Punkte final zu klaren, da einige
wichtige Rahmenbedingungen auch auf politischer Ebene noch nicht endgultig beschlossen
wurden. Um den Informationsfluss gegeniiber den Studierenden zu gewahrleisten, sollten
deshalb offene Punkte schnellstmdglich entschieden und anschlieBen klar kommuniziert

werden.
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Anhang

Anhang A - Erhebung der demografischen Daten

Demografische Daten (1/2)

Bitte beantworten Sie alle Fragen vollstandig.

Bitte geben Sie an, wann Sie lhr Studium begonnen haben.

© Hier geht es darum zu erfahren, ob Sie noch nach der alten Regelung des Psychotherapeutengesetzes studieren oder bereits Teil der neuen Reform des Gesetzes sind

Studienbeginn vor 31.08.2020

Studienbeginn ab 1.9.2020

Bitte geben Sie an, in welchem Semester Sie sich aktuell befinden.

a

Bitte auswahlen.. v

Bitte geben Sie an, welche Hochschulform Sie besuchen.

Universitat (oder einer Universitat gleichgestellte Hochschule)

Staatlich anerkannte Hochschule/Fachhochschule (FH)

® Keine Antwort

/

Bitte geben Sie an, ob es sich bei lhrem aktuellen Studium um ein Erst- oder Zweitstudium handelt.

Bitte geben Sie den Namen lhrer Universitit / Hochschule an.

Erststudium

Zweitstudium
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Demografische Daten (2/2)

‘Welchem Geschlecht fiihlen Sie sich zugehérig?

weiblich
mannlich

divers

Bitte geben Sie die Anzahl der Kinder an, die Sie bereits haben.

Keine Kinder
1Kind

2 Kinder

Mebhr als 2 Kinder

® Keine Antwort

Bitte geben Sie lhr Alter an.

17 -21 Jahre
22-25 Jahre
26-30 Jahre
31-34 Jahre
35-38 Jahre
Uber 38 Jahre

® Keine Antwort

Bitte geben Sie an, wie viel Einkommen lhnen monatlich netto zur Verfiigung steht.

@ Bitte beachten Sie Gehalt, Stipendien, finanzielle Unterstiitzungen von Staat und Eltern, usw.

0-999 Euro

1000-1500 Euro

1501-2000 Euro

Mebhr als 2000 Euro

@ Keine Antwort
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Anhang B - Erhebung des subjektiven Stressempfindens / SCI

Erfassung der aktuellen Stressbelastung

Sie erhalten nun einen Fragebogen mit Aussagen zum Umgang mit Stress. Ihre Aufgabe ist es zu beurteilen, inwieweit diese Aussagen auf Sie zutreffen. Ant-
worten Sie méglichst spontan. Es gibt keine richtigen oder falschen Antworten.

Inwieweit haben Sie sich in den letzten drei Monaten durch folgende Unsicherheiten belastet gefiihit?

kaum belas-  wenig belas- etwas belas- ziemlich be- sehr stark
nicht belastet tet tet weder noch tet lastet belastet

Unsicherheit durch finanzielle Probleme.
Unsicherheit in Bezug auf Ihren Wohnort.

Unsicherheit in Bezug auf Arbeitsplatz, Ausbildungs-
platz, Studium oder Schule.

Unsicherheit in Bezug eine ernsthafte Erkrankung.
Unsicherheit in Bezug auf die Familie oder Freunde.
Unsicherheit in Bezug auf die Partnerschaft.

Unsicherheit in Bezug auf wichtige Lebensziele.

Inwieweit haben Sie sich in den letzten drei Monaten durch folgende Ereignisse und Probleme tiberfordert gefiihit?

Nicht {iber- wenig liber- kaum tiber- etwas lber- ziemlich Sehr stark
fordert fordert fordert weder noch fordert Uberfordert uberfordert

Schulden oder finanzielle Probleme
Wohnungssuche oder Hausbau

Leistungsdruck am Arbeitsplatz, im Studium, in Ausbil-
dung oder Schule

Erwartungen und Anspriiche der Familie oder Freunde
Erwartungen und Anspriiche des Partners
gesundheitliche Probleme

eigene Erwartungen und Anspriiche

Inwieweit haben Sie sich in den letzten drei Monaten durch tatséchlich eingetretene negative Ereignisse belastet gefiihit?

Nicht einge-
treten/belast  wenig belas- kaum belas- etwas belas- ziemlich be- sehr stark
et tet tet weder noch tet lastet belastet

Verlust von finanziellen Mitteln (mehr als 50.000 EUR)

Verlust von Wohnung oder Haus/Umzug/neuer Wohn-
ort

Verlust von Arbeitsplatz, Ausbildungsplatz, Studien-
platz oder Verweis von der Schule

Verlust von Familienangehérigen oder Freunden
Verlust oder Trennung vom Partner
Verlust von Gesundheit oder Handlungsfahigkeit

eigenes Scheitern in wichtigen Lebensbereichen
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Anhang C - Erhebung der themenbezogenen Fragen zur Psychotherapiereform

Themenbezogene Fragen

Wenn Sie sich frei fiir einen Ausbildungsweg entscheiden kénnten, welchen wiirden Sie wahlen?

Altes Ausbildungssystem (vor 31.08.2020) -> Ausbildung zum Psychologischen Psychotherapeuten/Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten
Neues Ausbildungssystem (ab 1.9.2020) -> Weiterbildung

® Keine Antwort

Haben Sie die Befiirchtung, die Ausbildung nach altem Gesetz nicht mehr in der Ubergangsfrist von 12 Jahren beenden zu kénnen?

Ja, ich habe die Befiirchtung, dass die Ubergangsfrist nicht ausreicht
Nein, ich mache mir darlber keine Sorgen

® Keine Antwort

Wie oft haben Sie sich bereits durdh das Thema der Ausbildungsreform gestresst gefiihit?

Nie Selten Gelegentlich Oft Immer

Fiihlen Sie sich iber die Reform bzw. Ihre individuellen Méglichkeiten, Psychotherapeut®in zu werden, ausreichend informiert?

Ja, ich fiihle mich ausreichend informiert

Nein, ich fiihle mich nicht ausreichend informiert

@ Keine Antwort

Haben Sie schon mal eine Beratungsstelle oder Informationsveranstaltung der Hochschule oder eines Ausbildungsinstituts in Bezug auf die Reform des Psychotherapeutenge-

setzes aufgesucht?

Ja

Nein

@ Keine Antwort
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Anhang D - Instruktion und Voraussetzungen fiir die Teilnahme

Subjektives Stressempfinden im Kontext der Reform des Psycho-
therapeutengesetzes

Liebe Teilnehmer*innen,
vielen Dank fiir das Interesse an meiner Umfrage.
Im Rahmen meiner Bachelorarbeit an der PFH Gottingen mdchte ich das subjektive Stresserleben von Psychologiestudierenden im Kontext der

aktuellen Reform des P erheben.

Wichtige Voraussetzungen fiir die Teilnahme:

- Sie studieren aktuell im B des Fachs Psy

- Sie streben langfristig, nach Abschluss lhres Studiums, die Approbation als Psychotherapeut/in an

Die Beantwortung dauert ca. 5 Minuten.

Die Umfrage ist vollstandig anonym und es ist kein Riickschluss auf Ihre Person méglich.

Fir Feedback und Fragen wenden Sie sich bitte an josephamaria.hetzner@pfh.de

Dies ist eine anonyme Umfrage.

In den Umfrageantworten werden keine personlichen Informationen tber Sie gespeichert, es sei denn, in einer Frage wird explizit danach gefragt.

Wenn Sie fiir diese Umfrage einen Zugangscode benutzt haben, so kénnen Sie sicher sein, dass der Zugangsschlissel nicht zusammen mit den Daten abgespeichert wurde. Er
wird in einer getrennten Tabelle aufbewahrt und nur aktualisiert, um zu speichern, ob Sie diese Umfrage abgeschlossen haben oder nicht. Es gibt keinen Weg, die Zugangscodes
mit den Umfrageergebnissen zusammenzufiihren.
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Anhang E — Erfassung der Stresssymptome

Erfassung der Stresssymptome

Stress und Druck kénnen kérperliche Symptome verursachen. Welche Symptome haben Sie bei sich in den letzten sechs Monaten beobachtet?

trifft gar nicht zu trifft eher nicht zu trifft eher zu trifft genau zu
Ich schlafe schlecht.

Ich leide haufig unter Magendriicken oder Bauch-
schmerzen.

Ich habe haufig das Gefihl einen KloR im Hals zu ha-
ben.

Ich leide haufig unter Kopfschmerzen.

Ich grible oft tiber mein Leben nach.

Ich bin oft traurig.

Ich habe oft zu nichts mehr Lust.

Ich habe stark ab- oder zugenommen (mehr als 5kg).
Meine Lust auf Sex ist deutlich zurlickgegangen.

Ich ziehe mich haufig in mich selbst zuriick und bin
dann so versunken, dass ich nichts mehr mitbekomme.

Ich habe Zuckungen im Gesicht, die ich nicht kontrol-
lieren kann.

Ich kann mich schlecht konzentrieren.

Ich habe Albtraume.
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