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Äus der Studiengangseinheit Heil- und Sonderpädagogik
im Fadrbereidr 03 Gesellsdraftswissensdraften der Universität Marburg

Amo Sdulze und lürgen Teumer, Marburg

Untersudrungen über Vorkommen und Haufigkeit
von Sprachsdrädigungen im Vorsdrul- und Sdrulalter

Fortsetzung zu Heft 6/1973

7. Zur Höufigkeit oon Spradxdtödi.gungen bei Crund- und Hauptschülern (1. bis
9. Kktssen)

Sculossnn (1959) fand in einer Reihenuntersuchung unter N :4000 Schülern von
Grund- und Hauptsdrulen (1. bis 8. Schuljahr) des Rheingaukreises 13,7 0/o (549) mit
Spradrsdrädigungen. Eine Aufsdrlüsselung in Überwadrungs- bzw. Behandlungsfälle
ist nidrt mehr möglictr, da von ihm seinerzeit niclt vorgesehen.
Ser.xowsxr (1970) wurden in einer Meldeerfassung von N : 3664 Grund- und Haupt-
sdrülem im Kreis Wolfhagen 216 spradrgesdrädigte Schüler gemeldet. Ihre Unter-
sudrungen konnten dann an 5,4 0/o der Gesamtzahl (199) durchgeführt werden. 2,8 0/o

(103) wurden sdrließlidr als behandlungsbedürftig angesehen, und 2,60/o (96) sollten
überwadrt werden.

Br-rcuscsvt»r (1971) untersuchte in einer Meldeerfassung im Kreis Hünfeld N : 4105
Grund- und Hauptsdrüler. 4,4 0lo (182) wurden von den Lehrern als sprachgeschädigt
gemeldet und dann von ihm eingehend spradrheilpädagogisdr untersudrt. Danadr
galten 2,5 0/o (106) als Behandlungsfälle und 1,9 0/0 (76) als überwachungsfälle.

,- Euorrn (1972) führte eine Meldeerfassung im Landkreis Frankenberg/Eder durdr.' Es wurde an Grund- und Hauptsdrulen und an einer Sondersdrule für Lernbehin-
derte untersudrt. Die Ergebnisse der Sonderschul-Untersudrung werden weiter unten
besprodren (siehe 5.6 in diesem Heft), so daß sich die folgenden Angaben nur auf
die Grund- und HauptsdrüIer beziehen.
Die Grund- und Hauptschulen mit N : 5958 Schülern meldeten 389 Sdrüler als
sprachgesdrädigt, das waren 6,5 o/o der Gesamtsdrülerzahl der genannten Sdrulen. Bei
6,1'0/0 (363) wurden dann tatsädrlidr Spradrsdrädigungen diagnostiziert. Von diesen
wurden 3,9olo (234) als behandlungsbedürftig und 2,2 olo (129) als überwachungs-
bedtirftig registriert.
Die von SrNNrNo (1972) im Kreis Fritzlar-Homberg bei einer Meldeerfassung
eruierten Ergebnisse sdrlüsseln sidr wie folgt auf: N : 9043 Grund- und Haupt-
sdrüler wurden auf eventuelle Sprachsdrädigungen hin von ihren Lehrem beobachtet.
Nadr der ansdrließenden Untersudrung der Auffälligen durdr Sinning galten 3,6 0/o

(324) von ihnen als spradrgeschädigt. 2,2tlo (195) sollten nach Sinning behandelt und
1,4 0/0 (129) spradrheilpädagogisch überwacht werden.
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N : 1701 Sdtüler von Grund- und Hauptschulen im westlicihen Kreis Fulda wurden
in einer Meldeerfassung auf Sprachsdrädigungen hin tiberprüft. Aurs (1973) fand
dann, daß 7,60lo (129) tatsädrlidr spradrgesdrädigt waren. 4,6qlo (79) waren Be-
handlungsfälle und 8,0 0/o (50) Überwadrungsfälle.

7.L, Weitere Untersudrungen aus der Fachliteratur
Audr bei Mlxrc (1938) finden wir Angaben über Spradrsdrädigungen bei Volks-
sdrülem (den heutigen Grund- und Hauptschülem) des 1. bis 8. Sdruljahres.
N : 9815 Sdrüler seiner Reihenuntersudrung waren Grund- und Hauptsdrüler im
heutigen Sinne (bei Manig Volkssdrüler vom 1. bis 8. Sdruljahr). Er stellte unter
diesen (wahrsdreinlidr in Reihenuntersudrung) 22,8o/o Spradrgesdrädigte fest, die bei
ihm gleidrzeitig Behandlungsfälle sein könnten, was aber von uns heute nidrt mehr
eindeutig geklärt werden kann.

Tabelle 4: Grund- und Hauptsdrüler

Marburger Untersudrungen

Autor Jahr
Art der
Unter-

sudrung
Anzahl

der Kinder

Spradr-
gesdrädigte Behandlungs-
insgesamt o/o fälle o/o

über-
wadrungs-

fälle o/o

Sdrlosser
Salkowski
Bledrsdrmidt
Endter
Sinning
Auth

1959
1970
1971
t972
t972
1973

4000
3664
4105
5958
9043
170r

13,7
5,4
4,4
6,1
3,6
7,8

R
M
M
M
M
M

w
1,9
oo
I,4
3,0

,s
2,5
3,9
oo
4,6

Andere Untersudrungen

Manig 1938 R 9815 22,94) 22,8*)

*) Aus Manigs Angaben ist nidrt zu enttrehmen, ob es sidr im Sinne unserer Ergebnisaufschlüsse-
lung um Spradgesdrädigte insgesamt oder bereits um Behandlungsfälle handelt. Deshalb haben
wir die Entsctreidung oflengelassen und ordnen sein Ergebnis unseren beiden Rubriken zu.

7.2.1 Vergleidre und Interpretationsversuche
Da wir bei den Untersudrungen an Grund- und Hauptsdriilem hauptsächlich nur
auf Meldeerfassungen zurüd<greifen können, deren Fragwürdigkeit bei unseren Unter-
sudlungen besonders deutlidr geworden ist, lassen sidr hier lediglidr kaum vertret-
bare Interpretationen versuchen, zumal Vergleidre nur mit der methodisch nidrt mehr
einwandfrei zu beurteilenden Untersuchrrig 'ro., Manig möglich wären. Dennodr 'A
können wir vielleidrt wagen, vorsidltig folgenden Interpretationsversucrh anzubieten:

In Tabelle 4 fällt auf, daß die Ergebnisse der Reihenuntersucl-rung von Schlosser
(1959) gegenüber den Ergebnissen der versdriedenen Meldeerfassungen nidrt den
von uns sonst festgestellten großen Untersdried aufweisen. Ein größerer Unterschied
wäre aber sidrer vorhanden, wenn nicht auch Schlosser - wie vorn von anderen
Reihenuntersuchungen beridrtet, deren Ergebnisse ein wenig aus dem Rahmen
fielen - bei seinen Untersudrungen unter erheblichem Zeitdru& gestanden hätte.
Die Meldeerfassungen vermitteln ein insgesamt übereinstimmendes Bild. Geringere
Abweidrungen könnten wiederum personenbezogen sein. Unsere eingangs erwähnte
Annahme, daß bei Meldeerfassungen zumindest die spradrlich erheblich Auffälligen
(Behandlungsfälle) in erster Linie gemeldet wurden und die Anzahl der weniger
gravierend Spradrgesdrädigten deutlich geringer wäre, bestätigt sidr emeut nicht
(vgl. auch S. 172; Heft 6/1973): Den durdrsdrnittlidr 3,2ol0 Behandlungsfällen stehen
immerhin durdrsdrnittlidr 2,2oloÜberwachungsfälle gegenüber. Bei der hier erfolgten
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Zusammenfassung von Grund- und Hauptsdrülern wäre dodr wohl - in Anbetracht
der Tatsadre, daß spradrgesdrädigte ältere Sdrüler in der Regel kaum leidrtere
spraihsdrädigungen im sinne der uberwadrungsfälle aufweisen - anzunehmen, daß
die Anzahl der Spradrgesdrädigten insgesamt fast identisdr ^t setzen wäre mit den
von uns so genannten Behandlungsfällen. Der Annahme, daß sidr die überwadrungs-
fälle nahezu aussdrließlidr aus den spradrgeschädigten Grundschülem rekrutieren
könnten, wurde gesondert nadrgegangen. Sie muß verworfen werden, zumal der
Anteil der Überwadrungsfälle bei den Grund- als audr den Hauptsdrülern gleidrer-
maßen hodr ist.
Nidtt zuletzt aus diesem Tatbestand wird emeut deutlidr, weldr fragwürdiges In-
strument die Meldeerfassung darstellt.
7.2.2 Folgerungen
Selbst bei Zugrundelegung von Untersudrungsergebnissen der Meldeerfassungen
wird man jedodr auf die Notwendigkeit speziffsch sprad.rheilpädagogischer Förde-
rung hinzuweisen haben. Als Mögli&keiten bieten sidr unseres Eradrtens an:
a) Einridrtung von Spradrheilkursen an Grund- und Hauptsdrulen.
b) In Großstädten bestimmter Größenordnung ist an den Ausbau der Spradrheil-

sdrulen über den Grundsdrulteil hinaus zu denken.
c) Aufbau und Ausbau weiterer Heimplätze für behandlungsbedürftige sprach-

gesdrädigte Gmnd- und Hauptsdrüler.
Unser zukünftiges Forsdrungsanliegen aber muß sein, audr für den Bereidr der
Hauptsdrule Ergebnisse auf der Grundlage von Reihenuntersudrungen zu ermitteln,
die sidrerlidr stidrhaltigere Argumente für die eben genannten Forderungen zu
liefern imstande wären.

8. Spradrgesdrödigte Sdüler in ueiterführenden Sdrulen

8.1. Realsdrulen
Ser-rowsxr (1970) fand bei ihrer Meldeerfassung unter N : 808 Realsdrülem im
Landlseis Wolfhagen Solo (24) Spradrgesdrädigte.2,50lo (20) erwiesen sidr als Be-
handlungsfälle, 0,5 a 

I o (4) sollten überwadrt werden.
Blncxscurr.ttot (1971) wurden von N : 622 Realsdrülern des Landkreises Hünfeld
25 als spradrgesdrädigt gemeldet. Bei 3,2 0/o (20) konnte er tatsädrlidl Sprachsdrädi-
gungen feststellen. Jeweils 1,6 0/o (I0) wies er der Gruppe der Behandlungsfälle bzw.
der Cruppe der Überwadrungsfälle zu.
Aurs (1973) erfaßte in seiner Meldeuntersudrung im westlidren Landkreis Fulda
von N:281 Realsdrülem 5'0/o (14) als SpradrgesÄädigte. 3,90/o (11) bezeidrnete er
als Behandlungsfalle, 1,1 0/o (3) als Überwachungsfälle.

Tabelle 5 a: Realsdrüler

Marburger Untersudrungen

Autor Jahr
Art der
Unter-

sudrung
Anzahl

der Kinder

Spradr-
gesdrädigte Behandlungs-
insgesamt o/o fälle o/o

über-
wadrungs-

fälle 0/0

Salkowski
Bledrsdrmidt
Auth

1970
1971
1973

M
M
M

808
622
281

2,5
1,6
3,9

0,5
1,6
1,1

3
3,2
b

Tabelle 5b: Gymnasialsdrüler

Marburger Untersudrungen

Salkowski
Bledrsdrmidt

1970
197I

569
6t4

M
M

1,3
1,5

0,5
0,6

1,8
2,1
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8,2. Gymnasien

Selrowsrr (1970) wurden von N :569 Sdrülem d65 "gymnasialen Zweiges" einer
Gesamtsdrule in Wolfhagen 1,8 0/o (10) als spradrgesdrädigt gemeldet. 0,5 0/o (3)

wurden von ihr als Behandlungsfätle, 1,3 0/o (7) als Überwad-rungsfälle eingestu{t.

Br-rcnscHrraror (1971) fand unter den ihm von N : 614 gemeldeten Schülern eines

Gymnasiums 2,1 0/o (13) Sprachgesdrädigte.0,60/o (4) teilte er der Gruppe der Be-
handlungsfälle z:u, L,Sqlo (9) der Gruppe der Überwachungsfälle.

8.8.1 Vergleidre und Interpretationsversuche

Auch für die Ergebnisse der Untersuchungen an Real- und Gymnasialsdrülem gilt
sinngemäß das einleitend unter 7.2.1 Gesagte. Im Gegensatz zu den Untersuchungen
bei Grund- und Hauptsdrülem müssen wir hier ausschließlid-r auf Meldeerfassungen
zurüd<greifen.

Die uns zur Verfügung stehenden Untersuchungsergebnisse weisen jedoch ein recht
hohes Maß an Übereinstimmung auf. Die Anzahl der Sprachgeschädigten in der
Realsdrule ist fast doppelt so hoch wie im Gymnasium. Bemerkenswert ist audr, daß
die Behandlungsfälle gegenüber den überwadrungsfällen in der Realschule eindeutig
überwiegen. Im Gymnasium ist dieses Verhältnis umgekehrt. Es bleibt weiteren
Untersudrungen vorbehalten, zu prüfen, ob dieses Ergebnis zufällig zustande ge-
kommen ist. Weitergehende Aufsdrlüsse über diesen überrasdrenden Tatbestand sind
möglidrerweise in der differentialdiagnostiscrhen Betrachtung der Ergebnisse zu er-
warten (siehe Veröffentlichung an anderer Stelle). So wäre unter Umständen zu ver-
muten, daß die spradrgeschädigten Schüler weiterführender Sdrulen in erster Linie
Stotterer sind. Der höhere Anteil von Stotterern in der Realschule ließe dann den
Sdiluß zu, daß Stotterer - sollte die Symptomatik bereits seit der Grundschulzeit
bestehen - eher nodr in die Realsdrule überwechseln als in das Gymnasium.

8.3.2 Folgerungen
Auf jeden Fall dokumentieren unsere Ergebnisse - selbst unter der Einsdrränkung,
daß es sidr nur um Meldeerfassungen handelte - die Notwendigkeit spezieller
sprachheilpädagogischer Förderung auch der Schüler der weiterführenden Sdrulen.
Folgende Möglidrkeiten bieten sidr als Lösungen an:

a) Einridrtung von Spradrheilkursen für sprachgesdrädigte Sdrüler weiterführender
Sdrulen (siehe u. a. die erfolgreiche Arbeit dieser Art in Hamburg).

b) Als Maximallösung könnte man weiterführende Sdrulen für Sdrwerspradr-
gesdrädigte z. B. in Großstädten einrichten. In diesem Zusammenhang sollte auch
an die Ermöglidrung eines Studiums für das Lehramt für die Sekundarstufe II
plus spradrheilpädagogischer Qualifikation gedacht werden (die Gesamtschul-
entwicklung in den einzelnen Bundesländern könnte hierbei besonders wirksame
Anstöße geben).

9, Sprad'tgesdtödigte Sdxüler in der Sonderschule für Lernbehinderte

9.1. Angaben aus der Fadrliteratur
Gemessen an der Zabl der sprachgeschädigten Normalsdrüler wird die Zahl der
Spradrgeschädigten unter den lcrnbehinderton Sonderschülem allen bisherigen Er-
fahrungen nadr bedeutend höher liegen. Der enge Zusammenhang zwisdren spraih-
lidrer und intellektueller Schädigung ist ja bekannt (siehe Arzrsrencrn 1968;
v. BRÄcKEN 1965; BusruaNN 1959; Scnlor 1962).

Im folgenden wollen wir zu dieser Thematik nur einige Aussagen anführen: "Hilfs-
sdrüler haben zumindest zu einem Drittel Spradrstörungen, wobei die phonematiscl-r
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Behinderten die affektiv Gestörten überwiegen. (orthmann 1969, s.23). Aus unter-
sudrungen in den ]ahren 1955/56 von Mündrener Hilfsschulkindern hatte Atzesberger
(1968) ein ähnlidres Ergebnis mitgeteilt: Er registrierte damals bei BB0/o aller
Schiiler Spradrsdrädigungen.
Audr Maria Hrss beridrtete von Untersudrungen bei N : 233 Hilfssdrülem in der
Sdrweiz (1960/61), wobei 27,80/o als spradrgebredilidr ermittelt wurden. Hrr»neru
(1950) führte an zwei (Ost-)Berliner Hilfsschulen sowie in der Hilfssd.rule in Witten-
berge Spradruntersudrungen durdr und stellte bei 220/o (154 von N : 7ffi Sdrülem)
Sprachsdradigungen f est.

Im Gegensatz zu diesen Prozentzahlen stehen nun allerdings die folgenden Unter-
sudrungsergebnisse: Vorcr (1953) ermittelte 1951/52 an den Hilfssdrulen in Erfurt
7,7olo, tn Rostock 11,60/o und in Halle/Saale wiederum 7,7010 spradtgesdrädigte
Schüler. Voigt erfaßte aber nur solche Spradrsdrädigungen, die die Sdrüler am Fort-
kommen im Unterridrt behinderten - also wohl nur sdrwere Fälle.

Br,rrorcr (1966, Sp. 1407) madrt eine solche Einsdrränkung nicht, wenn er sidr auf
Scuor-z-Eunseu beruft: 'Während Spradrstörungen bei Volksschülem zu 0,7 0/o auf-
treten (Dahlmann und Voigt), sdrwanken die Angaben über HK (Hilfsschulkinder,
d. Verf.) zwisdren 5 und 12 0/0." Es wird von uns noch an anderer Stelle zu diskutie-
ren sein, ob die von Bleidid< referierten Prozentangaben über Hilfsschulkinder im
gleidren Maße unrealistisdr sind wie jene über Sprachschädigungen bei Volksschülem
(Grund- und Hauptsdrülern).
Dennodr kommt immerhin audr nodr Brnc (1971) zu ähnlich niedrigen Ergebnissen.
Er kam nadr seinen 1969/70 mit Hilfe einer Meldeerfassung in Mainz, Ludwigs-
hafen und Koblenz durdrgeführten Untersud-rungen auf 11,6olo Spradrgesdrädigte
(174 von N : 1499 lembehinderten Sondersdrülern).

Scnur,rnrrs (1973) beridrtet von einer Reihenuntersuchung an N : 255 lernbehinder-
ten Kindern der Pestalozzischule in Marburg/Lahn, bei der er 37,60lo (96) Sprach-
gesdrädigte fand. 22,3 0/o (57) waren Behandlungsfalle und 15,3 0/o (39) Über-
wadrungsfälle. Seine Untersudrungen ergaben Iediglich eine geringe Abnahme der
Behandlungsbedüdtigkeit in den Klassen 2 bis 5 gegenüber den Klassen 6 bis g

(23,5 zu 2L,4olo).

Brrlrnr,o (1978) teilt die Ergebnisse einer Reihenuntersudrung bei N : 836 lern-
behinderten Sdrülem der Elisabeth-Rotten-Sondersdrule Berlin mit. Bei 22,3olo (75)
stellte er 'Spradrstörungen. fest. Vom Ergebnis her ist anzunehmen, daß es sid-r

dabei um Behandlungsfälle handelt.

5.2. Untersudrungen aus dem ehemaligen Institut für Sonderschulpädagogik der
Universität Marburg

Wissensdraftlidre Hausarbeiten zum Problern der Spradrsdrädigungen bei Lem-
behinderten wurden bereits am ehemaligen Institut für Sondersdrulpädagogik der
Universität Marburg gescrhrieben. So untersuchte MoHn (1957) N : 191 Hilfssdrüler
in Marburg/Lahn, und er diagnostizierte von ihnen 46,6 o/o (89) als "sprach-
gebredrlidr".
Mrrzrrn (1959) registrierte unter N : 48 Hilfssdrülem der Stadt Treysa 39,60/o (19)

und in der Heimsondersdrule der Anstalten Hephata in Treysa unter N : 219

Sdrtilern mit Verhaltensstörungen und Lernbehinderungen 37,4010 (82) "Sprach-
gebredrlidre..
Mrv (1961) ermittelte bei N : I5I Hilfssdrülem in Gießen ' ... 35 Probanden,
deren Lautbestand reduziert bzw. fehlentwicl<elt ist" (23 0/o).
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Scnurrr (1968) stellte sdrließlidr bei L27 von N : 196 Sd-rülern einer Sondersdrule
für Lembehinderte in Frankfurt/Main Spradrsdrädigungen fest (64,9 0/o).

9.8. Ergebnisse unserer Untersudrungen

Im folgenden Teil sollen zur Ergänzung die Ergebnisse von wissensdraftlichen Haus-
arbeiten aus der jetzigen Studiengangseinheit Heil- und Sonderpädagogik im Fadr-
bereidr Gesellsdraftswissensdraften angeführt werden, die unter Anleitung der Ver-
fasser angefertigt wurden:
So überprüfte Lorr.m (1970) in einer Reihenuntersuchung N : 220 Sdrüler der Sonder-
sdrule für Lernbehinderte in Wetzlar u. a. auch auf Spradrschädigungen. 38,2 0/o (84)

wurden als spradrgesdrddigt, 2l,4'0lo (47) als behandlungsbedürftig und 16,8 0/o (37)

als überwadrungsbedtirftig eingestuft. Von der Unterstufe zur Oberstufe registrierte
Lomb eine Abnahme der Spradrgesd-rädigten in der Gesamtsdrülerzahl von 48,4 auf
32olo.
Br-rcsscnrrrtot (1971) wurden bei der Meldeerfassung von N : 138 lembehinderten
Sdrülem aus dem Landkreis Hünfeld 12,3 0/o (19) als sprachgesdrädigt gemeldet.
Seine fadrpädagogisdle Spradrüberprüfung dieser Kinder ergab den Wert von 8,7 0/o

(12) an Behandlungsfällen und 3,6'0/o (7) an Überwadrungsfällen.
Hihrr. und TnüuNun (1972) untersuchten in einer Reihenuntersudrung N : 409
lernbehinderte Sdrüler in den Landkreisen Alsfeld und Ziegenhain. 46,70lo (191)

wurden dabei als sprachgesdrädigt klassifiziert. 31,5 o/o (129) wurden der Gruppe der
Behandlungsfälle, I5,2 olo (62) der Gruppe der Überwachungsfälle zugeordnet. Von
der Unterstufe zur Oberstufe registderten die Untersucher eine Abnahme der Anzahl
der Spradrgeschädigten von 63,7 auf 31,9 0/o (bezogen auf die Gesamtsd.rülerzahl).

ENorrn (1972) führte eine Meldeerfassung an der Sonderschule für Lernbehinderte
in Frankenberg/Eder durdr. Von N : 160 Schülem wurden 21,3 0/0 (34) als spradr-
gesdrädigt diagnostiziert. Weitere Aufsdrlüsselungen sind an ihren Ergebnissen, die
unter einer anderen Fragestellung entstanden, für uns nicrht ablesbar.

Tabelle 6: Lernbehinderte

Marburger Untersuchungen

Autor Jahr
Art der
Unter-

sudrung
Anzahl

der Kinder

Spradr-
gesdrädigte
insgesamt o/o

Behandlungs-
fälle o/o

über-
wadrungs-

fälle oio

Mohr
Metzker

Mey
Sdrmitt
Lomb
Bledrsdrmidt
Hüttl/Trümner
Endter
Auth

1957
r959

1961
1963
1970
1971
t972
tsl2
r973

191
48

219
151
r96
220
138
409
t60

7g

R
R
R
R
R
R
M
R
M
M

*f
3,6

15,2

2

i,t
8,7

31,5

-13

"§(?)22,3

700
233

1499
255
336

R (?)
R (?)
M (?)

R
R

46,6
39,6
37,4
230)
64,9
38,2
12,3
46,7
21,3

-r5
Andere Untersuchungen

Heidmann
Hess
Berg
Sdrultheis
Bielfeld

1950
1960/6t

1971
1973
1973

22
27,8
11,6
37,6

*) nur Lautbestmdsaufnahme
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Auru (1978) führte eine Meldeerfassung bei N : 79 lembehinderten Sondersdrülern
im westlidren Teil des Kreises Fulda durch. Er fand - liolo (12) spradrgesdrädigte
Kinder. - 13 0/o (10) waren behandlungsbedtirftig, und - 2 0/o (2) mußten nadr ihm
überwadrt werden.

9.4.1 Vergleidre und Interpretationsversudre
Die von uns hier beridrteten oder von unseren Untersudrern gefundenen Ergebnisse
in den Spraclprüfungen bei Lernbehinderten weisen auch besonders zwischen den
Reihenuntersudrungen und den Meldeerfassungen auffällige Unterschiede auf
(Reihenuntersudrungen etwa 85 bis 50 0/o Spradrgesd-rädigte - Meldeerfassungen 7
bis 15 0/o Spradrgesdrädigte). Die bedeutend niedrigeren Werte aufgrund von Melde-

- erfassungen könnten in diesem Fall zum Beispiel e i n e n Grund darin haben, daßA die aussändemden und meldenden Sondeischullehrer oder die Lehrer an
Sondersdrulen von vomherein sdron geringere Ansprüdre an das Spredrvermögen
Iernbehinderter Sdrüler stellen, d. h. einen nicht allzu sdrarfen Spradrprüfmaßstab
anlegen. Somit werden dann von ihnen nur die sehr auffälligen und schwerer
spradrgesdrädigten Sdrüler herausgeffltert und gemeldet. So bleibt audr die Zahl der
überwadrungsfälle im Vergleidr zu den Behandlungsfällen bedeutend geringer als
bei Grund- und Hauptsdrülem.
Insofem sind bei Lernbehinderten ebenfalls Reihenuntersudrungen angemessener als
Meldeerfassungen. Snurrrer.t meint in diesem Zusammenhang: "]e sorgfältiger und
fadrmännischer die Spradre von Kindern in den Hilfsschulen untersucht wird, ein
desto höherer Prozentsatz von Sprad»törungen wird festgestellt" (Seeman, S. 366).

Quantitativ bewegen sidr die Spradrsdrädigungen bei lernbehinderten Sdrülern in
der Größenordnung der Sprachsdräden bei Vorsdrulkindern und Schulanfängem.

Qualitative Aussagen zu diesem Komplex werden wir an anderer Stelle anführen.

9.4.2 Folgerungen
Als widrtigste Folgerung aus den hier von Iembehinderten Sdrülern berichteten Er-
gebnissen hat wohl die Forderung zu gelten, daß einmal Sprachgesdrädigtenlehrer
(Sondersdrullehrer für Spradrbehinderte) rein sprachheilpädago gis ch
und zusätzlich an Lembehindertenschulen arbeiten müßten. Zum anderen
müßte mindestens ein Teil der Lembehindertenlehrer auch zusätzlidr Spradrgesdrä-
digtenpädagogik studiert haben. Alle Studienstätten ftu künftige Sondersdrullehrer
müßten daher entweder für zwei sonderpädagogisdre Fadrridrtungen oder neben

^ 
dem einen sonderpädagogisdren Hauptfach noch in einem Nebenfadr ausbilden.

10. Sprachs&ädigungen bei Geistigbehinderten (Praktisdr Bildbare, lmbezille)

SoNornsoncr und Benrn (1962) untersud-rten N : 31 Geistigbehinderte in einer
Reihenuntersudrung im Landloeis Bergstraße/West und fanden unter diesen 23 mit
Sprachs&ädigungen. Nadr ihren Angaben können wir sdrließen, daß 17 bei ihnen als

behandlungsbedürftig und 6 als überwachungsbedürftig galten'

GossueNrv (1965) untersudrte in Flensburg und Umgebung N : 26 geistigbehinderte
Kinder in Reihenuntersudrungen. Sie fand bei allen Spradrsdradigungen vor und
hielt alle ftir behandlungsbedürftig.
Lequer (1967) überprüfte N : 47 geistigbehinderte Schüler der privaten Sonder-
schule des St. Vinzensstiftes in Aulhausen. Er fand unter ihnen 36 Spradrgesdrädigte,
die er, wie aus seinen Darlegungen gesdrlossen werden kann, alle für behandlungs-
bedürftig hielt.
Unter den von BlEcuscHrr,uor (1971) nach einer Meldeerfassung im Kreis Hünfeld
untersudrten Sdrülern befanden sich audr N : 21 Sdrüler der Sonderschule für
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Praktisdr Bildbare (Geistigbehinderte) in Burghaun. Von diesen 21 Schülern wurden
ihm 19 als spradrgesdrädigt gemeldet, die dann audr bei den von ihm durdrgeführten
Spradrüberprüfungen als soldre bestätigt wurden. Davon wiederum sah Bledrschmidt
17 als Behandlungsfälle und 2 als Überwadrungsfälle an.

Eworrn (1972) hat bei ihren Spradruntersudrungen aufgrund einer Meldeerfassung
im Kreise Frankenberg/Eder Schüler einer Sondersdrule für Lembehinderte berü&-
sidrtigt, an der sidr audr zwei Klassen für geistigbehinderte Kinder mit insgesamt
N : 19 Praktisdr Bildbaren befanden. 16 von ihnen wurden von Endter als sprach-
geschadigt diagnostiziert. Da die Autorin jedodr die Anzahl der spradrgeschädigten
Geistigbehinderten zu der Anzahl der spradrgesc}ädigten Lembehinderten hinzu-
zählt und dann nur diese Gesamtzahl in Behandlungs- und Uberwadrungsfälle ein-
teilt, können Zahlenangaben für die Praktisdr Bildbaren aus ihren Ausführungen ,4.
niiht ohne weiteres entnommen werden. Es kann aber aus einigen ihrer Bemerkun-
gen gesdrlossen werden, daß alle der von ihr als spradrgesdradigt angesehenen
Praktisdr Bildbaren (16) audr als Behandlungsfälle galten.

Krllnn (1972) untersuehte N : 53 Kinder einer Tagesstätte für geistigbehinderte
Kinder in Korbadr in einer Reihenuntersudrung auf Spradrsdrädigungen und fand
5l von diesen als spradrgeschädigt vor, die sie audr für behandlungsbedtirftig hielt.
Bei den restlidren 2 Kindem will sie keinerlei Sprachauffalligkeiten festgestellt haben,
die Überwadrungsfälle entfallen somit bei ihr.

10.1. Untersudrungsergebnisse aus der Fachliteratur:
Bielfeld (1978) berichtet über die Reihenuntersudrungen von KünN bei Geistig-
behinderten in den Sammelklassen der Richard-Keller-Sonderschule in Berlin. Von
N : 50 Sdrülem wurden bei 47 Sprachschädigungen diagnostiziert.

10.2.1 Vergleidre und Interpretationsversudre

Unsere Marburger Untersudrungen bei Geistigbehinderten setzen sidr aus vier
Reihenuntersudrungen und zwei Meldeerfassungen zusammen. Hierbei ist erstmalig
zu beobadrten, daß die Ergebnisse der versdriedenen Untersuchungsmethoden
(M oder R) keine Diskrepanzen aufweisen. Dieser interessante Befund ist möglidrer-
weise so zu erklären: Die Spradrsd-rädigungen bei Geistigbehinderten sind derartig

Tabelle 7: Praktisdr Bildbare (Geistigbehinderte) +)

Marburger Untersudrungen

Autor Jahr Anzahl
der Kinder

Sondersorge
und Barth
Gossmann
Laquai
Bledrsdrmidt
Keller
Endter

Andere Untersudrungen

Kühn 1973 R 50 47 47

*) Da die Anzahl der untersudlten Kinder bei den einzelnen Autoren unter 100 liegt, werden hier
keine Prozentangaben gemadrt, sondern die absoluten Zahlen angeführt.

Art der
Unter-
sudrung

Spradr-
gesdrädigte
insgesamt

über-
Behandlungs- wadrungs-

fälle falle

1962
1965
1967
1971
ts12
t972

23
26
36
t9
5I
16

31
26
47
2t
Dd

t9

R
R
R
M
R
M

r7
2B

s6
17
51
I6

j
2
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gravierend und auffällig, daß sie selbst von einem Laien bemerkt sowie audr ge-
meldet werden.

Von N : 197 Kindern erwiesen sidr in den Marburger Untersudrungen 86,8 % (171)
als spradrgesdrädigt und 163 (82,7 0/o) als behandlungsbedürfttg. Dies zeigt eine
gravierend hohe Ausfallrate, und jedes spradrgeschädigte geistigbehinderte Kind ist
fast immer audr gleidrzeitig ein Behandlungsfall.

10.2.3 Folgerungen
Spradranbildung und Sprachausbau haben als wesentlidrer Zugang zu den Bildungs-
möglichkeiten praktisdr bildbarer Kinder zu gelten. Die Spradrbehindertenpädagogik
muß daher eine Sdrlüsselposition bei den Rehabilitationsbemühungen dieser Kinder
einnehmen, das heißt u. a. konkret, daß jede Einridrtung für geistigbehinderte Kin-
der mindestens e i n e n Spradrheilpädagogen vollamtlidr oder wenigstens neben-
amtlidr mit ausreidrender Stundenzahl besdräftigen müßte.

77. Fazit aus den Ergebnissen unserer Untersudtungen

Bevor wir zu einigen, zunädrst absdrließenden Sdrlußfolgemngen kommen, soll die
nadrstehende Tabelle die Ergebnisse der von uns referierten bzw. angeleiteten
wissensdraftlidten Hausarbeiten zusammenfassen und damit einen Gesamtüberblid<
vermitteln helfen.

Tabelle 8: Spradrgesdrädigte Schüler an hessisdren Sdrulen

Untersudrungen aus dem ehemaligen Institut für Sondersdrulpädagogik
und der jetzigen Studiengangseinheit Heil- und Sonderpädagogik

der Philipps-Universität Marburg

Sdrulart Art der
Untersudr.

Spradrgesdrädigte insgesamt
@ o/o oder o/,

Behandlungsfälle
@ olo

Vorsdrule, Kinder-
garten und Schul-
anfänger

Q 47,4010
(6 Unters. mit N : 2 063 Kindern)

R A 27,4olo

Grundsdlüler R

M

Q 44,7'lo Q 25,6'lo
(5 Unters. mit N - 3 271 Kindern)

A 6Jolo @ 3,4olo
(4 Unters. mit N : 13 482 Kindem) (3 Unters. mit 9386 Kind.)

Grund- und
Hauptsdrüler

R

M

r3,7 0lo

(1 Untersudrung mit 4 000 Kindern)

a 5,4010
(5 Unters. mit 24 471Kindem)

Q 3,2olo

Realsdrüler M a 3,7 0lo

(3 Unters. mit 11 711 Kindern)
@ 2,7 olo

GymnasialsdrüIer M a 2,0 olo o 0,6 0/o

(2 Untersudrungen mit 1183 Kindern)

Lernbehinderte R

M

Q 45,8'lo Q 26,5olo
(6 Untersudrungen mit 1283 Kindern) (2 Unters. mit 629 Kind.)

Ö 16,3 o/o Q lO,7 rlo

(3 Untersudrungen mit 1377 Kindern) (2 Unters. mit 2I7 Kind.)

Praktisdr Bildbare R/M
(Geistigbehinderte)

0 86,8'/0
(6 Untersudrungen mit 197 Kinclem) O 82,7 "lr
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11.1. Anmerkungen zur Tabelle

Die vorstehende Tabelle 8, weldre die von uns angeleiteten bzw. von uns referierten
hessisdren Untersudrungen zum Problem von Vorkommen und Häuffgkeit von
Spradrsdrädigungen bei Kindem und Jugendlidren in durdrsdrnittlidren Prozent-
zahlenzusammenfaßt,verdeutli&tinansdraulicherWeiseeinigeAufgabengebiete
notwendiger und effektiver spradrheilpädagogisdrer Arbeit +). Diese Arbeit muß vor
allem geleistet werden bei

a) Kindern im Vorsdrulalter und bei Sdrulanfängern,
b) Grundsdrülern,
c) Sdriilem der Sdrule für Lernbehinderte,
d) Sdriilern der Sdrule für Praktisdr Bildbare (Geistigbehinderte). 

^,...
Daß wir neben diesen (audr im Drud< der Tabelle 8 hervorgehobenen) Aufgaben-
feldern über möglidrerweise zusätzlidre, nämlich bei Hauptsdrülem und Sdrülem
weiterführender Sdrulen, keine genaueren Angaben machen können, hat in erster
Linie zwei Gründe: Wir mußten fast ausschließlich auf Meldeerfassungen zurüd<-
greifen, die viir als methodisdr redrt unbraudrbar erkannten. Darüber hinaus waren
wir teilweise nur auf sehr wenige Untersudrungsergebnisse angewiesen, die eventuell
das Gesamtergebnis verfälsdrt hätten. Es wird unser weiteres Forsdrungsanliegen
sein, die 'offenen. Stellen allmählidr aufzufüllen.
In der Tabelle sind nur die Ergebnisse über Sprachgesdrädigte insgesamt und Be-
handlungsfälle enthalten, nidrt aber die von uns jeweils nach Möglidrkeit ebenfalls
referierten Überwadrungsfälle. Wir wären mißverstanden worden, wollte man aus
der Tatsadre ableiten, daß urir diese Aufgabe der Spradrheilarbeit gering ad-rteten.
Im Gegenteil, das Überaadren bestimmter Ausprägungsgrade von Spradrsdrädigun-
gen gehört zu den widrtigen Aufgaben des Spradrheilpädagogen und erfordert zu-
sätzliche Arbeitskapazität. Die Überwadrungsfälle sind jedodr indirekt in der
Tabelle 8 enthalten und leidrt als Differenz der angegebenen Prozentwerte zu be-
stimmen.
Zu den Prozentangaben der Tabelle und den von uns als besonders wichtig er-
kannten o. a. Aufgabengebieten der Spracrhheilarbeit sollen im folgenden nodr einige
ergänzende Anmerkungen gemadrt werden:

So muß die erstaunlidre Tatsadre hervorgehoben werden, daß sidr der Umfang von
Spradrsdrädigungen im Vorsdrulalter - entgegen unseren Vermutungen - nicht
wesentlidr von demjenigen im Grundsdrulalter untersdreidet. Dabei muß allerdings *,
erneut darau-f hingewiesen werden, daß es sidr bei unseren Untersudrungen um
soldre Regionen Hessens handelt, in denen bis zum Zeitpunkt der Erhebungen keine
oder keine nennenswerte Spraihheilarbeit betrieben wurde. Insofern gilt dieser in-
teressänte Tatbestand der geringen Abnahme der Anzahl von Spradrgesdrädigten
wahrsc,heinlidr nur unter der eben gemad-rten Einscluänkung.

Das von uns festgestellte Ausmaß an behandlungsbedürftigen Spradrsdrädigungen
bei Kindem im Vorsdrulalter in Höhe von 27,4010 verlangt neben den bereits ge-
nannten Erfordemissen gebieterisch Überlegungen und Realisationsmöglidrkeiten für
prophylaktisdre Maßnahmen. Ihnen sollte in Zukunft ein beträchtlidrer Stellenwert

- audr in den Studienstätten der Heil- und Sonderpädagogik - zuerkannt werden.

*) Aus uDseren Utrtersudrungsergebnissen und den oben besdrriebenen Aufgabengebieten sollte
Eiöt gesdrlossen werden, daß diese die eitrzig möglidren und notwendigeu darstellen. Daß
Spradrsüädigungen z. B. auch noch bei Körperbehinderten, Sehbehindertea und Blinden eine
besotrdere Rolle spieleD, ist einsdlägig dargelegt worden (vgl. Wolks, Wegbrodt und Elstner).
Diese Probleme waren aber nicht GegenstaDd unserer Untersuchungen.
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Das erheblidre Ausmaß von 25,6 o/o behandlungsbedürftiger Spradrgesdrädigter im
Grundschulalter Iäßt sidr sidrer nur durch einen umfänglichen Auf- und Ausbau der
Früherfassungs- und Frühbehandlungsmaßnahmen im Vorschulalter auf ein Mini-
mum herabdrüd<en. Unsere Untersuchungsergebnisse liefem den eindeutigen Beleg,
daß sidr das Fehlen geeigneter vorschulischer Förderungsmaßnahmen besonders
gravierend auf die Grundsdrule auswirkt.

Sowohl die Anzahl spradrgeschädigter lernbehinderter Sdriiler insgesamt als audr die
Anzahl behandlungsbedürftiger Lernbehinderter liegen prozentual zwischen den ent-
sprechenden Werten, die wir bei Kindem im Vorschulalter und bei Schulanfängem
sowie bei GrundsdrüLlem ermittelten. Mit dieser quantitativen Feststellung ist noch
nidrts über die Qualität und Hauffgkeit der einzelnen Sprachsdrädigungen ausgesagt.

z\ Hierzu soll an anderer SteUe beddltet werden.

11.2. Sdrlußbemerkungen

Eingangs unseres Beridrts stellten wir uns die Aufgabe, mit dieser Arbeit zur Kor-
rektur unhaltbarer Prozentwerte beizutragen. Trotz der von uns mehrmals beschrie-
benen methodisdren Sdrwierigkeiten können wir als wesentlidres Ergebnis folgendes
aus unseren Untersudrungen ableiten:
Planung und Realisierung vemünftiger und damit effektiver sprachheilpädagogisdler
Arbeit können sdrledrterdings nicht auf globalen Durdrschnittswerten beruhen. Ge-

samtprozentzahlen - wie die eingangs genannten: z.B. I,5olo der Vollzeitschul-
pflichtigen sind spradrges&adigt - sind unangemessen, weil in ihnen wesentlidre
Faktoren als Voraussetzung zum Auf- und Ausbau spradrheilpädagogisdrer Förde-
rungsmaßnahmen nidrt berüd<sidrtigt sind. Als wesentlidr erkannten wir z. B. die
Fragen nadr

a) der Intensität bereits vorhandener spradrheilpädagogisdrer Maßnahmen und Ein-
ridrtungen (wie Prophylaxe, Früherfassung, -beratung, -behandlung, sonder-

sdrulisdre Einridrtungen) ;

b) dem Alter der Kinder, die untersudrt und für die Maßnahmen erwogen wurden;
c) dem Intelligenz-, Lern- und Leistungspotential (bzw. möglicherweise der Schul-

art) der untersudrten Kinder, für die spezielle Einrichtungen gesdraffen werden
sollen.

Ausgehend von diesem uns widrtig erscheinenden Katalog stellen wir für die Unter-
sudrungen in Hessen fest:

zu a),1 Die Untersudrungen wurden aussdrließlid1 in Landkreisen sowie kleineren Städten
durdrgeführt, in äenen es bisher keine sprachheilarbeit glb. Die Ergebnisse sind
daher jeweils Beredmungsgrundlagen für den Anfangsbedarf spradrheilpädagogisdrer
Förderungsmaßnahmen, der sdrittweise zu einem niedriger anzusetzenden Dauer-

bedarf bei Au{- und Ausbau entsprechender Einridrtungen reduziert werden kann.

zu b)
Bei Kindern im Vorsdrulalter und Sdrulanfängem ermittelten wr 27,40lo Behand-
lungsfälle. Bei Grundsdrü.Iem waren es immerhin noch 25,6 o/o. Die lJntersud:ungs-

"rgäbrir." 
bei älteren Sdrülem fußen auf methodisdr fragwürdigen Meldeerfassun-

gen und sollen daher nodr nidrt berüdsidrtigt werden.

zr c)
Aus unseren Untersudrungen mit Sdrüüern weiterführender Sdrulen und Sonder-

sdrulen können hier aus methodischen Gründen (siehe b) nur die Ergebnisse von
Spradruntersudrungen bei SondersdrüLlem wiederholt werden (unter der Einsdrrän-
kung, daß zumindest audr bei lembehinderten Sdrülem die Frage der Alters-
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abhängigkeit von Spradrsdrädigungen hätte berü&sichtigt werden müssen) *). 26,5o/o
der lernbehinderten und 82,7 o/o der geistigbehinderten sdriiler erwiesen sidr als
behandlungsbedürftig.

Zusammengefaßt sind unsere Untersudrungsergebnisse ein deutlidrer Beleg dafür,
den Auf- und weiteren Ausbau effektiver sprachheilpädagogisdter Einrichtungen vor-
anzutreiben. Sie sollten nidrt nur für das Bundesland Hessen Ansporn und Ver-
pflichtung zugleich sein, endlidr mehr zu tun und sidr entsdriedener als bisher für
die Belange sprachgesdrädigter Kinder und ]ugendlicher einzusetzen.

*) Allerdings lassen die Ergebnisse von SÖultheis erkennen, daß dem Problem der Alters-
abhäDgigkeit von SpracüsÖädigungen bei lernbehindertea Sdülern mögliöerweise Didrt die
Bedeutuag zuzumessen ist wie bei Normalsdrülern, Sdrultheis fand uur eine geriDge Abnahme
der Behandlungsbedürftigkeit beim Vergleich der Klassenstufen 2-5 gegen-über 6-9 (siehe  
Seite 5 in diesem Heftl).
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Dieter Resdt, Köln

Der Unterridrt in der Sdrule ftir Spradrbehinderte
unter theraPeutisdrem AsPekt*)

Das Thema stellt ein zentrales Aufgabengebiet der Sdrule für Spradrbehinderte dar,

gilt es dodr, die von KNune aufgewiesenen umfassenden Störungen beim spradr-
behinderten Kirxd**) im Rahmen des Unterridrts so anzugehen, daß optimale Indi
viduation und Sozialisation erreicht werden.

Mit Bezug auf die Behinderung des Kindes wird das Thema unter vier Aspekten
erörtert:
1. behinderungsspezifisdrer Aspekt und konstitutive Merkmale des Unterridrts;
2. behinderungsspeziffsdrer Aspekt und Unterrichtsfäcrher;
3. behinderungsspeziffscher Aspekt und Diagnose;
4. behinderungsspezi-ff sdrer Aspekt und pädagogisdre Entsdreidung'

7. Behinderungsspezifischer Aspekt und konstitutirse Merkmale des Unterrid'üs

Nadr dem lerntheoretisdren Modell von HerlrervN/Scnur-z gehören die sozial-kultu-
rellen und die anthropogenen Voraussetzungen zu den Bedingungsfeldem {ür Ent-
sdreidungen der Unterridrtsplanung. Die Sonderschule bedarf der Erweiterung dieser
Bedingungsfelder: Das behinderte Kind stellt mit seinen oft mannigfaltigen Störun-
gen eine unumgehbare, uesentlidte, zusätzliche Bedingung für zu treffende pädago-
gisdre Entsdreidungen dar, d. h. von behinderungsspezifisdren Kriterien müssen

Entsdreidungen über Intentionalität, Thematik, Methodik und Medien mitgeprägt
werden.
Diese Forderung führt im Bereidr der Intentionalität zu einer Modiffzierung und
Erweiterung geplanter Lemprozesse im Sinne einer Behebung oder eines Ausgleidrs
individuellei bäfirite. In Verbindung mit der Thematik resultieren daraus für die
Sondersdrule zusätzlidr zum Normalbereich eigene Lernziele in der kognitiven,
emotionalen und pragmatisdren Dimension. Eine zu erstellende Taxonomie behin-
derungsspezifisdrer Lernziele erfaßt in der Schule für Sprachbehinderte u. a. Störun-
ge, där Motorik, der Sensorik, des psycho-sozialen und des sprachlichen Bereicles.

Audr die Entsdreidung über die Thematik unterliegt der zusätzlidren Bedingungs-
prüfung durch behindemngsspeziffsihe Gegebenheiten. so hat die Auswahl der
Leminhalte zu berüd<sidrtigen, ob die Struktur dieser Inhalte für die einzelnen
Behinderungsgruppen zugänglidr ist. Ein weiteres Kriterium der Auswahl liegt in
der Alfinität äei Inhalte zu behinderungsspezifischen Bemühungen, z. B. Auswahl
episdrer Literatur wegen der Möglidrkeit, in Dialog umzuformen. Nidrt zuletzt
muß die Frage nadr der Bedeutsamkeit für Gegenwart und Zukunft gesehen werden,
besonders wenn man bertid<sichtigt, daß bestimmte Ausbildungsmöglidrkeiten und
Berufe später für Spradrbehinderte kaum realisierbar sdreinen. Zur Differenzierung
der erstrebten Qualinkationen auf der Seite des Individuums im Anschluß an die

Intentionalität tritt somit aufgrund der behinderungsspeziffschen Sicht die Differen-
ziemng au{ der seite der Inhalte. soweit wie möglidr muß dabei allerdings die

Durdrlässigkeit zur Normalsdrule gewahrt bleiben.

.) Referat (gehalten auf einer Arbeitstagung der Deutsdretr Gesellsdlaft für Spradheilpädagogik,
LaBdesgruppe Rheinland, am 19. November 1973 in Bottrop).

..) Knura, G,: Spraöstörung als Lerostörung - Hemmnisse itr der sdullaufbahn spraöbehin-
derter Kinder. Die SpraÖheilarbeit 18 (1973) 5, S. 129-138'
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Yi$g" -Auswirkungen läßt der behinderungsspeziffsdre Aspekt audr hinsidrtlidl
des Entsdreidungsfeldes 'Methodik" erkennenl si erfährt die als stufen des Lern-
prozesses gesehene Artikulation des Unterridrts (hier: nach H. RorH) von daher eine
notwendige Differenzierung: sdron die stufe der Motivation bedarf je nach dem
vorliegenden individuellen störungsbild besonderer Maßnahmen, die sich über be-
sondere -Hitfen 

je nadr Fehlerquelle auf der Stufe der Schwierigkeiten fortsetzen.
Zur stufe der Lösung benötigt das behinderte Kind ebenso der-Behinderung ent-
spredrende zusätzlidre Angebote wie zu den stufen des Ausführens und Behaltens.
Nidrt zuletzt erfordert die stufe des Bereitstellens und übertragens - aus der
Störungsart abgeleitete - differenzierte überlegungen methodischei Art.
Innerhalb des Bereidres Methodik beeinflussen die besonderen anthropogenen vor-
aussetzungen weiterhin die sozialformen des unterrichts. sozialpsydrologische
Aspekte, Fragen von Kommunikation sowie sprach- und spredrförde.urg sind Äinem
den vorliegenden störungen entsprechenden sozialen Rahmen zr"uordn-en. So kann
z._ B, Gruppenunterridrt als behinderungsspezifisdre Maßnahme gezielt partner-
sdraftlidres verhalten fördern, den spradrlichen umsatz mehren und Möglichkeiten
zu differenzierter spradrlidrer Arbeit zwisdren den Schülern sowie zwischen S"htil.^
und Lehrer eröffnen.
Ebenso resultiert aus den störungen eine Differenzientng im Hinblick auf die
Aktionsformen des Lehrenden. Direkte und indirekte Methoden verbaler Art haben
die oft geminderten Fähigkeiten zur Aufnahme, Verarbeitung und Außerung von
Spradre zu berüd<sidrtigen.
Mit den Urteilsformen ist dem Lehrer ein widrtiges Instrumentarium sonderpädago-
gisdrer Arbeit gegeben. Er sdrafft damit ein für das Angehen oder die Behebung
von Deffziten günstiges Klima, z. B. durch Anerkennung, Ermutigung oder durdt
Einfordem zur Bewährung.
Als letztes Entsdreidungsfeld gilt die Medienwahl. Von den um die Behinderung
erweiterten Bedingungsfeldem unterliegt sie ebenfalls den entsprechenden zusätz-
Iidren Kriterien. Der Einsatz eines Mediums ist audr naih seiner besonderen Eignung
bezüglidr der Störungen von Motorik, Sensorik und sonstiger psydrisdrer Bereiche,
besonders betreffend Spradre und soziale Interaktionen, zu überprüfen.

2. Behind,erungsspezif,lsdler Aspekt und U nterridltsf ädler
Die Schule für Sprachbehinderte sieht sidr, besonders wenn sie die Auflage der
Durdrlässigkeit zur Normalsdrule erfüllen will, einer Doppelaufgabe gegenüber:
Einerseits soll sie die Ziele der Grund- und Hauptschule erfüllen, andererseits er-
wartet man von ihr die Behebung, die Minderung oder den Ausgleid-r von Störun-
gen. Damit rückt das Verhältnis von Therapie und Unterridrt in den Blickpunkt.
Es ist denkbar, daß Therapie außerhalb des Unterridrts abläuft, nämlich dann, wenn
Unterridrt und Therapie keine gemeinsamen Strukturen aufweisen (2. B. autogenes
Training) oder wenn die zur Behebung einer Störung nötige Intensität der übung
Eigenstruktur und Rahmen eines Unterridrtsvorhabens sprengt. Wenn audt so keine
völlige Identität von Therapie und Unterricht möglich ist, gibt es dodr zwingende
Gründe für ihre Kopplung. Zunächst spricht dafür der Cedanke an ökonomie in
zeitlicher Sidrt und im Hinblick auf Arbeitsaufwand. So lassen sich übungen zur
sl.ntax bei Dysgrammatikem mit Zielen und Inhalten des Deutsdrunterrichts in
Einklang bringen. Weiter scheint es im Sinne von übung und Anwendung notwen-
dig, aufgrund behinderungsspeziffscher Maßnahmen erworbene bessere impressive
und expressive Fähigkeiten wie im außerschulischen Bereich so audr im Unterricht
anzuwenden, wobei der Lehrer anregend, auffordemd, kontrollierend, helfend und
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korrigierend einwirken kann; paradigmatisdr dafür: der neu gewonnene korrekte
Laut, der über die Verwendung in der Übungssprache zum sidreren Besitz in der
Spontanspradre werden soll. Von gruncllegender Bedeutung für die Synchronisierung
von Therapie und Unterricht ist die bereits als zentrale Bedingung für Entscheidun-
gen des Unterridrts aufgewiesene individuelle Behinderung des Kindes. Als Konse-
quenz leitet sidr davon die Notwendigkeit zum Einsatz behinderungsspeziffsdrer
Maßnahmen ab.
Dies wird sdron im motorisdren Bereich deutlidr. Störungen der Grob- und Fein-
motorik können Lemstörungen besonders beim Schreiben und Sprechen nadr sidr
ziehen. Sdreibunterridrt und Sprecherziehung müssen bei behinderter Motorik
ansetzen und durdr modifizierte Übungen zu ridrtiger Bewegungskoordination ver-
helfen.
Im sensorisdren Bereidr könnte der visuelle Anteil betroffen sein. Die Mannigfaltig-
keit der möglidten Fehlleistungen nadr Teilfunktionen und deren Kombinationen ver-
weist auf die Bedeutung genauer, umfassender Diagnose, die eine Voraussetzung
für das Auffinden von - der Behinderung adäquaten - Maßnahmen ist. So stellt
sidr die Aufgabe, je nadr individuellem störungsbild zu visueller Aufmerksamkeit
anzuleiten, visuelle Perzeption zur geordneten Wahmehmung zu vertiefen; sofem
Agnosie vorliegt, na& Möglidrkeiten zur Behebung oder zum Kompensieren zu
suchen, visuelle Merkfähigkelt und visuelles Gedächtnis zu verbessern, die Differen-
zierungsfähigkeit zu verfeinem, die Fähigkeiten in bezug auf Formen, Raum, Figur-
Hintergrund zu erweitern. Unterridrt bezieht diese Maßnahmen auf Gegenstände

des viiuellen Wahmehmungsbereidres. Zu der vorgegebenen Wirklidrkeit treten
Abbilder und Zeidren. Lelztere gewinnen in Ziffern und Buchstaben besondere

Bedeutung, so daß u. a. der Leseunterricht sorgfältiger Vorbereitung und Durch-
führung auf der Basis behinderungsspeziffscher Überlegungen bedarf. 

-wenn 
audr

so Lesäunterricht hervorgehoben wird, bleibt dennoch zu beadrten, daß störungen

des visuellen Bereidres audr auf andere Fäd-rer übergreifen können, man denke z' B.

an räumlidte Beziehungen und deren Zusammenhang mit Mathematik/Geometrie,
Erdkunde, Zeidrnen / Werken.
Die Angaben zur visuellen Wahmehmung und Verarbeitung lassen sich sinngemäß

auf die- auditive Wahrnehmung und Verarbeitung übertragen. Störungen dieser

Teilfunktionen und deren Kombinationen wirken sich hier noch umfangreidrer im
impressiven und expressiven Bereidr der Sprache aus. Erkennen, Behalten, Reprodu-

ziJren und Produziären spradilicher Inhalte auf auditiver Basis durdrziehen fast alle

Phasen und Fädrer des Unterridrts und erfordern daher einen breiten Ansatz auf

behinderungsspezißsdrer Grundlage'

Summarisch sei hier nur noch auf die Notwendigkeit hingewiesen, durdrgängig im

Rahmen des Unterridrts Störungen der Antriebe, des emotional-affektiven Kom-

plexes, audr bezogen auf den psydto-sozialen Bereich, störungsangeme_ssen anzu-
^geh"rr, 

-Ogen sie äh Primär- oder als Sekundärstörung zur Sprachbehinderung auf-

treten.
Unterridrt kann audr im Zusammenhang mit Störungsformen gesehen werden, die

anderer Einteilung entstammen. So muß die Behandlung des Stotterns_ Spradre in
allen Leistungen ,rnd Formen einbeziehen unter Einplanen möglidrer Fehlerquellen;

ob es als Folge gestörter Koordination eines dazu disponierten organismus, als

fehlerhafter Erwerb im Sinne von Konditionienrngsvorgängen, als mitbedingt durdr
Anforderungen, die der Sprache als Medium zur Bewältigung und Gestaltung der
umwelt unä zur Kommunikation immanent sind, gesehen wird oder ob andere

Faktoren terminierend sind. Ein stufengerechter Aulbau auf einfadren sprachlidren
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Elem-ent-en u]rgreift alle veranstaltungen des unterridrts, die expressive, mündliche
spradrlidre Gestaltung erfordem, einschließlich der Berüd<sidrtigung sozialer und
situativer Bezijge,
Beim Poltem weisen behinderungsspeziffsdre Bemühungen über den mündlichen
expressiven Bereidr hinaus. Konzentrierte, sorgfältige, strukturierte und beherrsdrte
I.eistungen müssen Spradraufnahme, Sprachverarbeitung und Spradräußerung um-
fassen 

-sowohl-der gesp_rodrenen wie audr der gesdrriebenen Sprache. oft zelgen
sich dabei audr Behandlung erfordemde negative Auswirkungen gestörter motori-
sdrer Koordination in Fädrem, die nicht mit Spradre ,usam-e.rhänge.r.
vielsdridrtig werden spradrentwicrklungsstörungen auffällig. Im Rekurs auf die
ursadren sudrt unterridrt mit geeigneten Inhalten, Methoden und Medien spradr-
lidrer Norm entspredrende Begriffsbildung, wortsdratzerweiterung, Beherrschung A
von Grammatik, korrekte Ausspradre und redrtes spradrliches Verständnis optimal zu
erreidren. Deutsch steht hierbei als Fach an hervorragender Stelle; das mutterspradr-
lidre Prinzip durchzieht aber weitere Fädrer; die sprachfördemde Tätigkeif nach
individueller Störung tritt als Prinzip ergänzend und modiffzierend hinzu. 

-

Für stimmstörungen könnten Themen des unterridrts eher als Gelegenheit zur
Übung und Bewährung angesehen werden.
Ergänzend wäre nodr anzumerken, daß audr Fächer, bei denen Spradre keine zen-
trale Rolle spielt, zur Behebung von störungen notwendig seii können, so die
rhythmisdr-musikalisdre Erziehung wie der übrige musisdre BLreich und das Sonder-
tumen. Eine verstärkte spezielle Förderung audr in einem Fach ohne Bezug zu
sprachtherapeutisdren Bemühungen bei ansprechender Begabung des Kindes kö"nnte
ebenfalls indiziert sein, wenn dadurch bleibende Hindernissä für den späteren
Lebensweg infolge spradrlidrer Insufffzienz auszugleidren sind.

3, Behinderungsspezifisdter Aspekt und Diagnose

wie bereits erwähnt ist ohne genaue und umfassende Diagnose keine angemessene
Therapie möglich. wenn man z. B. bei einem Kind vordergründig nurten nicht
normgeredrten Laut feststellt und isoliert behandelt, kann man zwar gegebenen-
falls ko_rrekte Alsspradre erzielen, aber man hat vielleicht größere störungän über-
sehen, für die das stammeln dieses Lautes nur ein symptom darstellt, so i. a. Hör-
störungen, phonematisdre Differenzierungssdrwierigkeiten, umfangreidrere spractr-
entwiddungsstörungen mit ihren tiefgreifenderen, dann nidrtbehandelten Auswir- A
kungen.
Es-ist nidrt Aufgabe diese_s Reitrags, einen umfassenden Katalog für die Diagnose
a.ufzrzeigen, Er müßte sidr über die untersuchung von Motorik und sensorif auf
weitere psydrisdre Bereidre erstred<en. (Es sei an einige Angaben zum visuellen
Bereidr erinnert,) Besonders Aufnahme, verarbeitung und Auße.ung von Sprache
erfordem eingehende überprüfung.
so gründlidr eine untersudrung durdrzuführen ist, für das behinderte Kind darf
sie sidr nidrt zu einer Belastung ausweiten. Zunächst gilt festzuhalten: Diagnose
als selbstzweik kann kaum sinnvoll sein; sie erhalt ftren wert erst im grööeren
Zusammenhang mit Therapie, indem sie deren Ansatzpunkte aufweist, gegen Fehl-
interpretation absidrert und Möglidrkeiten und Grenzen sidrtbar werden Iäßt.
Dabei sollten soldre Verfahren Anwendung finden, durdr die mit geringem Auf-
wand möglichst viel erkennbar wird. Hier bietet sich nidrt zuletzt Untärricht als
untersudrungsfeld an, und zwar in doppelter Hinsidrt: Einmal ermöglidrt unter-
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ridrtsgesdrehen zahlreidre Beobadrtungen uncl Feststellungen über Störungen beim
Kind, sei es au{ den Gebieten der Motorik, der Sensorik, der sonstigen Psydre oder
in den Bereidren des Sozialverhaltens und der Spradre, zum anderen wirkt Unter-
ridrt infolge der Kopplung mit behinderungsspeziffsdren Maßnahmen auf Diagnose
bestätigend oder korrigierend zurüd<, indem in ihm Erfolge oder Mißerfolge thera-
peutisdren Bemifüens offenkundig werden.

Bringt man Diagnose mit Lernzielen in Verbindung, so stellt sie einen der Zugänge
fär ein individuelles Curriculum dar. Behinderungsspezifisdre Lerrrziele greifen auf
Diagnose als Grundlage für Intentionen zurüd< und erfüllen sich, indem unter Zu-
ordnung geeigneter störungsangemessener Thematik und Methodik (möglichst)
normgerechtes Endverhalten erreidlt wird.

4. Behind,erungsspezifisdler Aspekt und pödago gische Entscheidung

Wie das Beispiel 'Stottem" mit seiner komplexen Struktur deutlidr madrt, können
vielerlei Maßnahmen zur Behebung einer Störung erforderlid-r werden. Ohne auf
einzelne Theorien mit ihrem speziffsdren Ansatz und Ordnungssdrema eingehen zu
wollen, lassen sidr dodr einige große Gruppen von Behandlungsmaßnahmen heraus-
heben. So erkennt man vorbeugende Maßnahmen, worunter sidr alles zusammen-
fassen läßt, was geeignet erscheint, eine Entstehung des Stotterns zu verhindem
bzw. eine Weiterentwiddung möglichst zu hemmen. Weiter wird ein Aufbau auf
spradrlichen Elementenr) in steigender Sd-rwierigkeitsstufung gefordert, der Spradre
in ganzer Fülle und Breite erfaßt, in allen Leistungen und Formen, mit sämtlidren
inhaltlidren, situativen und sozialen Bezügen, dabei die vollständige Skala mensch-
licher Existenz umgreifend. Eine andere Gruppe stellt das Angehen von Fehlauto-
matismen dar, das sich einheitlich quer durch versdriedene spradrlidte Leistungs-
bereicle zieht. Wieder unterscliedlich geben sidr Bemühungen, die auf Sekundär-
schädigung im Ansdrluß an den gestörten Spredrablauf zielen. Hilfsmaßnahmen ver-
sudren, den Spredrablauf zu erleichtern. Bedeutend fallen die Gruppen der psyc,ho-

therapeutisdren und psydrosomatisdren Einfl ußnahmen ins Gewidrt'

Diese Aufzählung erhebt keinen Ansprudr auf Vollständigkeit; an ihr soll para-
digmatisdr eine erste Ebene pädagogisdrer Entscheidung aufgezeigt werden: Therapie
läßt si& nidrt so verstehen, daß von jedem Notwendigen etwas nadr additivem
Prinzip bei der Behandlung Verwendung ffndet. Als organisierende Kraft verleiht
die Forderung nadr maximalem Erfolg bei minimalem Aufwand den einzelnen
Maßnahmen eine bestimmte Wertigkeit und bringt sie nadr ihrer Bedeutung und
Praktikabilität in ein nadr pädagogischen Gesidrtspunkten zu strukturierendes Ge-
füge. Zur Relativierung mandrer Theorie, die von ihrem begrenzten Ansatz sdron
nidrt die Vielfalt von Maßnahmen beadrtet, tritt die Abgrenzung gegen an sidr
ridrtige Einzelmallnahmen, sofem sie nidrt in ihrer Wertigkeit im Rahmen des

Gesamtgefüges von Therapie gesehen werden. Eine Überprüfung in diesem Sinne
kann sidr bis auf die Frage nadr der Wertigkeit von ganzen Fächern erstrecken.

Eine zweite Ebene pädagogisdrer Entsdreidung rüd<t unausweidrlidr in den Blid<-
punkt, wenn man Therapie und Unterricht miteinander in Beziehung setzt. Auch
Therapie kann kein Selbstzweck sein; Therapie vollzieht sidr an einem Kind, welches
in der Gegenwart einen bestimmten Platz in einer bestimmten Gesellsdraft innehat
und in Zukunft mit Hilfe bestimmter Qualißkationen in der Lage sein soll, sidr
selbst und seine Umwelt zu bewältigen und zu gestalten. Hier tritt die Frage nac,h

r) Siehe dazu Aufsatz des Verfassers in 'Sdrulisdre Betreuung spradrbehinderter Kinder., zu-

saEmeDgestellt von W. Orthmann, Berlitr 1972.
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der Gegenwart und Zukunft des Kindes als organisierendes Prinzip in Ersdreinung,
das Therapie und andere notwendige Maßnahmen zur Förderung in ein strukturier-
tes Gefüge von Über-, Neben- und Unterordnung bringt. Es ist z. B. sehr wohl
abzuwägen, ob ein Kind zugunsten einer zwar erfolgverspredrenden, aber belastungs-
mäßig sehr aufwendigen therapeutisdren Maßnahme auf andere fördemde, nicht-
therapeutisdre Einflüsse verzidrten muß, sofern letztere sidr für das Leben des
Kindes als nützlidrer erweisen.
Im ersten Absdrnltt wurde das behinderte Kind als Bedingung für Entscheidungen
des Unterrichts dargestellt. Auch diese Aussage muß auf einer dritten Ebene pädago-
gischer Entsdreidung relativiert werden. Das einzelne behinderte Kind ist als isolier-
ter Bezugspunkt kaum denkbar. Zunädrst sind in einem Klassenverband mehrere
Individuen zusammengefaßt, die ebenfalls mit gleichem Eigenredrt als Bezugspunkt
anzusehen sind. Behinderungsspezifisdre Differenzierungen in letzter Konsequenz
sind audr von daher nidrt immer durchführbar; es muß versudrt werden, möglidtst
vielen Kindern auf beste Weise geredrt zu werden. In Anbetradrt der Forderung
nadr Durdrlässigkeit zur Normalschule potenziert sidr diese Aufgabe in einem
Maße, daß Durdrführung von Unterricht unter ständiger Berüd<sidrtigung störungs-
angemessener, differenzierender, individualisierender Behandlung problematisdr
wird. Abgesehen von den Möglichkeiten einer zeitlichen Verlängerung von Be-
schulung und einer Frühbehandlung bietet sich vielleicht als Lösung an, für alle
Kinder einer Klasse oder für nadr Merkmalen gleicher Art Gruppierte ein gemein-
sames Fundament zu sdraffen, sei es nach Inhalten des Unterrid-rts oder nadr behin-
derungsspezifisdren Qualifikationen. Von diesen gemeinsamen Grundlagen ausgehend
wäre dann individualisierende Differenzierung mögli&. Bliebe zum Schluß der
Vollständigkeit halber nodr anzumerken, daß beredrtigte Interessen von sdrülern
audr in Konflikt treten können zu berechtigten Interessen weiterer Individuen und
deren Zusammensdrluß als Gesellsdraft.

Zusammenfassung

Der erste Absdrnitt wies das Kind in seiner jeweiligen individuellen Behinderung
als eine der Bedingungen für Entsdreidungen des unterridrts auf. Für alle Teil-
gebiete und Phasen des unterrichts leitet sich davon eine durdrgehende Differen-
ziemng nadt behinderungsspeziff sdren Gesidrtspunkten ab.
Im zweiten Absdrnitt zeigte sidl eine notwendige Kopplung von Therapie und
Unterridrt, wobei siih störungsangemessene Maßnahmen nidrt auf ein Fadr beschrän-
ken. Die behinderungsspeziffsdre Arbeit zieht sidr, sofern sie erforderlidr ist, als
Prinzip durdr die gesamte Fädrerung von Unterricht.
Diagnose als Grundlage der Therapie war Leitgedanke des dritten Abschnitts.
Angesprodren wurde die Beziehung zu Unterricht als einem Untersuchungsfeld und
zu behinderungsspeziffsdren Lemzielen.
Der vierte Absdrnitt stellte Therapie in einen größeren Zusammenhang als ein von
pädagogisdten Gesidrtspunkten zu strukturierendes Gefüge, wobei audr Grenzen
des Einsatzes behinderungsspezif scher Maßnahmen erkennbar waren.
Absdrließend mödrte idr die Hoffnung äußem, daß diese Ausführungen und die
daran ansdrließenden Diskussionen und Erarbeitungen der Sdrule für Spradrbehin-
derte dazu verhelfen, sich zum Nutzen des behinderten Kindes weiter zu artikulieren
und zu profflieren.

Ansdrrift des Verfassers: Dieter Resdr,5 Köln 60, Neußer Straße 426, Fadrleiter am
Bezirksseminar Köln (Spradrbehindertenpädagogik).

20



I(leine Beiträge aus der Pra>ris

H. Eglirx und Hild.egard S&äfer, GiePen

Die sogenannte Früherfassung Spradrbehinderter
Ergebnisse des ]ahres 1973 in den Spradrberatungsstellen

des Gesundheitsamtes Gießen Stadt und Land

Wir alle reden von der Früherfassung, dodr wie steht es in der Wirklichkeit damit?
Äntwort auf diese Frage sollte die Auswertung der Unterlagen unserer zwei Be-

^\ 
ratungsstellen am Gesundheitsamt für die Stadt und den Landkreis Gießen geben.
Hier das Ergebnis:
1. Erfreulidr ist, daß überhaupt eine Erfassung Spradrbehinderter möglidr geworden

ist. Die Zahl von 234 vorgestellten Fällen spridrt für sidr (200 000 Einwohner).
2. 72 Fälle waren reine Beratungsangelegenheiten. Hier konnten überbesorgte oder

erziehungsunsichere Eltern auf die für sie möglichen Hilfen bei der Spradrent-
widdung ihrer Kinder hingewiesen werden. Es bleibt allerdings abzuwarten, wie
oft die Ratsdrläge in die Tat umgesetzt wurden. Ein Teil der Beratungsfälle wird
mit Sidrerheit in den nädrsten Jahren wieder auftauchen.

3. l0 Fälle wurden zur Abklärung der Ursachen bzw. weiteren Behandlung an
Fadrärzte (HNO, Neurologie) verwiesen.

4. ln 147 Fällen wurde Spradrtherapie über die Krankenkassen, die Träger der
öffentlidren Fürsorge oder privat vermittelt.

5. In 5 Fällen waren Vorstellung bei Fadrärzten und gleichzeitige Aufnahme von
Spradrtherapie notwendig.

6. Von den beiden Spradrheilbeauftragten wurden insgesamt 115 Gutachten für die
Kostenübemahme durdr versdriedene Träger erstellt.

7. Nur 4 Fälle wurden vorgestellt, bei denen es sidr um einen Verdadrt auf bisher
unerkannte Hörstörungen handelte. Diese Zahl weidrt weit von den in voran-
gegangenen Jahren festgestellten Beobadrtungen ab. Sie könnte darauf hinweisen,
daß im Bewrrßtsein der Eltern von Kleinkindem durdr gezielte Aufklärungs-
maßnahmen der Gesundheitsämter und der Massenmedien ein erhöhtes Augen-
merk auf die Hörfähigkeit von Kleinkindem gelenkt wird.

A Nor, aber zur Frage der Früherfassung:
Die Tabelle auf Seite 22 zeigt eindeutig, daß hiervon keine Rede sein kann. Der
Sdrwerpunkt müßte im 4. und 5. Lebensjahr liegen, damit Kinder in ihrem Entwick-
lungs-, Sdrul- und Bildungsweg durdr Sprachentwicklungsverzögerungen und sprach-
pathologisdre Ersdreinungen nidrt benadrteiligt werden.

Die Tabelle zeigt, daß wohl rund ein Drittel der Spradrbehinderten bereits im 3. bis
5. Lebensjahr vorgestellt wurde, ein erfreulidres Ergebnis. ledodr werden fast
genauso viele Kinder erst im 6. Lebensjahr (30,9'0/o) zur Beratungsstelle gebracht,
nämlidr dann, wenn die Einschulung ansteht und die Eltern Schulsdrwierigkeiten
erwarten.
In vielen dieser Fälle ist es nidrt mehr möglich, den Sprachentwi&lungsrückstand
oder spradrpathologisdre Erscheinungen bis zum Einsdrulungstermin abzubauen.
Diese Kinder werden somit als emstlich Behinderte in die Sd-rulen aufgenommen
oder - was in den meisten Fällen nodr schlimmer ist - vom Sdtulbesudr zurück-
gestellt. Die Sdrule für Spradrbehinderte (Sprachheilschule) bezieht in diesen Fällen
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Lebensi
Im An-

zahl %

Von den vorgestellten Fällen waren
Therapie Im An-
vermittelt Lebensj. zahl

10.
11.

L2.
13.

t4.
15.
16.

%

3.8
4. 32
5. s7
6. 72

ts 6
1 "'r 15

f g Bo

3B

3,5
13,8
15,9
30,9

5
4
2
I
2
1

0
I

2,L
t,7
0,9
0,4
0,9
0,4
0,0
3,9

4
4
2
1

2
1

0
9

7. 4L t7,6
8. t2 5,2
9. 8 3,4

19
oo

t7. +
Summe 210 124 Summe 24

- wo sie vorhanden und intakt ist - eine Auffangstation. Besser wäre es allerdings
für viele Kinder, wenn ihre Störung redrtzeitig erkannt und abgebaut würde. Daraus
ergeben sidr Folgerungen:
1. Die Aufklärungsarbeit durdr die Gesundheitsämter und die Massenmedien muß

erheblidr intensiviert werden.
2. Die Kindergärten spielen eine widrtige Rolle bei der Früherfassung.

a) In der Ausbildung sollten die Kindergärtnerinnen erheblidl mehr mit den
Fragen der normalen und pathologischen Spradrentwicklung konfrontiert wer-
den, als es zr:r Zeit geschieht.

b) Auf Elternabenden in den Kindergärten sollten Fadileute (Spradrheilpädago-
gen, Logopädinnen) die Eltem aufldären.

3. Die .ilrzte für Allgemeinmedizin sollten in ihren Fortbildungstagungen über die
Bedeutung der Sprachentwiddung aufgeklärt und über die Möglidrkeiten der
fadrlidren Behandlung informiert werden, da sie in vielen Familien eine Sdrlüssel-
stellung einnehmen. Der falsdre Rat eines Hausarztes hat auf dem Gebiet der
Spradrpathologie sdron viel Unheil angeridrtet,

4. ]ugendämter und Sozialämter sollten nodr umfassender als bisher über die
Probleme der Spradre und der Sprachentwiddung informiert werden.

Ansdrrift der Autoren:
H. Eglins, Rektor, Spradrheilbeauftragter Gießen-Stadt, 6301 Fernwald 2, Gartenstraße 36.
Hildegard Sd-räfer, Konrektorin, Spradrheilbeauftragte Gießen-Land, 63 Gießen, Hasen-

pfad 8.

Unvermeidliche Preiserhöhung

Papierpreis- und Lohnerhöhungen sowie allgemeine
zwingen uns, den Jahresabonnementspreis für "Die
1974 auf 20,40 DM zuzüglidr Porto festzusetzen.

Wir bitten unsere Abonnenten um Verständnis.
Die Mitglieder der Deutsdren Gesellschaft für Sprachheilpädagogik e. V.
werden von dieser Preiserhöhung nidrt berüLhrt. Für diese ist der Bezug
der Zeitsdrift nach wie vor im Beitrag abgegolten.

Der Verlag

Kostensteigerungen
Spradüeilarbeit" ab

tt
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Heide MeEer, Osabrü&.

Erfahrungsberidrt aus dem Sprachheilzentrum Werscherberg
der Arbeiterwohlfahrt, Bezirksverband Weser Ems e. V.

Abteilung Hesselkamp in Osnabrüd<
(Abteilung für sdrwerstsprachgestörte und mehrfac[rbehinderte Vorsdrulkinder)

Der Gymnastik-, Turn- und Sdrwimmunterridrt ist ein widltiger Teil in der gesamten
mehrdimensionalen Spradrheilbehandlung. Da bei den meisten spradrgestörten Kindern
das ausgewogene Spiel der geistigen, seelisdren und körperlidr-motorisdren Kräfte im hohen
Maße gestört ist, besteht die Aufgabe darin, über die Bewegung eine Förderung der

,e\ Gesamtpersönlidrkeit zu erreidren, denn in einer altersgemäßen Bewegungsentwid{ung
liegt eine wesentlidre Voraussetzung für eine harmonisdre Persönlichkeitsentwi&lung und
-entfaltung.
Über die spezielle motorisdre Entwiddung der spradrentwid<lungsgestörten Kinder ist zu
sagen, daß sie motorisdr fast alle im hohen Maße retardiert sind, denn nur in seltenen
Fällen ist eine altersgemäße motorische Entwid<lung gegeben. Äußerdem handelt es sich
um Kinder, denen durdr die Spradrbehinderung ein wesentlidres Mittel zur Auseinander-
setzung mit der Umwelt fehlt. Bei der Mehzahl unserer Kinder liegen frühkindlidre Hirn-
sdräden vor, außerdem wurden intellektuelle und psydrisdre Auffälligkeiten diagnostiziert.
Aufgrund leidrter frühkindlidrer Hirnsdrädigungen sind vielfältigste Mehrfadrbehinderun-
gen und Bewegungsauffälligkeiten vorhanden, rvie z, B.:

1. Hyper- und hypokinetisdre Einsdrränkungen sowie auffallende Bewegungsverlangsamung
oder Kraftminderung durdr organisdre Sdrädigungen in Verbindung mit Tremorersdtei-
nungen.

2. Organisdr bedingte Koordinations- und Gleidrgewichtsstörungen mit Unvermögen zur
freien Körperbalance.

3' Ungewollt einsdrießende starke Bewegungsimpulse und plötzlidle Extrabewegungen
der Extremitäten sowie Bewegungsstereotypien.

4. Muskelverspannungen und -verkrampfungen sowie spastisdre Ersdreinungen.

Um funktionell-organisdre Beeinträdrtigungen und psydromotorisdre Verhaltensstörungen
zu erkennen, bietet sidr die Bewegung als leiblidr-seelisdres Ausdrud<smittel geradezu än,
weil die gestörte Motorik ein wesentlicrhes Slmptom ihrer Auffälligkeiten ist. Äus diesen
Gründen sind die Erziehungsziele und Übungswirkungen im Cymnastikunterridrt immer
mehrdimensional:

,+a\ Funktionell zur Verbesserung der Motorik, um dadurdr das kindlidre Gehirn zur
Nad-rreifung anzuregen und die Mobilisierung der Zentren zu eneidren, die den gesdrädig-
ten benadrbart sind. Durdr gezielte Koordination und wiederholt andauernde Reize werden
sensomotorisdre sdrwierigkeiten abgebaut und Anregungen gegeben, die zu Leistungs-
zuwadls führen und das Selbstwertgefühl fördern. Dadurdr ergeben sidr gleidrzeitig aus-
gleidrcnde Wirkungen auf aggressive oder regressive psydrisdre Störungen, dere, Iiefere
Ursadren oft im Versagen auf motorisdrem Gebiet liegen. Durcrh Leisiungsaufbau kann
das übersteigerte Geltungsstreben auf natürlidrem Wege befriedigt werder, wodurdr die
unangepaßten Kinder insgesamt gemeinschaftsfähiger werden.
Psychisch durdr Stärken von Selbstvertrauen, Mut und eigensdröpferisdrer Aktivität
sowie Festigung des seelisdren Gleidrgewidrts.
S o z i a I durdr Körpererfahrung sowie Anpassung und freiwilliges Einordnen in die Ge-
meinsdraft, um ein besseres Kontaktverhalten zu erlangen.

Pädagogisch durdr selbständiges Wadrsen der inneren Ordnung statt einer durdr
Autorität bestimmten äußeren Ordnung und Körperbeherrsdrung; die Bewegung ist das
pädagogisdre Mittel, psydromotorisdre Fehlverhaltensweisen positiv zu beeinfussen, um
eine tiefgreifende Verhaltensstabilisierung zu bewirken.
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Aufgrund dieser Überlegungen wird der Turnunterridrt wie folgt gestaltet:

1. Rhythmik und Gymnastik,
2. psydromotorisdre Übungsbehandlung einsdrließlidr Körpertraining des Frostig-Pro-

gramms,
3. Schulung des Sozialverhaltens durdr Anpassung in Form von Partnerübungen, Gruppen-,

Bewegungs- und Singspielen,
4. Bewegungs- und Koordinationssdrulung, Haltungssdrulung im Sinne des Sdrulsonder-

turnens sowie leidrtathletisdre und turnerisdle Übungen,
5. elementare Bewegungs- und Sinnesschulung als heilpädagogisdre Arbeitsweise,
6. der Sdrwimmunterridrt.
Die motorisdre Lehrweise, die meist eine induktive sein sollte (d. h. Anregung von eigen-
sdröpferisdrer Aktivität), verlangt ein individuelles Eingehen auf die verschiedenen
Sdrwädren der spradrgestörten Kinder uncl diesbezüglidr ein versdrieden akzentuiertes A
didaktisdr-methodisdres Vorgehen im Gruppen- und Einzelunterridrt.

Durdr rhythmische Gymnastik in Verbindung mit Bewegung beim Singspiel werden die
Kinder von ihren eigentlichen Sdrwächen abgelenkt, beruhigt und gelockert. Bewegung,
Rhythmus, Spiel und Spradre sind die Elemente, mit denen das Kind sidr spielerisdr improvi-
sierend äußern lernt und die die Sensomotorik zum Mittel der Selbst- und Umwelterfahrung
unter Änwendung der Spielregeln entwid<eln. Durdr das lustbetonte Leistungserlebnis,
das sidr ungewollt und dem Kind unbewußt eingestellt hat, ffndet es seine natürlidre
Selbstbestätigung.
Durdr das Erproben von Bewegungsgrundtätigkeiten werden Übungs- und Leistungsgrund-
lagen geschaffen, die über die Förderung der allgemeinen und lebensnotwendigen motori-
sdren Funktionsmöglidrkeiten hinausgehen, Reaktions- und Anpassungsfähigkeit fördern
und audr Voraussetzung für eine gute Haltung sind. (Werfen, Laufen, Springen, Klettern,
Zielübungen, Übungen an versdriedenen Geräten, grob- und feinmotorisdre Koordinations-
sdrulung einsdrließlidr Gleidrgewidrtsübungen und Trampolinspringen.) Ebenso entspridrt
dem Grundsatz der Ansdraulidrkeit das Übeminden von Hindernis- und Gerätebahnen.

Wir wollen in spielerisdrer Form die Geräte mit ihren Eigenarten kennen- und erfassen

lernen, ohne daß Form- oder Haltungsanweisungen die Bewegungsmöglidrkeit einsdrränken.
Die freie Bewegungsaufgabe "Wer 1-r1f. gibt in der Regel einen ausreidrenden Anstoß
und genügt den meisten als Aufforderung zum Erproben und Üben allgemeiner Gesdiid<-
lidrkeits- und Gewandtheitsübungen. Unkoordinierte Bewegungsabläufe und Haltungs-
sdrwädren (allgemeine Haltungs- und Muskelsdrwädre, Skoliose, Spasmus, Fußsdräden u. a.)

verbunden mit physisdren störungen, die sidr durdr Hlper- und Hypomotorik bzw. senso-

motorische Ausfälle äußern, werden durdr Haltungssdrulung günstig beeinflußt. Durdr die
Kombination versdriedener Übungsteile wird die Beherrsdrung des Körpers bei sdrnellem

Situationswedlsel gefördert. Audr der spielhafte Nadrahmungstrieb der Kinder sdrult in
ungezwungener Weise mit Hilfe von Nadrahmungsübungen die Bewegung und Haltung A
(Riese, Zwerg, Frosdr, Krokodil usw').

Durdr spezielle Ätemübungen, die besonderen Wert für die Unterstützung des Spradl-
unterridrts haben, werden Fehlatmungsweisen korrigiert und beridrtigt. Da bei spradr-
behinderten Kindern der natürliche Atmungsablauf oft ungeübt und gestört ist, kommt
diesem Gebiet eine besondere Bedeutung zu. Am gravierendsten ist das bei zentral spradr-
gestörten Kindern, Mutisten und Stotterern.

Bei Spradrentwiddungsbehinderungen, die häuffg mit Perzeptionsstörungen verbunden sind,
ist die Wedrselwirkung zwischen Sehen - Hören - Tasten in Verbindung mit Bewegung
und Spradre gestört, Durdr gezielte Bewegungs- und Wahrnehmungssdrulung der Sinne
sowie Körpererfahrung einsdrließlidr Links-redrts-Untersdreidung wird eine Verbesserung
visueller, taktiler und akustisdrer Wahrnehmungen erzielt. Grundlagen hierfür sind die
psydromotorisdre Übungsbehandlung nadr KIPHARD und das Körpertraining des Frostig-
Programms. Letzteres wurde vom Bezirksverband der Arbeiterwohlfahrt Weser Ems e. V.
in allen Spradrheilheimen als Trainingsprogramm in die Spradrheilbehandlung integriert.

Durdr die Erkenntnis der Notwendigkeit des Schwimmunterridrts und dessen physisdrer
und d-rerapeutisdrer Bedeutung als wirkungsvolle Maßnahme zur Förderung sprachgestörter
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Kinder sind Lehrsdrwimmbed<en ein fester Bestandteil aller Spradrheileinridrtungen der
Arbeiterwohlfahrt Bezirk Weser-Ems geworden. Sie erfüllen nidrt nur den Zwed<, das Kind
mit Wasser und Sdrwimmen vertraut zu madren; sie sind wie Turnhalle und Gymnastikraum
vollwertige Unterridrtsstätten.
Für Iast alle Kinder bedeutet das gemeinsame Tummeln im Wasser eine große Freude,
wobei die Mutigen die Gehemmten anspornen, ihre Hemmungen zu überwinden und dabei
aus sidr herauszugehen. Durch Wassergewöhnungsübungen sind die anfänglidre Sdreu
und die Angst vor dem nassen Element dann schnell überwunden. Erfahrungsgemäß sind
die therapeutisdren Möglidrkeiten des Sdru'immens und Plansdrens ein unerläßlidres Mittel,
um entwi&lungsgehemmte und spradrgestörte Kinder in ihrer Entfaltung zu fördern.
Besonders lösend und entspannend wirkt das Wasser bei Kindern mit neurotischen Störun-
gen und Körpersdrwädren; bei aggressiven und ungesteuerten Kindern wirkt sidr das Her-
umtoben im Wasser steuernd auf die Bewegungsübersdrüsse aus.

Durdr das Erlernen der ersten Sdrwirnmzüge, das Springen, Gleiten und den Purzelbaum
vom Bed(enrand sind die Kinder dann so stolz und glü&lidr, daß durdr das Leistungs-
erlebnis und Leistungsbewußtsein ein daraus fundiertes Selbstwertgefühl zum Abbau von
Komplexen führt, aus der Isolation löst und gemeinsdraftsbildend wirkt. Das größte
Leistungserlebnis ist das Erreidren des Freisdrwimmerzeugnisses.

Um Crad und Art des motorisdten Rüd<standes festzustellen, werden die Kinder zu Beginn
und am Ende ihrer stationären Behandlung mit dem gesamtmotorisdten Funktionstest nach
OSERETZKY überprüft. Dadurdr ist eine Kontrolle des motorisdren Behandlungserfolges
möglidr' 

Anfangsergebnis Endergebnis

Hochgradig motorisdrer Rüd<stand
Mittlerer motoriscler Rüd<stand
Leicrhter motorisdrer Rüd<stand
Altersgemäße motorisdre Entwid<Iung
Altersgemäße Entwi&lung
mit motorischem Vorsprung
Erlernen von Sdrwimmübungen
und Sdrwimmen

38 Vo

53%
I o/o

O olo

0 olo

0%

11 o/o

55olo
ges. 48 oio

3 o/n

17 olo

32olo
37 olo

I
I

Ergänzend ein Zitat von E. J. KIPHARD und Dr. H. HUPPERTZ aus "Erziehung durdr
Bewegung.:

"Die ganzkörperlidre Bewegung ist für das Kind die adäquate psydromotorisdre Außerungs-
form. Je jünger ein Kind ist, desto körperlidrer, desto leibhafter reagiert es. Die Wedrsel-
beziehung zwisdren Motorik und Intellekt ist zwar nur eine unvollkommene; je niedriger
aber der allgemeine Entwid<lungsstand ist, desto weitgehender sind motorisdre und geistig-
seelisdre Bereidre miteinander verknüpft. Das bedeutet, daß Körperübungen nirht nur
funktionell die Bewegungsfähigkeit trainieren, sondern daß sie als integrierender Gesamt-
entwi&lungsreiz wirken, der die gehemmte, gestörte kindlidre Persönlidrkeit sidr entfalten
und nad:reifen Iäßt..

Literatur:
Frostig, Marianne, und D- Home: The Marianne Frostig Developmental Program in Visual

Perception (Wahrnehmungstraining, Anweisungsheft für deutsdre Verhältnisse be-
arbeitet und herausgegeben von Prof. Dr. Anton Reinartz und Erika Reinartz, Dort-
mund). W. Crüwell Verlag, Dortmund.

Kiphard, E. J.: Unser Kind ist ungesdri&t. Ernst Reinhardt Verlag, Mündren/Basel.
Kiphard, E. J,, und H. Huppertz: Erziehung durdr Bewegung. Verlag Dürrsdre Budrhand-

lung, Bonn - Bad Godesberg, 1968.

Ansdrrift der Verfasserin: Heide Meyer, Spradtheilzentrum Wersdrerberg der Ärbeiter-
wohlfahrt, Abteilung Hesselkamp in Osnabrüd<,
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(Jrnschau und Diskr.ssion
Walter Elstner, Wien

Tagung des Sdrulkomitees der Internationalen Gesellsdraft
für Logopädie und Phoniatrie (IALP)

vom 22. bis 25. August 1973 in Paris

Unter der Leitung des Vorsitzenden des Sdrulkomitees, Walter Elstner, Österreich, fand im
Beisein der Mitglieder Univ.-Prof. Dr. K. P. Becker, DDR, S. Borel-Maisonny, Frankreidr,
Bo Ege, Dänemark (in Vertretung von Fr. J. Jordal), E. Kaiser, Schweiz, Dr. J. Kramer,
Sdrweiz, K. Leites, BRD, Sister M. de Montfort, Irland, B. Olsson, Schweden, und
H. Sulser, Sdrweiz, die von Mme. Andr6e Girolami-Boulinier im Hospital St. Vincent de
Paul (Prof. Dr. Petit, Direktor der Klinik für Kinderchirurgie und der Abt, Spradrtherapie)
organisierte Tagung statt.
Die Hauptthemen waren zwei Problemkreisen gervidmet:
1. Troubles graves de 1'6voluiion du langage (Mme. S. Borel-Maisonny),

Komplexe Spradrstörungen, deren Differentialdiagnose und spradrheilpädagogisdre Be-
einflussung (K. P. Bedcer),
Handicaps multiples (Mme. A. Girolami-Boulinier).

2. Legasthenie, Diagnose und Therapie, als logopädisdres Problem (Herr Bed<er verlas das

Referat seiner Frau, Prof. Dr. Ruth Becler),
Prophylaxe der Legasthenie (J. Kramer).

Die Mitglieder, Vertreter der nationalen Gesellsdraften ihres Landes im Sdrulkomitee,
bradrten sdriftlidr ausgearbeitete Diskussionstreiträge mit, weldre zum Teil den Haupt-
referaten an Umfang und Gewidrt nicht nachstanden. Folgende aktuelle Fragen zum ersten
Themenkreis kamen dabei ins Gesprä&:

- Inhalt und Umfang des Begriffes "Mehrfadrbehinderung..

- Atiologie, Symptomatik und Diagnose schwerer Spradrsdräden in der logopädisdr-
phoniatrischen Literatur (eine vergleidrende Analyse).

- Organisation von Erziehung, Bildung und Therapie mehrfadrbehinderter spradrgesdrä-
digter Kinder in versdtiedenen Ländern, mit besonderer Berüdtsidrtigung der Früh-
maßnahmen (interdisziplinäre Gemeins<haftsarbeit).

- Probleme der Terminologie zur Mehrfathbehinderung in internationaler Sidtt.
Sdron nadr dem ersten Arbeitstag zeigte sich, daß eine gründlidre Behandlung beider
Themenkreise unmögli<h war. Kommende Arbeitssitzungen des Sdrulkomitees werden sidr
daher jeweils nur mit einem Thema befassen. Für die Iaufende Tagung wurde das erste
Thema genauer bespro<hen. Die Ergebnisse der Diskussionen wurden in Fom der folgen-
den Empfehlungen besdriossen:
1. Die komplexen Spradrstörungen im frühen Kindes- und ersten Sdrulalter verdienen mehr

Beadrtung als bisher.
2. Die Rehabilitation dieser Kinder kann nur interdisziplinär durdrgeführt werden.
3. Es ist notwendig, die Früherfassung, -behandlung und -erziehung konsequent durdr-

zusetzen,
4. Die Einridrtung von Spradrheilkindergärten oder die Organisation von Nomalkinder-

gärten mit logopädisdrer Hilfe sowie von vergleidrbaren Institutionen und hierauf auf-
bauenden Einridrtungen (mit und ohne Internat) ist dafür unerläßlidr.

5. Die optimale Realisation dieser Arbeit erfordert den Einsatz qualiffzierten Personals,
u. a. von Fadrpädagogen, Logopäden usw.

Die Vorträge und Diskussionsbeiträge dieser Tagung werden in einer Dokumentation zu-
sammengefaßt.
Nidrt vergessen werden soll der gesellsdraftliihe Aspekt dieser Tagung. Die vorzüglidren
gemeinsamen D6jeuners im Hospital St. Vincent de Paul, ein freundsdraftlidres Zusammen-
treffen mit den Vertretern der Klinik, ein Besudr der traditionsreidren Behandlungsräume
von Mme. S. Borel-Maisonny. (veröffentlidrt in .Der Spradrheilpädagoge., Wien 1973/3)

Ansdrrift des Verfassers: Walter Elstner, A-1170 Wien, Heuberggasse 25.
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Deutsdre Gesellsdraft für Spradrheilpädagogik e. V.
Gesdräftsführender Vorstand: 2 Hamburg 1, Rostod<er Straße 62

XI. Arbeits- und Fortbildungstagung
vom 25. bis 28. September 1974 in Kiel

Thema: Stottem - Poltern

Mittwodr, 25. September 15.00 Uhr Delegiertenversammlung
20.00 Uhr Begrüßungsabend

Donnerstag, 26. September 9.30 Uhr Eröffnung und Begrüßung
10.30-13.00 Uhr Referate
15.00-17.00 Uhr Fortsetzung der Referate

20.00 Uhr Festabend

Freitag, 27. September 9.30-13.00 Uhr Referate
15.00 Uhr Fahrt in See
20.00 Uhr Sitzung des Hauptvorstandes

Samstag, 28. September 9.00-12.45 Uhr Referate
12.45 Uhr Sdrlußwort

Alle Veranstaltungen ffnden im Hotel 'Maritim" statt.

Weitere Einzelheiten und Anmeldungsunterlagen in Heft 2/1974.

'sonnenberg.-Veranstaltung et 197 4

1.3. - 10.3.: Vorsdrulerziehung als gesell-
sdraftspolitisdres Problem *).

L3.3.-22.8.: Wie wir leben wollen -Erwartungen und Aufgaben (für Seh-
behinderte).

30. 3. - 6. 4.: Rehabilitation der Behinder-
ten durdr Frühförderung der Lem- und
Sozialisationsprozesse - eine interdiszi-
plinäre Äufgabe t).

20. 6. - 28. 6.: Die interdisziplinäre Reha-
bilitation der Mehrfadrbehinderten durdr
Förderung der Spradre und Motorik ").

8. 10. - 16. 10.: Gesundheitsförderung und
Rehabilitationshilfen für Behinderte durdr
Freizeitprogramm o).

26. 10. -3. 11.: Rehabilitation der Blinden
und Sehbehinderten *).

7.L2.- 16. 12.: Modellvergleidre in der Ar-
beit mit gesellsdraftlidren Randgruppenr).

Tagungsstätte:
Internationales Haus Sonnenberg
bei St. Andreasberg/Oberharz.

Tagungsbeitrag:
185,- DM einsdrließlidr Unterkunft, Ver-
pfegung. Sonderbus ab und zurü& nadl
Bad Harzburg sowie llarzrundfahrt bzw.
Exkursion. 115,-DM für Sdrüler, Studenten
und junge Berufstätige in der Ausbildung.

") Bei fadrorientierten Tagungen werden
erhoben: 150,- bzw. 130,- DM.
Die genannten Beträge gelten für eine Ver-
anstaltungsdauer von 10 Tagen (einsdrließ-
lich An- und Abreisetag). Bei kürzeren
Tagungen wird der Betrag entspredrend
reduziert.
Anmeldungen:
Internationaler Arbeitskreis Sonnenberg,
D-3300 Braunsdrweig, Posdadr 29 40,
Telefon (O53L) 49242.

Deutsdrc Gesellsdraft
fär Spradr- und Stimmheilkunde

Jahrestagung am Samstag, dem 25. Mai
1974, im Kursaal in Bad Reidrenhall.
Hauptreferate: "Kommunikationsstörungen
unter kinderpsyrhiatrisdrer Sidrt. und "Phy-
siologie der Stimmbildung.. Ferner fre'e
VorEäge.
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Aus der Organisation

Arbeitstagung
der Landesgruppe Rheinland/Pfalz

Als Vorsitzender der Landesgruppe Rhein-
land-Pfalz berid-rtete Prof. Westridr u. a.,
daß mehrere Mitglieder der Landesgruppe
zut Zeit mit an der Erarbeitung neuer
Ridrtlinien für die Erridrtung von Sdrulen
für Sprad-rbehinderte und Spradrheilambula-
torien beteiligt sind.
Ein Konsens sei dahin gehend erzielt wor-
den, daß spradrbehinderte Kinder, die trotz
ihrer spradrlidren Beeinträdrtigungen den
Anforderungen allgemeinbildender Sdrulen
gewadrsen sind, nidrt in eine Sdrule für
Sprachbehinderte gehören, sondern in und
durdr Spraclheilambulatorien gefördert wer-
den sollen. Diese Kinder benötigen zwar
sonderpädagogis*re, aber keine sonder-
schulischen Fördermaßnahmen. Da spradr-
licle Behinderungen sidr von anderen Be-
hinderungsarten dadurd: untersdreiden, daß
sie in der Regel reversibel sind, muß dieser
Reversibilität .gezielt. Redrnung getragen
werden, um jedem spradrbehinderten Kind
die ihm gemäße Hilfe zu bieten.
Die Sprad-rheilambulatorien sollen eine
Doppelfunktion erfüllen. Einmal sollen von
dort aus ambulant hauptamtlidre Spradr-
heilpädagogen die spradrauffälligen Kinder
in deren jeweiligen Sdrulen betreuen, zum
anderen soll das Spradrheilambulatorium
zugleidr eine Stätte sein, wo spradtauf-

fällige Kinder und Jugendlidre beraten,
diagnostiziert und - sofern die ambulante
Betreuung in der Sdrule nidrt ausreidrend
ist - mit komplexen Behandlungsmaßnah-
men störungsadäquat versorgt werden. Daß
z. B. jemand stottert, sei allein kein hin-
reidrender Grund für die Äufnahme in eine
Schule für Spradrbehinderte.
In der Sd-rule für Spradrbehinderte sollen
nur soldre Kinder Aufnahme ffnden, die
aufgrund ihrer spradrlidren Beeinträdrtigun-
gen in allgemeinbildenden Sdrulen nidrt hin-
reidrend gefördert werden können. Hier sei
audr der Ort für eine umfassende Ha-
bilitation der Spradrentwi&lungsgestörten
(-behinderten, -verhinderten) durdr die
IvIöglidrkeit sonderpädagogisdrer Intensiv-
förderungen. Eine möglidrst baldige Rüd<-
überweisung in andere allgemeinbildende
Sdrulen sei stets anzustreben.

Lem-, geistig- und körperbehinderte Kinder
mit zusätzlidren Spradrauffälligkeiten sollen
durdr entspredrende Sondersdrullehrer mit
einer spradrheilpädagogisdren Qualiffkation
in den jeweiligen Sondersdrulen betreut
werden. Die Landesgruppe regte an, daß
Lehrer der Lernbehindertenpädagogik, die
diese Qualiffkation nid-rt besitzen, in eigens
zr7 sdraffenden Fortbildungsveranstaltun-
gen in die Probleme und Möglidrkeiten
der Sprad-rbehindertenpädagogik eingeführt
werden. Westridt

Die Sprachheilarbeit
erscheint bereits im 19. Jahrgang. ln den seither
erschienenen Heften sind zeitlose fachwissenschaftliche
und praxisnahe Beiträge zu finden, die eine wertvolle
Hilfe für Sprachheilpädagogen und Fachärzte darstellen.

Hefte älterer Jahrgänge
sind in begrenzter Anzahl noch zu haben. lnteressenten
steht der Sachkatalog für die Jat,gänge 1956-1968
(4,80 DM) sowie lnhaltsverzeichnis cle. weiteren
Jahrgänge zur Verfügung.

Wartenberg & Söhne . 2 Hamburg 50 .Theodorstraße 4lw
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Resolution der Deutsdren Gesellsdraft für Spradrheilpädagogik
Landesgruppe Baden-Württemberg

Die folgende Resolution wurde an das Kultusministerium Baden-Württemberg geridrtet.
Betr.: Auf- und Ausbau des Spradrbehindertenbildungswesens in Baden-Württemberg

Die Deutsdre Gesellsdraft für Spradrheilpädagogik hat u. a. die Aufgabe, die Förderung
der Interessen der Stimm- und Spradrgesdrädigten zu vertreten und hierzu die Zusammen-
arbeit mit entspredrenden Organisationen und Behörden zu betreiben.
Eingedenk dieser Verpflidrtung wurde anläßlidr der Landestagung am 26. Februar 1073 ein

Äussdruß gebildet und beauftragt, dem Kultusministerium einige Sorgen vorzutragen, die
in immer stärkerem Maße von Rektoren, Lehrern, Hochsdrullehrern, Fadrärzten, Fadr-
psydrologen und Fadrstudierenden erkannt und ausgesprodren werden.
Diesem Aussdruß gehören an: Vertreter der Ausbildungsinstitute der Pädagogischen Hodr-
sdrulen Heidelberg und Reutlingen, der Schulleitungen, der Fa*rärztesdraft, der Fadr-
psydrologie, der Fadrstudierenden sowie der Spradrbehindertenlehrer in staatlidren und
Heimsondersdrulen.

1. Zunädrst wird durdraus dankbar gewürdigt, daß die in Baden-Württemberg erlassenen
Ridrtlinien uA II 3424/5 vom 5.5. 1970 (Erziehung und unterridrt)

UA II 7015-5/3 vom 9. 7. 1971 (Frühbetreuung)
UA II 7760-82 vom 9. 7. 1971 (ambulante Kurse)

einen Rahmen abstecken. Zweifellos benötigt die vollkommene Füllung dieser Rahmen-
ridrtlinien ihre Zeit, und ebenso zweifellos wird der Ausbau im Rahmen der gesamt-
rehabilitativen Verpflidrtungen des Gesetzgebers Etappen beansprur*ren. Hierzu sollten die
Vorstellungen der Mitglieder der Deutschen Gesellsdraft genutzt werden.

2. Aus den Ridrtlinien (UA II 342415) ergeben sich folgende Konsequenzen:

2.1. "Für die Einzelbehandlung stehen je Sdrüler täglid1 mindestens 15 Minuten zur Ver-
fügung. (S. 546).

"Die Sdrülerzahl einer Klasse in der Sondersdrule für spradrbehinderte Kinder und Jugend-
lidre soll nidrt mehr als zwölf betragen" (S. 542).
Dies bedeutet: Bei 12 Kindern pro Klasse müssen täglidl 4 Lehrerstunden allein für die
Einzeltherapie zusätzlide erteilt werden (in der Wodre somit 24 Lehrerstunden).
Zusätzlidr bestimmen die Ridrtlinien wöchentlidr weitere 2 bzw. 3 Stunden rhythmisdr-
musikalisdre Erziehung sowie 4 Stunden Spiel-, Gruppen- und Hydrotherapie (vergleidre
s. 559i560).

Dies bedeutet:
a) auf der Crundsdrulstufe:

zusätzli*r 6 Stunden
abzügliü 2 Stunden (Hälfte von Musil< und Leibesübungen)
insgesamt 4 Stunden zusätzlidr pro Vy'odre und Klasse

b) auf der Hauptsdrulstufe:
zusätzlidr 7 Stunden
abzüglidr I,5 Stunden (Hälfte von Musik und Leibesübungen)
insgesamt 5,5 Stunden zusätzlidr pro Wodre und Klasse.

Folgerung: Um die von den Ridrtlinien gestellten Aufgaben des Klassenunterridrts mit
12 Sdrülern und den Stunden für Einzeltherapie durdrführen zu können, sind pro Klasse
neben dem Klassenlehrer weiterhin 24 Stunden pro Wodre für eine ausgebildete Fadrkraft
erforderlidr. Darüber hinaus sind 4 bz:w. 5,5 Wodrenstunden zusätzlich pro Klasse für
rhythmisdr-musikalisdre Erziehung, Spiel-, Gruppen- und Hydrotherapie notwendig und die
Stellen für entspredrend qualiffzierte Lehrkräfte einzuridrten.

2.2. Weiterhin sagen die Ridrtlinien aus, daß außer den Sondersdrullehrern audr Fadrlehrer
für rhythmisdr-musikalisdre Erziehung, Gymnastik, Sport und Hydrotherapie, Bildhaftes
Cestalten und Werken und weiterhin audr Fadrärzte und Psydrologen mitwirken (vgl.
S. 546). Zw Zeit fehlen nodr in allen Sondersdrulen für Spradrbehinderte in Baden-
Württemberg die personellen Voraussetzungen für fadrärztlidre und psydrologisdre Be-
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treuung sowie das Personal für die Betreuung durdl medizinisdre Heilhilfsberufe (Fadrkraft
für Hydrotherapie, Heilgymnastik usw.).
Folgerung: An den Sondersdrulen für Sprad-rbehinderte müssen die Voraussetzungen für
eine Betreuung durdt einen Diplom-Psydrologen und für die fadrmedizinisdre Versorgung
aus der sidrt des Neuro-Pädiaters (Pädiatrie, Kinder-Neurologie, Kinder-psy&iatrie), des
HNO-Arztes, des Augenarztes und des Orthopäden sowohl in personellet wie auch in sadr-
lidler Hinsidrt gesdraffen werden dur«:h Bereitstellung der entspredrenden Mittel und
Schaffung der hierfür notwendigen Stellen.
Nadr bisheriger Erfahrung werden für eine Sondersdtule für Spradrbehinderte mit etwa
I50 bis 200 Schülern notwendig sein:
a) ein vollangestellter Diplom-Psydrologe,
b) insgesamt 8 Wodrenstunden Arbeitszeit für die entspredtenden Fadrärzte,
c) vollangestellte Heilgymnastin (mit Hydrotherapie).
2.3. Neben den Rid-rtlinien für Erziehung und Unterridrt erfordern die Ridrtlinien für die
Frühbetreuung spractrbehinderter Kinder und die Ridrtlinien für die Organisation der am-
bulanten Kurse die Bereitstellung zusätzlid-rer Lehrkräfte für folgende Aufgabenbereidre:

Frühbetreuung, Elternberatung, ambulante Behandlung, Sondersdrulkindergarten, am-
bulante Kurse für Sdrulpflichtige, Beratungsstellen für spraclbehinderte Kinder und
Jugendlidre.

Alle diese Aufgaben m ü s s e n innerhalb des Stundendeputats der Lehrkräfte durdrführ-
bar sein.
Folgerung: Schaffung und Bereitstellung von weiteren Planstellen für ausgebildete Spradr-
heillehrer zur Erfüllung der obengenannten Aufgaben.
2.4, Der in den Ridrtlinien vorgesehene weitere Auf- unil Ausbau von Sondersdrulen für
Sprachbehinderte soll sdrwerpunktmäßig im Bereidr der Grundsdrulstufe, des Sondersdrul-
kindergartens, in Weclselgruppen, in Beratungsstellen und mit der Möglidrkeit von ambu-
lanten Spradrheilkursen durchgeführt werden.
Diese dringend erforderlichen Aufgaben sollten aud-r von einem Spradrheillehrer mit
v o I I e m Deputat wahrgenommen werden können. Die bisherige Regelung, daß ein
Lehrer höchstens bis zu einem halben Deputat in den - abgesehen von der Grundsdrul-
stufe - genannten Einridttungen tätig werden kann, madrt praktisdr einen sinnvollen Auf-
und Ausbau des Sptadrbehindertenwesens unmöglich.
Folgerung: Bereitstellung von Planstellen für sondersdrullehrer zum weiteren Auf- und
Ausbau von Sondersdrulen für Spradrbehinderte audr ohne die Aufgabe, eine Klasse führen
zu müssen.

3. Einerseits werden die Konsequenzen aus den zitierten Ridrtlinien nidrt gezogen, anderer-
seits werden
3.1. die vorhandenen Planstellen bei weitem nidrt fadrgered-rt und ausreidrend besetzt;
3.2. neu ausgebildete Sondersdrullehrer mit dem Hauptfadr Spradrbehindertenpädagogik
fadrspeziffsdr fremd eingesetzt.
Die Folgen dieset Tatsadren sind:
a) Für studienanfänger bietet die wahl des Faihes "spradrbehindertenpädagogik. nur

nodr wenig Anreiz.
b) Ein großer Teil wissensdraftlidren Einsatzes während der Ausbildung ist dadurd-r un-

effektiv. Es emeist sidr in unserer Zeit, d,aß bereits nadr wenigen Jahren fadrfremder
Ärbeit eine fadrliche Entfremdung eintritt.

Folgerung: Die sondersdrullehrer, die mit dem Hauptfadr spradrbehindertenpädagogik
abgesdrlossen haben, müssen zur Erfüllung des Aufgabenkataloges der Ridrtlinien an be-
stehenden bzw. aufzubauenden Sondersd-rulen für Spradrbehinderte (einsdrließlidr Be-
ratungsstellen, Sondersdrulkindergärten, ambulante sprachheilkurse) eingesetzt werden.
Die Landesgruppe der Deutsdren Gesellsdraft für Spradrheilpädagogik e.V. bittet daher mit
Nadrdrud< das Kultusministerium von Baden-Württemberg, durdr Erlal] entspredrender
Redttsverordnungen die Verwirklichung der Intentionen der genannten Ridrtlinien zu er-
möglidren.
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Gertrud L. Wyatt, Wellesley, Mass./USA:
Entwi&lungsstörungen der Spradrbildung
und ihre Behandlung. Deutsdre Übersetzung
von E. Wiesenhütter und G. L. Wyatt.
Hippokrates-Verlag, Stuttgart 1973. 324 Sei-
ten, Ganzleinen, 54,- DM.
Die amerikanisdre Originalausgabe (Lan-
guage Learning and Communication Dis-

A, orders in Children) ist in der deutsdren
Übersetzung in einigen Teilen gekürzt, in
anderen ergänzt und neu bearbeitet worden.
Die Verfasserin bezeidrnet es als Ziel des

Budres, über klinisdre Beobadrtungen der
kindlidren Spradrentwid<lung und wissen-
sdraftlidre Untersudrungen in Volkssdrulen
zu beridrten. Sie analysiert das Lehren und
Lernen der Spradre in der frühen Kindheit
im Rahmen der Kind-Eltern-Beziehungen.
Im ersten Teil werden Formen der Kom-
munikation am Modell des Spradrkreises
zwischen Eruadrsenen und Kindern dar-
gestellt, an einem ausführlidren Fallbeispiel
(Stottern) veransdraulidrt und diskutiert.
Der zweite Teil des Budres ist übersdrrie-
ben mit .Entwid<lungsstörungen der Kin-
derspradre. und geht u. a. auf das Stottern
als Entwiddungskrise, die Therapie - audr
an Eltern! -, auf Störungen der Artiku-
lation, der Motorik, der Wahrnehmung, der
Spradre, auf Spradrarmut und eingesdrränkte
Kontaktfähigkeit ein.
Ein besonderer Wert dieses Budres besteht
in den zahlreidren Falldarstellungen, Proto-
kollen und einem umfassenden Behand-

,4 lungsprogramm für kommunikationsgeschä-' 
digte Kinder, dessen Informationsgehalt für
jeden Praktiker sehr hodr ist und nur von
wenigen Veröffentlidrungen der letzten Zeit
erreidrt wird.
Die Autorin hat sidr als Referentin für die
Arbeits- und Fortbildungstagung der Deut-
sdren Gesellsdraft 1974 in Kiel zur Ver-
fügung gestellt. Wir erwarten gerade ihren
Beitrag mit besonderem Ir,"."rr"r"r""n*on,

M. Führing, O. Lettmayer, W. Elstner: Die
Spradrfehler des Kindes unil ihre Beseiti-
gung. Österreidrisdrer Bundesverlag, Wien,
5. Auflage, 1973. 16,80 DM.

Seit 1951 leistet genanntes Budr für Sprach-
heilpädagogik und Logopädie wertvolle und

Bücher und Zeitsctrrliften

anerkannte Hilfe. Anläßlidr der 5. Auflage
sollte - besonders audr für den Nadrwudrs

erneut darauf aufmerksam gemadrt
werden.
In den 22 Jahren sind stets die neuen wis-
sensdraftlichen und spradrheilpädagogisdren
Veröffentlidrungen darin aufgenommen wor-
den, so daß es zur Zeit kein Budr dieses
Umfangs gibt, das so kurz und übersidrtlidr
und dennodr exakt über alle logopädischen
Belange unterridrtet. So wird beispiels-
weise präzise und dennodr ausreidrend und
klar in 15 Kapiteln über 15 versdriedene
Methoden der Stotterertherapie beridrtet.

Alle spradrheilpädagogisdr Tätigen sollten
deshalb das Budr als ständiges Nadrsdrlage-
werk zur Verfügung haben, um sich dadurd-r
jederzeit mit den vielsdridrtigen Fragen der
Alltagspraxis auseinandersetzen zu können.

Auf 17 Drud<seiten madrt es außerdem mit
über 400 Titeln mit den einsdrlägigen fadr-
medizinischen und fachpädagogisdren Ver-
öffentlidrungen bekannt.
Die Verfasser bemühen sidr zudem laufend,
außer den fadrliterarisdren neuesten Er-
sdreinungen audr alle bekannten Arbeits-
hilfen für die Alltagspraxis zu bieten und
zr ergänzen. Sie bitten sogar darum, der-
artige nodr nidrt aufgeführte Übungshilfen
zur Bekanntgabe mitzuteilen, um damit
allen Praktikern an der vordersten Front
und zugleid-r allen Lehrenden und Studie-
renden sdrnell und kurz orientierende Un-
terstützung geben zu können.
Das Budr gehört deshalb zweifellos zum
Grundstock einer logopädisdren Haus-
literatur. J. wuttt

Sprachtherapeutin
(staatl. Anerk.)

Erfahrungen bei CP und Wahr-
nehmungsstörungen, sucht neuen
Wirkungskreis im Raum Hannover.

Angebote erbeten unter S 106

an den Verlag Wartenberg & Söhne,
2 Hamburg 50, Theodorsttaße 41
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Phoniatrie und Pädoaudiologie, herausge-
geben von Prof. Dr. P. Biesalski, Mainz;
Priv.-Doz. Dr. G. Böhme, Mündren; Dr. F.
Frank, Wien; Prof. Dr. R. Luchsinger,
Züridr. Mit Beiträgen von H. Badr, H.
Bauer, G. Beckmann, H. Gundermann, C.
Holm, G. Kittel, E. König, Ch. Seidel,
C. Siegert, M. Spreng, F. Trojan. Georg
Thieme Verlag, Stuttgart, 1973. VIII, 848
Seiten, 136 Abbildungen, 12 Tabellen. Bala-
cron geb. 96,- DM.

Das vorliegende Werk wurde von nam-
haften deutsdren und ausländisdren Fadr-
leuten der Phoniatrie, Psyd-rologie, Sonder-
pädagogik und Akustik gestaltet. Im Vor-
wort wird das Budr als überblick über den
derzeitigen Stand der Phoniatrie und Pädo-
audiologie "als medizinisdre Fad-rgebiete.
bezeidrnet. Soweit diese abgrenzenäe Aus-
sage die Pädoaudiologie betrifft, muß mit
Widersprudi geredtnet werden. Die dadurdr
entstehende formale Streitfrage mindert
aber nicht den inhaltlidren Wert des Wer-
kes als Handbudr für alle, die Sdräden an
Gehör, Stimme und Spradre behandeln
bzw. sonderpädagogisdr angehen.
Das Informationsangebot umfaßt von der
Darstellung anatomischer Grundlagen über
physiologisdre Grundlagen der Phoniatrie

- Physiologie des Gehörs - Phonetik -Grundzüge der Akustik - Wesen, Bedeu-
tung und Entwicklung der Spradre - Klinik
der Spradrstörungen 

- Klinik der Stimm-
störungen - Hygiene der Sprech- und
Singstimme - Störungen der Stimme und
Spradre bei neuropsychiatrisdren Erkrankun-
gen 

- Mißbildungen mit Hör-, Spradr- und
Stimmstörungen - Hörstörungen - Hör-
störungen im Kindesalter (Atiologie, Dia-
gnostik, Therapie, Förderung) - klinische
Psydrologie der Hör- und Spradrstörungen
bis zu den sonderpädagogisdren Aufgaben
bei hör- und spradtbeeinträdrtigten Kindern
ein breites Spektrum.

Das Budr ist mnemotedrnisdr gut zu lesen,
denn die absdrnittsrelevanten Termini sind
im Sdrriftbild deutlidr hervorgehoben. So-
weit Übersdrneidungen in den Aussagen er-
kennbar werden, wirken sie nidrt wie deh-
nende Verdoppelungen, sondern lassen die
versdriedenen Sichtweisen erkennen, was
zum selbsttätigen Überdenken anregt. Allen
Beiträgen sind ausgewählte und zugleidr
umfassende Literaturhinweise nadrgegeben.
Die vorliegende Neuerscheinung legt gut
differenziert und ausreidrend umfangreidr

die Probleme der Phoniatrie und Pädoau-
diologie dar. Den sonderpädagogisdren Pro-
blemen und ihren Bezogenheiten hätte man
vielleidrt etwas mehr Raum einräumen sol-
len. Trotzdem wird das Budr sidrerlidr das
rege Interesse fadrpädagogisdrer Kreise
finden.
Inhaltsqualität und hervorragende drud<-
tedrnisdle Ausstattung des Werkes redrt-
fertigen letztlidr audr den Preis.

Hans Prcmm

Carl und Peter Martens, unter Mitarbeit
von Maren-Elisabeth Martens: Übungstexte A
zur deutsdren Ausspradre. 3. Aufl. 1971,
überarbeitet. Hueber Verlag Münd-ren, 152
Seiten, kartoniert, 10,- DM, Nr. 3.1016.

Die ,Übungstexte., die in Verbindung mit
dem Lehrbuch zur ,Phonetik der Deutsdren
Sprache. und den ,Abbildungen zu den
deutsdren Lauten. 1961 erstmals ersdtienen,
sind vornehmlidr geeignet, den Ausspradre-
unterridrt für Ausländer zu unterstützen.
Die Herausarbeitung der phonologisdren
Oppositionen beim Übungsmaterial sowie
die übersidrtlidre Aufgliederung und Diffe-
renzierung nadr den jeweiligen Lernerfor-
dernissen ist dabei von besonderem Vorteil.
Zr fuagen ist allerdings, ob die phonetisdr-
phonologisdle Differenzierung, besonders in
der Terminologie, nidrt eine unnötige Kom-
plizierung für den Spredrunterridrt be-
deutet. Beim - a - ist z. B. zwisdren langem,
gespanntem, hinterem/gespanntem, hinte-
rem/kurzem, gespanntem, hinterem,/halb-
langem bis langem, gespanntem, hinterem
und kurzem, ungespanntem, vorderem zu
untersdreiden. Die Opposition von Span-
nung und Nidrtspannung ist nadr Ansidrt
vieler Autoren eine typisdre Erscheinung 1
der sogenannten norddeutsdren Hodrspradre
und kann deshalb nidrt generell in ein für
alle Spradrlandsdraften bestimmtes übungs-
bud-r aufgenommen werden. Bei der Angabe
von Quantität und Qualität (Dauer und
Klangfarbe) sollte eine konsequente Reihen-
folge eingehalten werden.
Da die ,Übungstexte. die "Erlernung einer
ridrtigen deutsdren Ausspradre" erleidrtern
sollen und eine .deutlidre, gepflegte und
mundartfreie Ausspradre. angestrebt wird,
empfiehlt sidr das übungsbudr audr für den
Spredrbildungsunterridrt im Rahmen der
Spredrerziehung und überall dort, wo es um
eine Korrektur der individuellen Lautbil-
dung geht. Freilidr muß in diesem Zu-
sammenhang nach der Relevanz dieses An-
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sprudrs gefragt werden, d. h. nadr dem In-
halt des Teilziels von Ausspradreübungen:
Beherrsdrung der "ridrtigen deutsdren Aus-
spradre- und Abgewöhnung .stark mund-
artlidrer Eigenheiten.. Eine befriedigende
theoretisdre Auskunft gerade auf diese
Frage gibt das Vorwort nidrt, audr wenn
auf die drei gängigen Ausspradtewörter-
büdrer des deutsdren Spradrraums verwie-
sen wird.
Zu einigen Einzelheiten: Eine durdrgehend
einheitlidr gebraudrte Terminologie hat im-
mer etwas für sidr. Warum werden all-

A gemein verwendete Begriffe für die Stimm-
einsätze (weidrer, fester, harter) ersetzt
durdr unpräzise wie gebundener und nidrt-
gebundener Vokaleinsatz, unbehaudrter Vo-
kaleinsatz (der wohl für den festen steht)?
Während der weidre Einsatz überhaupt
nidrt erwähnt wird, wird der glottale Öff-
nungskonsonant [h] als behaud-rter Vokal-
einsatz bezei*rnet.
Abweichend werden die diaktitisdren Zei-
dren für den coup de glotte verwendet
(siehe Inhaltsverzeidrnis und S. 53). Bei der
Einordnung des Konsonantismus sollten die
einzelnen Gruppierungen entweder konse-
quent den Artikulationsmodus (nasale Öff-
nungslaute, Versdrlußlaute usw.) benennen
oder auf das Ergebnis von Öffnung, Ver-
sdrluß- bzw. Engebildung abheben (siehe

lateraler Engelaut [], S. I14). Nidrt be-
gründet bzw. näher erläutert wird das ,r.
als Phonem (S. I10 ff.); alle anderen Laute
fungieren als phonetisdre Spredrlaute. Der
Geschlossenheit der Zuordnung wegen ist
vorzusdrlagen, die Affrikaten einerseits (pf,
ts) und Konsonantenverbindungen ander-
seits nidrt getrennt aufzuführen. Ist [ks]

^ 
keine Affrikate? Ein weiterer Vorsdrlag: die

' \Kardinaluokale im Inhaltsverzeidrnis (S. 7)

ebenfalls mit den Lautzeidren zu versehen
und die Sdremata aus dem Lehrbudr, die
die Lautzeidren mit den entspredrenden
Besdrreibungen bringen - 

21965, S. 24 bis

26 -, den Übungstexten voransetzen. Für
unglüd<lidr halte ich die folgenden Termini:
Dauerkonsonant, niedrige Vokale (S. 112),
isolierter Auslaut, z. B. S. 108 (gemeint ist
wohl absoluter Auslaut), und die Unter-
sdreidung von ,einfadrem. und ,gelängtem
Nasal..
An Druckfehlern fiel mir auf: Monophthon-
gierung (S. 1I), Position (S. 27), [sti'llstlJ]
(S. 27), ['mo:tor] (S. 32), gespanntem
(S. 39), gespreizter Vorderzungenvokal
(S. 45), stimmhaftem (S. 92), Reibelaut
(S. 104), Diphthongen (S. 146).
Es ist sehr begrüßenswert, daß an versdrie-
denen Stellen auf Stimm- und Resonanz-
übungen eingegangen wird, .fl6a, das Ziel
aller Bemühungen ist ja nidrt nur eine
deutlidre und gepflegte Ausspradre ...,
sondern audr ein resonanzvolles, physio-
Iogisdr ridrtiges Spredren, das keine An-
strengungen verursadrt-. Spradrbehinderten-
pädagogen und Logopäden (Phonopäden)
sollten deshalb das übungsbüdrlein gründ-
lid-r durdrarbeiten. Freilidr muß audr hier
angemerkt werden, daß dieser eingestreute
Übungsteil keine vollwertige Stimmbildung
ersetzen kann, die vor allem auf das Lehrer-
vorbild und die unmittelbare Konfrontation
angewiesen ist.
Mir sdreint, daß vieles von dem, was der-
zeit an Übungstexten in Form von Rede-
wendungen und Spridrwörtern angeboten
wird, einer gründlidren Revision bedarf.
Die Inhalte sind oft unzeitgemäß, unglaub-
würdig, ja zum Teil verlogen. Nadr eigenen
Erfahrungen provoziert dieses Material bei
den Lernenden - 

gibt es Besseres?l - ge-
ringschätziges Lädreln oder Ablehnung.
Kommunikation als Interaktion und Soziali-
sation bzw. Resozialisation wird weithin
verhindert. Deshalb meine idr, daß alle
Autoren von Übungsmaterialien zur Stimm-
und Lautbildung aufgerufen sind, gerade
diesen Aspekt ernsthaft zu diskutieren.

Geett Lotzmqnn

Anzeigenaufträge
bitten wir unmittelbar an den Verlag der »Spradrheilarbeit« heranzutragen.
Annahmesdrluß für Anzeigen ist dei 1.2.,7.4.,1.6., 1.8., 1.10., 1.12. für die
jeweile im gleidren Monaf eredreinende »Sprachheilarbeit..

Stellenanzeigen werden mit 1.70 DM je Millimeter Höhe berechnet.

Gewerhlidre Anzeigen:
r/1 seite 360,- DM, t/2 Seite 180,- DM' r/a seite 90'- DM.

Wartenberg & Söhne . 2 Hanrburg 50, Theodoretraße 41
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Wegen der Erweiterung des seit dem 1. Mäz 1972 bestehenden Sprach-
heilzentrums ffageseinrichtung) in Bremerhaven suchen wir noch

zwei Sprachtherapeutinnen
für die Sprachheilbehandlung von Kindern im Vorschulalter.
Dienstantritt nach freier Vereinbarung.

Vergütung nach BAT entsprechend den Berufsjahren, Ortsklasse S, zusätz-
liche Altersversorgung.

Wohnung kann vermittelt werden. Umzugsbeihilfe wird gewährt.

Bewerbungen sind zu richten an:

ARBEITERWOHLFAHHT
285 Bremerhaven, Waldemar-Beck6-Platz 9, Telefon: (0471') 42009

Das Sprachheilzentrum Werscherberg
behandelt zur Zeil in Wilhelmshaven stationär 64 sprach- und lern-
behinderte Schüler. Um unserem Auftrag besser gerecht zu werden, planen
wir zum September'1974 die Schaffung einer dem Heim eng angegliederten
Dependance einer öffentlichen Sonderschule für Lernbehinderte. Hier
sollen in 12er Klassen ausschließlich unsere sprachbehinderten Kinder
beschult werden. Wir tragen die Sachkosten und das Land Niedersachsen
die Personalkosten. Folglich können wir maximale äußere Schulbedingun-
gen - die inneren müssen noch vom Lehrerteam erarbeltet werden - bei
beamtenmäßiger personeller Sicherheit garantieren. Entsprechende Zu-
sagen der Behörden Iiegen bereits vor.

Wir suchen zunächst

vier Sprachheillehrer
Sonderschullehrer

für sprach- und lernbehinderte Schüler und bieten die Möglichkeit engster
Zusammenarbeit mit unseren Pädagogen und dem hauptämtlichen Fach-
team aus Psychologen, Psychiater, Sprachtherapeuten, Heilpädagogen,
Musikpädagogen, Werkpädagogen, Gymnasilklehrer, Sozialarbeiter u-. a.

Wir bieten sehr gute äußere und innere Voraussetzungen zur Verwirk-
lichung moderner schulischer und therapeutischer Arbeit. Nehmen Sie Kon-
takt mit uns auf. Wir informieren Sie gern und stehen lhnen zu einem
Gespräch zur Verfügung. Eine Bewerbung an den Schulrat ist erst später
nötig.

SPRACHHEILZENTRUM WERSCHERBERG
Arbeiterwohlfahrt . Bezirksverband Weser-Ems e.V.

2940 Wilhelmshaven, Masurenstraße 10 . Telefon: (04421) 52033

und/oder
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Zur sprachlichen Förderung unserer körperlich und zum Teil geistig behin-
derten Kinder suchen wir umgehend einen

Sp rachthera peuten (i n)
zu besten Bedingungen.

Unsere Einrichtung Iiegt in einer reizvollen Umgebung und befindet sich
im Ausbau, so daß weitere Aufstiegsmöglichkeiten gegeben sind.

Die Vergütung einschließlich Sozialleistungen erfolgt nach dem BAT.

Heilpädagogisches Zentrum Krefeld, 4154 Tönisvorst 2, Postfach

Die Kinderklinik Cecilienstift sucht für ihr Sozialpädagogisches Zentrum

LAN DES HAU PTSTADT
HAN NOVER

eine(n) Logopädin(en)
Das logopädische Arbeitsgebiet im Sozialpädagogischen Zentrum umfaßt
neben der Therapie, die im Vordergrund steht, auch diagnostische Maß-
nahmen und ist dementsprechend vielseitig und interessant. Zum weiteren
Mitarbeiterteam gehören Beschäftigungstherapeutinnen, Krankengymnastin-
nen, eine Psychologin, eine Sozialarbeiterin und Aatinnen. Es besteht eine
enge Zusammenarbeit mit anderen Einrichtungen für behinderte Kinder und
der Medizinischen Hochschule Hannover.

Geboten werden Vergütung nach BAT, kein Nachtdienst, 42-Stunden-Woche,
alle Vorteile des öffentlichen Dienstes, Gelegenheit zur Teilnahme an Fort-
bi I du n gsveransta ltungen, verbi I I i gter M itta gstisch.

Hannover ist als Messestadt das wirtschaftliche Zentrum Niedersachsens
und bietet ein vielseitiges kulturelles Angebot. Unsere Klinik liegt in un-
mittelbarer Nähe der City an der Eilenriede, dem grünen Zentrum
Hannovers.

Haben Sie lnteresse an dieser Tätigkeit, so richten Sie bitte lhre Bewer-
bung mit den üblichen Unterlagen an die Verwaltung der

Kinderklinik Cecilienstift, 3 Hannover, Leisewitzstraße 28,
lelefon: (051r) 81 2055

35



Das Diakonisch-Soziale Zentrum in der Stadt Coburg sucht eine

Logopädin
für Behandlung cerebralparetischer und geistig behinderter Kinder.

lm Fachbereich Therapie arbeiten:

Arztin, Krankengymnastin, Sozialpädagogin, Sozialarbeiterin.
Das Aufgabengebiet umfaßt die Behandlung von Kleinkindern, Vorschul-
und Schulkindern.

Wir erwarten: Arbeiten in eigener Verantwortlichkeit, Zusammenarbeit.

Wir bietenr Beste räumliche Arbeitsbedingungen in Neubau, gute Team-
arbeit, S-Tage-Woche, Fortbildungsmöglichkeiten, Zusatzurlaub.

Diakonisch-Soziales Zentrum, 8630 Coburg, Leopoldstraße 6l-63,
Telefon: (09561) t30l

Beim Bezirksamt Beinickendorf von
ist ab sofort die Stelle eines

Berlin, Abt. Gesundheitswesen,

Logopäden
- Verg.-Gr. V c/V b BAT - zu besetzen.
S a c h g e b ie t: Untersuchung und Diagnostizterung aller anfallenden
Sprach-, Sprech- und Stimmstörungen sowie Behandlung sprach-, sprech-
und stimmgestörter Kinder und Jugendlicher mit Mehrfachschädigung
(mit Verhaltensstörungen, mit lntelligenzminderung bis zum Grade der
lmbezillität und mit spastischer Symptomatik).
Anf orderungen: Der Bewerber muß im Besitz der staatlichen An-
erkennung als Logopäde sein.
Wir bieten die 5-Tage-Woche, Beihilfe in Krankheits-, Geburts- und Todes-
fällen, gSf. Trennungsentschädigung und Umzugskostenvergütung im
Rahmen gesetzlicher Vorschriften.

Bezirksamt Reinickendorf von Berlin
Abt. Personal und Verwaltung - PA l/1, 1 Berlin 26 (Wittenau), Rathaus.
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Evangelisches Johannesstift
Berlin-Spandau

sucht für die Behandlung cerebral-geschädlgter und
anderer körperbehinderter Kinder

Logopädinnen
Besclräft i g u ng sthera peuti n nen

Es wird Wert auf Erfahrung in der Kinderarbeit gelegt

Wir bieten Bezahlung nach BAT, Essengeldzuschuß,
zusätzliche Altersversorgung, Beihilfe ln Krankheits-
fällen, Wohnmöglichkeit gegeben.

Zur fernmündlichen Auskunft sind wir gern bereit:
030-3309304. Ihre Bewerbung richten Sie bitte an
die Personalabteilung.

Evangelisches Johannesstift
I Berlin 20, Schönwalder Allee 26

Das
UNIVERSITATSKLINIKUM DER GESAMTHOCHSCHULE ESSEN
sucht

Lehrlogopäden(in)
mit Berufserfahrung für leitende Tätigkeit in einer im Aufbau befindlichen
.Lehranstalt für Assistenten in der Sprachheilkunde. zum baldmöglichen
Termin.

O Die Vergütung erfolgt je nach Erfüllung der tariflichen Vorausseüungen
nach Vergütungsgruppe lV b oder lV a BAT.

O Neben einem sicheren Arbeitsplafz werden weitgehende Sozialleistungen
und zusätzliche Altersversorgung geboten.

O Bei der Beschaffung von Wohnraum ist die Personalabteilung des
Klinikums behilflich.

O Mlttagessen kann im Personalspeiseraum zu günstigen Bedingungen
eingenommen werden.

Bewerbungen sind zu richten an die

Geschäftsführung der Lehranstalten für med. Heil- und Hilfsberufe am
Universitätsklinikum der Gesamthochschule Essen
43 Essen, Hufelandstraße 55
Fernmündliche Auskünfte erhalten Bewerber unter Telefon-Nr.: (7991) 34 30



Die STADT BONN
sucht zum nächstmöglichen Zeitpunkt

a) für die Christophorusschule (Schule für Körpeöehtnderte)

eine leitende Krankengymnastin
(Vergütungsgruppe lV b BAT)

Aufgabenbereictr:
Krankengymnastische Betreuung behinderter Klnder,
fachliche Beratung der übrigen Krankengymnastinnen,
Verantwortung für den optimalen organisatorischen
und medizinischen Ablauf der Therapie
tm Kontakt mit der Schule und der Fachaufsicht
durch den Orthopäden.

b) für die Könlgln-Juliana-Schule (Schule für Geistigbehinderte)

eine Logopädin (Sprachtherapeutin)
(Vergütungsgruppe Vc / Vb BAT)

Aufgabenberelch:
Entwicklung der Sprach- und Stimmbildung behinderter Kinder,
Behandlung von Sprachfehlern, Steigerung der Sprachfählgkeit.
Die Arbeit geschieht grundsätzlich in Einzeltherapie. Kooperations-
bereitschaft mit den Lehrkräften der Schule lst unabdingbar.

Die Stadt Bonn bietet:

- beltragsfreie zusätsllche Altersversorgung

- Beihilfen Im Rahmen der Vorschriften

- Mitglledschaft ln einem Erholungswerk

- Fahrtkostenzusdruß nach besonderen Richtlinien

- EssenzuschuB; vermögenswirksame Lelstungen.

Bitte ric+rten Sie lhre Bewerbung mit Lebenslauf,
Lichtbild und beglaubigten Zeugnisabschriften unter
Angabe der Kennzlffer 40-S an das

Personalamt der Stadt Bonn, 53 Bonn 1, Rathaus.


