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EINLEITUNG

In Zeiten immer schneller voranschreitender Forschung werden immer mehr Medikamente entwickelt und auf den Markt gebracht. Ob diese Medika-
mente genommen werden, hangt auch von deren Bewertung durch die jeweilige zu behandelnde Person ab. Wie werden nun diese Bewertungen zu soge-
nannten Einstellungsobjekten (CS) erworben? In der aktuellen Forschung findet sich unter anderem die propositionale Theorie. Hiernach werden CS Be- | £
wertungen aus den Beziehungen zu anderen Ereignissen und Objekten (US) abgeleitet (De Houwer, 2018). Wir vermuten, dass die Variation in der Starke | fsea _ | .-
dabei auch von der personlichen Relevanz der assoziierten Ereignisse bzw. Objekte abhangt. Zur Uberpriifung adaptieren wir die Lernprozedur von Hu
et. al (2017). Deren Befund zeigt eine disordinale Interaktion von US Valenz und CS-US Relation. In unserer Studie verwenden wir unterschiedliches
Bildmaterial, welches normativ relevant fiir ,junge” vs. ,altere” Leute sein sollte. Weiterhin rekrutieren wir zwei Stichproben unterschiedlicher Alters-
gruppen (,Jiingere” 18 - 30 Jahre; ,Altere”: >45 Jahre). Mit diesem Design untersuchen wir zwei Hypothesen. Erstens uberpriifen wir den Material- | == | . I |
Relevanz-Effekt an sich, das heit wir erwarten extremere Bewertungen fiir ,junges” (/ ,altes”) als fiir ,altes” (/ ,junges”) Material bei jiingeren (/ alte-
ren) Menschen. Zweitens vermuten wir starkere Material-Relevanz-Effekte in der ,verhindern als in der ,verursachen" Bedingung. Als Begriindung hierfiir
sehen wir, dass die subjektive Wahrscheinlichkeit des Gesundheitszustandes wichtiger fur ,verhindern® sein sollte als fir ,verursachen”.
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Abbildung 1: Unsere Hypothesen

METHODE

Design und Teilnehmende: Die Studie folgte einem 2 (US Valenz: positiv vs. negativ, within) x 2 (CS-
US Relation: verursachen vs. verhindern, within) x 2 (Material: jung vs. alt, within) x 2 (Altersgruppe:
jlinger vs. dlter, between) Design. Teilnehmende der ,jiingeren“ Altersgruppe wurden iiber einen
E-Mail-Verteiler der FSU Jena rekrutiert und mit 0.5 VP-Stunden vergiitet. Teilnehmende der ,alteren”
Altersgruppe wurden aus unserem personlichen Bekanntenkreis akquiriert. Unvollstandige Datensat-
ze und Personen, die angaben, die Studienteilnahme nicht ernst genommen zu haben, wurden aus-
geschlossen. Die finale Stichprobe umfasste 62 Personen (N inger= 51, Nger= 11).

Material: Als CS fungierten 8 fiktive Medikamentennamen. US stellten Bilder von 8 verschiedenen Ge-
sundheitszustanden dar, wobei diese entweder positiv oder negativ sowie entweder fiir jlingere oder
fur altere Menschen relevant sind. Insgesamt gab es dementsprechend jeweils zwei Bilder pro Be-
dingung (positiv & jung, positiv & alt, negativ & jung sowie negativ & alt).
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Abbildung 2: Ablauf und Messungen

Zur Uberpriifung unserer Hypothesen berechneten wir individuelle Differenz-Scores, welche den Ma-
terial-Relevanz-Effekt in den vier US Valenz x CS-US Relation Bedingungen quantifizieren. Fir jede
Bedingung wurde die Bewertung des mit ,alten” Material assoziierten Medikaments von der Bewer-
tung des mit ,jungem” Material assoziierten Medikaments abgezogen. Um die Differenz-Scores ein-
heitlich zu polen, wurden die Differenz-Scores in der ,positiv verhindern® und in der ,negativ verursa-
chen” Bedingung mit -1 multipliziert.

Die Differenz-Scores wurden mit einer 2 (US Valenz) x 2 (CS-US Relation) x 2 (Altersgruppe) gemisch-
ten Varianzanalyse analysiert. Der durch Hypothese 1 implizierte Haupteffekt ,Altersgruppe” wurde
nicht signifikant, F(1, 60) = 0.02, p = .879, n% < .001. Die durch Hypothese 2 implizierte Interaktion
+Altersgruppe” x ,CS-US Relation“ wurde zwar signifikant, F(1, 60) = 5.79, p = .019, n? = .021, ent-
sprach aber nicht dem vorhergesagten Muster.

In der Varianzanalyse fand sich iiberraschenderweise ein signifikanter Haupteffekt ,CS-US Relation®,
F(1,60) = 4.04, p =.049, n2 = .015. Alle anderen Haupteffekte und Interaktionen wurden nicht signifi-
kant, alle ps >.180.
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Abbildung 3: Differenz-Scores

DISKUSSION

Unsere erste Hypothese geht davon aus, dass jiingere (/ altere) Teilnehmenden ihre entsprechenden Medikamente extremer bewerten. Dieser Effekt wurde nicht signifikant, bestatigte sich zwar im Muster fiir
die jlinge Stichprobe, fiir die altere Stichprobe jedoch nicht. Eine alternative Erklarung fiir diesen Befund konnte die allgemein hohere Attraktivitat jiingerer Gesundheitszustéande iiber die Altersgruppen hinweg
sein oder das Empfinden der verschiedenen Gesundheitszustande als nicht gleichwertig. In unserer zweiten Hypothese erwarteten wir einen starkeren Material-Relevanz-Effekt in der ,verhindern” Bedingung.
Auch diese Hypothese konnte sich nicht bestatigen, da sich weder in der jlingeren, noch in der alteren Stichprobe starkere Effekte fiir die ,verhindern” Bedingung fanden. In der Annahme, dass das altere Mate-
rial relevanter fiir die hohere Altersgruppe ist, kann es womaglich hinderlich gewesen sein, dass das Durchschnittsalter der hoheren Altersgruppe und ihre Teilnehmendenanzahl zu niedrig war, um die Gesund-
heitszustande ihrer Gruppe signifikant starker zu bewerten als jene der Studierendengruppe. Das jiingere Material wurde daher eventuell als relevanter eingestuft, da ein Alter von 45 Jahren mental oft noch zu
weit vom Rentenalter und den damit verbundenen Gesundheitszustanden entfernt ist. Die Teilnehmenden der ,alteren” Gruppe konnten sich dementsprechend besser mit dem jiingeren Material identifiziert

und bewerten es deshalb als relevanter.
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