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Zusammenfassung

12% der Studierenden geben an, (mindestens) eine gesundheitliche Beeintrachtigung zu haben, die
sich zumindest schwach bzw. zeitweise im Studium auswirkt — Frauen geben etwas haufiger als
Manner an (14% vs. 11%), betroffen zu sein. Hochgerechnet auf alle Studierenden haben 2019 so-
mit ca. 39.100 von ihnen eine studienerschwerende Beeintrachtigung.

Wahrend der Anteil der Studierenden mit Beeintrachtigung seit der letzten Erhebung 2015 etwas
zugenommen hat, ist der Anteil mit psychischen Erkrankungen, die gréRte Gruppe der Studieren-
den mit Beeintrachtigung, stark gestiegen: von 3,8% auf 4,9% aller Studierenden. Weitere 3,2% ha-
ben eine chronisch-somatische Erkrankung. Mobilitatsbeeintrachtigungen, Teilleistungsstérungen,
Seh- bzw. Horbeeintrachtigungen und Allergie/Atemwegserkrankungen werden jeweils von bis zu
1% aller Studierenden genannt. Mehrheitlich handelt es sich um Beeintrachtigungen, die von Drit-
ten nicht ohne Weiteres wahrnehmbar sind (70%). 60% der Studierenden mit einer Beeintrachti-
gung berichten von beeintrachtigungsbedingten (sehr) starken Auswirkungen im Studium.

An Kunstuniversitaten ist der Anteil Studierender mit einer studienerschwerenden gesundheitli-
chen Beeintrachtigung mit 16% Uberdurchschnittlich hoch, vor allem psychische und chronisch-so-
matische Erkrankungen treten hier vermehrt auf. An Padagogischen Hochschulen (8%), Fachhoch-
schulen (9%) und Privatuniversitaten (9%) werden deutlich unterdurchschnittliche Anteile verzeich-
net.

Hinsichtlich der Beratungsangebote fiir Studierende mit gesundheitlichen Beeintrachtigungen ist
Informationsbedarf gegeben: 20% ist die Ansprechperson fiir die spezifischen Belange von Studie-
renden mit gesundheitlichen Beeintrachtigungen (,Behindertenbeauftragte/r“) an ihrer Hoch-
schule bekannt, 80% kennen das Angebot nicht bzw. wissen nicht, ob es ein solches an ihrer Hoch-
schule gibt. Dagegen ist das Wissen um die Psychologische Studierendenberatung deutlich starker
verbreitet: zwei Drittel der Studierenden mit einer Beeintrachtigung kennen dieses Angebot, 16%
haben es in irgendeiner Form bereits genutzt und mehrheitlich als hilfreich bewertet.

Der Grolteil der Studierenden mit Beeintrachtigung berichtet von konkreten beeintrachtigungsbe-
dingten Schwierigkeiten im laufenden Studienjahr. Dazu zahlen in erster Linie unvorhergesehene
Studienunterbrechungen. Der gréRBere Gap zwischen dem Erstzulassungsalter und dem Alter zum
Befragungszeitpunkt von Studierenden deutet ebenso darauf hin, dass sie langsamer im Studium
vorankommen als Studierende, die keine Beeintrachtigung aufweisen. Weitere haufig genannte
Schwierigkeiten sind der Prifungsmodus, zeitliche Vorgaben bei Priifungsleistungen und Abgabe-
fristen, die Studienorganisation (z.B. Anwesenheitspflicht, Anmeldeverfahren, Priifungsdichte) so-
wie die Gestaltung von Lehrveranstaltungen.

Insgesamt betrachtet wird eine eher geringe Unterstiitzung von der Hochschule bei beeintrachti-
gungsbedingten Problemen wahrgenommen. Lediglich 12% fihlen sich von ihren Lehrenden, 8%
von spezifischen Beratungsstellen und 5% von der Hochschulverwaltung gut unterstiitzt. Mehr als
die Halfte der Studierenden mit einer studienerschwerenden Beeintrachtigung haben sich — trotz
konkreter Schwierigkeiten — an keine Ansprechperson (z.B. Lehrende oder Studierende) bzw. spe-
zifischen Anlaufstellen gewendet, um ihre Probleme zu l6sen. Mit ein Grund dafiir ist, dass der
Grol3teil der Studierenden mit Beeintrachtigung es bevorzugt, wenn an der Hochschule moglichst
wenige Personen von der Beeintrachtigung wissen. Der Hauptgrund ist aber die Einschatzung, dass
das Ansprechen von Schwierigkeiten nur wenig an ihrer Situation gedndert hatte. Dennoch zeigt
sich, dass jenen Studierenden, die sich bei Problemen an jemanden gewendet haben, mehrheitlich
geholfen werden konnte.

Hinsichtlich der spezifischen Studiensituation von Studierenden mit Beeintrachtigung zeigt sich,
dass diese die Studierbarkeit, vor allem aufgrund des hohen Workloads und der mangelnden Ver-
einbarkeit mit anderen Verpflichtungen, schlechter bewerten als ihre Studienkolleginnen ohne
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Beeintrachtigung. Hinzu kommt eine geringere Studienzufriedenheit von Studierenden mit Beein-
trachtigung (z.B. bzgl. diverser Unterstiitzungsangebote im Studium und der Betreuung durch Leh-
rende). Laut eigener Einschatzung sind sie in sozialer (Kontakt mit anderen Studierenden) und aka-
demischer Hinsicht (Zurechtfinden im akademischen Umfeld) weniger gut integriert als Studierende
ohne Beeintrachtigung. Dariiber hinaus sind sie vermehrt abbruchgefahrdet: 11% von ihnen den-
ken ernsthaft daran, das Studieren ganz aufzugeben (vs. 5% unter Studierenden ohne Beeintrach-

tigung).

Neben ihren gesundheitlichen Beeintrachtigungen sind Studierende mit Beeintrachtigung deutlich
haufiger als ihre Mitstudierenden ohne Beeintrachtigung durch Stressfaktoren (z.B. stressbedingte
gesundheitliche Beschwerden, Lern-/Konzentrationsschwierigkeiten) sowie durch psychische Be-
schwerden (z.B. depressive Verstimmungen) in ihrem bisherigen Studium beeintrachtigt.

Auch wenn sie insgesamt etwa gleich viel Zeit fir ihr Studium aufwenden wie Studierende ohne
Beeintrachtigung, zeigt sich, dass sie etwas weniger Zeit in die Anwesenheit bei Lehrveranstaltun-
gen, aber mehr Zeit ins ,,Selbststudium” investieren. Gleichzeitig fallt die Selbsteinschatzung ihrer
Studienleistungen schlechter aus.

Auch ihre finanzielle Situation gestaltet sich im Vergleich zu anderen Studierenden schwieriger:
Weil sie mit ihrer Erwerbstatigkeit im Schnitt ein geringeres Einkommen erzielen, ist ihr durch-
schnittliches Budget insgesamt etwas niedriger. Gleichzeitig haben sie im Schnitt héhere Ausgaben;
drei Viertel der Studierenden mit Beeintrachtigung berichten von beeintrachtigungsbedingten
Mehrkosten (u.a. fir den Lebensunterhalt, wie z.B. fiir Erndhrung, Medikamente, Hygieneartikel,
Arztbesuche und Kosten fir TherapiemalRnahmen). Dies ist auch die Hauptursache dafr, dass Stu-
dierende mit Beeintrachtigung deutlich haufiger von finanziellen Problemen berichten: sie geben
fast doppelt so haufig an, sehr oder eher stark von Finanzproblemen betroffen zu sein wie Studie-
rende ohne Beeintrachtigung (35% vs. 19%).



IHS — Zaussinger et al. | Studierenden-Sozialerhebung 2019: Studierende mit einer gesundheitlichen Beeintréchtigung

1 Einleitung

Seit den 1970er Jahren werden in Osterreich regelméRig Studien zur sozialen Lage der Studierenden
durchgefihrt. Im Jahr 2002 wurde in diesem Rahmen erstmals auch eine Zusatzerhebung unter
Studierenden mit gesundheitlichen Beeintrachtigungen umgesetzt, deren primares Ziel es war, den
Anteil der betroffenen Studierenden zu ermitteln sowie ihre Bediirfnisse an die Hochschulen und
die Hochschulpolitik zu erfassen (Wroblewski & Unger 2003). Seitdem wurde der Fokus verstarkt
auf deren beeintrachtigungsbedingte Schwierigkeiten und mogliche Losungsstrategien gelegt. Au-
Rerdem wird die quantitative Befragung seit 2006 jeweils durch eine qualitative Untersuchung er-
ganzt. Im Rahmen der ersten qualitativen Erhebung wurden rund 150 Interviews unter Studieren-
den, die aufgrund ihrer gesundheitlichen Beeintrachtigung mit Schwierigkeiten im Studium kon-
frontiert waren, gefiihrt. Durch diese Kombination aus quantitativen und qualitativen Informatio-
nen konnten die verschiedenen Formen von Beeintrachtigungen, aber vor allem die Schwierigkei-
ten im Studium sowie die von den Studierenden selbst vorgeschlagenen Verbesserungen wesent-
lich detaillierter erfasst werden (Wroblewski et al. 2007). In den nachfolgenden Erhebungen wur-
den in den qualitativen Analysen die Wahrnehmung des Unterstiitzungsbedarfs fiir Studierende mit
gesundheitlichen Beeintrachtigungen aus Sicht der Universitat (Wroblewski & Laimer 2010), der
Berufseinstieg von Akademikerlnnen mit Behinderungen oder chronischen Erkrankungen (Wrob-
lewski et al. 2012) sowie die Verfligbarkeit spezifischer Unterstiitzungsangebote an Universitaten
und Fachhochschulen thematisiert.!

Im Sommersemester 2019 wurde nunmehr die 11. Sozialerhebung unter Studierenden an Gsterrei-
chischen Hochschulen durchgefiihrt. An der Online-Befragung haben sich insgesamt mehr als
45.000 Studierende an offentlichen und privaten Universitdaten, Fachhochschulen und Padagogi-
schen Hochschulen beteiligt — eine GréRBenordnung, die eine Betrachtung spezifischer Studieren-
dengruppen, so auch jene mit Behinderung, chronischer Erkrankung oder sonstigen gesundheitli-
chen Beeintrachtigungen ermoglicht. Seit der Erhebung 2015 wird bei der technischen Umsetzung
verstarkt auf die barrierefreie Gestaltung des Online-Fragebogens geachtet. Dieser ist mit alterna-
tiven Bedienelementen steuerbar, um nicht nur inhaltlich, sondern auch technisch dem Anspruch
der Barrierefreiheit gerecht zu werden. Im Sinne der Barrierefreiheit wird aulerdem auf eine visu-
elle Darstellung im Bericht verzichtet und Ergebnisse stattdessen ausschlieRlich in Form von Tabel-
len dargestellt.

Die qualitative Zusatzstudie widmet sich in dieser Runde den Angeboten fiir Studierende mit Be-
hinderungen oder chronischen Erkrankungen im Kontext von Diversitatsstrategien an Universitaten
und Fachhochschulen. Der vorliegende quantitative Teil untersucht die Situation gesundheitlich be-
eintrachtigter Studierenden mithilfe der Daten der Studierenden-Sozialerhebung 2019. Inhaltlich
wurde der Fragenblock aus der Sozialerhebung 2015 leicht tiberarbeitet, wobei die Vergleichbarkeit
mit den Ergebnissen von 2015 weiterhin erhalten bleibt. Uberarbeitet bzw. neu konzipiert wurden
beispielsweise weiterfiihrende Fragen zur psychischen Erkrankung sowie einer allgemeinen Frage
zu moglichen Verbesserungsvorschlagen seitens der Hochschule aus Sicht der Studierenden.

Im vorliegenden Bericht wird die Situation von Studierenden untersucht, die eine oder mehrere
gesundheitliche Beeintrachtigung(en) angeben und aufgrund einer Behinderung, chronischen, psy-
chischen oder anderen Erkrankung sowie einer Teilleistungsstorung (z.B. Legasthenie) im Studium
beeintrachtigt sind. Hier werden nur jene Studierenden betrachtet, deren Beeintrachtigung sich
zumindest schwach bzw. zeitweise studienerschwerend auswirkt. Die Daten umfassen, wenn nicht
anders ausgewiesen, alle Studierenden, d.h. in- und auslandische Studierende, sowie Studierende
aller Studientypen. Zu beachten ist, dass im Unterschied zum Kernbericht der Studierenden-

1 Alle Berichte kénnen unter www.sozialerhebung.at heruntergeladen werden.
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Sozialerhebung 2019 (Unger et al. 2020) in diesem Zusatzprojekt auch die Gruppe der Doktorats-
studierenden in die Berechnungen miteinbezogen wurde, weshalb Vergleiche mit den Kernbe-
richtsdaten nur bedingt moglich sind.

Insgesamt geben 12% der Befragten an, eine oder mehrere studienerschwerende Beeintrachtigun-
gen zu haben. Die Auswertungen im vorliegenden Zusatzbericht basieren auf den Angaben von (un-
gewichtet) 5.430 Studierenden. Bei der Analyse der Ergebnisse ist zu beachten, dass Angaben, die
von weniger als 30 Befragten stammen, nicht ausgewiesen werden und entsprechende Zellen mit
"n.a." fur "nicht ausgewiesen" gekennzeichnet sind. AuBerdem wurden alle Ergebnisse auf statisti-
sche Signifikanz (Irrtumswahrscheinlichkeit p=0,05) getestet. Statistisch nicht signifikante Ergeb-
nisse gelten nur fir die vorliegende Datengesamtheit und kénnen nicht als Grundlage fir inferenz-
statistische Schlisse auf die Gesamtheit aller Studierenden herangezogen werden, und sind somit
nicht verallgemeinerbar. Daher werden im vorliegenden Bericht nur jene Ergebnisse interpretiert,
die statistisch signifikant sind. Durch diese methodischen Entscheidungen wird zum einen die Ano-
nymitat der Befragten gewahrleistet und zum anderen eine Fehlinterpretation zufallig entstande-
ner Zusammenhange vermieden.

In Kapitel 2 dieses Berichts wird die Population der Studierenden mit studienerschwerender Beein-
trachtigung sowie die Form und weitere Merkmale der Beeintrachtigung beschrieben. Kapitel 3 ist
den Studierenden mit einer psychischen Erkrankung gewidmet, deren Anteil deutlich gestiegen ist.
Kapitel 4 beschaftigt sich mit beeintrachtigungsbedingten Schwierigkeiten im Studium und Lo6-
sungsstrategien der Studierenden, wahrend in Kapitel 5 ausgewahlte Aspekte der Studiensituation
(z.B. Studienzufriedenheit, Studienintensitadt) und in Kapitel 6 die finanzielle Situation von Studie-
renden mit studienerschwerender Beeintrachtigung thematisiert werden. Dabei werden die quan-
titativen Ergebnisse an ausgewdahlten Stellen durch Anmerkungen der Studierenden in offener
Form ergénzt, um die Méglichkeit zu schaffen, sich ein besseres Bild zu individuellen Problemlagen
oder konkreten Verbesserungsvorschlagen zu machen.

Zu guter Letzt gilt unser besonderer Dank den vielen Studierenden, die sich an der Umfrage beteiligt
haben, insbesondere gesundheitlich beeintrachtigten Studierenden, die offen von ihren Schwierig-
keiten berichteten, und somit die Durchflihrung dieser Studie ermoglicht haben!

1.1 Vorbemerkungen und Begriffsdefinitionen

Eine Behinderung wird im 6sterreichischen Bundesgesetz (iber die Gleichstellung von Menschen
mit Behinderungen (Bundes-Behindertengleichstellungsgesetz — BGStG) wie folgt definiert:

§ 3. Behinderung im Sinne dieses Bundesgesetzes ist die Auswirkung einer nicht nur voriiber-
gehenden kérperlichen, geistigen oder psychischen Funktionsbeeintréchtigung oder Beein-
trdchtigung der Sinnesfunktionen, die geeignet ist, die Teilhabe am Leben in der Gesellschaft
zu erschweren. Als nicht nur voriibergehend gilt ein Zeitraum von mehr als voraussichtlich
sechs Monaten.?

In der Behindertenrechtskonvention der Vereinten Nationen (UN-BRK 2016) findet sich eine dhnli-
che Definition:

Zu den Menschen mit Behinderungen zdhlen Menschen, die langfristige kérperliche, psychi-
sche, intellektuelle oder Sinnesbeeintrdchtigungen haben, die sie in Wechselwirkung mit

Gesamte Rechtsvorschrift flir BGStG im Rechtsinformationssystem des Bundes (https://www.ris.bka.gv.at/GeltendeFas-
sung.wxe?Abfrage=Bundesnormen&Gesetzesnummer=20004228)


https://www.ris.bka.gv.at/GeltendeFassung.wxe?Abfrage=Bundesnormen&Gesetzesnummer=20004228
https://www.ris.bka.gv.at/GeltendeFassung.wxe?Abfrage=Bundesnormen&Gesetzesnummer=20004228
https://www.ris.bka.gv.at/GeltendeFassung.wxe?Abfrage=Bundesnormen&Gesetzesnummer=20004228
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verschiedenen Barrieren an der vollen und wirksamen Teilhabe, gleichberechtigt mit anderen,
an der Gesellschaft hindern kénnen.?

Aus der UN-Behindertenrechtskonvention — dem ersten internationalen, rechtsverbindlichen In-
strument, in dem Mindeststandards fur die Rechte von Menschen mit Behinderungen festgelegt
sind — sind einige wesentlichen Punkte hervorzuheben, die auch fir die Begriffsdefinition und ihre
Verwendung relevant sind: Das Verstandnis von Behinderung entwickelt sich standig weiter, Behin-
derung entsteht ,,aus der Wechselwirkung zwischen Menschen mit Beeintrachtigungen und einstel-
lungs- und umweltbedingten Barrieren [...], die sie an der vollen und wirksamen Teilhabe an der
Gesellschaft, auf der Grundlage der Gleichberechtigung mit anderen, hindern.” Fir den gleichbe-
rechtigten ,,Zugang zur physischen, sozialen, wirtschaftlichen und kulturellen Umwelt, zu Gesund-
heit und Bildung sowie zu Information und Kommunikation” ist die Starkung der gesamtgesell-
schaftlichen Bewusstseinsbildung fiir Menschen mit Behinderung grundlegend.

Im wissenschaftlichen Diskurs wird weitgehend akzeptiert, dass Behinderung nicht nur ein indivi-
duelles Gesundheitsproblem ist, sondern ein komplexes Phdanomen ,im Spannungsfeld von Natu-
ralismus und Konstruktivismus, Physis und Gesellschaft” (Kastl 2010: 58). Dies spiegelt sich auch in
der Definition der Weltgesundheitsorganisation (World Health Organisation, WHO 2011), die auf
einem bio-psycho-sozialen Modell basiert und im Gegensatz zum ,sozialen Modell“, bei dem Be-
hinderung als gesellschaftlich konstruierte Barriere gedacht und vom individuellen Kérper abgekop-
pelt wird (,,Man ist nicht behindert, man wird behindert”, Kastl 2010: 48) oder ,,medizinischen Mo-
dell” (zugespitzt wird dabei , Behinderung nur unter dem Gesichtspunkt einer naturwissenschaftlich
fassbaren Schadigung oder Funktionseinschrankung betrachtet”, Kastl 2010: 48) Behinderung als
»complex, dynamic, multidimensional, and contested” beschreibt.

Disability is the umbrella term for impairments, activity limitations and participation re-
strictions, referring to the negative aspects of the interaction between an individual (with a
health condition) and that individual’s contextual factors (environmental and personal fac-
tors).

Aus dieser Komplexitdt sind mehrere Begrifflichkeiten entstanden, die nicht eindeutig definiert
sind, u.a. Behinderung, Beeintrachtigung, Funktionseinschrankung. Je nachdem in welchem gesell-
schaftlichen Bereich eine begriffliche Trennung benétigt wird, wird ausgehend von der Zielsetzung
der Entscheidungstragerinnen eine andere Definition bestimmt (Schoenberg 2013).

Vor diesem Hintergrund ist der vorliegende Bericht Studierenden gewidmet, die sich selbst
als ,,Studierende mit Behinderung” sehen, aber auch jenen, die nach eigenen Angaben eine
chronische, psychische oder sonstige Erkrankung bzw. eine Teilleistungsstérung haben — so-
fern dadurch Auswirkungen im Studium entstehen.4 Daher wurde im Rahmen der Studieren-
den-Sozialerhebung 2019, sowohl im Fragebogen als auch im folgenden Bericht, der (Uber-
)Begriff ,Beeintrachtigung” verwendet. Von , Behinderung” ist nur dann die Rede, wenn es
um die Selbstzuordnung der Studierenden geht, bzw. wenn eine Einstufung der Behinderung
durch das Bundesamt fiir Soziales und Behindertenwesen — Sozialministeriumsservice (BASB,
friher Bundessozialamt) vorliegt.

Gesamte Rechtsvorschrift fiir Ubereinkommen iiber die Rechte von Menschen mit Behinderungen im Rechtsinformationssystem
des Bundes (https://www.ris.bka.gv.at/GeltendeFassung.wxe?Abfrage=Bundesnormen&Gesetzesnummer=20006062)

Von allen Studierenden mit einer studienerschwerenden Beeintrachtigung machen jene, die sich selbst als ,Studierende mit Be-
hinderung” bezeichnen, 7% aus.



https://www.ris.bka.gv.at/GeltendeFassung.wxe?Abfrage=Bundesnormen&Gesetzesnummer=20006062
https://www.ris.bka.gv.at/GeltendeFassung.wxe?Abfrage=Bundesnormen&Gesetzesnummer=20006062
https://www.ris.bka.gv.at/GeltendeFassung.wxe?Abfrage=Bundesnormen&Gesetzesnummer=20006062
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Uberblick Gber Studierende mit studienerschwerender Beein-
trachtigung/Behinderung

Zentrale Ergebnisse

12% der Studierenden geben an, mindestens eine gesundheitliche Beeintrachtigungen zu ha-
ben, die sich zumindest schwach bzw. zeitweise im Studium auswirkt.

Gegenliber der Studierenden-Sozialerhebung 2015 lasst sich ein geringfligiger Anstieg des An-
teils von 11,6% auf 12,2% feststellen. Hochgerechnet auf alle Studierenden waren 2019 ca.
39.100 Studierende von einer studienerschwerenden Beeintrachtigung betroffen.

Besonders deutlich ist der Anteil der Studierenden gestiegen, die eine psychische Erkrankung
angeben — die gleichzeitig grote Gruppe der Studierenden mit gesundheitlichen Beeintrachti-
gungen (von 3,8% auf 4,9%).

4,9% aller Studierenden haben laut eigenen Angaben eine psychische Erkrankung, die sich am
starksten auswirkt (werden die Mehrfachbeeintrachtigungen mitherangezogen, ergeben sich
sogar 6%). 3,2% der Studierenden haben eine chronisch-somatische Erkrankung; Mobilitatsbe-
eintrachtigungen, Teilleistungsstérungen, Seh- bzw. Hérbeeintrachtigungen und Allergie/Atem-
wegserkrankungen werden von jeweils bis zu 1% genannt.

Der Grof3teil der Beeintrachtigungen ist laut Angaben der betroffenen Studierenden von Ande-
ren nicht ohne Weiteres wahrnehmbar (70%), dazu zéhlen insbesondere psychische sowie chro-
nisch-somatische Erkrankungen.

Ein Viertel der Studierenden mit Beeintrachtigung berichtet von sehr starken beeintrachtigungs-
bedingten Studienauswirkungen (26%), ein weiteres Drittel von starken Auswirkungen (34%).

Eine Betrachtung nach soziodemografischen Merkmalen zeigt, dass Frauen etwas haufiger als
Manner und altere Studierende etwas haufiger als jlingere, eine gesundheitliche Beeintrachti-
gung angeben.

An Kunstuniversitaten ist der Anteil Studierender mit einer gesundheitlichen Beeintrachtigung
mit 16% Uberdurchschnittlich hoch, wobei es sich vor allem um psychische und chronisch-so-
matische Erkrankungen handelt.

Der Anteil der Studierenden, die einen Behindertenpass haben, ist insgesamt betrachtet recht
niedrig (0,6% aller Studierenden).

Hinsichtlich der Beratungsangebote fiir Studierende mit gesundheitlichen Beeintrachtigungen
ist Informationsbedarf gegeben: Nur 20% von ihnen wissen von einer Ansprechperson fiir ihre
spezifischen Belange an der Hochschule (,,Behindertenbeauftragte/r”).

Die Psychologische Studierendenberatung ist deutlich bekannter (63%). 16% der Studierenden
mit Beeintrachtigung haben das Angebot in irgendeiner Form bereits genutzt und mehrheitlich
als hilfreich bewertet.
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2.1 Anteil der Studierenden mit einer studienerschwerenden gesundheitlichen Beein-
trachtigung und Form der Beeintrachtigung

Im Sommersemester 2019 hatten 12% aller Studierenden nach eigenen Angaben mindestens eine
studienerschwerende Beeintrachtigung — eine Behinderung, eine chronische, psychische oder sons-
tige Erkrankung oder eine Teilleistungsstorung (z.B. Legasthenie, Dyslexie, Dyskalkulie etc.). Hoch-
gerechnet auf alle Studierenden weisen folglich ca. 39.100 Studierende eine studienerschwerende
gesundheitliche Beeintrichtigung auf (siehe Tabelle 1).°

Hochgerechnete Absolutzahl der Studierenden

In Tabelle 1 sowie in einigen weiteren Tabellen dieses Berichtes werden hochgerechnete
Werte fiir die Absolutzahl der betroffenen Studierenden ausgewiesen. Aufgrund der groRen
Stichprobe der Studierenden-Sozialerhebung (ca. 45.000 Fragebdgen) sind diese Hochrech-
nungen im Allgemeinen statistisch sehr valide. Bei kleinen Gruppen jedoch kénnen die Ab-
weichungen betrachtlich sein.

Beispiel: Acht Studierende haben angegeben, im Studium aufgrund einer Gehorlosigkeit be-
eintrachtigt zu sein. Hochgerechnet auf alle Studierenden ergibt sich mit einer Wahrschein-
lichkeit von 95%, dass es an Osterreichischen Hochschulen zwischen 42 und 72 Studierende
mit einer Gehorlosigkeit gibt. Hatten nur zwei gehorlose Personen weniger den Fragebogen
ausgefiillt, ergabe die Hochrechnung zwischen 30 und 55 Studierende.

Daraus folgt: Je kleiner die Gruppe der Betroffenen ist, desto vorsichtiger miissen diese hoch-
gerechneten Daten interpretiert werden.

Die hochgerechneten und gerundeten Schatzungen beziehen sich auf alle ordentlichen Stu-
dierenden zum Befragungszeitpunkt (Sommersemester 2019, inkl. Doktoratsstudierende).

Insgesamt ist der Anteil an Studierenden mit einer studienerschwerenden gesundheitlichen Beein-
trachtigung im Vergleich zur letzten Sozialerhebung im Jahr 2015 geringfligig gestiegen (2015:
11,6% vs. 2019: 12,2%; siehe Tabelle 1). Die grofRte Gruppe der Studierenden mit gesundheitlicher
Beeintrachtigung — Studierende, die laut eigenen Angaben eine psychische Erkrankung haben, ist
vergleichsweise besonders stark gewachsen. lhnen ist daher ein eigenes Kapitel gewidmet, in wel-
chem der Anstieg psychischer Erkrankungen sowie spezifische Problemlagen thematisiert werden
(siehe Kapitel 3 ab S. 35).

Weitere 2,4% hatten eine gesundheitliche Beeintrachtigung, die ohne Folgen fir den Studienalltag bleibt, d.h. ihre Beeintrachti-
gung ist entsprechend schwach und/oder es ist méglich, diese in den Studienalltag zu integrieren. Diese werden im Rahmen dieses
Berichts nicht separat beriicksichtigt, sondern als Teil der Vergleichsgruppe , Studierende ohne studienerschwerende Beeintrachti-
gung“ betrachtet.
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Tabelle 1: Anteil Studierender mit studienerschwerender Beeintrachtigung an allen Studieren-
den nach soziodemografischen Merkmalen im Zeitvergleich

2009 2009 2011 2011 2015 2015 2019 2019

Anteil Anzahl Anteil Anzahl Anteil Anzahl Anteil Anzahl
Geschlecht
Frauen 15,5% ca. 22.300 13,1% ca. 21.100 12,5% ca. 21.200 13,6% ca. 23.500
Maéanner 12,3% ca. 15.200 11,1% ca. 15.400 10,5% ca. 15.500 10,6% ca. 15.600
Alter
Unter 21J. 12,1% ca. 3.800 10,0% ca. 3.400 9,0% ca. 3.400 9,8% ca. 3.500
21 bis 25J. 13,5% ca. 16.900 10,6% ca. 14.600 10,2% ca. 14.200 10,7% ca. 15.300
26 bis 30J. 15,4% ca. 10.200 13,9% ca. 10.400 12,8% ca. 9.600 13,7% ca. 10.600
Uber 30J. 14,7% ca. 6.600 15,1% ca. 8.200 14,8% ca. 9.600 15,3% ca. 9.700
HS-Sektor
Wiss.Univ. 14,5% ca. 32.200 12,7% ca. 31.300 12,2% ca. 30.200 13,1% ca. 29.600
Kunstuniv. 17,0% ca. 1.200 17,0% ca. 1.400 17,8% ca. 1.300 16,1% ca. 1.400
Priv.univ. - - - - 9,9% ca. 700 9,5% ca. 1.000
FH 10,6% ca. 3.200 8,2% ca. 2.800 8,3% ca. 3.300 8,9% ca. 4.400
PH 10,0% ca. 800 9,0% ca. 1.000 8,4% ca. 1.200 7,7% ca. 700
Lehrverb. - - - - - - 12,5% ca. 2.000
Gesamt 14,1% ca. 37.500 12,2% ca. 36.500 11,6% ca. 36.800 12,2% ca. 39.100

Inkl. Doktoratsstudierende. Hochgerechnete und gerundete Schatzung auf alle Stud. jeweils zum Befragungszeitpunkt.
2015 und 2019 anders als 2009 und 2011 inkl. Privatuniv., Lauder Business School sowie KPH Edith Stein Innsbruck.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2009, 2011, 2015, 2019.

Verteilung der Beeintrachtigungsformen

Aufgrund der vielen Mehrfachnennungen bei der Form der Beeintrachtigung wurden zur Er-
leichterung der Interpretation neun Gberschneidungsfreie Gruppen gebildet. Dabei erfolgte
die Zuordnung der befragten Studierenden im Falle von Mehrfachnennungen auf Basis der
Angaben zu Beeintrachtigungsform, Starke und Ausmald ihrer Auswirkung im Studium. Zu-
nachst wurden Studierende mit mehreren Beeintrachtigungen jener Beeintrachtigung zuge-
ordnet, die sich starker im Studium auswirkt. Bei Mehrfachbeeintrachtigungen, die sich gleich
stark im Studium auswirken, wurde zusatzlich das zeitliche AusmaR herangezogen: Studie-
rende wurden der sich standig im Studium auswirkenden Beeintrachtigung zugeordnet. Stu-
dierende mit mehreren Beeintrachtigungen, die sich sowohl gleich stark als auch im gleichen
zeitlichen Ausmal auswirken, wurden schlieBlich der Kategorie ,Mehrfachbeeintrachtigun-
gen“ zugeordnet. Zur Kategorie ,,andere Beeintrachtigung” wurden Studierende zugeordnet,
deren Beeintrachtigungen nur vereinzelt angegeben wurden bzw. die keine nahere Auskunft
gegeben haben.

Im Sinne dieser Definition zeigt sich, dass 40% der Studierenden mit studienerschwerender Beein-
trachtigung eine psychische Erkrankung und 26% eine chronisch-somatische Krankheit nennen.
Eine Mobilitats- oder motorische Beeintrachtigung wirkt sich bei 2,6%, eine Teilleistungsstérung bei
4,4%, eine Sehbeeintrachtigung bei 3,5% und eine Hor-, Sprach- oder Sprechbeeintrachtigung bei
2,1% der Studierenden mit Beeintrachtigung einschrankend auf das Studium aus (siehe Tabelle 2).
Weitere 5,7% haben eine , andere” Beeintrachtigung, die sich zu keiner der Kategorien zuordnen
lieB. Jede/r Zehnte hat nach eigenen Angaben mehrere studienerschwerende Beeintrachtigungen,
die sich gleich stark (und gleich haufig) im Studium auswirken (11%). In der Gruppe der Mehrfach-
beeintrachtigten sind besonders viele Studierende mit einer psychischen oder chronisch-somati-
schen Erkrankung — Erkrankungen, die gleichzeitig am haufigsten in Kombination auftreten.

Umgerechnet auf alle Studierenden haben nach eigenen Angaben 4,9% eine psychische Erkrankung
und 3,2% eine chronisch-somatische Krankheit, die sich am starksten auswirkt. Weitere 1,3% aller
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Studierenden berichten von mehreren studienerschwerenden Beeintrachtigungen (siehe Tabelle
2). Alle anderen Beeintrachtigungsformen werden von bis zu 1% der Studierenden genannt. Auf-
grund der geringen Fallzahlen mussten auch Gruppen zusammengefasst werden, die idealerweise
getrennt beobachtet werden sollten. An der Befragung haben sich 8 gehdrlose und 13 blinde Per-
sonen beteiligt. Dies sind Beeintrachtigungen mit jeweils sehr spezifischem Unterstiitzungsbedarf,
die dennoch mit Seh- bzw. Horbeeintrachtigung zusammengefasst werden mussten, um dadurch
aussagekraftige Ergebnisse bei gewahrleisteter Anonymitat zu erzielen.

Tabelle 2: Studierende mit studienerschwerender Beeintrachtigung nach Form der Beeintrachti-

gung
Anteil an .

Kurzbezeichnung Studierenden Antel-l an allen

mit Beeintr. Studierenden
Mobilitats-/Motorische Beeintrachtigung Bewegung 2,6% 0,3%
Sehbeeintrachtigung Sehen 3,5% 0,4%
Hor-/Sprach-/Sprechbeeintrachtigung Horen/Sprechen 2,1% 0,3%
Psychische Erkrankung Psychisch 39,9% 4,9%
Allergie/Atemwegserkrankung Allergie/Atemwege 5,1% 0,6%
Chronisch-somatische Beeintrachtigung Chronisch-somatisch 26,1% 3,2%
Teilleistungsstérung Teilleistungsstérung 4,4% 0,5%
Andere Beeintrachtigung Andere 5,7% 0,7%
Mehrfachbeeintrachtigung Mehrfach 10,6% 1,3%
Studierende mit studienerschwerender Beeintrachtigung 100% 12,2%
Studierende ohne studienerschwerende Beeintrachtigung 87,8%
Alle Studierenden 100%

Zuordnung der Mehrfachnennungen nach Starke und zeitlichem AusmaR der studienerschwerenden Beeintrachtigung.
Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Im Zeitvergleich mit den Daten der Vorgangererhebung lassen sich geringfligige Veranderungen
hinsichtlich des Gesamtanteils der Studierenden beobachten, die eine studienerschwerende Beein-
trachtigung haben: Dieser Anteil schwankt von 12,2% in der Erhebung 2011, tiber 11,6% in der Er-
hebung 2015, bis 12,2% in der aktuellen Erhebung 2019 (siehe Tabelle 3). Die hochgeschéatzte Ab-
solutzahl von rund 39.100 Personen im Sommersemester 2019 zeigt einen leichten Anstieg im Ver-
gleich zur Vorgangererhebung (ca. 36.760). Dies ist in erster Linie auf den Anstieg des Anteils von
Studierenden mit einer psychischen Erkrankung zurtickzufiihren: von allen Verschiebungen in der
Verteilung der Beeintrachtigungsformen ist der Anteil Studierender mit psychischen Erkrankungen
am deutlichsten gestiegen (von 3,8% auf 4,9%). Der Anteil an Studierenden mit studienerschwe-
renden Allergien bzw. Atemwegserkrankungen ist hingegen vergleichsweise stark gesunken —von
1,0% auf 0,6%. Alle weiteren Verschiebungen betragen max. +0,1%-Punkte gegeniiber der Erhe-
bung 2015, wobei diese (relativ betrachtet) bei kleineren Gruppen wie jene mit Mobilitats- oder
Sehbeeintrachtigung bedeutend sein kénnen. Der angestiegene Anteil an psychischen Erkrankun-
gen deutet auf die gesamtgesellschaftliche Tendenz eines offeneren Umgangs mit dem Thema und
eine Enttabuisierung hin. In Bezug auf den gesunkenen Anteil an Studierenden mit einer studiener-
schwerenden Mobilitdtsbeeintrachtigung kann vermutet werden, dass auch Verbesserungen der
Hochschulen (v.a. hinsichtlich der Infrastruktur) dazu beigetragen haben.
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Tabelle 3: Studierende mit studienerschwerender Beeintrachtigung nach Form der Beeintrachti-
gung im Zeitvergleich

2011 2011 2015 2015 2019 2019

Anteil Anzahl Anteil Anzahl Anteil Anzahl
Bewegung 0,6% ca. 1.800 0,4% ca. 1.300 0,3% ca. 1.000
Sehen 0,5% ca. 1.500 0,5% ca. 1.600 0,4% ca. 1.400
Héren/Sprechen 0,3% ca. 1.000 0,3% ca. 800 0,3% ca. 800
Psychisch 3,7% ca. 11.100 3,8% ca. 12.200 4,9% ca. 15.600
Allergie/Atemwege 1,3% ca. 3.800 1,0% ca. 3.200 0,6% ca. 2.000
Chronisch-somatisch 3,0% ca. 9.000 3,1% ca. 9.900 3,2% ca. 10.200
Teilleistungsstorung 0,5% ca. 1.500 0,5% ca. 1.600 0,5% ca. 1.700
Andere 0,8% ca. 2.500 0,6% ca. 2.100 0,7% ca. 2.200
Mehrfach 1,4% ca. 4.400 1,3% ca. 4.100 1,3% ca. 4.100
Gesamt 12,2% ca. 36.500 11,6% ca. 36.800 12,2% ca. 39.100

Inkl. Doktoratsstudierende. Hochgerechnete und gerundete Schatzung auf alle Stud. jeweils zum Befragungszeitpunkt.
2015 und 2019 anders als 2011 inkl. Privatuniversitaten, Lauder Business School sowie KPH Edith Stein Innsbruck.
Zuordnung der Mehrfachnennungen nach Starke und zeitlichem AusmaR der studienerschwerenden Beeintrachtigung.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2011, 2015, 2019.

Nach eigenen Angaben haben 0,9% aller Studierenden eine Behinderung, die sich erschwerend auf
ihr Studium auswirkt (siehe Tabelle 4). Hochgerechnet auf alle Studierenden entspricht dies ca.
2.700 Personen. Diese Zahl ist (iber die letzten Erhebungen relativ konstant. Studierende, die sich
selbst der Kategorie "Behinderung" zuordnen, fithren iberdurchschnittlich haufig Mobilitats-, Sin-
nesbeeintrachtigungen oder chronisch-somatische Erkrankungen an. Dariiber hinaus geben sie
deutlich haufiger mehrere studienerschwerende gesundheitliche Beeintrachtigungen an.

Tabelle 4: Anteil der Studierenden, die sich selbst als ,Studierende mit Behinderung” sehen, im
Zeitvergleich

2011 2015 2019
Anteil Anzahl Anteil Anzahl Anteil Anzahl
Anteil der Stud. mit Behinderung 0,9% ca. 2.700 0,8% ca. 2.600 0,9% ca. 2.700

Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2011, 2015, 2019.

Die am haufigsten genannten Beeintrachtigungen sind: Depressionen (36%), Allergien (25%), Angst-
stérungen (23%), chronische Schmerzen und Magen-/Darmerkrankungen (jeweils 14%; siehe Ta-
belle 5). 18% gaben eine ,andere” Beeintrachtigung an, die sich zu keiner der Kategorien zuordnen
lieR. 9% wollten oder konnten keine ndahere Angabe zu ihrer studienerschwerenden Beeintrachti-
gung machen.
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Tabelle 5: Detaillierte Angaben zur Form der Beeintrachtigung im Zeitvergleich (ausschlieBlich
studienerschwerende Beeintrachtigungen)

Anteil an allen Stud. Anteil an allen
mit Beeintrachtigung Studierenden
2015 2019 2015 2019
Mobilitdts-/motorische Beeintrichtigung
Mobilitatsbeeintrachtigung 3,8% 3,3% 0,44% 0,40%
Motorische Beeintrachtigung 3,4% 2,7% 0,39% 0,32%
Sehbeeintrachtigung
Blindheit 0,3% 0,3% 0,03% 0,04%
Sehbeeintrachtigung/-behinderung 13,8% 9,4% 1,57% 1,14%
Hor-/Sprach-/Sprechbeeintrichtigung
Gehorlosigkeit 0,1% 0,1% 0,01% 0,02%
Hoérbeeintrachtigung/-behinderung 3,8% 3,3% 0,43% 0,40%
Sprach-/Sprechbeeintrachtigung/-behinderung 0,6% 0,5% 0,07% 0,06%
Psychische Erkrankung
Angststorung 15,5% 23,1% 1,78% 2,79%
Depression 29,6% 35,7% 3,38% 4,32%
Essstorung 5,7% 6,1% 0,65% 0,74%
Personlichkeitsstorung 3,8% 4,4% 0,44% 0,54%
Psychose 1,2% 1,3% 0,14% 0,16%
Suchterkrankung 1,8% 1,8% 0,21% 0,22%
Allergie/Atemwegserkrankung
Allergie 30,8% 25,1% 3,53% 3,04%
Atemwegserkrankung 10,3% 9,2% 1,18% 1,11%
Chronisch-somatische Beeintrachtigung
Diabetes 2,9% 2,6% 0,33% 0,32%
Hauterkrankung 10,1% 8,0% 1,16% 0,97%
Magen-/Darmerkrankung 13,6% 13,9% 1,55% 1,68%
Rheuma 3,1% 3,1% 0,35% 0,37%
Chronische Schmerzen 14,0% 13,9% 1,60% 1,68%
Stoffwechselstorung 6,8% 6,6% 0,78% 0,80%
Teilleistungsstorung
Legasthenie/Dyslexie/Dyskalkulie 6,7% 7,3% 0,77% 0,89%
Andere Beeintrachtigung
Tumorerkrankung 2,1% 2,0% 0,24% 0,24%
Zentr. Nervensystem: Erkrankung/Dysfunktion 2,6% 2,3% 0,30% 0,28%
Andere Beeintrachtigung 18,1% 18,0% 2,07% 2,17%
Keine ndhere Angabe der Beeintrachtigung 10,4% 9,0% 1,18% 1,10%

Mehrfachnennungen méglich.
Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2015, 2019.

2.2  Wahrnehmbarkeit, Studienerschwernis und erstmaliges Auftreten der Beeintrachti-

gung

Eine besonders wichtige Rolle im Studienalltag spielt die Wahrnehmbarkeit der Beeintrachtigung
durch Dritte: Insgesamt ist bei der Mehrheit (70%) die Beeintrachtigung nicht ohne Weiteres zu
erkennen. Lediglich 4% gehen davon aus, dass ihre Beeintrachtigung auf Anhieb zu erkennen sei,
weitere 27% vermuten, dass diese wahrscheinlich nach einiger Zeit wahrgenommen wird (siehe
Tabelle 6). Aus den Angaben der Befragten geht hervor, dass Seh- und Mobilitdtsbeeintrachtigun-
gen sowie auch Hor-/Sprach-/Sprechbeeintrachtigungen zu den eher wahrnehmbaren Beeintrach-
tigungen zahlen. Vergleichsweise selten wahrnehmbar sind chronisch-somatische Beeintrachtigun-
gen, psychische Erkrankungen, sowie auch jene , andere” Beeintrachtigungen, die sich zu keiner
anderen Kategorie zuordnen lieRen. Angesicht der Alters- und Geschlechterunterschiede hinsicht-
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lich der Beeintrachtigungsform, ist es wenig tberraschend, dass sofort wahrnehmbare Beeintrach-
tigungen von Mannern sowie alteren Studierenden signifikant haufiger angegeben werden als von
Frauen oder jlingeren Studierenden.

Das AusmaB der beeintrachtigungsbedingten Studienerschwernis basiert auf subjektiven Ein-
schatzungen der Studierenden: Mehr als die Halfte der Studierenden mit Beeintrachtigung gibt an,
sehr stark (26%) oder stark (34%) beeintrachtigungsbedingt im Studium eingeschrankt zu sein
(siehe Tabelle 6). Lediglich 13% beschreiben die Studienauswirkungen als schwach. Hier sei ange-
merkt: Studierende, bei denen sich die gesundheitliche Beeintrachtigung nicht studienerschwerend
auswirkt, sind im vorliegenden Bericht nicht von Belang, da es hier explizit um die Studienerschwer-
nisse und Teilhabebeschrankungen im Studium geht.

Jene Beeintrachtigungen, die sofort oder nach einiger Zeit von Anderen wahrgenommen werden,
wirken sich im Schnitt etwas haufiger (sehr) stark im Studium aus als jene, die nicht ohne Weiteres
wahrnehmbar sind. An dieser Stelle darf allerdings nicht unerwahnt bleiben, dass sich auch nicht
wahrnehmbare Beeintrachtigungen, wie etwa psychische Erkrankungen, nach Einschatzung der be-
troffenen Studierenden haufig (sehr) stark im Studium auswirken. Damit l3sst sich aus den Daten
nicht per se eine Abhangigkeit zwischen der Starke der Studienerschwernis und der Wahrnehmbar-
keit der Beeintrachtigung erkennen.

Zudem liegt der Anteil sehr stark bzw. stark beeintrachtigter Studierender unter Frauen etwas ho-
her als unter Mannern (62% vs. 56%), wobei dies mit den Geschlechterunterschieden beziiglich der
Beeintrachtigungsform zusammenhangt (siehe weiter unten in Tabelle 9).

Tabelle 6: Beeintrachtigungsspezifische Merkmale nach Form der Beeintrachtigung
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Wahrnehmbarkeit der Beeintrachtigung durch Dritte
Ja, sofort 23% 24% 8% 2% 4% 3% 3% 2% 5% 4%
Ja, wahrscheinlich nach einiger Zeit 24% 34% 48% 27% 36% 22% 28% 17% 30% | 27%
Nein, nicht ohne Weiteres 53% 42% 44% 71% 60% 75% 69% 81% 65% | 70%
AusmaR der beeintrachtigungsbedingten Studienerschwernis
Sehr stark 16% 17% 19% 35% 12% 19% 18% 10% 36% | 26%
Stark 24% 38% 41% 39% 33% 31% 28% 21% 25% | 34%
Mittel 33% 31% 25% 19% 34% 32% 35% 42% 27% | 27%
Schwach 27% 14% 15% 6% 21% 17% 18% 27% 12% | 13%
Zeitpunkt des erstmaligen Auftretens der Beeintrachtigung
Seit Geburt/friihe Kindheit 22% 34% 45% 5% 24% 10% 19% 15% 14% | 11%
Zwischen 3. Geburtstag und Einschulung 6% 13% 7% 6% 17% 8% 13% 4% 8% | 8%
Zwischen Einschulung und Studienbeginn 38% 39% 34% 58% 47% 50% 64% 46% 48% | 52%
Nach Studienbeginn 34% 13% 15% 31% 13% 32% 4% 35% 30% | 28%

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Der Zeitpunkt des erstmaligen Auftretens der studienerschwerenden Beeintrachtigung liegt bei
gut einem Viertel der Studierenden mit Beeintrachtigung nach ihrem Studienbeginn (28%), beim
Grol3teil trat die Beeintrachtigung bereits friiher auf (siehe Tabelle 6): seit Geburt bzw. der frithen
Kindheit (11%), vor der Einschulung (8%) oder zwischen Einschulung und Studienbeginn (52%). Zu
den Beeintrachtigungen, die haufig erst nach Beginn des Studiums eintreten zadhlen
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Mobilitatsbeeintrachtigungen, chronisch-somatische Beeintrachtigungen, psychische Erkrankun-
gen sowie ,andere” Beeintrachtigungen (> 30%). Hor- und Sehbeeintrachtigungen treten als einzige
Beeintrachtigungsformen mehrheitlich vor der Einschulung auf.

Geschlechtsunterschiede hinsichtlich der generellen Pravalenz sowie auch der Beeintrachtigungs-
form spiegeln sich auch in Bezug auf den Zeitpunkt des erstmaligen Auftretens wider: Manner be-
richten haufiger von Beeintrachtigungen, die bereits seit Geburt bzw. frihen Kindheit bestehen,
wahrend Frauen entsprechend etwas haufiger angeben, dass ihre Beeintrachtigung erst spater auf-
getreten ist (14% vs. 10 %).

Im Zeitvergleich mit der Sozialerhebung 2015 zeigt sich, dass der Anteil der Studierenden, die an-
geben, eine flr Dritte nicht wahrnehmbare Beeintrachtigung zu haben, etwas gestiegen ist (von
65% auf 70%; siehe Tabelle 7). Dies ist vor allem auf den Anstieg der Studierenden mit einer psy-
chischen Erkrankung zurlickzufiihren. AuBerdem ist ersichtlich, dass sich der Anteil der Studieren-
den, die nach eigenen Angaben beeintrachtigungsbedingt sehr stark im Studium eingeschrankt
sind, leicht angestiegen ist (von 21% auf 26%). Dies hdangt zwar auch mit dem Anstieg der Studie-
renden mit psychischer Erkrankung zusammen, da diese Uberdurchschnittlich oft von sehr starken
Auswirkungen im Studium berichten. Ein weiterer Grund flir den Anstieg der (sehr) starken beein-
trachtigungsbedingten Studienerschwernis ergibt sich aus dem Anstieg der Studierenden, die von
Mehrfachbeeintrachtigungen betroffen sind (23% vs. 36% mit sehr starken Studienauswirkungen).
Hinsichtlich des Zeitpunkts des Auftretens der Beeintrachtigung zeigen sich im Vergleich zu 2015
nur geringe Verschiebungen, wobei seit 2011 einen Trend in Richtung spater (also nach Studienbe-
ginn) auftretenden Beeintrdchtigungen festzustellen ist (betrifft alle Formen, verstarkt aber Bewe-
gungs-, Horbeeintrachtigungen und chronisch-somatische Erkrankungen).

Tabelle 7: Beeintrachtigungsspezifischen Merkmale im Zeitvergleich

2011 2015 2019
Wahrnehmbarkeit der Beeintrachtigung durch Dritte
Ja, sofort 5% 6% 4%
Ja, wahrscheinlich nach einiger Zeit 30% 29% 27%
Nein, nicht ohne Weiteres 65% 65% 70%
AusmaR der beeintrachtigungsbedingten Studienerschwernis
Sehr stark 23% 21% 26%
Stark 32% | 33% | 34%
Mittel 30% | 29% | 27%
Schwach 16% | 16% | 13%
Zeitpunkt des erstmaligen Auftretens der Beeintrachtigung
Seit Geburt/frithe Kindheit 13% ‘ 13% ‘ 11%
Zwischen 3. Geburtstag und Einschulung 8% | 8% | 8%
Zwischen Einschulung und Studienbeginn 56% | 48% | 52%
Nach Studienbeginn 23% | 31% | 28%

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2011, 2015, 2019.

2.3 Soziodemografische Merkmale der Studierenden mit Beeintrachtigung

Insgesamt steigt die Pravalenz von studienerschwerenden Beeintrachtigungen mit zunehmendem
Alter an (siehe Tabelle 8). Studierende mit Beeintrachtigung sind im Durchschnitt 1,3 Jahre alter als
Studierende ohne Beeintrachtigung (@ 28,6J. vs. @ 27,3).). Dieser Altersunterschied hangt nur zum
Teil damit zusammen, dass sie ihr Studium etwas spater beginnen (<3 Monate spéter als Studie-
rende ohne Beeintrachtigung), sondern lasst sich vielmehr dadurch erklaren, dass Studierende mit
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Beeintrachtigung haufiger von Studienverzogerungen und Studienwechseln betroffen sind (siehe
weiter unten in Kapitel 5.3). Dies betrifft insbesondere Studierende mit Mehrfachbeeintrachtigun-
gen, die ein vergleichsweise hohes Durchschnittsalter aufweisen (@ 31,4)., siehe Tabelle 8). Aber
auch Seh- und Hoérbeeintrachtigte fallen durch einen groBen Gap zwischen dem Alter bei Erstzulas-
sung und Alter zum Befragungszeitpunkt auf — was ebenso auf einen langsameren Studienfort-
schritt, Studienunterbrechungen bzw. Studienwechsel hindeutet.

Tabelle 8: Altersmerkmale nach Form der Beeintrachtigung
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Unter 21J. 7%  10% 10% 11% 14% 9% 9% 4% 6% | 9% | 12% | 12%
21 bis 25). 37%  34%  31%  41%  42% 37%  42%  38%  31% | 38% | 45% | 44%
26 bis 301. 28%  25%  28%  28%  26%  29%  25%  22%  26% | 27% | 24% | 24%
Uber 301. 27%  31%  31%  21%  18%  25%  25%  36%  37% | 25% | 19% | 20%
Summe 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% | 100% | 100% | 100%
@ Alter 29,4). 30,3). 32,8). 27,4). 27,2). 289). 27,7). 30,). 31,4l | 286l | 27,31 | 27,5..
@ Alter bei

22,7). 22,00, 24,10, 21,3 21,2 22,4 222). 23,0l 22,9l | 22,0). | 21,8). | 21,8..

Erstzulassung

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Wahrend Frauen insgesamt einen Anteil von 54% aller Studierenden an Osterreichischen Hochschu-
len ausmachen, liegt der Frauenanteil unter Studierenden mit einer studienerschwerenden Beein-
trachtigung mit 60% etwas hoher (siehe Tabelle 9). Anders betrachtet ist der Anteil mit studiener-
schwerender Beeintrachtigung unter Frauen mit 13,6% um 3%-Punkte hoher als unter Mannern
(10,6%).

Der Frauenanteil Gberwiegt vor allem unter Studierenden mit chronisch-somatischer Beeintrachti-
gung oder psychischer Erkrankung. Der Manneranteil ist dagegen unter Studierenden mit Hor- oder
Sehbeeintrachtigungen, Allergie/Atemwegerkrankungen bzw. Teilleistungsstorungen uberdurch-
schnittlich hoch.

Tabelle 9: Geschlechterverteilung nach Form der Beeintrachtigung
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Frauen 55% 48% 47% 62% 49% 64% 50% 58% 61% 60% 53% 54%
Manner 45% 52% 53% 38% 51% 36% 50% 42% 39% 40% 47% 46%
Summe 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% | 100% | 100% | 100%

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.
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Die generellen Alterseffekte und Geschlechterunterschiede finden sich auch in der 6sterreichi-
schen Gesamtbevélkerung wieder: Aus der dsterreichischen Gesundheitsbefragung 2014° (Statistik
Austria 2015) geht ebenso hervor, dass Frauen —in allen Altersgruppen — ihren Gesundheitszustand
etwas schlechter als Manner einschatzen und haufiger von chronischen Erkrankungen und gesund-
heitsbezogenen Aktivitdtseinschrankung im Alltagsleben berichten. Befragte mit dem Erwerbssta-
tus ,,Schuler(in)/Student(in)“ (ebd.) zwischen 20 und 34 Jahren (als Proxy fur Studierende) sind sel-
tener durch ein lang andauerndes gesundheitliches Problem in ihrem Alltagsleben (12%; siehe Ta-
belle 10) etwas oder stark eingeschrankt — sowohl im Vergleich zur gleichen Altersgruppe oder un-
abhangig vom Alter (15% bzw. 31,5%). Die hohere Betroffenheit von Frauen zeigt sich sowohl unter
20-bis 34-jahrigen Schilerlnnen/Studentinnen als auch in der gleichaltrigen Bevélkerung.

Tabelle 10: Gesamtbevélkerung: Ausmaf der Einschrankung bei Tatigkeiten des normalen
Alltagslebens durch ein gesundheitliches Problem

Schilerinnen/Studentinnen Gesamtbevdlkerung Gesamtbevolkerung
20-34J. 20-34). alle Altersgruppen
stark eingeschrankt 1,5% 2,4% 7,0%
etwas eingeschrankt 10,5% 13,2% 24,5%
nicht eingeschrankt 87,9% 84,4% 68,5%

Fragestellung: Wie sehr sind Sie seit zumindest einem halben Jahr durch ein gesundheitliches Problem bei Tatigkeiten des normalen
Alltagslebens eingeschrankt?
Quelle: Statistik Austria, Gesundheitsbefragung AT-HIS 2014, Berechnungen IHS.

Im Hinblick auf die Bildungsherkunft von Studierenden, also dem hochsten Bildungsabschluss der
Eltern, lassen sich keine statistisch signifikanten Unterschiede in der insgesamten Pravalenz von
studienerschwerenden Beeintrachtigungen beobachten. Allerdings einige wenige Unterschiede
nach Form der Beeintrachtigung: So berichten Studierende mit héherer Bildungsherkunft (d.h. El-
tern mit Hochschulabschluss) etwas haufiger von einer psychischen Erkrankung oder Teilleistungs-
storung als Studierende, deren Eltern tiber maximal einen Pflichtschulabschluss oder Matura ver-
fugen.

Studierende mit Beeintrachtigung unterscheiden sich hinsichtlich ihrer schulischen Vorbildung nur
geringfligig von ihren Kolleginnen ohne Beeintrachtigung (siehe Tabelle 11), wobei Studierende mit
Beeintrachtigung etwas haufiger eine AHS-Matura (44% vs. 41%) und dementsprechend seltener
eine BHS-Matura (25% vs. 30%) aufweisen. AuRerdem treten Studierende mit Beeintrachtigung et-
was Ofter Gber den zweiten Bildungsweg ins Hochschulsystem ein (8% vs. 6%).

Dabei zeigen sich zwischen den unterschiedlichen Beeintrachtigungsformen nur wenige signifikante
Unterschiede nach Vorbildung: Studierende mit einer Allergie oder Atemwegerkrankung haben
(aufgrund des niedrigen Anteils an Bildungsauslanderinnen in dieser Gruppe) signifikant seltener
eine auslandische Studienberechtigung. Die Ubrigen Unterschiede in Tabelle 11 werden aufgrund
fehlender Signifikanz nicht naher interpretiert.

Die osterreichische Gesundheitsbefragung ist eine wiederkehrende Erhebung, die grundlegende statistische Informationen tGber
den Gesundheitszustand, das Gesundheitsverhalten sowie die Inanspruchnahme von Gesundheitsleistungen der 6sterreichischen
Bevolkerung liefert. Die zum Zeitpunkt des Verfassens des vorliegenden Berichts zur Verfligung stehenden Daten stammen aus der
Gesundheitsbefragung 2014, die von Oktober 2013 bis Juni 2015 durchgefiihrt wurde. Die Ergebnisse sind reprasentativ fur die
Osterreichische Bevolkerung in Privathaushalten ab 15 Jahren (Statistik Austria 2015). Die Ergebnisse der Befragung 2019 lagen
zum Zeitpunkt der Erstellung des Berichts noch nicht vor.
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Tabelle 11: Art der Studienberechtigung nach Form der Beeintrachtigung
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AHS-Matura 46% 41%  43%  47%  43%  43%  35%  40%  42% | 44% | 41% | 42%
BHS-Matura 32% 31% 29% 21% 37% 26% 27% 27%  26% | 25% | 30% | 29%

Nicht traditionelle
Studienberechtigung

9% 9% 8% 7% 9% 8% 13%  11% 9% 8% 6% 7%

Auslandische

Studienberechtigung
Summe 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% | 100% | 100% | 100%

13% 19%  20% 24% 12% 23%  25% 22%  23% 22% 23% 23%

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

SchlieRlich kdnnen Daten zur regionalen Herkunft bzw. dem derzeitigen Wohnbundesland An-
haltspunkte fiir Riickschliisse der regionalen Besonderheiten unter Studierenden mit Beeintrachti-
gung auf das Schul- (z.B. Férderschwerpunkte) bzw. das Hochschulsystem liefern: Bei Uberrepra-
sentationen liegt es nahe, dass die jeweilige Beeintrachtigungsform im entsprechenden Bundesland
speziell gefordert wird bzw. wurde, Unterreprasentationen lassen dagegen mangelnde Unterstit-
zungsstrukturen vermuten.

Sowohl im Hinblick auf das Herkunftsbundesland als auch das derzeitige Wohnbundesland lassen
sich nur wenige signifikante Unterschiede zwischen Studierenden mit und ohne Beeintrachtigung
beobachten (siehe Tabelle 12): Studierende mit Beeintrachtigung kommen etwas seltener aus
Oberosterreich, Karnten und Vorarlberg und etwas haufiger aus Wien. Sie wohnen auch derzeitig
ofter in Wien und etwas seltener in Oberdsterreich und Tirol als die Vergleichsgruppe. Im Vergleich
zwischen Herkunftsbundesland und derzeitigem Wohnbundesland zeigt sich — unabhangig davon,
ob eine Beeintrachtigung vorliegt — dass die Anteile in fast allen Bundeslandern zugunsten der Bun-
deshauptstadt sinken. Nichtsdestotrotz leben Studierende mit Beeintrachtigung etwas haufiger in
Wien als Studierende ohne Beeintrachtigung (36% vs. 32%). Dies kann vermutlich mitunter an der
besser ausgebauten Infrastruktur und/oder dem umfassenderen Hochschulangebot liegen. Auf
eine nahere Betrachtung nach der Form der Beeintrachtigung wird an dieser Stelle verzichtet, da
keine nennenswerten Unterschiede hinsichtlich des derzeitigen Bundeslands und der regionalen

Herkunft zwischen den Gruppen bestehen.
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Tabelle 12: Regionale Herkunft der Studierenden mit/ohne Beeintrichtigung

Herkunftsbundesland Derzeitiges Bundesland
Stud. mit Beeintr. Stud. ohne Beeintr. Stud. mit Beeintr Stud. ohne Beeintr.
Burgenland 3% 3% 1% 1%
Karnten 6% 7% 3% 3%
Niederdsterreich 22% 21% 10% 10%
Oberdsterreich 17% 19% 8% 9%
Salzburg 6% 6% 4% 5%
Steiermark 14% 14% 15% 16%
Tirol 7% 8% 9% 10%
Vorarlberg 3% 4% 14% 13%
Wien 21% 18% 36% 32%
Summe 100% 100% 100% 100%

Ohne Studierende, die wahrend des Semesters groRteils im Ausland wohnen bzw. im Ausland aufgewachsen sind.
Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

2.4 Verteilung der Studierenden mit Beeintrachtigung an Hochschulen und nach Stu-
diengruppen

Wahrend insgesamt nach eigenen Angaben 12,2% aller Studierenden an 6sterreichischen Hoch-
schulen (mind.) eine studienerschwerende gesundheitliche Beeintrachtigung haben, ist dieser An-
teil an Kunstuniversitaten mit 16,1% Uberdurchschnittlich hoch, an Padagogischen Hochschulen
(7,7%), Fachhochschulen (8,9%) sowie Privatuniversitaten (9,5%) deutlich niedriger.

Tabelle 13: Anteil Studierender mit studienerschwerender Beeintrachtigung an allen Studieren-
den und Form der Beeintrachtigung nach Hochschulsektoren
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Wiss. Univ. 0,3% 0,4% 0,3% 5,4% 0,6% 3,3% 0,5% 0,7% 1,5% | 13,1%
Kunstuniv. 0,4% 0,3% 0,1% 6,4% 0,4% 5,0% 1,1% 0,6% 1,7% | 16,1%
Privatuniv. 0,5% 0,3% 0,1% 2,9% 0,6% 2,7% 0,9% 0,6% 0,9% | 9,5%
FH 0,2% 0,4% 0,2% 3,0% 0,5% 2,5% 0,5% 0,7% 0,7% | 8,9%
PH 0,4% 0,2% 0,3% 2,4% 0,5% 2,4% 0,3% 0,3% 0,9% | 7,7%
Lehrverbiinde 0,4% 0,7% 0,2% 4,7% 1,3% 3,2% 0,5% 0,6% 1,0% | 12,5%
Gesamt 0,3% 0,4% 0,3% 4,9% 0,6% 3,2% 0,5% 0,7% 1,3% | 12,2%

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Entsprechend ihrem insgesamt hoheren Anteil stechen bei einer Aufschliisselung nach einzelnen
Hochschulen (siehe Tabelle 14) vor allem 6ffentliche Kunstuniversitdaten hervor —so geben 29% der
Studierenden an der Universitat Mozarteum Salzburg und 28% der Studierenden an der Akademie
der bildenden Kiinste Wien an, von einer studienerschwerenden Beeintrachtigung betroffen zu
sein. Aullerdem weisen diese beiden Hochschulen gleichzeitig auch den héchsten Anteil an Studie-
renden auf, deren Beeintrachtigung eine (sehr) starke Studienerschwernis darstellt. Weiters hat
rund jede/r flinfte Studierende an der Universitat fiir angewandte Kunst Wien (20%) sowie an der
Kunstuniversitat Linz (19%) eine Beeintrachtigung. Verglichen mit anderen Kunstuniversitaten be-
richten Studierende der Universitat fir Musik und darstellende Kunst Wien und der
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Kunstuniversitat Graz unterdurchschnittlich haufig von studienerschwerenden Beeintrachtigungen
(8% bzw. 10%).

Der hohe Anteil an Studierenden mit Beeintrachtigung an Kunstuniversitaten lasst sich vor allem
auf Uberdurchschnittlich viele Studierende zurickfiihren, die eine psychische Erkrankung, eine
chronisch-somatische Beeintrachtigung oder eine Teilleistungsstorung haben (siehe Tabelle 13).

An offentlichen wissenschaftlichen Universitaten variiert der Anteil der Studierenden mit einer ge-
sundheitlichen Beeintrachtigung zwischen 10% (Universitat Linz, TU Graz, WU Wien sowie alle Me-
dizinischen Universitaten) und 16% (Universitdt Wien und Veterindarmedizinischen Universitat
(siehe Tabelle 14).

An Privatuniversitaten (2% bis 17%), Fachhochschulen (2% bis 15%) und Padagogischen Hochschu-
len (3% bis 15%) streut der Anteil noch starker, wobei einige Privatuniversitdaten aufgrund der ge-
ringen Fallzahl im Sample diesbeziiglich nicht betrachtet werden kénnen (siehe Tabelle 14).

Tabelle 14: Anteil Studierender mit Behindertenpass, mit (sehr) starker beeintrachtigungsbe-
dingter Studienerschwernis und mit studienerschwerender Beeintrachtigung an al-
len Studierenden nach Hochschulen

. (Sehr) starke Studien- Studierende mit
Behindertenpass

erschwernis Beeintrachtigung
Gesamt an allen Hochschulen 0,6% 7% 12%
Offentliche Universititen 0,6% 8% 13%
Universitdat Mozarteum Salzburg k.A. 17% 29%
Akademie der bildenden Kiinste Wien k.A. 17% 28%
Universitat flir angewandte Kunst Wien k.A. 13% 20%
Kunstuniversitat Linz k.A. 9% 19%
Universitat Wien 0,6% 10% 16%
Veterinarmedizinische Universitat Wien k.A. 9% 16%
Universitat Klagenfurt 1% 10% 14%
Montanuniversitat Leoben 0,8% 8% 14%
Universitat Graz 1% 9% 14%
Universitat Salzburg 1% 7% 13%
Technische Universitat Wien 0,4% 8% 12%
Universitat Innsbruck 0,7% 7% 12%
Universitat fur Bodenkultur Wien 0,1% 6% 11%
Medizinische Universitat Wien 0,7% 6% 10%
Medizinische Universitat Innsbruck 0,5% 5% 10%
Universitat Linz 1% 6% 10%
Technische Universitat Graz 0,4% 6% 10%
Wirtschaftsuniversitat Wien 0,1% 6% 10%
Kunstuniversitat Graz k.A. 8% 10%
Medizinische Universitat Graz 0,1% 6% 10%
Universitat fir Musik und darst. Kunst Wien k.A. 6% 8%
Privatuniversitaten 0,3% 4% 9%
Katholische Privat-Universitat Linz 3% 10% 17%
Karl Landsteiner Privatuniversitat k.A. 4% 13%
UMIT - the health & life sciences university k.A. 3% 12%
Sigmund Freud Privatuniversitat 0,4% 4% 10%
Musik und Kunst Privatuniv. der Stadt Wien k.A. 8% 10%
New Design University 2% 4% 10%
Anton Bruckner Privatuniversitat k.A. 5% 8%
Paracelsus Medizinische Privatuniversitat k.A. 3% 7%
MODUL University Vienna k.A. k.A. 2%
Danube Private University n.a. n.a. n.a.
JAM MUSIC LAB Private University n.a. n.a. n.a.
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. (Sehr) starke Studien-  Studierende mit
Behindertenpass

erschwernis Beeintrachtigung
Gesamt an allen Hochschulen 0,6% 7% 12%
Privatuniversitdt Schloss Seeburg n.a. n.a. n.a.
Webster Vienna Private University n.a. n.a. n.a.
Fachhochschulen 0,3% 5% 9%
FH St. Polten 0,7% 8% 15%
FH Campus Wien 0,6% 7% 12%
FH bfi Wien 0,4% 6% 10%
FH Wr. Neustadt 0,3% 5% 10%
FH Karnten 0,3% 6% 10%
FH Salzburg 0,5% 5% 9%
FHWien der WKW 0,3% 4% 9%
FH Burgenland 0,4% 3% 9%
FH Technikum Wien k.A. 4% 9%
FH Oberosterreich 0,5% 4% 9%
FH Vorarlberg 0,9% 4% 8%
FH JOANNEUM 0,2% 4% 8%
IMC FH Krems k.A. 4% 7%
FH Gesundheitsberufe 00 0,3% 4% 7%
MCI Management Center Innsbruck k.A. 3% 6%
FernFH Ferdinand Porsche k.A. 4% 6%
FH CAMPUS 02 k.A. 2% 4%
FHG - Zentrum f. Gesundheitsberufe Tirol k.A. 2% 4%
FH Kufstein 0,4% 2% 3%
Lauder Business School k.A. 2% 2%
Padagogische Hochschulen 0,2% 4% 8%
PH Niederdosterreich 0,6% 7% 15%
PH Vorarlberg k.A. 8% 13%
PH Salzburg k.A. 6% 9%
PH Karnten 3% 6% 9%
PH Oberosterreich k.A. 5% 8%
HS f. Agrar- und Umweltpadagogik Wien k.A. 3% 8%
KPH Wien/ Krems k.A. 5% 8%
PH Wien k.A. 3% 7%
KPH Graz k.A. 4% 6%
PH Steiermark k.A. 2% 6%
PH Tirol k.A. 1% 4%
PH der Di6zese Linz k.A. 1% 4%
KPH Edith Stein Innsbruck k.A. k.A. 4%
PH Burgenland k.A. k.A. 3%
Lehrverbiinde 0,5% 7% 12%
Verbund SUD-OST: Burgenland, Karnten, Stmk. 1% 6% 14%
Verbund WEST: Tirol, Vorarlberg k.A. 8% 14%
Verbund NORD-OST: Niederosterreich, Wien 0,4% 7% 13%
Verbund MITTE: Oberosterreich, Salzburg 0,2% 5% 8%

n.a.: Fur Fallzahlen <30 sind keine Werte ausgewiesen; k. A. = Keine einzige Angabe im Sample.
Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Eine Betrachtung nach Studiengruppen zeigt, dass der héchste Anteil Studierender mit Beeintrach-
tigung in geisteswissenschaftlichen, kiinstlerischen, sozial- und naturwissenschaftlichen Studien
festzustellen ist. Dies gilt insbesondere fiir 6ffentliche Universitaten (siehe Tabelle 15). Tendenziell
stehen hohe Anteile in Zusammenhang mit einem hohen Durchschnittsalter der Studierenden, wo-
bei es auch Ausnahmen gibt: z.B. bei den Naturwissenschaften mit einem hohen Anteil bei gleich-
zeitig relativ niedrigem Durchschnittsalter und in Gesundheit/Sozialwesen mit einem recht hohen
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Durchschnittsalter, aber einem recht niedrigen Anteil Studierender mit Beeintrdchtigung). Ebenso
gilt dies nicht fur FH-Studien, da die im Schnitt deutlich dlteren FH-Studierenden in berufsbeglei-
tenden Studiengadngen seltener Beeintrachtigungen aufweisen als Vollzeit-Studierende.

Tabelle 15: Anteil Studierender mit studienerschwerender Beeintrachtigung und Durchschnitts-
alter nach Studiengruppen

Anteil Studierender .
. . @ Alter in Jahren
mit Beeintrachtigung

Offentliche Universititen 13% 27,9).
Geisteswissenschaften 18% 31,0J.
Klnste 17% 30,7)J.
Sozialwissenschaften (inkl. VWL, Psych.) 16% 28,0).
Naturwissenschaften, Mathematik, Statistik 14% 26,3).
Informatik 13% 27,5).
Lehramt/Fachpadagogik (auslaufend/Kunst) 13% 29,7).
Recht 13% 27,9].
Bildungswissenschaften 13% 29,8).
Tiermedizin, Land-/Forstwirtschaft 12% 27,4).
Ingenieurwesen (inkl. Architektur) 11% 27,3].
Pharmazie 10% 24,9).
Medizin 10% 26,3).
Wirtschaft und Verwaltung (exkl. VWL) 8% 26,0).
Gesundheit/Sozialwesen (exkl. Medizin) 4% 30,5J.
Dienstleistungen (v.a. Sport) 4% 25,5).
Lehrverbiinde (Sekundarstufe Aligemeinbildung) 12% 24,8).
Padagogische Hochschulen 8% 27,7).
Sonstiges (Elementarpéad., Erweiterungsstud., auslauf.) 11% 33,1J.
Lehramt Primarstufe 7% 24,6).
Lehramt Berufsschulen 7% 34,9).
Privatuniversitdten 9% 26,9J.
Fachpadagogik (Musik, Religion) 19% 24,9).
Sozialwiss. (inkl. Psych.), Journalismus u. Inform. 14% 27,8).
Kiinste 9% 26,7)].
Medizin 9% 23,8).
Gesundheit/Sozialwesen (exkl. Medizin) 7% 32,1J.
Wirtschaft und Verwaltung k.A. 26,2).
Geisteswissenschaften n.a. n.a.

Recht n.a. n.a.

Informatik n.a. n.a.

Ingenieurwesen, verarb. (Bau-)Gewerbe n.a. n.a.

Pharmazie n.a. n.a.

Dienstleistungen (Tourismus) n.a. n.a.

FH Vollzeitstudiengdnge 9% 24,2).
Naturwissenschaften 16% 23,6).
Klinste 14% 23,9].
Informatik 13% 25,8).
Sozialwiss., Journalismus u. Informationswesen 9% 27,3).
Gesundheit/Sozialwesen 9% 24,0).
Ingenieurwesen, verarb. (Bau-)Gewerbe 9% 25,0J.
Wirtschaft und Verwaltung 7% 24,8).
Dienstleistungen (v.a. Tourismus) 5% 23,1J.
Land-/Forstwirtschaft n.a. n.a.

FH Berufsbegleitende Studiengdnge 8% 29,6).
Sozialwiss., Journalismus und Informationswesen 15% 30,5).
Gesundheit/Sozialwesen 10% 27,6).
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Anteil Studierender .
. . @ Alter in Jahren

mit Beeintrachtigung
Informatik 8% 31,7).
Wirtschaft und Verwaltung 8% 29,6).
Ingenieurwesen, verarb. (Bau-)Gewerbe 7% 29,2).
Dienstleistungen (v.a. Tourismus) 2% 27,9].
Kinste n.a. n.a.
Naturwissenschaften n.a. n.a.

n.a.: Fur Fallzahlen <30 sind keine Werte ausgewiesen; k. A. = Keine einzige Angabe im Sample.
Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Vergleicht man die Verteilung der Studiengruppen von Studierenden mit bzw. ohne Beeintrachti-
gung, so werden die Unterschiede in der Studienwahl noch deutlicher: Die TOP-5-Studiengruppen
an offentlichen Universitaten von Studierenden mit Beeintrachtigung entsprechen zwar (in etwa)
jenen ohne Beeintrachtigung (Nawi, Gewi, Sowi, Technik, Recht), dennoch entscheiden sich Studie-
rende mit Beeintrachtigung deutlich haufiger fir Geistes-, Sozialwissenschaften und Kiinste, ver-
gleichsweise seltener aber fiir Wirtschaft, Medizin und Ingenieurwesen.

Tabelle 16: Nur Studiengruppen an 6ffentlichen Universititen: Studienwahl Studierender mit
Beeintrachtigung (wenn bereits vor dem Studium aufgetreten)

Studierende mit Beeintrachtigung Studierende ohne
(vor Studienbeginn aufgetreten) Beeintrachtigung
Naturwissenschaften, Mathematik, Statistik 15% 13%
Geisteswissenschaften 15% 10%
Sozialwissenschaften (inkl. VWL, Psych.) 15% 12%
Ingenieurwesen (inkl. Architektur) 12% 15%
Recht 11% 12%
Kiinste 6% 4%
Informatik 6% 5%
Wirtschaft und Verwaltung (exkl. VWL) 6% 10%
Medizin 4% 6%
Lehramt/Fachpadagogik (auslaufend/Kunst) 4% 5%
Bildungswissenschaften 3% 3%
Tiermedizin, Land-/Forstwirtschaft 1% 2%
Pharmazie 1% 2%
Dienstleistungen (v.a. Sport) 0,1% 0,6%
Gesundheit/Sozialwesen (exkl. Medizin) 0,1% 0,2%
Sonstige 0,4% 0,4%
Summe 100% 100%

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Nach Abschluss des aktuellen Studiums, planen Studierende mit Beeintrachtigung vergleichsweise
haufiger ein weiteres Studium aufzunehmen als Studierende ohne studienerschwerende Beein-

trachtigung (siehe Tabelle 17).
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Tabelle 17: Plan ein weiterfiihrendes Studium aufzunehmen

Derzeit im Bachelorstudium Derzeit im Masterstudium

Stud. mit Beeintr. Stud. ohne Beeintr. Stud. mit Beeintr. Stud. ohne Beeintr.

Weiteres Studium geplant 69% 66% 25% 19%
Kein weiteres Studium geplant 31% 34% 75% 81%
Summe 100% 100% 100% 100%

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

2.5 Amtliche Einstufung der Behinderung und Behindertenpass

Fiir Menschen mit gesundheitlichen Beeintrachtigungen sind nach Osterreichischem Recht mit der
Einstufung der Behinderung bzw. Minderung der Erwerbsfahigkeit durch das Bundesamt fiir Sozia-
les und Behindertenwesen — Sozialministeriumsservice (BASB, friiher Bundessozialamt) — verschie-
dene staatliche Transferleistungen, diverse Geblhrenbefreiungen und ErmaRigungen, erhdhter
Kiindigungsschutz u. A. verbunden. Bei einer Einstufung durch das BASB von mindestens 50% Be-
hinderung bzw. Minderung der Erwerbsfahigkeit kann dariber hinaus ein Behindertenpass bean-
tragt werden.

Wie aus Tabelle 18 ersichtlich, wurde bei insgesamt 6% der Studierenden mit Beeintrachtigung ein
Grad der Behinderung von mindestens 50% durch das BASB festgestellt, das sind 0,7% aller be-
fragten Studierenden. Dies entspricht einer hochgerechneten Schatzung von etwa 2.200 Studieren-
den (siehe Tabelle 19). Bei weiteren 3% der Studierenden mit Beeintrachtigung liegt eine Einstufung
von weniger als 50% vor.

Eine Einstufung durch das BASB haben lberdurchschnittlich hdufig Studierende mit einer Bewe-
gungs-, Hor-/Sprech- oder Sehbeeintrichtigung beantragt (siehe Tabelle 18). Mehrheitlich liegt
diese dann bei mindestens 50%. Insgesamt haben 5% der Studierenden mit Beeintrachtigung einen
solchen Ausweis, das sind rund 0,6% aller Studierenden in Osterreich (hochgerechnet rund 1.800
Studierende).

Uber einen Behindertenpass verfiigen am haufigsten Studierende mit Bewegungs- (23%), Seh-
(19%), Hor-/Sprechbeeintrachtigung (14%) oder ,andere” Beeintréchtigung (10%). In den anderen
Gruppen liegt dieser Anteil zwischen 1% bis maximal 7% (siehe Tabelle 18).

Studierende mit einer psychischen Erkrankung lassen ihre Beeintrachtigung am seltensten einstu-
fen (4%), darunter weist aber ein relativ hoher Anteil eine Behinderung von mindestens 50% auf
(2,9%), diese haben wiederum lberwiegend einen Behindertenpass (2%).

Bei 1% der Studierenden mit Beeintrdchtigung liegt zwar eine Einstufung der Behinderung von min-
destens 50% vor, sie besitzen jedoch keinen Behindertenpass: allen voran Studierende mit einer
studienerschwerenden Hor-/Sprechbeeintrachtigung, Sehbeeintrachtigung oder chronisch-somati-
schen Erkrankung.
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Tabelle 18: Einstufung durch das BASB und Behindertenpass
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Behindertenpass 23% 19% 14% 2% 2% 3% 2% 10% 7% 5%
GdB >50%, aber kein Behindertenpass 1% 2% 2%  09% 1% 2% 0,4% 0,5% 0,8% | 1%
GdB <50% 6% 4%  14% 1% 3% 5% 4% 5% 3% | 3%
Keine Einstufung 69% 75% 70% 96% 94% 90% 94% 84% 89% | 91%
Summe 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% | 100%
GdB 250%: Anteil m. Behindertenpass 95% 91% n.a. 68% na. 64% na. na. 90% | 80%

BASB = Bundesamt fiir Soziales und Behindertenwesen — Sozialministeriumsservice; GdB = Grad der Behinderung.
n.a.: Fur Fallzahlen <30 sind keine Werte ausgewiesen.

Inkl. Doktoratsstudierende.

Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Hinsichtlich Einstufung beim BASB und Besitz eines Behindertenpasses hat sich seit der Vorganger-
erhebung 2015 kaum etwas verdandert (siehe Tabelle 19).

Tabelle 19: Anteil der Studierenden mit Behindertenpass im Zeitvergleich

2015 2019
Anteil Anzahl Anteil Anzahl
anBS(;c:i:;c:ﬁlt an allen Stud. anBS(;c:i::c:wlt an allen Stud.
Behindertenpass 4,9% 0,6% ca. 1.800 4,6% 0,6% ca. 1.800
Einstufung GdB >50% 6,4% 0,7% ca. 2.300 5,7% 0,7% ca. 2.200

Inkl. Doktoratsstudierende. Hochgerechnete und gerundete Schatzung auf alle Stud. jeweils zum Befragungszeitpunkt.
2015 und 2019 anders als 2009 und 2011 inkl. Privatuniv., Lauder Business School sowie KPH Edith Stein Innsbruck.
GdB = Grad der Behinderung.

Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2015, 2019.

Entsprechend der soziodemografischen Unterschiede hinsichtlich der Beeintrachtigungsform
(siehe Abschnitt 2.2) zeigt sich, dass Manner sowie auch altere Studierende iberdurchschnittlich
haufig einen Behindertenpass haben, wahrend Frauen und jiingere Studierende haufiger keine Ein-
stufung ihrer Beeintrachtigung beantragt haben.

Eine Betrachtung nach Ausmal’ der beeintrachtigungsbedingten Studienerschwernis zeigt auf, dass
Studierende mit einem Behindertenausweis signifikant haufiger in einem sehr starken AusmaR im
Studium beeintrachtigt sind als Studierende mit einer niedrigeren bzw. gar keiner Einstufung durch
das BASB (siehe Tabelle 20). Das bedeutet umgekehrt aber nicht, dass Studierende ohne Einstufung
nicht von Schwierigkeiten betroffen sind: auch in dieser Gruppe wird mehrheitlich von (sehr) star-
ken beeintrachtigungsbedingten Auswirkungen im Studium berichtet (60%).
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Tabelle 20: AusmaRB der beeintrachtigungsbedingten Studienerschwernis nach Einstufung
durch das BASB und Behindertenpass

. GdB >50%, aber kein Keine
Behindertenpass ) GdB <50% . Gesamt
Behindertenpass Einstufung
Sehr stark 39% 29% 20% 26% 26%
Stark 28% 39% 26% 34% 34%
Mittel 22% 29% 33% 27% 27%
Schwach 11% 3% 22% 13% 13%
Gesamt 100% 100% 100% 100% 100%

BASB = Bundesamt fiir Soziales und Behindertenwesen — Sozialministeriumsservice. GdB = Grad der Behinderung.
Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

2.5.1 Grinde, weshalb keine amtliche Einstufung beantragt wurde

Die Uberwiegende Mehrheit der Studierenden mit Beeintrdachtigung hat keine Einstufung beim
BASB beantragt (91%). Der am haufigsten genannte Grund dafir ist die (vermeintlich) zu schwache
Auspragung der Beeintrachtigung bzw. die Annahme, dass man keine ,Behinderung” habe (44%;
siehe Tabelle 21). Ahnlich viele Studierende geben an, von der Méglichkeit einer Einstufung nichts
gewusst zu haben (41%) bzw. sich durch eine Einstufung keinen Nutzen zu erwarten (37%). 31%
haben keinen Bedarf, 24% beflirchten Stigmatisierung/Nachteile im Erwerbsleben, 16% an der
Hochschule. Noch haufiger befiirchten aber Studierende Nachteile an Hochschule oder im Job, de-
ren Beeintrachtigung zwar als Behinderung mit einem Grad von mindestens 50% eingestuft wurde,
die in der Folge aber keinen Behindertenpass beantragt haben (54%).

Studierende mit einer Bewegungsbeeintrachtigung, einer chronisch-somatischen Erkrankung oder
einer Allergie/Atemwegserkrankung geben am haufigsten an, ihre Beeintrichtigung sei nur
schwach ausgepragt, weshalb sie diese nicht einstufen lassen. Diese Beeintrachtigungsgruppen ge-
ben vergleichsweise selten an, dass sie Stigmatisierung beflirchten oder von einer Einstufungsmaog-
lichkeit nicht wussten.

Fiir Studierende mit psychischer Erkrankung sind neben dem fehlenden Wissen, besonders Stigma-
tisierungsbefiirchtungen ein Problem— jene Gruppe, die am seltensten eine Einstufung beantragt.

Tabelle 21: Griinde, weshalb keine Einstufung durch das BASB beantragt wurde
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Behinderung/Beeintr. zu schwach ausgepragt 60% 45% 23% 40% 67% 47% 41% 43% 44% | 44%
Moglichkeit einer Einstufung nicht bekannt 23% 32% 37% 48% 35% 34% 51% 29% 40% | 41%
Keinen Nutzen/keine Vorteile erwartet 24% 44% 45% 36% 38% 35% 42% 41% 40% | 37%
Kein Bedarf 23% 30% 28% 31% 43% 31% 32% 34% 29% | 31%
Beflirchtete Stigmatisierung im Erwerbsleben 19% 22% 24% 29% 8% 21% 17% 19% 26% | 24%
Aufwiéndige Behérden-/Arztwege 15% 25% 28% 22% 13% 20% 16% 20% 27% | 21%
Beflirchtete Stigmatisierung an d. Hochschule 5% 13% 18% 22% 5% 11% 14% 9% 18% | 16%
Anderer Grund 7% 10% 9% 7% 1% 8% 5% 14% 9% | 8%

Mehrfachnennungen méglich.

BASB = Bundesamt fiir Soziales und Behindertenwesen — Sozialministeriumsservice.
Inkl. Doktoratsstudierende.

Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.
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Generell kann die Angst vor Stigmatisierung betroffene Studierende daran hindern, bei Schwierig-
keiten im Studienalltag, Unterstiitzung oder Hilfe bei zustandigen Personen, Anlaufstellen oder Be-
zugspersonen zu suchen. Dies ist insbesondere fiir Studierende mit einer ,unsichtbaren” Beein-
trachtigung problematisch, denn die Scheu einer Bekanntgabe der Beeintrachtigung hat oft zur
Folge, dass Unterstiitzungsangebote nicht in Anspruch genommen werden (vgl. Zaussinger & Ter-
zieva 2018).

2.6 Kenntnis des/der Behindertenbeauftragten bzw. der Psychologischen Studierenden-
beratung

An fast allen 6ffentlichen Universitaten, an vielen Fachhochschulen und Padagogischen Hochschu-
len sind eigene Beratungs- und Serviceangebote fiir Studieninteressierte und Studierende mit Be-
hinderungen, chronischen Erkrankungen und gesundheitlichen Beeintrachtigungen eingerichtet.’
Die dort tatigen Behindertenbeauftragten bieten Informationen zu und Unterstiitzung bei der Stu-
dienwahl, dem Studium und Studienumfeld, der Studienbegleitung und Interessensvertretung. An
den Universitaten Wien, Graz, Innsbruck, Salzburg, Linz, Klagenfurt sowie an der TU Wien und TU
Graz gibt es Blinden- und Sehbehinderten-Arbeitsplatze, an denen Studierenden auch spezielle Be-
treuung zur Verfligung steht. An Privatuniversitaten setzen sich vor allem die Arbeitskreise fiir
Gleichbehandlung mit dem Thema Studieren mit Behinderung auseinander.®

Aus den Daten der aktuellen sowie auch fritheren Studierenden-Sozialerhebungen zeigt sich wie-
derholt, dass diese Anlaufstellen der Mehrheit der gesundheitlich beeintrachtigten Studierenden
unbekannt ist — mit Ausnahme von Studierenden, die ihre Beeintrachtigung selbst als Behinderung
einstufen oder einen Behindertenpass haben: Insgesamt kennen 20% die Ansprechperson(en) fiir
die Belange von Studierenden mit gesundheitlichen Beeintrachtigungen (siehe Tabelle 22), 80%
kennen das Angebot nicht bzw. wissen nicht, ob es ein solches Angebot an ihrer Hochschule gibt.
Ihr Bekanntheitsgrad ist am hochsten unter Studierenden mit einer Hor-/Sprech- (36%), einer Be-
wegungs- (29%) oder einer Sehbeeintrachtigung (26%). Am seltensten bekannt sind die Beratungs-
stellen bzw. Ansprechpersonen unter Studierenden mit einer Allergie/Atemwegserkrankung oder
chronisch-somatischen Beeintrachtigung.

Dariiber hinaus zeigen sich auch keine signifikanten Unterschiede bei Betrachtung nach der Starke,
mit der sich eine Beeintrdchtigung auf das Studium negativ auswirkt, und des Bekanntheitsgrades
der Behindertenbeauftragten der Hochschule. D.h. sowohl Studierende mit starken als auch jene
mit schwachen beeintrachtigungsbedingten Auswirkungen im Studium, kennen den/die Behinder-
tenbeauftragte/n an ihrer Hochschule nur sehr selten. Damit ist Informationsbedarf in allen Beein-
trachtigungsgruppen gegeben.

Liste der Anlaufstellen fiir behinderte oder chronisch kranke Studierende auf der Webseite des BMBWF (www.bmbwf.gv.at).
8 Studieren mit Behinderung auf der Webseite des BMBWF (https://www.bmbwf.gv.at/Themen/HS-Uni/Studium/Studieren-mit-

Behinderung.html).
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Tabelle 22: Kenntnis der Behindertenbeauftragten bzw. der Psychologischen Studierendenbe-
ratung nach Form der Beeintrachtigung
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Behindertenbeauftragte
Ja 29% 26% 36% 19% 14% 17% 22% 19% 24% | 20% -
Nein 39% 36% 46% 42% 37% 43% 35% 38% 45% | 42% | -
Gibt es nicht 1,0% 1,1% 0,0% 2,0% 0,7% 12% 08% 1,5% 1,2% | 1,4% | -
Weil nicht 31% 37% 18% 36% 48% 39% 42% 41% 30% | 37% -
Summe 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% | 100% -
Psych. Studierendenberatung
Ja 68% 61% 63% 72% 58% 53% 48% 66% 62% | 63% | 44%
Nein 32% 39% 37% 28% 42% 47% 52% 34% 38% | 37% | 56%
Summe 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% | 100% | 100%

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Anders als die Behindertenbeauftragten der Hochschule ist die Psychologische Studierendenbera-
tung deutlich bekannter unter Studierenden mit Beeintrachtigung. Die psychosoziale Service-Ein-
richtung des Bundesministeriums fir Bildung, Wissenschaft und Forschung bietet Studierenden und
Studieninteressierten Orientierungs- und Entscheidungshilfe, Studienwahlberatung, Unterstiitzung
bei studienbezogenen und persoénlichen Problemen sowie bei der Studienbewaltigung und der Per-
sénlichkeitsentwicklung an.® Damit ist ihre Zielgruppe deutlich breiter definiert als die der Behin-
dertenbeauftragten. Insgesamt kennen fast zwei Drittel der Studierenden mit studienerschweren-
den gesundheitlichen Beeintrachtigungen das Angebot (63%; siehe Tabelle 22). Unter Studieren-
den, die keine Beeintrachtigung angegeben haben, sind Bekanntheits- (40%) und Nutzungsgrad
(5%) etwas niedriger (mit Beeintrachtigung: 47% bzw. 16%; zur Nutzung und Bewertung siehe wei-
ter unten in Abschnitt 2.6.1).

Studierende mit einer psychischen Erkrankung kennen das Angebot am haufigsten (72%), wobei
immerhin gut ein Viertel von ihnen die Psychologische Studierendenberatung nicht kennt (28%).

Die Ansprechpersonen bzw. Anlaufstellen fiir die Belange behinderter oder chronisch kranker Stu-
dierender sind nicht an allen 6sterreichischen Hochschulen vorhanden, sondern vor allem an 6f-
fentlichen Universitaten. Auch die Standorte der Psychologischen Studierendenberatung sind in
den Universitatsstadten bzw. zum Teil direkt am Standort der (gréBten 6ffentlichen) Universitat
angesiedelt. Dementsprechend sind beide Angebote an Padagogischen Hochschulen, Fachhoch-
schulen und Privatuniversitaten seltener bekannt als an 6ffentlichen Universitdten (siehe Tabelle
23). Allerdings fallt auf, dass an offentlichen Kunstuniversitdten (die einen besonders hohen Anteil
Studierender mit psychischen Erkrankungen aufweisen), die Psychologische Studierendenberatung
unter allen Hochschulsektoren am bekanntesten ist, wahrend die Behindertenbeauftragten dort
einem vergleichsweise geringen Anteil bekannt sind.

Offizielle Webseite der Psychologischen Studierendenberatung (www.studierendenberatung.at). Die Einrichtung verfligt Giber
sechs Standorte: Graz, Innsbruck, Klagenfurt, Linz, Salzburg und Wien. Da einige Hochschulen zusatzlich eigene psychologische
oder psychosoziale Beratungsstellen eingerichtet haben, ist anzunehmen, dass sich die befragten Studierenden nicht ausschlieR-
lich auf die Beratungsstelle des BMBWF, sondern eventuell auch auf solche hochschuleigenen Beratungsstellen, beziehen.
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Tabelle 23: Kenntnis der Behindertenbeauftragten bzw. der Psychologischen Studierendenbe-
ratung nach Hochschulsektoren und Lehrverbiinden

. . Stud. mit
Wiss. Kunst-  Lehrver-  Privat- .
. . . . FH PH Beeintr.
Univ. univ. biinde univ.
gesamt
Behindertenbeauftragte |
Ja 22% 13% 16% 11% 14% 9% | 20%
Nein 43% 33% 44% 30% 36% 49% | 42%
Gibt es nicht 0,9% 1,2% 1,6% 11% 2,6% 3,0% | 1,4%
Weil} nicht 34% 53% 39% 48% 47% 39% 37%
Summe 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Psych. Studierendenberatung
Ja 65% 73% 66% 57% 53% 31% 63%
Nein 35% 27% 34% 43% 47% 69% 37%
Summe 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Im Zeitvergleich ist der Anteil der Studierenden mit Beeintrachtigung, welche die/den Behinder-
tenbeauftragte/n kennen, angestiegen — 2011 lag der Anteil bei 12%, 2015 noch bei 17% und 2019
nun bei 20% (siehe Tabelle 24). Dies liegt jedoch auch daran, dass 2019 deutlich mehr Studierende
angegeben haben, von dem Angebot nichts zu wissen: Denn der Anteil der Studierenden, die ange-
ben, dass sie von einer solchen Person/Anlaufstelle an ihrer Hochschule nicht wissen, ist noch viel
starker gestiegen.

Auch der Anteil der Studierenden mit Beeintrachtigung, die die psychologische Studierendenbera-
tung kennen, ist seit 2015 gestiegen (von 54% auf 63%), allerdings ist die Nutzungsquote seitdem
anndhernd konstant geblieben (15% vs. 16%; siehe weiter unten in Abschnitt 2.6.1).

Tabelle 24: Kenntnis der Behindertenbeauftragten bzw. der Psychologischen Studierendenbe-
ratung im Zeitvergleich

2011 2015 2019
Behindertenbeauftragte
Ja 12% 17% 20%
Nein 79% 57% 42%
Gibt es nicht/Weil nicht? 10% 26% 38%
Summe 100% 100% 100%
Psych. Studierendenberatung
Ja 55% 54% 63%
Nein 45% 46% 37%
Summe 100% 100% 100%

12015 und 2019 inkl. Kategorie ,, WeiB nicht” im Fragebogen.
Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2011, 2015, 2019.

2.6.1 Inanspruchnahme und Bewertung der Psychologischen Studierendenberatung

Insgesamt haben 5% der Studierenden ohne und 16% der Studierenden mit einer studienerschwe-
renden Beeintrachtigung die Psychologische Studierendenberatung in Anspruch genommen. Unter
Studierenden mit einer Beeintrachtigung entspricht dies etwa einem Viertel derjenigen, die dieses
Angebot kennen (63%, siehe Tabelle 24).

Unter Studierenden mit einer psychischen Erkrankung ist nicht nur die Bekanntheit am hochsten
(72%), sie haben das Beratungsangebot auch mit Abstand am haufigsten in Anspruch genommen
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(27%). In den anderen Beeintrachtigungsgruppen wird diese Beratung weitaus seltener in Anspruch
genommen, obwohl diese Studierenden nach eigenen Angaben haufig (zusatzlich) von psychischen
Beschwerden, etwa depressiven Verstimmungen, Versagens- oder Existenzangsten, betroffen sind
(je nach Form der Beeintrachtigung von 52% bis 79%; siehe Tabelle 53 auf S. 68).

Im Unterschied zum Kenntnisgrad der Behindertenbeauftragten unterscheidet sich die Inanspruch-
nahme der Psychologischen Studierendenberatung nicht signifikant nach der Einstufung durch das
BASB oder dem Vorliegen eines Behindertenpasses, dafiir aber nach dem AusmaR der Studiener-
schwernis: Je starker sich die Beeintrachtigung auf das Studium auswirkt, desto haufiger wird die
Psychologische Beratung aufgesucht.

Uberwiegend bewerten die Studierenden das genutzte Angebot als (sehr) hilfreich — wobei Studie-
rende, die keine gesundheitliche Beeintrachtigung angeben, am zufriedensten (70%) und Studie-
rende mit einer gesundheitlichen Beeintrachtigung insgesamt etwas unzufriedener (65%) sind
(siehe Tabelle 25). Greift man nur Studierende mit psychischen Erkrankungen heraus, als die grof3te
Nutzerlnnen-Gruppe, so zeigt sich, dass diese mit der Beratung vergleichsweise noch etwas seltener
zufrieden waren.

Tabelle 25: Nutzungsquote und positive Bewertung der Psychologischen Studierendenberatung
nach Form der Beeintrachtigung

[
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Nutzungsquote 8% 15% 3% 27% 3% 7% 15% 6% 11% | 16% | 5%
Bewertung als (sehr) hilfreich na. na. na 62% na. 72% na. na 71% | 65% | 70%

n.a.: Fur Fallzahlen <30 sind keine Werte ausgewiesen.
Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.
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Studierende mit psychischen Erkrankungen

4,9% aller Studierenden haben laut eigenen Angaben eine psychische Erkrankung, die sich am
starksten im Studium auswirkt (hochgerechnet rund 15.600 Studierende).

Studentinnen (6%, hochgerechnet ca. 9.700 Studierende) sind haufiger von psychischen Erkran-
kungen betroffen als Studenten (4%, hochgerechnet ca. 5.900 Studierende).

An einigen Kunstuniversitaten liegt der Anteil psychisch Erkrankter mehr als doppelt so hoch
wie im Schnitt.

Wenn man Mehrfachbeeintrachtigungen hinzuzahlt, liegt der Anteil mit psychischer Erkrankung
insgesamt bei 6% (statt bei 4,9%) aller Studierenden bzw. 49% (statt bei 40%) der Studierenden
mit Beeintrachtigung: D.h. jede/r zweite Studierende mit einer Beeintrachtigung hat eine psy-
chische Erkrankung.

Im Vergleich zur letzten Erhebung 2015 ist der Anteil mit einer psychischen Erkrankung deutlich
gestiegen (von 3,8% auf 4,9%). Die Anteile der Studierenden mit Depressionen bzw. Angststo-
rungen, den am haufigsten genannten psychischen Krankheiten, nahmen besonders stark zu
(von 3,4% auf 4,3% bzw. von 1,8% auf 2,8%).

Insgesamt geben rund 80% der Studierenden mit psychischer Erkrankung an, derzeit oder in der
Vergangenheit in arztlicher Behandlung (gewesen) zu sein.

Studierende mit psychischen Erkrankungen sind mit durchschnittlich 27,4 Jahren in etwa gleich
alt wie Studierende ohne Beeintrachtigung (@ 27,3J.) — und deutlich jlinger als Studierende mit
einer gesundheitlichen Beeintrachtigung im Schnitt (@ 28,6).).

Obwohl sich Behindertenbeauftragte an den Hochschulen mit ihrer Beratung neben Studieren-
den mit einer Behinderung gezielt auch an Studierende mit anderen Erkrankungen richten, ist
der Bekanntheitsgrad in der Gruppe der psychisch erkrankten Studierenden sehr gering (19%).

Die Psychologische Studierendenberatung ist bekannter, aber immerhin 28% der Studierenden
mit einer psychischen Erkrankung kennen ihr Angebot nicht. Jene, die es bereits in Anspruch
genommen haben (27%) fanden das Angebot mehrheitlich hilfreich, wobei Studierende mit an-
deren Beeintrachtigungen noch hiufiger davon profitiert haben (62% vs. @ 73% and. Beeintr.).

Von allen Studierenden mit Beeintrachtigung wollen Studierende mit psychischen Erkrankun-
gen ihre Beeintrachtigung im Hochschulumfeld am haufigsten nicht preisgeben (79% vs. @ 66%).

Weitere Probleme im Studium von Studierenden mit psychischen Erkrankungen sind unvorher-
gesehene Studienunterbrechungen und zeitliche Vorgaben in Priifungssituationen bzw. Abga-
befristen. Sie haben lGiberdurchschnittlich haufig Probleme mit der sozialen und akademischen
Integration an der Hochschule, weisen eine erhohte Abbruchgefahrdung auf und sind mit Ab-
stand am haufigsten von stressbedingten Schwierigkeiten und psychischen Beschwerden in ih-
rem Studienalltag beeintrachtigt (siehe Kapitel 4).
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40% der Studierenden mit einer gesundheitlichen Beeintrachtigung nennen eine psychische Erkran-
kung, durch die sie in ihrem Studium beeintrachtigt sind, das sind 4,9% aller Studierenden und
hochgerechnet ca. 15.600 Studierende. Studentinnen (6%, hochgerechnet ca. 9.700 Studierende)
sind haufiger von psychischen Erkrankungen betroffen als Studenten (4%, hochgerechnet ca. 5.900
Studierende).

Tatsachlich liegt der Anteil aber etwas hoher, da besonders viele der Studierenden mit Mehrfach-
beeintrachtigungen neben einer sonstigen gesundheitlichen Beeintrachtigung eine psychische
Krankheit angeben: Von allen Studierenden, die in die Kategorie der Mehrfachbeeintrachtigungen
fallen (11%), nennt fast die Halfte eine psychische Erkrankung in Kombination mit einer (sich gleich
stark im Studium auswirkenden) anderen Beeintrachtigung. D.h. der Anteil der Studierenden mit
einer psychischen Erkrankungen und einer weiteren Beeintrdchtigung, die sich gleich stark aus-
wirkt, ist an allen Studierenden mit einer Beeintrachtigung mit 45% etwas hoher (5,5% aller Studie-
renden). Und wiirde man alle psychischen Erkrankungen zdhlen, auch wenn eine weitere Beein-
trachtigung vorliegt, die sich starker im Studium auswirkt, lage der Anteil noch héher (49% bzw.
6,0% aller Studierenden; siehe Tabelle 26): Jede/r zweite Studierende mit einer studienerschwe-
renden gesundheitlichen Beeintrachtigung gibt an, eine psychische Erkrankung zu haben.

Das Durchschnittsalter von Studierenden mit psychischen Erkrankungen (@ 27,4]).) entspricht etwa
jenem der Studierenden ohne Beeintrachtigung (@ 27,3).). Damit sind sie deutlich jiinger als Stu-
dierende mit einer gesundheitlichen Beeintrachtigung im Schnitt (@ 28,6J., siehe Tabelle 8).

Da sie ihr Studium im Schnitt aber etwas friiher als Studierende ohne Beeintrachtigung aufnehmen,
kann davon ausgegangen werden, dass sie etwas langsamer im Studium vorankommen als ihre Stu-
dienkolleginnen, die keine studienerschwerende Beeintrachtigung angeben — wobei aber andere
Beeintrachtigungsgruppen noch starker von Studienverzégerungen betroffen sind. Studierende mit
psychischen Erkrankungen sind auBerdem laut eigenen Angaben vermehrt von starken beeintrach-
tigungsbedingten Studienauswirkungen betroffen (75% vs. @ 60%, siehe Tabelle 6) als andere Be-
eintrachtigungsgruppen.

Tabelle 26: Anteil der Studierenden mit einer studienerschwerenden psychischen Erkrankung

Anteil an Stud. mit
studienerschwerender
Beeintrachtigung

Anteil an allen
Studierenden

Psychische Erkrankung als einzige bzw. Beeintrachtigung,

39,99 4,99
die sich am stirksten im Studium auswirkt 9% 9%
Psychische Erkrankung inkl. anderer Beeintrachtigungen,
S . . 44,9% 5,5%
die sich gleich stark auswirken
Psychische Erkrankung, auch wenn eine andere
49,1% 6,0%

Beeintrachtigung sich starker im Studium auswirkt

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

3.1 Anstieg des Anteils Studierender mit psychischen Erkrankungen

Bereits zu Beginn des Kapitels wurde dargestellt, dass der Anteil der Studierenden mit einer psychi-
schen Erkrankung zugenommen hat — 2015 lag er bei 3,8% und 2019 bei 4,9% (siehe Tabelle 27).
Die Anteile der Studierenden mit Depressionen bzw. Angststérungen, den am haufigsten genann-
ten psychischen Krankheiten, stiegen dabei besonders stark an: der Anteil mit Depressionen nahm
um ca. ein Viertel zu und liegt 2019 bei 4,3% (vs. 3,4%), Angststorungen stiegen um rund die Halfte
und liegen nun bei 2,8% (vs. 1,8%).
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Tabelle 27: Anteil der Studierenden mit einer studienerschwerenden psychischen Erkrankung
(an allen Studierenden) im Detail im Zeitvergleich

2011 2015 2019
Depression 3,3% 3,4% 4,3%
Angststorung 1,8% 1,8% 2,8%
Essstérung 0,6% 0,7% 0,7%
Personlichkeitsstérung 0,4% 0,4% 0,5%
Suchterkrankung 0,1% 0,2% 0,2%
Psychose 0,2% 0,1% 0,2%
Anteil mit psychischen Erkrankungen 3,7% 3,8% 4,9%

Mehrfachnennungen moglich.
Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2011, 2015, 2019.

In der Gesamtbevodlkerung lag der Anteil junger Erwachsener (15 bis 29-Jahrige) mit Depressionen
laut Selbstangabe zuletzt bei 3,2% (,,Gesundheitsbefragung 20141, vgl. Statistik Austria 2015). An-
dererseits werden im Rahmen der Gesundheitsbefragung depressive Symptome anhand eines
Screening-Instruments fiir Depression erfasst (Patient Health Questionnaire, PHQ-8). Der so erho-
bene Anteil junger Erwachsener mit Depressionen lag 2014 bei 6%.

Der im Rahmen der Studierenden-Sozialerhebung beobachtete Anstieg psychischer Erkrankungen
zeigt sich auch im internationalen Vergleich: Beispielsweise ergab in Deutschland sowohl eine breit
angelegten Befragung von Studierenden (vgl. Poskowsky et al. 2018), als auch eine Analyse einer
Krankenkasse auf Basis von gestellten Diagnosen (vgl. Barmer 2018) einen deutlichen Zuwachs des
Anteils mit psychischer Erkrankung unter Studierenden.

Ebenso lassen Analysen von Daten des Osterreichischen Hauptverbands der Sozialversicherungs-
trager einen Anstieg psychischer Erkrankungen in der Gesamtgesellschaft vermuten: Der Osterrei-
chische Fehlzeitenreport (vgl. Leoni 2019) zeigt auf, dass die Zahl der Personen, die sich wegen
psychischer Erkrankungen im Krankenstand befinden, seit den 1990er Jahren deutlich zugenom-
men hat, wobei sich diese Entwicklung seit 2012 etwas verlangsamt hat. AuBerdem zeigen Analysen
zur Verschreibung von Medikamenten eine Zunahme der Gabe von Antidepressiva (vgl. Nowotny
et al. 2019).

Dennoch herrscht Uneinigkeit dariiber, ob sich der Anstieg in der Gesamtbevoélkerung tatsachlich
auf eine Verschlechterung des psychischen Gesundheitszustands oder aber auf eine bessere Ge-
sundheitsversorgung, erhohte Wahrnehmung und Akzeptanz psychischer Probleme zuriickfiihren
lasst. Richter et al. (2019) kommen im Zuge ihrer international vergleichenden Metaanalyse zu dem
Schluss, dass der tatsachliche Anstieg der Pravalenz psychischer Erkrankungen unter Erwachsenen
nur sehr gering ist und mit verdanderten demografischen Entwicklungen zusammenhangt. Daher ist
es auch unklar, inwiefern psychische Probleme in der Studierendenpopulation haufiger auftreten
oder ob sich ein Anstieg des Anteils ebenso mit einem offeneren Umgang und einer geringeren
Stigmatisierung erklaren lasst. Auf der anderen Seite konnten auch Entwicklungen im Hochschul-
system, wie etwa steigende Konkurrenzsituationen durch vermehrte Aufnahmeverfahren oder Her-
ausforderungen Studium und Beruf zu vereinbaren, dazu gefiihrt haben, dass psychische Probleme
verstarkt zutage treten. SchlielRlich zeigt ein Zuwachs —unabhangig davon wie dieser bewertet wird
— das AusmaR psychischer Erkrankungen und verdeutlicht damit die Relevanz des Themas.

10 Die Ergebnisse der zuletzt durchgefiihrten Gesundheitsbefragung 2019 lagen zum Zeitpunkt der Erstellung des vorliegenden Be-

richts noch nicht vor.
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3.2 Studierende mit psychischen Erkrankungen in Behandlung

Auch wenn in der Studierenden-Sozialerhebung ,Selbstdiagnosen” erhoben werden, zeigt eine na-
here Befragung von Studierenden mit psychischen Erkrankungen, dass es sich dabei um ernstzu-
nehmende Krankheiten handelt: Jede/r Zweite von ihnen befindet sich laut eigenen Angaben der-
zeit in psychotherapeutischer, psychiatrischer oder neurologischer Behandlung (siehe Tabelle 28).
Ein weiteres Viertel wartet derzeit auf einen Behandlungstermin (4%) bzw. war aufgrund der psy-
chischen Erkrankung bereits in der Vergangenheit in Behandlung (23%). 6% lassen sich von ihrem
Hausarzt/ihrer Hauséarztin oder einer Beratungsstelle fir Betroffene beraten, 10% denken liber eine
Behandlung nach. Nur 6% geben (ausschliefRlich) an, sich nicht behandeln lassen zu wollen. Etwa
doppelt so hoch ist dieser Anteil unter Studierenden mit einer Essstérung oder Suchterkrankung,
die sich auch zum Befragungszeitpunkt am seltensten in Behandlung befanden (siehe Tabelle 28).

Anders betrachtet geben 79% der Studierenden mit einer psychischen Erkrankung an, derzeit oder
in der Vergangenheit in arztlicher Behandlung (gewesen) zu sein. Befragungen der 6sterreichischen
Gesamtbevolkerung zeigen, dass von allen jungen Erwachsenen (15 bis 29-Jahrige), die angeben,
Depressionen zu haben (d.s. 3,2%), diese etwa zu zwei Drittel arztlich diagnostiziert wurden (68%;
vgl. Statistik Austria 2016). Altere Personen haben etwas hiufiger Depressionen, wovon gleichzeitig
ein hoherer Anteil als solche diagnostiziert wurden (30 bis 45-Jahrige: 5,2% bzw. 84%).

Tabelle 28: Angaben zur derzeitigen Behandlung von Studierenden mit einer studienerschwe-
renden psychischen Erkrankung
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Derzeit in psychotherapeutischer, psychiatrischer oder 529% 529% 41% 58% 36% 58% 50%

neurologischer Behandlung

Derzeit nicht in Behandlung, aber
auf einen Behandlungstermin wartend oder bereits
in der Vergangenheit in Behandlung
Beratung von Hausarzt/-arztin od. Beratungs-

27% 27% 27% 25% 22% 18% 27%

N . 6% 6% 7% 6% 10% 7% 6%
stelle flir Betroffene in Anspruch genommen

Behandlung méglicherweise in Zukunft 9% 11% 11% 8% 19% 9% 10%
»Ich mochte keine Behandlung” 6% 4% 11% 4% 13% 8% 6%
Derzeit oder in der Vergangenheit in arztlicher Behand-
lung 80% 80% 73% 83% 62% 76% 79%
Summe 100%  100%  100%  100%  100%  100% | 100%

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

3.3 Kenntnis der Behindertenbeauftragten bzw. Psychologischen Studierendenberatung

Die Behindertenbeauftragten an den Hochschulen richten sich mit ihrem Beratungsangebot — ne-
ben Studierenden mit festgestellten Behinderungen —auch an Studierende mit chronischen Erkran-
kungen und anderen gesundheitlichen Beeintrdchtigungen. Viele Beratungsstellen adressieren ge-
zielt Studierende mit psychischen Erkrankungen auf ihrer Website und in anderen Informationsun-
terlagen. Trotzdem ist der Bekanntheitsgrad in der Gruppe der psychisch erkrankten Studierenden
(19%) wie auch in anderen Gruppen (z.B. chronisch Kranke) geringer als unter Studierenden mit
einer Bewegungs-, Seh- oder Horbeeintrachtigung (26% bis 36%). Allerdings ist das Wissen um diese
hochschulische Einrichtung in den letzten Jahren gestiegen — unter psychisch Beeintrachtigten in
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etwa im gleichen AusmaR wie in der gesamten Gruppe der Studierenden mit gesundheitlichen Be-
eintrachtigungen (siehe Tabelle 29).

Auch die Psychologische Studierendenberatung, die mit ihren Angeboten eine breitere Zielgruppe
anspricht und unter Studierenden insgesamt deutlich bekannter ist, konnte ihren Bekanntheitsgrad
noch weiter ausbauen: Mittlerweile kennen fast drei Viertel der Studierenden mit einer psychi-
schen Erkrankung (72%) diese Service-Einrichtung des Wissenschaftsministeriums — was aber be-
deutet, dass mehr als ein Viertel (28%) von ihnen das Angebot nicht kennen.

Jede/r vierte Studierende mit einer psychischen Erkrankung hat das Angebot bereits genutzt (27%).
Die Nutzungsquote liegt in anderen Beeintrachtigungsgruppen deutlich niedriger (3% bis 17%, siehe
Tabelle 25). Mehrheitlich fanden sie das Angebot hilfreich (62%), wobei Studierende mit anderen
Beeintrachtigungen noch haufiger davon profitiert haben (Studierende mit anderer Beeintrachti-
gung als psych. Erkrankung: @ 73%).

Tabelle 29: Studierende mit psychischer Erkrankung: Kenntnis der Behindertenbeauftragten
bzw. Psychologischen Studierendenberatung im Zeitvergleich

Stud. mit
Studierende mit psychischer Erkrankung Beeintrachtigung
Gesamt
2011 2015 2019 2019
Behindertenbeauftragte
Ja 11% 18% 19% | 20%
Nein 82% 56% 42% | 42%
Gibt es nicht/Weil nicht 7% 26% 38% 38%
Summe 100% 100% 100% 100%
Psych. Studierendenberatung
Ja 65% 63% 72% 63%
Nein 35% 37% 28% 37%
Summe 100% 100% 100% 100%

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2011, 2015, 2019.

3.4 Studierende mit psychischen Erkrankungen an Kunstuniversitaten

Von allen Hochschultypen ist der Anteil Studierender mit einer gesundheitlichen Beeintrachtigung
an Kunstuniversitdten am héchsten (16% vs. @ 12%) — mit 6% studieren dort relativ betrachtet am
meisten psychisch Erkrankte (@ 5%), wobei auch der Anteil mit chronisch-somatischen Erkrankun-
gen uberdurchschnittlich hoch ist (5% vs. @ 3%). Allerdings sind die Anteile nicht an allen Kunstuni-
versitdten Gberdurchschnittlich hoch, an der Kunstuniversitat Graz sowie an der Universitat fur Mu-
sik und darstellende Kunst Wien studieren besonders wenige Studierende mit einer gesundheitli-
chen Beeintrachtigung bzw. einer psychischen Erkrankung.

Fir eine Darstellung der Anteile an allen Hochschulen siehe Tabelle 74 im Anhang (ab S. 93).
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Tabelle 30: Anteil Studierender mit psychischer Erkrankung an 6ffentlichen Kunstuniversitaten

Anteil mit psychischer

Studierende mit davon mit psychischer
Beeintrachtigung Erkrankung Erkrank}mg an allen
Studierenden

Akad. der bildenden Kiinste Wien 28% 57% 16%
Univ. Mozarteum Salzburg 29% 40% 12%
Univ. fiir angewandte Kunst Wien 20% 52% 11%
Kunstuniv. Linz 19% 36% 7%
Kunstuniv. Graz 10% 21% 2%
Univ. fur Musik u. darst. Kunst Wien 8% 16% 1%
(6ffentliche) Kunstuniversitdten 16% 40% 6%

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2011, 2015, 2019.

3.5 Stigmatisierungsbefiirchtungen und spezifische Probleme im Studienalltag

An mehreren Stellen des Fragebogens berichten Studierende mit psychischen Erkrankungen davon,
dass moglichst wenige Personen von ihrer Beeintrachtigung erfahren sollen bzw. sie sich im Hoch-
schulumfeld nicht , outen” wollen, weil sie dadurch Stigmatisierungen bzw. Nachteile befiirchten.
Dies ist fur Studierende, deren Beeintrachtigung nicht ohnehin von Anderen wahrnehmbar ist, be-
sonders relevant. Denn besonders sie sind es, die in unterschiedlichen Situationen vor der Entschei-
dung stehen, ihre Beeintrachtigung preiszugeben — oder eben bevorzugen, dies nicht zu tun, auch
wenn dies bedeutet, unterstiitzende Beratungsangebote oder ihnen zustehenden Rechte nicht in
Anspruch nehmen zu kénnen.

So zeigt sich zum Beispiel bei der Frage nach einer moglichen amtlichen Einstufung der Erkrankung
als Behinderung, womit u.a. staatliche Transferleistungen, diverse Gebiihrenbefreiungen und Er-
maRigungen verbunden waren, dass Studierende mit psychischen Krankheiten dies vergleichsweise
selten beantragen (4%; siehe Tabelle 18). Grund dafiir ist zwar in erster Linie fehlendes Wissen {iber
diese Moglichkeit, 6fter als andere Beeintrachtigungsgruppen nennen sie jedoch Beflirchtungen
einer Stigmatisierung im Erwerbsleben oder an der Hochschule (siehe Tabelle 31).

Tabelle 31: Griinde, weshalb keine amtliche Einstufung der Behinderung durch das BASB bean-
tragt wurde (Auswahl)

Studierende mit

Studierende mit psychischen .
Beeintrachtigung

Erkrankungen
gesamt
Moglichkeit einer Einstufung nicht bekannt 48% 41%
Beflirchtete Stigmatisierung im Erwerbsleben 29% 24%
Befilirchtete Stigmatisierung an der Hochschule 22% 16%

Mehrfachnennungen méglich.

BASB = Bundesamt fiir Soziales und Behindertenwesen — Sozialministeriumsservice.
Inkl. Doktoratsstudierende.

Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Auffallig ist auRerdem, dass Studierende mit psychischen Erkrankungen von allen Studierenden mit
einer Beeintrachtigung mit Abstand am haufigsten ihre Beeintrachtigung im Hochschulumfeld nicht
preisgeben wollen (79% vs. @ 66%).
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Tabelle 32: Zustimmung zur Aussage ,,Mir ist es lieber, wenn an der Hochschule méglichst we-
nige Personen von meiner Beeintrachtigung wissen”

c [sTy]
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s & £ 5% 35 § ¢ ®E §|LE

: £ 2 :fE%s8s 5 & 22 5 |28
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Aussage trifft sehr zu 62% 52% 49% 47% 42% 30% 25% 27% 26% | 51%
Aussage trifft eher zu 16% 13% 15% 14% 13% 11% 15% 13% 13% | 15%
Summe (Kat. 1 + 2 auf einer 5er Skala) 79% 65% 63% 61% 55% 41% 41% 40% 39% | 66%

Reihung der Beeintrachtigungsgruppen nach der hochsten Zustimmung von links nach rechts.

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Auch in den offenen Anmerkungen der Studierenden zeigt sich ein dhnliches Bild: Studierende mit
einer psychischen Erkrankung duRern vermehrt Anonymitatsbedenken bei der Befragung. Sie be-
flirchten durch die Bekanntgabe ihrer persdnlichen Daten eine mogliche Weitergabe von Informa-
tionen zu ihrem gesundheitlichen Zustand bzw. ihrer Erkrankung und stehen demnach haufiger der
Umfrage kritisch gegenlber [z.B. 23442, 29666, 31772, 39968, 45557, 95674, 269203, 293137,

298805, 351587, 404952].

Dariber hinaus sind Studierende mit einer psychischen Erkrankung, wie in den folgenden Kapiteln
dargelegt wird, mit weiteren spezifischen Problemen im Studium konfrontiert. Sie sind laut eige-
nen Angaben am haufigsten von konkreten Schwierigkeiten im Studienalltag betroffen, wozu in
erster Linie unvorhergesehene Studienunterbrechungen zahlen (z.B. durch Krankheitsschiibe). Ver-
mehrt berichten sie auch von Problemen durch zeitliche Vorgaben in Priifungssituationen bzw. Ab-
gabefristen (siehe Kapitel 4.1). Trotz dieser Schwierigkeiten wenden sich viele von ihnen weder an
Studierende, Lehrende oder andere Anlaufstellen (siehe Kapitel 4.2.2).

AuRerdem zeigt sich, dass psychisch Erkrankte tiberdurchschnittlich hdufig Probleme mit der sozi-
alen und akademischen Integration an der Hochschule haben. D.h. ihre Kontakte mit anderen Stu-
dierenden sind geringer ausgepragt als unter anderen Studierendengruppen und sie geben haufiger
an, Schwierigkeiten damit zu haben, sich im akademischen Umfeld zurechtzufinden. Zudem zéhlen
sie zu den Studierenden, die eine erhohte Abbruchgefahrdung aufweisen, da sie Gberdurchschnitt-
lich haufig ernsthaft dartiber nachdenken, das Studieren ganz aufzugeben (siehe Kapitel 5.1). Stu-
dierende mit einer psychischen Erkrankung sind mit Abstand am haufigsten von stressbedingten
Schwierigkeiten und psychischen Beschwerden in ihrem Studienalltag beeintrachtigt (siehe Kapitel
5.2) und haben ihr Studium Uberdurchschnittlich oft bereits fir mindestens ein Semester ausge-

setzt (siehe Kapitel 5.3).
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4  Schwierigkeiten im Studienalltag und Losungsstrategien

Zentrale Ergebnisse

® Insgesamt sind fast 80% der Studierenden mit studienerschwerender Beeintrachtigung im lau-

fenden Studienjahr mit beeintrachtigungsbedingten Schwierigkeiten im Studium konfrontiert.

e Am haufigsten werden (wie auch in den vergangenen Erhebungen) folgende Schwierigkeiten

genannt: unvorhergesehene Studienunterbrechungen, Priifungsmodus, zeitliche Vorgaben bei

Prifungsleistungen und Abgabefristen, Studienorganisation (z.B. Anwesenheitspflicht, Anmel-

deverfahren, Prifungsdichte), Gestaltung von Lehrveranstaltungen.

e |Im Rahmen von offenen Anmerkungen werden neben den Herausforderungen und Schwierig-

keiten im Studienalltag oft auch der (schwierige) Umgang mit der Beeintrachtigung an der Hoch-

schule, z.B. fehlendes Verstandnis seitens der Lehrenden, thematisiert.

® |nsgesamt betrachtet wird eine eher geringe Unterstiitzung von der Hochschule bei beeintrach-

tigungsbedingten Problemen wahrgenommen: 12% fihlen sich von Lehrenden, 8% von spezifi-

schen Beratungsstellen und 5% von der Hochschulverwaltung (sehr) gut unterstitzt.

e Die Einschatzung der Unterstiitzung variiert nach Form und anderen Merkmalen der Beein-

trachtigung: Studierende mit einer flir Andere wahrnehmbaren Beeintrachtigung bewerten den

Beitrag ihrer Hochschule besser, aber auch in dieser Gruppe fiihlen sich lediglich 30% von Leh-

renden und 24% von spezifischen Beratungsstellen gut unterstitzt.

e Mehr als die Halfte der Studierenden mit einer studienerschwerenden Beeintrachtigung haben

sich trotz konkreter Schwierigkeiten an keine der Ansprechpersonen (z.B. Studierende oder Leh-

rende) bzw. spezifischen Anlaufstellen gewendet, um das Problem zu I6sen (56%).

® Der Hauptgrund dafiir, sich trotz Problemen an niemanden zu wenden, ist (unabhangig von der

Beeintrachtigungsform) die Annahme, dass dies nichts an der Situation gedndert hatte (67%).

e Allerdings zeigt sich, dass Studierende durch die Kontaktaufnahme ihre beeintrachtigungsbe-

dingten Probleme mehrheitlich zumindest teilweise |6sen konnten. Am hilfreichsten ist der Kon-

takt zu Lehrenden, der Studienprogrammleitung und den Behindertenbeauftragten.

e \Vor allem Studierende mit starkeren beeintrachtigungsbedingten Studienauswirkungen, jene

ohne amtlich eingestufte Behinderung bzw. mit nicht sichtbaren Beeintrachtigungen berichten

seltener von einer erfolgreichen Problemlésung durch die Kontaktaufnahme.

® |nsgesamt ist es zwei Drittel der Studierenden mit Beeintrachtigung lieber, wenn an der Hoch-

schule moglichst wenige Personen von der Beeintrachtigung wissen. 12% der Studierenden mit

einer sichtbaren Beeintrachtigung erleben an der Hochschule Diskriminierung in Form einer ab-

lehnenden Haltung anderer ihnen gegeniiber.

e \Vorschlage zur Verbesserung der Situation betreffen aus Sicht der Studierenden iberwiegend

eine Flexibilisierung im Studienalltag (u.a. Lockerung der Anwesenheitspflichten, besseres Zeit-

management in der Prifungsorganisation) und einen Ausbau von Online-Elementen.
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4.1 Beeintrachtigungsbedingte Schwierigkeiten im Studium

Studierende mit gesundheitlichen Beeintrachtigungen sind neben ihren gesundheitlichen Proble-
men haufig mit besonderen organisatorischen und strukturellen Herausforderungen im Studienall-
tag konfrontiert. Diese kdnnen sich sowohl auf das Vorankommen im Studium als auch auf die Mo-
tivation und das Wohlfihlen im Studien- und Hochschulumfeld negativ auswirken. Aus diesen Griin-
den wurden die befragten Studierenden neben der generellen Frage nach dem AusmaR ihrer be-
eintrachtigungsbedingten Studienerschwernis, auch nach konkreten Schwierigkeiten im Studium
gefragt, die im aktuellen Studienjahr (2018/19) im Zusammenhang mit ihrer Beeintréchtigung auf-
getreten sind. Demnach berichten mehr als drei Viertel der Studierenden (78%), deren Beeintrach-
tigung sich auf das Studium negativ auswirkt, von konkreten beeintrachtigungsbedingten Schwie-
rigkeiten im laufenden Studienjahr (siehe Tabelle 33).

Auch wenn im aktuellen Studienjahr keine konkreten Schwierigkeiten im Studienalltag auftreten,
konnen Studierende mit Beeintrachtigung abseits der angefiihrten Bereiche Probleme haben, z.B.
bei der Studienfinanzierung/Lebenserhaltung oder im Zusammenhang mit beeintrachtigungsspezi-
fischen Hilfsmittel, die nicht nur im Studienalltag eine Rolle spielen (Fahrtendienst 0.A.). Anderer-
seits kdnnen auch beeintrachtigungsbedingte Schwierigkeiten durch Unterstilitzungsangebote an
der Hochschule besser aufgefangen werden, sodass sich aktuell fir die Betroffenen keine Hirden
im Studienalltag ergeben.

Tabelle 33: Studierende mit konkreten beeintrachtigungsbedingten Schwierigkeiten im Stu-
dium nach Form der Beeintrachtigung im Zeitvergleich

2011 2015 2019
Bewegung 75% 72% 71%
Sehen 75% 65% 71%
Horen 83% 76% 76%
Psychisch 88% 82% 85%
Allergie/Atemwege 62% 53% 54%
Chronisch-somatisch 79% 71% 74%
Teilleistungsstorung 83% 76% 73%
Andere 79% 65% 70%
Mehrfach 82% 72% 81%
Gesamt 80% 73% 78%

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2011, 2015, 2019.

Im Zeitvergleich schwankt der Anteil mit konkreten Schwierigkeiten in den letzten Erhebungen:
wahrend er von 2011 (80%) auf 2015 (73%) gesunken ist, ist er bis zur aktuellen Erhebung wieder
leicht angestiegen (von 78%; siehe Tabelle 33). Diese Entwicklung ist in den grofRten beiden Grup-
pen, den psychisch und chronisch-somatisch Erkrankten zu beobachten. Insbesondere Studierende
mit einer Bewegungsbeeintrachtigung oder Teilleistungsstdérung erleben laut eigenen Angaben
diesbeziiglich seit 2011 eine sukzessive Verbesserung.

Insgesamt sind derzeit 4 von 5 Studierenden mit konkreten beeintrachtigungsbedingten Schwierig-
keiten in ihrem Studium konfrontiert (78%), wobei unvorhergesehene Studienunterbrechungen,
der Prifungsmodus, die zeitlichen Vorgaben bei Priifungsleistungen und Abgabefristen, die Studi-
enorganisation (z.B. Anwesenheitspflicht, Anmeldeverfahren, Priifungsdichte) und die Gestaltung
von Lehrveranstaltungen am haufigsten ein Problem darstellen. Allerdings variiert die konkrete
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Problemlage stark nach der Beeintrachtigungsform — was fiir die eine Gruppe ein eher untergeord-
netes Problem darstellt, wird fiir eine andere Gruppe zum Hauptproblem (siehe Tabelle 34).

Tabelle 34: Beeintrachtigungsbedingte Schwierigkeiten nach Form der Beeintrachtigung
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Unvorhergesehene Studienunterbrechungen 33% 25% 14% 38% 19% 40% 6% 32% 45% | 35%
Priifungsmodus 13% 23% 16% 40% 13% 21% 52% 24% 36% | 31%

Zeitliche Vorgaben in Priifungssituationen/Abgabe-
fristen
Studienorganisation (z.B. Anwesenheitspflicht, An-

meldeverfahren, Prifungsdichte)
Gestaltung von Lehrveranstaltungen 12% 20% 34% 27% 4% 10% 15% 10% 21% | 19%

15% 18% 8% 38% 11% 22% 38% 23% 34% | 29%

17% 13% 10% 38% 16% 25% 13% 27% 34% | 29%

Mangel an Erndhrungsangebot/Kennzeichnung von
. . 5% 9% 3% 5% 14% 17% 5% 6% 14% | 10%
Inhaltsstoffen in Mensen o.A.

Fehlende Bereitstellung von aufbereiteten Lehr-
und Lernmaterialien

Bauliche Gegebenheiten der Hochschule/techni-
sche Ausstattung

0% 21% 13% 7% 5% 5% 8% 4% 9% | 7%

18% 6% 18% 2% 5% 3% 2% 1% 8% | 4%

Fehle.nde? Servicea!.ngebot im Studium (z.B. Mit- 2% 5% 9% 2% 1% 1% 2% 2% 2% | 2%
schreibkrafte, Gebardensprachdolm.)

Abwicklung von Forderantragen 3% 3% 7% 2% 0% 1% 0% 1% 2% | 2%
Andere Schwierigkeiten 15% 10% 8% 8% 9% 8% 9% 5% 9% | 8%
Keine Schwierigkeiten 29% 29% 24% 15% 46% 26% 27% 30% 19% | 22%

Mehrfachnennungen moglich.
Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Die fiinf am haufigsten genannten Bereiche gehoérten auch in den letzten Erhebungen zu den am
meisten genannten Schwierigkeiten (siehe Tabelle 35). Aufgrund der veranderten Zusammenset-
zung der Gruppe der Studierenden mit Beeintrachtigung zeigen sich teilweise Verschiebungen in
den Haufigkeiten der genannten Schwierigkeiten. Zudem ist eine tendenzielle Verschlechterung bei
der Bereitstellung von aufbereiteten Lehr- und Lernmaterialien zu beobachten, was vor allem fir

Seh- und Horbeeintrachtigte problematisch ist.
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Tabelle 35: Beeintrachtigungsbedingte Schwierigkeiten im Zeitvergleich

2011 2015 2019
Unvorhergesehene Studienunterbrechungen 35% 33% 35%
Prifungsmodus 30% 26% 31%
Zeitliche V ben in Prif ituati Abgabe-
(?I iche Vorgaben in Prifungssituationen/Abgabe 22% 22% 9%
fristen
Studi isati .B.A heitspflicht, An-
udienorganisa |or1(z r.1wesen eitspflic n 9% 25% 29%
meldeverfahren, Prifungsdichte)
Gestaltung von Lehrveranstaltungen 19% 17% 19%
Mangel an Erndhrungsangebot/Kennzeichnung von
. . 12% 10% 10%
Inhaltsstoffen in Mensen o.A.
Fehlende Bereitstell fbereiteten Lehr-
ehlende erells.e ung von aufbereiteten Lehr 3% - 7%
und Lernmaterialien
Bauliche Gegebenheiten der Hochschule/techni-
auliche Gegebenheiten der Hochschule/techni 2% 3% 2%
sche Ausstattung
Fehlendes Servi bot im Studi .B. Mit-
e e.n e.i erwcea!.nge ot im Studium (z i 2% 2% 2%
schreibkrafte, Gebardensprachdolm.)
Abwicklung von Forderantragen 3% 2% 2%
Andere Schwierigkeiten 15% 10% 8%
Keine Schwierigkeiten 20% 27% 22%

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2011, 2015, 2019.

Betrachtet man die Schwierigkeiten nach anderen Merkmalen der Beeintrachtigung fallt vor allem
der Zusammenhang zwischen konkreten Schwierigkeiten im laufenden Studienjahr und der allge-
mein eingeschatzten Studienerschwernis auf: jene mit sehr starken Studienauswirkungen nennen
fast doppelt so haufig konkrete Schwierigkeiten im laufenden Studienjahr wie jene mit schwachen
Auswirkungen (94% vs. 47%) — wobei aber auch jede/r Zweite mit schwachen Auswirkungen
Schwierigkeiten angibt (siehe Tabelle 36). Unterschiede zeigen sich auch im offenen Umgang mit
der Beeintrachtigung, denn Studierende, die ihre Beeintrachtigung nicht preisgeben wollen, geben
haufiger an, konkrete Schwierigkeiten im Studium zu haben als jene, die kein Problem damit haben,
wenn andere von der Beeintrachtigung wissen (82% vs. 67%). Dabei geben Studierende mit psychi-
schen Erkrankungen besonders haufig an, dass moglichst wenige Personen an der Hochschule von
der Beeintrachtigung wissen sollen (siehe weiter unten in Abschnitt 4.3).

Die Anteile jener Studierender mit Schwierigkeiten bleibt unverandert, wenn man Studierende hin-
sichtlich einer amtlichen Einstufung oder Wahrnehmbarkeit der Beeintrachtigung durch Dritte mit-
einander vergleicht. Allerdings unterscheiden sich diese Studierenden in der Art der Schwierigkei-
ten: Wahrend das Problem mit unvorhergesehenen Studienunterbrechungen eher Studierende be-
trifft, deren Beeintrachtigung nicht sichtbar ist (vermehrt mit psychischer und chronisch-somati-
scher Erkrankung), sind die Gestaltung von Lehrveranstaltungen, fehlende aufbereitete Materia-
lien, bauliche Gegebenheiten, fehlendes spezifisches Serviceangebot und die Abwicklung von For-
derantragen eher fir Studierende problematisch, die eine amtlich eingestufte Behinderung bzw.
fiir andere sichtbare Beeintrachtigung (vermehrt mit Bewegungs-, Hor- und Sehbeeintrachtigung)
haben.
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Tabelle 36: Beeintrachtigungsbedingte Schwierigkeiten nach ausgewahlten Merkmalen der Be-
eintrachtigung

Wahrnehm-

Beeintrach- . . Beeintrach-
. . Amtliche barkeit der ; )
tigungsbedingte| _ o tigung nicht
. Einstufung als Beeintrach- .
Studien- . . preisgeben
. Behinderung tigung durch
erschwernis > wollen
Dritte
o}
N
¥ g, £ =
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- £ 28| ¢ &
s 3 3 | 8§ 22| % ES
n %) R 2 A Z = (= = €
Unvorhergesehene Studienunterbrechungen 54% 14% 34% 36% 26% 35% 39% 29%
Priifungsmodus 49% 9% 32% 31% | 30% 29% | 35%  22%

fz:;ttlécnhe Vorgaben in Prifungssituationen/Abgabe- 45% 8% 29% 30% 22% 29% 33% 1%
Studienorganisation (z.B. Anwesenheitspflicht, An-
meldeverfahren, Prifungsdichte)

Gestaltung von Lehrveranstaltungen 31% 6% 24% 18% 25% 16% 21% 14%
Mangel an Erndhrungsangebot/Kennzeichnung von
Inhaltsstoffen in Mensen o.A.

44% 9% 26%  29% 26%  28% 33% 19%

11% 10% 11% 10% 9% 9% 10% 9%

Fehlende BerelFst.ellung von aufbereiteten Lehr- 14% 2% 12% 6% 15% 6% 2% 7%
und Lernmaterialien

Bauliche Gegebenheiten der Hochschule/techni-
sche Ausstattung

Fehlendes Serviceangebot im Studium (z.B. Mit-
schreibkréfte, Gebardensprachdolm.)

6% 2% 11% 3% 17% 3% 3% 6%

4% 0% 7% 1% 7% 1% 2% 2%

Abwicklung von Forderantragen 3% 0% 5% 1% 7% 1% 2% 2%
Andere Schwierigkeiten 9% 8% 10% 8% 12% 8% 7% 10%
Keine Schwierigkeiten 6% 53% 21% 22% 22% 24% 18% 33%

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Einige der befragten Studierenden konnten ihre individuellen Probleme keine der angefiihrten As-
pekte zuordnen und nutzten die Moglichkeit, ihre Schwierigkeiten im Rahmen eines offenen Einga-
befeldes zu beschreiben (,,Sonstige Schwierigkeiten, und zwar ...“) oder ihre Schwierigkeiten naher
zu prazisieren.

Demnach ergeben sich fiir viele Studierende mit einer Beeintrachtigung Schwierigkeiten mit Anwe-
senheitspflichten in Lehrveranstaltungen durch Krankenhausaufenthalte oder andere krankheits-
bedingten Fehlstunden. Da laut Angaben der Studierenden nur wenige Online-Streams zur Verfi-
gung gestellt werden (Anm.: die Erhebung wurde im Friihjahr 2019, also vor der Corona-Pandemie
durchgefiihrt), kann der Stoff in diesen Fallen nicht leicht nachgeholt werden. Auch Abgabefristen
sind durch Krankheitsschiibe erschwert einzuhalten, zudem missen Lernphasen oft unterbrochen
werden, was die insgesamt benotigte Lernzeit verlangert und wodurch sich letztlich der Studien-

fortschritt verzogert.

Auch aus den Angaben der Studierenden in der offenen Schlussfrage des Fragebogens geht hervor,
dass vor allem Lehrveranstaltungen mit Anwesenheitspflicht als besonders erschwerend empfun-
den werden. Als Hindernis werden familidare und berufliche, aber haufig auch gesundheitliche
Griinde genannt [z.B. 55320; 62739; 102738; 158789; 297035, 329358]. Auch Uberschneidungen
von Lehrveranstaltungen werden im Zusammenhang mit Anwesenheitspflichten von Lehrveranstal-
tungen kritisiert, da so einige Lehrveranstaltungen versaumt werden. Vor diesem Hintergrund
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kénnen die Studierenden die vorgesehene Mindeststudienzeit nicht einhalten und missen mit teil-
weise starken Studienverzogerungen rechnen [z.B. 39043; 21003; 149051]. So resultieren aus Stu-
dienunterbrechungen aufgrund gesundheitlicher Beeintrachtigung zuséatzlich enorme (psychische)
Belastungen [z.B. 82132; 33439; 129935]. Exemplarisch hierzu zwei Aussagen:

,Die Koordination in den verschiedenen Fachbereichen (Institutionen) ist unter aller Wiirde. Es kann
nicht sein, dass teilweise drei anwesenheitspflichtige Lehrveranstaltungen im selben Semester zu
absolvieren sind und dann alle drei zur selben Uhrzeit stattfinden. Wie soll man da, das Studium in
der Mindestdauer iiberhaupt abschliefSen knnen??!“ [285505, Sehbeeintréchtigung]

,Die Anwesenheitspflicht, die in meinem Studium gefordert wird, ist sehr schwer fiir mich umzuset-
zen, vor allem wenn ich depressive Phasen habe, in denen ich viel schlafe. (...).“ [329358, Psychische
Erkrankung]

Personen mit physischen Beeintrachtigungen sind bei korperlichen Anforderungen, wie bei langen
Wegen zwischen Hochschulgebauden bzw. Horsalen, benachteiligt. Fiir diese Gruppe kann auch
langes Sitzen, beispielsweise auf harten Sitzgelegenheiten der Hochschulen oder in besonders be-
lastender Position (z.B. beim Modellbauen, Labor) ein Problem darstellen.

Raume, die einer starken Pollenbelastung ausgesetzt sind, sind fir Allergikerinnen problematisch.
Fiir andere ist es schwierig, dem Unterricht akustisch zu folgen, weil in Horsalen oft keine Mikro-
fone benutzt werden, mehrere Personen durcheinanderreden oder der Larmpegel im Horsaal zu
hoch ist.

Fiir jene mit psychischen Beeintrachtigungen ist der Kontakt zu Lehrenden oder anderen Studie-
renden, z.B. im Rahmen von Gruppenarbeiten, oft eine groRe Herausforderung. Dabei werden so-
wohl grolRe Menschenansammlungen in Horsélen, Diskussionen im Rahmen von Lehrveranstaltun-
gen oder das Kniipfen von sozialen Kontakten zum Austausch im Studienalltag als problematisch
erlebt.

Einige berichten von Problemen bei der Abschlussarbeit oder bei anderen schriftlichen Arbeiten
(z.B. Schreibblockaden) und wiinschen sich eine intensivere Betreuung oder eine Form von
»Schreibbegleitung”. Auch Labortatigkeiten (u.a. aufgrund langer Lehrveranstaltungsdauer ohne
Pause, lange Stehdauer) oder die Austibung von Praktika bzw. die Praktikumssuche sind fiir einige
mit Schwierigkeiten verbunden. Zudem kénnen Exkursionen im Rahmen des Studiums aus unter-
schiedlichen Griinden, beispielsweise aufgrund von korperlichen Einschrankungen, Allergien, ver-
schiedenen Angsten oder zu hohen Kosten, Hiirden im Studienalltag darstellen. Denn auch von
Schwierigkeiten bei der Finanzierung des Lebensunterhalts, spezifischer Mehrkosten oder dem
Wegfall des Beihilfenbezugs aufgrund von Studienverzégerungen wird berichtet.

Andere Schwierigkeiten, die in den offenen Angaben thematisiert werden, sind Konzentrations-
schwierigkeiten (mitunter bedingt durch spezielle Medikamente) und Aufmerksamkeitsprobleme
in Lehrveranstaltungen. SchlieBlich beschreiben viele Studierende, mit Motivationsproblemen o-
der Antriebslosigkeit zu kampfen und sich oft nicht auf das Lernen konzentrieren zu kénnen. Sie
geben an, mit dem Leistungsdruck im Studium nicht zurechtzukommen und unter Priifungsangst
oder Stress(-Symptomen) zu leiden, wodurch oftmals die Krankheitssymptome verschlimmert wer-
den. In diesem Zusammenhang geben einige an, einen héheren Lernaufwand zu haben (z.B. lang-
sameres Lesen, mehr Pausen erforderlich), das geforderte Leistungspensum in der dafir vorgese-
henen Zeit nicht erfillen zu kdnnen und daher langsamer im Studium voranzukommen.

Manche der Studierenden mit Beeintrachtigung flihlen sich von Lehrenden, Mitarbeiterinnen oder
Studienkolleglnnen diskriminiert oder mit zu wenig Sensibilitat und Verstdndnis behandelt. Das
kann sich laut Angaben der Studierenden in ,,Stigmatisierung”, ,,Mobbing“ und ,,Exklusion” duRern.
Insbesondere das oftmals schwierige Verhaltnis zu Lehrenden wird dabei thematisiert. Insgesamt
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fiihlen sich die Studierenden mit einer gesundheitlichen Beeintrdchtigung eher selten gut an der
Hochschule unterstiitzt (siehe auch weiter unten in Kapitel 4.2.1 und Kapitel 4.3).

Im Zusammenhang mit Herausforderungen und Schwierigkeiten im Studienalltag wird in den offe-
nen Anmerkungen zum Schluss des Fragebogens auch besonders haufig die finanzielle Situation
und die Vereinbarkeit von Studium und Beruf angesprochen (Ndheres dazu siehe Kapitel 6.3). Dabei
wird deutlich, dass Studierende aufgrund ihrer finanziellen Lage oftmals neben dem Studium eine
Erwerbstatigkeit ausliben missen. Die Vereinbarkeit von Studium und Beruf wird von Seiten der
Studierenden mit studienerschwerenden Beeintrachtigungen allerdings als besonders schwierig
und belastend empfunden [z.B. 11314; 164565]. Aus diesem Grund mssen sie hdufig mit Leistungs-
einbufen und Verzégerungen im Studium rechnen, teilweise wird auch ein Studienabbruch in Er-
wagung gezogen. Hierzu exemplarisch eine Aussage:

,Die Vereinbarkeit von Studium, Erwerbsleben und chron. Erkrankungen/ Behinderung ist nur
schwer méglich. Ich liberlege aktuell, ob die Weiterfiihrung des Studiums (iberhaupt méglich ist.”

[237595; Mehrfachbeeintrichtigung]

4.2 Unterstltzung bei beeintrachtigungsbedingten Schwierigkeiten
4.2.1 Einschatzung der Unterstlitzung an der Hochschule

In den individuellen Anmerkungen wurde bereits deutlich, dass einige der Studierenden fehlendes
Verstandnis fiir ihre spezifische Situation beméangeln. Dies bestétigt sich in den niedrigen Anteilen
derer, die sich bei ihren beeintrachtigungsbedingten Problemen von ihrer Hochschule sehr oder
eher stark unterstiitzt fihlen: 24% der Studierenden mit konkreten beeintrachtigungsbedingten
Schwierigkeiten im laufenden Studienjahr fihlen sich von ihren Studienkolleginnen (sehr) gut un-
terstitzt, 12% von ihren Lehrenden, 8% von spezifischen Beratungsstellen und 5% von der Hoch-
schulverwaltung. Wenn man nur jene berlicksichtigt, die Erfahrung mit Beratungsstellen und der
Hochschulverwaltung gemacht haben (exkl. ,,weiR nicht”), so zeigt sich gegeniliber 2015 eine leichte
Verbesserung — wobei die Unterstiitzung noch immer sehr selten als hilfreich eingestuft wird.

Tabelle 37: Einschdtzung der Unterstiitzung an der Hochschule im Zeitvergleich

(Sehr) Teils/ (Gar) Weil}
stark teils nicht nicht
2015 23% 16% 29% 31% 100%
2019 24% 17% 29% 31% 100%
2015 11% 11% 40% 38% 100%

Summe

Von anderen Studierenden

Von Lehrenden
2019 12% 12% 39% 37% 100%
" . . 2015 7% 6% 36% 51% 100%
Von spezifischen Beratungsstellen fiir Studierende
2019 8% 7% 35% 50% 100%
. . 2015 3% 4% 43% 50% 100%
Von Mitarbeiterinnen der Hochschulverwaltung
2019 5% 6% 41% 48% 100%

Nur Studierende mit beeintrachtigungsbedingten Schwierigkeiten.
Inkl. Doktoratssudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2015, 2019.

Zwar variieren die Einschatzungen je nach Form der Beeintrachtigung, jedoch fihlen sich maximal
26% der Studierenden von Lehrenden (Sehbeeintrachtigung) und maximal 36% von anderen Stu-
dierenden (Bewegungsbeeintrdchtigung) gut unterstiitzt. Dabei zeigt sich ein klares Muster: Stu-
dierende mit einer Bewegungs-, Hor- oder Sehbeeintrachtigung fihlen sich hinsichtlich aller Perso-
nengruppen an der Hochschule am haufigsten gut unterstitzt (siehe Tabelle 38). Dies spiegelt sich
auch darin wider, dass Studierende, deren Beeintrachtigung fir Andere sichtbar ist, vom BASB als
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Behinderung eingestuft wurde bzw. kein Problem damit haben, ihre Beeintrachtigung preiszuge-
ben, eine hohere Unterstiitzung an der Hochschule wahrnehmen (siehe Tabelle 39).

Tabelle 38: Einschdtzung der Unterstiitzung an der Hochschule nach Form der Beeintrachtigung

c - 0o
£ E 3
g g’b () .ou:o
et ! ©
£ & § -5 58 S 5 |58
& = 2 L3z 2.5 7 ¥ o & |55
o S S S we Swo @S 9] = = £
2 < = S s 5 2 € =5 © S S o
] [ He) 7 = = < 0 o © 3 ]
@ n T a << Oa - B < = &H o
Von anderen Studierenden 36% 34% 33% 22% 24% 25% 24% 24% 21% | 24%
Von Lehrenden 20% 26% 23% 9% 9% 12% 13% 14% 13% 12%
Von spezifischen Beratungsstellen
. i 16% 18% 18% 10% 2% 4% 9% 9% 8% 8%
fiir Studierende
Von Mitarbeiterinnen der
15% 13% 8% 4% 3% 3% 8% 8% 5% 5%

Hochschulverwaltung
Ausgewiesen ist der Anteil der Studierenden, die angeben, sich im Studium sehr oder eher stark unterstitzt zu fiihlen (Kategorien 1
und 2 auf einer 5-stufige Skala von sehr stark bis gar nicht, inkl. , WeiR nicht).

Nur Studierende mit beeintrachtigungsbedingten Schwierigkeiten.

Inkl. Doktoratssudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Tabelle 39: Einschdtzung der Unterstiitzung an der Hochschule nach ausgewahlten Merkmalen
der Beeintrachtigung

Beeintrachtigungs- . . Wahrnehmbarkeit | Beeintrachtigung
. . Amtliche Einstufung o . .
bedingte Studien- . der Beeintrach- nicht preisgeben
. als Behinderung | . .
erschwernis tigung durch Dritte wollen
[J] e
=< =
- £8 |38 5 3
173 g + o O — — N
= c o c = frd E £
< = = u= o b= =
3 8 L 2 8 2=z | ER EE
Von anderen Studierenden 23% 25% 28% 23% 34% 20% 21% 30%
Von Lehrenden 12% 14% 23% 10% 30% 9% | 10% 17%
Von spezifischen Beratungsstellen
. . 10% 6% 19% 7% 24% 7% 8% 9%
fr Studierende
Von Mitarbeiterinnen der
5% 5% 15% 4% 18% 1% 1% 7%
Hochschulverwaltung

Nur Studierende mit beeintrachtigungsbedingten Schwierigkeiten.

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

4.2.2 Kontakt mit Ansprechpersonen bzw. zustandigen Stellen an der Hochschule

44% der Studierenden haben sich im Falle von beeintrachtigungsbedingten Schwierigkeiten an
Dritte gewendet, um ihre Probleme zu I6sen: Am haufigsten werden andere Studierende (29%) o-
der Lehrende (25%,; siehe Tabelle 40) kontaktiert. Weniger niederschwellig scheint die Kontaktauf-
nahme zur Studienprogrammleitung (6%), der Studierendenvertretung (5%), Behindertenbeauf-
tragten (4%) und dem Dekanat (2%) zu sein. Die Ombudsstelle fiir Studierende sowie die Behinder-
tenanwaltschaft im Sozialministerium werden nur in Ausnahmefallen kontaktiert (0,9% bzw. 0,1%).
Im Zeitvergleich hat sich diesbezlglich wenig verdandert, allein die Behindertenbeauftragten an der
Hochschule werden seit 2011 bei Problemen haufiger eingebunden (siehe Tabelle 40) — was mit

deren gestiegener Bekanntheit zusammenhangen kann.
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Tabelle 40: Kontaktaufnahme mit Ansprechpersonen bzw. zustiandigen Stellen bei beein-
trachtigungsbedingten Schwierigkeiten im Zeitvergleich

2011 2015 2019
Andere Studierende - 32% 29%
Lehrende 25% 26% 25%
Studienprogrammleitung/Studiengangleitung 5% 5% 6%
Studierendenvertretung/OH 5% 5% 5%
Dekanat/Rektorat/Prifungsreferat 3% 3% 2%
Ombudsstelle fir Studierende 0,3% 1,0% 0,9%
Behindertenanwaltschaft im Sozialministerium 0,2% 0,3% 0,1%
Keine dieser Personen/Stellen - 53% 56%

Nur Studierende mit beeintrachtigungsbedingten Schwierigkeiten.
Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2011, 2015, 2019.

Je nach Form der Beeintrachtigung variiert der Anteil derjenigen, die Personen bzw. Anlaufstellen
kontaktiert haben: So wenden sich nur 21% der psychisch erkrankten Studierenden an Lehrende,
aber 38% der Bewegungsbeeintrachtigten (siehe Tabelle 41). Entsprechend der weiter oben be-
schriebenen Differenzen hinsichtlich der Bekanntheits- und Nutzungsquote (siehe Kapitel 2.6) vari-
iert die Kontaktaufnahme mit Behindertenbeauftragten stark (0% bis 15%). Am geringsten sind die
Differenzen nach Beeintrachtigungsform bei den Studienkolleginnen (27% bis 32%).

Tabelle 41: Kontaktaufnahme mit Ansprechpersonen bzw. zustandigen Stellen bei beeintrach-
tigungsbedingten Schwierigkeiten nach Form der Beeintrachtigung
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Andere Studierende 32%  32% 27% 28% 27% 28% 32% 28% 29% | 29%
Lehrende 38%  34% 35% 21% 24% 24% 23% 37% 30% | 25%

Studienprogrammleitung/
Studiengangleitung

Studierendenvertretung/OH 11% 9% 6% 4% 5% 4% 4% 6% 7% | 5%
Behindertenbeauftragte/r bzw.
entsprechende Ansprechperson an der 10% 15% 13% 2% k.A. 2% 6% 10% 5% 4%
Hochschule
Dekanat/Rektorat/Prifungsreferat 6% 6% k.A. 2% 3% 1% 3% 3% 3% | 2%
Ombudsstelle fiir Studierende 0,7% 2,3% kA. 1,1% kA. 05% kA 1,6% 0,8%|O,9%
Behindertenanwaltschaft im

Sozialministerium
Keine dieser Personen/Stellen 41% 43% 48% 58% 61% 58% 55% 47% 51%

9% 10% 6% 5% 5% 5% 7% 9% 9% 6%

k.A. kA kA kA kA. 02% kA. 04% 0,6% |0,1%

56%

Nur Studierende mit beeintrachtigungsbedingten Schwierigkeiten.
k. A. = Keine einzige Angabe im Sample.

Inkl. Doktoratssudierende.

Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Insgesamt am auffalligsten ist aber, dass sich mehr als die Halfte der Studierenden mit einer stu-
dienerschwerenden Beeintrdchtigung trotz konkreter Schwierigkeiten an keine der genannten
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Personen oder Kontaktstellen gewendet hat, um ihr Problem zu I6sen (56%). Dies sind vermehrt
Studierende mit Beeintrachtigungen, die nicht ohne Weiteres fir Dritte wahrnehmbar sind — die
sich also erst ,,outen” missten (siehe Tabelle 42).

Tabelle 42: Anteil der Studierenden, die sich trotz beeintrachtigungsbedingter Schwierigkeiten
an keine der Ansprechpersonen bzw. zustidndigen Stellen gewendet haben, nach
Merkmalen der Beeintrachtigung

Beeintrachtigungs- . . Wahrnehmbarkeit | Beeintrachtigung
. . Amtliche Einstufung| L . .
bedingte Studien- . der Beeintrach- nicht preisgeben
) als Behinderung | .. .
erschwernis tigung durch Dritte wollen
~ _<: 2 " = o
8 G 5 9 b % =
2 3 £ 28| £ =
2 s | s EE|E. £%
& A s z A z =2 = = €
Keine dieser Ansprechpersonen/
. . 51% 63% 42% 57% 40% 59% 58% 52%
zustandigen Stellen kontaktiert

Nur Studierende mit beeintrachtigungsbedingten Schwierigkeiten.
Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Jedoch entscheiden sich auch unter Bewegungs-, Seh- und Horbeeintrachtigten jeweils mehr als
40% gegen eine Kontaktaufnahme (siehe Tabelle 41).

4.2.3 Griinde, weshalb trotz Schwierigkeiten keine der Personen bzw. zustandigen Stellen an der
Hochschule kontaktiert wurde

Die Studierenden nennen viele unterschiedliche Griinde, weshalb sie niemanden kontaktiert ha-
ben, obwohl konkrete Studienschwierigkeiten im Zusammenhang mit ihrer Beeintrachtigung auf-
getreten sind: im Schnitt werden drei unterschiedliche Griinde angegeben. Der mit Abstand am
haufigsten genannte Grund ist die Annahme, dass dies nichts an der Situation gedndert hatte
(@ 67%, siehe Tabelle 43). Diese Befiirchtung ist die Hauptursache aller Studierendengruppen, sich
trotz Schwierigkeiten an niemanden zu wenden, unabhangig von der Form oder anderen Merkma-
len der Beeintrachtigung.

Andere haufige Hinderungsgriinde sind, keine ,, Sonderbehandlung” zu wollen (41%), Probleme al-
leine 16sen zu wollen (38%) bzw. die Beeintrachtigung nicht preisgeben zu wollen (36%). 90% der
Studierenden mit beeintrachtigungsbedingten Schwierigkeiten nennen einen dieser Top4-Griinde.

Neben dem Umstand die eigene Beeintrachtigung nicht preisgeben zu wollen, wird auch oft ange-
geben, Hemmungen zu haben, sich mit Problemen an Dritte zu wenden (32%) — beides wird ver-
mehrt von Studierenden mit einer psychischen Erkrankung genannt. Ebenso weit verbreitet ist die
Ansicht, Studierende hatten keinen Anspruch auf Unterstitzung (32%). Immerhin jede/r Fiinfte
wusste keine passende Ansprechperson (22%) — wobei der Anteil unter Studierenden, deren Beein-
trachtigung mit starken Studienauswirkungen verbunden ist, weitaus hoher ist (34%, siehe Tabelle
44).

Der (vermeintlich) hohe Aufwand hélt vor allem Studierende mit einer Bewegungs-, Seh- oder
Hoérbeeintrachtigung davon ab, bei Problemen um Unterstitzung anzusuchen (20-27% vs. @ 16%).
Studierende mit einer psychischen Erkrankung bevorzugen es haufiger als andere, ihre beeintrach-
tigungsbedingten Probleme an der Hochschule nicht mit Unterstiitzung Dritter zu l6sen, weil sie
befiirchten dadurch von anderen Studierenden gemieden zu werden (12% vs. @ 8%) oder andere
Nachteile im Studium zu haben (15% vs. @ 11%, siehe Tabelle 43).
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Tabelle 43: Griinde, weshalb trotz Schwierigkeiten keine der Personen/zustandigen Stellen an
der Hochschule kontaktiert wurde, nach Form der Beeintrachtigung

[sTy]
5 £
E & S &
6o qg_ = g L c 2 c | B %
5 @ 3 2982 2w o 8] 8E
¥ 5 § 5 PESEES 5§ :|LE
2 8 2 fzfs5388 & $|238
Ich glaube nicht, dass dies etwas an meiner Situa- o o o o o o o o o o
tion gedndert hatte 79% 55% 71% 65% 72% 72% 59% 62% 72% 67%
Ich will keine ,,Sonderbehandlung” 35% 21% 25% 44% 37% 40% 39% 40% 39%| 41%
Ich will/wollte meine Probleme alleine |6sen 33% 18% 13% 46% 21% 33% 30% 30% 38%| 38%
Ich will/wollte meine Beeintrachtigung nicht preis-
geben/ gung nicht 9% 10% 18% 47% 13% 28% 28% 34% 36% | 36%
Ich denke nicht, dass es mir zusteht, aufgrund mei-
R 23% 32% 8% 37% 33% 29% 23% 24% 29% 32%
ner Schw. um Unterstiitzung anzusuchen
Ich hatte Hemmungen, mich aufgrund meiner be-
. . 9% 10% 27% 44% 12% 19% 24% 15% 33% 32%
eintr.bed. Probleme an jem. zu wenden
Ich wusste niemanden, den ich um Unterstiitzun
. 4 13% 14% 16% 28% 11% 17% 12% 16% 21% | 22%
Beratung bitten konnte
Es ware zu viel Aufwand gewesen 27% 23% 20% 17% 19% 13% 18% 11% 18% | 16%
Weil ich dadurch Nachteile im weiteren Studium
befiirchte 2% 9% 3% 15% 3% 6% 12% 6% 9% 11%
Weil mich zuletzt auch niemand angemessen unter-
stiitzen konnte 7% 10% 21% 11% 6% 7% 11% 1% 11% 10%
Weil ich befiirchte dadurch von anderen Studieren-
. 0% 1% 3% 12% 2% 3% 3% 2% 9% 8%
den gemieden zu werden
Aus anderen Griinden 8% 30% 17% 8% 16% 10% 19% 19% 13% | 11%

Nur Studierende mit beeintrachtigungsbedingten Schwierigkeiten, die keine der angefiihrten Personen/Stellen kontaktiert haben.

Inkl. Doktoratssudierende.
Mehrfachnennungen maoglich.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

54



IHS — Zaussinger et al. | Studierenden-Sozialerhebung 2019: Studierende mit einer gesundheitlichen Beeintréchtigung

Tabelle 44: Griinde, weshalb trotz Schwierigkeiten keine der Personen/zustandigen Stellen
g g
an der Hochschule kontaktiert wurde, nach ausgewdhlten Merkmalen der Beein-
trachtigung
Wahrnehm-
Beeintr.bed. Amtliche . Beeintr.nicht
. . barkeit der .
Studien- Einstufung als Beeintr. durch preisgeben
erschwernis Behinderung N wollen
Dritte
(] —_
Arét: S £ 4 S ©
2 ® - o 5 No&3
s 2 c s Exlgk g=
< < = < G o | & B
3 3 = 2 S zz2|EE&E EC
;ﬁ?ui?g:zggcnhj’eia;;gfs etwas an meiner 70%  64% | 73% 67% | 68% 68% | 67%  68%
Ich will keine ,Sonderbehandlung” 41% 37% 39% 41% 31% 41% 45% 30%
Ich will/wollte meine Probleme alleine 16sen 36% 30% 30% 38% 31% 39% 43% 24%
Ipch;ivsvglltle/bvzallte meine Beeintrachtigung nicht 42% 18% 299% 37% 15% 38% 45% 12%
Ich denke nicht, dass es mir zusteht, aufgrund m. 379% 23% 18% 33% 29% 329% 349% 24%
Schw. um Unterst. anzusuchen
Ich hatte Hemmungen, ml_ch aufgrund m. 43% 11% 25% 329% 19% 30% 38% 11%
beeintr.bed. Probleme an jem. zu wenden
'Ef:r:;:fgti;it‘zmz:i:éde” ichum Unterstitzung/ 50/ 1300 | 230 20% | 16%  21% | 25%  14%
Es ware zu viel Aufwand gewesen 19% 19% 15% 17% 14% 16% 16% 16%
\é\(/;l!::rlg:tgadurch Nachteile im weiteren Studium 18% 3% 12% 10% 6% 10% 12% 4%
\:\:ﬁgrr:tlgrzz:liiz;:tich niemand angemessen 14% 3% 12% 9% 16% 8% 11% 6%
We||.|ch befurchte.dadurch von anderen 12% 2% 5% 8% 5% 8% 10% 1%
Studierenden gemieden zu werden
Aus anderen Griinden 8% 20% 13% 11% 12% 11% 9% 16%

Nur Studierende mit beeintrachtigungsbedingten Schwierigkeiten, die keine der angefiihrten Personen/Stellen kontaktiert haben.
Inkl. Doktoratsstudierende.

Mehrfachnennungen moglich.

Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

4.2.4 Bewertung der Problemldsung durch die angesprochenen Personen bzw. zustandigen Stel-
len

Jene Studierenden, die sich bei Schwierigkeiten an eine Person oder zustandige Stelle der Hoch-
schule gewendet haben (44%), konnten ihre beeintrachtigungsbedingten Probleme im Studienall-
tag mehrheitlich (zumindest teilweise) I6sen: Die Kontaktaufnahme zu Lehrenden, Studienpro-
grammleitung und Behindertenbeauftragten wird besonders haufig als hilfreich eingestuft (siehe
Tabelle 45). Mithilfe von Studierenden, die im Falle von Schwierigkeiten am haufigsten kontaktiert
werden, kdnnen die Probleme seltener vollstandig, aber immerhin haufig teilweise gelost werden.
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Tabelle 45: "Wurde lhr Problem mit Hilfe der angesprochenen Personen/Stellen geldst?"
2015 2019
Ja, zur Ja, zum Nein Ja, zur Ja, zum Nein
Ganze Teil Ganze Teil
Lehrende 35% 47% 17% 34% 48% 18%
Andere Studierende 24% 61% 15% 19% 60% 20%
Studienprogrammleitung/ 30% 40% 30% 35% 43% 22%
Studiengangsleitung
Studierendenvertretung/OH 18% 43% 39% 17% 53% 30%
Behindertenbeauftragte/r bzw. ent- 36% 43% 219% 33% 48% 19%
sprechende Ansprechperson der HS
Dekanat/Rektorat/Prifungsreferat 28% 38% 34% 33% 30% 37%
Ombudsstelle fiir Studierende n.a. n.a. n.a. 13% 37% 50%
Behindertenanwaltschaft n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a.

Nur Studierende mit beeintrachtigungsbedingten Schwierigkeiten, die eine der angefiihrten Personen/Stellen kontaktiert haben.
Aufgrund zu geringer Fallzahlen wird die Behindertenanwaltschaft nicht ausgewiesen.

Inkl. Doktoratsstudierende.

Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2015, 2019.

Wie bereits erwdhnt sind die beiden Anlaufstellen, deren Kontaktaufnahme offenbar niederschwel-
liger ist, Lehrende und Studienkolleglnnen (siehe Tabelle 41 auf S. 52). Dabei zeigt sich aber, dass
nicht allen Studierendengruppen gleich gut geholfen werden konnte — jene mit starkeren beein-
trachtigungsbedingten Studienauswirkungen, jene ohne amtlich eingestufte Behinderung, mit ei-
ner nicht ohne Weiteres wahrnehmbaren Beeintrachtigung bzw. jene, die ihre Beeintrachtigung
nicht preisgeben wollen, berichten seltener davon, dass ihr Probleme im Studienalltag durch die
Kontaktaufnahme geldst werden konnten (siehe Tabelle 46).

Tabelle 46: "Wurde Ihr Problem mit Hilfe der angesprochenen Personen/Stellen geldst?"
nach ausgewdhlten Merkmalen der Beeintrachtigung

Beeintrachtigungs- . . Wahrnehmbarkeit | Beeintrachtigung
. . Amtliche Einstufung N . .
bedingte Studien- . der Beeintrach- nicht preisgeben
) als Behinderung | . .
erschwernis tigung durch Dritte wollen
~ 8 » ™~
© S £ 9 3 S 5
@ g + 2o Bhy — N
< c S 22 | 28 &=
< = = o2 G o B &
3 3 L z S 23| £& EE2
Lehrende
Ja, zur Ganze 28% 56% 44% 33% 48% 34% 34% 35%
Ja, zum Teil 49% 36% 38% 50% 29% 49% 45% 50%
Nein 24% 8% 18% 18% 23% 17% 20% 15%
Andere Studierende
Ja, zur Génze 10% 47% 29% 18% 41% 19% 16% 29%
Ja, zum Teil 62% 43% 57% 61% 47% 61% 63% 52%
Nein 28% 10% 13% 21% 12% 20% 21% 19%

Nur Studierende mit beeintrachtigungsbedingten Schwierigkeiten, die eine der angefiihrten Personen/Stellen kontaktiert haben.
Aufgrund zu geringer Fallzahlen wird die Behindertenanwaltschaft nicht ausgewiesen.

Inkl. Doktoratsstudierende.

Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

4.3 Umgang mit der Beeintrachtigung im Hochschulumfeld

In vielen Antworten der Studierenden wird ein problematischer Umgang mit der eigenen Beein-
trachtigung im Hochschulumfeld thematisiert. Dabei geht es einerseits um Unsicherheiten von
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anderen Studierenden und Lehrenden im Umgang mit der eigenen Beeintrachtigung, aber auch
darum, dass haufig praferiert wird, die Beeintrachtigung vor anderen nicht preiszugeben (siehe Ta-
belle 47). Die Scheu, mit der eigenen Beeintrdchtigung offen umzugehen, hindert viele Studierende
daran, sich im Falle von auftretenden Schwierigkeiten in Zusammenhang mit der Beeintrachtigung
an entsprechende Ansprechpersonen oder Anlaufstellen zu wenden: Gleichzeitig bevorzugen es
zwei Drittel, wenn an der Hochschule moglichst wenige von ihrer Beeintrachtigung wissen (66%).
Es sind vor allem psychische Beeintrachtigungen, die geheim gehalten werden wollen (79%) und all
jene Studierenden, deren Beeintrachtigung nicht ohnehin schon fiir Andere wahrnehmbar ist (68%;
siehe Tabelle 48).

Mit 4% ist der Anteil derer, die Diskriminierung in Form einer ablehnenden Haltung anderer erle-
ben, zwar insgesamt relativ gering, aber jene mit einer sichtbaren Beeintrdchtigung nennen dieses
Problem drei Mal so haufig (12%,; siehe Tabelle 48).

Tabelle 47: Umgang mit der Beeintrachtigung an der Hochschule nach Form der Beeintrachti-

gung
c 2 2
< , IS
4 & =]
® s < ® £ 5 < < 2S5
c [72) cC S~ 0 9O 9 3 [S] Q (O
= s a5 @ a9 B w g o L i@
Q0 c c = '—E'E-H.ﬂ: o Y= v £
¢ ¢ 9 § PEsz2T @5 8 = |35
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@ v I a <TI0 ar-bBH < = h o

Studienkoll./Lehrende wissen haufig nicht, wie sie
. . / . B 17% 15% 24% 21% 7% 14% 14% 13% 21% 17%
mit meiner Beeintr. umgehen sollen.

Mir ist es lieber, wenn an der HS moglichst wenige

Personen von meiner Beeintr. wissen.

41% 41% 40% 79% 40% 61% 55% 65% 63% | 66%

Viele Studienkolleginnen stehen mir wegen meiner

. N 2% 2% 5% 5% 2% 2% 2% 3% 7% 1%
Beeintr. ablehnend gegeniber.

Ausgewiesen ist der Anteil der Studierenden, die der jeweiligen Aussage sehr oder eher zustimmen (Kategorien 1 und 2 auf einer 5-
stufige Skala von sehr bis gar nicht).

Inkl. Doktoratssudierende.

Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Die Unsicherheit Dritter beim Umgang mit der Beeintrachtigung ist laut Angaben der Studierenden
am hochsten bei Horbeeintrachtigungen (24%), psychischen Erkrankungen und Mehrfachbeein-
trachtigungen (je 21% vs. @ 17%; siehe Tabelle 47). Unterteilt man die Studierenden nach anderen
Merkmalen der Beeintrachtigung, so zeigt sich aber, dass die Studierenden mit starkerer beein-
trachtigungsbedingten Studienerschwernis (30%), jene mit einer amtlichen Einstufung der Beein-
trachtigung als Behinderung (27%) und jene mit sichtbaren Beeintrachtigungen (28%) vermehrt
Probleme im Umgang mit ihrer Beeintrachtigung orten (siehe Tabelle 48).
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Tabelle 48: Umgang mit der Beeintrachtigung nach ausgewahlten Merkmalen der Beeintrachti-

gung
Wahrnehm-
Beeintr.bed. Amtliche . Beeintr.nicht
. . barkeit der .
Studien- Einstufung als . preisgeben
. . Beeintr. durch
erschwernis | Behinderung . wollen
Dritte
X g . =
i S S ¢ R 83
5 3 3 |2 g8 Eg £¢
%) %) R z [%) zZ = 2 ¢

Studienkoll./Lehrende wissen haufig nicht, wie sie

. . . 30% 7% 27% 17% 28% 15% 20% 11%
mit meiner Beeintr. umgehen sollen.

Mir ist es lieber, wenn an der HS méglichst wenige

. . . 73%  53% | 48% 68% | 37% 68% 100% 0%
Personen von meiner Beeintr. wissen.

Viele Studienkolleginnen stehen mir wg. meiner

9% 1% 7% 4% 12% 3% 5% 2%
Beeintr. ablehnend gegeniber. 0 0 0 0 0 0 0 0

Ausgewiesen ist der Anteil der Studierenden, die der jeweiligen Aussage sehr oder eher zustimmen (Kategorien 1 und 2 auf einer 5-
stufige Skala von sehr bis gar nicht).

Inkl. Doktoratsstudierende.

Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Der Umgang mit der Beeintrdchtigung spielt auch in den offenen Anmerkungen der Befragten eine
wesentliche Rolle. Eng damit im Zusammenhang steht auch die eigene Wahrnehmung bzw. der
eigene Umgang mit der Beeintrachtigung. Hierbei ist auffillig, dass insbesondere Studierende mit
fiir Andere nicht auf Anhieb sichtbaren Beeintrachtigungen ihre gesundheitliche Beeintrachtigung
haufig selbst nicht als eine solche wahrnehmen. Vor allem Studierende mit psychischen Erkrankun-
gen haben oftmals selbst Zweifel bei der Einordnung ihrer Erkrankung [z.B. 13474, 29901, 56147,
66433, 78890, 15248, 130631, 242845, 263270, 283114; 339220]. Sie geben vermehrt in offener
Form an, dass sie sich nicht der Kategorie ,,Behinderung” zuordnen wiirden, auch wenn ihre Beein-
trachtigung zumindest zeitweise Auswirkungen auf das Studium hat. Wenn auch seltener, duBern
sich auch Studierende mit chronisch-somatischen Beeintrachtigungen [z.B. 21326, 65629, 265370,
266707, 339220, 387311] und Studierenden mit Allergie bzw. Atemwegserkrankungen [z.B. 49978,
192060, 274610, 359934] in offener Form dhnlich dazu. Dagegen finden sich nur vereinzelt Anmer-
kungen von Studierenden mit Teilleistungsstorungen oder Mehrfachbeeintrachtigungen, die ihre
Beeintrachtigung nicht als Behinderung im klassischen Sinne sehen [z.B. 177235, 229437, 369150].
Beispielhaft hierzu drei Aussagen:

,Ich habe eine psychische Erkrankung angegeben, die mich im Studium zeitweise beeintrdchtigt.
Allerdings sehe ich das nicht grundsdtzlich als Behinderung und habe auch nicht die Erwartung, dass
ich diesbeziiglich irgendeine besondere Unterstiitzung im Studium bekomme (von der Studierenden-
beratung abgesehen). Allerdings machen diese Umstdnde es schwieriger fiir mich mit dem Leis-
tungsdruck in meinem Studium umzugehen, vor allem in Kombination mit mangelndem Engage-
ment und Demotivation durch Lehrende (nicht alle).” [130631, Psychische Erkrankung]

,Ich bin doch etwas (iberrascht, dass ich einigen Seiten zu gesundheitlichen Beeintréichtigung zuge-
teilt wurde, die alle mit einer Behinderung zu tun haben. Nur weil man eine chronische Krankheit
hat, deutet dies ja nicht gleich auf eine Behinderung hin (...).“ [266707; Chronisch-somatische Be-
eintréchtigung].

,Die Fragen zu den Beeintréchtigungen habe ich sehr seltsam gefunden. Ich wire nie auf die Idee
gekommen, aufgrund psychischer Probleme irgendwem an der Uni Bescheid zu geben, oder Unter-
stiitzung anzufordern. (...).“ [15248, Psychische Erkrankung]
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(-..) Ich méchte aber festhalten, dass ich mich durch meine Depressionen nicht beeintréchtigt fiihle,
noch als hdétte ich eine Behinderung. Das ist einfach schlicht falsch. Es ist im Leben sicher das ein
oder andere Mal eine Einschrénkung, aber es ist, verglichen mit anderen Krankheiten (und gar nicht
zu vergleichen mit Behinderungen) ok. (...).“ [29901; Psychische Erkrankung]

,Von Behinderung kann bei mir sicher nicht die Rede sein. Allerdings konnte ich im Wintersemester
aufgrund meiner gesundheitlichen Beeintréchtigungen (...) im letzten Semester nur 2 ECTS absolvie-
ren und muss dieses Sommersemester umso mehr ECTS absolvieren (...).“ [265370; Chronisch-soma-
tische Beeintréichtigung].

Andere hingegen weisen im Zuge der offenen Anmerkungen darauf hin, dass sie sich mehr Ver-
standnis und Akzeptanz fir ihre Beeintrachtigung an der Hochschule wiinschen. Die Befragten fiih-
len sich nach eigenen Angaben oftmals alleine gelassen, im Hochschulumfeld fehlt es aus ihrer Sicht
haufig an Verstandnis flur ihre studienerschwerende Beeintrachtigung [z.B. 14721; 102196;
242301]. Einige Studierende mit einer gesundheitlichen Beeintrachtigung beschreiben in diesem
Zusammenhang auch, dass die verantwortlichen institutionellen Beratungsstellen oftmals zu wenig
bekannt bzw. deren Hilfestellungen auch unzureichend sind. Exemplarisch hierzu zwei Aussagen:

,lch fiihle mich mit meiner Beeintréichtigung nicht verstanden und im Stich gelassen.” [275982;
Chronisch-somatische Beeintréichtigung]

,Die sozialen sowie gesundheitlichen/ psychologischen Beratungsleistungen gehéren stark verbes-
sert. Die einzig mir bekannte Stelle, die psychologische Studierendenberatung erwies sich als kaum
hilfreich. (auf Grund von Kapazitétsproblemen, mangelnder Finanzierung).” [182548; Psychische Er-
krankung]

,Der Leistungsdruck auf Studierende wird immer héher und macht uns kaputt. Mit Depression und
panischer Priifungsangst zu studieren, ist keine leichte Aufgabe und wird unter diesen Bedingungen
oft zur Qual. Die daraus resultierende Leistungsabnahme wird oft als Faulheit/ Unbegabung abge-
tan und st6ft einen so noch tiefer in die Abwdrtsspirale. Angebote wie die psychologische Studie-
rendenberatung miissen viel stérker présent gemacht werden. Vielleicht wiirden auch mehr ver-
pflichtende Sozialkompetenz-Kurse im Studium etwas helfen. Man darf auf jeden Fall Leuten Schwie-
rigkeiten im Studium als Charakterschwdche anhédngen und sie so auf eine Insel des Versagens ab-
schotten, das hilft keinem weiter (...).“ [210878; Psychische Erkrankung]

In diesem Zusammenhang wird von Studierenden mit einer studienerschwerenden Beeintrachti-
gung auch auf das Lehrpersonal hingewiesen. Neben fehlenden bzw. geringen Sozialkompetenzen
werden unter anderem auch Lehrmethoden und Prifungsmodalitaten kritisiert und von den Stu-
dierenden haufig als intransparent wahrgenommen [z.B. 138642; 149051; 379259]. Vor allem Stu-
dierende mit einer fiir Dritte nicht wahrnehmbaren Beeintrachtigung sehen Schwierigkeiten im
Umgang mit der Beeintrachtigung und den Lehrenden. Beispielhaft hierzu folgende Aussagen:

,Flir mich ist die Erreichbarkeit der Lehrenden sehr wichtig. Man ist selbst auch immer Erreichbar
und auf Abruf. Daher wiirde ich es sehr begriifien, dass ein LV-Leiter oder Lehrender immer Antwort
und Frage steht (...) Ich erwarte mir mehr Flexibilitéit in der Beurteilung. Man darf sich als Profes-
sor/in nicht nur auf eine Priifungsmodalitdt versteifen. Gerade, wenn Menschen, wie ich, Probleme
haben, sollte dem Professor klar sein, dass es andere Mdglichkeiten gibt, das Gelernte abzupriifen.
Von den Studierenden wird andauernd Flexibilitét verlangt. Meiner Ansicht nach, ist das eine Zumu-
tung.” [228834; Mehrfachbeeintréichtigung]

,Die Zusténde an der [Hochschule] sind teilweise sehr bedenklich. Man wird als Student nicht wert-
geschdtzt. Gewisse Professoren meinen, dass sie allmdchtig sind. Man wird beléichelt und kann sich
stdndig anhéren, wie dumm man doch ist und ob man woanders nicht besser aufgehoben wadre. Es
gibt natiirlich Ausnahmen! (...).“ [179513, Chronisch-somatische Beeintrdchtigung]
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(-..) Aufgrund der gesamten Studiensituation habe ich psychische Probleme (Burn-Out, Depressio-
nen) bekommen, die ich selbst in den Griff bekommen musste (Keinerlei Unterstiitzung seitens der
Uni). Ein angenehmes Studienklima existiert nicht. Andere Studenten sehen einen als Konkurrenz,
die Professoren sehen einen nicht mal mehr als Menschen. Mehrere Versuche seitens der Studieren-
den und der OH, diese Probleme anzusprechen waren erfolglos (Entweder keine Antwort oder arro-
gante Antworten aka das Leben ist kein Ponyhof). Das ich nicht die einzige Studentin mit Problemen
bin, weif3 ich auch. Alleine in meinem Bekanntenkreis (alle an der gleichen Uni und im gleichen Stu-
dien-gang) zédhlt man 3 Burn-Outs, 2 Depressionen, einen Schlaganfall mit 23, eine durch Stress ge-
rissene Arterie, einen chronischen Tinnitus und sehr oft absolute Erschépfung. Die Zusténde der Stu-
denten sind eigentlich alarmierend, aber ich bezweifle, dass sich an der [Hochschule] in diesem Be-
zug was dndern wird.” [301974, Chronisch-somatische Beeintréichtigung]

,Die Stigmatisierung psychisch Kranker wirkt sich stdrker aus, als es eine Umfrage erfassen kann.
Trotz theoretischer Verfiigbarkeit von Unterstiitzung ist die Schulung mangelhaft und man wird
hdufig mit Klischees, Ablehnung und Stigmatisierung konfrontiert. [50097; Psychische Erkrankung]

4.4 Vorschlage zur Verbesserung der Situation aus Sicht der Studierenden

Auf die Frage, welche konkreten Vorschlage die Studierenden mit einer gesundheitlichen Beein-
trachtigung haben, von der Hochschule besser bei lhren beeintrachtigungsbedingten Bediirfnissen
im Studium unterstitzt werden kdnnen, fiihren sehr viele mehr Flexibilitdt im Studienalltag an. Da-
bei werden insbesondere der Ausbau von Online-Elementen im Studium genannt: dazu gehort
etwa Vorlesungen per Online-Streaming virtuell verfligbar zu machen sowie Skripten und andere
schriftliche Unterlagen zu den Lehrveranstaltungen in digitaler Form zur Verfligung zu stellen und
Online-Lerntools bereitzustellen. Ein groBer Teil der Betroffenen wiinscht sich auch weniger stren-
ge Anwesenheitspflichten, um auch bei mehrmaligem oder langerfristigem krankheitsbedingtem
Fehlen Lehrveranstaltungen positiv abschlieRen zu kdnnen. Je kiirzer die Voraussetzungsketten der
Lehrveranstaltungen, desto flexibler konnte auRerdem auf Krankheitsschiibe eingegangen werden.
Fiir andere ware es hilfreich, ein Semester unbliirokratischer aussetzen zu kénnen. Exemplarisch
hierzu drei Aussagen:

(-..) Ich erwarte mir mehr Flexibilitédt im Studium (weniger starre Voraussetzungspriifungen, mehr
Angebot an LVs, weniger Anwesenheitsverpflichtungen, Reihung nach Leistung und NICHT first-
come-first-serve), besonders aber Ubertragungen von Vorlesungen via Internet!!!, das ist an ande-
ren UNIs Usus, an der [Hochschule] wird das (iberhaupt nicht praktiziert! Ich wiirde dadurch viel
mehr Flexibilitdt erlangen (...).“ [101793; Chronisch-somatische Beeintréichtigung]

,lch weif3, dass dieses Studium normalerweise schén sein kann und sehr interessant ist. Ich habe
halt nur zu Zeit sehr viel persénlichen Ballast den ich zu regeln habe (...) und das ist es dann momen-
tan schwer, gleichzeitig in ein Studium zu vertiefen. Was wirklich helfen wiirde sind Vorlesungsauf-
nahmen, und generell so viele Kurse, LVs und Ubungen aufgezeichnet immer und tiberall verfiigbar
zu haben (...) Digitalisierung der Kurse (heifst nicht, dass unbedingt daraus folgt, dass es weniger
anwesenheitspflichtige geben miisste, sondern dass man als auditiver und sehender Lerner endlich
eine Lernquelle habe, die mich nicht benachteiligt, ohne dass es fatal ist, wenn ich mal keine Zeit
habe in die Vorlesung zu gehen) (...).“ [70799; Teilleistungsstérung]

,O0rganisatorische Rahmenbedingungen und Voraussetzungen sollten Studentinnen in ihrem Stu-
dium so wenig wie méglich beeintrdchtigen, was oft nicht der Fall ist (Voraussetzungen fiir LVs,
keine freien Pldtze in Pflicht-LVs, nicht geniigend Praktikumsplétze etc. (...).“ [166402; Teilleistungs-
stoérung]

AuRerdem werden eine frithere Bekanntgabe von Priifungsterminen, Hausiibungen und Lesestoff,
schnellere Priifungskorrekturen, sowie langere Fristen von Abgabeterminen und Antragen sowie
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bei An- und Abmeldungen von Lehrveranstaltungen gefordert, um das Semester erfolgreich planen
und absolvieren zu kdnnen. Auch mehr Priifungstermine liber das gesamte Jahr verteilt, mehr Zeit
bei Priifungen und die Moglichkeit, die Priifungsmodalitat auswahlen zu diirfen, wirde laut den
Befragten eine Erleichterung bringen. Viele bitten um die Mdoglichkeit, zwischen Referat, Gruppen-
und Einzelarbeit oder anderen Aufgabenmodi wahlen zu konnen. Mehr Flexibilitat wird auch beim
Lehrveranstaltungsangebot gewiinscht, indem mehr Abend- und Wochenendtermine angeboten
werden. Es wird auch der Wunsch geduRert, mehr Pausen bei langeren Lehrveranstaltungen abzu-
halten, wahrend Prifungen das WC benitzen zu diirfen, sowie die (Seminar-)Gruppen méglichst
klein zu halten und generell Lehrveranstaltungen pausen- und abwechslungsreich zu gestalten, um
die Konzentration aufrecht erhalten zu kénnen. Allgemein wiinschen sich Studierende mit Beein-
trachtigung sich weniger (Leistungs-)Druck und mehr Verstandnis fur individuelle Bedirfnisse.

Vor allem Personen mit einer Leseschwdche wiirden von langeren Entlehnungszeiten in Bibliothe-
ken und groBer Schrift auf schriftlichen Unterlagen profitieren. Menschen mit einer Horbeein-
trachtigung aullern den Wunsch nach einer flaichendeckenden Verwendung von Mikrofonen, in-
duktiven Horanlagen, Untertiteln bei Streams oder nach einer Finanzierung von Gebardensprach-
dolmetscherlnnen.

Ein groBer Teil der Befragten sieht eine Notwendigkeit darin, mehr iiber spezifische Beratungs- und
Unterstiitzungsangebote zu informieren, da viele erst sehr spat davon erfiihren. Allgemein wird es
als wichtig erachtet, mehr Toleranz und Bewusstsein fiir die Bandbreite an Beeintrachtigungen zu
schaffen, psychischen Erkrankungen mehr Beachtung zu schenken, sowie zu verdeutlichen, dass
nicht jede Behinderung auf den ersten Blick sichtbar ist. Dazu gehort fir einige auch, Behinderten-
beauftragten mehr Ressourcen zu geben, die Voraussetzung eines bestimmten Behindertengrades
fiir etwaige Sonderregelungen hinabzusetzen und die Aufklarung und Sensibilisierung der Lehren-
den zu férdern, beispielsweise durch Schulungen und durch konsequentes Vorgehen bei Diskrimi-
nierungen. AulRerdem wird der Vorschlag gemacht, die Toleranz und Vorbildwirkung zu erhéhen,
indem auch Professorlnnen mit einer Behinderung eingestellt werden. Das Angebot fir Unterstit-
zungen bei psychischen Belastungen soll erweitert werden und mehr personliche, psychologisch
geschulte Beratung, bei Bedarf auch anonym, ermoglicht werden. Auch fiir Angehorige der , Trans-
Community” sollte es laut den Angaben der Studierenden mehr Unterstiitzungsangebote geben.
Des Weiteren besteht der Wunsch nach einer engeren und besseren Kommunikation mit Lehren-
den beziiglich der Beeintrachtigung. Betroffene vermissen aulRerdem eine starkere Vernetzung und
gegenseitige Unterstitzung der Studierenden untereinander, durch Selbsthilfegruppen, online o-
der Buddy-Programmen, in denen nicht betroffene Kolleginnen Betroffene unterstiitzen.

Andere wiirden es begriiRen, ihre Beeintrachtigung nur einmal zu Studienbeginn bekannt zu ge-
ben und bestimmte Anpassungen im Studium nicht immer erneut aushandeln zu miissen. Hier wird
auch der Wunsch gedulert, die Beeintrachtigungen aktiv von Seiten der Universitat schriftlich zu
erheben, sodass die Studierenden nicht selbst auf Lehrende zugehen missen.

AulRerdem gibt es den Bedarf, beeintrachtigungsbedingt mehr Toleranzsemester gewahrt bezie-
hungsweise Studienbeitrdage zurlickerstattet zu bekommen. Des Weiteren wird eine hohere finan-
zielle Unterstiitzung, kostenlose Psychotherapie, Unterstlitzungsangebote zum Lernen, Stressma-
nagement und zum Schreiben von Haus- und Abschlussarbeiten eingefordert.

Eine oft erwdhnte Forderung betrifft auch das Essensangebot in Mensen und Cafeterien: genaue
Kennzeichnung von Allergenen bei Speisen bzw. Angebot allergenfreier Gerichte bzw. generell ge-
siinderes, qualitativ hochwertigeres Angebot.

Auch bauliche Verdanderungen wie der flaichendeckende Zugang zu Liften, behindertengerechten
und genderneutralen WCs, sowie Klimaanlagen werden gefordert. Viele wiinschen sich ergonomi-
sche Sitze, andere hatten gerne Stehtische bei Vorlesungen und in PC-Rdumen. Auch Ruherdume
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mit Liegemoglichkeiten werden gewlinscht. Eine befragte Person wiinscht sich einen Bus zwischen
den verschiedenen Hochschulgebauden, andere wollen mehr Zeit zwischen Lehrveranstaltungen,
um das Gebaude zu wechseln. Auch gibt es die Idee, eigene Parkplatze fiir Studierende mit einer
Beeintrachtigung einzurichten.
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Ausgewahlte Aspekte der spezifischen Studiensituation

Zentrale Ergebnisse

Studierende mit einer gesundheitlichen Beeintrachtigung bewerten die strukturelle Studierbar-
keit ihres Studiums (v.a. aufgrund des hohen Workloads) schlechter als Studierende ohne Be-
eintrachtigung ((sehr) gute Studierbarkeit 34% vs. 45%).

Sie sind etwas seltener als Studierende ohne Beeintrachtigung mit Unterstiitzungsangeboten
zum Lernen (26% vs. 30%) bzw. zur Studienorganisation (33% vs. 39%) sowie mit der Bereitstel-
lung von digitalen Lernmaterialien (56% vs. 62%) zufrieden.

Ebenso fallt die Einschatzung der Betreuung durch Lehrende bzw. Qualitat der Lehre unter Stu-
dierenden mit Beeintrachtigung etwas schlechter aus ((sehr) gute Lehrqualitat 55% vs. 60%).

Wahrend 63% der Studierenden mit Beeintrachtigung ihr Studium weiterempfehlen wirden,
trifft dies auf 71% ihrer Studienkolleginnen ohne Beeintrachtigung zu.

Laut eigener Einschatzung sind Studierende mit Beeintrachtigung seltener sozial (viele Kontakte
mit Studierenden: 42% vs. 52%) und akademisch (Probleme mit dem Zurechtkommen im aka-
demischen Umfeld: 21% vs. 12%) integriert. Beide Aspekte sind fiir Studierende mit einer psy-
chischen Erkrankung besonders problematisch.

Studierende mit Beeintrachtigung sind vermehrt abbruchgefahrdet: 11% denken ernsthaft da-
ran das Studieren ganz aufzugeben (vs. 5% unter Studierenden ohne Beeintrachtigung).

Neben ihren gesundheitlichen Problemen sind sie deutlich haufiger als ihre Mitstudierenden
ohne Beeintrachtigung durch Stressfaktoren (79% vs. 53%; z.B. stressbedingte gesundheitliche
Beschwerden, Lern-/Konzentrationsschwierigkeiten) sowie durch psychische Beschwerden
(75% vs. 44%; z.B. depressive Verstimmungen) in ihrem bisherigen Studium beeintrachtigt.

Studierende mit Beeintrachtigung wenden im Schnitt annahernd gleich viel Zeit fiir ihr Studium
auf wie ihre Studienkolleglnnen ohne Beeintrachtigung, allerdings investieren sie etwas mehr
Zeit in das Selbststudium (@ 19,2h vs. 18,3h) und etwas weniger in Anwesenheiten in Lehrver-
anstaltungen (@ 10,7h vs. 11,4h).

Auch wenn sie etwas haufiger angeben, den Lehrstoff vor- und nachzubereiten (34% vs. 31%),
fallt die Selbsteinschatzung ihrer Studienleistungen im Vergleich zu anderen Studierenden hau-
figer schlechter aus (29% vs. 18%).

Studierende mit Beeintrachtigung haben ihr Studium mehr als doppelt so oft (offiziell oder in-
offiziell) wie jene ohne Beeintrachtigung flir mindestens ein Semester unterbrochen (21% vs.
11%). Besonders oft berichten Studierende mit einer psychischen Erkrankung (25%) bzw. Mehr-
fachbeeintrachtigungen (27%) von einer Studienunterbrechung.

Studierende mit Beeintrachtigung haben etwas seltener ein ,Auslandssemester” absolviert (8%
vs. 10%) und begriinden dies in erster Linie mit Schwierigkeiten der Finanzierung des Auslands-
aufenthalts (72% vs. 57%). Fast jede/r Dritte von ihnen nennt gesundheitliche Griinde (32%).
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5.1 Studierbarkeit und Studienzufriedenheit

Unter Studierbarkeit wird in der Studierenden-Sozialerhebung all das verstanden, was eine Hoch-
schule an Rahmenbedingungen und Infrastruktur bereitstellt, um den Studierenden ein mdoglichst
reibungsloses und flexibles Studieren zu ermdoglichen. Im engeren Sinne umfasst die strukturelle
Studierbarkeit Aspekte, die im Gestaltungsbereich der Hochschulen liegen, wie insbesondere die
Studienplangestaltung und -organisation sowie das zur Verfligung stellen von Infrastruktur.!* Im
weiteren Sinne wird die Studierbarkeit aber auch durch andere Rahmenbedingungen mitbestimmt,
dazu zahlen beispielsweise Unterstlitzungsangebote zum Lernen (z.B. Tutorien, Briickenkurse,
Schreibwerkstatten) und die Qualitat der Lehre (auch Zurechtkommen mit Lehrenden).

Hinsichtlich der strukturellen Studierbarkeit zeigen sich Studierende mit einer gesundheitlichen Be-
eintrachtigung unzufriedener als Studierende ohne Beeintrachtigung: 34% von ihnen bewerten ihr
Studium als sehr oder eher gut studierbar (vs. 45%).

Tabelle 49: Einschatzung der strukturellen Studierbarkeit und anderen Aspekten der Studien-
zufriedenheit nach Vorliegen einer studienerschwerenden gesundheitlichen Beein-
trachtigung

Stud. ohne
Beeintrachtigung

Stud. mit
Beeintrachtigung

Einschatzung der Studierbarkeit (Index + ausgewdhlte Items)

(Sehr) gute Studierbarkeit (Summenindex) ‘ 34% ‘ 45%
Zu viele LVs pro Semester | 39% | 31%
LVs Gberwiegend zu Zeiten, die gut mit sonstigen Verpflichtungen vereinbar sind | 46% | 55%
Zu viele Prifungen in zu kurzer Zeit | 47% | 41%

Arbeitsaufwand fiir LVs hoher als angegebene ECTS 56% 48%
Zufriedenheit mit Unterstiitzungsangeboten

Lernunterstltzung (z.B. Tutorien, Briickenkurse, Schreibwerkstatten) 26% 30%
Unterstitzung bei d. Studienorganisation (LV-Anmeldung/Anrechnung) 33% 39%
Bereitstellung von Lernmaterialien auf Online Plattformen 56% 62%
Zufriedenheit m. Betreuung/Qualitit d. Lehre (Index + ausgew. Items)

(Sehr) gute Bewertung (Summenindex) 55% 60%
Lehrende geben mir hilfreiches Feedback zu meinen Leistungen 43% 47%
Mit den Lehrenden meines Studiengangs komme ich gut zurecht 68% 74%

Studienzufriedenheit

Ich wiirde mein Studium weiterempfehlen 63% 71%

Inkl. Doktoratssudierende. Ausgewiesen ist der Anteil der Studierenden, welche der jeweiligen Aussage (sehr) stark zustimmen bzw.
(sehr) zufrieden sind (Kategorie 1 + 2 auf einer 5-stufigen Skala; Ausnahme Indizes: Ausgewiesen ist der Anteil der Studierenden,
welche die strukturelle Studierbarkeit bzw. die Qualitat der Lehre als (sehr) gut einschatzen (Indexwert: von 3,4 bis 5).

Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Dies betrifft zum einen den Workload (Diskrepanz zwischen Arbeitsaufwand und angegebenen
ECTS, LVs pro Semester, Priifungsdichte), zum anderen auch die Vereinbarkeit mit anderen Ver-
pflichtungen (siehe Tabelle 49). Zudem weisen Studierende mit Beeintrachtigung eine geringere
Studienzufriedenheit auf. Dies bezieht sich sowohl auf Unterstiitzungsangebote zum Lernen als
auch zur Organisation des Studiums als auch der Betreuung durch Lehrende bzw. die Qualitat der

1 Der Index zur strukturellen Studierbarkeit umfasst acht Einzelitems zu Studienplangestaltung/-organisation (Details siehe Zusatz-

bericht der Studierenden-Sozialerhebung 2019 , Studierbarkeit und Studienzufriedenheit”, www.sozialerhebung.at/images/Be-
richte/Studierenden-Sozialerhebung_2019_Zusatzbericht_Studierbarkeit_und_Studienzufriedenheit.pdf).
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Lehre.’ Wahrend insgesamt weniger als zwei Drittel der Studierenden mit Beeintrachtigung ihr
Studium weiterempfehlen wirden, trifft dies auf mehr als 70% ihrer Studienkolleglnnen ohne Be-
eintrachtigung zu (63% vs. 71%).

Dabei sind Studierende mit starkeren beeintrachtigungsbedingten Studienauswirkungen, jene
ohne amtlich eingestufte Behinderung und jene, die ihre Beeintrachtigung nicht preisgeben wollen,
mit allen genannten Aspekten der Studierbarkeit und Studienzufriedenheit tendenziell etwas un-
zufriedener (siehe Tabelle 50). Keine signifikanten Unterschiede zeigen sich dahingehend, ob die
Beeintrachtigung fir Dritte wahrnehmbar ist oder nicht.

Tabelle 50: Einschdtzung der strukturellen Studierbarkeit und anderen Aspekten der Studien-
zufriedenheit nach ausgew. Merkmalen der Beeintrachtigung

) . Wahrnehm- ) .
Beeintr.bed. Amtliche barkeit der Beeintr.nicht
Studien- Einstufung als Beeintr. durch preisgeben
erschwernis Behinderung N wollen
Dritte
~ 1) —
55 £¢| 2 &s
2] + ] — -
= 2 = S E=lgE g£=x
< <= ‘S = o o = =
g 3 sz & z=2|EE EE
Einschdtzung der Studierbarkeit
(Sehr) gute Studierbarkeit (Summenindex) 28% 48% 43% 34% 32% 34% 32% 40%
Zufriedenheit mit Unterstiitzungsangeboten
Lernunterstiitzung 24% 29% 27% 26% 25% 26% 25% 28%
Unterstitzung bei d. Studienorganisation 28%  41% 39%  33% 38% 33% 32% 37%
Zufriedenheit m. Betreuung/Qual. d. Lehre
(Sehr) gute Bewertung (Summenindex) 47% 62% 59%  54% 58% 55% 52% 62%
Studienzufriedenheit
Ich wiirde mein Studium weiterempfehlen 55% 73% 67%  63% 60% 63% 60% 69%

Inkl. Doktoratssudierende. Ausgewiesen ist der Anteil der Studierenden, welche (sehr) zufrieden sind (Kategorie 1 + 2 auf einer 5-
stufigen Skala; Ausnahme Indizes: Ausgewiesen ist der Anteil der Studierenden, welche die strukturelle Studierbarkeit bzw. die Qualitat
der Lehre als (sehr) gut einschatzen (Indexwert: von 3,4 bis 5).

Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Auch wenn die Unzufriedenheit mit den genannten Aspekten des Studiums grundsatzlich mit dem
Alter zunimmt, |asst sich die schlechtere Einschdtzung von Studierenden mit Beeintrachtigung nicht
auf ihr hoheres Durchschnittalter (@ 28,6). vs. @ 27,3).) zurickfihren — denn die vermehrte Unzu-
friedenheit zeigt sich in allen Altersgruppen.

Ebenso wird die soziale und akademische Integration von Studierenden mit Beeintrachtigung als
problematischer bewertet (siehe Tabelle 51). Dabei hat gerade fiir Studierende mit gesundheitli-
chen Beeintrachtigungen die soziale Integration eine besondere Bedeutung fir ein erfolgreiches
Studieren (vgl. Zaussinger & Terzieva 2018). Davon sind laut eigenen Angaben insbesondere Stu-
dierende mit einer psychischen, einer Hor- bzw. Mehrfachbeeintrachtigung betroffen. Studierende
mit einer psychischen Erkrankung sind es auch, die am haufigsten angeben, Probleme damit zu
haben, sich im akademischen Umfeld zurechtzufinden (28%).

12 Der Index zur Lehre umfasst finf Einzelitems zur Einschatzung der Betreuung/Qualitat der Lehre (Details siehe Zusatzbericht der

Studierenden-Sozialerhebung 2019 ,,Studierbarkeit und Studienzufriedenheit”, www.sozialerhebung.at/images/Berichte/Studie-
renden-Sozialerhebung_2019_Zusatzbericht_Studierbarkeit_und_Studienzufriedenheit.pdf).
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Tabelle 51: Einschdtzung der sozialen und akademischen Integration an der Hochschule nach
Form der Beeintrachtigung und im Vergleich zu Studierenden ohne Beeintrachti-

gung
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Soziale Integration

Ich arbeite gut mit meinen
Studienkolleglnnen zusammen.

Ich habe viele Kontakte zu Studierenden
aus meinem Studium.

Akademische Integration

64% 64% 53% 54% 70% 61% 74% 62% 52% | 58% | 69%

50% 45% 33% 38% 49% 45% 52% 41% 38% | 42% | 52%

Ich habe Probleme damit, mich im akad.
Umfeld zurechtzufinden.

12% 17% 16% 28% 13% 14% 20% 17% 24% | 21% | 12%

Inkl. Doktoratssudierende.
Ausgewiesen ist der Anteil der Studierenden, welche der jeweiligen Aussage (sehr) stark zustimmen (Kategorie 1 + 2 auf einer 5-

stufigen Antwortskala).
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Nicht zuletzt sind Studierende mit Beeintrachtigung vermehrt abbruchgefiahrdet: Wahrend 11%
von ihnen ernsthaft daran denken das Studieren ganz aufzugeben, sind dies unter ihren Kolleglnnen
ohne Beeintrachtigung 5% (siehe Tabelle 52). Auch ein Studienwechsel wird haufiger angedacht
(8% vs. 5%). Besonders gefahrdet sind laut eigenen Angaben Studierende mit psychischer Erkran-
kung bzw. Mehrfachbeeintrachtigung.

Tabelle 52: Studienabbruch-/-wechselintention nach Form der Beeintrichtigung und im Ver-
gleich zu Studierenden ohne Beeintrachtigung
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Ich denke ernsthaft daran, mein Stu-
di hsel 7% 4% 8% 10% 5% 6% 7% 5% 10% | 8% 5%
ium zu wechseln.
Ich denke ernsthaft daran, das Studie-
; b 10% 9% 10% 13% 5% 9% 7% 10% 15% | 11% 5%
ren ganz aufzugeben.

Inkl. Doktoratssudierende.
Ausgewiesen ist der Anteil der Studierenden, welche der jeweiligen Aussage (sehr) stark zustimmen (Kategorie 1 + 2 auf einer 5-

stufigen Antwortskala).
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

5.2 Stressbedingte Schwierigkeiten und psychische Beschwerden

Studierende mit Beeintrachtigung sind nach eigenen Angaben — neben ihren gesundheitlichen
Problemen — deutlich haufiger als ihre Mitstudierenden ohne Beeintrachtigung durch Stressfakto-
ren (79% vs. 53%), z.B. stressbedingte gesundheitliche Beschwerden und Lern-/Konzentrations-
schwierigkeiten, sowie durch psychische Beschwerden (75% vs. 44%), z.B. depressive Verstimmun-
gen oder Versagensangste, in ihrem bisherigen Studium beeintrachtigt (siehe Tabelle 53).
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Nach Form der Beeintrachtigung betrachtet, sind Studierende mit einer psychischen Erkrankung
mit Abstand am haufigsten von allen genannten stressbedingten Schwierigkeiten und psychischen
Beschwerden in ihrem Studienalltag beeintrachtigt. Auch Studierende mit Mehrfachbeeintrachti-
gungen berichten haufiger als andere Beeintrachtigungsgruppen, von solchen Problemen betroffen
zu sein. Studierende dieser beiden Gruppen nennen besonders haufig stressbedingte gesundheitli-
che Beschwerden, depressive Stimmungen sowie Lern- und Konzentrationsschwierigkeiten. Studie-
rende mit einer Teilleistungsstérung sind nach eigenen Angaben am starksten (unter den Beein-
trachtigungsgruppen) von Versagensangsten/Prifungsangst und fehlender Studienmotivation be-
troffen.

AuRerdem ist zu beobachten, dass Stressfaktoren und psychische Beschwerden mit zunehmender
beeintrachtigungsbedingten Studienerschwernis ebenso ansteigen (siehe Tabelle 54): Fast 90% der
Studierenden, deren Beeintrachtigung sich sehr stark im Studium auswirkt, nennen eine zusatzliche
Belastung durch Stress und psychische Beschwerden.

Tabelle 53: Stressbedingte Schwierigkeiten und psychische Beschwerden nach Form der Beein-
trachtigung und im Vergleich zu Studierenden ohne Beeintrachtigung
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Mind. ein Stressfaktor genannt 57% 72% 68% 86% 70% 77% 78% 72% 80% | 79% | 53%
Schwierigkeiten, das Studi Ibst
chwierigkelten, das studium selbst 2u 19% 26% 21% 28% 17% 20% 24% 20% 30% | 24% | 17%
organisieren

Lern- und Konzentrationsschwierigkeit 16% 34% 26% 54% 34% 35% 54% 40% 49% | 44% | 24%
Stressbedingte gesundh. Beschwerden 41% 50% 34% 66% 43% 63% 40% 53% 64%| 60% | 24%
Fehlende Studienmotivation 21% 25% 36% 40% 38% 32% 43% 30% 31% | 35% | 28%
Mind. eine psych. Beschwerde genannt 52% 73% 55% 89% 54% 63% 79% 63% 77% | 75% | 44%
Mangelndes Selbstwertgefihl 24% 40% 32% 58% 22% 28% 43% 28% 47% | 42% | 20%
Depressive Stimmungen 23% 29% 28% 76% 27% 32% 39% 29% 55% | 51% | 20%
Kontaktschwierigkeit, soziale Isolation 17% 29% 25% 36% 13% 15% 19% 27% 30% | 26% | 12%
Existenzéingste 17% 31% 29% 54% 23% 29% 44% 32% 45% | 41% | 18%
Versagensangste/Prifungsangst 28% 42% 27% 53% 35% 38% 57% 33% 50% | 45% | 26%

Inkl. Doktoratsstudierende.

Ausgewiesen sind die Anteile jener Studierenden, die auf einer 5-stufigen Skala (1=sehr, 5=gar nicht) angeben, in ihrem bisherigen
Studium durch den jeweiligen Aspekt beeintrachtigt zu sein (1,2).

Mehrfachnennungen moglich.

Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Tabelle 54: Stressbedingte Schwierigkeiten und psychische Beschwerden nach dem AusmaR
der beeintrachtigungsbedingten Studienerschwernis

Sehr stark Stark Mittel Schwach
Mind. ein Stressfaktor genannt 89% 85% 72% 58%
Mind. eine psych. Beschwerde genannt 89% 81% 66% 48%

Inkl. Doktoratssudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Im Zeitvergleich zeigt sich ein Anstieg der Studierenden, die angeben, dass ihr Studium durch
Stressfaktoren bzw. psychische Beschwerden beeintrachtigt wird (siehe Tabelle 55). Dies ist unter
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Studierenden mit einer gesundheitlichen Beeintrachtigung ebenso zu beobachten wie unter Stu-
dierenden, die keine langer andauernde Beeintrachtigung aufweisen, die sich im Studium erschwe-
rend auswirkt. Allerdings ist die Betroffenheit unter Studierenden mit einer gesundheitlichen Be-
eintrachtigung, wie bereits beschrieben, deutlich héher.

Tabelle 55: Stressbedingte Schwierigkeiten und psychische Beschwerden im Zeitvergleich

Studierende mit Studierende ohne

Beeintrachtigung Beeintrachtigung
2015 2019 2015 2019
Mind. ein Stressfaktor genannt 70% 79% 45% 53%
Schwierigkeiten, das Studium selbst zu organisieren 22% 24% 16% 17%
Lern- und Konzentrationsschwierigkeit 38% | 44% | 21% | 24%
Stressbedingte gesundh. Beschwerden 49% | 60% | 17% | 24%
Fehlende Studienmotivation 31% 35% 23% 28%
Mind. eine psych. Beschwerde genannt 66% 75% 38% 44%
Mangelndes Selbstwertgefuhl 32% 42% 14% 20%
Depressive Stimmungen a0% | s1% | 14% | 20%
Kontaktschwierigkeit, soziale Isolation 23% | 26% | 11% | 12%
Existenzéngste % | 4% | 1% | 18%
Versagensangste/Prifungsangst 38% | 45% | 21% | 26%

Inkl. Doktoratsstudierende.

Ausgewiesen sind die Anteile jener Studierenden, die auf einer 5-stufigen Skala (1=sehr, 5=gar nicht) angeben, in ihrem bisherigen
Studium durch den jeweiligen Aspekt beeintrachtigt zu sein (1,2).

Mehrfachnennungen méglich.

Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2015, 2019.

5.3 Studienintensitat und Studienleistungen

Insgesamt wenden Studierende im Schnitt iber 43 Stunden pro Woche fiir ihr Studium und gege-
benenfalls ihre Erwerbstatigkeit auf. Dabei zeigt sich kein signifikanter Unterschied zwischen Stu-
dierenden mit und ohne Beeintrachtigung. Studierende mit Beeintrachtigung wenden im Schnitt
auch annahernd gleich viel Zeit flr ihr Studium auf wie ihre Studienkolleginnen ohne Beeintrachti-
gung (siehe Tabelle 56).

Tabelle 56: Durchschnittliches Zeitbudget und Studienintensitdt nach Vorliegen einer studien-
erschwerenden gesundheitlichen Beeintrachtigung

Stud. mit Stud. ohne
Beeintrachtigung | Beeintrachtigung

Zeitbudget in Stunden/Woche!

Studienaufwand: Anwesenheiten 10,7h 11,4h
Studienaufwand: Selbststudium | 19,2h | 18,3h
Studienaufwand gesamt | 29,9h | 29,7h
Erwerbsausmal (nicht erwerbstatig=0h) 13,3h 13,9h
Gesamt 43,2h 43,6h
Studienintensitat

Gering (bis 10h) 13% 13%
Mittel (>10 bis 30h) | 41% | 41%
Hoch (>30h) | 46% | 46%

1 Nur Angaben von Studierenden, die zu allen drei Bereichen giiltige Angaben gemacht haben. Daher unterscheidet sich das
ErwerbsausmaR geringfiigig von den Werten weiter unten in Kapitel 6.1 (Tabelle 63).

Inkl. Doktoratsstudierende.

Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.
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Allerdings zeigt sich bei ndherer Betrachtung, dass sie etwas mehr in das Selbststudium (@ 19,2h
vs. 18,3h) investieren und etwas weniger Zeit fiir Anwesenheiten in Lehrveranstaltungen aufwen-
den (@ 10,7h vs. 11,4h; siehe Tabelle 56). Trotz ihres héheren Durchschnittsalters (@ 28,6). vs.
@ 27,3).) ist ihr ErwerbsausmaR etwas geringer als von Studierenden ohne Beeintrachtigung. Dies
liegt jedoch nicht daran, dass sie seltener einer Erwerbstatigkeit nachgehen (keine signifikanten
Unterschiede bei der Erwerbsquote), sondern daran, dass die Erwerbstatigen unter ihnen durch-
schnittlich um knapp 1 Wochenstunde weniger erwerbstatig sind.

Auch wenn sie etwas haufiger angeben, den Lehrstoff vor- bzw. nachzubereiten und, wie weiter
oben gezeigt, etwas mehr Zeit ins Selbststudium investieren, schatzen Studierende mit Beeintrach-
tigung ihre Studienleistungen haufiger als schlechter als die ihrer Studienkolleglnnen ein (29% vs.
18%; siehe Tabelle 57).

Im Zeitvergleich hat sich das Zeitbudget der Studierenden mit Beeintrachtigung nur geringfligig
verandert (2015: Studium @ 29,5h, Erwerbstatigkeit @ 12,6h; vgl. Terzieva et al. 2016: 53).

Tabelle 57: Studienengagement und Einschatzung der Studienleistung nach Vorliegen einer
studienerschwerenden gesundheitlichen Beeintrachtigung

Stud. mit Stud. ohne
BeeintrachtigungBeeintrachtigung

Studienengagement

H&ufiges Vor- und Nachbereiten des Lehr-/Lernstoffs 34% 31%
Einschatzung d. eigenen Studienleistung im Vgl. zu Mitstudierend.

(Viel) besser 33% 39%
Gleich gut 38% 43%
(Viel) schlechter 29% 18%

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Uberdies haben Studierende mit Beeintrachtigung ihr Studium bereits mehr als doppelt so oft (of-
fiziell oder inoffiziell) wie jene ohne Beeintrachtigung fiir mindestens ein Semester unterbrochen
(21% vs. 11%; siehe Tabelle 58). Besonders oft berichten Studierende mit einer psychischen Erkran-
kung bzw. Mehrfachbeeintrachtigungen von einer Unterbrechung des Studiums. Unter Studieren-
den mit einer sehr starken beeintrachtigungsbedingten Studienerschwernis berichten 28% von ei-
ner Studienunterbrechung (siehe Tabelle 59). Die Dauer der Unterbrechung unterscheidet sich
nicht signifikant zwischen Studierenden mit bzw. ohne Beeintrachtigung.

Im Zeitvergleich ist damit der Anteil der Studierenden mit Beeintrachtigung mit einer zumindest
fiir ein Semester dauernden Studienunterbrechung leicht angestiegen (2011: 19,9%; 2015: 19,5%;
2019: 21,4%,; vgl. Terzieva et al. 2016: 55 bzw. Zaussinger et al. 2012: 55).

Tabelle 58: Studienunterbrechung nach Form der Beeintrachtigung

Q

c 2 2lc @

£ , E 2|5 3

o 2 US| O S

@ 5 < & £ < ¢ c | 25|25

S 2 [} S99 28 2 [ 0 ©| o E®

& = 2 2=z £8 22 ¢ £ 55| E

g 6 6 S 0 e g © @ S [7] = = £ |= €&

2 < 5 S S g £E =45 ¢ T | 39|35

@ & T € T 53 28 < S | 5a|&a

Studienunterbrechung 16% 17% 15% 25% 12% 19% 14% 20% 27% | 21% | 11%

D der Unterbrech

@ Daver der Unterbrechung 34 63 41 33 36 32 25 37 55|37 35

in Semestern

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.
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In Kapitel 2.3 wurde aufgezeigt, dass Studierende mit Beeintrdchtigung trotz dhnlichem Durch-
schnittsalter bei der Erstzulassung an einer Hochschule ein héheres Durchschnittsalter zum Befra-
gungszeitpunkt aufweisen. Dies ldsst vermuten, dass es in der Gruppe der Studierenden mit Beein-
trachtigung vermehrt zu Studienverzégerungen kommt. Dies betrifft insbesondere Studierende
Seh- und Horbeeintrachtigte sowie Studierende mit Mehrfachbeeintrachtigungen. Tabelle 59 zeigt
zudem, dass Studierende mit einer amtlich eingestuften Behinderung bzw. einer sichtbaren Beein-
trachtigung im Schnitt eine besonders groRe Differenz zwischen dem derzeitigen und dem Erstzu-
lassungsalter aufweisen.

Zusammen mit den Befunden zur Studienintensitat deutet dies somit darauf hin, dass Studierende
mit Beeintrachtigung einen tendenziell etwas héheren Lernaufwand haben, dennoch aber langsa-
mer in ihrem Studium vorankommen als Studierende, die keine gesundheitliche Beeintrachtigung
aufweisen.

Tabelle 59: Indikatoren fiir den Studienfortschritt nach ausgew. Merkmalen der Beeintrachti-
gung und im Vergleich zu Studierenden ohne Beeintrachtigung

. . Wahrnehm- . .
Beeintr.bed. Amtliche . Beeintr.nicht
. . barkeit der .
Studien- Einstufung als . preisgeben
. . Beeintr. durch )
erschwernis Behinderung . wollen 2 ¥ lc ¥
Dritte € > |5 3
v o2
~ g = |26 |85
g S S8 R &s|gE|gc
% g c v 28|~ - Flsg|s¢E
< = = L2 SG|ES £5|8 9 |30
3 S|l = 2| 8 22|88 E2188 (5348
Durchschnittsalter in Jahren
Erstzulassung 21,9). 22,1) | 24,6). 21,7).|23,9). 22,0).|21,8). 22,5J).|22,0). | 21,8].
Befragungszeitpunkt 28,7). 28,7) | 33,6J. 28,1).|32,7). 28,6J).|28,4). 29,0J.| 28,6). | 27,3].
Studienaufwand in Stunden/Wo.
Anwesenheiten 10,0h 11,9h | 10,8h 10,7h | 10,7h 10,4h | 10,7h 10,8h | 10,7h | 11,4h
Selbststudium 20,6h 19,0h | 16,6h 19,5h | 19,0h 19,0h | 19,4h 19,2h | 19,2h | 18,3h
Gesamt 30,6h 30,9h | 27,4h 30,1h | 29,8h 29,3h | 30,1h 30,0h | 29,9h | 29,7h
Hohe Studienintensitit (>30h) 47% 49% | 42% 47% | 45% 45% | 47% AT% 46% 46%
Studienengagement: Hiufige Vor- 35%  32% | 41% 33% | 38% 34% | 34% 32% | 34% | 31%
und Nachbereitung
Einschatzung d. eig. Studienleist. als .0 3000 | 3100 3306 | 30% 32% | 33%  31% | 33% | 39%
(viel) besser im Vgl. zu Stud.
Studienunterbrechung 28% 13% | 23% 21% | 14% 22% | 23% 17% | 21% | 11%

Inkl. Doktoratssudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

5.4 Internationale Mobilitat

Hinsichtlich der studienbezogenen internationalen Mobilitat sind nur geringe Unterschiede zwi-
schen Studierenden mit und ohne Beeintrachtigung zu beobachten. Wahrend sich die Haufigkeit
der Auslandserfahrung insgesamt nicht danach unterscheidet ob Studierende eine gesundheitliche
Beeintrachtigung aufweisen oder nicht (jeweils 27%; siehe Tabelle 60), zeigt sich nach einer Auf-
schlisselung der Art der Auslandsaufenthalte, dass Studierende mit Beeintrachtigung etwas selte-
ner ,,Auslandssemester” (8% vs. 10%) und haufiger kiirzere studienbezogene Auslandsaufenthalte
(13% vs. 11%) absolvieren. Auslandspraktika werden von beiden Gruppen in etwa gleich oft absol-
viert. Zwischen den unterschiedlichen Beeintrachtigungsformen zeigen sich keine signifikanten Un-
terschiede im Mobilitatsverhalten der Studierenden.
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Nicht bekannt ist allerdings, ob die studienerschwerende Beeintrachtigung zum Zeitpunkt der Mo-
bilitatsphase bereits vorlag oder nicht.

Tabelle 60: Internationale Mobilitat nach Vorliegen einer studienerschwerenden gesundheitli-
chen Beeintrachtigung

Stud. mit Stud. ohne
Beeintrachtigung | Beeintrachtigung
Auslandssemester absolviert 8% 10%
Auslandspraktikum absolviert | 11% | 11%
Andere studienbezogene Auslandsaufenthalte >=3 Monate absolviert | 2% | 2%
Andere kiirzere studienbezogene Auslandsaufenthalte absolviert 13% 11%
Studienbezogene Auslandserfahrung gesamt 27% 27%
Auslandssemester/-praktikum geplant 6% 8%
Auslandssemester/-praktikum moglicherweise 31% 29%
Auslandssemester/-praktikum weder absolviert noch geplant 45% 44%

Inkl. Doktoratsstudierende.

Anteile an den Betroffenen der jeweiligen Form von Beeintrachtigung, die angeben, die jeweilige studienbezogene Aktivitat vollzogen
zu haben.

Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Zwar stellen gesundheitliche Aspekte ein sehr relevantes Mobilitatshindernis unter Studierenden
mit Beeintrachtigung dar (32%), jedoch sind es — wie auch bei ihren Studienkolleginnen ohne Be-
eintrachtigung — in erster Linie finanzielle und organisatorische Griinde, welche die Studierenden
von einem Auslandssemester abhalten (87% bzw. 78%; siehe Tabelle 61). Dabei werden die Finan-
zierung des Auslandsaufenthalts (72% bzw. 57%), die Aufgabe bzw. das Beibehalten der Wohnung
in Osterreich (54% bzw. 44%) sowie der Verlust von Sozialleistungen (23% bzw. 16%) von Studie-
renden mit Beeintrachtigung als groRere Hirden wahrgenommen. Dies deckt sich damit, dass Stu-
dierende mit Beeintrachtigung deutlich haufiger als ihre Studienkolleginnen von finanziellen
Schwierigkeiten berichten (siehe weiter unten in Kapitel 6.3). Die Erwerbstatigkeit stellt fiir jeweils
rund die Halfte der Studierenden mit bzw. ohne Beeintrachtigung ein Mobilitdtshindernis dar (51%
bzw. 47%).

Bei den librigen Hinderungsgriinden, wie z.B. beflirchtete negative Auswirkungen auf das Studium,

unzureichende Informationen und soziale Griinde, zeigen sich geringere Differenzen je nach Vor-
liegen einer gesundheitlichen Beeintrachtigung.
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Tabelle 61: Nur Studierende, die kein Auslandssemester absolviert/geplant haben: Mobilitits-
hindernisse nach Vorliegen einer studienerschwerenden gesundheitlichen Beein-

trachtigung
Stud. mit Stud. ohne
Beeintr. Beeintr.

Gesundheitliche Aspekte hinderlich 32% 3%
Negative Auswirkungen auf das Studium (mind. 1 genannt) 69% 65%
Geringer Nutzen fiir das Studium in Osterreich 37% 34%
Zeitverlust fiir das Studium in Osterreich 53% 49%
Vereinbarkeit mit dem Studienplan nicht gegeben 45% 40%
Keine Anrechnung der Studienleistungen 34% 32%
Unzureichende Informationen (mind. 1 genannt) 28% 24%
.. seitens der osterr. HS tber Studienmoglichkeiten im Ausland 17% 15%
.. seitens der 6sterreichischen Hochschule tGber Fordermdglichkeiten 26% 21%
Finanzielle/Organisatorische Hindernisse (mind. 1 genannt) 87% 78%
Aufgabe/Beibehalten der Wohnung in Osterreich hinderlich 54% 44%
Schwierigkeit bzgl. der Finanzierung des Auslandsaufenthalts 72% 57%
Unterbrechung oder Verlust der Erwerbstatigkeit 51% 47%
Verlust von Sozialleistungen (z.B. Beihilfen, Ermé&Rigungen, Stipendien) 23% 16%
Soziale Hindernisse (mind. 1 genannt) 64% 63%
Trennung von Partner/in, Kind(ern) hinderlich 39% 41%
Trennung von sozialem Umfeld (Freund/inn/en, Eltern etc.) hinderlich 38% 35%
Mangelndes Interesse/fehlende Motivation 32% 31%
Sonstige Hindernisse

Unzureichende Fremdsprachenkenntnisse 18% 13%

Mehrfachnennungen moglich.

Inkl. Doktoratsstudierende.

Ausgewiesen sind die Anteile jener Studierenden, die das jeweilige Item auf einer 5-stufigen Skala (1= ,sehr problematisch” bis 5= ,gar
nicht problematisch”) als sehr oder eher problematisch angaben (Kategorien 1 bis 2).

Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

73






6

IHS — Zaussinger et al. | Studierenden-Sozialerhebung 2019: Studierende mit einer gesundheitlichen Beeintréchtigung

Finanzielle Situation von Studierenden mit gesundheitlichen
Beeintrachtigungen

Zentrale Ergebnisse

Studierenden mit einer studienerschwerenden gesundheitlichen Beeintrachtigung standen im
Sommersemester 2019 in der H6he von durchschnittlich 1.235€ monatlich zur Verfiigung. lhr
durchschnittliches Gesamtbudget liegt trotz ihres hoheren Durchschnittsalters damit geringfi-
gig unter jenem der Studierenden ohne Beeintrachtigung (@ 1.269¢€).

Wahrend sich die Erwerbsquote nicht danach unterscheidet, ob eine Beeintrachtigung vorliegt
oder nicht, ist das ErwerbsausmaR von Studierenden mit Beeintrachtigung um knapp eine
Stunde niedriger (@ 21,1h vs. @ 21,9h).

Ebenso wie 2015 erzielen Studierende mit Beeintrachtigung ein deutlich niedrigeres Erwerbs-
einkommen als Studierende ohne Beeintrachtigung (@ 536€ vs. @ 612€). Diese Differenz kann
nicht vollstandig mit dem niedrigeren ErwerbsausmaR erklart werden.

Studierende mit Beeintrachtigung gehen im Rahmen ihrer Erwerbstatigkeit seltener einer stu-
dienadaquaten Tatigkeit nach (52% vs. 60%). Zudem geben sie seltener als ihre Studienkollegin-
nen an, sich mit ihrem derzeitigen Studium gut auf den Arbeitsmarkt vorbereitet zu fiihlen (35%
vs. 46%).

Die durchschnittlichen monatlichen Gesamtkosten der Studierenden mit Beeintrachtigung lie-
gen bei 1.066€ und sind damit im Schnitt um 22€ hoher als unter Studierenden ohne Beein-
trachtigung.

Wahrend Studierende mit Beeintrachtigung im Schnitt deutlich weniger fiir Freizeit ausgeben
(@ 81€ vs. @ 96€) sind ihre regelmaBigen Gesundheitskosten deutlich héher (@ 53 vs. @ 32€).
Studierende mit starken Studienauswirkungen (@ 62€) bzw. mit einer amtlich eingestuften Be-
hinderung (@ 67€) haben die hchsten Kosten in Zusammenhang mit ihrer Beeintrachtigung.

75% der Studierenden mit Beeintrachtigung geben an, dass beeintrachtigungsbedingte Zusatz-
kosten anfallen (unabhangig davon, wer diese Kosten tragt): v.a. flir Mehrbedarfe beim Lebens-
unterhalt, wie z.B. flir Erndahrung, Medikamente, Hygieneartikel, Arztbesuche und Kosten fiir
Therapiemallnahmen.

Bei der Studienbeihilfenquote zeigen sich insgesamt betrachtet kaum Unterschiede zwischen
Studierenden mit bzw. ohne Beeintrachtigung. Studierende mit einem Grad der Behinderung
von mind. 50% beziehen jedoch deutlich haufiger eine Variante der Studienbeihilfe; jede/r
Zweite von ihnen erhalt auBerdem eine spezifische Férderung (z.B. erhohte Familienbeihilfe).

Studierende mit Beeintrachtigung geben fast doppelt so haufig an, sehr oder eher stark von
Finanzproblemen betroffen zu sein wie Studierende ohne Beeintrachtigung (35% vs. 19%). Fast
die Halfte von ihnen fuhrt dies auf gesundheitliche Aspekte (z.B. hohe Kosten fir Arztbesuche,
Therapie) zurick.
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6.1 Gesamtbudget und Kosten®3

Definitionen:

Geldeinnahmen: alle direkt an Studierende ausbezahlten Betrage.
UnregelmaRige Zahlungen fiir den taglichen Lebensunterhalt wurden in monat-
liche Betrage umgerechnet.

Naturalleistungen: alle von Dritten (z.B. Eltern(teil), Partnerin) Gbernommenen Leistungen, also in-
direkte Zahlungen zugunsten der Studierenden (ibernommene Rechnungen o-
der Sachleistungen).

Gesamtbudget: alle fir den Lebensunterhalt zur Verfligung stehenden Mittel
(Geldeinnahmen plus Naturalleistungen).

Ausgaben: alle von den Studierenden (regelmaRig) selbst bezahlten Betrage (exkl. einma-
lige Ausgaben wie z.B. Urlaubskosten)

Kosten: alle fiir die jeweilige Ausgabenposition anfallenden Betrage, die von den Studie-
renden selbst (,Ausgaben®) oder von Dritten (,Naturalleistungen) getragen
werden.

Lebenshaltungskosten: alle fiir den Lebensunterhalt von Studierenden anfallenden Kosten (Ausga-
ben plus Naturalleistungen).

Studienkosten:  alle fiir das Studium anfallenden Kosten (Ausgaben plus Naturalleistungen).

Gesamtkosten:  Lebenshaltungskosten plus Studienkosten.

6.1.1 Gesamtbudget

Studierenden mit einer studienerschwerenden gesundheitlichen Beeintrachtigung standen im
Sommersemester 2019 Mittel in der Hohe von durchschnittlich 1.235€ monatlich zur Verfligung —
davon rund 1.080€ in bar und weitere 155€ in Naturalleistungen (siehe Tabelle 62). Damit liegt ihr
durchschnittliches Gesamtbudget geringfligig unter jenem ihrer Studienkolleginnen ohne Beein-
trachtigung (@ 1.269€), obwohl sie um durchschnittlich mehr als ein Jahr &lter sind.

Allerdings zeigen sich Unterschiede, wenn man nach unterschiedlichen Einnahmequellen unter-
scheidet: Im Schnitt héhere Betrage beziehen Studierende mit Beeintrachtigung aus Naturalleis-
tungen (also Unterstitzung von Familie/Partnerlin), Sozialtransfers und ,,sonstigen” Einnahmequel-
len, zu denen etwa spezifische Landes- oder Bundesférderungen, regelmaRige Einnahmen aus Un-
terhaltszahlungen oder Ersparnisse zahlen. Sozialtransferleistungen sind es auch, die sich in der
Hohe der Zuwendungen deutlich nach Form der Beeintrachtigung unterscheiden: Seh-, Hor- sowie
Mehrfachbeeintrachtigte bzw. jene mit einer amtlich eingestuften Behinderung weisen die mit Ab-
stand hochsten Betrage auf.

Absolut betrachtet ist die groRte Differenz zwischen Studierenden mit bzw. ohne Beeintrachtigung
darauf zurlickzufiihren, dass Erstere mit ihrer Erwerbstatigkeit geringere (Netto-)Einnahmen

13 Alle Finanzdaten wurden einer eingehenden Bereinigung sowie einer Reihe von Plausibilitatsprifungen unterzogen. Im Zuge des-

sen wurden spezielle Verfahren in der Bereinigung angewandt. All jene Studierenden, die in den Fragen zu Finanzen inkonsistente
Angaben machten, wurden aus der Auswertung der Finanzdaten ausgeschlossen. Bei der Erfassung der Einnahmen und Ausgaben
kam es zu einer gréReren Anzahl von fehlenden Antworten als bei anderen Themengebieten. Um die Vergleichbarkeit mit der
Gesamtpopulation der Studierenden zu gewdhrleisten, wurden die verbliebenen glltigen Falle auf Basis der Hochschulstatistik neu
gewichtet.
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erzielen (@ 536€ vs. @ 612€). Wahrend bei Studierenden mit Beeintrachtigung das Erwerbseinkom-
men im Schnitt 43% des Gesamtbudgets ausmacht, liegt dieser Anteil bei Studierenden ohne Be-
eintrachtigung bei 48%.

Zwar liegt das durchschnittliche ErwerbsausmaR unter jenem der Studierenden ohne Beeintrachti-
gung — aber allein die Differenz von im Schnitt weniger als einer Stunde pro Woche kann den Un-
terschied von 75€ monatlich nicht hinreichend erkldren. Diese Differenz ist auch nicht auf die un-
terschiedliche Facherwahl zurilickzufiihren — und war in dhnlicher GroRenordnung bereits in den
Erhebungen 2011 und 2015 zu beobachten.

Tabelle 62: Monatliches Gesamtbudget nach Form der Beeintrachtigung und im Vergleich zu
Studierenden ohne Beeintrachtigung
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Familie (Geld) 184€ 200€ 199€ 257€ 175€ 222€ 233€ 221€ 173€ | 227€ | 232¢€
Naturalleistungen 167€ 128€ 140€ 153€ 156€ 159€ 198€ 115€ 161€ | 155€ | 145€
Studienférderung 69€ 90€ 36€ 78€ 63€ 94€ 92€ 99€ 60€ | 81€ | 81€
Erwerbstatigkeit 626€ 532€ 525€ 447€ 602€ 641€ 406€ 617€ 597€ | 536€ | 612€
Sozialtransfers 89€ 167€ 164€ 62€ 63€ 52€ 75€ 62€ 139€ | 74€ | 64€
Sonstiges 175€ 167€ 222€ 170€ 107€ 146€ 144€ 153€ 192€ | 161€ | 136€
Gesamtbudget 1.310€ 1.285€ 1.286€ 1.167€ 1.165€ 1.315€ 1.148€ 1.267€ 1.321€ | 1.235€ | 1.269€
@ Alter 29,4). 30,3). 32,8). 27,4. 27,2). 289). 27,7). 30,1). 31,4). | 28,6). | 27,3).

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Die Erwerbsquote unter Studierenden mit Beeintrachtigung unterscheidet sich nicht signifikant von
jener der Studierenden, die keine studienerschwerende gesundheitliche Beeintrachtigung aufwei-
sen (65%,; siehe Tabelle 63). Obwohl sie dlter sind, und der Umfang der Erwerbstatigkeit mit zuneh-
mendem Alter tendenziell ausgeweitet wird, ist das durchschnittliche wochentliche Erwerbsaus-
mal der erwerbstatigen Studierenden mit Beeintrachtigung um knapp eine Stunde geringer als das
ihrer Kolleglnnen ohne Beeintrachtigung (@ 21,1h vs. @ 21,9h). Das niedrigere Erwerbseinkommen
von Studierenden mit Beeintrachtigung konnte auch dadurch erklart werden, dass diese im Rahmen
ihrer Erwerbstatigkeit etwas seltener als Studierende ohne Beeintrachtigung einer studienadaqua-
ten Tatigkeiten nachgehen (52% vs. 60%). Zudem geben sie seltener als ihre Studienkolleglnnen an,
sich mit ihrem derzeitigen Studium seltener gut auf den Arbeitsmarkt vorbereitet fiihlen (35% vs.
46%).
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Tabelle 63: Erwerbstatigkeit nach Form der Beeintrachtigung und im Vergleich zu Studierenden
ohne Beeintrachtigung
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Erwerbsquote und -ausmaf}
Erwerbsquote 63% 59% 57% 64% 68% 71% 54% 66% 66% | 65% | 66%
@ ErwerbsausmaR? 21,6h 22,7h 23,7h 19,2h 21,4h 22,1h 21,9h 22,3h 23,2h| 21,1h | 21,9h
Studienaddquatheit der Erwerbstatigkeit
Eher studienadaquat? 54% 58% 61% 45% 60% 59% 57% 56% 50% | 52% | 60%
Vorbereitung auf den Arbeitsmarkt
(Sefr) gute Vorbereitung durch das 37% 44% 34% 31% 45% 39% 32% 33% 31% | 35% | 46%
Studium auf den Arbeitsmarkt in O.

1 Nur erwerbstétige Studierende.
Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

6.1.2 Kosten

Die durchschnittlichen Gesamtkosten der Studierenden mit Beeintrachtigung liegen bei monatlich
1.066€ (siehe Tabelle 64). Davon tragen die Studierenden mit Beeintrachtigung mit 911€ mehr als
vier Flnftel der Kosten selbst, die Naturalleistungen betragen durchschnittlich 155€ pro Monat.
Insgesamt entfallen knapp 60% der Kosten von Studierenden mit Beeintrachtigung auf die beiden
Bereiche Wohnen und Erndahrung. Obwohl diese beiden Bereiche bei Studierenden mit Beeintrach-
tigung etwas hoher ausfallen, zeigen sich im Anteil am Gesamtbudget keine Unterschiede zu Stu-
dierenden ohne Beeintrachtigung, deren Gesamtkosten mit 1.044€ etwas unter jenen der Studie-
renden mit Beeintrachtigung liegen.

Bei Betrachtung der einzelnen Posten zeigt sich, dass Studierende mit Beeintrachtigung im Schnitt
deutlich weniger fir Freizeit ausgeben (@ 81€ vs. @ 96€). Am stirksten unterscheidet sich aber die
durchschnittliche Hohe der Gesundheitskosten zwischen Studierenden mit und jenen ohne Beein-
trachtigung (@ 53 vs. @ 32€). Wahrend sich die Gesundheitskosten nach Beeintrdchtigungsform
nicht signifikant voneinander unterscheiden, haben Studierende mit starken beeintrachtigungsbe-
dingten Studienauswirkungen (@ 62€) bzw. mit einer amtlich eingestuften Behinderung (@ 67€) die
hdchsten Kosten in Zusammenhang mit ihrer Beeintrachtigung.
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Tabelle 64: Monatliche Kosten nach Form der Beeintrachtigung und im Vergleich zu Studieren-
den ohne Beeintrachtigung
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Wohnen 398€ 430€ 3506 365€ 349€ 399€ 3606 415€ 409€ | 382€ | 372€
Ernéhrung 232€ 253€ 2246 227€ 212€ 246€ 2206 2406 248€ | 234€ | 227€
Mobilitt 746 82€ 102€ 68€ 7€ 76€  65€ 75€  84€ | 73€ | 77€
Freizeit 8le 77€ 97€ 86€ 73€ 806 67€ 85€ 74€ | 81€ | 96€
Studium 83€ 58€ 63€ 59€ 73€ 77€ 79€  68€  80€ | 69€ | 71€
Gesundheit/Krankheit ~ 69€ 546  40€  53€  39€  55€  43€  52€  61€ | 53€ | 32¢€
Sonstiges 213€  183€¢ 189€ 157€ 157€ 182€ 161€ 1946 199€ | 173€ | 170€
Gesamtkosten 1.151€ 1.138€ 1065€ 1015€ 975€ 1.115€ 995€ 1.129€ 1.155€ | 1.066€ | 1.044€

Sonstiges: Kosten fiir Kleidung, Schuhe, Kommunikation, Medien, Kinderbetreuung, Kreditriickzahlung, Haushalt, Sparen,
Unterhaltszahlung/Alimente, Rauchen etc. (anders als im Kernbericht der Studierenden-Sozialerhebung werden Gesundheitskosten
extra ausgewiesen).

Inkl. Doktoratsstudierende.

Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Da einmalige Ausgaben etwa fiir grofRere Anschaffungen nicht erhoben wurden, liegen die monat-
lichen Ausgaben im Schnitt unter den Einnahmen. Aus diesem Grund ist auch das Berechnen eines
Saldos nicht moglich, da sich das Gesamtbudget auf alle Einnahmen bezieht, der Fokus der Ausga-
ben aber auf den laufenden Ausgaben liegt. UnregelmaRige, plotzlich auftretende Kosten sind folg-
lich nicht in den Kosten enthalten. Fiir Studierende mit Beeintrachtigung wurde allerdings zusatzlich
erhoben, ob bzw. welche beeintrachtigungsbedingte Zusatzkosten anfallen.

Zwei Drittel der Studierenden mit Beeintrachtigung geben an, dass beeintrachtigungsbedingte Zu-
satzkosten anfallen (unabhangig davon, wer diese Kosten tragt; siehe Tabelle 65). Unter Studieren-
den mit einer Teilleistungsstérung fallen Mehrkosten deutlich seltener an — nur jede/r Vierte von
ihnen gibt Kosten in Zusammenhang mit der Beeintrachtigung an. Insgesamt geben 49% der Stu-
dierenden mit einer Beeintrachtigung zusatzliche Kosten fiir Mehrbedarfe beim Lebensunterhalt,
wie z.B. flir Erndhrung, Medikamente, Hygieneartikel an, bei 41% fallen Kosten fiir Arztbesuche an,
ebenso viele haben Kosten fiir Psychotherapie oder andere Therapiemalinahmen (41%). Alle ande-
ren Mehrbedarfe wurden insgesamt von weit weniger Studierenden genannt, wobei sie mitunter
fir einzelne Beeintrachtigungsgruppen eine grofRere Bedeutung haben. So geben je rund 2% der
Studierenden mit Beeintrachtigung an, zusatzliche Kosten fir technische Hilfen zum Studium oder
Fahrdienste zu haben. Unter Seh- und Horbeeintrachtigten brauchen mehr als 15% technische Hil-
fen im Studium. Fir Studierende mit einer Sehbeeintrachtigung kommt es auch vermehrt zu Mehr-
kosten flr adaptiertes Lernmaterial (9%), flr jene mit einer Horbeeintrachtigung zu Kosten durch
Kommunikationshilfen (6%; z.B. Gebardensprachdolmetscherinnen). Fahrdienste werden von 6%
der Studierenden mit einer Bewegungsbeeintrachtigung gebraucht, die auch Gberdurchschnittlich
oft Zusatzkosten fiir diverse Assistenzen (Alltag, Studium, Pflege), ein angepasstes Fahrzeug und
Mehrbedarf beim Wohnen angeben. Am haufigsten fallen in dieser Gruppe aber Kosten fiir Thera-
piemaRnahmen an (67%).

Von allen Studierenden am haufigsten haben allerdings Studierende mit einer amtlich eingestuften
Behinderung Mehrkosten —auch wenn diese zum Teil von Dritten iibernommen werden (84%, siehe
Tabelle 65).
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Tabelle 65: Beeintrachtigungsbedingte Mehrkosten nach Form der Beeintrachtigung und Vor-
liegen einer amtlich eingestuften Behinderung
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Anderer beeintrachtigungsbedingter o o o o o o o o o o o
Mehrbedart des Lebensunterhaltat 33% 40% 27% 42% 59% 64% 13% 48% 57% | 49% | 56%
Arztbesuche 50% 37% 23% 33% 39% 55% 12% 45% 50% | 41% | 50%
Psychotherapie 9% 6% 8% 52% 6% 11% 6% 11% 25% | 28% | 20%
Andere TherapiemaRnahmen 67% 14% 9% 12% 14% 28% 8% 27% 31% | 20% | 32%
Technische Hilfen zum Studium 4% 15% 17% 0,4% 0,9% 0,7% 3% 1% 3% | 2% | 12%
Fahrdienste 6% 4% 0% 08% 0,7% 1% 0% 2% 4% | 2% | 8%
Assistenz zur Bewaltigung von Alltags-
aufgaben 9% 5% 0,7% 07% 0% 0,6% 05% 2% 3% | 1% | 9%
Spez., adaptiertes Lernmaterial 1% 9% 0,9% 0,1% 0,3% 0,2% 3% 0,3% 0,9% | 0,7% | 4%
Angepasstes Fahrzeug inkl. Betrieb 8% 1% 0% 02% 0% 04% 0% 1% 1,0% |0,6% | 6%
Studienassistenzen 5% 4% 3% 0,1% 0,4% 0,1% 0% 1% 0,2% | 0,5% | 4%
Mehrbedarf Wohnen 6% 06% 07% 03% 0% 03% 0% 0% 0,7%|05%| 3%
Pflege/Pflegeassistenzen 3% 1% 0% 01% 0% 03% 0% 0% 0,7%|03%| 2%
Kommunikationshilfen 0% 0% 6% 0% 0% 01% 0% 03% 0,2% |0,2%|0,6%
Sonstiges 3% 18% 16% 4% 4% 4% 3% 6% 6% | 5% | 6%
Anteil mit beeintrachtigungsbedingten
82% 76% 69% 74% 73% 82% 27% 76% 82% | 75% | 84%

Mehrkosten gesamt

12.B. Medikamente, Erndhrung, Hygieneartikel.

Anteile an Betroffenen der jeweiligen Form von Beeintrachtigung, die angeben, die jeweiligen zusatzlichen,

beeintrachtigungsbedingten Kosten zu haben.

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

5% der Studierenden nennen einen sonstigen beeintrachtigungsbedingten Mehrbedarf, der sich,
wie die offenen Anmerkungen der Studierenden zeigen, oft mit dem Mehrbedarf beim Lebensun-
terhalt Gberschneidet bzw. die Angaben dazu genutzt wurden, den konkreten Bedarf zu spezifizie-
ren: Am haufigsten werden Sehhilfen (Brillen, Kontaktlinsen), Medikamente und Horgeréate (inkl.
Batterien) genannt. Andere genannte Hilfsmittel sind Therapiegerate, Orthopéadiebedarf und spe-
zifische Hygieneartikel. Einige der Befragten beschreiben, dass sie aufgrund von Krankenhausauf-
enthalten, Reha oder Kuren erhohte finanzielle Anforderungen hatten, andere aufgrund von Arzt-
besuchen, Psychotherapie und anderen therapeutischen Behandlungen, die nicht von der Kranken-
kasse Gibernommen wurden. Genannt werden auch Studienbeitrdge, welche durch eine krankheits-
bedingte Verzdogerung des Studiums entstanden. Fiir Personen mit besonderen Erndahrungsbedirf-
nissen, beispielweise Unvertraglichkeiten, kann die Notwendigkeit spezieller Nahrungsmittel die
Kosten steigern. Andere geben an, aufgrund der gesundheitlichen Beeintrachtigung und der beein-
trachtigungsbedingten Mehrkosten Zusatzversicherungen abgeschlossen zu haben. In Summe ent-
steht so fiir Studierende mit Beeintrachtigung ein bedeutender finanzieller Mehrbedarf, der nur
zum Teil von Anderen (z.B. Krankenkasse, spezifische Férderungen) gedeckt wird.
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6.2 Beihilfen und Férderungen

Hinsichtlich der Studienbeihilfe, die als breite Studienférderung grundsatzlich allen Studierenden
zur Verfligung steht, bestehen nach Vorliegen einer Beeintrachtigung keine signifikanten Unter-
schiede. 11% der Studierenden mit Beeintrachtigung beziehen eine konventionelle Studienbeihilfe,
7% ein Selbsterhalterinnen-Stipendium und 0,1% ein Studienabschluss-Stipendium. Besonders hau-
fig beziehen Studierende mit einem Grad der Behinderung von mindestens 50% (24%) bzw. einem
Behindertenpass (15%) eine konventionelle Studienbeihilfe (siehe Tabelle 66). Dies liegt zum Teil
daran, dass die Anspruchsdauer der Studienbeihilfe fiir Studierende mit einem Grad der Behinde-
rung von mindestens 50% um ein bis zwei Semester verlangert werden kann und sich durch ihre
langere Verweildauer im Fordersystem auch die Forderquote erhoht.14

Tabelle 66: Erhalt von Férderungen nach Einstufung durch das BASB und Behindertenpass

50%, aber kein

Behindertenpass

Keine amtl. Einstufung

Amtliche Einstufung
als Behinderung

als Behinderung
Behindertenpass
GdB < 50%

Keine Einstufung
Studierende mit
Beeintrachtigung
Studierende ohne
Beeintrachtigung

GdB >

Allgemeine Studienforderung
Konventionelle Studienbeihilfe 13% 11% 15% 24% 6% 11% 11% 12%
Selbsterhalterlnnen-Stipendium 6% 7% 4% 6% 8% 7% 7% 7%

Studienabschluss-Stipendium 0,3% 0,1% 0,4% 0% 0,3% 0,1% 0,1% 0,2%
Keine Beihilfe 81% 82% 81% 70% 86% 82% 82% 81%
Summe 100% 100% | 100% 100% 100% 100% | 100% & 100%

Spezifische Forderungen fiir Studierende
mit Behinderung

Erhohte Familienbeihilfe 22% 1% 30% 39% 5% 1% 3,0% -

Verlayngert_e.Anspruchsdauer der 10% 0,8% 13% 20% 1% 0,8% 17% -
Studienbeihilfe

Osterr. Pflegegeld 14% 0,2% 29% 0% 0% 0,2% 1,5% -
Zuschuss zur Studienbeihilfe 6% 0,1% 10% 11% 0% 0,1% 0,6% -

Sonst|ge. Beihilfe fiir das Studium 1,0% 0,3% 2% 0% 0% 0,3% 0,3% -
wg. Behinderung

Ausbildungsbeihilfe d. Soz.ministeriums 0,2% 0,2% 0,5% 0% 0% 0,2% 0,2% -
Keine davon 66% 98% 49% 54% 94% 98% 95% -

BASB = Bundesamt fiir Soziales und Behindertenwesen — Sozialministeriumsservice (friiher Bundessozialamt); GdB = Grad der
Behinderung.

Inkl. Doktoratsstudierende.

Mehrfachnennungen maéglich.

Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Aus Tabelle 66 geht hervor, dass 1,7% der Studierenden mit Beeintrachtigung von dieser Moglich-
keit Gebrauch machen. Im Studienjahr 2018/19 erhielten 332 Studierende an 6ffentlichen und pri-
vaten Universitdten (d.s. 1,1% aller Geférderten) sowie 84 an Fachhochschulen (d.s. 0,7% aller Ge-
forderten) eine verlangerte und/oder erhéhte Studienbeihilfe (BMBWF 2020: 20).

Daruber hinaus gibt es noch weitere FordermaBnahmen fir Studierende mit Beeintrachtigung. Ins-
gesamt 3% aller Studierenden mit Beeintrachtigung erhalten eine erhéhte Familienbeihilfe und

14 Fiir Details siehe www.stipendium.at.
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1,5% beziehen Pflegegeld. Andere spezifische Foérderungen betreffen jeweils nur einen sehr kleinen
Teil der Studierenden mit Beeintrachtigung. Insgesamt beziehen 5% der Studierenden mit Beein-
trachtigung eine der speziellen Férderungen.

Die Bezugsquoten spezifischer FordermaRBnahmen liegen insbesondere bei Studierenden, die ber
einen Behindertenpass verfiigen (51%) bzw. mit einem Grad der Behinderung von mindestens 50%
(54%), deutlich hoher als bei Studierenden, deren Beeintrachtigung nicht offiziell als Behinderung
eingestuft wurde. Dies hangt damit zusammen, dass in den meisten Fallen eine Anspruchsberech-
tigung ab einem Grad der Behinderung von mindestens 50% gilt.

Im Zeitvergleich mit der zuvor durchgefiihrten Erhebung 2015 ist bezlglich des Bezugs von Stu-
dienbeihilfe kein nennenswerter Unterschied festzumachen, sowohl die Studienbeihilfenquote ins-
gesamt (2019: 21,0% vs. 2015: 21,7%; nur unter 30-jahrige) als auch die Bezugsquoten der einzel-
nen Varianten sind seitdem in etwa konstant geblieben (vgl. Terzieva et al.: 78). Jedoch ist die
durchschnittliche Hohe der Beihilfen seit 2015 gestiegen (konventionelle Studienbeihilfe: +13%) —
unter Studierenden ohne Beeintrachtigung ist der Anstieg allerdings deutlich starker ausgepragt
(23%).

6.3 Finanzielle Schwierigkeiten

Definitionen:

Finanzielle Schwierigkeiten: Alle Studierenden, die angeben zurzeit stark oder sehr stark von finan-
ziellen Schwierigkeiten betroffen zu sein (Kategorie 4 + 5 auf einer 5-
stufigen Antwortskala).

Studierende mit Beeintrachtigung gehdren zu jenen Gruppen unter Studierenden, die vermehrt von
finanziellen Schwierigkeiten betroffen sind (Unger et al. 2020: 427). Sie geben fast doppelt so haufig
an, sehr oder eher stark von Finanzproblemen betroffen zu sein wie Studierende ohne Beeintrach-
tigung (35% vs. 19%).

Tabelle 67: Finanzielle Schwierigkeiten nach Form der Beeintrachtigung und im Vergleich zu
Studierenden ohne Beeintrachtigung

Q
c = ¥l @
2 , E 2|5 3
9 & VS | O S
@ S < » £ s < < 25|85
5 n [s] ) Q9 2 w (] 0 E | O E
0 c = 2 2z £S5 o g I £ o = |lao &
v & 5 § ®E §® w35 B S |5 |5 £
2 < s S @3¢ 2 =5 3T T | 3%|3%®
@ & T £ =% 6§88 B% < S | H5a|&a
Betroffenheit von finanz.
Schwierigkeiten
(Sehr) stark 34% 28% 21% 39%  30% 33% 33% 32%  42% 35% 19%
Teils/teils 29% 27% 30% 21% 23% 24% 24% 26% 24% | 23% | 23%
(Gar) nicht 38%  44%  50% < 40% < 47% @ 44%  44%  42%  34% 41% 58%

Andere Merkmale zur
finanziellen Situation

Anteil mit beeintr.-
bedingten Mehrkosten

@ Gesamtbudget 1.310€ 1.285€ 1.286€ 1.167€ 1.165€ 1.315€ 1.148€ 1.267€ 1.321€|1.235€|1.269€
@ Alter 29,4). 30,3). 32,8). 27,4). 27,2). 28,9). 27,7). 30,1). 31,4 | 28,6). | 27,3).

82% 76% 69% 74% 73% 82% 27% 76%  82% 75% -

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.
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Besonders betroffen sind Studierende mit Mehrfachbeeintrachtigungen (42%; siehe Tabelle 67),
die auch besonders oft von finanziellen Zusatzbelastungen berichten. Zudem gehdren sie zu den im
Schnitt alteren Studierenden.

Mit zunehmender beeintrachtigungsbedingter Studienerschwernis, nimmt der Anteil der Studie-
renden mit beeintrachtigungsbedingten Zusatzkosten zu — gleichzeitig geben Studierende mit star-
keren Auswirkungen vermehrt finanzielle Schwierigkeiten an (siehe Tabelle 68). Zudem weisen Stu-
dierende mit einer sehr starken Studienerschwernis in Zusammenhang mit ihrer Beeintrachtigung
ein durchschnittlich etwas geringeres Gesamtbudget auf.

Tabelle 68: Finanzielle Schwierigkeiten nach dem Ausmaf der beeintrachtigungsbedingten Stu-
dienerschwernis

Sehr stark Stark Mittel Schwach
Betroffenheit von finanziellen Schwierigkeiten
(Sehr) stark 48% 38% 29% 17%
Teils/teils 20% 25% 24% 22%
(Gar) nicht 32% 37% 47% 61%
Andere Merkmale zur finanziellen Situation
Anteil mit beeintrdchtigungsbedingten Mehrkosten 82% 77% 71% 69%
@ Gesamtbudget 1.168€ 1.217 € 1.282 € 1.316€
@ Alter 28,7). 28,1). 29,1J. 28,7J.

Inkl. Doktoratssudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Auch wenn sich bezliglich der bisher betrachteten Indikatoren zur finanziellen Situation von Studie-
renden mit Beeintrachtigung im Zeitvergleich relativ wenig verandert hat, ist der Anteil derer, die
von finanziellen Schwierigkeiten berichten, seit der letzten Erhebung 2015 zurlickgegangen (39%
vs. 34%; nur unter 30-jahrige). Allerdings ist dieser Riickgang unter Studierenden ohne Beeintrach-
tigung noch etwas starker ausgepragt (23% vs. 18%; nur unter 30-jahrige).

Tabelle 69: Finanzielle Schwierigkeiten nach Vorliegen einer studienerschwerenden gesund-
heitlichen Beeintrachtigung im Zeitvergleich (nur <301.)

Studierende mit Studierende ohne

Beeintrachtigung Beeintrachtigung
2015 2019 2015 2019

(Sehr) stark 39% 34% 23% 18%
Teils/teils 26% 24% 25% 22%
(Gar) nicht 35% 43% 52% 60%
Summe 100% 100% 100% 100%

Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2015, 2019.

Gleich nach dem Hauptgrund fir finanzielle Schwierigkeiten, den mangelnden finanziellen Moglich-
keiten der Eltern (49%), nennen Studierende mit Beeintrachtigung gesundheitliche Griinde fiir ihre
finanziellen Schwierigkeiten (45%). Deutlich hadufiger als Studierende ohne Beeintrachtigung ist flr
sie auch die Erwerbssituation ausschlaggebend fiir ihre finanzielle Situation, sei es ein niedriges
Erwerbseinkommen oder der Verlust der Erwerbstatigkeit (37% vs. 29%; siehe Tabelle 70). Fir mehr
als ein Drittel wurden auRerdem ungeplante Ausgaben zum Problem, ebenso viele fiihren ihre pre-
kdre Finanzlage auf den Wegfall der Familienbeihilfe zuriick (jeweils 35%).
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Tabelle 70: TOP5-Griinde fiir finanzielle Schwierigkeiten nach Vorliegen einer studienerschwe-
renden gesundheitlichen Beeintrachtigung

Studierende mit Studierende ohne
Beeintrachtigung Beeintrachtigung
Meine Eltern kénnen/konnten mich nicht starker unterstitzen 49% 43%
Aus gesundheitlichen Griinden (hohe Kosten flr Arztbesuche, Therapie,
; 45% 9%
Medikamente etc.)
Ich habe meine Erwerbstatigkeit eingeschrankt, aufgegeben/ verloren
. . 37% 29%
bzw. keine oder keine besser bezahlte gefunden
Ich hatte ungeplant hohe Ausgaben (z.B. Reparaturen) 35% 33%
Die Familienbeihilfe ist ausgelaufen. 35% 29%

Inkl. Doktoratsstudierende.
Mehrfachnennungen moglich.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.

Auch in den offenen Anmerkungen duflern sich Studierende mit einer studienerschwerenden Be-
eintrachtigung haufig zu ihrer finanziellen Lage. Diese wird Gberwiegend als schwierig beschrieben,
da es ohne finanzielle Unterstiitzung seitens der Familie oder ohne Ausiibung einer Beschaftigung
meist gar nicht moglich ware, das Studium zu finanzieren [z.B. 295735; 175696]. Zu den hohen Le-
benshaltungskosten werden vor allem von Studierenden mit psychischen Erkrankungen haufig
auch beeintrachtigungsbedingte Mehrkosten (z.B. fiir Therapien) angefiihrt, die zu finanziellen Eng-
passen fihren kdnnen. Flr andere wird es dagegen zum Problem, sich aufgrund finanzieller Schwie-
rigkeiten keine geeignete Behandlung leisten zu kdnnen. Beispielhaft hierzu zwei Aussagen:

,Das Studium ist grundsdtzlich schwer leistbar, da ich die Lebenskosten durch meinen aus der Er-
werbstdtigkeit bestrittenen Lohn, kaum decken kann. Ich bréduchte seit Jahren sowohl psychologi-
sche als auch physiotherapeutische Hilfe. Dies ist leider aufgrund der beschrénkten finanziellen Mit-
teln nicht méglich.” [59870; Psychische Erkrankung]

,lch wiirde gerne Therapie wahrnehmen — die ist aber sehr teuer und Zeitaufwendig. Es ist sehr
schwierig mit dem Zeitaufwand (LV Anwesenheit, 40h Praktika im Schichtdienst und Priifungen) er-
werbstdtig zu sein — und dann auch auf die eigene Gesundheit zu achten. Besonders die 1860 Stun-
den in nicht bezahlten Praktika sind eine enorme Belastung fiir Studierende in meinem Jahrgang.”
[372720; Psychische Erkrankung]

,Wenn meine Krankenkasse meine psychoanalytische Therapie bezahlen wiirde, wdren alle meine
Probleme geldst. Durch diese grofsen Kosten, die ich selber trage, kann ich mein Studium nicht ab-
schliefsen, weil ich in Vollzeit erwerbstdtig sein muss. Zusdétzlich muss ich Studiengebiihren entrich-
ten.” [171721; Psychische Erkrankung]

Vor allem fir berufstatige Studierende mit studienerschwerenden Beeintrachtigungen stellen die
finanzielle Situation und Vereinbarkeit von Beruf und Studium eine Mehrfachbelastung dar. Dem-
nach ist zur Finanzierung des Studiums die Ausiibung einer Erwerbstatigkeit notwendig, wodurch
es wiederum haufig zu Studienverzogerungen, zu finanziellen Benachteiligungen (z.B. Studienbei-
trage fiir erwerbstéatige Studierende, Wegfall von Beihilfen und Stipendien), aber auch zu hohen
Stressbelastungen und zu Verschlechterungen des Gesundheitszustandes kame. In den offenen An-
merkungen beschreiben daher berufstatige Studierende mit einer Beeintrachtigung ganz beson-
ders haufig ihre finanzielle Situation und duBern beispielsweise den Wunsch nach Anderungen bei
der Studienférderung, Studiengebiihrenbefreiung flir erwerbstatige Studierende und eine bessere
Entlohnung von Studierendenjobs [z.B. 71726; 175696, 225870, 354320]. Um die unterschiedlichen
Herausforderungen fiir berufstatige Studierende mit studienerschwerenden Beeintrachtigungen
aufzuzeigen, exemplarisch hierzu vier Aussagen:

85



IHS — Zaussinger et al. | Studierenden-Sozialerhebung 2019: Studierende mit einer gesundheitlichen Beeintréchtigung

,Durch die Erwerbstdtigkeit meiner beiden Eltern hatte ich keine Chance auf ein Stipendium, jedoch
kénnen meine Eltern auch nicht viel finanzielle Mittel fiir die Unterstiitzung meines Studiums auf-
wenden, daher musste ich immer einer Erwerbstdtigkeit nachgehen. Die Entlohnung fiir Studentin-
nen ist leider sehr niedrig, daher komme ich immer in finanzielle Schwierigkeiten, sobald ich meinen
erhéhten Studienbeitrag einzahlen muss, aufserdem ist es auf der [Hochschule] nahezu unméglich,
simultan zu studieren und einer Erwerbstdtigkeit nachzugehen. [220451, Chronisch-somatische Be-
eintrdéchtigung]

,Allgemein wiinsche ich mir eine Ausweitung aller Unterstiitzungsangebote fiir Studierende! Insbe-
sondere im Bereich der finanziellen Absicherung, sehe ich einen starken Bedarf, da die Ergebnisse
des Studiums erheblich unter der Belastung finanzieller Not leiden und zusdtzlich psychosozialer
Druck und Angste zu oftmals einem Abbruch des Studiums fiihren .Zudem gibt es viele Studierende,
die aufgrund unterschiedlicher Umstdnde (zweiter Bildungsweg, kein Unterstiitzungswillen/ Még-
lichkeit der Eltern, kein Anspruch Studienbeihilfe, weil andere Geschwister diese schon beansprucht
haben, etc.) aus dem Raster (iblicher Unterstiitzungsmdglichkeiten herausfallen und auf sich selbst
angewiesen sind. Es ist wichtig, dass bei Unterstiitzungsangeboten ein Bewusstsein fiir diese Liicken
entwickelt wird, noch bevor es zu schweren Notfdllen kommt.” [24782; Mehrfachbeeintriichtigung]

,Da ich gar keine finanzielle Unterstiitzung erhalte und seit meinem Studienantritt zusdtzlich er-
werbstditig bin, werde ich mein Studium nicht in Mindeststudienzeit beenden. Ab ndchstem Semes-
ter muss ich den vollen Betrag der Studiengebiihren bezahlen. Dies ist eine weitere finanzielle Be-
lastung, vermutlich werde ich mehr Stunden arbeiten miissen, um mir das studieren weiterhin leis-
ten zu kénnen. Das bedeutet aber auch, dass ich noch langsamer in meinem Studium vorankommen
werde. Die Riickerstattung der Studiengebiihren fiir erwerbstdtige Studenten sollte wieder einge-
flihrt werden. Ein GrofSteil der Studenten arbeitet neben dem Studium, weil sie miissen und nicht
aus Spafs. Der Staat sollte sie dafiir nicht bestrafen.” [39149; Psychische Erkrankung]

,lch bin wdhrend meines gesamten Studiums berufstdtig gewesen, da ich sonst nicht (iberleben
hdtte kénnen. Ich wiinsche mir, dass man so etwas bei Studienbeginn angeben kann und dement-
sprechend bei der Vergabe der Studienbeihilfen eine Verldngerung der Vergabe erméglicht wird. Ich
habe nie Studienbeihilfe erhalten, da ich zu spdt auf mein jetziges Studium gewechselt habe... dass
ich dieses nun fertig stellen kann, ist der Hilfe durch meine GrofSeltern und meinem Durchhaltever-
mégen geschuldet. Ich wiinsche mir ein Stipendiensystem, dass flexibler auf die Lebensumstdnde
der Studentinnen eingehen kann. Dementsprechend bin ich auch fiir eine regelmdpige Uberpriifung
des Bedarfes in Bezug auf Studienbeihilfen und auf Bediirftigkeit in Bezug auf Studiengebiihren.”
[11314; Psychische Erkrankung]
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Uberblickstabellen nach 6ffentlichen Universitiaten

Aufgrund der zu geringen Fallzahlen in anderen Sektoren werden in der Folge zentrale Merkmale
zu Studierenden mit Beeintrachtigung nur fir 6ffentliche Universitaten dargestellt.
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Tabelle 71: Offentliche Universititen: Zentrale Merkmale zu Studierenden mit studienerschwerender gesundheitlicher Beeintrachtigung (BE) Teil 1

K] : = c 1] oo
® o s .5 . 2E & =2 )8 5 5
s o z 2 € € < < S < P Sos <3 & = 2 c o 3 ER P P ]
sS|ls_ 5 geg|& E Eg EBE B EBE BF E B |88uPse_ S& I BE Uz $g C%%
SE| 58 Zw» 2Z|% 3 gL ¥ $E $& 8% § g |52 gr§ T |gs &5 &5 ZES
] EE b 5 v 7 0 (4} o 2 o 0o+ o [ [a) [a) 9 £ ¢ c 3 © 5 3 2 5 T < © < B
5 | 5£ 95 To |55 & 5& 55 5% 58 53 5 55| S8 w853 S2 |25 25 w5 woE
E; [ Y] £ 3 8 c 33 o 3L S 2 5 9 5 2 ] S o 3s | 222520 2& c c g Q9 X g c
=2 5 £ o 2 n W c 9 ES ES P c ™ EC £ EE E‘t G ¥ @ = 0m £ - £ o £ 2 3.9 E-QE
29| €5 = £3| £z £2 £f E£L E£8 £ t£t= E£2 tg|e=g&2c 2L c2 3 £ZY £T3
<5 | mz <48 S| L8a8 £8 &z L2& 23 £6 &8¢ &% &f=s|525s828 s | €2 £&H z8 =z873
Meduniv. Graz 10% 57% 5% 28% 6% 0% 0% 35% 9% 30% 5% 6% 8% 4% 67% 8% 16% 75% 7% n.a.
Meduniv. Innsbruck 10% 72% 18% 10% 0% 5% 0% 30% 16% 35% 0% 8% 6% 16% 76% 0% 5% 80% 21% n.a
Meduniv. Wien 10% 72% 8% 23% 4% 3% 1% 47% 4% 27% 3% 2% 9% 26% 75% 7% 14% 50% 8% n.a
Montanuniv. Leoben 14% 77% 16% 23% 6% 8% 2% 20% 11% 29% 6% 6% 12% 21% 58% 4% 12% 72% 11% n.a.
TU Graz 10% 59% 8% 20% 3% 6% 0% 35% 7% 26% 8% 6% 9% 22% 63% 4% 10% 57% 25% 54%
TU Wien 12% 68% 6% 32% 1% 1% 2% 40% 4% 28% 6% 5% 11% 20% 65% 5% 22% 51% 14% 89%
BOKU 11% 78% 5% 26% 2% 2% 3% 39% 5% 24% 7% 4% 15% 18% 63% 5% 11%  47% 14% 69%
Univ. Graz 14% 65% 13% 29% 4% 8% 2% 40% 4% 27% 1% 7% 7% 17% 62% 3% 19% 65% 16% 56%
Univ. Innsbruck 12% 70% 9% 27% 2% 2% 2% 40% 4% 31% 2% 6% 10% 18% 69% 5% 30% 82% 21% 65%
Univ. Klagenfurt 14% 76% 17% 25% 3% 3% 5% 38% 3% 29% 3% 6% 11% 12% 66% 4% 31% 95% 28% 73%
Univ. Linz 10% 70% 21% 23% 4% 6% 3% 26% 9% 28% 3% 9% 11% 12% 62% 2% 20% 94% 24% 63%
Univ. Salzburg 13% 67% 11% 23% 2% 2% 4% 39% 5% 28% 5% 5% 10% 17% 67% 6% 37% 82% 22% 49%
Univ. Wien 16% 71% 8% 32% 2% 2% 2% 48% 3% 22% 4% 5% 13% 18% 68% 3% 21% 59% 17% 64%
Vetmed 16% 75% 4% 31% 3% 4% 0% 33% 10% 26% 7% 7% 10% 14% 59% 7% 12% 62% 16% n.a.
WU Wien 10% 77% 6% 20% 3% 4% 2% 40% 4% 25% 4% 6% 12% 17% 70% 4% 28% 51% 4% n.a.
Akademie d. bild. Kiinste ~ 28% 65% 3% 30% 3% 0% 2% 57% 0% 23% 8% 0% 7% 25% 55% 11% 18% 88% 22% n.a.
Kunst Univ. Graz 10% n.a n.a. n.a n.a. n.a n.a n.a n.a. n.a. n.a n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a.
Kunst Univ. Linz 19% n.a n.a. n.a n.a. n.a n.a n.a n.a. n.a. n.a n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a.
Univ. f. angew. Kunst 20% 72% 0% 15% 3% 0% 0% 52% 1% 22% 10% 9% 1% 14% 66% 0% 7% 74% 20% n.a.
Univ. f. darst. Kunst Wien 8% n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a n.a n.a. n.a. n.a n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a.
Univ. Mozarteum 29% n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a n.a n.a. n.a. n.a n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a.
Offentl. Univ. 13% 70% 9% 28% 2% 3% 2% 41% 5% 26% 4% 5% 11% 18% 66% 4% 21% 65% 17% 66%

Exkl. Studierende, die ein Lehramtsstudium in einem der Lehrverbiinde betreiben.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.
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Tabelle 72: Offentliche Universititen: Zentrale Merkmale zu Studierenden mit studienerschwerender gesundheitlicher Beeintrachtigung (BE) Teil 2
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Meduniv. Graz 28% 4% 26% 10% 23% 3% 29% 0% 9% 2% 13% 29% n.a n.a n.a n.a 31% 53% 14%
Meduniv. Innsbruck 32% 4% 20% 15% 9% 3% 19% 1% 3% 0% 7% 47% n.a n.a n.a n.a n.a n.a. n.a
Meduniv. Wien 33% 7% 33% 10% 28% 5% 35% 1% 2% 1% 20% 22% 2% 3% 31% 3% 13% 38% 4%
Montanuniv. Leoben 34% 3% 44% 12% 21% 6% 18% 3% 9% 0% 7% 33% n.a. n.a. n.a. n.a. 29% 36% 3%
TU Graz 23% 9% 24% 13% 22% 1% 21% 1% 5% 2% 14% 33% 28% 22% 33% 20% 25% 39% 1%
TU Wien 35% 8% 31% 18% 30% 4% 21% 2% 6% 1% 12% 25% 23% 7% 27% 8% 14% 23% 5%
BOKU 26% 4% 40% 17% 24% 2% 21% 0% 10% 3% 14% 24% 14% 8% 35% 19% 25% 31% 3%
Univ. Graz 27% 6% 36% 20% 25% 3% 25% 2% 5% 2% 10% 25% 12% 11% 35% 18% 30% 31% 1%
Univ. Innsbruck 34% 7% 37% 17% 25% 5% 31% 3% 10% 2% 13% 20% 21% 13% 37% 19% 24% 32% 6%
Univ. Klagenfurt 28% 6% 40% 30% 33% 3% 35% 1% 14% 1% 9% 14% 29% 8% 30% 17% 27% 16% 9%
Univ. Linz 26% 12% 42% 13% 28% 2% 20% 2% 9% 1% 13% 22% 27% 7% 30% 13% 22% 20% 3%
Univ. Salzburg 31% 6% 39% 21% 38% 3% 34% 2% 12% 0% 9% 24% 24% 17% 25% 25% 31% 32% 1%
Univ. Wien 33% 8% 40% 21% 33% 3% 31% 2% 8% 2% 12% 17% 16% 8% 30% 19% 25% 22% 6%
Vetmed 29% 0% 32% 18% 27% 0% 19% 0% 13% 0% 18% 25% n.a. n.a. n.a. n.a. 26% 38% 4%
WU Wien 32% 6% 34% 23% 36% 1% 32% 0% 19% 1% 9% 20% 12% 3% 21% 11% 15% 18% 3%
Akademie d. bild. Kiinste 38% 13% 58% 25% 30% 7% 20% 0% 8% 13% 13% 14% n.a. n.a. n.a. n.a. 32% 48% 5%
Kunst Univ. Graz n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a.
Kunst Univ. Linz n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a.
Univ. f. angew. Kunst 21% 2% 31% 28% 19% 2% 33% 0% 5% 6% 11% 34% n.a. n.a. n.a. n.a. 24% 37% 14%
Univ. f. darst. Kunst Wien n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a.
Univ. Mozarteum n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a.
Offentl. Univ. 31% 7% 37% 19% 30% 3% 28% 2% 9% 2% 12% 21% 17% 8% 32% 18% 24% 26% 5%

Exkl. Studierende, die ein Lehramtsstudium in einem der Lehrverbiinde betreiben.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.
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Tabelle 73: Offentliche Universititen: Zentrale Merkmale zu Studierenden mit studienerschwerender gesundheitlicher Beeintrachtigung (BE) Teil 3
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Meduniv. Graz 21% 2% 15% 37% n.a n.a n.a. 0% 26% 9,2h 78% 28% n.a n.a. 27,4).
Meduniv. Innsbruck n.a n.a. n.a. n.a. n.a n.a n.a 3% 16% 7,1h 77% 27% n.a. n.a 25,8].
Meduniv. Wien 9% 6% 0% 54% 21% 14% 52% 2% 29% 13,3h 82% 17% 75% 89% 29,8..
Montanuniv. Leoben 11% 2% 0% 48% 12% 5% 15% 22% 27% 14,9h 71% 39% 77% 89% 28,31.
TU Graz 5% 0% 0% 53% 18% 10% 36% 8% 21% 13,0h 75% 38% 73% 83% 27,3J.
TU Wien 5% 4% 2% 66% 19% 15% 35% 14% 25% 14,0h 64% 37% 78% 81% 28,31.
BOKU 5% 2% 0% 55% 12% 12% 31% 11% 26% 16,7h 75% 31% 84% 85% 29,5).
Univ. Graz 5% 5% 5% 49% 15% 11% 37% 10% 27% 12,5h 82% 34% 72% 81% 30,0..
Univ. Innsbruck 4% 6% 3% 57% 16% 7% 29% 14% 21% 13,7h 81% 38% 75% 78% 28,2].
Univ. Klagenfurt 8% 2% 4% 56% 16% 5% 29% 13% 19% 15,9h 77% 44% 76% 85% 33,4).
Univ. Linz 8% 7% 2% 63% 17% 6% 28% 13% 35% 19,6h 77% 26% 67% 65% 32,1).
Univ. Salzburg 8% 9% 2% 46% 20% 12% 46% 13% 23% 13,2h 73% 31% 75% 77% 30,1J.
Univ. Wien 4% 4% 1% 58% 18% 10% 37% 13% 26% 14,0h 75% 37% 81% 83% 29,1J.
Vetmed 12% 4% 12% 48% n.a. n.a. n.a. 7% 34% 11,3h 81% 42% 72% 61% 27,2).
WU Wien 5% 6% 1% 70% 13% 12% 45% 7% 23% 13,7h 78% 34% 75% 78% 26,1J.
Akademie d. bild. Klinste 8% 0% 0% 44% n.a. n.a. n.a. 11% 42% 15,7h 90% 56% 94% 87% 30,5..
Kunst Univ. Graz n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a.
Kunst Univ. Linz n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a.
Univ. f. angew. Kunst 0% 0% 3% 48% 25% 16% 50% 15% 18% 15,6h 77% 59% n.a. n.a. 32,0J).
Univ. f. darst. Kunst Wien n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a.
Univ. Mozarteum n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a.
Offentl. Univ. GESAMT 5% 4% 2% 57% 17% 11% 37% 12% 25% 14,1h 76% 36% 77% 80% 29,1J.

Exkl. Studierende, die ein Lehramtsstudium in einem der Lehrverbiinde betreiben.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.
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Anhang

Tabelle 74: Anteil Studierender mit psychischer Erkrankung nach Hochschulen

. . davon mit Anteil mit psychischer
Studierende mit .
Beeintrichtigung psychischer Erkrankfmg an allen
Erkrankung Studierenden

Gesamt an allen Hochschulen 12% 40% 4,9%
Offentliche Universititen 13% 41% 5,5%
Universitdat Mozarteum Salzburg 29% 40% 11,7%
Akademie der bildenden Kiinste Wien 28% 57% 16,2%
Universitat fir angewandte Kunst Wien 20% 52% 10,6%
Kunstuniversitat Linz 19% 36% 6,7%
Universitat Wien 16% 48% 7,6%
Veterinarmedizinische Universitat Wien 16% 33% 5,2%
Universitat Klagenfurt 14% 38% 5,4%
Montanuniversitat Leoben 14% 20% 2,9%
Universitat Graz 14% 40% 5,6%
Universitat Salzburg 13% 39% 5,3%
Technische Universitat Wien 12% 40% 5,0%
Universitat Innsbruck 12% 40% 4,7%
Universitat fur Bodenkultur Wien 11% 39% 4,4%
Medizinische Universitat Wien 10% 47% 4,9%
Medizinische Universitat Innsbruck 10% 30% 3,1%
Universitat Linz 10% 26% 2,7%
Technische Universitat Graz 10% 35% 3,5%
Wirtschaftsuniversitat Wien 10% 40% 4,0%
Kunstuniversitat Graz 10% 21% 2,0%
Medizinische Universitat Graz 10% 35% 3,4%
Universitat fur Musik und darst. Kunst Wien 8% 16% 1,3%
Privatuniversitaten 9% 30% 2,9%
Katholische Privat-Universitat Linz 17% 50% 8,3%
Karl Landsteiner Privatuniversitat 13% 8% 1,0%
UMIT - the health & life sciences university 12% 45% 5,2%
Sigmund Freud Privatuniversitat 10% 15% 1,6%
Musik und Kunst Privatuniv. der Stadt Wien 10% 28% 2,7%
New Design University 10% 22% 2,2%
Anton Bruckner Privatuniversitat 8% 31% 2,4%
Paracelsus Medizinische Privatuniversitat 7% 25% 1,6%
MODUL University Vienna 2% 100% 2,4%
Danube Private University n.a. n.a. n.a.

JAM MUSIC LAB Private University n.a. n.a. n.a.

Privatuniversitdt Schloss Seeburg n.a. n.a. n.a.

Webster Vienna Private University n.a. n.a. n.a.
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. . davon mit Anteil mit psychischer
Studierende mit .
Beeintrichtieun psychischer Erkrankung an allen
gung Erkrankung Studierenden
Gesamt an allen Hochschulen 12% 40% 4,9%
Fachhochschulen 9% 34% 3,0%
FH St. Polten 15% 44% 6,7%
FH Campus Wien 12% 36% 4,4%
FH bfi Wien 10% 48% 5,0%
FH Wr. Neustadt 10% 30% 2,9%
FH Karnten 10% 36% 3,5%
FH Salzburg 9% 33% 3,1%
FHWien der WKW 9% 40% 3,7%
FH Burgenland 9% 24% 2,2%
FH Technikum Wien 9% 30% 2,7%
FH Oberosterreich 9% 35% 3,1%
FH Vorarlberg 8% 15% 1,2%
FH JOANNEUM 8% 39% 3,1%
IMC FH Krems 7% 32% 2,4%
FH Gesundheitsberufe 00 7% 33% 2,2%
MCI Management Center Innsbruck 6% 32% 2,0%
FernFH Ferdinand Porsche 6% 12% 0,7%
FH CAMPUS 02 4% 21% 0,9%
FHG - Zentrum f. Gesundheitsberufe Tirol 4% 16% 0,6%
FH Kufstein 3% 36% 1,2%
Lauder Business School 2% 100% 2,3%
Padagogische Hochschulen 8% 31% 2,4%
PH Niederosterreich 15% 42% 6,2%
PH Vorarlberg 13% 42% 5,4%
PH Salzburg 9% 20% 1,8%
PH Karnten 9% 14% 1,2%
PH Oberosterreich 8% 20% 1,7%
HS f. Agrar- und Umweltpadagogik Wien 8% 51% 4,3%
KPH Wien/ Krems 8% 20% 1,6%
PH Wien 7% 43% 3,0%
KPH Graz 6% 23% 1,4%
PH Steiermark 6% 35% 2,0%
PH Tirol 4% 14% 0,6%
PH der Di6zese Linz 4% 39% 1,5%
KPH Edith Stein Innsbruck 4% 0% 0,0%
PH Burgenland 3% 100% 3,2%
Lehrverbiinde 12% 38% 4,7%
Verbund SUD-OST: Burgenland, Karnten, Stmk. 14% 41% 5,9%
Verbund WEST: Tirol, Vorarlberg 14% 40% 5,8%
Verbund NORD-OST: Niederésterreich, Wien 13% 38% 4,8%
Verbund MITTE: Oberosterreich, Salzburg 8% 25% 2,0%

n.a.: Fur Fallzahlen <30 sind keine Werte ausgewiesen; k. A. = Keine einzige Angabe im Sample.
Inkl. Doktoratsstudierende.
Quelle: Studierenden-Sozialerhebung 2019.
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Fragebogen

Lesehinweise

Die Studierenden-Sozialerhebung 2019 ist eine Online-Umfrage, die auf sehr vielfaltige

Weise die technischen Moglichkeiten eines Online-Fragebogens nutzt, weshalb der Fragebo-

gen nur eingeschrankt in eine Papierform , riickiibersetzbar” ist. Folgende Punkte gilt es da-

her beim Lesen des Fragebogens zu bedenken:

e Filterfihrungen sind in diesem Ausdruck mit eckigen Klammern [ ] und kursiver Schriftart
gekennzeichnet. Da Ausblendungen einzelner Textstellen/Antwortmaoglichkeiten hier
nicht erkennbar sind, ist anzumerken, dass kein/e Studierende/r alle Fragen so gesehen
hat, wie sie hier dargestellt sind. Jede/r hatte einen individuellen Weg durch die Fragen,
in Abhangigkeit von der jeweiligen Beeintrachtigung.

e #Hochschulet ist ein Platzhalter fur die Hochschule, an der die/der Studierende sein/ihr
Hauptstudium betreibt. Sichtbar war der Name der Hochschule im Klartext.

e Das hier dargestellte Layout unterscheidet sich deutlich von der Darstellung am Bild-
schirm. Der Fragebogen war mit alternativen Bedienelementen steuerbar, um nicht nur
inhaltlich, sondern auch technisch dem Anspruch der Barrierefreiheit gerecht zu werden.
Zudem gab es die Moglichkeit, den Kontrast anzupassen sowie eine Darstellung zu wah-
len, die fiir das Ausfiillen auf einem Mobilgerat optimiert wurde.

Frage 1 [Alle Studierenden]: Haben Sie eine Behinderung oder eine linger dauernde/chronische
Krankheit?

Mehrfachnennungen moglich.

e Ja, eine Behinderung

e Ja, eine langer dauernde/chronische Krankheit

e  Ja, eine psychische Erkrankung

e Ja, eine Teilleistungsstorung (z.B. Legasthenie, Dyslexie)
e Ja, eine sonstige gesundheitliche Beeintrachtigung

e Nein [weiter zu Angaben zur Person)

Frage 2 [Beeintrdchtigung genannt]: Bitte spezifizieren Sie lhre Beeintrdachtigung/en.

Die folgenden Fragen richten sich an Studierende mit gesundheitlichen Beeintrachtigungen, langer
dauernden/chronischen Krankheiten, psychischen Erkrankungen, Teilleistungsstérungen und Be-
hinderungen. Um die Texte kurz zu halten, wird dabei einheitlich der Begriff "Beeintrachtigung"
verwendet. Wir bitten Sie um Verstandnis, auch wenn Sie eine andere Wortwahl bevorzugen.

Die nachfolgende alphabetisch geordnete Liste gibt haufig genannte Beeintrachtigungen bei Stu-
dierenden wieder. Bitte ergdanzen Sie die Liste bei Bedarf.

Mehrfachnennungen moglich.

o Allergie

e  Angststorung

e  Atemwegserkrankung

e Augen: Blindheit

e  Augen: Sehbeeintrachtigung/-behinderung
e Depression

e Diabetes

e  Essstorung
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e  Gehor: Gehorlosigkeit

e  Gehor: Horbeeintrichtigung/-behinderung

e  Hauterkrankung

e  Legasthenie/Dyslexie/Dyskalkulie

e  Magen-/Darmerkrankung

e  Mobilitatsbeeintrachtigung

e  Motorische Beeintrachtigung

e  Personlichkeitsstorung

e  Psychose

e Rheuma

e  Schmerzen (chronisch)

e  Sprach-/Sprechbeeintrachtigung/-behinderung

e  Stoffwechselstorung

e  Suchterkrankung

e  Tumorerkrankung

e Zentrales Nervensystem: Erkrankung/Dysfunktion

e Andere Beeintrachtigung, und zwar [offenes Textfeld]
e Ich mdchte meine Beeintrachtigung nicht naher spezifizieren.

Frage 3 [Beeintrdchtigung spezifiziert, nur die zutreffenden Beeintrichtigung werden eingeblendet]
Wirkt/wirken sich diese Beeintridchtigung(en) in Ihrem Studienalltag negativ aus?

[3-stufige Skala: 1=stdndig, 2=zeitweise, 3 = gar nicht]

o Allergie

e  Angststérung

e  Atemwegserkrankung

e  Augen: Blindheit

e  Augen: Sehbeeintrachtigung/-behinderung
e  Depression

e Diabetes

e  Essstorung

e  Gehor: Gehorlosigkeit

e  Gehor: Horbeeintrachtigung/-behinderung
e  Hauterkrankung

e  Legasthenie/Dyslexie/Dyskalkulie

e  Magen-/Darmerkrankung

e  Mobilitdtsbeeintrachtigung

e  Motorische Beeintrachtigung

e  Personlichkeitsstorung

e  Psychose

e Rheuma

e Schmerzen (chronisch)

e  Sprach-/Sprechbeeintrachtigung/-behinderung
e  Stoffwechselstérung

e  Suchterkrankung

e  Tumorerkrankung

e  Zentrales Nervensystem: Erkrankung/Dysfunktion
e  Andere Beeintrachtigung

Frage 4 [Beeintrdchtigung nicht spezifiziert]: Wirkt/wirken sich lhre Beeintrdchtigung(en) in lhrem
Studienalltag negativ aus?
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[3-stufige Skala: 1=stdndig, 2=zeitweise, 3 = gar nicht]

Frage 5 [Beeintréichtigung spezifiziert, sie wirkt sich stdndig oder zeitweise aus]: Wie stark
wirkt/wirken sich lhre Beeintrdchtigung(en) im Studium aus?

[5-stufige Skala: 1=sehr stark, 5 = gar nicht]

e Allergie

e  Angststorung

e  Atemwegserkrankung

e  Augen: Blindheit

e  Augen: Sehbeeintrachtigung/-behinderung
e  Depression

e Diabetes

e  Essstorung

e  Gehor: Gehorlosigkeit

e  Gehor: Horbeeintrachtigung/-behinderung
e  Hauterkrankung

e Legasthenie/Dyslexie/Dyskalkulie

e  Magen-/Darmerkrankung

e  Mobilitdtsbeeintrachtigung

e  Motorische Beeintrachtigung

e  Personlichkeitsstorung

e  Psychose

e Rheuma

e Schmerzen (chronisch)

e  Sprach-/Sprechbeeintrichtigung/-behinderung
e  Stoffwechselstérung

e  Suchterkrankung

e  Tumorerkrankung

e  Zentrales Nervensystem: Erkrankung/Dysfunktion
e Andere Beeintrachtigung

Frage 6 [Beeintrdchtigung nicht spezifiziert, sie wirkt sich stdndig oder zeitweise aus]: Wie stark
wirkt/wirken sich lhre Beeintridchtigung(en) im Studium aus?

[5-stufige Skala: 1=sehr stark, 5 = gar nicht]

Frage 7 [wenn psychische Erkrankung (Angststérung, Depression, Essstérung, Persénlichkeitssto-
rung, Psychose, Suchterkrankung) mit Auswirkungen im Studium]: Sind Sie im Sommersemester
2019 wegen lhrer psychischen Erkrankung in psychotherapeutischer, psychiatrischer oder neuro-
logischer Behandlung?

Mehrfachnennungen moglich.

e Ja

e Nein, aber ich warte zurzeit auf einen Behandlungstermin.

e Nein, aber ich war bereits in der Vergangenheit in Behandlung.

e Nein, aber ich habe deswegen meine(n) Hausarzt/-arztin zu Rate gezogen.
e Nein, aber ich war bereits bei einer Beratungsstelle fiir Betroffene.

e Nein, aber ich denke dartiber nach, mich behandeln zu lassen.

e Nein, ich mochte mich nicht behandeln lassen.
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Frage 8 [wenn Beeintrdchtigung mit Auswirkungen im Studium]: Ist fiir andere wahrnehmbar, dass
Sie eine Beeintrachtigung haben?

e Ja, andere erkennen bei der ersten Begegnung, dass ich eine Beeintrachtigung habe.
e Ja, andere erkennen wahrscheinlich nach einiger Zeit, dass ich eine Beeintrachtigung habe.
e Nein, fiir andere ist meine Beeintrachtigung nicht ohne Weiteres wahrnehmbar.

Frage 9 [wenn Beeintrichtigung mit Auswirkungen im Studium): Wie lange besteht Ihre Beeintrach-
tigung schon?

[wenn Mehrfachbeeintrédchtigung] Bitte denken Sie an jene studienerschwerende Beeintrachti-
gung, die am langsten besteht.

e  Seit meiner Geburt/frihen Kindheit (ca. bis zum 3. Geburtstag).

e Die Beeintrachtigung trat erstmals nach dem 3. Geburtstag, aber vor der Einschulung auf.
e Die Beeintrachtigung trat erstmals nach der Einschulung und vor Studienbeginn auf.

e Die Beeintrachtigung trat erstmals nach Studienbeginn auf.

Frage 10 [wenn Beeintréichtigung mit Auswirkungen im Studium): Erfolgte eine Einstufung des Gra-
des lhrer Behinderung/Minderung der Erwerbsfihigkeit durch das Sozialministerium(service)?

e Ja,zu 1% bis 49%

e Ja, zu 50% bis 100%

e Ja, aber es wurde keine Behinderung/Minderung der Erwerbsfihigkeit festgestellt
e Nein, ich habe keine Einstufung beantragt

Frage 11 [wenn keine Einstufung beantragt]: Warum haben Sie keine Einstufung des Grades lhrer
Behinderung/Minderung der Erwerbsfihigkeit durch das Sozialministerium(service) beantragt?

Mehrfachnennungen moglich.

e Habe keine Behinderung/meine Beeintrdchtigung ist zu schwach ausgepragt
e  Habe keinen Bedarf

e  Erwarte keinen Nutzen/keine Vorteile dadurch

e  Beflirchtete Stigmatisierung/Nachteile an der Hochschule

e  Beflrchtete Stigmatisierung/Nachteile im Erwerbsleben

e Aufwindige Behorden-/Arztwege

e  Wousste nicht, dass ich eine Einstufung beantragen kann

e  Anderer Grund

Frage 12 [wenn Grad der Behinderung mind. 50%]: Haben Sie einen Behindertenpass?
e Ja

e Nein

Frage 13 [Wenn kein Behindertenpass]: Warum haben Sie keinen Behindertenpass?

Mehrfachnennungen moglich.

e  Beflirchtete Stigmatisierung/Nachteile an der Hochschule

e  Beflirchtete Stigmatisierung/Nachteile im Erwerbsleben

e Aufwandige Beh6rdenwege

e Ich wusste nicht, dass ich einen Behindertenpass beantragen kann.
e  Anderer Grund
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Frage 14 [wenn Beeintrdchtigung mit Auswirkungen im Studium): Kennen Sie an der #Hochschule#
eine Ansprechperson fiir die Belange von Studierenden mit einer Behinderung oder gesundheit-
lich beeintrachtigten Studierenden?

Gemeint ist z.B. die Institution "Behindertenbeauftragte/r", nicht ob Sie ihn/sie persdnlich kennen.

e Ja

e Nein

e  Gibt es nicht
e  Weil nicht

Frage 15 [wenn Beeintrichtigung mit Auswirkungen im Studium]: Wenn Sie an das bisherige Studi-
enjahr (2018/19) denken, in welchen Bereichen sind aufgrund Ihrer Beeintriachtigung Schwierig-
keiten in lhrem Studium aufgetreten?

Mehrfachnennungen maglich.

e  Priufungsmodus (schriftlich, mindlich...)

e  Fehlende Bereitstellung von aufbereiteten Lehr- und Lernmaterialien (z.B. GroRdruck, Video-
aufzeichnung, Transkript)

e Unvorhergesehene Studienunterbrechungen aufgrund von Krankheitsschiiben, langeren
Schmerzphasen

e  Gestaltung von Lehrveranstaltungen (z.B. Prasentationen, Gruppenarbeiten)

e  Zeitliche Vorgaben in Prifungssituationen/Abgabefristen

e  Bauliche Gegebenheiten der Hochschule (z.B. Lifte, Induktionsschleifen, Beleuchtung)

e  Studienorganisation (z.B. Anwesenheitspflicht, Anmeldeverfahren, Prifungsdichte)

e  Fehlendes Serviceangebot im Studium (z.B. Mitschreibkrafte, Gebardensprachdolmet-
scher/innen)

e  Mangel an Erndhrungsangebot/Kennzeichnung von Inhaltsstoffen in Mensen und Cafeterien

e  Abwicklung von Férderantragen (z.B. Barrierefreiheit, Kommunikation, Nachweise)

e Andere Schwierigkeiten, und zwar [offenes Textfeld]

e  Keine Schwierigkeiten

Frage 16 [wenn beeintréchtigungsbedingten Schwierigkeiten]: Inwiefern fiihlen Sie sich im Studium
bei lhren beeintrachtigungsbedingten Schwierigkeiten unterstiitzt?

[5-stufige Skala: 1=sehr stark, 5 = gar nicht, inkl. weifs nicht]

e von spezifischen Beratungsstellen fir Studierende
e von Mitarbeiter/innen der Hochschulverwaltung
e von anderen Studierenden

e von Lehrenden

Frage 17 [wenn beeintréchtigungsbedingte Schwierigkeiten]: Haben Sie konkrete Vorschlage dazu,
wie Sie von der Hochschule besser bei lhren beeintrachtigungsbedingten Bediirfnissen im Stu-
dium unterstiitzt werden kénnen?

Offenes Textfeld

Frage 18 [wenn beeintrichtigungsbedingte Schwierigkeiten]: Bitte denken Sie jeweils an die letzte
Situation, in der lhre Schwierigkeiten im Studium aufgetreten sind: Haben Sie sich an folgende
Personen/Stellen gewandt, um diese zu l6sen?

Mehrfachnennungen moglich.

e Lehrveranstaltungsleiter/in
e Andere Studierende
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e  Studienprogrammleitung/Studiengangleitung

e  Studierendenvertretung/OH

e  Behindertenbeauftragte/r bzw. entsprechende Ansprechperson meiner derzeitigen Hoch-
schule

e Dekanat/Rektorat/Prufungsreferat

e  Ombudsstelle fir Studierende

e  Behindertenanwaltschaft im Sozialministerium

e Ich habe mich an keine dieser Personen/Stellen gewandt.

Frage 19 [wenn mindestens eine Stelle genannt wurde)]: Wurde lhr Problem mit Hilfe der angespro-
chenen Personen/Stellen gel6st?

[3-stufige Skala: 1=Ja, Problem wurde zur Génze gelést, 2 = Ja, Problem wurde zum Teil gelést, 3 =
Nein, Problem wurde gar nicht geldst]

e [wenn genannt] Lehrveranstaltungsleiter/in

e  [wenn genannt] Andere Studierende

e  [wenn genannt] Studienprogrammleitung/Studiengangleitung

e [wenn genannt] Studierendenvertretung/OH

e [wenn genannt] Behindertenbeauftragte/r bzw. entsprechende Ansprechperson meiner der-
zeitigen Hochschule

° [wenn genannt] Dekanat/Rektorat/Prufungsreferat

e [wenn genannt] Ombudsstelle fir Studierende

e [wenn genannt] Behindertenanwaltschaft im Sozialministerium

Frage 20 [wenn keine Person/Stelle an der Hochschule genannt wurde]: Aus welchen Griinden ha-
ben Sie sich an keine der angefiihrten Personen/Stellen an der Hochschule gewandt?

e Ich glaube nicht, dass dies etwas an meiner Situation gedndert hatte.

e  Es wadre zu viel Aufwand gewesen.

e Ich hatte Hemmungen, mich aufgrund meiner beeintrachtigungsbedingten Probleme an je-
manden zu wenden.

e |ch will/wollte meine Probleme alleine |6sen.

e  Weil mich zuletzt auch niemand angemessen unterstiitzen konnte.

e Ich denke nicht, dass es mir zusteht, aufgrund meiner Schwierigkeiten um Unterstiitzung an-
zusuchen.

e Ich wusste niemanden, den ich um Unterstiitzung/Beratung bitten konnte.

e  Weil ich dadurch Nachteile im weiteren Studium befirchte.

e  Weil ich befiirchte dadurch von anderen Studierenden gemieden zu werden.

e Ich will/wollte meine Beeintrachtigung nicht preisgeben.

e Ich will keine ,,Sonderbehandlung”.

e Aus anderen Griinden

Frage 21 [wenn Beeintrichtigung mit Auswirkungen im Studium): Welche der folgenden Férderun-
gen/Beihilfen beziehen Sie?

Mehrfachnennungen moglich

e  Osterreichisches Pflegegeld

e  Erhéhte Familienbeihilfe aus Osterreich

e  Osterreichische Ausbildungsbeihilfe des Bundessozialamtes

e  Zuschuss zur 6sterreichischen Studienbeihilfe aufgrund meiner Behinderung/gesundheitli-
chen Beeintrachtigung
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e  Verlangerte Anspruchsdauer der 6sterreichischen Studienbeihilfe aufgrund meiner Behinde-
rung/gesundheitlichen Beeintrachtigung

e  Sonstige (auslandische) Beihilfe fuir das Studium aufgrund meiner Behinderung/gesundheitli-
chen Beeintrachtigung

e  Keine davon

Frage 22 [wenn Beeintrdchtigung mit Auswirkungen im Studium]: Wofiir fallen im Sommersemes-
ter 2019 aufgrund lhrer Beeintrachtigung Kosten zusatzlich zu den Grundkosten fiir lhren Lebens-
unterhalt und lhr Studium an (unabhangig davon, wer diese Kosten tragt)?

Mehrfachnennungen moglich

e  Studienassistenzen (z.B. Mitschreibkrafte, Laborassistenz)

e  Kommunikationshilfen (z.B. Gebardensprachdolmetscher/in)

e  Technische Hilfen zum Studium

e  Spezielles, adaptiertes Lehr-/Lernmaterial

e  Fahrdienste

e  Angepasstes Fahrzeug inkl. Betrieb

e  Mehrbedarf Wohnen (z.B. fir barrierefreies Appartement in der Ndhe des eigenen Fachinsti-
tuts)

e  Assistenz zur Bewadltigung von Alltagsaufgaben (z.B. Haushaltshilfe)

e Pflege/Pflegeassistenzen

e  Arztbesuche

e  Psychotherapie

e andere TherapiemaRBnahmen (z. B. Physiotherapie, Ergotherapie, Sport, Logopéadie)

e Anderer beeintrachtigungsbedingter Mehrbedarf des Lebensunterhalts (z.B. Medikamente,
Ernahrung, Hygieneartikel)

e  Sonstiges, und zwar [offenes Textfeld)]

e Keine

Frage 23 [wenn Beeintrichtigung mit Auswirkungen im Studium]: Inwieweit treffen die folgenden
Aussagen auf Sie zu?

[5-stufige Skala: 1=trifft sehr zu, 5 = trifft gar nicht zu)

e Studienkolleg/inn/en oder Lehrende wissen haufig nicht, wie sie mit meiner Beeintrachtigung
umgehen sollen.

e  Mirist es lieber, wenn an der Hochschule méglichst wenige Personen von meiner Beeintrach-
tigung wissen.

e Viele meiner Studienkolleg/inn/en stehen mir aufgrund meiner Beeintrachtigung ablehnend
gegeniber.
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finden Sie
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(inkl. Zusammenfassung des Kernberichts der Sozialerhebung 2019)

e ,Sozialerhebung 2019 auf einen Blick”
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e Die Zusatzberichte zur Studierenden-Sozialerhebung 2019 (sobald sie erschienen sind):

Studienverlaufe — Der Weg durch das Studium 2019
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Studierende mit gesundheitlichen Beeintrachtigungen 2019
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Internationale Mobilitat der Studierenden 2019

Situation von Studierenden in hochschulischen Lehrgangen 2019

Geschlechtersituation am Beispiel ausgewahlter Studienfelder

e Sowie die europaweit vergleichenden Studie EUROSTUDENT VII (Soziale Lage der Studierenden
in knapp 30 Landern, erscheint 2021)
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