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,Guten’, das heifit akkuraten Diagnosen von Schiillermerkmalen wird inzwischen
ein hohes Gewicht fiir eine valide und faire Leistungsbeurteilung und darauf auf-
bauend fiir eine addquate Forderung der Schiilerinnen und Schiiler beigemessen.
Dennoch fehlt es bislang an Uberlegungen zum diagnostischen Handeln als Bedin-
gung der Diagnosequalitit. In dem vorliegenden Beitrag wird zunéchst der Begriff
der padagogischen Diagnostik eingegrenzt, um darauf aufbauend ein heuristisches
Prozessmodell zu entwickeln, das das alltigliche Diagnostikhandeln in fiinf Phasen
untergliedert (Identifikation von Kriterien; Operationalisierung; Diagnoseplanung
und -durchfithrung; Informationsspeicherung; Informationsintegration). Basierend
auf empirischen Befunden wird herausgearbeitet, wie diagnostisches Handeln so ge-
staltet werden kann, dass es mit hoher Wahrscheinlichkeit in einer qualitativ hoch-
wertigen Diagnose resultiert.

1. Einleitung

Verschiedene Befunde aus internationalen Schulleistungsstudien haben in Deutsch-
land in den letzten Jahren zu einem verstirkten Interesse an den diagnostischen
Kompetenzen von Lehrkriften gefithrt. Zu diesen Befunden zdhlen zum Beispiel
die wiederholt belegten unbefriedigenden Leistungen eines wesentlichen Teils der
deutschen Schiilerschaft (z. B. Bos et al., 2003) wie auch die geringe Treffsicherheit
von Lehrkriften bei der Identifikation von Risikoschiilern (Artelt, Stanat, Schneider
& Schiefele, 2001). Vor diesem Hintergrund wurden schwache Schiilerleistungen un-
ter anderem auf mangelnde diagnostische Kompetenzen der Lehrinnen und Lehrer
zuriickgefiihrt (DPK, 2001).

Entsprechend hat dieses Thema sowohl in der Forschung als auch in der Leh-
rerausbildung deutlich an Interesse gewonnen. So hat die Kultusministerkonferenz
(KMK, 2004) das Beurteilen als einen der vier Kompetenzbereiche in die Standards
fiir die Lehrerbildung aufgenommen und in Nordrhein-Westfalen beispielsweise er-
fahrt das Thema Diagnostik im Rahmen der neuen Lehreraus- und -fortbildung eine
starkere Schwerpunktsetzung (s. LABG'). Dahinter verbirgt sich die Annahme, dass
ohne addquate Diagnosen eine individualisierte Férderung und damit die Optimie-
rung des Lernens kaum moglich ist (Helmke, Hosenfeld & Schrader, 2004; Rogalla
& Vogt, 2008). Tatsdchlich deuten erste Forschungsergebnisse an, dass diagnostische

1 Gesetz iiber die Ausbildung fiir Lehramter an offentlichen Schulen (Lehrerausbildungsgesetz
- LABG). Vom 12. Mai 2009 (GV. NRW. S. 308). Zugriff am 15.05.2013 unter: http://www.
schulministerium.nrw.de/BP/Schulrecht/Lehrerausbildung/LABGNeu.pdf
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Kompetenzen eine notwendige Voraussetzung fiir die Leistungsférderung sind (An-
ders, Kunter, Brunner, Krauss & Baumert, 2010; Schrader & Helmke, 1987).

Sowohl aus Sicht der Praxis als auch aus Sicht der Forschung kommt der ad-
dquaten Diagnostik im Kontext Schule offensichtlich eine hohe Bedeutung zu. Dies
wirft die Fragen auf, wodurch genau adidquate Diagnosen im schulischen Kontext
definiert sind und wie man die Adiquatheit von Diagnosen giinstig beeinflussen
kann. Zur Klarung dieser Fragen beginnt der vorliegende Beitrag mit einigen ein-
fiihrenden Uberlegungen zum Begriff der pidagogischen Diagnostik (Abschnitt
2). Anschlieflend wird in Abschnitt 3 ein heuristisches Prozessmodell vorgestellt,
das abbildet, wie piddagogische Diagnostik als eine Komponente des professionel-
len Lehrerhandelns im Schulalltag umgesetzt werden kann. In Abschnitt 4 werden
dann Forschungsbefunde zur Qualitdt des diagnostischen Lehrerhandelns zusam-
mengefasst. Dabei wird deutlich, dass die Forschung dem diagnostischen Handeln
im schulischen Alltag bislang wenig Rechnung getragen hat. Vielmehr stehen bisher
die Akkuratheit von Lehrerurteilen (Abschnitt 4.1) und die kognitiven Prozesse der
Informationsverarbeitung (Abschnitt 4.2) im Fokus der Forschung. Uberlegungen
zur Relevanz des diagnostischen Handelns machen jedoch das Potenzial bestimm-
ter Handlungsaspekte zur Vermeidung von systematischen Urteilsfehlern deutlich
(Abschnitt 4.3) und fithren zur Forderung, diese professionellen Handlungsweisen
empirisch genauer zu beleuchten.

2. Was ist Padagogische Diagnostik?

Fragt man Lehrkrifte, ob sie im Rahmen ihrer Arbeit diagnostisch tétig sind, so
erhédlt man hdufig ein erstauntes, teilweise auch entsetztes ,Nein® zur Antwort.
Auf Nachfragen wird deutlich, dass diese Verneinung in ihrem alltagssprachlichen
Verstandnis von Diagnose als dem Feststellen einer Krankheit — meist durch einen
Arzt - begriindet liegt. Diagnostisches Handeln meint demzufolge die Erfassung
bestimmter Merkmale oder Symptome, die auf einen méglichst eindeutigen (Krank-
heits-)Zustand schlielen lassen. Prototypische diagnostische Methoden sind dabei
Laboruntersuchungen, Messung von physiologischen Werten wie Herzfrequenz,
Blutdruck sowie technisch unterstiitzte Untersuchungen von Organen zum Beispiel
mittels Sonographie oder Magnetresonanztomographie. Dass dieses Bild wenig mit
dem zu tun hat, was Lehrkrifte in ihrem Berufsalltag leisten, ist offensichtlich. Bevor
also die Frage gekldrt werden kann, ob und in welcher Form Lehrerinnen und Lehrer
in ithrem Berufsalltag diagnostisch handeln, ist der Begriff der Diagnostik genauer
zu bestimmen.

Halt man sich zunéchst an den griechischen Ursprung des Wortes Diagnose (di-
agnosis), so ist damit laut Duden schlicht eine unterscheidende Beurteilung gemeint.
Im Sinne der beiden Wortbestandteile soll die Beurteilung durch (dia) (Er)Kenntnis
(gndsis) gestiitzt sein. Demnach ist unter Diagnostik ein Erkenntnis bringender Pro-
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zess zu verstehen, in dem Informationen systematisch gesammelt und anschliefSend
zu einem Urteil verdichtet werden.

Was ist nun unter pddagogischer Diagnostik zu verstehen? Padagogische Diag-
nostik ldsst sich anhand ihrer Zielsetzung sowie anhand der verwendeten Kriterien
beziehungsweise Methoden beschreiben und von anderer Diagnostik unterscheiden.

2.1 Zielsetzungen Pddagogischer Diagnostik

Wenngleich Diagnosen von den darauffolgenden Handlungen formal abzugrenzen
sind, erfiillen sie keinen Selbstzweck. Sie haben immer zum Ziel, nachfolgende
Handlungen zu begriinden (Jdger & Petermann, 1999; Krohne & Hock, 2007). In
seiner vielzitierten Definition versteht Klauer (1982) piddagogische Diagnostik daher
auch als ,,das Insgesamt von Erkenntnisbemiithungen im Dienste aktueller pddagogi-
scher Entscheidungen® (S. 5). Aus Diagnostik wird padagogische Diagnostik, wenn
die Diagnose einer pddagogischen Zielsetzung dient.

Im Schulkontext steht als ultimates Ziel die Optimierung des Lernens der Schii-
lerinnen und Schiiler im Mittelpunkt. Um dieses zu erreichen, werden padagogi-
sche Entscheidungen getroffen, wobei je nach Handlungsfokus zwischen Modifika-
tions- und Zuweisungs-/Selektionsentscheidungen unterschieden wird (Amelang
& Schmidt-Atzert, 2006; Krohne & Hock, 2007). Zuordnungs-/Selektionsentschei-
dungen bestehen grundsitzlich in einer Koppelung von Personen und relativ festste-
henden Bedingungen, wahrend bei der Modifikation innerhalb einer bestehenden
Person-Bedingungs-Koppelung tiber Verdnderungen auf Personen- oder Bedin-
gungsebene entschieden wird.

Von Selektion wird gesprochen, wenn aus einer Gruppe von Personen diejenigen
ausgewidhlt werden, die fiir bestimmte Anforderungen geeignet erscheinen (z. B.
Auswahl unter den an einer weiterfithrenden Schule angemeldeten Schiilerinnen
und Schillern oder Auswahl von Schillerinnen und Schiilern, die an einem Forder-
programm teilnehmen). Diese Art der Entscheidung impliziert in der Regel, dass
weniger Platze als Bewerber verfiigbar sind.

Gibt es keine Beschrankung an verfiigbaren Plétzen, so sprechen wir von einer
Zuweisungsentscheidung (manchmal auch als Bedingungsselektion bezeichnet).
Bei der Zuweisungsentscheidung stehen fiir eine Person unterschiedliche Bedin-
gungen zur Auswahl, aus denen die am besten passende ausgewdhlt werden kann.
Klassische Beispiele sind die Wahl einer Schulform und die Entscheidung iiber die
Versetzung/Nichtversetzung.

Eine der grundlegenden Annahmen von Selektions- und Zuweisungsentschei-
dungen ist, dass aus fritherem Verhalten auf zukiinftiges Verhalten geschlossen
werden kann beziehungsweise die zukiinftige Entwicklung auf Basis der bisherigen
Entwicklung extrapoliert werden kann. Damit wird vorausgesetzt, dass Verhalten
beziehungsweise Entwicklungsverldufe stabil sind. Im Gegensatz dazu basieren
Modifikationsentscheidungen auf der Pramisse der Veranderbarkeit. Ihr Ziel ist die
Anpassung der Bedingungen an die Person oder der Person an die Bedingungen.
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Im Rahmen einer Bedingungsmodifikation gilt es, die Lernumgebung an die je-
weiligen Potenziale der Schiilerinnen und Schiiler anzupassen. Solche Anpassungen
konnen sich auf die gesamte Klasse beziehen, zum Beispiel wenn statt der geplanten
Fortsetzung im Stoff eine Wiederholung notwendig ist. Sie konnen sich aber ebenso
auf einzelne Schiilerinnen und Schiiler beziehen, zum Beispiel wenn individuelles
Lernmaterial zur Binnendifferenzierung eingesetzt wird.

Die personenbezogene Modifikationsentscheidung (Verhaltensmodifikation)
wird dadurch begriindet, dass es notwendig und maglich ist, den Lernenden an die
Lernumgebung anzupassen. Verhaltensmodifikation findet zum Beispiel statt, wenn
Eltern ihr Kind zu einer sorgfiltigen Hausaufgabenbearbeitung anleiten oder wenn
ein sozial gehemmter Schiiler angeleitet wird, sich erfolgreich in eine Gruppenarbeit
einzubringen.

Alle vorgenannten Entscheidungen zielen letztlich darauf ab, das Lernen des
Schiilers zu férdern und sind damit als Zielsetzung padagogischer Diagnostik glei-
chermafien sinnvoll. Sieht man aber die Optimierung des Lernens als einzige Zielset-
zung padagogischer Diagnostik an, wird dies der Schulpraxis nicht gerecht. Neben
der Optimierung des Lernens haben Lehrerinnen und Lehrer eine Reihe anderer
Aufgaben, die die Erfassung und Analyse von Schiilerinformationen erfordern.

Schiilerinformationen werden beispielsweise auch benétigt, um Eltern im Rah-
men von Elterngesprachen iiber Lernstand und Verhalten ihres Kindes zu informie-
ren. Ebenso dienen Zeugnisse einer Berichtsfunktion und geben Auskunft iiber die
Leistungen des Schiilers und sind daritiber hinaus die Basis fiir die Erteilung von
Qualifikationen (z. B. Abitur als Hochschulzugangsberechtigung). In keinem dieser
Fille ist mit der Diagnose unmittelbar ein padagogisches Anschlusshandeln bezie-
hungsweise eine pddagogische Entscheidung verbunden. Die Schiilerinformationen
werden nicht in einem pédagogischen Sinne genutzt. Nichtsdestotrotz erscheint es
im Schulkontext sinnvoll, auch die auf diese Nutzungsarten hinfithrende Sammlung
und Analyse von Informationen als padagogische Diagnostik zu fassen. Wir verste-
hen daher diagnostisches Handeln dann als pddagogische Diagnostik, wenn es dazu
dient, professionelles padagogisches Handeln zu begriinden und zu unterstiitzen.
Im schulischen Kontext umfasst dies neben der Vorbereitung von péadagogischen
Entscheidungen auch die Berichtlegung und Informierung von Schiilern und Eltern
sowie die Vergabe von Qualifikationen.

2.2 Merkmale von Kriterien und Methoden der Padagogischen Diagnostik

Die Fokussierung auf professionelles padagogisches Handeln als Zielsetzung impli-
ziert, dass im Rahmen einer piddagogischen Diagnostik andere Informationen, das
heifdt Kriterien, mit Hilfe anderer Methoden erfasst werden als beispielsweise in der
Medizin. Allerdings finden sich auch Uberschneidungen: Ahnlich wie eine Arztin
ein Anamnesegespréch fiihrt, wird zum Beispiel auch eine Lehrerin das Gesprach
mit einem Schiiler oder seinen Eltern suchen um zu ergriinden, woher dessen plotz-
liche Schulschwierigkeiten resultieren. Beide, Arztin und Lehrerin, konnen sich auch
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fir den Leistungsstand, das Sozialverhalten, die Leistungsangst etc. eines Schiilers
interessieren.

Davon abgesehen finden sich aber auch deutliche Unterschiede. Selbst wenn Arzt
und Lehrkraft bisweilen dieselben Inhalte (Kriterien) erfassen, wird die Lehrkraft in
der Regel mit Merkmalsausprigungen im Normalbereich beschiftigt sein (z. B. bei
Nervositit vor einem Referat), wihrend der Arzt sich fiir auflergewohnliche Auspra-
gungen (z. B. bei Sozialphobie) interessiert. Mit der Unterscheidung nach der Merk-
malsauspragung geht die Unterscheidung nach der Verbindlichkeit und Spezifitit von
Kriterien einher. Fiir Diagnosen, die auf aufSergewohnlichen Ausprigungen basieren,
existieren feste, sehr spezifische Kriterienlisten, nicht jedoch fiir Diagnosen, die auf
gewohnlichen Auspridgungen basieren. Beispielsweise regeln Klassifikationswerke
sehr genau, welche Kriterien fiir eine Dyslexie-Diagnose erfiillt sein miissen (vgl.
ICD-10-GM). Im Vergleich dazu haben Bildungsstandards zur Beurteilung der Le-
sekompetenz eines in seiner Entwicklung unbeeintréichtigten Schiilers vielleicht eine
ahnliche Verbindlichkeit, erreichen aber nicht die Spezifitit von Klassifikationswer-
ken der Medizin.

Die Unterschiede in der Verbindlichkeit und Spezifitit von Kriterien bilden sich
schlieflich auch in den Methoden ab. Zwar konnen grundsitzlich dieselben Metho-
den eingesetzt werden (z. B. Befragung), sie werden sich aber im Grad ihrer Standar-
disierung unterscheiden. Verbindliche und hoch spezifische Kriterien erlauben den
Einsatz standardisierter Methoden. Jeder Patient beantwortet weitgehend dieselben
Anamnesefragen oder nimmt am gleichen Untersuchungsverfahren teil. Dagegen
existieren fiir Unterrichtsgesprache keine Gesprachsleitfiden, in denen die zu erfra-
genden Inhalte festgelegt sind, und auch die Gestaltung von Klassenarbeiten variiert
zum Beispiel je nach vorausgegangener Unterrichtsreihe, Leistungsniveau der Klasse
oder curricularen Vorgaben. Die hohe Kontextabhingigkeit der Diagnostik fiihrt
zur Nutzung von vornehmlich informellen Untersuchungsinstrumenten, die fiir die
spezifische Situation adhoc generiert werden. Die Verfahren orientieren sich in der
Regel am sozialwissenschaftlichen Instrumentarium der schriftlichen und miindli-
chen Befragung sowie der Beobachtung.

2.3 Eine Definition padagogischer Diagnostik

Zusammenfassend ist zu konstatieren, dass fiir die Definition von Diagnostik als
padagogischer Diagnostik deren Zielsetzung entscheidend ist. Die Zielsetzung pad-
agogischer Diagnostik besteht darin, das professionelle Handeln eines Piadagogen
zu begriinden und zu unterstiitzen. Inhalte und Methoden des diagnostischen Han-
delns sind zwar durch die Aufgaben des Piddagogen weitgehend mitbestimmt, sie
sind aber dadurch weder exklusiv noch eindeutig festgelegt. Damit definieren sie
nicht das Padagogische der Diagnostik, dienen aber der genaueren Beschreibung des
diagnostischen Handelns. Die bisher angestellten Uberlegungen lassen sich in der
folgenden Definition padagogischer Diagnostik zusammenfassen:
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Pidagogische Diagnostik meint das systematische Sammeln von Informationen
mittels vornehmlich sozialwissenschaftlicher, wenngleich unstandardisierter Ins-
trumente sowie deren Analyse und Integration, um professionelles padagogisches
Handeln vorzubereiten und zu unterstiitzen. Im schulischen Kontext sind neben pé-
dagogischen Entscheidungen im Sinne von Modifikation oder Zuweisung/Selektion
auch die Informierung und Berichtlegung sowie die Vergabe von Qualifikationen als
professionelle Handlungsweisen zu fassen.

3. Der diagnostische Prozess

Die obige Definition impliziert, dass Diagnostik einerseits eine wichtige Vorausset-
zung fir die Erfillung der unmittelbar auf den Schiiler bezogenen Aufgaben von
Lehrerinnen und Lehrern bedeutet, die von der KMK (2004) durch die Tétigkeiten
Unterrichten, Erziehen, Beurteilen und Beraten beschrieben werden. Gleichzeitig ist
Diagnostik selbst ein Teil des professionellen Handelns und sollte entsprechend be-
stimmten Standards geniigen. Sie sollte systematisch und zielgerichtet erfolgen sowie
auf wissenschaftlichen Erkenntnissen und auf eigenen, reflektierten Erfahrungen ba-
sieren (Baumert & Kunter, 2006; Schon, 1983). Diese Forderungen werden durch den
diagnostischen Prozess, wie Jager (1986) ihn darlegt, erftllt. In seinem Prozessmodell
beschreibt er das diagnostische Handeln in enger Analogie zum wissenschaftlichen
Forschungsprozess: Ausgehend von einer konkreten Problemlage gilt es als erstes,
eine Annahme iiber die Ursache beziehungsweise die dahinter liegende Stérung
zu formulieren. Darauf basierend ist zu klaren, wie die jeweils relevanten Kriterien
messbar/erfassbar gemacht werden konnen. Es ist die Frage nach den fiir die Ziel-
gruppe angemessenen Erhebungsinstrumenten zu kldren. Nach der Durchfithrung
der Informationssammlung werden die Daten zusammenfassend analysiert. Es ist
zu iberpriifen, ob mit den Befunden die eingangs aufgestellte Annahme tiber die
Problemursache belegt werden kann. Ist dies nicht der Fall, werden sukzessive wei-
tere Untersuchungen geplant und durchgefiihrt, bis eine abschlieflende Beurteilung
der Problemlage und ihrer Ursachen méglich ist.

Dieses Modell ist fiir das diagnostische Handeln eines Mediziners oder eines
klinischen Psychologen passend. Dessen Diagnosen zielen in der Regel darauf ab,
aufgrund des Vorliegens bestimmter Symptome einen Krankheitsbegriff zuzuord-
nen. Basierend auf einer ersten Annahme tiber eine mégliche Krankheit wird ent-
schieden, welche Merkmale untersucht werden miissen. Die Zusammenfiihrung der
Einzelinformationen ermdglicht dann entweder direkt eine schliissige Antwort oder
es werden weitere Informationen eingeholt.

Im Schulalltag erscheint diese Vorstellung vom diagnostischen Prozess allerdings
weniger zutreffend. Der Ausgangspunkt schulischer Diagnostik ist in der Regel keine
spezifische Problemlage. Vielmehr gilt es fiir die Lehrkraft, tiber alle von ihr unter-
richteten Schiilerinnen und Schiiler eine breite Basis an Informationen zu sammeln.
Diese miissen ihr beispielsweise ermdéglichen, alltagliche Entscheidungen tiber die
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Unterrichtsgestaltung zu treffen, in einem Beratungsgespréich die Eltern tiber Leis-
tung und Verhalten ihres Kindes in Kenntnis zu setzen und ggf. Empfehlungen zu
geben, wie dies verbessert werden kann. Auch die Vergabe von Zeugnisnoten ist eine
Kernaufgabe von Lehrerinnen und Lehrern, die mit der oben beschriebenen Idee
einer Sammlung von Informationen zur Losung eines spezifischen Problems nicht
kompatibel erscheint.

Die Art der Diagnostik, die eine Lehrkraft in der Schule anwendet, ist besser mit
der Durchfithrung von Vorsorgeuntersuchungen im medizinischen Bereich zu ver-
gleichen. Bei Vorsorgeuntersuchungen werden Informationen ohne eine spezifische
Vorannahme oder Problemlage gesammelt. Die Informationen dienen der Einschat-
zung des Gesamtbefindens des Patienten und ggf. der Ableitung von Empfehlungen
fiir verbessertes Gesundheitsverhalten, ohne dass eine akute Krankheit vorliegt. Auf
Basis der erhobenen Informationen kénnen aber auch Indizien fiir Krankheiten
aufgedeckt werden, die dann weitere Untersuchungen nach sich ziehen. Der di-
agnostische Prozess beginnt in diesem Fall nicht durch die Entscheidung, welche
Merkmale zu erfassen sind, da diese in der Regel durch entsprechende Checklisten
bereits vorgegeben sind. Erst bei Abweichungen von vorliegenden Normwerten tritt
der problembezogene Diagnosetyp auf, bei dem die Entscheidung iiber weitere Un-
tersuchungen auf Basis der konkreten Problemlage individuell erfolgen muss.

Die Analogie zum Schulkontext ist offensichtlich. In der Regel erfasst eine Lehr-
kraft fiir alle Schiiler systematisch eine gewisse Anzahl an Basisinformationen. Erst
wenn sie spezielle Probleme erkennt, wird sie tiber spezifische diagnostische Maf3-
nahmen jenseits einer alltdglichen Basisdiagnostik nachdenken. Im Folgenden wird
ein heuristisches Prozessmodell entwickelt (vgl. Abbildung 1), das den (wiinschens-
werten) Ablauf einer schulischen Basisdiagnostik abbildet.

Identifikation der Operationa- Planung der Speicherung der Analyse und
Kernmerkmale lisierung Durchfiihrung Informationen Integration
unter Beriick- Auswahl und in enger systematische und zielbezogene
sichtigung von Entwicklung der Abstimmung und kontinuierliche Auswahl der
Kontext (Fach, Erhebungsinstru- Verzahnung mit Dokumentation erforderlichen
Klassenstufe) mente unter der didaktischen der Daten zur Informationen;
und Zielsetzung Beriicksichtigung Unterrichts- Sicherung ihrer reflektierte
(Benotung, For- der jeweiligen planung langfristigen Zusammenfassung
derplanerstellung, Zielgruppe Verflugbarkeit der Informationen
Beratung etc.)

Abbildung 1: Heuristisches Prozessmodell

Schritt 1 (Identifikation der Kernmerkmale). Im ersten Schritt gilt es, die erforder-
lichen beziehungsweise sinnvollen Basisinformationen zu identifizieren, denn im
Vergleich zur Medizin liegen kaum verbindliche Standards vor. Mit Ausnahme der
Anzahl und Dauer der Klassenarbeiten gibt es hinsichtlich der Leistungsbeurteilung
keine eindeutigen Vorgaben, welche Informationen in welcher Art und welcher Hau-
figkeit zu erfassen sind. Bevor eine unterrichtsbezogene Basisdiagnostik stattfinden
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kann, muss eine Lehrkraft sich also Klarheit iiber die relevanten Inhaltsbereiche ver-
schaffen. In Abhdngigkeit von den Kontextbedingungen (z. B. Alter der Schiilerinnen
und Schiler, Unterrichtsfach, Schulform etc.) sollten Kernmerkmale identifiziert
werden, zu denen systematisch Informationen im Unterrichtsalltag erfasst werden.
Dabei ist zu bedenken, dass diese Informationen nicht nur der Leistungsbeurteilung,
sondern auch der Information und Beratung von Schiilerinnen und Schiilern und
Eltern sowie der Unterrichtsgestaltung dienen sollen.

Schritt 2 (Operationalisierung). Wenn Klarheit tiber die zu erfassenden Informa-
tionen herrscht, ist zu {iberlegen, auf welche Weise diese Informationen erhoben
werden konnen. Die Auswahl beziehungsweise Entwicklung geeigneter Instrumente
(Klassenarbeiten, Tests, Beobachtungsbogen etc.) stellt hier eine wichtige Aufgabe
dar, da schulische Diagnostik in der Regel mit engem Kontextbezug erfolgt und der
Einsatz standardisierter Verfahren nur in Ausnahmefillen moglich ist. Eine Vielzahl
praxisorientierter Ratgeber leistet Hilfe bei der Entwicklung oder Anpassung von
Instrumenten an die individuellen Bedarfe. Grundsitzliches Wissen Uiber Qualitéts-
merkmale von Instrumenten und Methoden ist jedoch erforderlich, um eine ange-
messene Auswahl treffen zu konnen.

Schritt 3 (Planung). Diagnostikplanung ist ein kaum thematisierter Aspekt in der
bisherigen Literatur. Auch in der Praxisliteratur finden sich nach unserem Kennt-
nisstand keine Informationen dariiber, wie die Diagnostik sinnvoll in den Unter-
richtsalltag integriert werden kann. Da die Sammlung von Informationen tiber Schii-
lerinnen und Schiiler jedoch tiber einen lingeren Zeitraum hinweg erfolgt und eine
Vielzahl an Informationen zu sammeln ist, erscheint eine systematische Planung,
wann welche Informationen erfasst werden sollen, dringend erforderlich, um einen
effizienten Diagnostikprozess gewéhrleisten zu konnen. Eine solche Planung ermdog-
licht es abzusichern, dass die jeweils erforderlichen/gewiinschten Informationen
zum richtigen Zeitpunkt vorliegen. Der immer wieder berichtete ,Diagnosestress®
von Lehrerinnen und Lehrern, die kurz vor der Vergabe der Zeugnisnoten auf In-
formationsjagd sind, sprich Heftkontrollen durchfithren, Referate und Hausarbeiten
verteilen, Schiilerinnen und Schiiler systematisch im Unterrichtsgesprach priifen
etc., konnte vermieden werden, wenn entsprechende Informationen regelméafiig iiber
das Schuljahr verteilt erfasst werden.

Schritt 4 (Durchfiihrung und Dokumentation). Die konkrete Durchfithrung der
Informationserfassung ist ein zentraler Bestandteil der Diagnostik. Je nach Methode
werden hier an die Lehrkrifte unterschiedliche Anforderungen gestellt. Ziel ist es,
objektive und valide Daten zu erhalten. Die Lehrkraft muss also dafiir sorgen, dass
sie nicht durch ihr eigenes Verhalten das Ergebnis verfélscht.

Die Frage, wie die erfassten Daten anschlielend dokumentiert und gespeichert
werden, ist ebenfalls ein wichtiger Aspekt der Diagnostik. Ziel sollte es sein, die Da-
ten langfristig verfiigbar zu halten. Lehrerkalender und Computerprogramme bieten
hier Unterstiitzungsmoglichkeiten. Konkrete Empfehlungen oder Standards iiber die
Informationsspeicherung liegen jedoch nicht vor.
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Schritt 5 (Analyse und Integration). In der Regel sind die Aufgaben, denen die pa-
dagogische Diagnostik im Schulkontext dienen soll, hoch komplex. Dies impliziert,
dass auch umfangreiche Informationen berticksichtigt werden missen. Ein diagnos-
tischer Prozess schliefit entsprechend mit der Analyse und Integration der verfiig-
baren Informationen ab. Dabei sind sowohl Entwicklungen iiber die Zeit zu bertick-
sichtigen als auch die Kombination unterschiedlicher Merkmale zu einem Zeitpunkt.
Welche Informationen im Einzelnen beriicksichtigt und wie sie relativ zueinander
gewichtet werden, ist bislang in der schulischen Diagnostik wenig einheitlich und
verbindlich geregelt. Dabei ist jedoch auch fraglich, ob eine starre Vorgabe von Re-
geln iiberhaupt moglich und wiinschenswert wire. So zeigt die Expertise-Forschung,
dass die Informationsintegration von Experten nicht nach starren Regeln erfolgt,
sondern hoch situationsspezifisch und intuitiv gelingt.

4. Qualitat Pddagogischer Diagnostik in der Schule

Das vorgestellte Prozessmodell macht deutlich, dass padagogische Diagnostik eine
komplexe Aufgabe ist, die mit hohen Anforderungen an die handelnden Personen
einhergeht. Es stellt sich die Frage, wie gut diese Aufgabe im Schulalltag von Leh-
rerinnen und Lehrern erfiillt wird. Das Modell erlaubt es, die Antworten auf diese
Frage zu systematisieren. Nachfolgend werden entsprechende Forschungsbefunde in
das Modell eingeordnet. Gleichzeitig wird aber auch aufgezeigt, welche Leerstellen
die bisherige Forschung aufweist.

4.1 Akkuratheit des Lehrerurteils

Die Frage nach der Qualitdt des diagnostischen Handelns verlangt zunichst nach

einem Bewertungsmaf3stab. In der psychologischen Forschung wird als Maf3stab der

Diagnosequalitét haufig die empirisch gut abbildbare Urteilsakkuratheit herangezo-

gen. Damit ist typischerweise die zutreffende Einschitzung von Personenmerkmalen

gemeint (Schrader, 2006). Zahlreiche Forschungsarbeiten widmen sich der Frage
nach der Akkuratheit von Lehrerurteilen. Die Forschung auf diesem Gebiet hat zwei
zentrale Ergebnisse zu verzeichnen.

1. Durchschnittlich gesehen gelingt es Lehrern sehr gut, die Schiiler ihrer Klasse
hinsichtlich ihrer Fachleistung in eine Rangreihe zu bringen (z. B. Begeny, Eckert,
Montarello & Storie, 2008; Demaray & Elliott, 1998; Hosenfeld, Helmke & Schra-
der, 2002; Lorenz & Artelt, 2009). Dabei besteht eine leichte Tendenz zur Uber-
schitzung der Fihigkeiten (Rjosk, McElvany, Anders & Becker, 2011; Schrader
& Helmke, 1987). Die Beurteilung leistungsferner Merkmale ist bisher seltener
untersucht. Hier deutet sich eine geringere Akkuratheit der Urteile an (Karing,
2009; Spinath, 2005).
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2. Es zeichnet sich eine hohe interindividuelle Variabilitit in der Akkuratheit der
Leistungsurteile ab (z. B. Anders et al., 2010; Lorenz & Artelt, 2009). Die Suche
nach Lehrer-, Klassen- oder Unterrichtsmerkmalen, die diese Unterschiede er-
kldren konnen (z. B. Karing, Matthii & Artelt, 2011; McElvany et al., 2009), oder
nach Moglichkeiten zur Férderung der Urteilsakkuratheit (z. B. Bos & Hovenga,
2010; Helmbke et al., 2004) ist aber erst in den Anfingen und hat daher bislang
noch keine wirklich tiberzeugenden Antworten geliefert.

Mit Blick auf eine Unterstiitzung der padagogischen Praxis ist diese Forschung wenig
hilfreich, da zu selten untersucht wird, unter welchen Bedingungen eine gute Diag-
nose zustande kommt oder wie sie gefordert werden kann. Zudem ist die Erfassung
der Urteilsakkuratheit wenig praxisnah, da meist nur punktuelle Lehrerurteile erho-
ben werden, die ihrerseits mit teils wenig messgenauen Vergleichswerten abgegli-
chen werden. Diagnosen im Schulalltag sind aber insbesondere durch das Sammeln
vielfaltiger Informationen tiber einen lingeren Zeitraum gekennzeichnet, die erst zu
einem spéteren Zeitpunkt zu einem komplexen Urteil verdichtet werden. Doch selbst
wenn die Forschung solche komplexen Urteile in den Blick nimmt, bleibt die Aussa-
gekraft eingeschriankt. So ist es bei komplexen Urteilen kaum mdéglich, den wahren
Referenzwert zu finden, gegen den das Lehrerurteil abgeglichen werden kann. Bei-
spielsweise kann bei der Schullautbahnempfehlung die ,,richtige“ Empfehlung allen-
falls im Riickblick am Erfolg oder Misserfolg auf der empfohlenen weiterfithrenden
Schule erkannt werden (vgl. ausfithrlich und kritisch dazu van Ophuysen, 2006b).

4.2 Kognitive Prozesse bei der Urteilsbildung

Wihrend die Akkuratheitsforschung eine direkte Bewertung des Urteils anstrebt,
kann die Urteilsqualitdt alternativ auch indirekt erfasst werden (vgl. van Ophuysen,
2010). Dazu wird anstelle der Ergebnisqualitit die Qualitit der vorauslaufenden
kognitiven Prozesse betrachtet. Einschldgige Befunde stammen beispielsweise aus
Forschungsarbeiten im Rahmen des Novizen-Experten-Paradigmas. Dort werden
Prozesse der Informationsverarbeitung bei der Bildung komplexer Urteile zwischen
Lehrerinnen und Lehrern mit hoher vs. geringer Berufserfahrung beziehungsweise
hohem vs. geringem doménenspezifischen Wissen/Konnen in quasiexperimentellen
Studien verglichen. Als zentraler Befund kann gelten, dass sich die Informations-
verarbeitung von Lehrerexperten durch eine hohe Flexibilitdt auszeichnet. Lehrer-
experten konnen zum Beispiel in Abhdngigkeit von der Bedeutsamkeit des Urteils
zwischen einer ressourcenintensiven, genauen und einer sparsameren, ungenaueren
Entscheidungsstrategie wechseln, wahrend Laien nur die ressourcenintensive Strate-
gie zur Verfiigung steht (Krolak-Schwerdt & Rummer, 2005; Krolak-Schwerdt, Boh-
mer & Grisel, 2009). Auflerdem differenzieren Experten stiarker bei der Gewichtung
unterschiedlicher Inhalte als Laien (Carter, Cushing, Sabers, Stein & Berliner, 1988).
Des Weiteren sind sie besser in der Lage, ein bereits getroffenes Urteil zu revidieren,
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wenn sie neue, mit dem Urteil konfligierende Informationen erhalten (van Ophuy-
sen, 2006a). Wenngleich experimentelle Studien mit Lehrkréften durchaus komple-
xe Stimuli verwenden (z. B. Krolak-Schwerdt, Bochmer & Grisel, 2009), bleibt die
Ubertragbarkeit der Ergebnisse auf die Praxis eingeschrinkt, da der experimentelle
Kontext die reale Situation immer nur stark vereinfacht abbilden kann.

Daneben liefert auch die sozialpsychologische Forschung zur Personenwahr-
nehmung und zur sozialen Urteilsbildung relevante Erkenntnisse. Sie benennt
eine Reihe typischer Fehler bei der Sammlung, Speicherung und Verarbeitung von
Informationen, die zu systematischen Verzerrungen bei der Urteilsbildung fiithren.
Abbildung 2 stellt die Durchfithrungsphase der Diagnostik als schematischen Ablauf
dar und kennzeichnet, welche typischen Mechanismen bei den einzelnen Schritten
zu diesen Urteilsfehlern fithren konnen.

) Akteur-
Se|bsterfU||§nde Datenerhebung Beobachter-
Prophezeiung; (z.B. Beobachtung von Divergenz

Konsistenzeffekt Verhalten und duBeren

Personmerkmalen)

Urteilsbildung
(Integration in ein
Gesamtbild der Person,
,komplexe Diagnose”)

Interpretation
(Attribution von
Eigenschaften, ,einfache
Diagnose”)

Ggf. weitere

Halo-Effekt; In'{erpretatiorl Implizite
Postitions- (Erschhefiung WElEE? Personlichkeits-
effekte Eigenschaften) theorie

Abbildung 2: Durchfiihrung der Diagnostik und Urteilsfehler

Die Akteur-Beobachter-Divergenz kann bei der Interpretation von Beobachtungs-
daten auftreten. Sie bezeichnet die Tendenz, eigenes Verhalten situativ zu erkldren,
also als variabel anzusehen, wiahrend das Verhalten anderer Personen eher auf Per-
sonlichkeitseigenschaften zuriickgefiihrt wird und als relativ stabil betrachtet wird
(Jones & Nisbett, 1972). Eine falschliche Attribution des Verhaltens auf stabile Perso-
nenmerkmale kann erschwert werden, wenn in der diagnostischen Situation bewusst
die Perspektive des Beobachteten eingenommen wird (Frank & Gilovich, 1989) oder
wenn Erkldrungen mit anderen diskutiert werden (Wells, Petty, Harkins, Kagehiro &
Harvey, 1977). So ist zum Beispiel als Erklarung fiir die morgendliche Unpiinktlich-
keit eines Schiilers nicht mehr nur mangelndes Zeitmanagement denkbar, sondern
auch eine Versorgungspflicht fiir jiingere Geschwister. Zudem sollte die Diagnostik
so geplant sein, dass ein entsprechendes Verhalten in verschiedenen Kontexten be-
obachtet wird. Erst wenn sich die Unpiinktlichkeit in mehreren Situationen und wie-
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derholt zeigt, zum Beispiel bei der Abgabe von Projektarbeiten, bei der Riickkehr aus
der Pause etc., kann zuverldssig auf eine Eigenschaft der Person geschlossen werden.

Ein weiterer Urteilsfehler kann auftreten, wenn aus den so ermittelten Eigen-
schaften vorschnell auf weitere Eigenschaften geschlossen wird. Grundlage fiir solche
unzulédssigen Schlussfolgerungen sind implizite Personlichkeitstheorien. Sie beinhal-
ten stabile Annahmen tiber den Zusammenhang von Personlichkeitsmerkmalen
(Hofer, 1981; Kleber, 1976). So kénnte von mangelndem Zeitmanagement auf Unor-
dentlichkeit oder Faulheit geschlossen werden, obwohl zu letzterem gar keine Daten
vorliegen. Ein erster Schritt zur Vermeidung solcher Schlussfolgerungen besteht in
der konsequenten Dokumentation aller erhobenen Daten, sodass stets nachvollzieh-
bar ist, zu welchen Personenmerkmalen keine Informationen vorliegen. Ein weiterer
Schritt ist die kritische Reflexion der eigenen impliziten Personlichkeitstheorien.
Dies ist allerdings schwierig, denn solche Theorien sind aufgrund ihres impliziten
Charakters der Selbstreflexion nur schwer zugénglich. Eine hohere Chance auf Auf-
deckung dieser Theorien besteht, wenn im kollegialen Austausch Interpretationen
und Bewertungen verglichen werden.

Nach der Interpretation der Daten erfolgt die Urteilsbildung, bei der eine Inte-
gration aller Informationen zu einem Gesamtbild von der zu beurteilenden Person
stattfindet. Diese Integration kann fehlerbehaftet sein, wenn sich Positionseffekte
oder ein Halo-Effekt einstellen.

Positions- oder Reihenfolgeeffekte liegen vor, wenn in eine Bewertung der erste
(Primareffekt) und/oder der letzte Eindruck (Rezenzeftekt) mit einer hoheren Ge-
wichtung eingeht. Diese Effekte konnen sich iiber ein ganzes Schuljahr erstrecken
- etwa, wenn die miindliche Mitarbeit zu Beginn und/oder zum Schluss des Schul-
jahrs ein besonders hohes Gewicht bei der Urteilsbildung erhilt. Ebenso treten sie
auch bei kiirzeren Zeitraumen auf, zum Beispiel wenn man die Zusammenarbeit
einer Gruppe im Verlauf einer Schulstunde beobachtet. Sofern solche Effekte durch
einfache Erinnerungsdefizite begriindet sind, kann schon eine kontinuierliche Infor-
mationssammlung und -dokumentation tiber den gesamten relevanten Zeitraum ein
wirksames Hilfsmittel sein. Dartiber hinaus kann man ihnen durch die Vermeidung
von Zeitdruck und durch eine hohe Motivation zur Akkuratheit entgegenwirken
(Richter & Kruglanski, 1998).

Die Dokumentation der gesammelten Informationen, aber auch der darauf ba-
sierenden Interpretationen, ist ebenso hilfreich, um den Halo-Effekt zu reduzieren.
Ein Halo-Effekt besteht, wenn die starke Ausprigung eines zentralen Merkmals den
Gesamteindruck iiber eine Person bestimmt. In diesem Kontext verdeutlicht die
Dokumentation, dass auch andere Informationen tiber die Person vorliegen, deren
Gewichtung es in Bezug auf eine bestimmte Diagnose zumindest bewusst festzule-
gen gilt. Weitere Gegenmafinahmen sind die Vermeidung von Zeitdruck (Klauer &
Schmeling, 1990) und eine Erhéhung der Anzahl an Datenerhebungen pro Schiiler
(Cooper, 1981). Wenn mehrere Personen hinsichtlich mehrerer Kriterien beurteilt
werden, sollte zudem nicht personen- sondern kriterienweise vorgegangen werden
(Johnson & Vidulich, 1956). Bei einem Aufsatz konnten alle Schiilerinnen und Schii-
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ler zum Beispiel zuerst hinsichtlich ihres sprachlichen Ausdrucks bewertet werden,
bevor als weiteres Kriterium die Argumentationslinie bewertet wird.

Nach erfolgter Urteilsbildung ist schliellich zu beachten, dass das gefillte Urteil
eine weitere Datenerhebung beeinflussen kann. Als Mechanismen sind hier die selbst
erfiillende Prophezeiung und der Konsistenzeffekt denkbar. Wahrend Letzterer eine
Beeinflussung der diagnostizierenden Person annimmt, beschreibt Ersterer auch
eine Beeinflussung der diagnostizierten Person.

Eine selbst erfiillende Prophezeiung tritt ein, wenn Erwartungen der diagnostizie-
renden Person das Verhalten der diagnostizierten Person in Richtung der Erwartung
beeinflussen. Beispielsweise konnten Lehrkrifte an Schiilerinnen und Schiiler mit
Migrationshintergrund geringere Leistungserwartungen als an Schiilerinnen und
Schiiler ohne Migrationshintergrund haben. Dies wiederum kénnte dazu fithren, dass
sie fiir Erstere eine Lernumgebung mit weniger Anregungen anbieten, was wiederum
zu einer schlechteren Leistungsentwicklung als bei den Schiilerinnen und Schiilern
ohne Migrationshintergrund fithren konnte. Zur Effektivitit von MafSnahmen gegen
die negativen Wirkungen von Erwartungseffekten gibt es kaum Forschungsergeb-
nisse. Die Aufdeckung und Vermeidung solcher negativen Erwartungseffekte ist in
der Selbstreflexion meist nur schwer moglich. Als erfolgreich hat sich allerdings das
Feedback von Kollegen und neutralen Beobachtern erwiesen (vgl. zusammenfassend
Alexander & Schofield, 2006).

Im Gegensatz dazu ist eine kritische Selbstreflexion bei der Eingrenzung des Kon-
sistenzeffekts allerdings sehr hilfreich. Der Konsistenzeffekt beschreibt die Tendenz
der menschlichen Informationsverarbeitung, ein moglichst konsistentes Bild von
anderen Personen zu konstruieren. In der Folge finden Informationen, die gut in das
bisherige Gesamtbild passen, bei der Suche und Verarbeitung neuer Informationen
mehr Beriicksichtigung. Eine verzerrte Urteilsbildung aufgrund des Konsistenzeftek-
tes lasst sich verringern, indem Vorabentscheidungen vermieden werden und statt-
dessen die vorliegenden Informationen fokussiert werden (Jonas, Traut-Mattausch,
Frey & Greenberg, 2008). Dabei ist es von Vorteil, wenn die Informationen nicht
nach und nach, sondern auf einen Blick verfiigbar sind (Jonas, Schulz-Hardt, Frey &
Thelen, 2001). Beides wird durch eine gezielte Planung und Dokumentation unter-
stiitzt.

4.3 Diagnostisches Handeln im Schulalltag

Die Ausfithrungen zu den Urteilsfehlern machen deutlich, dass mit (1) der Ent-
wicklung geeigneter Erhebungsinstrumente, (2) der Schaffung vielfiltiger diagnos-
tischer Anldsse im Unterrichtsalltag und (3) der Dokumentation/Speicherung der
Informationen mindestens drei Aspekte des diagnostischen Handelns als zentrale
Vorlauferbedingungen fiir eine unverzerrte Informationsverarbeitung und damit fiir
ein qualitativ hochwertiges diagnostisches Urteil gelten konnen. Dariiber hinaus ist
schliefflich auch (4) die Auswahl der relevanten Merkmale, die zu einem Gesamtur-
teil verdichtet werden, entscheidend fur dessen Qualitiat. Welche Befunde liefert die
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empirische Forschung bislang zu diesen Facetten des diagnostischen Prozesses bei
Lehrerinnen und Lehrern?

Aspekt 1: Entwicklung/Auswahl geeigneter Erhebungsinstrumente. Aus Lehrerbe-
fragungen geht hervor, dass in der Schule ein breites Repertoire an Erhebungsmetho-
den eingesetzt wird (z. B. Projektarbeiten, Vortrige, Klassenarbeiten etc., Martinez,
Stecher & Borko, 2009; McMillan, Myran & Workman, 2002), wobei bisher keine
Erkenntnisse iiber die Qualitat der eingesetzten Instrumente vorliegen. Unklar ist
beispielsweise, ob es Lehrkriften gelingt, die Schwierigkeit einer Aufgabenstellung an
das Niveau einer Klasse oder eines Schiilers anzupassen. Ebenso wenig ist bekannt,
ob und in welchem Umfang Lehrkrifte die umfangreiche Praxisliteratur (z. B. Bohl,
2009; Paradies, Wester & Greving, 2005) zur Leistungsmessung und Leistungsbewer-
tung nutzen.

Die psychologische Diagnostik fordert grundsitzlich die Verwendung vielfal-
tiger Methoden zur Erhoéhung der Validitit eines (komplexen) Urteils. Amelang
und Schmidt-Atzert (2006) verweisen diesbeziiglich auf den Leitsatz, dass jedes
Merkmal/jede Eigenschaft mit mindestens zwei verschiedenen Methoden erhoben
werden sollte. Dies ist auch im Schulkontext eine plausible Forderung. So kann aus
Klassenarbeiten, die mit Zeit- und Leistungsdruck verbunden sind, nur ein unvoll-
standiges Bild iiber die Leistungsfihigkeit eines Schiilers gewonnen werden. Dieses
sollte also durch Informationen iiber die Qualitdt der Bearbeitung von Arbeitsblt-
tern, von Projektarbeiten oder der kontinuierlichen miindlichen Mitarbeit erweitert
werden.

Dartiber hinaus ist auch die Forderung nach Objektivitit fiir den schulischen
Kontext unbestritten. Dazu sollte die Auswertung moglichst nach vorab festgelegten
und eindeutig beschriebenen Kriterien erfolgen, denn Kriterienkataloge konnen Ur-
teilern zu einer einheitlicheren Beurteilung verhelfen (vgl. zusammenfassend dazu
Ingenkamp & Lissmann, 2008, Kapitel 3). Wihrend Birkel und Birkel (2002) noch
davon ausgingen, dass die Anwendung von Kriterienkatalogen kaum in die Lehrer-
ausbildung und noch weniger in die Praxis vorgedrungen ist, ist mit der Einfithrung
der landesweit verbindlichen Bildungsstandards zum Schuljahresbeginn 2004/05
beziehungsweise 2005/06 dementsprechend ein Wandel zu erwarten. Aktuelle em-
pirische Befunde zur Validitat und Objektivitit von Erhebungsinstrumenten in der
alltdglichen schulischen Diagnostik liegen jedoch kaum vor.

Aspekt 2: Schaffung und Gestaltung diagnostischer Anlisse im Schulalltag. In der
englischsprachigen Literatur wird seit einiger Zeit kritisiert, dass eine Messtheorie,
die im Kontext grofler Schulleistungsstudien beziehungsweise standardisierter, test-
psychologischer Diagnostik entwickelt wurde, nun auf die Diagnostik in der Schule
tibertragen wird. Ausgehend von der Annahme, dass beide Formen der Diagnostik
nur bedingt vergleichbar sind, wird eine eigene Messtheorie gefordert, die Qualitts-
indikatoren guter Diagnosen speziell im Kontext des Unterrichts benennt (Brook-
hart, 2003). So ist zu hinterfragen, ob hoch standardisierte Untersuchungsbedingun-
gen, die im Kontext von Studien wie Programme for International Student Assessment
(PISA) oder Trends in International Mathematics and Science Study (TIMSS) optimal
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sind, im Schulkontext nicht sinnvoller durch kontextspezifische, reprasentative Er-
hebungssituationen ersetzt werden sollten (Moss, 2003). In diesem Zuge wird auf
die Notwendigkeit einer Integration der Diagnostik in den Unterricht hingewiesen
(vgl. McMillan, 2003). Demnach sollten Unterrichten und Diagnostizieren nicht als
getrennte Tétigkeiten aufgefasst werden. Vielmehr sollte der Unterricht gleichzeitig
sowohl dem Lehren beziehungsweise Lernen dienen als auch Diagnosemdglichkei-
ten bieten. Beispielsweise konnten kooperative Lernformen nicht nur zur Vermitt-
lung von Lernzielen — zum Beispiel zur Verbesserung sozialer Kompetenzen und
zur Erarbeitung neuen Wissens - eingesetzt werden. Vielmehr entstehen durch die
- im Gegensatz zum lehrerzentrierten Frontalunterricht - geringere unmittelbare
Beteiligung der Lehrkraft Freirdume, in denen sie systematisch das Arbeits- und
Sozialverhalten der Schiilerinnen und Schiiler beobachten und beurteilen kann. Die
gezielte Koppelung von Unterricht und Diagnose erhoht insbesondere die Anzahl
an Gelegenheiten, zu denen diagnostische Informationen erfasst werden konnen.
Somit wird neben der Forderung nach Reprasentativitdt auch der Forderung nach
zuverldssigen, messgenauen Urteilen Rechnung getragen, die auf moglichst vielen
(verschiedenen) Messungen beruhen (Smith, 2003).

Wie Lehrkrifte diagnostisches Handeln planen, ob sie der Forderung nach einer
Verzahnung mit der didaktischen Unterrichtsplanung nachkommen, wie viele und
welche Anlésse zur Erfassung von Schiilerinformationen genutzt werden - iber all
dies liegen bislang jedoch keinerlei empirische Ergebnisse vor.

Aspekt 3: Dokumentation und Speicherung diagnostischer Informationen. Wah-
rend die beiden bereits genannten Aspekte auf die Datengewinnung (Schritt 1 bis 3
des Prozessmodells, vgl. Abschnitt 3) fokussieren, wird nun der Blick auf die weitere
Datenverarbeitung gerichtet. In vielen Situationen liegt zwischen der Erfassung der
Informationen und ihrer zusammenfassenden Auswertung ein langerer Zeitraum.
So miissen insbesondere bei der Festlegung von Zeugnisnoten vielfiltige Informatio-
nen integriert werden, die tiber das komplette Schulhalbjahr hinweg gesammelt wur-
den. Auch in Beratungssituationen wird in der Regel nicht nur die aktuelle Situation,
sondern die Entwicklung tiber einen ldngeren Zeitraum beriicksichtigt.

Die sozialpsychologische Forschung macht deutlich, dass komplexe Urteile, die
aus der Erinnerung gefillt werden, Verzerrungen unterliegen konnen (vgl. Abschnitt
4.2). Um solchen Erinnerungseffekten entgegenzuwirken, ist es erforderlich, die In-
formationen systematisch und kontinuierlich zu speichern. Eine detaillierte Daten-
dokumentation gewahrleistet, dass Informationen unverfalscht und vollstindig zum
Zeitpunkt der Urteilsbildung verfiigbar sind. Die Bedeutung der Dokumentation
wird insbesondere deutlich, wenn man bedenkt, dass Fachlehrer in der Sekundar-
stufe oft mehr als 200 Schiilerinnen und Schiiler in einem Halbjahr unterrichten.
Ohne eine systematische Aufzeichnung ist es kaum moglich, die Zuordnung von In-
formationen zu den jeweiligen Schiilerinnen und Schiilern korrekt zu leisten. Trotz
der hohen Relevanz dieser Facette des diagnostischen Lehrerhandelns gibt es keiner-
lei empirische Erkenntnisse, wie Lehrkrifte diese Aufgabe bewiltigen. Auch in der
Lehrerausbildung wird dieses Thema nicht behandelt. Wenngleich Lehrerkalender
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verschiedene (Listen-)Formate zur Informationsspeicherung anbieten, weisen erste
eigene Lehrerbefragungen darauf hin, dass die Dokumentation hoch individualisiert
erfolgt. Dabei gewinnt die Nutzung von Computern an Bedeutung, zum Teil unter
Einsatz spezieller Software.

Die empirische Erforschung der Datenspeicherung im Schul- beziehungsweise
Unterrichtskontext und die darauf griindende Identifizierung von best-practice-
Beispielen erscheint damit ein zentraler, aber bislang nicht beachteter Weg zur Ver-
besserung des diagnostischen Lehrerhandelns.

Aspekt 4: Auswahl relevanter Informationen. Je nach Diagnoseziel sind unter-
schiedliche Informationen aus den verfiigbaren Daten iiber den Schiiler relevant.
Das Sozialverhalten kann bei einem Beratungsgesprich mit den Eltern eines Schiilers
eine relevante Information sein, nicht jedoch bei der Vergabe einer Schulnote.

Welche Merkmale Lehrkrifte im Rahmen ihrer Diagnostik nutzen, wird indirekt
durch die grof3 angelegten, standardisierten Schulleistungsstudien (z. B. PISA, TIMSS,
IGLU) analysiert. Dort wird anhand grofier Stichproben statistisch untersucht, wel-
che Informationen die Schulnote oder Schulformempfehlung vorhersagen konnen.
Vorhersagekraft hat dabei nicht nur die Fachleistung (i. d. R. operationalisiert iiber
einen standardisierten Schulleistungstest) bewiesen. Dariiber hinaus finden sich Zu-
sammenhdnge zum Beispiel zwischen der Motivation der Schiilerinnen und Schiiler
und den Schulnoten (z. B. Frenzel, Pekrun & Zimmer, 2006) oder dem soziookono-
mischen Hintergrund und der Schulformempfehlung (z. B. Arnold, Bos, Richert &
Stubbe, 2007).

Da solche Studien Lehrkrifte nicht direkt zur Urteilsbildung befragen, sondern
das schlussendlich getroffene Urteil mit Schiilerdaten (z. B. Testergebnis, Fragebo-
genangaben zur Motivation) verbinden, kénnen sie keine Aussage tiber die Einfluss-
richtung machen. So bleibt unklar, ob ein besonders positives Selbstkonzept eines
Schiilers Ursache oder aber Folge einer guten Note ist. Problematisch an diesen
Analysen ist weiterhin, dass die Vorhersagekraft eines Merkmals nur dann erfasst
werden kann, wenn es erfragt und im statistischen Modell berticksichtigt wird. Bei
der Vielzahl moglicher Einflussgrofien oder Wechselwirkungen kann letztlich immer
nur ein Ausschnitt aus einem Universum von Pradiktoren betrachtet werden. Ein
weiterer Nachteil besteht darin, dass statistische Zusammenhénge kein Nachweis
fiir bewusste Urteilsprozesse sind. Zeigt sich zum Beispiel auch nach Kontrolle von
Unterschieden in der Testleistung ein Zusammenhang zwischen der Note und dem
sozialen Hintergrund eines Schiilers, ist dies nicht unbedingt Ausdruck einer expli-
ziten Beriicksichtigung des sozialen Hintergrunds. So erfassen Noten mehr Leis-
tungsaspekte (z. B. miindliche Mitarbeit, Glite der Hausaufgabenbearbeitung) als ein
standardisierter Leistungstest und diese wiederum kénnten durch Unterschiede im
sozialen Hintergrund des Schiilers beeinflusst sein (Maaz et al., 2008).

Dieser Nachteil wird in direkten Lehrerbefragungen ausgeraumt. Im Rahmen
solcher Befragungen werden Lehrkrifte gebeten, ihre Bewertungskriterien und die
Griinde fiir ihre Urteile offenzulegen. Im deutschsprachigen Raum existieren aller-
dings kaum Studien, die die Urteilsbildung von Lehrerinnen und Lehrern mit diesem
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methodischen Zugang untersuchen. Die wenigen verfiigbaren Studien konzentrieren
sich auf die Urteilsbildung bei der Ubergangsempfehlung. Sie belegen, dass Lehrkréf-
te bei der Ubergangsempfehlung nicht nur ,,Eignung, Neigung und Wille des Kindes
zu geistiger Arbeit® (KMK, 2010, S. 5) beriicksichtigen, sondern zum Beispiel auch
das Ausmaf3 der elterlichen Unterstiitzung (Nolle, Horstermann, Krolak-Schwerdt &
Grésel, 2009; Pohlmann, 2009). Dies gilt insbesondere bei Schiilerinnen und Schii-
lern, deren Leistungsniveau fiir die entsprechende Schulform nur als knapp ausrei-
chend bewertet wird (Hollstein, 2007).

In den USA dagegen sind Lehrkrifte seit der Anregung von Stiggins, Frisbie und
Griswold (1989) schon vielfach zu ihrer Urteilspraxis (grading/assessment practice)
befragt worden. Auch aus diesen Studien geht hervor, dass die Lehrerinnen und
Lehrer bei der Notenvergabe neben der lernzielbezogenen Leistung auch andere
Kriterien beriicksichtigen. Dies konnen zum Beispiel die Anstrengungsbereitschaft
des Schiilers, aber auch das Leistungsniveau der Klasse sein (z. B. Cizek, Fitzgerald
& Rachor, 1995). Allerdings bestehen zwischen den Lehrkriften teils erhebliche Un-
terschiede in der Gewichtung der Kriterien (McMillan, 2001). Nachteilig an dieser
direkten Erfassung der Urteilspradiktoren ist jedoch, dass sie moglicherweise sozial
erwiinschte Antworten provozieren — wenngleich die Lehrerinnen und Lehrer in den
amerikanischen Studien erstaunlicherweise auch Benotungspraktiken schildern, die
nicht mit gdngigen Empfehlungen in Einklang stehen (Stiggins et al., 1989).

Obwohl die Forschung zu den Pradiktoren von komplexen Lehrerurteilen zu
wichtigen Erkenntnissen hinsichtlich padagogischer Diagnostik im Schulalltag bei-
getragen hat, ermoglicht sie per se keine Aussagen iiber die Qualitat des diagnosti-
schen Prozesses. Um eine Bewertung der Informationsauswahl zu leisten, miissten
Kenntnisse dariiber vorliegen, welche Informationen aus objektiver Sicht relevant
fur die Urteilsbildung sind und wie unterschiedliche Informationen relativ gewich-
tet werden sollten. Fiir die Schulformempfehlung ist zum Beispiel empirisch nicht
eindeutig gekldrt, welche Eigenschaften zur Vorhersage des Sekundarschulerfolgs
eines Schiilers relevant sind (Sauer & Gamsjager, 1996). Auch rein normative Vor-
gaben sind schwierig: Manche Forscher etwa sehen es als Diskriminierung an, wenn
Informationen iiber das hiusliche Umfeld beriicksichtigt werden (z. B. mogliche
Unterstiitzung durch die Eltern, Hollstein, 2007). Andere dagegen betrachten das
Hintergrundwissen iiber einzelne Schiilerinnen und Schiiler als diagnostisch rele-
vant (Ingenkamp, 1995, S. 35).

Im Gegensatz zu den anderen drei Aspekten liegt zur Frage, welche Informatio-
nen letztlich integriert werden, vergleichsweise viel Forschung vor. Dennoch gelingt
es damit nicht, eindeutige, empirisch begriindete Empfehlungen zur Informations-
auswahl fiir verschiedene zentrale Diagnoseziele zu liefern.
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5. Fazit

Der Beschreibung des Prozessmodells in Abschnitt 3 folgend setzt eine gute Diagno-
se voraus, dass Informationen vollstindig, systematisch und mittels addquater Me-
thoden erfasst und gespeichert werden, um gegebenenfalls eine relevante Teilmenge
zu einem spiteren Zeitpunkt abrufen und integrieren zu kénnen. Uber die zentralen
Prozesse der Informationserfassung, -speicherung und -integration im Kontext der
schulischen Diagnostik liegen jedoch bislang wenig gesicherte empirische Befunde
vor. Ziel weiterer Forschungsaktivititen sollte es daher sein, Wissen iiber das alltagli-
che Diagnostikhandeln von Lehrkriften zu generieren und den Zusammenhang mit
kognitiven Prozessen der Urteilsbildung sowie mit der Urteilsqualitit zu analysie-
ren. Erst dann wird es moglich sein, empirisch gestiitzte, addquate und praktikable
Empfehlungen zur Optimierung des diagnostischen Handelns von Lehrkriften im
Schulalltag zu entwickeln.
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