Wydra, G. (2014). FAHW-12 - ein Screeningtest zur Erfassung des Wohlbefindens
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Einleitung

Nicht nur in der bekannten Gesundheitsdefinition der Weltgesundheitsbehdrde, sondern
auch im Alltagsverstandnis vieler Menschen spielt das umfassende Wohlbefinden in kor-
perlicher, psychischer und sozialer Hinsicht eine zentrale Rolle. Die Beurteilung des Wohl-
befindens hat deshalb eine gro3e Bedeutung. Da die meisten Verfahren sehr umfangreich
sind, wurde versucht auf der Basis des schon friher vorgestellten FAHW mit 42 Items
(Wydra, 2014) eine Kurzform mit 12 Items (FAHW-12) zu entwickeln und zu evaluieren.

Methode

Auf der Basis von 2478 Datensatzen wurden Itemanalysen gerechnet. Des Weiteren wur-
den Untersuchungen zur Reliabilitat und zur Kriteriumsvaliditat — Vergleiche mit z. B. Be-
schwerdenliste von Zerssen (1976a), Skala Seelische Gesundheit von Becker (1989); Ko-
harenzsinn nach Antonovski (1979); Fragebogen zur Sozialen Unterstutzung von Sommer
und Fydich (1979) und SF-12 von Morfeld, Kirchberger und Bullinger (2011) — durchge-
fuhrt. Die Dimensionalitat wurde mittels Faktoren- bzw. Clusteranalysen bestimmit.

Ergebnisse

Mittlere Inter-ltem-Korrelation: .328; Cronbachs Alpha: .85; Test-Retest-Reliabilitat: .81;
mittlere Zusammenhange (.41 - .68) zwischen FAHW-12-Summenwert und den anderen
Instrumentarien. Faktorenanalyse nach Hauptkomponentenmethode erklart 53 % der Ge-
samtvarianz bei einer 2-Faktorenlosung (1. Faktor: Psychosoziales Wohl- und Missbefin-
den; 2. Faktor: Korperliche Gesundheit vs. Gebrechen und Beschwerden). Clusteranalyse
erbrachte zwei Hauptcluster (Wohl- bzw. Missbefinden). Gute Unterscheidung zwischen
verschiedenen Gruppen.

Diskussion

Die Evaluation des FAHW-12 zeigte, dass das Verfahren in hohem MalRe den Gutekrite-
rien genugt. Screeningverfahren sollten dann zum Einsatz kommen, wenn der Einsatz um-
fangreicherer Verfahren mit einer zu hohen Belastung der Patienten/Klienten verbunden
ist. Auffallige Testwerte beim Screening kdnnen dann die Indikation fir weiter gehende
Untersuchungen darstellen.
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