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1 Einleitung 

“For hearing parents, being a mother or father of a deaf child means assuming a new role and a new 

set of responsibilities—a role they had not anticipated and for which they probably have had little 

preparation” (Bodner-Johnson, 2001, S. 264) 

 
 Hörende Mütter von hörbeeinträchtigten Kindern betreten oft eine neue Welt, da sie in 

den meisten Fällen keine Vorerfahrungen mit dem Thema der Gehörlosigkeit/ Hör-

beeinträchtigung gemacht haben (Bosteels, Van Hove, & Vandenbroeck, 2012; Kurtzer-White 

& Luterman, 2003). Es beginnt meist eine Reise den Einfluss der Hörbeeinträchtigung auf das 

eigene Leben sowie das der Familie zu verstehen und Anpassungsleistungen müssen 

vorgenommen werden. Diese beinhalten u.a. Veränderungen in der Interaktion innerhalb der 

Familie sowie dem Auffinden von Kommunikationsstrategien mit dem Kind. Soziale 

Kontakte zu anderen Eltern mit hörbeeinträchtigten Kindern und auch hörbeeinträchtigten 

Erwachsenen werden dabei als hilfreiche Ressource angesehen (Hintermair, 2000; Hintermair 

& Lehmann-Tremmel, 2003; Jackson, 2011).  

Die Persönlichkeit sowie Selbstwirksamkeit von Müttern spielen im Umgang und der 

Erziehung der (hörbeeinträchtigten) Kinder eine wichtige Rolle. Familienerfahrungen und im 

Speziellen auch Erfahrungen in der Mutterschaft können als Quelle von möglichen 

Veränderungen der Persönlichkeit und Selbstwirksamkeit angesehen werden (Hutteman et al., 

2014; Paris & Helson, 2002). Die Literatur zur Persönlichkeit sowie Selbstwirksamkeit von 

hörenden Müttern mit hörbeeinträchtigten Kindern ist überschaubar. Studien fokussieren 

meist auf den Unterschied zwischen Müttern und Vätern von hörbeeinträchtigten Kindern und 

seltener den Vergleich zu Eltern mit hörenden Kindern, was den Fokus dieser Arbeit darstellt.  

Dadurch, dass hörende Mütter von hörbeeinträchtigten Kindern im Vergleich zu 

hörenden Müttern mit hörenden Kindern unterschiedliche Erfahrungen in der 

Familieninteraktion sowie der Erziehung der hörbeeinträchtigten Kinder machen, liegt der 

Fokus dieser Arbeit auf möglichen Unterschieden in den Ausprägungen von 

Persönlichkeitseigenschaften sowie der Selbstwirksamkeit. Um eine optimale individuelle 

Unterstützung für Eltern anbieten zu können, ist es essenziell deren 

Persönlichkeitseigenschaften sowie die wahrgenommene Selbstwirksamkeit 

miteinzubeziehen.  

Zur Erfassung der Persönlichkeit kommt in der vorliegenden Arbeit das HEXACO-

Modell der Persönlichkeit (Ashton & Lee, 2007) zur Anwendung, das eine Alternative bzw. 

Erweiterung des Fünf-Faktoren-Modells darstellt, welches die zusätzliche Dimension 

Ehrlichkeit-Bescheidenheit erfasst.   
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2 Begriffsbestimmungen und Grundlegendes zur Hörbeeinträchtigung 

2.1 Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern in Österreich 

Durch das Fehlen spezifischer Angaben lässt sich die Frage nach der Anzahl der Mütter 

mit hörbeeinträchtigten Kindern nicht so einfach beantworten. Bezüglich der Gruppe der 

hörbeeinträchtigten Personen in Österreich sind unterschiedliche Angaben zu finden. 

Zusammenfassend aus allen Angaben lässt sich ableiten, dass ca. 450.000 Personen eine 

Hörbeeinträchtigung haben (6.4 % der österreichischen Bevölkerung). Laut Angaben sind 

davon ungefähr 8.000 – 10.000 Personen gehörlos (ca. 0.1 % der Bevölkerung) (Breiter, 

2005; Bruna, n.d.; Jarmer, 1998; Miller-Fahringer, Luschin, & Rubisch, 2003). 

Durchschnittlich werden pro Jahr 78.000 Kinder geboren (Kaindl & Schipfer, 2014). Wird der 

gesamte deutschsprachige Raum betrachtet, so lässt sich hier schließen, dass pro Tag ungefähr 

zwei Kinder mit einer Hörbeeinträchtigung geboren werden. Hierbei muss zusätzlich 

berücksichtigt werden, dass eine Hörbeeinträchtigung aufgrund diverser Ursachen auch nach 

der Geburt im Kindesalter auftreten kann (Jarmer, 2011). Insgesamt haben 90 % der hör-

beeinträchtigten Kinder hörende Eltern. Unter Berücksichtigung dieser Angaben kann eine 

Vorstellung darüber entstehen wieviele Mütter ein hörbeeinträchtigtes Kind haben.  

2.2 Definitionen der Begrifflichkeiten 

Hörbeeinträchtigte Menschen stellen eine sehr heterogene Gruppe dar, welche sich aus 

schwerhörigen, gehörlosen und ertaubten Personen sowie CI-TrägerInnen (Cochlea-

Implantat-TrägerInnen) zusammensetzt. Die Differenzierung der Begrifflichkeiten ist 

abhängig von der jeweiligen Disziplin und Perspektive. Die Gemeinsamkeit der Personen 

besteht in der Minderung oder dem Ausfall des Hörvermögens (Leonhardt, 2010). 

Der Begriff taubstumm ist als veraltet anzusehen, da dies impliziert, dass 

hörbeeinträchtigte Personen stumm sind und nicht sprechen können (Krausneker, 2006). 

Personen, welche ein Cochlea-Implantat verwenden, werden als CI-TrägerInnen bezeichnet. 

Ein Cochlea-Implantat stellt eine technische Hörhilfe in Form einer Innenohrprothese dar, 

welche durch eine Operation implantiert wird (Leonhardt, 2010). Als schwerhörig werden 

jene Menschen bezeichnet, bei denen das Ausmaß des Hörverlusts zwischen 20 – 90 dB 

beträgt. Innerhalb dieser Gruppe findet noch einmal eine spezifischere Unterscheidung 

zwischen leichter, mittlerer und hochgradiger Schwerhörigkeit sowie nach Art der 

Schwerhörigkeit (z.B. Schallleitungsschwerhörigkeit) statt. Die Bezeichnung gehörlos findet 

aus medizinischer Perspektive bei Menschen, die im frühen Kindesalter, d.h. vor Abschluss 

der Lautsprachentwicklung, eine schwere Schädigung des Gehörs erfahren, Anwendung. Das 
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natürliche Erlernen der Lautsprache über einen auditiv-imitativen Weg ist somit nicht 

gegeben. Die Auswirkungen der Hörbeeinträchtigung auf unterschiedliche Bereiche des 

Lebens äußern sich individuell in sehr verschiedenen Formen. Die Relevanz nach der genauen 

Unterscheidung der unterschiedlichen Begrifflichkeiten wie schwerhörig und gehörlos ist 

somit zu hinterfragen, da vor allem die individuelle Situation der betroffenen Personen im 

Vordergrund stehen sollte (Krausneker, 2006; Leonhardt, 2010). Eine neue Bezeichnung stellt 

der Begriff gebärdensprachig dar. Das Bezugssystem dieser Bezeichnung stellt erstmals die 

Sprachkompetenz in den Mittelpunkt und nicht den Hörstatus (Krausneker, 2006). Aus der 

soziokulturellen Perspektive heraus können sich betroffene Personen unabhängig von ihrem 

Hörstatus selbst als gehörlos definieren und als zugehörig zu der kulturellen und sprachlichen 

Minderheitengruppe fühlen (Leonhardt, 2010).  

2.3 Medizinische vs. soziokulturelle Perspektive 

Die Hörbeeinträchtigung ihres Kindes stellt für viele hörende Eltern (im ersten Moment 

oder auch langfristig) vorwiegend eine Behinderung dar. Bei genauerer Betrachtung und 

Beschäftigung mit dem Thema der Gehörlosigkeit/ Hörbeeinträchtigung können sie eventuell 

feststellen, dass mit der Hörbeeinträchtigung auch eine eigene Sprache sowie eine eigene 

Kultur zur Verfügung gestellt werden. Das bedeutet, neben der medizinischen Perspektive 

eröffnet sich auch die soziokulturelle Perspektive dieser Gruppe (Snoddon & Underwood, 

2014; Uhlig, 2012).  

Die medizinische Sichtweise fokussiert auf den Hörverlust selbst. Die 

Hörbeeinträchtigung wird als Defizit und somit als Behinderung angesehen. Dadurch, dass die 

Diagnose des Kindes von ÄrztInnen gestellt wird, werden Eltern zuerst mit dieser Sichtweise 

konfrontiert und über andere Sichtweisen meist nicht informiert (Flaherty, 2015). Eine 

deutlich andere Sichtweise besteht darin, soziokulturelle und sprachliche Aspekte in den 

Vordergrund zu bringen. Dies bedeutet eine Abkehr vom Defizit- hin zu einem 

Ressourcenmodell. Ein wichtiges Merkmal stellt dabei die Gebärdensprache dar (Uhlig, 

2012). Die Zugehörigkeit zur Gehörlosengemeinschaft wird durch die innere Einstellung 

sowie die Gebärdensprachkompetenz bestimmt und nicht über das Ausmaß des 

Hörvermögens (Ahrbeck, 1997; Leonhardt, 2010; Uhlig, 2012). 

2.4 Kommunikationsformen 

Gebärdensprachen stellen, genau wie Lautsprachen, vollwertige sowie natürliche 

Sprachen mit eigener Grammatik dar, welche sich national sowie auch durch Dialekte 

unterscheiden (Boyes Braem, 1995). Die Österreichische Gebärdensprache (ÖGS) ist seit 
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2005 in Österreich anerkannt (Krausneker, 2006). Im Gegensatz dazu stellen 

lautsprachbegleitende Gebärden (LBG), unterstützende Kommunikation (UK, engl. 

Augmentative & Alternative Communication) oder Gesten keine eigenständigen Sprachen 

dar. Bei lautsprachbegleitenden Gebärden wird jedes Wort der gesprochenen Sprache in 

Gebärden übersetzt. Es handelt sich somit um keine eigenständige Sprache, sondern um 

gebärdete Lautsprache, bei der die Grammatik der jeweiligen Lautsprache aufrechterhalten 

bleibt (Boyes Braem, 1995; Mayer, 2007). Das Ziel der unterstützten Kommunikation liegt 

darin, die kommunikativen Möglichkeiten von Personen zu erweitern, die nicht oder nur 

eingeschränkt über einen Zugriff zur Lautsprache verfügen. Hierfür stehen viele verschiedene 

Kommunikationshilfen wie z.B. Bild- und Symbolkarten oder Kommunikationstafeln zur 

Verfügung (Wilken, 2014). Im Gegensatz zu lautsprachbegleitenden Gebärden (LBG) werden 

bei lautsprachunterstützenden Gebärden (LUG) nur die zentralen Aussagen, d.h. die 

Schlüsselwörter eines Satzes begleitend gebärdet und nicht Wort für Wort. Gesten stellen 

einfache Handzeichen wie z.B. winken oder sich die Hand geben dar. Diese finden innerhalb 

einer Kultur spontan Verwendung und werden auch von deren Mitgliedern verstanden 

(Mayer, 2007). Durch diese Darstellung soll der Unterschied zwischen vollwertigen, 

eigenständigen Sprachen wie der Laut- und Gebärdensprache und manuellen 

Kommunikationshilfen, die keine eigene Sprache darstellen, aufgezeigt werden.  

2.5 Ausmaß der Hörbeeinträchtigung 

Beeinträchtigungen des Gehörs können neben der Art auch nach dem Ausmaß näher 

beschrieben werden. Die Hörbeeinträchtigung kann nach dem Ausmaß in leichte (20 – 40 

dB), mittlere (40 – 60 dB), erhebliche (60 – 70 dB) sowie extreme (70 – 90 dB) Schwer-

hörigkeit unterschieden werden. Bei einer Beeinträchtigung des Gehörs von über 90 dB 

spricht man von Gehörlosigkeit bzw. Taubheit. Beispielsweise entsprechen 60 dB einem 

Staubsauger oder 80 dB einem starken Straßenlärm. Das gleiche Ausmaß der Hörbeeinträchti-

gung kann sich bei unterschiedlichen Personen in verschiedener Weise äußern. Aus diesem 

Grund ist die Einteilung nach dem Ausmaß der Hörbeeinträchtigung nur als Hintergrund-

information zu betrachten. Im Vordergrund sollte immer die individuelle Situation der Person 

stehen (Leonhardt, 2010).  
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3 Hörende Eltern von hörbeeinträchtigten Kindern 

Die Situation hörender Eltern hörbeeinträchtigter Kinder wird oft bildlich mit einer 

Reiseplanung dargestellt (Diller, 2005). Vor der Geburt eines Kindes bestehen meist gewisse 

Wünsche und Vorstellungen der Eltern, welche eine Behinderung des Kindes nicht 

beinhalten. Durch die Diagnose der Hörbeeinträchtigung des Kindes betreten Eltern oft mit 

einem Mal eine ganz neue Welt. Es eröffnet sich eine völlig neue Lebensherausforderung, 

welche sich aus der Tatsache ergibt, dass 90 % der Eltern mit einem hörbeeinträchtigten Kind 

selbst hörend sind. Aus diesem Grund bestehen in den meisten Fällen keine Vorerfahrungen 

mit dem Thema der Hörbeeinträchtigung (Bosteels et al., 2012; Kurtzer-White & Luterman, 

2003). Durch die hörende Perspektive der Eltern wird mit der Diagnose der 

Hörbeeinträchtigung oft automatisch ein Verlust empfunden. Der nachfolgende Verarbeit-

ungs- und Bewältigungsprozess geht mit dem intensiven Erleben von Emotionen auf Seiten 

der Eltern einher. Eltern berichten über einen Zustand des Schocks, der Wut und Angst sowie 

das Erleben von Traurigkeit, Frustration und Orientierungsverlust (Bosteels et al., 2012; 

Flaherty, 2015). Manche Eltern berichten auch von einer ungewollten Zurückweisung des 

Kindes (Flaherty, 2015). Dieser Prozess wird keinesfalls von allen Eltern in gleicher Weise 

und Intensität erlebt. Für manche Eltern stellt die Diagnose einer Hörbeeinträchtigung eine 

Erklärung für das Verhalten des Kindes dar (z.B. die vorwiegende Reaktion auf Bewegungen 

oder visuelle Reize), wodurch es zu einem Gefühl der Erleichterung kommen kann (Jackson, 

Traub, & Turnbull, 2008).  

Die Situation hörender Eltern hörbeeinträchtigter Kinder soll hier keinesfalls als 

pathologisierend dargestellt werden. Vielmehr sollen die Veränderungen und Herausforder-

ungen, mit denen Eltern konfrontiert werden, herausgearbeitet werden, um ein breiteres 

Verständnis der Eltern zu erhalten und mögliche Veränderungen der Persönlichkeits-

eigenschaften zu erklären. 

Die Diagnose der Hörbeeinträchtigung des Kindes sowie der nachfolgende Be-

wältigungsprozess für die Eltern, wurden innerhalb unterschiedlicher Kontexte beschrieben 

wie z.B. dem Kontext von Stress, Trauer oder Tod. Die Betrachtungsweise dieses Ereignisses 

im Kontext von kritischen Lebensereignissen hat sich als am zutreffendsten erwiesen 

(Hintermair & Horsch, 1998). Kritische Lebensereignisse sind charakterisiert durch 

Ereignisse, die Anpassungen an die neuen Gegebenheiten erfordern, sowie auch emotionale 

Reaktionen hervorrufen, welche nachhaltig andauern können. Persönliche Werte und Ziele 

müssen dabei meist überdacht sowie neue Fähigkeiten erworben oder neue Rollen 

übernommen werden (Filipp & Aymanns, 2010). Dieses Konzept trifft unter anderem insofern 
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auf die Diagnose der Hörbeeinträchtigung zu, als dieses Ereignis für die meisten Eltern 

unerwartet auftritt  und in diesem Moment auf eine sehr unsichere und unerwartete Zukunft 

blicken lässt (Kurtzer-White & Luterman, 2003). Die Auswirkungen der Diagnose beziehen 

sich nicht nur auf das Leben der Kinder sondern auch auf das der Eltern. Der eigene 

Lebensplan muss meist einer Anpassung und Umstrukturierung an die neuen Gegebenheiten 

und Anforderungen unterzogen werden. Die Hörbeeinträchtigung des Kindes stellt auch einen 

lebenslangen Begleiter für die Eltern dar (Hintermair & Horsch, 1998; Hintermair & 

Lehmann-Tremmel, 2003). Aus der Situation heraus ergeben sich viele Veränderungen, 

Herausforderungen und Ressourcen. Es kommt u.a. zu Veränderungen des sozialen Umfelds, 

der konkreten Alltagssituationen sowie der erzieherischen und kommunikativen Situation 

(Flaherty, 2015; Jackson et al., 2008; Jackson & Turnbull, 2004). Das Gleichgewicht 

innerhalb der Familie kann ins Schwanken geraten, wodurch es auch oft zu einer 

disproportionalen Aufteilung der Verantwortlichkeiten in Bezug auf die Erziehung auf Seiten 

der Mütter führen kann (Jackson et al., 2008). Um die veränderte Lebenssituation hörender 

Eltern hörbeeinträchtigter Kinder zu verdeutlichen, werden im Folgenden Veränderungen, 

Herausforderungen sowie Ressourcen exemplarisch an einzelnen Themenbereichen 

dargestellt.  

3.1 Veränderungen, Herausforderungen, Ressourcen 

Entscheidungen 

Die veränderte Lebenssituation durch die Diagnose der Hörbeeinträchtigung bedingt, 

dass Eltern viele Entscheidungen zu treffen haben, welche mitunter emotional sehr 

herausfordernd sein können (Kurtzer-White & Luterman, 2003). Diese Entscheidungen stehen 

oft in Zusammenhang mit Unsicherheiten und einem Empfinden von Stress, da sie 

weitreichende Auswirkungen auf das Leben des Kindes sowie auch auf das Leben der Eltern 

mit dem Kind haben (Calderon & Greenberg, 1999; Flaherty, 2015). Informationen werden 

teilweise aus nur sehr einseitiger Perspektive vermittelt oder adäquate Informationen, auf 

deren Basis zufriedenstellende bzw. verantwortungsvolle Entscheidungen getroffen werden 

könnten, sind nicht vorhanden (Jackson & Turnbull, 2004). Entscheidungen betreffen u.a. den 

verwendeten Kommunikationsmodus mit dem Kind (Eleweke & Rodda, 2000), Technologien 

wie z.B. die Verwendung von Hörgeräten oder Cochlea-Implantaten, die Inanspruchnahme 

von Förder- und Therapiemöglichkeiten, in späterer Folge die Unterstützung des Kindes 

bezüglich des Bildungsangebotes (Jackson et al., 2008; Jackson & Turnbull, 2004) sowie dem 

Kind die Freiheit zu geben, verschiedene kulturelle Identitäten anzunehmen (Bat-Chava, 

2000). Fällt die Entscheidung beispielsweise für das Verwenden der Gebärdensprache aus, so 
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steht dies meist im Zusammenhang mit dem Erlernen der Gebärdensprache der Eltern oder 

wenn sie sich für das Verwenden von Hörgeräten oder eines Cochlea-Implantats entscheiden 

so müssen sich die Eltern auch mit den technischen Informationen auseinandersetzen.  

Tägliche Erziehungsaktivitäten 

Tägliche Erziehungsaktivitäten sind entscheidend für die Übermittlung von sozialen 

Normen, Werten und Verhaltensweisen. In dem Fall, dass nicht alle Familienmitglieder vollen 

Zugang zur gemeinsamen Sprache haben (unabhängig von der Modalität), werden diese 

täglichen Erziehungsaktivitäten oft als herausfordernd angesehen (Freeman, Dieterich, & Rak, 

2002). Für hörende Eltern stellt die Anpassung der täglichen Erziehungsaktivitäten an die 

visuellen Bedürfnisse der Kinder beispielsweise eine Herausforderung dar, da der Fokus 

darauf oft nicht als natürlich erscheint (Harris, 2000). Der Unterschied von hörenden und 

hörbeeinträchtigten Kindern liegt in diesem Zusammenhang dabei, dass hörende Kinder 

aufgrund von Geräuschen ihrer Mutter oft Aufmerksamkeit schenken. Hörbeeinträchtigte 

Kinder reagieren hingegen sensitiv auf Bewegungen (Jackson & Turnbull, 2004).  

Erziehungsvorbilder 

Bei der Erziehung ihrer Kinder stehen Eltern meist, in positiver oder auch negativer 

Form, ihre eigenen Eltern oder auch Peers als Erziehungsvorbilder zur Verfügung. Da die 

meisten hörenden Eltern bei der Diagnose ihres eigenen Kindes das erste Mal mit dem Thema 

der Gehörlosigkeit/ Hörbeeinträchtigung konfrontiert werden, haben diese in der Regel keine 

Erziehungsvorbilder für ein hörbeeinträchtigtes Kind. Der Kontakt zum Austausch zur 

Erziehung eines hörbeeinträchtigtes Kindes muss aktiv von den Eltern hergestellt werden. 

Unterstützungssysteme stellen hierbei eine wichtige Ressource dar, da der Zugang zu 

Kontakten und auch Modellen sonst eher schwierig wäre (Jackson & Turnbull, 2004). 

Erhöhte Zeitressourcen 

Erhöhte Zeitressourcen ergeben sich meist durch die intensive Auseinandersetzung mit 

dem Kind sowie Verantwortungen, welche sonst nicht da wären. Die Inanspruchnahme von 

therapiebezogenen Aktivitäten wie z.B. Frühförderung, Logopädie, Ergotherapie etc. sowie 

die Umsetzung der erlernten Inhalte in tägliche Aktivitäten nehmen viel Zeit und Einsatz in 

Anspruch (Jackson et al., 2008; Jackson & Turnbull, 2004; Szarkowski & Brice, 2016). Diese 

erhöhten Zeitressourcen können einerseits als belastend angesehen werden, andererseits 

erleben Eltern dadurch ein erhöhtes Engagement mit ihrem Kind, welches als positiv und 

bereichernd wahrgenommen wird, da sie sich dem Kind so näher fühlen (Szarkowski & Brice, 

2016). Weitere Quellen, die Zeit in Anspruch nehmen, bestehen u.a. im Sammeln von 
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relevanten Informationen, die die Hörbeeinträchtigung des Kindes betreffen, der 

Auseinandersetzung mit Hörhilfen sowie dem Erlernen eines neuen Kommunikationsmodus 

(Jackson et al., 2008). Weiters engagieren sich Eltern vermehrt für die Interessen ihrer Kinder, 

damit sie und ihr Kind die Unterstützung bekommen, die sie brauchen (Szarkowski & Brice, 

2016), z.B. im Bereich der Bildung. Durch die genannten erhöhten Zeitressourcen kann es zu 

einer Limitierung der Freizeitaktivitäten und manchmal auch zu einer Beeinflussung von 

Karriereentscheidungen auf Seiten der Eltern kommen (Jackson et al., 2008).  

Veränderte Beziehungen 

Durch die Hörbeeinträchtigung des Kindes kann es zu Veränderungen der 

Beziehungen zwischen den Familienmitgliedern und somit auch zu Veränderungen der 

Familieninteraktion kommen. Die Interaktion zwischen Mutter und Kind kann dadurch 

beeinflusst werden, dass eine Anpassung der mütterlichen Rolle im Kontext der 

Hörbeeinträchtigung stattfinden muss. Dies beinhaltet neue Verantwortungen wie z.B. die 

Integration der in der Therapie erlernten Inhalte in den Alltag. Weiters fühlen sich Mütter oft 

für die Sprachentwicklung ihrer Kinder verantwortlich (Jackson et al., 2008). Bezüglich der 

Beziehung zu dem Kind lassen sich einerseits Befunde dafür finden, dass Mütter durch die 

Bedürfnisse der Kinder sowie die dadurch vermehrte gemeinsame Interaktion eine intensive 

Beziehung zu ihrem Kind aufbauen sowie das Gefühl besitzen immer weiter 

zusammenzuwachsen (Jackson et al., 2008; Szarkowski & Brice, 2016). Andererseits lassen 

sich auch Hinweise dafür finden, dass der Grad der Hörbeeinträchtigung des Kindes scheinbar 

eine Rolle beim Aufbau einer gegenseitigen Mutter-Kind Beziehung spielt. So gaben sowohl 

Mütter als auch Väter von Kindern mit einem größeren Hörverlust im Vergleich zu Eltern mit 

Kindern mit weniger Hörverlust an, mehr Schwierigkeiten und Herausforderungen beim 

Aufbau einer gegenseitigen Beziehung zu haben (Hintermair, 2000). Bei Familien mit mehr 

als einem Kind ergeben sich aus der Perspektive der Mutter manchmal Sorgen, mit den 

Geschwisterkindern zu wenig Zeit zu verbringen. Die Hörbeeinträchtigung eines Kindes kann 

auch Einfluss auf die erweiterte Familie haben. Durch das Berücksichtigen und Eingehen auf 

die individuellen Bedürfnisse und das Anbieten von Unterstützung können Familien näher 

zusammenwachsen (Jackson et al., 2008).  

Kommunikation 

Veränderungen bezüglich der täglichen Kommunikation ergeben sich in den meisten 

Fällen unabhängig vom gewählten Kommunikationsmodus. Herausforderungen in der 

Interaktion ergeben sich oft daher, dass nicht alle Familienmitglieder den gleichen 

Kommunikationsmodus teilen bzw. keinen Zugriff darauf haben. Dadurch wird auch der 
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Zugang zu sozialen Familieninteraktionen erschwert und die Interaktion mit dem 

hörbeeinträchtigten Kind ist meist anders als mit anderen Kindern in der Familie (Freeman et 

al., 2002; Hintermair, 2000; Jackson et al., 2008). Hörbeeinträchtigte Kinder sind stark visuell 

orientiert. Kinder, welche Hörgeräte oder Cochlea-Implantate verwenden, können nicht 

automatisch mit hörenden Kindern bezüglich der verbalen Kommunikation verglichen 

werden. Es sind auch hier Einschränkungen der verbalen Kommunikation möglich und es 

müssen Anpassungsleistungen der Eltern an die Bedürfnisse der Kinder erfolgen (DesJardin, 

2006; Leonhardt, 2010). Bei regelmäßigem Kontakt zu hörbeeinträchtigten Erwachsenen oder 

dem Vorliegen einer Hörbeeinträchtigung eines Elternteils findet innerhalb der Familie meist 

eine verbesserte kommunikative Interkation statt (Hintermair, 2000).  

Eltern bevorzugen sehr oft die Verwendung der Lautsprache gegenüber der 

Gebärdensprache. Dies kann insofern verstanden werden, dass Eltern erst selbst diese Sprache 

lernen müssen und sich oft nicht kompetent genug fühlen, um mit ihrem Kind voll in 

Gebärdensprache kommunizieren zu können. Dadurch kann es auch zu Frustrationen auf 

Seiten der Eltern kommen, da sie die Sprache ihrer Kinder nicht verstehen (Bosteels et al., 

2012; Jackson et al., 2008). Die meisten hörenden Eltern sind der Meinung, dass die 

Lautsprache die durchführbarste Möglichkeit ist, um innerhalb der Familie, dem Schulbereich 

sowie in der Zukunft am Arbeitsplatz erfolgreich kommunizieren und sich sozialisieren zu 

können (McKee, 2006). Eltern, die sich allerdings für die Verwendung der Gebärdensprache 

entscheiden, berichten über deren positive Effekte auf ihre Beziehung zu dem Kind. Durch die 

Kommunikation in Gebärdensprache hatten sie das Gefühl, die gleiche Rolle in der 

Entwicklung ihrer Kinder spielen zu können, die sie auch bei hörenden Kindern gespielt 

hätten. Weiters kommt es durch die Verwendung der Gebärdensprache zur Reduktion von 

Problemen und Frustrationen (Young, 1999). In vielen Fällen ist eine Entscheidung für einen 

einzigen Kommunikationsmodus für die meisten Eltern nicht befriedigend. Ein Entweder-

Oder wird nicht als hilfreich angesehen. Um den Kindern ein Maximum an Chancen zu 

geben, ist ein kombinierter Ansatz zu bevorzugen (Flaherty, 2015). In diesem Zusammenhang 

ist es wichtig, die noch immer bestehenden logistischen Herausforderungen und 

Möglichkeiten für die Eltern die Gebärdensprache zu erlernen, zu minimieren (McKee, 2006). 

Es besteht somit eine große Forderung nach dem Angebot von Gebärdensprachkursen, welche 

exklusiv auf die Bedürfnisse von Eltern zugeschnitten sind (Flaherty, 2015). 
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3.2 Soziale Kontakte 

Der Bedeutung von sozialen Netzwerken und Unterstützung für Eltern mit 

hörbeeinträchtigten Kindern wurde viel Beachtung geschenkt (Hintermair, 2000; Jackson, 

2011; Poon & Zaidman-Zait, 2014). Neben der eigenen Familie, Nachbarn, Freunden und 

auch Fachleuten wurden auch Peers, d.h. Eltern mit hörbeeinträchtigten Kindern sowie 

hörbeeinträchtigte Erwachsene als wertvolle Ressource angesehen. Im Folgenden wird die 

Bedeutung der beiden letztgenannten Gruppen für Eltern hörbeeinträchtigter Kinder erläutert. 

Eltern mit hörbeeinträchtigten Kindern 

Eltern hörbeeinträchtigter Kinder haben einen einzigartigen Unterstützungswert, da sie 

sich am Besten in die Situation der Eltern hineinfühlen können und verstehen, was es heißt, 

ein hörbeeinträchtigtes Kind zu haben und zu erziehen. Sie teilen ähnliche Erfahrungen 

bezüglich der Ängste, Sorgen und auch Freuden mit einem hörbeeinträchtigten Kind 

(Lederberg & Tracy, 2002). Der Wunsch nach Kontakt zu anderen Eltern mit einem 

hörbeeinträchtigten Kind findet sich bei der Reihung bezüglich hilfreicher 

Unterstützungsressourcen ganz weit oben (Jackson, 2011). Empirische Befunde deuten darauf 

hin, dass Kontakte mit anderen Eltern die Interaktion mit dem hörbeeinträchtigten Kind 

erleichtern. Es kommt zu einer Reduktion der Isolation, wodurch die emotionale Beziehung 

zu dem Kind gefördert wird. Da Eltern, deren Kinder einen hohen Grad an 

Hörbeeinträchtigung aufweisen, vor allem Bedenken bezüglich der Kommunikation haben, 

scheint vor allem diese Gruppe der Eltern von den Kontakten zu profitieren (Hintermair, 

2000). Durch das Teilen von Erfahrungen entwickeln Eltern auch ein besseres Verständnis 

ihrer Situation, wodurch es zu einer Reduktion von Angst und einer Stärkung des 

Zugehörigkeitsgefühls kommen kann (Hintermair, 2000; Hintermair & Lehmann-Tremmel, 

2003; Zaidman-Zait, 2007). Kontakte zu anderen Eltern werden oft als Quelle von 

emotionaler Unterstützung wahrgenommen, bei denen Erfahrungen und Fragen aus erster 

Hand weitergegeben und beantwortet werden können (Hintermair & Lehmann-Tremmel, 

2003; Zaidman-Zait, 2007). 

Hörbeeinträchtigte Erwachsene 

Hörbeeinträchtigte Erwachsene nehmen eine besondere Stellung im Kontakt mit Eltern 

hörbeeinträchtigter Kinder ein. Für die Eltern besteht dadurch die Möglichkeit, verschiedene 

Lebenswege sowie Perspektiven kennenzulernen. Sie erhalten Informationen aus erster Hand 

und können direkt mit den Personen über ihre Lebenserfahrungen sprechen (Young, 1999). 

Durch den Kontakt mit hörbeeinträchtigten Erwachsenen können Eltern manchmal Sorgen 

und Ängste genommen werden, sodass sie zuversichtlich der Zukunft entgegenblicken können 
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(Hintermair & Lehmann-Tremmel, 2003; Young, 1999). Bei Eltern mit hörbeeinträchtigten 

Kindern mit einer hohen Hörbeeinträchtigung haben Kontakte zu hörbeeinträchtigten 

Erwachsenen stressreduzierende Aspekte (Hintermair, 2000). Trotz der positiven 

Auswirkungen, die der Kontakt mit hörbeeinträchtigten Erwachsenen haben kann, haben nur 

wenige Eltern regelmäßigen Kontakt. Dies kann einerseits dadurch erklärt werden, dass ohne 

Unterstützungssysteme (z.B. durch Deaf-Mentorprogramme) die Eltern nur schwer Zugang zu 

solchen Kontakten haben. Andererseits werden Eltern durch den Kontakt mit 

hörbeeinträchtigten Erwachsenen auch mit dem Gefühl des ‚Anders-seins‘ konfrontiert und 

fühlen sich in der Situation eventuell unwohl (McKee, 2006). Durch dieses Gefühl des 

‚Anders-seins‘ realisieren sie auch die Unterschiede und dass sich Erfahrungen von 

hörbeeinträchtigten Personen von denen von Hörenden unterscheiden. Durch diese 

Erkenntnisse sehen sich hörende Eltern damit konfrontiert, dass hörbeeinträchtigte Personen 

eventuell Dinge über ihre hörbeeinträchtigten Kinder wissen, allein aus der Tatsache, dass sie 

selbst hörbeeinträchtigt sind und die Eltern diese Dinge nicht über ihre Kinder wissen können 

(Young, 1999).  
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4 Persönlichkeit 

4.1 Definition der Persönlichkeit 

Die Persönlichkeitspsychologie bietet eine Vielzahl an Definitionen des weit gefassten 

Konstruktes der Persönlichkeit an. Dieses breite Angebot an Definitionen ergibt sich dadurch, 

dass eine universelle Definition die Schwierigkeit mit sich bringt, sowohl individuelle 

Unterschiede als auch interne Prozesse und genetische Voraussetzungen der Menschen mit zu 

berücksichtigen (Amelang & Bartussek, 2001). Innerhalb der Persönlichkeitspsychologie 

entwickelten sich sechs unterschiedliche Paradigmen – das Eigenschafts-, Informations-

verarbeitungs-, dynamisch-interaktionistische, neurowissenschaftliche, molekulargenetische- 

und das evolutionspsychologische Paradigma. Jedes dieser Paradigmen charakterisiert 

unterschiedliche Menschenbilder, Persönlichkeitskonzepte und methodische Zugänge 

(Asendorpf & Neyer, 2012). Eine umfassende und häufig zitierte Definition bietet jene von 

Allport (1961), welcher Persönlichkeit als „…die dynamische Ordnung derjenigen 

psychophysischen Systeme im Individuum, die sein Verhalten und Denken determinieren 

(zitiert nach Bracken, 1970, S. 28)“ definiert.  

Da das HEXACO-Modell der Persönlichkeit, welches den Schwerpunkt dieser Arbeit 

darstellt, dem Eigenschaftsparadigma zuzuordnen ist, wird im Folgenden dieses inklusive 

dem lexikalischen Ansatz erläutert sowie kurz auf die geschichtlichen Vorarbeiten 

hingewiesen.  

4.2 Das Eigenschaftsparadigma und der lexikalische Ansatz 

Innerhalb des Eigenschaftsparadigmas besteht die Annahme, dass Eigenschaften zur 

Beschreibung der individuellen Unterschiede zwischen Menschen, die als bedeutsam erachtet 

werden, sich in Wörtern der jeweiligen Sprache niederschlagen (= lexikalische Hypothese; 

u.a. Asendorpf & Neyer, 2012). Die Häufigkeit der verwendeten Wörter (oder auch 

Persönlichkeitsdeskriptoren genannt) steht eng in Zusammenhang mit dessen Bedeutsamkeit. 

Je häufiger ein Wort Verwendung findet, desto bedeutsamer erscheint dieser Aspekt der 

Beschreibung zu sein. Diese Bedeutsamkeit wiederum spiegelt sich in der Anzahl der zur 

Verfügung stehenden Synonyme eines Wortes wieder. Je bedeutungsreicher ein Wort ist, 

desto mehr Synonyme lassen sich dafür in einer Sprache finden. Aufbauend auf dieser 

Annahme, dass die Unterschiede eines Individuums in der jeweiligen Sprache repräsentiert 

sind, erstellten Gordon W. Allport und Henry S. Odbert (1936) erstmals Listen mit 

persönlichkeitsrelevanten Wörtern. Mittels der statistischen Methode der Faktorenanalyse 

konnten diese Wortlisten durch Reduktionsschritte auf eine überschaubare Anzahl von 



 17  

Faktoren eingeschränkt werden (Amelang & Bartussek, 2001; Laux, 2008; Pervin, Cervone, 

& John, 2005). 

4.3 Persönlichkeitsmodelle im Eigenschaftsparadigma 

Im Folgenden erfolgt eine kurze historische Darstellung dreier Persönlichkeitsmodelle, 

nämlich der 16 Faktoren-Theorie (Cattell, 1946), der Drei-Faktoren-Theorie (Eysenck, 1970) 

sowie dem Fünf-Faktoren-Modell (Costa & McCrae, 1992), welche auf der lexikalischen 

Hypothese basieren.  

Raymond B. Cattell (1946) unterscheidet in seinem Persönlichkeitsmodell zwischen 

Fähigkeits- und Temperamentseigenschaften sowie dynamischen Eigenschaften. Weiters 

differenziert er nach Oberflächeneigenschaften (surface traits) und grundlegenden 

Eigenschaften (source traits). Seine Daten bezog er aus drei verschiedenen Quellen, den so 

genannten L(ife record)-, Q(uestionnaire)- und T(est)-Daten. L-Daten beziehen sich auf das 

Verhalten in verschiedenen Situationen des Lebens und werden u.a. aus Lebensprotokollen 

sowie aus Fremdbeurteilungen gewonnen. Q-Daten sind jene Daten zur 

Persönlichkeitsbeschreibung, die sich aus Selbstbeurteilungen von Individuen wie z.B. durch 

Fragebögen ergeben. T-Daten beziehen sich auf objektive Testdaten. Die grundlegenden 

Eigenschaften werden in 16 bipolaren Faktoren zusammengefasst (Amelang & Bartussek, 

2001; Cattell, 1946; Pervin et al., 2005; Weber, 2005). Die Forschungsergebnisse dienten als 

Grundlage zur Entwicklung des 16 Personality Factor Questionaire (16 PF; Cattell, Eber, & 

Tatsuoka, 1974). 

Hans Jürgen Eysenck (1970) entwickelte ein vierstufiges hierarchisches 

Persönlichkeitsmodell. An unterster Stelle stehen spezifische Reaktionen, welche isolierte 

Handlungen darstellen. Habituelle Reaktionen, die auch als Gewohnheiten bezeichnet werden, 

stellen die zweite Stufe des Modells dar. Auf der dritten Stufe werden habituelle Reaktionen, 

die in einem Zusammenhang stehen auf dem Niveau der Traits (Eigenschaften) 

zusammengefasst. Diese werden auch als Primärfaktoren bezeichnet. Die höchste Stufe des 

Modells bildet die sogenannte Typus-Ebene, welche auch als Sekundär- bzw. Superfaktoren 

zusammengefasst werden. Diese setzen sich aus den Faktoren Extraversion/ Introversion, 

Neurotizismus und Psychotizismus zusammen und werden als die fundamentalen Faktoren 

der Persönlichkeit angesehen. Auf der Grundlage dieser drei Superfaktoren wurde die Drei-

Faktoren-Theorie der Persönlichkeit (PEN) gebildet (Amelang & Bartussek, 2001; Eysenck & 

Eysenck, 1970; Pervin et al., 2005) sowie der Eysenck Personality Questionnaire Revised 

(EPQ-R; Eysenck, Eysenck, & Barrett, 1985) entwickelt.  
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In den letzten zwei Jahrzehnten konnte ein zunehmender Konsens in der Forschung der 

Persönlichkeit festgestellt werden, sodass fünf Dimensionen zur Beschreibung der 

Persönlichkeit als ausreichend angesehen wurden. Die fünf breiten Dimensionen wurden als 

die Big Five bezeichnet. Sie sind bekannt als Extraversion, Verträglichkeit, Gewissen-

haftigkeit, Emotionaler Stabilität vs. Neurotizismus sowie Intellect/ Imagination (Goldberg, 

1990; Saucier & Goldberg, 1996).  

Die Entstehung des Fünf-Faktoren-Modells der Persönlichkeit sowie dessen 

Operationalisierung, beispielsweise in Form des NEO Personality Inventory Revised (NEO-

PI-R; Costa & MacCrae, 1992), kann auf Basis der Ergebnisse der lexikalischen Studien 

sowie aus Analysen von Persönlichkeitsfragebogenskalen, welche ebenfalls durch die 

lexikalische Hypothese inspiriert wurden, erklärt werden. Indirekt geht dieses Modell somit 

auf die Arbeiten von Allport und Odbert (1936) zurück. Aufbauend auf diesen reduzierte 

Cattell den Variablensatz und entwickelte daraus zwölf Persönlichkeitsfaktoren. Durch 

weitere Analysen dieser zwölf Faktoren wurden von Paul T. Costa und Robert R. McCrae 

(1980) die drei Dimensionen Neurotizismus (N), Extraversion (E) und Offenheit für 

Erfahrungen (O) identifiziert. Einige Jahre später wurden die beiden Dimensionen 

Verträglichkeit (A) und Gewissenhaftigkeit (C) in das Fragebogeninventar aufgenommen 

(Amelang & Bartussek, 2001). Unabhängig von Cattells Datensatz bestätigten die Arbeiten 

von Warren T. Norman (1967) sowie Dean Peabody und Lewis R. Goldberg (1989, zitiert 

nach Amelang & Bartussek, 2001) ebenfalls die Fünf-Faktoren-Struktur.  

Die Big Five sowie das Fünf-Faktoren-Modell der Persönlichkeit sind als 

weitestgehend ident anzusehen. Es bestehen allerdings zwei nennenswerte Unterschiede. Der 

erste Unterschied besteht darin, dass die Dimension Intellect/Imagination der Big Five 

Elemente von intellektuellen Fähigkeiten enthält. Diese Elemente sind nicht in der 

korrespondierenden Dimension des Fünf-Faktoren-Modells enthalten. Die korrespondierende 

Dimension trägt den Namen Offenheit für Erfahrungen (z.B. Costa & MacCrae, 1992). Die 

Dimension Offenheit für Erfahrungen ist durch einen breiten Bereich von Eigenschaften 

definiert, wovon die meisten davon mit Imagination in Verbindung stehen. Der zweite 

Unterschied besteht darin, dass die Dimension Verträglichkeit der Big Five weniger breit 

definiert ist als die korrespondierende Dimension des Fünf-Faktoren-Modells. Beide 

Varianten teilen Eigenschaften von Freundlichkeit und Kooperation. Allerdings enthält das 

Fünf-Faktoren-Modell auch andere Eigenschaften wie Freimütigkeit und Bescheidenheit 

(Ashton & Lee, 2008).  
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5 HEXACO-Modell der Persönlichkeit 

Während der letzten zwei bis drei Jahrzehnte schien ein zunehmender Konsens in der 

Persönlichkeitspsychologie zu bestehen, dass die Persönlichkeit eines Menschen innerhalb 

von fünf Dimensionen am besten abgebildet werden könne (McCrae & Costa, 1989). Neuere 

Forschungen zeigen allerdings, dass zu den bereits bekannten fünf Dimensionen eine 

zusätzliche sechste Dimension in lexikalischen Studien über verschiedene Sprachen hinweg 

gefunden wurde. Diese sechste Dimension erhielt in unterschiedlichen Sprachen 

unterschiedliche Bezeichnungen. Basierend auf den Analysen von Michael C. Ashton und 

Kibeom Lee (2007) bezeichneten diese die sechste Dimension als Ehrlichkeit-Bescheidenheit 

und formulierten das HEXACO-Modell der Persönlichkeit. Jede der sechs Dimensionen 

dieses Modells gliedert sich in vier Facetten. Tabelle 1 bietet einen Überblick über die 

Dimensionsbezeichnungen sowie den jeweiligen Facetten in deutscher sowie englischer 

Sprache.  
 

Tabelle 1  

Dimensionen und Facetten des HEXACO-Modells der Persönlichkeit (nach Moshagen, Hilbig, & Zettler, 2014) 

 Dimensionen Facetten 

H Ehrlichkeit-Bescheidenheit 
(Honesty –Humility) 

Aufrichtigkeit  (Sincerety) 
Fairness (Fairness) 
Materielle Genügsamkeit (Greed Avoidance) 
Selbstbescheidung (Modesty Scale) 
 

E Emotionalität 
(Emotionality) 

Furchtsamkeit (Fearfulness) 
Ängstlichkeit (Anxiety) 
Abhängigkeit (Dependence) 
Sentimentalität (Sentimentality) 
 

X Extraversion Soziales Selbstvertrauen (Social – Self-Esteem) 
Soziale Kühnheit  (Social Boldness) 
Geselligkeit (Sociability) 
Lebhaftigkeit (Liveliness) 
 

A Verträglichkeit im Gegensatz zu Wut 
(Agreeableness versus Anger) 

Nachsichtigkeit (Forgivingness) 
Sanftmut (Gentleness) 
Kompromissbereitschaft (Flexibility) 
Geduld (Patience) 
 

C Gewissenhaftigkeit 
(Conscientiousness) 

Organisiertheit (Organization) 
Fleiß (Diligence) 
Perfektionismus (Perfectionism) 
Besonnenheit (Prudence) 
 

O Offenheit für Erfahrungen 
(Openness to Experience) 

Sinn für Ästhetik (Aesthetic Appreciation) 
Wissbegierigkeit (Inquisitiveness) 
Kreativität (Creativity) 
Unkonventionalität (Unconventionality) 

 

Zusätzlich besteht die Skala Altruismus versus Antagonismus, wobei die Inhalte abwechselnd 

auf Ehrlichkeit-Bescheidenheit, Verträglichkeit sowie Emotionalität laden (Ashton et al., 
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2004). Das HEXACO-Modell der Persönlichkeit weißt einige Gemeinsamkeiten sowie 

Unterschiede zu dem Fünf-Faktoren-Modell auf und ist theoretisch fundiert (vgl. Kapitel 5.1). 

Es stellt somit eine Variation bzw. Erweiterung des Fünf-Faktoren-Modells dar.  

5.1 Theoretischer Rahmen 

Einen Vorteil des HEXACO-Modells der Persönlichkeit bietet sein  theoretischer 

Rahmen, welcher sich in zwei Hauptkontexte gliedert. Einerseits unterscheidet das Modell 

zwischen zwei verschiedenen Formen von Altruismus. Die beiden Dimensionen Ehrlichkeit-

Bescheidenheit und Verträglichkeit repräsentieren zwei komplementäre Aspekte des bio-

logischen Konstrukts des reziproken Altruismus1 (Trivers, 1971). Die Dimension Emotion-

alität repräsentiert Tendenzen, die auf Basis des Verwandtenaltruismus2 (Hamilton, 1964) 

erklärt werden können. Die drei Dimensionen Extraversion, Gewissenhaftigkeit und Offenheit 

für Erfahrungen können andererseits als drei konzeptuell parallele Dimensionen beschrieben 

werden. Jede der Dimensionen inkludiert das Engagement innerhalb von unterschiedlichen 

(sozialen, aufgaben- und ideenbezogenen) Bereichen. Neben Vorteilen die sich durch die 

Ausprägungen innerhalb jeder Dimensionen ergeben, werden auch mögliche Nachteile 

postuliert, die sich für ein Individuum ergeben können (Ashton & Lee, 2001, 2007; Lee & 

Ashton, 2004). Im Folgenden werden die einzelnen Dimensionen des Modells innerhalb der 

zwei theoretischen Hauptkontexte näher beschrieben.  

Reziproker und Verwandtenaltruismus 

Ehrlichkeit-Bescheidenheit inkludiert aktive Kooperation d.h. die Tendenz fair und 

aufrichtig im Umgang mit anderen zu sein. Adjektive, die typischerweise diese lexikalische 

Dimension definieren, inkludieren ehrlich, aufrichtig, fair, bescheiden, treu, loyal vs. 

habgierig, eingebildet, anmaßend, heuchlerisch. Personen mit sehr hoher Ausprägung sind 

nicht gewillt, andere Personen auszunutzen und verzichten dadurch auf jegliche 

Möglichkeiten für den persönlichen Erfolg, die sich durch das Ausnutzen anderer ergeben 

würde. Andere Personen werden somit nicht für den eigenen Vorteil verwendet, was als 

möglicher Nachteil für das Individuum angesehen werden kann. Durch die Vermeidung der 

Manipulation anderer wird das Risiko von Vergeltung gegenüber der eigenen Person 

vermieden. Das heißt, sie haben weniger Verlustrisiko durch den Rückzug der Kooperation 

von anderen. Demgegenüber schmeicheln Personen mit niedriger Ausprägung anderen, um zu 

                                                           
1 Reziproker Altruismus beschreibt unterstützende Verhaltensweisen von Personen, die auf Gegenseitigkeit 
beruhen und zeitversetzt stattfinden können (Trivers, 1971). 
2 Verwandtenaltruismus beschreibt die Ausprägung von altruistischen Verhalten unter Berücksichtigung des 
Verwandtschaftsgrades. Die Ausprägung des altruistischen Verhaltens ist umso stärker ausgeprägt, je mehr 
genetische Übereinstimmung besteht (z.B. Mutter – Kind; Hamilton, 1964).  
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bekommen was sie möchten, sind geneigt Regeln für den persönlichen Erfolg zu brechen und 

haben ein starkes Gefühl der Selbstwichtigkeit. Allerdings wird das Verlustrisiko von 

potentiellen Gewinnen durch zukünftige Kooperationen erhöht, da ausgenutzte Personen 

möglicherweise Vergeltung suchen und die Kooperation beenden (Ashton & Lee, 2001, 2007, 

2008; Lee & Ashton, 2004). 

Verträglichkeit beinhaltet die Tendenz nachsichtig und tolerant mit anderen zu sein. 

Typische Adjektive, die diese lexikalische Dimension definieren sind friedlich, tolerant, 

nachsichtig, sanftmütig, geduldig vs. cholerisch, eigensinnig, streitsüchtig, hitzig. Die 

Wahrscheinlichkeit für eine weitere Kooperation mit anderen, obwohl man selbst ausgenutzt 

wurde oder die Möglichkeit besteht, ausgenutzt zu werden, ist bei Personen mit sehr hoher 

Ausprägung gegeben. Weiters vergeben diese Personen das Fehlverhalten, das sie erleiden 

und sind gewillt, Kompromisse einzugehen. Ein erhöhtes Risiko des Verlusts ist durch die 

Manipulation und das Ausnutzen durch andere gegeben. Es entstehen somit persönliche 

Nachteile für das Individuum, indem andere einen Vorteil aus ihnen ziehen. Demgegenüber 

erzielen Personen mit einer niedrigen Ausprägung persönliche Gewinne, indem sie die 

Kooperation mit anderen vermeiden, um nicht ausgenutzt zu werden. Durch diese 

Vermeidung besteht allerdings die Möglichkeit, potentielle Gewinne, die sich durch die 

Kooperation mit nicht ausbeutenden Individuen ergeben könnten, zu verlieren (Ashton & Lee, 

2007; Lee & Ashton, 2004). 

Emotionalität bezieht sich auf das biologische Konstrukt des Verwandtenaltruismus 

und inkludiert die Fähigkeit der Empathie oder auch eine Bindung zu anderen Personen 

herzustellen. Typische Adjektive, die diese lexikalische Dimension definieren, sind 

verletzbar, sensitiv, ängstlich, sentimental vs. furchtlos, hartnäckig, unabhängig, selbst-

bewusst. Es besteht die Tendenz, das eigene Überleben und das der Familie zu fördern, indem 

bedeutsame Menschen umsorgt, beschützt oder auch unterstützt werden. Eine sehr hohe 

Ausprägung dieser Dimension bringt Nutzen auf unterschiedlichen Wegen. Einerseits durch 

die Vermeidung von Nachteilen für sich selbst und die Verwandten, und andererseits durch 

die Inanspruchnahme von Hilfe und die Motivation, Verwandten zu helfen. Durch diese hohe 

Ausprägung kommt es zu einer hohen Wahrscheinlichkeit, dass das eigene Überleben und das 

der Verwandten gesichert wird. Potenzielle Erfolge oder Gewinne, die sich aus Bemühungen 

ergeben, die auch Gefahren des persönlichen Wohlbefindens oder das der Verwandten 

beinhalten können, werden gemildert. Der Nachteil einer hohen Ausprägung besteht somit in 

einer geringeren Anzahl von möglichen Erfolgen, die mit persönlichem Risiko verbunden 

sind. Das andere Ende des Kontinuums inkludiert die Freuden eines Individuums an größeren 

Gewinnen, welche sich durch die Konfrontation mit verschiedenen Gefahren ergeben. Durch 
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die vermehrte Konfrontation mit Gefahren erleben Individuen mit niedriger Ausprägung 

möglicherweise Verletzungen (Ashton & Lee, 2007; Lee & Ashton, 2004). 

Die inhaltliche Beschreibung dieser Dimensionen kann dahingehend interpretiert 

werden, dass der Vorteil der altruistischen Person durch die Reziprozität der anderen Person 

erhalten wird. Personen mit hohen Ausprägungen in diesen drei Dimensionen tendieren dazu, 

anderen Individuen zu helfen d.h. sehr altruistisch zu sein. Im Gegensatz dazu tendieren 

Personen mit niedrigen Ausprägungen der drei Dimensionen eher dazu aggressiv zu sein 

(Ashton & Lee, 2007, 2008; Ashton, Lee, & de Vries, 2014; Lee & Ashton, 2004). 

Engagement in drei unterschiedlichen Bereichen 

Extraversion korrespondiert mit dem Engagement in sozialen Kontexten. Adjektive, 

die diese Dimension typischerweise definieren, inkludieren aufgeschlossen, kontaktfreudig, 

lebhaft, gesprächig, heiter vs. schüchtern, untätig, zurückgezogen, still, zurückhaltend. 

Personen mit einer hohen Ausprägung erlangen Gewinne durch die Aufmerksamkeit von 

anderen. Durch Kontakte mit anderen ergeben sich Vorteile durch Freundschaften sowie die 

Aufmerksamkeit von potentiellen PartnerInnen. Weiters stehen Personen mit einer hohen 

Ausprägung sich selbst positiv gegenüber, sind selbstbewusst gegenüber Gruppen von 

Menschen und neigen dazu, sich beliebt zu fühlen. Diese Personen tendieren demnach dazu, 

sich aktiv in sozialen Bestrebungen zu beteiligen, wobei der hohe Aufwand an Zeitressourcen 

als Nachteil angesehen werden kann. Durch diese aktive Beteiligung ziehen Personen viel 

Aufmerksamkeit auf sich und können so leicht zum Ziel von Feindlichkeiten anderer 

Personen werden, die ihnen diese Aufmerksamkeit verübeln. Personen mit niedriger 

Ausprägung sehen sich als unbeliebt an, fühlen sich unwohl wenn sie im Zentrum der 

Aufmerksamkeit stehen und fühlen sich weniger lebhaft als andere Personen (Ashton & Lee, 

2007; Lee & Ashton, 2004). 

Gewissenhaftigkeit. Personen mit einer hohen Ausprägung tendieren dazu, wichtige 

Aufgaben effizient und sorgfältig durchzuführen, wodurch sie potentielle materielle Vorteile 

erlangen. Diese materiellen Vorteile waren früher durch ein besseres Angebot an 

Nahrungsmitteln, Unterkunft, Kleidung sowie Sicherheit vor bevorstehenden Gefahren 

gekennzeichnet. Heute zeichnen sich materielle Vorteile u.a. durch das Verdienen und Sparen 

von Geld aus. Adjektive, die typischerweise diese Dimension definieren sind organisiert, 

diszipliniert, fleißig, sorgfältig, präzise vs. schlampig, nachlässig, rücksichtslos, 

verantwortungslos. Aktive Beteiligungen in aufgabenbezogenen Bestrebungen erfordern 

einen hohen Zeitaufwand wodurch sich Nachteile einer hohen Ausprägung für das 
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Individuum ergeben können. Möglicherweise führen diese Bestrebungen nicht immer zu 

wünschenswerten Belohnungen (Ashton & Lee, 2007; Lee & Ashton, 2004).  

Offenheit für Erfahrungen fördert sozialen und materiellen Erfolg durch neue 

Entdeckungen. Die Adjektive verständlich, kreativ, unkonventionell, innovativ vs. 

oberflächlich, fantasielos, ideenarm und konventionell definieren typischerweise diese 

lexikalische Dimension. Personen mit hohen Ausprägungen tendieren dazu, neue Sachen zu 

lernen, zu entdecken und zu erfinden, die wiederum hilfreich in sozial- und 

aufgabenbezogenen Bestrebungen erscheinen. Weiters beschreiben sich Personen mit einer 

hohen Ausprägung als neugierig und wissbegierig gegenüber verschiedenen Wissensdomänen 

und verwenden ihre Fantasie im täglichen Leben, um auch neue Ideen und Lösungen zu 

generieren. Allerdings wenden diese Personen auch hohe Zeitressourcen auf, indem sie sich 

aktiv in ideenbezogenen Bestrebungen engagieren. Diese Bestrebungen können insofern auch 

Risiken beinhalten, als dass sich die eigenen Ideen und Entdeckungen als falsch oder 

irrtümlich herausstellen können oder Feindseligkeit bei konventionelleren Personen auslösen 

(Ashton & Lee, 2007; Lee & Ashton, 2004).  

Extraversion, Gewissenhaftigkeit und Offenheit für Erfahrungen repräsentieren die 

Tendenz zur Beteiligung und Aktivität in drei unterschiedlichen Bereichen des Verhaltens. 

Eine hohe Ausprägung in allen drei Dimensionen steht in Verbindung mit einer erhöhten 

Aktivierung und somit einer erhöhten Möglichkeit für Erfolg. Je höher die Ausprägung ist, 

desto höher ist somit das Engagement innerhalb der Bestrebungen. Nachteile einer hohen 

Ausprägung ergeben sich durch das Benötigen von hohen Zeit- und Energieressourcen 

innerhalb des jeweiligen Bereichs. In manchen Fällen können sich aus einer hohen 

Ausprägung auch Nachteile aus der sozialen Umwelt ergeben, indem die Personen u.a. 

leichter zum Ziel von Feindlichkeit anderer Personen werden können  (Ashton & Lee, 2007; 

Lee & Ashton, 2004). 

Altruismus vs. Antagonismus. Diese Skala stellt eine Gruppe von zusammenhängenden 

Begriffen dar, die Sympathie, Weichherzigkeit, Freizügigkeit und andere verwandte 

Charakteristika beschreiben. Begriffe, welche gesamt Altruismus vs. Antagonismus 

beschreiben, scheinen eine Mischung der drei Dimensionen Ehrlichkeit-Bescheidenheit, 

Verträglichkeit und Emotionalität zu sein, da diese in unterschiedlichen Studien auf 

unterschiedlichen Faktoren laden (Ashton & Lee, 2001; Lee & Ashton, 2004).  
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5.2 HEXACO-Modell vs. Fünf-Faktoren-Modell der Persönlichkeit 

Die Dimensionen des HEXACO-Modells der Persönlichkeit beinhalten einige 

Gemeinsamkeiten sowie Unterschiede zu dem vorangegangenen Fünf-Faktoren-Modell der 

Persönlichkeit.  

Gemeinsamkeiten 

Die Gemeinsamkeiten der beiden Modelle bestehen in den drei gleichnamigen 

Dimensionen Extraversion (X), Gewissenhaftigkeit (C) sowie Offenheit für Erfahrungen (O). 

Der Inhalt dieser drei Dimensionen ist weitestgehend ident (Ashton & Lee, 2007; Ashton et 

al., 2014; Lee & Ashton, 2008).  

Unterscheide 

Deutliche Unterschiede bestehen in den beiden Dimensionen Emotionalität sowie 

Verträglichkeit. Auffällig erscheint die Bezeichnung der Dimension als Emotionalität im 

HEXACO-Modell statt Neurotizismus oder niedrige emotionale Stabilität. Beide 

Dimensionen inkludieren manche Eigenschaften, die mit den korrespondierenden 

Dimensionen des Fünf-Faktoren-Modells in Verbindung stehen. Manche Eigenschaften sind 

jeweils nicht in den Dimensionen des Fünf-Faktoren-Modells enthalten. Charakteristika, wie 

z.B. Angst, sind sowohl Bestandteile der Dimension Emotionalität sowie Neurotizismus. 

Charakteristika, wie z.B. Sanftmut sind in der Verträglichkeitsdimension beider Modelle 

enthalten. Unterschiede bestehen unter anderem in Eigenschaften, die mit Ärger und 

Sentimentalität in Verbindung stehen. So werden sentimentalitätsbezogene Charakteristika im 

HEXACO-Modell der Dimension Emotionalität zugeschrieben und im NEO-PI-R (Costa & 

MacCrae, 1992) des Fünf-Faktoren-Modells der Dimension Verträglichkeit. Umgekehrt 

verhält es sich mit ärgerbezogenen Aspekten. Diese werden im HEXACO-Modell der 

Persönlichkeit der Dimension Verträglichkeit und im NEO-PI-R der Dimension 

Neurotizismus zugeschrieben. Durch die teilweise unterschiedliche Anordnung der 

Eigenschaften innerhalb der Dimensionen können sie als rotierte Varianten der Dimensionen 

angesehen werden (Ashton & Lee, 2007; Ashton et al., 2014; Lee & Ashton, 2008). 

 
Die sechste Dimension: Ehrlichkeit-Bescheidenheit  

Der deutlichste Unterschied liegt ohne Zweifel an der Hinzunahme einer sechsten 

Persönlichkeitsdimension. Diese Dimension besitzt periphere Elemente von Verträglichkeit 

des Fünf-Faktoren-Modells. Eigenschaften wie Aufrichtigkeit und Fairness beschreiben 

Ehrlichkeit und Eigenschaften wie Anspruchslosigkeit beschreiben Bescheidenheit. Sehr 
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große Ähnlichkeit besteht zu dem Inhalt und der Definition der Facette Freimütigkeit 

(Straightforwardness) der Dimension Verträglichkeit des Fünf-Faktoren-Modells. Personen 

mit hoher Ausprägung auf dieser Facette beschreiben sich als aufrichtig und treuherzig, 

während Personen mit niedriger Ausprägung dazu tendieren, andere durch Schmeichelei zu 

manipulieren. Die Inklusion der Facette Freimütigkeit innerhalb des NEO-PI-R suggeriert, 

dass die Dimension der Ehrlichkeit-Bescheidenheit innerhalb des Rahmens des Fünf-

Faktoren-Modells zwar repräsentiert ist, allerdings nur als Facette und nicht als eigene 

Dimension (Ashton, Lee, & Son, 2000). Auch wenn die Dimension Verträglichkeit des Fünf-

Faktoren-Modells Inhalte teilt, welche mit der Dimension Ehrlichkeit-Bescheidenheit in 

Verbindung stehen, werden manche wichtige Variablen wie z.B. Materialismus, moralische 

Verletzungen oder Kriminalität, die konzeptuelle Ähnlichkeiten mit Ehrlichkeit-

Bescheidenheit aufweisen durch das HEXACO-Modell besser vorhergesagt, als durch das 

Fünf-Faktoren-Modell (Ashton & Lee, 2008). Weiters besitzt die Dimension Ehrlichkeit-

Bescheidenheit Ähnlichkeiten mit anderen Persönlichkeitskonstrukten wie z.B. dem 

Machiavellismus, der die Tendenz einer Person zeigt, andere zu manipulieren und 

auszunutzen, der primären Psychopathie, welche Eigenschaften von pathologischem Lügen, 

Manipulation und einem Mangel an Aufrichtigkeit enthält, sowie der Social Adroitness Skala 

des Jackson Personality Inventory (JPI; Jackson, 1994). Diese Skala misst die Bereitschaft, 

andere durch indirekte Aktivitäten wie z.B. Manipulation sowie Schmeicheleien zu 

beeinflussen (Ashton et al., 2000). Die Erforschung der Bedeutung dieser Dimension erfolgte 

bereits in verschiedenen Bereichen u.a. in Zusammenhang mit Kooperation (Hilbig & Zettler, 

2009).  

5.3 Fazit 

Das HEXACO-Modell der Persönlichkeit stellt eine Erweiterung bzw. Alternative zu 

dem Fünf-Faktoren-Modell der Persönlichkeit dar. Eine bedeutsame Stärke des HEXACO 

Modells besteht in dem theoretischen Rahmen, durch den die Existenz von drei separaten 

Dimensionen erklärt werden kann, die relevant für Altruismus sind. Das wiederholende 

Aufkommen der drei Dimensionen Ehrlichkeit-Bescheidenheit, Verträglichkeit und 

Emotionalität kann innerhalb des HEXACO-Modells verständlich erklärt werden, indem die 

Verbindung zu den zwei Formen des reziproken und des Verwandtenaltruismus hergestellt 

wurde. Im Gegensatz dazu wäre das wiederkehrende Aufkommen dieser drei Dimensionen 

innerhalb der Interpretationen des Fünf-Faktoren-Modells nicht erklärbar, zumal die 

Dimensionen in diesem Modell auf die beiden Dimensionen Verträglichkeit und 

Neurotizismus reduziert sind. Der große Vorteil des HEXACO-Modells gegenüber dem Fünf-
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Faktoren-Modell besteht somit in der Fähigkeit, das Aufkommen der beiden Dimensionen 

Ehrlichkeit-Bescheidenheit und Verträglichkeit zu erklären. Da der Faktorenraum des Fünf-

Faktoren-Modells gänzlich innerhalb des HEXACO-Modells subsumiert ist, gibt es kein 

Phänomen, welches mit dem Fünf-Faktoren-Modell in Verbindung steht, das nicht innerhalb 

des theoretischen Rahmens des HEXACO-Modells erfasst werden kann. Die Parallelen der 

drei Dimensionen Extraversion, Gewissenhaftigkeit und Offenheit waren in der Tradition des 

Fünf-Faktoren-Modells nicht sichtbar. Durch die gemeinsame Betrachtung der 

altruismusbezogenen Dimensionen Ehrlichkeit-Bescheidenheit, Verträglichkeit und 

Emotionalität wurde der konzeptuelle Zusammenhang der anderen drei Dimensionen gesehen. 

Weiters hat das HEXACO-Modell der Persönlichkeit durch die Inklusion von Ehrlichkeit-

Bescheidenheit das Fünf-Faktoren-Modell bezüglich der Vorhersage von verschiedenen 

Variablen mit praktischer Bedeutsamkeit, z.B. Arbeitsplatzdelinquenz, überholt (Ashton & 

Lee, 2007; Ashton et al., 2014). 
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6 Selbstwirksamkeit 

Das Konzept der Selbstwirksamkeit basiert auf der sozial-kognitiven Lerntheorie von 

Albert Bandura (1997), welche einen wichtigen Beitrag zum Verständnis des menschlichen 

Verhaltens sowie der Persönlichkeit leistet. Sie wird als „… die subjektive Gewissheit, neue 

oder schwierige Anforderungssituationen auf Grund eigener Kompetenz bewältigen zu 

können“ (Schwarzer & Jerusalem, 2002. S.35) definiert und kann nach Grad der Generalität 

oder auch Spezifität in allgemeine und bereichsspezifische Selbstwirksamkeit unterteilt 

werden (Schwarzer & Jerusalem, 2002). Selbstwirksamkeitserwartungen können durch vier 

verschiedene Quellen beeinflusst werden. Die erste und stärkste Quelle stellen eigene Erfolgs-

erfahrungen dar. Die zweite Quelle stellen Verhaltensmodelle dar, welche beobachtet oder 

nachgeahmt werden können. Diese sind insofern von Bedeutung, da oft nicht die Möglichkeit 

besteht, eigene Erfahrungen zu machen. Die dritte Quelle, die Selbstwirksamkeitserwartungen 

beeinflusst, stellt sprachliche Überzeugungen dar. Die Wahrnehmung von eigenen 

Gefühlsregungen stellt die schwächste Informationsquelle dar (Bandura, 1997; Schwarzer & 

Jerusalem, 2002). 

6.1 Selbstwirksamkeit der Eltern 

Ein Beispiel der bereichsspezifischen Selbstwirksamkeit stellt die elterliche Selbst-

wirksamkeit dar, welche eine wichtige Determinante für das elterliche Verhalten darstellt. 

Den Definitionen von elterlicher Selbstwirksamkeit ist der Fokus auf die eigenen 

Erwartungen und Einschätzungen der Eltern gemein, dass diese die Fähigkeiten und 

Kompetenzen besitzen, optimal für ihr Kind zu sorgen sowie es zu fördern. Eltern mit einer 

hohen Selbstwirksamkeit fühlen sich mit ihren individuellen Fähigkeiten somit gut in der 

Lage, das Verhalten und die Entwicklung der Kinder positiv beeinflussen zu können 

(Bandura, 1997; Coleman & Karraker, 2000; Jones & Prinz, 2005). Das elterliche 

Kompetenzgefühl ist dem Konstrukt der elterlichen Selbstwirksamkeit sehr nahe, wodurch die 

beiden Begriffe in der Literatur oft unter einem Begriff subsumiert werden (z.B. de Haan, 

2009). Die mütterliche Selbstwirksamkeit konnte in einigen Studien als Mediator identifiziert 

werden. Die mütterliche Selbstwirksamkeit mediiert den Zusammenhang zwischen 

psychosozialen und Kontextfaktoren (z.B. Gondoli & Silverberg, 1997, Teti, 1991) sowie den 

Zusammenhang zwischen mütterlicher Persönlichkeit (Extraversion und Verträglichkeit) und 

der Erziehung (de Haan, Prinzie, & Deković, 2009).  
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6.2 Selbstwirksamkeit der Mutter und Persönlichkeit 

Die mütterliche Selbstwirksamkeit stellt ebenfalls einen bedeutenden psychologischen 

Mechanismus dar, um die Wichtigkeit der Persönlichkeit für die Erziehung aufzuzeigen (de 

Haan et al., 2009). Es konnten positive Zusammenhänge mit den Persönlichkeitseigenschaften 

Offenheit (Bornstein, Hahn, & Haynes, 2011), Extraversion (Bornstein et al., 2011; de Haan 

et al., 2009) sowie Verträglichkeit (de Haan et al., 2009) aufgezeigt werden. Diese 

prädisponieren Mütter zu einer höheren Ausprägung der mütterlichen Selbstwirksamkeit. Dies 

führt wiederum zu einer höheren Zuneigung im Erziehungsverhalten und Mütter reagieren 

weniger ärgerlich, frustriert und ungeduldig auf das Verhalten der Kinder (de Haan et al., 

2009). Mütter, die sich selbst als offen und extravertiert beschreiben, engagieren sich auch 

außerhalb der Eltern-Kind Dyade, indem sie die Aufmerksamkeit der Kinder auf Objekte in 

der Umgebung lenken. Dies ist insofern relevant, da dies u.a. im Zusammenhang mit der 

sozialen, emotionalen sowie kognitiven Entwicklung der Kinder steht (Bornstein et al., 2011). 

Die mütterliche Selbstwirksamkeit stellte sich als Prädiktor für eine Steigerung der beiden 

Persönlichkeitseigenschaften Gewissenhaftigkeit und Verträglichkeit heraus. Reziproke 

Beziehungen zwischen der Selbstwirksamkeit und der Veränderung in den Persönlichkeits-

eigenschaften der Mutter zeigen sich allerdings nur in Bezug auf Verträglichkeit. Es besteht 

somit empirische Evidenz für die Annahme, dass Herausforderungen in der Mutterschaft mit 

Veränderungen in der Persönlichkeit bei Müttern mit Neugeborenen und auch mit Kindern 

zwischen zehn und fünfzehn Jahren, in Zusammenhang stehen (Hutteman et al., 2014).  

6.3 Selbstwirksamkeit der Mütter und hörbeeinträchtigte Kinder 

Aufbauend auf der Selbstwirksamkeitstheorie von Bandura ist es wichtig, den Fokus auf 

die mütterliche Selbstwirksamkeit, vor allem auch bei Müttern mit hörbeeinträchtigten 

Kindern, zu legen. Durch das Nachahmen von Meinungen und Einstellungen kann die 

mütterliche Selbstwirksamkeit auch einen direkten Einfluss auf den Erfolg des Kindes haben. 

Mütter, die sich wirksam fühlen, verwenden günstigere Elternstrategien, was wiederum den 

Erfolg des Kindes in akademischen und soziopsychologischen Bereichen erhöht (Jones & 

Prinz, 2005). In der Erziehung sind Mütter oft mit schwierigen Entscheidungen konfrontiert 

(v.a. mit hörbeeinträchtigten Kindern), bei denen die mütterliche Selbstwirksamkeit eine 

wichtige Rolle spielt (Mouton & Roskam, 2015).  

Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern sehen sich zusätzlich zu den elterlichen 

Erziehungsaufgaben auch noch weiteren Anforderungen wie z.B. der Förderung der 

Sprachentwicklung sowie eventuell des Managements von Hörhilfen, gegenüber, wodurch 

weitere Verantwortlichkeiten hinzugefügt werden. Neben kindbezogenen Variablen konnten 
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auch die beiden Faktoren des elterlichen Engagements sowie der elterlichen 

Selbstwirksamkeit als bedeutsame Rollen in der Sprachentwicklung und Anwendung von 

sprachförderlichen Strategien bei Kindern mit Cochlea-Implantaten identifiziert werden. 

Mütter, die sich als wirksamer und kompetenter bezüglich ihres Wissens und ihrer Fähigkeit 

in Bezug auf die Unterstützung der Sprachentwicklung ihres Kindes fühlten, sind mehr in der 

Entwicklung der Sprache involviert und verfolgen diesbezügliche Strategien zu Hause, als 

jene Mütter, die sich als weniger wirksam fühlen (DesJardin, 2006). Dies legt die Annahme 

zu Grunde, dass die Selbstwirksamkeit der Eltern auch in weiteren Entwicklungsbereichen 

des Kindes, abseits der Sprachentwicklung, von großer Bedeutung ist.  

Es besteht die Möglichkeit, dass die kindliche Entwicklung gefährdet ist, wenn eine 

Hörbeeinträchtigung diagnostiziert wird. Signale, die das Kind aussendet, können von den 

Müttern eventuell falsch interpretiert werden. Die Mütter fühlen sich bezüglich der 

Verantwortlichkeiten für ihr hörbeeinträchtigtes Kind herausgefordert und müssen diese in 

einer veränderten Perspektive bewältigen. Dabei werden sie oft mit Meinungen und 

Erwartungen von unterschiedlichen Personen wie z.B. dem Partner, der erweiterten Familie, 

Peers sowie Fachleuten konfrontiert (Hintermair, 2004). Durch die Hörbeeinträchtigung ihrer 

Kinder sowie der Konfrontation der unterschiedlichen Erwartungen, kann es bei den Müttern 

zu einer Verunsicherung über ihrer wahrgenommenen Selbstwirksamkeit kommen (Calderon, 

Bargones, & Sidman, 1998) 
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7 Veränderung der Persönlichkeit 

Innerhalb der letzten Jahre kam es zunehmend zu einer Stärkung der Annahme, dass 

die Entwicklung und Veränderung der Persönlichkeit sich über die gesamte Lebensspanne 

erstreckt und durch eine Vielzahl an Lebensereignissen und Umweltbedingungen beeinflusst 

wird (Helson, Kwan, John, & Jones, 2002; Roberts, Walton, & Viechtbauer, 2006). Durch 

eine Meta-Analyse konnte gezeigt werden, dass deutliche Veränderungen der Persönlichkeit 

bis ins hohe Erwachsenenalter möglich sind (Roberts & DelVecchio, 2000). Bedeutsame oder 

auch kritische Ereignisse im Leben stellen hierbei Erfahrungen im Arbeitsbereich (Scollon & 

Diener, 2006), romantischen Beziehungen (Neyer & Asendorpf, 2001) sowie der Übergang 

und die Erfahrungen in der Elternschaft (Hutteman et al., 2014; Jokela, Kivimäki, Elovainio, 

& Keltikangas-Järvinen, 2009) dar. Die Gemeinsamkeit dieser Ereignisse besteht darin, dass 

sie meist eine Veränderung der derzeitigen Lebenssituation bedingen sowie dauerhafte 

Anpassungsleistungen notwendig werden können.  

Veränderungen durch bedeutsame Lebensereignisse können normativer oder nicht 

normativer Natur sein. Normative Veränderungen, wie z.B. die Mutterschaft, sind spezifische 

Übergänge und Phasen im Leben. Die Übernahme der neuen Rolle als Mutter sowie die damit 

verbundenen Verhaltensmuster sind beispielsweise relativ klar definiert. Nicht normative 

Veränderungen sind durch individuelle und spezifische Determinanten in der Umwelt 

charakterisiert wie z.B. die Diagnose einer Hörbeeinträchtigung des Kindes und somit die 

Mutterschaft eines hörbeeinträchtigten Kindes. Diese Veränderungen treten meist zufällig 

oder unerwartet ein. Im Gegensatz zu normativen Veränderungen liegen für die neu zu 

übernehmenden Rollen und Verhaltensmuster meist keine klaren Definitionen vor. Es werden 

Anforderungen an die neue Lebenssituation gestellt, welche oft durch Mehrdeutigkeit geprägt 

sind. Gerade bei der Mutterschaft eines hörbeeinträchtigten Kindes ist eine eindeutige und 

klare Informationslage oft nicht gegeben. Es kann zu Unsicherheiten bezüglich der eigenen 

Handlungen oder auch zu einem Verlust an Orientierung führen (Lang, Reschke, & Neyer, 

2006; Specht, Egloff, & Schmukle, 2011). 

7.1 Veränderung der Persönlichkeit durch die Mutterschaft 

Eine der weitreichendsten Veränderungen und interpersonalen Erfahrungen im 

Erwachsenenalter stellt der Übergang zur Mutterschaft sowie die damit verbundenen 

Erziehungserfahrungen mit Kindern dar (Hutteman et al., 2014; Jokela et al., 2009; Roberts, 

Wood, & Smith, 2005). In diesem Prozess ändern sich das Selbstkonzept der Mutter sowie die 

Identität graduell. Die Wahrscheinlichkeit der Veränderung einiger Persönlichkeits-
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eigenschaften über die Zeit wird dadurch erhöht, dass ein Commitment zu dieser sozialen 

Rolle besteht (Roberts et al., 2005).  

Beim Übergang zur Elternschaft konnte bei Eltern, welche bereits vor der Geburt des 

Kindes hohe Ausprägungen in Neurotizismus hatten, eine Steigerung dieser Ausprägung 

festgestellt werden (Jokela et al., 2009). Empirische Evidenz zur Veränderung und 

Entwicklung der elterlichen Persönlichkeitseigenschaften liegt vor allem in Zusammenhang 

mit Erziehungserfahrungen vor (Hutteman et al., 2014; Paris & Helson, 2002). Mütter, welche 

positive Erfahrungen in der Erziehung ihrer Kinder machten, zeigten eine Steigerung der Ego-

Resilienz und fühlten sich in ihrer Rolle als Frau und Mutter unabhängig. Eine 

entgegengesetzte Entwicklung konnte für Mütter mit negativen Erziehungserfahrungen 

festgestellt werden (Paris & Helson, 2002). In einer Längsschnittstudie konnte eine 

Veränderung der Persönlichkeitseigenschaften durch elterliche Herausforderungen 

vorhergesagt werden. Mütter mit einem Neugeborenen, welche mehr Stress wahrnahmen, 

zeigten sich als weniger verträglich, gewissenhaft sowie emotional stabil über die Zeit. 

Elterliche Herausforderungen in Form von Eltern-Kind-Konflikten bei Kindern, zwischen 

zehn und fünfzehn Jahren stehen reziprok in Beziehung mit einer Senkung der Ausprägung in 

Gewissenhaftigkeit und emotionaler Stabilität. Im Gegensatz dazu steht die wahrgenommene 

Fähigkeit, gemessen durch die elterliche Selbstwirksamkeitserwartung, Herausforderungen zu 

meistern in Zusammenhang mit Verträglichkeit, Gewissenhaftigkeit sowie emotionaler 

Stabilität (Hutteman et al., 2014).  

7.2 Persönlichkeit und Mutterschaft (eines hörbeeinträchtigten Kindes) 

Erst in den letzten Jahren wurde der Erforschung der mütterlichen Persönlichkeit in 

Zusammenhang mit dem Erziehungsverhalten, der Entwicklung der Kinder sowie Stress mehr 

Aufmerksamkeit geschenkt. Allerdings beziehen sich Studien in diesem Gebiet vorwiegend 

auf hörende Mütter mit hörenden Kindern. Die Persönlichkeit der Mutter stellt eine der 

wichtigsten Determinanten im Erziehungsverhalten dar, welche mit der Art und Weise 

assoziiert ist, wie Mütter ihre Rolle als Mutter ausführen (Belsky & Barends, 2002; Vondra, 

Sysko, & Belsky, 2005). Es bestehen direkte und auch indirekte Auswirkungen der 

mütterlichen Persönlichkeit auf das Verhalten der Kinder beispielsweise durch das 

Nachahmen (Brook, Whiteman, & Zheng, 2002; Plotkin, Brice, & Reesman, 2014). Insofern 

ist es von großer Bedeutung auch Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern in die Forschung 

miteinzubeziehen.  
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Hohe Ausprägungen in der Persönlichkeitseigenschaft Offenheit stehen in Zusammenhang 

mit dem Wissen der Mütter über die Erziehung und Entwicklung ihrer Kinder und deren 

Investment in die Erziehung (Bornstein et al., 2011). Weiters beschreiben sich offene Mütter 

als unterstützender ihrem Kind gegenüber (Metsäpelto & Pulkkinen, 2003). Die Persönlich-

keitseigenschaft Verträglichkeit konnte in Zusammenhang mit der Verwendung von Sprache 

mit den Kindern gebracht werden (Bornstein et al., 2011).  

Persönlichkeitseigenschaften der Eltern spielen eine wichtige Rolle in der Art und 

Weise wie Stress mit (hörbeeinträchtigten) Kindern erfahren und bewertet wird (Belsky & 

Barends, 2002; Plotkin et al., 2014; Vollrath, 2001). Diese besitzen ebenfalls Einfluss auf das 

Verhalten sowie den Erfolg der Kinder. Dieser Einfluss ist nicht konsistent. Es scheint daher 

kritische Perioden zu geben, während derer Eltern mehr Einfluss auf die sozioemotionale 

Entwicklung der (hörbeeinträchtigten) Kinder haben. Hohe Neurotizismuswerte von hörenden 

Eltern mit hörbeeinträchtigten Kindern konnten internalisierende Verhaltensprobleme von 

Kindern zwischen drei und fünf Jahren vorhersagen. Bei hörenden Eltern mit 

hörbeeinträchtigten Kindern zwischen sechs und zehn Jahren zeigte sich die 

Persönlichkeitseigenschaft Offenheit als prädiktiv für externalisierende und auch 

internalisierende Verhaltensprobleme. Durch die Erfassung von generellen sowie 

kontextspezifischen Stressoren (durch die Hörbeeinträchtigung) bei hörenden Eltern mit 

hörbeeinträchtigten Kindern sowie deren Persönlichkeitseigenschaften konnte ein 

Zusammenhang zwischen Neurotizismus und täglichen Stressoren, wie beispielsweise 

finanzielle Angelegenheiten, aufgezeigt werden. Neurotizismus stand ebenfalls in 

Zusammenhang mit dem Gefühl der Eltern verantwortlich für die Sprachentwicklung ihres 

hörbeeinträchtigten Kindes zu sein. Extravertierte, offene und verträgliche Eltern erlebten 

weniger Stress in unterschiedlichen Bereichen, was darauf hindeuten kann, dass diese 

Persönlichkeitseigenschaften möglicherweise einen gewissen Schutzfaktor darstellen (Plotkin 

et al., 2014). 

In Bezug auf Eltern mit hörbeeinträchtigten Kindern besteht die Annahme, dass jede 

Herausforderung, zumindest anfänglich, in der Erziehung als anspruchsvoll und schwierig 

angesehen werden kann (Plotkin et al., 2014). Durch die dargestellte Situation der Eltern, den 

Veränderungen innerhalb der Mutterschaft sowie die Auswirkungen des Verhaltens auf die 

Entwicklung der (hörbeeinträchtigten) Kinder ergibt sich die Bedeutsamkeit die 

Persönlichkeitseigenschaften der hörenden Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern auch im 

Vergleich zu hörenden Mütter mit hörenden Kindern zu betrachten.  
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EMPIRIE 

Das Hauptanliegen der vorliegenden Arbeit besteht im Vergleich der Persönlichkeit 

sowie der Selbstwirksamkeit von hörenden Müttern mit hörbeeinträchtigten Kindern zu 

hörenden Müttern mit hörenden Kindern. Erfahrungen in der Familie, sowie im Speziellen 

Erfahrungen in der Mutterschaft, stellen Quellen dar, die zu einer möglichen Veränderung 

von Persönlichkeitsmerkmalen sowie der Selbstwirksamkeit führen können (Hutteman et al., 

2014; Paris & Helson, 2002). Durch die Hörbeeinträchtigung eines Kindes und der sich 

dadurch ergebenden unterschiedlichen Situation, machen Mütter mit hörbeeinträchtigten 

Kindern, im Vergleich zu Müttern mit hörenden Kindern, unterschiedliche Erfahrungen in 

verschiedenen Bereichen u.a. in der Familieninteraktion sowie der Erziehung der Kinder. 

Darauf aufbauend lässt sich eine unterschiedliche Ausprägung mancher Persönlichkeits-

merkmale sowie der Selbstwirksamkeit bei hörenden Müttern mit hörbeeinträchtigten Kindern 

im Vergleich zu hörenden Müttern mit hörenden Kindern vermuten.  

Die dargestellte Literatur zeigt, dass bisherige Forschungen bezüglich der mütterlichen 

Persönlichkeit und Selbstwirksamkeit vor allem bei hörenden Müttern mit hörenden Kindern 

lag. Eine überschaubare Anzahl an Studien fokussiert auf Unterschiede zwischen Müttern und 

Vätern von hörbeeinträchtigten Kindern allerdings nicht im Vergleich zu Eltern mit hörenden 

Kindern, was den Fokus dieser Arbeit darstellt. Eine Besonderheit in der Erfassung der 

Persönlichkeit liegt in dieser Arbeit, in der Verwendung des HEXACO-Modells der 

Persönlichkeit, welches sechs Dimensionen zur Beschreibung der Persönlichkeit umfasst. Es 

ergeben sich folgende Forschungsfragen und Hypothesen. 

8 Fragestellungen und Hypothesen 

Forschungsfrage 1 

Bestehen Unterschiede in den sechs Persönlichkeitsdimensionen des HEXACO-Modells 

zwischen hörenden Müttern mit hörenden Kindern und hörenden Müttern mit 

hörbeeinträchtigten Kindern? 

 
Es bestehen Unterschiede zwischen den beiden Gruppen in der Persönlichkeitsdimension 

H1.1 Ehrlichkeit-Bescheidenheit. 

H 1.2 Emotionalität. 

H 1.3 Extraversion. 

H 1.4 Verträglichkeit. 

H 1.5 Gewissenhaftigkeit. 

H 1.6 Offenheit für Erfahrungen. 
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Forschungsfrage 2 

Bestehen Unterschiede in der mütterlichen Selbstwirksamkeitserwartung zwischen hörenden 

Müttern mit hörenden Kindern und hörenden Müttern mit hörbeeinträchtigten Kindern? 

 

H 2.1 Es bestehen Unterschiede zwischen den beiden Gruppen bezüglich der mütterlichen 

Selbstwirksamkeitserwartung. 

 

 

Forschungsfrage 3 

Hat die mütterliche Selbstwirksamkeitserwartung einen mediierenden Einfluss auf die sechs 

Persönlichkeitsdimensionen des HEXACO-Modells abhängig vom Hörstatus des Kindes? 

 

Die mütterliche Selbstwirksamkeit mediiert den Zusammenhang zwischen dem Hörstatus des 

Kindes und der Dimension: 

H 3.1 Ehrlichkeit-Bescheidenheit 

H 3.2 Emotionalität 

H 3.3 Extraversion 

H 3.4 Verträglichkeit 

H 3.5 Gewissenhaftigkeit 

H 3.6 Offenheit für Erfahrungen 
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9 Methoden 

9.1 Konzeption und Durchführung 

Die Daten der vorliegenden Studie wurden in Form von Fragebögen in dem Zeitraum 

von Mitte März bis April 2016 erhoben. Um möglichst viele Mütter mit hörenden und 

hörbeeinträchtigten Kindern in ganz Österreich zu erreichen wurde die Form eines Online-

Fragebogens gewählt. Dieser Online Fragebogen wurde mittels der Software SoSci Survey 

erstellt, welche für wissenschaftliche Zwecke kostenlos unter https://www.soscisurvey.de/ zur 

Verfügung steht. Unter folgendem Link war der Fragebogen direkt zugänglich: 

https://www.soscisurvey.de/Eltern-Kinder/. 

Ein weiterer Vorteil, der sich, neben der Erreichbarkeit der Mütter in ganz Österreich, 

durch die Verwendung des Online-Fragebogens ergab, war der Einsatz von Filterfragen. So 

bekamen nur Mütter mit einem hörbeeinträchtigten Kind spezifische Fragen, die die Hör-

beeinträchtigung ihres Kindes betrafen. Weiters wurde ein Filter bei den Fragen bezüglich der 

sozialen Kontakte in der Gemeinschaft eingebaut, da Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern 

zusätzliche Antwortalternativen (Kontakt zu anderen Eltern mit einem hörbeeinträchtigten 

Kind, Kontakt zu hörbeeinträchtigten Erwachsenen) zur Verfügung standen, welche bei der 

Zielgruppe der hörenden Müttern mit hörenden Kindern keine Relevanz hatten. 

Die Zielgruppe dieser Studie stellten hörende Müttern mit hörbeeinträchtigten Kindern 

zwischen drei und vierzehn Jahren dar. Die Kontrollgruppe setzte sich aus hörenden Müttern 

mit hörenden Kindern in der gleichen Altersspanne zusammen. Die Einteilung der Mütter in 

die jeweilige Gruppe ergab sich aus der logischen Konsequenz, dass, sobald mindestens ein 

Kind eine Hörbeeinträchtigung hatte, die Mutter der Gruppe der hörenden Mütter mit 

hörbeeinträchtigten Kindern zugeteilt wurde, unabhängig davon, ob und wieviele hörende 

Kinder noch vorhanden waren. Die Teilnahme der Mütter an der Studie basierte auf 

Freiwilligkeit und konnte jederzeit abgebrochen werden.  

Die Rekrutierung der Mütter erfolgte durch die schriftliche Kontaktaufnahme mit 

Gehörlosenvereinen in ganz Österreich, dem Verein Kinderhände in Wien, Elterngruppen von 

hörbeeinträchtigten Kindern, sowie diversen Institutionen für gehörlose und schwerhörige 

Personen, mit der Bitte die Information und den Link zu dem Fragebogen an betreffende 

Mütter weiterzuleiten. Weiters wurde die Information zu der Studie in Online-Foren, sowie 

durch den persönlichen Kontakt im Freundes- und Bekanntenkreis verbreitet. Der Link zu 

dem Online-Fragebogen wurde somit im Schneeballprinzip weitergeleitet.  
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9.2 Pretest 

Um das Verständnis der Items sowie die Funktionsfähigkeit der Filterfragen abzuklären, 

fand eine Voruntersuchung an fünf Teilnehmerinnen statt. Durch die Rückmeldung der 

Teilnehmerinnen kam es zu einer Anpassung der soziodemographischen Daten. Einerseits 

wurde die Erfassung der soziodemographischen Daten aufgeteilt, sodass die relevanten 

Fragen, die das Kind und die Hörbeeinträchtigung betreffen, zu Beginn gestellt wurden. 

Weitere Angaben zu der Person der Mutter wie das Alter, der höchste abgeschlossene 

Ausbildungsgrad etc. wurden an das Ende des Fragebogens gestellt. Weiters wurden die 

beiden Fragen nach dem Verwenden eines Hörgerätes und Cochlea-Implantats aus 

ökonomischen Gründen zu einer Frage zusammengefasst.  

9.3 Stichprobenbeschreibung 

Insgesamt wurde der Online-Fragebogen 639 Mal aufgerufen, wobei 226 Personen 

tatsächlich mit der Bearbeitung begannen. Die Gesamtzahl der beendeten Fragebögen belief 

sich auf 127 Personen. Aus den begonnen sowie vollständig beendeten Fragebögen ergibt sich 

eine Differenz von 99 Personen (43,8 %). Unter Berücksichtigung der genannten Einschluss-

kriterien wurden 13 Fälle für die weiteren Analysen ausgeschlossen. Für die anschließenden 

deskriptiven sowie inferenzstatistischen Analysen wurde eine Gesamtstichprobe von 114 

Müttern herangezogen.  

 
Alter der Mütter 

Die Gesamtstichprobe von 114 Müttern teilte sich mit 53 (46 %) Müttern mit 

mindestens einem hörbeeinträchtigten Kind in die Untersuchungsgruppe und mit 61 (54 %) 

Müttern mit hörenden Kindern in die Kontrollgruppe auf. Die Gruppe der Mütter mit 

hörbeeinträchtigten Kindern wies ein Durchschnittsalter von 38.68 Jahren (SD = 5.65; Range 

= 26 - 51) und die Gruppe der Mütter mit hörenden Kindern ein Durchschnittsalter von 39.26 

Jahren (SD = 6.85, Range = 25 – 52) auf. Bezüglich des Alters der Mütter bestehen in den 

beiden Gruppen keine signifikanten Unterschiede (t(112) = -.491, p = .624). 

 
Derzeitiger Wohnort 

Bezüglich des Wohnortes ist eine Verteilung in ganz Österreich zu erkennen. Den 

größten Anteil nimmt dabei Wien (N = 45, 40 %) ein. Bei der Gruppe der Mütter mit hör-

beeinträchtigten Kindern waren Teilnehmerinnen aus allen Bundesländern vertreten. Den 

größten Anteil der Bundesländer bildeten hier Wien, Niederösterreich sowie Oberösterreich. 

Im Gegensatz dazu hatten mehr als die Hälfte der Mütter mit hörenden Kindern ihren 

derzeitigen Wohnort in Wien. Mütter mit dem Wohnort in Kärnten oder Tirol konnten in 
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dieser Gruppe nicht erreicht werden. Tabelle 2 gibt einen Überblick über die genaue 

Verteilung des derzeitigen Wohnortes der Mütter mit hörenden und hörbeeinträchtigten 

Kindern.  
 

Tabelle 2 
Häufigkeiten und Anteilswerte des Wohnorts der Mütter in Abhängigkeit des Hörstatus des Kindes 

 Wohnort  

 W1 Bgdl2 NÖ3 OÖ4 S5 Stmk6 K7 T8 V9 Gesamt 

hörbeeinträchtigt 12 2 11 13 1 3 6 4 1 53 

(22,6%) (3,8%) (20,8%) (24,5%) (1,9%) (5,7%) (11,3%) (7,5%) (1,9%) (100%) 

hörend 33 1 14 1 2 8 - - 2 61 

(54,1%) (1,6%) (23,0%) (1,6%) (3,3%) (13,1%) - - (3,3%) (100%) 

Gesamt 
45 3 25 14 3 11 6 4 3 114 

(39,5%) (2,6%) (21,9%) (12,3%) (2,6%) (9,6%) (5,3%) (3,5%) (2,6%) (100%) 

Anmerkung: 
1 Wien, 2 Burgenland, 3 Niederösterreich, 4 Oberösterreich, 5 Salzburg, 6 Steiermark, 7 Kärnten, 

8 Tirol, 9 Vorarlberg 
 

Bezüglich des derzeitigen Wohnortes fiel die Prüfgröße der Kreuztabelle korrigiert 

nach Fisher’s exakten Test mit χ²(8) = 34.05, p < .001 signifikant aus. Es liegen somit 

signifikante Verteilungsunterschiede vor. Unter Berücksichtigung der standardisierten 

Residuen größer +/- 1.96 konnten in Wien weniger Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern 

erreicht werden als in Oberösterreich.  

 

Herkunftsland 

Die überwiegende Mehrheit der Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern (N = 49, 

93 %) und hörenden Kindern (N = 55, 90 %) kam aus Österreich. Jene Mütter, die nicht aus 

Österreich kamen, teilten sich innerhalb der Gruppe der Mütter mit hörbeeinträchtigten 

Kindern (N = 4, 7 %) mit jeweils einer Person auf die Länder Kroatien, Ungarn, Litauen und 

Rumänien auf. Innerhalb der Gruppe der Mütter mit hörenden Kindern (N = 6, 10 %) teilten 

sich jene Mütter auf Deutschland (N = 2) sowie Georgien (N = 1), Brasilien (N = 1), Slowakei 

(N = 1) und Bosnien-Herzegowina (N = 1) auf. Bezüglich des Herkunftslandes liegen 

zwischen den Gruppen mit χ² (9) = 9.83, p = .364 keine signifikanten Verteilungsunterschiede 

vor.  

 

Muttersprache 

Entsprechend der unterschiedlichen Herkunftsländer waren auch unterschiedliche 

Muttersprachen vertreten. Die überwiegende Mehrheit der Mütter beider Gruppen gab 

Deutsch als ihre Muttersprache an. Innerhalb der Gruppe der Mütter mit hörbeeinträchtigten 
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Kindern gaben fünf Mütter (10 %) an, eine andere Sprache als Deutsch als Muttersprache zu 

haben. Österreichische Gebärdensprache, kroatisch, litauisch, rumänisch sowie ungarisch war 

mit jeweils einer Person vertreten. Innerhalb der Gruppe der Mütter mit hörenden Kindern 

waren sechs Mütter (9 %) mit einer anderen Muttersprache als Deutsch vertreten. Die 

Sprachen innerhalb dieser Gruppe teilten sich mit jeweils einer Person auf die österreichische 

Gebärdensprache, georgisch, portugiesisch, slowakisch, polnisch sowie bosnisch auf. 

Bezüglich der Muttersprache fiel die Prüfgröße der Kreuztabelle mit χ² (10) = 8.96, p = .536 

nicht signifikant aus. Es liegen somit keine signifikanten Verteilungsunterschiede hinsichtlich 

der Muttersprache zwischen den Gruppen vor.  

 

Formale Bildung 

Die Hälfte der Mütter (N = 57, 50 %) der Gesamtstichprobe gab an ein 

abgeschlossenes Studium zu besitzen. Die andere Hälfte der Mütter gab zu gleichen Anteilen 

an die allgemeine Hochschulreife (N = 29, 25 %) bzw. eine abgeschlossene Berufsausbildung 

(N = 28, 25 %) zu besitzen. Tabelle 3 gibt einen Überblick über die genaue Verteilung der 

höchsten abgeschlossenen Ausbildung differenziert nach den beiden Gruppen.  

 
Tabelle 3 
Häufigkeiten und Anteilswerte der formalen Bildung der Mütter in Abhängigkeit des Hörstatus des Kindes 

 Formale Bildung  

 
Abgeschlossene 

Berufsausbildung   

Allgemeine  

Hochschulreife 

 

 

Abgeschlossenes  

Studium   Gesamt 

hörbeeinträchtigt 
20  12  21  53 

(17,5%)  (10,5%)  (18,4%)  (46,5%) 

hörend 
8  17  36  61 

(7,0%)  (14,9%)  (31,6%)  (53,5%) 

Gesamt 
28  29  57  114 

(24,6%)  (25,4%)  (50,0%)  (100,0%) 

 
Es liegen signifikante Verteilungsunterschiede (χ² (2) = 9.44, p = .009) zwischen den 

beiden Gruppen vor. Mütter mit hörenden Kindern gaben häufiger an ein abgeschlossenes 

Studium zu besitzen, als Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern.  

 
Beziehungsstatus 

Die überwiegende Mehrheit der Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern (N = 50, 94 

%) und hörenden Kindern (N = 50, 83 %) gab an, sich zum Zeitpunkt der Erhebung in einer 

Beziehung zu befinden. Dem gegenüber gaben 6 % (N = 3) der Mütter mit hörbeeinträchtig-
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ten Kindern und 17 % (N = 10) der Mütter mit hörenden Kindern an, sich in keiner Beziehung 

zu befinden. Eine Mutter mit hörendem Kind machte diesbezüglich keine Angabe. Bezüglich 

des Beziehungsstatus fiel die Prüfgröße der Kreuztabelle mit χ² (1) = 3.35, p = .067 nicht 

signifikant aus. Es liegen somit keine Verteilungsunterschiede zwischen den Gruppen vor.  

 
Anzahl der Kinder 

Der größte Anteil der Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern (N = 29, 55 %) und 

hörenden Kindern (N = 33, 54 %) hatte zum Zeitpunkt der Erhebung zwei Kinder. Tabelle 4 

gibt einen Überblick über die genaue Verteilung der Anzahl der Kinder differenziert nach 

Müttern mit hörbeeinträchtigten und hörenden Kindern. 

 
Tabelle 4 
Häufigkeiten und Anteilswerte bezüglich der Anzahl der Kinder pro Mutter in Abhängigkeit des Hörstatus des 

Kindes 

 Kinderanzahl  

 1  2  3  4  5  Gesamt 

hörbeeinträchtigt 
13  29  7  4  -  53 

(24,5%)  (54,7%)  (13,2%)  (7,5%)  -  (100,0%) 

hörend 
17  33  9  1  1  61 

(27,9%)  (54,1%)  (14,8%)  (1,6%)  (1,6%)  (100,0%) 

Gesamt 
30  62  16  5  1  114 

(26,3%)  (54,4%)  (14,0%)  (4,4%)  (0,9%)  (100,0%) 

 

Bezüglich der Anzahl der Kinder fiel die Prüfgröße der Kreuztabelle korrigiert nach 

Fisher’s exakten Test mit χ² (4)= 3.11, p = .551 nicht signifikant aus. Es liegen somit keine 

Verteilungsunterschiede zwischen den Gruppen vor. 

 

Anzahl und Position der hörbeeinträchtigten Kinder 

Die überwiegende Mehrheit der Mütter hatte ein hörbeeinträchtigtes Kind (N = 49, 93 

%). Vier Mütter (7 %) gaben an zwei Kinder mit einer Hörbeeinträchtigung zu haben. 

Bezüglich der Geschwisterposition des hörbeeinträchtigten Kindes gaben mehr als die Hälfte 

der Mütter (N = 32, 60 %) an, dass das erste Kind eine Hörbeeinträchtigung hatte. Bei 17 

Müttern (32 %) hatte das zweite Kind eine Hörbeeinträchtigung und bei vier Müttern (8 %) 

das dritte Kind. Zum Zeitpunkt der Erhebung gaben 16 Mütter (30 %) an, ausschließlich 

hörbeeinträchtigte Kinder zu haben. 37 Mütter (70 %) hatten mindestens ein 

hörbeeinträchtigtes und auch hörende Kinder.  
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Grad der Hörbeeinträchtigung und Verwendung von Hörhilfen 

Der Grad der Hörbeeinträchtigung des Kindes wurde nachträglich anhand der direkten 

Zahleneingaben der Mütter in die fünf Kategorien nach Leonhard (2010) unterteilt. Ungefähr 

die Hälfte der Mütter gab an, dass ihre Kinder einen Hörverlust von über 90 dB aufweisen. 

Zwei Teilnehmerinnen machten diesbezüglich keine Angaben.  

Zum Zeitpunkt der Erhebung gab ungefähr die Hälfte der Mütter an, dass ihr Kind 

mindestens ein Cochlea-Implantat verwendet. Die andere Hälfte gliedert sich zu einem 

größeren Anteil in Angaben zu der Verwendung von Hörgeräten sowie zu einem kleinen 

Anteil zu keiner Verwendung von Hörhilfen. Eine detaillierte Darstellung des Grades der 

Hörbeeinträchtigung sowie der Verwendung von Hörhilfen finden sich in Tabelle 5. 

 
Tabelle 5 
Häufigkeiten und Anteilswerte des Grad des Hörverlusts in Abhängigkeit der Verwendung von Hörhilfen 

 Hörverlust der Kinder   

 

0-39  

dB  

40-59 

 dB 

 

 

60-69 

dB 

 

 

70-89 

dB  

> 90  

dB  Gesamt 

Hörhilfen Nein -  -  1  -  1  2 

-  -  (2,0%)  -  (2,0%)  (3,9%) 

Ja, Hörgerät(e) 4  4  4  8  3  23 

(7,8%)  (7,8%)  (7,8%)  (15,7%)  (5,9%)  (45,1%) 

Ja, Cochlea-
Implantat(e) 

3  -  -  2  21  26 

(5,9%)  -  -  (3,9%)  (41,2%)  (51,0%) 

Gesamt 
7  4  5  10  25  51 

(13,7%)  (7,8%)  (9,8%)  (19,6%)  (49,0%)  (100,0%) 

 

Verwendete Kommunikationsform im Alltag 

Die Mütter wurden aufgefordert die verwendete Kommunikationsform mit dem Kind 

im Alltag anzugeben. Mehrfachnennungen waren hier möglich. Die überwiegende Mehrheit 

der Mütter (N = 49, 93 %) gab an, unter anderem Deutsch in der täglichen Kommunikation 

mit dem Kind zu verwenden. Nach Angaben der Mütter ergaben sich dreizehn verschiedene 

Kommunikationsmuster. Die häufigste Kommunikationsform war mit 57 % (N = 30) die 

ausschließliche Verwendung von Deutsch. Aus den Angaben der Mütter lässt sich erkennen, 

dass ungefähr die Hälfte der Mütter (N = 23, 46 %) visuelle Kommunikationsformen mit dem 

Kind verwendet. Die Verwendung der österreichischen Gebärdensprache gaben 11 Mütter (22 

%) in unterschiedlichen Kombinationen mit Deutsch, unterstützter Kommunikation sowie 

lautsprachbegleitenden Gebärden und Gesten an. Anhang E sind die verschiedenen 

Kombinationsmöglichkeiten zu entnehmen.   
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9.4 Messinstrumente 

9.4.1 HEXACO-PI-R 

Die Persönlichkeit der Mütter wurde mit der deutschen Fassung des HEXACO-PI-R 

erfasst (Lee & Ashton, 2004). Der Fragebogen umfasst 100 Items in Aussageform und erfasst 

die Persönlichkeit auf den sechs Dimensionen Ehrlichkeit-Bescheidenheit (H), Emotionalität 

(E), eXtraversion (X), Verträglichkeit (A), Gewissenhaftigkeit (C), Offenheit für Erfahrungen 

(O). Jede dieser sechs Dimensionen wird durch insgesamt 16 Items repräsentiert. Die 

einzelnen Dimensionen gliedern sich in jeweils vier Facetten, wobei jede Facette aus vier 

Items besteht (z.B. Ehrlichkeit-Bescheidenheit: Ich würde nicht vortäuschen, jemanden zu 

mögen, nur um diese Person dazu zu bringen, mir Gefälligkeiten zu erweisen). Zusätzlich 

wird die Facette Altruismus vs. Antagonismus erfasst. Das Antwortformat besteht aus einer 

fünfstufigen Likertskala, auf der von (1) starker Ablehnung bis (5) starke Zustimmung 

Angaben gemacht werden sollen, wie sehr man jeder einzelnen Aussage zustimmt oder diese 

ablehnt. Die psychometrische Qualität der deutschsprachigen Fassung des HEXACO-PI-R 

wurde anhand von einigen Studien belegt (siehe Beermann & Heilmann, 2014). Die interne 

Konsistenz der Skalen beträgt .74 < α < .84 (Beermann, 2015). Die interne Konsistenz der 

Skalen in dieser Studie beträgt .74 < α < .85. Eine genaue Beschreibung der Reliabilität der 

Skalen differenziert nach den beiden Gruppen inklusive Item-Trennschärfen ist Anhang D zu 

entnehmen.  

9.4.2 Mütterliche Selbstwirksamkeit 

Die Selbstwirksamkeitserwartung der Mütter wurde mit der Unterskala 

Selbstwirksamkeit des Fragebogens zum Kompetenzgefühl von Eltern (FKE, Miller 2001) 

erfasst. Bei dem Fragebogen handelt es sich um die deutsche Version der Parenting Sense of 

Competence Scale von Jonathan Gibaud-Wallston und Lois Wandersman (1978; zitiert nach 

Johnston & Mash, 1989).  

Insgesamt besteht der Fragebogen aus 16 Items, welche durch die beiden Unterskalen 

Zufriedenheit mit der Elternrolle sowie dem Gefühl der Selbstwirksamkeit repräsentiert 

werden. Die in dieser Studie angewandte Unterskala Selbstwirksamkeit besteht aus sieben 

Items (z.B. Wenn irgendjemand eine Antwort darauf weiß, was mit meinem Kind los ist, dann 

bin ich es), welche auf einer sechsstufigen Likertskala von (1) stimme überhaupt nicht zu bis 

(6) stimme völlig zu, zu beantworten war. Konsistent mit Yvonne Miller (2001) beträgt die 

interne Konsistenz dieser Skala auch in der dieser Studie α = .70. Eine differenzierte 

Beschreibung der Reliabilität der Skala differenziert nach den beiden Gruppen, inklusive 

Item-Trennschärfen ist Anhang D zu entnehmen. 
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Im Gegensatz zum englischen Fragebogen, bei dem es zwei getrennte Versionen für 

Mütter und Väter gibt, wurde bei der deutschen Version darauf verzichtet. Stattdessen wurde 

eine gemeinsame Version erstellt, in der entweder beide Wörter Mutter/ Vater angeführt oder 

durch das Wort Eltern ersetzt wurde (Miller, 2001). Da die Zielgruppe dieser Studie 

ausschließlich Mütter waren, wurde nur das Wort Mutter verwendet.  

9.4.3 Soziale Kontakte in der Gemeinschaft 

Zur Erfassung der sozialen Kontakte zu anderen Müttern bzw. Eltern mit Kindern 

wurde der Teil Beziehungen in der Gemeinschaft aus dem Familienlebensqualitätsfragebogen 

(FLQ; Kaspar, Krecht, Weber, & Zierhut, 2008) entnommen. Der FLQ stellt eine deutsche 

Übersetzung und Adaptation der „Family quality of Life Survey“ (FQOL Survey; Brown, 

Brown, Baum, Isaacs, Myerscough, Neikrug, Roth, Shearer & Wang, 2006) dar. Die Items 

wurden für beide Untersuchungsgruppen (Mütter mit hörenden und Mütter mit hör-

beeinträchtigten Kindern) adaptiert. Der Fragebogen für Mütter mit hörenden Kindern 

umfasste 6 Items in Aussageform. Der Fragebogen für Mütter mit hörbeeinträchtigten 

Kindern umfasste 7 Items in Aussageform, da hier ein Item bezogen auf die Hörbeeinträchti-

gung/ Gehörlosigkeit hinzugenommen wurde. Das Antwortformat besteht aus einer fünf-

stufigen Likertskala von (1) trifft gar nicht zu bis (5) trifft sehr zu. Die Antworten der Gruppe 

der hörenden Mütter mit hörenden Kindern beziehen sich allgemein auf andere Eltern. Bei der 

Gruppe der hörenden Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern werden die Antworten 

differenziert nach a) anderen Eltern mit hörbeeinträchtigten Kindern, b) anderen Eltern mit 

hörenden Kindern, c) hörbeeinträchtigten Erwachsenen erfasst (siehe Anhang F).  

9.4.4 Soziodemographische Daten 

Zu Beginn der Online-Umfrage wurden die Teilnehmerinnen gebeten, einige Angaben 

zu ihren Kindern zu machen. Diese beinhalteten die Anzahl und das Alter der Kinder sowie 

ob eine Hörbeeinträchtigung bei mindestens einem Kind vorliegt oder nicht. Die Frage zur 

Hörbeeinträchtigung des Kindes stellte eine Filterfrage dar. So bekamen jene Mütter, die 

diese Frage bejahten, weitere Fragen zu ihrem/n Kind/ern, welche den Grad des Hörverlustes, 

das Alter des Kindes bei der Diagnose, Angaben zur Verwendung von Hörhilfen sowie der 

verwendeten Kommunikationsform im Alltag umfassten. Jene Teilnehmerinnen die diese 

Frage verneinten, wurden im Fragebogen automatisch weitergeleitet.  

Am Ende des Fragebogens wurden die Teilnehmerinnen gebeten, weitere Angaben zu ihrer 

Person, wie Geschlecht, ihrem derzeitigen Wohnort sowie dem Land zu machen, in dem sie 

geboren wurden. Die beiden letztgenannten Fragen konnten durch Texteingabe oder durch 
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voreingestellte Antwortmöglichkeiten beantwortet werden. Weiters wurden die 

Teilnehmerinnen gebeten, Angaben zu ihrer höchsten abgeschlossenen Ausbildung, ihrer 

Muttersprache sowie ihrem derzeitigen Beziehungsstatus zu machen. Vor dem Abschluss des 

Fragebogens hatten die Teilnehmerinnen noch die Möglichkeit Anmerkungen zu dem 

Fragebogen in einem freien Textfeld zu machen.  

9.5 Statistische Analyse 

Die inferenzstatistische Prüfung möglicher Unterschiede zwischen hörenden Müttern 

mit hörenden Kindern und hörenden Müttern mit hörbeeinträchtigten Kindern zwischen drei 

und vierzehn Jahren bezüglich der sechs Persönlichkeitsdimensionen des HEXACO-Modells 

sowie der mütterlichen Selbstwirksamkeit erfolgte explorativ anhand von t-Tests für 

unabhängige Stichproben.  

Um Mütter mit hörenden Kindern und Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern unter 

Berücksichtigung des Alters der Kinder (drei bis neun/ zehn bis vierzehn Jahre) bzw. des 

Bildungsstandes (ohne Studienabschluss/ mit Studienabschluss) der Mutter zu vergleichen 

und mögliche Unterschiede bezüglich der sechs Persönlichkeitsdimensionen des HEXACO-

Modells sowie der mütterlichen Selbstwirksamkeit zu testen, kamen jeweils eine 

zweifaktorielle multivariate Varianzanalyse (MANOVA) mit anschließenden zweifaktoriellen 

univariaten Varianzanalysen (ANOVA) nach dem Allgemeinen linearen Modell zum Einsatz. 

Die Normalverteilung konnte auf Grundlage des zentralen Grenzwerttheorems für die beiden 

Untersuchungsgruppen (Mütter mit hörenden Kindern, N = 61; Mütter mit 

hörbeeinträchtigten Kindern, N = 53) angenommen werden, da die Stichprobenumfänge mehr 

als 30 Personen umfassten (Bortz & Döring, 2010). Die Prüfung der Normalverteilung der 

Messwerte in den Alterskategorien sowie dem Bildungsstand erfolgte mittels Kolmogorov-

Smirnov-Test sowie einer graphischen Darstellung. Bei signifikanten Ergebnissen konnte eine 

annähernde Normalverteilung durch die graphische Darstellung gezeigt werden. Diese wurde 

als ausreichend angenommen, da die Varianzanalyse ein sehr robustes Verfahren darstellt 

(Bortz & Döring, 2010). Der Box-Test wurde für die Überprüfung der Homogenität der 

Varianz-Kovarianzmatrizen bei multivariaten Varianzanalysen herangezogen. Bei univariaten 

Varianzanalysen diente der Levene-Test zur Überprüfung der Homogenität der Varianzen. 

Für eine differenzierte Betrachtung der signifikanten Wechselwirkungen wurde für die 

jeweilige Dimension ein t-Test für unabhängige Stichproben gerechnet.  

Zur Überprüfung dessen, ob die mütterliche Selbstwirksamkeit einen mediierenden 

Einfluss auf die sechs Persönlichkeitsdimensionen des HEXACO-Modells hat, wurde eine 

Mediationsanalyse nach Reuben M. Baron und David A. Kenny (1986) durchgeführt. Um die 



 44  

Mediation zu überprüfen, wurde die Regressionsanalyse verwendet. Der erste Schritt der 

Mediationsanalyse stellt die Regression des Prädiktors (Hörstatus des Kindes) auf den 

potentiellen Mediator (Selbstwirksamkeit) dar. Der Regressionskoeffizient muss in diesem 

Fall signifikant sein. Der zweite Schritt umfasst die Regression des Prädiktors (Hörstatus des 

Kindes) auf das Kriterium (sechs Persönlichkeitsdimensionen des HEXACO-Modells). Der 

Regressionskoeffizient muss hier ebenfalls signifikant sein. Den dritten Schritt stellt eine 

Regression des Prädiktors und des Mediators auf das Kriterium dar. In diesem Schritt darf der 

Einfluss des Prädiktors auf das Kriterium nicht signifikant sein, wenn eine Mediation vorliegt. 

Der Einfluss des Mediators muss hingegen signifikant bleiben.  

Bei allen statistischen Analysen wurde, wenn nicht anders erwähnt, ein Signifikanzniveau 

von 5 % angenommen, wobei p-Werte <.1 als Tendenz angesehen werden. Von einer 

Adjustierung des Fehlers 1. Art wurde auf Grund des explorativen Charakters der Auswertung 

abgesehen. 
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10 Ergebnisse 

10.1 Deskriptive Auswertung der sozialen Kontakte 

Wie Tabelle 6 zu entnehmen ist, gab die Mehrheit der Mütter mit hörbeeinträchtigten 

Kindern an, dass ihnen soziale Kontakte zu anderen Müttern mit hörbeeinträchtigten Kindern 

sowie hörbeeinträchtigten Erwachsenen wichtig sind. Für mehr als die Hälfte der Mütter 

besteht auch die Möglichkeit, Kontakte zu anderen Eltern mit hörbeeinträchtigten Kindern zu 

knüpfen, wobei der Großteil der Mütter angab, auch selbst Bemühungen zur Pflege dieser 

Kontakte zu zeigen. Mehr als die Hälfte der Mütter gaben an, eher bzw. sehr zufrieden mit 

diesen Kontakten zu sein. Bezüglich der Kontakte zu hörbeeinträchtigten Erwachsenen zeigte 

sich das Bild, dass ungefähr die Hälfte der Mütter angab, Möglichkeiten für die Pflege solcher 

Kontakte zu haben. Ungefähr 30 % gaben an, sich auch um Kontakte zu hörbeeinträchtigten 

Erwachsenen zu bemühen. In einem sehr großen Ausmaß werden sowohl Eltern mit 

hörbeeinträchtigten Kindern als auch hörbeeinträchtigte Erwachsene für Informationen und 

den Austausch zu Themen der Hörbeeinträchtigung/ Gehörlosigkeit herangezogen.  

 
Tabelle 6 
Häufigkeiten, Anteilswerte und Mittelwerte (M) der sozialen Kontakte von Müttern mit hörbeeinträchtigten 

Kindern zu Eltern mit hörbeeinträchtigten Kindern 

Soziale Kontakte zu Eltern mit hörbeeinträchtigten Kindern (N = 53) 

 

 Trifft gar nicht 
zu 

 Trifft sehr zu M 

 1 2 3 4 5  

Wichtigkeit der Kontakte 
2  3 13 9 26 4,02 

(3,8%) (5,7%) (24,5%) (17,0%) (49,1%)  

Möglichkeit der Kontakte 
3 7 6 7 30 4,02 

(5,7%) (13,2%) (11,3%) (13,2%) (56,6%)  

Eigene Bemühungen um Kontakte 
4 5 13 11 20 3,72 

(7,5%) (9,4%) (24,5%) (20,8%) (37,7%)  

Zufriedenheit mit Kontakten 
3 6 10 5 29 3,96 

(5,7%) (11,3%) (18,9%) (9,4%) (54,7%)  

Wunsch nach mehr Kontakt 
8 6 12 11 16 3,40 

(15,1%) (11,3%) (22,6%) (20,8%) (30,2%)  

Austausch und Informationen zur Erziehung 
6 4 11 12 20 3,68 

(11,3%) (7,5%) (20,8%) (22,6%) (37,7%)  

Austausch und Information zu  

Hörbeeinträchtigung/ Gehörlosigkeit 

5 1 5 8 34 4,23 

(9,4%) (1,9%) (9,4%) (15,1%) (64,2%)  
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Trotz der Möglichkeiten und Zufriedenheit der Kontakte bei der Mehrheit der Mütter, 

lässt sich bei der Hälfte der Mütter ein Wunsch nach mehr Kontakt erkennen. Mehr als ein 

Viertel der Mütter wünschen sich mehr Kontakt zu hörbeeinträchtigten Erwachsenen. Einen 

genauen Überblick über die Anteilswerte und Häufigkeiten der sozialen Kontakte der Mütter 

mit hörbeeinträchtigten Kindern zu hörbeeinträchtigten Erwachsenen gibt Tabelle 7. 

Tabelle 7 
Häufigkeiten, Anteilswerte und Mittelwerte (M) der sozialen Kontakte von Müttern mit hörbeeinträchtigten 

Kindern zu hörbeeinträchtigten Erwachsenen 

Soziale Kontakte zu hörbeeinträchtigten Erwachsenen (N = 53) 

 

 Trifft gar nicht zu  Trifft sehr zu M 

 1 2 3 4 5  

Wichtigkeit der Kontakte 
10 5 13 13 12 3,23 

(18,9%) (9,4%) (24,5%) (24,5%) (22,6%)  

Möglichkeit der Kontakte 
16 10 3 7 17 2,98 

(30,2%) (18,9%) (5,7%) (13,2%) (32,1%)  

Eigene Bemühungen um 

Kontakte 

18 5 11 7 12 2,81 

(34,0%) (9,4%) (20,8%) (13,2%) (22,6%)  

Zufriedenheit mit Kontakten 
9 5 10 8 21 3,51 

(17,0%) (9,4%) (18,9%) (15,1%) (39,6%)  

Wunsch nach mehr Kontakt 
13 9 15 9 7 2,77 

(24,5%) (17,0%) (28,3%) (17,0%) (13,2%)  

Austausch und Informationen 

zur Erziehung 

16 9 11 9 8 2,70 

(30,2%) (17,0%) (20,8%) (17,0%) (15,1%)  

Austausch und Information zu 

Hörbeeinträchtigung/ 

Gehörlosigkeit 

11 1 10 13 18 3,49 

(20,8%) (1,9%) (18,9%) (24,5%) (34,0%)  

 

Bisherige Auswertungen bezogen sich ausschließlich auf Mütter mit 

hörbeeinträchtigten Kindern. Im Folgenden wird Bezug zu Müttern mit hörenden Kindern 

genommen. Die Angaben der sozialen Kontakte zu anderen Eltern mit hörenden Kindern 

ergeben für Mütter mit hörbeeinträchtigten sowie für Mütter mit hörenden Kindern ein sehr 

ähnliches Bild. Die überwiegende Mehrheit beider Gruppen gab an Kontakte zu anderen 

Eltern mit hörenden Kindern als wichtig zu empfinden sowie, bestehende Kontakte zu diesen 

zu pflegen. Die Mehrheit der Mütter beider Gruppen gab an, sich auch um die Pflege dieser 

Kontakte zu bemühen. Rund ein Viertel der Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern wünscht 

sich mehr Kontakt zu Eltern mit hörenden Kindern. Im Vergleich dazu hat der Großteil der 

Mütter mit hörenden Kindern keinen Wunsch nach mehr Kontakt. Tabelle 8 und 9 geben 

einen Überblick über die Häufigkeiten und Anteilswerte der sozialen Kontakte von Müttern 

mit hörbeeinträchtigten bzw. hörenden Kindern zu Eltern mit hörenden Kindern.  
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Tabelle 8 
Häufigkeiten, Anteilswerte und Mittelwerte (M) der sozialen Kontakte von Müttern mit hörbeeinträchtigten 

Kindern zu Eltern mit hörenden Kindern 

Soziale Kontakte von Müttern mit hörbeeinträchtigten  

Kindern zu Eltern mit hörenden Kindern (N = 53) 

 Trifft gar nicht zu  Trifft sehr zu M 

 1 2 3 4 5  

Wichtigkeit der Kontakte - 1 10 5 37 4,47 

- (1,9%) (18,9%) (9,4%) (69,8%)  

Möglichkeit der Kontakte - 1 1 5 46 4,81 

- (1,9%) (1,9%) (9,4%) (86,8%)  

Eigene Bemühungen um Kontakte - 1 11 8 33 4,38 

 - (1,9%) (20,8%) (15,1%) (62,3%)  

Zufriedenheit mit Kontakten - 1 5 10 37 4,57 

 - (1,9%) (9,4%) (18,9%) (69,8%)  

Wunsch nach mehr Kontakt 14 7 17 7 8 2,77 

 (26,4%) (13,2%) (32,1%) (13,2%) (15,1%)  

Austausch und Informationen zur 

Erziehung 

2 3 11 14 23 4,00 

 (3,8%) (5,7%) (20,8%) (26,4%) (43,4%)  

Austausch und Information zu 

Hörbeeinträchtigung/ Gehörlosigkeit 

21 10 8 6 8 2,43 

 (39,6%) (18,9%) (15,1%) (11,3%) (15,1%)  
 

 

 

 

Tabelle 9 
Häufigkeiten, Anteilswerte und Mittelwerte (M) der sozialen Kontakte von Müttern mit hörenden Kindern zu 

anderen Eltern 

Soziale Kontakte von Müttern mit hörenden Kindern (N = 61) 

 Trifft gar nicht zu  Trifft sehr zu M 

 1 2 3 4 5  

Wichtigkeit der Kontakte 
3 2 8 23 25 4,07 

(4,9%) (3,3%) (13,1%) (37,7%) (41%)  

Möglichkeit der Kontakte 
1 2 3 27 28 4,30 

(1,6%) (3,3%) (4,9%) (44,3%) (45,9%)  

Eigene Bemühungen um 

Kontakte 

3 5 17 15 21 3,75 

(4,9%) (8,2%) (27,9%) (24,6%) (34,4%)  

Zufriedenheit mit Kontakten 
1 2 7 27 24 4,16 

(1,6%) (3,3%) (11,5%) (44,3%) (39,3%)  

Wunsch nach mehr Kontakt 
15 20 15 6 5 2,44 

(24,6%) (32,8%) (24,6%) (9,8%) (8,2%)  

Austausch und Informationen 

zur Erziehung 

4 7 19 17 14 3,49 

(6,6%) (11,5%) (31,1%) (27,9%) (23%)  
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10.2 Inferenzstatistische Auswertungen 

Für den Vergleich von hörenden Müttern mit hörenden Kindern und hörenden Müttern 

mit hörbeeinträchtigten Kindern in Bezug auf die sechs Persönlichkeitsdimensionen des 

HEXACO-Modells und die Überprüfung der Unterschiedlichkeit dieser Gruppen kamen 

zunächst t-Tests für unabhängige Stichproben zur Anwendung. Die Voraussetzungen zur 

Durchführung, die Normalverteilung der Daten sowie die Homogenität der Varianzen, die 

mittels Levene-Test (p ≥ .18) geprüft wurden, konnten angenommen werden. Die Prüfgröße 

fiel in allen sechs Dimensionen des Modells nicht signifikant aus. Tabelle 10 gibt einen 

Überblick über die Ergebnisse sowie die Mittelwerte und Standardabweichungen der 

einzelnen Dimensionen. Es konnten keine Gruppenunterschiede zwischen hörenden Müttern 

mit hörenden Kindern und hörenden Müttern mit hörbeeinträchtigten Kindern zwischen drei 

und vierzehn Jahren gefunden werden.  

Tabelle 10  
Deskriptivstatistische Kennwerte (M, SD) der sechs Persönlichkeitsdimensionen des HEXACO-Modells in 

Abhängigkeit des Hörstatus des Kindes 

 hörbeeinträchtigt  hörend    

Dimensionen M SD  M SD t(112) p d 

Ehrlichkeit-
Bescheidenheit 

4.10 .46  3.95 .55 1.56 .123 .29 

Emotionalität 3.27 .52  3.32 .50 -0.58 .566 -.11 

Extraversion 3.60 .56  3.68 .54 -0.81 .422 -.15 

Verträglichkeit 2.98 .61  2.85 .58 1.133 .260 .21 

Gewissenhaftigkeit 3.65 .51  3.72 .45 -0.78 .437 -.15 

Offenheit 3.44 .67  3.45 .56 -0.11 .911 -.02 

 

Selbstwirksamkeit 

Bezüglich der mütterlichen Selbstwirksamkeit fiel die Prüfgröße mit t(112) = 0.589, 

p = .557, d = .11; Mhörbeeinträchtigt = 4.51, SDhörbeeinträchtigt = .59, Mhörend = 4.44, SDhörend = .69 

ebenfalls nicht signifikant aus. Es konnte kein Unterschied zwischen hörenden Müttern mit 

hörenden Kindern und hörenden Müttern mit hörbeeinträchtigten Kindern zwischen drei und 

vierzehn Jahren bezüglich der mütterlichen Selbstwirksamkeit gefunden werden.  
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Unterteilung nach Alterskategorien 

Um eine differenziertere Analyse unter Berücksichtigung des Alters der Kinder 

durchführen zu können, wurden zwei Kategorien (drei bis neun Jahre und zehn bis vierzehn 

Jahre) für das Kindesalter gebildet. Bei dem Fall, dass Mütter Kinder in zwei Alterskategorien 

hatten, wurde das ältere Kind als Referenz herangezogen, d.h. hatte eine Mutter ein Kind mit 

fünf und eines mit zwölf Jahren, wurde sie der Gruppe der Kinder mit zehn bis vierzehn 

Jahren hinzugerechnet. Bei der Gruppe der Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern erfolgte 

die Kategorisierung ausschließlich aus der Altersangabe des hörbeeinträchtigten Kindes, d.h. 

hatte eine Mutter ein hörbeeinträchtigtes Kind mit sieben Jahren und ein hörendes Kind mit 

elf Jahren, wurde sie aufgrund des Alters des hörbeeinträchtigten Kindes der Gruppe der 

Mütter mit Kindern zwischen drei bis neun Jahren hinzugerechnet. Bei dieser Gruppe wurde 

somit das älteste hörbeeinträchtigte Kind als Referenz herangezogen.  

Die Unterschiedlichkeit der sechs Persönlichkeitsdimensionen des HEXACO-Modells 

sowie der mütterlichen Selbstwirksamkeit bezüglich der beiden Gruppen (Mütter mit 

hörenden vs. hörbeeinträchtigten Kindern) mit Hinzunahme des zusätzlichen Faktors der 

Alterskategorien, wurde mittels zweifaktorieller multivariater Varianzanalyse (MANOVA) 

sowie nachfolgenden univariaten Varianzanalysen (ANOVA) geprüft. Die Voraussetzungen 

zur Durchführung konnten durch die Gleichheit der Kovarinzenmatrizen, geprüft mittels Box-

Test (p = .799) sowie der Homogenität der Varianzen, geprüft mittels Levene-Test (p ≥ .237) 

angenommen werden.  

Tabelle 11 
Deskriptivstatistische Kennwerte (M, SD) der Haupteffekte in Abhängigkeit der Alterskategorie des Kindes 

 

Die zweifaktorielle multivariate Varianzanalyse ergab signifikante 

Gruppenunterschiede zwischen Müttern mit Kindern zwischen drei bis neun und zehn bis 

vierzehn Jahren (Wilks-Lambda = .853; F(7,104) = 2.555, p = .018). Die nachfolgenden 

zweifaktoriellen univariaten Varianzanalysen waren für den Faktor Alterskategorie in den 

Dimensionen Verträglichkeit (A) mit F(1,100) = 6.87, p = .010, ƞ
2 = .059 sowie 

 3 – 9 Jahre (N = 65)  10 – 14 Jahre (N = 49) 

Dimensionen M SD  M SD 

Ehrlichkeit 
Bescheidenheit 

3.95 .57 
 

4.10 .42 

Verträglichkeit 2.80 .53  3.06 .65 

Gewissenhaftigkeit 3.75 .48  3.59 .47 
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Gewissenhaftigkeit (C) mit F(1, 110) = 4.590 p = .034, ƞ
2 = .040) signifikant. Bei der 

Dimension Ehrlichkeit-Bescheidenheit (H) fiel der Haupteffekt des Alters mit 

F(1,100) = 2.93, p = .090, ƞ
2 = .026 tendenziell signifikant aus. Aufgeteilt nach 

Alterskategorien können aus Tabelle 11 die Mittelwerte und Standardabweichungen der 

Haupteffekte entnommen werden.  

Die Haupteffekte bezüglich des Alters können in der Dimension Verträglichkeit (A) 

sowie Ehrlichkeit-Bescheidenheit (H) uneingeschränkt interpretiert werden. Demnach 

beschreiben sich Mütter in beiden Gruppen mit Kindern (hörend und hörbeeinträchtigt) von 

zehn bis vierzehn Jahren als verträglicher sowie tendenziell ehrlicher und bescheidener als 

jene Mütter mit Kindern von drei bis neun Jahren. Der Haupteffekt der Dimension 

Gewissenhaftigkeit (C) muss differenziert beurteilt werden, da in der Stichprobe eine Tendenz 

bezüglich einer Wechselwirkung mit dem Hörstatus des Kindes angenommen werden kann.  

Für die Wechselwirkung aus Hörstatus des Kindes x Alterskategorie fiel die Prüfgröße 

für die Dimension Gewissenhaftigkeit (C) mit F(1,100) = 3.29, p = .072, ƞ2 = .029 sowie für 

die Dimension Extraversion (X) mit F(1,100) = 3.12, p = .080, ƞ
2 = .028 tendenziell 

signifikant aus. In Abbildung 1 und Abbildung 2 sind die Effekte der Wechselwirkung jeweils 

getrennt für die beiden Dimensionen Gewissenhaftigkeit und Extraversion graphisch 

dargestellt.  

 

Abbildung 1. Wechselwirkungsdiagramm des Hörstatus des Kindes und der zwei Alterskategorien bezüglich der 
Dimension Gewissenhaftigkeit (C). 

Für eine differenzierte Betrachtung der Wechselwirkung Hörstatus des Kindes x 

Alterskategorie wurden t-Tests für unabhängige Stichproben für die Dimensionen 

Gewissenhaftigkeit (C) und Extraversion (X) berechnet. Um den Unterschied zwischen den 

hörenden Müttern in Abhängigkeit der zwei Altersgruppen zu untersuchen, war das Trennen 
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der Daten nach dem Hörstatus des Kindes notwendig. Bei der Gruppe der Mütter mit 

hörbeeinträchtigten Kindern fiel das Ergebnis in der Dimension Gewissenhaftigkeit (C) mit 

t(51) = 2.55, p = .014, d = 0.74 (M3-9 Jahre = 3.77, SD3-9 Jahre = .49, M10-14 Jahre = 3.41, SD10-14 

Jahre= .47) signifikant aus. Es konnte ein signifikanter Unterschied innerhalb der Gruppe der 

Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern bezüglich der Dimension Gewissenhaftigkeit 

gefunden werden. Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern zwischen drei und neun Jahren 

beschreiben sich demnach als gewissenhafter als jene Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern 

zwischen zehn und vierzehn Jahren.  

Bei der Gruppe der Mütter mit hörenden Kindern hingegen fiel das Ergebnis in der 

Dimension Extraversion (X) mit t(59) = -2.39, p = .020, d = -0.61 (M3-9 Jahre = 3.52, SD3-9 Jahre 

= .58, M10-14 Jahre = 3.83, SD10-14 Jahre= .45) signifikant aus. Es konnte ein signifikanter 

Unterschied innerhalb der Gruppe der Mütter mit hörenden Kindern bezüglich der Dimension 

Extraversion (X) festgestellt werden. Mütter mit hörenden Kindern zwischen zehn und 

vierzehn Jahren beschreiben sich als extrovertierter als jene mit hörenden Kindern zwischen 

drei und neun Jahren.  

 
Abbildung 2. Wechselwirkungsdiagramm des Hörstatus des Kindes und der zwei Alterskategorien bezüglich der 

Dimension Extraversion (X). 

Selbstwirksamkeit 

Bezüglich der mütterlichen Selbstwirksamkeit konnten unter Berücksichtigung des 

Hörstatus des Kindes sowie des Alters des Kindes keine signifikanten Haupteffekte und auch 

keine signifikante Wechselwirkung gefunden werden.  
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Unterteilung nach Bildungsstand 

Für weitere Analysen wurde die Stichprobe bezüglich ihres Bildungsstandes 

differenziert betrachtet. Es wurden jene Mütter unterschieden, welche einen Studienabschluss 

bzw. keinen Studienabschluss besaßen. 

Die Unterschiedlichkeit der sechs Persönlichkeitsdimensionen des HEXACO Modells 

sowie der mütterlichen Selbstwirksamkeit bezüglich der beiden Gruppen (Mütter mit 

hörenden vs. hörbeeinträchtigten Kindern) mit Hinzunahme des zusätzlichen Faktors des 

Bildungsstandes wurde mittels zweifaktorieller multivariater Varianzanalyse (MANOVA) 

sowie anschließenden univariaten Varianzanalysen (ANOVA) geprüft. Die Voraussetzungen 

zur Durchführung konnten durch die Gleichheit der Kovarinzenmatrizen, geprüft mittels Box-

Test (p = .758) sowie der Homogenität der Varianzen, geprüft mittels Levene-Test (p ≥ .171) 

angenommen werden. 

Die zweifaktorielle multivariate Varianzanalyse ergab signifikante 

Gruppenunterschiede zwischen Müttern mit bzw. ohne Studienabschluss (Wilks-

Lambda = .819; F(7,104) = 3.562, p = .003). Weiters wies die Wechselwirkung zwischen dem 

Hörstatus des Kindes und des Bildungsstandes (Wilks-Lambda = .869, F(7,104) = 2.245, 

p = .036) ein signifikantes Ergebnis auf. Die nachfolgenden zweifaktoriellen univariaten 

Varianzanalysen fielen für den Faktor Bildungsstand in den Dimensionen Extraversion (X) 

mit F(1,110) = 12.157, p = .001, ƞ
2 = .100 sowie Offenheit (O) mit F(1,110) = 11.915, 

p = .001, ƞ2 = .098 signifikant aus. Differenziert nach Bildungsstand können aus Tabelle 12 

die Mittelwerte und Standardabweichungen der Haupteffekte entnommen werden.  

Tabelle 12 

Deskriptivstatistische Kennwerte (M, SD) der Haupteffekte in Abhängigkeit des Bildungsstandes der Mutter 

 kein Studium (N = 57)  Studium (N=57) 

Dimensionen M SD  M SD 

Extraversion 3.47 .56  3.81 .48 

Offenheit 3.27 .56  3.63 .61 

 
Der Haupteffekt bezüglich des Bildungsstandes kann in der Dimension Extraversion 

(X) uneingeschränkt interpretiert werden. Demnach beschreiben sich Mütter mit 

Studienabschluss als extravertierter als jene ohne Studienabschluss. Der Haupteffekt der 

Dimension Offenheit (O) muss differenziert beurteilt werden, da in der Stichprobe eine 

tendenzielle Wechselwirkung mit dem Hörstatus des Kindes angenommen werden kann.  

Für die Wechselwirkung aus Hörstatus des Kindes x Bildungsstand fiel die Prüfgröße für die 

Dimension Verträglichkeit (A) mit F(1,110) = 5.443, p = .021, ƞ
2 = .047 sowie für die 
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Dimension Gewissenhaftigkeit (C) mit F(1,110) = 5.076, p = .026, ƞ2 = .044, signifikant aus. 

Für die Dimension Offenheit für Erfahrungen (O) fiel die Prüfgröße mit F(1,110) = 3.785, 

p = .054, ƞ2 = .033, tendenziell signifikant aus.  

Für eine differenzierte Betrachtung der Wechselwirkung Hörstatus des 

Kindes x Bildungsstand wurden t-Tests für unabhängige Stichproben für die Dimension 

Verträglichkeit (A), Gewissenhaftigkeit (C) sowie Offenheit für Erfahrungen (O) 

durchgeführt. Für die Prüfung der Unterschiedlichkeit zwischen den hörenden Müttern in 

Abhängigkeit des Bildungsstandes wurde der Datensatz nach dem Hörstatus des Kindes 

geteilt. Bei der Gruppe der Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern fiel das Ergebnis in der 

Dimension Offenheit für Erfahrungen (O) mit t(51) = -3.522 p = .001, d = -.99 (Mkein Studium = 

3.20, SDkein Studium = .56, N = 32, MStudium = 3.80, SDStudium= .68, N = 21) signifikant aus. 

Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern beschreiben sich demnach als offener, wenn sie einen 

Studienabschluss haben. In Abbildung 3, Abbildung 4 und Abbildung 5 sind die Effekte der 

Wechselwirkung jeweils getrennt für die Dimensionen Gewissenhaftigkeit (C), Offenheit (O) 

sowie Verträglichkeit (A) graphisch dargestellt.  

 

 
 

Bei der Gruppe der Mütter mit hörenden Kindern fiel das Ergebnis der Dimension 

Gewissenhaftigkeit (C) mit t(59) = 2.90, p = .005, d = .76, (Mkein Studium = 3.91, 

SDkein Studium = .42, N = 25, MStudium = 3.59, SDStudium= .43, N = 36) signifikant aus. Mütter mit 

hörenden Kindern, die keinen Studienabschluss haben, beschreiben sich demnach als 

gewissenhafter, als jene Mütter mit Studienabschluss.  

Abbildung 3. Wechselwirkungsdiagramm des Hörstatus des Kindes und des Bildungsstandes bezüglich der 
Dimension Gewissenhaftigkeit (C). 
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Für eine differenzierte Betrachtung der Wechselwirkung der Dimension 

Verträglichkeit (A) wurde der Datensatz nach dem Bildungsstand aufgeteilt. Bei der Gruppe 

der Mütter ohne Studienabschluss fiel das Ergebnis mit t(55) = 2.74, p = .008, d = .74, 

(Mhörbeeinträchtigt = 3.09, SDhörbeeinträchtigt = .55, Mhörend = 2.70, SDhörend= .49) signifikant aus. 

Demnach beschreiben sich Mütter ohne Studienabschluss mit hörbeeinträchtigten Kindern als 

verträglicher gegenüber Mütter mit hörenden Kindern.  

 
Abbildung 5. Wechselwirkungsdiagramm des Hörstatus des Kindes und des Bildungsstandes bezüglich der 

Dimension Verträglichkeit (A). 

Selbstwirksamkeit 

Bezüglich der mütterlichen Selbstwirksamkeit konnten unter Berücksichtigung des 

Hörstatus des Kindes sowie des Bildungsstandes der Mutter keine signifikanten Haupteffekte 

und auch keine signifikante Wechselwirkung gefunden werden.  
  

Abbildung 4. Wechselwirkungsdiagramm des Hörstatus des Kindes und des Bildungsstandes bezüglich der 
Dimension Offenheit (O). 
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Mediationsanalyse 

 

Abbildung 6: Graphische Darstellung des Mediatormodells, Prädiktor (Hörstatus des Kindes), Mediator 
(Selbstwirksamkeit), Kriterien (sechs Persönlichkeitsdimensionen). 

 

Es wurde ein Modell zur Prädiktion der sechs Persönlichkeitsdimensionen des 

HEXACO-Modells aus dem Hörstatus des Kindes und der mütterlichen Selbstwirksamkeit 

erstellt. Die Selbstwirksamkeit sollte dabei die Rolle des Mediators innehaben. Abbildung 6 

gibt einen graphischen Überblick über die getesteten Zusammenhänge. Der Hörstatus des 

Kindes stellte dabei den Prädiktor (X), die Selbstwirksamkeit den Mediator (Z) und die sechs 

Persönlichkeitsdimensionen des HEXACO-Modells jeweils die Kriterien (Y) dar. Die 

Analysen wurden für die sechs Persönlichkeitsdimensionen einzeln durchgeführt.  

Der Regressionskoeffizient fiel sowohl in Schritt eins (Regression des Hörstatus des 

Kindes auf die Selbstwirksamkeit) als auch in Schritt zwei (Regression des Hörstatus des 

Kindes auf die einzelnen Persönlichkeitsfaktoren) nicht signifikant aus. Der dritte Schritt, die 

Regression des Hörstatus des Kindes und die mütterliche Selbstwirksamkeit auf die einzelnen 

Persönlichkeitsdimensionen, fiel für den Mediator in der Dimension Extraversion (X) 

signifikant, sowie in der Dimension Gewissenhaftigkeit (C) tendenziell signifikant aus. 

Tabelle 13 gibt einen Überblick über die Ergebnisse der Regressionsanalysen. Das 

angenommene Mediationsmodell konnte somit nicht bestätigt werden. 

  

Hörstatus des Kindes 
Persönlichkeits-

dimensionen 

Selbstwirksamkeit 

X Y 

Z 

a b 

c‘ 
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Tabelle 13 
Darstellung der Ergebnisse der Regressionsanalysen zur Prädiktion der Persönlichkeitsdimensionen durch den 

Hörstatus des Kindes und der mütterlichen Selbstwirksamkeit (SW) als Mediator 

Kriterium Prädiktor B SE B β t(114) p 

1. Schritt: Prädiktor (Hörstatus), Kriterium (SW) 

Selbstwirksamkeit Hörstatus -.071 .121 -.056 -.589 .557 

2. Schritt: Prädiktor (Hörstatus), Kriterium (Persönlichkeitsdimensionen) 

H Hörstatus -,149 .096 -.145 -1.555 .123 

E Hörstatus .055 .096 .054 .575 .566 

X Hörstatus .083 .103 .076 .806 .422 

A Hörstatus -.127 .112 -.106 -1.133 .260 

C Hörstatus .070 .090 .073 .779 .437 

O Hörstatus .013 .115 .011 .112 .911 

3. Schritt: Prädiktoren (Hörstatus, SW), Kriterium (Persönlichkeitsdimensionen) 

H Hörstatus -.150 .096 -.146 -1.556 .123 

 Selbstwirksamkeit -.012 .075 -.016 -.167 .868 

E Hörstatus .053 .096 .052 .547 .585 

 Selbstwirksamkeit -.034 .075 -.044 -.459 .647 

X Hörstatus .101 .098 .093 1.028 .306 

 Selbstwirksamkeit .258 .076 .305 3.375 .001 

A Hörstatus -.123 .113 -.103 -1.092 .277 

 Selbstwirksamkeit .058 .057 .063 .667 .506 

C Hörstatus .079 .089 .083 .894 .373 

 Selbstwirksamkeit .132 .069 .179 1.916 .058 

O Hörstatus .022 .115 .018 .196 .845 

 Selbstwirksamkeit .135 .089 .142 1.513 .133 

 

10.3 Zusammenfassung der inferenzstatistischen Ergebnisse 

Der Vergleich von hörenden Müttern mit hörenden Kindern und hörenden Müttern mit 

hörbeeinträchtigten Kindern im Alter zwischen drei und vierzehn Jahren fiel in den sechs 

Persönlichkeitsdimensionen des HEXACO-Modells nicht signifikant aus. Somit konnte in 
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dieser Stichprobe kein Unterschied bezüglicher der Persönlichkeit in Abhängigkeit des 

Hörstatus des Kindes gefunden werden.  

Innerhalb der Gruppe der Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern konnte ein 

signifikanter Unterschied bezüglich der Dimensionen Gewissenhaftigkeit (C) und Offenheit 

(O) gefunden werden. Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern zwischen drei und neun Jahren 

beschreiben sich demnach als gewissenhafter als Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern 

zwischen zehn und vierzehn Jahren. Weiters beschreiben sich Mütter mit einem 

hörbeeinträchtigten Kind als offener wenn sie einen Studienabschluss besitzen. Mütter mit 

hörbeeinträchtigten Kindern ohne Studienabschluss beschreiben sich im Vergleich zu Mütter 

mit hörenden Kindern als verträglicher.  

Innerhalb der Gruppe der Mütter mit hörenden Kindern konnte ein signifikanter 

Unterschied bezüglich der Dimensionen Extraversion (X) und Gewissenhaftigkeit (C) 

gefunden werden. Mütter mit hörenden Kindern zwischen zehn und vierzehn Jahren 

beschreiben sich demnach als extravertierter als Mütter mit hörenden Kindern zwischen drei 

und neun Jahren. Weiters beschreiben sich Mütter mit hörenden Kindern als gewissenhafter, 

wenn sie keinen Studienabschluss besitzen. 

Bei Aufteilung der Stichprobe in zwei Alterskategorien (Mütter mit Kindern zwischen 

drei und neun Jahren sowie zehn und vierzehn Jahren) konnten signifikante Alterseffekte in 

Bezug auf die Dimension Verträglichkeit (A) sowie tendenziell signifikante Alterseffekte in 

Bezug auf die Dimension Ehrlichkeit-Bescheidenheit (H) gefunden werden. Mütter mit 

Kindern zwischen zehn und vierzehn Jahren beschreiben sich demnach als verträglicher sowie 

ehrlicher/ bescheidener als jene Mütter mit Kindern zwischen drei und neun Jahren.  

Bei Aufteilung der Stichprobe in zwei Bildungskategorien (Mütter ohne 

Studienabschluss sowie mit Studienabschluss) konnten signifikante Bildungseffekte in Bezug 

auf die Dimension Extraversion (X) gefunden werden. Mütter mit Studienabschluss 

beschreiben sich demnach als extravertierter als Mütter ohne Studienabschluss.  

Bezüglich der mütterlichen Selbstwirksamkeit konnten weder bei der gesamten 

Betrachtung der Mütter noch nach Aufteilung der Stichprobe in zwei Alters- sowie 

Bildungskategorien signifikante Ergebnisse gefunden werden. Es konnten somit keine 

Unterschiede bezüglich der mütterlichen Selbstwirksamkeit zwischen Müttern mit hörenden 

und Müttern mit hörbeeinträchtigten Kindern aufgezeigt werden.  
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11 Diskussion 

Das Ziel der vorliegenden Arbeit bestand darin, die Persönlichkeit sowie die 

Selbstwirksamkeit von hörenden Müttern mit hörbeeinträchtigten Kindern und hörenden 

Müttern mit hörenden Kindern zu vergleichen, um mögliche Unterschiede aufzuzeigen. Eine 

Besonderheit der Erfassung der Persönlichkeit der Mütter stellte die Verwendung des 

HEXACO-Modells der Persönlichkeit dar, welches nicht nur fünf, sondern sechs 

grundlegende Eigenschaften der Persönlichkeit erfasst.  

Ausgangspunkt der Fragestellungen stellte die Berücksichtigung der unterschiedlichen 

Lebenssituation von hörenden Müttern mit hörbeeinträchtigten Kindern dar sowie die 

Veränderungen und Herausforderungen im täglichen Leben, die damit verbunden sind. 

Forschungen zeigten, dass der Übergang zur Mutterschaft sowie Erfahrungen mit den Kindern 

selbst mit Veränderungen in der Persönlichkeit der Mutter einhergehen (Hutteman et al., 

2014; Jokela et al., 2009). Die Hörbeeinträchtigung des Kindes begleitet die Mütter ein Leben 

lang (Hintermair & Horsch, 1998). Durch die unterschiedlichen Erfahrungen, welche hörende 

Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern und hörende Mütter mit hörenden Kindern machen, 

lag die Annahme nahe, dass Unterschiede in den Ausprägungen der Persönlichkeits-

dimensionen bzw. auch der mütterlichen Selbstwirksamkeit resultieren können.  

Der Vergleich der Persönlichkeit von hörenden Müttern mit hörbeeinträchtigten und 

hörenden Kindern zwischen drei und vierzehn Jahren ergab in dieser Studie keine 

bedeutsamen Unterschiede hinsichtlich der sechs Dimensionen des HEXACO-Modells. 

Faktoren die möglicherweise zur Erklärung des Ergebnisses beitragen sind einerseits, dass die 

Gruppe der Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern eine relativ heterogene Gruppe darstellen. 

Dies ergibt sich aus vielen Gründen. Einige Mütter haben ausschließlich hörbeeinträchtigte 

Kinder, andere wiederum haben sowohl hörbeeinträchtigte als auch hörende Kinder. Der 

Geschwisterstatus des hörbeeinträchtigten Kindes stellt sich auch als sehr variabel dar. Die 

Mütter stehen sehr vielen Entscheidungen gegenüber bezüglich der Wahl des 

Kommunikationsmodus, Hörhilfen sowie der Möglichkeit ihrem Kind verschiedene kulturelle 

Identitäten zur Verfügung zu stellen (Bat-Chava, 2000; Eleweke & Rodda, 2000; Jackson et 

al., 2008). Dadurch ergeben sich sehr viele Kombinationsmöglichkeiten der Entscheidungen 

und die Heterogenität wird gesteigert. Betrachtet man die Diagnose der Hörbeeinträchtigung 

als kritisches Lebensereignis (Hintermair & Horsch, 1998), so ist es plausibel, dass dadurch 

Nährboden für Veränderungen der Persönlichkeit geboten wird. Diese müssen allerdings 

eventuell in Zusammenhang mit der subjektiven Bewertung der Mütter gesehen werden, da 

der Eintritt eines bedeutsamen Lebensereignisses alleine noch zu keiner Veränderung der 
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Persönlichkeit führen muss (Costa, Herbst, & McCrae, 2000). Der Eintritt des kritischen 

Lebensereignisses der Hörbeeinträchtigung kann möglicherweise auch zu einer Stabilisierung 

der individuellen Persönlichkeitseigenschaften der Mütter führen und weniger zu einer Ver-

änderung (Filipp & Aymanns, 2010). Eine weitere Möglichkeit besteht darin, dass die 

allgemeinen Erfahrungen der Mutterschaft im Vordergrund stehen, welche eine Veränderung 

der Persönlichkeit bedingen, (z.B. Hutteman et al., 2014) und weniger einzelne Aspekte wie 

z.B. die Hörbeeinträchtigung des Kindes. 

Bei dem Vergleich der Selbstwirksamkeit der hörenden Mütter von hörbeeinträchtigten 

und hörenden Kindern konnten in dieser Studie sowohl bei den Müttern mit Kindern im 

gesamten Altersbereich zwischen drei und vierzehn Jahren als auch bei Aufteilung in zwei 

Altersgruppen zwischen sowie innerhalb der jeweiligen Gruppe der Mütter keine 

Unterschiede aufgezeigt werden. Dieses Ergebnis zeigt, dass sowohl Mütter mit hörenden 

Kindern als auch mit hörbeeinträchtigten Kindern im gleichen Ausmaß der Meinung sind, mit 

Herausforderungen bezüglich ihrer Kinder gut umgehen zu können. Dies ist insofern wichtig, 

als dass die mütterliche Selbstwirksamkeit eine wichtige Rolle in der Entwicklung der Kinder 

spielt (Bornstein et al., 2011). Es kann natürlich zu Verunsicherungen und Herausforderungen 

aufgrund der Hörbeeinträchtigung des Kindes kommen, welche die Mütter aber gut zu 

meistern scheinen. Dies steht im Gegensatz zu der Annahme, dass sich Mütter 

möglicherweise aufgrund der Hörbeeinträchtigung ihres Kindes nicht kompetent fühlen, um 

ihr Kind zu erziehen (Calderon et al., 1998). Ein möglicher Aspekt, der auch zur Erklärung 

des Ergebnisses beitragen könnte, stellt die Frühförderung dar, welche viele Mütter in 

Anspruch nehmen, wodurch die Mütter bzw. die Familien in ihrer Selbstwirksamkeit gestärkt 

werden und viel Nutzen daraus ziehen können (Jackson & Turnbull, 2004). 

Mütter mit jüngeren hörbeeinträchtigten Kindern beschreiben sich im Vergleich zu 

Müttern mit älteren hörbeeinträchtigten Kindern als gewissenhafter. Dies ist möglicherweise 

darauf zurückzuführen, dass diese Mütter noch eher mit der Veränderung der Lebenswelt 

beschäftigt sind und ein neues Gleichgewicht innerhalb der Familie und der täglichen 

Aktivitäten wiederfinden müssen (Flaherty, 2015). Mütter jüngerer Kinder sind mit Themen 

der Entscheidung noch intensiver konfrontiert und beschäftigen sich daher meist genau mit 

verschiedenen Möglichkeiten der Kommunikation, den technischen Hilfsmitteln sowie auch 

verschiedenen Therapiemöglichkeiten. Diese Entscheidungen werden meist nicht impulsiv 

getroffen, sondern sorgsam überdacht, da diese auch Auswirkungen auf das weitere Leben des 

Kindes haben (Hintermair & Horsch, 1998; Hintermair & Lehmann-Tremmel, 2003). Mütter 

treten oft für die Interessen der Kinder ein und sind stark in das Leben der Kinder 

eingebunden, beispielsweise ist oft eine genaue Abwägung der Wahl des Kindergartens und 
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der Schule notwendig. Manchmal ist auch ein intensiverer Austausch mit den Lehrpersonen 

vorhanden oder es besteht schon Kontakt vor der Einschulung. Durch die starke Interaktion 

mit dem Kind sind höhere Zeit- und Energieressourcen notwendig, allerdings werden auch 

kleinere Fortschritte der Entwicklung mehr wahrgenommen (Szarkowski & Brice, 2016). 

Mütter mit einem Studienabschluss beschreiben sich als offener gegenüber jenen 

Müttern ohne Studienabschluss mit einem hörbeeinträchtigten Kind. Ein Studium steht im 

Zusammenhang mit der Entdeckung alternativer Einstellungen, Verhaltensweisen sowie 

erweiterten Werthaltungen, wodurch auch die Erweiterung des eigenen Weltbildes angeregt 

wird (Pascarella, 1999; Perry, 1998). Bei Müttern mit höherer Bildung bestehen oft andere 

Wissensvoraussetzungen, beispielsweise das Wissen über die Erziehung und Entwicklung der 

Kinder (Bornstein et al., 2011), welche sich auch in der Förderung der Kinder niederschlagen 

können. Die geringere Wahrnehmung von subjektivem Stress konnte mit einer hohen 

Ausprägung von Offenheit sowie einer hohen Bildung in Verbindung gebracht werden (Brand 

& Coetzer, 1994; Plotkin et al., 2014). Eine höhere Bildung kann somit eventuell als 

indirekter Hinweis angesehen werden, dass es jenen Müttern schneller möglich ist, relevante 

Informationen und auch Kompetenzen verfügbar zu machen (Brand & Coetzer, 1994). Mütter 

mit hörbeeinträchtigten Kindern, die sich als neugierig und wissbegierig in unterschiedlichen 

Bereichen beschreiben und gewillt sind neue Sachen zu lernen, sind möglicherweise offener 

gegenüber unkonventionellen Wegen mit ihrem hörbeeinträchtigten Kind wie beispielsweise 

dem Erlernen und Verwenden der Gebärdensprache sowie dem Knüpfen von Kontakten zu 

hörbeeinträchtigten Personen und Personen in der Gehörlosengemeinschaft. Durch die 

Konfrontation mit neuen Ideen und Vorstellungen im Studium (Perry, 1998) ist es möglich, 

dass jenen Eltern das Umdenken im täglichen Leben mit einem hörbeeinträchtigten Kind, 

beispielsweise bezüglich der visuellen Bedürfnisse, leichter fällt.  

Mütter mit einem hörbeeinträchtigten Kind ohne Studienabschluss beschreiben sich als 

verträglicher im Gegensatz zu Müttern mit einem hörenden Kind. Möglicherweise 

beschreiben sich diese Mütter aufgrund ihrer Erfahrung mit einem hörbeeinträchtigten Kind 

eher als bereit Kompromisse und Kooperationen mit anderen einzugehen, sowie eine höhere 

Toleranzgrenze zu besitzen um ihrer Wut oder ihrem Ärger Ausdruck zu verleihen.  

 
Soziale Kontakte 

Die Wichtigkeit der sozialen Kontakte zu anderen Eltern mit hörbeeinträchtigten 

Kindern konnte auch in dieser Studie aufgezeigt werden. Durch das Teilen von Erfahrungen 

können Eltern ein besseres Verständnis ihrer Situation entwickeln, wodurch es zu einer 

Reduktion von Angst und der Stärkung des Zugehörigkeitsgefühls zu einer Gruppe kommt 
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(Hintermair, 2000; Hintermair & Lehmann-Tremmel, 2003; Zaidman-Zait, 2007). Obwohl bei 

dem Großteil der Mütter Möglichkeiten bestehen, Kontakte zu anderen Eltern zu knüpfen, 

bleibt trotzdem bei mehr als der Hälfte der Mütter der Wunsch nach mehr Kontakt bestehen. 

Dies impliziert eventuell indirekt, dass zwar Kontakte zu anderen Eltern mit 

hörbeeinträchtigten Kindern vorhanden sind, allerdings das Ausmaß noch gesteigert werden 

müsste. Oft entstehen diese Kontakte nicht spontan, wie z.B. mit hörenden Kindern, sondern 

meist durch das Engagement oder die Mitgliedschaft in einem (Eltern)-Verein. Eltern mit 

ähnlichen Erfahrungen haben einen einzigartigen Unterstützungswert für andere Eltern in der 

gleichen Situation (Lederberg & Tracy, 2002). Konsistent mit dieser Annahme werden andere 

Eltern mit hörbeeinträchtigten Kindern, auch in dieser Studie, als Ressource für Informationen 

und Austausch zu Themen der Erziehung sowie der Hörbeeinträchtigung/ Gehörlosigkeit 

angesehen.  

Bezüglich der Wichtigkeit, Möglichkeit und dem Wunsch nach mehr Kontakt zu 

hörbeeinträchtigten Erwachsenen zeigte sich konsistent mit der Literatur ein differenzierteres 

Bild. Der Kontakt mit hörbeeinträchtigten Erwachsenen kann den Müttern einerseits 

Zuversicht bezüglich der Zukunft bringen, indem ihnen Ängste und Sorgen teilweise 

genommen werden (Hintermair & Lehmann-Tremmel, 2003; Young, 1999). Andererseits 

fühlen sich Mütter auch unwohl, hörbeeinträchtigte Erwachsene zu treffen, da es hierbei zu 

einer Konfrontation mit dem ‚Anders-sein‘ kommt. Bezüglich der Möglichkeit, Kontakte zu 

hörbeeinträchtigten Erwachsenen zu haben, gibt sich das differenzierte Bild, dass ungefähr die 

Hälfte der Mütter angab, die Möglichkeit zu haben und die andere nicht. Dies spiegelt auch 

die in der Literatur genannte Problematik wider, dass es ohne Unterstützungssysteme 

schwierig erscheint, Zugang zu hörbeeinträchtigten Erwachsenen zu erhalten (McKee, 2006). 

Für den Austausch und Informationen zur Hörbeeinträchtigung/ Gehörlosigkeit werden 

hörbeeinträchtigte Erwachsene als wichtige Ressource angesehen. Dies zeigt, dass 

hörbeeinträchtigte Erwachsene eine besondere Stellung einnehmen und Eltern dadurch 

Informationen aus erster Hand bekommen und die Möglichkeit besteht direkt und offen mit 

der Person über ihre Lebenserfahrungen zu sprechen (Young, 1999). Der Wunsch und die 

Wichtigkeit nach Kontakt zu hörbeeinträchtigten Erwachsenen ist möglicherweise abhängig 

vom Hörstatus des Kindes, da sich stressreduzierende Aspekte durch den Kontakt vor allem 

bei Müttern mit Kindern mit einer hohen Hörbeeinträchtigung zeigten (Hintermair, 2000).  

Die Angaben der Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern bezüglich der Kontakte zu 

Eltern mit hörenden Kindern sind vergleichbar mit jenen Angaben der Mütter mit hörenden 

Kindern. Interessant war, dass auch Kontakte zu Eltern mit hörenden Kindern einen wichtigen 

Stellenwert bei Müttern mit hörbeeinträchtigten Kindern einnehmen. Dies ergibt sich 
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wahrscheinlich aus der Tatsache, dass viele Mütter mit einem hörbeeinträchtigten Kind auch 

hörende Kinder haben und diese Kontakte somit auch als hilfreich ansehen und die 

Möglichkeit viel mehr gegeben ist solche Kontakte zu knüpfen.  

11.1 Limitationen 

Wie jede empirische Forschung sieht sich auch folgende Studie mit einigen 

Limitationen konfrontiert, welche bei der Interpretation der Ergebnisse berücksichtigt werden 

müssen. Die Generalisierbarkeit der Ergebnisse ist durch einige Gründe somit als 

eingeschränkt zu betrachten. Durch die Wahl eines Online-Fragebogens konnten Filterfragen 

eingesetzt und Mütter aus ganz Österreich erreicht werden. Dadurch war es allerdings nur 

Müttern mit einem funktionierenden Internetzugang möglich den Fragebogen auszufüllen. 

Weiters kam es durch den Versand des Links zu einer Selbstselektion der Mütter, wonach 

wahrscheinlich nur interessierte Personen an der Studie teilnahmen. Mütter mit 

hörbeeinträchtigten Kindern wurden vorwiegend über Vereine und Organisationen erreicht, 

wodurch es zu einer Verzerrung der Ergebnisse kommen kann. Aus der Natur von 

Fragebögen ergibt es sich, dass durch eine Selbstbeschreibung sozial erwünschte Antworten 

nicht ausgeschlossen werden können.  

Da durch den einleitenden Text zur Teilnahme an der Studie ausschließlich hörende 

Mütter angesprochen wurden, wurde der Hörstatus der Mütter nicht explizit erhoben. 

Dadurch, dass nur hörende Mütter mit Kindern zwischen drei und vierzehn Jahren in die 

Studie miteinbezogen wurden, können die Ergebnisse nicht auf andere Altersgruppen 

übertragen werden. Die Gruppen der hörbeeinträchtigten Mütter sowie Väter insgesamt 

wurden in dieser Studie nicht mitberücksichtigt. Weiters wurden eventuelle Komorbiditäten 

der Kinder nicht erhoben.  

11.2 Theoretische und praktische Implikationen 

Aufbauend auf den Ergebnissen der vorliegenden Arbeit lassen sich einige 

Implikationen für zukünftige Forschungen sowie die praktische Arbeit ableiten. Diese Studie 

stellt eine Querschnittstudie dar, in der die Persönlichkeit der hörenden Mütter nur zu einem 

Zeitpunkt erhoben wurde. Um Veränderungen im Erwachsenenalter und insbesondere im 

Bereich der Elternschaft mit speziellem Fokus auf Eltern mit hörbeeinträchtigten Kindern zu 

erforschen, bedarf es längsschnittlicher Designs. Hierbei wäre es wünschenswert, die 

Persönlichkeit beider Elternteile, sowohl hörend als auch hörbeeinträchtigt, bereits vor der 

Geburt eines Kindes zu erfassen sowie anschließend in regelmäßigen Abständen nach der 

Geburt, da der Faktor des Zeitpunkts der Erhebung auch eine Rolle spielt (Luhmann, Orth, 

Specht, Kandler, & Lucas, 2014). Um ein umfassendes Bild der Persönlichkeit sowie der 



 63  

Einflussfaktoren auf Veränderung zu erhalten, wäre es wichtig besondere Lebensereignisse 

der Eltern sowie deren subjektive Bewertung für das eigene Leben mitzuerfassen (Costa et al., 

2000). 

Aufgrund der empirischen Evidenz der Annahme, dass Herausforderungen in der 

Erziehung im Zusammenhang mit Veränderungen der Persönlichkeit sowohl bei jungen als 

auch älteren Kindern stehen (Hutteman et al., 2014), wäre es die Aufgabe zukünftiger Studien 

spezifische Herausforderungen mit hörbeeinträchtigten Kindern unterschiedlichen Alters in 

Zusammenhang mit Persönlichkeitseigenschaften der Eltern zu bringen. Folgestudien könnten 

weiters insofern auf dieser Arbeit aufbauen, als dass die rein quantitativen Daten mittels 

qualitativer Methoden inhaltlich vertieft werden, um auch die Gruppe der Mütter mit 

hörbeeinträchtigten Kindern mehr in den Fokus zu nehmen. Die weitere Erforschung der 

Persönlichkeitseigenschaften der Eltern (hörend und auch hörbeeinträchtigt) in Bezug auf 

soziale Kontakte, Akzeptanz des Kindes sowie auch der Umgang mit der Hörbeeinträchtigung 

wären von Interesse, um mehr Einblick in die Bedürfnisse der Eltern zu bekommen.  

Um Müttern sowie der ganzen Familie mit hörbeeinträchtigten Kindern eine optimal 

individuell angepasste Unterstützung anbieten zu können, wäre es von großem Interesse die 

Persönlichkeit sowie Selbstwirksamkeit der Mütter in die Beratung und Förderung 

miteinzubeziehen. Durch den bestehenden Wunsch und Bedarf nach Kontakt zu anderen 

Eltern mit hörbeeinträchtigten Kindern und auch hörbeeinträchtigten Erwachsenen wäre es 

wünschenswert Deaf-Mentorprogramme (Blumenstein & Hintermair, 2005; Rogers & Young, 

2011) sowie Elternunterstützungssysteme (Henderson, Johnson, & Moodie, 2014) in die 

Praxis miteinzubeziehen. Durch Deaf-Mentorprogramme bekämen Eltern die Möglichkeit mit 

hörbeeinträchtigten Erwachsenen zu sprechen und ihre hörbeeinträchtigten Kinder bekämen 

gleichzeitig ein Rollenmodell mit einer Hörbeeinträchtigung. Zusätzlich könnten diese 

Unterstützungssysteme und Programme einen positiven Einfluss auf die Selbstwirksamkeit 

der Eltern haben.  

 
Conclusio 

In dieser Studie konnte gezeigt werden, dass keine Unterschiede in den Ausprägungen 

der sechs Dimensionen des HEXACO-Modells der Persönlichkeit sowie der Selbst-

wirksamkeit zwischen hörenden Müttern mit hörbeeinträchtigten Kindern und hörenden 

Müttern mit hörenden Kindern bestehen. Es zeigten sich Unterschiede in den Ausprägungen 

der Persönlichkeitsdimensionen innerhalb der Gruppen, welche noch weiterer Forschung 

bedürfen.   
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15 Anhang 

A) Abstract - deutsch 

Die Persönlichkeit sowie die Selbstwirksamkeit der Mutter stellen wichtige Determinanten im 

mütterlichen (Erziehungs-)Verhalten dar, welche Auswirkungen auf das weitere Leben der 

Kinder haben. Diese werden durch interpersonale Beziehungen, beispielsweise durch 

Erfahrungen in der Familie, beeinflusst. Hörende Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern 

stehen im Vergleich zu hörenden Müttern mit hörenden Kindern unterschiedlichen 

Herausforderungen gegenüber.  

Vorliegende Arbeit beschäftigt sich somit mit möglichen Unterschieden in den sechs 

Persönlichkeitsdimensionen Ehrlichkeit-Bescheidenheit (H), Emotionalität (E), eXtraversion 

(X), Verträglichkeit (A), Gewissenhaftigkeit (C), Offenheit für Erfahrungen (O) des 

HEXACO-Modells der Persönlichkeit sowie der mütterlichen Selbstwirksamkeit von 

hörenden Müttern mit hörbeeinträchtigten Kindern im Vergleich zu hörenden Müttern mit 

hörenden Kindern.  

Insgesamt 53 hörende Mütter mit hörbeeinträchtigten und 61 hörende Mütter mit hörenden 

Kindern zwischen drei und vierzehn Jahren nahmen an der Online-Umfrage teil. Neben den 

sechs Persönlichkeitsdimensionen des HEXACO-Modells und der mütterlichen 

Selbstwirksamkeit wurde auch das Ausmaß des sozialen Kontaktes der Mütter zu Peers sowie 

zu hörbeeinträchtigten Erwachsenen erhoben.  

Der Vergleich der beiden Gruppen ergab keine Unterschiede bezüglich der sechs 

Persönlichkeitsdimensionen. Allerdings zeigten sich innerhalb der Gruppen Unterschiede. 

Innerhalb der Gruppe der Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern beschreiben sich jene 

Mütter mit jüngeren Kindern (3 – 9 Jahre) als gewissenhafter im Vergleich zu Müttern mit 

älteren Kindern (10 – 14 Jahre). Mütter mit einem Studienabschluss beschreiben sich offener 

gegenüber Müttern ohne einen Studienabschluss.  

Bezüglich der Selbstwirksamkeit konnten keine Unterschiede festgestellt werden. Weiters 

zeigte sich die Selbstwirksamkeit der Mütter nicht als Mediator zwischen dem Hörstatus des 

Kindes und der Ausprägung in den sechs Persönlichkeitsdimensionen. Anregungen für 

zukünftige Forschungen sowie praktischen Implikationen werden gegeben.  

 

Schlüsselwörter: hörende Mutter, gehörloses Kind, hörbeeinträchtigtes Kind, Persönlichkeit, 

Selbstwirksamkeit; HEXACO  
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Abstract – Englisch 

The mother‘s personality and self-efficacy are important determinants in parenting behaviour, 

with a great impact on the childrens lifes. Interpersonal relationships like expierences within 

the family influence these two determinants. Hearing mothers of deaf children face different 

challenges compared to hearing mothers of hearing children.  

Therefore, this study deals with possible differences within the six personality dimensions 

Honesty-Humility (H), Emotionality (E), eXtraversion (X), Agreeableness (A), 

Consientioussness (C), Openess to experience (O) of the  HEXACO model and the maternal 

self-efficacy of hearing mothers of deaf children and hearing mothers of hearing children.  

 

A total of 53 hearing mothers with deaf children and 61 hearing mothers with hearing children 

between the age of three and fourteen years took part in the online-survey. Apart from the six 

personality dimensions of the HEXACO model and the maternal self-efficacy, the magnitude 

of the social contacts of the mothers, with peers and deaf adults, were measured. 

 

The comparison of these two groups revealed no difference within the six personality 

dimensions. However, there were significance differences within the groups. Within the group 

of hearing mothers of deaf children, mothers of younger children (3 – 9 years) described 

themselves as more agreeable in comparison to mothers of older children (10 – 14 years). 

Mothers with an academic degree described themselves as more open compared to mothers 

without an academic degree.  

With regard to maternal self-efficacy, there were no significant differences. Maternal self-

efficacy did not reveal itself as a mediator between hearing mothers of deaf and hearing 

children and the level of the six personality dimensions. Suggestions for future research and 

practical implications are discussed.  

 

Keywords: hearing mother, deaf children, hearing impaired children, personality, self-

efficacy, HEXACO 
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B) Fragebogen 
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Nur von Müttern mit hörbeeinträchtigten Kindern auszufüllen: 
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Für alle auszufüllen: 
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Nur von Müttern mit hörbeeinträchtigten Kindern auszufüllen: 
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Nur von Müttern mit hörenden Kindern auszufüllen: 
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Von allen Müttern auszufüllen: 
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C) Informationsschreiben an die Mütter 

 

Bitte um Mithilfe bei meiner Masterarbeit 

 

Liebe Mütter! 

Mein Name ist Sabrina Rosska und ich studiere Psychologie an der Universität Wien. Im Rahmen 

meiner Masterarbeit beschäftige ich mich derzeit mit der Persönlichkeit von Müttern (hörend) mit 

hörenden und gehörlosen/ hörbeeinträchtigten Kindern.  

Dem Thema der Gehörlosigkeit gilt mein großes Interesse. Während des Studiums habe ich mich viel 

mit dem Thema befasst und durch den persönlichen Kontakt zu gehörlosen Personen sowie dem 

Erlernen der österreichischen Gebärdensprache ist dieses Interesse stetig gestiegen. Aus diesem 

Grund möchte ich mich auch auf wissenschaftlicher Ebene damit auseinandersetzen.  

Um meine Masterarbeit empirisch umsetzen zu können bitte ich um Ihre Mithilfe, indem Sie mir den 

Fragebogen unter folgendem Link: https://www.soscisurvey.de/Eltern-Kinder/ bis Mitte April 2016 

ausfüllen.  

Bitte füllen Sie den Fragebogen aus, wenn Sie eine Mutter (hörend) mit einem hörenden und/ oder 

gehörlosen/ hörbeeinträchtigten Kind zw. 3 und 14 Jahren sind und in Österreich wohnen.  

 

Für die Bearbeitung benötigen Sie ca. 20 – 25 Minuten. 

Selbstverständlich werden Ihre Daten vertraulich behandelt und nicht an Dritte weitergegeben sowie 

ausschließlich für wissenschaftliche Zwecke verwendet. 

Bei Fragen und Interesse an der Studie können Sie mich gerne unter folgender E-Mailadresse 

erreichen: a1000450@unet.univie.ac.at 

Vielen Dank im Voraus. 

Mit freundlichen Grüßen 

Sabrina Rosska, BSc 
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E-Mail Text  

 

Sehr geehrte(r) Herr/ Frau …. ! 

 

Mein Name ist Sabrina Rosska und ich studiere Psychologie an der Universität Wien. Im Rahmen 

meiner Masterarbeit (unter der Betreuung von Frau Prof. Ponocny-Seliger) beschäftige ich mich 

derzeit mit der Persönlichkeit von Müttern mit hörenden und gehörlosen Kindern.  

 

Dem Thema der Gehörlosigkeit gilt schon lange mein großes Interesse. Bereits im Studium habe ich 

mich viel mit dem Thema befasst und durch den persönlichen Kontakt zu gehörlosen Personen ist 

dieses Interesse stetig gestiegen und ist mir zu einem persönlichen Anliegen geworden. Aus diesem 

Grund möchte ich mich auch auf wissenschaftlicher Ebene damit auseinandersetzen.  

 

Um meine Masterarbeit empirisch umsetzen zu können benötige ich Ihre Unterstützung.  

Ich bitte Sie folgenden Link zu meinem Fragebogen https://www.soscisurvey.de/Eltern-Kinder/ 

an Mütter (hörend) oder weibliche erziehungsberechtigte Personen (hörend) weiter zu leiten, die ein 

Kind im Alter zwischen 3 und 14 Jahren haben das hörend oder gehörlos/ hörbeeinträchtigt (mit und 

ohne Hörhilfen) ist. 

 

Falls Sie weitere Adressen oder Kontaktdaten haben, an die ich mich für eine weitere Unterstützung 

wenden kann wäre ich Ihnen sehr dankbar.  

 

Vielen Dank für Ihre Unterstützung. 

 

Mit freundlichen Grüßen 

Sabrina Rosska, BSc 
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D) Reliabilitäten der eingesetzten Messinstrumente 

Um die Zuverlässigkeit der eingesetzten Messinstrumente in der Stichprobe zu prüfen, wurde 

im Folgenden eine Reliabilitätsanalyse für die einzelnen Dimensionen sowie Facetten des 

HEXACO-Persönlichkeitsmodells sowie für die Skala der Selbstwirksamkeit durchgeführt. 

Zur Überprüfung der Reliabilität wurde der Koeffizent gemäß Cronbach‘s Alpha (α) 

verwendet, welcher ein Maß für die interne Konsistenz darstellt (Bortz & Döring, 2006). 

Allgemein wird für ein reliables Verfahren ein Cronbach’s Alpha von ≥ .80 angeführt (Bortz 

& Schuster, 2010). Für Messinstrumente zur Erfassung psychologischer Konstrukte werden 

Werte um .70 oder auch knapp darunter als realistisch und akzeptabel angesehen (Kline, 1999 

aus Andy Field s. 475). Unter Berücksichtigung der Messfehler wird zusätzlich die korrigierte 

Item-Trennschärfe (rit) (Rost, 2004) angegeben, welche durch die Korrelation der Items mit 

der Summe aus den jeweils übrigen Items, definiert ist.  

Reliabilitätsanalyse der Dimensionen des HEXACO Modells 

In der vorliegenden Gesamtstichprobe (N = 114) erreichten die sechs Persönlich-

keitsdimensionen des HEXACO-Modells jeweils zufriedenstellende Konsistenzen mit 

Cronbach’s α = .777 bis .854. Tabelle 14 zeigt die Ergebnisse der Reliabilitätsanalyse.  

 

Tabelle 14 
Reliabilität und Itemtrennschärfen der sechs HEXACO Dimensionen 

Dimension α rit Itemanzahl 

Ehrlichkeit-Bescheidenheit .781 .230 - .520 16 

Emotionalität .742 .100 - .517 16 

Extraversion .815 .264 - .579 16 

Verträglichkeit .854 .304 - .602 16 

Gewissenhaftigkeit .777 .197 - .552 16 

Offenheit für Erfahrungen .793 .077 - .607 16 

 

Einzelne Facetten des Modells zeigten ein Cronbach’s α von < .60. Die Trennschärfen lagen 

durchwegs im akzeptablen Bereich.  

 

Zudem wurden Reliabilitätsanalysen differenziert für beide Gruppen durchgeführt, um zu 

untersuchen, ob die eingesetzten Instrumente auch in beiden Gruppen zuverlässig messen. 
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Das Cronbach‘s α weist in beiden Gruppen ähnliche Werte auf, welche sich nach dem 

Vergleich mittels http://comparingcronbachalphas.org/ nicht signifikant unterschieden. Das 

HEXACO-Persönlichkeitsmodell erfasste demnach in beiden Subgruppen reliabel. 

Differenziert nach Müttern mit hörbeeinträchtigten und Mütter mit hörenden Kindern gibt 

Tabelle 15 einen Überblick über die Ergebnisse. 

 

Tabelle 15 
Reliabilität der sechs HEXACO Dimensionen differenziert nach Gruppen 

Dimensionen hörbeeinträchtigt  hörend     

 α  α  χ² (1) p Itemanzahl 

Ehrlichkeit-

Bescheidenheit 

.762  .788  0.164 .685 16 

Emotionalität .760  .729  0.180 .671 16 

Extraversion .830  .802  0.284 .594 16 

Verträglichkeit .862  .844  0.184 .668 16 

Gewissenhaftigkeit .813  .737  1.407 .236 16 

Offenheit für 

Erfahrungen 
.836  .741  2.509 .113 16 

 

Reliabilitätsanalyse der Skala Selbstwirksamkeit 

Die Skala Selbstwirksamkeit weißt, in der Gesamtstichprobe (N = 114) mit einem Cronbach’s 

α = .697 sowie den korrigierten Item-Trennschärfen mit rit = .263 bis .526, ein zufrieden-

stellendes Ergebnis auf. Differenziert nach den beiden Subgruppen können auch hier ähnliche 

Werte festgestellt werden, die sich nicht signifikant unterschieden. Die Skala 

Selbstwirksamkeit misst somit in beiden Gruppen gleich zuverlässig. Tabelle 16 gibt einen 

Überblick über die Ergebnisse differenziert nach Subgruppen.  

 

Tabelle 16 
Reliabilität der Selbstwirksamkeit differenziert nach Gruppen 

 hörbeeinträchtigt  hörend  χ² (1)  p Itemanzahl 

 α  α     

Selbstwirksamkeit .617  .748  1.823 .177 7 
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E) Kombinationen der Kommunikationsformen 

Kommunikationsform Anzahl 

Deutsch 30 

ÖGS1 2 

UK2 1 

LBG3 1 

  

Deutsch + ÖGS 6 

Deutsch + LBG 4 

Deutsch + Gesten 3 

Deutsch + UK 1 

  

Deutsch + ÖGS + LBG 1 

Deutsch + ÖGS + UK 1 

Deutsch + ÖGS + Gesten 1 

Deutsch + UK + Gesten 1 

Deutsch + LBG + Gesten 1 

Anmerkung: 1 Österreichische Gebärdensprache, 2 Unterstützte Kommunikation, 3 

Lautsprachbegleitende Gebärden 
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F) Adaptation bzw. neue Items zur Erfassung der sozialen Kontakte 

 Original-Item aus FLQ Version B 

Beziehungen in der Gemeinschaft (Abschnitt B) 

Adaptiertes bzw. neues Item für 

Mütter mit hörenden Kindern Mütter mit hörbeeinträchtigten Kindern  

1 Wie wichtig ist für die Lebensqualität Ihrer Familie, 

dass Ihre Familienmitglieder Kontakte zu Menschen 

und Orten in ihrer Gemeinschaft haben? 

Soziale Kontakte zu anderen Eltern in der 

Gemeinschaft zu haben ist mir wichtig. 

Kontakte zu folgenden Personen1 in der 

Gemeinschaft zu haben ist mir wichtig: 

2 Gibt es Möglichkeiten für Ihre Familienmitglieder 

Kontakte zu Menschen und Orten in Ihrer 

Gemeinschaft zu pflegen? 

Es gibt Möglichkeiten für mich als Mutter 

Kontakte zu anderen Eltern in der Gemeinschaft 

zu pflegen. 

Es gibt Möglichkeiten für mich als Mutter 

Kontakte zu folgenden Personen1 zu pflegen: 

3 Bemüht sich Ihre Familie Kontakte zu Menschen und 

Orten in Ihrer Gemeinschaft zu pflegen? 

Ich bemühe mich sehr Kontakte zu anderen 

Eltern in der Gemeinschaft zu pflegen. 

Ich bemühe mich Kontakte zu folgenden 

Personen1 in der Gemeinschaft zu pflegen: 

4 In welchem Ausmaß pflegt Ihre Familie Kontakte zu 

Menschen und Orten in Ihrer Gemeinschaft? 

Ich wünsche mir mehr Kontakt zu anderen 

Eltern in meiner Gemeinschaft. 

Ich wünsche mir mehr Kontakt zu folgenden 

Personen1 in der Gemeinschaft: 

5 Alles in Allem, wie zufrieden sind Sie mit den 

Kontakten Ihrer Familie zu Menschen und Orten in 

ihrer Gemeinschaft 

Alles in allem, bin ich zufrieden mit den 

Kontakten zu anderen Eltern in der 

Gemeinschaft. 

Alles in allem, bin ich zufrieden mit den 

Kontakten zu folgenden Personen1 in der 

Gemeinschaft: 

6  Durch Kontakte mit anderen Eltern entsteht ein 

Austausch an Informationen zu Themen in der 

Erziehung an denen ich mich orientieren kann. 

Durch Kontakte mit folgenden Personen11 

entsteht ein Austausch an Informationen zu 

Themen in der Erziehung an denen ich mich 

orientieren kann: 

7   Durch Kontakte mit folgenden Personen 

entsteht ein Austausch an Informationen zu 

Gehörlosigkeit: 

1 Andere Eltern mit einem gehörlosen/ 
hörbeeinträchtigten Kind 

1 Andere Eltern mit einem hörenden Kind 
1 Gehörlose/ Hörbeeinträchtigte Erwachsene


