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Auf ein Wort 1

Volker Maihack

Sprachtherapie und Sprachheilschule
- ein unzeitgemäßer Luxus?
Dieses ,,Auf ein Wort" hieße besser: ,,Auf viele Worte". Es geht um
Berufspolitik, und es soll versucht werden:

- die Probleme und Perspektiven der freiberuflich und angestellt
tätigen Sprachheilpädagogen, die sich gerade in einer eigenen
Arbeitsgemeinschaft (der AGFAS) zusammengelunden haben,
darzustellen;

- deutlich zu machen, daß die Lehrer in unserem Verband von den
Diskussionen, die die ,,Freiberufler" führen müssen, erheblich mit-
betroffen sind und ein enger Zusammenschluß nottut;

- über den sprachheilpädagogischen Tellerrand hinaus zu anderen
Berufsgruppen zu schauen und einen Weg zur Umsetzung der
beschriebenen Aufgaben vorzuschlagen.

Selbstverständlich ist dies umfassend an dieser Stelle nicht zu
leisten, dennoch soll wenigstens die Spitze des Eisberges sichtbar
werden, daher zur Einstimmung zwei Zilale:

,,Sprachtherapie wird grundsätzlich erst vom 6. Lebensjahr an not-
wendig." (Beratungsvorlage eines Phoniaters zur Arbeitstagung der
AOK-Geschäftsf ührer Westfalen-Lippe vom 27 . April 1 992)

,,Sprachbehinderungen sind immer Teil einer umfassenden Stö-
rung, und darum brauchen wir auch keine Schule für Sprachbehin-
derte mehr." (Referent für Sonderschulen beim Kultusminister NRW
in einer Diskussion der dgs-Landesgruppe Rheinland vom 1 1. De-
zember 1991)

Die in ihren Tendenzen vergleichbaren Aussagen stammen aus
dem Spannungsfeld, in welchem Sprachtherapie sich im Moment
befindet. Vertreter der Phoniatrie/Pädaudiologie reduzieren immer
wieder Sprachbehinderung auf ein audiologisches Problem. Statisti-
sche Auswertungen sollen belegen, daß über 40 Prozent aller
sprachauffälligen Kinder bis zum 6. Lebensjahr Hörstörungen auf-
weisen - daher sind die in der Folge ,,logischen" Sprachstörungen
zu erklären. Die phoniatrische Konsequenz, die innerhalb der Kas-
senärztlichen Bundesvereinigung mehrheitsfähig war, liegt nun mit
dem neuen Verordnungsblatt (Muster 14) zur Verschreibung von
Sprachtherapie vor. Jeder Patient soll bei jedem Rezept einen Hör-
test und ggf. andere Begleituntersuchungen über sich ergehen las-
sen, bevor die Krankenkassen die Kosten übernehmen. Störungen
der Sprachentwicklung, phonologische Störungen, Stottern, orofa-
ziale Dysfunktionen, myofunktionelle Störungen, Aphasien, Dys-
phonien, Dysarthrien... zu 40 Prozent Folgen von Hörstörungen?
Sprachtherapie/Logopädie als eigenständiger Bereich, Sprachheil-
pädagogik gar als eigene Wissenschaft mit der Legitimation,
sprachtherapeutische Praxis zu begleiten - aus Sicht des Phon-
iaters aufgrund des Delegationsprinzips nicht akzeptabel und un-
vorstellbar. Er betont die Verantwortung des Mediziners für alle
Leistungen, die in der Folge seiner Verordnung Krankenkassen
bezahlen müssen. Vor kurzem wurde der Arzt für Stimm- und
Sprachstörungen als neuer Fachgebietsarzt anerkannt, mit eigener
Niederlassungsmöglichkeit. lst hier die,,Hoffnung" entstanden, die-
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2 Auf ein Wort

ser könnte die sprachtherapeutische Versor-
gung bald ganz übernehmen, und bildet Sie

den Hintergrund für die erst im Sommer 1992
zurückgenommenen Pläne von Minister See-
hofer, Sprachtherapie/Logopädie komplett
aus dem Leistungskatalog der gesetzlichen
Krankenversicherung zu streichen? Neben
bestehenden grundsätzlichen Schranken bei
der Anerkennung ihrer Ausbildung, der Her-
anziehung zu Umsatzsteuerzahlungen (im

Gegensatz zu Logopäden), der Streichung
der Beihilfefähigkeit ihrer Leistungen - dies ist

eine weitere drohende Hürde für außerschu-
lisch arbeitende Sprachheilpädagogen und
andere in diesem Feld tätige Berufsgruppen!

Die eingangs ebenfalls zitierte Forderung
nach Abschaffung der Sprachheilschule klingt
nicht neu und ist es auch nicht. Die lntegrati-
onsdebatte wird seit über zwei Jahrzehnten
geführt, und sowohl inhaltlich als auch formal
nachvollziehbare Argumente wechseln sich
mit puren lrrationalismen und störungs-
(un)spezifischen Pauschalierungen ab bzw.
gehen nebeneinander oft eigentümliche Al-
lianzen ein. Die gleiche Aufzählung von
Sprachstörungen wie oben könnte auch hier
folgen, ergänzt um Lippen-Kiefer-Gaumen-
spalten, Dysgrammatismus, serielle Ablauf-
störungen bei Sprachprozessen usw. und
verbunden mit der leider nicht überflüssigen
Bemerkung, daß hier sehr wohl ,,behinde-
rungs-"spezifische Förderung notwendig ist.
Diese Feststellung scheint notwendig, weil
sonst die Gefahr besteht, daß eine ganzheit-
liche Sicht von Entwicklungsprozessen dazu
führt, einem gesamten Berufsstand inner- und
außerschulisch, scheinbar unabhängig von-
einander klar zu machen, daß man ihn eigent-
lich so nicht mehr braucht oder will! Freiberuf-
ler und angestellte Kollegen und Kolleginnen
haben spezifische Probleme, ebenso wie
Lehrerinnen und Lehrer an Sprachheilschu-
len. Beide eint jedoch eines: Die prinzipielle
Notwendigkeit spezif ischer sprachtherapeuti-
scher Hilfen für sprachbehinderte Menschen
darf nicht in Frage gestellt werden.

Entscheidend zur Beurteilung der Brisanz die-
ses ,,Phänomens" ist das Wissen um den
Stellenwert und die Wirkung der dargestellten
Diskussion. Fachfremd gefragt: Welches
lmage hat die Sprachheilpädagogik in
Deutschland? Braucht sie eine Lobby? Was

wird ihr zugetraut? Was weiß man überhaupt
über sie? Haben Sie es schon erlebt, daß
nicht nachgefragt wurde, wenn Sie lhren Be-
ruf als,,Sprachheilpädagoge/in" angegeben
haben? Gibt es einen Platz für uns, brauchen
wir überhaupt einen neben dem schon be-
setzten für Logopädie, Erziehungswissen-
schaft, Medizin, Linguistik, Psychologie, So-
ziologie? Sitzen wir gewollt und/oder zu (Un-)

Recht zwischen oder auf allen Stühlen?

Sicher gibt es neben den zitierten kritischen
Stimmen eine Vielzahl von Betroffenen und
Fachleuten, die unsere Arbeit wertschätzen
und die sicher - noch? - in der Mehrzahl sind.
Folgendes Beispiel versucht, auf die außer-
schulische Situation bezogen, einen Hinweis
zur Beantwortung der formulierten Fragen zu
geben.

Sonderschullehrer f ür Sprachbehinderte wer-
den händeringend (wie andere Sonderpäd-
qgogen auch) gesucht. Sonderleistungen bei
Übersiedlung in andere, vom Sprachheilleh-
rermangel noch mehr gebeutelte Bundeslän-
der werden vereinzelt erbracht. Die Kultusbü-
rokratie, die untere Schulaufsicht, die Schule/
das Förderzentrum, vor allem die Kinder, de-
ren Eltern und auch die Lehrer sind - in der
Regel - zufrieden. Die fachliche Kompetenz
zur Betreuung sprachauffälliger Kinder und
Jugendlicher wird den Kollegen von keiner
beteiligten Stelle abgesprochen, warum auch.

Diplompädagogen mit dem Studienschwer-
punkt Sprachbehindertenpädagogik werden
genauso händeringend (wie Logopäden,
Atem-, Sprech- und Stimmlehrer u.a.) ge-
sucht (bei bundesdurchschnittlichen Warte-
zeiten von einem Jahr von der Anmeldung bis
zum Beginn der Sprachtherapie in freien Pra-
xen nachvollziehbar). Prämien beim Wechsel
oder Arbeitsbeginn in ländlichen oder weniger
attraktiven Umgebungen (Ruhrgebiet) wer-
den ebenfalls vereinzelt bezahlt. Die Landes-
verbände der Krankenkassen, die örtlichen
Arbeitsgemeinschaften der Krankenkassen,
der Arbeitgeber, die Kinder, deren Eltern, die
Patienten und auch der Sprachheilpädagoge
selber sind - in der Regel - unzufrieden.
Grund: Die fachliche Kompetenz zur Betreu-
ung sprachauffälliger Menschen wird den Kol-
legen von den erstgenannten Stellen häufig
abgesprochen, und dies führt zu Konflikten
der Beteiligten untereinander. Warum nur?
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Standardantwort: Für den außerschulischen
Bereich sind als Kostenträger per Gesetz die
Krankenkassen zuständig, diese zahlen nur
für medizinische Leistungen. Sprachheilpäd-
agogen erbringen keine medizinische, sondern

- wie der Name ja schon zeige - pädagogi-
sche Leistung. Also keine Zugangsmöglich-
keit von Sprachheilpädagogen in die außer-
schulische Sprachtherapie? Diese von nur
geringer Sachkenntnis bei Ausbildungs-, Prü-
fungs- und Praxisfeldfragen von Sprachheil-
pädagogen geprägte Auffassung ist leider
sehr verbreitet und ungeheuer hartnäckig,
obwohl de facto Sprachheilpädagogen in der
Bundesrepublik mehr als die Hälfte aller au-
ßerschulischen Sprachtherapien leisten. Die
Empfehlungen der Spitzenverbände der ge-
setzlichen Krankenversicherungen, welche
die Zulassungsfragen regeln, nehmen die
Fakten nur in einer Art Fußnote zur Kenntnis
und schreiben diese o.a. Meinung zur Zeil
trotz jahrelanger Aufklärungsbemühungen
der dgs noch immer fest.

ln diesem Bereich gibt es für Sprachheilpäd-
agogen lmageprobleme: Sie brauchen eine
wirksame und deutlich sichtbare Lobby sowie
die Kooperation mit anderen, in diesem Be-
reich tätigen Berufsgruppen, wie z.B. den Lo-
gopäden. Die AGFAS muß mit Unterstützung
der gesamten dgs dieses leisten.

Sprachheillehrer kennen ein vergleichbares,
existenzbedrohliches Problem nicht. lhnen
begegnet aber z.B. die Uninformiertheit von
Arzlen, Erzieherinnen, Grundschullehrern
und vor allem von Eltern mit diffusen Angsten
vor den ,,Sonderschulen". Kaum ein Außen-
stehender weiß, was in der Sprachheilschule
geschieht, wie Unterricht und Therapie inner-

halb der Schule integriert und organisiert wird.
Er weiß auch nicht, daß in der Folge der zu-
nehmend komplexeren Störungsbilder und
gestiegener Schülerzahlen die Belastungen
für Lehrer massiv zugenommen haben.
Ebensowenig ist bekannt, daß Sprachheilpäd-
agogen verstärkt Sprachtherapie in Grund-
schulen und Beratungsstellen, im Sinne einer
integrativen Beschulung, anbieten. Hier gibt
es Probleme im Bereich der lnformation und
der Öffentlichkeitsarbeit. Die dgs muß organi-
satorisch und konzeptionell helfen, Bewußt-
sein für das Problem ,,Sprachbehinderung"
verstärkt zu wecken.

Fazit: Die außerhalb des Arbeitsfeldes Schule
tätigen (2.8. angestellten) Kolleginnen und
Kollegen haben dann eine Chance, dauerhaft
einen ihrer akademischen Qualifikation ent-
sprechenden, akzeptierten und bezahlten Ar-
beitsplatz zu finden, wenn es gelingt, Studi-
um, Forschung und theoriegeleitete Praxis
mit einem deutlichen sprachheilpädagogi-
schen Profil zu versehen. Die angedeutete
Vielschichtigkeit unseres Berufsbildes muß
selbstbewußt als dem Problem Sprachbehin-
derung angemessenes (Therapie-)Verfahren
dargestellt werden. Eine solche Profilierung
hilft allen in der Versorgung Sprachbehinder-
ter Tätigen. Dann disqualifizieren solche Zita-
te, wie zu Beginn, ausschließlich denjenigen,
der so seine Uninformiertheit dokumentiert.

lhr

U"tt* lt*',,44
(Volker Maihack leitet eine sprachtherapeuti-
sche Praxis in Moers)
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Jürgen Teumer, Hamburg

80 Jahre Sprachheilklassen in Hamburg

- Entwicklungslinien schulischer Maßnahmen für
Sprachbehinderte in Vergangenheit, Gegenwart und
Zukunft - 1)

Zusammenfassung

Aus Anlaß des Jubiläums ,,80 Jahre Sprachheilklas-
sen in Hamburg" gibt der Verfasser zunächst einen
knappen Abriß solcher Entwicklungslinien, die das
Sprachheilschulwesen der Hansestadt in der Vergan-
genheit geprägt und es geradezu zu einem Modell lür
Entwicklungen anderenorts gemacht haben. Danach
werden einige aktuelle Probleme der Sprachheilschu-
le beschrieben, die sich sowohl aus dem Gesamt bil-
dungs- und schulpolitischer Absichten als auch aus
inneren Entwicklungen dieser Schullorm ergeben. Der
Beitrag mündet ein in die kurzg-efaßte Darstellung ei-
nes Dreistufenplans, in dem Uberlegungen für die
nächsten Entwicklungsetappen der Organisationsform
Sprachheilschule bzw. schulischer Maßnahmen lür
Sprachbehinderte angestellt werden.

Vorbemerkungen

80jährige mit einem besonders schönen Fest
zu feiern, hat normalerweise zwei Beweg-
gründe:

Erstens und vor allem ist die Feier Ausdruck
des Respekts dem Jubilar bzw. der Jubilarin
gegenüber. Zweitens mag aber auch - und
man verzeihe mir, daß ich diesen despektier-
lichen Gedanken hier äußere - die Sorge mit-
schwingen, es könnte der letzte ,,gerade" Ge-
burtstag des Geehrten sein.

lch will mich jetzt noch nicht festlegen, wel-
cher der beiden Gründe in unserem speziel-
len Falle vorrangig sein mag. lch werde dar-
auf vertrauen, daß meine Präferenz nach der
Lektüre des Beitrags deutlich geworden ist.

Daß hier die schulischen (und gemeint sind
die sprachheilschulischen) Maßnahmen aus-
schließlich in den Blick genommen werden,
ist allein dem Anlaß dieses Jubiläums ge-
schuldet. Die dem Gesundheits- und Sozial-

wesen, den karitativen, kirchlichen oder priva-
ten Trägern zuzuordnenden Bemühungen im
Sprachheilwesen sollen keineswegs mißach-
tet oder in ihrer Nützlichkeit abgewertet wer-
den.

1. Historischer Abriß leitender
Entwicklungslinien

1.1 Das Entstehen von Sprachheilkursen,
-klassen und -schulen

Schulische Bemühungen um Sprachbehin-
derte, das hieß in erster Linie zunächst immer
für Stotternde, begannen von staatlicher Seite
in nennenswertem Maße nicht etwa vor 80
Jahren, wie es unser Jubiläum suggerieren
mag, sondern vor etwas mehr als 100 Jahren

- in Hamburg allerdings mit einem Fehlstart
(vgl. Lambeck 1927). Wilhelm Rump, ein
Kaufmann in Hamburg, brachte als Mitglied
der Bürgerschaft am 29. Februar 1888 folgen-
den Antrag ein: ,,Die Bürgerschaft ersucht den
Senat, die Oberschulbehörde zu veranlas-
sen, in Erwägung zu ziehen, ob ein spezieller
Sprachunterricht für stotternde Schulkinder
einzuführen isl" (Lambeck 1927, 58). Der An-
trag wurde abgelehnt. Engagierte Kaufleute
um Rump und vor allem Gustav August Bei-
mers ließen sich davon nicht entmutigen. Sie
gründeten am 1 1 . März 1888 den ,,Verein zur
Heilung stotternder Volksschüler" (vgl. Lam-
beck 1927, 58; Wendpap 1960, 1963; Dirn
berger 1973).

1 ÜOerarOeiteter, geringlügig ergänzter und aktuali-
sierter Vortrag, gehalten am 19. Mai 1992 anläßlich
einer Festveranstaltung in der Sprachheilschule
Mümmelmannsberg, Hamburg.

,l

h
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Für unseren Zusammenhang ist an diesem
Vorgang zweierlei von Belang: Erstens war
dieser Verein die Keimzelle für die kursori-
sche sprachheilpädagogische Arbeit, eine
Aufgabe, die ab 1900 in die staatliche Zustän-
digkeit des Volksschulwesens fiel (vgl. Dirn-
berger 1973). Zweitens könnte uns daran be-
wußt werden, daß es schon damals engagier-
te Bürger waren, die gegen Widerstände von
Politikern bestimmte Fortschritte in der Bil-
dungspolitik bewirkten.

Es bedurfte dann noch einiger Zähigkeit und
Zeit, bis neben den kursorischen Angeboten
auch besondere Klassen für Stotterer ent-
standen. Die Städte Barmen, Königsberg und
Halle (Saale) hatten diesbezüglich Hamburg
den Rang abgelaufen und schon 1901, 1902
bzw. 1910 Sprachheilklassen eingerichtet
(vgl. Ofthnann 1980; Dupuis 1983). ln Ham-
burg war es dann Schulinspektor Meyer, der
am 25. Juni 1912 in einer Sitzung der Ober-
schulbehörde den Antrag stellte, zum 1. Okto-
ber 1912 eine Sonderklasse für Stotterer mit
Schülern aus dem 3. Schuljahr einzurichten.
Am 24. Oktober 1912 konnte tatsächlich die
Arbeit in dieser ersten Sprachheilklasse in
Hamburg beginnen (vgl. Wendpap 1963).

Bald wurden weitere Klassen eingerichtet,
und 1921 war daraus bereits eine voll ausge-
baute Sprachheilschule geworden. Neben
stotternden wurden auch andere sprachge-
störte Schüler aufgenommen. Unterricht, Er-
ziehung und Therapie sollten zu einer Einheit
zusammengefügt werden; der Unterricht war
den Lehrplänen der Volksschule verpflichtet;
Klassen und Schulen waren als Durch-
gangseinrichtungen konzipiert - alles Grund-
lagen, die bis heute Gültigkeit beanspruchen.

Daneben blieben die Kurse bestehen. Sie
standen nunmehr allerdings vonviegend den-
jenigen Schülern offen, die lediglich leichtere,
prognostisch günstigere und therapeutisch
weniger aufwendige Störungen hatten (vgl.
Lambeck 1927). Durch diese Entlastung von
der Gruppe der schwerer Sprachgestörten
verlor der Sprachheilkurs den Charakter ei-
nes Notbehelfs. Er wurde zu einer lesten Grö-
ße innerhalb der sprachheilpädagogischen
Hilfen (vgl. Teumer 1990).

Einer solchen Aufgabenteilung wird im
Grundsatz auch heute noch Folge geleistet.

lm Laufe der Zeil kamen jedoch Varianten
hinzu, das Aufgabenspektrum wurde breiter.
So bieten die Sprachheilschulen heute in den
allgemeinen Schulen ihres Einzugsgebietes
Beratungen sowie diagnostische und thera-
peutische Hilfen auch in ambulanter Form an.
Diese Arbeitsform hat sich im Ganzen be-
währt (was das Nachdenken über inhaltliche
Verbesserungen nicht übeflüssig macht; sie-
he Kapitel 3.2) - und sie könnte sogar noch
weit effizienter sein, wenn man sie endlich mit
höheren Stundenkontingenten ausstattete.

lch ziehe eine erste Zwischenbilanz: Schüler
mit Sprachstörungen unterschiedlichen
Schweregrades erhalten innerhalb der
sprachheilschulischen Angebote seit 1912 in
Hamburg entweder eine unterrichtsintegrierte
und zeitweise separierende oder eine unter-
richtsbegleitende, d.h. kursorische bzw. am-
bulante sprachheilpädagogische Versorgung.
Als generelles Prinzip ist eine störungsbezo-
gene Aufgabenteilung auszumachen.

1.2 Die Hinwendung zu präventiven
Aufgaben

ln der frühen Phase der Entwicklung und Aus-
gestaltung des Sprachheilwesens galten die
Angebote praktisch ausschließlich den schul-
pflichtigen Kind.ern. Dennoch wurden bereits
damals erste Uberlegungen angestellt und
auch Versuche unternommen, die Arbeit
auch auf Kinder im Vbrschulalter auszudeh-
nen (2.B. wird über die Einrichtung von Vor-
kursen in Kiel [ab 1897], eines Sprachheilkin-
dergartens in FrankfurVMain [1905] berichtet;
vgl. Dirnbergerl9T3). Wenn auch insgesamt
die Dynamik noch gering war, so blieb der
Gedanke, derartige Einrichtungen zu etablie-
ren, stets lebendig. So heißt es beispielswei-
se in einer,,Denkschrift über Schuleinrichtun-
gen für Sprachkranke" (vgl. Arbeitsgemein-
schaft für Sprachheilpädagogik in Deutsch-
land 1927,4): ,,Es hat sich das Bedürfnis her-
ausgestellt, Kinder, die mit Sprachmängeln
behaftet sind, bereits vor Beginn der Schul-
pflicht zu überwachen und den Eltern Rat-
schläge für sachgemäßes Verhalten zu ertei-
len. Zu diesem Zwecke ist es notwendig, den
Sprachheillehrern Gelegenheit zur Fühlung-
nahme mit Eltern, Kindergärtnerinnen und
Hortnerinnen zu geben."
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Die Erfolgsberichte über die der Schulzeit vor-
gelagerte präventive Arbeit von Sprachheil-
pädagogen sind seitdem Legion. Sie müssen
hier deshalb nicht im einzelnen belegt wer-
den. lmmerhin aber ist - gerade bei dem ak-
tuellen Anlaß - darauf hinzuweisen, daß
Hamburg auf diesem präventiven Aufgaben-
feld einmal die Vorreiterrolle spielte. Sie fand
ab 1949 z.B. Gestalt in der Einrichtung eines
ersten Schulkindergartens (für nicht,,schulrei-
fe" Kinder) an einer Sprachheilschule, dem
sich dann bald weitere an allen Sprachheil-
schulen und in einigen Zweigstellen zugesell-
ten. Sie wurde z.B. darin erkennbar, daß 1954
das erste Sondertagesheim für sprachbehin-
derte Kinder im Vorschulalter eröffnet wurde.
Und sie wurde z.B. deutlich beim Aufbau
ambulanter Hilfen in den allgemeinen und
speziellen Kindertagesstätten. Oder sie wird
z.B. für viele Eltern und ihre Kinder erfahrbar
in den öffentlichen Beratungs- und Behand-
lungsstellen der Sprachheilschulen, die wie-
derum auch ambulante Maßnahmen bereit-
stellen (vgl. Hahn 1962; Dirnberger 1973).

Die Erfolge auf diesem Felde der Arbeit, ich
wiederhole es, sind Legion - leider auch die
Zurückhaltung der zuständigen Behörde bei
der Bewilligung weiterer Stundenkontingente !

Dabei ließen sich doch gerade durch Vorsor-
ge erhebliche Folgekosten einsparen.

lch ziehe eine zweite Zwischenbilanz: Mit der
Hinwendung zu präventiven Aufgaben erhält
die sprachheilpädagogische Arbeit eine neue
Dimension, und zwar eine entwicklungsbezo-
gene Aufgabenerweiterung.

1.3 Der Aufbau eines dezentralen
Beschulungssystems und die
Erweiterung der Angebote

Schon in den Anfängen des Sprachheilschul-
wesens waren zwei verschiedene schulkon-
zeptionelle Wege beschritten worden: Wäh-
rend z.B. in Hamburg zentralisierte und voll
ausgebaute Schulsysteme entstanden, wur-
de in Wien (zeitlich parallel zu Hamburg)
schon frühzeitig ein dezentralisiertes Beschu-
lungsmodell entwickelt (offenbar allerdings
gegenläufig zu den Absichten des Wiener
Sprachheilpädagogen Rothe, der wohl wie in
Hamburg voll ausgebaute Sprachheilschulen
anstrebte; vgl. Dirnberger 1973). Das Wiener

Konzept bestand darin, vorzugsweise für
sprachbehinderte Schulanfänger,,Sonderele-
mentarklassen", sogenannte,,Exposituren"
(Außenstellen), einzurichten. Auf diese Weise
sollten die Belastung weiter Schulwege ge-
ringgehalten und die Kinder nicht aus dem
ihnen vertrauten sozialen Umfeld, dem
Wohnbezirk und von den Freundschaften mit
ihren täglichen Spielkameraden getrennt wer-
den.

ln Hamburg, wo sich das Sprachheilschulan-
gebot in der ersten Aufbauphase auf wenige
zentrale Standorte begrenzte (Froeschels,
der Wiener Phoniater, nannte es ,,das Ham-
burger System"; vgl. Lambeck 1927, 72), ge-
wann das,,Wiener Modell" später im Zuge des
Neuaufbaus nach dem 2. Weltkrieg an Be-

deutung. Wichtigste Bestandteile dieses de-
zentralisierten schulischen Angebots wurden
die über das Stadtgebiet verteilten Außenstel-
len (später: Zweigstellen).

Aus Gründen der inhaltlichen Nähe füge ich
an dieser Stelle noch den Hinweis an, daß
Sprachheilschulen seit jeher und im Einklang
mit ihrem Selbstverständnis Systeme mit ei-
nem hohen Maß an äußerer Differenzierung
und einer ausgeprägten Vielfalt an Zwischen-
stufen zur allgemeinen Schule sind. Neben
dem bereits Erwähnten, also vor allem den
Kursen und Ambulanzen, will ich hier lediglich
auf die ko-unterrichtlichen Angebote (Kombi-
nationsklassen) venrueisen. Diese letztlich in-
tegrativen Klassen gab es schon zu einer
Zeit, als noch niemand in Hamburg an den
Referentenentwurf 2) dachte.

lch kann nun an dieser Stelle eine weitere
Zwischenbilanz ziehen'. ln ihr können das
Bemühen und die Vorzüge einer dezentrali-
sierten, wohnortnahen Plazierung sprachheil-
schulischer Maßnahmen sowie das Bemühen
um Durchlässigkeit und Flexibilisierung in den
Beschulungsangeboten zusammengefaßt
werden.

2) Unter Federführung der zuständigen Senatorin war
1 989 in der Behörde für Schule, Jugend und Berufs-
bildung der sogenannte Referentenentwurl (siehe
Literalurverzeichnis) erstellt worden. Eine Zielset-
zung war, die Primarstufe von Sprachheilschulen
zugunsten von integrativen Beschulungsformen
aufzulösen. (Aus der angekündigten flächendek-
kenden Maßnahme ist inzwischen ein regional be-
grenzter Schulversuch geworden.)
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1,4 Zwischenbemerkung

Erstellt man eine Gesamtbilanz für das Ham-
burger Sprachheilwesen der vergangenen 80
Jahre aus schulischer Sicht, so kann man
sehr wohl verstehen, daß es in Fachkreisen
immer wieder als vorbildlich und modellbil-
dend anerkannt worden ist. Wesentliche An-
stöße sind von den Sprachheilpädagogen
dieser Stadt ausgegangen.

Es sei mir erlaubt, an wenige von ihnen -
zugleich stellvertretend für viele andere - zu
erinnern: an Wilhelm Carrie,Wilhelm Schleuß
und Henry Früchtnicht ebenso wie an Werner
Günther, Herbed Manig, Wilhelm Block und
Adolt Lambeck, die besonders in der frühen
Aufbau- und Erweiterungsphase wirkten.

lch denke auch an Johannes Wulff, Joachim
Wiechmann und Georg Reuter, die in der
schwierigen Zeit nach dem Zweiten Weltkrieg
Entscheidendes für das Hamburger Sprach-
heilwesen und darüber hinaus getan haben.
Als Mitglied der Universität will ich erinnern an
Karl Hansen, Heinrich Möhring und Otto von
Essen, die als Lehrer und Wissenschaftler
besondere Verdienste erworben haben. Und
obwohl kein Lehrer, gehört sicher auch Guilio
Panconcelli-Calzä in diese Reihe.

Dieser knappe historische Abriß läßt die Be-
deutung Hamburgs für die Entwicklung und
Ausgestaltung des Sprachheilwesens in
Deutschland erahnen. Er gibt Anlaß zuZulrie-
denheit, vielleicht sogar zu ein wenig Stolz.

Doch, hat diese Einschätzung auch Bestand,
wenn man die Gegenwart einbezieht und dar-
über hinaus sogar eine Prognose für zukünf-
tige Entwicklungen wagt? lch will mich zu-
nächst der aktuellen Situation zuwenden und
hierbei einige Schlaglichter auf die heutige
Sprachheilschule werfen.

2. Zur aktuellen Problemlage der
Sprachheilschule

2.1 Anmerkungen zur Außensicht

Die Betrachtung unserer Jubilarin offenbart
bei einer ersten Annäherung ein durchaus
positives Bild. Sprachheilschulen erfreuen
sich nämlich, und zwar bundesweit, einer re-
gen Nachfrage. Diesbezügliche Schülerstati-
stiken weisen übereinstimmend aus, daß

selbst zu Zeiten eines geradezu dramati-
schen Schülerrückgangs in allen Schulfor-
men die Sprachheilschulen insgesamt einen
gegenläufigen Trend des relativen Anstiegs
der Schülerzahlen aufwiesen. Diese Entwick-
lung ist - wie aktuelle Recherchen ergaben -
ungebrochen, ja sogar noch stärker gewor-
den, seit nun auch in den übrigen Schularten
die Schülerzahlen wieder ansteigen. Die
Sprachheilschulen ersticken geradezu am
quantitativen Erfolg.

Zudem besitzen die Sprachheilschulen -
sieht man einmal von den Anfängen ab - seit
jeher ein positives lmage, und zwar bei Schü-
lern und Eltern.

Doch das ist nur die eine Seite. Die andere ist,
daß die Sprachheilschulen selbstverständlich
in die Gesamtdebatte bildungs- und schulpo-
litischer Absichten und Entwicklungen einbe-
zogen sind. Hieraus leiten sich auch manche
Unsicherheiten oder Mißverständnisse über
gemutmaßte oder anstehende Veränderun-
gen ab. Unter dem Strich ergibt sich, daß das
System Sprachheilschule trotz (manche mei-
nen: wegen) des Schülerzuspruchs von au-
ßen wie von innen Belastungen ausgesetzt
ist, die zuweilen sogar kumulierend als auf-
kommende Bestandsgefährdung gedeutet
werden.

lch will aus subjektiver Warte und meiner
Beobachtersicht einige dieser Außen- und ln-
nenfaktoren beleuchten.

2.2 Der veränderte sonderpädagogische
Auftrag

Obenan steht der Sichtwechsel im Verständ-
nis von Behinderten und des sonderpädago-
gischen Auftrags, verkürzt zu der Formel: Von
der Sonderschulbedürftigkeit zum sonder-
pädagogischen Förderbedarf .

Diesem Verständnis gemäß soll es zukünftig
nicht mehr darum gehen, Behinderte zu klas-
sifizieren und einer lnstitution zuzuweisen. An
seine Stelle tritt die Notwendigkeit, ein indivi-
duelles Profil des jeweiligen sonderpädagogi-
schen Förderbedarfs zu erarbeiten. Auf sei-
ner Basis sollen dann Ableitungen getroffen
werden über den Ort, den Zuschnitt und die
lntensität der Förderung.
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Postuliert wird damit zugleich, die pädagogi-
schen Hilfen zu den Kindern zu bringen und
eben nicht die Kinder zu den Hilfsangeboten.
Das vorgesehene Angebotsspektrum über-
spannt einen weiten Bogen: Es reicht von
präventiven Maßnahmen über Förderange-
bote in kooperativen und in integrativen Orga-
nisationsformen bis hin zur Förderung in Son-
derschulen und beim Übergang in die Arbeits-
welt.

Worin liegt die Bedeutung für unseren thema-
tischen Zusammenhang?

Nach diesem veränderten Verständnis ist
Sonderschule - und damit eben auch Sprach-
heilschule - ern Förder- und Lernort unter
mehreren. Die Vorrangigkeit (die es übrigens
explizit nie gab) wird zur Gleichrangigkeit,
manche befürchten: zur Nachrangigkeit oder
gar zu einer überflüssigen Größe.

Für die Sprachheilschule als Gesamtsystem
vermag ich in dem neuen Verständnis keine
generelle Bestandsgefährdung zu sehen,
eher eine Bestätigung und Bekräftigung des
bisherigen Konzepts, das auf Offenheit, Flexi-
bilität und Subsidiarität angelegt war und ist.

lm Gegenteil: Aus sprachheilpädagogischer
Sicht sind sogar alle Bemühungen und Vor-
haben zu begrüßen, die dazu führen, den
gesamten Angebotsfächer zu installieren und

- denken wir beispielsweise an den präventi-
ven Bereich - mit entschieden größerer Wirk-
samkeit auszustatten.

Sollte sich jedoch die wohlfeile Formel vom
,,sonderpädagogischen Förderbedarf" als ver-
kapptes Sparkonzept erweisen, ist entschie-
dene Gegenwehr geboten. Aussagen eines
hohen Ministerialbeamten aus Nordrhein-
Westfalen lassen in dieser Richtung einiges
befürchten. Oder wie sollte man sonst seine
Feststellung deuten, daß sonderpädagogi-
scher Förderbedarf schlichtweg das sei, ,,was
wir bezahlen können"? (vgl. dgs-Landesgrup-
pe Rheinland 1992, 41).

2.3 Die Gefahr der Nivellierung

Für schwerwiegender noch, und zwar vor al-
lem mit Blick auf das Selbstverständnis von
Sprachheilpädagogen und damit auch auf
den Bestand sprachheilpädagogischer lnsti-
tutionen, halte ich Forderungen nach Entpro-

fessionalisierung und Enttherapeutisierung,
wie sie neuerdings vermehrt geäußert wer-
den (vgl. dazu die kritischen Anmerkungen
bei Ahrbeck, Schuck und Welling 1990). Die-
se Forderungen zielen letztlich darauf ab, auf
spezielle Therapieangebote zu verzichten,
entwickelte professionelle Standards zu elimi-
nieren und alle spezialisierten sonderpädago-
gischen Disziplinen zugunsten einerallgemei-
nen pädagogischen Kompetenz aufzulösen.

Die Gefahr der Nivellierung und damit eine Art
neuer Einfachheit im Umgang mit (behinder-
ten-)pädagogischen Problemen sind ange-
sagt. lhre Protagonisten trivialisieren in pro-
blematischer Weise die bisherige sonderpäd-
agogische Arbeit. Sie bewirken nicht nur Ver-
unsicherung, Orientierungsverlust und
Konflikte, sie untergraben vielmehr die son-
derpädagogische Kompetenz, und sie arbei-
ten nicht zuletzt sogar den Sparkommissaren
willfährig (nicht unbedingt: bewußt gewollt) in

die Hände.

Dennoch könnte diese Debatte, Sicht- und
Handlungsweise auch eine positive Seite ha-
ben: Sie sollte die Sprachheilpädagogen ge-
mahnen, den eingeschlagenen Weg zur ten-
denziellen ,,Klinisierung" ihrer Arbeit und ihres
Selbstverständnisses (die Problematik wurde
jüngst von Ollo Braun aufgezeigt) nicht fortzu-
setzen. Statt dessen sollte es - bezogen auf
die Sprachheilschule bzw. die sprachheilpäd-
agogische Arbeit in anderen Organisations-
formen - darum gehen, den allgemeinen Er-
ziehungs- und Bildungsauftrag stärker zu ge-
wichten und ihn in eine neue Balance mit der
fach- und behinderungsspezifischen Förde-
rung bzw. Therapie zu bringen.

Bei aller Sachangemessenheit der fachspezi-
fischen Notwendigkeiten bezüglich Förde-
rung und Therapie sprachbehinderter Schüler
dürfen nämlich die erzieherischen und unter-
richtlichen Bedürfnisse nicht völlig aus dem
Blick geraten. Sprachheilpädagogische Kom-
petenz bezieht die therapeutische ein. Aber
ebensowenig wie dieser Teil das Ganze ist,
darf andererseits auf ihn verzichtet werden.

2.4 Zur lnnensicht von Sprachheilschule

ln Fachkreisen ist längst bekannt, daß in
Sprachheilschulen seit Jahren zunehmend
Schüler mit komplexeren Störungsformen be-
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schult werden. Es sind Schüler, deren
Sprachstörung in ein syndromartiges Zusam-
menwirken sensorischer, motorischer, kogni-
tiver, emotionaler, motivationaler und sozialer
Phänomene eingebettet ist.

Derjenige Schüler, der - wie die veralteten,
aber immer noch geltenden Richtlinien aus-
weisen - bei normaler lntelligenz ,,nur" oder
,dominant" sprachgestört ist, ist längst zur
Fiktion geworden.

Mit diesem Faktum stellen sich Fragen von
erheblicher Tragweite, für die Didaktik ebenso
wie für die institutionelle Struktur der Schule.

Additive, symptom- und funktionsorientierte
oder primär auf sprachliche Defekte bezoge-
ne therapeutische Konzepte greifen ebenso
wenig wie ein Unterricht, der übenryiegend
verbalisiert.

Der schulrechtliche und der schulorganisato-
rische Rahmen, die immer noch hochgehalte-
ne Parallelität zum Lehrplan der allgemeinen
Schule, das Selbstverständnis als Durch-
gangsschule, mancherorts die Begrenzung
auf den (auf vier Schuljahre angelegten)
Grundschulteil - dies alles muß zur Dispositi-
on gestellt werden.

Was nützt denn eigentlich der schnelle
,,Durchlauf" in der Sprachheilschule, wenn all-
zuviele Schüler dann den Wechsel in die all-
gemeine Schule mit einer Klassenwiederho-
lung bezahlen?

Auch der seit 1986 - von fast allen Sprach-
heilpädagogen, Eltern und Schülern begrüßte

- alte neue Name ,,Sprachheilschule" schafft
Suggestionen und Konnotationen, die immer
schwerer einlösbar sind. Der begrifflich aus-
gelöste Euphemismus ist ambivalent: er be-
schönigt nach außen, löst nach innen keine
Probleme, verdeckt sie eher (vgl. Bleidick
1991b).

Das Wort vom ,,Strukturwandel der Schüler-
schaft" geht um - übrigens kein singuläres
Problem der Sprachheilschule. Mehr und
mehr setzen sich Auffassungen durch, daß
auf diesem Hintergrund saubere nosologi-
sche Trennungen fragwürdig sind. Die Edah-
rung macht sich breit, daß die Klientel be-
stimmter Sonderschulen - hier vor allem der
Sprachheilschulen, der Förderschulen und
der Schulen für Verhaltensgestörte - nahezu

austauschbar geworden ist (vgl. Bleidick
1 991 a).

Entsprechende schulorganisatorische Bün-
delungen (zusammengefaßt in dem Konzept
fachrichtungsübergreif ender Förderzentren ;

vgl. Grohnfeldt, Homburg und Teumer 1993)
werden diskutiert, und die ,,Enttypisierung"
der Sonderschulen (unter dem Primat der mit
erweiterten Aufgaben versehenen Förder-
schule/Schule für Lernbehinderte) könnte
eine der Folgen sein.

Die Phänomene, Symptome und Syndrome,
die die Schüler aufweisen, sind recht gut zu
beschreiben. Sie lassen sich plastisch in Wor-
te kleiden, wie z.B. ,,Sprachohnmachl" (Ban-
gen 1987, 14) oder ,,Vom Schwinden der Sin-
ne" (Titel einer Fernsehdokumentation in HR
3). Alle Fachleute kennen das Problemfeld
zur Genüge, und besonders den Praktikern
wird es zur zentnerschweren Last.

Die Empfehlungs- oder auch die konkreten
Handlungskataloge, auf welche Welse diesen
Problemen didaktisch und/oder therapeutisch
begegnet werden sollte, sind ansehnlich. ln
ihrer Heterogenität offenbaren sie mehr Rat-
losigkeit als tatsächliche Hilfe. Die weifläufig-
keit der Ansatzpunkte - von der Kinesiologie
über die Psychomotorik bis zur Gesprächs-
therapie, von der Handlungsorientierung und
Offnung des Unterrichts bis zur speziellen
Leselernmethodik - läßt Spötter eher von ei-
nem,,Flächenbombardement" sprechen. Und
das Prekäre ist: Schnelle, erfolgversprechen-
de Lösungen sind nicht in Sicht. Die Sprach-
heilpädagogik befindet sich in keiner kom-
fortablen Lage.

Wie soll es weitergehen? lch komme zum
dritten Abschnitt meiner AusIührungen.

3. Über die Zukunft schutischer
M a ßn ah men f ü r Sprachbeh i nderte

3.'l Vorbemerkungen

Man sagt, die Vergangenheit - ich füge hinzu

- und die Gegenwart seien unsere Zukunft.
Was heißt das für die Zukunlt schulischer
Ma ßnahmen für Sprachbehinderte?

lch habe einige Entwicklungslinien aus der
Vergangenheit nachgezogen und daneben
einige Problemstellen aus der Gegenwart be-
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nannt. Vielleicht ist dabei das Folgende deut-
lich geworden:

1. Die im historischen Abriß ausgewiesene
Vielfalt belegt, daß die Sprachheilpädagogik
in ihrer bisherigen Entwicklungsgeschichte in

der Lage gewesen ist, Antworten auf die spe-
zifischen und konkreten pädagogischen Her-
ausforderungen zu geben.

2. Das aufgebaute System schulischer Maß-
nahmen für Sprachbehinderte ist eingebun-
den in die gesamten bildungspolitischen Kon-
stellationen. Es ist dabei aktuell deutlichen
Belastungen von außen und innen ausge-
setzt.

,,Geschichte", so Carl Friedrich von Weizsäk-
ker, ,,vollzieht sich in Abfolgen von Ebenen
und Krisen" (1986, 10). Wenn mein Eindruck
richtig ist, befinden wir uns (beileibe nicht nur
in der Bildungspolitik oder gar nur in der
Sprachheilpädagogik) in einer krisenhaften
Umbruchphase.

Krisen enthalten ein Zweifaches: Einerseits
Bedrohung, andererseits - und das ist mir
wichtiger - Herausforderung zur produktiven
Umgestaltung (vgl. Grohnfeld, 1 990).

Welches sind nun die Eckpunkte dieser Her-
ausforderung, was könnte die Zielprojektion
sein?

lch werde mich auf wenige Aussagen be-
schränken, nicht zuletzt deshalb, weil es mir
besonderes Unbehagen bereitet, auf dem
Gebiet der schulischen Entwicklung einiger-
maßen verläßliche Prognosen zu stellen. lch
fasse meine Uberlegungen zur Perspektive
daher in drei Punkten zusammen:

3.2 Konsolidierung nach außen und innen

ln einem ersten Schritt müßte es darum ge-
hen, die vorhandenen Systembestandteile zu
konsolidieren (vgl. Grohnfeldt, Homburg und
Teumer 1991). Konkret verlangte das einen
entschiedenen Ausbau der mobilen Dienste
im Kindergarten, in der Vorschule und Grund-
schule. Hierfür müssen mehr Stundenkontin-
gente für Beratung, Ambulanz, Lern- und
Sprachförderung zur Verfügung stehen.

Manche behaupten, der kräftige Ausbau im
präventiven und ambulanten Sektor schaffe
geradezu den Nachwuchs für die Sprachheil-

schulen. Das Gegenteil ist richtig: lndem die
Förderangebote rechtzeitig und direkt zu den
Kindern gelangen, können diese der allge-
meinen Schule zugeführt oder weiterhin in

dieser beschult werden.

Aus dem Gesundheitswesen ist der kosten-
sparende Effekt präventiver Maßnahmen be-
kannt. Wann endlich darl diese Erkenntnis in

der Pädagogik Gültigkeit beanspruchen?

Aber das ist ,,nur" der äußere Rahmen. Die
geforderte Konsolidierung muß auch die inne-
re Struktur, die Gestaltung der pädagogi-
schen Tätigkeit erreichen. Die auf diesem
Gebiet der Lösung harrenden Probleme sind
langfristig und von kaum zu unterschätzender
Bedeutung.

Andere Kinder brauchen andere Lernformen.
Die gebündelten und miteinander häufig ver-
wobenen Sprach-, Lern- und Verhaltenspro-
bleme verlangen nach veränderten Förderan-
geboten, nach solchen therapeutischen und
unterrichtlichen Konzepten, die das Lernen
mit Hand, Herz und Kopf - in dieser Reihen-
folge und Gewichtung - zulassen.

Die ambulante Arbeit, gemeinhin unter einen-
genden Bedingungen, in zeitlicher Beschrän-
kung und räumlich separierender Form sowie
häufig ohne Bezug zur Unterrichtsthematik
gestaltet, muß nach Möglichkeit zur integrier-
ten Förderarbeit (vgl. Bach 1992) weiterent-
wickelt werden.

Dazu gehört auch, die handelnde, werktätige
Grundlage der Förderung, Therapie und des
Unterrichts zu verbreitern. Die greifbare An-
schaulichkeit erst schafft gute Bedingungen
für die Wörter und Begriffe, für die Sprache.
Wer könnte hier besser als die Sprachheil-
pädagogen wirksam sein, auch und gerade
als Partner und in Kooperation mit den Päd-
agogen der allgemeinen Schulen?

3.3 Aufbau von Sprachheilpädagogischen
Zenlren

ln einer zweiten Etappe müßten die System-
bestandteile in eine qualitativ neue Struktur
eingefügt werden (vgl. Grohnfeldt, Homburg
und Teumer1991). Konzeptionell könnte hier-
bei an die Form von fachrichtungsgebunde-
nen Förderzentren, sogenannten Sprachheil-
pädagogischen Zentren gedacht werden. (ln
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der früheren DDR ebenso wie in einigen Alt-
Bundesländern sind damit über viele Jahre
hin bereits gute Erfahrungen gemacht wor-
den, so daß darauf rekurriert und nlcht beim
Punkte Null angefangen werden müßte.) Die
bestehenden Sprachheilschulen wären die
Kerne und Leiteinrichtungen dieser Zenlren,
Mittelpunkte sprachheilpädagogischer Kom-
petenz, Orte, in denen und von denen aus
sprachheilpädagogische Dienstleistungen er-
bracht werden.

Sie hätten die Aufgabe, auch weiterhin einen
sprachheilpädagogisch gestalteten Unterricht
für Kinder und Jugendliche mit besonderem
Förderbedarf anzubieten. Darüber hinaus
aber wären sie regional zentraler Ort für das
gesamte weitere Ensemble fachspezifischer,
schulformübergreifender Angebote. Sie soll-
ten zuständig sein für pädagogische Diagno-
stik und Therapie, Beratung und Koordinati-
on, Fortbildung und Offentlichkeitsarbeit so-
wie für Mediendienste. Ab einer bestimmten
Ausbaustufe sollten in diesen Zentren nach
Möglichkeit auch andere Kompetenzen anzu-
treffen sein, z.B. der konsiliarisch tätige HNO-
Arzt, auch der Schulpsychologe, Sozialpäd-
agoge und weitere Therapeuten als Teil- oder
Vollzeitkräfte.

Bestimmendes Merkmal der Arbeit müßte der
Einbezug der Um- und Lebenswelt der Betrof-
fenen sein. Nur aut diese Weise wäre der
theoretische Anspruch einer ökologisch und
systemisch ausgerichteten lntervention ein-
zulösen.

3.4 Sonderpädagogische Förderzentren -
eine Zielperspektive?

Derzeit werden unter bestimmten Fachleuten,
vor allem aber in Kreisen der Schul- und Bil-
dungspolitiker und der entsprechenden Büro-
kratien weitergehende Pläne erörtert, die un-
ter dem (bislang wenig eindeutigen) Begriff
des Sonderpädagogischen Förderzentrums
angesiedelt sind (vgl. die unterschiedlichen
Vorstellungen bei u.a. Verband Deutscher
Sonderschulen 1991; Schaar und Schor
1991; Gewerkschaft Erziehung und Wissen-
schaft - GEW 1992).

Wenn ich es richtig einschätze, sind darunter
im wesentlichen solche Bemühungen einzu-
ordnen, die auf eine schulorganisatorische

Bündelung der Zielgruppen lern-, sprach- und
verhaltensgestörter Schüler hinauslaufen. Die
forcierten Planungen resultieren aus der Er-
fahrung, daß sich gerade diese Klientel bisher
den Bemühungen um lntegration im Regel-
schulbereich weitgehend entzieht (vgl. Papier
der Expertengruppe'l 992).

Sollten sich die gegenwärtigen Überlegungen
konkretisieren in der Gestalt fachrichtungs-
übergreifender Sonderpädagogischer Förder-
zentren, stünden die Sprachheilpädagogik,
ihre Wissenschaftler und Praktiker ebenso
wie die Verbandsfunktionäre vor neuen Her-
ausforderungen. Das fachliche Selbstver-
ständnis käme auf den Prüfstand. Die relative
Sicherheit im vertrauten Gelände ginge verlo-
ren. Neue Koordinaten müßten bestimmt wer-
den, vor allem in Abstimmung mit anderen
sonderpädagogischen Disziplinen. Die
Sprachheilpädagogen würden (wie andere
Sonderpädagogen) in einer veränderten päd-
agogischen Landschaft die Zuständigkeiten
neu zu regeln haben und dennoch bemüht
sein müssen, ihre ldentität und Professionali-
tät zu wahren.

Wichtig wäre, daß sich Sprachheilpädagogen
in die aktuelle Debatte einmischen und nicht
warten, bis andere für sie die Arbeitsfelder
besetzen.

Es wird sich am Ende der Planungs- und Er-
probungsphase erweisen müssen, ob die
Konzeption Sonderpädagogischer Förder-
zentren überhaupt als tragfähige Alternative
bestehen und gegebenenfalls als dritte Aus-
baustufe im Sinne einer Zielperspektive die-
nen kann. Es scheint doch zumindest fraglich
zu sein, ob denn die überfällige Grundschul-
reform auf diese Weise auf Dauer umgangen
bzw. ausgespart werden kann (vgl. Grohn-
feldt, Homburg und Ieumer 1993).

3.5 Schlußbemerkungen

Die zeitgerechte Weiterentwicklung sprach-
heilpädagogischer lnstitutionen oder Arbeits-
formen - sei es als leistungsfähige Sprach-
heilschule, sei es als Netzwerk im Sinne eines
Sprachheilpädagogischen Zentrums, sei es
als schulorganisatorische integrative Maß-
nahme - bedarf des Flankenschutzes. Dazu
gehört vor allem eine Politik, die auf Bildung,
bedarfsgerechte pädagogische lnstitutionen
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und gut ausgebildetes Personal setzt. lm Au-
genblick fiele es nicht sonderlich schwer, auf
allen Sektoren erhebliche Defizite auszuma-
chen.

,,An der Kostenfrage dürfe die Sache nicht
scheitern in einem Gemeinwesen, das über
so reiche Mittel verfüge wie Hamburg." Das

schrieb 1908 ein Hamburger Lehrer an die
Schulbehörde, als es um die Einrichtung von
Sprachheilklassen ging (vgl. Wendpap 1963,
3). Sein Antrag wurde abgelehnt.

Ob die heutigen Sprachheilpädagogen da auf
mehr Verständnis stoßen, wenn sie begrün-
det auf neue Bedarfslagen aufmerksam ma-
chen und notwendige Mittel einfordern?

,,ln der Geschichte des deutschen Sprachheil-
wesens nimmt Hamburg einen ehrenvollen
Platz ein," so schrieb Lambeck (1927, 56)
voller Stolz.

Wie steht es aber heute um unsere Jubila-
rin? Die (Hamburger) Sprachheilschulen und
-pädagogen werden sich aul dem angesam-
melten Renommee nicht ausruhen können.
Neue Orientierungen und Anpassungslei-
stungen sind nötig. lch bin sicher, sie werden
gelingen, wenn die Kontinuität des Erreichten
mit dem ,,Wagnis einer konstruktiven Weiter-
entwicklung" (Speck 1988, 9) verknüpft wird.
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Fred Bertz, Bad Salzdetfurth

Das Competition Model

- ein brauchbares Sprachverarbeitungsmodell
für die Sprachheilpädagogik?
(Teil 2)

Zusammenfassung

Der Darstellung des Competition Models wurde hier

breiter Raum eingeräumt, um exemplarisch eine psy-

cholinguistische Sichtweise für Probleme des kindli-

chen Spracherwerbs vorzurühren. lm ersten Teil wur-

den die Voraussetzungen und zentralen Konzepte des
Modells eingeführt, im zweiten Teil geht es darum, wie
Vorhersagen aus dem Modell durch den tatsächlichen
Erwerbsverlaul in verschiedenen Sprachen bestätigt
werden. Der Nutzen für den Sprachheilpädagogen,
der mit der Therapie von dysgrammatischen Störun-
gen befaßt ist, besteht darin, daß seine Aufmerksam-
keit konsequent auf formale und inhaltliche Eigen-

schaften seines Sprachangebotes gelenkt wird. Wer
sich mit dieser Sichtweise vertraut macht, kann sein
Sprachangebot paßgenau auf die Erwerbsprobleme
der Kinder ausrichten, da er Kriterien besitzt, um die
lormale und inhaltliche Komplexität sprachlicher
Strukturlormen zu bewerten.

5. Spracherwerb

ln diesem Hauptkapitel werden nun die zen-
tralen Konzepte des Competition Models auf
die Vorgänge im kindlichen Spracherwerb
angewendet. Die Argumentation verläuft
meist so, daß bestimmte Voraussagen aus
den allgemeinen Eigenschaften des Modells
mit bekannten Studien zum Spracherutrerb in
verschiedenen Sprachen und Altersstufen
verglichen werden. Einen relativ breiten
Raum nehmen dabei die sprachvergleichen-
den Experimente zum Satzverständnis aus
MacWhinney/Bates (1989) ein. Wo immer
sinnvoll, habe ich versucht, entsprechende
Beispiele aus deutschen Studien miteinzube-
ziehen.

5.1 Globale Entwicklungstrends und Cue-
Validität

Spracheniverb im Competition Model ist der
,,Prozeß", in dem Koalitionen von Form-Funk-
tions-Beziehungen erworben werden, und die

Gewichtungen jeder Verbindung werden so
lange angepaßt, bis sie eine optimale Annä-
herung an die Verhältnisse in der Umge-
bungssprache darstellen" (Bates/MacWhin-
ney 1989, 59). Damit werden Vorhersagen
über den Verlauf des Eniverbsprozesses in

natürlichen Sprachen möglich, die mit den
vorhandenen Daten verglichen werden kön-
nen. Darüber hinaus werden Hypothesen für
künftige Arbeiten formulierbar. Die folgenden
(bestätigten) Vorhersagen beziehen sich auf
experimentelle Daten zum Satzverständnis,
die immerhin mit verschiedenen Spekulatio-
nen über die relative Rolle von Syntax versus
Morphologie in Beziehung gesetzt werden
können. ,,Die Cue-Validität bestimmt die Rei-
henfolge, in der grammatische Markierungs-
mittel envorben werden" (Bates/M acWhi nney
1989, 59). lmmerhin sind Allaussagen wie:
'semantische Merkmale werden zum Satzver-
ständnis eher benutzt als Wotlstellungsmu-
ster' oder 'Wortstellung wird früher erworben
als morphologische Markierungen' in dieser
Form nicht mehr haltbar. Die Ergebnisse zei-
gen, daß das Gewicht dieser drei Kategorien
für die Zuweisung der Agens-Rolle stark ihrer
Cue-Validität in der jeweiligen Sprache ent-
spricht. Bereits bei 3jährigen zeigen sich si-
gnifikante Unterschiede zwischen ltalienisch
und Englisch; im ltalienischen hat das seman-
tische Merkmal 'Belebtheit'den größten Ein-
fluß; 'Belebtheit' hat bei den kleinen englisch-
sprachigen Personen keinen Einfluß, sie ur-
teilen dominant nach der Wortstellung. Türki-
sche Kinder verlassen sich bereits im Alter
von 2 Jahren auf die Kasusmorphologie und
zeigen wenig Beachtung für die neutrale
Standardwortstellung. Auch damit folgt die
subjektive Cue-Stärke dem objektiven Muster
der Cue-Validität im Türkischen. lnteressant
sind die Vergleiche zwischen Ungarisch und
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Serbokroatisch, die beide über einen mor-
phologischen Kasus verfügen; dabei sind die
Markierungen im Ungarischen erheblich re-
liabler als im Serbokroatischen. Entsprechen-
de differentielle Effekte zeigen sich in den
Verständnistests. Bei den 4jährigen ist im
Ungarischen die Kasusmorphologie die domi-
nante lnformationsquelle. ln diesem Alter ver-
lassen sich die kleinen serbokroatischen
Sprecher noch überwiegend auf semantische
lnformationen, bei den Sjährigen hat die Ka-
susmorphologie dann die gleiche Wichtigkeit
wie bei den kleinen Ungarn. ,,Dieser Unter-
schied ist gut vereinbar mit der differentiellen
Validität von Kasusmarkierungen in den bei-
den Sprache" (Bates/MacWhinney 1989, 61).

Bates/MacWhinney lassen die Ergebnisse
zur Bedeulung der globalen Cue-Validität im
Spracherwerb so zusammen'. ,,Kurz gesagt:
es scheint keinen einzelnen, universellen Ent-
wicklungsverlauf des Satzverstehens zu ge-
ben. Kinder können zunächst sowohl auf die
Wortstellung, auf semantische Eigenschaften
und/oder auf morphologische Markierungen
achten, dies hängt ab von der relativen Validi-
tät dieser Cues in ihrer Muttersprache" (ebd.).

An dieser Stelle vermisse ich schmerzlich,
daß es für die deutsche Sprache, die an klei-
ne Kinder gerichtet ist, keine Untersuchungen
darüber gibt, welche globale Validität denn
lnfinitivformen an satzfinaler Position im lnput
haben. Dazu gehörte dann auch eine Statistik
darüber, wie weit entfernt das grammatische
Subjekt vom finiten Verb steht. Solche Unter-
suchungen könnten zeigen, ob Kinder in der
Sprachenverbsphase lll tatsächlich dominan-
ten distributionellen Mustern ihrer Umge-
bungssprache folgen. lch erwähne diesen
Bereich, weil er bei einer Teilgruppe der
spracheruerbsgestörten Kinder das zentrale
Störungsphänomen zu sein scheint, nämlich
die hartnäckige Beibehaltung der Verbend-
stellung des unflektierten Verbs.

Soweit die großen und damit recht groben
Trends. Der kompetente Sprecher verfügt je-
doch über sprachliche Möglichkeiten und
Ausdrucksmittel, die eine Feinstrukturierung
in Teilsystemen ermöglichen, die aus den
groben typologischen Eigenschaften der Mut-
tersprache nicht herleitbar sind. Ein gut nach-
vollziehbares Beispiel sind die ,,SubjekVOb-

jekt-Kontrollverben" des Deutschen:,,lch ver-
spreche euch zu gehen" versus ,,lch erlaube
euch zu gehen" - mit der anschließenden
Frage: ,,Wer geht?" Diese Struktur ist Kindern
unter 8 Jahren nicht zugänglich, obwohl sie
die einfache Semantik der Verben verspre-
chen/erlauben natürlich beherrschen (für
Einzelheiten siehe Schaner-Wolles/Haider
1987). Ein Mechanismus, der den Einstieg in
die Feinabstimmung des Spracheruerbs er-
möglichen soll, ist das Konzept der Konfliktua-
lidirär.

5.2 Konfliktvalidität und Feinabstimmung

ln den frühen Stadien des Spracherwerbs ori-
entieren sich Kinder wohl überwiegend an der
globalen Validität, die sich grob nach der Häu-
ligkeit von Formen und Funktionen richtet.
Eine wichtige Anmerkung präzisiert, daß es
sich um ,,Häufigkeit, bezogen auf die Bedeu-
tungen, die für das Kind von lnteresse sind",
handelt. ,,Vieles, von dem, was wir Kindern
erzählen, ist zwar potentieller, aber noch lan-
ge kein faktischer lnpul" (Bates/MacWhinney
1989, 62). Nach dieser Anfangsphase wäh-
rend der ersten Jahre spielt wohl die Reliabi-
lität die größte Rolle. Nachdem die große
Masse des sprachspezifischen Lernens be-
wältigt ist, fangen die Kinder mit den Feinab-
stimmungen an. Sie fangen an, auf relativ
seltene Situationen zu achten, in denen zwei
oder mehr Cues wetteifern, und revidieren
ihre Form-Funktions-Verbindungen in der
Richtung, daß die Cues, die in solchen Kon-
flikten gewinnen, bevorzugt werden. ,,Also
dominiert die Konfliktvalidität in den letzten
Phasen des Sprachenrverbs und kann in eini-
gen Fällen zu U-förmigen Verläufen führen
und radikale Umstrukturierungen des ganzen
Systems bewirken" (ebd.). Das Konzept der
Konfliktvalidität kann eine sehr nützliche Be-
reicherung sein, aber in die empirischen Ar-
beiten im Dunstkreis des Competition Model
hat es offenbar noch wenig Eingang gefun-
den. Es wird auf eine Arbeit zum Satzver-
ständnis im Holländischen verwiesen; das
Holländische erlaubt OVS-Wortstellung nur
bei pronominalen Objekten; bis zum Alter von
8 Jahren interpretieren Kinder Sätze mit die-
ser markierten Wortstellung im Sinne der do-
minanten SVO-Validität. lm Deutschen ist das
OVS-Muster nicht so stark markiert wie im
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Holländischen, da jede kasusmarkierte Nomi-
nalphase bei uns die Vorfeldposition beset-
zen kann. Folglich findet Schaner-Wollesbei
entsprechenden Satzverstehensexperimen-
ten mit 5jährigen bereits relative Beherr-
schung dieser morphologischen Strategie
(vgl. Schaner-Wolles 1986, 18).

Bates/MacWhinney ziehen Konf liktvalidität
zur Erklärung heran für einen relativ abrupten
Strategiewechsel, den sie bei den üblichen
Satzverstehensexperimenten mit franzÖsi-
schen Kindern zunächst überraschend fan-
den. Die Ergebnisse bei erwachsenen Spre-
chern waren analog zu den italienischen, d.h.
sie verließen sich an erster Stelle auf morpho-
logische Markierungen (wenn vorhanden), an

zweiter Stelle auf semantische Merkmale.
Demgegenüber verließen sich die französi-
schen Kinder, sehr im Gegensatz zu ihren
italienischen Altersgenossen, bis zum Alter
von 6 Jahren völlig auf die Wortstellung,
entsprechend dem dominanten SVO-Muster.
Das Abrücken von dem völligen Vertrauen
auf die kanonische Wortstellung, das irgend-
wann jenseits des 6. Lebensjahres geschieht
(die ältesten untersuchten Kinder waren 6
Jahre alt), wird auf den Einfluß der häufigen
Verstöße gegen die kanonische SVO-Folge
in der Alltagssprache zurückgeführt. Diese

,,Verstöße" sind jedoch nur zulässig, wenn
dem Verb Objektklitika vorangestellt werden.
(Berühmter Satz von Agecanonix, dem Alte-
sten jenes kleinen Dorfes, das wir alle ken-
nen: ,,Et ma canne, tu la distingues, ma can-
ne?" Goscinney/Uderzo 1971,35) Das heißt,
ein Konfliktfall entsteht durch Sätze, in denen
das Objekt nach vorne bewegt wird, eine
Wortstellung, die jedoch stärker markiert ist

als im ltalienischen. Dort fällt sie aufgrund der
eindeutigen Subjekt-Verb-Kongruenzen und
der Häufigkeit in den Bereich der globalen
Validität.

Beschäftigen wir uns noch mit zwei wichtigen
Faktoren im Sprachlernprozeß. Den einen
haben wir bereits kurz kennengelernt: ,,Cue-
Kosten" - Was bedeuten sie für kleine Kin-
der? Abschließend geht es dann um das, was
Slobin (1973) vor fast zwanzig Jahren kogniti-
ve Voraussetzungen genannt hat, bei Bates/
MacWhinney heißt es ,,funktionale Bereit-
schaft" (f unctional readiness).

5.3 Cue-Kosten im SPracherwerb

Das erklärungsbedÜrftige Phänomen ist ein

markanter Kontrast zwischen Produktion und

Satzverstehen bei der Berücksichtigung von

Kongruenzflexiven am Verb. ltalienische Kin-

der machen im Alter von 2 bis 3 Jahren pro-

duktiven und korrekten Gebrauch von den
entsprechenden Flexiven, benutzen diese ln-

formationsquelle jedoch beim Satzverstehen
kaum verläßlich vor dem Alter von 6 Jahren.
Statt dessen halten sie sich mehr an seman-
tische Merkmale. Serbokroatisch sprechende
Enrvachsene benutzen bei der Satzinterpreta-
tion hauptsächlich Kasusmarkierungen, sind
diese mehrdeutig, verlassen sie sich stark auf
Genuskongruenz, die am Verb markiert wird
(das gibt's in slawischen Sprachen). Serbo-
kroatisch sprechende Kinder benutzen die
Kasusmorphologie als dominanten Cue ab 4
Jahren, die Genuskongruenz am Verb er-
scheint erst mehrere Jahre später als benutz-
ter Cue. Der Unterschied in den beteiligten
Typen von Markierungen liegt in ihrer räumli-
chen Verteilung. Kasusmarkierungen sind ty-
pischenreise,,lokale" Cues, Kongruenzmar-
kierungen am Verb typischerweise ,,topologi-
sche" oder,,long distance" Cues. lm ersteren
Fall erscheint die Markierung an der Konstitu-
ente, die betroffen ist (,,ein langer Vortrag",
Genusmarkierung in der Nominalphase), bei

topologischen Kongruenzmarkierungen sind
es Eigenschaften einer Konstituente, die auf
eine andere ,,projiziert" werden (,,Du mit dei-
nen dämlichen Beispielen gehsf mir ...", die
Merkmale des Subjekts [Person und Nu-
merus] bestimmen das Kongruenzllexiv am
finitiven Verb.). Schon S/obtn (1985) hatte in
seine Operating Principles eine Bevorzugung
der Kinder für lokale Cues aufgenommen.
Bates/M acWhi nney versuchen dieses Phäno-
men genauer aufzugliedern für produktive
und rezeptive Prozesse mit Hilfe der oben
erwähnten Variable,,Zuweisbarkeit":,,Bei der
Satzproduktion weiß der Sprecher vermutlich
im voraus'wer, was, wem getan hat', und die
Zuweisung der Kongruenzflexive geschieht
frühzeitig, ohne daß noch zusätzliches Mate-
rial im Gedächtnis gehalten werden muß.
Beim Satzverstehen weiß der Zuhörer (Jeden-

falls in diesen Experimenten, F.B.) nicht im-
mer: 'wer, was, wem'. Unter diesen Bedingun-
gen versuchen Kinder vielleicht, so schnell
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wie möglich eine tentative lnterpretation zu
machen und dabei benutzen sie dann eine
Kombination aus Wortfolge und semanti-
schen Merkmalen, ohne Elemente im Ge-
dächtnis zu halten und zu vergleichen, um zu
entscheiden, ob ein brauchbarer Cue für Kongru-
enz dabei isl" (Bates/MacWhinney 1989,65).

Wenn wir an die extremen Ausfälle im auditi-
ven Kurzzeitgedächtnis bei vielen sogenann-
ten Dysgrammatikern denken, erscheint es
sehr plausibel, die typischen Probleme mit
dem Enruerb von Kongruenzmarkierungen mit
diesen topologischen Eigenschaften in Ver-
bindung zu bringen.

Zur Wahrnehmbarkeit von Cues - je schlech-
ter wahrnehmbar, umso mehr Verarbeitungs-
aufwand - werden die Erwerbsreihenfolgen
im Türkischen und Ungarischen bezüglich der
Nutzung von Kasusmarkierungen verglichen.
Dabei zeigt sich ein zeitlicher Unterschied von
ca. einem Jahr zugunsten der kleinen Türken.
Die Form-Funktions-Verbindung ist in beiden
Sprachen gleich gut, aber die Perzipierbarkeit
der Formen nicht: ln der agglutinierenden
Sprache sind die Kasusmorpheme silbisch,
im Ungarischen sind es dagegen klassische
Flexionen, die mit benachbarten Elementen
Verschmelzungen eingehen. lch zitiere den
abschließenden Ausblick aus diesem Ab-
schnitt, da er mit impliziten Hypothesen, die
ich mir über Zusammenhänge im gestörten
Spracherwerb gebildet habe, gut überein-
stimmt: ,,Wir sind daran interessiert, das Aus-
maß genauer zu bestimmen, in dem solche
subtilen phonologischen Faktoren den Er-
werb klitisierter Formen bestimmen, die Cues
für zugrundeliegende semantische Relatio-
nen sind. Ganz offensichtlich kompliziert dies
Vorhersagen, die sich auf Cue-Validität stüt-
zen, da ein ganzer Katalog von phonologi-
schen Faktoren mitberücksichtigt werden
muß. Aber wenn die Dinge halt so liegen, sei
es drum. Wechselwirkungen zwischen Pho-
nologie und Syntax mögen vom theoretischen
Standpunkt aus unpassend sein, aber mit Si-
cherheit sind sie empirisch überprüfbar und
vielleicht spielen sie eine wichtige Rolle im Gram-
matikerwerb" (Bates/MacWhrhney 1 989, 66).

Bei den meisten Kindern mit morpho-syntakti-
schen Erwerbsstörungen finden wir auch
recht ausgeprägte phonologische Störungen,

sei es, daß diese zum Zeitpunkt der sprach-
therapeutischen lntervention noch fortbeste-
hen oder erst ungewöhnlich spät überwunden
wurden. An dieser Stelle kann ich nicht auf die
schwierige Entscheidung eingehen, ob es
sinnvoll und möglich ist, Lernziele aus dem
phonologischen Bereich mit bestimmten mor-
phologischen Lernzielen zu kombinieren oder
ob die Sprachtherapie eher epochal organi-
siert werden sollte. Epochal bedeutet, daß
Phasen mit phonologischem Schwerpunkt mit
Phasen abwechseln, in denen morphosyntak-
tische Lernziele dominieren. Folgende kleine
Anregung bitte ich zu bedenken: ln der pho-
nologischen Arbeit liegt häufig ein ausgepräg-
ter Schwerpunkt auf den Wortanfängen. Fle-
xionen finden sich im Deutschen jedoch über-
wiegend an Wortenden. Bei etwas veränder-
ter Schwerpunktsetzung besteht also durch-
aus die Möglichkeit, dem Kind schon eine
Brücke zu bauen im Hinblick auf kommende
morphologische Lernziele.

5.4 Funktionale Bereitschaft / kognitive
Voraussetzungen

ln diesen Bereich gehören natürlich auch
Reifungs- und Entwicklungsprozesse, die zu
größeren Verarbeitungskapazitäten im Be-
reich des Kurzzeitgedächtnisses führen. Uns
geht es hier jedoch um die vertikalen Korrela-
tionen zwischen Oberflächenformen und zu-
grundeliegenden Bedeutungen/Funktionen.
Solch eine Form-Funktions-Verbindung, die
objektiv (also für den Enruachsenen oder den
analysierenden Linguisten) im Sprachinput
vorhanden ist, kann für das Kind subjektiv
nicht verfügbar sein, wenn es überhaupt kei-
nen Begriff davon hat, auf welche Funktion,
Bedeutung oder Absicht die entsprechende
sprachliche Form veniveisl. Bates/MacWhin-
ney untersuchen hier, was passieren kann,
,,wenn Kinder keine Ahnung haben, warum
die Erwachsenen einen bestimmten lautli-
chen Kontrast benutzen. Dann kann es sein,
1) daß sie ihn als solchen überhaupt nicht
wahrnehmen, 2) daß sie ihn wahrnehmen,
aber nicht so gut ins Gedächtnis integrieren,
daß er aktiv erinnert werden kann, oder 3)
daß sie ihn wahrnehmen, aber als eine will-
kürliche Variation einiger weniger lexikali-
scher ltems abspeichern" (Bates/MacWhin-
ney 1989, 67). ln diesen wenigen Zeilen
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steckt eine ganze, ausbaufähige Heuristik zur
präziseren Erfassung von Enverbsproblemen
im morpho-syntaktischen Bereich. lch möchte
noch eine vierte Möglichkeit hinzufügen, die
eine Teilbeschreibung des sogenannten
Chatterbox-syndroms (vgl. Cromer 1991,
131) ergibt: Sie benutzen diese sprachlichen
Formen ohne eine feste Verbindung zu den

zugrundeliegenden Funktionen, aber mit er-

staunlicher Virtuosität auf der Ebene der
Form-Form-Verbindungen.

Wo liegt denn nun die Abgrenzung zu der
Feststellung, daß Kinder auch distributionelle
Muster lernen können, ohne die zugrundelie-
gende Funktion zu kennen? Bates/MacWhin-
ney versuchen hier wieder ein Lokalitätsprin-
zip zur Erklärung heranzuziehen. Ausgehend
von dem Genusparadigma des Deutschen,
welches ein beliebter Untersuchungsgegen-
stand für distributionelles Lernen ist, wird ar-
gumentiert, daß ,,dieses Phänomen eng ans
Lexikon gebunden ist, die lexikalischen ltems
bieten sozusagen'Haken', an denen man die
morphophonologischen Variation aufhängen
kann. Das Kind interessiert sich für die Benut-
zung eines bestimmten Wortes, weil es über
den Referenten dieses Wortes sprechen will.
Die Referenz liefert einen funktionalen Anker
für das Wort selbst, die Klangvariationen, die
mit dem Wort verbunden sind, werden ent-
deckt, erworben und benutzt im Dienste der
Referenz" (Bates/MacWhinney 1989, 67).

Also distributionelles Lernen wird begünstigt,
wenn die Variation der Formen möglichst un-
mittelbar an oder in dem referentiellen Aus-
druck stattfindet. Aus dieser Behauptung läßt
sich für das Deutsche die folgende nachprüf-
bare Vorhersage ableiten: Kasusmarkierun-
gen müßten am schnellsten dort gelernt wer-
den, wo sie lokal zugewiesen werden, im
Deutschen also durch Präpositionen wie ,,mit"
(+ Dativ) und ,,ohne" (+ Akkusativ). Die räum-
lichen Präpositionen müßten mehr Schwierig-
keiten präsentieren, da sie keine rein lokalen
Cues sind, sondern die Kasuszuweisung er-
folgt im Wechselspiel mit der semantischen
Dimension,,statisch" versus,dynamisch", die
zum Teil aus der Verbbedeutung ableitbar ist.
(Vergleiche: ,,Der Ball liegt unter der Brücke"
versus,,Der Ball rollt unter die Brücke"). Völlig
anders liegen die Verhältnisse bei der Kasus-
zuweisung, die von den inhaltlichen und syn-

taktischen Eigenschaften des Verbs ausgeht'
Hier spielen lokale Cues keine Rolle mehr,

sondern die semantischen und syntaktischen
Eigenschaften des Verbs verteilen die Kasus-
rollen. Hier ist der Ausgangspunkt des Ler-
nens stärker die funktionale Bereitschaft, in

dem Sinne, daß das Kind den Bedeutungsbe-
reich des Verbs erfahren und verstanden ha-

ben muß. Um noch einmal Dativmarkierun-
gen ins Spiel zu bringen: Die Lernsituation
nimmt ihren Ausgangspunkt von Situationen,
in denen Gegenstände den Besitzer wech-
seln, damit durchschaubar wird, daß die Be-

sitzwechselverben (schenken, geben, leihen)
typischerweise eine Empfängerrolle vorse-
hen, und die Konstituente, die fÜr den Emp-
fänger steht, erhält Markierungen, die wir als
Dativformen bezeichnen.

An dieser Stelle noch ein kleiner Schlenker zu

den sogenannten Spracherwerbsstilen. Am
bekanntesten sind die Beschreibungen von
Nelson (1981)zum expressiven versus refe-
rentiellen Stil. Stilunterschiede begegnen uns
auch bei sprachgestörten Kindern. Manchmal
habe ich den Verdacht, daß den Kindern sol-
che Lernstrategien aufgezwungen werden
durch Beschränkungen ihrer Verarbeitungs-
kapazitäten; wenn wir hier als Behandler kla-
rere Orientierungen über die verschiedenen
Bedingungsfaktoren haben, wird es uns bes-
ser gelingen, uns auf die Eigenheiten des je-

weiligen Kindes einzustellen. So können wir
die Lehrstrategie entwickeln, die ausgeht von
den bevorzugten Aneignungsstrategien des
Kindes, um dann allmählich die Bereiche ein-
zublenden und hervorzuheben, die das Kind
aus guten Gründen bisher ignoriert oder ver-
nachlässigt hat.

Wenn also distributionelles Lernen ein geeig-
neter Weg ist, um lokale Kongruenzmarkie-
rungen zu erwerben, in welchem Bereich hat
denn dann die funktionale Bereitschaft (also
der Ausgangspunkt vom Verstehen der zu-
grundeliegenden Funktionen) ihre Domäne?
Bei solchen syntaktischen Prinzipien, die kei-
ne eindeutige referentielle Basis haben und
die sich über eine Reihe von Referenten er-
strecken. lnsbesondere werden hier Phäno-
mene der Kohärenz oberhalb der Ebene des
Einzelsatzes genannt, also Markierungen, die
notwendig werden, um in Erzählungen und in
der Wechselrede Beziehungen und Ver-
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knüpfungen herzustellen. Bates/MacWhinney
verweisen hier auf die epochalen Arbeiten von
Karmiloff-Smith, die im Altersbereich um 6 bis
7 Jahre einen markanten Wechsel in der Be-
nutzung von Pronomen festgestellt hat: Echter
anaphorischer Gebrauch (also das Pronomen
steht eindeutig für Referenten, die in vorheri-
gen Redeteilen spezifiziert wurden) ist erst ab
diesem Alter festzustellen. Die oberf lächenmä-
ßig korrekte Verwendung von Pronomen bei
jüngeren Kindern zeigt bei genauerer Analyse,
daß diese Pronomen noch stark an bestimmte
Referenten gebunden sind, also mehr eine
Kurzform von nominaler Referenz mit stark
deiktischem Charakter ist. (Für eine genauere
Beschäftigung mit diesen Phänomenen kann
ich den berühmten Aufsatz von Karmiloff-
Smrth (1986) nur wärmstens empfehlen.)

Zum Schluß ihrer Ausführungen über das Prin-
zip der funktionalen Bereitschaft sprechen 8a-
tes/MacWhinney noch eine Warnung aus, die
auch an einigen anderen Stellen des Competi-
tion Model meines Erachtens Not getan hätte:
,,Mit dem Prinzip der funktionalen Bereitschaft
können wir eine Reihe von Ausnahmen zum
Wirken der Cue-Validität in den Griff kriegen.
Es ist in der Tat ein sehr einfaches Prinzip
(Hervorhebung von mir, F.B.)... Jedoch kann
dleses Prinzip zirkulär werden, wenn es nicht
mit der nötigen Vorsicht bemüht wird. Wir brau-
chen unabhängige Evidenz für jeden einzelnen
Fall, in dem wir behaupten, daß eine bestimm-
te grammatische Struktur'konzeptuell schwie-
rig' ist, und zwar Belege, die nicht nur darauf
beruhen, daß die entsprechende Struktur in

der Enlwicklung spät erscheint. Sprachverglei-
chende Untersuchungen sind in dieser Hin-
sicht eine besonders hilfreiche Strategie, da
sie uns in die Lage versetzen, konzeptuelle
Schwierigkeit (eine Dimension, die im wesent-
lichen über alle Sprachen gleich sein sollte)
von sprachstrukturellen Unterschieden zu tren-
nen" (Bates/MacWhinney1989, 70). Dieses Zi-
tat gibt eine gute Gelegenheit, um zur Bewer-
tung der Brauchbarkeit des Competition Model
überzugehen, lassen wir jedoch die Schöpfer
zuerst eine Selbstbewertung über ihr Werk ab-
geben.

6. Bewertung, Kritik, Fazit

Zunächst stelle ich kurz dar, wie Bates/
MacWhinney ihr Competition Model mit ande-

ren Ansätzen vergleichen. lm zweiten Schritt
werde ich dann aus meiner Sicht eine Bewer-
tung versuchen. Dabei geht es vorrangig um
den Nutzen, den wir als Sprachheilpädago-
gen aus dem Modell ziehen können für die
Planung und Gestaltung der Therapie mit
dysgrammatisch sprechenden Kindern.

6.1 Die Selbstbewertung der Autoren

Das Prinzip der unterwürfigen Demut ,,Tu
Gutes und schweig darüber" ist im Mutterland
der Public Relations reformuliert worden zu
,,Tu Gutes und häng es an die große Glocke".
ln diesem Sinne resümieren Bates/MacWhin-
ney: ,,Das Competition Model schneidet ge-
genüber seinen Konkurrenten ausgespro-
chen gut ab - in erster Linie, weil es keine
Konkurrenten gibt. Unseres Wissens gibt es
keinen anderen umfassenden Erklärungsan-
salz zut sprachlichen Performanz in den na-
türlichen Sprachen. Hauptsächlich deshalb,
weil niemand sonst versucht das zu tun, was
wir zu tun versuchen" (Bates/MacWhinney
1989, 71f). Es folgt eine Abgrenzung zu an-
deren Forschungsansätzen, die ähnliche
Fragen zu berühren scheinen; besonders in-
teressant ist dabei für uns die Abgrenzung zu
den Forschungen, die aus dem linguistischen
Bereich unternommen werden. Die teilen sie
nämlich in zwei Gruppen: 'l ) Forschungen,
die sich mit Variationen der sprachlichen
Kompetenz über verschiedene Sprachen be-
schäftigen. Diese beschränken sich auf die
Erforschung des grammatlschen Kernbe-
reichs (,,core grammar", Anführungsstriche
von Bates/MacWhinney), betrachten Unter-
schiede in der formalen Struktur der Spra-
chen und versuchen, einen Satz von Para-
metern zu identifizieren, mit dem sie die Va-
riation zwischen den Sprachen charakterisie-
ren können. Sind die Parameter identifiziert,
geht es darum, einen Mechanismus zu kon-
struieren, der auf der Grundlage der angebo-
renen Beschränkungen der Universalgram-
matik und der Konfrontation mit Sätzen die-
ser Einzelsprache die richtige Grammatik er-
zeugt. Dieser Forschungsrichtung billigen sie
großen Nutzen für die Entwicklung der forma-
len linguistischen Theorie zu, fühlen sich von
ihr aber auch nicht sonderlich tangiert, da,,sie
uns wenig über Performanz erzähll und we-
nig Wert auf experimentelle Überprüfung ih-
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rer Hypothesen legt" (Bates/MacWhinney
1989,72).

Sehr viel härter gehen sie mit der zweiten von
ihnen identifizierten Richtung ins Gericht: 2)

Forschungen, die auf der Grundlage von
Kompetenzmodellen starke Behauptungen
über die Performanz machen. Dabei geste-
hen sie prinzipiell zu, daß es möglich ist, aus
Kompetenzmodellen quantitative Vorhersa-
gen über solche sprachliche Daten zu ma-
chen, die im Spracherwerb von zentraler Be-

deutung sind. Aber: ,,ln der Praxis haben For-

scher, die in der Tradition der Kompe-
tenztheorie ausgebildet wurden, nur wenig
Ahnung von den grundlegenden Prinzipien
experimenteller Forschung und quantitativer
Analyse, wie sie erforderlich wären, um ver-
läßliche Beziehungen zwischen Kompetenz
und Performanz aufzustellen" (Bates/
MacWhinney 1989,72). Eine kleine Auswir-
kung dieser Kontroverse zwischen logisch/
prinzipiell und empirisch/statistisch ist die nai-
ve Frage: Wann gilt eine Struktur wie allge-
meine Verbzweitstellung denn als enryorben?
Wenn sie in 50 Prozent, 75 Prozent oder 90
Prozent der relevanten Kontexte realisiert
wird, und was zähle ich als relevanten Kon-
lexl? Zu dieser Forschungsrichtung wird
explizit Hyams gezählt, die mit ihren Arbeiten
zum pro-drop Parameter in der Tat heftige
Diskussionen ausgelöst hat.

Als dritte nicht konkurrierende Forschungstra-
dition, die auf den ersten Blick den gleichen
Gegenstandsbereich berÜhrt, nennen Bates/
MacWhinney Slobins großes Projekt ,,The
crosslinguistic study of language acquisition"
und die daraus von Slobin extrahierten Ope-
rating Principles (vgl. S/obtn 1985). Diese For-

schungen gehen praktisch im Competition
Model auf, zum einen, weil die Operating
Principles nicht den Anspruch erheben, eine
kohärente Theorie der sprachlichen Perfor-
manz zu sein, zweitens, weil dieses Projekt
nur auf einer Teilmenge der erforderlichen
Daten beruht, nämlich überwiegend auf Syn-
opsen zum spontanen Sprachgebrauch. Ubri-
gens ist diese Sichtweise, daß Slobins Projekt
im Competition Model aufgeht bzw. eine Un-
termenge der Datenbasis und Erklärungsprin-
zipien darstellt, von S/obln ausdrücklich im
Vorwort autorisiert worden (vgl. MacWhinney/
Bafes 1989, lX).

6.2 Bewertung aus meiner Sicht

Wenn ich das Modell nicht für potentiell

brauchbar hielte, hätte ich mir nicht die Arbeit
gemacht, es hier so ausfÜhrlich darzustellen.
Aufwand und Mühe fÜr Kritik und Ablehnung
wird in der Regel dann investiert, wenn die zu

kritisierende Richtung einen großen Einfluß
hat, gegen den es anzukämpfen gilt. Dies ist

bezüglich Competition Model und Sprachthe-
rapeuten (hier als Sammelbezeichnung für
die verschiedenen Berufsgruppen, die
sprachgestörten Kindern bei der Uberwin-
dung ihrer Schwierigkeiten auf professioneller
Grundlage helfen wollen) sicherlich nicht der
Fall. Ersparen Sie mir bitte Mutmaßungen
über die handlungsleitenden Kognitionen der
Behandler; ich möchte neue Erkenntnisse
propagieren und die Aufnahme von zugege-
benermaßen schwer verdaulichem Stoff nicht
durch arrogant erscheinende Bemerkungen
blockieren. Vielleicht eine versöhnliche, aber
ernst gemeinte Einschätzung: lch habe
Sprachtherapeuten kennengelernt, die in

dem, was sie tun und wie sie mit den Kindern
umgehen, entschieden besser sind als in den
Erklärungen und Erläuterungen fÜr ihr Han-

deln. Nur weil ich mich nicht damit zufrieden-
gebe, professionelles Handeln den Schwan-
kungen und Unwägbarkeiten der lntuition zu

überlassen, nehme ich immer wieder in Kauf,
mich sehr unbeliebt zu machen, dadurch daß
ich Erkenntnisse aus Bereichen, die fÜr

sprachtherapeutisches Handeln Grundlagen
sind, an die Behandler herantrage.

1) Das Competition Model ist keine Spracher-
werbstheorie. Hoffentlich ist deutlich gewor
den, daß es diesen Anspruch auch nicht er-
hebt. Eine Spracherwerbstheorie, die eine
hinreichende Erklärung der diversen Phäno-
mene in einer kohärenten Theorie bietet, ist

zur Zeil nicht in Sicht. Bei diesem Urteil ver-
lasse ich mich auf Melissa Bowerman, eine
kenntnisreiche Kritikerin, die auch für das
Symposion, dessen Beiträge in MacWhinney
(1987) zusammengestellt sind, die Aufgabe
übernommen hat, den abschließenden Kom-
mentar mit der vergleichenden Bewertung zu
schreiben (vgl. Bowerman 1987).

2) Das Competition Model ist eine nützliche
und brauchbare Heuristik über Bedingungs-
faktoren und Zusammenhänge zur Erklärung
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sprachlicher Performanz und rückt ins Blick-
feld des Behandlers Regularitäten und Zu-
sammenhänge in der zu lernenden Sprache.
Dieser Bereich ist m.E. bisher zu kurz gekom-
men. Ein kleiner Beleg für die Vernachlässi-
gung dieses Bereiches in der bisherigen
sprachheilpädagogischen Praxis ist die Be-
liebtheit von Ubungen, die unter der über-
schrift ,,Wir wollen bessere Sätze bauen" da-
herkommen und die dann ein rigides SpO-
Schema durchexerzieren. Wer solche übun-
gen ersinnt, muß der Überzeugung sein, daß
Deutsch eine Sprache ohne Kasusmorpholo-
gie und mit nur marginalen Kongruenzmarkie-
rungen am finiten Verb ist, in der die Zuwei-
sung der Argumentrollen über strikte Positio-
nen festgelegt wird. (Oder noch schlimmer,
daß er sprachenrverbsgestörten Kindern nicht
zutraut, den lnformationswert von morpholo-
gischen Variationen überhaupt zu durch-
schauen, so daß er ihnen als kümmerlichen
Ersatz feste Positionsmuster anbietet, ihnen
also vorgaukelt, Deutsch mit englischer Syn-
tax lernen zu sollen.) Einen wesentlichen
Fortschritt für unsere alltägliche Praxis würde
ich darin sehen, wenn die Abbildung 2 (siehe
Teil 1: Die Sprachheilarbeit 37 (1992) 6, 31 4)
als Hintergrundfolie in unseren Köpfen eta-
bliert wäre, um uns auf die notwendigen Ana-
lyseschritte hinzuweisen: Um welche sprach-
lichen Markierungsmittel geht es? Welche
Regelmäßigkeiten und Beziehungen unter-
einander weisen diese sprachlichen Zeichen
auf? Wie gut sind sie überhaupt entdeckbar?
Das ist der Bereich der Form-Form-Korrela-
tionen. Mit welchen semantischen, pragmati-
schen und kognitiven Funktionen sind diese
sprachlichen Zeichen verbunden? Wie klar
und durchschaubar sind diese Verbindun-
gen? Welche Funktionen sind gut zugäng-
lich? ln welchen sprachlichen Markierungen
bildet sich eine entsprechende Funktion sehr
stark ab, in welchen nur schwach und peri-
pher? Dies ist der Bereich der vertikalen
Form-Funktions-Beziehungen. Hat man sich
erst einmal auf diese Betrachtungsweise ein-
gelassen, wird man bei der Analyse von
Sprachproben (deren Transkript die kontextu-
elle Einbettung der kindlichen Außerung ent-
halten muß) auch sehr schnell Fragen stellen
wie: Welche Funktionen drückt das Kind aus,
welche Mittel benutzt es dazu, wo benutzt es
sprachspezifische Mittel, die mit dieser Funk-

tion nur schwach verbunden sind; wo verläßt
es sich auf sprachunspezifische Mittel (Beto-
nung, Veruveisgesten oder gar stellvertreten-
de Gebärden) etc.? Wer soweit ist, hat für die
Gestaltung seiner sprachtherapeutischen ln-
teraktion die wesentlichen Voraussetzungen
schon gelegt: er hat einen Zielbereich sprach-
lich-formaler Strukturen, und er weiß, in wel-
chen semantischen/pragmatischen Funktio-
nen dieser wurzelt. Daraufhin kann der krea-
tive Prozeß einsetzen, entsprechend diesen
inhaltlichen Bereichen Handlungssituationen
(thematische Spiele, lnterview- und Dialogsi-
tuationen, Wettbewerbe, Werk- und Bastelar-
beiten etc.) zu erfinden und mit dem Kind zu
inszenieren. Diese Spielsituation ist unsere
reale Begegnung, die wir uns geschaffen ha-
ben, um sprachliche Funktions-Form-Verbin-
dungen entweder durchschaubar zu machen
(an dieser Stelle ließen sich auch Überlegun-
gen zu metasprachlicher Bewußtmachung
einbinden) oder, wenn sich die Lernziele auf
Form-Form-Korrelationen beziehen, um die
Variation dieser Formen hochfrequent anbie-
ten zu können. lm Bereich des formalen Ler-
nens liefern uns die Erörterungen des Com-
petition Model wichtige Hinweise auf Fakto-
ren, die dem Kind die Verarbeitung erleich-
tern.

3) lch würde mich persönlich sehr freuen,
wenn aus dem Competition Model für die
deutsche Sprache empirische Arbeiten her-
vorgingen, die aus Textanalysen von gespro-
chener Sprache, die an Kinder gerichtet ist,
entsprechende Validitätskoeffizienten für die
grammatischen Formen und Kategorien, die
uns beim ,,Dysgrammatismus" immer wieder
begegnen, berechnen. lm nächsten Schritt
könnte man vergleichen, wie diese Koeffizien-
ten in der gesprochenen Sprache der lnterak-
tionsituation'Sprachunterricht' aussehen.
Das wäre eine aufschlußreiche Validierung
für intendierte Lernziele.

Ein sehr nützlicher Nebeneffekt solcher Un-
tersuchungen wäre wohl die Erkenntnis, daß
der ,,Cue"-Begriff, so wie er derzeit in den
Globaldarstellungen des Modells verwendet
wird, eine viel zu grobe Sammelkategorie ist.
Sowohl ein hochkomplexes Phänomen wie
Subjekt-Verb-Kongruenz wird als Cue be-
zeichnet, der seinerseits wieder in viele Form-
Form-Korrelationen zerfällt. die auch unter
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,,Cue" abgehandelt werden, als auch ein ein-

zelnes klar abgrenzbares Morphem (das Dimi-

nutivmorphem -chenisl ein hochreliabler Cue

für Neutrum im Deutschen). lch befÜrchte,

daß dem Cue-Begriff ein ähnliches Schicksal
bevorsteht wie dem Begriff ,,Verstärkung" auf

seinem Weg vom tierexperimentellen Beha-
viorismus in die Verhaltenstherapie - wenn

diesem sehr saloppen Sprachgebrauch nicht

bald eine Grenze gezogen wird. Als Sofort-
maßnahme würde ich vorschlagen, daß

,,Cue" nur noch in Verbindung mit einer Prä-

position gebraucht werden darf (engl. to,

dtsch. für).

4) Eine weitere Schwäche sehe ich in dem
wenig entfalteten Begriff des Lernens; wir er-

fahren zwar viel, was gelernt wird, aber wel-
che Formen des Lernens dahinterstehen,
wird kaum thematisiert. lch weiß nicht, ob es

sich hier um grundsätzliche Schwächen han-

delt, die aus der assoziationistischen Grund-
lage entstehen, oder um temporäre Fokus-
verschiebungen. Letztere wären immerhin
psychologisch erklärbar, da zur Zeit viel Ar-

beit und Energie in die Netzwerksimulationen
gesteckt wird, und durch das Basteln an ver-
schiedenen Architekturen werden unter-
schiedliche Annäherungen an den Enverbs-
und Fehlerverlauf im kindlichen Aneignungs-
prozeß erreicht. So kommt es dann gelegent-
lich zu analogisierenden Betrachtungen dar-
über, wie der Mechanismus, den man in die
Simulation eingebaut hat, im menschlichen
lnformationsverarbeiten aussehen könnte.
Glücklicherweise werden wir bei diesen Fra-
gen von psychologischer Seite nicht alleinge-
lassen, im deutschsprachigen Raum werden
Lernprozesse, die im Sprachenarerb eine Rol-

le spielen, insbesondere von Schölerund sei-
nen Mitarbeitern untersucht. (Zusammenge-
faßt in und weitere Literaturangaben bei
Schöler/Lindner (1 990).)

Noch eine letzte Bemerkung: Die distributio-
nellen Eigenschaften von sprachlichen For-

men und ihre Verbindung zu kognitiven und
pragmatischen Ausdrucksfunktionen werden
in Werken der deskriptiven Grammatik darge-
stellt (wenn auch nicht unter BerÜcksichtigung
der Häufigkeiten, die für das sprachliche Um-
feld von Kindern relevant sind). Was für den
Elektriker der Schraubenzieher, ist für den
Sprachtherapeuten das Grammatikbuch.

Wenn C/ahsen jemals so etwas wie einen
Praxisschock erlebt hat, dann war es auf der
Tagung der Deutschen Gesellschaft für
Sprachheilpädagogik '1986 in Düsseldorf in

dem Seminar nach seinem Vortrag über die
Profilanalyse. Dort mußte er feststellen, daß
vielen Handwerkern ein wichtiges Hand-
werkszeug nicht vertraut war.
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Eva Troßbach-Neuner, München

Gesprochene Sprache im Aufbau phonematischer
Bewußtheit

Zusammenfassung

Lernschwierigkeiten, die im Verlauf des Schriftsprach-

erwerbs bei sprachbehinderten Kindern auftreten, soll-

ten auch im Kontext gesprochener Sprache gesehen

werden. Sprachanalytische Operationen im Leselern-
prozeß lühren zu der Einsicht, daß die geschriebene

Sprache eine mehr oder weniger deutliche Abstraktion

der gesprochenen Sprache ist. Aus dem Prozeßmo-

dell des Lesenlernens ergeben sich lür sprachbehin-

derte Kinder Problemfelder, wobei sich die phonema-

tische Bewußtheit als Kernaufgabe des (frühen) Lese-

lernprozesses bezeichnen läßt. Sprachanalytische
Leistungen lesenlernender Kinder werden durch

Übungen zur auditiven Analyse mit Hilfe v.on Bild-

Wörtern entwickelt. Ein lnstrumentarium zur Uberprü-

fung von Wortschätzen auditiver Analysen faßt phone-

tisch-phonologische Merkmale des Vokal- und Konso-

nantensystems zusammen und unterstützt eine kriti-

sche Retlexion angebotener Lernmaterialien.

1. Problemaufriß

Womit fängt ,,Eimel' an? Wird diese schein-
bar einfache Frage so formuliert, wie sie Kin-
dern in Übungen zur auditiven Analyse inner-
halb des Leselernprozesses begegnet, ist

eine Vielzahl von Antworten mÖglich. Also
nochmal:

Womit fängt an?

Selbstverständlich beginnt <Eimer> mit einer
Realisation von [al]. Phonetisch gesehen ist

[ar] ein Diphthong, der sich von einer [a]-ähn-
lichen Position in eine Position von [t] bis

schwachem [e] bewegt. Durch Dehnspre-
chen, das von Kindern zur Lösung einer sol-
chen sprachanalytischen Aufgabe eingesetzt
wird, treten beide Vokalanteile des Diph-
thongs deutlich heraus (vgl. Wängler, Wäng-
ler/Bauman-Wängler, Meinhild/Stock, Nau-
mann). Damit liegt die Lösung, daß <Eimer>
mit [a] oder [a:] anfängt auf der Hand. Beson-

ders dann, wenn das Wort in einer Gruppe mit

anlautenden <a>-Wörtern steht.

Je nach dialektalen oder umgangssprachli-
chen Mustern in der Umgebung des Kindes
könnte <Eimer> ebenso mit einer [e:]- oder

[e:]-ähnlichen Realisation beginnen. Auch
wenn der Diphthong im Wort <Eimer> als
Sprechsilbe fungiert und deshalb die lsolie-
rung des Anlauts relativ einfach gelingen

könnte, liegen je nach sprachanalytischen
Fähigkeiten (vgl. Troßbach-Neuner 1991)
und dem Aufgabenverständnis der Kinder
weitere Lösungen nahe. Das Ergebnis des
Abhörens der gedehnt gesprochenen Lautfol-
ge könnte ebensogut [am] oder [atme] lauten.

Es ist bei den eben genannten Lösungen ein-
fach nicht möglich, die aufgabenrelevante
Grenze im Lautkontinuum zu finden. Nicht
selten sind aber auch Antworten wie [k] oder

[ky:] auf die Fragestellung. Eigentlich nicht
verwunderlich, wird doch der <Eimer> glei-
chermaßen <Kübel> benannt.

Das Beispiel sollte zeigen, daß es zum Auf-
bau phonematischen Wissens nicht darauf
ankommt, möglichst ,,genau" zu hören, son-
dern die verfügbaren Hör- und Artikulationsfä-
higkeiten zu einer neuen Art der Sprachwahr-
nehmung zu entwickeln. Es ist das Ergebnis
einer sich zunehmend entfaltenden kognitiv
orientierten Analyse gesprochener Sprache,
die zur Einsicht führt, daß die geschriebene

Sprache eine mehr oder weniger deutliche
Abstraktion der Variationen gesprochener
Sprache ist. Die Beobachtungen von Kindern,
die schon bald nach Beginn des Leselernpro-
zesses zeigen, daß sie dem allgemeinen
Lernfortschritt nicht folgen können, veranlas-
sen zu der Frage, welche Bedingungen der
gesprochenen und geschriebenen Sprache
dazu beitragen, den Zugang zum strukturel-
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len Aufbau der Schriftsprache und das erfolg-
reiche Operieren mit schriftsprachlichen Ein-
heiten zu behindern.

2. Phonematische Bewußtheit als
Kernaufgabe des (frühen)
Leselernprozesses

Funktions- und Prozeßmodelle des Lesens
zeigen Teilprozesse und Verarbeitungsstufen
des Worterkennens auf (vgl. Scheerer-Neu-
mann, Grissemann). Sehr vereinfacht ver-
deutlicht Abbildung 1 die Stufen des Worter-
kennens.

Abbildung 1: Teilprozesse des Worterkennens

Für sprachbehinderte Kinder ergeben sich
aus dem Prozeßmodell schwerpunktmäßig
drei Problemfelder:

- Aufgrund der unterschiedlichen individuel-
len Lernausgangslage zu Schulbeginn ist
am Anfang des Leselernprozesses genü-
gend Zeit anzusetzen, um sicherzustellen,
daß sich die Kinder mit schriftsprachli-
chem Material in sinnvoller Weise ausein-
anderselzen können (vgl. Brügelmann).
Beobachtungen haben gezeigt, daß den
Kindern Funktion, Konventionen oder
Struktur der Schriftsprache keineswegs in
dem Maße vertraut sind, wie das z.B. in
Leselehrgängen angenommen wird. Es ist
nachdrücklich zu betonen, daß in dieser
vorbereitenden Phase das Aufgabenver-
ständnis für die neue Lernaufgabe so
grundgelegt werden sollte, daß eine trag-
fähige Basis für alle weiteren aufbauen-
den Lernprozesse geschaffen werden
kann.

- Der Aufbau phonematischer Bewußtheit
muß bei einem Teil der Kinder durch
sprachanalytische Übungen auf Satz-,
Wort- und Silbenebene vorbereitet wer-
den (vgl. Troßbach-Neuner 1991). Die

sequentielle phonologische Codierung
der segmentierten und analysierten Buch-
stabenfolge ist für einen Teil der sprach-
behinderten Kinder in der Anfangsphase
des Lernprozesses durch Artikulations-
probleme und phonologische Prozesse
erheblich belastet (vgl. Hacker, Romo-
nath).

Die semantische Codierung oder die Ent-
schlüsselung des (teil)analysierten Wor-
tes stößt möglicherweise auf den einge-
schränkten Wortschatz der Kinder oder
erlaubt aufgrund des gedehnten Klangbil-

des isolierter Teilelemente des Wortes
keine Zuordnung zu vorhandenen Begrif-
fen.

Der Aufbau der phonematischen Bewußtheit,
der bereits vor Schuleintritt durch Entdeckun-
gen und Hypothesen der Kinder anhand von
Schriftsprache selbstgesteuert verlaufen
kann, bedarf bei einem Teil sprachbehinder-
ter Kinder sorgfältig aufgebauter unterrichtli-
cher Maßnahmen. Bei Kindern, deren phone-
tisch-phonologisches System der Lautspra-
che noch instabil ist oder Beschränkungen
unterliegt, ist der Aufbau der Graphem-Pho-
nem-Korrespondenzen behutsam zu entwik-
keln. Lauttreues Wortmaterial läßt die Kinder
erkennen, welche Elemente der Lautsprache
graphemisch repräsentiert werden. Die Orien-
tierung der Kinder an der standardsprachli-
chen Norm wird unterstützt durch integrative
Maßnahmen aus dem Sprachförderunterricht
(vgl. Troßbach-Neuner 1989 Kalkowski
1 989).

Die phonetisch-phonologisch eingeschränkte
Reproduktion vorgesprochener oder selbst-
aktualisierter Wortklangbilder, wie am Bei-
spiel <Eimer> aufgezeigt, in Übungen zur
auditiven Analyse muß als Quelle der Verun-

Wort
Medoalsaaa§*

SeSEen-
urd
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tieruag

phonetisch-
phonolqischc
SeSDeaticrung
und Codieflry

SeE rtische
Coaicrune/
Eotschlürreluag
der WorÖedeutulg



26 Eva Troßbach-Neuner

sicherung und als Anlaß zu Fehlentscheidun-
gen einbezogen werden. Die dabei einge-
setzte Strategie der Kinder zur Lösung der
Aufgabe wäre aber keineswegs falsch.

ln der ersten Phase des Aufbaus phone-
matischer Bewußtheit vermitteln Ubungen
zur auditiven Analyse an lauttreuem Wort-
material die Einsicht in gesprochene Wör-
ter als Sequenz lautlicher Abfolgen. Die
Lernausgangslage bestimmt dabei den
Schwierigkeitsgrad der Aufgabenstellung.
Dieser ist abhängig von der Position des
gesuchten Lautes im Wort, von der lautli-
chen Struktur des Wortes, von der Silbig-
keit oder der Bekanntheit des Wortmateri-
als. Der Laut mit Phonemwert findet im
Schriftbild seine graphemische Entspre-
chung.

- ln einer nächsten Phase muß das primäre
System relativ eindeutiger Graphem-Pho-
nem-Korrespondenzen unter Einbezug
des phonologischen SYstems der
Schriftsprache enrueitert werden. Es er-

folgt eine Umstrukturierung der noch
überwiegend lautsprachlich orientierten
Klassifikationen zugunsten phonemati-
scher Klassifikationen. ,,Es erscheint für
den Lernfortschritt außerordentlich hin-
derlich, wenn in Übungen zur auditiven
Analyse diese notwendige Umstrukturie-
rung ignoriert wird. Behalten die Kinder
ihre einzellautliche AbhÖrstrategie bei,
wird die phonologische Rekodierung des
Wortmaterials unnötig erschwert, der Zu'
griff zum Lexikon verzögert" (vgl. Troß-

bach-Neuner 1992, 47). Die Ausgliede-
rung größerer Verarbeitungseinheiten,
wie z.B. Endmorpheme oder Konsonan-
tencluster, dürJte keiner zufälligen Entdek-
kung durch die Kinder überlassen bleiben.
Es gilt, die schriftsprachlichen Regularitä-
ten zu entdecken und diese auditiven Ein-

drücke mit Graphemgruppen zu verbin-
den.

Der letzte Schritt im Aufbau phonemati-
scher Bewußtheit kann davon ausgehen,
da ß Graphem-Phonem-Korrespondenzen
aus dem Wortkontext erschlossen werden
können. Seltene, mehrdeutige Grapheme
und ihre phonematischen Entsprechun-
gen (und umgekehrt) werden sinnvoller

über Wortbilder eingeprägt als über fort-
gesetzte Ubungen zur auditiven Analyse.

Für einen Teil sprachbehinderter Kinder muß
der Aufbau der phonematischen Bewußtheit
in Form einer systematischen, expliziten und
zunehmend verallgemeinernden Annäherung
erfolgen. Die Frage der direkten oder indirek-
ten Lernwegsteuerung wird damit gestellt. Es

ist zu bedenken, daß die Möglichkeiten des
einen Kindes nicht zur Grenze des anderen
werden dürfen.,,Die Entfaltung metasprachli-
cher und, damit einhergehend, metakogniti-
ver Konzepte zur Schriftsprache bedarf der
kontinuierlichen Rückmeldung angewandter
Handlungsstrategien, um selbstgesteuerte
Kontrollprozesse aufzubauen. Die Auswahl
des Wortmaterials und das Anforderungsni-
veau in Übungen zur auditiven Analyse muß
dabei im Aufbau und in der Abfolge Lern-
schritte berücksichtigen, die helfen, die Struk-
tur des alphabetischen Schriftsystems zu ver-
stehen und zunehmend selbständig damit
umzugehen" (Tro ßbach-Neuner 1 992, 48).

3. Gesprochene und geschriebene
Sprache im Schriftspracherwerb

Die Beziehung zwischen gesprochener und
geschriebener Sprache ist phonetisch ge-
kennzeichnet durch die Merkmale und Eigen-
schaften, die bei der aktuellen Produktion der
Lautsprache realisiert werden, und ist be-

stimmt durch die Wirkung phonologischer
Regelhaftigkeiten. lm Kontext vorhergehen-
der und nachfolgender lautsprachlicher Ein-

heiten oder übergreifender suprasegmentaler
Eigenschaften wie Akzent oder Tempo
kommt es zu Modifizierungen und Verände-
rungen, die über die Einzellautebene hinaus-
greifen. Es kann so weit gegangen werden zu

sagen, daß einem phonetisch beschreibba-
ren Einzellaut in gesprochener Sprache keine
Realität zukommt. Das Verhalten der Laute
oder Lautsequenzen unter koartikulatori-
schen Bedingungen muß bei der Auswahl
des Bild-Wortmaterials fÜr auditive Analysen
berücksichtigt werden. Zwei Möglichkeiten
unterrichtspraktischer Realisierung wären
denkbar:

- Durch die Eindeutigkeit und den Umfang
des Wortschatzes werden sprachana-
lytische Leistungen nicht durch zusätzli-
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che Probleme belastet. Es kommt zu einer
von den jeweiligen Realisierungen abstra-
hierenden Phonemvorstellung.

Durch die Provokation von ,,Konflikten"
durch mehrdeutige Beziehungen erfolgt
die Thematisierung der Schwierigkeit der
sprachanalytischen Leistung. Der Wider-
spruch rückt ins Zentrum der Betrachtung
und wird bearbeitet. Gerade bei sprachbe-
hinderten Kindern sind die Sprechge-
wohnheiten und {ähigkeiten sowie deren
Hörerfahrungen als bedingende Momente
in den Schriftspracherwerb einzubezie-
hen.

4. lnstrumentarium zur Überprüfung von
Wortschätzen zur auditiven Analyse

Das Stufenmodell des Schriftspracherwerbs
(vgl. Günther) erklärt die Aneignung der
Schriftsprache als mehrphasigen Entwick-
lungsprozeß.

Lesen- und schreibenlernende Kinder nähern
sich anhand der ihnen verfügbaren Beispiele
aktiv den Modellen ihrer Umgebung, entwik-
keln aus ihren jeweiligen Erfahrungen sich
qualitativ verändernde Hypothesen und Re-
geln und passen ihre Einsichten mit phasen-
weiser Ubergeneralisierung schrittweise den
konventionellen Regeln an. Die Entwicklungs-
stufen und Zwischenformen im Umgang mit
Schriftsprache sind selbstverständlich auch
bei sprachbehinderten Kindern zu beobach-
ten. Ohne weiter darauf einzugehen, sei noch
angemerkt, daß ein Teil der Kinder, die die
Eingangsstufe der Schule für Sprachbehin-
derte besucht, sich auf einer Stufe befindet,
die noch nicht,,schriftsprachliches Material
als spezifisch strukturiertes, von anderen gra-
phischen Formen unterschiedenes, d.h. als
literal organisierte Modalität von Sprache"
(Günther 1986, 35) ertail. Affolterweist auf
erhebliche Rückstände der Symbolentwick-
lung bei entwicklungs- und sprachgestörten

Douinagc
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Abbildung 2: Modell der Aneignung der Schriftsprache als mehrphasiger Entwicklungsprozeß
(Günther 1986, 33)
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Kindern hin (vgl. auch Dannenbauer/Chip-
man\.

Sind die Kinder an dem Punkt angelangt, daß
sie die Struktur der Schriftsprache zum Ge-
genstand ihres schriftsprachlichen Handelns
machen können, wird ihnen zur UnterstÜt-
zung ihrer sprachanalytischen Aktivitäten
Wortmaterial in Form von Bild-Wörtern ange-
boten. Eine kritische Durchsicht von Bild-
Wortmaterialien in Leselehrgängen, aber
auch in lehrgangsunabhängigen Materialien
hat gezeigt, daß durch das Nichtbeachten
phonetisch-phonologischer Bedingungen im
jeweiligen Bild-Wort selbst oder durch Konflik-
te, die durch die Zusammenstellung der Bild-
Wörter einzelner Ubungen entstanden sind,
Fälle wie das Eingangsbeispiel <Eimer> kei-

ne Seltenheit sind und damit Belastungen für
die lernenden Kinder entstehen, die eigentlich
zu vermeiden wären.

Bei den folgenden Leitaspekten fÜr die Erstel-
lung oder die kritische Durchsicht von Wort-
schätzen zu auditiven Analysen geht es nicht
um eine Beschränkung der Vielfalt der Er-

scheinungen oder eine Reduzierung von
Lernerfahrungen, sondern darum, daß das
Verständnis sprachbehinderter Kinder, d.h.
ihre Einsicht in metasprachliche Operationen
und die daraus resultierende Entwicklung ko-
gnitiver Schemata nicht durch unbedachte
Lernangebote behindert oder eingeschränkt
wird.

4.1 Leitaspekte für die Gruppe der Vokale

- Berücksichtigung der Position des zu ana-
lysierenden Vokals im Wort- und Silben-
anlaut oder im Auslaut offener Silben. lm
Bild-Wort <Hund> erschwert die Position
des kurzen Vokals in geschlossener Silbe
die auditive Analyse.

Beachtung koartikulatorischer Beeinflus-
sung und Veränderung durch nachfolgen-
de Konsonanten oder Vokale. ln einer
Übung zur Analyse von <a> fÜhrt die Vo-
kalisierung des nachfolgenden <r> im
Bild-Wort <Blrne> zu einer richtigen audi-
tiven Analyse, aber zu einem ,,Fehler"
nach geltenden Konventionen.

- Verzicht auf die auditiven Analysen von
Umlauten oder den Diphthongen <eu/äu>.

Berücksichtigung der Sonderstellung des
<e> in der Vokalreihe. Es wäre sicher ent-
lastend, die Kinder bei der Einführung
nicht solort mit den vielfältigen Realisatio-
nen zu konfrontieren.

Konsequentes Einbeziehen der Materiali-
sierung operativer Sprachhandlungen
durch Formen der Verschriftlichung.

4.2 Leitaspekte für die Gruppe der
Konsonanten

Berücksichtigung der Position im Wort-
oder Silbenanlaut. lm Bild-Wort <Obst>
erschwert die Position des Konsonanten
in geschlossener Silbe die auditive Analy-
se. Zusätzlich kommt es zu einem Stimm-
tonverlust.

- Verzicht auf auditive Analysen von Konso-
nanten sofort im Konsonantencluster. Bei
sprachbehinderten Kindern ist noch mit
artikulatorischen Unsicherheiten zu rech-
nen oder mit der lnstabilität sprachlicher
Muster.

- Beachten von Ahnlichkeitskonflikten im

Bild-Wort selbst, z.B. TedÜ.

Verzicht auf Gegenüberstellungen mit au-
ditiv ähnlichen Wörtern innerhalb des
Übungswortschatzes in Einf ührungssitua-
tionen. Der Zeitpunkt, den Ubungswort-
schatz gleichzeitig als Übung zur auditi-
ven Diskrimination zu nützen, ist dann
günstiger, wenn die zu diskriminierenden
Laute artikulatorisch, auditiv und graphe-
misch jeweils sicher verfügbar sind.

Berücksichtigung der Sonderstellung des
<r> in der Konsonantenreihe. lm Bildwort
<Leiter> kommt es zur Vokalisierung der
Graphemgruppe <er>. lm Bildwort <Bart>
gilt <r> als Null-Allophon, gleichzeitig wird
<a> gedehnt.

Berücksichtigung der Sonderstellung von
<h>. Häulig wird hier, um den Kindern
,,Hilfen" zu geben, ein von der Standard-
sprache abweichendes Vorbild produziert.
Eine instabile Orientierung an sprachli-
chen Modellen wirkt zusätzlich belastend.

- Verzicht auf auditive Analysen von <x>,
<qu> und <j>.
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Konsequentes Einbeziehen der Materiali-
sierung operativer Sprachhandlungen
durch Formen der Verschriftlichung.

4.3 Leitaspekte zur Erweiterung und
Entfaltung des Phonembegriffs

- Erarbeitung auditiver Ahnlichkeiten über
gesonderte Lautdifferenzierungsübungen.

- Angebote verschiedener Verarbei-
lungsehheiten, wie z.B. Silben, Vorsilben,
Endmorpheme, Signalgruppen etc. auch
als Hör-Sprechmuster (vgl. Grissemann).

Systematische Erarbeitung grammatikali-
scher Morpheme als Wortbildungsele-
mente oder in syntaktischer Funktion in
enger Verbindung mit sprachtherapeuti-
schen Fördermaßnahmen.

Erarbeiten von Konsonanten im Konso-
nantencluster in gesonderten Übungen.

- Herausstellen orthographischer Sonder-
formen mit dem Verzicht auf auditive Ana-
lysen,

Thematisierung abweichender Phonem-
werte durch Graphemverbindungen, z.B.
<ng> - <nk>.

5. Ausblick

Die vorangegangenen knapp zusammenge-
faßten wesentlichen Kriterien zur Arbeit mit
Bild-Wortmaterial auditiver Analysen können
ohne großen Aufwand zu einem qualitativ
angemessenen Lernangebot für sprachbe-
hinderte Kinder führen. Eine Loslösung der
Übungen von der traditionellen Form der
Präsentation über Arbeitsblätter durch varia-
bel handhabbare und zusammenstellbare
Bildkarten ließe eine verbesserte Passung an
die jeweiligen Lernmöglichkeiten einzelner
Kinder zu. Spielerische Übungs- und Arbeits-
formen sichern die Motivation, erhöhen den
Lernumsatz und gewährleisten häufige Wie-
derholungen. Voraussetzung dafür ist ein
umfangreicher, bewußt zusammengestellter
Wortschatz, der den Kindern auch verfügbar
sein muß.

Nochmals sei darauf hingewiesen, daß das
Materialangebot durch seine Eindeutigkeit
sprachanalytische Leistungen erfolgreich er-
möglichen kann oder durch ,,Konflikte" mehr-

deutige Beziehungen aufdeckt. Entscheidend
für die Auswahl der Lernangebote sind indivi-
duelle Lernmöglichkeiten und Lernfortschritte
einzelner Kinder. lhre Fähigkeiten entschei-
den über schwierigkeitsgestufte, spezifische
sprachliche Probleme berücksichtigende An-
gebote oder machen sie überflüssig.
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Weitwinkel

Olja Konstantinowna Romanenko, Moskau

Gruppengestalttherapie von Erwachsenen mit
dauerhaften Formen des Stotterns

Erläuterungen

lm vorliegenden Aufsatz stellt Frau Romanenko dar,
wie sie mit erwachsenen Stotterern arbeitet. Es han-
delt sich hier um eine Übersetzung aus dem Russi-
schen. Der Sprachstil ist dadurch ein wenig unüblich.
Hinzu kommt, daß Frau Romanenko eine der wenigen
Therapeuten in Rußland ist, die gestalttherapeutisch
arbeiten. Die entsprechende Terminologie ist deshalb
noch nicht durchgängig verwendet. Dennoch ist auf
redaktionelle Anderung weitestgehend verzichtel wor-
den, weil so der Beginn gestalttherapeutischer Arbeit
in Rußland historisch unverfälschler sichtbar und für
eventuelle Arbeiten der vergleichenden Sprachbehin-
dertenpädagogik nutzbar wird.

(Jutta Breckow)

1. Einführung

Psychologische Korrektionsarbeit in Gruppen
von Erwachsenen mit dauerhaften Formen
des Stotterns verwendet traditionsgemäß in-
direkte Methoden der Einwirkung auf den
Gemütszustand, der durch den Sprechfehler
bedingt ist. Diese Behandlung basiert auf der
intellektuellen Verarbeitung von persönlichen
Problemen. Wie die lndividualtherapie vom
Stottern zeigt, haben die Begriffe ,,Sprech-
angst" und ,,Gemütszustand im Zusammen-
hang mit dem Sprechfehler" verschiedene
Bedeutungen:

a) Gemütszustand im Zusammenhang mit
inneren Problemen;

b) Gemütszustand im Zusammenhang mit
äußeren Problemen, die mit verschiede-
nen Kommunikationsarten verbunden
sind.

Das indirekte Verfahren von Lösungen der
inneren Probleme zeigt keine ausreichende

Wirkung in der Umstrukturierung der Hierar-
chie der persönlichen Bedürfnisse bei Stotte-
rern. Kommunikationsprobleme werden nur
oberflächlich gestreift, denn dabei bleiben die
Grundmechanismen der Fixierung auf den
Sprechfehler unverändert.

Die Methode der Gruppengestalttherapie gibt
die Möglichkeit, auf den neurotischen Kom-
plex der Persönlichkeit eines Stotterers und
auf seine Sprachstörungsfixierung direkt ein-
zuwirken. Die Psychokorrektionsbehandlung
wird auf der Basis unmittelbarer sensorischer
Erfahrungen durchgeführt, die Patienten im
Laufe der Behandlung sammeln. Dieses Ver-
fahren ermöglicht:

- die kardinale Umstrukturierung einer Per-
sönlichkeit, d.h. seiner Bedürfnissphäre;

die Absetzung von Sprachstörungsfixie-
rung und Nivellierung von neurotischen
Störungen und

- die Vervollkommnung kommunikativer
Aktivitäten der Stotterer.

2. Gestaltpsychologie und Stottertherapie

Gestaltpsychologie ist eine humane psycho-
therapeutische Richtung, die sich an ,,dem
Persönlichkeitswachstum" (Entwicklung einer
Persönlichkeit: Bedürfnissphärenänderung,
lntegration der Persönlichkeit) orientiert. Als
Syntheseverfahren benutzt die Gestaltpsy-
chologie eine breite Palette von therapeuti-
schen Mitteln. Das schafft die Bedingungen
für eine flexible Problemlösung jedes einzel-
nen Patienten: die effektive Vereinigung ei-
nes Gruppenverfahrens mit dem individuellen
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Verfahren. Gerade diese Besonderheit ent-
spricht der Aufgabenstellung der Therapie
von dauerhaften Formen des Stotterns.

Der Grundsatz der Gestaltpsychologie lautet:
Bildung einer Gesamtheit ist nicht gleich der
einfachen Summe von Bestandteilen, son-
dern ist etwas qualitativ Neues, das durch
gegenseitige Einwirkung und gegenseitige
Abhängigkeit der Bestandteile bestimmt wird.
Dieser Gedanke gibt der hier veftretenen psy-

chologischen Richtung den Namen: ,,Gestalt"

-,,Pattern" -,,Konfiguration" -,,Ganzheit". Der

Begriff eines Organismus als einer,,Ganzheit"
wird in der Gestaltpsychologie ausgehend
von der Einmaligkeit gegenseitiger Einwirkun-
gen der Bestandteile miteinander und mit der
Umwelt ausgearbeitet. Sowohl mentale als
auch physische Tätigkeiten zeigen die lndivi-
dualität einer Persönlichkeit.

Ein gesunder Organismus stellt entspre-
chend einem momentan dominierenden Be-

dürfnis eine ,,Kontaktgrenze" her. Mit der Ver-
wirklichung des ,,Kontakts" wird dieses Be-

dürfnis des Organismus befriedigt. Es finden
ein Wechsel des dominierenden Bedürfnis-
ses und eine Umstrukturierung der Hierar-
chie der Bedürfnisse einer Persönlichkeit
statt. Bei neurotischen Störungen wird der
Prozeß einer äußeren gegenseitigen Einwir-
kung mit der Umwelt, der Prozeß ,,Kontakt"
und Loslösung, gestört. Die ursprünglich
desorganisierte hierarchische Struktur einer
Persönlichkeit macht es unmöglich zu emp-
finden, welches von den Bedürfnissen das
reell dominierende Bedürfnis ist. So gehört

bei Stotterern zu den lebensnotwendigen
Bedürfnissen auch das Bedürfnis ,,fließend
sprechen zu können". Die Unbewußtheit von
Dominanten im Bedürfnissystem führt dazu,
daß alle Mißgeschicke durch das Stottern
begründet werden. lm Falle der Bewußtheit
von einem dominierenden Bedürfnis jedoch

findet eine nichtadäquate Weise seiner Be-

friedigung statt aufgrund vorhandener neuro-
tischer Störungen: Projektion, lntrojektion,
Retroflexion. Der gestörte Prozeß,Kontakt -
Loslösung" (Wechselwirkung mit der Umwelt)
mindert unvermeidlich die Bildung der Ganz-
heit des Organismus, macht die Umstruktu-
rierung der Bedürfnishierarchie und infolge-
dessen auch das Wachstum als Persönlich-
keit unmöglich.

Die Hauptbehandlungsmethode ist, den Pro-

zeß zu größerer Bewußtheit zu unterstützen.
Durch Bewußtheit wird eine direkte psycho-

therapeutische Einwirkung auf die Bedürfnis-
sphäre, auf die Fixierung auf den Sprechfeh-
ler und auf neurotische Störungen der Stotte-
rer realisiert. Die Bewußtheit setzt die Fixie-
rung auf momentane Erlebnisse voraus. Das

unmittelbare Erlebnis kann heilen, da es dem
Patienten zum Abbau ,,des alten Verbots" auf
Gefühle und des bedrÜckenden Konflikts so-
wie zum ,,Abschluß" von vergangenen Situa-
tionen verhilft, was zur Wiederherstellung der
Ganzheit des Organismus führt.

Die Tätigkeit eines Psychotherapeuten ist auf
die Aufrechterhaltung vom,,Erlebnisfluß", sei-
ne Verstärkung und Kontinuitätserhaltung,
auch auf die Suche nach psychologischen
Ressourcen zur weiteren lntegration einer
Persönlichkeit gerichtet.

Der frei fließende ProzeB der Bewußtheit ist

ein Kriterium für die Gesundheit, denn eine
Persönlichkeit vervollkommnet sich, indem
sie ihrer Bedürfnisse bewußt wird und mit ih-

nen operiert. Der psychotherapeutische Pro-
zeß bei Stotterern soll auf die Schaffung der
Fähigkeit, einen Übergang vom ,,Umweltrück-
halt" zum ,,Selbstrückhalt" zu finden, gerichtet
werden.

3. Beh and I u ngsorg an isation

Die gruppenpsychologische Korrektionsarbeit
wird in einem Komplex von medizinisch-päd-
agogischen Maßnahmen durchgeführt: medi-
zinische Aufsicht, logopädische und logo-
rhythmische Betätigung, funktionale Bela-
stungen. Sie ist ein Bestandteil von diesen
Maßnahmen.

Die psychotherapeutische Behandlung wird
mit einem Kontingent von Personen durchge-
führt, die aktiv um Hilfe gebeten haben. Bei

den untersuchten Personen ist das Stottern
im Alter von 3 bis 4 Jahren entstanden und
hat im Laufe der Zeit chronischen Charakter
angenommen.

Die Behandlungen werden in ,,geschlosse-
nen" Gruppen von 8 bis 12 Personen, täglich
1,5 bis 2 Stunden, durchgeführt. Die Dauer
der stationären Behandlung beträgt 7 Wo-
chen.
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Die Gruppen sind alters-, geschlechts- und
berufsmäßig gemischt. Die Einteilung in
Gruppen wird nach der Ausgeprägtheit von
neurotischer Symptomatik vorgenommen:
eine Gruppe, für die die Sprachstörungsfixie-
rung charakteristisch ist, und eine Gruppe mit
dem stärker ausgeprägten organischen Kom-
ponenten - neuroseähnliches Stottern. Die
Behandlungsprogramme für diese Gruppe
sind auf psychologische Besonderheiten der
dazugehörenden Personen abgestimmt.

Bei den praktischen Beschäftigungen werden
zwei Etappen durchgeführt:

1) Periode des Schweigens (eine Etappe der
körper-orientierten Gestalttherapie) ;

2) Periode der aktiven Kommunikation
(Etappe personen-orientierter Gestaltthe-
rapie).

Die Periode des Schweigens bei psychologi-
schen Behandlungen dauert etwas länger als
bei logopädischen. ln dieser Zeit wird ,,die
Arbeit mit dem Körper" abgeschlossen, der
durch das Verlassen des Schweigens vertont
wird, und parallel bei logopädischen Behand-
lungen werden die Stotterer auf die dialogi-
sche Kommunikation vorbereitet.

4. Psychologische Charakteristik der
Stotterer

Die Kommunikationsstörungen, die für die
Erwachsenen charakteristisch sind, die an
Dauerformen des Stotterns leiden, kann man
auf allen Ebenen verfolgen: von Kommunika-
tionselementen bis zum Aufbau komplizierter
Beziehungen zu anderen Personen. Das
Fehlen vom visuellen Kontakt, von Sinngesti-
kulation, das amimische Gesicht, das keine
Nuancen von menschlichen Gefühlen zeigt,
zeugen von der Blockade ,,der Sprache des
Körpers". Kommunikationsangst, Angst vor
dem Kontakt mit der Umwelt zeigt sich auch in
der Angstlichkeit vor dem taktilen Kontakt, in
nichtadäquater Wahrnehmung der eigenen
Stimme usw. Die wesentliche emotionale
Komponente besteht in einer negativen
Selbstbewertung und negativen Bewertung
der Umwelt - entweder offensichtlich oder in
aus dem Bewußtsein verdrängter Form.

Das dominierende Bedürfnis ist der Wunsch
nach fließendem Sprechen. Kraft der psychi-

schen Funktionen, die in gegenseitigem Zu-
sammenhang stehen, bestimmt diese Domi-
nante den Charakter der affektiv-willensstar-
ken Erkenntnissphäre, die Einstellungen und
ldeale der Stotterer. Die Formierung der Fi-
xierung auf den Sprechfehler entsteht in der
Regel im Jugendalter, wenn sich die Verhält-
nisse mit den Altersgenossen formieren,
wenn eigene Schwächen besondere Bedeu-
tung erhalten. Die Bewußtheit des Sprechfeh-
lers macht einen Jugendlichen in besonders
hohem Maße verletzlich und trägt zur Ausar-
beitung von besonderen Kommunikations-
strategien bei. Das Verhalten wird durch Ver-
meiden von schwierigen sprachlichen Situa-
tionen charakterisiert, d.h., es tritt eine Art der
Tätigkeit auf, die ausschließlich auf die
Sprachorganisation gerichtet ist. So eine Tä-
tigkeit findet parallel zu allen anderen psycho-
logischen Prozessen statt.

lm weiteren werden unter diesem Gesichts-
punkt die Auswahl von Bekannten, Beruf und
oft auch Partner zur Familiengründung vorge-
nommen. Analoge Taktik führt zur nichtadä-
quaten Weise von Bedürfnisbefriedigung,
was seinerseits zur Steigerung der Sprach-
störungen aufgrund der psychologischen
Komponenten in der nächsten Etappe der
Persönlichkeitsentwicklung beiträgt. Denkver-
mögen, Gedächtnis, Perzeptionsprozesse
sind dadurch überlastet, was unvermeidlich
den Prozeß der sozialen Adaption erschwert.

Es kann dadurch zu affektivem Verhalten
kommen, das als unzweckmäßig angesehen
wird. Dazu gehören emotionale Unreife, Ego-
zentrismus, eingeengte Erlebnisweisen. Miß-
erfolge bei Kontakten begünstigen die Zunah-
me des Mangels an Selbstbewußtsein, die
Entwicklung des Minderwertigkeitsgefühls,
das Entstehen der Angst vor Spott, die
Schüchternheit usw. Als Folge des Bestre-
bens, die Schwierigkeiten zu meiden, bildet
sich die Tendenz, dem bestimmten Standard
der Verhaltensregeln zu folgen, was sich als
falsche Kompensations- und Adaptionsweise
des Verhaltens erweist. lnfolgedessen tritt die
Einschränkung der Kommunikationsformen
auf - es entwickelt sich ein Selbstisolations-
prozeß. Dabei werden die wichtigsten sozia-
len und biologischen Bedürfnisse blockiert,
der Prozeß der Selbstaktualisierung und der
schöpferischen Leistungsfähigkeit wird ge-
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stört, die Selbstbewertung und die Aktivität
der Persönlichkeit im großen und ganzen

werden verri ngert. Die Persön lichkeit verharrt
in einer eigentümlichen,,psychologischen
Lähmung".

Zugleich kann man konstatieren, daß die
höchsten psychischen Funktionen, die durch
Sprachstörungsfixierung blockiert sind, un-

versehrt bleiben.

Wir haben also eine disharmonische Persön-
lichkeit vor uns, die in ihrer Entwicklung ge-
hemmt ist und keinen Spaß am Leben hat.

5. Die Aufgaben und die allgemeinen
Prinzipien bei der Arbeit mit den
Stotterern

Die wichtigsten Aufgaben eines Psychologen
bestehen aus:

der Umstrukturierung der Bedürf nishierar-
chie einer Persönlichkeit;

- dem Abbau der Fixierung auf den Sprech-
fehler und

der Wiederherstellung der Kommunikati-
onsfunktion.

Für eine effektive psychotherapeutische Be-

handlung sind bestimmte Voraussetzungen
notwendig. Der Charakter der individuellen
Arbeit mit den Stotterern im Rahmen eines
Gruppengestaltprozesses bestimmt eine Rei-
he von Grundprinzipien.

a) Die Schaffung der Vertrauensatmosphä-
re:

1) Die Berücksichtigung von Ansprüchen
der Patienten. Die Arbeit mit dem do-
minierenden Bedürf nis.

2) Das Verbot von Bewertungsurteilen.

3) Die Erlaubnis für spontane Außerun-
gen.

4) Das Recht für jedes Gruppenmitglied
auf die Verweigerung der Teilnahme
an den Ubungen.

5) Die Gleichheit aller Gruppenmitglie-
der.

b) Die Modellierung der sozialen Verhältnis-
se in der Gruppe auf verschiedenen Ebe-
nen:

't ) Das psychologische Training der per-
zeptiven Ebene.

2) Das psychologische Training des Ver-
haltens in den konkreten Situationen.

3) Die Analyse und die Besprechung der
beruflichen, der freundschaftlichen,
der familiären und der anderen Situa-
tionen.

c) Die Ganzerfassung der Persönlichkeit -
,,das Prinzip der Ganzheit":

1) Die gleichzeitige Anwendung von lndi-
vidual- und Gruppenverfahren.

2) Das Prinzip der Einsicht,,von innen" in

die Psyche.

3) Die Umstrukturierung aller Ebenen der
Persönlichkeit der Stotterer.

d) Der Abbau des ständig wirkenden Faktors
des negativen Erlebnisses. Die Umformu-
lierung der früher subjektiv unangeneh-
men Redesituation in eine subjektiv ange-
nehme:

1) Die Anwendung des Prinzips des Ver-
gnügens.

2) Der Rückhalt auf die eigenen ,,sensori-
schen" Erfahrungen.

3) Die gründliche Durcharbeitung aller
Etappen des Kommunikationsprozes-
ses vom ,,Einfachen" zum ,,Komplizier-
ten".

4) Der Aufbau der Arbeitsweise nach
dem Prinzip ,,Erfolg als TheraPie".

5) Die Steigerung der Aktivität und der
Spontaneität im Verhalten der Stotte-
rer (Selbstaktualisierung und Selbst-
realisierung).

e) Die Tätigkeit eines Psychotherapeuten
soll im Laufe des Behandlungskurses ei-
nen dynamischen Charakter haben, d.h.
an die konkrete aktuelle Aufgabe ange-
paßt sein. Die allgemeinen Aufgaben des
Psychotherapeuten schließen ein:

1) Die Schaffung einer Gruppenatmo-
sphäre, die ,,die Sicherheit" der Grup-
penmitglieder garantiert.

2) Die Formulierung der Arbeitsregeln für
die Gruppe und deren Realisierung im
Verlauf des Behandlungskurses.
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3) Die Einführung der theoretischen ln-
formationen, die für die Lösung der
therapeutischen Aufgaben notwendig
sind.

6. Die Methodik

lm Rahmen der Gestaltpsychologie werden
die seelischen und die körperlichen Erlebnis-
se in einem gegenseitig verbundenen Kom-
plex betrachtet. Jeder Aspekt des menschli-
chen Verhaltens ist die Außerung seiner
Ganzheit. Die Mimik, die Bewegungen, die
Haltung sind genauso informationsreich wie
die Sprache und die Denkweise.

Theoretische Arbeit während der ersten Etap-
pe mit dem Körper und den ihn begleitenden
Erlebnissen ist der person-gerichteten Thera-
pie mit den sie begleitenden körperlichen Zu-
ständen der zweiten Etappe ähnlich. Der Un-
terschied für die Patienten besteht in den an-
ders aufgestellten Akzentuierungen : während
der Phase der körper-orientierten Gestaltthe-
rapie wird der nichtverbale Kontakt hervorge-
hoben, während der Phase der persongerich-
teten Gestalttherapie der verbale Kontakt. lm
Laufe der Behandlung fangen die Kranken an
zu verstehen, daß der Körper ein lndikator der
seelischen Befindlichkeit ist. Die im Körper
entstehenden Empfindungen werden in den
ProzeB der Bewußtheit einbezogen und als
Bestandteile eines ganzen Organismus ange-
nommen. Die Aufmerksamkeit der Patienten
auf das Atmen ermöglicht es, den Zusam-
menhang zwischen den artikulatorisch-kör-
perlichen Empfindungen und ihren emotiona-
len Zuständen unmittelbar zu erkennen. Die
psychotherapeutische Korrektion der ersten
Phase verwirklichend, wendel sich der Thera-
peut ständig an die Sprache des Körpers,
indem er dem Patienten beibringt, die Unstim-
migkeiten zwischen dem lnhalt seiner Aussa-
gen und seinen mimischen und motorischen
Begleitungen zu fixieren. Die Einteilung des
Arbeitsprogramms in zwei Phasen hat einen
bedingten Charakter. Unter dem Gesichts-
punkt eines Therapeuten efolgt ständig die
Behandlung des Körpers und der persönli-
chen Probleme der Patienten.

Der Abbau der Sprachstörungsfixierung er-
folgt während aller Arbeitsphasen. Je nach
der Kompliziertheit des Problems und den

Besonderheiten der Persönlichkeit wird die-
ser Prozeß eventuell schon im Laufe der kör-
perorientierten Gestalttherapie beendet. Die
Anderungen in der Bedürfnishierarchie wer-
den im Verlauf der person-orientierten Ge-
stalttherapie abgeschlossen, indem sie ihre
vollendete Form in der lntegration der Per-
sönlichkeit finden.

7. Körper-orientierte Gestalttherapie

Wie bereits enrvähnt, zeigen die erwachsenen
Stotterer die Störung des Kommunikations-
prozesses auf vielen Ebenen. Bei Kontaktauf-
nahme mit der Umgebung lösen die Stotterer
gleichzeitig zwei Aufgaben: 1) Die Aufgabe
der Organisation der Sprachkommunikation
und 2) die Analyse des Kommunikationsin-
halts.

Die Einführung der Schweigensphase befreit
die Stotterer von der Notwendigkeit, gleich-
zeitig zwei Aufgaben lösen zu müssen. Es
werden die Voraussetzungen für das Verste-
hen, die Analyse und das Reagieren auf den
lnhalt der Kommunikation geschaffen. Wäh-
rend dieser Phase wird die Technik des Er-
kennens angewandt, die ,,die Versenkung in
sich selbst" und das Erhalten einer,,nichtver-
balen Antwort" vom eigenen Organismus vor-
aussetzt. Diese Technik ermöglicht es, ,das
Selbst" zu empfinden, es zu mobilisieren und
für die Befriedigung eigener Bedürfnisse ef-
fektiv zu nutzen. Es entsteht die Möglichkeit,
sich selbst in Aktion als aktives Wesen zu
erblicken. Die Methoden der Gestalttherapie
ermöglichen es, ,,die Grenzen des eigenen
Körpers", des eigenen ,,lch's" festzustellen
und bringen dem Patienten bei, diese Gren-
zen im Laufe der Kommunikation je nach den
dominierenden Bedürfnissen zu ändern.

Die Erkenntnisarbeit wird in drei Übungs-
blocks eingeteilt:

1) die Erkenntnis der eigenen Empfindun-
gen;

2) die Einfühlsamkeit für den Kommunikati-
onspartner und

3) die Erkenntnis des Prozesses der Wech-
selwirkung mit dem Kommunikationspart-
ner.

1a)Zuerst wird die Aufmerksamkeit der Stot-
terer durch die nichtverbale Kommunika-
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tion auf die körperlichen Empfindungen
gerichtet, vor allem auf die Artikulationsor-
gane, wodurch die Probleme auf der Ebe-

ne des Körpers erkennbar werden. Die

Arbeit mit der Erkenntnis von eigenen
Bedürfnissen wird allmählich auf den gan-

zen Körper ausgebreitet. Das ermöglicht
die Verstärkung des expressiven Verhal-
tens.

1b) Danach werden das Erlernen und die Kor-

rektion von nichtverbalen Mitteln der Kom-
munikation, die die Stotterer in bedeuten-
dem Maße in der reduzierten oder abblok-
kierten Form haben, durchgefÜhrt. Als Er-

gebnis dieses Trainings werden der visu-

elle Kontakt, die Sinngestikulation und die

adäquat bewegliche Mimik des Gesichts
wiederhergestellt.

Die speziellen Aufgaben zur Entwicklung
der Anteilnahme an den Erlebnissen des
Kommunikationspartners fördern die Ver-
stärkung des impressiven Verhaltens.

2a)Das Ziel des nächsten Arbeitsblocks ist

der sensorische Kontakt mit dem Kommu-
nikationspartner. Die Aufmerksamkeit
wird auf den Prozeß des Verstehens des
Partners, der Übergabe der nichtverbalen
lnformation an ihn und des Erhaltens ei-
ner Antwort, d.h. auf die Wechselwirkung,
übertragen. Die entstehenden Fertigkei-
ten des Gefühlsdialogs helfen den Patien-

ten, das eigene Verhalten in bezug auf
den Kommunikationspartner aufzubauen,
wobei sich die Patienten auf die reelle
zwischenpersönliche Wechselwirkung
stützen. Es fängt der Prozeß der Dezen-
tralisation der PersÖnlichkeit vom ,,lch" zur

,,Umwelt" an.

2b)Die nächste Übungsreihe ist an der Opti-
mierung von Erkenntnistätigkeit (Aufnah-

me, Aufmerksamkeit, Gedächtnis usw.)
außerhalb der Sprachkontrolle orientiert.
Die Stotterer verbessern ihre Verhaltens-
weise, die Aktivität und die Spontaneität
steigen, es werden die Selbstaktualisation
und die Selbstrealisation möglich.

Die Übungen in der Erweiterung der Er-

lebnisse und der sowohl negativen als
auch positiven Emotionen durch die Be-

wußtheit differenzieren die Aulnahme, in-

dem sie den Stotterern vermitteln, wie die
Gefühlsschattierungen zu erkennen und

wie sie voller auszudrücken sind.

3a)Der nächste Schritt ist der Aufbau der ge-
genseitigen Wirkungen durch den körper-
lichen Kontakt: die gegenseitige Relaxati-
on, die Aktivierung, die Weitergabe von

differenzierten Empfindungen. lm Laufe
der Übungen haben die Stotterer Spaß an

der Kommunikation, die Blockie.rung der
emotionalen und motorischen Außerun-
gen wird abgebaut. Allmählich werden die
Beziehungen hergestellt, die auch die
Aufmerksamkeit zueinander in sich tra-
gen, es entstehen die unmittelbaren Re-

aktionen auf den Partner - es wird ein

Dialog hergestellt. Die Patienten überwin-
den die Sprachbarriere in der Kommuni-
kation: das emotional positive Verhältnis
geht der aktiven Sprachkommunikation
voraus. Die neuen sensorischen Erfah-
rungen werden in der Seele und im Körper
eingeprägt. Die Stotterer empfinden die
körperliche Freiheit und die körperlich
bessere Befindlichkeit.

Auf der Basis des körperlichen Kontakts
wird die Aufgabe des Aufbaus von innigen
persönlichen Beziehungen gelöst. Eine
ganze Reihe von Aufgaben, die auf spezi-
elle Weise organisiert sind, baut die kör-
perliche Barriere ab, schaft die Bedingun-
gen für ein offenes, vertrautes Verhältnis'
Das ist die Voraussetzung fÜr die Entste-
hung der dauerhaften, aufrichtigen, zwi-
schenpersönlichen Beziehung. Die Pati-

enten erlangen die Freiheit bei der Erörte-
rung der höchstpersönlichen Erlebnisse,
die jetzt für sie einen natürlichen Charak-
ter haben. Es entsteht die Möglichkeit,
auch die Geschlechtsprobleme zu be-
sprechen.

3b) Die Schweigensphase wird etappenweise
mit dem ,,Vertonen" von den Erlebnissen
auf den verschiedenen Ebenen (Laut,
Wort, Satz) abgeschlossen. Die Sprache
in den Übungen drückt die Erlebnisse
nach der nichtverbalen Darstellung aus.
Die Stotterer stellen die Übereinstimmung
zwischen den Erlebnissen und der Spra-
che fest, bewerten die Bestimmung der
Sprache im Laufe der Kommunikation um.
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Als Ergebnis dieser Etappe kann man fest-
stellen, daß die Stotterer sich dessen bewußt
werden, daß die ,,Sprechangst" im Grunde
genommen die Kontaktangst ist. Die Kon-
taktangst basiert auf den höchstpersönlichen
Erlebnissen. lm Verlauf der Behandlung of-
fenbaren sich die Stotterer als aktive Kommu-
nikationssubjekte, erkennen die Sprache als
ein Kommunikationsmittel. Die abgeschwäch-
te Sprachstörungsfixierung ermöglicht den
Stotterern die Formierung der neuen Vorstel-
lungen von der Kommunikationswelt. Die er-
haltenen neuen sensorischen Erfahrungen
sind die Basis lür eine leistungsfähige schöp-
ferische Tätigkeit. Die Patienten eignen sich
die Technik der nichtuerbalen Kommunikation
an, bauen ohne Angstgefühl den taktilen Kon-
takt auf, erweitern die Sphäre der erlebten
Emotionen.

Bilanz ziehend kann man sagen, daß wäh-
rend der Etappe der körperorientierten Ge-
stalttherapie folgendes stattfindet:

Die Aktualisierung der nichtverbalen For-
men des Verhaltens der Stotterer.

- Die wiedererworbene körperliche Sprache
ermöglicht die Wiederherstellung der
Ganzheit des kommunikativen Aktes.

Es findet die Enrueiterung von Methoden
der situativen Kommunikation, der Vor-
stellungen vom Aufbau der intimpersönli-
chen Beziehungen statt.

Die Verhaltensweise der Stotterer verän-
dert sich in Richtung der größeren Aktivi-
tät. Die Angst vor dem Prozeß ,,Kontakt-
Abgang" wird abgebaut.

8. Person-orientierte Gestalttherapie

Die Hauptaufgabe dieser Phase ist das Tren-
nen des Sprachproblems von der persönli-
chen Problematik der Stotterer und die nach-
folgende Therapie. Wie bereits erwähnt, beur-
teilen die Stotterer ihre Sprachstörung als den
Grund für alle lhre Mißerfolge im Leben. Die
Probleme der Kommunikation, der Kontakte
auf allen Ebenen, die zwischenpersönlichen
Konflikte sind im Bewußtsein der Stotterer mit
den Sprachstörungen verbunden. Das sub-
jektiv dominierende Bedürfnis ist das Bedürf-
nis nach dem ,,fließenden Sprechen". Nach
Befriedigung dieses Bedürfnisses strebend,

sind die Patienten nicht imstande, einen ge-
sunden Kontakt aufzunehmen die Spannung
in der Sphäre der reell dominierenden Bedürf-
nisse abzubauen.

Der erfolgreiche psychotherapeutische Pro-
zeß fängt mit dem Einführen des Berichtens
zwischen dem Patienten und dem Psychothe-
rapeuten an (die Berücksichtigung der An-
sprüche der Patienten). Kraft des Gesagten
entwickelt sich in der Gruppe die Diskussion
am Anfang der Phase der person-orientierten
Gestalttherapie um das Problem des Stot-
terns so, wie es sich die Patienten vorstellen.
Danach lenkt der Psychotherapeut die Auf-
merksamkeit auf jedes einzelne Gruppenmit-
glied. Das Sprechproblem des einzelnen Teil-
nehmers wird erkennbar durch das Prisma
seiner konkreten neurotischen persönlichen
Struktur. Daher hat die weitere Arbeit in der
Gruppe, die sich mit den persönlichen Proble-
men der Patienten befaßt, einen individuellen
Charakter und keinen allgemeinen Plan.

Die während der ersten Etappe etwas abge-
schwächte neurotische Fixierung steht jetzt im
Mittelpunkt des psychotherapeutischen Pro-
zesses. Die Akzentuierung wird auf das Be-
dürfnis nach dem fließenden Sprechen ge-
macht, mit dem Ziel, seine Stellung in der
Struktur der Persönlichkeit zu ändern. Das er-
folgt durch den Prozeß der Erkenntnis. Die
unmittelbaren Erlebnisse aktualisieren die Er-
innerungen der Stotterer. Die sinnliche Analy-
se der Vergangenheit bringt die ,,nichtabge-
schlossene" Situation zum Vorschein, die aus
dem Bewußtsein verdrängt und im weiteren
mit der,,Sprachproblematik" zugedeckt worden
ist. Die aufgedeckten Fragmente der Vergan-
genheit werden in der Gruppe mit der Anwen-
dung des,,Gruppenmaterials",,durchgearbei-
tet",,,durchgespielt",,,abgeschlossen". Das
aufgedeckte Bedürfnis erhält eine abgeschlos-
sene, selbständige und erkannte Art - eine
,,Gestalt". Es findet im Bewußtsein des Stotte-
rers eine Trennung eines früher verdrängten
Bedürfnisses von dem Bedürfnis nach dem
,,fließenden Sprechen" statt, d.h. es findet der
Abbau der Sprachstörungsfixierung statt.

Eine ähnliche Anderung der Bedürfnisstruktur
ist durch die aktive Beteiligung der Persön-
lichkeit des Stotterers als einer ,,Ganzheit" im
psychotherapeutischen Prozeß möglich. Die
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Gruppe sichert die lntegration der in der Per-

sönlichkeit entstehenden Prozesse und die

lntegration der Persönlichkeit in die Umge-
bung. Die individuelle Therapie in der Gruppe
ermöglicht den Patienten, gleichzeitig die
Übereinstimmung zwischen ihren Bedürfnis-
sen und den Methoden der Befriedigung die-
ser Bedürfnisse in der Umgebung festzustel-
len, d.h. es wird den Patienten ermöglicht, zu

empfinden und das für den gesunden Kontakt
notwendige,,Gleichgewicht" zu erreichen.

Die konkrete Arbeit mit den einzelnen Teil-
nehmern wird mit der Diskussion über die
Stellung des Stotterns in der Struktur seiner
Persönlichkeit abgeschlossen. Die Patienten
sind sich bei weitem nicht immer des Faktes
des Trennens und des Aufhörens des Zusam-
menfließens von Bedürfnissen bewußt, aber
es wird die Unberechtigung bei den Erklärun-
gen ihrer Mißerfolge, ihrer Kontaktschwierig-
keiten durch die Sprachstörung eingesehen.

Der Prozeß des Erkennens berührt außer der
Sprachproblematik auch die anderen Ebenen
der Persönlichkeit. So wird die Arbeit mit den
gewohnten Vorstellungen durchgeführt, die
unter dem Einfluß von autoritären Erziehern,
aber ohne die innere Arbeit des Menschen
selbst entstanden sind, d.h. mit den lntrojek-
tionen. Die Gruppenprozesse schaffen die
Bedingungen für das ,,Vergleichen" der lntro-
jektion mit dem reellen menschlichen Kontakt,
für die Analyse dieser Kontakte, für die Mög-
lichkeit, auf die alten Vorstellungen zu ver-
zichten und die eigenen Vorstellungen auf-
grund der eigenen Erfahrungen auszuarbei-
ten. Diese neugeformten persönlichen, auf
natürliche Weise angeeigneten Vorstellungen
sind der Rückhalt für die selbständigen akti-
ven Handlungen der Persönlichkeit.

lm Verlaul des Gruppenprozesses erfahren
die Stotterer vieles über sich selbst daraus,
was früher aus dem Bewußtsein verdrängt
worden war. Die früher blockierten Bedürfnis-
se werden offen in die Umwelt geleitet, und
dadurch wird die Energie des Konflikts in das
Bestreben, das Notwendige zu bekommen,
umgewandelt, die Autoaggression im Traum
nach außen auf das Objekt, das sie reell her-
vorgerufen hat.

Für die Lösung der persönlichen Probleme
der Patienten setzt die Gestalttherapie die

Anwendung von verschiedenen Methoden
und Techniken, auch die Berücksichtigung
der Besonderheiten eines konkreten Patien-

ten und seiner Kommunikationsschwierigkei-
ten voraus. Beispielsweise stellen die Stotte-
rer ihre inneren Widersprüchlichkeiten als
selbständige ,,Personen" dar und spielen ihre

,,Begegnung" durch. lm Dialog ,,lernen" die
Gegensätze voneinander,,,einigen sich",
kommen zur Einsicht. Es findet die konstruk-
tive Lösung des Konflikts statt.

Mit Hilfe der Gruppe findet auch das Erlernen
von verschiedenen Verhaltensweisen in der
Gesellschaft statt: die Durcharbeitung der

beruflichen und familiären Situationen, das
Verhalten im Freundeskreis usw. Dabei wer-
den die Methoden der Dramatisierung, der
Aufführung von Lebensfragmenten in Wech-
selrollen angewandt.

Bedingt kann man die Psychotherapie in der
Gruppe als folgende Reihenfolge darstellen:

1) Die Erkenntnis der persönlichen Proble-
me der Stotterer.

2) Das Trennen der persönlichen Problema-
tik von dem Bedürfnis nach dem ,,fließen-
den Sprechen" und die Belreiung von er-
neutem Zusammenflie ßen.

3) Die Arbeit mit den neurotischen Mecha-
nismen: Projektion, lntrojektion, Retrofle-
xion und Zusammenfließen.

4) Die Besprechung der Möglichkeiten der
Bedürfnisrealisierung in der Gruppe.

5) Die Anwendung der Dynamik, der lnterak-
tionen bei dem Training des sozialen Ver-
haltens durch die GruPPe.

Das Verhalten des Psychotherapeuten im
Verlauf der Behandlung ist kongruent. Seine
Funktionen schließen die Nutzung der Pro-

zesse der Spannung und des Zusammen-
schlusses für den Heilprozeß, die aktive Ori-

entierung des Patienten auf seine Erlebnisse
ein. Der Psychotherapeut verhilft dem Patien-
ten, sich über die eigenen Erlebnisse klarzu-
werden, sie zu beherrschen und in der eige-
nen Persönlichkeit den Rückhalt zu finden.
Wichtig ist die Ausschließung des Psychothe-
rapeuten aus der Welt der Erlebnisse des
Kranken, denn das fördert die Selbstaktuali-
sierung der Stotterer und verhilft dem erfolg-
reichen Abschluß der Therapie. Während der
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verschiedenen Perioden kann der Psychothe-
rapeut seine Stellung wechseln, mal als Füh-
rer, mal als Kommentator, mal als Gruppen-
mitglied auftretend.
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Altersabhängi ge Häuf i gkeitsvertei lung
von Dysfunktionen bei Kindern mit
Gebißanomalien und Kindern mit
normalen Gebissen

Zusammenfassung

Eine Untersuchung von 365 Kindern mit Gebißanoma-
lien und 97 Kindern mit eugnathen Gebissen bezüg-
lich der Häufigkeitsverteilung von apikaler S-Lautbil-
dung, von Sigmatismen, von abweichendem Schluck-
modus sowie von gekoppeltem Auflreten dieser bei-
den Dysfunktionen in verschiedenen Altersgruppen
ergab: Eine Verringerung des prozentualen Auftretens
von Sigmatismen und gestörtem Schluckverhalten
konnte sowohl bei Kindern mit Gebißanomalien als
auch bei Kindern mit normalen Gebissen bis zu einer
bestimmlen Altersgrenze festgestellt werden. Diese
Grenze lag bei den Patienten mil Dysgnathien beim
vollendeten 1 1. Lebensjahr, während sie bei den
Probanden mit normalen Gebissen noch über dieses
Alter hinausging. Das gekoppelte Auftreten von fehler-
haftem Schluckmodus und Sigmatismen zeigte dage-
gen bei beiden Untersuchungsgruppen ab vollende-
tem 11. Lebensiahr keine Häufigkeitsabnahme mehr.
Die Frequenz der apikalen S-Lautbildung nahm bei
den Kindern mit GebiBanomalien von der Altersgrup-
pe 7 bis 9 Jahre über die Gruppe 9 bis 1 1 Jahre bis zur
Gruppe der 11- bis 13jährigen kontinuierlich ab. Über
die Häuligkeitsverteilung der apikalen S-Lautrealisati-
on bei Probanden mit eugnathen Gebissen kann in{ol-
ge der zu geringen Anzahl von Untersuchten keine
Aussage gemacht werden.

1. Problemstellung

Eine Reihe von kieferorthopädischen und
sprachtherapeutischen Veröffentlichungen
der letzten Zeit deutete auf den Wert der myo-
funktionellen Therapie im orofazialen Bereich
für die Uberwindung oraler Dysfunktionen hin
(vgl. Kittel 1990). lnsbesondere konnte von
verschiedenen Autoren auf die Bedeutung
solcher Verfahren in der Behandlung von
Dyslalien verwiesen werden. Auch künftig
sind kasuistische Untersuchungen zum Zu-
sammenhang zwischen verschiedenen Dys-
gnathien und oralen Dysfunktionen ein-
schließlich Sprechfehlern mit Blick auf die
myofunktionelle Therapie sowie zum Verlauf
entsprechender Behandlungen erforderlich.

Die Autoren des vorliegenden Artikels legten
sowohl zu ersterer Problematik Arbeiten vor
(v gl. C I au s n itzer/C I au s n itzer 1 989a und 1 99 1 )

als auch zum Behandlungsverlauf bei sol-
chen Patienten (vgl. Clausnitzer/Clausnitzer
1989b). Dabei erwies sich die interdisziplinäre
Kooperation zwischen Kieferorthopädie und
Sprechwissenschaft als außerordentlich nütz-
lich, was ebenso allgemein zur Behandlung
von Zahn- und Kieferstellungsanomalien und
oralen Dysfunktionen einschließlich Dyslalien
zu sagen ist.

ln der folgenden Studie soll anhand einer
Untersuchung von Kindern mit Gebißanoma-
lien und Probanden mit normalen Gebissen
der Frage nachgegangen werden, ob eine al-
tersabhängige Häufigkeitsverteilung des Auf-
tretens der apikalen S-Lautbildung, der Sig-
matismen, des gestörten Schluckverhaltens
sowie der Kombination von Sigmatismen mit
falschem Schlucken besteht.

2. Material und Methode

Es wurden 365 Kinder mit Gebißanomalien
im Alter von 7 bis 13 Jahren vom Kieferortho-
päden und vom Sprechwissenschaftler
gleichzeitig untersucht. Die 97 Kinder mit nor-
malen Gebissen entstammen einer schuli-
schen Reihenuntersuchung, die vom gleichen
Untersucherteam durchgeführt wurde.

Die kieferofthopädische Diagnose wurde
klinisch am Patienten gestellt, wobei die Ano-
malien nach den Leitsymptomen von K/rnk-
Heckmann (vgl. Klink-Heckmann/Bredy
1980) eingeordnet wurden. Zur ausgeprägten
sagittalen Schneidekantenstufe wurden alle
Fälle mit einer sagittalen Stufe ab vier Millime-
ter gezählt. Der vertikale Schneidekantenab-
stand bei den offenen Bissen (es handelt sich
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immer um frontal offene Bisse) beträgt 1 bis 6
Millimeter.

Die sprechwissenschaftliche Diagnose der
Sigmatismen erfolgte rein akustisch.

Bei unauffälliger Aussprache der S-Laute
wurde mittels eines modifizierten direkten
Palatogramms die apikale von der dorsalen
S-Lautrealisation differenziert. Das Palato-
gramm wurde durch Applikation eines blauen
Punktes Methylenblaulösung von etwa zwei
Quadratmillimeter Durchmesser auf die Zun-
genspitze, der sich nach erfolgter Aussprache
des Lautes /s/ an den entsprechenden oralen
Anlagerungsflächen darstellt, gewonnen.
Beim apikalen Bildungsmodus wurde eine
Blaufärbung am vorderen harten Gaumen,
kurz hinter den oberen Schneidezähnen,
beim dorsalen Bildungsmodus des /s/ dage-
gen an den Lingualflächen der unteren mittle-
ren Schneidezähne erkannt.

Der Schluckvorgang wurde zunächst durch
visuelle Kontrolle der Zungenlage während
des Schluckens durch Abspreizen der Ober-
und Unterlippe mittels zweier Finger des The-
rapeuten beurteilt. Da auf diese Weise bei
regelrechten Gebißverhältnissen die gegen
die Zähne pressenden Formen des Schluk-
kens nicht zu erkennen sind, war für die Dia-
gnose des Schluckverhaltens ebenfalls ein
modifiziertes direktes Palatogramm aus-
schlaggebend. Dieses erhielten wir durch
Applikation von drei Punkten der schon ge-
nannten Methylenblaulösung von etwa zwei
Quadratmillimeter Durchmesser auf die Zun-
ge - eines Punktes auf die Zungenspitze und
je eines Punktes auf die vorderen seitlichen

Zungenränder - und deren nach dem
Schluckvorgang entstandenen blauen oralen
Anlagerungsf lächen der Zunge.

Beim ungestörten Schluckmuster sind die Ge-
gend der Papilla inzisiva (kleine Schleimhaut-
erhebung am vorderen harten Gaumen kurz
hinter den oberen Schneidezähnen) und die
seitlichen Schleimhautränder gaumenwärts
im Bereich der Prämolaren bzw. Milchmola-
ren blau gefärbt. Beim pressenden Schlucken
ist eine Blaufärbung der Palatinalllächen der
oberen Schneidezähne oder/und eine Fär-
bung der Lingualflächen der unteren Schnei-
dezähne zu erkennen. Beim interdentalen
Schlucken ist das Cavum oris frei von Farbe,
eine Anfärbung der Schneidekanten der obe-
ren Schneidezähne oder/und der Oberlippe
kann erfolgt sein.

3. Ergebnisse

Aus der Tabelle 1 geht hervor, daß die gestör-
te und die apikale S-Lautbildung in der Alters-
gruppe I in einem höheren Prozentsatz auftre-
ten als in den Altersgruppen ll und lll. Das
bedeutet also, daß Kinder mit Dysgnathien im

Alter von 7 bis 9 Jahren häufiger lispeln und
die S-Laute häufiger apikal bilden als im Alter
von 9 bis 'l 3 Jahren. Auch der Schluckmodus
weicht bei den Kindern mit Gebißanomalien
im Alter von 7 bis 9 Jahren häufiger von der
Norm ab als bei den 9- bis 13jährigen. Dem-
zufolge kann auch das gekoppelte Auftreten
von Sigmatismen und gestörtem Schluckver-
halten in der Altersgruppe I in höherem Pro-
zentsatz beobachtet werden als in den Grup-
pen ll und lll. Während der Häufigkeitsunter-

Altersgruppen

l: 7;0- 8;'11

ll : 9;0-10;11

lll: 11;0 - 12;11

Tabetle 1: Häufigkeitsverteilung von Sigmatismen, gestörtem Schluckverhalten, gekoppeltem
Auftreten von Sigmatismen und falschem Schlucken sowie apikaler S-Lautbildung bei Kindern
mit Gebißanomalien in verschiedenen Altersgruppen

der Sigmatis-
men in 7o

Häufigkeit

des falschen
Schluckens in %

des gekoppelten
Auftretens von
Sigm. u. falschem
Schlucken in %

der apika-
len S-Laut-
bildung in %

6,2

4,4

2,2

43

30

31

75

57

51

36

20

20
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schied oraler Funktionsstörungen zwischen
den Altersklassen I und ll sehr deutlich ist,
befinden sich der Sigmatismus, das gestöfte
Schlucken und die Kombination beider Dys-
funktionen in den Gruppen ll und lll bezüglich
ihres Auftretens auf etwa gleichem prozen-
tualen Niveau. Die apikale S-Lautrealisation
nimmt dagegen über die drei Altersgruppen
hinweg kontinuierlich ab. Ein Vergleich der
Tabelle 1 mit der Tabelle 2 ergibt, daß alle
Dysfunktionen bei Kindern mit normalen Ge-
bissen in den entsprechenden Altersgruppen
weniger häufig auftreten als bei Kindern mit
Gebißanomalien. Die apikale S-Lautrealisati-
on macht dabei eine Ausnahme, was aber
wahrscheinlich mit der zu geringen Anzahl
von Probanden für eine Untersuchung der
Häufigkeitsverteilung in verschiedenen Al-
tersgruppen zusammenhängt. Während die
Frequenz der Sigmatismen und des falschen
Schluckens bei Kindern mit normalen Gebis-
sen auch noch in der Altersgruppe der 1 1- bis
13jährigen eine Reduktion zeigt, stagniert die-
se bei den Kindern mit Gebißanomalien be-
reits bei den 9- bis 1 ljährigen. Das gekoppel-
te Auftreten von Sigmatismen und gestörtem
Schluckverhalten nimmt sowohl bei den
Probanden mit eugnathen Gebissen als auch
bei denen mit dysgnathen Gebissen nach
dem vollendeten 11. Lebensjahr nicht mehr ab.

4. Diskussion

Bei den Kindern mit Gebißanomalien konnte
zwischen den Altersgruppen 7 bis 9 Jahre
und 9 bis 11 Jahre eine deutliche Reduktion
der Sigmatismen, des gestörten Schluckver-
haltens und der Kombination von Sigmatis-
men mit falschem Schluckmodus festgestellt

werden. Dagegen zeigte die Häufigkeitsver-
teilung dieser Dysfunktionen zwischen den
Gruppen der 9- bis 11jährigen und 11- bis
13jährigen keinen Unterschied mehr. Bei den
Kindern mit normalen Gebissen konnte auch
noch in der Altersgruppe 11 bis 13 Jahre kei-
ne Häufigkeitsabnahme der Sigmatismen und
des gestörten Schluckverhaltens konstatiert
werden, die Kombination von Sigmatismen
mit falschem Schlucken lag hier auf gleichem
Niveau wie bei den 9- bis 11jährigen.

Die von uns gefundenen Ergebnisse können
folgendermaßen interpretiert werden: Die im
allgemeinen bestehende Tendenz der Häu-
figkeitsabnahme der genannten Dysfunktio-
nen als Folge eines altersabhängigen Rei-
fungsprozesses, der bei diesen Probanden
zumindest in den betrachteten Funktionen als
verzögert angenommen werden kann, be-
steht sowohl bei Kindern mit normalen als
auch bei Kindern mit fehlentwickelten Gebis-
sen. Die bei Dysgnathikern früher einsetzen-
de Stagnation dieses Prozesses kann damit
erklärt werden, daß die Gebißanomalien ein
die normale Entwicklung der Funktionen er-
schwerendes Moment darstellen. Das gleich-
zeitige Bestehen von Sigmatismen und ge-
störtem Schluckverhalten kann als Ausdruck
schwerer Beeinträchtigungen auch anderer
Fertigkeiten, z.B. der Motorik und der Stereo-
gnose, gewedet werden, die dazu führen, daß
sowohl bei Kindern mit Dysgnathien als auch
bei Kindern mit normalen Gebissen die
Selbstausheilungsmöglichkeit ab vollende-
tem 1 |. Lebensjahr nicht mehr gegeben ist.

Die Gebißanomalien stellen besonders hohe
Anforderungen an die Kompensationsfähig-
keit dieser Kinder, was sich in der höheren

des gekoppelten Auf- der apikalen
Altersgruppen tretens von Sigma- S-Lautbil-

tismen u. falschem dung in %
Schlucken in %

ll : 9;0 -10;11

lll: 'l 1 ;0 -12;1 1

Tabelle 2: Häufigkeitsvefteilung von Sigmatismen, gestörtem Schluckverhalten, gekoppeltem
Auftreten von Sigmatismen und falschem Schlucken sowie apikaler S-Lautbildung bei Kindern
mit normalen Gebissen in verschiedenen Altersgruppen

der Sigmatis-
men in 7o

Häufigkeit

des falschen
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Häufigkeitsquote des Auftretens der genann-
ten Dysfunktionen bei Dysgnathikern gegen-
über den Probanden mit eugnathen Gebissen
in den vergleichbaren Untersuchungsgrup-
pen äußert. Zum anderen darf die wechsel-
seitige Wirkung von Gebißform und oralen
Funktionen bei der Erklärung dieses Phäno-
mens nicht vernachlässigt werden.

Obwohl nach dieser Untersuchung mit einer
Selbstausheilung der Sigmatismen bei Kin-
dern mit normalen Gebissen nach dem 11.

Lebensjahr noch in 9 Prozent der Fälle und
bei Kindern mit Dysgnathien nach dem 9.
Lebensjahr in 13 Prozent der Fälle zu rech-
nen ist, vertreten wir die Auffassung, daß ein

Umtrainieren dieser Dysfunktion bis zur Ein-
schulung erfolgt sein sollte, da schwer zu er-
kennen ist, bei welchen Kindern eine selb-
ständige Normalisierung zu erwarten ist.

Bei Patienten mit gekoppeltem Auftreten von
Sigmatismen und gestörtem Schluckverhal-
ten sollte bereits mit fünf Jahren eine Übungs-
behandlung beider Auffälligkeiten einsetzen,
da - wie bereits erwähnt - meist noch andere
diesen Funktionen zugrundeliegende Fertig-
keiten geschult werden müssen.

Ein Vergleich unserer Untersuchungsergeb-
nisse bezüglich der Häufigkeitsverteilung des
falschen Schluckens bei Kindern verschiede-
ner Altersklassen mit einer von Fletcher, Ca-
sfeel und Bradley im Jahre 1961 an 1615
Schulkindern im Alter von 6 bis 18 Jahren
durchgeführten Untersuchung ergibt, daß die
von diesen Autoren gefundene prozentuale
Verteilung des falschen Schluckens im we-
sentlichen mit der von uns bei Kindern mit
normalen Gebissen ermittelten entspricht
(vgl. Fletcher et al. 196'l). Nach F/efcheret al.

trat das gestörte Schluckverhalten bei 8jähri-
gen in 38,5 Prozent und bei 1Gjährigen noch
in 20 Prozent der Fälle auf. Dagegen liegt die
Frequenz des abweichenden Schluckmu-
sters, die von uns bei Kindern mit Gebißano-
malien in entsprechenden Altersgruppen dia-
gnostiziert wurde, wesentlich höher. Das ist
damit zu erklären, daß die Untersuchungen
von den genannten Autoren an einem un-
selektierten Probandengut (Schulkindern)

vorgenommen wurde und auf eine Objektivie-
rung des falschen Schluckens mittels eines
Palatogramms verzichtet wurde.
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Anschrift der Verfasser:

Dr. Renate Clausnitzer
Dr. Volkmar Clausnitzer
Lindenstr. 1 3

8261 Kastl

Dr. Renate Clausnitzer, Zahnärztin für Kieferor-
thopädie, ist als Mitarbeiterin in einer privaten

Praxis f ür Kieferorthopädie in Burghausen
(Bayern) tätig.

Dr. Volkmar Clausnitzer, Diplom-Sprechwis-
senschaftler und Klinischer Sprechwissen-
schaftler, arbeitet seit kurzem im Sozialpädiatri-
schen Zentrum lnn-Salzach in Altötting als
Sprach- und Stimmtherapeut. Außerdem hat er
einen Lehrauftrag zur,,Therapie von Kommuni-
kationsstörungen" an der Stuttgarter Staatli-
chen Hochschule Jür Musik und Darstellende
Kunst.

Beide Autoren kooperierten seit fast 30 Jahren
bei der gemeinsamen Behandlung von Patien-
ten mit Dysgnathien, Sprachstörungen und
Munddysfunktionen, publizierten darüber und
gaben in verschiedenen Ländern dazu Kurse.
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dgs - Nachrichten

Aus der Arbeit des
Geschäft sf ü h renden Vorstandes
1. Krankenkassen befürwoften strukturelle Verbesse-
rungen in den fünl ostdeutschen Bundesländern

Am 16. September 1992 tralen sich die Vertreter der
Spitzenverbände der gesetzlichen Krankenkassen
und Vertreter des Deutschen Bundesverbandes für
Logopädie e.V. (DBL) und der Deutschen Gesellschaft
für Sprachheilpädagogik e.V. (dgs) entsprechend ei-
ner Vereinbarung anläßlich der letzten Preisvereinba-
rung vom April '92, um grundsätzlich über strukturelle
Veränderungen des Leistungskataloges sowie über
Art und Umfang sprachtherapeutischer Leistungen zu
beralen. Die Ergebnisse der Gespräche lassen sich
folgendermaßen zusammentassen :

- Der Leistungskatalog, der den bisherigen Vergü-
tungsvereinbarungen zugrunde lag, wird eMeitert.

- Um den sich veränderten Anforderungen an
sprachtherapeutische Leistungen gerecht zu wer-
den (2.8. interdisziplinäre Zusammenarbeit), waren
die Vertreter der Krankenkassen damit einverstan-
den, in einzelne Gebührenpositionen - wie schon in
den meisten westlichen Bundesländern geschehen

- sogenannte Vor- und Nachbereitungszeiten aut
zunehmen.

- DBL und dgs erklärten sich bereit, eine Auflistung
von Störungsbildern (Leistungsbeschreibung) zu
erstellen, anhand derer Krankenkassen die Mög-
lichkeit haben, Sprach-, Sprech- und Stimmstörun-
gen einzelnen Gebührenpositionen zuzuordnen.

- Die Vertreter der Krankenkassen forderten die bei-
den Berufsverbände au{, den Entwurf eines ge-
meinsamen Rahmenvertrages für die fünf ostdeut-
schen Bundesländer zu erstellen.

Sollten die enlsprechenden Gremien der Krankenkas-
sen diesem Verhandlungsergebnis zustimmen, wird
das neue Leistungsverzeichnis Grundlage {ür die
nächsten Preisverhandlungen im Frühjahr 1993 sein.

2. CPLOL: Arbeitssitzungen von drei Kommissionen in
Malaga

Auf der letzten Generalversammlung des Comit6 Per-
manent de Liaison des Orthophonistes-Logopödes de
la C.E.E. (CPLOL) in Athen im April 1992 wurden drei
Arbeitsgruppen gegründet:

1. AG zu Fragen von Beru{sprofil und Ausbildung.

2. AG Berufsordnung/Ethikkommission.

3. AG zur Vorbereitung des 2. europäischen Kongres-
ses Iür Logopädie im September 1994 in Antwerpen.

Diese drei Arbeitsgruppen nahmen vom 13. bis 15.
November 1992 ihre Arbeit in Malaga auf. Von seiten
der dgs nahm der 2. Bundesvorsitzende als Beobach-

ter teil. Er schloß sich der Arbeitsgruppe ,,Ausbildung"
an.

Die Frage nach sprachtherapeutischer Kompetenz
durch Ausbildung und in Tätigkeitsbereichen steht
auch innerhalb der zwö|, Ec-Staaten im Mittelpunkt
des lnteresses.

- lst Kompetenz trotz unterschiedlicher Ausbildung
mit z.B. medizinischer, paramedizinischer oder päd-
agogischer Schwerpunktsetzung vergleichbar?

- lst eine Harmonisierung der verschiedenen Ausbil-
dungen etwa auf einem ,,minimum level" möglich?

Auf dem Hintergrund solcher und ähnlicher Fragestel-
lungen erarbeitete diese Arbeitsgruppe einen umfang-
reichen Fragenkatalog, anhand dessen zunächst die
augenblicklich bestehende Situation in den zwölf EG-
Staaten erlaßt werden soll.

Auf der nächsten Generalversammlung des CPLOL
im Mai 1993 in Kopenhagen sollen erste Ergebnisse
dieser Umlrage vorgestellt werden. Danach wird das
weitere Vorgehen festgelegt.

Die dgs nutzte diese Zusammenkunft, um bezüglich
ihres Aufnahmeantrages in CPLOL einen Zwischen-
bericht zu geben. Vor allem wurde auf die Gründung
der Arbeitsgemeinschaft freiberuflicher und angestell-
ter Sprachheilpädagogen (AGFAS) hingewiesen.

Theo Borbonus
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Gerd Jacobsen: Die Koordinierte Stotterkontrolle.
Mit Übungen und einem Therapieheft für Klienten.
Unter Mitarbeit von Andrea Kathrin Betche. Herausge-
geben von der Deutschen Gesellschaft für Sprachheil-
pädagogik e.V. Ernst Reinhardt Verlag. München,
Basel 1992. 82 Seiten. 39,80 DM.

GEflD JAEOBSEil

Bie Komrdinierte
Ststterkorrtrull*
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Die Zahl der Bücher über das Stottern und seine The-
rapie ist Legion. Trotzdem sind bei der Lösung des
Stotterproblems noch immer viele Fragen offen. Das
vorliegende Buch ist ein weiteres Beispiel für eine
Darstellung eines Therapieverlahrens. Dieses beruht
auf den Uberlegungen des amerikanischen Psycholo-
gen Courtney Stromsta.

Jacobsen hat jahrzehntelange Erlahrung mit dieser
Therapie, einmal als Betroffener, zum anderen als
Sprachheillehrer an einer Sprachheilschule mit Se-
kundarstule I und ambulanter Behandlung für iugend-
liche und erwachsene Stotterer. Er hat Sfromsfas Ver-
fahren im Laufe der Jahre nach seinen Vorstellungen
modifiziert und ausgeweitet.

Aulbau des Buches: Auf zwanzig Seiten stellt Jacob-
sen sein Konzept der Koordinierten Stotterkonlrolle
dar. Dabei wird die ,,gesteuerte Artikulationskoordina-
tion", der Kern der Therapie, auslÜhrlich und nachvoll-
ziehbar erklärt.

Aul etwa zehn Seiten beschreibt Andrea Kathrin Bel-
che klar und gut verständlich das Konzept und die
Verf ahrensweise Stromstas (Stro mstas Darstellungen
liegen bisher nur aul englisch vor), um die Unterschie-
de zu Jacobsens Vorgehensweise deutlich zu ma-

chen. Dann folgl aul vierzig Seiten von Jacobsen der
Übungsteil, das Hauptstück des Buches. lm Anhang
findet man noch ein Ubungsheft von dreißig Seiten mit
Aufgaben und Spielen für den Patienten, damit dieser
auch nach Therapieende lür sich gezielt im Sinne der
Therapie weiterarbeiten kann.

Es wird in diesem Behandlungskonzept nicht nach
den Ursachen des Stotterns ge{ragt, sondern sehr
genau betrachtet, was beim Stottern im Sprechvor-
gang lalsch abläuft. Durch die Koordinierte Stotter-
kontrolle soll das Auftreten dieser Fehlabläufe verhin-

dert werden. Es handelt sich also ausdrÜcklich um
eine symptomzentrierte Therapie. lm Gegensatz zu
Stromsta will J acobsen die Koordinierte Stotterkontrol-
le vom Stotternden nur beim akuten Auftreten des
Stotterns einsetzen lassen und nicht als eine dauernd
anzuwendende neue Sprechform. Dies Verfahren ent-
hält demgemäß einen hohen Anteil von Selbstbeob-
achtung und Selbstkontrolle. Diese muB vom Stotterer
erlernt werden. Außerdem hat der Stotterer mit den
seelischen Folgewirkungen seines Stotterns bekannt-
lich sehr viel zu lun. Die Hille lÜr diese Seite des
Leidens nimmt in der Therapie unter der Überschrift

,,Unterstützende therapeutische Maßnahmen" einen
breiten Raum ein.

Das Buch besticht durch seine Klarheit im Aufbau.
Man spürt bei jedem Satz, daß hier aus wirklicher
Erfahrung sowohl als Betroffener als auch als langjäh-
riger Therapeut gesprochen wird. Die Ausführungen
zeichnen sich durch ihre sehr große Praktikabilität
aus, ohne dabei vereinfachend zu sein. Der Leser hat

eine präzise Anleitung einer klar umrissenen Stot-
tertherapie in der Hand. Schritt lür Schritt wird ihm

beschrieben und durch Fotos gezeigl, wie er konkret
vorgehen kann. Dabei bleibt ihm viel Raum lür eigene
Einfälle. ln dem Therapieheft sind eine Fülle von The-
rapiematerialien mitgegeben. Es werden aber auch
die Klippen und Fallstricke, die bei dieser Therapie
auftreten können und auftreten, differenziert genannt.

Jacobsen gibt jeweils konkrete Hilfen an, wie die
Schwierigkeiten überwunden werden können.

Auch diese Stottertherapie ist kein Allheilmittel. Wer
sich aber auf sie einlassen, sie erlernen und anwen-
den will, hat durch dieses Buch dazu eine wirkliche
Chance.

Rainer Bangen

Atts-, Fort- und Weiterbildung

öcs - ags:
Gemeinsame Arbeitstagung 1 993

Die Reihe der gemeinsamen Arbeitstagungen der
Östeneichischen Gesellschaft für Sprachheilpädago-
gik (ÖGS) und der Deutschen Gesellschaft für Sprach-
heilpädagogik (dgs) wird fortgesetzt. Das Tagungsthe-
ma 1993 lautet:

,,Sprachenuerb und Spracherwerbsstörungen -
Ganzheitliche Förderung sprachgestörter Kindel'

Neben themenbezogenen Beiträgen aus Wissen-
schaft und Praxis soll ein intensiver Erfahrungsaus-
tausch zwischen den Teilnehmern im Vordergrund
stehen. Tagungsort ist das Diözesanhaus Vierzehn-
heiligen in D-8623 Staffelstein/Bayern. Tagungstermin
ist der Zeitraum vom 23. Mai bis 26. Mai 1993.

Referentinnen und Referenten, die bereil sind, einen

Beitrag zu diesem Themenkreis anzubieten, senden
ihre Meldung und die Kurzfassung ihres Beitrages bit-
te bis zum 15. März 1993 an die unten angegebene
Adresse.

Teilnehme(-innen) sollten sich recht bald anmelden,
da aufgrund der örtlichen Gegebenheiten nur eine
begrenzte Teilnehmerzahl zugelassen werden kann.
Eine Unterbringung in Doppelzimmern wird teilweise
notwendig sein. Die Kosten für die Teilnahme sowie
Unterkunlt, Verpf legung und..Rahmenprogramm betra-
gen etwa 300,- DM/2100.- OS.

Die Anmeldungen sind an folgende Anschrift zu richten:
Herberl B. Freisleben, Günlerslebener Slraße 29, D-

8709 Rimpar, Tel. (09365) 9329 oder Telelax: 09365/

5177.
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Fortbildungsverzeachnis der
Landesgruppe Rheinland
Die dgs-Landesgruppe Rheinland hat - nun bereits im
dritten Jahr - wieder ein Fortbildungsverzeichnis er-
stellt, dessen Veranstaltungen auch lnteressierte au-
ßerhalb des Rheinlandes ansprechen dürften. Die
Fortbildungen regional und bundesweit namhafter
Re{erentinnen und Referenten umfassen unter ande-
rem die Themenkreise

- ganzheitliche Sprachtherapie,

- Stottern bei Kindern, Jugendlichen und Erwachse-
nen,

- orofaziale Therapie,

- Mutismus,

- Psychomotorik und sensorische lntegrations{örde-
rung sowie

- Gestalttherapie, Tanz und Theaterarbeit.

Das Verzeichnis kann beim Relerenten für Fortbildung
der Landesgruppe Rheinland, Herrn Reiner Bahr,
Rethelstraße 157, 4000 Düsseldorf 1, angefordert
werden.

lnzigkofener Gespräche
Die 25. lnzigkofener Gespräche finden vom 12. bis 14.
März 1993 in lnzigkofen (bei Sigmaringen) statt. Das
Flahmenthema lautet: Bewegung - Sprache - Spre-
chen - Musik in der Therapie von mündlichen Kommu-
nikationsstörungen.

Organisation, Programmgestaltung und Leitung der
Tagung liegen bei: Akad. Dir. i.R. Dr. phil. Geert Lotz-
mann. Dienstanschrift: Universität Heidelberg, FG
Sprechwissenschaft und Sprecherziehung, Plöck 79-
81, 6900 Heidelberg, Tel.: (06221) 5a 72 33 p\;
Privatanschrift: Bothestr. 120, 6900 Heidelberg, Tel.:
(06221) 38 17 89.

Das'Vorprogramm' sowie weitere Tagungsinformatio-
nen können bei einer der angegebenen Adressen an-
gefordert werden.

Die Akzentmethode -
Fortsetzungskurs
Die Akzentmethode ist eine Ganzheitsmethode, eine
dynamische Stimm-, Sprech- und Bewegungsthera-
pie, die alle respiratorischen sowie phonatorischen
Muskeln einbezieht. Dieser Kurs ist nur für Teilnehmer
gedacht, die bereits einen Grundkurs der Akzentme-
thode durchgelührt haben. Er ist eine Weiterführung
der Methode in Theorie und Praxis, wo die Übungen
der Akzentmethode an verschiedenen Diagnosen an-
gepaßt werden. Einige Therapiebeispiele, z.B. Video
(System VHS) mit der Anwendung der Akzenlmetho-
de wären eine willkommene praktische Ergänzung
und Diskussionsgrundlage.

Relerenten: Dr. Kirsten Thyme-Frakjaer, Dozentin Iür
Logopädie, und Dr. Borge Frokjaer-Jensen, Dozent
für Phonetik

Termin: 24.09.'l 993 bis 28.09.1 993.

Die Tagungsgebühr beträgt DM 700.-

Tagungsort und nähere lnformationen: Rehabilitati-
onsklinik Werscherberg, Am Werscherberg 3, 4516
Bissendorf 1, Telefon (05402) 406 100.

Seminare in Boldern
lm Tagungs- und Studienzentrum Boldern finden auch
1993 wieder mehrere Veranstaltungen und Kurse statt
für Teilnehme(-innen) aus Berufen, bei denen viel
gesprochen wird oder Atem und Stimme ein besonde-
res Training verlangen. Vom 7. bis 9. März wird ein
Seminar zum Thema ,,Kommunikatives Sprechen -
Ausdruck der Persönlichkeit und lnstrument der Rhe-
torik" angeboten. lm Juli 1993 finden Grund- und Aul-
baukurse zur ,,Atem-, Stimm- und Sprechschulung"
statt. Die Leitung der Veranstaltungen obliegt Prof. Dr.
H. Coblenzer.

Nähere lnformationen und Anmeldungen bei: Sekreta-
riat des Tagungs- und Studienzentrums Boldern, CH-
8708 Männedorf, Telefon: (0041) 19221171.

Internationale Sonnenberg-Tagungen
1993

Auch im Jahr 1993 veranstaltet der lnternationale Ar
beitskreis Sonnenberg wieder mehrere Tagungen
zum Themenkreis,,Rehabilitation der Behinderten".
lnformation und aus{ührllche Tagungsprogramme sind
erhältlich bei: lnternationaler Arbeitskreis Sonnen-
berg, Postfach 2654, D-3300 Braunschweig.

Myofunktionelle Therapie
Ein Anfänger- und ein Fortgeschritlenen-Kurs zum
Thema: Myolunktionelle Ganzheitstherapie findet un-
ter der Leitung von Frau Padovan in Köln statt.

Termine: 17. bis 19. März 1993 und 20. bis 22. März
1993. Nähere lnformationenffagungsort: Praxis für
Krankengymnastik und Sprachtherapie (Maria Roden-
acker und Regina Franzke), Josefstraße 81, 5000
Köln 90 (Porz-Zentrum), Telefon: (02203)53376, Fax:
(0221 )8903800.

Fortbildung in Motopädagogik und
Mototherapie
Auch '1993 bietet die Akademie für Motopädagogik
und Mototherapie des Aktionskreises Psychomotorik
e.V. wieder ein umrangreiches Fortbildungsprogramm
an. Neben der, auch vom Arbeitsamt als förderungs-
würdig anerkannten, Lehrgangsreihe zur Zusatzquali-
fikation Motopädagogik, die vier einwöchige Kurse
umfaßt, werden Lehrgänge zu spezifischen bewe-
gungspädagogischen als auch {herapeutischen The-
men angeboten. Das Programm richtet sich an Kran-
kengymnasten, Ergotherapeuten, Erzieher, Sozial-
pädagogen, Gymnastik- und Sportlehrer sowie Son-
derpädagogen und Grundschullehrer.

50
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Nähere lnformationen bei: Geschäftsstelle der Akade-
mie für Motopädagogik und Mototherapie, Kleiner
Schratweg 32, W-4920 Lemgo.

3. Griesbacher Fachgespräche der
Sprachheilpädagogen
Am 20.121.11.92 fanden nun bereits zum drittenmal
die,,Griesbacher Fachgespräche der Sprachheilpäd-
agogen" statt. Tagungsort war diesmal das ,,Klinikum
Passauer Wolf ll" in Bad Griesbach im Rottal. Nach
den Begrüßungsworten durch den Verwaltungsleiter
des Hauses, Herrn Guggemos, und den Chefarzt der
neurologischen Abteilung, Herrn Dr. Frnk, erwartete
die Teilnehmer ein abwechslungsreiches Programm.

Themenschwerpunkt des ersten Tages war die
Schriftsprache. E. de Langen gab in seinem Vortrag
einen Uberblick zum Thema,,Kognitive Voraussetzun-
gen für den Schriftsprachersterwerb"; die Gedanken
wurden von E. Wildegger-Lack aurgegriflen und wei-
tergeführt unter der Uberschrift ,,Die Bedeutung des
Regelbewußtseins lür den SchriftspracheMerb". V.
Roth demonstrierte ,,Wege und Schachteln", ein com-
puterunterstütztes Schriftsprachetraining lür Aphasi-
ker. V. Mais Beitrag: ,,Analyse der Schreibbewegun-
gen bei Patienten mit erworbenen Hirnschädigungen"
war ein Appell an alle Sprachtherapeuten, sich ver-
stärkt mit den differenzierten Ursachen von Störungen

der Schreibbewegung auseinanderzusetzen und die
Therapie an empirisch gesicherten Erkenntnissen
auszurichten. Gerade der Erstschreibunterricht in der
Schule bekam hier von Mai g{ keine guten Noten.
Passend zur Thematik berichtete dann B. Bimüller
über,,Praktische Probleme beim Erwerb der gebunde-
nen Schreibschrift im ersten Schulbesuchsjahr".

Der zweite Tag brachte aus Sicht der Sprachheilpäd-
agogik bisher noch wenig diskutierte und gerade auch
deshalb interessante Themen. H. Grötzbach rcfetief.e
ein Experiment zu,,Sprachverständnisstrategien von
Aphasikern und Gesunden". S. Baur stellte an einem
Fallbeispiel,,Das Landau-Kleffner-Syndrom, ein im
Kindesalter erworbenes Aphasie-Epilepsie-Syndrom"
vor und S. Elfinger inlormierte über,,Sprachstörungen
bei Parkinson-Syndrgm".

Zusammenfassend kann man nur von einer gelunge-
nen Tagung sprechen, besondere Anerkennung ge-
bührt den beiden Organisatorinnen, U. Mül/er und S.

Schachtner, sowie dem Klinikum Passauer Wolf für
die großzügige Ausstattung der Veranstaltung. Unter
den ca. 40 Teilnehmern waren im übrigen ohne alle
Berührungsängste Absolventen verschiedenster the-
rapeutisch und wissenschaltlich relevanter Ausbil-
dungsrichtungen vertreten.

Werner Gebhard

Echo

Lieber geneigter Leser.
Liebe geneigte Leserin.
Emplindest Du auch Bedauern mit dem Redaktor die-
ser Zeitschrift? Selten ist jemand bereit, sich in der

,,Sprachheilarbeit" zu exponieren. So ist der Redaktor
jetzt an einen Spring-ins-Feld und Lückenbüßer gera-
ten, dem es nichts ausmacht, in ein Wespennest zu
stechen.

Geneigte Leser werden aus der Überschrift schließen,
aus welcher Region dieser Luftikus stammt: ,,unser"
Dichter J.P. Hebel - ein waschechter Alemanne -
llocht gerne in seinen Erzählungen die Wendung ,der
geneigte Leser merkt etwas" ein, wenn sich in der
Geschichte eine unerwartete Entwicklung anbahnte.
lch bin Alemanne, genauer Basler (Bitte an den Set-
zer; nicht ,,Baselef'l), und wohne genau 700 Meter in
Luftlinie von der Grenze zum großen Kanton (so be-
zeichnen wir Schweizer scherzhaft Deutschland) ent-
fernt. Mein Deutsch muß miserabel sein, denn vor
nicht langer Zeit meinte ein lieber Bremer Freund:

,,Hugo, Du sprichst ja gar kein korrektes Deutsch!"
Deutsche Sprak wirklich swere Sprak. So versuchte
ich, einem Tessiner die Wendung ,,Auf ein Wort" zu
erklären ... und schon wären wir beim Thema: unsere
Sprachmisere.

ln der Schweiz sollen sich trotz des perfektionierten
Schulsystems 20.000 bis 30.000 Analphabeten
durchs Leben schlängeln. Weiter: Die Zahl der Le-
gastheniker statistisch genau zu erfassen, ist leider
unmöglich, weil jeder unter diesem Sammelbegriff et-
was anderes versteht, aber der Lese-Recht-
schreibschwächlinge sind Legionen. ln Deutschland
sähe es nicht viel rosiger aus, habe ich gelesen, und
keiner weiß weshalb! Halt, da muß ich mich korrigie-
ren, muß diese verallgemeinernde Aussage differen-
zieren! Alle wissen es ... besser; doch hat noch nie-
mand Gedanken an die lielercn sprachlichen Utsa-
chen dieser Misere verschwendet und die Selbstver
ständlichkeit Sprache selber als untergründigen Aus-
lösetaktor der Misere in Frage gestellt.

Bist Du Dir, geneigter Leser, der allgegenwärtigen
Doppelbödigkeit von SPRAKA bewußt? Aus meiner
Randposition am Rheinknie weise ich dies in fasnächt-
lichem Geist nach (Bitte an den Setzer: fasnächtlich
ohne T; wir Basler zelebrieren ,,unsere" Fas(t)nacht
anders als die übrigen Alemannen, eben als FAS-
NACHT). Gottseidank hat ia die Karnevalszeit vor
zwei Wochen begonnen - heute schreiben wir den 25.
November - und die Narrenkappe {ällt nicht weiter auf .

Ein Beispiel der Doppelbödigkeit ist Hebels Lieblings-
wort Geneigt. Für ,,geneigt" sagt der Alemanne auch



52 Echo

SCHEPS, das ein Holländer mit aufgespaltenem
S'CH (,,S + gekratztes CH") lesen würde. Der geneig-
te Leser legt also den Kopf SCHIEF, denkt schanJ
nach, liest zwischen den Zeilen, kritisch prülend, mit
Skepsis. S'KEPSIS? Wie gleicht das Fremdwort
S'KEPSIS in seiner Struktur doch dem S'CHEPS!
Das derbe alemannische S'CHEPS verwandt mit
dem griechischen Wort S'KEPSIS? Unmöglich! Für
uns Basler nicht, bezeichnen wir doch unseren
,,Bach" offiziell mit einem griechischen Wort (orthogra-
phisch rein geschrieben), das ,,fließen" bedeutet:
RHEIN! Wirklich komischer Zufalll Oder hat vielleicht
die Sprachmisere etwas mit untergründigen Wortbe-
ziehungen zu tun?

Was denken wir beim Hören von Wörtern? Nichts?
Nichts! Wörter sind uns von Kindsbeinen an vertraut:
wir gebrauchen sie gedankenlos, automatisch als
Selbstverständlichkeil, ohne ihr Es - im tiefenpsycho-
logischen Sinn - zu kennen oder zu bedenken. Sind
wir iedoch ,,gwundrig" und rätseln über Wort-Sinnge-
halt: den Dudenband Etymologie her! Der erklärt uns
die Herkunft, vermittelt unfehlbar gesichertes und tra-
diertes Wissen aus Zeiten poetisch-grimmiger Ro-
mantik. Über Gelehrtengenerationen hat's ja einer
getreulich dem anderen abgeschrieben - hehre, uner-
schütterliche Gelehrtheit und geist-triefende Erkennt-
nisse. lm VoMort meines Duden, Band 7 (Ausgabe
'1963) steht gedruckt: ,, Mit dem Namen Duden verbin-
det sich der Begriff der Zuverlässigkeit fast bis zu
Unfehlbarkeit." (Zeitschrilt Export-lmport, Würzburg).
Pflücken wir eine dudensche Geislesblüte heraus, die
für das S'CHEPSE, aber nicht SKEPTISCHE
SPRACHverständnis der Philologen aufschlußreich
ist: die Herkunftserklärung zu den Wörtern SPRACHE/
SPRECHEN (Seite 663, linke Spalte). Um Platz zu
sparen, seien die Ausführungen gekürzl zitiert. Also
verkündet der Duden unter dem Stichwort SPRACHE/
SPRECHEN: ,,Westgerm. Wort; isl nicht sicher geklärt;
möglicherweise besteht Verwandtschaft mit a.isl/
schwed. Spraka = knistern, prasseln, so daß ,,spre-
chen" ursprünglich vielleicht ein lautmalendes Wort
war."

Gesicherte Wissenschaft? Knistern und Prasseln des
Feuers als lautmalerisches Vorbild Iür SPRACHE/
SPRECHEN? Solche Vorstellungen stammen aus ei-
net Zeil, die noch keine Sprecherzieher und Logopä-
den kannte. Lautmalerei? Diese heilige Kuh der Ro-
mantik geistert noch in vielen anderen Erklärungen
des Dudenbandes. Ein drolliges Beispiel: Die MÜCKE
wird aul lautmalerisches ,,MU" zurückgeführt, und das
Wort KUH wird über die indogermanische Formel
.Guous (von der griechisch Bous abstammen soll) als
eine vielleicht lautmalerische Nachahmung des
BrÜllautes MUH erklärt. Man beachte die feine un-
terscheidung MU - MUH, die den Brüllaut der Kuh mit
der Dehnungsmarkierung H deutlich vom einfachen
MU der Mücke abhebt. Wirklich wissenschaftliche Ex-
aktheit! Dem gegenüber die lautliche Großzügigkeit
bei,den Anlauten: Kgg = G'OS = BOVTS = Mgg. K =
GU=B=M!

Schön wär's, wir hätten eine natürlichere, weniger ro-
mantische Beziehung zur SPRACHE und zum WORT.
Geneigte Leser werden bei WORT sicher an eine
Schlüsselfigur der deutschen Literatur denken. lm
Volk der DICHTER und Denker sollte doch einer auf
die ldee kommen, eine Worterklärungsmethode zu
entwickeln, die lautlich exakt und semantisch geradli-
nig unsere Beziehung zum Verständigungsmittel
SPRACHE und dessen Bausteinen WORT au{ eine
natürliche Basis stellt, in welcher evolutionäre und an-
thropologische Erkenntnisse gebührende Beachtung
fänden. Ubrigens: Nach dem Duden geht DICHTEN
auf das lateinische DICTARE = diktieren zurück und
nicht auf DICERE = sagen/reden/vortragen. Wer hat
wohl Goethe den ,,Faust" diktiert?

Male Dir einmal aus, geneigter Leser, wie die Fausl
Tragödie verlaufen wäre, wenn Dr. Faustus den Du-
den hätte konsultieren können, als er die Übersetzung
des Begriffs LOGOS mit dem einfachen Wort WORT
anzweifelte. Mit dem Dudenband Etymologie wäre al-
les, alles anders gekommen. Faust hätte dieses Buch
in die Ecke geworfen, denn die Sparte Humor (der
unlreiwilligen Sorte gad gab's im mittelalterlichen Bü-
cherbord noch nicht. Als Universalgenie hätte er eine
linguistisch saubere Etymologie geschaffen. Dr. Fau-
stus hätte WORT nicht wie der Duden mit VERB in
einen Topf geworlen, nur weil sie Ahnliches bedeuten:
die beiden Wörter sind lautlich doch sehr verschieden.
Diese Wortpanscherei beruht auf der Methode der
Ableitung moderner Formen auf eine aus ebendensel-
ben Formen ,,erschlossene" Formel - wissenschaftlich
ein klassischer Zirkelschluß! Dann gar WORT mit rus-
sisch VRAT = lügen, laseln zu verknüpfenl Fausts
Grübeln über,,Wörtern" wäre dank seiner universalen
Bildung keine Buchstabenklauberei geworden, denn
er war auch Mediziner. Bei allem Respekt vor der
Philologie: ln der Frage des Lautwandels wird zum
Beispiel nicht aul die Konstanz des Wandels innerhalb
einer ,,Artikulationszone" hingewiesen! Der Pakt mit
dem Teufel und die Geschichte mit Gretchen wären
allerdings auch nicht geschehen. ,,Faust' als Pflicht-
lektüre für Gymnasiasten böte eine geistrerche Etymo-
logie, wäre ein erbaulich-klärendes Werk, das reiien-
den Menschen einen Leitfaden aus dem chaotischen
Labyrinth SPRACHE in die Hand gäbe.

Weil uns die Alma Mater mit antiquierten philologi-
schen Weisheiten nährte, können wir,,Gebildete" auch
nicht verslehen, warum unser perfektes Schulsystem
so viele Analphabeten und Legastheniker produziert.
Ein Beispiel aus meiner Heimat: Die Schulstufe unmit-
telbar über der Hilfsschule nennen wir Sekundarschu-
le. Früher hießen diese Klassen DEUTSCHklassen,
weil sie die am wenigsten sprachbegabten Schüler
auJnahmen und sie zuminde§t in der Muttersprache
weiterbringen wollten. Französisch war Freifach und
den besten Lernern vorbehalten. Um das Ansehen der
Schule - aus traditioneller Sicht - zu verbessern, wur-
de Französisch obligatorisch. Neuerdings wird Eng-
lisch als Wahlfach angeboten - vollkommen freiwillig.
Wetten, daß in ein paar Jahren Englisch Pflichtfach
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und Latein als Freilach angeboten wird? - und zwar
eben diesen Schülern, die mit der Muttersprache
Mühe haben?

Der Altmeister der amerikanischen Linguisten Choms-
kyklagl in,,Sprache und Geist" (S. 161f)): ,,ln vieler
Hinsicht haben wir noch nicht einmal den ersten
Schritt gemacht, um eine wirkliche Lösung der klassi-
schen Probleme zu Jinden. Beispielsweise bleiben die
zentralen Probleme, die den kreativen Aspekt des Ge-
brauchs der Sprache betreffen, so unzugänglich, wie
sie es immer gewesen sind, und die Untersuchung der
universalen Semantik, die sicherlich für eine vollstän-
dige Erforschung der Sprachstruktur entscheidend ist,

hat seit dem Mittelalter kaum Fortschritte gemacht."

Galr/els EPPUR Sl MUOVE (,,und sie bewegt sich
doch" - die Erde um die Sonne nämlich) nach seinem
Prozeß markiert in den Naturwissenschaften die Ab-
sage ans Mittelalter. Wenn jetzt die römische Kirche
einen Schritt vorwärts getan hat und anerkennt, daß
die Sonne Mittelpunkt unseres Planetensystems ist,

lut das der Unfehlbarkeit des Papstes keinen Abbruch

- im Gegenteil: EPPUR Sl MUOVE (Sie - die Kirche -
bewegt sich doch)! Wann wagt die Philologie diesen
Schritt aus dem linsteren Mittelalter und stellt den
Sprachpapst Dudenband Etymologie in Frage? Wer
Sprache lautmalerisch mit knistern und prasseln
gleichzusetzen vermag, hat für wahren Sprachklang
taube Ohren. Sprachklang als linguistisches Phäno-
men? Ein Beispiel: das Wortspiel N'OMEN EST
OMEN wird dem Lustspieldichlet Plautis zugeschrie-
ben. Ein Zulall, dieser perfekte Reim? Warum nicht
auch OVUM EST N'OVUM (lm El wächst NEUES)?
Die Franzosen sagen schließlich auch OUEF-N'EUF
und die llaliener UOVO-N'UOVOI Zutall? Das Ei des

Kolumbus für Dichter? Der Pfarrer predigt in der Kir-
che schließlich auch: in Gottes NAMEN - AMEN!
AMEN = so sei es! lm Holländischen ist PREKKEN =
predigen, und SPREKKEN = sprechen. Auch wieder
solch ein zulälliger (?) Reim!

Nachlrag: kommunikation. ( Bitte an den Setzer: klein-
geschrieben und tiefgestellt). Weil's in keiner logopä-
dischen Publikation fehlen darf, sei es im Nachtrag
angelührt.

Anschrift des Verfassers:

Hugo Zaugg
Steinengasse 1 2

CH-4126 Bettingen
Postfach 1 47

Vorschau

B. Kolonko/M. Stahlmann: Zur Anwendung der Kon-
versationsanalyse in der Aphasiediagnostik.

H.-J. Kellner: Evaluation der Stottertherapie nach Van
Riper mil Erwachsenen.

B. Hanmann: Zielsetzungen und immanente Frage-
stellungen einer systemisch orientierten Sprach- bzw.
Aphasietherapie.

Dietrich Eggert
unter Mitarbeit von Günter Ratschinski
DMB - Diagnostisches lnventar motorischer Basiskompetenzen
bei Iern- und entwicklungsauffälligen Kindern im Grundschulalter
Mit dem DMB wird ein Diagnostikum vorgelegt, das testpsychologisch an die diagnostischen
lnventare und an neuere Versionen des Oseretzky-Tests anknüpft; es wird von einem

entwicklungspsychologischen Modell ausgegangen und eine Kombination von Testaufga-

ben und Beobachtungssituationen vorgestellt, die sowohl diagnostisch als auch in der

lntervention direkt eingesetzt werden können.
März 1993, 248 Seiten, Format 16x23cm, Ringbindung
lsBN 3-86145-028-3, Bestell-Nr. 8524, DM 48,00

Protokollblätter, 8 S., DIN A 4, geh, 1oer Satz, Bestell-Nr. 8527, DM 9,80

Übungsblätter, 28 S., DIN A4, Block, Bestell-Nr.8528, DM 6,80

bongmann Pablfrsking GmbH
Hohe Straße 39 P.O.Box 10 05 55 D - 4600 Dortmund 'l a 12 80 08

FAX (02 31) 12 56 40
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Hinweise für Autoren

,,Die Sprachheilarbeit"
Richtlinien für die Manuskript-
Bearbeitung und Hinweise
für die Autoren
1. Die Beiträge sollen höchstens 15 Manuskriptsei-

ten umfassen (1 llzzeilig in Maschinenschrift; ein-
schließlich Tabellen, Abbildungen und Literatur-
verzeichnis). Sie sind unter Beachtung der in Heft
1 eines jeden Jahrganges niedergelegten Richtli-
nien rn dreifacher Auslertigung an einen der Re-
dakteure zu senden.

2. Jedem Beitrag soll eine Zusammenfassung von
höchstens 15 Zeilen vorangestellt werden.

3. Jedes Manuskript muß am Schluß den Namen
und die Postanschrift des Autors enthalten. Dar-
über hinaus wird um Zusendung eines Paßbildes
(schwarzweiß) sowie um kurzgefaßte Angaben
zum persönlichen Arbeitsfeld gebeten.

4. Für Abbildungen im Text (Diagramme, Kurven,
Schemazeichnungen usw.) werden reproduk-
tionsreife Vorlagen erbelen in gleichmäßiger
Strichstärke und einer Beschriltungsgröße, die
nach der Verkleinerung noch gut lesbar ist.

5. Abbildungen und Tabellen müssen durchlaulend
numeriert sein und möglichst kurze Überschriften
(Legenden) enthalten, die das Verständnis unab-
hängig vom Text ermöglichen.

6. Der Text soll durch Einfügung von Zwischenüber-
schriften eine hinreichende Gliederung erfahren.
Zur Strukturierung der Kapitel und Unterkapitel ist
eine Dezimalklassi{ikation zu verwenden (1. -1 .1.
- 1.2. - 1.2.1. usw.).

7. Auf Fußnoten und Anmerkungen sollte möglichst
verzichtet werden.

8. Literaturhinweise im Text: Wird nur eine Veröf-
fentlichung eines Autors herangezogen, genügt
die Angabe des Namens in Klammern, z.B. (Orth-
mann).

Werden mehrere Veröffentlichungen eines Autors
eMähnt, wird dem Namen im Text das Erschei-
nungsjahr hinzugesetzt, ggf. mit a, b, ..., wenn es
sich um mehrere Beiträge desselben Erschei-
nungsjahres handeln sollte, z.B.: (Braun 1989 a\.

Wörtliche Zitate im Text sind mit der genauen
Seitenangabe zu versehen, z.B. (Wendlandt
1992,42).

9. lm Literaturverzeichnis am Schluß muß alle im
Text zitierte Literatur belegt sein. Die Reihenfolge

der Literaturangaben richtet sich ohne Numerie-
rung alphabetisch nach dem Anfangsbuchstaben
des Autorennamens.

Bei Büchern sind neben dem Verfasser und Titel
der Verlagsort und das Erscheinungsjahr (mög-
lichst mit hochgesetzter Zahl tür die Auflage) an-
zugeben;

z.B: Westrich, E .' Der Stotterer. Psychologie und
Therapie. Bonn-Bad Godesberg 4 l 981.

Bei Handbuchartikeln gilt folgendes:

z.B.: Homburg, G.: Konzepte und Ansatzpunkte
der Dysgrammatismustherapie. ln: Grohnfeldt, M.
(Hrsg.): Handbuch der Sprachtherapie, Bd. 4. Stö-
rungen der Grammatik. Berlin 1991 , 1 13-143.

Bei Zeitschriften-Beiträgen sind neben dem Ver-
fasser und Titel der Name der Zeitschrift, der
Jahrgang, das Erscheinungsjahr in Klammern so-
wie die Anfangs- und Schlußseite des Beitrags
aufzuführen;

z.B.'. Knura, G: Einige Besonderheiten des schu-
lischen Verhaltens sprachbehinderter Kinder. Die
Sprachheilarbeit 16 (1971), 11 1-123.

'10. Eingereichte Beiträge können nur veröflentlicht
werden, wenn sie nicht vorher oder gleichzeitig
andernorts erscheinen. Eine Gewähr für den Ab-
druck kann nicht übernommen werden. Wenn
Rücksendung gewünscht wird, ist Rückporto bei-
zufügen.

11. Dem Verfasser werden je nach Umfang des Bei-
trags 5 bis 15 Exemplare der 'Sprachheilarbeit'
geliefert. Weitere Exemplare sind gegen Bezah-
lung erhältlich und spätestens mit der Korrektur-
rückgabe beim Verlag zu bestellen.

12. Abbildungen, Grafiken und Tabellen werden, je
nach Erfordernis und Möglichkeit, ein- oder zwei-
spaltig abgedruckt (Abdruckbreite: 63 mm bzw.
131 mm). Um nicht zu unzuträglichen Verkleine-
rungen zu gelangen, sind die entsprechenden
Vorlagen unter Berücksichtigung der beiden in
Frage kommenden Breiten anzufertigen.

13. Für die einzelnen Ausgaben der 'Sprachheilarbeit'
gelten 1993 lolgende Redaktionsschlußzeiten:

Februar-Heft: 15. Dezember (1992)
April-Heft: 6. Februar 1993
Juni-Helt: 17. April 1993
August-Heft: 19. Juni 1993
Oktober-Heft: 21. August 1993
Dezember-Heft: 16. Oklober 1993

Die Redaktion
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Unser feom brourht Uerstörkung !!!

[ür unsere Rehobilitotionsklinik liir Slimm-, Sproch- und

Sprechslörungen, die bekonnt ist für ihr spezielles l(onzepl

der kommunikoliven Slimmtheropie, suchen wir zum

nöchilmöglichen Termin

Logopäden/-innen
Atem-, Stimm- und
Sprechlehrer/-innen

Dos Aufgobengebiet umfoßl dos gesomte Speklrum der

[nrochsenenfieropie in unserem phoniotrischJogopüdi-

schen Teom.

Sie erworlet:

- ein iunges, oulgeschlosenes Teom

- eine ongemessene Vergülung

- geregehe Arbeilszeil

- Soziolleislungen wie zusülzliche Ahersveßorgung,

tlrloubsgeld etc.

- moderne Arbeilsplölze

- interne und exlerne fortbildungsmäglichkeilen

- Hilfe bei der Wohnroumbeschoflung

Bod Roppenou isl seil mehr ok 150 Johren ols Bodeoil

erfolgreich. Wir sind eines der größten Büder in Boden-

Würflemberg und verfügen über olle notwendigen tinrith-

tungen für Rehobilitotion und Prövenlion, Urloub und Er-

holung sowie einen hohen Wohn- und treizeilwert.

Hoben wir lhr lnlerese geweckl?

Donn bewerben Sie skh bitte

schriftlirh bei uns.

Wir freuen uns ouf Sie.

Kur. und Klinikverwaltung
Bod Roppenou GmbH

Solinenctroße 30

6i?7 Bod Roppenou

*#$
RAPPENA'

§%Effi

Biete für ein bis zwei

engagierte Mitarbeiter
Vollzeitstelle

in meiner logopädischen Praxis in
Ku lmbach/Oberf ranken.

Therapiebereich: Kindliche Sprach/
Sprechstörungen, Aphasie/Dysarth rie
oder Schwerpunkt Stimme

Vergütung : nach Vereinbarung

Berufsanfänger erhalten großzügige Fort-
bildungsmöglichkeiten und gründliche Su-
pervision.

Kulmbach ist eine reizvolle fränkische
Kleinstadt, eine wahre Alternative für Groß-
stadtmüde mit günstigen Verkehrsbedin-
gungen in die Universitätsstädte Bayreuth
und Bamberg.

Näheres bei:
Gerti Burlein, Logopädin,

Luitpoldstraße 9, 8650 Kulmbach
Telefon:09221 164848

oder abends 0 92 03 / 18 19

Wir suchen eine(n)

Logopädin/en
oder eine(n)

Sprach hei lpädagog in/en
als Voll- oder Teilzeitkraft, die bereit ist,
in unserem interdisziplinär arbeitenden
Team selbständig mitzuarbeiten.

Wir bieten eine modern ausgestattete
Praxis in der Nähe Bremens.

Logopädische und sprachheilpädago-
gische Ansätze integrieren wir in

unserer Arbeit. Eine Kooperation mit
angrenzenden Berufsleldern f indet
statt. ln- und externe Fortbildungen
sind möglich.

Wir freuen uns auf lhre Bewerbung.

lhre schriftliche Bewerbung bitte an:

Sprachheilpädagogin
Gisela Lemcke
Langenstraße 1b
2807 Achim
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Zum 1 .5.1 993 oder früher suchen wir

Sprach heilpädagogin/en
ooer Logopädin/en

als Schwangerschaftsvertretung (anschließend lang-
fristige freie Mitarbeit oder Praxisbeteiligung möglich),
oder als Angestellte(n), freie(n) Mitarbeite(in) oder
Praxisteilhabe(in).
Eine vielseitige Arbeit mit Kindern und EMachsenen aller Stö-
rungsbilder, aber auch Spezialisierungen sind möglich. Wir sor-
gen für eine Iundierte Einarbeitung und interne Fortbildungen.

Praxis für Sprachtherapie,
Christiane Salf ner/Gerrit Zipplies,

Dieckmannstraße 2, 4503 Dissen a. TW.
(30 Automin. von Osnabrück) Tel.: 0 54 21 - 1494

Wir suchen zum nächstmöglichen Zeitpunkt eine/n

Sprochheilpüdogogin/en "*,
Logopödin/en
in Voll- oder Teilzeittätigkeit schwerpunktmäßig für
die Behandlung von kindlichen Sprachstörungen
und Aphasie/Dysarthrie.

Wir freuen uns auf lhre Kontaktaulnahme.

Prorir Iür Sprothfieropie,
torlino Binlokies-Eclert, Sieglinde Shupl-Hoendeler
Gerhort-Houptmonn-Str. 3 I
5090 leverkusen 3 (Oplodenl, Tel. 0 21 7l / 4 37 Eq

Kindertagesstätte der Arbeitenrvohlfahrt
KV Heinsberg mit integrativer Gruppe sucht
zum sofortigen Eintritt:

Logopäden/in oder

Sprachheillehrer/in
für 19,25 Std.Moche, Bez. nach BMT AW ll.

Arbeiterwohlfahrt Kreisverband Heinsberg,

Siemensstr. 7, 5138 Heinsberg 1

Tel.'.0 24 521 219 25

Suche

Sprachtherapeutin/
Logopädin
als Mitarbeiterin in meiner Praxis.
Das Aufgabengebiet umfaßt die Diagnostik,
Beratung und Behandlung von stimm-,
sprech- und sprachgestörten Kindern, Ju-
gendlichen und Enivachsenen.

Sittensen liegt an der BAB zwischen Bremen
und Hamburg.

Praxis für Sprachtherapie
llse Holsten

lm Erlengrund 4,2732 Sittensen
Tel. 0 42 82 I 25 36

Der
DRK-Kreisverband Bonn e.V.
hat in seiner heilpädagogischen
Tagesstätte für körper- und
mehrfachbehinderte Kinder zum
nächstmöglichen Termin eine
Stelle für

*,,nlngqäfu/at
o&tsydtffiry/n
zu besetzen.

Die Vergütung erfolgt in Anleh-
nung an BAT Bund/Länder (Vc
bis Vb).

Bitte richten Sie lhre Bewerbung
mit aussagefähigen Unterlagen
an:

+

DRI(-Kreisverbond Bonn e.V.,
Heilpödogogische logesslötte
für körperbehinderte lfinder,

z.H. [rou Wenniges,

Am Kümpel 2, 5300 Bonn l.

wir suchen Sprachtherapeutin
oder Logopädin
zur Mitarbeit in unserer logopädischen Praxis -
freie Mitarbeiterschaft oder Angestelltenverhält-
nis möglich -
Telefon:0 23 03 / 8 68 88 oder 0 23 03 / 8 69 22

Fax:02303/86888

Selbständige Diagnose
und Therapie

im Sprachheilkindergarten
Wir suchen für diese reizvolle Aufgabe zum
nächstmöglichen Termin

Sprachhei lpädagogi nnen
Logopädinnen

Arbeiterwohllahrt
Sprachheilkindergarten
ln der Heimecke 20
5990 Altena
Telefon (0 23 52) 7 10 51 v
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Unsere Frühförderstelle und Frühberatungsstelle
in Herzberg sucht dringend eine/n weiterein

Sprachtherapeutin/
Sprachtherapeuten

zur Mitarbeit in ihrem interdisziplinären Team
(Heilpädagogen, Krankengymnasten, Psycho-
loginnen, Motopädin, Logopädinnen, Arztin).
Kinder im Alter bis zu 6 Jahren werden von uns
betreut.

Des weiteren suchen wir für unseren Sprach-
heilkindergarten,,Pusteblume" in Herzberg
ebenfalls einein weitere/n

Sprachtherapeuti n/en.
Zum Aufgabengebiet gehört die Diagnostik und
Therapie von Sprachentwicklungsstörungen
und Sprachbehinderungen sowie die Beratung
der Eltern.

Wir bieten eine interessanle Tätigkeit in einem
Team von Pädagoginnen, Diplompsychologin,
Motologin und Logopädinnen.

Herzberg liegt verkehrsgünstig zum nahen Göt
tingen und es bestehen Fahrgemeinschaften.

Bewerbungen bitte an die Heilpädagogischen
Einrichtungen der Lebenshilfe,
Kastanienplatz 27, 3420 Herzberg,
Tel. 0 55 21 I 7 26 36.

SpnlcHueILeuBULAToRIUM AI-rroccrxnunc
SpnacsnrrultBULAToRIUM opn HPS Fuwtl,

Eine langjährige Mitarbeiterin verläßt uns auf Ende

Semster um eine neue Aufgabe zu übemehmen.

Deshalb suchen wir ab sofort oder nach Vereinbarung

eine Logopädin "i,"n 
Logopäden

Aufgabenbereich: Abklärungen, Sprachmbahnungen,
Sprachförderung, Behandlung von Sprachstörungen
bei geistigbehinderten Kindem, sowie bei Schülem
und Schülerinnen der Volksschule.

V,'l lpensum, auch Teilpensum möglich.

Wir freuen uns auf einen Mitarbeiter oder eine Mitar-
beiterin mit Engagement und Freude m der Arbeit in
einem Team.

Wir haben die Erwartung: Abgeschlossene Ausbil-
dung, Bereitschaft selbständig zu arbeiten.

Wir bieten: Anstellungsbedingungen wie Sonderklas-
senlehrer im Kt. St. Gallen.

Auskünfte erteilen lhnen gertt:
Frau H. Schiess, Logopädin, Sprachheilambulato-

rium Alttoggenburg, Tel. 0 73 I 33 33 23

Herr J. Jud, Schulleiter, HPS Flawil Tel. 0 71 / 83 31 30

Bewerbungen sind zu richten an:
HPS, Postfach 65,9240 Uzwil
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Beim Kreis Gütersloh (310 000 Einwohner, 1 000 qkm) ist zum nächstmöglichen Zeitpunkt
die Stelle

einer SPRA(HHEILBEAUf TRAGTEN /
eines § P RA( H H E I t B EA U t T R AGT E il
zu besetzen.

Dieser Aufgabenbereich wurde bisher im Kreis GÜtersloh von 3 nebenamtlichen Kräften
durchgeführt.

Zu den Aufgaben zählen insbesondere:

- Erfassung der Sprachgestörten

- Beratung der Eltern von sprachgestörten und von Sprachstörung bedrohten Kindern -

vorwiegend im Vorschulbereich und Kindergarten -

- Schullaufbahnberatung

- Organisation der ambulanten Sprachheilkurse

- Beratung und Einsatz der Sprachheillehrer/innen, die die Sprachheilbehandlung im
Kreis Gütersloh durchführen

- Fortbildung von Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern und Erzieherinnen/Erziehern

Voraussetzung für die Einstellung ist die Befähigung zum Lehramt der Sprachheilpäda-
gogik/Diplom in Pädagogik. Die Zahlung der Vergütung erfolgt nach den tarifrechtlichen
Bestimmungen des Bundes-Angestellentarifuertrages-

Bewerbungen mit den üblichen Unterlagen (Lebenslauf, Lichtbild, Zeugnisse, Tätigkeitsnach-
weise) werden innerhalb von 4 Wochen nach Erscheinen der Anzeige erbeten an den

Oberkreisdirektor des Kreises Gütersloh
Postfach 1A 20, 4840 Bheda-Wiedenbrück.

Telefonische Auskünite erhalten Sie unter der Rufnummer 0 52 42 I 13 324 bzw. 13 314
- Haupt- und Personalamt
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Wir suchen für unseren Heilpädago-
gischen Kindergarten und die Staat-
lich anerkannte Tagesbildungsstäfie
zum nächstmöglichen Temin

1 Logopäden(in1

oder

Sprachtherapeuten(i n)

sowie

1 Logopäden(in)
bzw.

Sprachtherapeuten(in)
im Anerkennungsjahr

Bitte bewerben Sie sich
bis zum 26.02.93 bei
der

Lebenshilfe Soltau e.V

Celler Str. 167,
3040 Soltau
Tel. 0 51 91 / 50 13

Kurse in "Myofunlrtioneller lherapie"

Leitung: Anita Kittel, Logopädin

Grundkurs rn.' Hannover am 16.117.4.93
Aufbaukurs für Teilnehmer
eines Grundkurses: Tübingen am 26.6.93
Grundkurs rn; Rostock am 9./1 0.7.93

Anmeldungen unter Angabe des Berufes
und Telefon (dienstlich und privat):

Anita M. Kittel,
Karlstr. 16, 7410 Reutlingen

Der Garitasverband für den
Rheinisch.

Bergischen Kreis e.V.

sucht für seinen 1-gruppigen Sprach-
heilkindergarten in Berg. Gladbach-
Refrath zum nächstmöglichen Termin
eine/n

Logopäden/.in
Sprachtherapeuten/-in

Vergütung erfolgt nach AVR 5b.
Aufstieg möglich.

Vorteile: Kleines Team, kleine Grup-
pe. Wir liegen mitten im Grünen und
sind dennoch gut zu erreichen mit
Bus, Bahn und Auto.

Bitte senden Sie lhre Bewerbungsun-
terlagen an:
Caritasverband lür den Rheinisch-

Bergischen Kreis e.V.,
z. Hd. Herrn Kuschel,
Laurenliusstr. 4-12,

5060 Berg. Gladbach 2
Auskunft erteilt:

Frau Müller, Sprachheilkinder-
garten, Tel.: O 22 04 I 20 02 32

Praxis für Sprach-, Sprech- u. Stimmthe-
rapie in Oberhausen sucht ab sofort

1 Sprachheilpädagogin/en
(Dipl. o. Lehramt)

- Team: 3 Therapeuten

- Externe innerbetriebl. Fortbildung

- Festanstellung

- Sozialleistungen
Bewerbungen bifte an:
Michael Bülhoft
Helmholtzstr. 112, 42OO Oberhausen 1

Tel.02 08 I 26232

Bergedorf er Kopiervorlagen
,Lesenlernen mit Hand und Fu8" -der Leselehrgang für Sprachheil- und Sonder-

schulen von Ulrike Marx und Gabriele Steffen.
Dazu: Die Mitmach-Texte, das Textbuch zum
Leselehrgang.

Bergedorfer Klammerkarten: Dos lernmiflel mit hlbst-

kontrollverfohren zur Oiflenrenzierung und freien Arbeil in Primör- und

Sondercrhule. Große Auswohl venchiedener Titel lür Deutsch und irtothe.

mofik. lksse l-4. l{tU: Sprodbetrothtung fir l(1. 5 und 6.

Lehrmlttelsewice: Gollwitz-Titel, Lernpuzzles,
Sensory-Programm u. v. m., lnlo anfördern:

5;4 Verlag Sigrid Persen
FFlll Dorlstra8o ,4, D-2152 HornEburg/N.E

llll ret. o fi ost'62 zo Fax 011 d3/78 10

Anzeigenschluß

für Heft
2/1993 ist der 53.a993.

Das Heft erscheint am
15.4.1993.
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. Soeben erschienen .
Dietrich Eggert zusammen mit Thomas Peter

DIAS - Diagnostisches lnventar auditiver Alltagshandlungen
Dezember 1992, 140 Seiten, Format DIN A 5, Ringbindung
'I Toncassette (einseitig bespielt), Buch und Cassette im Schuber

ISBN 3-86145 -029-1, Bestell-Nr' 8525, DM 49,80

. ln Vorbereitung .
Gisela Röttgen

Spielerlebnisse zum handelnden Spracherwerb
Tier-Theater-Texte
März 1993, 140 Seiten, Format DIN A 4, Ringbindung
ISBN 3-86145-039-9, Bestell-Nr. 8510, DM 29,80 fÜr Vorbesteller

bis zum Erscheinen, danach DM 38,00

Dazu erhältlich: Schülerarbeitsheft mit 18 Tierbildern, 40 Seiten, geh

Bestell-Nr. 8514, DM 8,80

bangnnann pabltsktng GmbH
Hohe Straße 39 P,O.Box 10 05 55 D - 4600 Dortmund 1

e 12 80 08. FAX (02 31) 12 56 40

SIGMATRAINER
Ein Gerät für die Sprachtherapie

Der SIGMATRAINER hilft dem normal-
hörenden und hörgeschädigten Kind in
Zusammenarbeit mit dem Therapeuten auf
sehr spielerische Weise bei der Einübung
der stimmlosen Reibelaute S, Sch, ch'.

Durch optische Rückkoppelung richtig
gesprochener Laute trägt er zu deren
akustisch-auditiven und kinästhetischen
Fixierung bei.

Der SIGMATRAINER ist aus der Praxis für
die Praxis entwickelt worden. Deshalb
wurde auf kindgemäße Gestaltung beson-
derer Wert gelegt.

Einsatzmöglichkeit in allen Phasen der
Behandlung stimmloser Reibelaute. Das

Gerät kann in der AnbildungsPhase
genauso effektiv eingesetzt werden wie in
der Übungs- und Automatisierungsphase.

Herstellung und Vertrieb:

HEINZ WINTER GERATEBAU GMbH
Edurter Str. 3 8057 Eching
Tel.r 0 89 I 3'l 97 44 - 0 Fax 3 19 41 73
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Hondbuch der Sprochtheropie in 8 Bünden

Handbuch der Spachthmpie
HeEusgegeben rcn Manfred

. Band 5
Grohnfeldt

Zentrale Sprach-

und Sprech-

störungen

EDntoN MMHoLD

Herausgegeben von Prof. Dr. Manired Grohn-
Ieldt, Direktor des Seminars für Sprachbehinder-
tenpädagogik an der Universität zu Köln unter
Mitarbeit von über 100 namhaften Fachwissen-
schaftlern und ausgewiesenen Praktikern.
Erscheinungsweise und Bezugsbedingungen:
jährlich erscheinen ein bis zwei Bände mit einem
Umfang zwischen 200 bis 600 Seiten. Leinen.
Bei Vorbestellung des Gesamtwerkes (8 Bände)
gilt der Subskriptionspreis, det 10k unter dem
endgültigen Ladenpreis liegt-

Neu
Band 6:
Zentrale Sprach- und Sprechstörungen,
ca.600 S. ca. DM 98,- ISBN 3-89166-445-1,
erscheint im Frühjahr'93

Lielerbar
Band 1:
Grundlagen der
Sprachtherapie
Xlll, 356 S., mit
mehreren Abb., Oktav
Ln., DM 64,-
lsBN 3-89166-440-0

Band 2:
Störungen der
Aussprache
XlV,290 S., mit
mehreren Abb. u.
Tab., Oktav, Ln.,
DM 54,-
lsBN 3-89166-441-9

Band 3:
Störungen der
Semantik
Xll, 256 S., mit
mehreren Abb. u.
Tab., Oktav, Ln.,
DM 54,-
lsBN 3-89166-442-7

Band 4:
Störungen der
Grammatik
XlV, 289 S., mit
mehreren Abb., Oktav,
Ln., DM 58,-
lsBN 3-89166-443-5

Band 5:
Störungen der
Redefähigkeit
xlx, 548 s., Abb.,
Oktav, Ln., DM 98,-
lsBN 3-89166-444-3

ln Vorbereitung
Band 7:
Stimmstörungen
lsBN 3-89166-446-X

Band 8:
Sprachstörungen in
Verbindung mit
anderen Störungsbil-
dern
lsBN 3-89166-447-8

Ne urnscHErNUNG
MichaelKalde

Vom spielerischen zum sprachlichen
Dialog mit behinderten Kindern -
Ein Buch zur handlungsorientierten

Spiel- und Sprachmotivation
(Behinderung, Autismus, Psychose, Bd 4)

Dem Autor geht es in erster Linie darum, El-
tern, Pädagogen (Erziehern, Lehrern) und
Therapeuten Wege einer praxisnahen Förde-
rung aufzuzeigen, um Kinder mit kaum oder
nur gering ausgeprägter Sprechbereitschaft
zum vermehrten oder auch ersten Gebrauch
von Sprache zu motivieren. Die Anregungen
sind unmittelbar im täglichen Leben umsetz-
bar, in einem streßfreien ,,Spielraum".

1992, 144 S., Format 16x23cm, br
tsBN 3-8080-0264-6

Bestell-Nr.l460, DM 38,00

@ yerlag lnodernes lernen-0orlmund
Hohe Straße 39 o P.O.Box 10 05 55

D - 4600 Dortmund 1

n 12 BO 0B o FAX (02 31\ 12 56 40

Sammelordner
für,,Die Sprachheilarbeit"

Farbe blau, hochwertige
Verarbeitung,

jeweils 6 Hefte eines Jahrganges
und ein Jahresinhaltsverzeichnis

einzeln einhängbar.

Gewünschte Jahreszahl
bei der Bestellung

unbedingt angeben!

Einzelpreis DM 18,00
Bestell-Nr. L3010

Lieferbar durch den:

@ verlag lnodernes lernen-[ortmund
Hohe Straße 39 o P.O.Box 10 05 55

D - 4600 Dortmund 1

a 12 B0 0B . FAX (O2 31) 12 56 40





L11772F
Die Sprachheilarbeit

verlag modernes lernen
P.O.Box 10 05 55 . 4600 Dortmund 1

rc

Herberl Steiner
Gemeinsam gestalten - Arbeitsbuch zur
integ rativen Kreativitätsf örderung
1992,220 S., 125 siw Abb.,8 Farbabb., Format
16x23cm, br, ISBN 3-86145-027-5
Bestell-Nr. 8600 DM 48,00

Bernhard Roggmann
Rheuma in Stichworten
Handbuch für Therapeuten und Patienten
1992,164 S., Format DIN A 5, kt,
lsBN 3-8080-0279-4
Bestell-Nr. 1019 DM 29,80

Michael Baumgartner/Gisela Färber/Franz Michels
SpikS
Spielekartei für Sonder- und Heilpädagogik
1992, 180 Karteikarten (DlN A 6) mit Begleitheft i.

Ordner, ISBN 3-8080-0263-8
Bestell-Nr. 1141 DM 48,00

MichaelKalde
Vom spielerischen zum sprachlichen
Dialog mit behinderten Kindern
Ein Buch zur handlungsorientierten
Spiel- und Sprachmotivation
1992, 180 S., Format 16x23cm, br
lsBN 3-8080-0264-6 Besteil-Nr. 1460, DM 39,00

HurL Eielfeid

Leonb*rger Ring I
1000 Eerlin 47

00ä 006 i106äi

CTe
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Waltraud Meusel/Krista Mertens
Allerlei Bewegung
Spielen, Tanzen, Musizieren
30 ausgewäh{te Gegenstände können alleine, mit
einem Partner und in einer Gruppe spielerisch,
gymnastisch und rhythmisch bewegt werden.

Alle Übungsbeispiele, Lieder und Spiele wurden in
der Praxis getestet. Eine Musikcassette (s.u.)
rundet das Angebot ab.
1992,292 S., Format 16x23cm, br
ISBN 3-8080-0240-9 Bestell-Nr. 1138, DM 52,00

Dazu lieferbar:
Waltraud Meusel
Allerlei Bewegung
Musikcassette, 32 Minuten Laufzeit,
lsBN 3-8080-0234-4 Bestelt-Nr.7109, DM 29,80

Gesamtausgabe:
Buch und Cassette,,Allerlei Bewegung"
lsBN 3-8080-0241-7 Besteil-Nr.1139, DM 69,80

Uwe Hofele
Der Dunkelraum als Abenteuerspielplatz
der Sinne
Praktische Beispiele zur Wahrnehmungsförde-
rung - 29 Themenkreise
(praxis psychomotorik, Band 3)
1992, 80 S., Format DIN A 5, kt
ISBN 3-8080-0299-9 Bestell-Nr. 1162, DM 24,00

@ verlag lrtodernes lernen - 0ortmund bongmann pabltsktng
Hohe Straße 39 P.O.Box 10 05 55 D - 4600 Dortmund 1 a 12 80 08

FAX (02 31) 12 56 40
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