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Vorwort

In den Forschungsansdtzen zur Erkldrung menschlichen Ver-
haltens riickt in jlngster Zeit verstdrkt das 'soziale Ver-
halten' in den Mittelpunkt des Interesses. Dabei steht das
Bemilhen im Vordergrund, wesentliche EinfluBgr&Ben spe-
zifischer sozialer Verhaltensweisen aufzudecken und zu
systematisieren. Die Erkenntnisse und Methoden des Kdufer-
verhaltens und der Marketingforschung liefern hierzu we-
sentliche Beitrdge.

Vor diesem Hintergrund ist es die primdre Zielsetzung der
Arbeit, die Stellung und Bedeutung ausgewdhlter interve-
nierender Verhaltensvariablen, der Einstellung und des In-
volvements, am spezifischen Beispiel des Organspendever-
haltens der Bundesblirger zu iiberpriifen und somit Infor-
mationen liber die Wirkung verhaltensbeeinflussender MaB-
nahmen zu gewinnen. Den Ausgangspunkt der Arbeit bildet
die Analyse der Ubertragbarkeit der bisherigen theoreti-
schen Erkenntnisse der Einstellungs- und Involvementfor-
schung auf den konkreten Problembereich des Organspende-
verhaltens und der Versuch einer Integration beider Er-
kldrungsansdtze in einem Theoriekonzept. Auf der Grund-
lage dieser Erkenntnisse wird ein umfassender Katalog
verhaltenswissenschaftlicher Hypothesen abgeleitet, die
im Rahmen einer flir die Bundesbiirger reprédsentativen

empirischen Untersuchung iberpriift werden.

Neben einer differenzierten Analyse beider Erkldrungsva-
riablen und ihrer Grundstrukturen wird ihre relative Be-
deutung fiir die Beschreibung, Erkldrung und Prognose des
spezifischen Verhaltensphdnomens der Organspendebereit-
schaft herausgearbeitet. Dariliber hinaus zeigt die darauf
aufbauende Integration der Konstrukte in ein multiples
Prddiktorenkonzept erste Ansatzpunkte zur Uberwindung der
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Schwachstellen insbesondere der skizzierten univariablen
Erkldrungsansdtze auf. Die abschlieBenden Implikationen fiir
ein problemspezifisches Marketing beinhalten eine Reihe
méglicher MaSnahmen, die zur Aktivierung des Organspende-
verhaltens ausgewdhlter Zielgruppen beitragen kdénnen.

Die Abfassung der vorliegenden Arbeit verdanke ich in er-
heblichem MaBe der Unterstiitzung verschiedener Personen.
Mein besonderer Dank gilt an dieser Stelle meinem akademi-
schen Lehrer, Herrn Prof. Dr. Heribert Meffert, der die An-
regung fir die Themenstellung gab und die Fertigstellung in
allen Phasen der Arbeit f&rderte.

Mein besonderer Dank gilt auch Herrn Prof. Dr. H. Losse

fir die Initiierung dieses Forschungsprojektes sowie dem
EMNID Institut Bielefeld fiir die Unterstiitzung bei der
empirischen Datenerhebung.

Dariiber hinaus m&chte ich allen Kolleginnen und Kollegen
am Institut fiir Marketing danken, die mich von anderer
Arbeit entlastet und vielfdltig unterstiitzt haben. Dabei
bin ich zu besonderem Dank Herrn Dr. Manfred Bruhn und
Herrn Dipl.Kfm. R. Katz, M.Sc. verpflichtet, die jeder-
zeit zur kritischen Diskussion bereit waren und wertvolle
Hinweise gaben. Frau Marga Biirger danke ich fir die
sorgfdltige und reibungslose Durchfihrung der Schreibar-
beiten.

In besonderem MaBe danke ich schlieBlich Frau Ursula Anhalt
fiir ihr groBes Verstdndnis und ihre vielfdltige Unterstilit-
zung bei der Erstellung der Arbeit.

Minster, im Februar 1982 Gerd Schnetkamp
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Vorwort des Herausgebers

In den vergangenen Jahren hat sich als ein besonderer
Schwerpunkt der Kduferverhaltensforschung die Analyse und
Erkldrung ausgewdhlter sozialer Verhaltensphdnomene heraus-
gebildet. Diese Forschungsbemiihungen verfolgen dabei neben
der Aufdeckung und Systematisierung der zentralen EinfluB-
groBen fir den jeweilig betrachteten Verhaltensaspekt ins-
besondere das Ziel, Informationen iiber die Wirkung ver-
haltensbeeinflussender MaSnahmen zu gewinnen. Diese Er-
kenntnisse sollen mit Hilfe des Marketing zur L&sung oder
Steuerung sozialer Probleme beitragen.

Ziel der vorliegenden Arbeit ist es deshalb, unter Bezug-
nahme auf vorliegende Erkenntnisse der Einstellungs- und
Involvementforschung die Ubertragbarkeit der Konstrukte
Einstellung und Involvement zur Beschreibung, Erkldrung und
Prognose speziell filir den Problembereich des Organspendever-
haltens zu analysieren, sowie einen iiber die bisherige
Forschung hinausgehenden multiplen Erkldrungsansatz auf

der Grundlage der untersuchten Konstrukte zu entwickeln und
auf seinen Bedeutungsgehalt hin empirisch zu iliberpriifen.

Ausgehend von der Entwicklung eines theoriegestiitzten ver-
haltenswissenschaftlichen Bezugsrahmens wird am Problem-
bereich bzw. Beispiel des Organspendeverhaltens eine dif-
ferenzierte Analyse des Einstellungs-Konstrukts, seiner
Dimensionen, Struktur und Eigenschaften sowie seiner spe-
zifischen Inhalte vorgenommen. Daran schlieft sich eine -
an die in der Literatur diskutierten Konzepte anlehnende -
Beschreibung, Eingrenzung und Operationalisierung des
Social Involvement Konstruktes an. Die weiteren Ausfilihrungen
beschdftigen sich mit dem zentralen Postulat, daB durch
die gleichzeitige, nach dem jeweiligen Bedeutungsgehalt
gewichtete Einbeziehung der Einstellung und des Involve-
ment ein Prddiktorenkonzept gefunden werden kann, das zu
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einer Verbesserung des Erkldrungs- und Prognosegehaltes fiir
das spezifische Verhaltensproblem fiihrt.

Auf der Grundlage dieser einzelnen Diskussionsschwerpunkte
wird ein Katalog verhaltenswissenschaftlicher Hypothesen
abgeleitet, die auf der Grundlage einer fiir die Bundes-
repubiik Deutschland reprdsentativen Befragung auf ihre
Gliltigkeit hin lberpriift werden. Entsprechend der klar
strukturierten, theoriegestiitzten Analyse ist die empi-
rische Untersuchung aufgebaut. Im Rahmen der Hypothesen-
prifung gelingt es dem Verfasser, die relativen Bedeutungs-
und Erkldrungsgewichte der beiden Konstrukte fiir das Or-
ganspendeverhalten nachzuweisen, sowie erstmalig die Glite
eines auf der Einstellung und dem Involvement aufbauenden
multiplen Erkldrungsansatzes empirisch zu belegen. Da-

mit wird zur LOsung der Schwachstellen der jeweiligen

skizzierten univariablen Erkldrungsansdtze beigetragen.

Insgesamt gesehen legt der Verfasser eine sehr beachtliche,
empirisch fundierte Arbeit vor. Es gelingt ihm, einen im
deutschsprachigen Bereich bislang stark vernachldssigten
Problemkomplex unter Bezugnahme auf verhaltenswissenschaft-
liche Theorien 2zu strukturieren, eigenst&dndige Erkldrungs-
ansdtze zu entwickeln und diese empirisch zu Uberpriifen.

In diesem Sinne stellt die Arbeit eine Bereicherung auf

dem Gebiet der verhaltenswissenschaftlichen Konstruktfor-
schung dar und erweitert die Diskussion iiber den Beitrag
des Marketing zur LO&sung nicht-kommerzieller, sozialer Pro-
blemstellungen.

Milinster, im Februar 1982 Prof. Dr. Heribert Meffert
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I. Probleme des sozialen Verhaltens am Beispiel der indi-

viduellen Bereitschaft zur Organspende

Die Forschungsansédtze zur Erkldrung des menschlichen Ver-
haltens sind durch die Breite der Thematik und durch die

Spezialisierung in den Fragestellungen gekennzeichnet. Da-
bei ist gerade das 'soziale Verhalten' mit seinen Auswir-

kungen im kommerziellen und nicht-kommerziellen Bereich in
der jlingsten Vergangenheit mit den unterschiedlichsten In-
teressensschwerpunkten verstdrkt aufgegriffen worden. Zum
gegenwdrtigen Stand ist dieses Forschungsgebiet insbesondere
durch das Bemiihen gekennzeichnet, die EinfluBgr&B8en spe-
zifischer sozialer Verhaltensweisen zu erfassen und in eine
Systematik zu bringen, wobei auf Erkenntnisse und Methoden

der Psychologie, Soziologie und speziell auch des Marketing
zurlickgegriffen wird1.

Diese unterschiedlichen forscherischen Ansatzpunkte sowie

die Vielschichtigkeit sozialer Verhaltensweisen haben zu
einer groBen Zahl von Begriffsbestimmungen mit divergierenden
Elementen, Determinanten und Faktoren gefﬁhrtz. Wenig um-
stritten sind die fir die Bestimmung und Abgrenzung des
sozialen Verhaltens zentralen Aspekte der Orientierung bzw.
Ausrichtung an anderen Menschen und der 'Sinnhaftigkeit

des Verhaltens'. Unter 'sozialem Sinn' wird die Zielge-
richtetheit des Verhaltens verstanden, wobei auf Grund der

1 Vgl. Meffert, H., Steffenhagen, H., Freter, H., Entwicklungen
und Schwerpunkte der Kduferverhaltensforschung, in: Konsu-
mentenverhalten und Information, Hrsg. H. Meffert, H. Stef-
fenhagen, H. Freter, Wiesbaden 1979, S. 23 ff.; Engel,J.E.,
Kollat, D.T., Blackwell,R.D., Consumer Behavior, 3. Aufl.,
New York 1978; Homans, G.C., Social Behavior. Its Elementary
Forms, New York 1974; Brigham, J.C., Wrightsman, L.S.,
Contemporaty Issues in Social Psychology, Belmont (Cal.)
1977; Hartley, E.L., Hartley, R.E., Die Grundlagen der So-
zialpsychologie, Berlin 1969; Malewski, A., Verhalten und
Interaktion, Tilbingen 1969; Smelser, N.J., Theorie des
kollektiven Verhaltens, Koln 1972.

2 Vgl. Lambert, W.W., Lambert, W.E., Social Psychology, 2.
Aufl., Prentice Hall 1973; Lave, C.A., March, J.G., An
Introduction to Models in the Social Science, New York
1975; Ulich, K., Soziale Systeme als Bezugssysteme flir so-
ziales Handeln, Frankfurt 1972, S. 102 ff.; Kénig, R., So-
ziales Handeln, in: Worterbuch der Soziolo Hrsg. Berns-
dorf,W., Stuttgart 1969, Szericrgaasamp - 978--631750414
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Orientierung an gemeinschaftlichen, ilibergeordneten Aspekten
neben Kriterien wie Gleichheit, Sicherheit, Gerechtigkeit
und Freiheit insbesondere altruistische Ziele im Vorder-
grund stehen1. Der Aspekt der Personengerichtetheit bedarf
jedoch einer Ausweitung, da éine Reihe sozialer Verhaltens-
weisen, wie z.B. das umweltbewuBte Verhalten, nur einen indi-
rekten Personenbezug aufweisenz. Unter Beriicksichtigung
dieses Tatbestandes ist soziales Verhalten zu verstehen als

~ eine spezifische Art von Verhalten,
- das nach auBen wirksam ist,
- das mit einem sozialen Sinn behaftet ist

-~ und in einer spezifischen Situation stattfindet.

Eine Klassifikation sozialer Verhaltensweisen, die den ange-

fiihrten Kriterien entsprechen, gibt Abbildung 1 wieder.

Klassifikationskriterien sind die Trédger des sozialen Ver-

haltens - Individuum, Gruppe/Organisation und Staat - und
die Bezugs- oder Orientierungsobjekte des sozialen Verhaltens.

Die hierarchische Abstufung der Bezugsobjekte, ausgehend
vom Individuum, iiber Gruppe und Staat bis hin zur 'sozial
relevanten Umwelt' spiegelt die Heterogenitdt sozialen
Verhaltens und seiner Bezugsobjekte wider. Allerdings ist,
wie die Abbildung deutlich macht, die Grenze zwischen den
Bezugsobjekten hdufig flieBend, so daB eine eindeutige Zu-
ordnung einzelner sozialer Verhaltensweisen nicht immer

moglich ist.

1 Vgl. Wormser, R.G., Taxonomie und Motivation altruistischen
Verhaltens, Diss. Miinchen 1977; Brammer, L.M., The Helping
Relationship, Englewood Cliffs 1979; Macanley, J., Berko-
witzk, L., (Hrsg.), Altruism and Helping Behavior, New
York 1970.

2 Vgl. Meffert, H., Marketing und soziale Verantwortung von
Unternehmen - Einfiihrung des Herausgebers, in: Bruhn, M.,
Das soziale BewuBtsein von Konsumenten, Wiesbaden 1978,S.19ff.
Altmann, J., The Environment and Social Behavior, Monterey
(Cal.) 1975; Moss, R., The Human Context. Environmental
Determinants of Behavior, New York 1976.
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Abb. 1: Klassifikation sozialer Verhaltensweisen




Die Forschungsbemiihungen zur Erkldrung und Prognose spe-
zifischer sozialer Verhaltensweisen wie beispielsweise

das Energiesparverhalten oder das UmweltbewuBtsein, dienen
letztendlich dem Ziel, Informationen tiber die Wirkung ver-
haltensbeeinflussender MaBSnahmen zu gewinnen. Diese Er-
kenntnisse kﬁnnen zur LOsung oder Steuerung sozialer Pro-

bleme genilitzt werden.

Von besonderem Interesse ist in diesem Zusammenhang die
seit zwei Jahren in der breiten Offentlichkeit diskutierte
Organspendefrage bzw. das damit verbundene Organspende-
verhalten der Bundesbiirger. Das Organspendeverhalten
beinhaltet die Bereitschaft des Einzelnen, die eigenen
Organe nach dem Tode fiir Transplantationszwecke zur Verfi-

gung zu stellen und dieses schriftlich zu bekunden.

Hier kann als Trdger des Verhaltens nur der einzelne Biirger
direkt aktiv werden (vgl. Abbildung 1). Alle anderen Ver-
haltenstrdger kénnen in erster Linie nur indirekt durch

die Beeinflussung oder Steuerung des Verhaltens einzelner
Blirger oder Bevdlkerungsgruppen wirksam werden.

Wdhrend i.d.R. soziale oder gesellschaftliche Probleme An-
laB und Ausl&ser sozialer Verhaltensweisen sind1, ist filr
die Organspendefrage bzw. das Organspendeverhalten eine
differenziertere Ursache-Wirkungskette zu beachten. Hier hat
ein flr eine ProblemlSsung notwendiges, jedoch nicht in ent-
sprechendem Umfang realisiertes Verhalten letztendlich ein
soziales bzw. gesellschaftliches Problem von hoher Bedeu-
tung und groBter Dringlichkeit ausgeldst.

1. Die Organspendebereitschaft der Bundesbiirger als ge-

sellschaftspolitisches und Marketingproblem

Die Organspendeproblematik kommt dadurch zum Ausdruck, daB
der aktuelle Bedarf an Spenderorganen von Verstorbenen

sowohl fiir den Bereich routinemdfiger Anwendung erprobter

1 Vgl. Lee, A.M., Soziale Probleme, in: Handwdrterbuch der
Soziologie, Hrsg. W. Berndorf, Stuttgart 1969, S. 986 ff..
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Organverpflanzungen (Niere, Hornhaut) auch filir den Bereich
weiter zu entwickelnder Transplantationen (Herz) weit hoher
ist als das Angebot an tatsdchlichen Spenderorganen1.

Dieser Mangel an geeigneten Spenderorganen ist primdr auf
das Organspendeverhalten der Bundesbirger, d.h. auf ihre nur
unzureichende Bereitschaft zurilickzufiihren, nach ihrem Tode
ihre Organe filir Transplantationszwecke zur Verfiiqung zu
stellen und dieses schon zu Lebzeiten rechtsverbindlich
niederzulegenz. Am stdrksten und dringlichsten betroffen

ist dabei der Bereich der Nierenverpflanzungen, fiir den exem-
plarisch Hindergriinde und Auswirkungen des Problems disku-
tiert werden sollen.

Die wesentliche Ursache fiir den hohen Bedarf und die j&dhr-

lichen Steigerungen der Nachfrage nach transplantations-

1 Als Spender werden dabei alle verstorbenen Personen regi-
striert, in deren Personalpapieren eine schriftliche Ein-
verstdndniserkldrung bzw. Bereitschaftserkldrung zur Or-
ganspende nach dem Tode vorgefunden werden konnte oder
deren Angehdrige den Arzten die Einwilligung zur Organent-
nahme fiir Transplantationszwecke gegeben haben. Vgl. Losse,
H., Die Problematik der Organspende und Organtransplanta-
tion, in: Jahresschrift der Gesellschaft zur FO6rderung der
Westfdlischen Wilhelms-Universitdt 1978/79, S. 24. 2Zu wei-
teren Ausfiihrungen zur Organspendeproblematik vgl. Honecker,
M., Aspekte und Probleme der Organverpflanzung, Grenzgespra-
che, Bd. 4, 1973; Heberer, G., Land, W., Derzeitiger Stand
der Organtransplantation, in: Organtransplantation,
Schriftenreihe der Bayerischen Landesdrztekammer, Bd. 49,
Mlinchen 1979, S. 7-12; Dreikorn, K. et al., Nierentrans-
plantation, Aktueller Stand, Fortschritte und Probleme, in:
Deutsches Arzteblatt 73 (1976), S. 300 ff.; Orth, G.W.,
Organtransplantation, Uberlegungen zur LSsung eines aktuel-
len Problems, in: Fortschritte der Medizin, 97. Jg.,Nr.12,
3/1979, S. 562-570; Freyberger, H. u.a., Das &rztliche Ge-
sprdch mit AngehSrigen zur Erlaubnis der Organspende, in:
Miinchener medizinische Wochenschrift 116 (1974), Nr. 19,

S. 1oo9-1012.

2 Da hier die freiwillige Lebendspende von Organen ausge-
schlossen wird, beinhaltet das Organspendeverhalten nur die
verbalisierte oder schriftlich bekundete Bereitschaft zur
Organspende nach dem Tode. Daher werden im folgenden die
Begriffe Organspendeverhalten und Organspendebereitschaft
synonym verwendet.
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fdhigen Organen verstorbener Blrger liegt darin begriindet,
daB die medizinische und technische Entwicklung auf dem
Gebiet der Organtransplantation in den letzten Jahren
erhebliche Fortschritte gemacht hat. Durch die Verringerung
des Operations- und Uberlebensrisikos wurde die Transplan-
tation gerade bei Nierenkranken zu einer bedeutungsvollen
Alternative gegenuber der Dlalysebehandlung . Eine Trans-
plantation verhilft den vielen Kranken zu einem von techni-
schen Apparaturen unabhidngigen Leben als auch zu einer ent-
scheidenden Verbesserung der Lebensqualit&dt, die sich in
besserem Befinden, grdBerer Leistungsfdhigkeit, grdBerer Unab-
hédngigkeit und Mobilitdt und Wegfall der Behandlungszeiten
und -prozeduren ausdrﬁcktz.

Neben diesen qualitativen Ursachen der Nachfragesteigerung

sind auch quantitative Aspekte anzufiihren, die sich insbe-

sondere auf die Kosten einer Transplantation im Vergleich
zur laufenden Dialysebehandlung beziehen. Da die Kosten der
Transplantation im Vergleich auBerordentlich gering sind,
haben angesichts der Kostenexplosion im Gesundheitswesen
auch wirtschaftliche Uberlegungen zu dieser Entwicklung bei-
getragenB.

Dem kontinuierlich wachsenden Bedarf nach transplantations-
fahigen Organen steht jedoch eine Stagnation bzw. ein nur
unterproportional wachsendes Angebot entgegen, so daB sich
die Differenz zwischen nachgefragten und gespendeten Organen

1 Vgl. Meffert, H. et al., Die Organspendebereitschaft der
Bundesbilirger - Teil I: Erkldrungsansdtze und soziodemogra-
phische EinfluBffaktoren; Arbeitspapiere des Instituts
fiir Marketing der Universtidt Miinster, Hrsg. H. Mef-
fert, Nr. 21, Miinster 1980, S. 1; St6ssel, J.P., Kilinstliche
Niere oder Organverpflanzung, in: Bild der Wissenschaft,
2-1979, S. 52-69.

2 Vgl. Stossel, J.P., a.a.0., S. 52 ff.; Allgaier, W., Gebot
der Ndchstenliebe: Organspende als Christenpflicht, in:
Katholischer und evangelischer Digest, 7/8 1978, S. 14-15;
o0.V., Organtransplantation, in: Deutsches Arzteblatt, Heft
4 vom 25.1.1979,S. 187 ff.; Brenner, G., VerstoBen Organ-
transplantationen gegen die "guten Sitten"?, in: Medizini-
sche Monatsschrift 1974, S. 368.

3 Vvgl. Losse, H., a.a.0., S. 3o.

Gerd Schnetkamp - 978-3-631-75041-4
Downloaded from PubFactory at 01/11/2019 08:58:15AM
via free access



immer mehr vergr&Bert. Diese Tatsache dokumentiert sich in
der Bundesrepublik darin, daB die Transplantationsquoten
deutlich hinter anderen europdischen Lidndern liegen und ‘die
Wartezeit flir transplantationswillige Patienten bis zur Zu-
teilung eines geeigneten Transplantats auf liber 24 Monate an-
gestiegen ist1. Zudem steigt die Zahl von transplantierwil-
ligen und aufgrund der Zunahme von Nierenerkrankungen die
Zahl der transplantierfdhigen Kranken von Jahr zu Jahr iiber-
durchschnittlich anz. Dariiber hinaus ist bei der angefihrten
geringen Transplantationsh&dufigkeit zu beriicksichtigen, da8
eine Vielzahl der in Deutschland transplantierten Organe,
insbesondere Nieren, iber internationale Transplantationszen-
tren als Verteilerquelle von anderen europdischen L&ndern
stammt. Demgegeniiber sind die deutschen Transplantationsdaruppen
nur begrenzt in der Lage, im Ausgleich dafiir eine aus-
reichende Anzahl von Organen fiir Empfanger auBerhalb Deutsch-

lands zur Verfigung zu stellen3.

Grundsdtzlich kann jedoch davon ausgegangen werden, daB der
Bedarf an Spenderorganen in der Bundesrepublik Deutschland
ohne weiteres gedeckt werden kénnte. Das macht ein Vergleich
der potentiellen und tatsdchlichen Anzahl der Organspenden
von Unfalltoten deutlich. Im Jahre 1980 standen ca. 13.000
Verkehrstoten, von denen nach Hochrechnungen anndhernd

6.000 als mdgliche Nierenspender mit guter Organfunktion in

Frage kommen, nur 372 gemeldete Spender gegenﬁber4.

1 Vgl. o.V., Eurotransplant Annual Report 1980, Leiden 1981,
S. 20 f.; Pichlmayr, R., 1o Jahre Eurotransplant, Riick-
blick, Gegenwart und Zukunft von Transplantationen, in:
Fortschritt der Medizin, 95 (1978), S. 2789-2790 und S.
2809-2812.

2 Vgl. o.V., Eurotransplant Annual Report 1980,a.a.0., S. 9.

3 Vgl. Losse, H., a.a.0., S. 25. Zu den neuesten Zahlen vgl.
o0.V., Eurotransplant Annual Report 1980, a.a.O0., S. 12.

4 Vgl. Losse, H., a.a.0., S. 25. Die Zahl der gemeldeten
Spender in allen europdischen Ldndern fiir 1980 1dB8t sich
entnehmen aus o.V., Eurotransplant Annual Report 1980,
S. 12 ff..
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Die entscheidende Grundlage fiir die Beseitigung des Trans-
plantationsmangels und der damit verbundenen Erh&hung der _
Lebensqualitédt der betroffenen Kranken liegt folglich in der
Motivation der potentiellen Spender, die Bereitschaft zur Or-

ganspende nach dem Tode zu entwickeln und diese mit einer
rechtsverbindlichen Bereitschaftserkldrung auf einem Organ-
spenderpaB oder einer dhnlichen Erkldrung zu dokumentieren.

Zur LOsung des skizzierten Verhaltens- bzw. Motivationspro-
blems werden in der Offentlichkeit neben einer gesetzlichen
Regelung eine Reihe von flankierenden MaBnahmen bzw. Alter-
nativen diskutiert, die die Bereitschaft zur Organspende
fordern sollen. Allen bisher entwickelten L&sungsvorschlédgen,
von der Einfiilhrung eines freiwillig zu unterzeichnenden Or-
ganspenderpasses bis hin zur gesetzlich geregelten Dokumen-
tation der Spendebereitschaft (bzw. des Widerspruchs) in den
Personalpapieren ist gemein, daB korrespondierend Konzeptionen
entwickelt, durchgefiihrt und kontrolliert werden missen, um

die Akzeptanz dieser 'sozialen Idee' in der Bevdlkerung der

Bundesrepublik Deutschland zu erreichen.

Die Entwicklung und Durchfiihrung der in diesem Zusammenhang
notwendigen (wie auch bereits in geringem Umfang initiierten)
Informationskampagnen, emotional ausgerichteten Appellen
Aktionskampagnen entsprechen der Anwendung von kommerziel-
len Marketing-Techniken in einem nicht-kommerziellen An-

wendungsbereich.

Problemstellungen bzw. Problemldsungen wie die 'Gurt-' oder
die'Trimm-Kampagne' und die in diesem Zusammenhang durchgefiihr-
ten Marketing-MaBnahmen lassen sich hier beispielhaft als

Parallelen anfiihren.
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Die L&sung sozialer Aufgaben durch den Einsatz von Marketing-
Instrumenten wird mit dem Begriff Social-Marketing umschrie-

ben1. Insgesamt wird darunter die Planung, Koordination und
Kontrolle von - auf bestimmté Mdrkte gerichteten - Program-
men verstanden, die sich auf Aktivitdten nicht-kommerzieller
Institutionen und auf die ‘Lésung im allgemeinen Interesse
liegender Probleme durch einen integrierten Einsatz von
Marketing-Instrumenten beziehen?.

Social Marketing wird dabei nicht nur als ein ProzeB 2zwischen
Marktpartnern angesehen, sondern insbesondere zur Beschrei-
bung und Ldsung von Prozessen denutzt, die von der Gesell-
schaft bzw. von gesellschaftlichen Gruppierungen ausgenen und
sich innerhalb sozialer Strukturen abspielen 3

Der Grundgedanke der Ubertragung und Anwendbarkeit des
Marketingkonzeptes fir gesellschaftliche oder speziell so-

ziale Fragestellungen liegt in der Vorstellung begrindec,

1 vgl. Meffert, H., Bruhn, M., Marketingtheorie - Quo Vadis?,
in: Absatzwirtschaft - Marketing. Betriebswirtschaftliche
Probleme und gesellschaftlicher Bezug, Hrsg. R. Brat-
schitsch, E. Heinen, Wien 1978, S. 1 ff; Kotler, Ph. Marke-
ting fiir Nonprofit-Organisationen, Stuttgart 1978; Hol-
scher, G., Sozio-Marketing. Grundsdtze und L&sungsansdt-
ze zum Marketing sozialer Organisationen, Essen 1977;

Lovelock, Ch.H., Weinberg, Ch.B., Public and Nonprofit
Marketing Comes of Age, in: Review of Marketing, Hrsg.:

G. Zaltman, Th.V. Bonoma, Chicago 1978, S. 413 ff.; Raf-
fée, H., Perspektiven des nicht-kommerziellen Marketing,
in: 2fbF, Bd. 28 (1976), S. 61 ff.; Kotler, Ph., Marketing
Management, Analysis, Planniag and Control, 2. Aufl.,
Englewood Cliffs (N.J.), 1972, S. 867 ff.; Kotler, Ph.,
Levy, S.J., Broadening the Concept of Marketing, in: Jour-
nal of Marketing, Vol. 33, No. 1 (1969), S. 10 ff.;

Raaij, F.W. van, Das Interesse fiir 8kologische Probleme und
Konsumentenverhalten, in: Konsumentenverhalten und Infor-
mation, Hrsg. H. Meffert, H. Steffenhagen, H. Freter, Wies-
baden 1979, S. 355 ff..

Die angefiihrten Quellen vermitteln einen ersten Uberblick
iber das nicht-kommerziell ausgerichtete Marketing. Eine
Darstellung der Besonderheiten und Mcglichkeiten des Mar-
keting im nicht-kommerziellen Bereich gibt Bruhn, M., Mar-
keting fir nicht-kommerzielle Aufgaben und Institutionen in
Europa, in: Marketing morgen, Kdlner Schriften zum Mar-
keting, K&1ln 1975, S. 33.

2 vgl. Meffert, H., Marketing, Einfiihrung in die Absatzpo-
litik, 5. Aufl., Wiesbaden 1980, S. 38.

3 Vgl.Meffert,H.,Bruhn,M., Marketingtheorie - Quo Vadis?
Bemerkungen zur Abgrenzung der Marketingdisziplin, Ar-
beitspapiere des Instituts fir Marketing der Universitit

Minster, Hrsg. H. Meffert, QWrd ShhneMinetey7819%61-75046-4
Downloaded from PubFactory at 01/11/2019 08:58:15AM
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daBf Marketing auch zur Erkldrung und Gestaltung sozialer

Verhaltensweisen einen Beitrag zu leisten vermag1.

Die Ziele, das Instrumentarium und die bisherigen erfolg-
reichen Anwendungsbeispie1e2 legen es nahe, Konzepte des
Social Marketing fiir die zu Grunde liegende Problem-
stellung zu verwenden. Die Grundkonzeption eines Social
Marketing, das zur Akzeptanz der Organspende und damit zur
ErhShung der Organspendebereitschaft der Bundesblirger bei-
tragen soll, muB folgenden zentralen Aspekten Rechnung

tragen3:

1) Philosophieaspekt

Social Marketing ist der Ausdruck eines Denkstils, der die
systematische Orientierung am 'Kunden', am 'Markt' fordert.
Im Mittelpunkt steht die aktive und zielbewuBte Anpassung

an die Situation des potentiellen Spenders. Die auf Grund
des tabuisierten Themas spezifischen Probleme, Denkhaltungen
und Erwartungen aktueller und potentieller Organspender
stehen am Anfang aller tiberlegungen. Angestrebt wird kein
formales (z.B. rein rechtliches), sondern ein auf der frei-
willigen Bereitschaft der Blirger aufbauendes L&sungskonzept.

2) Verhaltensaspekt

Das Verhalten der potentiellen Spendef sowie anderer ein-
fluBnehmender Umweltschichten muB explizit gemacht werden.
Unter Beachtung soziologischer und psychologischer Er-
kldrungsfaktoren kann Einblick speziell in das Verhalten der
spendebereiten sowie nicht spendebereiten Blirger gewonnen
werden. Die Erkldrungsgr&Bfen bieten Ansatzpunkte fiir den
Einsatz der Marketing-Instrumente.

1 Vgl. Raffée, H., Marketing und Umwelt, Stuttgart 1979.

2 Vgl. ebenda, S. 41 ff.; Kotler, Ph., Marketing filir Non-
profit-Organizations, Englewood Cliffs (N.J.) 1975; Kot-
ler, Ph., Marketing fir den &ffentlichen Bereich. Ansatz -
punkte, Instrumente und Anwendungsbeispiele, in: DBW, Bd. 39
(1978), S. 421 ff.; Weinhold-Stiinzi, H., Marketing in
neuen Dimensionen?, in: Unternehmung und Markt, Hrsqg.
derselbe, Ziirich 1978, S. 13 ff.

3 In Anlehnung an die wesentlichen Merkmale kommerzieller
Marketing-Konzeptionen VglGé%?%EhMﬁﬁﬁﬁﬁt97@34xﬁgﬁﬁﬁ?img'
a.a.0., S. 35. poywnioaded from PubFactory at 01/11/2019 08:58:15AM

via free access
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3) Informationsaspekt

Fiir die Entscheidungsvorbereitung und Umsetzung in konkrete
BeeinflussungsmaBfnahmen sind durch Forschung relevante In-
formationen zu ermitteln. Im Mittelpunkt stehen die oben
erwdhnten Verhaltensgrundlagen. Dariiber hinaus sind Infor-
mationen liber die soziale, politische und rechtliche Umwelt
von Interesse. Der Informationsaspekt umfaBft weiterhin

die Erstellung von Prognosen wahrscheinlicher oder mdglicher
Entwicklungen.

4) Segmentierungsaspekt

Die Marktsegmentierung erfordert zundchst eine Strategie
der Markterfassung, im Rahmen dessen auf Grund bestimmter
Kriterien Segmente gebildet werden. Als Segmentierungs-
kriterien bieten sich insbesondere die das Spendeverhalten
der Bundesblirger bestimmenden EinfluBgr&Ben soziodemogra-
phischer oder psychographischer Art an. Die erfaBten Seg-
mente bilden die Grundlage fiir eine bewuBSte, an den Seg-
mentmerkmalen orientierte, intensitdtsmdfig abgestufte
Marktbearbeitung.

5) Aktionsaspekt
Die Aktionsgrundlagen eines Social Marketing zur Beein-

flussung der Organspendebereitschaft umfassen die im kommer-
ziellen Bereich iliblichen Marketinginstrumente, die im
Hinblick auf den Untersuchungsgegenstand entsprechend zu

modifizieren sind.

6) Sozialaspekt

Hier sind die Auswirkungen eines 'Organspende-Marketing'
angesprochen. Die Beschdftigung mit der Organspendeproble-
matik beeinfluBt die aufgegriffenen und anderen sozialen
Einstellungen, Werte und Normen der Gesellschaft. Folglich
sind mogliche, iiber die aktuelle Problemstellung hinaus-

Gerd Schnetkamp - 978-3-631-75041-4
Downloaded from PubFactory at 01/11/2019 08:58:15AM
via free access



12

gehende Auswirkungen auf gesellschaftliche Entwicklun-

gen zu Uberpriifen und zu bewerten.

Neben den genannten Merkmalen sind zusdtzlich der Koordina-
tions- und Organisations- sowie der Kontrollaspekt zu
berlicksichtigen. Die Realisierung der Social MarketingmaB-
nahmen zur Beseitigung des skizzierten Transplantationsde-
fizits bedingt einen integrativen, organisierten und kon-
trollierten Einsatz sdmtlicher Marketinginstrumente.

Die Diskussion der zentralen Komponenten des Social Marke-
ting hat gezeigt, daB im Zentrum der Bemiihungen der poten-
tielle Spender, sein Verhalten und die sein Verhalten de-

terminierenden EinfluBgr&B8en zu stehen haben.

Auf der Grundlage einer verhaltenswissenschaftlichen Ana-
lyse der Organspendebereitschaft der Bundesbiirger lassen
sich unterschiedliche Spendergruppen oder Segmente identifi-
zieren, aus deren Charakteristika ein spezifisches Instru-
mentarium abzuleiten ist, dessen geplanter und kontrollier-
ter Einsatz eine Bearbeitung der potentiellen Spender im
Hinblick auf eine F6rderung oder Verdnderung der Spendebe-
reitschaft erlaubt.

Voraussetzung fiir ein ‘kundenorientiertes', d.h. spender-
segmentorientiertes Social Marketing ist die Erstellung
einer differenzierten Informationsqgrundlage iiber die Rahmen-
bedingungen und relevanten EinfluB faktoren, die die Ent-
scheidung zur Organspende determinieren. Ausgangspunkt der
Informationsaktivitdten ist die Abgrenzung und Beschreibung
des 'Spender-Marktes', der die potentiellen Organspender
und Organempfdnger, sowie sdmtliche relevanten Umweltgrup-
pen umfagt, die in ihrer Vielzahl und heterogenen Be-
ziehungsstruktur das Umfeld fiir die Entscheidung des po-
tentiellen Organspenders prdagen.
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2. Systemmodell als Ausgangspunkt

Zur Darstellung der Umwelt des potentiellen Organspenders
und der komplexen Interdependenzen zwischen den Umwelt-
elementen wird der Systemansatz herangezogen. Der System-
ansatz erweist sich immer dann als geeignetes methodisches
Instrumentarium, wenn nicht nur die charakteristischen
Merkmale, sondern auch die Beziehungen zwischen den Ele-
menten komplexer Systeme als bestimmend fiir die Zusté&nde
und Verhaltensweisen der Elemente angesehen werden1, was
fiir den vorliegenden Untersuchungsgegenstand zutrifft.

. 2
Die nachstehende Abbildung macht deutlich, das der aktuelle

und potentielle Spender von Umweltgruppen umgeben ist,deren

1 2u umfassenden Ausfiihrungen zur Systemtheorie bzw. zum
Systemansatz vgl. Meffert, H., Systemtheorie aus be-
triebswirtschaftlicher Sicht, in: Systemanalyse in den
Wirtschafts- und Sozialwissenschaften, Hrsg. K.E.
Schenk, Berlin 1971, S. 174 ff.; Kirsch, W., Meffert,
H., Organisationstheorien und Betriebswirtschaftslehre,
in: E. Gutenberg (Hrsg.), Schriftenreihe der Zeitschrift
fiir Betriebswirtschaft, Bd. 1, Wiesbaden 1970, S. 15
ff.; Ruhfuss, R.E., Kaufentscheidungen von Familien.

Ein theoretischer Bezugsrahmen zur Analyse des kollek-
tiven Entscheidungsverhaltens im privaten Haushalt,
Diss. Minster 1975, S. 35 ff.; Kdéhler, R., Systemforschung
und Marketing, in: Systemforschung in der Betriebs-
wirtschaftslehre, Hrsg. E. Jehle, Stuttgart 1975,

S. 53 ff.; Milling, P., Die Konzipierung von Entscheidungs-
modellen sozialer Systeme, in: Systemmodelle. Anwendungsmdg-

lichkeiten des systemtheoretischen Ansatzes, Hrsg. X.
Bea, A. Bohnet, H. Klimesch, Miinchen 1979, S. 39 ff..

2 Zu dieser Abbildung vgl. Meffert, H. et al., Die Organ-
spendebereitschaft der Bundesbiirger - Teil I: Erklirungs-

ansdtze und soziodemographische EinfluBfaktoren, a.a.O.,
S. 16.
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Elemente und mit deren Elementen ihn ein Geflecht von Kom-
munikations-, Macht- und Rollenbeziehungen verbindet.

Die Spendebereitschaft des Individuums wird dabei durch die in
der Struktur des Systems zum Ausdruck kommenden Beziehungen
beeinfluBft. Durch diese Beeinflussung werden wechselseitige
Enderungsprozesse im gesamten System initiiert und gefdrdert.

Generell sind bei der Untersuchung von Systemen bzw. zur
Erkldrung von Wirkungssystemen drei Analyseschritte zu un-
terscheiden, mit denen sich die Gesetzm&Bigkeiten, die den
Verhaltensweisen und Eigenschaften des Systems zugrunde lie-
gen, bestimmen lassen: die Analyse der Systemelemente, die
Analyse der Systemstruktur und die Analyse bzw. Prognose

des Systemverhaltens1.

Die Analyse der Systemelemente verlangt neben der Beschrei-

bung der charakteristischen Merkmale, Eigenschaften und
Verhaltensweisen der einzelnen Systemelemente eine Einordnung
des gesamten Untersuchungsobjektes in eine Systemebene, wo-
bei Individuum, Gruppe, Organisation und Gesellschaft als
Verhaltenssysteme verschiedener Ordnungen angesehen werden
kénnen. Im Zusammenhang mit dem diskutierten Untersuchungs-
gegenstand stellen der potentielle Organspender und die ihn
umgebenden Systemelemente Elemente der grdB8ten sozialen
Ordnung 'Gesellschaft' dar.

Die Analyse der Beziehungsmuster, allgemein als Struktur ei-

nes Systems bezeichnet, beinhaltet die Beschreibung der zwi-
schen den einzelnen Elementen bestehenden Beziehungen, die
entweder kommunikativer Art oder Ausdruck der im System herr-
schenden Rollenbeziehungen oder Machtverhdltnisse sindz.

1 Vgl. Leslie,C.A.,Levine, M.D., Milsum, J.H., A General Systems
Framework for Social Systems, in: Behavioral Science, Mirz
1974, s. 79 ff..

2 Zu Rollen- und Machtbeziehungen in sozialen Systemen vgl.
Ulich, K., a.a.0.,S. 4 ff.; Ruhfuss, R.E., a.a.0., S. 35 ff.;
Meffert, H., Dahlhoff, H.D., Kollektive Kaufentscheidungs-
prozesse von Konsumenten, in: Handelsforschung heute, Fest-
schrift zum 50-jdhrigen Bestehen der Forschungsstelle fir
den Handel, 3.Folge,Nr.7, Berlin 1979,S.193 ff.; Dahlhoff,
H.-D., Kaufentscheidungsprozesse von Familien - Empirische
Untersuchung zur Beteiligung von Mann und Frau bei der
Kaufentscheidung, Frankfurterd®Boretkamp - 978-3-631-75041-4
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Obwohl der Begriff Systemstruktur Stabilit&t bzw. stabile

Grundlagen assoziiert, ist das Beziehungsgeflige gerade bei
diesem sozialen System nicht starr und unver&dnderlich. Die
Systemelemente, insbesondere die potentiellen Organspender,
unterliegen Anpassungsprozessen, die in einer verdnderten

Spendebereitschaft zum Ausdruck kommen. Diese Anpassungs-

prozesse nehmen wiederum EinfluB auf die Struktur und das

Verhalten des Gesamtsystems.

Damit ist bereits angedeutet, daB die grundsdtzliche Mog-
lichkeit besteht , bewuBt gestaltend oder beeinflussend in

das Beziehungsgeflecht der Elemente einzugreifen und damit die
Stellung, Eigenschaften, Merkmale und Wirkungsmdglichkeiten
des einzelnen Elementes zu verdndern. Derartige Anderungen
beschreibt die ProzeBanalyse. Die zentrale und gleichzeitig
schwierigste Aufgabe dieser Analyse ist es, die Verhaltens-
prozesse, insbesondere des potentiellen Spenders, zu erfassen
und die zustandsverdndernden Verhaltenswirkungen zu prognosti-
zieren.

Voraussetzung hierfiir ist die Abbildung und Analyse der fiir
die Steuerung des Verhaltens bzw. fiir den Ablauf der Ent-
scheidungsprozesse verantwortlichen Variablenzusammenhé&nge.

Es besteht allgemein Einigkeit dariiber, daB es im Rahmen der
Erklédrung sozialen Verhaltens nicht ausreicht, das Verhal-

ten auf direkt beobachtbare EinfluBgr&Ben, wie sie der System-
ansatz deutlich macht, zurlickzufiihren. Vielmehr werden in
verhaltenswissenschaftlich orientierten Ans&dtzen alle die
Faktoren einbezogen, die als integrale Bestandteile des Ent-
scheidungsprozesses das Verhalten (Bereitschaft zur Organ-
spende) maBgeblich beeinflussen, indem sie es initiieren,
prdgen und steuern und deren Kenntnis daher zur Erkl&rung

und zur Prognose des Verhaltens unabdingbar ist1.

1 Vgl. Andritzky, K., Die Operationalisierbarkeit von Theo-
rien zum Konsumentenverhalten, Berlin 1976, S. 5.
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3. Verhaltenswissenschaftliche Aspekte der Organspende-

bereitschaft

Verhaltenswissenschaftliche Modelle zur Beschreibung, Erkla-
rung und Prognose des sozialen Verhaltens stiitzen sich neben
soziologischen (gruppenspezifischen)Bestimmungsgr&fen ins-
besondere auf psychologische (individuenspezifische) EinfluB-
faktoren1.

Bei den psychologisch orientierten Erkldrungsansdtzen wird
das auf einen Reiz, eine Bedingungskonstellation folgende
Verhalten als ein Ergebnis eines auBerordentlich komplexen
Ineinandergreifens gegenwdrtiger und beobachtbarer Reize

und nicht direkt beobachtbarer innerer Vorgédnge im Indivi-
duum angesehen. Die ablaufenden inneren Vorgdnge 'intervenie-

ren' zwischen dem Reiz und dem gezeigten Verhalten. Durch

die Einfiihrung von theoretischen Konstrukten, die stellver-

tretend fir die nicht-beobachtbaren, intervenierenden Variab-
len stehen, kann die Reaktion eines Individuums auf einen ge-
gebenen Reiz erkléart werdenz. Die Konzeption wird nach den
zur Darstellung des Verhaltensprozesses herangezogenen Va-
riablen als S-O-R-Modell bezeichnet. Demnach 16st ein Sti-
mulus (S) psychische Prozesse im Inneren des Individuums

bzw. im Organismus (O) aus und fiihrt zu einer Reaktion (R)3.

Zur Erkldrung des sozialen Verhaltens mit Hilfe intervenie-

render, psychischer Prozessvariablen erweist es sich als

1 Eine umfassende Darstellung der unterschiedlichen Erkldrungs-
ansdtze und der jeweiligen Bestimmungsfaktoren gibt Kroe-
ber-Riel, W., Konsumentenverhalten, 2. Aufl., Minchen 198o0.

2 Vgl. ebenda, S. 34 f.; derselbe, Ansatzpunkte und Probleme
der verhaltensorientierten Absatztheorie, in: Marketingtheo-
rie, Hrsg. derselbe, K&ln 1972, S. 14 f£..

3 Diese Konzeption baut auf dem Neobehaviorismus auf, der
als empirische Basis filir verhaltenswissenschaftliche Er-
kldarungen nur beobachtbare Reize und Reaktionen zul&dst.
Dabei kdnnen jedoch theoretische Konstrukte eingefiihrt wer-
den, die in einer nachpriifbaren Weise mit den beobacht-
baren Reizen und Reaktionen verbunden sind und dadurch
empirisch nachweisbar und interpretierbar werden.
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vorteilhaft, das auBerordentlich komplexe System dieser Va-
riablen in eine Ordnung zu bringen. In einer groben Ein-
teilung lassen sich aktivierende und kognitive Variablen un-
terscheiden1.

Zu den kognitiven Determinanten werden Invormationsverar-

beitungsvorgédnge wie Wahrnehmen, Entscheiden und Lernen
gerechnet.

Zu den aktivierenden Variablen, die das menschliche Verhal-
ten bestimmen, zdhlen Emotionen, Motive, Einstellungen und

das in der neueren Forschung intensiv diskutierte Konstrukt
Involvementz. Auch diese Ordnung ist noch weiter aufzu-
gliedern. So umfaBt jeder dieser Variablenbereiche eine
Reihe einzelner Variablen, die untereinander und mit den

Variablen anderer Bereiche in einem Wirkungszusammenhang stehen.

1 Vgl. Kroceber-Riel, W., Konsumentenverhalten, a.a.O0., S. 55
ff.; Meffert, H., Marketing, a.a.0., S. 116. Es ist jedoch
festzuhalten, daB es kaum psychische Prozesse nur aktivieren-
der oder nur kognitiver Art gibt. Die Prozesse stehen viel-
mehr in einer Wechselwirkung, so daB8 kognitive Prozesse ak-
tivierende Bestandteile und aktivierende Prozesse kogni-
tive Bestandteile umfassen.

2 Vgl. hierzu im Uberblick Kroeber-Riel, W., Konsumentenver-
halten, a.a.0., S. 55 ff.. Zu den Involvement-Untersuchun-
gen vgl. Clarke, K., Belk, R.W., The Effects of Product
Involvement and Task Definition on Anticipated Consumer
Effort, in: ACR, Vol. VI, Hrsg. W.L. Wilkie, Ann Arbor 1979,
S. 313-318; Houston, M.J., Rothschild, M.L., Conceptual
and Methodological Perspectives of Involvement, in: Re-
search Frontiers in Marketing Dialogues and Directions,
1978, S. 184-187; Lastovicka, J.L., Questioning the Con-
cept of Involvement Defined Product Classes, in: ACR VI,
Hrsg. W.L. Wilkie, Ann Arbor 1979, S. 174-179; Lastovicka,
J.L., Gardner, D.M., Low Involvement versus High Involve-
ment, Cognitive Structures, in: ACR, Vol. V Hrsg. H.K.

Hunt, Chicago 1978, S. 87-93; Mitchell, A.A., Involvement:
A Potentially Important Mediator of Consumer Behavior, in:
ACR, Vol. VI, Hrsg. W.L. Wilkie, Ann Arbor 1969, S. 191-196,
S. 191-196; Tyebjee, T.T., Response Time, Conflict and In-
volvement in Brand Choice, in: JoCR, Vol. 6, Dec. 1979,

S. 295-304. Zu beachten sind auch die beiden deutschsprachi-
gen Quellen Bruhn, M., Das soziale BewuBtsein von Konsu-
menten, in: Unternehmensfiihrung und Marketing, Hrsg. H.
Meffert, H. Steffenhagen, Bd. 11, Wiesbaden 1978, S. 67 ff.;
Steffenhagen, H., Wirkungen absatzpolitischer Instrumente,
Theorie und Messung der Marktreaktion, Stuttgart 1978,

S. 116 ff..
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Von der Stdrke der Spannungs- und Erregqungszustédnde, die mit
den aktivierenden Variablen einhergehen, hidngt es ab, wie
sich der aus ihnen resultierende Verhaltensantrieb in In-
halt und AusmaB darstellt.

Auf Grund der Problemstellung der vorliegenden Arbeit ergibt

sich die Notwendigkeit, die aktivierenden Variablen in den

Mittelpunkt der Betrachtungen zu stellen.

Die Beziehungen zwischen den beobachtbaren EinfluBgr&BSen aus
der Systemumwelt des potentiellen Spenders und der beobacht-
baren Organspendebereitschaft(oder damit verbundener Ver-
haltensreaktionen) lassen sich folglich durch die Ausprédgun-
gen und Wirkungskombinationen bestimmter aktivierender psy-
chischer Variablen als Ursache-Wirkungszusammenhang erklédren
und prognostizieren. Abbildung 3 spiegelt diesen Zusammen-

hang wider.

beobachtbare Variablen intervenierende beobachtbare Variablen
Aktivititen / Einflissd Variablen Verhalten, Verhaltens-
der Systemmitglieder absichten

politische Aktivitdten Auspragungen und

kirchliche Aktivitdten Kombination be- organspende-

rechtliche Aktivitdten > . > bereitschaft
stimmter psychi-

Initiativen von scher Variablen

Interessengruppen

Einflu sozialer z.B.

Gruppen - Einstellung

sonstige Aktivitaten - Motive

von Systemmitgliedern - Involvement
Y 9 - Emotionen

Abb. 3: Variablengruppen im EntscheidungsprozeB des Organ-
spendeverhaltens

In der Abbildung 3 ist ein Spektrum derjenigen aktivierenden
Faktoren dargestellt, die als mSgliche Bestandteile des
Entscheidungsprozesses das Organspendeverhalten maBgeblich

beeinflussen kénnten1.

1 Vgl. Andritzky, K., a.a.O0., S. 5.
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In der Diskussion, welche der verschieden intervenierenden
Variablen den hdchsten Erkl&drungs- und Prognosegehalt filir das
individuelle, insbesondere soziale Verhalten besitzt, ist

in den letzten Jahren dem Einstellungskonzept immer stir-

kere Bedeutung zugekommen.

Die grundsdtzliche Eignung der Einstellung zur Erkl&drung
von Verhaltensprozessen ist bereits auf theoretischer und
breiter empirischer Basis bewiesen. In diesem Zusammenhang
ist gerade die erfolgreiche Umsetzung der verhaltenswissen-
schaftlichen Erkenntnisse auf nicht-kommerzielle, insbeson-
dere soziale Problemstellungen anzumerken1. Dariliber hinaus
verweisen auch die bisherigen Forschungsergebnisse zum
EinfluB der Einstellung auf das Organspgndeverhalten auf

die Dominanz dieser Erklérungsvariablenz.

In der generellen wie auch bereits angedeuteten speziellen
Gliltigkeit und Anwendbarkeit dieser sozialpsychologischen
Variablen liegt die besondere Bedeutung des Einstellungs-

konzepts fiir die Organspendebereitschaft als sozialem Ver-

haltensmuster.

Eine differenziertere Argumentation 1l&dBRt die Art und Rich-
tung der EinfluBnahme der Einstellung deutlich werden. Ein-
stellungen gelten als erworbene und relativ stabile Pr&ddis-
positionen bzw. Bereitschaften eines Individuums in einer be-

stimmten Weise auf seine Umwelt zu reagieren3. Trotz zahl-

1 Vgl. die umfassenden Abhandlungen von Wicker, A.W., Atti-
tuges versus Actions: The Relationship of Verbal and Oral
Behavioral Responses to Attitude Objects, in: Journal of
Social Issues, 25,1969, S. 41-78; Meinefeld, W., Einstellung
und soziales Handeln, Reinbek, 1977, S. 58 ff.; Benning-
haus, H., Ergebnisse und Perspektiven der Einstellungs-
Verhaltensforschung, Meisenheim a.Glan 1976, S. 55 ff..

2 Zu den Einstellungsuntersuchungen zum Organspendeverhalten vgl.
insbes.Claxton,R.W.,A Study of Attitude and "Other Variab-
les" in the Prediction of Committment Behavior Regarding
Human Organ Donation, George Peabody Collage for Teachers
1974, s. 3 ff..

3 Vgl. Rokeach, M., Beliefs,Attitudes and Values - A Theory
of Organization and Change, 3.Aufl.,San Francisco 1970,

S. 112; Kroeber-Riel, W., Zur Prognoserelevanz von Einstel-
lungswerten, die durch einfache Ratings gemessen werden, in:
Marketingtheorie. Verhaltensorientierte Erkldrungen von
Marktreaktionen, Hrsg. derselbe, K&ln 1972, S. 92.
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reicher konzeptioneller und empirischer Kontroversen be-
steht weitgehend Einigkeit in der Annahme, daB Einstellun-
gen durch Lernprozesse entstehen. Das Individuum entwickelt
aufgrund seiner mittel- bzw. unmittelbaren Erfahrungen mit
einem Objekt, einer sozialen Problemstellung Uberzeugungen,
Vorurteile oder Meinungen. Die Intensitdt der Einstellung
ist dabei maBgeblich mit dem Verhalten verkniipft. So wird
unterstellt, daB mit zunehmender Stdrke positiver Einstel-
lungen zu einem Objekt die Wahrscheinlichkeit entsprechen-
der Verhaltensreaktionen (Kauf eines Produktes, Geldspende

etc.) ansteigt1.

Einstellungen werden zwischen dem Reiz bzw. dem sozialen Ge-
genstand und dem beobachtbaren sozialen Verhalten wirksamz.
Das bedeutet, daB die Einstellung als Bestimmungsfaktor

fiir das Organspendeverhalten herangezogen und somit das
Verhalten mit grofer Sicherheit aus der Einstellung prog-
nostiziert werden kann. Daher ermdglicht die Kenntnis der
Einstellung nicht nur die Antizipation der zukiinftigen Spen-
debereitschaft anderer Personen, sondern erdffnet zudem die
Moglichkeit, durch gezielte Verdnderungen von Einstellungen
EinfluB auf das Verhalten der Individuen zu nehmen. Die
Chance der EinfluBnahme auf das soziale Verhalten sichert
der Einstellungsforschung eine zentrale Position in der Pla-
nung und Durchfiihrung sozialer Verdnderungen wie bzw. im
vorliegenden Fall der ErhShung der Organspendebereitschaft

3
zu~.

Allerdings wurde festgestellt, daB sich komplexe, soziale

Verhaltensweisen bzw. Verhaltensdispositionen nicht allein

mit Hilfe der Einstellung beschreiben, erkldren und vorher-

sagen lassen. Die Einstellung erwies sich in vielen Fdllen

nur als eine Komponente tatsdchlichen Handelns, so daBf das

1 Vgl. Meffert, H., Marketing, a.a.0., S. 121.

2 Vgl. Schmidt, H.D., Brunner, E.J., Schmidt-Mummendey, A.,
Soziale Einstellungen, Miinchen 1975, S. 18.

3 Vgl. Meinefeld, W., a.a.O., S. 28.
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Verhalten nur als Resultat vieler innerpsychischer, von der

Einstellung unabhdngiger Variablen erkldrt werden konnte1.,

Entsprechende Verbesserungen im Hinblick auf die unzureichen-
de Erkldrungsfdhigkeit zeigen daher Ansdtze, die eine
Kombination von Einstellungen und anderen intervenierenden
Variablen zur Verhaltensprognose heranziehenz. Dabei ist
besonders hervorzuheben, das8 die Einstellung nicht unbedingt
substituiert wird, sondern durch die zus&dtzliche, gleichzei-
tige Berlicksichtigung anderer Variablen den Abhdngigkeits-
verhdltnissen des sozialen Verhaltens eher gerecht wird und
ein hbherer Erkldrungsbeitrag erreicht wird.

1 Vgl. hierzu die Ausfiihrungen von Meinefeld und von Benning-
haus, die eine Reihe von Studien mit nur schwachen bzw.
keinen Einstellungs-Verhaltens-Beziehungen auflisten und
die darauf aufbauend die Forderung nach der Berilicksichti-
gung zusdtzlicher intervenierender Variablen erheben. Vgl.
Meinefeld, W., a.a.0., S. 162 ff. und 180 ff.; Benninghaus,
H., a.a.0., S. 370 ff.. Diese Forderung nach Einbezug wei-
terer Konstrukte zur Verbesserung des Erkl&drungs- und
Prognosegehaltes flir das betrachtete Verhalten finden sich
insbesondere auch bei Triandis, H.C., Wicker, Schmidt et al.,
Breitung und Fishbein. Vgl. Triandis, H.C., Attitude and
Attitude Change, New York 1971, S. 31 ff.; Wicker, A.W.,
a.a.0., S. 41 ff.; Schmidt, H.D. et al., a.a.0., S. 68 ff.;
Breitung, A., Kritische Analyse der Validit&dtsproblematik
von Verfahren der Einstellungsmessung - Ein methodologi-
scher Beitrag zum Design von Einstellungsskalierungen, in:
Konsumentenverhalten und Information, Hrsg. H. Meffert,

H. Steffenhagen, H. Freter, Wiesbaden 1979, S. 219; Fish-
bein,M., Attitude and the Prediction of Behavior, in:
Readings in Attitude Theory and Measurement, Hrsg. derselbe,
New York usw. 1967, S. 477 ff.; derselbe, The Search for
Attitudinal-Behavioral Consistency , in: Behavioral Scien-
ce Foundations of Consumer Behavior, Hrsg. J.B. Cohen, New
York-London 1972, S. 245-252,

2 Vgl.Schmidt,H.D.,Brunner,E.J., Schmidt-Mummendey, A., a.a.O.,
S. 74. Andere Autoren diskutieren diesen Tatbestand unter
dem Aspekt 'multiple Préddiktoren'. Vgl. auch Benninghaus,
H., a.a.0., S. 266 ff.; Meinefeld, W., a.a.0.,S. 162-169
und die dort angegebene Literatur; Mostyn, B.J., The
Attitude Behavior Relationship, Bradford 1978, S. 81-92;
Ulich, K., a.a.0., S. 56.
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In einer Reihe spezifischer Untersuchungen zur Verhaltens-
relevanz anderer intervenierender Variablen als der Einstel-
lung hat sich gezeigt, daB das AusmaB der subjektiven Be-
deutsamkeit der Problemstellung oder der Betroffenheit durch
das Problem im Vergleich zu anderen Problemstellun-

gen als bedeutsame EinfluBgr&Be des Verhaltens anzusehen
ist1. Wdhrend dieses Konstrukt in der deutschsprachigen Li-
teratur hdufig mit den Begriffen Engagement2 und Ich-Be-
teiligung3 bezeichnet wird, findet sich in der englisch-
sprachigen Literatur fast einheitlich der Konstruktbegriff
Involvement.

Involvement beinhaltet dabei einen individuellen Grad an
innerlicher Beschdftigung mit und Betroffenheit durch ein
Objekt (Reiz), aus denen unterschiedliche individuelle Ni-
veaus von Interesse, Erregung und Antrieb resultieren4.

Allgemein werden Reize bzw. Problemstellungen mit

hohem, mittlerem und niedrigem Involvement unterschieden.

1 Vgl.Ray,M.L.,Involvement and Other Variables Mediating Com-
munication Effects as Opposed to Explaining All Consumer
Behavior, in: ACR, Hrsg. W.L. Wilkie, Ann Arbor 1979, S.
197 ff.; Lastovicka, J.L., Questioning the Concept of In-
volvement, a.a.0., S. 174 ff.; Lastovicka, J.L., Gardner,
D.M., Components of Involvement, in: Attitude Research for
High Stakes, Hrsg. J.C. Maloney, B. Silvermann, Chicago,
AMA 1978, S. 48 ff.; Day, G.S., Buyer Attitudes and Brand
Choice Behavior, New York-London 1970, S. 45; Benninghaus,
H., a.a.0., S. 353 ff.; Converse, P.E., Attitudes and Non-
Attitudes: Continuation of a Dialogue, in: The Quantita-
tive Analysis of Social Problems, Hrsg. E.R. Tufte, Mass.
1970, s. 168 ff.; Mostyn, B.J., a.a.O., S. 71 f.; Six, B.,
Einstellung und Verhalten, in: Zeitschrift fiir Sozialpsy-
chologie (1975), 6,S.270 ff.; Mitchell, A.A., a.a.O.,

S. 191 ff.; Kook, W., Einstellungen zur Universitdt, Frank-
furt 1981, S. 76 ff..

2 Vgl. Koeppler, K., u.a. Werbewirkungen definiert und gemes-
sen, Velbert 1974, S. 81 ff..

3 Vgl. Kroeber-Riel, W., Konsumentenverhalten, a.a.O.,
S. 314 f£..

4 Vgl. Mitchell, A.A., a.a.0., S. 194; Kroeber-Riel, W.,
Konsumentenverhalten, a.a.0., S. 315.
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In Abhdngigkeit vom betrachteten Objekt fiihren divergieren-
de Involvementgrade zu unterschiedlichen Verhaltensreaktionen.

Die Anwendungsbeispiele des Involvement zur Erkldrung mensch-
lichen Verhaltens erstrecken sich von marketingspezifischen

Problemfeldern1

bis hin zu nicht-kommerziellen Fragestel-
-lungenz. Ebenso finden sich erste erfolgversprechende An-
sdtze zur Ubertragung des Involvementkonzeptes auf den zu
Grunde liegenden Untersuchungsgegenstand3.

Die sich in den obigen Ausfiihrungen dokumentierende breite
Anwendbarkeit und Gliltigkeit des Involvement zur Erkldrung
des Verhaltens 1ld8t die SchluBfolgerung zu, da8 das Invol-
vementkonstrukt auch als Bestimmungsfaktor des sozialen
Verhaltens, insbesondere der Organspendebereitschaft betrach-
tet werden kann.

Insgesamt ermutigen diese Erkenntnisse daher den Versuch,
zusdtzlich zur Einstellung das Involvement als Erkldrungs-
konzept fiir das Organspendeverhalten heranzuziehen. Dabei
ist jedoch unter Bezugnahme auf die bisherige Involvement-
forschung, die Entwicklung einer - im Hinblick auf den
Untersuchungsgegenstand 'soziales Verhalten' - problem-
addquaten Konzeption zur Operationalisierung und Messung
des Involvement erforderlich.

Auf der Basis des generierten problemspezifischen Invol-
vementkonzeptes sind erweiterte Grundlagen filir Verhaltens-
prognosen gegeben und zusdtzliche Moglichkeiten erdffnet,
Ansatzpunkte zur Beeinflussung des Organspendeverhaltens
aufzudecken.

1 Vvgl. Bloch, P.H., An Exploration into the Scaling of Con-
sumers' Involvement with a Product Class, in: ACR Vol.III,
Hrsg. K.B. Monroe, Ann Arbor 1980, S. 161 ff.; Leavitt,

C., Greenwald, A.G., Obermiller, C., What's Low Involve-
ment Low In?, in: ACR, Vol. II, Hrsg. K.B. Monroe, Ann
Arbor 1980, S. 15 ff..

2 Vgl. Carr, L., Roberts, S.0., Correlates of Civil-Rights
Participation, in: Journal of Social Psychology, 67 (1965),
S. 266 f.; Kook, W., a.a.0., S. 76 ff..

3 Vvgl. Claxton, R.N., a.a.O., S. 17 ff..
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Dariiber hinaus 1&8t sich - aufbauend auf die beiden spe-
zifischen Erkldrungskonzepte - die in der Verhaltens- und
speziell der Einstellungsforschung immer wieder heraus-
gestellte Forderung nach der gleichzeitigen Heranzie-

hung mehrerer intervenierender Variablen bzw. nach der
Bildung eines multivariablen Erkldrungsansatzes nachkommen .
Diese Forderung ist in der h&dufig unzureichenden prog-
nostischen Leistung des Einstellungskonstrukts sowie in der
hdufig festzustellenden Inkonsistenz zwischen Einstellung
und Verhalten, die eben auf das Wirken anderer intervenie-
render Variablen zurilickgefiihrt wird, begriindet.

Daher vermag die Zusammenfiihrung und die Integration der
Einstellung und des Involvement in ein multiples Variab-

lenkonzept und die empirische Uberpriifunc dieses Er-
kldrungsansatzes einige zentrale, lber den bisherigen theo-
retischen und empirischen Stand hinausgehende Erkenntnis-
se fir die Verhaltensforschung zu vermitteln und die dar-
gelegten Schwachstellen zu liberwinden helfen.

Ein auf den beiden Konstrukten aufbauender Erkldrungsan-
satz konnte dabei einen im Vergleich zu den jeweiligen
Einzelvariablen hdheren Beitrag zur Beschreibung, Erkldrung
und Prognose des Organspendeverhaltens der Bundesbilirger
liefern und damit entscheidende Hinweise zur Identifikation

und Bearbeitung zentraler Spendersegmente geben.

4. Ziel und Gang der Untersuchung

Ausgehend von den Grundannahmen beziliglich Ablauf und
EinfluBfaktoren des Entscheidungsverhaltens zur Organspen-
de liegt das Ziel der vorliegenden Untersuchung in der

verhaltenswissenschaftlichen Analyse des Organspendeverhal-

tens der Bundesbiirger auf der Grundlage des Einstellungs- und
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Involvementkonzeptes. Dié konzeptorientierte Vorgehensweise
verfolgt dabei zwei Aspekte. Zum einen gilt es zu priifen,

ob sich die bisherigen theoretischen Erkenntnisse der Ein-
stellungs- und Involvementforschung auf den Problembereich
des Organspendeverhaltens iibertragen lassen. Zur Uberwindung
der bisherigen isolierten Betrachtung der einzelnen Konzepte
und der damit verbundenen Schwachpunkte bedarf es dariiber
hinaus der Entwicklung und Bewertung eines integrierten Er-
kldrungsansatzes von Einstellung und Involvement. Der

zweite Aspekt umfaBt eine operationale Umsetzung der verhal-
tenswissenschaftlichen Erkenntnisse im Hinblick auf eine
umfassende empirische Analyse des Einflusses von Einstellung

und Involvement auf die Organspendebereitschaft der Bundes-
blirger.

Die vorliegende Arbeit bezieht sich damit sowohl auf theore-
tische als auch auf empirische Fragestellungen. Dabei steht
der bisher deutlich gemachte explikative Charakter der Ar-
beit in unmittelbarem Zusammenhang mit praktisch-normativen
Aussagen liber MaSnahmenplanungen im Rahmen eines Social
Marketingkonzeptes zur Beeinflussung der Organspendebereit-
schaft. Insofern ist der empirischen Priifung und den daraus
ableitbaren Konsequenzen eine besondere Bedeufung beizumessen.

Ziel und Schwerpunkte der Arbeit sind daher

- die Entwicklung eines theoriegestiitzten Forschungsansatzes
zur Erkldrung der Organspendebereitschaft auf der Grundla-
ge des Einstellungs- und Involvementkonstruktes, wobei ins-
besondere die systematische Auseinandersetzung mit dem In-
volvement, die Bildung eines problemspezifischen Betrof-
fenheitskonstruktes sowie die Analyse und Bewertung eines
Einstellungs-Involvement Erkldrungskonzeptes im Mittel-
punkt stehen, und

- die operationale Umsetzung und Priifung der theoretischen
Konzepte in eine umfassende empirische Untersuchung unter
Zugrundelegung eines am Forschungsansatz orientierten
Hypothesengeriists.

Die generellen Zielsetzungen sind durch detailliertere Pro-

grammfragen zu prdzisieren und zu ergédnzen:
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1) Welche inhaltlichen und strukturellen Komponenten und
Dimensionen charakterisieren die auf die besondere Pro-
blemstellung zugeschnittene Analysekonzeption von Ein-
stellung und Involvement zur Organspende?

2) Wie sind die beiden Konzepte in ihrem relativen Be-
deutungsgewicht fiir die Erkl&rung der Organspendebereit-
schaft zu beurteilen?

3) Welche Zusammenhidnge bestehen zwischen Einstellung und
Involvement und wie wirken sich diese Beziehungen auf
die Verhaltensprognose aus?

4) Welche Implikationen ergeben sich aus der Analyse von
Einstellung und Involvement und der ihre Entstehung und
Verdnderung bestimmenden Determinanten fiir ein Social
Marketing zur Beeinflussung der Organspendebereitschaft?

Mit der beschriebenen Zielsetzung ist bereits der Gang der
Untersuchung skizziert:

Kapitel II beinhaltet eine Einordnung, Beschreibung und Be-
wertung der komplexen und duBerst heterogenen Konstrukte 'Ein-
stellung' und 'Involvement' als Bestimmungsfaktoren der Or-
ganspendebereitschaft und die Diskussion der Prdmissen und
Auswirkungen eines die beiden Variablen bericksichtigenden
Erkldrungsansatzes.

Diese Analyse miindet in einen Bezugsrahmen, der mit seinem
Hypothesengeriist den Ausgangspunkt der empirischen Unter-
suchungen darstellt. Nach einem konzeptionellen Teil zur Be-
schreibung der empirischen Studie werden in zwei Schwerpunk-
ten die grundsdtzliche Eignung von Einstellung und Involve-
ment zur Erkldrung der Organspendebereitschaft wie auch die
die Konstrukte beeinflussenden Variablen untersucht. Darauf
aufbauend werden die Verdnderungen des Erkldrungs- und Prog-
nosegehaltes fiir die Organspendebereitschaft in Abh&ngigkeit
eines Einstellung-Involvement-Segmentkonzeptes dargelegt, das
die Grundlage fiir segmentspezifische Implikationen beinhaltet.

Die Erkenntnisse der empirischen Befunde fiir ein Social
Marketing sowie Anregungen fiir zukilinftige Forschungsansdtze
sind in Kapitel IV zusammengefaBt.
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II. Theoretische Ansdtze zur Erkldrung der Organspende-

bereitschaft auf der Grundlage von Einstellung und

Involvement

Die gleichzeitige Betrachtung =2zweier theoretischer Kon-
strukte zur Erkldrung des Organspendeverhaltens bedingt
eine Abgrenzung und einen Vergleich der Konstrukte im
Hinblick auf Inhalt, Verhaltensrelevanz und wechselseitige
Beziehungen untereinander. Daher werden in einem ersten
Schritt die Einstellung zur Organspende und das auf die
Organspendebereitschaft einfluBSnehmende Involvement jeweils
getrennt einer umfassenden theoretischen Analyse unterzogen.
Daran anschlieBend wird eine Gegeniiberstellung der Konstrukte
vorgenommen. Hier stehen die spezifischen Beziehungsstruk-
turen von Einstellung und Involvement und die Analyse und
Bewertung eines auf beiden Konstrukten aufbauenden Variab-
len- bzw. Segmentkonzeptes fiir die Erkl&rung und Prognose
der Organspendebereitschaft im Mittelpunkt.

1. Einstellung zur Erkldrung der Organspendebereitschaft

Auf der Grundlage der umfangreichen Erkenntnisse der Ein-
stellungs—Verhaltensforschung1 gilt es, den Aussagewert

1 Vgl. beispielhaft Roth, E., Einstellungen als Determi-
nanten individuellen Verhaltens, G&ttingen 1967; Stroebe,
W. (Hrsg.), Sozialpsychologie, Bd. I, Darmstadt 1978;
Meffert, H., Steffenhagen, H., Freter, H. (Hrsg.), Kon-
sumentenverhalten und Information, Wiesbaden 1979; Ho-
ward, J.A., Sheth, J.N., The Theory of Buyer Behavior,
New York 1969; Meinefeld, W., a.a.O., S. 7 ff..

Zu den zentralen Quellen, die die Einstellungs-Verhal-
tens-Beziehungen am Beispiel der Organspendebereitschaft
untersucht haben, z&hlen Cleveland, S.E., Personality
Characteristics, Body Image and Social Attitudes of Organ
Transplant Donor versus Nondonors, in: Psychosomatic
Medicine, Vol. 37, No. 4 (July-August 1975), S. 313 ff.;
Cleveland, S.W., Changes in Human Tissue Donor Attitudes:
1969-1974, in: Psychosomatic Medicine, Vol. 37 No. 4 (July-
August 1975), S. 306 ff.; Pessemier, E.A., Bemmaor, A.
C., Hanssens, D.M., An Empirical Study of the Willing-
ness to Supply Human Body Parts, Krammert Graduate School
of Management, Arbeitspapier Nr. 598, Mdrz 1977; Clax-
ton, R.N., a.a.0., S. 53 ff..
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und die Ubertragbarkeit zentraler Forschungsaspekte fiir
den Problembereich der 'Einstellungen der Bundesbiirger

zur Organspende' zu iiberpriifen. Im Mittelpunkt stehen dabei
Struktur und Eigenschaften bzw. Inhalt der Einstellung zur
Organspende, ihr differenzierter EinfluB auf die Spende-
bereitschaft sowie die Determinanten der Einstellung.

Auf dieser Grundlage lassen sich konkrete Problemfragen

fiir eine empirische Untersuchung der Bedeutung der Ein-

stellung fiir die Organspendebereitschaft ableiten.

1.1 Struktur und Eigenschaften der Einstellung zur Organ-

spende

Als rein affektiv-evaluative1 GroBe, die die gefiihlsmdBige
Einschdtzung der Organspende umfaBt, dient die Einstellung

zur Organspende dem Individuum dazu in weitgehend kon-
sistenter Weise im Hinblick auf die Organspendefrage zu
handelnz.

1 Die Beschrdnkung auf die rein affektive Dimension liegt
besonders darin begriindet, daB bei den bisherigen Unter-
suchungen zum Organspendeverhalten aufgrund des emotional
geladenen Themenbereichs wie der Organspendefrage eine
exakte Trennung zwischen Kognition und Affektion nicht
durchfiihrbar war. Anzumerken ist, daB die aktivierenden
affektiven Prozesse jedoch auch stets kognitive Elemente
enthalten, vgl. Kroeber-Riel, W., Konsumentenverhalten,
a.a.0., S. 55. Zusdtzlich ist zu bericksichtigen, daB
bei den mehrdimensionalen Konzepten hdufig eine erhebliche
Divergenz zwischen den mehrdimensionalen theoretischen
Definitionen und entsprechenden operationalen Anwendungen
mit den tatsdchlich erbrachten Operationalisierungslei-
stungen festzustellen ist. Vgl. Meinefeld, W., a.a.oO.,

S. 49.

2 Vgl. Bocker, F., Thomas, L., Marketing, Stuttgart,
New York 1981, S. 44; Meinefeld, W., a.a.0., S. 27.
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Unabhdngig von der Art und Zahl der Dimensionen der Ein-
stellungskonzepte (eindimensional versus mehrdimensional)
wird in der Literatur die affektive Dimension als wichtig-
ste Komponente angesehen1. Sie verleiht der Einstellung zur

Organspende ihren motivierenden Charakter, d.h. die Fa-
higkeit, die Bereitschaft zur Organspende nicht nur zu
steuern, sondern auch zu initiieren.

Neben einer allgemeinen, generellen Beurteilung der Ein-

stellung zur Organspende (Globaleinstellung) besitzt ein
Individuum mehrere spezielle, differenzierte Vorstellungs-

bilderz. Da sowohl die Globaleinstellung als auch die
differenzierten Teileinstellungen nicht beobachtbare Gr&éfen
und damit theoretische Konstrukte darstellen, missen In-
dikatoren, empirisch nachpriifbare Variablen gefunden werden,
die Aussagen iiber die Existenz, den Inhalt und die Auspré&-
gungen von Einstellungen erméglichen3.

1 Vgl. beispielsweise McGuire, W.J., The Nature of Atti-
tude and Attitude Change, in: The Handbook of Social Psy-
chology, Hrsg. G. Lindzey, 2. Aufl., Bd. 3, Reading (Mass.)
1969, s. 136 f.; Krech, D., Crutchfield, R.S., Ballachey,
E.L., Individual in Society. A Textbook of Social Psycho-
logy, New York 1962. Die Vorgehensweise und Problematik
alternativ dimensionierter Einstellungskonzepte verdeut-
lichen Myers, J.A., Gutman, J., Validating Multi Atti-
tude Attribute Models, in: AMA Combined Proceedings, No. 36,
Hrsg. C.M. Murchison,R.C. Curhan, Handbook of Social Psy-
chology, Worchester (Mass.) 1935, S. 798 ff.; Dawes,

R.M., Grundlagen der Einstellungsmessung, Weinheim-Ba-

sel 1977; Fishbein, M., A Behavior Theory Approach to

the Relations Between Beliefs About An Object and The
Attitudes Toward The Object, in: Readings in Attitude Theo-
ry and Mesurement, Hrsg. derselbe, New York usw. 1967,

S. 389 ff.; Freter, H., Mehrdimensionale Einstellungsmo-
delle im Marketing. Interpretation, Vergleich und Aussage-
wert, Arbeitspapier des Instituts fiir Marketing der Uni-
versitdt Miinster, Hrsg. H. Meffert, Nr. 12, Minster 1976;
Freter, H., Mehrdimensionale Einstellungsmodelle im
Marketing. Eine empirische Untersuchung zur Beurteilung
von Automarken, Arbeitspapiere des Instituts fiir Marke-
ting der Universitdt Miinster, Hrsg. H. Meffert, Nr. 13,
Miinster 1976.

2 Vgl. Hammann, P., Erichson, B., Marktforschung, Stuttgart,
New York 1978, S. 123.

3 Vgl. Schmidt, H.D., Brunner, E.J., Schmidt-Mummendey, A.,

a.a.0., S. 13; Triandis, H.C., Einstellungen und Einstel-

lungsdnderungen, Weinheim, Basel 1975, S. 97 ff..
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Die Breite und Verschiedenartigkeit der in Zusammenhang
mit der Organspende zu beriicksichtigenden Teileinstellun-
gen verdeutlicht die Abbildung 4, die einzelne 'Einstellungs-
batterien' ausgewdhlter empirischer Untersuchungen zum
Organspendeverhalten gegenﬁberstellt1.
Die angefiihrten Einzelvariablen lassen insbesondere die
Aspekte

- Familie

- Religilsitédt

- Hilfe fiir Mitmenschen

- Arzteschaft

- Wissenschaft und

- Eigennutz
als Orientierungspunkte der Einstellung zur Organspende deut-
lich werden.
Im Zusammenhang mit den dargestellten spezifischen Teil-
einstellungen bzw. mit den Einstellungssystem 2zur Or-
ganspende sind als bedeutsame Eigenschaften der Einstellung

neben der Zentralitdt die Komplexitdt oder Differenziert-

heit und die Konsistenz von Einstellungen zu diskutieren.

Die Teileinstellungen zur Organspende beinhalten eine
Reihe von Einzelbeurteilungen der verschiedensten Eigen-

schaften, Merkmale und Funktionen des betrachteten Einstel-

1 vgl. Simmons, R.G., Fulton, J., Fulton, R., The Prospec-
tive Organ Transplant Donor: Problems And Prospects of
Medical Innovation, in: Omega, Vol. 3, No. 4, Nov. 1972,
S. 336. Cleveland, S.E., a.a.O0., S. 310; Pessemier, E.A.,
Bemmaor, A.C., Hanssens, D.M., a.a.0., S. 5; erginzend
ist auf die Forschungen von Claxton sowie von Goodmonson
und Glaudin hinzuweisen, die jeweils iiber 20 einzelne
Einstellungsitems generiert und empirisch iiberpriift
haben. Vgl. Claxton, R.N., a.a.0., S. 72 ff.; Good-
monson, C., Glaudin, N., The Relationship of Commitment-
Free Behavior and Commitment Behavior: A Study of Atti-
tude Toward Organ Transplantation, in: Journal of Social
Issues 27, 1971, s. 171 ff..
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Simmons, Fulton‘

Organ donation allows an individual
to play some part in the advanceament.
of medical science

A person's body can be put to better
use than simply occupying a cemetary
plot

If enough people offer to donate,lhen
there is a better chance for all of
us to be cured if we become sick

If in my death, I was able to help save
another's life, my whole life would be
more worthwhile

Offering to donate an organ markes
one fecl that s(he) is a more worth-
while person

Organ donatjon is a way of honoring
God by helping someone in need

A person who offers to donate an or-
gan may save some funeral cxpenses

Other people respect a person who
offers to donatc a vital organ

Organ donation is a means of memn-
rializing oneseclf after death

By donating an organ one lives on after
death Ln a way

A person who offers to donate an organ
may get preference himself Lf he aver
needs a transplant

Cleveland2

Nelp aweone who §is suffering
Nelp others continue living

After death my bndy would be of
no Further use to me
To advance medical science

Part of me will be living on af-
Ler death

Only §f my body parts are glven to
a relative ne close friend

Only J€ 1 recelve a sum of money
now for my future donation
bon't want my body mutilated
Members of my family would ob-
ject

T would have nothing to gain
personally

Fenple receiving transplanted or-
gans only die soon anyway

An Intact body 18 needed for my
reincarnat ton

An intact body is needed for the
Life Hereafter

Against God's will

3
Pessemier, Bemmaor, llanssens

Liberalism vs. conservatism
itigh vs. low religlosity

High vs. low concern ahout illness
and the problems of aging

Niigh vs. low interest in physical
attractivencss

High vs. low concern about 1ife-
continuity

High vs. low value placed on chari-
table feelings

High vs. low importance of leader-
ship and personal influence

High vs. low importance of family
values

Qualjty-of-1life vs. equality-of-
life

High vs. low importance of
money

Abb. 4:

Uberblick iiber differenzierte Teileinstellungen aus

ausgewdhlten empirischen Studien
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lungsobjektes1 bzw. Themenbereichs. Die interne Organi-
sation dieser Teileinstellungen gegeniiber dem Themenkomplex
Organspende 148t sich mit dem individuellen Zentralitdtsgrad
der Einzelbeurteilungen der Organspende erkl&dren. Die
Zentralitdt kommt dabei in einer hierarchisch konsisten-

ten Ordnung der Teileinstellungen zum Ausdruck.

Es hat sich gezeigt, daf filir unterschiedliche Personen un-
terschiedliche Einstellungshierarchien festzustellen sind
und daB gleiche Teileinstellungen bei unterschiedlichen
Personen unterschiedliche Zentralitdtsgrade besitzenz.

1 Die in dem System von Teileinstellungen organisierten
Bestandteile der Einstellung beeinflussen sich gegenseitig
und stehen in einem wechselseitigen Abhédngigkeitsverh&dlt-
nis. Zur Organisation der differenzierten Teileinstellun-
gen, ihrer Messung und Behandlung in Einstellungsmodellen
vgl. Miller-Hagedorn, L., Vornberger, E., Die Eignung
der Grid-Methode filir die Suche nach einstellungsrelevan-
ten Dimensionen, in: Konsumentenverhalten und Information,
Hrsg. H. Meffert, H. Steffenhagen, H. Freter, Wiesbaden
1979, S. 185 ff.; McGuire, W.G., The Nature of Attitudes
and Attitude Change, a.a.O., S. 136 ff.; Green, P.E.,
Wind, Y., Multiattribute Decisions in Marketing, Hins-
dale (Ill.) 1973; Thurstone, L., Attitude Can Be Mea-
sured, in: Attitude Measurement, Hrsg. G.F. Summers, Lon-
don 1977, S. 127 ff.; Osgood, Ch.E., Suci, G., Tannenbaum,
P.H., in: Attitude Measurement, Hrsg. G.F. Summers,

London 1977, S. 227-234; Wilkie, W.L., Pessemier, E.A.,
Issues in Marketing's Use of Multi-Attribute Attitude
Models, in: JoMR,Vol. 1o (1973), S. 428-441.

2 Vgl. Triandis, H.C., Attitude and Attitude Change, a.a.oO.,
S. 13 ff.; Klapprott, J., Ein empirischer Beitrag zur
individuellen Einstellungsstruktur. Abhdngigkeiten
zwischen Zentralitdt, Affekt und Kognition, Disser-
tation Nirnberg 1973, S. 27 f.; Andritzky, K., a.a.O.,
S. 222; Kook, W., a.a.0., S. 32 ff.; Day, G.S.,
Theories of Attitude Structure and Change, in: Consumer
Behavior, Hrsg. S. Ward, T.S. Robertson, Englewood
Cliffs 1973, s. 315 f.; Sherif, M., Sherif, C.W., Atti-
tude, Ego-Involvement and Change, New York 1967; Britt,
St.H., Psychological Principles of Marketing and Con-
sumer Behavior, Lexington 1978, S. 260; Rothschild,
M.J., Involvement as a Determinant of Decision Making
Styles, in: AMA Combined Proceedings, Hrsg. E. Mazze,
Chicago 1975, S. 216 ff..
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Abbildung 5 verdeutlicht diese Zusammenhdnge. So besitzt
z.B. die Teileinstellung 'Leben nach dem Tode' in der Ein-
stellungshierarchie der Person 1 einen zentralen Stellen-
wert, wdhrend dieser Aspekt flir Person 2 nur eine unter-
geordnete Rolle spielt. Demgegeniiber nimmt im Einstellungs-
system der Person 2 die Teileinstellung 'Unterstiitzung

der Wissenschaft' eine dominante Rolle ein.

Einstellungsobjekt Organspende

hoch
*E1
Grad der
Bedeutung
im Einstellungs-
system
*E1
niedrig
Person 1 Person 2
xE1 = Position der Teileinstellung ‘'Leben nach
dem Tode'
xE2 = Position der Teileinstellung 'Unterstiitzung
% []
der Wissenschaft

Abb. 5: Vergleich zweier personenspezifischer Hierar-
chien von Teileinstellungen zur Organspende1

Demgegeniiber beinhaltet die Komplexitdt oder Differenziert-
heit der Einstellung die Anzahl der filir das Einstellungsob-
jekt relevanten Teilaspekte.

1 Vgl. hierzu auch Kook, W., a.a.0., S. 33, der ein Bei-
spiel fiir die Hierarchie und Zentralitdt von Einstellun-

gen zur Universitdt gibt.
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Konsistenz als dritte Einstellungseigenschaft bezieht sich

auf die inhaltliche und logische Ubereinstimmung zwischen

den einzelnen Teileinstellungen. Erkldrungsansdtze fur
die Angleichungsprozesse im mentalen Bereich liefern eine
Reihe von Theorien1. Damit ist zudem die zentrale Frage
verbunden, wie unter dem genannten Aspekt Einstellungen
zur Organspende entstehen und welchen Verdnderungen bzw.

Anpassungsprozessen sie im Zeitablauf unterliegen.

Die auf die affektiv-evaluative Dimension beschrénkte
Globaleinstellung, die differenzierten Teileinstellungen
sowie die spezifischen Eigenschaften der Einstellung zur
Organspende stellen die Voraussetzungen und die Grundlagen
einer méglichen Erkldrungs- und Prognosefunktion der Ein-

stellung filir die Organspendebereitschaft der Bundesbiirger dar.

1.2 Einstellung als Bestimmungsfaktor des Organspende-

verhaltens

Im folgenden steht die Frage im Mittelpunkt, inwieweit ein
Individuum im Hinblick auf die Bereitschaft zur Organ-
spende bzw. die Bereitschaft zur Unterschriftsleistung
einer Spendenerkldrung durch die Einstellung zur Organspen-
de prddisponiert ist. Dabei ist der Heterogenitdt der
Vorstellungsbilder und den verschiedenen Formen von Ver-

haltensweisen Rechnung zu tragen.

1 Hinzuweisen ist dabei besonders auf Osgood, Ch.E.,
Tannenbaum, P.H., The Principle of Congruity in the Pre-
diction of Attitude Change, in: Psychological Review,
Vol. 62 (1955), S. 42 ff.; Festinger, L., A Theory of
Cognitive Dissonance, Stanford (Cal.) 1957, und der
tiberblick bei McGuire, W.J., The Current Status of
Cognitive Consistency Theories, in: Behavioral Science
Foundations of Consumer Behavior, Hrsg. J.B. Cohen,

New York-London 1972, S. 253-274.
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Das Vorliegen einer Beziehung zwischen der Einstellung
und der Organspendebereitschaft konnte bereits mehrfach
belegt werden. Die Stdrke der gemessenen Zusammenhidnge
schwankt zwischen Korrelationskoeffizienten von r = o.32
bis r = 0.58. Die HOhe der Erkl&drungsbeitrdge bewegt sich
demgegeniiber zwischen 10 % und 35 % (Abbildung 6).

Studie / Verfasser1 Korrelations- erklart
koeffizient Varianz
Schwartz, Tessler r = 0.32 ca. lo %
Goodmonson, Glaudin r = 0.58 ca. 35 %
Claxton r = 0.38 ca. 15 %

Abb. 6: Korrelative Zusammenhdnge zwischen Einstellung
und Organspendebereitschaft (in ausgewdhlten empi-

rischen Studien)

Mit zunehmend positiv ausgeprédgter Einstellung zur Organspende
steigt, wie die Koeffizienten deutlich machen, die verbal
geduBerte Organspendebereitschaft und damit die Wahr-
scheinlichkeit einer tatsdchlichen Verhaltensreaktion in
Form einer Unterschriftsleistung auf einem Organspende-

paB oder einer &dhnlichen Erkl&drung.

Allerdings ist die Aussage, daB bei einer signifikanten

und starken korrelativen Beziehung von der empirisch er-
mittelten Einstellung zur Organspende auf die tatsdchli-
che Spendebereitschaft (offenes Verhalten) geschlossen wer-
den kann, im Hinblick auf die Gililtigkeitsbedingungen der

gemessenen Einstellungs-Verhaltensbeziehungen zu relativieren.

1 Vgl. Schwartz, S.H., Tessler, R.C., A Test of A Model
For Reducing Measured Attitude Behavior Discrepancies,
in: Journal of Personality and Social Psychology, 24,
1972, Ss. 225 ff.; Goodmonson, C., Glaudin, N., a.a.O.,
S. 171 ff.; Claxton, R.N., a.a.O0., S. 17.

2 Die erklarte Varianz gibt den durch die Variable Einstellung
erkldrten Anteil der Streuung (der Einzelwerte um dem Ge-
samtmittelwert) an der Gesamtstreuung wieder.
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Die Kongruenz oder Divergenz zwischen sozialen Einstellun-
gen und realisiertem sozialem Verhalten kann auf mehrere
Ursachen zurlickgefiihrt werden1.

So ist z.B. das Generalisierungsniveau der Messung von

Einstellung und Verhalten von Bedeutung. Bei einer sehr
allgemein gemessenen Einstellung zu sozialen Institutionen
oder zu sozialen Problem- bzw. Fragestellungen ist kaum

zu erwarten, daB diese Einstellung mit dem spezifischen Ver-
haltenstatbestand der Organspendebereitschaft in Einklang
steht und daB diese Einstellung zur Erkldrung des Organ-
spendeverhaltens beitrdgt.

Daher ist zu fordern, daB bei Untersuchungen der Ein-
stellungs-Verhaltens-Beziehungen beide Gr&Ben den gleichen

Grad an Allgemeinheit oder Spezifikation aufweisen.

Neben dem Generalisierungsniveau spielt jedoch auch die Art

der betrachteten Handlungsweise eine entscheidende Rolle.

Einstellungen miissen mit alltdglichen Handlungsweisen ver-
glichen werdenz.

"Eine Abweichung von der eigenen Einstellung ist zwar
nicht bei allen, aber bei einem betrdchtlichen Teil der
Handelnden dann zu erwarten, wenn ein mit der Einstellung
ibereinstimmendes Handeln es erforderlich machen wiirde,
daB8 man ein besonderes Engagement entwickelt“3.

Das trifft besonders dann zu, wenn dieses Handeln von der

tiblichen Handlungsroutine abweicht.

1 Vgl. zu den verschiedenen Bedingungen und Ursachen der Di-
vergenz im einzelnen Mostyn, B., a.a.0., S. 70-80; Bruhn,
M., Das soziale BewuBtsein, a.a.0., S. 63 ff.; Kroeber-
Riel, W., Konsumentenverhalten, a.a.O., S. 178 ff.; Stef-
fenhagen, H., a.a.0., S. 113; Schwartz, S.G., Tessler,
R.C., a.a.0., S. 225 ff. Eine besonders ausfiihrliche
Darstellung findet sich bei Meinefeld, der iiber einen
Vergleich ausgewdhlter empirischer Studien die Relvanz
zwischen EinfluB der einzelnen mdglichen theoretischen
und methodischen Faktoren zu belegen sucht. Vgl. Meinefeld,
W., a.a.0., S. 127 ff..

2 Vgl. ebenda, S. 143; Nieschlag, R., Dichtl, E., HOrsch-
gen, H., Marketing, 1o. Aufl., Berlin 1979, S. 57.

3 dieselben, a.a.0., S. 145 f..
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Die Bereitschaftserkldrung zur Organspende ist in diesem
Zusammenhang als ein nicht allt&dgliches, auBergewShnliches
Verhalten anzusehen. Eine empirisch nachgewiesene Ein-
stellungs-Bereitschaftsbeziehung ist daher unter dem oben
angefiihrten Aspekt zu relativieren und unter Zuhilfenahme
des individuenspezifischen Engagement- oder Betroffen-
heitsgrades differenzierter zu analysieren.

Zusdtzlich ist zu berlicksichtigen, daB die geduBerte Ein-
stellung in der Befragungssituation nicht unbedingt deckungs-
gleich mit der Einstellung in der konkreten Verhaltens-
situation sein muB. ks ist zu erwarten, daB die zeitliche
Stabilitdt der Einstellung nicht gewdhrleistet ist, je
langer der Abstand zwischen gemessener Einstellung und rea-
lisiertem (prognostiziertem) Verhalten, d.h. der Unter-
schriftsleistung auf einer Spendenerkldrung ist. Die Ur-
sachen kénnen auch in der Verdnderung der situativen Be-
dingungen der Einstellungsfindung liegen. So kann z.B.

eine zwischenzeitliche gesetzliche Regelung der Organspende
bei grundsédtzlich positiv eingestellten Biirgern eine Nega-

tivreaktion bedingen und eine Abwehrhaltung ausldsen.

Uber die genannten inhaltlichen Faktoren hinaus sind me-
thodische Aspekte, insbesondere der EinfluB8 der Erhebungs-

situation, 2zu berilicksichtigen. Situative Bedingungen der Er-

hebung kénnen dazu beitragen, daB zwar stark ausgepridgte
Einstellungen zur Organspende artikuliert werden, das Ver-
halten jedoch nicht entsprechend ausgerichtet ist bzw.
ausgerichtet wird. Befragungs- und Handlungssituation di-
vergieren, so daB es dem Befragten erleichtert wird,
'sozial erwlinschte' Antworteﬂ'zu geben bzw. entsprechend
ausgerichtete Einstellungen zu dokumentieren. SolchermafBen
'idealisierte' Angaben vermindern die Einstellungs-Be-

reitschaftsbeziehungen.

1 Bei einer empirischen Erfassung der Einstellung zur Or-
ganspende und der Organspendebereitschaft 148t sich der
Effekt der sozialen Erwiinschtheit unter anderem durch

fragebogentaktische MaBnahmen minimieren bzw. ganz ver-
meiden.
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Zur Erkldrung der Divergenz oder Kongruenz der Einstellungs-
Verhaltensbeziehungen sind dariiber hinaus andere einfluB-
nehmende Variablen der Person, der Umwelt und der Situation
in Betracht zu ziehen, die die Stdrke und Richtung der
Einstellung zur Organspende und damit auch die Wirkungen
zwischen Einstellung und Organspendebereitschaft bestim-
men.

Diese Variablen tragen zur Entstehung und Verdnderung der
Einstellung bei und bilden die Rahmenbedingungen fir den
EinfluB der Einstellung auf das Organspendeverhalten.

Im Rahmen einer theoretisch fundierten Analyse ist die
Einstellung zur Organspende folglich aus zwei Blickwinkeln

zu untersuchen:

- zum einen ist - wie die bisherigen Ausfiihrungen gezeigt

haben - die Einstellung als erkldrende Variable der Or-

ganspendebereitschaft anzusehen. Die Einstellung nimmt
in diesem Erkldrungsansatz die Funktion einer unabhdn-

gigen Variablen ein.

- zum zweiten ist die Einstellung zur Organspende als eine

abhdngige Variable zu betrachten, die unter Beachtung

der sie bestimmenden EinfluBfaktoren verdndert werden

kann.

Der zweite Aspekt spielt besonders fiir Marktsegmentierungs-
iberlegungen eine wichtige Rolle. Bei Beriicksichtigung
dieser EinfluBgroBen der Einstellung zur Organspende wer-
den die Grundlagen fiir die Beschreibung der Zielgruppen
mit homogenen Einstellungs-Verhaltensmustern geschaffen
und weitere Ansatzpunkte fiir die Marktbearbeitung auf-

gedeckt.
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1.3 Determinanten der Einstellung zur Organspende

Die Diskussion und empirische Priifung der EinfluBgrd&B8en

der Einstellung zur Organspende wird durch die Vielzahl der
Determinanten und durch die Interdependenzen zwischen

den einzelnen Faktoren erschwert. Daher wird eine Be-

schrdnkung auf ein Set ausgewdhlter personen- bzw. per-

sbnlichkeitsorientierter Variablen vorgenommen. Bei den

berlicksichtigten Determinanten sind
- soziodemographische Variablen und
- psychographische Variablen, d.h. andere in Zusammen-
hang mit der Organspende wirksam werdende Einstel-
lungen und Werte

zu unterscheiden.

Die vorliegenden empirischen Ergebnisse verweisen insbe-

sondere auf die Relevanz der soziodemographischen Variablen1

Geschlecht, Alter, Einkommen, Bildungsstand und Beruf

der potentiellen Organspender. Personen mit hohem Ein-
kommen und qualifizierter Schul- und Berufsausbildung of-
fenbaren eine im Vergleich auBerordentlich positive
Einstellung und damit eine besonders ausgeprdgte Handlungs-
prddisposition zur Organspende.

Die Variablen wurden bislang nur isoliert auf ihren Ein-
fluB untersucht, jedoch zeigen gerade die oben angefiihrten
Beispiele, daB es zweckmdBig ist, mdgliche Interdependenzen

zu berilicksichtigen und einzelne Bestimmungsgrdfen zusam—

1 Vgl. insbesondere Cleveland, S.E., Johnson, D.L., Mo-
tivation and Readiness of Potential Human Tissue Do-
nors and Nondonors, in: Psychosomatic Medicine, Vol. 32,
No. 3 (May-June 1970), S. 225-231; Comazzi, A.M., Inver-
nizzi, G., Emotional Problems in Young Students Offe-
ring Transplantation Organs, in: Socijalna Psihijatrije,
1974, Vol. 2(4), S. 14-19; Simmons, R.G., Fulton, G.,
Fulton, R., a.a.0., S. 319 ff.; Pessemier, E.A., Bemmaor,
A.C., Hanssens, D.M., a.a.0., S. 7 ff..
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menzufassen. Diesem Tatbestand wird z.B. in der Konzeption

der sozialen Schicht Rechnung getragen.

Daneben ist fir die Bundesrepublik ein nicht unerheblicher
EinfluB der Religionszugehorigkeit auf die Einstellung
zur Organspende zu erwarten.

Die Ursachen der EinfluBnahme der genannten Determinanten
sind auf die mit unterschiedlichen Merkmalsausprédgungen
verbundene Fiéhigkeit und Bereitschaft der einzelnen Bilirger
zur Auseinandersetzung mit dem Themenbereich Organspende
sowie in Rollen- und Normenzwdngen zu vermuten, die durch

soziale Schichten und Glaubenszugehdrigkeiten bedingt sind.

Im Mittelpunkt der empirischen Analyse zur Organspende
stehen dariiber hinaus ausgewidhlte psychographische Variab-

len. In diesem Zusammenhang sind zum einen andere, nicht
.das Objekt Organspende betreffende Einstellungen wie z.B.
die Einstellung zum Arzt1 anzufithren. Gerade das Arztbild
bzw. die Arzterfahrungen tragen wahrscheinlich wesentlich
dazu bei, die im Zusammenhang mit der Organspende auftre-
tenden Angste und Vorurteile zu bestdrken oder zu rela-
tivieren.

Zum zweiten sind zur Merkmalsklasse der psychographischen

Variablen die Werte bzw. das Wertesystem der Individuen zu
zdhlen. Werte werden als 'abstrakte Ideale' angesehen,

die nicht an ein bestimmtes Objekt oder an eine bestimmte

1 Vgl. Bernstein, D.M., Simmons, R.G., The Adolescent Kid-
ney Donor, The Right to Give, in: American Journal of
Psychatry, Vol. 131, No. 12, December 1974, S. 1338-
1343; Sadler, H.H. et al., The Living, Genetically Unre-
lated Kidney Donor, in: Seminars in Psychatry, Vol. 3,
No. 1 (Febr.), 1971, S. 86-101; Simmons, R.G., Simmons,
R.L., Organ-Transplantation - A Societal Problem, in:
Social Problems, Vol. 19, No. 1, 1971, S. 14-23; Cleve-
land, S.W., Johnson, D.L., a.a.0., S. 225-231.
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Situation gebunden sind. Dabei wird die besondere Be-
deutung von Wertorientierungen des Individuums fir sozia-
le Problemstellungen herausgehoben1.
Im Zusammenhang mit der Organspende fand bereits ein brei-
tes Spektrum Okonomischer, &dsthetischer, sozialer, po-
litischer und religidser Werteaspekte Berﬁcksichtigung?
So zeigte sich, daB primdr materiell orientierte Perso-
nen der Organspende einen geringen Stellenwert beimafen
wdhrend die Dominanz religidser Werte eine kontrdre Grund-

haltung ausloste.

Das Zusammenwirken der beschriebenen soziodemographischen
und psychographischen EinfluBfaktoren im Zeitablauf kenn-
zeichnet den ProzeB der Bildung und Verdnderung der Ein-
stellung zur Organspende. Andert sich die Konstellation der
EinfluBgréB8en, so ist ebenso eine, zwar einen ldngeren
Zeitraum dauernde , Verdnderung der Stdrke und/oder
Richtung der Einstellung zur Organspende und damit der

Einstellungs-Verhaltensbereitschafts-Beziehung zu erwarten 3.

1 Zur theoretischen Diskussion von Werten bzw. Wertesyste-
men und ihre Integration in verhaltenswissenschaftliche
Methoden vgl. Dahlhoff, D., Individuelle Wertorientie-
rungen - Analyse und Aussagewert personenspezifischer
Werthierarchien im Marketing. Arbeitspapiere des Insti-
tuts fiir Marketing der Universitdt Miinster, Hrsg. H. Mef-
fert, Nr. 23, Minster 1980; Meffert, H., Modelle des Kau-
ferverhaltens und ihr Aussagewert fiir das Marketing, in:
zfdgs, 127/2, 1971, S. 326-353; Rokeach, M., The Role of
Values in Public Opinion Research, in: POQ, Vol. 22
(Winter 1968/69), S. 547-559; Sheth, J.N., Talarzyk, W.W.,
Perceived Instrumentality and Value Importance as Deter-
minants of Attitudes, in: JoMR,Vol. 9 (1972), S. 6-9.

2 Zu empirischen Studien zum Organspendeverhalten,die bereits
'Werte-Konstrukte' in die Untersuchung einbezogen haben
vgl. insbesondere Knutson, A.J., Body Transplants and
Ethical Values, in: Social Science Medicine, 2/393,

1969, S. 143-147; Cleveland, S.E., a.a.O0., S. 313 ff.;
Pessemier, E.A., Bemmaor, A.C., Hanssens, D.M., a.a.O..

3 Vvgl. hierzu vor allem Engel, J.F., Kollat,D.T., Blackwell,
R.D., a.a.0., S. 411ff.; Fishbein, M., Attitude, Attitude
Change and Behavior: A Theoretical Overview, in: Attitude
Research Bridges the Atlantic, in: AMA Proceedings, Series
16, Hrsg. Ph. Levine, Chicago 1975, S. 3-16; Pinson, C.,
Roberto, E.L., Do Attitude Changes Precede Behavior
Change?, in: JoAR,Vol. 13 (1973), No. 4, S. 33-38.

Gerd Schnetkamp - 978-3-631-75041-4
Downloaded from PubFactory at 01/11/2019 08:58:15AM
via free access



43

Die bisherige Analyse hat die Bedeutung der Einstellung

fir die Erkldrung, Prognose und Beeinflussung der Organspen-

debereitschaft aufzeigen k&nnen.

Eine tbertragung der Erkenntnisse der Einstellungsforschung
auf das Organspendeverhalten der Bundesbiirger bedarf
jedoch einer empirischen Absicherung der postulierten In-
halte und Zusammenhdnge, auf deren Basis eine abschlieBen-
de Bewertung vorgenommen werden kann.

Erst auf der Grundlage der empirisch belegten Erkldrungs-
zusammenhdnge lassen sich gliltige Prognosen iber das zu-
kiinftige Verhalten ableiten und Ansatzpunkte aufdecken,
deren Kenntnis filir konkrete MaBnahmen zur ErhShung, Sta-
bilisierung und Verdnderung der Organspendebereitschaft
unabdingbar ist.

Insbesondere die folgenden zentralen Fragestellungen be-

dirfen einer empirischen Uberpriifung:
1. Welche Teileinstellungen prdgen die Gesamteinstelung
zur Organspende und wie ist das relative Bedeutungsge-

wicht der Teileinstellungen?

2. Welcher Wirkungszusammenhang besteht zwischen der Ein-

stellung zur Organspende und der Organspendebereitschaft?

3. Welche Faktoren beeinflussen die Einstellung zur Organ-
spende und wie ist das relative Bedeutungsgewicht die-
ser Faktoren?

Die Beantwortung dieser Fragestellungen vermittelt umfas-
sende Erkenntnisse iber den Stellenwert der Einstellung
fiir die Organspendebereitschaft der Bundesbiirger.
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2. Involvement zur Erkldrung der Organspendebereitschaft

Im folgenden gilt es, den Stellenwert des Involvement
als intervenierende Variable zur Erkldrung der Organspen-

debereitschaft deutlich zu machen. Die Ausfiihrungen stiitzen
sich dabei auf die umfangreichen Erkenntnisse der Ver-
haltensforschung und auf die speziellen Forschungsergeb-

nisse zum Involvement.

In einem ersten Schritt wird aus der Vielzahl der Ansdtze
und ihrer inhaltlichen und strukturellen Merkmale die
fiir den betrachteten Untersuchungsgegenstand relevante

Involvement-Konzeption herausgearbeitet.

Darauf aufbauend ist darzulegen , welcher EinfluB von
unterschiedlichen Involvement-Intensitdten auf das Organ-
spendeverhalten ausgeht und welche Determinanten zur Bil-
dung und Verdnderung des Involvement und damit zur Stdrke
der Involvement-Verhaltensbeziehungen beitragen. Auf der
Basis dieser Konzept-Analyse lassen sich konkrete Problem-
fragen entwickeln, die im Rahmen der empirischen Analyse
zur Bedeutung des Involvement fiir die Organspendebereit-
schaft zu untersuchen sind.

2.1 Inhalt und Struktur des Involvement

Eingang in die verhaltenswissenschaftliche Forschung fand
das Involvement als Variable zur Erkldrung psychischer
Prozesse im Individuum und zur Erkldrung des sozialen Ver-

haltens erstmals durch die theoretischen und empirischen
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Arbeiten Sherifs zum Ego-Involvement1.

Sherif betrachtet das Involvement als Indikator bzw.
Bestimmungsfaktor fiir die hierarchische Position eines
Einstellungsobjektes im gesamten Wertesystem bzw. filir das
gesamte Ego eines Individuums. Je zentraler die betroffe-
nen Einstellungsobjekte zum Ego sind und je enger die
Beziehung zwischen den Objekteinstellungen und den Werten
ist, desto hbher ist der Grad an Involvement.

In den Mittelpunkt seiner Forschungen stellt Sherif den
systematischen EinfluB des Involvement auf die Einstellung
bzw. die Einstellungsverdnderung. So erkldrt er Verdnderun-

1 Vgl.Sherif,M.,Cantrill,H.,The Psychology of Ego-In-
volvement, New York 1947; Sherif, M., Sherif, C.W.,
The Own Categories Procedure in Attitude Research, in:
Readings in Attitude Theory and Measurement, Hrsg. M.
Fishbein, New York 1967, S. 190 ff.; dieselben, Atti-
tude as the Individual's Own Categories. The Social
Judgement-Involvement Approach to Attitude and Atti-
tude Change, in: Attitude Measurement, Hrsg. G.F.
Summers, London 1977, S. 294 ff.; Sherif, C.W. u.a.,
Personal Involvement, Social Judgement and Action, in:
Journal of Personality and Social Psychology, 27/3 1973,
S. 311-328. Dariiber hinaus gibt es eine Reihe weiterer
Autoren, die sich intensiv mit dem Ego-Involvement
auseinandersetzen. Vgl. u.a. Ostrom, T.M., Brock, T.C.,
A Cognitive Consistency: A Sourcebook, Hrsg. R.P.
Abelson, Chicago 1968, S. 373 ff.; Newman, L.M., Do-
lich, 1.J., An Examination of Ego-Involvement as a Modi-
fier of Attitude Changes Caused from Product Testing,
in: ACR Vol. VI, Hrsg. W.L. Wilkie, Ann Arbor 1979,
S. 180 ff.; Rhine, R.J., Polowniak, W., Attitude Change,
Commitment and Ego-Involvement, in: Journal of Perso-
nality and Social Psychology, Vol. 19, No. 2, 1971,
S. 247 ff.; Rothschild, M.L., Houston, M.J., The Con-
sumer Involvement Matrix: Some Preliminary Findings, in:
AMA Contemporary Marketing Thought, Hrsg. B. Green-
berg, D. Bellenger, Chicago 1977, S. 95-98; Ward,
C., Ego-Involvement and the Absolute Judgement of
Attitude Statements, in: Journal of Personality and
Social Psychology, 19/2 1965, S. 202-208.
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gen von Einstellungen in HS6he und Richtung unter anderem
durch den jeweiligen Grad an Ego-Involvement in das Ein-
stellungsobjekt. Dabei zieht er die SchluBfolgerung, das
Einstellungsdnderungen um so schwieriger auszuldsen sind,
je hdher der Grad an Involvement ist.

Seit diesen ersten Forschungsansdtzen fand das Konstrukt
breite Anwendung in der sozialpsychologischen und Mar-
keting-Forschung. Auf den Grundgedanken Sherifs aufbauend
wurden weitere, umfassendere Involvementkonzepte ent-
wickelt und ihre Anwendbarkeit filir Probleme sozialen
Verhaltens wie auch fiir spezifische Marketing-Problem-

stellungen untersucht.

Diese neueren Konzepte interpretieren Involvement als in-
tervenierende Variable, die zwischen einem Reiz und einer
Verhaltensreaktion wirksam wird und so zur Erkldrung und
Prognose von Verhalten beitrdgt.

Allerdings zeichnen sich diese neueren Ansdtze durch eine
erhebliche Uneinheitlichkeit ihrer Grundannahmen in Be-
zug auf Inhalt, Struktur und MeBmethodik aus. Zur Struk-

turierung der verschiedensten Involvementkonzepte 1l&d8t

sich eine Differenzierung nach

- der Betrachtungsweise des Involvement als Status-

oder ProzeBvariable und nach der

- Richtung der Variablen, die den Ausl&ser, das

Objekt bzw. den verursachenden Reiz beinhaltetu

vornehmen.

Die prozeBorientierten Involvement-Konzepte unterstellen

einen bestimmten Ablauf mentaler Prozesse des Individuums

1 Vgl. Mitchell, A.A., a.a.O., S. 194.
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im Zeitablauf in Abhdngigkeit des Grades an Involvement1.

Ablauf und Verdnderungen der psychischen Reaktionen werden
dabei unter Zugrundelegung experimenteller Versuchsanord-
nungen Uber einen ldngeren vorgegebenen Untersuchungs-
zeitraum erfaft und ausgewertet.

Im wesentlichen sind zwei divergierende Phasenabl&dufe
anzufihren:
So wird das Low-Involvementmodell unterschieden, das in der

Reihenfolge der psychischen Reaktionen einen kognitiven,
konativen und dann erst affektiven ProzeBverlauf impliziert.
Demgegeniiber steht das klassische Lernmodell bzw. die High-
Involvement-Hierarchie, bei der kognitive Prozesse zur

Festigung von affektiven Prozessen beitragen, die wiederum

1 Vgl. Swinyard, W.R., Coney, K.A., Promotional Effects
on High- versus Low-Involvement Electorate, in: JoCR,
Vol. 5, June 1978, S. 41-48; Ray, M.L., Webb, P.H.,
Three Learning Theory Traditions and Their Application
in Markting, in: AMA 1974, Combined Proceedings Series
No. 36, Hrsg. R.C. Curhan, Chicago 1975, S. 100-103;
Ray, M.L., u.a., Marketing Communication and the
Hierarchy of Effects, in: New Models for Mass Communi-
cation, Hrsg. P. Clarke, Beverly Hills 1973, S. 147 -176;
Rothschild, M.L., Ray, M.L., Involvement and Political
Advertising Effect - An Exploratory Experiment, in:
Communication Research, Vol. 1 No. 3, July 1974, S. 264-
284; Lastovicka,J.L., Natural and Manipulated Involve-
ment: Their Influence on Consumer Choice Strategy,
Dissertation Urbana (Ill.), 1978; Gardner, M.P., Mit-
chell, A.A., Application to Low Involvement Perception
of Advertisements, in: Advances in Consumer Research,
Vol. 5, Hrsg. H.K. Hunt, Ann Arbor 1978, S. 581-589;
Rothschild, M.J., a.a.0., S. 216-220.

Zu beachten ist jedoch, daB bei einigen Untersuchungen
die prozeBorientierte Begriffsdefinition nicht in ent-
sprechende Operationalisierungen und MeBSmethoden umge-
setzt wird, sondern von einer zustandsorientierten
Variablenmessung auf die beschriebenen ProzeBphasenab-
ldufe geschlossen wird.
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das Verhalten determinieren1.

Auf der Grundlage dieser Betrachtungsweise werden low-in-
volvement bzw. high-involvement Produkte/Produktgruppen
identifiziert, die mit einem bestimmten Kaufverhalten - ge-
steuert durch den Ablauf der psychischen Prozesse - ver-

bunden sindz.

Damit erkldrt Involvement Unterschiede im Konsumentenver-
halten und erlaubt die Ableitung von Verhaltens- bzw.

Konsumentenklassifikationen3.

1 Zu weitergehenden, differenzierten Ausfilhrungen der Low-
Involvement-Hierarchie und dem klassischen Lernmodell vgl.
insbesondere Bruhn, M., Das soziale BewuBtsein, a.a.oO.,

S. 59 ff. und die dort angegebene Literatur.

2 Vgl. Lastovicka, J.L., Gardner, D.M., a.a.0., S. 87 ff.;
Lastovicka, J.L., Questioning the Concept, a.a.0., S. 174 ff.;
Robertson, T.S., Low Commitment Consumer Behavior, in:

JoAR, Vol.16, 1976, S. 19-24; Ray,M.L. et al., a.a.O.,
S. 147 ff..

3 Bhnliche Aussagen und Klassifikationen konnte Krugmann
auch im Hinblick auf die Wahrnehmung von TV-Spots in Ab-
hdngigkeit des Involvementgrades bzw. der Produktinvolve-
mentkategorie feststellen. Vgl. Krugmann, H.E., The Impact
of Television Advertising: Learning without Involvement, in:
POQ, 29 1965, S. 349-356. Der Schwerpunkt der Forschungs-
bemiihungen von Krugmann zum Involvement liegt jedoch in
einer abgewandelten, ebenfalls prozessualen Betrachtung
von Involvement. Er untersucht, wie kommunikative Effek-
te von Massenmedien in Abhdngigkeit des jeweiligen Grades
an Involvement Einstellungsdnderungen determinieren. Krug-
mann greift dabei nicht auf die Phasenanalyse der menta-
len Prozesse zurick, sondern verwendet ein eigenes spe-
zifisches MeBSinstrumentarium zur Bestimmung des Involve-
ment. Indikator fiir den Grad am Involvement sind die 'con-
nections', die Anzahl und der Inhalt der Gedanken, die
einem Betrachter einer Werbeanzeige spontan in den Sinn
kommen. Vgl. Krugmann, H.E., The Measurement of Adverti-
sing Involvement, in: POQ, 3o 1966, S. 583-596; derselbe,
Brain Wave, Measures of Media Involvement, in: JoAR Vol. 11,
No. 1, 1971, S. 3-10; derselbe, Memory without Recall, Ex-
posure without Perception, in: JoAR, Vol.17, No. 4, 1977,
S. 7-11. Dariiber hinaus sind weitere interessante Unter-
suchungen anzufiihren, die auf Krugmann aufbauen bzw. sich
kritisch mit seinem Konzept auseinandersetzen: Johnson, H.,
Scileppi, J., Effects of Ego-Involvement, Conditions on
Attitude Change to High and Low Credibility Communicators,
in: Journal of Personality and Social Psychology, Vol.13,
1969, S. 31-36; Preston,I. L., A Reinterpretation of the
Meaning of Involvement in Krugman's Models of Advertising
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Bei high-involvement-Produkten wird das Individuum als
aktiver Problemldser und Infomationssucher charakterisiert,
bei low-involvement-Produkten als routinisierter Kdufer

mit habitualisiertem Kaufverhalten beschrieben1.

Die prozeBorientierten Involvementkonzepte haben jedoch nur
begrenzte Verbreitung gefunden, da auf Grund des notwendi-
gen langen Erhebungszeitraumes bzw. der erforderlichen
Zeitrdume zwischen den Erhebungen kaum zu l&sende Reliabi-

litdts- und Validit&dtsprobleme auftreten.

Im Rahmen einer zeitpunktbezogenen Betrachtung des Involve-
ment sind die geschilderten MefBprobleme weniger dominant
und eher 1l6sbar.

Involvement als Zustandgvariable zeigt die HOhe der Erre-

gung, des Interesses oder Antriebs an, die durch einen be-
sonderen Stimulus oder eine bestimmte Situation ausgelést
werden? Dabei gibt die zu einem bestimmten Zeitpunkt ge-
messene HShe der genannten Reaktionen den Grad des Involve-
ment an.

Die Anwendung des zweiten angefihrten Klassifikationskri-

teriums - die Richtung des Involvement - fiihrt zu der in

der Abbildung 7 dargestellten Ubersicht von Statuskonzepten
des Involvement in Abhdngigkeit der jeweils betrachteten
ausldsenden Reizobjekte3.

Fortsetzung FuBnote 3 Seite 48
Communication, in: Journalism Quarterly, 47, 1970, S.287-
295; Wright, P.L., Analyzing Media Effects on Advertising
Responses, in: POQ Summer 1974, S. 192-205.

1 Vgl. Kroeber-Riel, W., Konsumentenverhalten, a.a.O., S.
314 ff.; Robertson, T.S., a.a.0., S. 23; Howard, J.A.,
Sheth, J.N., a.a.0., S. 194.

2 Vgl. Mitchell, A.A., a.a.0., S. 194.

3 Flir eine prozeBorientierte Analyse von Involvement
kdnnte eine gleich strukturierte, inhaltlich angepaSfte
'Quellenklassifikation' entwickelt werden.
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situational involvement enduring involvement

Reizobjekt/ sozialpsycholo- - Person Produkt/ Medium
Ausldser Aufgabe gische Stimuli ::::::ot intra- |[inter- Objekt/

(Kaufbegleitung) personal| personal | Problem
Art/ task- special) message self- other- product- | medium-
Bezeichnung invol- situational involve- involve-| involve- | (issue-) involve-
des vement involvement ment ment ment involve- ment
Involvement ment

Abb. 7: Typologie von Involvementkonzenten

Die Unterscheidung zwischen 'situational' und 'enduring'
Involvement bezieht sich auf die zeitliche Stabilitdt bzw.
Dauer des Involvement: situationales Involvement ist
zeitpunktbezogen, dauerhaftes Involvement ist zeitraum-

bezogen1.

Im Rahmen des situationalen Involvement , das im wesent-

lichen auf die "ability of a situation to elicit from in-

dividuals concern for their behavior in that situation“2

1 Zu den Autoren, die sich mit der Unterscheidung 'situa-
tional' und 'enduring' Involvement auseinandersetzen
vgl. Hupfer, N.T., Gardner, D.M., Differential Involve-
ment with Products and Issues: An Exploratory Study, in:
Proceedings, 2nd Annual Conference of the Association for
Consumer Research, University of Maryland 1971,

S. 262-270; Lutz, R., Kakkar, P., The Psychological Si-
tuation as a Determinant of Consumer Behavior, in:

ACR Vol. 2, Hrsg. M.J. Schlinger, 1975, S. 439-454;

Rhine, R., Severance, L.J., Ego-Involvement, Discrepancy,
Source Credibility and Attitude Change, in: Journal of
Personality and Social Psychology, 16/2 (1970), S. 175-190;
Clarke, K., Belk, R.W., a.a.0., S. 313-318; Rothschild,
M.L., Houston, M.J., a.a.0., S. 95-98.

2 Houston, M.J., Rothschild, M.L., a.a.0., S. 184.
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zurickzufihren ist, werden als verursachende Faktoren
die Aufgabe oder Handlungsabsicht der Person, sozialpsy-
chologischen Stimuli und die Werbebotschaft diskutiert1.

Das 'task-involvement' beinhaltet dabei das durch die Kom-

plexitdt und Besonderheit der Aufgabe und durch Interesse,
Freude und Stimulation gekennzeichnete Engagement, eine ge-
stellte Aufgabe z.B. den Kauf eines Produktes oder die

. . . 2
Suche nach einer Information zu 1l&sen”.

Zu den sozialpsychologischen Stimuli, die'situational -

involvement 'ausldsen, zdhlen insbesondere andere an einer
Situation/Kaufsituation beteiligte Personen. Das BewuBt-
sein einer mdglichen sozialen Relevanz des Verhaltens kann

Unruhe und Betroffenheit auslésen3.

'Message-involvement' wird durch die Art der Prdsentation

eines Werbeobjektes in den entsprechenden Kommunikations-
mitteln (TV-Spot, Zeitschriftenanzeige) ausgel&st und mo-
tiviert das Individuum, je nach Stdrke des Involvement,
iber die Werbung und das Werbeobjekt interpersonell zu
kommunizieren4.

1 Allerdings sind die genannten Faktoren nicht {iberschnei-
dungsfrei, so daB auch eine andere Klassifikation ge-
wdhlt werden konnte.

2 Vgl. Tyebjee, T.T., a.a.O., S. 295 ff.; Houston, M.J.,
Rothschild, M.L., a.a.0., S. 184 ff..

3 Vvgl. Sells, S.B., Stimulus Determinants of Behavior, New
York 1963, S. 14 ff.; Lutz, R., Kakkar, P., a.a.oO.,
S. 439 f..

4 Vgl. Hummrich, U., Interpersonelle Kommunikation im
Konsumglitermarketing, Dissertation Miinster 1975, S. 133 f.;
Dichter, E., How Word-of-Mouth Advertising Works, in:

HBR, Vol. 44 Nov.-Dec. 1966, S. 148 ff..
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Dauerhaftes Involvement (enduring involvement) liegt im

wesentlichen im Medium, der Person und im Produkt bzw.
Objekt begriindet.

'Medium-involvement' ist auf die Tatsache zurilickzufihren,

daB einzelne Medien den Konsumenten in unterschiedlich

hohe Grade motivationaler Erregung versetzen. Medien, die
ein hohes Involvement bewirken, vermdgen daher bei iden-
tischen Botschaftsinhalten intensivere psychische Reaktionen
auszuldsen als Low-Involvement Medien1.

Das Involvement, das seinen Ursprung in personalen Deter-
minanten findet, ist in 'self-involvement' und 'other-

involvement' zu differenzieren.

'Self-involvement', ausgeldst durch Reize, die aus dem In-

dividuum selbst kommen (intrapersonal), beinhalten das
Streben nach Bewunderung, Selbstbestdtigung oder positi-

ver Selbstdarstellung und kommt dabei besonders in dem Stre-
ben nach Meinungsfiihrerschaft oder freiwilliger Abgabe von
Informationen, die die eigenen Kenntnisse beweisen sollen,

zum Ausdruckz.

Demgegeniiber steht das 'other-involvement', das interperso-

nal ausgerichtet ist. Other-involvement bedeutet dabei ein
Bediirfnis und eine Absicht, anderen Personen zu helfen oder
etwas zu geben, was Sorge, Freundschaft oder Liebe aus-

drﬁcktB. Die genannten Faktoren beinhalten dabei weit-

1 Vgl. Wright, P.L., a.a.0., S. 192 ff.; Krugmann, H.E.,
The Impact of Television Advertising: Learning without
Involvement, a.a.0., S. 349ff..

2 Vgl. Esters, E.A., Soziale Beeinflussung. Eine sozial-
psychologische Theorie, Dissertation Kdln 1960, S. 39;
Hummrich, U., a.a.0., S. 132 f..

3 Vgl. Dichter, E., The Motivations of Word-of-Mouth Ad-
vertising, How Advertising and Word-of-Mouth Influence One
Another, in: QPRfB, Vol. III, 1/1958, S. 16.
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gehend soziale, altruistische Motive, die fir die Gestal-

tung von sozialen Beziehungen von besonderer Bedeutung

sind1.

Das zentrale Involvement konstrukt ist jedoch das 'pro-
duct-involvement', das den Grad an innerlicher Betroffen-

heit durch und Auseinandersetzung mit einem Produkt be-
zeichnetz. Viele Untersuchungen fassen den Produktinvolve-
mentbegriff weiter auf und ersetzen ihn durch 'issue-invol-
vement', das alle mdglichen (Reiz-) Objekte und Problemstel-
lungen als Bezugspunkt des Involvement in die gleiche In-

haltsdefinition mit einbeziehtB.

Die Zu- bzw. Einordnung des vorliegenden Untersuchungsge-
genstandes in die entwickelte Typologie kann daher alter-
nativ in die Kategorie des 'other-involvement' oder des

'issue-involvement' erfolgen.

Allerdings existieren bislang noch keine empirischen Un-

tersuchungen zum 'other-involvement', da &dhnlich gelagerte

1 vgl. Hummrich, U., a.a.0., S. 133.
2 Vgl. Kook , W., a.a.O., S. 77.

3 Hierunter sind z.B. Konstrukte wie 'job involvement',
'union involvement', 'consumer involvement' und 'social
action involvement' und ihre korrespondierenden Unter-
suchungen anzufiihren. Vgl. Anderson, J.C., Local Union
Participation: A Re-Examination, in: Industrial Rela-
tions, Vol. 18, No. 1, Winter 1979, S. 18-31; Carr, L.,
Roberts, S.0., a.a.0., S. 259-267; Zimbardo, P., In-
volvement and Communication Discrepancy as Determinants
of Opinion Conformity, in: Journal of Abnormal and Social
Psychology, 60, 1960, S. 85-94; Hupfer, N.T., Gard-
ner, D.M., a.a.0., S. 262 ff..
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Probleme bzw. Fragestellungen unter dem Sammelbegriff
'issue-involvement' abgehandelt und empirisch {iberpriift wurden.

2.2 Soziale Probleme als Richtungskomponente eines Social

Involvement

Wie die Ausfihrungen gezeigt haben, fehlt in der wissenschaft-
lichen Diskussion bislang der Versuch , sich intensiv mit
einem Involvement zu nicht kommerziellen, insbesondere zu so-
zialen Fragestellungen auseinanderzusetzen. Die Ubertragung
und Interpretation des Involvement als EinfluBgrdBe im
Entscheidungsproze des Organspendeverhaltens macht jedoch
die Entwicklung eines problemaddquaten Konstruktkonzeptes
erforderlich.

Die Richtungskomponente des Involvement,d.h. die Einordnung
des diskutierten Untersuchungsgegenstandes in den ibergeord-
neten Zusammenhang 'soziale Problemstellungen' ldst

daher - unter Beachtung der oben angefiihrten Prédmissen -

die Bildung eines spezifischen Social Involvementkonstrukts
gerechtfertigt erscheinen.

Ausgangspunkt und {libergreifende VerbindungsgrdBe des Social
Involvement ist das generell durch soziale Problemstellungen
ausgeldste individuelle Involvement, das spezifische 'Anker'
und Bezugspunkte zum diskutierten Untersuchungegegenstand
'Organspende' aufweist.

Mit den individuenspezifischen Betroffenheitsgraden ist
eine generelle Disposition bzw. eine Bereitschaft verbunden,
sich fiir sozial relevante Belange zu interessieren, ausein-
ander- und einzusetzen und aktiv zu werden.

Mit dieser Charakterisierung sind erste Ansatzpunkte fir
die Operationalisierung eines Social Involvement aufgezeigt.
Weitere Hinweise ergeben sich aus der Diskussion der bekann-
ten Involvementkonzepte, die gezeigt hat, daB sich die Ent-
wicklung eines Social Involvement an dem ilibergeordneten
Konzept des 'issue/product-involvement', seinen Strukturen
und Indikatoren zu orientieren hat. Diesen Tatbestand be-
riicksichtigend, lassen sich differenziertere Erkenntnisse

Gerd Schnetkamp - 978-3-631-75041-4
Downloaded from PubFactory at 01/11/2019 08:58:15AM
via free access



55

fiir ein Konzept zur Messung und Operationalisierung des

Social Involvement der nachfolgenden Abbildung entnehmen.

In dieser Ubersicht sind die,aus den wichtigsten Untersuchun-

gen zum product-involvement,zur Operationalisierung des

Konstrukts herangezogenen Variablen zusammenfassend angefilihrt.

Die Gegeniiberstellung zeigt deutlich die Gleichgerichtet-

heit der Involvementkonstrukte hinsichtlich der beriicksich-

tigten Grunddimensionen.

Art der erfaB-

ten psychi-
chen Di- . . .
sch . Kognitive Affektive Konative
mension
Verfasser Komponenten Komponenten Komponenten
McGinnies amount of infor-
mation interest
Bowen,Chaffee knowledge importance
Day importance commitment
Grgnhaug , Kangan awareness acceptance
(in Mitchell)
Hupfer, Gardner thought consideration
Tigert,Ring, interest, aware- communication
King; Summers ness, knowledge and innovation
ability behavior re-
cation
Zimbardo information support, commi t-
ment
Bogart interest pleasantness willingness to
discussion
-Lastovicka, knowledge importance commitment
Gardner; experience
-Gardner,Mitchell,
Russo
Miller knowledge emotional reac social support
tion desire
Mitchell interest arousal drive
Tyebjee interest affection consumption
knowledgeability

Abb. 8: Uberblick tiber ausgewdhlte Operationaldsienungs-
konzepteDdegoddassiusy Profuses i 061V ERea 0858 15AM
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In fast allen Untersuchungen wird das Involvement als mehr-
dimensionale Gr&Be verstanden, wobei die einzelnen Dimen-
sionen jedoch inhaltlich verschieden operationalisiert werden.
Der Grad des Involvement wird mit Hilfe von Fragen zu den
verschiedenen Aspekten bzw. Dimensionen erfaSt. Dabei wer-

‘den aus den Fragen sogenannte 'involvement-scores' ge-

bildet, die die Stdrke des Involvement als rechnerische Gr&Be
zum Ausdruck bringen . Neben der Bildung von Involvement-

Skalen werden auch andere Verfahren wie z.B. Punktbewertungs-

modelle mit subjektiven Gewichtungsfaktoren fiir einzelne

empirische Involvement-Indikatoren sowie die Faktorenanalyse

zur Messung des spezifischen Grades an Involvement heran-

gezogen.

Die Operationalisierung des hier diskutierten Social :Involve-
mentkonstruktes sollte sich zweckmidBigerweise an den mog-
lichen Reaktionsdimensionen orientieren, die es aufgrund
eines sozial relevanten Stimulus zu zeigen in der Lage ist.

Daher hat die Operationalisierung des Social Involvement an

1 Vgl. McGinnies, G., Source Credibility and Involvement as
Factors in Persuasicm, in: Journal of Social Psycho-
logy, 74, 1968, S. 171-180; Bowen, L., Chaffee,

S.H., Product-Involvement and Pertinent Advertising
Appeals, in: Journalism Quarterly, No. 51, 1974, S.
613~621; Day, G.S., a.a.O0., S. 315 ff.; Grgnhaug, Kan-
gan, in: Mitchell, A.A., a.a.0., S. 191 f.; Hupfer,
N.T., Gardner, D.M., a.a.0., S. 262 ff.; Tigert, D.J.,
Ring, L.J., King, C.W., Fashion Involvement and Buying
Behavior, in: ACR Vol. IV, S. 46-52; Summers, J.O.,

The Identity of Women's Clothing Fashion Opinion Leaders,
in: JoMR, Vol. VII, May 1970, S. 178-185; Zimbardo, P.,
Involvement and Communication Discrepancy, a.a.oO.,

S. 85 ff.; Bogart, L., Strategy in Advertising, New
York 1967, S. 204; Lastovicka, J.L., Gardner, D.M.,
a.a.0., S. 48 ff.; Gardner, M.P., Mitchell, A.A., Russo,
J.E., a.a.0., S. 581 ff.; Miller, N., Involvement and
Dogmatism as Inhabitors of Attitude Change, in: Journal
of Experimental Social Psychology, No. 1, 1965, S. 121-
132; Mitchell, A.A., a.a.0., S. 191 ff.; Tyebjee ,

T™.T., a.a.0., S. 295 ff..

2 Vgl. als Beispiele fiir die genannten unterschiedlichen
Verkniipfungsregeln insbesondere Tyebjee, T.T., a.a.O.,
S. 295; Tigert, D.J., Ring, L.J., King, C.W., a.a.O., S.
46 ff.; Kook, W., a.a.0., S. 79.
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allen drei Dimensionen 'Kognition', 'Affektion' und
'Konation' anzusetzen. Die Dreidimensionalitdt des Kon-
strukts und die Zusammenhdnge zwischen den Input-Variab-
len, dem Social Involvement und der Reaktion im Ver-
haltensprozeB verdeutlicht die nachstehende Abbildung 9.

Aktivitdten intervenierende Variable Verhalten

kognitive
Dimension

politische Aktivitaten

kirchliche Aktivitaten

. S Social

rechtliche Aktivititen N

affektive 3 Organ-

S e Involvement . N gan

Initiativen von Inte- Dimension spende-
ressengruppen bereit-
EinfluB sozialer konative schaft
Gruppen Dimension

sonstige Aktivitdten
von Systemmitgliedern

Abb. 9: Dimensionen des Social Involvement

Die aufgefiihrten Dimensionen sind im einzelnen wie folgt

zu charakterisieren:

- Die kognitive Dimension enthdlt das subjektive Wissen
iber sozial relevante Aspekte und Zusammenhdnge. Die
Richtigkeit des Wissens ist dabei insoferr von Bedeutung,

als daB ein faktisch richtiges wissen unter anderem fiir ein

gréBeres Interesse, flir eine h&here Aufmerksamkeit spricht.

- Die affektive Dimension beinhaltet die Bewertung sozialer

Themenbereiche. Dies gilt sowohl fiir allgemeine soziale

Themen als auch fir soziale Aépekte, die in Zusammenhang
mit der Organspendefrage stehen.

- die konative Dimension des Social Involvement beinhaltet
eine Handlungstendenz, ein offenkundiges soziales Ver-
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halten, das einen Beitrag zur LSsung eines mit sozia-

len Aspekten verbundenen Problems leistet bzw. leisten
soll. BezugsgrdBe sollte hier ein Verhaltensaspekt sein,
der als genereller Indikator filir soziale Aktivitdten gel-

ten kann.

Ein Individuum verfligt dann iliber einen hohen Grad an Social
Involvement, wenn seine Ausprdgungen auf allen genannten

. . . 1
Dimensionen hoch sind .

Hier zeigt sich der zentrale Unterschied zum vorab dis-
kutierten Einstellungskonstrukt. Wdhrend sich die Einstel-
lung zur Organspende als rein affektive Variable darstellt,
die einen unmittelbaren, direkten Bezug zur Organspende auf-
weist, gehen in das Social Involvement neben kognitiven und
konativen Variablen zudem affektive Gr&Ben ein, die insge-
samt eine Betroffenheit zu 'allgemeinen sozialen Frage-
stellungen' beinhalten. In diesem Sinne handelt es sich bei
der affektiven Dimension des Social Involvement um 'soziale
Einstellungen' im weiteren Sinne.

In ihrem Zusammenwirken bilden die genannten Dimensionen
bzw. die einzelnen Variablenausprdgungen die Voraussetzung
der Erkldrungs- und Prognosefdhigkeit das Social Involve-

ment fir die Organspendebereitschaft der Bundesbiirger.

2.3 Social Involvement als Bestimmungsfaktor des Organ-

spendeverhaltens

Im Mittelpunkt der verhaltenswissenschaftlichen Forschung
zum Social Involvement steht die Fragestellung, welcher Grad
an Spendebereitschaft mit unterschiedlichen Involvement-
intensitdten einhergeht, wie stark sich dieses Abh&dngig-
keitsverhdltnis darstellt und mit welchem Sicherheitsgrad

1 Die Beziehungen der Dimensionen untereinander sollen
nicht Gegenstand weiterer Untersuchungen sein. Bei der Bil-
dung rechnerischer Involvementgrade wird von der Annahme
der Additivitdt ausgegangen. Vgl. hierzu die Ausfiihrungen
auf S. 74 ff. dieser Arbeit.
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aus dem Social Involvement eine entsprechende Bereitschaft
zur Organspende prognostiziert werden kann.

Es wurde bereits angefiihrt, daB gerade bei 'auBergewdhn-
lichen' Handlungsweisen, bei Verhaltensaspekten, die auBSer-
halb der iliblichen Verhaltenspraxis liegen, das notwendige
bzw. bestehende Engagement oder die subjektive Betroffen-
heit einen dominanten EinfluB auf die Stdrke und Richtung
des Verhaltens ausﬁben1.

Die Organspendebereitschaft kann in diesem Zusammenhang
der Gruppe 'nicht-alltdglicher'Verhaltensweisen zugeordnet

werden.

In Anlehnung an den angefiihrten Stellenwert der 'Betrof-
fenheit' filir diese Verhaltenskategorie ist folglich die
Organspende bzw. die Organspendethematik - analog zur
Differenzierung in 'low-' und 'high-involvement'-Produkte -
als ein 'high involvement'-Objekt zu klassifizieren.

Die Wahrscheinlichkeit einer positiven Verhaltensreaktion,
d.h. einer hohen Bereitschaft zur Organspende erhSht sich
damit bei Zunahme des Social Involvementgrades. Folglich
werden bei den in Abbildung 10 dargelegten stark verein-
fachten Kombinationsméglichkeiten von Involvement und
Organspendebereitschaft die Schwerpunkte in den Feldern

1 und 4 liegen. Einen ersten Beleg fiir die Giltigkeit
dieser Zusammenhdnge und somit fiir die Relevanz des In-
volvement fiir die Organspendebereitschaft liefert die
jlingste Untersuchung zum Erkldrungsgehalt von Einstellungen
und anderen intervenierenden Variablen fiir das Organspen-

deverhalten amerikanischer Biirger.

1 Vgl. Meinefeld, W., a.a.0., S. 144; Nieschlag, R., Dichtl,
E., Horschgen, H., a.a.0., S. 57.
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Verhalten hohe keine
Spende- Spende-
. bereitschaft bereitschaft
Social
Involvement
hoch 1 2
niedrig 3 4

Abb. 10: Involvement-Verhaltensmatrix

Hier konnte ein korrelativer Zusammenhang zwischen einem Be-
reitschaftsindex zur Organspende und einem, mit Inhalt und
Intention des Social Involvement vergleichbaren Konstrukt
'social consequences of the act' in der Stédrke von r = 0.39
(e¢ = 0.0) nachgewiesen werden1. Der Einstellungs-Bereit-

1 Vgl. Claxton, R.N., a.a.0., S. 17 f.. Zu weiteren Unter-
suchungen des Erkldrungsgehaltes von Social Involvement fiir
soziale Verhaltensweisen sind besonders Maloney et al.,
Anderson et al., Cleveland und Pessemier et al. anzufiihren.
Im Zusammenhang mit der Messung bzw. Abhdngigkeit O6kolo-
gischen Verhaltens entwickelten Maloney et al. ein Konstrukt,
das die bekundete und aktuelle Betroffenheit beinhaltete.
Anderson/Cunningham und Berkowitz/Daniels verwendeten eine
Variable, die den Grad an sozialer Verantwortung bzw. die
Bereitschaft eines Individuums, anderen Personen auch ohne
Gegenleistung zu helfen, zum Ausdruck brachte. Cleveland
verwendete zur Charakterisierung von Organspendern die
Variable 'humanitdre Orientierung', wdhrend bei Pessemier
et al. in Zusammenhang mit der gleichen Fragestellung das
Konstrukt 'charitable feelings' Eingang fand.

Vgl. Maloney, M.P., Word, M.P., Ecology: Let's Hear from
the People. An Objective Scale for the Measurement of Eco-
logical Attitudes and Knowledge, in: American Psycholo-
gist, Vol. 28 (1973), No. 7, S. 583 ff.; Maloney, M.P.,
Ward, M.P., Braucht, G.N., A Revised Scale for the Measu-
rement of Ecological Attitudes and Knowledge, in: Ameri-
can Psychologist, Vol. 3o (1975), No. 7, S. 787 ff.; An-
derson, W.Th., Cunningham, W.H., The Socially Conscious
Consumer, in: JoM, Vol. 36 (1972), No. 3, S. 23 ff.; Ber-
kowitz, L., Daniels, L.R., Affecting the Salience of the
Social Responsibility Norm, in: Journal of Abnormal and So-
cial Psychology, Vol. 68 (1964), S. 275 ff.; Cleveland, S.E.,
Personality Characteristics, a.a.0., S. 313 ff.; Pessemier,
E.A., Bemmaor, A.C.,Hanssens,D.M.,a.a.0., S. 4 ff..
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schaftszusammenhang belief sich demgegeniiber auf r = 0.38
(oL = o0,0).

Die Frage, ob von dem empirisch ermittelten Social Invol-
vement auf die Bereitschaft zur Organspende geschlossen
werden kann, kann analog wie bei der Einstellung nur unter

Berlicksichtigung der Bedingungen, unter denen ein gemes-

sener Zusammenhang als-giiltig angesehen werden kann, beant-

wortet werden.

Eine mdgliche Ursache der Divergenz zwischen Social Invol-
vement und der tatsdchlichen Organspendebereitschaft (of-
fenes Verhalten) kann in einem wdhrend der Erhebungssitua-

tion bestehenden mangelnden bzw. unzureichenden BewuBtsein

der Konsequenzen einer Bereitschaftserkldrung zu suchen sein.

Hier ist beispielsweise der Aspekt anzufiihren, daB8 eine
spendebereite Person in der konkreten Spendesituation
keine Mdglichkeit hat, seine Meinung zu revidieren. Ein
entsprechender BewuBtseinsprozeB bis zum Zeitpunkt der
Unterschriftsleistung kann daher ein vom Betroffenheits-

grad abweichendes Verhalten bedingen.

In einer empirischen Untersuchung kann dieser Tatbestand
jedoch vermieden werden, indem mehrere Verhaltensweisen
operationalisiert werden, die als Handlungsmuster1 die
verschiedenen Verhaltenskonsequenzen deutlich machen. So
konnte z.B. das konkrete Entscheidungsverhalten fiir den
Fall eines tddlich verungliickten Verwandten und der

Bitte der Organentnahme durch die behandelnden Arzte erfafBt

werden.

Dariiber hinaus k&nnen Inkonsistenzen zwischen dem Social
Involvement und dem letztendlich realisierten Spendever-
halten durch Faktoren ausgeldst werden, die nur mit dem
diskutierten Untersuchungsgegenstand zusammenhidngen und

1 Vgl. Meinefeld, W., a.a.0., S. 142.
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sich nicht im Betroffenheitsgrad niederschlagen. Hier sind
m&gliche MiBbrauchsvermutungen oder latente Angste
in Zusammenhang mit der Organentnahme anzufiihren.

Diese beiden Beispiele verweisen auf einen m&glichen Ein-
fluB der Einstellung zur Organspende auf die Involvement-

Verhaltensbeziehungen.

Zur Beurteilung der Gililtigkeit der gemessenen Zusammenhdnge
sind zudem die situativen Bedingungen der Erhebung und der

Zeitraum zwischen bekundeter Verhaltensabsicht und verba-

lisiertem Verhalten, dem Ausfiillen einer Bereitschaftser-

kldrung zur Organspende zu berilicksichtigen. AbschlieBend
sind weitere Operationalisierungs- und Methodenaspekte zu
beachten, die fiir die in den bisherigen empirischen Unter-
suchungen aufgedeckten Divergenzen in den Involvement-
Verhaltens-Beziehungen verantwortlich gemacht werden. Dazu

zdhlen neben den unzureichenden theoretischen und empiri-

schen Konzepten des Involvement1 insbesondere die Stich-

probengrdBe und die verwendeten Stichprobenauswahlverfahren.

Die Stdrke der Involvement-Spendebereitschaftsbeziehung
sowie die letztendlich gezeigte Konsistenz zwischen diesen

beiden Variablen werden zusédtzlich durch Variablen der Per-

son, der Umwelt und der Situation bestimmt.

Diese Determinanten tragen mit zur Bildung und Verdnde-
rung des Social Involvement bei und bilden die Rahmenbe-
dingungen fiir den EinfluB des Involvement auf das Organ-
spendeverhalten. Analog zur Einstellungsanalyse wird auf
Grund der Vielfalt der Variablen und ihrer zu beriicksichti-

1 Tyebjee charakterisiert diese Konzepte mit "the use of
ad hoc factors of involvement"”, Tyebjee, T.T., a.a.O.,
S. 3o02.
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genden Interdependenzen eine Beschrdnkung auf die perso-

nalen EinfluBvariablen vorgenommen.

2.4 Determinanten des Social Involvement

Die EinfluBfaktoren der Entstehung und Verdnderung des
Involvement sind in der verhaltenswissenschaftlichen For-

schung weitgehend unbeachtet geblieben1.

Fiir den zu Grunde liegenden Untersuchungsgegenstand kann
jedoch eine zumindest grundsdtzliche Auseinandersetzung

mit den Determinanten des Involvement zu einer stdrkeren
empirischen Durchdringung der Organspendebereitschaft

und seiner Bestimmungsgr&Ben beitragen. Die mdgliche Charak-
terisierung von Individuen mit homogenen Involvement-

graden bzw. Involvement-Verhaltensmustern erlaubt differen-
zierte Aussagen ilber entsprechende MaBSnahmen zur Beeinflus-
sung der Organspendebereitschaft.

Die berilicksichtigten personalen bzw. personenspezifischen

Determinanten des Involvement betreffen die

- soziodemographischen Merkmale und die

- Werte bzw. Wertesysteme der potentiellen Spender.

Bei den soziodemographischen Merkmalen stehen dabei be-

sonders die Variablen Alter, Bildungs- und Berufsquali-

fikation sowie Einkommen im Vordergrund.

1 Vgl. zu den Untersuchungen, die explizit auf EinfluBfak-
toren des Involvement eingehen Anderson, J.C., a.a.O.,
S. 18 f.; Rich, S.U., Jain, S.C., Soziale Schicht und
Einkaufsverhalten, in: Marktpsychologie. Soziale
Interaktionen als Determinanten des Marktverhaltens, Hrsg.
U.G. Specht, G. Wiswede, Berlin 1976, S. 133-
150; Lastovicka, J.L., Questioning the Concept of Involve-
ment, a.a.O0., S. 174 ff.; Tigert, D.J., Ring, L.J.,
King, C.W., a.a.0., S. 46 ff..
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Art und Intensitdt des Einflusses dieser Variablen auf das
Social Involvement werden sich auf die Fdhigkeit und Be-
reitschaft des Individuums auswirken, sich fiir soziale
Fragestellungen zu interessieren, ein- und auseinanderzu-
setzen und sich aktiv zu engdgieren.

Von besonderer Relevanz fiir die Entstehung und Anderung

des Social Involvement zeigt sich dariiber hinaus das Werte-
system des Individuums und die Einordnung sozialen Verhal-
tens oder sozialer Beziehungen in die Wertehierarchie. Es
gilt als wahrscheinlich, daB die Dominanz religidser Wert-
orientierungen héhere Betroffenheitsgrade bedingt, wdhrend eina.
durch materielle Aspekte gepridgtes Wertesystem eher eine
kontrdre Entwicklung auslost.

Die Beschrdnkung auf EinfluBfaktoren der Person bedeutet
zwar eine nur begrenzte Aussagefdhigkeit der Ergebnisse,
kann jedoch entscheidende Hinweise fiir die weitere theo-
retische und empirische Forschung geben.

Die Ausfiihrungen zum Involvement haben deutlich werden las-
sen, welcher Stellenwert dem Social Involvement zur Erkl&rung
der Organspendebereitschaft zukommen kann.

Die Ubertragbarkeit der verhaltenswissenschaftlichen Erkennt-
nisse zum Involvement auf das Organspendeverhalten be-
darf jedoch einer empirischen Absicherung.

In den Mittelpunkt der empirischen Untersuchung sind da-
bei der Inhalt des Social Involvement, seine Prognosefdhig-
keit und die durch das Individuum determinierten Rahmenbe-
dingungen des Involvement zu stellen.

Hieraus leiten sich die zentralen Fragestellungen der em-

pirischen Analyse ab:

1) Welche Indikatoren sind zur Bildung des Social Involve-

ment heranzuziehen?
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2) In welchem Kausalzusammenhang stehen Social Involvement

und die Bereitschaft zur Organspende?

3) Welche personenspezifischen Variablen determinieren das
Social Involvement und welchen relativen EinfluB be-

sitzen diese Faktoren?

Die Beantwortung dieser Fragen vermittelt differenzierte
Erkenntnisse iliber den Erkldrungs- und Prognosegehalt des
Social Involvement fiir die Organspendebereitschaft der

Bundesbiirger.

3. Beziehungsstruktur und Verhaltensbezug von Einstellung

und Social Involvement

Die Beurteilung des relativen Stellenwertes von Einstellung
und Social Involvement fiir die Erkldrung der Organspende-
bereitschaft hat sich an der Beziehungsstruktur der Kon-

strukte und deren Verhaltenswirkungen zu orientieren.

3.1 Social Involvement als Bestimmungsfaktor der Ein-

stellungs-Verhaltensbeziehungen

Im Zusammenhang mit der Erkldrung und Prognose des Ver-
haltens existieren zahlreiche Ansdtze einer integrativen
Betrachtung des Einstellungskonstrukts mit anderen inter-
venierenden Variablen. Dabei steht die Variable 'Bezugs-
gruppenorientierung' im Mittelpunkt der meisten Unter-
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suchungen1. Dariiber hinaus gibt es jedoch auch erste Ver-
suche, Einstellung und Involvement oder dem Involvement
vergleichbare Konstrukte gegeniiberzustellen und zu ver-
gleichenz.

1 Vgl. Meinefeld, W., a.a.0., S. 164 ff. und die dort
angefiihrten empirischen Beispiele; Kook, W., a.a.O.,
S. 144 ff..

2 Vgl. hierzu insbesondere Roberts, M.L., Attitudes and
Ego-Involvement as Market Segmentation Criteria - an
INDSCAL Analysis, in: AMA Combined Proceedings, Hrsg.
E.M. Mazze, Chicago 1975, S. 233-237; Freedman, J.L.,
Involvement, Discrepancy and Change, in: Journal of Ab-
normal and Social Psychology, 69/3 1964, S. 290-295;
Apsler, R., Sears, D., Warning, Personal Involvement and
Attitude Change, in: Journal of Personality and Social
Psychology, 9/3 1968, S. 162-166; McGinnies, E., Ini-
tial Attitude, Source Credibility and Involvement as
Factors in Persuasion, in: Journal of Experimental Social
Psychology, 9 (1973), S. 285-296; Miller, N., a.a.oO.,

S. 121 ff.; Newman, L.M., Dolich, S§.J., a.a.0., S. 180~
183; Ostrom, T.M., Brock, T.C., a.a.O0., S. 373-383;
Robertson, T.S., a.a.0., S. 19 ff..

Dariiber hinaus finden sich jedoch zahlreiche empirische
Studien, die zur Erkldrung des Verhaltens neben der
Einstellung Konstrukte heranziehen, die vom Inhalt und
der Intention mit dem Involvement vergleichbar sind. Zu
den Studien vgl. insbesondere Carr, L., Roberts, S.0.,
a.a.0., S. 259-267. Carr und Roberts verwendeten ein
Social-Action Involvement mit den drei Stufen 'activity
involved', 'moderately involved', und 'uninvolved'.

Vgl. hierzu auch Benninghaus, H., a.a.0., S. 134 f..
Weitere Untersuchungen finden sich bei Linn, L.S., Verbal
Attitudes and Overt Behavior: A Study of Racial Discri-
mination, in: Social Forces 45 (1965), S. 353 ff.. Linn
verwendet den Begriff 'social involvement', wdhrend Claxton
bei seinen Untersuchungen u.a. auf die Variable 'social
consequences of the act' abstellt. Vgl. Claxton, R.N.,
a.a.0., S. 4 ff..
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Die zentralen Ergebnisse der Studien, die mehrere Konstruk-
te als 'multiple Prddiktoren' heranziehen, lassen sich wie

folgt zusammenfassen:
- die gleichzeitige Berilicksichtigung der Einstellung und

einer (oder mehrerer) weiteren intervenierenden Variablen
fihrt zu einer ErhShung des Gesamterkldrungsbeitrages

fir die Verhaltensvariablen und darauf aufbauend

- zu einer Verbesserung der Einstellungs-Verhaltensbezie-

hungen 1.

Zur Erkldrung und Beurteilung der bei gleichzeitiger Heran-
ziehung von Einstellung und Social Involvement zu erwar-
tenden Verdnderung des Erkldrungs- und Prognosegehaltes

fiir die Organspendebereitschaft ist auf das bereits ange-
flihrte System von Teileinstellungen zur Organspende und
der Differenziertheit und Zentralitidt dieser Teileinstel-

lungen zuriickzugreifen.

Fir die Bildung einer Gesamteinstellung werden je nach
ihrer spezifischen Relevanz fiir diese Gesamteinstellung von
Individuen Teileinstellungen oder Einzelbeurteilungen
herangezogen. Wird unterstellt, daB8 die Gesamteinstellung
fir das Verhalten relevant ist, so tragen auch die jewei-
ligen zentralen Teileinstellungen maBgeblich zum Verhalten
bzw. zur Aufkl&rung der Verhaltensvarianz bei.

Die erwartete Verhaltensrelevanz beinhaltet, daB eine verbal
geduBerte positive Einstellung gleichbedeutend ist mit
einer verbalisierten positiven Handlungsbereitschaft und
mit der Einstellung auch die Absicht einhergeht, dieses
Verhalten zu realisieren.

Es konnte jedoch festgestellt werden, daB8 trotz positiver
Gesamteinstellung des Individuums nicht unbedingt auf ein

1 Die Erhohung des Erkldrungsbeitrages und der Prognose-
fahigkeit durch die Nebeneinanderverwendung von Ein-
stellung und Involvement erwarten auch Steffenhagen, H.,
a.a.0., S. 116; Mostyn, B., a.a.0., S. 71 f£. und Hoepfner,
F.G., Beeinflussung des Verbraucherverhalten Psycho-
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entsprechendes 'positives' Verhalten geschlossen werden
konnte.

Hier steht weniger die Divergenz zwischen verbalisierter
Einstellung und tatsdchlichem Verhalten im Mittelpunkt

als vielmehr die Abweichungen zwischen der geduBerten Ein-
stellung zur Organspende und der verbalisierten Handlungs-
bereitschaft.

Es werden unter anderem Einstellungen artikuliert, die noch
keine objektbezogenen Erfahrungen beinhalten. Sie k&nnen
flir das Individuum zwar als Problemldsungsansatz z.B.

zur Bewdltigung der Frage der Organspende angesehen werden,
iben aber nur in sehr geringem MaBe eine handlungsbestim-
mende Funktion aus und verlieren daher ihre Eignung fir die
Verhaltensprognose.

Converse nennt diese Personen, die sich am wenigsten ent-
sprechend ihrer verbalisierten Einstellung verhalten

'holders of non-attitude' und verweist darauf, das die Nicht-

erkennung und Eliminierung dieser Personen einen starken
Nivellierungseffekt auf die Einstellungs-Verhaltensbe-
ziehung ausﬁbt1.
Daher lassen sich innerhalb homogener Einstellungsseg-
mente (z.B. positives Globalurteil) Gruppen mit signifikant

abweichender Spendebereitschaft unterscheiden.

Als Ursachen dieser Divergenz sind maBgeblich die bei

einer identischen Gesamteinstellung einzelner Individuen
zu beobachtenden unterschiedlichen relevanten Teileinstel-
lungen in Inhalt, Anzahl und Zentralitdtsgrad anzusehen.
Bestimmungsfaktor bzw. Indikator dieser unterschiedlichen
Zentralitdt und Differenziertheit der Teileinstellungen
und damit auch Ursache filir die Nichtilibereinstimmung von

Einstellung und Verhalten ist das Involvement der einzelnen

1 Vgl. Converse, P.E., a.a.O., S. 168 ff..
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Person zum betrachteten Sachverhalt oder Objekt1.

Bezogen auf den diskutierten Untersuchungsgegenstand ist
daraus zu folgern, daB sich die - beispielsweise das po-
sitive Globalurteil zur Organspende prédgenden - differen-
zierten Vorstellungsbilder der Personen mit hohem Betrof-
fenheitsgrad signifikant von denen der Personen mit gerin-
gem Involvement unterscheiden. So ist die positive Ein-
stellung der Individuen mit hohem Involvement wahrschein-
lich primdr durch eine am Organempfdnger ausgerichtete
Sichtweise gepridgt, wdhrend die positive Einstellung der
Personen mit geringem Involvement in erster Linie duxrch
mégliche Vorteilserwartungen flir die eigene Person bestimmt
sein kann.

Die unterschiedlichen Systeme von Teileinstellungen fih-
ren zu den angesprochenen unterschiedlichen Verhaltens-
bereitschaften. Folglich lassen sich mit Hilfe des Social
Involvement die Subgruppen innerhalb der homogenen Ein-
stellungssegmente identifizieren, die untereinander stark
divergierende Handlungsbereitschaften zur Organspende
aufweisen. Je hSher die Betroffenheit ist, die durch das
zu Grunde liegende Problem ausgeldst wird, desto gréBer
wird die tUbereinstimmung zwischen Einstellung und

Spendebereitschaft (und umgekehrt) seinz.

1 Vgl. Andritzky, K., a.a.0., S. 219 f.; Klapprott, J.,
a.a.0., S. 41; Triandis, H.C., Einstellungen, a.a.0.,S.97ff.;
Schmidt, H.D., Brunner, E.J., Schmidt-Mummendey, A.,

a.a.0., S. 188; Kassarjian, H.H., Kassarjian, W.M.,
Attitudes under Low Involvement Conditions, in: Atti-
tudes Research for High Stakes, Hrsg.J .C. Maloney, B.
Silverman, AMA, Chicago 1978.

2 vgl. dazu auch Converse, der mit Hilfe zweier Konstruk-
te, die dem Involvement vergleichbar sind (der 'motiva-
tionalen' und 'kognitiven Zentralitdt' des Objektes fir
das Individuum), versucht, die 'holders of non-atti-
tudes' zu identifizieren und damit einen hdéheren Erkli-
rungs- und Prognosegehalt fiir das Verhalten zu erreichen
sucht. Vgl. Converse, P.E., a.a.0., S. 168 ff..
Ahnliche Vorgehensweisen finden sich auch bei Scott,
Bass und Rosen. Vgl. Scott, W.A., Attitude Measurement,
in: Handbook of Social Psychology, Hrsg. G. Lindzey, E.
Aranson, Reading, Mass. 1968. Bd. 2, S. 204 ff.; Bass,
A.R., Rosen, H., Some Potential Moderator Variables
in Attitude Research, in: Educational and Psychological
Measurement, 29 (1969), S. 331-348; vgl. dazu auch die
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Die Feststellung, daB gleiche Einstellungen zur Organspende
aufgrund unterschiedlicher Social Involvementgrade der ein-
zelnen Individuen im Hinblick auf die Organspende nicht die
gleichen SchluBfolgerungen fiir entsprechende Verhaltens-
prognosen zulassen, macht deutlich, daB durch die zusdtz-
liche Beriicksichtigung des Social Involvement eine Verbes-
serung der Einstellungs-Verhaltensbeziehungen und damit
gleichzeitig eine ErhdShung des Prognosegehalts des Erklad-

rungsansatzes erreicht werden kann.

3.2 Einstellung und Social Involvement als multiple Pra-

diktoren der Organspendebereitschaft (Einstellungs-

Involvement-Segmentkonzept)

Eine Analyse, die auf den Variablen Einstellung und Social

Involvement als multiple Préidiktoren1 bzw. auf einem Ein-

stellungs--Involvement—Segmentkonzept2 als Bezugsrahmen auf-

baut, beriicksichtigt die Erkenntnis, daB die Einstellung
nur eine EinfluBkomponente tatsdchlichen Verhaltens ist und
daB das Verhalten als Resultat mehrerer innerpsychischer
Krdfte anzusehen ist3. Das Einstellungs-Involvementkonzept
entspricht dariber hinaus der Forderung, nicht zwischen der

Einstellung und anderen intervenierenden Variablen zu wéahlen,

. . . A 4
sondern eine Kombination von Konstrukten zu realisieren .

Die durch diesen Erkldrungsansatz mdgliche ErhShung des
Prognosegehaltes fiir das Organspendeverhalten sowie die
Aufdeckung und Eliminierung von Segmenten mit einstellungs-

inkonsistenter Spendebereitschaft kann daher einen weiteren

-

Vgl. Kroeber-Riel,W., Konsumentenverhalten,a.a.0.,S5.179.

2 Einen ersten konkreten Versuch einer Marktsegmentierung auf
der Basis von Einstellung und Involvement hat Roberts durch-

gefiihrt. Vgl.Roberts,M.L.,a.a.0.,5.223-237, Eine &hnliche
Vorgehensweise findet sich bei Petty,R.E.,Cacioppo.J.T.,

Issue Involvement as a Moderator of the Effects on Atti-
tude of Advertising Content and Context,in:ACR,Vol.VIII,
Hrsg. Monroe, Ann Arbor 1981, S. 20 ff..

3 vgl. Breitung, A., a.a.O., S. 219 f..
4 Vgl. Meinefeld, W., a.a.0., S. 168.
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Beleg filir die Gililtigkeit und die Qualitdt multivariabler
Erkldrungsansdtze mit der besonderen Rolle des Involvement-
konstrukts liefern. Zudem kann es als Beweis fiir die nicht
uneingeschrdnkte Dominanz des Einstellungskonzeptes bewertet

werden.

Insgesamt sind bei dem entwickelten Segmentkonzept neun
verschiedene Variablenkombinationen von Einstellung und
Social Involvement denkbar, die in Abbildung 11 dargestellt
sind. Die Zusammenfassung einzelner Variablenauspridgungen
der Globaleinstellung bzw. die Differenzierung der Involve-
mentintensitdten sind sachlogisch begriindet und bediirfen

einer empirischen Absicherung.

Social In-

Einstellung

zur Organspende hoch mittel niedrig

sehr positiv /

positiv @ @

neutral /

indifferent @ @ @

negativ / @ @ @

sehr negativ

Abb. 11: Einstellungs-Involvement-Segmentmatrix
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Bei einer zeilenweisen Betrachtung der Matrixelemente
sind innerhalb der drei, im Hinblick auf die Globalein-
stellung in sich homogenen Segmente -7, 8,9 und4, 5, 6
sowie 1, 2, 3 - unterschiedliche relevante Teileinstel-
lungen in Inhalt, Anzahl und Erkldrungsgehalt und damit
‘auch divergierende Verhaltensbereitschaften bzw. Ein-
stellungs-Verhaltensbeziehungen zu erwarten. Welcher Ge-
samterkldrungsbeitrag durch die Heranziehung beider Va-

riablen erreicht wird und welcher konkrete Bereitschafts-

grad mit den verschiedenen Variablenkombinationen einher-
geht, kann jedoch ohne Kenntnis des Zusammenwirkens von

Einstellung und Social Involvement im Entscheidungsprozesf

des Individuums nicht eindeutig ermittelt werden.

Wdhrend flir die Ecksegmente 1 und 9 auf Grund ihrer
extremen gleichgerichteten Ausprédgungen auf beiden Variab-
len

- Segment 1 mit niedrigem Social Involvement und ne-
gativer Globaleinstellung und

- Segment 9 mit hohem Social Involvement und positiver
Grundhaltung zur Organspende

auch entsprechend extrem ausgerichtete Handlungsbereit-
schaften zu erwarten sind, sind fiir die anderen Segmente,
insbesondere fiir die Gruppen mit extremen und divergieren-
den Variablenausprdgungen (Segment 3 wund 7 ) je nach
mentaler Verknilipfungsregel zwischen Einstellung und
Involvement stark abweichende Verhaltensbereitschaften zu

erwarten.

Es ist einleuchtend, daB der generierte Ansatz nur dann

zur Verbesserung des Erkldrungs- und Prognosegehaltes bei-
tragen kann, wenn das Erkldrungsmodell, das der Ermittlung
der Verhaltensausprdgungen zu Grunde gelegt wird, den
mentalen ProzeB der EinfluBnahme von Einstellung und Social
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Involvement mdglichst isomorph abbildet1. Dabei stellt die
Verkniipfung der beiden Variablen zu einer Erkldrungsfunktion

Organspendeverhalten = f (Einstellung, Social Involvement)

das zentrale Problem dar.

Die Mehrzahl der Untersuchungen zur Verhaltensrelevanz

von Einstellungen und 'anderen Variablen' greift deshalb
auf theoretische Modelle bzw. Modellannahmen zuriick, die

in der Informationsverhaltens- und Einstellungsforschung im
Zusammenhang mit der Verkniipfung von Modellelementen bzw.
Entscheidungskriterien intensiv diskutiert und empirisch

validiert worden sindz.

Diese Modelle werden Multiattributmodelle genannt, da sie

eine Wahlentscheidung bzw. eine Objektbeurteilung in Abhdn-
gigkeit von einer Menge von berilicksichtigten Objekteigen-
schaften (Attributen) betrachten und zu erkl&dren ver-
suchen3. Die zur Entscheidung bzw. Beurteilung herange-
zogenen Objekteigenschaften bilden die 'kognitive Alge-
bra', das Kombinieren der EinfluBgr&B8en im mentalen ProzesB
ab. Zur Wiedergabe der kognitiven Algebra ist es erfor-
derlich, eine Verkniipfungsregel zur Verrechnung der Einzel-

variablen zu einer GesamtgroBe, die sogenannte 'Modellal-

1 Vgl. Andritzky, K., a.a.0., S. 242; Aschenbrenner, K.M.,
Komplexes Wahlverhalten: Entscheidung zwischen Multi-
attributen Alternativen, in: Fortschritte der Marktpsy-
chologie, Hrsg. K.D. Hartmann, K. Koeppler, Bd. 1,
Frankfurt 1977, S. 21 ff..

2 Vgl. Benninghaus, H., a.a.0., S. 377 ff.; Kroeber-Riel,
W., a.a.0., S. 345 ff.; Aschenbrenner, K.M., a.a.O.,

S. 21 ff.; Freter, H., Mehrdimensionale Einstellungsmo-
delle im Marketing, a.a.0., S. 4o f..

3 Vgl. Kroeber-Riel, W., Konsumentenverhalten, a.a.O.,
S. 344.
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gebra' zu entwickeln1. In den Grundvarianten werden dabei

- kompensatorische und

- nicht- kompensatorische
Modelle unterschieden.

Im Rahmen von kompensatorischen Verkniipfungsregeln kann

der Nachteil einer Variablenausprdgung (niedriger Wert)
durch den Vorteil einer anderen Variablen (hoher Wert) kom-
pensiert werden. Von den kompensatorischen Modellen sind

die linear-additiven Modelle als klassische Typen der

Multiattributmodelle besonders weit verbreitet. Bei den
nicht-kompensatorischen Modellen gilt die Prdmisse des

Werteausgleichs der Variablen untereinander nicht mehr.
Hier erfolgt primdr eine multiplikative Verkniipfung der
Modellelemente. Als die bedeutendsten Modellvarianten sind
das konjunktive und das disjunktive Modell anzufﬁhrenz.

Welches der genannten Modelle - linear-additives, dis-
junktives oder konjunktives Modell - das Zusammenwirken von
Einstellung und Social Involvement im mentalen Prozef abzu-
bilden vermag, kann an dieser Stelle nur an Hand von
Plausibilitdtsiiberlegungen Uberpriift werden, die jedoch

einer zusdtzlichen empirischen Bestdtigung bediirfen.

In Zusammenhang mit der Uberpriifung der konjunktiven und
disjunktiven Modellverkniipfungen, die bislang primdr im
Kaufverhalten Verwendung gefunden haben, ist zu beachten,
daB8 nur dann von einer Verhaltensreaktion gesprochen wird,
wenn eine Auswahl bzw. ein Kauf getdtigt wird. Eine dariiber
hinausgehende intensitdtsmidBige Abstufung des Verhaltens
erfolgt in der Regel nicht. Analog wird bei der Ubertra-
gung der nicht-kompensatorischen Modellvarianten auf das

1 Vgl. Freter, H., Mehrdimensionale Einstellungsmodelle im
Marketing, a.a.0., S. 35.

2 Vgl. Pras, B., Summers, J., A Comparison of Linear and Non-

linear Evaluation Process Models, in: JoMR, Vol. 12
(1976), S. 276 ff..
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Organspendeverhalten nur zwischen Spendern und Nicht-Spen-
dern unterschieden.

Nach der konjunktiven Regel werden mehrere wichtige Variab-

len (Eigenschaften) gleichzeitig zur Beurteilung bzw. zur
Entscheidungsfindung herangezogen. Jede Variable muBS be-
stimmten Anforderungen geniigen, d.h. einen Mindest- oder
einen Schwellenwert ﬁberschreiten1. Unterschreitet eines
der relevanten Beurteilungskriterien den geforderten
Standard, erfolgt keine Verhaltensreaktion. Ein Ausgleich
durch eine h&here Ausprdgung einer anderen Variablen ist
nicht méglich (nicht kompensatorisch). Bei der Ubertragung
der kognitiven Entscheidungsregel auf den diskutierten
Untersuchungsgegenstand wird eine Bereitschaft zur Organ-
spende nur dann ausgelSst, wenn mindestens ein bestimmter
Grad an Betroffenheit sowie eine bestimmte Ausprdgung der

Einstellung zur Organspende vorliegen.

Die allgemeine konjunktive Verknﬁpfungsregel2

n
A= Xy Xy o Xge oe.n - X bzw. A = II Xi
i=1

1 Vgl. Aschenbrenner, K.M., a.a.O., S. 28; Andritzky, K.,
a.a.0., S. 248; Kroeber-Riel, W., Konsumentenverhalten,
a.a.0., S. 345.

2 Vgl. Andritzky, K., a.a.0., S. 250. Zu den Symbolen vgl.
S. XIII dieser Arbeit.
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Abbildung 12 zeigt die Auswirkungen dieser Verkniipfungs-
regel auf die Organspendebereitschaft der einzelnen Segmen-
te bzw. auf ihre Charakterisierung als Spender oder Nicht-
Spender. Unter Zugrundelegung der niedrigsten Variablenaus-
prdgungen von Einstellung und Social Involvement als Schwel-
lenwerte erweisen sich die Segmente 1, 2, 3, 4 und 7 als
Nicht-Spender, die Segmente 5, 6, 8 und 9 als Spender.
Eine Verschiebung der Schwellenwerte fiihrt zur ErhShung

der Anzahl der Nicht-Spendersegmente.

Social In-

Einstellung

zur Organspende hoch mittel niedrig

sehr positiv /

positiv m; 7
neutral /
indifferent ——@—— —@—— 4
negativ / 1
sehr negativ

[[II] = Nicht - Spendersegmente EEEEH = Spendersegmente

Abb. 12: EinfluB der konjunktiven Entscheidungsregel auf die
Spendebereitschaft der Einstellungs-Involvement-
segmente
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Bei einer Entscheidungsfindung nach der disjunktiven Regel

wird bereits dann eine Verhaltensreaktion gezeigt, wenn
unter mehreren Entscheidungskriterien wenigstens ein Krite-
rium mit einer herausragenden (maximalen) Bewertung zu
verzeichnen ist1. Das Verhalten erfolgt dann unabhédngig
von den Ausprdgungen der anderen Entscheidungskriterien.
Damit erweist sich das disjunktive Modell als Gegenstiick
zum konjunktiven Modell. Filir das betrachtete Problem hat
die disjunktive Entscheidungsregel zur Folge, daB bei den
Zielpersonen nur dann eine Bereitschaft zur Organspende
erwartet werden kann, wenn eine positive bzw. sehr po-
sitive Einstellung zur Organspende oder ein hoher Grad an
Involvement besteht. Die allgemeine Verkniipfungsregel des
disjunktiven Entscheidungsmodells2

- 1 . 1 mit p » max x,,x
A (n - x1) (p - xz) 1772

hat daher fiir den Untersuchungsgegenstand folgende spezi-
fische Form
1 1

A= — . —_— mitp 2 max Ei’ SI

k
(p - E;) (p - SIk)

Abbildung 13 macht den EinfluB dieser Entscheidungsregel
auf die Spendebereitschaft der Segmente deutlich. So

sind die Segmente 3, 6, 7, 8 und 9 als Spender und die Seg-
mente 1, 2, 4 und 5 als Nicht-Spender zu charakterisieren.

1 Vgl. Kroeber-Riel, W., Konsumentenverhalten, a.a.O., S. 345;
Aschenbrenner, K.M., a.a.O., S. 29.

2 Vgl. Andritzky, K., a.a.0., S. 247. Zu den Symbolen vgl.
S. XIII dieser Arbeit.
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Social In-
volvement

Einstellung

zur Organspende hoch mittel niedrig

sehr positiv /

positiv ] <:) . (: )
neutral /
indifferent I: i 4
negativ / ns 1
sehr negativ

ﬂ:m= Nicht - Spendersegmente §= Spendersegmente

Abb. 13: EinfluB der disjunktiven Entscheidungsregel auf die

Spendebereitschaft der Einstellungs-Involvement-
segmente

Insgesamt erscheinen sowohl das konjunktive als auch das dis-
junktive Modell nur bedingt geeignet, den mentalen Proze8

des Individuums isomorph abzubilden. Als Ursache ist pri-

mir der weder in positiver noch in negativer Richtung m&g-
liche Wertausgleich (Kompensation) zwischen Einstellung und
Social Involvement anzufiihren. So 1l&st die disjunktive Ent-
scheidungsregel in den Gruppen mit positivem Globalurteil eine
gleichgerichtete Spendebereitschaft aus. Ein 'Negativein-

fluB' eines geringen Involvement besteht nicht. Diese

Feststellung steht im extremen Widerspruch zu den bisheri-
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gen Ausfiihrungen. Das Social Involvement wurde gerade des-
halb als Erkldrungsvariable herangezogen, um die Diver-
genzen zwischen Einstellung und Verhalten insbesondere in
diesem Einstellungssegment aufzudecken und zu erkldren.
Dariiber hinaus erscheint die nach obiger Entscheidungsregel
bedingte Zuordnung des Segmentes 3 zu den 'Spendern’

nicht plausibel, da es den erwarteten Zusammenhdngen zwischen
der Einstellung und der Organspendebereitschaft wider-
spricht.

Analog orientieren sich die Kritikpunkte am konjunktiven
Modell an der Charakterisierung der Segmente mit divergie-
renden Variablenausprdgungen als Nicht-Spendergruppen. Ins-
besondere die Nichtberiicksichtigung der positiven Einstel-
lung bzw. die Dominanz des Social Involvement im Segment 7
erweist sich als zentrale Schwachstelle.

Dariiber hinaus ist als weiterer libergreifender Kritik-

punkt die durch die disjunktive und konjunktive Verkniipfungs-
regel bedingte Gleichgewichtigkeit der Variablen fiir

das Organspendeverhalten anzufiihren:

- so werden bei der konjunktiven Regel ein geringes Invol-

vement und eine negative Globaleinstellung flir die Ver-
haltensreaktion als gleichwertig betrachtet, so daB eine
'Nullausprdgung' einer der beiden Variablen auf Grund
der multiplikativen Verkniipfung unabhidngig von unter-
schiedlichen variablenspezifischen Erkldrungsbeitridgen
zum identischen Verhaltensmuster fiihrt.

- ebenso entspricht beim disjunktiven Modell der EinfluB

eines hohen Social Involvement dem EinfluB einer po-

sitiven Grundeinstellung zur Organspende, unabhdngig von einem
m&glicherweise differierenden Erkl&drungs- und Prognose-
gehalt beider Variablen.
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Die Aussagen der Plausibilité&dtskontrollen entsprechen den
bisherigen empirischen Ergebnissen zur Gliltigkeit nicht-
kompensatorischer Entscheidungsregeln im Rahmen von Kauf-
entscheidungsprozessen. Die Mehrzahl der Untersuchungen

stiitzen die Additivitdtshypothese und verweisen auf die

GUiltigkeit der linear-additiven Modelle. Konjunktive und

disjunktive Regeln zeigen sich selten als schlissig oder
die Steigerung ihres Erkl&rungs- und Prognosegehaltes er-
weist sich im Vergleich zum additiven Modell nur als sehr
geringfﬁgig1.

Die im Zusammenhang mit dem Untersuchungsgegenstand auf-
gedeckten Schwachstellen der nicht-kompensatorischen Mo-
dellansdtze sowie die empirischen Ergebnisse zur Relevanz
additiver Modelle fiir die Vorhersage menschlichen Verhal-
tens machen den Stellenwert der additiven Entscheidungsre-
gel fiir das Organspendeverhalten der Bundesblirger deut-
lich.

Im Rahmen einer additiven Variablenverkniipfung werden

Einstellung und Social Involvement als gemeinsame aber

nicht gleichgewichtige Bestimmungsgr&Ben des Organspende-

verhaltens betrachtet. Dieser Art von Variablenverknipfung
liegen folgende zentrale Prédmissen zu Grundezz

1) Additivitdtsprédmisse
Die einzelnen Kriterien sind unabhédngig voneinander

und k&nnen additiv verrechnet werden.

2) Linearitdtspréamisse
Die Anderung einer Variablenausprdqgung fiihrt zu einer

proportionalen Verdnderung der abhdngigen Verhaltens-

variable.

1 vgl. Pras, B., Summers, J., a.a.O., S. 276 ff.; Freter, H.,
Mehrdimensionale Einstellungsmodelle im Marketing, a.a.O.,
S. 42; Andritzky, K., a.a.0., S. 254; Aschenbrenner, K.M.,
a.a.0., S. 34.

2 Vgl. Kook, W., a.a.0., S. 141; Freter, H., Mehrdimensiona-
le Einstellungsmessungen im Marketing, a.a.0., S. 9.
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3) Kompensationsprédmisse
Niedrige Ausprdgungen auf einem EinfluBkriterium lassen

sich durch hohe Ausprédgungen anderer Variablen aus-

gleichen.

Unter Beachtung der Glltigkeit der angefiihrten Prédmissen
fiihrt die Ubertragung des linear-additiven Modells auf den
Untersuchungsgegenstand zu folgender Verrechnungsformel

von Einstellung und Social Involvement1:

v = r, - %-+ r, - S&
mit r, 5 als Bedeutungsgewichte der beiden Erkl&drungs-
’

variablen. Da die Uberpriifung dieses Modelltyps in der
Regel durch Regressionsanalysen erfolgt, lassen sich die
Regressionskoeffizienten oder die BETA-Gewichte als geeig-
nete IndikatorgrdBen filir die Bedeutungsgewichte verwenden.

Allein das aggregierte multiple KorrelationsmaB bzw. die
durch beide Variablen erkldrte Varianz der Verhaltensva-
riablen vermitteln weniger differenzierte Einblicke als
eine disaggregierte Betrachtung der Verhaltensbereitschaft
einzelner Segmente. Dabei ist anstelle der dichotomischen
Trennung von Spendern und Nicht-Spendern eine intensitdts-
mdBig abgestufte Spendebereitschaft als Verhaltenskrite-
rium heranzuziehen.

Die Spendebereitschaft der unterschiedenen Segmente wird
bei der additiven Verkniipfung von den Bedeutungsgewichten
der Einstellung und des Social Involvement fiir das Or-
ganspendeverhalten bestimmt. Auf Grund der relativen N&he

zum Untersuchungsgegenstand ist zu erwarten, daB8 die Ein-

1 Vgl. Benninghaus, H., a.a.O., S. 380; Schwartz, S.H.,
Tessler, R.C., a.a.O., S. 225 ff.; Andritzky, K., a.a.oO.,
S. 243. Zu den Symbolen vgl. S. XIII dieser Arbeit.
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stellung im Vergleich zum Social Involvement einen hdheren
Erkldrungsbeitrag liefert und dieser Variablen damit ein
hSheres Bedeutungsgewicht zukommt.

Bei Gliltigkeit dieser Annahmen lassen sich die gebildeten
Segmente durch signifikant voneinander abweichende Verhal-
tensbereitschaften mit einer (ann&hernd) proportional zu-
nehmenden Bereitschaftsintensitdt (zunehmenden Stérke der
Einstellungs-Verhaltensbeziehungen) von Segment 1 bis Seg-
ment 9 charakterisieren.

Diese skizzierte Verhaltenshierarchie versucht Abbildung 14

in einem'Bereitschaftsgebirge' widerzuspiegeln.

Unabhdngig von den bisherigen Untersuchungen, die den addi-
tiven Modellverkniipfungen eine zentrale Rolle einr&dumen,
und unabhdngig von den Ergebnissen der Plausibilitdtsiiber-
prifungen ist die Gliltigkeit des linear-additiven Modells
fir die Verkniipfung der Einstellung und des Social Involve-
ment zur Erkldrung der Organspendebereitschaft empirisch
zu belegen. Zur Messung und zum Vergleich der Gliltigkeit
der einzelnen Modellvarianten sind die empirisch ermittel-
ten segmentspezifischen Bereitschaftsintensitdten mit den
durch den jeweiligen Funktionstyp errechneten, d.h. prognosti-
zierten Verhaltenswerten zu korrelieren1. Je hoher der
Korrelationskoeffizient, desto stdrker ist der Zusammen-
hang zwischen den tatsdchlichen und prognostizierten
Verhaltenswerten und desto geeigneter erweist sich der
Modellansatz, das Zusammenwirken von Einstellung und So-

cial Involvement im Entscheidungsprozef abzubilden.

Insgesamt erhdht die differenzierte Segmentbildung damit
die Chance der Identifikation relevanter Segmente, die

auf Grund ihrer Verhaltensbereitschaft und der sie de-
terminierenden Einstellungen und Involvementindikatoren
erfolgversprechende Ansatzpunkte fiir die L&sung des Grund-

problems aufzeigen.

! \;gelr; eA ch;l : en;) ar:un: .er (K.M.,a.a '8ér858cr?n4etlgann?p d 5'?88%5'1"-7%6?%%‘3_
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Abb. 14: EinfluB der linear-additiven Variablenverknipfung

von Einstellung und Social Involvement auf die

Spendebereitschaft der Segmente (Segmentmitglieder)
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Gleichzeitig lassen sich die Determinanten der Einstellung
zur Organspende und das Social Involvement heranziehen,

um die verschiedenen Segmente zu beschreiben und Informa-
tionen iber die Erreichbarkeit und die einzusetzenden Be-

einflussungsmagnahmen filr die anzusprechenden Segmente zu
erhalten.

Diese und die bisher diskutierten Aspekte zum Segmentkon-
zept auf der Grundlage von Einstellung und Social In-
volvement bediirfen einer empirischen Fundierung. Dabei
haben insbesondere Zoligende Fragest2llungen im Mictelpunk:

der Untersuchungen zu stehen:

1) Wie ist der relative Stellenwert von Einstellung und
Social Involvement fiir die Erkldrung und Prognose der

Organspendebereitschaft zu beurteilen?

2) Welcher Zusammenhang besteht zwischen der Einstellung
zur Organspende und dem Social Involvement?

3) Welche Verknipfungsregel zwischen Einstellung und In-
volvement vermag das Zusammenwirken der Variablen im
mentalen ProzeB abzubilden?

4) Welche Verbesserungen der Einstellungs-Verhaltensbe-
ziehungen und des Erkldrungsbeitrages filir aas Organ-
spendeverhalten resultieren aus der gleichzeitigen
Heranziehung der beiden Konstrukte als multiple Praddik-
toren?

5) Ergeben sich auf der Grundlage der Ergebnisse von 1)

bis 4) M6glichkeiten der Identifikation homogener, durch
soziodemographische und psychographische Merkmale zu
beschreibender Zielgruppen flir eine Social
MarketingmaBSnahmenplanung zur Beeinflussung der Organ-
spendebereitschaft?

Auf der Grundlage aller bisher herausgearbeiteten Frage-
stellungen sind entsprechende Hypothesen zu generieren und
in einer umfassenden empirischen Analyse zu verifizieren
oder zu falsifizieren.
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III. Empirische Priifung verhaltenswissenschaftlicher

Hypothesen zur Erkl&drung und Prognose der Organspen-

debereitschaft der Bundesbilirger

Die theoretisch fundierten Aussagen zur Einstellung zur
Organspende, zum Social Involvement und zu dem auf

beiden Konstrukten aufbauenden Segmentkonzept bilden die
Grundlagen fiir die Ubertragung der diskutierten Aspekte auf
das Organspendeverhalten der Bundesbiirger. Im Rahmen einer
eigenen, filir die Bundesrepublik Deutschland reprdsentati-

ven Untersuchung wurden die aus den einzelnen Themenkom-

plexen abgeleiteten Hypothesen empirisch untersucht.

1. Design der empirischen Untersuchung

1.1 Hypothesengeriist

Mit der Diskussion von Einstellung und Social Involvement
sowie ihrer Bestimmungsfaktoren sind die fiir eine empi-
rische Analyse bedeutsamen abh&dngigen und unabhdngigen Un-
tersuchungsvariablen abgegrenzt. Die Zusammenfiihrung al-
ler genannten EinfluBfaktoren miindet in einem umfassenden
Bezugsrahmen, der die Stellung von Einstellung und Social
Involvement und ihre Beziehungsstrukturen deutlich macht
(vgl. Abbildung 15 ). Die Darstellung ermdglicht es zu-
gleich, die theoretische Analyse von Einstellung und

Social Involvement fiir das Organspendeverhalten sowie den

EinfluB ihrer Bestimmungsfaktoren in Form von Hypothesen

zusammenzufassen.

Dabei orientieren sich die hypothetischen Annahmen an den
zentralen Aussagen zur Einstellung und Social Involvement
sowie an die in diesem Zusammenhang formulierten Zusam-
menhdnge. Der Bezugsrahmen und die zugeordneten Hypothe-

sen bediirfen der empirischen Absicherung.
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Insgesamt haben die einzelnen abgeleiteten Hypothesen iiber-
wiegend den Charakter von Orientierungshypothesen, die je

nach Kenntnisstand durch die Angabe méglicher Tendenzen
verfeinert werden1. Im einzelnen werden folgende Hypothe-
sen formuliert:

a) Hypothesen zur Einstellung zur Organspende

Ein 1 Die Einstellung der Bundesbirger zur Or-
ganspende wird durch wenige zentrale As-

pekte und Vorstellungsbilder beeinfluBt.

Ein 2 Personen mit differierendem Globalurteil
zur Organspende besitzen in Inhalt und Be-
deutung unterschiedliche Vorstellungsbilder

von der Organspende.

Ein 3 Die Einstellung zur Organspende stellt einen
zentralen Bestimmungsfaktor der Organspende-
bereitschaft sowie anderer in Zusammenhang
mit der Organspende zu beachtenden Verhaltens-
aspekte dar. Mit zunehmend positiver Grund-
einstellung zur Organspende steigt dabei die
Bereitschaft zum Handeln.

1 Orientierungshypothesen werden auf relativ hohem Abstrak-
tionsniveau formuliert. Die Verwendung von Orientierungs-
hypothesen erweist sich immer dann als vorteilhaft, wenn
die Aussagen nur rudimentdr formuliert werden k&nnen
und damit keine eindeutige Interpretationsrichtung gegeben
ist.

Die obigen Aussagen sind dann als Tendenzhypothesen for-
muliert, wenn die Richtung des Effektes bekannt ist.
Vgl. Bruhn, M., Das soziale BewuBtsein, a.a.0., S. 104.
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Ein 5

Ein 6

Ein 7

b) Hypothesen

88

Die Stdrke der Einstellungs-Verhaltensbe-
ziehungen beruht auf der Verhaltensrelevanz
nur weniger zentraler Teileinstellungen.

Die Ausprédgungen der Einstellung zur Organspen-
de und ihrer differenzierten Aspekte werden
durch die soziodemographischen Strukturmerk-
male der Bundesbiirger bestimmt.

Die Einstellung zur Organspende ist abhé&dn-
gig von der Vertrauenswiirdigkeit der fiir die
Veranlassung und Durchfiihrung von Organtrans-
plantationen verantwortlichen Personen (und
Institutionen).

Die Einstellung zur Organspende wird maBgeblich

von den individuellen Wertesystemen der Bun-

desbilirger determiniert.

zum Social Involvement der Bundesbﬁrger

HInv 1

Inv 2

Inv 3

Die Organspendebereitschaft der Bundesbir-
ger ist abhdngig vom individuenspezifischen
Grad an Social Involvement. Je h&her der
Betroffenheitsgrad desto stdrker ist die Be-
reitschaft zur Organspende nach dem Tode.

Die Stirke des Social Involvement wird
von den soziodemographischen Strukturmerkma-

len der jeweiligen Person mitbestimmt.

Die individuenspezifischen Werte bzw. Wer-
tesysteme determinieren maBgeblich die Stdrke

des Social Involvement.
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c) Hypothesen zur Einstellung und Social Involvement als

multiple Prddiktoren der Organspendebereitschaft

Hp/1 1

Hp/1 2

Hp/1 3

Hp/1 4

Hp/1 s

Auf Grund ihrer 'relativen N&he' zum Unter-
suchungsgegenstand besitzt die Einstellung
zur Organspende einen hdheren Erkl&rungsbei-
trag filir das Spendeverhalten als das Social

Involvement.

Innerhalb homogener Einstellungsgruppen las-
sen sich in Abhdngigkeit unterschiedlicher
Grade an Social Involvement Personen mit
alternativen Systemen von differenzierten
Teileinstellungen feststellen.

Das Segment mit hohem Involvement und po-
sitiver Einstellung zur Organspende und

das Segment mit niedrigem Involvement und
negativer Globaleinstellung zur Organspende
besitzen extrem divergierende Verhaltensbe-

reitschaften zur Organspende.

Ein auf der Globaleinstellung und dem Social
Involvement aufbauendes Segmentkonzept iden-
tifiziert Segmente mit signifikant vonein-
ander abweichenden Verhaltensstrukturen.

Das Zusammenwirken von Einstellung und
Social Involvement im mentalen ProzeB ldBt
sich mit Hilfe des linear-additiven Modells

reproduzieren und prognostizieren.
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Einstellungen und Social Involvement als
multiple Préddiktoren der Organspendebereit-
schaft filhren zu einem h&heren Erkl&drungs-
beitrag des Verhaltens und zu einer Verbes-
serung der Einstellungs-Verhaltensbeziehungen.

Hp/1 6

HE/I 7 Je h8her der Grad an Social Involvement, desto
stdrker ist die Einstellung-Verhaltensbe-
ziehung und um so wahrscheinlicher beeinflus-

sen Einstellungen das Verhalten.

Es lassen sich soziodemographische Variablen
ermitteln, die die Beschreibung und Abgren-

He/1 8

zung homogener Verhaltenssegmente zulassen.

HE/I 9 Die generellen psychographischen Variablen
tragen zur Charakterisierung der Einstellungs-
Involvementsegmente bei. Dabei fiihren sie
insbesondere zu einer trennscharfen Abgrenzung
von spendebereiten und nicht spendebereiten

Segmenten.

Der nachfolgenden Diskussion der empirischen Ergebnisse

und Hypothesenpriifungen soll eine kurze Skizzierung

der Konzeption und des Variablengeriists der empirischen Studie
vorangestellt werden, um den Datenrahmen transparent zu

machen.
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1.2 Aufbau und Variablenstruktur

Im Rahmen der empirischen Untersuchung sollten Informationen
liber die Organspendebereitschaft der Bundesbiirger und

iiber die die Bereitschaft determinierenden relevanten Ein-
flugfaktoren gewonnen werden. Datenbasis stellte eine

Ende 1979 in Zusammenarbeit mit dem EMNID-Institut (Biele-
feld) durchgefiihrte Befragung dar. Mit einem Stichproben-
umfang von n = 1005 Bundesbiirgern 1&8t die im Rahmen einer
Omnibus-Befragung eingebundene Erhebung reprédsentative
SchluBfolgerungen fiir die Bundesrepublik Deutschland zuj

Ausgehend von dem Grundgedanken, in ein fundiertes Social
Marketingkonzept zur Beeinflussung der Organspendebereit-
schaft alle die das Entscheidungsverhalten bestimmenden
EinfluBgréBen einzubeziehen, wurde ein umfangreicher Frage-
bogen zusammengestellt. Die forschungsstrategische Konzep-

tion des Fragebogens orientierte sich an den vorab dar-
gestellten Uberlegungen zur Einstellung und zum Social
Involvement. Der Umfang des themenspezifischen Fragenka-
talogs betrug 43 Fragen, die sich wie folgt verteilen:

(1) Organspendeverhalten der Bundesbiirger 3 Fragen
(2) Einstellung zur Organspende 11 Fragen
(3) Social Involvement der Bundesbiirger 1o Fragen
(4) Werteaspekte 13 Fragen

(5) nicht die Organspende betreffende

Einstellungen 6 Fragen

Neben diesen Variablen fanden 18 soziodemographische Struk-
turmerkmale der Befragten Eingang in die Untersuchung. Die im
Anhang angefiigte Tabelle gibt einen Uberblick iiber die Zu-
sammensetzung der Stichprobe hinsichtlich einiger ausge-
wdhlter soziodemographischer Variablen.

1 Vgl. hierzu S. 214 dieser Arbeit.
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2. Die Einstellung zur Organspende und die Organspendebe-

reitschaft der Bundesbiirger

Im Mittelpunkt der folgenden Ausfiihrungen steht die tber-
priifung der Hypothesen zum Inhalt und zur Struktur von
Einstellungen und Einstellungssystemen zur Organspende. 2Zu-
dem werden die Einstellungs-Verhaltensbeziehungen und die
Bestimmungsfaktoren der Einstellung einer empirischen Ana-

lyse unterzogen.

2.1 Inhalt und Struktur der Einstellung zur Organspende

Die hypothetischen Annahmen zur Einstellung als Erkldrungs-
variable der Organspendebereitschaft zeigen das Grundraster
fiir eine differenzierte empirische Betrachtung des Unter-
suchungsgegenstands. Die dabei formulierten allgemeinen
Hypothesen zum Inhalt und zur Struktur der Einstellung

bzw. Einstellungshierarchie zur Organspende erfordern in
einem ersten Schritt eine Analyse der Ausprédgungen von
Global- und Teileinstellungen und ihrer Beziehungsstrukturen.

Im Hinblick auf die Ulberlegungen zur Entwicklung eines
Beeinflussungs- und Steuerungskonzeptes fiir die Organspende-
bereitschaft ist es dariiber hinaus wichtig zu wissen, wel-
che zentralen, nicht direkt meBSbaren Beurteilungsdi-
mensionen die Einstellung zur Organspende prégen.

Fir die differenzierte marketingpolitische Bearbeitung

des 'Spender-Marktes' ergibt sich zus&dtzlich die Notwendig-
keit, Unterschiede in den Einstellungsgruppen aufzudek-
ken. Hier bietet insbesondere ein Vergleich der zentralen
Beurteilungsdimensionen der sich in ihrer Globaleinstel-
lung unterscheidenden Gruppen zusdtzlich wertvolle Er-
kenntnisse.
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Die Uberpriifung der in diesem Zusammenhang formulierten
Hypothesen und die darauf aufbauende problemspezifische
Aufarbeitung erfolgt dabei unter Einsatz ausgewédhlter
statistischer Auswertungsverfahren1.

2.11 Einstellungsrelevante Aspekte der Organspende

und zentrale Urteilsdimensionen

Die theoretischen und empirischen Einstellungsforschun-
gen haben u.a. immer wieder zu dem Ergebnis gefiihrt,

daB die Einstellung gegeniiber einem Objekt in einigen
wenigen wichtigen Merkmalen, Eigenschaften oder Aspekten
des Objektes begriindet ist. Zahl und Art der einstellungs-
relevanten Merkmale sind dabei abhdngig vom Individuum und
vom betrachteten Einstellungsobjektz.

Diesen Erkenntnissen wurde bei der empirischen Erhebung
Rechnung getragen, indem neben einer Globaleinstellung

weitere differenzierte Beurteilungsaspekte zur Organspen-

de herangezogen wurden.

1 Die Auswertung der Daten erfolgte mit Hilfe des SPSS-
Programmpaketes im Rechenzentrum der Universit&t Miinster,
vgl. Nie, N.H., et al., SPSS-Statistical Package for the
Social Science, 2. Aufl., New York usw. 1975; Beutel,

P., et al., SPSS 7. Statistik-Programm-System fiir die
Sozialwissenschaften, 2. Aufl., Stuttgart-New York 1978.

Zum Uberblick iiber statistische Auswertungsverfahren vgl.
insbesondere Schuchard-Ficher, Chr. et al., Multiva-
riate Analysemethoden, Berlin usw. 1980; Berekoven, L.,
Eckert, W., Ellenrieder, P., Marktforschung, Wiesbaden
1977, S. 143 ff.; Hittner, M., Informationen fiir Marke-
ting-Entscheidungen, Miinchen 1979.

2 Vgl. hierzu insbesondere Bass, M., Wilkie, W.L., A
Comparative Analysis of Attitudinal Predictions of
Brand Preference, in:JoMR, Vol. 1o (1973), S. 262 ff.;
Wilkie, W.L., Pessemier, E.A., a.a.O., S. 428 ff..
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Die Auswahl dieser Items orientierte sich an ihrer, in
der Vorstudie und in anderen empirischen Studien be-
wiesenen Bedeutung fiir das Untersuchungsobjekt1.

Die grundsdtzliche positive Einstellung zur Organspende
findet ihren ersten Niederschlag in der Globalbeurteilung
der Organspende nach dem Tode.

16 % 39 % 34 % 6 % 5%
finde ich finde ich finde ich finde ich finde ich
sehr gut gut weder gut schlecht sehr

noch schlecht
schlecht

Abb. 16 : Globalbeurteilung der Organspende nach dem
Tode

Zur Ermittlung der differenzierten Teilbeurteilungen

wurde den Befragten neben zwei Einzelfragen eine Liste mit
Einstellungsstatements vorgelegt, die neun ausgewdhlte,
immer wieder in Zusammenhang mit der Organspende auftauchen-
de Argumente und Vorstellungsbilder beinhaltete.

Das Mittelwertprofil der Antwortverteilungen auf diesem
Itemkatalog bestdtigt die durch die Globalbeurteilung auf-
gezeigte Tendenz. Unter Beriicksichtigung der Richtung der

1 Zur Generierung der subjektiven Vorstellungsbilder zur
Organspende wurden neben einem intensiven Studium der
bisherigen empirischen Studien zur Organspende, Experten-
gesprdche und unstrukturierte Interviews wie auch da-
rauf aufbauende strukturierte Testbefragungen durch-
gefiihrt.

Zur Originalfassung des Fragebogens und der Detailfor-
mulierungen vgl. den Anhang II.
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Fragestellung liegt nur der Mittelwert des Item 7

unter dem Skalendurchschnitt. Die Vorstellung, daB die
Moglichkeit nicht auszuschlieBen ist, daB reiche Leute
bei der Zuteilung von gespendeten Organen bevorzugt wer-
den, ist folglich die einzige negative Assoziation mit der

Organspende, die fiir den Durchschnitt der Bev&lkerung zu-
trifft (vgl. Abbildung 17).

trifft trifft trifit trifft triffe

sehr ziem- etwas kaum gar
zu lich zu zZu nicht
zu zu

Die Organspende verhindert .

ein Leben nach dem Tod " '
Die Organspende unterstitzt

den Fortschritt in der L + + {
Medizin

4
4

Die Organspende ist mit

meiner weltanschaulichen — >

4

Uberzeugung vereirbar

Je mehr Menschen ihre Or-
gane spenden, desto grdBer
ist die Wahrscheinlichkeit,

geheilt zu werden
Die Organspende bedeutat
l/’////T////,

T

eine Verstimmelung des
KSrpers

Nach dem Tode k3nnen be-
stimmte Organe einer bes-

seren Verwendung zugerihrt L + |
werden, als mit dem Xdrper \\\

bestattet zu werden

Es ist nicht auszuschlieBen,
das reiche Leute kei der
Zuteilung von cespendeten
Organen bevorzugt werden

T

Meine Orgare kxommen Iir
eine Organibertracung in F + + N i
Frage

Die Organspende wird von den
Arzten hauptsdchlich fir N N N
ihre eigenen Zwecke ausge-
nutzt

Abb. 17 : Mittelwertprofil ausgewdhlter differenzierter
Teileinstellungen zur Organspende
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Um zu Uberpriifen, ob sich die allgemeinen Erkenntnisse der
Einstellungsforschung auf die Einstellung zur Organspende
Ubertragen lassen, wurde die Hypothese Hgj,q formuliert.

Ziel der Uberpriifung dieser Hypothese ist die Ermittlung
der das Gesamturteil prégenden, relevanten Teileinstellun-
gen bzw. die hinter der Globaleinstellung stehende affek-

tive Struktur. Die zu Grunde liegenden Skalen der diffe-
renzierten Vorstellungsbilder lassen sich als Intervallska-
len interpretieren1 und erlauben daher die Anwendung

der multiplen schrittweisen Regressionsrechnung, deren
Aufgabe es ist, die Art und Stdrke der Abhdngigkeit
zwischen Variablen zu bestimmenz. Bei diesem Verfahren wer-
den zur Uberpriifung des Einflusses mehrerer unabhingiger Va-
riablen auf eine abhdngige GrdBe, Schritt fir Schritt

jene unabhdngigen Variablen in die Regressionsfunktion ein-
bezogen, die unter Beriicksichtigung eines vorgegebenen
Signifikanzniveaus einen EinfluB auf die zu erkl&rende
Variable besitzen? Die Reihenfolge des Einbezugs in die
Regressionsfunktion bestimmt der relative Erkl&rungsbeitrag
dieser Variablen4.

Den Erkldrungswert der unterschiedlichen Vorstellungsbil-
der fiir die Einstellung zur Organspende gibt die folgende
Abbildung wieder.

1 Vgl. Kroeber-Riel, W., Konsumentenverhalten, a.a.O., S.
188; Hammann, P., Erichson,B., a.a.0., S. 133 f.. Der
Verwendung sogenannter Rating-Skalen liegt die Annahme
zugrunde, daB die semantischen Abstdnde subjektiv gleich
eingeschdtzt werden. Damit bekommen die Skalen die
Eigenschaft von metrischen bzw. Intervallskalen.

2 Vgl. Bleymiiller, J., Gehlert, G., Gililicher, H., Statistik
fiir Wirtschaftswissenschaftler, 2. Aufl., Minchen 1981, S. 159 ff.,
Yamane, T., Statistik, Frankfurt 1976, S. 331 ff.; Hitt-
ner, M., a.a.0., S. 247 f..

3 Fiir die Datenauswertungen auf der Grundlage der multiplen
Regressionsanalyse wurde jeweils ein Signifikanzniveau
von 95 % fiir eine einzubeziehende Variable als Trennkri-
terium verwendet. Das SPSS-Programm Regression stellt zur
Ermittlung dieser Signifikanzgrenze die Ergebnisse eines
F-Tests bereit; vgl. hierzu Hiittner, M., a.a.0., S. 261 £f.;
Gililicher, H., Gehler%t, G., Statistik fiir Wirtschaftswissen-
schaftler, in: WiSt 1978, S. 575.

4 vgl. Beutel, P. et al., a.@@QSchBetkd®8: Hie.oN-Ho.ety al.,
a.a.0., S. 32qdfroaded from PubFactory at 01/11/2019 08:58:15AM

via free access
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abhidngige Variable: Was halten Sie persdnlich von der Organsrende nach dem Tod?
unabhingice Variablen multipler " einfacherz) relatives Be-s)
Korrelations- Korrelations- | deutungsgewicht
koeffizient koeffizient der Variablen
(BETA-Gewicht)
Hilfe fir Organempfidnger 0.56429 0.56429 0.25926
Bessere Verwendung als Bestattung 0.63941 0.52715 0.12906
Organe kommen in Frage 0.66761 0.50626 0.17873
Verstimmelung des Kdrpers 0.67947 - 0.46338 - 0.10215
Unterstiitzt medizinischen Fortschritt 0.68626 0.45292 0.08055
Mit weltanschaulicher Uberzeugung vereinbar 0.68944 0.49446 0.08129
Signifikanzniveau 95 %
Erklirte Varianz 48 %

Abb. 18 : Einstellungsrelevante Beurteilungsaspekte der Organspende nach dem Tode

1)

2)

3)

Der multiple Korrelationskoeffizient zeigt die Stirke des Zusammenhangs einer abhd@ngigen

mit mehreren gleichzeitig wirksam werdenden unabhidngigen Variablen.

Der einfache Korrelationskoeffizient zeigt die Stirke des Zusammenhangs zwischen einer

zu erkldrenden und einer erklirenden Variablen.

Die Beta-Gewichte beinhalten die standardisierten Koeffizienten der unabhidngigen Variablen

in der Regressionsfunktion

L6
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Als erstes wesentliches Resfiltat ist festzuhalten, daB

von den insgesamt 11 berilicksichtigten Teilbeurteilungen
allein 6 Variablen bei einem Signifikanzniveau von 95 %

mit einer gesamten Varianz von fast 50 % zur Erkl&drung

der Einstellung zur Organspende beitragen. Der multiple Korre-
lationskoeffizient von r = 0,68 bringt dariiber hinaus ein
Validitdtsniveau zum Ausdruck, das mit den Ergebnissen der
empirischen Einstellungsforschung vergleichbar ist1.
Einen zusdtzlichen Beweis fiir die Validit&dt der einbe-
zogenen Variablen liefert der Korrelationskoeffizient von r =
0,61 zwischen der Globaleinstellung und einem durch

Summation der Skalenwerte aller differenzierten Variablen

gebildeten Einstellungsindexz.

Unter Berilicksichtigung dieser Tatsache erweist sich die
Variable 'Hilfe fiir Organempfidnger' bei den durch die

multiple Regression ermittelten bedeutsamen Teileinstellun-
gen als zentrale BestimmungsgrdBe der Einstellung zur

Organspende.

Der ilibertragende Stellenwert dieser Variablen 1&B8t sich zum
einen am multiplen Korrelationskoeffizienten von r2=o,56
und zum anderen am Beta-Gewicht von B = 0,25 ablesen. Der
Vergleich dieses Beta-Gewichts mit den anderen Beta-Koeffi-
zienten erlaubt die SchluBfolgerung, daB eine relative
Verdnderung dieser Teileinstellung bei einem Individuum
einen 1 1/2 fachen EinfluB auf die Globaleinstellung
besitzt als eine relative Verdnderung der Variablen

'Organe kommen in Frage'.

1 Vgl. insbesondere die Ausfiihrungen und Ergebnisse bei
Meinefeld, W., a.a.O., und bei Benninghaus, H., a.a.O.,
S. 280 ff..

2 Z2u Validierungsmdglichkeiten auf der Grundlage inter-
bzw. intraindividueller Xorrelationsanalysen vgl. auch
Freter, H., Interpretation und Aussagewert mehrdimen-
sionaler Einstellungsmodelle, in: Konsumentenverhalten
und Information, Hrsg. H. Meffert, H. Steffenhagen, H.
Freter, Wiesbaden 1979, S. 163 ff.; Freter, H., Mehrdi-
mensionale Einstellungsmodelle im Marketing, a.a.O.,

S. 16 f..
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Alle iibrigen erhobenen Teileinstellungen besitzen im
Vergleich zu den in der Regressionsfunktion berlicksichtigten
Variablen nur geringe Erkldrungskraft fiir die Einstellung
zur Organspende.

Zur Beeinflussung der Einstellung zur Organspende erscheint
es daher empfehlenswert, im Rahmen der MaBSnahmenbiindel be-
sonders die physisch und sozial determinierte Situation

eines Organempfdngers vor und nach einer Transplantation

herauszustellen.

Die angefiihrten Ergebnisse geben insgesamt einen ersten Be-
weis der Gliltigkeit der vorab formulierten Hypothese HEin1'
Bei der Beurteilung des Erkldrungsgehaltes einzelner Teil-
einstellungen ist jedoch zu berlicksichtigen, daB es sich
bei diesen GrdBen um von den Individuen assoziierte oder

erinnerte und damit bewuBte Vorstellungsinhalte handelt,

die sie mit der Organspende verbinden. Ein Vergleich der
Inhalte der Teileinstellungen macht deutlich, daB sie nur
schwer voneinander abgrenzbar, zum Teil sogar nicht iiber-
schneidungsfrei sind. Die Korrelationen der Variablen un-
tereinander bestdtigen diese Feststellung.

Daher ist die Annahme berechtigt, daB sich die betrach-
teten Teileinstellungen auf eine geringere Zahl von ge-
meinsamen EinfluBgrdB8en bzw. zentralen Urteilsdimensionen
zurilickfihren lassen, die selbst nicht unmittelbar ge-

messen werden kdnnen.

Zur Aufdeckung der latenten Dimensionen oder Verur-

sachungsgriinde, die hinter den gemessenen Vorstellungs-

bildern stehen, wird die Faktorenanalyse herangezogen1.

1 Zur Anwendung der Faktorenanalyse vgl. tUberla, K., Fak-
torenanalyse, 2. Aufl., Berlin 1971; Holm, K., (Hrsg.),
Die Befragung 3, Minchen 1976, S. 11 ff.; Green, P.E.,
Analysing Multivariate Data, Hinsdale 1978, S. 342 f£.;
Sturm, M.,Vajna , T., Grundzliige der Faktorenranalyse,
in: Techniken der empirischen Sozialforschung, Hrsg.
J.v.Koolwijk, M.Wieken-Mayser, Bd. 5, Testen und
Messen, Minchen 1976, S. 184 ff..
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Als Ergebnis der faktorenanalytischen Verdichtung der

Teileinstellungen ergibt sich die in Abbildung

19 wieder-

gegebene Basisstruktur der Beobachtungsdaten (rotierte

Faktorenmatrix) 1 .

differenzierte Teilein-
stellungen

Fl und F2 und F3

Faktoren und Faktor-
ladungen

F1 und F2 und F3

erkldrte Varianz
pro Variable durch

F
1 und F2 und F3

die um ihr Leben ringen,
werden anders behandelt

organspendebereite Personen,

20 %

Organempfangern wird durch
Transplantation geholfen

45 %

die Organspende verhin-
dert ein Leben nach dem
Tod

0.63

41 %

die Organspende unter-
stitzt den Fortschritt
in der Medizin

0.65

44 3

die Organspende ist mit
meiner weltanschaulichen
Uberzeugung vereinbar

o.71

54 %

je mehr Menschen ihre
Organe spenden, desto
gréBer ist die Wahr-
scheinlichkeit, geheilt
zu werden

0.73

63 %

die Organspende bedeu-
tet eine Verstimmelung
des Korpers

0.46

48 %

nach dem Tode kénnen be-
stimmte Organe einer bes-
seren Verwendung zuge-
flihrt werden,als mit dem
Kérper bestattet zu werden

o.71

58 %

es ist nicht auszuschlies-
sen, daB reiche Leute bei
der Zuteilung von gespen-
deten Organen bevorzugt
werden

0.67

46 %

meine Organe kommen fir
eine Organiibertragung in
Frage

0.68

48 %

die Organspende wird von
den Arzten hauptsichlich
fiir ihre eigenen Zwecke
ausgenutzt

0.78

70 %

Abb. 19: Faktorenstruktur dexrdiffexensierten-hdil@in-
stellungemn @EdOBIARSHSRGSY at 01/11/2019 08:58:15AM
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Es ist insgesamt gelungen, die 11 in die Analyse einbezoge-
nen Variablen auf drei Faktoren zu verdichten, die 49 %

der Gesamtvarianz der Ursprungsvariablen erklédren.

Die HBhe des Erkldrungsbeitrages weist darauf hin, das

sich zentrale Urteilsdimensionen abgrenzen lassen. Aller-
dings ist der anndhernd gleich hohe Anteil variablenspe-
zifischer Einzelvarianzen (Einzelrestvarianz)2 ebenso
Indikator fiir ein sehr differenziert ausgeprigtes Vorstel-
lungsbild von der Organspende.

Betrachtet man die Gruppierung der Teileinstellungen inner-
halb des Faktorenmusters bzw. die in der Abbildung
angefihrten hohen Faktorladungen, so lassen sich Faktoren
identifizieren, die gut voneinander abgrenzbar sind.

Dabei beinhaltet Faktor 3 die durch die Religion oder

religidse Vorstellungen geprdgte Urteilsdimension. In

Faktor 2 kommen demgegeniiber die mit der Organspende ver-
bundenen Vorstellungen von MiBbrauch und Ausnutzung zum

Tragen. Wdhrend beide genannten Faktoren durch eher
emotional geprdgte Inhalte bestimmt sind, finden in Fak-

tor 1 lUberwiegend rationale Argumente, die flir eine Organ-

spende sprechen, ihren Niederschlag.

Als bedeutendste Hintergrundvariable trdgt dieser Faktor
mit insgesamt 29 % zur Erkldrung der Gesamtvarianz bei
und dominiert die Faktorenmatrix damit ganz deutlich. Der
Anteil von Faktor 2 betrdgt 11%, wdhrend Faktor 3 nur
noch einen Erkldrungsbeitrag von 9 % liefert.

Die relativ untergeordnete Bedeutung der Faktoren 2 und 3

vermittelt auch eine Zuordnung der sich in der multiplen

1 Die Abbildungen zu den Ergebnissen der Faktorenanalysen
geben jeweils aus Griinden der Ubersichtlichkeit und Ver-
stdndlichkeit nur einen Ausschnitt der rotierten Faktoren-
matrix wieder. Bei den einzelnen Faktoren sind jeweils nur
die auf Grund der hdchsten Faktorladungen dominierenden
Variablen angefiihrt. Die Angaben zu den erklarten Va-
rianzen basieren hingegen auf der vollstdndigen Faktor-
matrix.

2 Zur Abgrenzung und zur Bedeutung der Einzelrestfakto-
ren,vgl.tberla, K., a.a.0., S. 54 ff..
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Regressionsanalyse als relevant erwiesenen Teileinstel-
lungen, die bis auf das religids geprdgte Argument der
'Verstiimmelung des Korpers' unter Faktor 1 subsumiert sind.

Zusammenfassend 148t sich feststellen, daB8 die ausgangs

aufgestellte Hypothese H bestdtigt werden kann. Aus

der Menge der berﬁcksichgiglen Variablen erweist sich

fiir die Bildung der Globaleinstellung nur ein Teil der
Variablen als bedeutsam. Dariber hinaus zeigt sich, daBs

die einbezogenen Teileinstellungen nicht lberschneidungs-
frei sind und letztendlich auf drei zentrale Beurteilungsdi-

mensionen verdichtet werden kénnen.

2.12 Differenzierte Vorstellungsbilder der Organspende

in Abhdngigkeit unterschiedlicher Globaleinstellungen

Bei diesen Ergebnissen ist jedoch zu beachten, daB es

sich nur um eine Durchschnittsbetrachtung handelt, die
mégliche Unterschiede zwischen einzelnen Gruppen mit ab-
weichenden Einstellungen nivelliert bzw. verdeckt. Dif-
ferenziertere Erkenntnisse vermag daher eine Analyse

zu liefern, die auf der Grundlage von Gruppen mit unter-
schiedlicher Globalbeurteilung der Organspende aufbaut
und die die gebildeten Gruppen auf ihre Unterschiede

und Gemeinsamkeiten hin untersucht.

In diesem Zusammenhang gilt es, die auf der Gililtigkeit der
vorab diskutierten Annahmen (HEin1) aufbauende Hypothese

H einer empirischen Priifung zu unterziehen.

Ein2
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Sachlogische Uberlegungen und darauf aufbauende Signi-
fikanzpriifungen ergaben, daB bei einer Dreier-Gruppierung,

bei der die

- Gruppe 1 alle die Personen umfaBte, die die Organspende
mit 'sehr gut' und 'gut' beurteilt hatten, die

- Gruppe 2 die Personen mit der Urteilskategorie 'weder
gut noch schlecht' beinhaltete und

- Gruppe 3 die Personen umfaBte, die ein negatives Urteil mit
'schlecht' bzw. 'sehr schlecht' abgegeben hatten,

die stdrkste Trennung zwischen Personen unterschiedlicher

Einstellung zur Organspende erreicht werden konnte.

Daher bauen die folgenden Berechnungen zur Uberpriifung
der vorab formulierten Hypothese auf dieser Gruppenbildung

auf.

Im ersten Schritt besteht die Notwendigkeit, Unterschiede
in den differenzierten Teileinstellungen zur Organspende
bei den Gruppen herauszuarbeiten und auf ihre Signifikanz
hin zu priifen. Fiir die generierten Gruppen sind dariber

hinaus in einem zweiten Schritt die jeweils zentralen Be-

urteilungsdimensionen aufzudecken und zu vergleichen.

Die differenzierte Analyse der Gruppenmittelwerte auf den
einzelnen Teileinstellungen ergibt das in Abbildung 20

dargestellte Profil.
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triffe eriffe trifft srifft erifft

differenzierte sehr Ziem- aetwas kaum gar
zu lich 2z zZu nicht
Teileinstellungen 2u 24
Die Organspende vernindert — .

ein Leben nach dem Tod

Die Organspencde unterstitzt
den Fortschritt in der
Medizin

Die Organspende ist mit
meiner weltanschaulichen
Uberzeugung vereinbar

Je mehr Menschen lare Or-
gane spencen, cdesto grider
ist die Wanrscheinlichkeit,
cenexlit zu: wercen

T

Die Organscende beceutet
eine Verstimmelung des
R8rpers

Nach dem Tocde x3nnen ke-
stimmte Organe einer ces-
seren Verwendung zugefithrt L
werden, als mit dem Kdrper
bestattet zu werden

Es is+t nicht auszuschliegen,
daf8 reiche Leute bel der
Zuteilung von gespencdeten
Organen bevorzugt werden

Meine Organe kommen fir
eine Organtbertragung i
Frage

Die Organsperde wird von den
Xrzten hauptsichlich fur —
ihre eigenen Zwecke ausge-
nutzt

—— = Gruppe 1; ——-— = Gruppe 2; —— — = Gruppe 3

Abb. 20: Einstellungsprofil der Gruppen mit differieren-
dem Globalurteil zur Organspende
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Eine mit Hilfe eines t-Tests durchgefiihrte Signifikanz-
priifung der Mittelwertdifferenzen erbringt ein deut-
liches Ergebnis. Mit Ausnahme der Mittelwerte der

Gruppen 2 und 3 fiir die Variable 'Leben nach dem Tode'
erweisen sich alle Mittelwertdifferenzen mit einer Sicher-
heitswahrscheinlichkeit von 95 % als signifikant.

Dariiber hinaus lassen sich auch fiir die Aspekte 'Miihe geben'
und 'Hilfe filir Empfédnger' signifikante Unterschiede zwi-
schen den drei Gruppen feststellen.

Gruppe
Variable Gruppe 1 Gruppe 2 Gruppe 3
'Mihe geben' 2.8 3.1 3.3
'Hilfe fir Empféanger' 1.5 2.3 2.7

Abb. 21: Mittelwerte der Einstellungsgruppen fiir ausge-
wdhlte Teileinstellungen zur Organspende

Die Resultate zeigen nachdriicklich, daB filir die Personen

mit abweichender Globalbeurteilung der Organspende wesent-

liche Unterschiede in den differenzierten Vorstellungsbil-

dern zu beachten sind.

Eine faktorenanalytische Verdichtung der Teileinstellun-

gen pro

Gruppe bestdtigt dieses Ergebnis.

Erkennbare Unterschiede zwischen den Gruppen zeigen sich

bei der Zusammensetzung der Faktoren fiir die Einstellungs-

items in quantitativer und qualitativer Hinsicht (vgl.

Abbildung 22 ).

Bezliglich der Zahl der Faktoren und HOhe der Erkl&drungs-

beitrdge ergeben sich fiir Gruppe 1 drei Faktoren mit Erkl&d-

rungsbeitrdgen zwischen 19 % und 5 %, wahrend fiir Gruppe

ebenso drei Faktoren extrahiert werden, die jedoch im
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Faktorenstruktur je
Gruppe

Variablen

Gruppe 1
positive Glo-
baleinstellung

Gruppe 2
indifferente
Globaleinstell.

fruppe 3
negative
Globaleinstellung

F F F

1 2 3

Fi Fp By

F1 Pz Fy F‘

Organspendebereite Personen, die um ihr Leben
ringen, werden im Krankenhaus anders behandelt
(Mihe geben)

Organempfingern wird durch Transplantation
geholfen

Die Organspende verhindert ein Leben nach dem
Tod

Die Organspende unterstiltzt den Fortschritt in
der Medizin

Die Organspende ist mit meiner weltanschau-
lichen Uberzeugung vereinbar

Je mehr Menschen ihre Organe spenden, desto
groBer ist die Wahrscheinlichkeit, geheilt
2u werden

Die Organspende bedeutet eine Verstimmelung
des K8rpers

Nach dem Tode kdnnen bestimmte Organe einer
besseren Verwendung zugefiihrt werden, als
mit dem KSrper bestattet zu werden

ks ist nicht auszuschlieBen, daB reiche Leu-
te bei der Zuteilung von gespendeten Organen
Levorzugt werden

Meine Organe kommen fiir eine Organilbertra-
gung in Frage

Die Organspende wird von den Krzten haupt~
sdchlich flr ihre eigenen 2wecke ausgenutzt

0.43

0.63

0.63

o.40

0.56

0.68

.87

©.65

o.70

©0.85

0.37

0.43

0.81

Abb. 22: Faktorenstruktur der differenzierten Teileinstel-

lungen zur Organspende pro Einstellungsgruppe
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Vergleich jeweils hohere Erkldrungsbeitrdge zwischen

25 % und 9 % liefern.

Die besondere Stellung der Gruppe 3 kommt durch ein ab-
weichendes Faktorenmuster mit vier Faktoren zum Ausdruck,
die den insgesamt hdchsten Erkldrungsbeitrag von 48 % er-

bringen.

In der inhaltlichen Zusammensetzung der Faktoren ist beson-
ders der filr alle Gruppen giiltige EinfluBfaktor 'Manipula-
tions- und Ausnutzungsverdacht' hervorzuheben. Dariiber

hinaus sind jedoch bemerkenswerte qualitative Abweichungen
innerhalb der Faktorenmuster festzustellen.

So dominiert in der Gruppe 3 die Beurteilung des Nutzens

der Organspende (Faktor 1) fir die Wissenschaft, fiir die
eigene Person und fiir den Organempfdnger, wdahrend sich in
der Gruppe 1 und 2 die zentralen Faktoren 'F1' bei nur
geringfligigen Abweichungen in Inhalt und Faktorladungen
stark angleichen und die schon angesprochene rationale
Argumentation beinhalten.

Als gemeinsames Merkmal aller drei Gruppen ist schlieBlich

eine durch religitse Vorstellungen geprdgte Beurteilungs-

dimension der Einstellung zur Organspende hervorzuheben.
Allerdings sind die dieser Beurteilungsdimension zuge-
ordneten Items je nach Gruppe von unterschiedlicher Zu-

sammensetzung.

Insgesamt 1&Bt die gruppenspezifische Analyse und Ver-
dichtung der differenzierten Vorstellungsbilder der Organ-
spende neben einigen Parallelen doch wesentliche Unter-
schiede in den Ausprdgungen bzw. im Aufbau, Inhalt und

Gewichtung der Beurteilungsdimensionen erkennen.
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Das Resultat bestdtigt die diesen Berechnungen zu Grunde
liegende Hypothese HEinZ und kann gleichzeitig als erster
Indikator fiir die Notwendigkeit des Einsatzes eines .seg-
mentspezifischen MaSnahmenkonzeptes zur Beeinflus-

sung der Einstellung zur Organspende angesehen werden .

In einer zusammenfassenden Wiirdigung der Ergebnisse zum

Inhalt und zur Struktur der Einstellung zur Organspende ist
festzuhalten, daB mit Hilfe der empirischen Hypothesenprii-
fung, bis auf themenspezifische Modifikationen,die bislang
in der Einstellungsforschung diskutierten Erkenntnisse

zur Struktur von Einstellungen bestdtigt wurden.

Die globale Einstellung zur Organspende l&d8t sich im we-
sentlichen durch einige zentrale Eigenschaften und Vor-
stellungsbilder erklédren, die sich in einer hierarchisch
strukturierten Ordnung abbilden lassen. Die Ergebnisse
dieser Durchschnittspetrachtung beinhalten jedoch eine
erhebliche Nivellierung gruppenspezifischer Unterschiede.
Eine auf den Gruppen differierender Grundhaltung bzw.
Globaleinstellung zur Organspende aufbauende Analyse der
Einstellungsstrukturen macht wesentliche Unterschiede
zwischen den einzelnen Gruppen deutlich.

Die hier gewonnenen Erkenntnisse liefern insgesamt wichtige
Informationen fiir Strategien und MaBSnahmen zur Steuerung
und Beeinflussung des Meinungsbildes einzelner Bevdlkerungs-
gruppen.
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2.2 Die Einstellung zur Organspende als Bestimmungsfaktor

der Organspendebereitschaft

Im Mittelpunkt einer Analyse der Organspendebereitschaft
der Bundesbiirger haben die unterschiedlichsten Verhaltens-
weisen, die in Zusammenhang mit der Themenstellung von
Bedeutung sind, zu stehen.

Ihre Abhdngigkeit von der Einstellung zur Organspende und
den differenzierten Vorstellungsbildern der Bev&lkerung
sind Gegenstand der folgenden empirischen Uberpriifungen.

Vorab bedarf es jedoch einer Darstellung der gewdhlten
Verhaltensindikatoren und ihrer Interdependenzen1. Im
AnschluB daran sind die Einstellungs- und Verhaltenskrite-
rien auf Zusammenhdnge und Abhdngigkeiten zu untersuchen.
Hier vermag eine an den Segmenten unterschiedlicher Glo-
balbeurteilungen der Organspende orientierte Analyse

der Einstellungs-Verhaltensbeziehungen weitergehende Erkennt-
nisse zu vermitteln. Darauf aufbauend sind die verhaltens-
relevanten Aspekte der Organspende herauszuarbeiten und
einem Vergleich mit den einstellungsrelevanten Merkmalen
der Organspende zu unterziehen.

2.21 Verhaltensindikatoren der Organspendebereitschaft

Als Grundlage der Uberpriifung der Einstellungs-Verhaltens-
beziehungen sind die unterschiedlichen Verhaltensaspekte,

1 Eine Ubersicht mdglicher Verhaltensindikatoren und ihrer
Stellung in den verschiedensten empirischen Untersuchun-
gen findet sich bei Meinefeld, W., a.a.0., S. 188 ff..
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die im Zusammenhang mit der Organspende auftreten, zu dis-

kutieren und in empirische Indikatoren umzusetzen.

Wdhrend sich im Bereich des Konsumentenverhaltens das Ver-
halten z.B. an getdtigten Produktkdufen messen l&Bt, ist
eine Ubertragbarkeit dieses MeBkonzeptes zur Erfassung

des konativen Bereichs der Organspende nicht mdglich.

Die Operationalisierung des Organspendeverhaltens er-

weist sich als problematisch, da sich die eigentliche
Organspende - die Lebendspende ist grundsé&dtzlich aus der Be-
trachtung ausgeschlossen - einer direkten Beobachtung ent-
zieht. Daher kann als Verhaltenskriterium nur eine Spende-

absicht bzw. eine bekundete Spendebereitschaft Verwendung

finden. Wird ein Individuum nach seiner Absicht gefragt,
sich in einer bestimmten Weise zu verhalten, so erwartet
man, daB es die Verhaltenssituation antizipiert und in
seiner Entscheidung berﬁcksichtigt1.

Unter Zugrundelegqgung dieser Annahmen zur Kausalitdt zwischen
Verhaltensabsicht und tats&dchlichem Verhalten fand in der
empirischen Untersuchung die 'bekundete Bereitschaft zur
Organspende nach dem Tode' als Indikator filir zuklinftiges
Spendeverhalten Berﬁcksichtigungz.

Um von den Befragten jedoch weniger eine Zustimmungs-

als eine Verpflichtungserkldrung zu erhalten, wurde die
individuelle Bereitschaft zur Abgabe einer schriftlichen
und damit rechtsverbindlichen Einverstdndniserkldrung zur
Organentnahme nach dem Tode erfragt3.

1 Vgl. Kroeber-Riel, W., Konsumentenverhalten,a.a.O.,S.182.

2 Zur ausfiihrlichen Darstellung der Beziehungen zwischen
Verhaltensintention und realisiertem Verhalten wie auch
zur Stellung der Einstellung zu diesen Verhaltensvariab-
len vgl. Benninghaus, H., a.a.0., S. 320 ff..

3 Meinefeld fiihrt einige Studien an, die durch den Einbe-
zug einer Unterschriftsleistung bzw. die Bereitschaft zu
dieser Handlung eine validere Messung des tatsdchlichen Ver-
haltens erreichen konnten. Die Bereitschaft bzw. der Akt
des Unterschreibens beinhaltet dabei eine besonders binden-
de Erkldrung einer Handlungsbereitschaft, Meinefeld,a.a.O.,
S. 119.
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Dariiber hinaus wurden zur Kontrolle von Validitdt und Re-
liabilitdt dieses MeBSansatzes zusdtzlich zwei weitere, das
Verhalten betreffende Variablen erfaBtT. Diese zielten je-
doch nicht direkt auf die persénliche Bereitschaft zur
Organspende, sondern betrafen die Bereitschaft der Be-
fragten, indirekt aktiv zu werden.

Neben der Bereitschaft, Freunden und Bekannten im Hin-
blick auf die Organspende nach dem Tode entsprechende Verhal-
tensratschlédge zu geben, d.h. als Meinungsfihrer kommuni-
kativ aktiv zu werden, wurde die Bereitschaft ermittelt,
die Zustimmung zur Organentnahme bei t&ddlich verunglickten
Anverwandten 2zu geben.

Zur Vergleichbarkeit der einzelnen Verhaltensindikatoren
fanden gleiche Skalen Verwendungz. Allerdings wurde bei

der Frage nach der eigenen Spendebereitschait das Item 'be-
sitze bereits einen Spenderpas8 (Einverstdndniserkldrung)'
aufgenommen, das jedoch, wie den Hdufigkeitsverteilungen
der Verhaltensvariablen in Abbildung 23 2zu entnehmen

ist, nur von geringer Bedeutung ist3.

Der Vergleich der Antwortverteilungen und die starken
korrelativen Zusammenhdnge (vgl. Abbildung 24 ) zwischen
den Verhaltenskriterien erlauben die Bildung eines zusdtz-

lichen Verhaltensindexes, der als integrative Grdfe
generalisierte Verhaltens- oder Aktivitdtsgrade im Hinblick
auf die Organspende angibt. Der Index berechnet sich dabei

aus der Addition der einzelnen Skalenausprdgungen der Ver-
haltensvariablen. Ein geringer Indexwert kennzeichnet ein
geringes Aktivit&tsniveau, wdhrend ein hoher Punktwert eine
hohe Handlungsbereitschaft signalisiert.

Auf die Stdrke der Zusammenhdnge zwischen den Indikator-

1 Zur Validitdt und Reliabilitdt der Verhaltensmessungen
vgl. insbesondere Benninghaus, H., a.a.0., S. 279 ff..

2 Mit der Problematik des Messens und der Verwendung unter-
schiedlicher Skalen setzen sich ganz besonders Mayntz,
Holm und Hibner auseinander, vgl. Mayntz, R., Holm, K.,
Hibner, P., Einfilhrung in die Methoden der empirischen
Soziologie, 4. Aufl., Opladen 1974, S. 33 ff..

3 Zu dieser Darstellung vgl. Meffert, H., et al., Die Or-
ganspendebereitschaft der Bundesbiirger - Teil Il: Be-
stimmungsfaktoren und Md&glichkeiten ihrer Beeinflussung,

a.a.0., S. 36
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und der Indexvariablen verweist Abbildung 24 :

Verhaltens- Organspende~-| Zustimmung | Freunden

index bereitschaft| Angehdrige | raten
Verhaltensindex 1.0 0.89 0.91 0.91
Organspendebe-
reitschaft l.o o.71 o0.71
Zustimmung
Angehdrige l.o 0.77
Freunden
Raten 1.0

Abb. 24 : Korrelative Zusammenhinge zwischen den Verhaltens-
variablen

Bei einem Signifikanzniveau von o¢ € o0.01 zeugen die auBer-
ordentlich hohen Korrelationskoeffizienten filir eine valide
Messung der mit der Organspende verbundenen Verhaltensas-
pekte.

2.22 Zusammenhdnge zwischen der Einstellung zur Organspende

und den Verhaltensindikatoren

Die Ergebnisse der Analyse der Interdependenzen zwischen
den Verhaltensindikatoren leiten zu der Frage iiber,

welche Beziehungen oder Abhdngigkeitsverhdltnisse zwischen
der Einstellung zur Organspende und den Verhaltensvariablen
bestehen.

Die Annahme einer Abhdngigkeit der Verhaltensvariablen
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von der Einstellung fiihrte zur Hypothesenformulierung
Hein3:

Die empirische Priifung dieser Hypothese erfolgt auf der
Grundlage der KorrelationsmaBe zwischen den Einstellungs-
und Verhaltensvariablen. Einen Ergebnisiiberblick iiber die
jeweilige Stédrke des Zusammenhangs zwischen den Verhal-
tensindikatoren und der Globaleinstellung sowie dem sum-
mierten Einstellungsindex gibt nachfolgende Abbildung 25 .

Verhaltens-
variablen
Einstellungs Organspende- Zustimmung | Freunden | Verhaltens-
variablen bereitschaft | Angehdrige | raten index
Globaleinstellung 0.64 0.67 0.72 o.74

summiertes Einstel-
lungsurteil
(Einstellungsindex) 0.68 0.63 0.62 0.72

Abb. 25 : Korrelative Zusammenhidnge zwischen der Einstel-
lung zur Organspende (Globalurteil und summier-
te Einzelurteile) und den Verhaltensvariablen
(e £ o0.01)

Insgesamt lassen sich filir alle Variablenkombinationen sig-
nifikant hohe korrelative Zusammenhdnge konstatieren.

Bemerkenswert ist dabei der stetige Anstieg der Korrelations-
koeffizienten zwischen der Globalbeurteilung und den Ver-
haltensvariablen mit abnehmender Ndhe zur eigenen Person.
Demgegeniiber ist bei den summierten Teileinstellungen die

umgekehrte Tendenz, d.h. abnehmende Stdrke des Zusammenhangs

bei abnehmender N&he zur eigenen Person festzustellen.
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Auch wenn aus den abgebildeten Korrelationskoeffizienten
keine Aussage ilber die Richtung der Kausalbeziehungen ge-
troffen werden kann, so ld8t sich jedoch mit sachlogischen
Interpretationen die Beeinflussungsrichtung herausfiltern1.
Auf der Grundlage sachlogischer Uberlegungen - die eigent-
liche Spende ist nicht realisiert und eine Unterschrifts-
leistung noch nicht erfolgt - kann die ausgangs formulier-
te Hypothese der Abhdngigkeit des Verhaltens von der Ein-
stellung zur Organspende bereits als bestdtigt angesehen
werden: mit zunehmend positiv ausgeprdgter Einstellung zur

Organspende steigt die Bereitschaft zum eigenen Handeln.

Zur weiteren Fundierung dieser Hypothese trdgt die prozen-
tuale Verteilung von spendebereiten und nicht spendebe-
reiten Personen innerhalb der Gruppen mit unterschiedlichen
Globalbeurteilungen der Organspende bei. Aus der Gegeniiber-
stellung der Anteilsverteilungen in Abbildung 26 treten die

Unterschiede zwischen den Gruppen deutlich hervor.

Anteil Anteil Anteil an
Spender | Nicht-Spender | PaBbesitzern
Gruppe 1
77 % 23 % loo %
Gruppe 2
23 % 77 %
Gruppe 3
3% 97 %

Abb. 26 : Verteilung von Spendern und Nicht-Spendern in den
Gruppen mit unterschiedlicher Globaleinstellung
zur Organspende

1 Korrelationskoeffizienten geben unbeachtet von Abhdngigkeits-
richtungen die Stdrke des Zusammenhangs wieder; Aussagen
iber mégliche Kausalzusammenhdnge lassen sich dabei nur
sachlogisch begriinden. Vgl. hierzu Schuchard-Ficher, Ch.
et al., a.a.0., S. 52.

2 Die Kategorisierung als Spender oder Nicht-Spender erfolgt
auf der Grundlage der Frage zur 'eigenen Bereitschaft zur
Organspende'. Befragte mit der Antwortkategorie 'ja' oder

'ehgr ?a' geltgn'als Sp?ne%ﬁzs ﬁaﬁﬁ?— '_3%g¥_ REygrtkate-
gorie ‘eher "B%&bn|o%88<§frorﬁ‘1‘in‘u’bFa%%%t&'bﬁ%ﬁz 1’9°633t:§7§?§/&ﬂaer'
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Wdhrend in Gruppe 1 noch ein Verhdltnis von Spendern zu
Nicht-Spendern von 77 % zu 23 % zu beobachten ist, ver-
hdlt sich diese Relation bei der Gruppe 2 genau umge-
kehrt und bei der Gruppe mit negativem Globalurteil mit
3 % zu 97 % vollkommen kontrdr.

Zudem ist hervorzuheben, daB alle Personen, die nach
ihren Angaben bereits im Besitz einer unterschriebenen Spen-

deerkldrung sind, der Gruppe 1 zuzuordnen sind.

Differenziertere Erkenntnisse vermittelt in diesem
Zusammenhang die Gegeniiberstellung der Funktionsver-
ldufe bzw. der Hdufigkeitsverteilungen der Spendebereitschaft

in den drei Gruppen.

Anteile in %

100 % 1 -_—

Gruppe 1
Gruppe 2
== = Gruppe 3

90 % 1

80 %
70 % + /
60 % ¢t /.
50 § ¢t
40 % ¢
30 % 1
20 % 4

0% 1

+ +
ja eher ja eher nein nein Bereitschaft
zur Organsnende

Abb. 27 : Funktionsverlauf der Spendebereitschaft in Abh&n-
gigkeit unterschiedlicher Globalurteile zur Or-
ganspende
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Ein wesentliches Ergebnis dieses Gruppenvergleiches ist

zum einen darin zu sehen, daB in Gruppe 1 die Mehrzahl der
spendebereiten Personen keine definitive Zustimmung bekun-
det hat. Demgegeniiber ist fiir die Gruppe 3 eine extreme
Polarisierung in Richtung vollstdndige Ablehnung zu ver-
zeichnen.

Personen, die eine indifferente Einstellung zur Organspende
besitzen, zeigen auch im Verhaltensbereich eine wenig ge-
festigte Position. Anndhernd zwei Drittel aller Personen die-
ser Gruppe haben sich auf den Kategorien 'eher ja ' und

'eher nein' positioniert.

Unter Beriicksichtigung einer Reihe empirischer Studien,

die die Verdnderbarkeit bzw. Steuerbarkeit von weniger
tiefverwurzelten, d.h. von nicht extrem ausgeprdgten Ein-
stellungen und Verhaltensweisen bewiesen haben, gestalten
sich diese Ergebnisse flir die Beeinflussung der Organspende-
bereitschaft von eminenter Wichtigkeit1. Auf Grund der
wenig polarisierten Haltung der indifferent eingestellten
Individuen erscheint diese Gruppe, neben der Gruppe 1, eine
im Hinblick auf die Akzeptanz der Organspende erfolgver-

sprechende Zielgruppe zu sein.

2.23 Verhaltensrelevante Teileinstellungen zur Organspende

Weitere Aufschliisse iiber die Beziehungen zwischen der Ein-
stellung und der Organspendebereitschaft liefert eine dif-
ferenzierte Analyse der verhaltensrelevanten Aspekte der
Organspende und ein darauf aufbauender Vergleich mit den
vorab ermittelten einstellungsrelevanten Vorstellungs-
bildern.

1 Zu &dhnlichen empirischen Ergebnissen vgl. Claxton, R.N.,
a.a.0., S. 53 ff. und die dort angegebene Literatur.
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Es liegt die Vermutung nahe, daB8 die Einstellungs-Verhaltens-
beziehungen um so stdrker sind, wenn die differenzierten
Teileinstellungen zur Organspende auch ein konatives Be-
deutungsgewicht besitzen1.

Der empirischen Priifung dieser Zusammenhdnge liegt dabei die

Hypothese H zu Grunde.

Eind

Die notwendigen empirischen Berechnungen erfolgen mit Hil-
fe der multiplen schrittweisen Regressionsanalysez. Als
abhdngige Variablen werden die 'Organspendebereitschaft’
und der generelle 'Verhaltensindex' beriicksichtigt, wih-
rend die differenzierten Teileinstellungen zur Organspende
als unabhdngige Gr&B8en Verwendung finden.

Die Regressionsanalyse zur Ermittlung des multiplen Zu-
sammenhangs zwischen der eigenen Organspendebereitschaft
und den differenzierten Einstellungsvariablen ermittelt
insgesamt 9 erkldrende Variablen, wobei 5 Variablen mit
einem Erkldrungsgehalt von mehr als 1 % als bedeutsam an-
zusehen sind.

Der multiple Korrelationskoeffizient betrdgt r = 0.73 und
liegt damit nur geringfligig niedriger als der entsprechende
Wert flir den generellen Verhaltensindex und r = 0.75.

Hervorzuheben sind unter inhaltlichen Gesichtspunkten die
sich fiir beide Verhaltensvariablen als zentral erweisenden
Items 'eigene Organe kommen fiir Transplantation in Frage'
und 'Organspende beinhaltet Hilfe fiir Organempfédnger'
sowie die Unterschiede bezliglich Inhalt, Reihenfolge

und relativem Bedeutungsgewicht der restlichen in die je-
weilige Regressionsfunktion einbezogenen Einstellungs-
variablen (vgl. Abbildung 28 ).

1 Vgl. Kook, W., a.a.0., S. 102.

2 Vgl. Beutel, P. et al., a.a.O0., S. 157 f.; Schuchard-
Ficher, Chr. et al., a.a.O., S. 49 ff..
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abhiingige Variable: eigene Bereltschaflt zur Organspendn nach dem Tode

unabhdngige Variablen multipler einfacher relatives Be-
Korrelations-| Korrelations- doutunqsqewich;
koefrizient koeffizient (BETA-Gewicht)
Organe kommen in Frage 0.59285 0.59285 0.32251
Hilfe fUr Organempfénger 0.68796 0.56601 0.27069
Verstiimmelung des Kdrpers o0.70427 - 0.46144 - 0.08702
Bessere Verwendung als Bestattung 0.71229 0.52416 0.11733
Reiche werden bevorzugt 0.71934 - 0.20041 - 0.07191
Mit weltanschaulicher Uberzeugung vereinbar 0.72210 0.51354 0.09165
Unterstitzt medizinischen Fortschritt 0.72408 0.35189 - 0.08899
Erhdht eigene Heilungswahrscheinlichkeit 0.72603 0.51633 0.07560
Ausnutzung durch die Arzte 0.72727 - 0.25461 - 0.05364
Erklérte Varianz 53 % Signifikanzniveau 95 %
abhdngige Variable: genereller Verhaltensindex
unabhdngige Variablen
Organe kommen in Frage 0.59448 0.35341 - 0.27576
Hilfe fir Organempfinger 0.69802 0.48723 - 0.23939
Bessere Verwendung als Bestaltung 0.72615 0.52729 - 0.14712
Verstimmelung des Korpers 0.7391% 0.54626 o0.10621
Ausnutzung durch die Arzte 0.74511 0.55519 0.07286
Mit weltanschaulicher Uberzeugung vereinbar 0.75051 0.56326 - 0.10938
Erhdht eigene Heilungswahrscheinlichkeit 0.75189 0.56534 - 0.06392
Reiche werden bevorzugt 0.752% 0.56685 ©0.04575
Erklirte Varianz 57 % Signifikanzniveau 95 %

*pa die Indexbildung eine Recodierung der einzelnen Verhaltensindikatoren erforderte,
weisen die BETA-Gewichte der jeweiligen Variahlenpaare genau umgekehrte Vorzeichen auf,
was bei einer Interpretation der Bedeutun¢sgewichte zu beachten ist.

Abb. 28 : Verhaltensrelevante Teileinstellungen zur Organspende

6LL



120

Die Ergebnisse der Regressionsanalysen bestdtigen die

vorangestellte Hypothese H daB nur wenige Teilein-

Ein4’
stellungen einen bedeutsamen Beitrag zur Erkldrung des
Organspendeverhaltens leisten.

Hier schlieBt sich die Frage nach den Unterschieden und

Gemeinsamkeiten von verhaltensrelevanten und vorab erar-

beiteten einstellungsrelevanten Aspekten der Organspende

an. Die direkte Gegeniiberstellung der ermittelten Variab-
lenmuster zielt darauf ab, die im Hinblick auf Verhalten
und Einstellung divergenten und kongruenten Vorstellungen
herauszufinden, um die darauf aufbauenden Beeinflussungs-
maBnahmen entsprechend abzustimmen bzw. in Einklang zu
bringen.

Den Vergleich der einstellungs- mit den verhaltensrele-
vanten Vorstellungsbildern der Organspende gibt Abbildung 29

wieder.

Vergleichs- Anzahl der in die

riterium multipler Regressionsfunktion zentrale Signifi-
abhdngige Kotrelation51einbezog.Variablen Einstellungs- |kanz
Variable koeffizient |(m.Erklarungsbei- items niveau
trag > 1 %)

Organspendebereit- FOrgane kommen
0.73 9 (5) in Frage 95 %
FHilfe fir
BEmpfanger

schaft

Verhaltensindex 0.75 8 (6) |<Organe kommen 95 %
in Frage
FHilfe fdr
Empfénger

Globalbeurteilung FHilfe fdr

der Organspende . Empfanger
|-Bessere Verwen-
dung als Bestat-
tung

-Organe kommen
in Frage

Abb. 29

Vergleich der einstellungs- und verhaltensrelevanten
Vorstellungsbilder der Organspende
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Insgesamt zeigen sich bei der Gegeniliberstellung wesent-
liche Ubereinstimmungen. Neben nur unbedeutenden Abweichun-
gen zwischen den multiplen Korrelationskoeffizienten und der
fast identischen Anzahl von beriicksichtigten Items

sind besonders die Gemeinsamkeiten hinsichtlich der jewei-
ligen zentralen Teileinstellungen hervorzuheben.

Sowohl fiir die Einstellung zur Organspende als auch fir

die beiden Verhaltensvariablen kristallisieren sich die

'Einschdtzung der Transplantationsfdhigkeit der eigenen

Organe' wie auch die 'Beurteilung der Verbesserung der

Empfédngersituation durch eine Transplantation' als wichtig-

ste Faktoren heraus.
Dieses Ergebnis bestdtigt den besonderen Stellenwert der
Einstellung zur Organspende und der sie prédgenden Vorstel-

lungsbilder fiir das Organspendeverhalten der Bundesblirger.

Dariiber hinaus gibt dieses Resultat einen weiteren Beweis
der Gliltigkeit und Relevanz der vorgenommenen Gruppenbil-
dung auf der Grundlage der Globaleinstellung sowie der

in diesem Zusammenhang bereits gemachten Erkenntnisse.

In einer abschlieBenden Beurteilung ist festzuhalten, daB
die empirischen Uberpriifungen der Einstellungs-Verhaltensbe-
ziehungen zu einer eindeutigen Verifizierung der zu Grunde

gelegten theoriegestiitzten Hypothesen fiihren.

Zum einen ist es gelungen, geeignete Verhaltensindikatoren
zu operationalisieren, die auf unterschiedlichen hierar-
chischen Positionen zur Problemstellung angesiedelt sind.
Erst auf dieser Grundlage konnten wesentliche Erkenntnis-
se lber die Zusammenhdnge zwischen Einstellung und
Verhalten gewonnen werden. So erweist sich die Globalein-
stellung als bedeutsamer Bestimmungsfaktor der Verhaltens-
indikatoren zur Organspende. Differenziertere Erkenntnisse

Uber die Verteilung von Spendern und Nicht-Spendern vermittelt
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dariiber hinaus eine an den Gruppen unterschiedlicher
Globaleinstellungen orientierte Betrachtungsweise.
SchlieBlich wurde gezeigt, daB aus der Vielzahl der diffe-
renzierten Vorstellungsbilder zur Organspende nur einige
zentrale Teileinstellungen zu beachten sind, die einen
bedeutsamen Beitrag zur Erkldrung des Organspendeverhaltens
leisten.

Die verhaltensrelevanten Aspekte der Organspende zeigen
letztendlich eine signifikante Ubereinstimmung mit den vor-

ab ermittelten einstellungsrelevanten Merkmalen.

Zusammenfassend beweist die Einstellung zur Organspende einen
hohen Erkldrungs- und Prognosewert filir das Organspendever-
halten der Bundesbirger.

2.3 Bestimmungsfaktoren der Einstellung zur Organspende

Die Frage der tUbertragbarkeit der in der Einstellungsfor-
schung diskutierten Erkenntnisse iiber die Determinanten
von Einstellungen steht im Mittelpunkt der folgenden Be-
trachtungen1. \

1 2u den gesellschaftlichen und persdnlichkeitsspezifischen
Determinanten vgl. Triandis, H.C., Einstellungen und
Einstellungsdnderungen, a.a.0., S. 182 ff.. Schmidt
et al., diskutieren diesen Aspekt unter der Thema-
tik 'Erwerb von Einstellungen' und ‘'Anderung von Ein-
stellungen', vgl. Schmidt, H.D., Brunner, E.J., Schmidt-
Mummendey, A., a.a.O., S. 91 ff..
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Die Ableitung von Implikationen fiir ein Social-Marketing er-
fordert eine Identifikation relevanter Faktoren, die einen
EinfluB auf die Einstellung bzw. auf die differenzierten
Vorstellungsbilder ausiiben. Gelingt eine Abgrenzung der-
artiger Determinanten, lassen sich Anhaltspunkte fir
spezifische MaBnahmenbiindel zur Beeinflussung der einzel-
nen Spender-Segmente aufzeigen. Nur eine solchermaBen dif-
ferenzierte Vorgehensweise vermag der aufgezeigten Hetero-
genitdt der Bilirger in ihren Einstellungen und Verhaltens-
weisen hinsichtlich der Organspende gerecht zu werden1.

Auf der Grundlage der im Bezugsrahmen dargestellten De-
terminanten der Einstellung sollen im folgenden die sozio-
demographischen Variablen, die Arzteinstellung und die
individuellen Werteaspekte auf ihren EinfluB bzw. Er-
kldrungsgehalt fiir die Einstellung zur Organspende un-
tersucht werden.

2.31 Soziodemographie und Einstellungen

Die Kennzeichnung der Stichprobe 2 148t die Verschie-
denartigkeit der gesamten Zielgruppe im Hinblick auf aus-
gewdhlte soziodemographische Merkmale deutlich werden.

1 Erfolgreiche Beispiele wie auch Ansatzpunkte und pro-
blemspezifische Modifikationen behandeln unter anderem
Kelley, P., Marketing's Changing Social/Environmental Role,
in: JoM, Vol. 35, No. 1/2 (1971), S. 3 ff.; Laczniak,

G.R., Lusch, R.F., Strang, W.A., Ethical Marketing: Per-
ceptions of Economic Goods and Social Programms, in: Jour-
nal of Macromarketing, Spring 1981, S. 49-58; Kaiser, A.,
Die Identifikation von Marktsegmenten, Berlin 1978;

Einen speziellen Bezug zum vorliegenden Untersuchungsgegen-
stand weisen folgende Verfasser auf: vgl. Anderson, C.B.,
et al., Wie in den USA Organspender geworben werden, in:
Medical Tribune, Nr. 32, Jg. 14 vom 10.8.1979, Markin,
R.J., Marketing, New York 1979, S. 82 ff..

2 Vgl. Anhang II.
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Es liegt die Vermutung nahe, daB die Bildung und Veré&dnde-
rung der Einstellung zur Organspende nicht losgeldst von die-
sen soziodemographischen Merkmalen des Individuums ge-

sehen werden kann1.

Welcher EinfluB diesen Merkmalen auf die Einstellungs-
ausprdgungen zukommt, soll die Uberpriifung der Hypothe-

se H zeigen.

EinS
Die berilicksichtigten soziodemographischen Variablen
zeichnen sich im Vergleich zu den librigen Determinanten der
Einstellung zur Organspende durch ihre relativ leichte Er-

faBbarkeit aus. Sie besitzen den Vorteil, daB sie objek-
tive Kriterien darstellen, die als operational bezeichnet
werden konnen, wenngleich auch eine genaue Messung

der Variablenausprdgungen allein durch eine Befragung nicht
unbedingt gewdhrleistet ist.

Da nicht nur die Abhdngigkeit der Globaleinstellung von
der soziodemographischen Struktur von Interesse ist, son-
dern insbesondere auch die Kenntnis des Einflusses dieser
Variablen auf die differenzierten Vorstellungsbilder fir

1 Vgl. Schmidt, H.D., Brunner, E.J., Schmidt-Mummendey, A.,
a.a.0., S. 27 f. )
Dariiber hinaus existieren eine Reihe empirischer Belege
des Erkldrungsgehaltes soziodemographischer Variablen
fir die Einstellung zur Organspende. Vgl. hierzu im ein-
zelnen Cleveland, S.E., Johnson, D.L., a.a.0., S. 225 ff.;
Comazzi, A.M., Invernizzi , G., a.a.0., S. 14 ff.; Sim-
mons, R.G., Fulton, G., Fulton, R., a.a.O., S. 319 ff.;
Pessemier, E.A., Bemmaor, A.C., Hanssens D.M., a.a.O.,
S. 7 ff..
Beispiele des Einflusses der o.a. diskutierten Variablen
auf die Blutspendebereitschaft finden sich bei Lassen,
V. et al., Soziologische und psychologische Untersuchun-
gen der Motivation zur Blutspende, Diss. Miinchen 1974;
Burnett, J.J., Psychographic und Demographic Characteris-
tics of Blood Donors, in: JoCR, Vol. 8, No. 1, June
1981, S. 62 ff. und die dort angegebene weiterreichende
Literatur.
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ein segmentorientiertes Social Marketing eine besondere Be-
deutung besitzt, sind jeweils alle Einstellungsitems auf
ihre Abhdngigkeit von den soziodemographischen Merkmalen
zu untersuchen:Dabei werden alle erhobenen soziodemogra-
phischen Strukturmerkmale - Geschlecht, Alter, Familien-
stand, Alter der Kinder, HaushaltsgrdBe, Religion,

Beruf, Schulbildung, Einkommen, Berufstdtigkeit,

WohnortgréB8e und Bundesland - in die Analyse einbezogen.

Abbildung 30 gibt einen Uberblick liber die zentralen

Ergebnisse der einzelnen multiplen Regressionsanalysen1.

Als wesentliches Resultat sind die filir die einzelnen Ein-
stellungsvariablen jeweils unterschiedlichen Zusammensetzun-
gen der in die Regressionsfunktion einbezogenen unabhdngigen
soziodemographischen Variablen hervorzuheben. Insgesamt werden je-
doch nur schwache,aber hoch signifikante Beziehungen mit
Korrelationskoeffizienten von r = 0.13 bis r = 0.23 iden-
tifiziert, die dennoch als erste tendenzielle Bestdtigung

der vorab formulierten Hypothese Hpi5 2zu interpretieren

sind.

Wdhrend mit zunehmendem Alter eine verstdrkt negative

Haltung zur Organspende zu verzeichnen ist, verstdrkt

sich die positive Grundeinstellung zur Organspende mit an-

steigendem Bildungsgrad, wachsendem Einkommen und

zunehmender Qualifikation des ausgeiibten Berufs.

Allen anderen Strukturmerkmalen konnte keine zentrale Be-
deutung fiir die Einstellung zur Organspende nachgewiesen
werden.

1 Die einbezogenen So0ziodemographischen Variablen weisen
nicht alle metrisches Skalenniveau auf. Solche Merkmale
(z.B. Religion) lassen sich iiber eine Umformung in
Dummy-Variablen fiir eine Regressionsanalyse aufbereiten.
Vgl. Hittner, M., a.a.0., S. 261 f.; Kim, J.0., Kohout,
F.J., a.a.0., S. 373 ff..
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in die Regressionsfunk- multipler
tion einbezogene Korrelations-
abhdngige Variablen der Re- unabhingige Variablen koeffizient
gressionsanalyse Zahl Merkmal
Globaleinstellung Bildung
2 Alter 0.18
summierter Einstellungsindex 3 Alter 0.23
Haushaltsein-
kommen
Bildung
Organempfingern wird durch Trans- 3 Alter o.18
plantation geholfen Einkommen
Tdtigkeit
Organspendebereite Personen, die um 3 Alter 0.17
ihr Leben ringen,werden im Kranken- Tdtigkeit
haus anders behandelt (Milhe geben) Einkommen
Verhindert Leben nach dem Tode 3 Bildung 0.18
Einkommen
Geschlecht
Unterstiitzt medizinischen Fort- 1 Einkommen o0.14
|_schritt
Mit weltanschaulicher Uberzeugung 2 Einkommen 0.13
vereinbar Alter
Erhdht eigene Heilungswahrschein- 2 Einkommen o.19
lichkeit Alter
Verstiimmelung des Kdrpers 3 Bildung 0.15
Einkommen
Alter
Bessere Verwendung als Bestattung q Einkommen 0.19
Alter
Beruf
Geschlecht
Reiche werden bevorzuyt 1 Bildung 0.15
Organe kommen in Frage 2 Alter 0.23
Einkommen
Ausnutzung durch Arzte 2 Bildung o.19
Tatigkelit

Abb. 30: Ergebnisvergleich der multiplen schrittweisen Re-
gressionsanalysen zur Uberpriifung der Beziehungen
der Einstellung zur Organspende und den soziodemo-
graphischen Strukturmerkmalen
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Eine Hdufigkeitsauszdhlung der erkldrenden soziodemo-
graphischen Merkmale macht neben dem EinfluB des Alters ins-
besondere den Stellenwert der Variablen Bildung und Ein-

kommen deutlich. Die beiden zuletzt genannten De-
terminanten der Einstellung zdhlen zu den Variablen der so-
zialen Umwelt und bestimmen damit die Zugehdrigkeit zu
einer sozialen Schicht1. Diese kann als Rahmenbedingung

fiir gleich geartete Norm- und Wertvorstellungen oder
Verhaltensweisen in einer sozialen Gruppe angesehen wer-

den. Der Erkldrungsbeitrag der sozialen Schicht wie auch

ihre Einsatzmdglichkeiten im Rahmen von Marktsegmentie-
rungen sind unbestrittenz. Die oben angefiihrten Korrelations-
maBe weisen auch auf einen nicht unbedeutenden EinfluB des
sozialen Status auf das Organspendeverhalten bzw. die

Einstellung zur Organspende hin.

Die Ermittlung der Schichtzugehdrigkeit ist problema-

tisch, da eine objektive Abgrenzung der einzelnen sozialen
Schichten nicht mdéglich ist3. Die meisten MeBverfahren
bestimmen den sozialen Status an Hand der wichtigsten
Merkmale des Sozialprestiges und verkniipfen und gewichten die-

. a4
se zu einer KenngrdSe .

1 Vgl. Scheuch, E.K., Daheim, H., Sozialprestige und soziale
Schichtung, in: Soziale Schichtung und soziale Mobilitdt,
KOlner Zeitschrift fiir Soziologie und Sozialpsychologie,
Hrsg. R.K6nig , Sonderheft 5, K&ln-Opladen 1961,S.65 ff..
Die Begriffe 'ZugehSrigkeit zu einer sozialen Schicht' und
'sozialer Status' werden im folgenden synonym verwendet.
Vgl. auch Kroeber-Riel, W., Konsumentenverhalten,a.a.O.,
S. 499 ff..

2 Vgl. Meffert, H., Modelle des Kduferverhaltens und ihr Aus-
sagewert flir das Marketing,a.a.0.,S. 342; Rich, S.U.,

Jain, S.C., a.a.0., S. 133.

3 Vgl. Heinen, E., Determinanten des Konsumentenverhaltens.
Zur Problematik der Konsumentensouverdnitdt, in: Zur Theo-
rie des Absatzes, Festschrift zum 75. Geburtstag von E.
Gutenberg, Hrsg. H. Koch , Wiesbaden 1973, S. 103.

4 Vgl. Kroeber-Riel, W., Konsumentenverhalten,a.a.0.,S.499 ff.;
Scheuch, E.K., Zehnpfennig, H., Skalierungsverfahren in
der Sozialforschung, in: Handbuch der empirischen Sozial-
forschung, Hrsg. R. Kénig , Bd. 3a, 3. umgearbeitete und
erweiterte Auflage, Stuttgart 1974, S. 160 ff..
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Unter Beachtung der oben angefiihrten Ergebnisse soll die
Bildung eines Schichtindexes dem Ansatz von Scheuch und

Zehnpfennig folgen, die den Sozialstatus in zwei Dimensio-

nen aufspalten: in der Verfiligung iiber materielle Ressour-

cen - die Messung dieser Dimension erfolgt an Hand des Ein-

kommens und in der Verfiligung liber ideelle Ressourcen,

die an Hand der Schulbildung operationalisiert wirdT.

Unter der Voraussétzung, daB Einkommen und Bildung auf In-
tervallskalen-Niveau meBSbar sind, erhdlt man durch Addi-
tion der in beiden Kategorien erzielten Punktwerte einen
Index fiir die soziale Schicht, der im vorliegenden Fall
Werte zwischen O und 24 annehmen kannz. Die Abgrenzung
der Schichten in Ober-, Mittel- und Unterschicht 148t

sich in Anlehnung an Scheuch wie folgt vornehmen3.

1 Vvgl. Scheuch, E.K., Zehnpfennig, H., a.a.0., S. 162 ff..

2 Die Indikatorbildung erfolgte dabei nach folgenden

Grundregeln und Punktbewertungsvorschriften:

1) Gleichgewichtung der Variablen Bildung und Einkommen,
maximale Punktzahl pro Variable = 12

2) Insgesamt 13 Einkommensklassen; Bewertung von o - 12;
mit aufsteigendem Einkommen wird ein héherer Punktwert
zugeordnet.

3) Ungleichgewichtung der finf Bildungskategorien

- Volksschule ohne Lehre = o0
- Volksschule mit Lehre = 4
- weiterfiihrende Schule =6
- Abitur =8
- HochschulabschluB = 12

Neben Qualitdtsaspekten sind bei den Punktwerten der
Variablen Bildung Quantitdtsaspekte eingeflossen. Als
Bewertungskriterium wurde der Ausbildungszeitraum bzw.
die Differenz der Ausbildungszeiten herangezogen. Die-
ses Vorgehen hat gegeniiber einer linearen Transformation
einen realistischen Bezug aufzuweisen.

3 vgl. hierzu auch Scheuch, E.K., Daheim, H., a.a.O.,
S. 102 f..
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prozentuale Verteilung
Schichtzuge- in der empirischen Un-
hoérigkeit Index-Wertebereich tersuchung
Oberschicht o - 7 Punkte 16,5 %
Mittelschicht 7 - 14 Punkte 71.2 %
Unterschicht 15 - 24 Punkte 12.3 %

Abb. 31: Soziale Schichtung der Stichprobe

Die Abbildung gibt dariiber hinaus die prozentualen Anteile
der einzelnen Schichten fiir die vorliegende empirische

Untersuchung bzw. filir die Gesamtpopulation wieder.

Eine Korrelationsanalyse zwischen dem Schichtindex und der
Globaleinstellung zur Organspende bzw. dem summierten Ein-

stellungsindex bestdtigt wiederum die hypothetisierten
Zusammenhé&nge.

summierter Ein-
Globaleinstellung stellungsindex

Schichtindex 0.18 0.23

Abb. 32 : Korrelative Zusammenhdnge zwischen der Einstellung
zur Organspende und der Zugehdrigkeit zu einer

sozialen Schicht (Signifikanzniveau ot £ 0.01)

Die Zugehdrigkeit zu einer hbheren sozialen Schicht fiihrt

Zu einer positiven Beurteilung der Organspende.

Die Diskussion der Ergebnisse hat insgesamt gezeigt, daB

bei Erkldrungs- und Prognoseansdtzen von Einstellungen so-
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ziodemographische Kriterien wie Alter, Einkommen und
Bildung bzw. der aus den letzten beiden Variablen generier-
te Schichtindex zu berlicksichtigen sind. Damit tragen

diese Ergebnisse zu einer weiteren Fundierung der in der
Einstellungsforschung gewonnenen Erkenntnisse zu den De-
terminanten der Einstellung bei.

Die genannten Strukturmerkmale ermdglichen die Beschrei-
bung einzelner Zielgruppen mit differierender Einstellung
zur Organspende und zeigen Aspekte auf, die hinsichtlich Er-
reichbarkeit und kommunikative Ansprache der Segmente von
Bedeutung sind.

2.32 Arzteinstellung und Einstellung zur Organspende

Die Einstellung und Bereitschaft zur Organspende k&nnen
nicht losgeldst von den Personen betrachtet werden, denen
die Organiibertragungen obliegen. Daher erscheint der
EinfluB der Einstellung gegeniiber den eigenen Arzten und
insbesondere, da die Transplantation untrennbar mit der
Institution Krankenhaus verbunden ist, gegeniiber den
Krankenhausdrzten filir die Einstellung zur Organspende von
nicht zu vernachldssigender Bedeutung.

LdBt sich der Erkldrungswert dieser Variablen filir die
Einstellung nachweisen, wdre ein weiterer wichtiger An-
satzpunkt zur Beeinflussung des Organspendeverhaltens auf-
gedeckt.

Der vor diesem Hintergrund zu untersuchende Problemaspekt

wurde in Hypothese H niedergelegt.

Einé
Angste und kritische AuBerungen gegenilber der Medizin oder
medizinischen Institutionen werden in erster Linie durch

eigene negative Erfahrungen mit Arzten begriindet. Oft
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werden eigene Erlebnisse im Bereich der Medizin als aus-
reichendes persdnliches Wissen um medizinische Probleme oder
Vorgdnge schlechthin angesehen. Schlechte Erfahrungen wer-

den generalisiert, zusdtzliche, umfassendere Informationen

erscheinen nicht notwendig1.

Deshalb wurde die Einstellung zur Arzteschaft durch Fragen
operationalisiert, die die Erfahrung mit Arzten und Kran-

kenhausdrzten zum Inhalt hatten.

Die zur Uberpriifung der Hypothesen ermittelten Korrelations-
koeffizienten lassen zwar signifikante Zusammenhdnge ent-

decken, die Stdrke des Zusammenhangs ist jedoch relativ

schwach.
Einstellung zum
Arzt
Einstellung zur
Organspende eigener Arzt Krankenhausarzt
Globaleinstellung o.19 0.15
summierter Einstellungsindex 0.18 o.14

Abb. 33 : Korrelative Zusammenhdnge zwischen Arzteinstellung
und Einstellung zur Organspende ( <« € o.c1)
Dennoch kann die ausgangs formulierte Hypothese HEin6' das
mit zunehmend positiven Arzterfahrungen eine entsprechend
positive Einstellung zur Organspende verbunden ist, zu-

mindest als tendenziell bestdtigt angesehen werden.

1 Vgl. Meffert, H. et al., Die Organspendebereitschaft der
Bundesbilirger - Teil II: Bestimmungsfaktoren und Moglich-
keiten ihrer Beeinflussung, a.a.O., S. 11.
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Weitergehende Einblicke vermittelt eine differenzierte
Analyse der Arzteinstellung in Abh&dngigkeit der Gruppen mit
unterschiedlichen Grundpositionen bzw. Globalurteilen zur

Organspende.
Erfahrung mit eivenen Arzten Exfahrung mit Krankenhausdrzten|
Gruppe 1 | Gruppe 2 |Gruppe 3 Gruppe 1| Gruppe 2 |Gruppe 3

Ausmag der
Erfahrungen ? ?
sehr gute 11.6 15.5 5.2 12.0 8.3 11.8 2.9 7.4
gute 50.9 56.5 45.2 38.9 39.9 45.5 35.1 25.0
weder gute
noch 28.9 19.9 42.9 28.7 30.9 24.0 40.9 31.5
schlechte
schlechte 6.1 5.8 4.6 12.0 9.1 7.5 8.4 19.4
sehr
schlechte 1.2 0.7 0.9 4.6 1.8 1.1 2.0 4.6
iie beim
Arzt/nie
im Kran- 1.2 1.1 1.2 2.8 9.9 9.3 9.9 12.0
kenhaus

Abb. 34 : Arzterfahrungen der Gruppen mit unterschied-
licher Globalbeurteilung der Organspende
(Angaben in %)

Tendenziell 148t sich bei den Gruppen eine Verschiebung

der Prozentanteile in Richtung der entsprechenden Grund-
position zur Organspende festhalten. Besonders hervorzu-
heben ist dabei die Gruppe 2, die mit einem Anteil von 42.9 %
bei der Antwortkategorie 'weder gute noch schlechte Er-
fahrungen' auch hier wieder eine indifferente Haltung
offenbart.

Ebenso sind bei den Personen der Gruppe 3 signifikant
weniger gute, demgegeniiber bezeichnenderweise deutlich

mehr negative Erfahrungen mit den Arzten zu beobachten.
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Insgesamt ist festzuhalten, daB das Vertrauen zu den Arz-
ten eine Voraussetzung darstellt, der Organspen-

de positiv gegeniiberzustehen.

Ein erster Schritt zur Beseitigung von Vorbehalten und
zur Stdrkung positiver Grundeinstellungen zur Organspende
kann daher durch eine am Arzt orientierte oder durch

eine den Arzt als Meinungsfiihrer einbeziehende Vertrauens-
werbung getan werden.

2.33 Werte und Einstellungen

Ethisch-moralisches Verhalten von Individuen ist unter
anderem durch ihr Wertesystem geprdgt. Dieses entscheidet

als spezifische individuelle Instanz im Zusammenspiel mit

anderen Bestimmungsfaktoren iliber den 'Umgang mit dem eige-

nen Korper' und das Verhalten gegeniiber den Mitmenschen1.

Gerade in Verbindung mit dem Untersuchungsbereich verspricht
eine Analyse des Wertesystems die Aufdeckung maBgeblicher
EinfluBfaktoren fir differierende Einstellungen zur Or-
ganspende. Dariber hinaus vermag eine Wertebetrachtung
entscheidende Hinweise filir die Beschreibung und Bearbeitung

von potentiellen Spendersegmenten zu geben.

Auf der Grundlage dieser Uberlegungen wurde die Hypothese

HEin7 formuliert und in den Mittelpunkt der nachfolgenden
empirischen Untersuchungen gestellt.

1 Vgl. Dahlhoff, D., Individuelle Wertorientierungen,
a.a.0., S. 3 ff..
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Die Uberpriifung der Interdependenzen zwischen der
Einstellung und den individuellen Wertesystemen - gemes-
sen an einer Reihe politischer, &konomischer

sowie religidser Werteaspekte - erfolgt auf der Grundlage

einer multiplen Regressionsanalyse.

Als BezugsgrGBen finden im Vergleich die Globaleinstellung

und der Einstellungsindex Berilicksichtigung. Die Abhdngigkeit

der summierten Einstellungsurteile von den Werten kénnte
als Beleg filir die Ausstrahlungskraft der Werte bis hinein
in einzelne spezifische Aspekte der Organspende gelten.

Die Stdrke der in Abbildung 35 dargelegten multiplen
Korrelationskoeffizienten von r = 0.15 und r = 0.19
verweist zwar auf einen nicht unbeachtlichen Erkl&drungsge-
halt, kann jedoch nicht als Beweis filir die erwartete Do-
minanz der Werte gesehen werden.

Mit diesen Ergebnissen kann die obige Hypothese nicht un-
eingeschrdnkt akzeptiert, sondern nur als tendenziell

bestdtigt betrachtet werden.

Eine mdgliche Ursache dieser schwachen Beziehung zwischen
der Einstellung und dem Wertesystem kann in der, die Zu-
sammenhdnge nivellierenden, Durchschnittsbetrachtung zu

suchen sein.

Die faktorenanalytische Verdichtung der Werteaspekte auf die

einzelnen Wertedimensionen - jeweils fiir einzelne Gruppen

mit differierender Grundhaltung zur Organspende - vermag
diese Vermutung nur bedingt zu bestdtigen (vgl. Abbildung 36 ).
Wdhrend die Faktorenstruktur der Gruppe 3 im Vergleich

zur Wertestruktur der Gruppen 1 und 2 nur im Hinblick

auf Faktor 1 und Faktor 2 differiert, ergeben sich bei

Gruppe 2 und Gruppe 1 bis auf geringfligige Abweichungen

der Faktorladungen und damit der Varianzbeitr&dge keine Un-
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(Globaleinstellung)

abhidngige Variable: Was halten Sie persbnlich von der Organspende nach dem Tode?

unabhéngige Variablen

multipler Korre-

einfacher Korre-

relatives Be-

lationskoeffizient | lationskoeffizient deutungsgewicht*

Mehr Pers&nlichkeitsentfaltung 0.10874 o.10874 0.07720
Mehr sexuelle Freiheiten 0.13829 0.10756 o.10381
Mehr Gleichberechtigung der Frau 0.14934 o.10310 0.06496
Befreiung von moralischen 2wé&ngen 0.15656 0.03147 ~ 0.05554
abhidngige Variable: summierter Einstellungsindex

unabhdngige Variablen

Mehr sexuelle Freiheiten 0.16154 - 0.16154 - 0.16514
Mehr Technik im tdglichen Leben 0.17228 - o0.10270 - 0.06372
Befreiung von moralischen 2Zw&ngen 0.18033 - 0.04282 0.07022
Mehr Gleichberechtigung der Frau 0.18879 - 0.09289 - 0.05844

*Die kontréren Vorzeichen der Bedeutungsgewichte sind auf die differierenden Skalierungen
der beiden abhdngigen Variablen zuriickzufithren

Abb. 35

Multiple Zusammenhdnge zwischen der Einstellung zur Organspende und ausgewihlten Werte-

aspekten (Sicherheitsniveau o = 0,05)
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terschiede. Faktor 1 als jeweils zentrale Dimension
ldB8t sich dabei mit 'Freiheit, Individualitdt und Lebens-

qualitdt fiir die eigene Person' umschreiben; im Gegensatz

zum Faktor 1 der Gruppe 3, der eine mehr nach auBen ge-

richtete soziale Dimension 'Umwelt, Gesundheit und Familie'
‘beinhaltet.

Die zweite extrahierte Wertedimension, die flir die Gruppen

1 und 2 Gliltigkeit besitzt, betrifft rein gesellschaftsorien-

tierte Aspekte wie Moral und Ethik. Demgegeniiber beinhaltet

die flir die Personen mit negativer Grundhaltung zur Organ-
spende ermittelte zweite Wertedimension neben den genannten
gesellschaftlichen Aspekten im besonderen Kriterien der per-

sbnlichen Freiheit und Lebensqualitédt.

SchlieBlich ist die dritte, filir alle Gruppen identische

Wertedimension anzufilhren, die sich mit materieller Orien-

tierung charakterisieren ldBt.

Faktorenmuster Faktorenmuster
Gruppe 1,Gruppe 2 ! Gruppe 3
Wertevariablen Fy P2 F3 Fy FZ Fq
Mehr Persdnlichkeitsentfaltung 0.42 0.63
Ausrichtung auf mehr Lebensqualitat 0.5 0.51
Mehr Gleichberechtigung der Frau 0.43 0.51
Mehr sexuelle Freiheiten 0.66 0.61
Mehr Interesse a.d.&uBerl.Erscheinung 0.39 1 o0.43
Weniger Obrigkeitsgldubigkeit 0.50 0.52
Befreiung von moralischen 2Zwdngen 0.68 0.58
HOherer Lebensstandard 0.65 0.62
Mehr Technik im t&glichen Leben 0.72 0.82
Starkeres Gesundheitsdenken 0.61 o.71
Verstdrktes UmweltbewuBtsein o.80 0.82
Mehr Preis- und QualitdtsbewuBtsein 0.69 0.73
Verstédrkte Hinwendung zur Familie o.60 0.57

Abb. 36 :

Wertestrukturen der Gruppen mit differierender Global-

einstellung zur Organspende
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Insgesamt sind die Gruppenunterschiede nur marginal und kon-
nen daher auch nur begrenzt als Ursache fiir den geringen
Erkldarungsgehalt der Werte filir die Organspende betrachtet

werden.

Zwar 1dB8t sich mit den erarbeiteten Ergebnissen die aus-

gangs postulierte theoriegestiitzte Hypothese H nicht

Ein7
verwerfen. Allerdings sind die Werte bzw. Wertesysteme von
Individuen unter normativ-pragmatischen Aspekten im Hinblick
auf die Beeinflussung der Einstellung zur Organspende und

des Organspendeverhaltens nicht iiberzubewerten.

In einer abschlieBenden Wiirdigung der empirischen Ergeb-

nisse zum Erkldrungsgehalt der in der Untersuchung be-
ricksichtigten personenspezifischen EinfluBfaktoren der
Organspende ist festzuhalten, daB sie die globale Ein-
stellung wie auch die differenzierten Vorstellungsbilder

in nur begrenztem Umfang beschreiben und erkldren. Die Qua-
litdt der gewdhlten Indikatoren zeigt sich demgegeniiber
darin, daB sich ihre Effekte auf einem hohen Signifikanz-
niveau nachweisen lassen. Dementsprechend liegt die

Eignung der personenspezifischen Variablen unter Beachtung
ihres Erkldrungsgehaltes in einer umfassenden Charakteri-
sierung der unterschiedenen Gruppen . Zusdtzlich liefern sie
damit einige wichtige Informationen und erste Ansatzpunkte

flir die Generierung g ruppenspezifischer Implikationen.
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3. Social Involvement und die Organspendebereitschaft

der Bundesbiirger

Im Vergleich zur Einstellungsforschung ist das Involvement
noch ein relativ junger und vernachldssigter Forschungs-
aspekt. Insgesamt fehlt eine konzeptionelle Durchdrin-

gung dieses Forschungsbereichs. Der gegenwdrtige Wissensstand

erfordert daher neben dem theoriegeleiteten einen empirisch

ausgerichteten Forschungsansatz. Die empirische Durchdrin-

gung des Involvement , seines Inhalts, seines Einflusses
auf das Organspendeverhalten und der dieses Konstrukt
selbst prdgenden Bestimmungsfaktoren soll deshalb Gegen-
stand der nachfolgenden Betrachtung sein.

FUr eine empirische Analyse des Involvementkonstruktes

bedarf es als Grundlage einer vorherigen Ableitung und
Darstellung der empirischen Indikatoren sowie des Opera-
tionalisierungskonzeptes des Social Involvement unter Beachtung
der bereits gezogenen SchluBfolgerungen hinsichtlich

Struktur und inhaltlicher Aspekte der einzelnen Dimensionen
des Konstrukts.

Darauf aufbauend sind die Ausstrahlungseffekte des Social Invol-
vement auf das Organspendeverhalten einer Priifung zu
unterziehen sowie die Determinanten des Involvement , die
Hinweise flir eine differenzierte Bearbeitung einzelner In-

volvementgruppen zu liefern vermdgen, herauszuarbeiten.

3.1 Operationalisierung des Social Involvement

3.11 Indikatoren des Social Involvement

Im Zusammenhang mit den vorab diskutierten theoretischen
Forschungsaspekten zum Involvement wurde die SchluBfolge-
rung gezogen, daB die Operationalisierung des Social In-
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volvement an den drei Dimensionen Kognition, Affektion und

Konation anzusetzen hat .

Auf der Grundlage der theoretischen Kennzeichnung des Social
Involvement durch die genannten Dimensionen sind auf der
empirischen Ebene Ansatzpunkte zur Messung des Konstrukts
aufzuzeigen. Das beinhaltet die Ermittlung von Einzelindi-
katoren fiir die kognitive, affektive und konative Dimension.

Die Art der Indikatoren wird im vorliegenden Fall durch

die Erhebungsmethode 'Befragung' determiniert, die nur
. 1

verbale Statements bzw. Reaktionen als MeBgr&B8en zuldgt .

Als BezugsgrdBen der empirischen Indikatoren des Social
Involvement sind allgemeine soziale Aspekte

bzw. das soziale, ein auf andere ausgerichtetes, gemeinschaft-
liches und an ilibergeordneten Kriterien orientiertes Verhalten

heranzuziehen.

1 Dariiber hinaus sind andere MeBmethoden denkbar. So
konnte die konative Dimension durch Verhaltensbeobach-
tungen gemessen werden, wdhrend zur Erfassung affektiver
Gr6Ben ebenso apparative Verfahren dienen kdnnten. Zu
den Verhaltensbeobachtungen und apparativen MeBverfah-
ren vgl. insbesondere Becker, W., Beobachtungsverfahren
in der demoskopischen Marktforschung, Stuttgart 1973;
Salcher, E.F., Psychologische Marktforschung, Berlin New
York 1978, S. 117 ff..
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Die Diskussion der in der Literatur diffundierten und em-
pirisch gepriiften Indikatoren konnte deutlich machen, das

es im Rahmen der Messung der kognitiven Dimension darauf an-

kommt, die Bekanntheit und den Kenntnisstand iiber soziale
Fragestellungen zu erfassen. So lassen gerade um=
fassende Kenntnisse iiber die Spendeproblematik im me-
dizinischen Bereich ein gr6Beres Interesse des Individuums
an sozialen Themenbereichen erkennen. Dieser Tatbestand
148t sich als ein Indikator filir ein generelles Interes-

se an sozialen Problemstellungen interpretieren. Daher
wurden den Befragten vier,an der o.a. Thematik orientierte

Wissensfragen gestellt1.

Im Mittelpunkt der affektiven Dimension stehen die sozia-

len Werte und Werturteile allgemeiner Art, die auf eine
generelle soziale Orientierung schliefien lassen. Diese
Aspekte vermdgen die Wichtigkeit dieser speziellen Pro-
blemstellung wie auch genereller sozialer Fragestellun-

gen filir das einzelne Individuum darzulegen.

Zur empirischen Messung dieser Aspekte fanden finf Wert-
dimensionen Eingang, die die Bewertung eines sozialen En-
gagements fiir den Einzelnen wie auch filir die Gemeinschaft

betreffen.

1 Vgl. zur konkreten Fragenformulierung Anhang II.
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Die konative Komponente betrifft schlieBlich Verhaltens-

aspekte, die bereits auf die L&sung eines sozialen Problems
bzw. auf Aktivitdten im sozialen Bereich abzielen. Hier
erweist sich die Bereitschaft zur Blutspende bzw. die be-
reits realisierte Blutspende als geeigneter MaBstab

zur Messung des persdnlichen, sozial orientierten und
engagierten Verhaltens.

Es konnten folglich filir alle drei Dimensionen des Social
Involvement Einzelindikatoren prdzisiert werden, die mit
den MeBgréBen der bisherigen Operationalisierungskonzepte
in Einklang stehen.

3.12 Bildung eines Involvementindexes

Um das AusmaB des Involvement zu ermitteln, ist die Bildung

einer Skala bzw. eines Involvementindexes erforderlich.

Damit ist, insbesondere in Zusammenhang mit Segmentierungs-
liberlegungen, das Ziel verbunden, verschiedene Gruppen von
Individuen zu unterscheiden, die sich durch ihren Grad

an Involvement identifizieren und charakterisieren lassen.
Grundsdtzlich ist daher die Bildung einer Intervallskala
anzustreben, da es bei diesem Skalentyp durch die Angabe
von Skalenabstdnden méglich iét, Unterschiede im Ausmaf

der jeweiligen Betroffenheit wiederzugeben1. Da zur Er-

1 Grundsdtzlich sind verschiedene Skalentypen zur Abbildung
des Social Involvement mdglich. Da die Messung der empi-
rischen Indikatoren des Social Involvement weitgehend auf
der Grundlage von Intervallskalen bzw. Ratingskalen er-
folgt, kann die Transformation in den angesprochenen inter-
vallskalierten Involvementindex durchgefiihrt werden.

Zur Darstellung und Abgrenzung der verschiedenen Skalen-
typen vgl. Berekoven, L., Eckert, W., Ellenrieder, P.,
a.a.0., S. 131 ff..
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fassung des Involvement eine Reihe von Variablen heran-
gezogen werden, erhdlt man pro Frage einen Skalenwert,

die insgesamt in einen einzigen rechnerischen Involvementwert
zu Uberfiihren sind. Ein zentrales Problem liegt dabei in

der Verkniipfung und Gewichtung der drei Dimensionen1.

Flir den zu Grunde liegenden Untersuchungsgegenstand wird
Unabhdngigkeit zwischen den Variablenbereichen und damit die
Moglichkeit der meBtechnisch getrennten Erfassung unter-
stellt. Daher wird filir jede Dimension des Social Involve-
ment eine spezifische KenngrdSe ermittelt, die jeweils Wer-

te zwischen 1 und 5 annehmen kannz. Daraufhin wird eine

1 Hinweise iber die Verknilipfung der einzelnen Dimensionen
sind den bisherigen Studien nur begrenzt zu entnehmen.
Die Ausfiihrungen beschrédnken sich auf die Wieder-
gabe sog. 'involvement-scores', die unter Zugrundele-
gung aller Einzelvariablen gebildet werden. Ein &hn-
lich strukturierter Problembereich im Hinblick auf
die Verkniipfung und Gewichtung von Dimensionen oder Kom-
ponenten findet sich in der Einstellungsforschung.

2 Jeder einzelne empirische Indikator kann maximal den
Wert 5, minimal den Wert 1 annehmen. Die Spannbreite
der Dimensionskennziffer von 1 - 5 ist dadurch gewdhr-
leistet, daB der 'Bruttowert' pro Dimension, der durch
die Summation der zugehSrigen Itemausprédgungen ermittelt
wird, durch die Anzahl der jeweiligen Items geteilt wird.

Wert der
kognitiven =
Dimension(1-5)

Wert der

K1 (1-5) + Ko (1-5) + K3 (1-5) + Kg4 (1-5)
]

affektiven =
Dimension(1-5)

Wert der
konativen = Konjy
Dimension (1-=5)

Aq(1-5) + Ay (1-5) + A3(1=5) + Ag(1-5)+Ac (1=5)
5

% = Social Involvement (3-15)

Die Angaben in Klammern verweisen jeweils auf die Spann-
breite der Variablen (Dimension)

K1 - K4 = kognitive Variablen; A1 - A5 = affektive Variablen;

Kon1 = Verhaltensvariable.
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additive Verkniipfung der Einzelwerte pro Dimension zu einem

Gesamtindex vorgenommen1.

Durch diese Vorgehensweise ist gewdhrleistet, daB alle Di-
mensionen untereinander gleichgewichtet sind und durch

die unterschiedliche Anzahl von Indikatoren pro Dimension
keine Verzerrungen auftreten. Die Spannbreite des Social
Involvementindexes erstreckt sich daher vom Punktwert 3
bis Punktwert 15,wobei mit steigendem Indexwert ein h&-
herer Grad an Involvement verbunden ist.

3.13 Gruppenbildung auf der Grundlage des Social Involve-

mentindexes

Die unter Berlicksichtigung der beschriebenen Indizierung
ermittelte empirische Verteilung der Involvementintensi-
tdten stellt die nachfolgende Abbildung 37 dar. Es zeigt
sich, daB die Involvementausprdgungen 3 und 4 gar nicht, die
Punktwerte 5 und 6 nur schwach besetzt sind. Die Hdufigkeits-
verteilung macht damit deutlich, daB8 in Bezug auf den
Diskussionsgegenstand ein in anderen Studien konstatier-

tes 'zero involvement' nicht festzustellen ist. Dieses

Ergebnis kann auBer in themenspezifischen Ursachen je-
doch auch in dem zu Grunde liegenden MeBkonzept des Social
Involvement begriindet liegen.

1 Es gibt eine Vielzahl mdglicher Techniken und Methoden
zur Verkniipfung und Gewichtung einzelner Variablen.
Die Eignung des Verfahrens muB8 von den Zielen der
konkreten Untersuchung abhdngig gemacht werden.
Die hier vorgenommene linear-additive Verknilipfung be-
griindet sich dabei auf den Ausfiihrungen zu den alterna-
tiven Verkniipfungsregeln auf S. 74 ff. dieser Arbeit.
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Abb. 37 : Funktionsverlauf des Involvementindexes

Der Mittelwert betrigt x = 10.8, die geringste Involve-
mentausprdgung liegt bei 5.1 und die stdrkste gemessene
Involvementintensitét betrdgt 14.8 Punkte. Die dennoch
breite Streuung der Punktwerte und die anndhernd normal
verteilte H&ufigkeitsverteilung der Involvementausprédgun-
gen machen deutlich, daB die bereits angesprochenen Pro-
bleme der Zustimmungstendenz und die Neigung zu 'sozial
erwinschten' Antworten offensichtlich keinen bedeutenden

EinfluB austiben.
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Die angestrebte Gruppenbildung auf der Grundlage von

Social Involvementintensitdten orientiert sich an der em-

pirischen Hdufigkeitsverteilung. Sachlogische Uberlegungen
und Signifikanzprifungen auf der Grundlage eines t-Tests
fiihrten darauf aufbauend zu der in Abbildung 38 dargestell-
ten Gruppenbildung mit den jeweiligen Indexbandbreiten als
trennschédrfste Gruppierungen.

Gruppenbildung auf der
Grundlage von Involve-
mentintensitédten Indexwerte prozentuale Verteilung

Gruppe 1 =
niedriges Involvement 3- 9 33 % (n = 242)

Gruppe 2 =
mittleres Involvement 1o - 11 37 ¢ (n = 274)

Gruppe 3 =
hohes Involvement 12 - 15 30 % (n = 220)

Abb. 38 : Index- und Anteilswerte der Gruppen mit diver-
gierendem Social Involvement

Bei der Extremgruppe der Individuen mit hohem Involvement,
bei denen eine konsistent hohe Betroffenheit auf allen
Dimensionen bzw. Items anzutreffen ist, handelt es sich
immerhin um eine Gruppe, die 30 % der BevSlkerung der Bun-
desrepublik umfaBt. Konsistent niedrige Ausprédgungsgrade
auf allen Indikatoren kennzeichnen die Gruppe der Biirger
mit niedrigem Involvement. Sie erreichen in der Bundesre-
publik eine Gruppengr&BSe von 33 &.

Neben diesen beiden Extremgruppen ist die Gruppe der
Personen mit mittlerem Involvement abzugrenzen.

Dieser, mit 37 % vom Umfang her stidrksten Gruppe, sind alle
die Personen zugeordnet, die iiber alle Involvementindikatoren

durchschnittliche bzw. keine konsistent niedrigen oder ho-
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hen Ausprdgungen zu verzeichnen haben. Auf diese Diffe-
renzierung von Gruppen des Social Involvement wird in den
folgenden Ausfiihrungen wiederholt Bezug genommen.

Zusammenfassend ist festzuhalten, daB8 es gelungen ist, den
Zielen und Inhalten des Konstruktes &dquivalente Indikatoren
herauszuarbeiten und diese in einer empirischen Untersuchung
umzusetzen. Uber die Bildung eines Involvementindexes

konnte dariiber hinaus die fiir die Bundesbiirger giiltige H&he
bzw. Verteilung des Involvement transparent gemacht wer-
den. Ebenso konnten zum Zwecke der segmentspezifischen Markt-
bearbeitung drei Gruppen mit sich signifikant unterschei-
denden Involvementintensitdten herausgefiltert werden.
Involvementindex und Involvementaruppen bilden die
Grundlage flir die Analyse der Verhaltensrelevanz des
diskutierten Social Involvement sowie filir die empirische
Uberpriifung der Abhdngigkeit des Involvement von personen-

spezifischen Determinanten.

3.2 Social Involvement als Bestimmungsfaktor der Organ-

spendebereitschaft

3.21 Zusammenhdnge zwischen dem Social ‘Involvement und

den Verhaltensindikatoren

Die bisherigen Ausfilhrungen haben deutlich gemacht, daB

es nicht die soziale Betroffenheit von Individuen gibt,
sondern daB unterschiedliche Ausprédgungen des Social Invol-
vement zu beobachten sind. Daran schlieBt sich die Frage
an, welche Beziehungen zwischen dem Involvement und dem
Organspendeverhalten bestehen und welche Verhaltensreak-

tionen mit unterschiedlichen Graden an Involvement verbunden
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sind. Gerade auf Grund des sozialen Bezugs der diskutier-
ten Problemstellung lassen sich wesentliche Erkl&drungszusam-
menhdnge erwarten.

Vor dem Hintergrund dieser tberlegungen wurde die Hypo-

these H aufgestellt und einer anschlieBénden empi-

Invi
rischen Uberpriifung ausgesetzt.

Zwar erweisen sich die korrelativen Zusammenhdnge auf einem
auBerordentlich hohen Signifikanzniveau von =« = 0,01,
jedoch zeigen die einzelnen Koeffizienten von r = 0.47

bis r = 0.42 nicht den erwarteten starken Zusammenhang.
Dennoch kann die vorangestellte These als bestdtigt angesehen
und das Social Involvement als ein zentraler Bestimmungs-

faktor des Organspendeverhaltens der Bundesbiirger inter-

pretiert werden.

Verhaltens-
ariablen Organspende- Zustimmung Freunden
bereitschaft Angehodrige raten

Social Involvement 0.47 0.43 0.42

Abb. 39 : Korrelative Zusammenhdnge zwischen dem Social

Involvement und den Verhaltensvariablen (o 0.01)

Eine Ursache der nur mdBig starken Zusammenhdnge zwischen
Social Involvement und den Verhaltensindikatoren kann in
einer nicht vollstdndig linearen Beziehung zwischen die-
sen Variablen vermutet werden. Eine an den Gruppen
unterschiedlicher Involvementausprdgungen orientierte

differenzierte Analyse kann dariiber AufschluB geben.
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3.22 Verhaltensstrukturen der Involvementgruppen

Die Unterschiede zwischen den Involvementgruppen bzw. die
diese Gruppen am besten trennenden Variablen lassen sich
mit Hilfe der Diskriminanzanalyse herausarbeiten1.

Dabei zeigt sich die diskriminatorische Bedeutung der Ver-
haltensindikatoren fiir die vorgegebenen Gruppen. Sie besit-
zen fiir die Unterscheidung der Gruppen eine dominante Rol-
le. Ein Signifikanztest (t-Test) der Mittelwertdifferen-
zen der Gruppen auf den einzelnen Verhaltensskalen bestéd-
tigt diese Bedeutung. Alle Gruppenmittelwerte pro Variable
weichen trotz der mit der Mittelwertbildung verbundenen
Nivellierungsgefahr mit einem Sicherheitsniveau von

©c = 0.00 signifikant voneinander ab.

Eine disaggregierte Betrachtung der Spendebereitschaft der
einzelnen Involvementgruppen bzw. ihrer Hdufigkeitsver-
teilungen auf den gemessenen Verhaltensindikatoren macht
die hier angedeuteten Gruppenunterschiede im Detail deut-
lich.

1 Die Diskriminanzanalyse stellt ein bedeutendes Datenana-
lyseverfahren zur Klassifizierung und Charakterisierung
von Teilgesamtheiten dar. Die Diskriminanzanalyse geht von
a priori definierten Gruppen aus und wdhlt aus einer Reihe
unabhdngiger Variablen jene aus, die in der Lage sind,
mdgliche Unterschiede zwischen den Gruppen zu erklédren.
Diese Variablen werden als diskriminierende Variablen
bezeichnet. Das Ziel der Diskriminanzanalyse besteht, auf-
bauend auf der Existenz diskriminierender Variablen darin,
diese Variablen so miteinander zu gewichten und (linear)
zu kombinieren, daB8 im statistischen und inhaltlichen Sinne
eine bestmdgliche Trennung zwischen den vorgegebenen
Gruppen erreicht wird. Zusdtzlich wird die relative dis-
kriminatorische Bedeutung der unabhdngigen Variablen
untereinander ermittelt. Vgl. Schuchard-Ficher, Chr. et
al., a.a.0., S. 151 ff..
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Abb. 40: Verhaltensbereitschaften der Involvementgruppen
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prozentuale
Hiuiig-
keit
——— Gruppe mit hohem Social Involvement
L
—— Gruppe mit mittlerem Social Involvement
—_— Gruppe mit niedrigem Social Involvement

08T

30 % ¢+

20 ¢ T

10 8 T

+ + + +
+ +

ja eher ja eher nein nein Bereitschaft
zur
Organspende

Abb. 41: Funktionsverl&dufe der Bereitschaftsauspridgungen

der unterschiedlichen Involvementgruppen

Wdhrend sich die Werte des Gesamtdurchschnitts auf den
einzelnen Antwortkategorien zwischen 20 und 28 % bewegen,
weisen insbesondere die Gruppen mit hohen und mit niedri-
gem Involvement extreme Ausschldge gerade im Hinblick

auf die definitive Zustimmuné bzw. Ablehnung der eigenen
Organspende auf. Hier betragen alleine die Differenzen
zwischen diesen beiden Gruppen Uber 30 %.
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Insgesamt lassen sich 75 % der Personen mit hohem Social In-
volvement als Orcanspender charakterisieren,im Ver-

gleich dazu betrdgt der Durchschnittswert 49 %. Demgegen-
Uber sind 72 % der Gruppe mit niedrigem Involvement nicht
zur Organspende bereit, was einer Differenz zum Durch-
schnittswert von 24 % entspricht.

Die Gruppen mit hohem und mittlerem Involvement zeigen einen
insgesamt parallelen Funktionsverlauf, allerdings mit

einer Bruchstelle im Hinblick auf die definitive Bereit-
schaftserkldrung zur Organspende. Hier liegen die Pro-
zentwerte der 'high-involvement' Gruppe mit 42 % um

fast das Doppelte iliber dem Anteilswert der Gruppe mit mitt-
lerem Involvement mit 23 &.

Diese Zahlen bestdtigen die Vermutung einer nicht unbe-
dingt linearen Beziehung zwischen dem Social Involvement
und der Organspendebereitschaft. Die Gruppe mit mittle-
rem Betroffenheitsgrad nimmt keine 'Durchschnittsposition'
ein, sondern zeigt eine deutliche Tendenz zur Spendebe-
reitschaft.

Ahnliche Ergebnisse bzw. Verhaltenstendenzen lassen sich
fiir die erfragte Meinungsfihrerschaft und filir die sogenannte
Angehorigenldsung feststellen, die hier allerdings nur

in komprimierter Form wiedergegeben werden soll

(vgl. Abbildung 42).

Hervorzuheben sind bei diesen Anteilsverteilungen die
Funktionsverl&dufe der Gruppen mit hohen Involvementintensi-
tdten, die ihr Anteilsmaximum bei der Antwortkategorie
'eher ja' besitzen. Damit weisen sie keine, mit zunehmender
Verhaltensbereitschaft stetig ansteigenden Anteilswerte
auf, wie es bei der eigenen Spendebereitschaft beobach-

tet werden konnte.
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Freunden
Social raten
Involvement ja eher ja eher nein nein
niedriges 9 27 45 19
mittleres 20 45 27 8
hohes 36 43 16 5
Zustimmung
Social Angehdrige
Involvement ja eher ja eher nein nein
niedriges 9 26 39 26
mittleres 22 45 23 lo
hohes 38 40 16 6

Abb. 42: Hdufigkeitsverteilungen der Variablen 'Freunden
raten' und 'Zustimmung Angehdrige' in den drei
Involvementgruppen (Angaben in %)

Insgesamt lassen diese Resultate doch einen, in den Korre-
lationskoeffizienten nicht entsprechend zum Ausdruck kommen-
den hohen Erkldrungs- und Prognosegehalt des Social
Involvement filir die Organspendebereitschaft der Bundes-
blirger erkennen. Die isolierte Betrachtung des Korrela-
tionskoeffizienten macht die erheblichen Unterschiede der
Involvementgruppen im Hinblick auf das Organspendeverhalten
nur begrenzt sichtbar.

Im Rahmen der Involvementforschung stellen diese Ergebnisse
daher einen weiteren empirischen Beleg fiir den Stellen-
wert und die Prognoserelevanz des Konstrukts dar.

Es konnte gezeigt werden, daB die Involvement-Verhaltensbe-
ziehungen zentrale Ansatzpunkte filir segmentspezifische
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Steuerungs- und BeeinflussungsmaBSnahmen liefern.
Vor diesem Hintergrund wird die Notwendigkeit einer diffe-
renzierten Charakterisierung der Involvementdeterminanten

sowie - darauf aufbauend - der Involvementgruppen deutlich.

3.3 Bestimmungsfaktoren des Social Involvement

Entsprechend des dargestellten Grundmodells ist das Social
Involvement den gleichen personenspezifischen Einfliissen

ausgesetzt wie die bereits diskutierte Einstellung zur
Organspende.

Die Ableitung von MaBnahmenkonzepten zur Steuerung und Be-
einflussung des Social Involvement und damit des Organ-
spendeverhaltens erfordert eine detaillierte Erfassung

der relevanten Faktoren, die das Social Involvement deter-
minieren. Aus der Identifikation und Abgrenzung derarti-
ger Bestimmungsfaktoren 148t sich ein, an der soziodemo-
graphischen Struktur sowie ein an dem spezifischen Werte-
system der ausgewdhlten Zielgruppen orientiertes, wirksames

Aktionsprogramm entwickeln.

Im folgenden soll daher herausgearbeitet werden, welche
personenbezogenen Merkmale soziodemographischer und psy-
chographischer Art (Werte) zur Erkldrung des Social Invol-
vement herangezogen werden kdnnen bzw. welche Ausprdgun-
gen einzelner personenspezifischer Variablen mit welchen Social
Involvementintensitdten verkniipft sind.

Die Hypothesenpriifung iiber den EinfluB8 der unabh&ngigen
Variablen erfolgt in methodischer Hinsicht in Anlehnung

an die Analyse der Determinanten der Einstellung zur Organ-
spende. Damit ist eine Vergleichbarkeit der Ergebnisse ge-
wdhrleistet, so daB Unterschiede und Gemeinsamkeiten
herausgearbeitet und bewertet werden konnen.
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3.31 Soziodemographie und Social Involvement

Analog zu den Determinanten der Einstellung zur Organspende
war eine Abhdngigkeit des Social Involvement von den sozio-
demographischen Strukturmerkmalen der Biirger postuliert

und in Hypothese H 2 niedergelegt worden.

Inv
Schon der Vergleich der einfachen Korrelationskoeffizienten
zwischen dem Social-Involvement und den in der Unter-
suchungsanlage beriicksichtigten soziodemographischen Va-
riablen bestdtigt die generelle Untersuchungshypothese. Im
einzelnen ist festzuhalten, daB8 auf Grund ihrer Korrelations-
maBe insbesondere die Merkmale Geschlecht, Alter, Bildung,

Tdtigkeit, Familienstand und Einkommen in einem

nicht unerheblichen AusmaB8 zur Erkl&rung des Social In-

volvement beitragen?

Geschlecht Alter | Tatigkeit Bildung | Tatigkeit Beruf
als Haus-
frau

-0.2512 -0.3098 0.2348 0.1807 | -0.1317 -0.0441
Soclal ( 736) (736) (736) (736) (736) (631)
Involvement P=0.000 P=0.000 |P=0.000 P=0.000 | P=0.000 P=0.135
Familien- Haushalts| Zahl der Religion| Einkowmen | soziale
stand groBe Kinder Schicht
social -0.1842 0.0875 0.0281 -0.0124 0.1788 0.2424

Involvement (712) (736) (238) (696) (736) «(736)
P=0.000 P=0.009 P=0.333 P=0.372 |P=0.000 P=0.000

Abb. 43

Korrelative Zusammenhdnge zwischen soziodemographischen

Strukturmerkmalen und dem Social Involvement (Grundlage ist
der Pearson'sche Korrelationskoeffizient)

1 Wie auch bei der .Einstellungsanalyse weisen hier einzelne
soziodemographische Variablen kein metrisches Skalenniveau
auf. Diese Merkmale wurden iiber eine Umformung in Dummy-
Variablen fiir die nachfolgenden Rechenprozeduren aufbe-

reitet.
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Wihrend mit hdherer Bildung, qualifizierterer Tdtigkeit
und zunehmendem Einkommen durchschnittlich hohere
Betroffenheitsgrade zu verzeichnen sind, bedingen ein hohes
Alter und der damit verbundene Familienstand ein eher ge-
ringes AusmaB an Social Involvement. Dariliber hinaus zeigen
Mdnner tendenziell ein hohes,Frauen demgegeniiber eher ein
geringes Involvement.

Allerdings verwundert der geringe Korrelationskoeffizient
zwischen der Religionszugehdrigkeit und dem Social Involve-
ment. Die Glaubenszugehdrigkeit erweist sich nach den
Berechnungen nicht als relevante EinfluBgr&B8e des Social
Involvement.

Ein Vergleich mit den soziodemographischen Determinanten der
Einstellung zur Organspende zeigt neben wesentlichen Ge-
meinsamkeiten im Hinblick auf die Art der erkldrenden Va-
riablen - Alter, Bildung, Einkommen und soziale Schicht -
doch bemerkenswerte Abweichungen zwischen dem AusmaB der
jeweiligen korrelativen Zusammenhénge.

Zusdtzlich ist die Variable Geschlecht als eine nur das So-
cial Involvement determinierende Gr&Be herauszuheben.
Gerade diese Variable besitzt filir die Beschreibung und
Bearbeitung von ausgewdhlten Segmenten eine zentrale Be-
deutung. Welche Variablen einen ebensolchen Beitrag leisten,
haben weitere Analysen zu zeigen. Es gilt daher, die ange-
flihrten Zwischenresultate auf die spezifischen Involvement-
gruppen 2zu differenzieren, um konkretere Ansatzpunkte

einer MaSnahmenplanung aufzudecken.

Betrachtet man die Ergebnisse einer auf den drei Involve-
mentgruppen aufbauenden Diskriminanzanalyse zur Aufdeckung
der die Gruppen bestmdglich trennenden Variablen, so finden
die vorab diskutierten Aussagen eine weitere Bestdtigung.
Insgesamt erweisen sich die Merkmale Alter, Geschlecht,
Einkommen , Familienstand , T&dtigkeit, Beruf und

Bildung von hoher diskriminatorischer Bedeutung.
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Signifikanzpriifungen zwischen den Involvementgruppen

nach den Strukturmerkmalen machen die Gruppenunterschiede

im Hinblick auf die diskriminierenden Variablen deutlich.

ruppenvergleiche Signifikanzprifungen zwischen
Variablen Gruppe Gruppe Gruppe
1 und 2 1 und 3 2 und 3
Geschlecht + + +
Alter + + +
Tatigkeit als Hausfrau + + +
Bildung + + +
Tatigkeit ns ns ns
Beruf + ns ns
Familienstand + + +
HaushaltsgréBe ns + +
Zahl der Kinder ns ns ns
Religion ns ns ns
Einkommen ns + +
ns = nicht signifikant
+ = signifikant mit &« = 0.00
Abb.44 : Signifikanzpriifungen zwischen den Involvement-

gruppen nach soziodemographischen Variablen

Es ist zu erwarten, daB ein jeweiliger gruppenspezifischer
Vergleich der Hdufigkeitsverteilungen der diskriminieren-

den und sich im Hinblick auf die Mittelwertauspr&gungen sig-
nifikant unterscheidenden Variablen weitergehende, und

fiir die Umsetzung in Segmentbearbeitungmafnahmen interessante
Einblicke vermittelt. Damit beschrdnkt sich die nachfolgende
Analyse nur auf die Variablen, die beide Kriterien erfiillen:
Geschlecht, Alter, Familienstand, Einkommen und Bildung.
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Ein differenziertes Involvement spiegeln insbesondere
mdnnliche und weibliche Biirger wider. Abbildung 45 zeigt
die Verteilung der Geschlechter in den drei Gruppen des Social

Involvement.
Geschlecht'
Social
Involvement mannlich weiblich
niedriges 33 % 67 %
mittleres So % So %
hohes 62 % 38 &

Abb. 45 : Verteilung mdnnlicher und weiblicher Biirger in den
Gruppen mit unterschiedlichem Social Involvement

Die Abbildung macht die vollstdndige Umkehrung der Anteils-
werte von mdnnlichen und weiblichen Personen in den Grup-
pen mit niedrigem und hohem Involvement deutlich. Als
wesentliche Konsequenz ist hier die mdnnliche Dominanz in
der 'high-involvement' Gruppe flir entsprechende Beeinflus-
sungsmaBnahmen zu antizipieren.

Weitere interessante Informationen vermittelt die Alters-
struktur der Involvementgruppen.

N Alter
Socia
Involvement bis 20|20-30]|30~40|40-50|50-60 [60-70 |70-80|Gber 8o
niedriges 3 9 | 17 2| 17 |20 |13 1
mittleres 8| 16| 20 18| 18 |13 6 1
hohes 11 | 20 | 27 2] 11| s 4 o
Durchschnitt 7 15 21 20 15 13 8 1

Abb. 46 : Altersstruktur der Involvementgruppen (in $)
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Wdhrend sich die Altersstruktur der Gruppe 2 dem Bundes-
durchschnitt (Stichprobendurchschnitt) anndhert, sind fiir
die Gruppen 1 und 3 signifikante Abweichungen zu konsta-
tieren.

Insbesondere weisen gerade die vom medizinischen Stand-
punkt aus gesehenen potentiellen Organspender, die jilin-
geren Personen, ein hohes Involvement auf. So liegen

die Anteile der bis 4ojdhrigen in der Gruppe 3 bei 58 %,
demgegeniiber in der Gruppe 1 nur bei 29 %. Jiingere Per-
sonen erweisen sich als engagierter und kénnen fiir sich
ein hSheres MaB an Problembewuftsein in Anspruch nehmen.
Aus dem iiberdurchschnittlichen AusmaB an Betroffenheit kann
man fir die jilingeren Altersschichten daher auch ein
h8heres MaB an Spendebereitschaft folgern.

Auch die Analyse des Familienstandes als Bestimmungsfak-

tor des Social Involvement 1&8t deutliche Ansatzpunkte

erkennen.
X Familienstand
Social
Involvement ledig verheiratet | verwitwet | geschieden
niedriges 13 60 21 6
mittleres 20 61 11 8
hohes 29 65 3 3

Abb. 47: Familienstand der Involvementgruppen (in %)

Diskrepanzen innerhalb der Anteilsverteilungen treten

vor allem bei den ledigen und verwitweten Personen auf.
Wihrend die ledigen Blirger einen tendenziell hohen Betrof-
fenheitsgrad besitzen, ist bei den verwitweten Personen
eine umgekehrte Entwicklung zu registrieren. Allerdings
sind bei dieser Variablen Querverbindungen zur Altersstruk-
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tur zu berlicksichtigen, so daB es sich weniger um neue
Erkenntnisse als um eine Bestdtigung der bereits diskutier-
ten Ergebnisse zum Zusammenhang zwischen Alter und Social
Involvement handelt.

Einen wesentlichen Beitrag zur Erkldrung des Social In-
volvement liefern dariiber hinaus die zur Bildung des sozia-
len Schichtindexes herangezogenen Variablen Einkommen und
Schulbildung.

Social Einkommen bis 1250- 1750~ 2500~ mehr als
Involvement 1250 1750 2500 4000 4000
niedriges 13 20 27 37 3
mittleres 7 22 37 30 4
hohes 4 12 32 43 9

Abb. 48 : Einkommensstruktur der Involvementgruppen (in %)

Die Einkommensstruktur der drei Gruppen erweist sich als

sehr unterschiedlich. Wdhrend sich bei den Personen mit niedri-
gem Social Involvement eine starke Besetzung der unteren
Einkommenskategorien feststellen l1d8t, gehdren der

Gruppe 3 tendenziell Personen mit hdheren Einkommen an.

Eine ebenso exponierte Stellung kommt den Personen mit hohem

Social Involvement im Hinblick auf die Schulbildung zu.
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- Bildung Hochschul-
Social Volksschul- weiterfiihren- | reife / Hoch-
Involvement bildung de Schulbil- schulabschluB

dung

niedriges 76 18 6

mittleres 74 19 7

hohes 59 32 9

Abb. 49 : Bildungsniveau der Involvementgruppen (in %)

Wihrend zwischen Gruppe 1 und 2 nur geringfligige Anteils-
verschiebungen zu beobachten sind, kann fiir die Gruppe 3
ein abweichender, auf htherem Niveau stehender Bildungs-
stand registriert werden.

Die Ergebnisse der beiden zuletzt diskutierten Variablen
verweisen auf die Relevanz der sozialen Schichtzugehdrig-

keit fiir das Social Involvement.

Die Analyse des Einflusses soziodemographischer Struktur-
merkmale auf das Social Involvement 1l&B8t im Vergleich zu
den Determinanten der Einstellung prinzipiell deckungsglei-
che Beziehungsstrukturen erkennen. Jedoch verweisen die
AbhdngigkeitsmaBe des Involvement auf intensivere Zu-
sammenhdnge wie auch die differenzierten Ergebnisse zu den
Involvementgruppen signifikante Unterschiede aufzeigen,
die einer operationalen Umsetzung in Marktbearbeitungs-
aktivitdten stark entgegenkommen.

Ahnlich dominante Ansatzpunkte konnten im Rahmen der
Einstellungsanalyse nicht herausgearbeitet werden.

Insgesamt beurteilt eignen sich die einzelnen erkldrenden

soziodemographischen Variablen zwar nur begrenzt flir eine
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differenzierte Marktbearbeitung, jedoch sind die aus ihrer
Verkniipfung resultierenden Erkenntnisse flir Marketingimpli-

kationen von unbestreitbarer Wichtigkeit.

3.32 Werte und Social Involvement

Unter den bereits in Zusammenhang mit der Einstellungsana-
lyse angefiihrten Aspekten zum Wertesystem von Individuen
und deren Ausstrahlungskraft gerade auf zwischenmenschliche
Bereiche und Fragestellungen ist zu erwarten, daB das
Social Involvement in hochsignifikantem und starkem AusmaB
von den Werten und Wertesystemen determiniert wird.

Zur Uberpriifung dieser Zusammenhdnge wurde die Hypothese

H
Inv3
dieser Hypothese legt es nahe, die Erklidrungswirksamkeit

formuliert. Die Verifizierung oder Falsifizierung

einzelner Werteaspekte und den Erkldrungsgehalt relevanter

Wertesysteme herauszuarbeiten -«

Die Berechnungen erfolgen dabei auf der Grundlage der mul-
tiplen Regressionsrechnung. Der Ergebnisiiberblick in Ab-
bildung 50 zeigt die einfachen Korrelationskoeffizienten

) ) einfache multiple relatives
abhdngige Variable: Social Involvement | Korrelations- [ Korrelations- Bedeutungs-

koeffizienten | koeffizienten | gewicht

unabhéngige Variablen

mehr Persdnlichkeitsentfaltung 0.29 0.29 0.22
héherer Lebensstandard o.19 0.31 ©0.08
mehr sexuelle Freiheiten 0.16 0.32 0.08
mehr Gleichberechtigung der Frau 0.20 0.33 0.08
Abb. 50
Korrelative Zusammenhdnge (einfache, multiple) zwischen
Social Involvement und Wertevariablen ( ae¢ €o0.01)
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und den multiplen Zusammenhang zwischen den relevanten bzw.
erkldrungswirksamen Werteaspekten und der abhdngigen Va-
riablen Social Involvement . Es wird deutlich, daB die,
bei isolierter Betrachtung in der Mehrzahl nur relativ ge-
ringe Erkldrungsbeitrédge liefernden Wertevariablen mit
Koeffizienten zwischen r = 0.16 und r = 0.20, bei simul-
taner Berilicksichtigung zu einem multiplen Korrelationskoef-
fizienten von r = 0.33 filhren. Dieser Wert verweist auf
einen mdBig starken Zusammenhang zwischen dem Wertesystem
und dem Social Involvement.

Als einzelner relevanter Werteaspekt ist besonders das

Item 'mehr Persdnlichkeitsentfaltung' hervorzuheben.

Die Organspende bedeutet filir den Organempfdnger Unabhédn-
gigkeit von Technik und Medikamenten. MOglicherweise ist
diese Tatsache im BewuBtsein der Personen, die nach Indi-
vidualitdt und Freiheit streben, verankert und fihrt iliber
die eigenen Lebensziele zum Wunsch, anderen zu helfen bzw.
zu einem hohen Grad an Betroffenheit und einem entsprechend
ausgerichteten Organspendeverhalten.

Insgesamt gilt es als erstes zentrales Ergebnis festzu-
halten, daB die Hypothese HInv3

werden kann, da das Social Involvement, wie dargelegt,

als bestdtigt angesehen

durch individuenspezifische Werte determiniert wird.

In diesem Zusammenhang ist die Frage zu stellen und empirisch
zu priifen, wie sich der EinfluB der Wertevariablen in den

einzelnen Involvementgruppen auswirkt.

Betrachtet man die Signifikanzpriifungen der Werteaspekte
innerhalb der differenzierten Involvementgruppen, so ver-
weisen die Ergebnisse auf die exponierte Stellung der
Gruppe mit niedrigem Social Involvement fvgl. Abbildung 51).
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Variablen-/Gruppen- Signifikanzprifungen
Wertevariablen mittelwerte* zwischen
Gruppe Gruppe Gruppe
Gruppe 1 Gruppe 2  Gruppe 3 1u.2 1 u.3 2u.l
Mehr Persdnlichkeits-
entfaltung 2.0 1.7 1.5 + + +
Ausrichtung auf mehr
Lebensqualitat 2.0 1.8 1.6 + + +
Mehr Gleichberechti-
gung der Frau 2.3 2.0 1.8 + + ns
Mehr sexuelle Frei-
heiten 3.2 2.9 2.8 + + ns
Mehr Interesse an der
&uBerlichen Erscheinung 2.6 2.3 2.2 + + ns
Weniger Obrigkeits-
glaubigkeit 2.4 2.2 2.0 + + ns
Befreiung von mora-
lischen Zwiangen 2.7 2.4 2.4 + + ns
HOherer Lebensstandard 2.3 2.2 1.9 + ns -
Mehr Technik im
taglichen Leben 2.7 2.6 2.4 ns + ns
Stdrkeres Gesund-
heitsdenken 1.9 1.7 1.6 + + ns
Verstdrktes Umwelt-
bewuBtsein 1.8 1.7 1.6 + + ns
Mehr Preis- und Qua-
lit&tsbewuBtsein 1.9 1.7 1.7 + + ns
Verstarkte Hinwen-
dung zur Familie 1.7 1.6 1.6 ns ns ns
ns = nicht signifikant
+ = signifikant mit e = o0.00

+
geringe Mittelwerte deuten auf eine hohe Zustimmungstendenz bzw. auf eine
positive Beurteilung der Werteaspekte

Abb. 51 :

Signifikanzpriifungen zwischen den Social Involvement-

gruppen hinsichtlich ausgewdhlter individuenspezifi-
scher Werteaspekte auf der Grundlage eines t-Tests
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Von 26 Uberpriifungen der Mittelwertunterschiede zwischen
Gruppe 1 und den Gruppen mit mittlerem und hohem Involvement
erweisen sich 22 mit einem Sicherheitsniveau von o« = 0.05
als hochsignifikant.

Demgegeniiber nehmen die Personen der Gruppe 2 und 3
relativ lUbereinstimmende Werturteile vor. Ausnahmen be-
stehen nur hinsichtlich der Aspekte 'mehr Persdnlichkeits-
entfaltung', 'Ausrichtung auf mehr Lebensqualitdt' und
der materielle Ziele berilihrenden Wertevariablen 'hSherer
Lebensstandard’.

Diese Ergebnisse beinhalten einen weiteren Beleg fiir

die Glltigkeit der den Berechnungen zu Grunde gelegten

Hypothese HInv3'

In einer zusammenfassenden Beurteilung ist hervor-

zuheben, daB ein Erkldrungs- und Prognosegehalt der Wer-
te filir das Social Involvement nachgewiesen werden konnte.
Insbesondere das Streben nach freier Entfaltung der Persdn-
lichkeit konnte als zentraler Bestimmungsfaktor bzw. als
integraler Bestandteil des Social Involvement identifiziert
werden. Die bisher zu beobachtenden Unterschiede zwischen
den Involvementgruppen fanden allerdings nur begrenzt Be-
stdtigung. Die auf Grund ihrer gezeigten Verhaltensten-
denzen fiir die Problemldsung bedeutsamen Gruppierungen

mit mittleren und hohen Social Involvementintensitédten,
weisen konsistente Werturteile auf. Eine signifikant ab-
weichende Position ist nur fiir die Personen mit nie-

drigem Involvement zu konstatieren.

Im Lichte dieser Erkenntnisse sind die Werte bzw. Werte-
systeme zur Zielgruppenabgrenzung auf der Grundlage des
Social Involvement nur begrenzt hilfreich und k&nnen da-
her auch fiir pragmatisch-normative SchluBfolgerungen nur
eingeschrdankt herangezogen werden.

Hier ist abschlieBend auf die Parallelitdt der Ergebnisse
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zur Einstellungsanalyse hinzuweisen. Auch bei der Heran-
ziehung der Einstellung zur Organspende als Gruppierungs-
kriterium konnte keine iiberzeugende diskriminatorische und
klassifikatorische Bedeutung der Werteaspekte aufgedeckt
werden.

Moglicherweise kommt der Stellenwert der Werteaspekte

flir Segmentierungsiiberlegungen erst bei einer, sowohl

die Einstellung als auch das Involvement beriicksichtigenden

Segmentbildung zum Tragen.
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4. Einstellungen und Social Involvement als Grundlagen

eines Segmentkonzeptes

4.1 Interdependenzen und Verhaltensndhe von Einstellung

und Social Involvement als Ausgangspunkt der Segment-
bildung

Die bisherige Analyse von Einstellungen und Social Invol-
vement und die darauf aufbauenden Hypothesenpriifungen
haben den jeweiligen Stellenwert beider Variablen fir

die Organspendebereitschaft der Bundesbilirger aufzeigen
kénnen. Damit wurde zugleich die Notwendigkeit unter Be-
weis gestellt, die Planung eines Social Marketingkon-

zeptes an beiden Konstrukten und den jeweiligen Konstrukt-

determinanten zu orientieren.

In diesem Zusammenhang miissen jedoch die relativen Be-
deutungsgewichte der Globaleinstellung und des Social
Involvement fiir das Verhalten sowie mdgliche tUberschnei-
dungen der Variablen beriicksichtigt werden.

Die in der Hypothese H formulierte Annahme, daB die

Einstellung zur Organsgézd; auf Grund der relativen N&he
zum Untersuchungsgegenstand einen vergleichsweise hoéheren
Erkldrungsbeitrag fir die Spendebereitschaft zeigt,

hat bereits Bestdtigung gefunden. So verweist der Korre-
lationskoeffizient zwischen der Globaleinstellung und
dem Spendeverhalten von r = 0.64 im Vergleich zum Koeffi-
zienten von r = 0.47 fir den Zusammenhang zwischen Social
Involvement und Spendebereitschaft auf die Dominanz des
Einstellungskonstrukts. Als Grundgeriist fiir weiterfithren-
de Interpretationen und Erkldrungskonzepte lassen sich
diese Variablen jedoch nur dann verwenden, wenn zwischen
den Konstrukten keine ausgeprédgten Interdependenzen be-
stehen und damit gewdhrleistet ist, daB keine mehrfachen
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Messungen gleicher EinfluBfaktoren durchgefiihrt werden.
Aus dem Korrelationskoeffizienten von r = 0.16 zwischen
Einstellung und Social Involvement ist zu entnehmen, daB
nur ein schwacher korrelativer Zusammenhang besteht. Somit
kann ausgeschlossen werden, daB eine Variable die andere
ErkldrungsgrdBe dominiert.

Die Ergebnisse der Zusammenhdnge zwischen Einstellung und
Social Involvement vervollstdndigen die Diskussion der
einzelnen Konstrukte zur Erkldrung des Organspendever-

haltens und machen deutlich, daB eine integrative Betrach-

tung der Konstrukte als multiple Praddiktoren mdglich und

angezeigt ist. Nicht zuletzt die Ansatzpunkte zur Bildung
homogener Segmente auf der Grundlage der Globaleinstellung
und des Social Involvement und die M&glichkeiten zur
Ableitung segmentspezifischer MaBSnahmenkataloge unterstiitzen
diese Vorgehensweise.

Der Erkldrungsansatz auf der Grundlage der beiden Konstruk-

te fihrt zu dem bereits skizzierten Einstellungs-Involve-
ment Segmentkonzept.

4.2 Abgrenzung und Beschreibung der Einstellungs-Invol-

vementsegmente

4.21 Kriterien der Segmentbildung

Im kommerziellen wie im nicht-kommerziellen Marketing hat

der angefiihrte Aspekt der Marktsegmentierung eine besondere

Bedeutung. Im Rahmen der Markterfassung wird dabei eine

Gesamtheit nach relevanten Kriterien in homogene Segmente
zergliedert und in der darauf aufbauenden Marktbearbeitung
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wird festgelegt, welche Segmente nach welcher Prioritdten-
rangfolge mit welchen Marketingprogrammen gezielt ange-
sprochen werden sollen1. Analog gestalten sich auch die
Marktsegmentierungsiiberlegungen fiir den diskutierten
Untersuchungsgegenstand. Im Vordergrund stehen Erfassungs-
strategien. In diesem Zusammenhang sind die Einstellung

und das Social Involvement daraufhin zu iliberpriifen, ob

sie den grundsédtzlichen Anforderungen an Marktsegmentierungs-

kriterien genﬁgenz.

Die beiden Variablen sind dann als relevante Kriterien

anzusehen, wenn sie

- in ursdchlichem Zusammenhang mit dem Organspendever-

halten der Bundesbiirger stehen
- sich mit den Methoden der Marktforschung messen lassen,
- liber einen ldngeren Zeitraum aussagefdhig bleiben und

- ausreichend groBe und voneinander abgrenzbare Segmente

gewdhrleisten.

Einstellung und Social Involvement erfiillen die genannten
Anforderungen und erweisen sich damit als problemad&dqua-

te Segmentierungskriterien:

Die Aspekte der Operationalisierung der Konstrukte

sowie der Verhaltensbezug sind hinreichend erfiillt.

Zudem bilden die beiden Konstrukte psychische Pro-

zeBvariablen ab, die liber einen l&dngeren Zeitraum

1 Zum Grundgedanken der Markterfassung und Marktbearbeitung
vgl. Meffert, H., Marketing, a.a.0., S. 213 ff.; Bohler,
H., Methoden und Modelle der Marktsegmentierung, Stutt-
gart 1977, S. 1o f..

2 Vgl. Meffert, H., Marketing, a.a.0., S. 214 f.; Kotler,
Ph., Marketing-Management, a.a.O., S. 164 f..
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stabil sind und damit auch ldngerfristig Glltigkeit
besitzen. Dariiber hinaus konnten im Rahmen der bishe-
rigen Untersuchungen bereits Gruppen von Individuen
mit divergierenden Einstellungsausprdgungen und Social
Involvementgraden unterschieden werden, deren Hetero-
genitdt mehrfach belegt wurde.
Daher scheint es angebracht, diese Gruppierungen bei der
nachfolgenden Segmentbildung als Basisstruktur zugrunde zu
legen. Das darauf aufbauende Segmentkonzept gibt Abbildung 52

Social In-
volvement
Einstellung
zur Organspende hoch mittel niedrig
sehr positiv / n=167 n=181 n= 94
positiv 9 8 7
22,7 % 24,6 % 12,8 %
neutral / n= 49 n= 74 n=104
indifferent ES 5 4
6,7 % 10,1 % 14,1 %
negativ / n= 43 n=1 2 n=4 1
sehr negativ
0,5 % 2,6 § 5,9 %

Abb. 52: Segmentkonzept auf der Grundlage von Einstellung
und Social Involvement (absolute und relative
Haufigkeitsverteilung)
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wieder. Insgesamt erfiillt diese 9er Gruppierung - bis
auf Segment 3 - auch beziiglich der SegmentgrdSe die ge-
stellten Anforderungen und erweist sich damit fiir die an-
schlieBenden empirischen Untersuchungen von Einstellung
und Social Involvement als multiple Prddiktoren als ge-
eignetes Segmentkonzept.

Da das Segment 3 auf Grund der geringen Mitgliederzahl
fiir alle folgenden Untersuchungen keine validen Vergleichs-
werte aufzuweisen hat, wird es jeweils nur fallweise

in die Darstellungen einbezogen, von den jeweiligen Er-
gebnisdiskussionen und -interpretationen jedoch vollstédn-
dig ausgeschlossen.

4.22 Segmentspezifische Systeme von Teileinstellungen

Die Segmentbildung begriindet sich insbesondere auf der An-
nahme, da8 innerhalb homogener Einstellungsgruppen Segmen-
te wvon Individuen zu differenzieren sind, die sich be-
zliglich Zentralitdt und Differenziertheit ihrer Teilein-
stellungen zur Organspende auf Grund ihres spezifischen
Betroffenheitsgrades unterscheiden. Unterschiedliche
Systeme von Teileinstellungen und damit einhergehende
Social Involvementintensitdten bedingen unterschiedliche
Grade an Spendebereitschaft und fiihren letztendlich zu
Divergenzen zwischen der verbalisierten Einstellung und
der Spendebereitschaft.

Das Ziel der nachfolgenden Untersuchungen ist daher die
Analyse und der Vergleich der segmentspezifischen Systeme
von Teileinstellungen. Auf dieser Grundlage soll die Hy-

pothese H verifiziert oder falsifiziert werden.

E/I 2
Einé erste Beweisfiihrung kann mit Hilfe einer Diskrimi-
nanzanalyse erfolgen, die unter Vorgabe der jeweils im

v
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Hinblick auf die Globaleinstellung in sich homogenen
Gruppierungen

- Segment 7, 8 und 9

- Segment 4, 5 und 6

-~ Segment 1, 2 und 3
aufzeigen kann, ob sich Unterschiede innerhalb der Seg-
mentkombinationen beziiglich der differenzierten Teileinstel-
lungen aufdecken lassen und welche Aspekte zu einer best-
méglichen Trennung zwischen den Segmenten fiihren !

Segmentkombi-
nationen diskriminierende differenzierte Teileinstellungen
- Organe kommen fir Ubertragung in Frage
- Mihe geben
7.8, 9 - mit weltanschaulicher Uberzeugung vereinbar
’ ’

- Ausnutzung durch Arzte

- Hilfe fir Empfanger

- verhindert Leben nach dem Tode

- grdBere Heilungswahrscheinlichkeit fir eigene Person

- Reiche werden bevorzugt

- Ausnutzung durch Arzte

4, 5, 6 - mit weltanschaulicher Uberzeugung vereinbar
- Hilfe fir Empfanger

- verhindert Leben nach dem Tode

- groBere Heilungswahrscheinlichkeit fir eigene Person
- Hilfe fir Empféanger

- Organe kommen in Frage

1, 2, 3 - verhindert Leben nach dem Tode

- bessere Verwendung als Bestattung

- unterstitzt Fortschritt in der Medizin

- mit weltanschaulicher Uberzeugung vereinbar

Abb. 53 : Diskriminierende differenzierte Teileinstellun-
gen zwischen Segmenten mit homogener Globalein-
stellung

Die Abbildung macht deutlich, daB8 die Segmentkombinationen
sowohl in sich als auch untereinander eine heterogene
Struktur aufweisen.

1 Die Reihenfolge der Variablennennung erfolgt in Abh&dngig-
keit ihrer relativen diskriminatorischen Bedeutung. Die
trennschédrfste Variable wird jeweils zuerst genannt. Orien-
tierungsgréBe ist der jeweilige standardisierte Diskrimi-
nanzkoeffizient der unabh&rgigemetariable:3-631-75041-4
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Zur Bestdtigung einer abweichenden Zentralitdt und Diffe-
renziertheit von Teileinstellungen innerhalb der einzelnen
Segmentkombinationen ist die Frage zu kldren, ob mit den
sich als trennscharf erweisenden Variablen auch signifikan-
te Unterschiede zwischen den Segmenten der einzelnen
Segmentkombinationen einhergehen. Eine Uberpriifung der
Mittelwertdifferenzen zwischen den Segmenten kann AufschluB
Uber diese Frage geben. Die Ergebnisse der Signifikanz-
prifungen sind in Abbildung 54 dargestellt. Im Mittel-
punkt der Analyse stehen hier jedoch nur die Segmente mit
positiver oder indifferenter Einstellung zur Organspende.

von den drei, die Segmente 7, 8 und 9 diskriminierenden,
trennschédrfsten Variablen fiihren die Aspekte 'Organe kommen
in Frage' und 'mit weltanschaulicher tlberzeugung verein-
bar' zu signifikanten Unterschieden. Eine dhnliche Tendenz
ist bei den Segmenten 4, 5 und 6 zu beobachten. Hier fiih-
ren von den drei am stdrksten diskriminierenden Variablen
die Aspekte 'Reiche werden bevorzugt' und 'mit weltan-
schaulicher tUberzeugung vereinbar' zu signifikanten Unter-
schieden zwischen Segment 4 und 5 und zwischen Segment 4
und 6. Demgegeniiber erweisen sich in beiden Fdllen die
Mittelwertdifferenzen zwischen Segment 5 und 6 als nicht
signifikant.

Damit ist der grundlegende Beweis erbracht, das sich die
Segmente durch unterschiedliche Systeme von Teileinstellun-
gen charakterisieren lassen. Welche konkreten Teilein-
stellungen mit welchem Bedeutungsgewicht die segmentspe-
zifische Einstellung zur Organspende determinieren, kann
mit Hilfe der multiplen Regressionsanalyse aufgezeigt wer-
den. Auf Grund der stark differierenden Fallzahlen pro
Segment ist jedoch nur eine eingeschrdnkte Vergleichbarkeit

der Ergebnisse gewdhrleistet.
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Signifikanzprifungen Signifikanzprifungen
zwischen zwischen

g t k4 9 < kA Ed < k4
8 und 9|7 und 9|8 und 7|| S und 6/4 und 6|4 und 5

Spendebereite Personen, die
um ihr Leben ringen, werden

im Krankenhaus anders be- ns ns ns ns ns ns
handelt (Mihe geben)

Organempfingern wird durch . . . .
Transplantation geholfen ns ns

Die Organspende verhindert

ein Leben nach dem Tod ns * ns ns ns ns
Die Organspende unter-

stdtzt den Fortschritt in ns ns ns + + ns

der Medizin

Die Organspende ist mit
meiner weltanschaulichen + + + ns + +
Uberzeugung vereinbar

Je mehr Menschen ihre Or-
gane spenden, desto

groéBer ist die Wahrschein- + ns ns ns + +
lichkeit, geheilt zu
werden

Die Organspende bedeutet
eine Verstimmelung des + + ns ns + +
Kdrpers

Nach dem Tode kdnnen be-
stimmte Organe einer bes-
seren Verwendung zugefihrt + + ns ns + +
werden, als mit dem KOr-
per bestattet zu werden

Es ist nicht auszuschlies-
sen, daB reiche Leute bei

der Zuteilung von gespende- ns ns .ns ns M M
ten Organen bevorzugt wer-
den
Meine Organe kommen fur
eine Organidbertragung in + + + ns + +
Frage
Die Organspende wird von
den Arzten haupts&chlich . n s
fidr ihre eigenen Zwecke s ns n ns ns
ausgenutzt
ns = nicht signifikant
+ = signifikant mit &¢ =0.0
Abb. 54 :

Signifikanzpriifungen zwischen ausgewdhlten Segmenten nach
differenzierten Teileinstellungen
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Abbildung 55 zeigt die Resultate der segmentspezifischen
Berechnungen. Als abhdngige Variable findet der Einstel-
lungsindex Bericksichtigung,als unabhdngige Variablen ge-
hen die einzelnen Teileinstellungen in die Untersuchung
ein. In der Abbildung werden allerdings nur die sich als
zentral erweisenden Teileinstellungen (Erkl&rungsbeitrag
2 5 %) mit ihren spezifischen Varianzbeitr&dgen wieder-
gegeben.

Ein Vergleich der Segmente hinsichtlich der differenzierten
Teileinstellungen macht die Unterschiede im Detail deutlich:
Inhalt, Reihenfolge und Zentralit&tsgrade der Teileinstel-
lungen sind fiir jedes Segment grundsdtzlich verschieden.
Auch bei Berilicksichtigung der unterschiedlichen Mitglieder-
zahlen pro Segment ist dieses Ergebnis so eindeutig, da8

die Hypothese H uneingeschrédnkt bestdtigt wird:

innerhalb homogzéirinnstellungssegmente tragen - in Ab-
hdngigkeit differierender Social Involvementintensitdten -
unterschiedliche Systeme von Teileinstellungen zur Erklé&-
rung der jeweiligen Globaleinstellung bei.

Diese Erkenntnis sowie das Wissen um die konkreten seg-
mentspezifischen Vorstellungsbilder von der Organspende
gewinnen besonders an Gewicht, wenn mit den unterschied-
lichen Einstellungs-Social Involvementkombinationen bzw.
mit den jeweiligen Teileinstellungssystemen entsprechende

differierende Verhaltensbereitschaften einhergehen.

4.23 Verhaltensstrukturen der Segmente

Das primdre forscherische Ziel der Heranziehung von Ein-
stellung und Social Involvement als multiple Prddiktoren
liegt in der ErhShung des Erkldrungs- und Prognosegehaltes

fiir das Spendeverhalten sowie in der Verbesserung der Ein-

stellungs-Verhaltensbeziehungen. Es konnte gezeigt werden,
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Einstellungsrelevante Vorstellungsbilder der Organ- erklarte
Segment spende Varianz
pro Variable
- Verstimmelung des Kdrpers 0.47
1 - unterstdtzt medizinischen Fortschritt 0.27
- bessere Verwendung als Bestattung 0.09
- mit Weltanschauung vereinbar o.05
- verhindert Leben nach dem Tode 0.37
- mit Weltanschauung vereinbar 0.20
2 - Organe kommen fur Ubertragung in Frage o.18
- Hilfe fir Empfanger o.08
- Reiche werden bevorzugt o.08
- Verstimmelung des Kdrpers 0.55
4 - groBere Heilungswahrscheinlichkeit fir eigene Person 0.26
- Organe kommen in Frage 0.05
- Ausnutzung durch die Arzte 0.05
5 - groBere Heilungswahrscheinlichkeit fir eigene Person o.71
- unterstitzt medizinischen Fortschritt o.07
- Verstimmelung des Kdrpers 0.56
6 - gréBere Heilungswahrscheinlichkeit fir eigene Person| 0.22
- unterstitzt medizinischen Fortschritt o.07
- Reiche werden bevorzugt 0.05
- grdBere Heilungswahrscheinlichkeit fir eigene Person 0.43
- Organe kommen in Frage o.16
7 - Ausnutzung durch die Arzte 0.17
- unterstitzt medizinischen Fortschritt 0.06
- Verstimmelung des Kdrpers 0.06
- groBere Heilungswahrscheinlichkeit fir eigene Person 0.52
- Verstimmelung des Kdrpers o.13
8 - bessere Verwendung als Bestattung 0.09
- Reiche werden bevorzugt o.07
- mit Weltanschauung vereinbar 0.05
- Verstimmelung des K&rpers 0.47
9 - Organe kommen in Frage 0.15
- Reiche werden bevorzugt o.16
- Hilfe fir Empfanger o.o7
Abb. 55 :

Segmentspezifische Teileinstellungen zur Organspen-

de auf der Grundlage multipler Regressionsanalysen
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daB der Zuwachs des Erkldrungsbeitrages nur dann ermittelt
werden kann, wenn das Zusammenwirken von Einstellung und
Social Involvement im Entscheidungsprozef bekannt ist. In
diesem Zusammenhang wurden bereits verschiedene Verknipfungs-
regeln und deren Funktionstypen diskutiert. Die Gliltigkeit
der relevanten Verknlipfungsregel ist durch einen Ver-

gleich der, durch die jeweilige Funktion ermittelten, d.h.
prognostizierten segmentspezifischen Verhaltensbereitschaf-

ten mit den empirisch ermittelten Verhaltensdispositionen

pro Segment zu belegen1.

Die Entwicklung der empirisch erhobenen Bereitschaftsgrade
innerhalb der einzelnen Segmente gibt Abbildung 56
wieder. Es zeigt sich, daB die Bereitschaft zur Organspende
- ausgehend von Segment 1 bis hin zum Segment 9 - stetig

zunimmt. Damit findet die Hypothese H Bestdtigung, die

E/I 3
eine extreme Polarisierung der Spendebereitschaft zwischen

Segment 1 und Segment 9 zum Ausdruck gebracht hat.

Die gleichen Entwicklungen und Polarisierungen sind ebenso
fir die beiden anderen Verhaltensaspekte, die 'Meinungs-
flihrerschaft' sowie fiir die 'Zustimmungsbereitschaft zur
Organentnahme bei verstorbenen Angehdrigen' zu konstatie-

ren.

Stdrkere Aussagekraft filir die Beurteilung der Giite des
Segmentkonzeptes in Bezug auf die Identifikation oder
Bildung in sich homogener und untereinander heterogener
Verhaltenssegmente besitzen die Ergebnisse der Signifi-

kanzprﬁfungen2 zwischen den segmentspezifischen Bereit-

1 ‘Jgl. Aschenbrenner, K.M., a.a.O0., S. 34.

2 Fiir diese Signifikanzpriifungen und Signifikanzausdriicke
stellt das SPSS-Programm im Rahmen der Rechenprozedur
ONEWAY ein entsprechendes Testverfahren zur Verfiigung,
vgl. Nie, H., et al., a.a.0., S. 127.
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Flir die Abbildung wurde eine Lineartransformation der Segmentmittelwerte
um einen Punktwert vorgenommen, um eine Vergleichbarkeit zu gewdhrleisten.

Abb. 56: Segmentspezifische Bereitschaftsausprdgungen auf den

Verhaltensvariablen
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OIFFERENT AT THE 0,050 LEVEL

666666666
RRRRRRRRR
PPPPPPPPP
000000000

MEAN GROUP 987654213

g:::g: g::g: - Bereitschaft

34409 GRPOT LA

3.6458 GRP06 .o zur

3.7857 GRP0S e o0

4.1650  GRPO& cceee Organspende

4.5789 GRP02 ® e 0000

4.6667 GRPO1 @ e 0 0 00

$.0000 GRPO3J ® e 0000
666G6G66G6G6GG6
RRRRRRRRR
PPPPPPPPP
000000O0GOCO

MEAN GROUP 9871654213

Freunden

1.6506 GRPO9

1.8876 GRPO8 .

2.2065 GRPOT LR 4 raten

2.5714 GRP06 L)

2.7826 GRPOS LA BN

2.8812 GRPO4 o e o

J.a211 GRPO2 ® o e s 00

3.5814 GRPO1 %00 00

3.7500 GRPO3 ¢ "0 000
666666666
RRRRRRRRR
PPPPPPPPP
000000000

MEAN GROUP 9871654321 Zustimmung

1.6527 GRP09 Angehdrige

1.8827 GRPOB .

202903 GRPO7 e o

246042 GRPO6 LA

2.7286 GRP0S LR

209709 GRPO4 LA A 4

3.2500 GRPO3 LA A

3.3158 GRPO2 o0 e

3.6279 GRPO1 LA L

Abb. 57:

Signifikanzpriifungen zwischen den Bereitschaftsaus-
prdgungen der Einstellungs-Involvementsegmente
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schaftsintensitdten (Abbildung 57 ). Hervorzuheben sind
dabei besonders die iiber alle Verhaltensvariablen zu ver-
zeichnenden, signifikanten Unterschiede zwischen den Seg-
menten 7, 8 und 9. Wdhrend die Signifikanzpriifungen zwi-
schen den Segmenten 4, 5 und 6 jeweils nur geringe Unter-
schiede zwischen den Gruppen 5 und 6 deutlich machen, sind
bei den Segmenten 1 und 2 keine signifikant voneinander
abweichenden Verhaltensbereitschaften zu beobachten. Diese
Zahlen bestdtigen die bereits mehrfach festgestellte
Entwicklung, daB Divergenzen zwischen Einstellung und
Verhalten weniger bei Personen mit negativer als vielmehr

bei Individuen mit positiver Einstellung auftreten.

Dennoch verweisen die Signifikanzwerte insgesamt auf eine
hohe und valide Diskrimination von Verhaltensgruppen durch
das vorliegende Segmentkonzept und filihren damit zur Be-
stdtigung der vorab formulierten Hypothese HE/I 4"

Zur Ermittlung der relevanten Verkniipfungsregel von Ein-

stellung und Social Involvement sind die beobachteten
Verhaltensbereitschaften den prognostizierten Verhaltenswer-
ten gegeniiberzustellen. Insgesamt sollen pro diskutier-
ter Verknlipfungsregel jeweils zwei, durch Verdnderung ein-
zelner Funktionsparameter bestimmte Modellvarianten auf
ihre Gliltigkeit hin iiberpriift werden. Damit kann zumindest
ansatzweise der Beweis gefihrt werden, daB der Funktions-
typ und nicht der einzelne Funktionsparameter die Glite der
Verkniipfungsregel bestimmt. Im folgenden Uberblick werden
die ausgewdhlten Verkniipfungsvarianten ndher charakteri-
siert (vgl. Abbildung 58).
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linear-additives Modell vV = Ei + SIj

a) ohne Bedeutungsgewichte (add1)

b) mit Bedeutungsgewichten (addz)
(BETA-Werte der multiplen Regression:

rp = 0.54; rgr = 0.27)

konjunktives Modell vV = Ei -+ SI

3
a) jeweils geringster Variablenwert wird als
'Nullausprdgung' interpretiert (konj1)

b) Verwendung der bestehenden Variablenausprad-
gungen (konjz)

disjunktives Modell V = —. . —

a) p nur weniq grdBer als

max. Ei ’ SIj

o, = 3.1 (disj,)

by py > Pai Pp = 3.5 (disjz)

Variablenausprdgungen:

Globaleinstellung Ei ;1 =1,2,3 (negativ = 1, indifferent = 2;
positiv = 3)

Social Involvement SI.; J= 1,2,3 (niedrig = 1, mittel = 2;
hochi= 3)

Abb. 58 : Uberblick iliber die Varianten ausgewdhlter

Variablen-Verknipfungsregeln (zu den Symbolen

vgl. S. XIII dieser Arbeit)
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Die durch die angegebenen Verkniipfungsvarianten prog-
nostizierten segmentspezifischen Verhaltensbereitschaften
zeigt Abbildung 59.

Gerade bei den Varianten konj1, disj1 und disj2 treten die
hinter den Modellen stehenden Prdmissen deutlich zu Tage.
So flihrt die Nullausprdgung im Modell konj1 zu einer 'Dis-
qualifikation' aller Segmente, die entweder ein geringes
Involvement oder eine negative Grundhaltung zur Organspen-
de besitzen. Nur bei den Personen bzw. Segmenten, die
wenigstens eine indifferente Einstellung und einen mittle-
ren Betroffenheitsgrad besitzen, ist eine von Null ver-
schiedene Spendebereitschaft zu konstatieren. Ebenso ex-
trem sind die Unterschiede zwischen den Bereitschaftsgra-
den, die durch die disjunktiven Verknipfungsregeln prog-
nostiziert werden. Dabei zeigen alle Segmente, die entweder
ein hohes Involvement oder eine positive Einstellung zur
Organspende offenbare, eine im Vergleich extrem ausgeprag-

te Bereitschaft zur Organspende.

Bei den ilibrigen Modellvarianten sind keine so extremen Ab-
weichungen festzustellen. Eine kontinuierliche Zunahme

der Spendebereitschaft von Segment 1 bis Segment 9, ana-
log der empirischen Hdufigkeitsverteilung, ist allerdings
nur flir das linear-additive Modell mit Bedeutungsgewichten
(addz) festzuhalten.

Die schon aus den Verteilungen erkennbare Gilite der prog-
nostizierten Werte wird durch Korrelationsanalysen - jeweils
zwischen der beobachteten und einer prognostizierten Werte-
reihe - bestdtigt (Abbildung 60 ).
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Abb. 59 : Segmentspezifische Bereitschaftsintensitdten in Abhdngigkeit unterschied-

licher Verkniipfungsregeln von Einstellung und Social Involvement
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prognostizierte Verhaltenswerte

add1 add2 konj1 konj2 disj1 disjz
beobachtete r =0.93 | r =0.98 =0.82 {r =0.90 | r =0.68 | r =0.82
Verhaltens-
werte r2=o.87 r2=d.96 r2=o.67 r2=o.81 r2=o.46 r2=o.67

Abb. 60: Korrelative Zusammenhinge zwischen beobachteten
und prognostizierten segmentspezifischen Verhaltens-

werten

Insgesamt verweist die Validitdtspriligung auf der Grund-
lage der Korrelationsanalysen auf die Giltigkeit der vorab
diskutierten Plausibilitdtsiiberlegungen und der darauf

aufbauenden Hypothese H das linear-additive Modell

E/I 5°
erweist sich bei Berlicksichtigung der relativen Bedeutungs-

gewichte der Variablen als am besten geeignet, den menta-

len ProzeB der Verknilipfung von Einstellung und Social

Involvement abzubilden. Der Korrelationskoeffizient von

r = 0.98 sowie die erkldrte Varianz von 96 % sprechen fiir
die extreme Gleichgerichtetheit der prognostizierten

und der empirisch gemessenen Verhaltensbereitschaften.

Damit ist auch die Moglichkeit gegeben, den durch die bei-
den Prddiktoren bedingten Erkldrungsbeitrag fiir das Or-
ganspendeverhalten zu ermitteln. Der multiple Korrelations-
koeffizient zwischen der Organspendebereitschaft als ab-
hdngiger Variablen und Einstellung und Social Involvement

als unabhdngige Variablen steigt auf r = 0.78. Das ent-
spricht einem zusdtzlichen Erkldrungswert von 20 % im Ver-
gleich zum hochsten Varianzbeitrag der Konstrukte als 'single'

Pradiktoren.
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Die Bedeutungsgewichte (BETA-Werte) der Erkl&drungsvariab-

len betragen fiir die Einstellung r, = 0.54 und fir das

Social Involvement r, = 0.27. Die bereits mehrfach fest-

2
gestellte relative Bedeutung der Variablen filir das Or-

ganspendeverhalten wird hier nochmals deutlich: der Stellen-
wert der Einstellung findet seinen Niederschlag in einem im

Vergleich zum Social Involvement zweifachen Bedeutungsge-

wicht.

Die Qualitdt des entwickelten Erkldrungsansatzes auf der
Grundlage von Einstellung und Social Involvement dokumen-
tiert sich dariiber hinaus ganz besonders in den segment-
spezifischen Einstellungs-Verhaltensbeziehungen. Da die
Mitgliederzahlen innerhalb der einzelnen Segmente zu
stark divergieren, soll der Zusammenhang zwischen Ein-
stellung und Spendebereitschaft nicht an Hand der Korre-
lationskoeffizienten gemessen werden. Als gleichwertige
IndikatorgréBen werden demgegeniiber die segmentspezifi-
schen Spender /Nicht-Spender Anteile herangezogen und

verglichen.

Spender/Nicht-Spender Verteilungen waren bereits im Rah-
men der vorangegangenen Einstellungsanalyse diskutiert
worden. Hier ergab sich innerhalb der homogenen Einstel-

lungsgruppen folgendes Bild:

Spender Nicht-Spender

Gruppe mit positiver Einstellung : 77 % 23 %
Gruppe mit indifferenter Einstellung: 23 % 77 %
Gruppe mit negativer Einstellung : 3 % 97 %

Die an den neun Einstellungs-Involvementsegmenten orien-
tierte Betrachtungsweise vermittelt tiefergehende Ein-
blicke.
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Social In-
volvement
Einstellung
zur Organspende hoch mittel niedrig
sehr positiv / 89 3 84 & 54 %
positiv 9 8 7
11 8 16 % 46 %
neutral / 40 & 34 & 16 %
indifferent 6 5 4
60 % 66 % 84 ¢
tiv / 7% 2%
nega 3 2 1
sehr negativ
100 % 93 ¢ 98 %
Anteil Spender
Anteil Nicht-Spender

Abb. 61 : Verteilung der Spender und Nicht-Spender

in den Einstellungs-Involvementsegmenten

Die Abbildung 61 zeigt die erwartete Verhaltenshetero-
genitdt innerhalb der Segmente mit homogener Einstellung
zur Organspende. Dabei lassen sich insbesondere auch die

Segmente identifizieren, auf die die Einstellungs-Verhal-
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tensdivergenzen zuriickzufiihren sind.

So erweisen sich Segment 8 und 9 mit Spenderanteilen
zwischen fast 90 % und 85 % als Gruppen mit anndhernd
konsistenten Einstellungs-Verhaltensausprdgungen. Dem-
gegeniiber steht jedoch Segment 7, das sich am wenigsten
entsprechend seiner verbalisierten Einstellung verhdlt.
In dem Spenderanteil von nur 54 % manifestieren sich die
Einstellungen, die keine handlungsbestimmende Funktion
innehaben. Die Identifikation und Separierung dieses Seg-
mentes trdgt daher erheblich dazu bei, eine stdrkere Kon-
gruenz zwischen der Einstellung zur Organspende und der

Spendebereitschaft zu erzielen.

Eine dhnliche Tendenz 148t sich auch filir die Segmente

4 und 6 festhalten. Wdhrend im Segment 6 die unschliissige
Grundhaltung auch im Verh&dltnis von Spendern und Nicht-
Spendern mit 40 % zu 60 % zum Ausdruck kommt, ist fiir die
Mitglieder des Segmentes 4 eine eindeutige Polarisierung in
Richtung Nicht-Spender (85 %) zu beobachten. Die Handlungs-
bereitschaft steht damit im Widerspruch zur geduBerten Ein-

stellung zur Organspende.

Die bisher diskutierten Segmente bzw. ihre Verteilungen von
Spendern und Nicht-Spendern lassen die Verschiedenartig-
keit der Gruppen und die Spannbreite der Anteilswerte er-
kennen. Die fiir die jeweiligen Gruppen mit homogenen Ein-
stellungen (positive und indifferente Einstellung) er-
mittelten Anteilswerte geben somit nur Durchschnittswerte
wieder, die entsprechend zu bewerten und zu relativieren

sind.

Demgegeniiber ist jedoch bei den Segmenten mit negativer
Einstellung zur Organspende eine durchgehende Ubereinstim-
mung zwischen Einstellung und Verhalten festzustellen.

Mit Nicht-Spenderanteilen zwischen 93 % und 98 % verhal-
ten sich Segment 1 und 2 entsprechend ihrer Einstellung und
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bestdtigen eindeutig die in der Durchschnittsverteilung
von 3 % zu 97 % (Spender zu Nicht-Spender) angezeigte

Polarisierung.

Sowohl die Zunahme des Erkl&drungsbeitrages als auch die
abschlieBend diskutierten Divergenzen und Kongruenzen von
Einstellung und Spendebereitschaft und deren Ursachen fiih-
ren zur Verifizierung der zugrunde gelegten Hypothesen

HE/I 6 und HE/I 7
Vergleich besser als andere Erkldrungsansdtze (Einstellung

Das Segmentkonzept erweist sich im

oder Social Involvement) geeignet, das Organspendeverhal-
ten der Bundesbiirger zu erkldren und zu prognostizieren
sowie das Divergenzproblem zwischen Einstellung und Verhal-
ten zu l6sen. Damit wird auch die Vermutung bestdtigt, das
der jeweilige Grad an Social Involvement des einzelnen
Blirgers letztendlich dafilir verantwortlich ist, ob aus einer
verbalisierten Einstellung zur Organspende ein entspre-

chend ausgerichtetes Verhalten resultiert.

Insgesamt vermag das Segmentkonzept die fiir die Problem-
16sung zentralen Verhaltenssegmente (8 und 9) zu identi-
fizieren und eine weitere Prioritdtenrangfolge der Segmente
in Abhdngigkeit ihrer Spendebereitschaft darzulegen. In
ihrem Konkretisierungsgrad wie auch in ihrer Differen-
ziertheit zeigen die Segmentierungskriterien Einstellung
und Social Involvement eine Filille von Ansatzpunkten fir eine
konzentrierte Bearbeitung der zentralen Spender-Segmente
wie auch fiir eine differenzierte Bearbeitung der in der
Prioritdtenfolge niedriger eingestuften Segmente.

Informationen iiber die soziodemographische Struktur und
die psychographische Charakterisierung der einzelnen
Segmente versprechen dariiber hinaus weitere wertvolle Er-

kenntnisse fir die Marktbearbeitungsstrategien.
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4.24 Soziodemographische Charakterisierung der Segmente

Die relevanten Beziehungsstrukturen zwischen den soziodemo-
graphischen Merkmalen und den zu Grunde liegenden Segmen-
tierungskriterien Einstellung und Social Involvement
wurden bereits diskutiert. Diese Aussagen besitzen fir die
generierten Segmente jedoch nur beschrdnkt Gliltigkeit und
sind entsprechend zu relativieren und zu korrigieren.

Die Kenntnis der fiir die Segmente relevanten soziodemo-
graphischen Merkmale ist Grundlage fiir ein MaBnahmenkon-
zept, das eine Verbesserung des Organspendeverhaltens iiber
eine Stdrkung der Einstellung und ErhShung des Betroffen-

heitsgrades bewirken soll.

In diesem Zusammenhang war die Annahme formuliert worden
(HE/I 8), daB mit Hilfe ausgewdhlter soziodemographischer
Merkmale homogene Verhaltenssegmente beschrieben und

abgegrenzt werden kdnnen.

Zur Uberpriifung der Hypothese werden in einem ersten
Schritt auf der Grundlage einer Diskriminanzanalyse die
soziodemographischen Variablen ermittelt, die zu einer
stdrksten Trennung zwischen den Segmenten fﬁhren]

Die Auflistung der die neun Segmente am besten trennenden

Variablen

Geschlecht
Alter
Bildung und

Haushaltseinkommen

bestdtigt die bereits mehrfach konstatierte Dominanz

einiger ausgewdhlter Strukturmerkmale.

Weitere wichtige Informationen lassen sich der Reklassifi-

1 Die verwendeten soziodemographischen Variablen weisen
nicht alle metrisches Skalenniveau auf. Solche Merkmale
(z.B. Geschlecht) lassen sich iUber eine Umformung in
Dummy Variablen fiir eine Diskriminanzanalyse aufbereiten.
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kationsmatrix der Diskriminanzanalyse entnehmen1. Wdh-

rend insgesamt nur 31 % der Personen richtig reklassifi-
ziert werden, liegt der Anteil der richtigen Zuordnungen
fiir die Mitglieder des Segmentes 9 bei 60 % und beim Seg-
ment 8 bei fast 40 %. Hier zeigt sich, daB die genannten
soziodemographischen Merkmale sich besonders zur Charak-

terisierung der auf Grund ihrer ausgeprdgten Spendebereit-
schaft als Kernzielgruppen zu bezeichnenden Segmente 8
und 9 eignen.

Differenziertere Einblicke vermitteln die segmentspezi-
fischen Hdufigkeitsverteilungen der diskriminierenden sozio-
demographischen Strukturmerkmale, die Abbildung 62 wider-
spiegelt.

Die in den Verteilungen zu Tage tretenden Tendenzen sowie
die Uberpriifungen der Mittelwertsdifferenzen zwischen
den Segmenten lassen eine deutliche Blockbildung der Seg-

mente 6, 8 und 9 sowie der Segmente 1, 4 und 7 erkennen.

Bei einem Vergleich der beiden Segmentcluster erweisen
sich von 36 Mittelwertdifferenzen insgesamt 31 als hoch-
signifikant (o« = 0.05). Dieses Ergebnis ist ein deut-
licher Beleg fiir die Gegensdtzlichkeit der beiden Segment-
cluster hinsichtlich der betrachteten soziodemographischen
Merkmale und bestdtigt die vorausstehende Hypothese

HE/I 8" Im einzelnen lassen sich die Segmentcluster wie
folgt charakterisieren:

1 Neben den diskriminatorischen Aufgaben erfiillt das
Verfahren auch eine Klassifikations- bzw. Prognoseauf-
gabe. Es lberpriift die Prognoserelevanz der diskrimi-
nierenden Variablen und zeigt, inwieweit die Variablen
bzw. Kriterien in der Lage sind, Beobachtungseinheiten
aus der Erhebung nach ihren Merkmalsausprdgungen
korrekt den einzelnen Gruppen zuzuordnen (zu reklassi-
fizieren).
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Geschlecht Alter Bildung Einkommen
weiter- Hoch-
fihren- Hoch- schul-
bis 20- 3o0- 40~ 50~ 60- 70- ohne mit de schul-ab- bis 1oo0o- 1500- 2000~ 2500~

Segmente || mdnnl. weibl.[[ 20 30 40 So 60 70 Bo 8o||Lehre Lehre Schule reife schluB|l 1000 1500 2000 2500 4000 4000
Segment 1 3o 70 2 7 19 12 14 23 23/ 42 40 18 -/ / 14 28 14 21 19 4
Segment 2 63 37 11 21 16 26 21 s / / 21 63 11 / 5 / / 21 32 47 /
Segment 4 43 57 2 8 18 19 19 19 14 1 25 So 17 6 2 9 14 22 22 29 4
Segment S 43 57 3 16 18 12 23 15 11 2 20 66 8 6 / 9 20 3o 23 11 7
Segment 6 65 3s 8 16 21 37 12 6 / / 8 57 33 2 / / 12 14 33 37 4
Segment 7 22 78 S 12 16 25 16 19 6 1 36 40 19 3 2 8 12 15 9 55 1
Segment 8 S1 49 lo 16 21 19 15 14 5/ 24 43 24 S 4 2 lo 21 25 34 8
Segment 9 61 39 12 22 28 19 11 S 3/ 13 44 32 6 5 2 S 18 20 45 lo

Abb. 62 : Soziodemographisches Profil der Einstellungs-Involvementsegmente
(Angaben in %)
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- Die Segmente 1, 4 und 7 besitzen ein wesentlich hdhe-
res Durchschnittsalter als das Vergleichscluster. Wdh-

rend der Anteil der bis 4ojdhrigen bei den Segmenten

1, 4 und 7 zwischen 28 % und 33 % liegt, ist diese Alters-
gruppe in den Segmenten 6, 8 und 9 mit 45 % bis 62 %
vertreten.

- Eine &dhnliche Tendenz ist bei dem Bildungsstand der Seg-
mentmitglieder festzustellen. Die Segmente 1, 4 und 7 sind
eher am unteren Ende, die Segmente 6, 8 und 9 eher am
oberen Ende der Bildungsskala zu positionieren. So
streuen z.B. die Anteile der Personen ohne Lehre im Seg-
mentcluster 1, 4 und 7 zwischen 75 % und 82 %. Demgegen-
Uber liegen diese Anteile bei den Segmenten 6, 8 und 9
zwischen 57 % und 67 %&.

- Die Einkommensstruktur der Segmentcluster bestdtigt

den bei den Ergebnissen zum Bildungsstand angedeuteten
Sozialstatus der Segmente 1, 4 und 7. Sie bewegen sich im
Vergleich zu den Segmenten 6, 8 und 9 im unteren Ein-
kommensbereich. Wahrend der Anteil der Personen, de-

ren Einkommen unter 1.500 DM liegt, sich bei den Seg-
menten 1, 4 und 7 zwischen 20 % und 42 % bewegt, schwan-
ken diese Werte im Vergleichscluster zwischen 7 % und

12 %.

- Eine ebenso eindeutige Polarisierung zeigt der Ver-
gleich der Anteile weiblicher und mdnnlicher Mitglieder

in den beiden Segmentclustern. Der Anteil weiblicher
Segmentmitglieder liegt im Cluster 1, 4 und 7 zwischen
fast 6o % und 8o %. Demgegeniiber sind in den Segmenten

6, 8 und 9 liberwiegend mdnnliche Blirger vertreten.

Die Abbildung 63 zeigt diese Ergebnisse im Uberblick.
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Social In-
volvement
Einstellung
zur Organspende hoch mittel niedrig

sehr positiv /

3
@

positiv

neutral /

indifferent _©___. @

negativ / @ @

sehr negativ

Segmente mit Bundesbiirgern, ilberwiegend jilingere Personen, mann-
lichen Geschlechts, mit hSherem Einkommen und qualifizierter
Schulbildung

Segmente mit Bundesbiirgern, uberwiegend &dltere Personen,weiblichen
Geschlechts, niedrigerem Einkommen und unterdurchschnitt-
lich qualifizierter Schulbildung

Abb. 63 : Soziodemographische Charakterisierung ausge-
widhlter Einstellungs-Involvementsegmente
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Die erarbeiteten charakteristischen Merkmale der Segmente
1, 4 und 7 korrespondieren mit den Ergebnissen der Be-
ziehungsstruktur zwischen dem Social Involvement und den
betrachteten soziodemographischen Strukturmerkmalen und
fihren somit zu einer Bestdtigung der bisherigen Erkennt-
nisse. Andererseits zeigt die Zusammensetzung des zweiten
Segmentcluster interessante Perspektiven auf: Die Identi-
tdt der soziodemographischen Struktur von Segment 6 mit
der Struktur der Kernsegmente 8 und 9, die noch nicht
(negativ) gefestigte und damit eher beeinfluBbare Ein-
stellung zur Organspende der Mitglieder des Segmentes 6
sowie die in diesem Segment gemessene Verhaltensbereit-
schaft lassen Segment 6 als weitere interessante Kernziel-

gruppe im Rahmen eines Social Marketingkonzeptes er-
scheinen.

Fiir eine endgliltige Positionierung von Segment 6 als
Kernsegment bedarf es jedoch zus&tzlicher Belege.

4,25 Psychographische Charakterisierung der Segmente

Fir die unterschiedlichen psychographischen Variablengrup-
pen konnten bereits relevante Beziehungsstrukturen zu der
globalen Einstellung zur Organspende und zum Social In-
volvement aufgedeckt werden. Jedoch ergeben sich daraus
keine Aufschliisse, inwieweit sich die Variablen zur Be-
schreibung der herausgearbeiteten Segmente eignen. Diese
Erkenntnisse sind Grundlage fir MaBSnahmen in einer Social
Marketingkampagne, die eine Stdrkung und VergrdBerung der
Segmente mit hoher Verhaltensbereitschaft bewirken soll,und
stehen daher im Mittelpunkt der folgenden Untersuchungen.

In diesem Zusammenhang war die Hypothese HE/I 9 aufge-
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stellt worden, daB sich insbesondere die psychographischen
Variablen zur Trennung von Spender- und Nicht-Spenderseg-
menten1 heranziehen lassen.

In einem ersten Schritt werdén die, die vorgegebenen neun

Segmente am besten trennenden Wertevariablen ermittelt.

Die nachfolgende Auflistung gibt als Ergebnis einer Diskri-
minanzanalyse die diskriminierenden Variablen und ihre
Bedeutungsgewichte (standardisierte Koeffizienten der
Diskriminanzfunktion) wieder.

Variablen standardisierte
Koeffizienten
Mehr Persdnlichkeitsentfaltung
Mehr Interesse an der &uBerlichen Erscheinung 0.1581
Mehr Gleichberechtigung der Frau
Verstdrktes UmweltbewuBtsein - 0.1760
Befreiung von moralischen Zwéangen - o0.1231
Héherer Lebensstandard 0.1917
Ausrichtung auf mehr Lebensqualitit 0.1193

Mehr sexuelle Freiheiten 0.2641

Abb. 64 : Diskriminierende Wertevariablen der Einstel-

lungs-Involvementsegmente

1 Als Spender-Segmente sind die Segmente zu verstehen,
die sich aktuell (oder potentiell) aus iiberwiegend spen-
debereiten Mitgliedern zusammensetzen.

2 Die standardisierten Koeffizienten beziehen sich nur
auf die Diskriminanzfunktion mit dem hdchsten Eigenwert,
der die groBte Bedeutung zukommt, da sie bereits 74 %
der in den unabhdngigen Variablen enthaltenen Trennin-
formation erfaBt. Vgl. Schuchard-Ficher, Chr. et al.,
a.a.0., S. 19o.
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Die relativ groBte Trennschdrfe zeigen die Werteaspekte

‘mehr Persdnlichkeitsentfaltung', 'mehr sexuelle Freihei-

ten' und 'mehr Gleichberechtigung der Frau'. Alle drei

Variablen beziehen sich auf die Dimension 'Freiheit', auf

die Losl8sung von Zwdngen und Normen.

Wie die einzelnen Segmente im Hinblick auf die drei am

besten diskriminierenden Wertevariablen zu beschreiben sind,
zeigt Abbildung 65 . Neben der HShe und Rangfolge der
einzelnen Segmentmittelwerte lassen sich aus der Dar-

stellung auch die Ergebnisse der Signifikanzpriifungen zwischen

den Segmentmittelwerten entnehmen.

Als Ergebnis ist wiederum eine Blockbildung der Segmente

1, 4 und 7 und der Segmente 6, 8 und 9 zu beobachten. Die

Gruppenbildung der Segmente 1, 4 und 7 kann auf das fiir

alle Segmente zutreffende niedrige Social Involvement zu-
riickgefiilhrt werden. Gemeinsames Merkmal des zweiten Seg-
mentcluster ist demgegeniiber, wie bereits bei der Diskussion
der soziodemographischen Segmentmerkmale festgestellt

werden konnte, die aktuell und potentiell hohe Spendebe-
reitschaft der Segmentmitglieder. Wie unterschiedlich die
beiden Segmentbldcke sind, zeigen die Signifikanzergebnisse.
Von insgesamt 27 Signifikanzpriifungen verweisen 23 auf
signifikante Unterschiede zwischen den Segmentclustern.

Die Mitglieder der Segmente 6, 8 und 9 besitzen dabei
gegeniiber den Vergleichssegmenten ein dominant h&heres
'Freiheitsstreben' und 'FreiheitsbewuBtsein’'. Dieser

Aspekt kann besonders im Rahmen kommunikationspolitischer
MaBnahmen zur Steuerung und Festigung der Organspendebereit-
schaft Berilicksichtigung finden.

Die in Zusammenhang mit der diskutierten Wertevariablen
festgestellte groBe Ahnlichkeit des Segmentes 6 mit den
Segmenten 8 und 9 ist als endgiiltiger Beleg fiir eine Po-
sitionierung von Segment 6 als Kernzielgruppe zu bewerten.
Die nachstehende Abbildung 66 macht die herausgearbeitete
Blockbildung noch einmal deutlich.
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(®) DENOTES PAIRS OF GROUPS SIGNIFICANTLY
DIFFERENT AT THE 0,050 LEVEL
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Abb. 65:

Signifikanzpriifungen zwischen ausgewdhlten Werteauspréa-
gungen der Einstellungs-Involvementsegmente
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Social In-
volvement
Einstellung
zur Organspende hoch mittel niedrig

sehr positiv /

neutral /

indifferent ——@— @ 4

negativ / @ @ 1

sehr negativ

E hoch ausgeprdgtes Freiheitsstreben bzw. FreiheitsbewuBtsein
Dm niedriqg ausgeprédgtes Freiheitsstreben bzw. FreiheitsbewuBtsein

Abb. 66 : Psychographische Charakterisierung ausgewdhlter
Einstellungs-Involvementsegmente auf der

Grundlage diskriminierender Wertevariablen
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Insgesamt bestdtigen daher die bisherigen Ergebnisse die
vorangestellte Hypothese HE/I 9*
Zur weiteren Fundierung dieser Hypothese tragen auch die
segmentspezifischen Ausprdgungen der Variablen 'Einstel-

lung zum Arzt' und 'Einstellung zur gesetzlichen Regelung
der Organspendefrage' bei. Zur Messung der Meinungsstruk-

tur der BevSlkerung gegeniiber den geplanten Transplantations-
gesetzesvorlagen wurden den Befragten folgende Antwortal-
ternativen vorgelegt:

1. Wer seine Organe nach dem Tode spenden will, sollte

eine staatliche Eintragung in seinen Personalausweis
vornehmen lassen, daB er damit einverstanden ist.

2. Im allgemeinen sollten von jedem Toten Organe entnom-
men werden kénnen, es sei denn, in seinem Personalaus-
weis wdre eine Eintragung, die das verbietet.

3. Der Staat sollte sich aus diesem Bereich heraushalten
und das jedem einzelnen selbst liberlassen.

Im Ergebnisvergleich zeigen die Segmente 1, 2 und 4 eine
eindeutige Ablehnung staatlicher Eingriffe, wdhrend die
Segmente 6, 7 8 und 9 einen festen Meinungsblock bilden
und insbesondere die auf der freiwilligen Bereitschaft
beruhende Alternative (Zustimmungsldsung) préferieren.
Dieses Ergebnis korrespondiert mit ihren grundsdtzlichen
Verhaltensbereitschaften.

Als Ursache fiir die extreme Antihaltung der Segmente 1, 2
und 4 gegeniiber jeglicher Art der gesetzlichen Regelung -
die Anteilswerte der Antwortalternative 3 schwanken zwischen
62 % flir Segment 4 und jeweils 8o % fiir die Segmente 1

und 2 - kann mdglicherweise die Furcht angesehen werden,
entgegen der eigenen Ablehnung der Organspende durch ge-
setzliche Regelungen direkt oder indirekt (sozialer Druck)
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doch zu einem ihrer geduBerten Bereitschaft widersprechen-
den Verhalten 'gezwungen' zu werden.

Die 'Geschlossenheit' der Segmentcluster 1, 2 und 4 kommt

dariiber hinaus in der flir die drei Segmente zutreffenden
negativen Arzteinstellung zum Ausdruck. Wihrend von den Mit-
gliedern der Vergleichscluster mit den Segmenten 6, 7, 8

und 9 jeweils mehr als 70 % gute oder sehr gute Erfah-
rungen mit ihrem Hausarzt gemacht haben, liegt dieser

Anteil fir die Segmente 1, 2 und 4 bei maximal 50 %.

In diesen Zahlen dokumentiert sich eine mdgliche Beein-
flusser- oder Meinungsfiihrerfunktion der Arzte fiir die
Segmente mit hoher Organspendebereitschaft, insbesondere

fiir die Kernzielgruppen 6, 8 und 9.

In der Abbildung 67 wird die Clusterbildung noch einmal
graphisch verdeutlicht.

Damit tragen auch diese empirischen Ergebnisse zur

Verifizierung der vorab formulierten Hypothese H bei.

E/I9
Gerade die diskutierten generellen psychographischen Va-
riablen filhren zu einer trennscharfen Abgrenzung von

spendebereiten und nicht-spendebereiten Segmenten.

4.3 Zusammenfassende Wirdigung des Segmentkonzeptes

Dem Segmentkonzept lag das Ziel zu Grunde, den Erkl&drungs-
ansatz auf der Basis der Einstellung zur Organspende und
des Social Involvement mit empirischen Daten zu fundieren.
Dabei sollte gepriift werden, ob die Konzeption der Bildung
von Einstellungs-Involvementsegmenten eine Verbesserung
des Erklarungsbeitrages filir das Organspendeverhalten sowie
eine Identifikation von homogenen Verhaltenssegmenten er-
méglicht.
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Social In-
volvement
Einstellung
zur Organspende hoch mittel niedrig

sehr positiv /

positiv __@___@__.@p

neutral /

indifferent —@— @

negativ / @

sehr negativ

E = Segmentmitglieder mit positiver Arzteinstellung und
Priferenz einer Freiwilligenldsung

[D]:D Segmentmitglieder mit negativer Arzteinstellung und extremer
Antihaltung zu einer gesetzlichen Organspendel&sung

ibb. 67 : Psychographische Charakterisierung ausgewdhlter
Einstellungs-Involvementsegmente auf der Grund-
lage der Einstellung zum Arzt und der Einstel-
lung zur gesetzlichen Regelung der Organspende-
frage

Insgesamt hat dieser Erkldrungsansatz die in den Hypothe-
sen formulierten Erwartungen erfiillt. Zum einen wurde eine
erhebliche Zunahme der erklirten Varianz erreicht. Zudem
konnte eine wesentliche Ursache der Divergenz von Einstel-
lung und Spendeverhalten aufgedeckt werden. Die Identifika-
tion einstellungsdivergenter Verhaltenssegmente mit Hilfe
des Social Involvement ermdglicht eine gesicherte Trennung
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zwischen Spender- und Nicht-Spendersegmenten und gibt
Hinweise auf die grunds&dtzliche Eignung und Prioritdt der
Segmente fiir ein 'Organspender-Marketing'.

Da sich insgesamt die Feststellung bestdtigt hat, "das

das Verhalten einem Objekt gegeniiber eine Funktion von
vielen Variablen ist, von denen die Einstellung nur eine,
aber wichtige, darstellt“1, vermag dieses Konstruktkonzept
die Schwachstellen der 'univariablen' Erkldrungsansdtze
auf der Grundlage des Einstellungskonstrukts zu iiberwin-
den helfen.

Neben dem Erkenntnisbeitrag flir die theoretische Forschung
ist hier jedoch besonders die praktisch-normative Aussage-

kraft des Erklarungsansatzes filir ein zielgruppenspezifisches

Social Marketing zu wiirdigen.

Unter dem Gesichtspunkt einer aktuellen oder potentiell
hohen Spendebereitschaft erweisen sich die Segmente

- mit noch nicht gefestigter (neutraler) Einstellung und ho-
hem Social Involvement (6)

- mit positiver Einstellung und mittlerem Betroffenheits-
grad (8) und

- mit positiver Einstellung und hohem Social Involvement (9)

als Kernzielgruppen eines Social Marketingkonzeptes.

Dariliber hinaus dokumentieren die empirischen Priifungen der
soziodemographischen und allgemeinen psychographischen Va-

1 Breitung, A., Kritische Analyse der Validitdtsproblematik
von Verfahren der Einstellungsmessung, a.a.O., S. 219.
Vgl. hierzu auch Fishbein, M., Readings in Attitude Mea-
surement, a.a.0., S. 81.
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riablen signifikante Unterschiede zwischen dem beschriebe-
nen Segmentcluster (6, 8 und 9) und den anderen Einstel-
lungs-Involvementsegmenten.

Letztere Segmente besitzen ein kontrdres Variablenprofil
und eine dominant schwdcher ausgeprdgte Spendebereitschaft.

Die Signifikanzpriifungen bzw. die in den Ergebnissen zum
Ausdruck gebrachte interne Homogenitdt und externe Hetero-

genitdt des Segmentcluster mit den Segmenten 6, 8 und 9

sowie ihre ausgeprdgte Organspendebereitschaft lassen die
Eignung und besondere Rolle dieser Segmente fiir die 2Zwecke
der Marktbearbeitung zur Stabilisierung und ErhShung der
Organspendebereitschaft deutlich hervortreten.

Welche grundsdtzlichen Implikationen sich fir eine MaB8-
nahmenplanung im Rahmen eines 'Organspende -Marketing'
bei dieser angezeigten konzentrierten Marktbearbeitung

ergeben, soll Gegenstand weiterer Ausfiilhrungen sein.
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IV. Implikationen der Untersuchungsergebnisse

Aus der Diskussion des Forschungsstandes sowie der empi-
rischen Untersuchung zur Einstellung und Social Involvement
als Bestimmungsfaktoren des Organspendeverhaltens der
Bundesbilirger lassen sich Hinweise und Aufgabenbereiche so-
wohl filir die zukilinftige theoretische und empirische Kon-
struktforschung als auch fir die Bearbeitung und L&sung

der vorliegenden Problemstellung ableiten.

1. Auswirkungen fiir die zuklinftige theoretische und empi-

rische Forschung

Ein wesentlicher Mangel der bisherigen Involvementforschung

bestand in der unzureichenden theoretischen Auseinander-

setzung insbesondere mit der Dimensionalitdt und der Rele-
vanz einzelner Indikatoren des Konstrukts. In der vorlie-
genden Arbeit wurde versucht, mit der Entwicklung des
Social Involvement einen Beitrag fiir die theoretische
Diskussion zu leisten. Dabei hat sich ein, die drei Di-
mensionen Kognition, Affektion und Konation berlicksichtigen-
des Konstruktkonzept als zweckmdBig erwiesen. Eine wesent-
liche Anforderung der zukiinftigen Involvementforschung
liegt daher in der weiteren Validierung der herausgear-
beiteten Konstruktdimensionen. Dariiber hinaus ist eine in-
tensive Auseinandersetzung mit der Auswahl der Einzelindi-
katoren, die zur Messung der Involvementdimensionen heran-

zuziehen sind, zu fordern.

Eng mit diesem Operationalisierungsproblem verbunden ist
ein weiterer Schwachpunkt der bisherigen Diskussion, der
darin zu sehen ist, daB nicht explizit auf mdgliche Pri-
missen eingegangen wird, die bei dem Nachweis bzw. bei

der Messung der Betroffenheit erfiillt sein miissen. Hier
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sind insbesondere die tlberlegungen anzufiihren, die auf
die Entwicklung eines problemspezifischen 'objektiven In-
volvementkonstruktes' abzielen (Nierenkranker in Familie,

Transplantatempfdnger im Verwandten- oder Bekanntenkreis,
berufliche Kontakte mit Betroffenen). Im Idealfall wédre

eine Gegeniiberstellung und/oder Kombination unterschied-
licher Involvementkonzepte anzustreben, um die Validitdt der
MeBkonstrukte und der Ergebnisse zu iberpriifen.

Zudem sollte in der zukiinftigen Diskussion die Dauerhaf-
tigkeit und Dynamik des Social Involvement und der Ein-
stellung zur Organspende einen weiteren Forschungsschwer-
punkt bilden. Dauerhaftigkeit und Dynamik sprechen die
Verdnderbarkeit der Inhalte und Intensitédten beider Kon-
strukte im Zeitablauf an, die durch eine empirische 'Mo-
mentaufnahme' nicht wiedergegeben werden kdnnen. Die bspw.
durch Aktivitdten der Systemmitglieder (Spendenaufrufe der
Kirche, MaBnahmen des Gesetzgebers, Werbeaktivitdten von
Blirgerinitiativen in den Medien) bedingten Ver&dnderungen
von Einstellung und Social Involvement lassen sich nur
durch wiederholte Messungen erfassen. In diesem Zusammen-
hang kénnte auch das prozeBorientierte MeBkonzept des
Involvementkonstrukts weiterentwickelt und empirisch
abgesichert werden.

Als weiterer zentraler Forschungsaspekt ist die Anwendung
des Einstellungs-Involvementkonzeptes auf andere Verhal-
tensaspekte insbesondere im kommerziellen Bereich oder

auf andere nicht-kommerzielle Problemaspekte hervorzuheben.
Die Fragen der Ubertragbarkeit oder der Generalisierbar-

keit dieses Prddiktorenansatzes sollten hier im Mittel-
punkt weiterer Forschungsaktivitdten stehen.

Ein besonderes Schwerpunktprogramm der Involvement- und
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Einstellungsanalysen mu8 auch zukiinftig die Erforschung
der Beziehungen zwischen den beiden Konstrukten und dem

Informationsverhalten der verschiedenen Zielgruppen dar-

stellen. Diese Forderung ist im Zusammenhang mit der Ab-
leitung von Wirkungsprognosen zu sehen. Sind die Kausalbe-
ziehungen zwischen dem Social Involvement bzw. der Einstel-
lung zur Organspende, der Einstellung zu m8glichen Infor-
mationsquellen, ihrer Nutzung und der Intensitédt des In-
formationssuchverhaltens bekannt, lassen sich Kontaktwahr-
scheinlichkeiten und Kontaktqualit&ten unterschiedlicher
Informationsquellen oder Medien abschétzen1. Diese Er-
kenntnisse liefern wesentliche Ansatzpunkte fiir eine seg-
mentspezifische Mediaselektion und biéten dabei erste
Implikationen filir ein Social Marketing.

2. Implikationen filir ein Social Marketing

Die empirische Untersuchung der Einstellung zur Organspende
und des Social Involvement hat den Aussagewert beider Kon-
strukte und des darauf aufbauenden Segmentkonzeptes fiir die
Beschreibung und Erkldrung des Organspendeverhaltens der
Bundesbiirger deutlich werden lassen. Daraus leitet sich

die Moglichkeit ab, die auf der Grundlage von Einstellung
und Involvement identifizierten und charakterisierten
Zielgruppen verstdrkt zum Gegenstand von Aufkldrungsaktionen,

emotionalen Appellen und Verhaltenskampagnen zu machen.

1 vgl. Meffert, H., Die Beurteilung und Nutzung von In-
formationsquellen beim Kauf von Konsumgiitern. Empirische
Ergebnisse und Priifung ausgew&hlter Hypothesen, in: Kon-
sumentenverhalten und Information, Hrsg. H. Meffert,

H. Steffenhagen, H. Freter, Wiesbaden 1980, S. 58.
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Zentrale Zielsetzung dieser Vorgehensweisen ist die
Initiierung, Stabilisierung und Verstdrkung der Organspende-

bereitschaft ausgewdhlter Segmente. ZielgrdBe ist dabei
allerdings nicht die verbal bekundete Bereitschaft zur
Organspende nach dem Tode, sondern eine schriftliche

und damit rechtsverbindlich niedergelegte Bereitschafts-
erklédrung, die zusammen mit den Personalpapieren (jeder-
zeit) bei sich zu fiihren ist. Insgesamt ist zur Erreichung
dieser Zielsetzung die vorhandene Motivation zur Organspende
weiter zu fordern, Vorbehalte sind abzubauen und indiffe-
rente Haltungen gegeniiber der Organspende sind in positiver
Richtung zu beeinflussen.

Erst auf dieser Grundlage kann eine L&sung des Transplan-
tatmangels, der Ausgleich zwischen der Nachfrage nach
transplantierbaren Organen und dem Angebot an (Spender-)
Organen von verstorbenen spendebereiten Personen erreicht

werden.

Ausgehend von der vorliegenden empirischen Untersuchung
gilt es zur Erreichung der genannten generellen Zielsetzun-
gen einige Implikationen fiir die Planung und Gestaltung
eines 'Organspender-Marketing' abzuleiten1. Es kann dabei
jedoch weniger um die Konzeption eines umfassenden Pro-
gramms gehen, als vielmehr um die Wiirdigung und Umsetzung
des Aussagewertes der vorliegenden segmentspezifischen
Ergebnisse. Die auf dieser Grundlage formulierten Mar-
keting-Implikationen sollen daher nur Denkanst&Be vermit-
teln.

1 Vgl. hierzu eine Reihe von Konzeptansdtzen und Beispielen
dhnlich gelagerten Problemstellungen bei Wish, R.J.,
Gamble, S.H., Marketing and Social Issues: An Action
Reader, New York 1971; Perry, D.L., Social Marketing
Strategies. Conservation Issues and Analysis, Pacific Pali-
sades (Cal.) 1976; Sheth, J.N., Wright, P.L., Marketing
Analysis fiir Societal Problems, Urbana Champaign 1974;
Lazer, W., Kelley, E.J., Social Marketing. Perspectives
and Viewpoints, Homewood (Ill.) 1973.
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In diesem Zusammenhang stehen im Rahmen der Markterfas-

sungsstrategie die Identifikation und Auswahl von Zielgrup-

pen und im Rahmen der Marktbearbeitungsstrategien die

Auswahl eines segmentspezifischen Marketing-Instrumentariums
im Mittelpunkt der Betrachtung. Die Segmentkonzeption und
die darauf aufbauende Segmentanalyse konnten bereits
wertvolle Anhaltspunkte fiir die Zielgruppenauswahl und

fiir die konkrete Ausgestaltung einzelner Marketingmix-
maBnahmen bereitstellen.

So sind insbesondere unter Berﬁcksichtigung der formulier-
ten Verhaltensziele die Segmente 6, 8 und 9 als Kernziel-
gruppen herauszuheben. Da sich in diesem Segmentcluster
Uberwiegend gerade die unter medizinischen Gesichtspunk-
ten potentiellen Organspender befinden, ist zu empfehlen,
daB sich die notwendigen Marketingaktivitdten kurz- bis
mittelfristig im Rahmen einer konzentrierten Marketingstra-
tegie auf diese Segmente beschrdnken. Langfristig ist je-
doch auch eine grdBere Breitenwirkung anzustreben bzw.

wiinschenswert.

Ausgehend von den charakteristischen Merkmalen der Kern-
segmente ergeben sich unmittelbar die zentralen takti-
schen und strategischen StoBrichtungen der Social Marke-
tingaktivitdten. Das bedeutet, daB sich die einzelnen MaB-
nahmen insbesondere an den Indikatoren des Social Invol-
vement , an der Einstellung zur Organspende und an den
zentralen Vorstellungsbildern der Organspende zu orientie-
ren haben. Dariiber hinaus hat das soziodemographische und
generelle psychographische Profil der Kernzielgruppen

im Aktionskonzept Berilicksichtigung zu finden.

Die Aktionsgrundlagen eines Marketing filir nicht-kommerziel-

le Aufgaben umfassen die im kommerziellen Bereich iblicher-
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weise differenzierten Marketing—Aktionsparameter1.

Preis-, konditionen- und distributionspolitische MaBnah-
men spielen allerdings im Rahmen eines am Problem der
Organspende ausgerichteten irntegrierten Marketing-Mix-
Konzeptes eine nur untergeordnete Rolle. Demgegeniiber ge-
winnen kommunikationspolitische Aktivitdten aber auch

produktpolitische Uberlegungen an Relevanz.

Im Mittelpunkt steht die Kommunikationsgolitik2, der neben

einer Aufkldrungsfunktion eine Aktivierungsfunktion zu-

kommt. Von besonderer Bedeutung fiir die Segmentansprache
ist dabei der Inhalt und die Gestaltung der Werbebotschaf-
ten.

Die Argumentation im Rahmen der Informationspolitik hat die
grundsdtzliche Problematik hervorzuheben sowie mdgliche, in
den Teileinstellungen zum Ausdruck kommende Fehleinsch&dtzun-

gen durch Sachinformation und Aufkldrung zu korrigieren.

In diesem Zusammenhang sind besonders folgende Aspekte an-

zusprechen:

- wer spendet, wer kann spenden

- wer ist Organempfdnger

- wie hoch ist der Bedarf an Transplantaten

- wie wird transplantiert

- wie muB man seine Spendebereitschaft niederlegen

- welche Verpflichtungen geht eine spendebereite Person ein
- wer vertritt die Interessen des Spenders.

1 Dabei wird das Marketing auf Grund ethischer Probleme
nicht technokratisch ibertragen; vgl. Meffert, H., Pers-
pektiven des Marketing in den 8oer Jahren, in: Marketing
im Wandel, Hrsg. H. Meffert, H. Steffenhagen, H. Freter,
Wiesbaden 1980, S. 31.

2 Vgl. Anderson, C.B., et al., a.a.O.; Meffert, H., Das
System des Kommunikationsmix, Diskussionsunterlage fiir
die Herbst-Arbeitstage '79 des BDW, Minster 1979, S. 146.
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Hier kann allerdings nur ein Bruchteil der notwendigen zu
vermittelnden Informationen angefiihrt werden.

Die Beseitigung von Informationsliicken fdrdert den Abbau
von Abwehrmechanismen beim einzelnen Blirger und erh&ht
seine Bereitschaft, sich mit dem Problem argumentativ aus-
einanderzusetzen. Es ist jedoch zu beachten, daB die Infor-
mationen in der richtigen Dosierung wie auch im richtigen
Umfeld Ubermittelt werden miissen.

Dariiber hinaus ist die Informationspolitik in einen
segmentspezifisch emotionalen Kontext einzubinden. Die
kognitiv-emotionale Ansprache hat dabei insbesondere fol-

gende zentrale Vorstellungsbilder der Kernsegmente in

den Mittelpunkt zu stellen:

So sollte die mogliche eigene Betroffenheit bzw. die eines
Familienmitgliedes stdrker betont werden. Die Projektion
einer 'Organbediirftigkeit' innerhalb der eigenen Familie

kénnte auf Grund der unmittelbaren Konfrontation, &hnlich
einer Schock-~Therapie, in erheblichem AusmaB die Weichen
fiir eine positive Haltung zur Organspende stellen. Die
Entscheidung fiir die Organspende f&dllt leichter, wenn
damit die Vorstellung einer 'Empfangs- und Zuteilungsga-
rantie' fiir den eigenen Bedarfsfall verbunden wird.

Weiterhin ist die anschaulich nacherlebbare, physisch und
sozial determinierte Empfédngersituation besonders heraus-

zustellen. Die Hilfe einer Organspende wird fiir den ein-
zelnen potentiellen Spender fapBbar und damit bewertbar.
Die Identifikation mit der Situation eines Organbediirfti-
gen und damit auch die Entscheidung zur Organspende f&llt
leichter.

Dariber hinaus sind dsthetische Bedenken, die die von

einer Organentnahme herriihrende mégliche Sichtbarkeit von
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Verletzungen betreffen zu zerstreuen. Es ist deutlich
zu machen, daB mit einer Organentnahme keine Verstiimmelung
des Leichnams verbunden ist.

Zudem sollten der zentrale Aspekt das 'Freiheitsdenken'

sowie das soziodemographische Profil der drei Kernsegmente
im Rahmen der Botschaftsgestaltung berilicksichtigt wer-
den.

Es bedarf keiner ausfiihrlichen Begriindung, daB die zur
Erreichung der gesetzten Ziele durchzufilhrenden Kommunika-
tionsaktivitdten Uber den sonst iiblichen Rahmen von PR-

Kampagnen hinauszugehen haben.

Dieses Kommunikationsinstrument eignet sich eher zur Er-
héhung des generellen sozialen Involvement der ausgewdhlten
BevOlkerungskreise und damit auch indirekt zur Erhéhung

der Organspendebereitschaft dieser Biirger. Durch geeignete
foentlichkeitsarbeit1 kénnen soziale Gegensdtze aufge-

zeigt, soziale MiBstdnde und Probleme stdrker herausgehoben
werden. Durch die Verdeutlichung von Schwerpunktproblemen
wie der Organspendefrage kann das initiierte Verhalten der

angesprochenen Bilirger entsprechend kanalisiert werden.

Neben der Botschaftsgestaltung und der Instrumentwahl ist
die Auswahl der einzuschaltenden Medien und Informations-
quellen von Bedeutung. Hier kdnnen insbesondere die Be-
achtung der soziodemographischen Struktur der Kernsegmente
fiir die Mediaselektion die Erreichbarkeit der Zielgruppen
und damit den Kampagnenerfolg nachhaltig verbessern und
Streuverluste vermeiden helfen.Dabei ist in erster Linie

der Dominanz der Print und elektronischen Medien Rechnung

zu tragen.

1 Vgl. Meffert, H., Das System des Kommunikationsmix,
a.a.0., S. 146.
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Als abschlieBender zentraler Aspekt der Kommunikationspo-
litik ist die Funktion des Arztes in seiner Rolle ais Mei-

nungsfiihrer bzw. als Medium zu diskutieren. Es hat sich
gezeigt, daB gerade auf Grund der positiven Grundhaltung
der Kernzielgruppen zur Person des Arztes eine Einbettung
der Argumentation in den Kontext einer absoluten Vertrau-
enswiirdigkeit der Arzte bzw. der fiir die Veranlassung und
Durchfilhrung von Organtransplantationen verantwortlichen
Personen und Institutionen eine Grundvoraussetzung dafiir
ist, das Organspendeverhalten positiv zu beeinflussen.

Es ist zu erwarten, daB eine Ansprache durch den Arzt
und/oder eine am Arzt orientierte Vertrauenswerbung die im
Vergleich gr6Bte Wirkung zeigen wird. In diesem Zusammen-
hang ist eine gemeinschaftliche zielgruppenspezifische
Aktion von Arzteschaft und Sffentlichen Institutionen oder

Interessengruppen denkbar.

Neben den Werbeaktivitdten ist ein weiterer Schwerpunkt

auf die produktpolitischen MaBSnahmen zu legen. Im Problem-

kontext muB der Produktbegriff jedoch in einem umfassenden
Sinn verstanden werden, der auch immaterielle Gegenleistun-

gen miteinbezieht.

Konkrete 'Produkte' oder Entgelte kommen als Gegenleistung
fiir die Bereitschaft zur Organspende nicht in Frage.
Demgegeniliber besteht jedoch als eine besondere Art produkt-
politischer MaBnahmen die MOglichkeit, die Bereitschaft

zur Organspende mit symbolischen Eigenschaften oder Asso-

ziationen zu belegen. Als Tauschobjekt werden damit quasi

Nutzenversprechungen gegeben, die ihrer Tendenz nach eher
im emotionalen als im rationalen Bereich anzusiedeln sind.
Dementsprechend sind sie natiirlich auch schwieriger faB-
bar und umsetzbar. Hier sind symbolische Eigenschaften
denkbar, die sich mit Schlagworten wie 'gutes Gewissen',
'Ndchstenliebe', 'Sozialprestige' und 'Menschlichkeit’

umschreiben lassen.
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Diese produktpolitische Komponente 1ldB8t sich jedoch nur
unter Einsatz kommunikativer MaBnahmen realisieren. Das
zeigt, daB die MaBnahmen nicht isoliert zu betrachten sind,

sondern in einem Zielgruppenkonzept integriert und koor-

diniert werden missen.

Insgesamt zeigt doch die bisherige Diskussion eine Reihe
von Ansdtzen, die zur Aktivierung des Organspendeverhal-
tens der ausgewdhlten Segmente beitragen k&nnen. Durch
die konzentrierte Bearbeitung dieser Bevdlkerungsgruppen
ist zu erwarten, dal sich auch Ausstrahlungseffekte auf
die weniger spendebereiten Blirger zeigen werden. Die Ak-
tivitdten zur Beseitigung der Informationsliicken, die da-
mit verbundene Versachlichung der Problemdiskussion in
allen Gesellschaftsschichten und der damit einhergehende
Abbau von MiBStrauen und Spekulation werden auf Dauer zu
einer erheblichen VergréBerung des Segments der spendebe-
reiten Bundesblirger fiihren.

In einer zusammenfassenden Wiirdigung bietet damit die
vorliegende Informationsbasis mit Einstellungs-, Involve-
ment- und Verhaltensdaten wesentliche Ansatzpunkte, um die
Losung der zu Grunde liegenden Organspendeproblematik voran-
zutreiben. Grundsdtzlich ist jedoch noch einmal auf die
Problematik von Verhaltensprognosen hinzuweisen. Die hier
diskutierten Erkldrungsvariablen wirken zusammen mit einem
ganzen Spektrum weiterer EinfluBgréBen auf das Individuum
und sein Verhalten ein und verdndern in Abh&dngigkeit spezi-
fischer situativer Bedingungen ihr Bedeutungs- und damit
auch ihr Beeinflussungsgewicht. Damit st&8t auch ein auf den
vorliegenden Informationen aufbauendes Social Marketing zur
aktiven Beeinflussung des sozialen Wandels - unabhdngig von
der zentralen Frage der richtigen Position, fiir die das
Social Marketing eintritt - an seine Grenzen.
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Anhang I

Uberblick iiber ausgewdhlte soziodemographische Struktur-
merkmale der Stichprobe

Anhang II

Fragebogen

Die Organspendebereitschaft der Bundesbilirger
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Anhang I

Variable und Variablenaus-
pragung

Geschlecht
mannlich
weiblich

Alter+

bis 20

20 bis 30

30 bis 4o

40 bis 50

S50 bis 60

60 bis 70

70 bis 8o
dlter als 8o

Bildung
ohne Lehre
mit Lehre
weiterfiihrende Schule
Hochschulreife
Studium

Familienstand
ledig
verheiratet
verwitwet
geschieden
keine Angaben

Religion
ev.
r.k.
andere
keine
keine Angaben

Haushaltseinkommen+

bis 750

iber 750 bis looo
uber looo bis 1250
uber 1250 bis 1500
uber 1500 bis 1750
uber 1750 bis 2000
Uber 2000 bis 2250
uber 2250 bis 2500
uber 2500 bis 3000
uber 3000 bis 4ooo
Uber 4ooo bis 5000
uber 5000

214

Stichprobe
relativ in %

absolut

474
531

90
137
196
197
154
139

83

267
458
204

49

207
597
122
46
33

517

419

14
51

1005

loo5

1005

1005

loo5

47,2
52,8

9,0
13,6
19,5
19,6
15,3
13,8

8,3

0,9

26,6
45,6
20,3
4,9
2,6

20,6
59,4
12,1
4,6
3,3

~ s s

-

~ -

- e
N = WONWOWO Wb =

~ =

.~ ~
0O b WD ULNDNDO =Y

+ Die Variablen Alter und Haushaltseinkommen sind recodiert
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Anhang II

(M

(2)

(3)

Haben Sie schon einmal etwas iiber das Problem der Or-
ganverpflanzung gehdrt oder gelesen - oder haben

Sie schon einmal mit jemandem dariiber gesprochen?

ja (0]

nein (o}

Durch welche der folgenden Quellen haben Sie erst-
mals von der Organverpflanzung gehdrt oder gelesen?

durch ein Gesprdch im
Familien-, Freundes-und
Bekanntenkreis 0]

durch ein Gesprdch mit meinem
Arzt 0]

durch Aufkldrungsbroschiiren [0}

durch Presse, Funk und Fern-
sehen [0}

durch Vortrdge (0]

ich habe selbst Kontakt mit einem
Betroffenen (o}

Was halten Sie persdnlich von der Organspende

nach dem Tode. Finden Sie das sehr gut - gut -
weder gut noch schlecht - schlecht - oder sehr
schlecht?

finde ich sehr gut

finde ich gut

finde ich weder gut noch schlecht

finde ich schlecht

o O O O O

finde ich sehr schlecht
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(4) Sie sitzen im Kreise Ihrer Freunde und Bekannten.
Man unterh&lt sich liber das Problem der Organspen-
de nach dem Tode. Wiirden Sie Ihren Freunden und
Bekannten raten, ihre Organe nach dem Tode fiir Or-
ganiibertragungen zur Verfigung zu stellen?

ja 0
eher ja (0]
eher nein (o)
nein (0]

(5) Stellen Sie sich bitte einmal vor, einer Ihrer
ndchsten Angehdrigen ist tddlich verungliickt und
Sie hdtten dariiber zu entscheiden, ob eine Organ-
entnahme stattfinden soll'oder nicht. Wiirden Sie
in diesem Fall den Arzten die Zustimmung zur Or-
ganentnahme geben?

ja 0
eher ja o]
eher nein (o]
nein (0]

(6) Wenn Sie an Ihren letzten Krankenhausbesuch oder
-aufenthalt denken, welche Erfahrung haben Sie da-
bei mit den Krankenhausdrzten gemacht? Sehr gute -
gute - weder gute noch schlechte - schlechte - oder
sehr schlechte Erfahrungen?
sehr gute
gute
weder gute noch schlechte
schlechte

sehr schlechte

O O O O O O©°

(war nie im Krankenhaus)
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(8)

(9)
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Wenn Sie einmal an Ihren letzten Arztbesuch denken:
welche Erfahrungen haben Sie mit dem von Ihnen
aufgesuchten Arzt gemacht? Sehr gute - gute - weder
gute noch schlechte - schlechte - oder sehr schlechte
Erfahrungen?

sehr gute

gute

weder gute noch schlechte
schlechte

sehr schlechte

O o O O o o

(war nie beim Arzt)

Stellen Sie sich folgende Situation vor: man Uber-
reicht Ihnen einen Organspenderpaf, auf dem man
sich zur Organspende bereiterkldren kann. Wirden
Sie einen solchen SpenderpaB unterschreiben und
Ihren Personalpapieren beilegen - oder nicht - oder
haben Sie bereits einen SpenderpaB?

habe bereits einen SpenderpaB ¢}
ja 0o
eher ja [0}
eher nein o]
nein o]

Was glauben Sie, muB der Einzelne heute tun, wenn
er nach seinem Tode seine Organe fiir Transplantations-
zwecke zur Verfligung stellen will?

Man muB8 sich bei den entsprechenden
Behdrden (z.B. Gesundheitsamt) melden 0

Es geniigt, wenn er seine Bereitschaft
irgendwann miindlich geduBert hat (0]

Man muB seinen Personalpapieren eine
Bereitschaftserkldrung beilegen (o}
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Man muB8 sich im Krankenhaus oder bei
seinem Arzt melden o

Man muB seine Spendebereitschaft im
Testament niederlegen (0]

(10) Hier unterhalten sich drei Personen, wie die Frage
der Organiibertragung vom Staat geregelt werden sollte.
Welcher Meinung wiirden Sie zustimmen?

Meinung D

Wer seine Organe nach dem Tode spenden will,
sollte eine staatliche Eintragung in seinen Per-
sonalausweis vornehmen lassen, daB er damit ein-
verstanden ist.

Meinung E
Im allgemeinen sollten von jedem Toten Organe

entnommen werden kénnen, es sei denn, in seinem
Personalausweis wdre eine Eintragung, die das ver-
bietet.

Meinung F

Der Staat sollte sich aus diesem Bereich heraus-
halten und das jedem einzelnen selbst iiberlassen

(11) Was glauben Sie, bekommt jemand heute dafiir, wenn
er seine Organe nach dem Tode filir Transplantations-
zwecke zur Verfiigung stellt? Erhdlt er als Be-
lohnung einen Geldbetrag - bekommt er kein Geld,
hat aber andere Vorteile - wird er bevorzugt
falls er selbst ein Organ bendtigt - oder bekommt
er nichts?

als Belohnung bekommt er einen Geld-

betrag (o}
er bekommt kein Geld, hat aber andere
Vorteile (0]
er wird bevorzugt, falls er selbst ein

Organ bendtigt (0]
er bekommt nichts o
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Stellen Sie sich folgende Situation vor: eine Per-
son, die frither ihre Organspendebereitschaft er-
kldrt hat, liegt im Krankenhaus und ringt um ihr
Leben. Werden die Arzte Ihrer Meinung nach im
Vergleich zu anderen Patienten mehr oder weniger An-
strengungen unternehmen, das Leben dieses Menschen
zu retten?

erheblich mehr Miihe geben
etwas mehr Mihe geben
genau so viel Miihe geben

etwas weniger Miihe geben

o O O o o

erheblich weniger Miihe geben

Zu welchem Zeitpunkt wird Ihrer Meinung nach

einer spendebereiten Person das Organ entnommen?
Ist das friihestens einen Tag nach dem Tode - fri-
hestens einige Stunden nach dem Tode - sofort nach
drztlicher Feststellung des Todes oder wenn
feststeht, daB die Person nicht mehr am Leben er-
halten werden kann?

frihestens einen Tag nach dem Tode (o}
frihestens einige Stunden nach dem Tode (o}

sofort nach drztlicher Feststellung des
Todes 0

wenn feststeht, daB der Mensch nicht
mehr am Leben erhalten werden kann o

Welchen EinfluB hdtte es auf Ihre Entscheidung,
wenn Ihnen fiir die zukilinftige Organspende schon
heute ein ansehnlicher Geldbetrag gezahlt wiirde?
Wirde das Ihre Bereitschaft verstdrken - wdre

das ohne EinfluB auf Ihre Entscheidung - oder wiirde
das Ihre Bereitschaft zu spenden verringern?

wiirde meine Bereitschaft verstdrken (o]
wdre ohne EinfluBf auf meine Entscheidung (o}
wiirde meine Bereitschaft zu spenden

verringern o

Gerd Schnetkamp - 978-3-631-75041-4
Downloaded from PubFactory at 01/11/2019 08:58:15AM
via free access



220

(15) Glauben Sie, daB den Empfdngern von Organen mit
Hilfe einer Organtransplantation entscheidend ge-
holfen werden kann?

ja (o]
eher ja 0
eher nein 0]
nein 0

(16) Hier sind einige Argumente, die immer wieder im Zu-
sammenhang mit der Organspende nach dem Tod auf-
tauchen. Kreuzen Sie bitte zu jeder Aussage an, in
welchem MaBe diese Aussage Ihrer Meinung nach zu-
trifft oder nicht zutrifft.

Die Organspende verhindert ein Leben nach dem
Tode.

Organspender zu sein, vermittelt das Gefiihl, fir
die Gesellschaft etwas Wertvolles getan zu haben.

Die Organspende ist ein Zeichen von Ndchstenliebe
und Barmherzigkeit.

Die Organspende unterstiitzt den Fortschritt der
Medizin.

Die Organspende ist mit meiner weltanschaulichen
Uberzeugung vereinbar.

Die Organspende dient der Erhaltung menschlichen
Lebens.

Je mehr Menschen ihre Organe spenden, desto grdBer
ist die Wahrscheinlichkeit, geheilt zu werden.

Die Organspende bedeutet eine Verstiimmelung
des Korpers.

Nach dem Tode konnen bestimmte Organe einer bes-
seren Verwendung zugefiihrt werden, als mit dem
Korper bestattet zu werden.

Es ist nicht auszuschlieBen, daB reiche Leute bei
der Zuteilung von gespendeten Organen bevorzugt
werden.

(Fortsetzung)
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Meine Organe kommen fiir eine Organiibertragung
in Frage.

Die Organspende wird von den Arzten hauptsédch-
lich fiir ihre eigenen Zwecke ausgenutzt.

Antwortméglichkeiten:
trifft sehr zu
trifft ziemlich zu
trifft etwas zu
trifft kaum zu
trifft gar nicht zu

Tdglich erfahren Sie durch Zeitungen, Funk und
Fernsehen von Unfdllen, bei denen Menschen zu be-
klagen sind. Haben Sie sich selbst schon h&dufig -
schon manchmal - oder noch nie Gedanken liber den
Tod gemacht?

hadufig (o}
manchmal 0
nie (0}

An welche Dinge denken Sie dann in erster Linie?

an versorgende MaBnahmen, wie z.B. an das Testament
oder an die Lebensversicherung

an das Leben nach dem Tode
an die Todesursache
an die Beerdigung

an die Zukunft der Hinterbliebenen

Wie mochten Sie im Falle Ihres Todes bestattet wer-
den? Wiinschen Sie eine Erdbestattung - eine Feuer-
bestattung - oder eine sonstige Bestattung?

Erdbestattung (0]
Feuerbestattung o}
sonstige Bestattung o
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(20) Wdren Sie bereit, Blut zu spenden oder nicht - oder
haben Sie bereits Blut gespendet?

habe bereits Blut gespendet
ja
eher ja

eher nein

O O O O o

nein

(21) Ich m&chte Sie nun nach etwas anderem fragen. Un-
sere Welt ist vielfdltigen Verdnderungen und Wand-
lungen unterworfen. Was sollte Ihrer Meinung nach
die Zukunft mit sich bringen. Kreuzen Sie auch
hier bitte an, wie gut oder wie schlecht Sie die
folgenden Verdnderungen und Wandlungen finden.
Mehr Freiheit fir den Einzelnen

Mehr MOglichkeiten zur Entfaltung der eigenen
Persdnlichkeit

Ausrichtung auf mehr Lebensqualitdt
Mehr Gleichberechtigung fiir die Frau
Mehr sexuelle Freiheiten

Stdrkeres Interesse an der duBerlichen Erscheinung
Weniger Obrigkeitsgl&dubigkeit
Befreiung von moralischen Zwédngen
Hoherer Lebensstandard

Mehr Technik im tdglichen Leben
Stdrkeres Gesundheitsdenken

Abkehr vom reinem ‘'Gelddenken’
Verstdrktes UmweltbewuBitsein

(Fortsetzung)
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Mehr Preis- und QualitdtsbewuBtsein

Verstdrkte Hinwendung zur Familie

Antwortméglichkeiten:

finde
finde
finde
finde
finde

ich
ich
ich
ich
ich

sehr gut

gut

weder gut noch schlecht
schlecht

sehr schlecht

Soziodemographie

(M

(2)

(3)

Geschlecht

mdnnlich

weiblich

Darf ich Sie fragen, wie alt Sie sind?

Sind Sie die Hausfrau bzw. die haushaltsfiihrende
Person?

besorge den Haushalt hauptsdchlich

besorge den Haushalt auch noch mit

besorge den Haushalt nicht
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(4) Welche Schule haben Sie zuletzt besucht, ich
meine, welchen SchulabschluBf haben Sie?

Volksschule ohne abgeschlossene Lehre
Volksschule mit abgeschlpssener Lehre
weiterfiihrende Schule ohne Abitur
Abitur, Hochschulreife

Studium (Hochschule, Universitdt, Akademie)

(5) Sind Sie persdnlich berufstédtig?

vol% berufst&dtig ( einschl. vorriibergehend arbeits-
los

teilweise berufstdtig (einschl. vorriibergehend
arbeitslos )

Rentner, Pensiondr (nicht mehr voll berufstdtig)
- friiher berufstdtig
- friiher nicht berufstdtig

in Ausbildung
- Lehrling
- Student, Schiiler

nicht berufstdtig
- aber friher berufstdtig gewesen
- (noch) nie berufstdtig gewesen

(6) Welchen Beruf iiben Sie zur Zeit aus bzw. haben Sie
zuletzt ausgeiibt?

Selbstdndige / Freie Berufe

- kleinere Selbstédndige

- mittlere Selbstdndige

- groBere Selbstdndige

- freie Berufe (z. B. Arzt, Anwalt)

Angestellte

- einfache Angestellte

- mittlere Angestellte

- qualifizierte Angestellte
- leitende Angestellte
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Beamte

- einfacher Dienst
- mittlerer Dienst
- gehobener Dienst
- hoherer Dienst

Arbeiter

- ungelernte Arbeiter

- angelernte Arbeiter

- gewShnliche Facharbeiter

- hochgqualifizierte Facharbeiter
Selbstdndige Landwirte

- kleine (unter 5 ha)

- mittlere (5-unter 20 ha)
- groBe (20 ha und mehr)

Sind Sie hier der Haushaltsvorstand?
ja

nein

Welche Schule hat der Haushaltsvorstand zuletzt
besucht, ich meine, welchen SchulabschluB hat er?

Volksschule ohne abgeschlossene Lehre

Volksschule, Hauptschule mit abgeschlossener Lehre
weiterfiihrende Schule ohne Abitur

Abitur, Hochschulreife

Studium (Hochschule, Universitdt, Akademie)

Ist der Haushaltsvorstand berufstdtig?

voll berufstdtig (einschl. vorribergehend ar-
beitslos)

teilweise berufstédtig (einschl. vorriibergehend
arbeitslos)

Rentner (nicht voll berufstdtiq)
- fritlher berufstdtig
- frilher nicht berufsté&tig
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in Ausbildung
- Lehrling
- Schiiler, Student

nicht berufstdtig
- aber friner berufstdtig gewesen
- (noch) nie berufstdtig gewesen

(10) Welchen Beruf iibt der Haushaltsvorstand zur Zeit
aus bzw. hat er zuletzt ausgeiibt?

Selbstdndige / Freie Berufe

- kleinere Selbstdndige

- mittlere Selbstdndige

- grOBere Selbstdndige

- Freie Berufe (z.B. Arzt, Anwalt)

Angestellte

- einfache Angestellte

- mittlere Angestellte

- qualifizierte Angestellte
- leitende Angestellte

Beamte

- einfacher Dienst
- mittlerer Dienst
- gehobener Dienst
- hoherer Dienst

Arbeiter

- ungelernter Arbeiter

- angelernter Arbeiter

- gewbhnlicher Facharbeiter

- hochqualifizierter Facharbeiter

Selbstdndige Landwirte

- kleine (unter 5 ha)

- mittlere (5 - unter 20 ha)
- groBe (mehr als 20 ha)

(11) Wie ist Ihr Familienstand?

ledig
verheiratet
verwitwet

geschieden
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(14)

(15)

(16)
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Wie viele Personen leben stdndig in Ihrem Haus-
halt, Sie selbst mit eingeschlossen?

eesseessss Personen

Leben in Ihrem Haushalt Kinder?

unter 6 Jahren
zwischen 6 und 14 Jahren

sowohl als auch

Welcher Religion bzw. Konfession gehdren Sie an?

evangelisch
katholisch
andere Konfession

keine Konfession

Wie viele Personen in Ihrem Haushalt haben ein
eigenes Einkommen? Das heiBt, wie viele Personen
verdienen selbst oder haben ein Einkommen aus Ren-
ten, Pensionen, Mieten, Pacht, Wertpapieren und
dergleichen?

.+s+s.. Personen

Wenn Sie einmal alles zusammenrechnen: wie hoch
ist dann etwa das monatliche Netto-Einkommen,
das Sie alle zusammen hier im Haushalt haben, nach
Abzug der Steuern und Sozialversicherung?
unter 500 DM

500 bis unter 750 DM

750 bis unter 1.000 DM
1.000 bis unter 1.250 DM
1.250 bis unter 1.500 DM
1.500 bis unter 1.750 DM
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1.750
2,000
2.250
2.500
3.000
4.000

5.000

bis
bis
bis
bis
bis
bis
DM
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unter 2.000 DM
unter 2.250 DM
unter 2.500 DM

unter 3.000 DM

unter 4.o00o0 DM

unter 5.000 DM

und mehr

(17) Einwohnerzahl der Gemeinde/Stadt in der Sie leben:

2.000

5.000

10.000

20.000

50.000

100.000

200.000

500.000

1.000.000

unter
bis unter
bis unter
bis unter
bis unter
bis unter
bis unter
bis unter
bis unter
und mehr

(18) Bundesland

Schleswig-Holstein

Hamburg

Niedersachsen

EEEEEEEE:

Hannover
Hildesheim
Lineburg
Stade
Osnabriick
Aurich
Braunschweig
Oldenburg

2.000
5.000
10.000
20.000
50.000
100.000
200.000
500.000
1000.000

(Fortsetzung)
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Bremen

Nordrhein-Westfalen
RB Diisseldorf

RB K&ln

RB Miinster

RB Detmold

RB Arnsberg

Hessen
RB Darmstadt
RB Kassel

Rheinpland-Pflanz

RB Koblenz

RB Trier

RB Rheinhessen-Pfalz

Baden-Wiirttemberg
RB Nordwiirttemberg
RB Nordbaden

RB Siidbaden

RB Silidwiirttemberg

Bayern
Oberbayern
Niederbayern
Oberpfalz
Oberfranken
Mittelfranken
Unterfranken
Schwaben

EEEBBEE B

Saarland

West-Berlin
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