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Die Sprachheilarbeit
Spractheilpädagogische Fachzeitschrift

Heraussegeben von der Arbeitsseä:"i;:::;älTITasogik in Deutschrand ev

Johannes LUulff geht in Pension
Am 31. luli uurd,e unser T.Vorsitzender, Rektor Johannes Wulff, in d.en Ruhestancl
Dersetzt. In einer kurzen Feierstund.e aerabsdtiedete Herr Oberschulrat Dr. Hatter-
mann ihn aus dem aktiaen S&uldierct.'
Mefu als 40 lahre im öffentli&en Dienst, daoon 34 lahre äm Dienst am Sprach-
kranken und 17 lahre als Leiter der Sprachheilsdrulei KarolinenstralSe, das siniX di,e
grolSen Stationen im Leben einer Persönlidrkeit, die im Bundesgebiet in Fachkreisen
üeithin bekannt ist. Herr Wulff gehört zu demen, dia nadr den beiden Kriegen tat-
kräftig das Spradtheiluesen Hamburgs gestalten halfen. Aus der FülLe seiner Yer-
dienste können hier nur summnrisch einzelne Dinge aufgezählt uerden, die er mit-
und, entsdteidend. neugestalten lm.lf . So war HerrWulff bei der Ausbildung des Nadt-
wudtses für unser Fa&,gebiet mi,t seiner Sdrule oiele lahre an aerantuortlidter Stelle
tütig. Ihm aerdankt die Kadinenstrafie die Einridttung der täglidten Therapie-
stunde oor dem lJnterricht, die S&affung eines Tagesheimes und, eines Sdtulkinder-
gartens. Gerad.e die Früherfassung uar ihm stets ein besonderes Anliegen bei seinen
Bemülungen um die Rehabilitation des spradrkranken Rindes. Aus einer Klasse
seiner Sdrule entstand die erste S&.ule für Körperbehinderte in Hamburg. Wenig
später errichtete er 7955 die erste Klnsse einer Realsdrule, die 1959 ooll ausgebaut
war und nun bereits neun lahrgänge entlassen konnte.
Weiter ist die Cründ,ung einer Sprachheilschule am Ratsmühlendamm zu nennen, die
zwei Lehrkrdfte seiner Schule aufbauten. Auf seine Anregung hin wurden Kurse für
stotternde Berufssdtüler oon cler Behörde eingeridrtet, die l'reute mehr als zehn lahre
segensreiche Arbeit am Spradrkranken leisten. Bald darauf kamen drei Kurse für
spradrgestörte Ggmnasiasten hinzu, so dafi z. Z. f ünf Lehrkröfte nebenarntlidt in
diesen Kursen tätig sind. Süliefili& erwarb sidt Herr Wulff in seinen beiden
Spezialgebieten, der Behnndlung aon Stimmstörungen und Caumenspalten, be-
sond,ere Anerkennung bei, tlen Med.izinern im Uniaersitätskrankenh.ous Eppendorf.
Mehr als diese kurze Aufzählung sagen d,ie oielen S&riften und, Auf sätze über ihn
aus. In der Sdtriftenreihe unserer Arbeitsgemeinsdmft tragen aiele übungshefte
sei,nen Namen; im Veilag Reinhardt erschi,enen ein Budr "CebilSanomalien und
Spredtfehler" und die "Sprechfibel".
So kann Hen Wulff am End,e seiner Dienstzeit auf ein erfülltes Berufsleben zurüd<-
bli&.en. Wenn er nun aus dem Dienst in der Schule aussdreidet, so wird er weiterhin
im unioersitätskrankenhaus Eppendorf und in unÄerer Arbeitsgemeinschaft aktio
bleiben. Wir usünschen ihm oon ganzem Herzen nodt aiele lahre Cesund,heit, Kraft
und Erfolg, damit er über seine Pensionierung hinaus uns Nachfolgenden mit seinen
Drlahrungen zur Seite stehen und selbst noch tatkräftig mithelfen ft6nn - 

.lsrn
Wolile aller Spradtleidenden. Geors Reutet
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lI einz Lang, Afferdel Hameln

Stimmpädagogisdre Gesidrtspunkte in der Spradrtherapie

Vorbemerkungen

Kein Geringerer als Per.rcoNcur-r.r-C.lr-zre (16) war es, der zu Beginn seiner geschicht-

Iichen DarsLllung über die Ergebnisse der Stimmforsdrung auf die "Wiederkehr des

Gleichen. in der Fachliteratur hingewiesen hat, und in der Tat, bei Durdrsidrt des

einschlägigen Sdrrifttums ersdreint es fraglich, ob überhaupt nodr etwas grundlegend

Neues veJaßt werden kann, außer vielleidrt zur Klärung gewisser Details, die vor-

wiegend dem medizinisdren Spezialisten vorbehalten sind.

so ii.d auch die vorliegende Arbeit nidrt den Ansprudr darauf erheben, Neuigkeiten

zu ofierieren, was unseres Erachtens auih nicht ihr Ziel sein kann, sondern sie ver-

sucht nachzuweisen, daß auch in der Logopädie nach Wulrr (23) aus ganzheitlidrer

sicht heraus stimmpädagogisdre Faktoren berücksidrtigt werden müssen, wenn die

heilpädagogisdre Arbeit an Spracldefekten nidrt Stüd<werk bleiben soll.

I. Stimmkundlidt e Orientierung der Spra&heilarbeit

1.

Im Bereich der Sprachheilkunde denkt man zunädrst an die Besdräftigung mit
Spradranomalien im Sinne von Sprechfehlern und Redestörungen, seien sie nun
funktionell oder organisch bedingt.
Das Phänomen der Stimme steht dabei gewöhnlich im Hintergrund, und stimm-
pädagogische Fragen werden daher zuerst Spezialkräften, in der Regel Stimmbild-
nern und Gesangspädagogen, zugewiesen, sofern es sich nicht gerade um rein
medizinisdre Fälle handelt, die in die zuständigkeit des HNo-Facl.rarztes fallen.
Allerdings sollte die Priorität den Stimmbildnern und Gesangspädagogen für Stimm-
probleme nur insoweit zugestanden werden, als es sidr nicht um pathologische
Fragen handelt, die dodr in wesentlichen Punkten von der Stimmbildung und Musik-
pädagogik im normalen Bereidr abweichen, wenn aucrh die anatomisdr-physiologi-
schen Grundlagen die gleidren sind.
Selbst Fnösorum (7) behandelt in seiner Spradrheilkunde die Stimme nur sekundär
und entsprechend kurz, obwohl er gerade zu den Fad-rvertretern gehört, die - aller-
dings in anderem sachlidren Zusammenhang - dem Stimmkomplex größte Auf-
merksamkeit schenken, wie ja überhaupt die medizinisdre Wissensdraft streng
zu,isdren Phoniatrie und Logopädie trennt.
Für die Praxis der Sprachheilpädagogik ersdreint diese streng theoretisch-wissen-
schaftlidre Trennung des Spradrausdrud<sgebietes in verschiedene Disziplinen jedoch

nicht haltbar, denn der Therapeut im Lande draußen muß sidr nolens volens mit
allen Störungen der Sprache auseinandersetzen, die ja sdrließli& die Stimmfunktion
einsdrließt.
Denkt man beispielsweise an Spraihstörungen auf Grund organisdrer Defekte des

Stimmapparates - um einen Extremfall zu nennen -, so wird die Kenntnis des
Übungstherapeuten, der im Ansdrluß an den Mediziner oder gemeinsam mit diesem
tätig wird, über die Stimmbildung von entscheidender Bedeutung für den Patienten
im Hinblick auf seine spradrlidre Regeneration und soziale Rehabilitation.
Unabhängig davon, daß die Stimmfunktion an sich sdron eine Reihe von eigen-
ständigen Problemen birgt, deren Bewältigung für den Phoniater und den Gesangs-
pädagogen als selbstverständlich gilt, bedeutet die Stimmkunde aber auch für den
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Logopäden eine Grundwissensdraft, deren elementare Beherrschung u. a. eine
wesentlidre Voraussetzung für die Behandlung der versdriedensten Spradrstörungen
darstellt, garrz zrr schweigen von der speziellen Aufgabe des Spradrheilpädagogen,
sich innerhalb seiner Praxis audr der Hygiene, Prophylaxe, Pflege und Ausbildung
der Spredrstimme und der therapeutischen Einwirkung auf ihre Störungen an-
zunehmen.

2.

Aus den einleitend dargelegten Zusammenhängen ergibt sidr gleidrzeitig die Be-
gründung für die stimmkundlidre Orientierung einer Arbeit aus dem Gebiete der
Sprachheilpädagogik.
In den nadrfolgenden Ausführungen wird daher der Versudr unternommen, die
logopädisdre Praxis aus der stimmpädagogisdren Sidrt zu beleudrten unter Beant-
wortung der Frage: lnwieweit höngt die Behandlung aon Spradtstörungen audt oon
stimmpädagogis&.en Mal3nahmen abP
Damit sind Ridrtung und Ziel der vorgelegten Betrachtung festgelegt, und inter-
essanterweise kommt Gtnltn (8) bei seiner Abhandlung über die Stimme zwangs-
läufig audr auf Störungen der Spradre (Stammeln, Stottern) zu spredren, obwohl
seine Arbeit gar nidrt spradr-, sondern stimmphysiologisdr fundiert ist.
Wie er also bei der Abhandlung der Stimme nidrt auf die spradrlicrhe Komponente
verzidrten konnte, so glauben wir - umgekehrt - bei der Darstellung spradrheil-
pädagogisdrer Probleme audr stimmheilpädagogisdre Aspekte berüd<sidrtigen zu
müssen.
Überdies weist audr Luursrxctn (14) eindringlidr hin auf die engen Beziehungen
der Stimmphysiologie und Stimmbildung zur Akustik, Rhetorik und Logopädie.
So stützen also berufene Autoren das Unterfangen, die Kausalitäten von Stimme und
Spradre im Bereidr der speziellen Heilpädagogik zu demonstrieren.

3.
Wie Benru (2) in seiner sprachentwicklungsgesdrichtlidren Betradrtung in einem
Vergleich mit den Tieren nachweist, stellt die Stimme eine Ausdruiksbewegung
seelisdrer Zustände dar und hat damit bereits eigenen Sprachcharakter, wenn man
unter Sprache allgemein eine Zeidrengebung versteht.
Somit stellt die artikulierte Lautspradre nur eine Sprac,hform unter anderen dar, die
sidr in ihrer Cestaltung den jeweils wandelnden Bedürfnissen der Zeichengebung
anpaßt. Die artikulierte Lautspradre hat also ihren Ursprung in den stimmlich vor-
gegebenen Ausdrud<sbewegungen vormals individuellen Charakters, die sich im
Laufe der Entwiddung zu objektiven Bezeichnungen von Eindrüd<en und Wahr-
nehmungen verfestigt haben als soziales Verkehrsmittel der in Gemeinsdraft leben-
den Individuen.
Die mensdrlidre Lautsprache ist also ein soziales Geistesprodukt der Mensdrheit, das
sich des Stimmapparates bedient, der ursprünglidr anderen lebenswichtigen Funktio-
nen diente und erst später sekundär die Ausdrud<sfunktionen mit übernahm.
Durdr ständigen Gebrauch der Stimmc und ihrc Fomung zur Lautsprache wurde
sdrließlidr, wie Barth ausführt, allmählich ein morphologisdrer Einfuß auf den
Stimmapparat ausgeübt, so daß dessen Einzelteile sich im Laufe der Zeit mehr und
mehr zur Spradrverwendbarkeit gestalteten.
Aus der Tatsache aber, daß der stimmlidr-sprachliche Ausdrucksapparat seine Auf-
gabe als zwisdrenmensdrliches Verständigungsmedium, als phylogenetisch relativ
junge Sekundärfunktion ausübt, ergibt sich das Pl-ränomen, daß Störungen in seinem
anatomisch-physiologisdren Bereidr zuerst die Stimm- und Sprachfunktionen treffen,
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wohingegen die Primärfunktionen der Lebenserhaltung als die entwid<lungsge-
schichtlich älteren weniger störungsanfällig sind.
Audr aus dieser sehr kurz gerafiten, für den beabsidrtigten Zwed< aber ausreichen-
den entwicklungsgesdridrtlidren Zusammenscrhau der engen Verbindungen zwischen

Stimme und Spradre im Sinne der Beeinflussung der Stimme durdr die Sprache und
umgekehrt ergibt sidr sowohl die Redrtfertigung als audr die Notwendigkeit, die
stimmkundlidren Gesidrtspunkte zum Gegenstand einer Betradrtung für die Sprar:h-
heilarbeit zu madren.

4.
Bevor die pathologisd'ren Zusammenhänge dargestellt werden, sei eine kurze physio-
Iogisdre Grundlegung an den Anfang der Betrachtungen gestellt, um diese, ent-
spredrend dem gestellten Arbeitsthema, in ihrer Integration zu begründen.
Von der Tatsache, daß lebendige Sprache aus einer psydrisdren und einer physisdren
Komponente besteht, ersdreint bei der gegebenen Zielsetztng die physisd-re Kompo-
nente als vordergründig, weswegen die Ausführungen sich auf diese beziehen sollen.
Bei der Deffnition des Begriffes ,,Sprache. aus diesem physisdren Aspekt erklären
alle wissensdraftlidren Disziplinen, die sich mit ihr zu befassen haben, daß sie als
expressives Phänomen entsteht durch das fein koordinierte Zusammenspiel einer
Anzahl von Einzelteilen des mensdrlichen Organismus, die - wie schon im ver-
gangenen Absdrnitt angedeutet wurde - primär lebenswichtigen und lebens-
erhaltenden Funktionen dienen und erst sekundär die Sprachfunktion übernommen
haben, woraus sidr die bedeutend größere Störungsanfälligkeit dieser gegenüber den
Urfunktionen ergibt.

Es sind die Organe

für die Tonvoraussetzung, die Tonbildung und die Tongestaltung

mit den Funktionen
der Atmung, der Stimmbildung und der Artikulation,

dargestellt durch

den Brustkorb und das Zwerchfell mit Lunge und Luftröhre,
den Kehlkopf einsdrließlidr der Stimmlippen und
das Ansatzrohr, bestehend aus oberem Kehlkopfraum, Rac.hen-, Mund- und
Nasenhöhle mit ihren einzelnen Teilen,

Daß diesen genannten peripheren Organen noch das Zenlrzlorgan des Gehirns und
des Nervensystems mit seiner steuemden und koordinierenden Funktion übergeord-
net ist, versteht sidr von selbst und wird hier nur der Vollständigkeit halber am
Rande erwähnt, weil diese Darstellung im wesentlichen auf die peripheren Organe
besdrränkt bleibt.
Diese physiologische Grundlegung würde jedodr eines wesentlic,hen Faktors am
Zustandekommen der Spradre entbehren, wenn die rezeptiven Organe und deren
Funktion nicht berücrksichtigt würden, wobei die Betrachtung auf das Gehör be-
schränkt bleibt als der entsdreidenden - ebenfalls peripheren - Spradrkomponente.
Diese Einengung auf die peripheren Sprachregionen ffndet ihre Begründung darin,
daß die Arbeit des Logopäden als Übungstherapeut sidr vorwiegend auf diese be-
sdrränkt, abgesehen natürlidr von den psychotherapeutischen Hilfs- und Unter-
stützungsmaßnahmen in entspredrend gelagerten Fällen, die hier ja unberüd<sidrtigt
bleiben ebenso wie die zentralen Sprachabläufe, die bei Defekten des Zentralnerven-
systems eine Rolle spielen.
Die skizzierten physiologiscJren Zusammenhänge besagen also unter Berücksidrtigung
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der vorgenommenen Einengung, daß die sprache zustande kommt durdr ein inte-
grierendes Zusammenwirken von Gehör, Atmung, Stimmgebung und Artikulation.
im Hinblid< auf die Pathologie folgert daraus, daß störungen oder Ausfälle im Be-

reich dieser Gebiete zwangsläufig zu pathologischen spradrersdreinungen führen.

Dabei ist es für den Logopäden nicht vorrangig widrtig, ob störungen in diesen Teil-
bereictren der Spradre Organdefekte oder Funktionsanomalien zugrunde liegen. In
beiden Fällen wird er - gegebenenfalls nadr vorhergehenden medizinischen Maß-
nahmen - übungstherapeutisdr und psydrotherapeutisch tätig.

Die Sprachheilbehandlung des Pädagogen schließt also ein die Atmung, die Stimm-
gebung, die Artikulation und in gewissem Umfang auch das Gehör, wobei das Gehör
nadr Snruaw (20) ftir die Behandlung von Spradrstörungen vorwiegend eine Kontroll-
funktion ausübt und bei dessen Störung oder Ausfall kompensiert werden muß durdr
optische, motorische und kinästhetisch-täktile Ersatzfunktionen.

Die bisherigen Ausführungen berechtigen zu der Folgerung, daß der Stimm-
komponente in der Spradre eine zentrale Bedeutung zukommt, die sofort ins Auge
springt, wenn man daran denkt, daß die Stimme im Grunde tönende Ausatmung ist
und die Spradre nidrts weiter als durdr Artikulation modulierte Stimme.
In diesem Zusammenhang ist deshalb die Feststellung von Penow (17) bedeutungs-
voll, die er trifit im Hinblick auf die Bedeutung der funktionellen Atmungstherapie
für das Lungenemphysem und das Brondrialasthma, daß nämlich eine ideale Atem-
funktion eine ideale Tonfunktion zur Voraussetzung hat, wobei die Tonfunktion hier
mit der stimmfunktion gleidrgesetzt werden muß. Beide Funktionen sind in ihrer

Qualitat wedrselseitig abhängig voneinander und bilden die Basis für die artikulierte
Sprache.
Ebensowenig wie Lnreor, Dn-rcn oder Gnerr (12) als Spredrerzieher in der Rede-

und Vortragssdrulung bei der Hinführung zu lautridrtigem und ästhetisdrem
Spredren die Stimmsdrulung und Stimmpflege vernachlässigen, genausowenig sollte
der Spradrtherapeut bei der Behandlung von Sprachstörungen die Stimmtherapie
vernadrlässigen, wenn er einen weitergehenden Erfolg anstrebt.
Stimme und Spradre sind demzufolge also physiologisch als symbiotische Funktions-
einheit aufzufassen, die audr bei pathologischen Veränderungen einer Komponente
als Ganzes gestört wird, d. h. der andere Symbiosepartner wird zwangsläuffg in Mit-
leidensdraft gezogen.
Die stimmpädagogischen Folgerungen für die Therapie von Sprachstörungen liegen
auf der Hand, und nachfolgend soll deshalb versudrt werden, an den Beispielen des

Stotterns als Atmungs- und Stimmfunktionsstörung (wenn aucrh auf mehr oder
weniger ausgeprägter psydrisdrer oder zentraler Grundlage), der Gaumenspalten-
sprache als peripherem Organdefekt, der Schwerhörigensprache als audiogen beding-
ter Sprachanomalie und des Stammelns als funktionsbedingter Artikulationsstörung
stimmpädagogisdre Gesichtspunkte in der Sprachheilarbeit im Rahmen dieser Krank-
heitsbilder darzustellen. 

5.

Auf Grund der physiologischen Voraussetzungen des Sprechvorganges, nämlidr der
Atmung, der Stimmgebung und der Artikulation, und der wechselseitigen Integration
dieser Faktoren auch in ihrer anatomisdren Struktur beim normalen Sprechen er-
geben sidl ebenso integrierende Störungen bei pathologisdren Spradrveränderungen,
die in der Therapie folgerid-rtig berücksidrtigt sein wollen'
Daß zu den stimmpädagogisdren Gesidrtspunkten ebenso Spradrmelodie, Rhythmus
und Dynamik gehören, versteht sidr am Rande, und bei bestimmten Sprachstörungen



liegt das Sdrwergewidrt der logopädischen Behandlung gerade auf diesen Faktoren,
wovon allerdings im Rahmen dieser Arbeit aus raumbedingten Gründen abgesehen
wird.
Die stimmpädagogisdlen Gesichtspunkte in der Sprachheilarbeit erstred<en sidr also
präzise auf die Beadrtung der Tongrundlage, also der Atmung mit Betonung der
Ausatmung, der Tonbildung, und zwar nadl Art, Dauer, Umfang, Kraftaufwand,
Einsatz, Lage, Stärke und der Tongestaltung durdr Resonanz und Artikulation in
erster Linie.

Il. Sti,mmkohärera bei Spradtstörungen

1.

Bei der innigen Kohärenz zwisdren der Stimme als psychosomatischem Tonphänomen
und der Sprache als spirituphysisdr gestaltetem und organisch-funktionell variiertem
und moduliertem Ton des menschlichen Verständigungsorganismus liegt die Folge-
rung nahe, weldre Sprachstörung eigentlidr nicht - im weitesten Sinne - im
Kausalzusammenhang mit der Stimme stehe und umgekehrt.
Abgesehen von dieser allgemeingültigen Feststellung gibt es dodr eine Reihe von
Störungen, die eine mehr oder minder starke Stimmkomponente im pathologisclen
Erscheinungsbild zur Sdrau stellen, die im Rahmen der Behandlung, wenn auch mit
untersdriedlidrem Akzent, einen festen Platz einnimmt.
Im Interesse einer für den vorgesehenen Zwed< überschaubaren Darstellung be-
schränkt sidr diese Arbeit nur auf einige Krankheitsbilder gänzlidr versdriedenen
Inhalts unter Verzidrt auf weitere jeweils angezeigte Behandlungsmethoden als die
stimmpädagogisdren, und audr diese sind nicht detailliert, um den gesteckten Um-
Iang nicht zu überschreiten.
Wir sind uns jedodr bewußt, daß die stimmpädagogische Behandlung bei Spra&-
störungen nur ein Teilstüd< einer komplexen Therapie darstellt.

2.

Unabhängig von den verschiedenen Theorien zur Atiologie des Stotterns, wie sie von
Gurzuexrv (9) 

- spastisdre Koordinationsneurose, Nl»or-Bczxy (15) 
- nervöse

Funktionsanomalien auf dem Gebiete der sprachlichen Koordination auf organischer
Grundlage, LrrsMeNN (13) 

- psychisdre Ursachen, Höpr.Nrn und Fnöscnrls (7) -assoziative Aphasie, Scrrrnroun (19) 
- tiefenpsychologische Ursadren und SerMer'r

(20) 
- zentralorganisd-re Ursachen, publiziert sind, können wir bei allen Autoren die

Gemeinsamkeit in der pathologischen Phänomenologie des Leidens feststellen, die
sidr primär zeigt in abnormer Atmung und veränderter Stimme, abgesehen natürlidt
von dem eigentlidren Stottersymptom des Stecrkenbleibens, der tonisdren und
klonisdren Krämpfe. Kein Wunder deshalb, daß Gutzmann, gestützt auf Kußmaul,
die Atem- und Stimmtherapie bei Stotterern in den Mittelpunkt stellte.
Bei aller Anfechtbarkeit, die Gutzmanns 'Iheorien hierzu nadr den modernen Er-
kenntnissen der letzten ]ahrzehnte infolge ihrer übertriebenen Einseitigkeit heute
besitzen, erscrheint sein Prinzip der Atemschulung und Stimmbildung jedodr audr
heute nodr gültig, wenn man es so versteht, daß es innerhalb eines komplexen
Therapieplanes als Teilindikation sinnvoll und in aufgelod<erter Form eingefügt
wird.
Wenn wir von der Atmung spredten, so meinen wir damit in erster Linie die
spredratmung, deren charakteristikum ja darin besteht, daß einer raschen und tiefen
Inspiration eine langsame und gleichmäßige Exspiration folgt, die zur phonation
gebraudrt wird.
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Beim.stotterer nun zeigt sich, daß bei der sprechatmung das Verhältnis von Ein-
und Ausatmung nadr Form und volumen g".iö.t i.t wieludr die Zusammenarbeit
von Brust- und Baudratmlng. Pi9 Einatmung erfolgt in der Regel zu häuffg, zu
rasch und mit zu viel Aufwand (keuchende Inspiration), und ein* großer Teii der
Atemluft wird nidrt sofort zur stimmbildung verwendet, sondern ior phonations-
beginn tonlos versdrwendet. Die dann nodr vorhandene Restluft reicht natürlicl
nidrt mehr für den beabsidrtigten sprechablauf aus, und es kommt entweder zu
einem vorübergehenden (tonisdren) Atemstillstand oder zu einem (klonisdren)
Pressen; durch beides abe-r wird der sprechvorgang entscheidend gestört. Dieser un-
natürliche_ Atemrhythmus beeinflußt sogar nid.rt selien die RuheatÄng in der Weise,
daß audr hier die Ausatmungsdauer verkürzt ist.
Die Bedeutung der Atemfunktion für die Tonfunktion hat FrnNau-HonN (6) hervor-
gehoben, indem sie auf die parallele schaltung zwisd-ren beiden hinwies und sich
dabei auf vou srner,rr,rx im Drrlrcrn-Ka:trn, Aandbuch für Hals-, Nrsen-, ohren-
heilkunde, Band I, Seite 592, beruft:

"Die von den Lungen zum Atemzentrum fortgeleiteten Impulse werden audr auf
das in der Medulla_ oblongata gelegene Kehlkopfzentruni tibe.tragen und ver-
ursa'hen das spiel der stimmlippen. Daß dieses (das Kehrkopfzeri.r-) von der
Tätigkeit des Atemzentrums abhängt, geht am besten daraus härvor, dad es sofort
aufhört, wenn die Atembewegungen sistieren. Die Atembewegrrg", d", inneren
Kehlkopfmuskeln sind also ofienbar von den bescl-rriebenen urrlg;gerl äes Atem-
zentrums abhängig."

In der Tat, audr die stimmgebung des stotterers zeigt gegenüber dem normal
Sprechenden typische Veränderungen :

Der Ausatmung voran geht ein übermäßig fester stimmritzenversdrluß, der durdr
die pressende Ausatmung zu einer Luftdrucksteigerung im subglottischen Raum
führt, wodurch sdrließlidr eine gewaltsame Sprengung dei Glottisve*.schlusses erfolgt.
Die subglottische Druckstauung verhindert aber die eigentliche stimmbildung, wäil
die stimmlippen die Phonationsstellung nidrt beibehaltLr; die sprechluft strömt un-
genutzt aus, und das Pressen beginnt von neuem.
Bei vokalischem Anlaut ftihrt die verkrampfung der Stimmlippen zu hartem stimm-
einsatz, der auf die Dauer zu einer schädigung der stimmiippen führen kann mit
entsprechenden pathologisdren Folgeersdreinungen für die Stlmme.
Die verkrampfte Phonationsspannung der gesamten Kehlkopfmuskulatur, die daher
rührt, daß der stotterer seine Hemmnisse mit allen Mitteln- gewaltsam überwinden
will' wird rein äußerlidr schon kenntlich durch die überhöhil spred-rtonlage, denn
sie ist die Folge der höheren Anspannung des Stimmlippenmuskeis.
Die spannung der Muskulatur läßt sidr aber audr am Halse abtasten und in
schweren Fällen sogar optisch wahrnehmen.
Die überhöhte sprechstimmlage ]aßt sich leicht durdr eine unter vertäubung des
P_atienten ayf Band genommene sprechprobe feststelren, aber audr auf ganz einladre
Weise - durdr den Höhenunterschied des unbetonten »e«-Lautes (2,"8. in Regen,
Vater, Kanne usw.) zur übrigen Sprechtonlage.
In diesem Zusammenhang interessieren nicht die Ursachen, die zu den beschriebenen
Erscheinungen geführt haben. wir nehmen sie nur zur Kenntnis und ziehen daraus,
da sie spradrhemmende Tatsadren darstellen, die Folgerungen für die Maßnahmen
des stimmpädagogisdren Therapiefaktors im Rahmen der Behandlung,
Ausgehend von der Deffnition des Stotterns als spastisdre Koordinationsneurose be-
sdrreibt Brnr'vors (3) auch die Ersdreinunge. bei der Artikulation, die wir jedodr
im Rahmen der stimmpädagogischen sidrt mit Blick auf das stottern ausklammern,
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zumal die artikulatorischen Störungsersdreinungen unseres Erachtens als Folge-

ersclrei.r...rgen im Zusammerhr.,g äit 
- 
den -oben 

beschriebenen Vorgängen der

eä""g "ia Stimmgebung stehen"und die isolierte Lautbildung ja nidrt gestört ist'

3.

Die Gaumenspalten werden hier deshalb angeführt, weil sie als Beispiel {ür die hier-

J"ra U"J,"gie Sprachstörung infolge einei peripheren Organdefektes mit stimm-

Iichen Auswirkungen geeignet sind.

Eine Definition des Begilfes der Gaumenspalten erübrigt sidr aus Raumgründen,

so daß wir uns auf die uns als Sprach- und Stimmthelapeuten primär interessierende

Funktion des Gaumensegels ,nd der schlund-Rachen-Muskulatur bei Gaumen-

;prlt;;#g;." besdrränkä, wodurch ja der typisdr veränderte Stimmklang des

Itär"lr,, ägen falsdrer Luftführung einerseits und infolge des palatalen .Defektes

"ir" ,".rtripätale Verlagerung der Artikulation andererseits mit pathologischen Aus-

wirkungen^auf die reJonato"rische Gestaltung des primären.stimm-^und spradr-

ffl"g; i* iehlkopf durclr Fehlsparr.,.,g., irr, Äniatzrohr bei der Schlund- und

Rach"enmuskulatur irervorgerufen iarird. Nätürlidr spielt hierbei audr die- Funktion

dLer Zttnge und des Unteikiefers eine Rolle, aber hierauf wird im Kapitel über die

Folgerungen näher einzugehen sein.

Nuä sctru*c (18) fehlt besonders das Heben des Zungengrundes, weil der

normale Kontakt zwischen weichem Caumen und Zungengrund sidr nie entwickeln

konnte. Hierdurch sind natürlich auch Veränderungen in der Form des Ansatzrohres

bedingt, die sidr auch auf den Stimmklang ar'rswirken'

Bei der stimmpädagogischen Betradrtung der Gaumenspalten unterscheiden wir zwei
phasen der B;ha"äl;ng: die präoperalive und die postoperative. Dodr darüber

mehr in anderem Zusammenhang.
Zunächst begnügen wir uns mit der Feststellung der stimmlidren Anomalien, wie wir
sie nadr einer gelungenen Operation vorffnden.

vernarbtes Gaumensegel und sdrlundmuskulatur haben nidrt die genügende Be-

weglichkeit, um einen-ausreichenden Nasenabschluß zu erreichen, wodurch nach wie
,uo."di. Atemführung durdr die Nase erfolgt und die Laut- und Stimmbildung be-

hindert bleibt. Außädem zeigt der Luftverbraudr unökonomisihe werte, und der

Atemdruck wird - bedingt äurch die lange Übung vor der operation - völlig
falsdr angesetzt.
Weiterhin ist die Atemkraft - vor allem bei Kleinkindern - naturgemäß stark her-

abgesetzt und verhindert so eine einwandfreie Laut- und Stimmbildung. Desgleidren

we'rden weiterhin die falschen sprachbewegungen der schlund- und hinteren

Zungenpartien durchgeführt, wodurch der Laut- und Stimmansatz im pharyngealen

br*f la^ryrrgerlen Beäich mit der gequetschten Stimme weiterbesteht mit der nicht

seltenen Erscheinung einer drronisdren Heiserkeit.

Typisch sind hierbei muskuläre Verkrampfungen und Fehlspan_nungen der gesamten

spächmuskulatur, die in vielen Fällen bis zu störenden und unästhetisrhen ver-
,ä..rr.g".r sogar der Gesidrtsmuskulatur führen, wodurch natürlidr zusätzlich

sekund-ä.e ,,"guti\r. soziale Auswirkungen für den Patienten erfolgen mit oft tief-
greifenden psydrischen Folgen.
Im Zusammenhang mit der falschen Atemführung ist die postopelativ-e Gaumen-

spaltenspradre rrod, dr.chsetzt von störenden und die Verständlichkeit beein-

tiadrtigenden Nebengeräuschen in Mund und Kehle.

Einer 
-besonderen Beachtung ist die Artikulation bei Gaumenspaltern aus stimm-

pädagogischer sicht wert, äber die Zusammenhänge zwisdren Artikulation und
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Stimme lverden in einem besonderen Abschnitt im Zusammenhang mit dem
Stammeln behandelt,
Nur so viel sei an dieser Stelle festgestellt, daß die Heranziehung der vierten und
fünften Artikulationsbereidre durdr den Patienten an Stelle des dritten Artikulations-
gebietes und die Unfähigkeit, einwandfreie Labial- und Dentallaute zu bilden, außer
dem Näseln zu dem Symptom eines meist multiplen Stammelns führt, das eine
entspredrende Behandlung notwendig macht.
Stimmlidl gesehen sind es besonders die für den Gaumenspalter als Ersatz fungieren-
den laryngealen Versdrlußlaute und Reibelaute, die zu den obengenannten Stimm-
sdlädigungen führen, so daß, allgemein formuliert, sekundäre Stimmstörungen bei
Gaumenspaltenträgern fast die Regel sind.
Oft kommen nodr stimmlidre Fehlleistungen (neben artikulatorischen) bei Gaumen-
spaltern durdr Sdrwerhörigkeit zustande, worauf besonders AnNor-» (1) hinweist.
Nadr ihm ist bei Gaumenspaltern zu rund 30 Prozent mit Ohrenleiden zu redrnen.
\Mrrxnnr (21) beridrtet unter Zitierung von HurzrNc von über 50 Prozent Schwer-
hörigkeit in Verbindung mit Gaumenspalten.
Dieser hohe Prozentsatz weist in jedem Falle auf die Notwendigkeit von Hör-
prüfungen bei diesen Patienten hin, die besonders dann akut werden, wenn be-
stimmte spradrlidre Sdrwierigkeiten auch bei längerer Funktionsbehandlung niclt
besser werden wollen, so daß gegebenenfalls technisdre Hörhilfen und spezielle
Spradrheilmethoden zusätzlich eingesetzt werden müssen.

4.
Daß eine einwandfreie Spradre ohne ein einwandfreies Gehör nidrt möglidr ist, darf
als allgemein bekannt voräusgesetzt werden. Demzufolge treten bei Störungen und
Ausfällen der Hörkontrolle typische Störungserscheinungen der Sprache auf, die zu
ihrer Korrektur eine speziffsdre Behandlung erfordern.
Es handelt sidr hierbei um die Taubstummheit (Surdomutitas), um die später er-
worbene Taubheit (Kopholalie) und um die Sdrwerhörigkeit (audiogene Dyslalie).
Für unseren Zweck beschränken wir uns allerdings nur auf die stimmpädagogischen
Gesichtspunkte der Sprachabnormitäten bei Sdrwerhörigkeit, die ja 

- oft unerkannt

- die Ursadre für bestimmte Stammelformen und Mißbitdungserscheinungen der
Stimme bildet.
Die Atmung bei Schwerhörigen kann ohne Verlust übergangen werden, da sie,
außer bei an Taubheit grenzender Sdrwerhörigkeit, wo sie meist mit den Spreih-
bewegungen nicht ridrtig koordiniert und zu häufig ist, kaum Sdrädigungen unter-
q,orfen ist, es sei denn, sie ist manchmal im Zusammenhang mit den Fehlern der
Stimme gepreßt oder unruhig.
Schwerwiegender sind sdron die stimmlid-ren Erscl-reinungen, die um so auffallender
sind, je stärker die Sdrwerhörigkeit ausgeprägt ist, und die sich ebenso nadr der Art
der Schwerhörigkeit untersdreiden, so daß, wie Anuor.or (1) mitteilt, die Art der
Veränderungen des Stimmklanges und dessen sorgfältige Analyse diagnostisdre
Rückschlüsse auf die Art der Sdrwerhörigkeit zulassen.
So ist es typisch für die Sdralleitungsstörungen im Mittelohr, daß die Stimme tief
und leise klingt, die Sprechmelodie sidr durcll Monotonie und gutturale Klang-
färbung infolge "zurückgezogener Resonanz" (Arnold) auszeidrnet, die Endkonso-
nanten häuffg ihre Stimmhaftigkeit verlieren, und infolge der gut erhalten gebliebe-
nen Knodrenleitung mit ausgeprägter Nasenresonanz besteht eine auffallende
Neigung des Kranken zur Unterdrüd<ung der Nasenlaute, wodurch dann die Sym-
ptome des geschlossenen Näselns entstehen können.
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Im Gegensatz hierzu klingt bei Innenohrschwerhörigkeit (Schallempffndungsschwer-

hörigkeit) die Stimme zu laut und zu hoch bei ebenfalls monotoner Sprechmelodie,

die Resonanz ist verzerrt durch eine sdrrille oder kreischende Klangfarbe, während
als Nebenersdreinung das ofiene Näseln häuffg ist. Vor allen Dingen sind in charak-

teristischer Weise die hellen Vokale verdunkelt, die Zischlaute sind verwasdren oder
fehlen ganz. Da die Knochenleitung sdrlecht ist, versudten die Innenohrsdrwer-
hörigen die Stimmresotanz ztt erhöhen. Sie wollen sidr selbst besser hören und
erhöhen deshalb die Höhe, Stärke und nasale Resonanz ihrer Stimme.

Da die Schwerhörigen allgemein die spradrlidren Eindrücke ihrer Umwelt mit ver-
minderter Lautstärke empfangen, klingt ihre Stimme oft leise, andererseits aber

- bedingt durdr die ständigen Ermahnungen der Umgebung zu deutlidrer Aus-
sprache - besteht eine Neigung zur Erhöhung der Stimmstärke, wodurcl sich ent-
sprechende Stimmstörungen erklären.
Wie schon erwähnt, wird bei den Schwerhörigen audr die Lautbildung gestört, weil
vor allem im oberen Formantbereich die Hörkontrolle fehlt, die akustische Differen-
zierungsfähigkeit der Laute besonders der zweiten und dritten Artikulierungsgebiete
ist stark vermindert, zumal die optisdre Hilfe hier weitgehend versagt, und das Er-
gebnis ist eine verwasdrene und stammelnde Sprache, die dazu einer gewissen

Groteske nidrt entbehrt, weil seitens des Patienten der Versudr gemacht wird, durch
besonders deutlidre, dabei falsche Artikulation sich verständlidr zu madren.
Durch den unverhältnismäßigen Stimm- und Artikulationsaufwand in Verbindung
mit mehr oder minder anomaler Atmung sind natürlich Verspannungen und Ver-
krampfungen des gesamten Sprechapparates vorhanden, die ebenso wie beim
Stotterer und der Gaumenspaltensprache einer therapeutischen Würdigung bedürfen.

5.

Am Beispiel des Stotterns wurden die Zusammenhänge besonders zwisdten Atmung
und Stimme deutlich, an den Beispielen der Gaumenspalten und der Schwerhörigkeit
zeidrneten sich die Berührungspunkte zwischen Artikulation und Stimme ab, de-
monstriert an den organisch bedingten Störungen der Artikulation.
Aber aucrh zwisdren dem funktionellen Stammeln und der Stimme bestehen Kausali-
täten, wie anscrhließend zt zeiget sein wird. Wenn man unter Stammeln mit
Brnruots (3) "die Unfähigkeit, bestimmte Laute oder Lautverbindungen hervor-
zuru{en oder richtig zu bilden" versteht, so können wir dies gleidrsetzen mit einer
Störung der Artikulation, wobei es eigentlich nebensädrlich ist, ob die Störung
peripher- oder zentralorganisdr oder funktionell bedingt ist.
Stimmkundlidr gesehen ergeben sidr also, wie die bisher angeführten Beispiele stell-
vertretend für viele andere gezeigt haben, ganz bestimmte Charakteristika der
Atmung, Stimmgebung und Artikulation, die den Sprachtherapeuten veranlassen, bei
der Spradrbehandlung audr die stimmpädagogischen Indikationen nicht zu ver-
nachlässigen.
Wie wir bisher gesehen haben, sind die Fehler der Lautbildung, mit denen es die
logopädische Praxis zu tun hat, in sehr vielen Fällen mit stimmlichen Mängeln ge-
koppelt, woraus sidr für den Sprad-rheillehrer die Folgerung ergibt, audr die stimm-
pädagogisdren Behandlungsformen beherrschen zu müssen, wie sie für die Behand-
lung stimmspeziffscrher Störungen und Erkrankungen angezeigt sind.

Die stimmdrarakteristischen Komponenten bei Sprachstörungen, auch solcher, die wie
das Stammeln ihren Sitz im Ansatzrohr haben, zeigen sidr also

in Verkrampfungen und übermäßigen Spannungen des Sprechapparates, der zugleid-r
Atmungs-, Stimm- und Artikulationsapparat ist,

10



in falsdrer Atemfunktion,
in sdrädlichem hartem Stimmeinsatz,
in falsdrer Führung des primären Kehlkopftones und seiner entsdreidenden stimm-

lidren Formung im Ansatzrohr,
in falsctrer Höhenlage der Stimme (in den meisten Fällen zu hodr)'
in unsadrgemäßer Stimmstärke,
in unharÄonischer und fehlerhafter Arbeit der an der Stimm- und Lautbildung be-

teiligten Einzelorgane des Ansatzrohres,
in fahäer Anwendring der sprachgestaltenden Elemente Rhythmus, Dynamik und

Melodie.

Die Kenntnis dieser stimmtypisclen Merkmale bei Spradrgestörten jede_r Art und die

stimmpädagogische Beseitigung dieser Mängel bedeuten umgekehrt also audr eine

therapeutisdre Einwirkung auf die Artikulation beim Stammler'

WsrNEnr (21) formuliert diese Zusammenhänge folgendermaßen :

»Denn wer gelemt hat, auf gute Stirnmführung zu adrten, läßt audr die Laute nidrt
außer adrt. Ünd *er daran gewöhnt worden ist, mit dem Optimum an Spannung zu

spredren, das nur wenig üLer dem Nlinirnum liegt, bei dem _erfolgt der Ablauf
a^ller Muskelbe*egurrgen in der rationellsten weise, so daß das Ergebnis meist

befriedigend ist."

wenn wir weiter berü&sidrtigen, daß die Artikulationsorgane im Ansatzrohr (zunge,

Kiefer usw.), wie wir frühei sdron gesehen haben, gleichzeitig stimmgestaltende

Organe sind, so gewinnt die zitierte Feststellung nur an Eindringlidrkeit und er-

inn"ert den Spradrheilpädagogen daran, daß er audr Stimmtreilpädagoge ist, selbst

wenn es sidr lnur. um eine Störung wie das Stammeln handelt.

Lil. Stimmpädngogisdte Folgetungen für die Spru&heilptaxis

1.

Es wurde an früherer Stelle sdron festgestellt, daß in der Spradrheilbehandlung

psychisdre und physische Faktoren eine integrierende Rolle spielen, und wenn hier

i.r'rrr."r"* Zusimmenhang vorwiegend oder fast nur von den somatisdren Kompo-

nenten im Sinne der pädagogisdren Übungstherapie gesprochen wird, so bedeutet

das nur eine thematisctr. Eirr"rrgorrg in dem Bewußtsein, daß eine medranisdre

Übungsbehandlung ohne psydrische Beeinflussung herrte nicht _mehr anerkannt

,"erdÄ kann, d. f,. also, psychotherapeutische Maßnahmen als Bestandteil eines

komplexen Tirerapieverfahrens in dei Spradrheilpädagogik werden als selbstver-

ständliih vorausgesetzt.
2.

Nadr den vorhergegangenen Ausführungen über die Kohäsion von Stimme und

SprrA" in ihrer FnlsiJogie und Patholägie ersdreint es nur natürlidr, daß in der

Siottertherapie stimmpädigogisdre Gesichtspunkte eine nidrt übersehbare Rolle

spielen, woLei Atemftihr""-g 
-""d Stimmbildung im Vordergrund stehen, um dem

dtotterer das Gefühl zu gebän, allmählich Herr über die Organe zu werden, in denen

bisher ständig die dunklä Drohung der Hemmung und des Versagens-saß'

Die AufgabJ der Atemtherapie und der Stimmbildung innerhalb der Stotter-

behandluig besteht, und hier folgen wir zustimmend Frnrrvseür (5), darin,
,. .l ,r".r. ridrtige Gewöhriungen beim Gebraudr der Stimmwerkzeuge herzu-

stellen. Zwar ka.. de, Stotterer, der lernt, zwed<mäßig zu atmen, der lernt' seine

stimme zwe&mäßig zu führen, diese neuen Gewöhnungen nun nidrt, gleidr im

ö".praa ,rr*errderl aber er erlebt, wenn auch zunächst nur im Bereidr der Übung,
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daß Funktionen, die ihn bisher irgendrvie störten, ob ihm das nun deutlidr bewußt
wurde oder nidrt, leidrt und mühelos vollzogen werden können. Er erlebt, daß er
seine stimmwerkzeuge beherrsdren kann, daß er sie steuern kann in einem sinn-
vollen Wed-rsel zwisdren Spannung und Entspannung - audr die Spannung ist
rvichtig, Er erlebt den Ton seiner stimme als etwas angenehm zu Erzeugendes-und

- nodr widrtiger - als etwas angenehm zu Hörendes..

Nun sincl aber Atem- und stimmübungen nidrt nur zielgeridrtet auf einen gesund-
heitlidr ridrtigen Stimmgebrauch, sondern stellen darüber hinaus auch Ausdrucks-
bewegungen dar und können sogar Ausdrucksübungen werden.
und gerade in der Tatsache, daß stimmübungen als Ausdrucksübungen aus einer
bestimmien Erlebnishaltung heraus audr zu einem psydrotherapeutisdren Faktor
rverden, besteht ja audr der therapeutiscle Griff, den Patienten mit einem imaginären
Partner oder mit Tieren oder mit Puppen sidr stimmlidr-spradrlich auseinandersetzen
zu lassen. Gerade hieran erkennt besonders der stark Gehemmte, daß er dodr eines
sprad'rlidren Ausdruckgestaltens, vor allem von der Stimme her, das ihm im Alltag ja
fehlt, durchaus fahig ist, wobei die Konzentration des übenden auf die stimmlidre
Ausdrucksgestaltung eine Ablenkung von der spradrlichen Schwierigkeit darstellt und
zu einem lustbetonten Erlebnisgeftihl filhrt.
Zusammenfassend stellen wir also fest, daß stimmpädagogisdre Wirksamkeit in der
Stotterbehandlung

Funktionsunsidrerheiten und Fehler bei der Atmung und Stimmgebung be-
seitigt,
die sprachlichen Unlustgefühle abbaut
und durdr individuelle, mit der Stimmgebung gekoppelte Ausdrud<sübung eine
Lösung des für den stotterer typisdren »Idrkrampfes« (Ferenbadr) vorbereitet
und die versdrüttete Erlebnisfähigkeit freilegt,

vor allem aber gewinnen die stimmpädagogisdren Gesidrtspunkte in der stotterer-
therapie deshalb an Bedeutung, weil im Rahmen der psydrisdren Umerziehung des
Patientar zwar die spradrlidren symptome bis zu einem gewissen Grade abklingen,
während die falsdren Atem- und Stimmfunktionen dagegen sehr resistent sind,

In dem verhängnisvollen Teufelskreis der Redeflußhemmung entwid<eln sie sidr
außerdem sehr häuffg aus Folgeerscheinungen zur Mitursadre seelisdrer störungen.
vor allem die stimmlidren symptome sind es, audr wenn sie dem spredrer wie dem
oberfläihlichen Beobadrter bei weitem nidrt so bewußt sind wie die eigentlidren
Stottersymptome.

3.

Ganz anders liegen die stimmpädagogisdren Konzeptionen in der Gaumenspalten-
behandlung. Hier untersdreiden wir, wie schon an früherer stelle angedeutet, die
präoperative und die postoperative Phase.
Da es sidr bei der Gaumenspaltenspradre um einen tiefgreifenden organischen
Defekt handelt, der fast alle organteile des spredrrppr.ai"r umfaßt uid somit
r,vegen der Abhängigkeit der sprechwerkzeuge voneinander spradre und stimme
gleidrermaßen beeinträcltigt, lassen sidr stimmlidre und spradriidre Gesidrtspunkte
hierbei schledrt trennen.
wenn man die Gaumenspaltenspracrhe als stimmlich-spradrlidres syndrom auffaßt,
r'vird verständlich, daß das Therapieverfahren komplei und vielschichtig begründet
ist und stimmbildnerisdre Gesidrtspunkte gleichrangig neben die sprachlidren stellen
muß, wenn es ntmZiele führen soll.
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ImMittelpunktstehendabeidielogopädischen^Übungen'weldredieFunktions-

"ri"A,rg"'"; 
ä", ,o., dem Defekt b"i'ofi"t'e" Organe zum Ziele haben'

oi",p*aua-stimmlidreBehandlungbeginntbereitsinderpräoperativenPhase
und hät, wie Lllrsrcx (11) ausführt, die Aufgaben'

die Spredrbewegungen bewußt zu madren,

das iehör für die Üntersdreidung von Spradrlauten zu schulen'

Ji" g"r"-t" Spredrmuskulatur zu mobilisieren und zu kräftigen'

die ridrtigen Lautstellungen einzuüben' 
-

die Laut6ildung möglidrst zentrifugal zu lagern

und den Luftstiom bewußt und ridrtig zu führen'

Bnnuponr.Bn (4) sieht diese Arbeit als ,Grundbedingung zum physiologischen Erfolg

der Operation" an.

Für die postoperative Behandlung sdrlägt wurrr (22) entspredrend -der 
im ver-

g""S""""'f^pitel dargestellten stitmlichlspradrlichen Defektfolgen folgende Maß-

nahmen vor:--- il;ügymnastik zur Normalisierung der Lippenbeweglidrkeit und Lippenkraft,

unterkiefergymnastik zur Überwindung der oft zurückbleibenden Kieferklemme,

Aktivierung, Mobilisierung und Kräftigung des vernarbten Gaumensegels und

der anderÄ Sdrlundmuskäln zur Erreidrung des Nasenabsdrlusses und der für

die Stimm- und Lautbildung notwendigen Beweglidrkeit,

Erlernung der Atemführung aus dem Munde,

Erlernung des Atemstützens' -sparens und -verteilens,

steigerung der Atemkraft zur Ermöglidrung einer einwandfreien stimm- und

Lautbildung,
Beseitigung des pharyngealen bzw. laryngealen Lautansatzes und vorverlegung

der Laut- und Stimmbildung,
Beseitigung der heiseren Stimmklänge
und Beieitigung der Nebengeräusdre in Mund und Kehle'

Gemeinsam mit der Stotterbehandlung hat die Gaumenspaltenbehandlung die Lang-

wierigkeit des verfahrens, da beide, wenn audl in völ.lig untersdriedlichen ver-
fahre*nsweisen bei gänzlich verschiedenen Ursadren und Ersdreinungsbildern mit
weit voneinander albweidrender Zielstellung, die fehlerhafte Atmung und falsdre

stimmbildung in hervorragendem Maße angreifen, die, wie Panow (17) in bezug

auf die Atmring treffend ausführt, in der Mitte zwisdren den autonomen Lebensvor-

gängen und dÄ von Vorstellungen und Willen gelenkten Bewegungen stehen und

ä.m"r,rfolge die Neigung haben, in unkontrollierten Situationen in den jahrelang

"i"g"rAli-g"""n 
fehlärha=ften Automatismus zurückzufallen und vom Unbewußten

her ihre hartnäd<ige Resistenz erhalten.
Beim operiert"., C"r*".rrpalter wie beim Stotterer wird deshalb eine durdr mehrere

f"lrr" ti.ar.a, wiederhoite Übungsbehandlung zur Kontrolle und Festigung des
'""""r*o*"""n ridrtigen Spredrmedranismus nötig sein zur Sicherung des Behand-

lungserfolges und zui Korrektur von rü&fälligen Fehlern, und H. Gutzmann jun.

f,ati Spr"ätiUungen bei operierten Gaumenspaltern zeitlebens für nötig, wenn ihre

§prral einwandi.ei bleibän soll. Im Gegensätz dazu steht Wulfis Meinung, daß_ der

B.*"rb einer normalen umgangsspraiha fast immer möglidr sei, und er dehnt diese

Feststellung sogar auf E.*adrs"". uus, vorausgeseizt, alle Ratsdrläge des Chirurgen,

des Prothet]keri und des Sprachheilpädagogen werden befolgt'
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4.
Hierbei kann man sdrledrt von einer spradrtherapie spredren, da es sich bei den
Auffälligkeiten ja um eine sekundärersdreinung wegen verminderter oder aus-
gefallener Hörkontrolle handelt, und die Gestaltung eirer leistungsfähigen sprache
erfordert eine permanente sprad-rpflegebehandlung zur stäncligä KJrrektur sidr
immer wieder einsdrleichender Fehler und Abnormitäten.
In diesem Zusammenhang soll von der Lautbildung, dem spredrrhythmus und der
spradrmelodie aus Raumgründen abgesehen werdei, obwohi wir uns bewußt sind,
daß auch diese sprachelemente unter stimmpädagogischem Aspekt zu würdigen sind,
aber es erscheint sinnvoller, das Thema auf äie Blhandlung dei stimmstärke und der
stimmlage einzuengen, da durdr deren fehlerhafte Anwändung sekundäre sd1ädi-
gungsfolgen auftreten, die entsdreidend die beruflidr-soziale und damit wirtschaft-
liche Existenz des Patienten beeinflussen können.
unter Berück_sidrtigung des oben begrenzten stimmpädagogischen Gesichtspunktes
wird es eine der wesentlichen Aufgaben innerhalb d"isp.ad-rpflege sein, den schwer-
hörigen über den Zustand seines stimmlichen Ausdru&s zu informieren, um dann
in systematisdrer stimmbildungsarbeit zu versudren, Lautstärke und stimmlage ent-
spredrend den individuellen anatomisdr-physiologischen Gegebenheiten des stimm-
apparates zu regulieren.
Nur in besdreidenem umfang wird hierzu das vorhandene Gehör herangezogen
werden können. Vielmehr wird in hohem Maße die Hinzuziehung von ,Ersatz_
funktionen" nötig sein, indem der Tastsinn, das Bewegungr- ,-"d vibrations-
empfinden und der sehsinn gleidrermaßen beansprucht *".d".r, bis der Gehör-
geschädigte eine ausreidrende Kontrolle über die eualität seiner stimmlichen
Außerungen hinlänglich ertasten, erfühlen und ersehen kann.
Ein-soldres stimmpädagogisdres Ziel erfordert natürlidr eine derartig tiefgreifend
fundierte und genügend lang ausdauernde systematisdre stimmbildnerische Behand-
lung im Zusammenhang mit den übrigen sprachpflegekomponenten, daß sie inner-
halb einer ambulanten Behandlung kaum zum Erfolg führen dürfte.
Vielmehr tritt hier die permanente Behandlungsform durdr eine organisationelle
Einridrtung, die schwerhörigenschule, in Ersdreinung, die unseres Erachtens als
einzige Institution die Möglid-rkeit hat, im zwed<mäßigen Alter und mit genügender
Ausdauer an dieser stimmpädagogisdren Teilaufgabe der spradrpflege zu ar6eiten,
um einen Erfolg zumindest in einem solchen umfang zu gewährleisien, daß später
darauf aufbauende Nadrbehandlungen oder Kurse, bis ins Erwadrsenenalter hinein
und weiter in Abständen durchgeführt, die Qualität der stimme - und damit der
gesamten sprache - in ausreichendem Maße erhalten oder verbessern können.
Entscheidend für die Qualität und die Intensität des Erfolges ist hierbei die Früh-
erfassung des Patienten bereits in der Phase des spracherwerbs, um der Entstehung
falsdren stimmgebrauchs weitgehend vorzubeugen und die Entwiddung nachteiligei
und schädlidrer stimmgewohnheiten möglidrst iu verhindern, wobei dai vorhandÄe
Restgehör durdr rechtzeitiges systematisches Training besser entwickelt und gefördert
wird und somit doch in stärkerem umfang, als es bei einem späteren Beha"ndlungs-
beginn der Fall wäre, für die stimmlidr-sprachlidre Ausdrri&serziehung genutzt
werden kann.
Daß in-der gesamten spradrheilarbeit bei Gehörgeschädigten die genannten Ele-
mente der stimmstärke und stimmlage nidrt nur Gegenstand besonäerer übungen
sind, sondern_Arbeitsprinzipien darstellen, welche die gesamte sprachbildungsar6eit
durdrziehen, darauf weist besonders Hnrsr (10) hin.
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Beim Stammeln erinnern wir uns an die im vorigen Absdtnitt ausgeführten Zu-

sammenhänge zwisdlen Artikulation und Stimme'
D;r";; totgE." wir, daß der anatomisd're Raum für die Stimmbildung nicht auf den

r"rrrt"pr b"esdrränkt ist, denn die stimme wird ja erst im Ansatzrohr entsdreidend

gefor*i. Rachen-, Mund- und Nasenhöhlen sind wesentlid'r am Zustandekommen

ä". Sti-*" beteiligt, und strenggenommen ist die Stimmbildung erst an den Lippen

beendet.
Diese Erkenntnis führt in der Behandlung von Artikulationsfehlern bei der Ridrtig-

stellung von Lauten oder deren Neubildung zur Berücksidrtigung stimmpädagogi-

sdrer öesicltspunkte im Hinblick auf die stimmführung, die Indifferenzlage, den

Einsatz und die Spannungslage.
Mit Rücksicht ,rrf di" erlikJrtio"rbasis der deutsdren Hodrspradre im Hinblid< auf

die anatomiscrh-physiologisdren Zusammenhänge der Organg für_ die Artikulation im

Ansatzrohr mit där Stimmbildung fordert die Stammelbehandlung die Beadrtung

folgender phonetisdter Gesichtspunkte:

Die Lippen werden stark bewegt, aber bei der Vokalbildung nidrt breitgezogen,

weil diese dadurdr breit und flach klingen,

der Unterkiefer muß gut beweglidr sein, wenn neben der Artikulation nicht audr die

Stimme beeinträchtigt werden soll,

die Zunge soll mit einigen konsonantischen Ausnahmen leidrt an den unteren

schneideiähnen anliegen, um den schlundraum zu erweitern und dem Kehlded<el

die Möglichkeit weitgehender Aufridrtung zu geben,

die Funktion des Gaumensegels soll so beschafien sein, daß es zwar dem Passavant-

sdren Wulst anliegt, aber beim zusammenhängenden und ökonomisdren Spredren

eine kleine Lücke zur Radrenwand läßt, damit sidr eine Nasenresonanz bilden kann,

weldre die Stimme klangvoller, stärker, widerstandsfähiger und tragfähiger madrt,

was bei gleichem Lautstärkeefiekt eine verminderung der stimmlippenspannung'
d. h. eine Verringerung des Kraftaufwandes des Phonationsapparates, zur Folge hat.

Unter Betonung des stimmbildnerischen Aspekts sei letztens der Kehlkopf erwähnt,

der in der deulschen sprache natürlid-rerweise einen mittleren bis tiefen stand ein-

nehmen soll, wie ". ,i"]r aus der allgemeinen Entspannungslage im Ansatzrohr

zwanglos ergibt.
Absdiließerä hierzu zitieren wir Banrrr (2) aus seinem Zusammenhang über die Ent-

stehung der Spradrlaute:

,. ., daß den spezifisdr mensdrlidren Charakter die Stimme durdr das Ansatzrohr

".hält, 
Dl" mensdrlidre Lautspra<he ist vollends eine Funktion des Ansatzrohres'

durdr weldre der von den stimmlippen erzeugte Klang - ohne gleidrzeitig die

Arbeit des Kehlkopfes zu erhöhen - außer einer Vergrößerung seiner Intensität

,ir,r,fallig".", die Verständigung erleirhternde Modifikationen (Klangfarben) erfährt,

ferner d-ie Differenzierung der Stimme zu einer unbegrenzten Zahl von Stimm-
zeidren 

- 
Spradrlauten 

- 
ermöglicht wird."

Aus diesen Ausführungen ergibt sidr also die Schlußfolgerung, daß auch bei der Be-

handlung von Artikulationsfehlern, also bei Stammlern, stimmpädagogisd-re Gesichts-

punkte Üerücksiclrtigt werden müssen, wenn der Behandlungserfolg nic]rt in Frage

gestellt sein soll, gai-rz einfadr deswegen, weil - und hier sdrließt sich der Kreis der

öedrnken mit dei überlegungen am Anfang dieser Arbeit - Stimme und Sprache

so eng liiert sind, daß die Behändlung einer Störung im Spradrbereidr eine Behand-

lr.rg ä". Stimme zwangsläufig einschließt, wie ja auch umgekehrt die Behandlung



einer stimmstörung, wenn sie erfolgreidr sein will, auch die Lautbildung berück-
sichtigen muß.

IV. Zusammenfasrung und Ergebnis

Die Aufgabe dieser Arbeit bestand darin, stimmpädagogische Gesidrtspunkte in der
Spradrheilarbeit darzustellen durch die Beantwortung der in der Zielstellung ffxierten
Frage, inwieweit die Behandlung von Spradrstörungen von stimmbildnerisdren Maß-
nahmen abhängt.
Ausgehend von einer stimmkundlidren Orientierung der Spradrheilarbeit wurde des-
halb versucht, einige voneinander unabhängige, versdrieden verursacihte und anders-
artig aussehende Krankheitsbilder der Spradre in ihrer Stimmkohärenz zu skizzieren
und die stimmpädagogischen Folgerungen für die Behandlungspraxis daraus zu
ziehen.
Dabei wurde in jedem Falle die Erkenntnis gewonnen, daß eine isolierte Spradrheil-
arbeit, welche die stimmkundlichen Phänomene außer adrt läßt, nur oberfädrlidrer
Art sein kann und in ihren Ergebnissen fragwürdig bleiben muß, weil die physio-
logisdren Verbindungen zwischen Stimme und Spradre derartig miteinander ver-
quid<t sind, daß Störungen im Sprachbereidr audr Folgeersdreinungen im Stimm-
sektor und umgekehrt verursadren.
Weiterhin wurde erkannt, daß 

- 
und hier darf das Ergebnis auf Grund der voran-

gegangenen Erörterungen ohne die Gefahr einer Verzemrng des Sadrverhaltes auf
fast alle spradrlidren Krankheitsbilder ausgedehnt werden 

- 
bei der Behandlung

einer Sprachstörung 
- 

gleidr weldrer Art, ausgenommen die Aphasien 
- 

die für
jeden Fall speziffsdren Stimmzusammenhänge in ihren entspredrenden Kausalitäten
diagnostisdr gesehen und therapeutisch berüd<sichtigt werden müssen, Das erfordert
in jedem Falle eine klare überlegung der Frage, weldre Methoden und Mittel der
stimmpädagogisdren übungsbehandlung zur Anwendung kommen sollen und mit
weldrem Schwerpunkt und in welchem Umfang sie im Rahmen einer komplexen
Therapie, die audr 

- 
den Erfordernissen entspredrend 

- 
psydrische und soziale

Faktoren einschließt, durdrgeführt werden müssen.
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Vorsdrlag zur Ergänzung der Lautprüfungsverfahren
(Möhring, Wuttke, Lüking)

durch einen »Kontrollbogen<< zur Erfassung aller Leistungsbereidre -
unter besonderer Bedd;ichtigung von Atmung, Motorik, Rhythmik

Die Lautprüfungen na(h Mönnrsc, Wurrxr oder LünNc bilden heute wohl all-

gemein dis F,r.räarrr"nt der Spradrheilbehandlung. Bei der stets geforderten »ganz-

fi"itli"I-r"" Behandlung Sprachgestörter. sollte m:E. iedoch nidrt nur eine Artiku-

lationsprüfung durdrgeführt und evtl. ein psychologischer Test vorgen_ommen wer-

derr, so^rd"rnäuch eine überprüfung und spätere Mitbehandlung von_Hörvermirgen,

Stimme, Atmung, Motorik (insbesondere Feinmotorik) und Rhythmik erfolgen.

Im Laufe der Zeil hat es sich ja erwiesen, daß praktisdr bei allen Sprachgestörten

neben den reinen sprech-, spradr- und Redestörungen Fehlleistungen_der Atmung,

der Motorik und der nhyihmik bestehen, da die vielverzweigten Wurzeln der

Sprache im gesamten Organismus des Mensdren ruhen'

um einen besseren Überblick über die vielzahl der Äusfälle zu erhalten, die mir

U"i a". sprachheilpädagogisihen Behandlung lern- und insbesondere geistig be-

hinderter ki.rd". entge[eikamen, hatte idr im Winterhalbjahr 1964/65 damit be-

gonnen, mittels eines v-o.r mir zusammengestellten ,Kontrollbogens. den- versuch

EJ.. "y.t"-"tischen 
Überprüfung eines jeden zu behandelnden Kindes bezüglid-r

Gehör, Atmung, Motorik, Rhythmik, Artikulation, spredrfähigkeit, Redevermögen

,rrd dchrlleirtri.rgen d,rrchrrfüh.e.r. Das sidr aus den Ergebnissen-dieser Über-

prüfungen herauJ<ristallisierende Bild des Kindes, d. h. seiner ihm verfügbaren Teil-

iahigk"It"rr, aber auch all seiner Ausfallerscheinungen, zeigte schließlich die Ansatz-

prrrft" zu seiner »ganzheitlichen. Therapie auf. Gleichzeitig blachten sie, wie mir

r"]r"ittt, nicht uninteressante Zusammenhänge ans Tageslicht'

Im folgenden sei der »Kontrollbogen" dargestellt:
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Name:
Wohnung:
Diagnose:

Kontrollbogen

geb.:
Sdrule:
Klasse:
r.Q.,

I. Gehör:
Plüsterspradre in 6 m Entfernung :
Flüstersprad-re in 4 m Entfernung =
Erkennen von Geräusdren :
Erkennen von Lauten =
Befund des HNO-Arztes:

II. Atmung:
Riedren :
Haudten :
Blasen :
Pusten :
Pfeifen : Töne: Melodie:
Summen : Töne: Melodie:
Singen = Töne: Melodie:
Stimme :

IIL Motorik:
Gehen :
Laufen =
Springen :
Gleidrgewidrt:
Rumpfbeweglidrkeit = Biegung:

Drehung:
Beine = Ridrtungsorientierung:

Reaktion:
Koordination:

Arme : Ridrtungsorientierung:
Reaktion:
Koordination:

Hände : Reaktion:
Koordination:
Redlts-Links-Händigkeit :

Finger = Reaktion:
Koordination:

Mimik :
Lippenbewegung =
Zungenbewegung :

IV. Rhythmik:
Klopfend : Ieidrt:

sdrwieriger:
Stampfend : sitzend:

gleidrseitig:
wedrselseitig:
stehend:
gehend:

Singend = Vokalfolgen:
Silbenfolgen:
Liedertext bzw. Melodie:
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Spredrend : Vokalfolgen:
Silbenfolgen:
Sätze:

V. Artikulation:
Sehvermögen :
Gebiß :
Gaumensegel :
Vokale =
Lippenlaute =
Zungenlaute :
Gaumenlaute :
Nasallaute :
Zisdr- bzw. Reibelaute :
Explosivlaute :
Konsonantenverbindungen =
Ergebnis der Lauttreppe (Möhringl =
Ergebnis der Wuttkesd-ren
Lautprüfung im Satz =

VI. Spredrfähigkeit:
Silbenspredren =
Reihenspredren von Zahlen :
Reihenspredren von 'Wörtern :
Nadrspredren einsilbiger Wörter :
Nadrspredren mehrsilbiger Wörter :
Nadrspredren von 3-Wort-Sätzen :
Nadrspredren von S-Wort-Sätzen :
Nadrspredren von langen Sätzen:

VIL Redevermögen:

Frei erzählen =
Antworten :
Auswendigspred-ren von Kinderversen :
Äuswendigspredren von Gedidrten :
Spontanspradre bei Bildbesdrreibungen :
Spontanspradre bei Nadrerzählungen :
Spontanspradre bei eigenen Beridrten :
Spredransatz :
Spredrtempo :
Spradrrhythmus :

VIII. Sdrulleistungen:
Sdrreiben =
Redrnen =
Lesen: Therapeut

1. Kontrolle am:
2. Kontrolle am:
3. Kontrolle am:



Wohl entspridrt eigentlidr allein der Bereidr ,Artikulation. dieses Kontrollbogens
dem,-was allgemein unter sprachheilarbeit verstanden wird. Die Gebiete "spredr-fähigkeit" und "Redevermögen« gehören ja bereits in den schulischen Bereidr -und damit zum täglicüen Brot des Lehrers. Allerdings bildet gerade i h r e Be-
herrsdrung erst die voraussetzung zul Erlangung der sdrulisdren Reife. Die punkte
»Gehör,-Atmung, Motorik, Rhythmik" mögen als nur indirekt dem Sprech-, Spradr-
und- Redevermögen zugehörige Gebiete ersdreinen, deren Intaktsein-jedoch grund-
sätzlidre voraussetzungen der spradrentwiddung enthalten. (Eigenbewegungssinn
u!w.) Die überprü{ung des Gehörs gehört zwar in die Hand des HNO-Ärztes, ist
aber audr dem spradrheillehrer durdraus bekannt und vertraut. Für die über-
prüfgng von »Atmung, Motorik, Rhythmik" lag dagegen bisher nur wenig Hand-
greiflidres vor. so kam idr - nadr Gesprädren über diese Belange mit den Lehr-
kräften - auf den Gedanken, die zu diesen Punkten verwendeten übungen bzw.
Spiele in einem ausführlidren »Arbeitsbogen. zusammenzufassen und beide Bögen
zur weiteren überprüfung - und zum eventuellen Gebraudr - vorzulegen.
Die zu diesem "Kontrollbogen" in einem "Arbeitsbogen<< zusammengestellten
Übungen sollen aber weder ein Intelligenzalter nodr ein motorisdres Al-ter, nodr
irgendeine psydrologisdre Wertung ertesten! Dieser hier nidrt abgedruckte »Arbeits-
bogen" mödrte nur etwas für den Hausgebrauch sein, etwas, womit man ohne
großen Aufwand und ohne viel Aufhebens die Möglichkeit hat, seinen spradrheil-
sdrüler (oder Patienten) ganzh ei tli ch erfassen und führen zu können. Deshalb
ist der »Arbeitsbogen" aussdrließlicr für die Hand des Behandelnden gedadrt, der
ihn nur in einer Ausfertigung benötigt, um an Hand dessen seine kleinen über-
prüfungsstidrproben durdrführen zu können. Der »Kontrollbogeno selbst aber wäre
für jedes Kind anzulegen bzw. ist zu den Behandlungsnotizen des Therapeuten
gedadrt, genauso wie eben z. B. die Möhringsdre »Lauttreppe<< oder der Lautstreifen
von Lüking. (Der Arbeitsbogen wird noch weiter vervollständigt.)
Der »l(onhsllbogen. kann dem Behandelnden die Beachtung aller Fehlleistungen
erleidrtern. Auf ihm kann das jeweilige Endergebnis eines überprüften Abschniites
(2. !. Gleidrgewidrt, Zungenbewegung usw.) je nadr Leistungsergebnis eingetragen
werden als Kreuz (*) : die übungen gelangen richtig: gut, Schrägstrich (/) :
die Übungen gelangen teilweise : mäßig, Minusstridr (-) : die übungen gelan-
gen nidrt : schlecht. Bei mittleren und sdtwereren Ausfällen ist es ratsam, einige er-
klärende worte hinzuzufügen, um die Richtung des weiterhin erforderlichen Übens
sofort bereit zu haben.

Auf diese Weise läßt sich leidrt überblicken, welche Teilgebiete bei einem be-
handelten Kinde schon und weldre noch nidrt überprüft wurden; außerdem, in
weldren Teilgebieten keine Ausfälle festzustellen waren und bei weldren Rubriken
Bemerkungen angeführt wurden, die auf die Art der Ausfälle und damit auf
die zusätzlidr notwendige übungsbehandlung hinweisen. Genauso ist ersichtlidr,
ob außer der artikulatoriscihen Fehlleistung nodr weitere Behinderungen vorliegen
oder ob einseitig spredrtedrnisdr orientierte Behandlungswege genügen. (Idr stellte
dies bisher nur in einem Falle fest, bei einem sigmatismus lateralis eines in der
Ambulanz behandelten l2jährigen Mädchens aus der Normalvolksschule 

- das
allerdings mit Nägelkauen behaftet war!) Desgleichen kann später kontrolliert wer-
den, ob und inwieweit eine Besserung eingetreten ist. Diese neuen Ergebnisse
wären dann praktisdrerweise als andersfarbige Zeidren einzutragen, untei gleicJr-
farbiger Eintragung des neuen Prüfungsdatums.
Da sidr die meisten Spradrgestörten nur sdrwer und nicht lange zu konzentrieren
vermögen, ersdreint eine kleine Unterbredrung und Auflockerung des Artikulations-
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trainings bzw, der Spradrheilbehandlung redrt dienlich (siehe WerNrnr, S. 18'

5. Absa-tz). Besonders ä"rrrr, *".r, nadr einem derartigen Zwischenspiel das zuvor

erarbeitete Spredr- oder Spradrtechnisdre nodrmals - also nach kurzer andersartiger

Tätigkeit - wiederholt und damit besonders gefestigt wird.
Im iaufe der drei ]ahre, in denen ich auf diese Weise mit lern- und geistig be-

hinderten Kindern arbeite (insgesamt wöchentlidr über 80 Kinder), stellte sidr in
statistisdrer Übersidrt bezüglidr Atmung, Motorik und Rhythmik bei 27 spradr-
gestörten lernbehinderten Kindern und 27 spradrgestörten geistig behinderten Kin-
dern im Alter von 8 bis 12 Jahren folgendes Bild dar:

27 spradrgestörte lernbehinderte Kind'er im Alter aon B bis 72 lahren:

Alter Atmung Motorik Rhvthmik Zahl d,er

+ / - + / - + 'l Kinder

1611012607r2827
27 spradtgestörte geistig behinderte Kinder im Alter oon 8 bis 72 lahren:

4
6
7
6
4

8130040040
9330060231

10840070223
11 510150123
t2400040211

4
6
o
7
7

130040013
420060015
r20030021
250160052
610070025

Alter Atmung Motorik Rhythmik Zahl der
/-+/-Kinder+

8
I

10
11
t2

1413012600111627
Danach ist bei spradrgestörten lern- und geistig behinderten Kindem die Atmung
fast gleidr stark gestört, die Motorik so gut wie gleidr stark gestört, die Rhythmik
bei spradrgestörten geistig behinderten Kindern aber bedeutend stärker gestört als

bei spradrgestörten lernbehinderten Kindern. Kleinere Untersdriede innerhalb der
motoiischen Störungen bestehen hauptsädrlich in der Feinmotorik, insbesondere der
Fingerbewegung und Mimik.
Interessant dürfte sein, daß bei einer ähnlidren Überprüfung von Kindern mit
spastisdrer Spredrersdrw-ernis die Atmung zwar gleidr stark gestört war, rhythmisdle
§törrrnget trotz der starken motorischen Behinderung (Spastiker und Athetotiker)
überrasdrenderweise aber nur selten festzustellen waren. Bei der Arbeit mit dem
dritten Sdruljahr (14 Kinder) einer Spradrheilscihule für meine Lehrprobe "Gym-
nastik mit eingeschalteten Sing- und Sprechspielen" (8 Stotterer, 4 Stammler, 2 Sig-
matiker) aber stellte ich eine erstaunlidr starke motorisdre Ungeschiddidrkeit,
Gleidrgewidrtsstörungen und rhythmisdre Unfähigkeit bei so gut wie allen Kindern
fest, obwohl gerade diese Klasse bereits einige Jahre »Rhythmik« als Schulfad-r
gehabt hatte. Leider habe idr jedodr bisher nidrt die Möglidrkeit gehabt, an Stot-
terern eine Überprüfung der in meinem "Kontrollbogen.. angegebenen Leistungen
vorzunehmenl sie dürften redrt aufschlußreidr sein! Audr die Überprüfung von

"Normal"-Volkssdrulkindern auf o. a. Weise war mir bisher nidrt möglich. Erst
diese Ergebnisse ergäben wohl einen genauen Maßstab.
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Der Stammler-Prüfbogen

I. Entstehung des Bogens

Der Stammler-Prü{bogen ist aus der praktisclen Arbeit eines Spradrheillehrers an
einer Kinder- und Jugendpsydriatrisdren Klinik erwachsen. Vorarbeiten dazu unter-
nahm der Verfasser während seiner Ausbildung 1957/58 am Institut für Sonder-
sdrulpädagogik in Marburg. Er zeidrnete damals eine Bildserie von 480 Bildern,
die vorwiegend als Material für die Übungsbehandlung verwandt wurde. Photo-
kopien davon dienen heute nodl als Lotto in der Spradrabteilung der Hals-Nasen-
Ohren-Klinik der Marburger Universität.
Im April 1965 stellte der Verfasser, dem Prinzip der MönnrNcsdren Lauttreppe
folgend und in Anlehnung an die Wortliste von Kr-ucr, einen Bildbogen für
diagnostisdre Zlvecke zusammen. Dieser wurde als Matrizenabzug an zahlreidre
Kollegen versandt und nadr mehreren ermunternden Zusdrriften und Verbesse-
rungsvorsdrlägen im Juni 1965 in doppelter Größe (DIN A 3 - gefaltet) erstmals
gedrud<t (siehe Bild 1). Die 2. Auflage hat weitere inzwisdren eingegangene An-
regungen berüd<sidrtigt. Audr jetzt kann sicher nodr mandres verändert werden.
Der Verfasser ist dankbar für weitere Vorschläge.

II. Zue&. des Bogens

Der Bogen dient in erster Linie der Differentialdiagnose der Stammler. Kinder und
]ugendlidre, die in die erstgenannte Klinik stationär aufgenommen werden oder
zu ambulanter Untersudrung herkommen, haben oft audl Spradrstörungen. Vor
allem die ambulanten Fälle bereiten dabei Sdrwierigkeiten, da sie meist nur für
krrze Zeit zur Verfügung stehen, oft aber schon eine lange, anstrengende Fahrt und
andere, z. T. weniger angenehme Untersudrungen hinter sidr haben. Bei den
Stammlern unter ihnen handelt es sidr außerdem meist um Kinder im Vorsdrulalter,
die häuffg neben der spradrlidren eine allgemeine geistige Retardierung aufweisen.
Das Mittel zur Überprüfung ihres Lautbestandes mußte sidr nadr den gesdrilderten
Gegebenheiten ridrten: Es durfte nicht zu umfangreidl sein, es sollte audr für kleine
bzw. minderbegabte Kinder verständlich sein und wenigstens die widrtigsten Laute
und Lautverbindungen enthalten. Es konnte sidr nur um eine Bildserie handeln -
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nidlt nur wegen der größeren Bereitsdraft der kleinen Patienten, Bilder zu betradr-
ten statt Wörter nadrzusprechen, sondern audr deshalb, weil man ja den spontanen
Lautbestand erfassen möchte, und der weidrt häuffg von dem ab, was beim Nach-
spred-ren geboten wird.
Der Bogen sollte ferner audr für die übrigen Mitarbeiter (Arzte, Sondersdrullehrer,
Heimerzieher, Psydragogen) verständlidr und praktikabel sein, damit audr dann,
wenn der Spradrheillehrer der Klinik nidrt anwesend ist, Untersudrungen vor-
genommen werden können. Natürlidr Iäßt sidl der Bogen ebenso in Spradrheil-
sdrulen, Erziehungsheratungsstellen, Gesundheitsämtern, Sprachheilkindergärten und
in Einridrtungen der Lebenshilfe verrvenden.

lII. Aufstellung der Laute, die der Bogen prüft

Baum
Blume
Brot
Puppe
Apfel
Fahne
Flasdre
Frosdr
Würfel
Leudrter
Tisdr
Treppe
Daumen
Dradlen
Nadel
I{aus
Sonne
Fenster
Kasper
Zange

b-
bl-
br-
p-
f-
fl-
fr-
w-
l-
t-
tr-
d-
dr-
n-
h-
s-
k-
z-

-m
-t
-p-
-pf-
-sdr-
-sd1
-rf-
-drr-

-n
-dtz-
-d-
-ss

-s't-
-s'p-
-ng-

r-
kl-
kn-
kr-

-t-rl-
-nk

6

-rst

au
u
o
(a)
(a)
a

(o)
(ü)
eu
(r,
(")

Sdruh sdr-
Sdrlüssel sdrl-
Sdrmetterling schm-
Scrhneemann sdrn-
Sdrrank sihr-
Sdrwein sdrw-
Spinne schp-
Springbrunnen schpr-
Stern sdrt-
Strümpfe sdrtr-
Fuchs
Ring
Klammer
Knopf
Kreuz
Gabel
GIocke
Gras

-m
-mpf-
-ks (")

-ng
-pf
-z
-b---rk-

e

ei

gl-
gt-

Jäger
Wurst

i- a

Die Konsonanten und ihre Verbindungen sind jeweils nur bei ihrem ersten Auf-
treten zum Bild gesdrrieben, die Vokale nidrt - sie sind hier der Vollständigkeit
halber aufgeführt, die kurzen Laute in Klammern. Einige Lautverbindungen fehlen

- >>zw<< und "kw.. kann man aber leicrht prüfen, indem man bei "Frosdr" fragt,
wie er denn rufe, und bei "Strümpfe., wie viele das sind.

lV. Die praktische Arbeit mit dem Bogen
Es ist zweikmäßig, einen Bogen zu zersdrneiden und die Bilder einzeln auf einen
langen Kartonstreifen zu kleben (mit jeweils einer Bildbreite Zwisdrenraum), so
daß man das Canze zu einem kleinen Büchlein falten kann. Audr die Rückseite
des Streifens ist verwendbar - dann benötigt man eine Gesamtlänge von etwa
2,2O rn (40X5,5 cm) und eine Breite von 6 cm, Die Bilder malt man am besten

"schön bunt. und verwendet das Büchlein bei der Prüfung als Vorlage für den
Probanden (siehe Bild 2). So hat er immer nur e i n Bild vor Augen und wird
nidrt abgelenkt. Er sitzt am besten links neben dem Prüfer und darf selbst weiter-
blättern, dann interessiert ihn der Protokollbogen auf der anderen Seite audr kaum.
Zum Protokollieren verwendet man ebenfalls einen Prüfbogen. Man legt zweck-
mäßigerweise für jedes Kind einen solchen Bogen an. Das, was der Prüfling spontan
zu den Bildern sagt, notiert man in dem dafür vorgesehenen freien Raum, Es ist
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genügend Platz für zw'ei Eintragungen vorhanden - oft ist z. B. eine zweite Vor-
stellung geplant oder man mödrte Beginn und Ende einer Behandlung oder des

Sdruljahres vergleidren. Außerdem kann man den Bildraum für weitere Notizen
verwenden, was bei agrammatisdr sprechenden Kindern nützlidr ist. Mandrmal
mödrte man audr besonders originelle oder merkwürdige Sätze aus diagnostisdlen
Gründen festhalten.
Falls nidrt das gewünschte Wort kommt (d. h. das Wort mit der zu prüfenden
Lautverbindung), findet man leidrt Wege, es dem Kinde zu entlod<en. Wenn es

beispielsweise ,Hund. statt "Fudts" sagt, kann man fragen, wer denn der "böse
Gänsedieb« sei, oder man summt die Melodie des Liedes "Fudrs, du hast die Gans
gestohlen". Bei Tisdr, Daumen, Fenster, Sdrrank, Strümpfe, Ring und Knopf hat
man in der Regel den rvirklidren Gegenstand zur Verfügung und kann auf diesen
hinweisen.
Wenn das ridltige Wort gar nicht genannt wird, kann man es natürlidr audr vor-
spredren - nur sollte man das nachgesprodrene Lautgebilde zur Untersdreidung
von dem spontan Gebotenen irgendwie kenntlidr madren, z. B. in Klammer setzen.
Bei 1200 Nennungen durdr 30 Probanden im Alter von 3,3 bis 14,9 Jahren wurden
78 0/o der Wörter spontan gesagt. Am scihledrtesten erkannt wurden Leudrter,
Springbrunnen, Sdrmetterling und Spinne.
Audr die nidrt gewünsdrten Wörter werden protokolliert. Oft lassen sie Sdrlüsse
auf das intellektuelle Niveau zu (Infantilismen) bzw. auf krankhafte Prozesse
(Perseverationen bei epileptisdr Wesensveränderten oder Manierismen bei kind-
lidrer Schizophrenie oder Autismus). Sie können audr Mangel oder Reidrtum an
Spradranregungen durdr das häuslidre Milieu widerspiegeln.
Wenn der Bogen zu den Akten genommen werden soll (und dazu eignet er sidr
gut), empffehlt es sich nidrt, phonetisdre Umsdrrift zu verwenden, da sie nidrt
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allgemein bekannt ist. Man kann auch mit den üblichen Budrstaben einen leben-
digen, lautgetreuen Eindrud< des Gesprodrenen erhalten. Ein Beispiel möge das
zeigen. Für "Sdrmetterling« wurde u. a. folgendes protokolliert: Sdrmedderling,
Schmäddeling, Sd-rmettalingk, Sdrmeckerling, Schbetterling, Chmeddeling, Ssmetter-
ling, Metterling, Meterning, Metterhing, Mädderhinn, Betterninn, Letterming, Lep-
perlinn, Nähelien. Außerdem folgende Fehlinterpretationen: Spinne, Bienc,
Blu (me), Fross, Fiede, Hampemann, Auge, Pferd.
Dies Beispiel zeigt, wieviel lebendiger das Bild eines sprachgestörten Kindes wird,
wenn jedes Wort protokolliert wird an Stelle des üblichen Abhakens von Lauten
oder Lautverbindungen in einer Liste. Selbstverständlidr kann man neben dem
Stammler-Prüfbogen soldre Listen verwenden - eine gute Ergänzung bildet z. B.
der Lautstreifen von LüxrNc.
Sigmatismen kennzeichnet rnan am besten durdr Unterstreidren der betroffenen
Laute und dadurdr, daß man eine Bemerkung über die Art anfügt (2. B. interdent.
oder lat.). Stottern kann man durch senkredrte Stridre andeuten, bei Initialhem-
mungen vor dem Wort; Atemvorschieben durch Einfügen eines "h", z. B.
F'hhhahne. Audr hier, wie beim Näseln, sind zusätzlidre Bemerkungen zwed<-
mäßig. Der Fadrmann kann sie natürlidr exakter und zuverlässiger als der ,Laie.<
madren. Aber eigentlidr sollte jeder Arzt und jeder Heilpädagoge in der Lage sein,
Stottern, Stammeln, Lispeln und Näseln zu erkennen, sobald es sidr nidrt mehr
um leichteste Formen handelt.
Auf der Rüd<seite des Bogens ist genug Platz für Notizen über allgemeine Be-
obadrtungen, z. B.: Kontaktfähigkeit, Spradrverständnis, Konzentration, Ausdauer,
Sprechfreudigkeit, Wortreidrtum, Satzbildung und andere Besonderheiten des Ver-
haltens und der Sprache. Man sollte auf jeden Fall nidrt nur die 40 Bilder be-
nennen, sondern bei einigen von ihnen den Probanden etwas ,erzählen. lassen.

V. Die Ausuaertung des Bogens

Die Auswertung des Bogens sollte dem Spradrheillehrer vorbehalten bleiben. Aus
dem protokollierten trtlaterial läßt sidr mit ausreidrender Sicherheit erkennen, welche
Laute nicht gebildet werden können, ob sie durdr andere Laute ersetzt oder aus-
gelassen werden bzw. ob beides gesdrieht, je nadrdem, an weldrer Stelle und in
weld-rer Verbindung sie auftreten. Ein Beispiel möge dies zeigen:

Spra<hheilpädagogisdrer Beridrt über Hans-J. T. (7; 8 Jahre)

A. Sprad'ili&er Befunil
l. Ersatz von Lauten durdr andere:

häuffg: sdr = ss: Frosdr : Fross; g : d: Gabel : Dabel, Gras : Dras, Jäger : Jäder;
k : t: Sdrrank : Sdrrant;
gelegentlidr: p : t (d): Puppe : Putte, Kasper : Kasdor; d : g: Nadel : Nagel;
f = h: Fenster = Hensdä; ng = nd: Ring = pirr66' kl : h: Klammer = Hannon.

2. Auslassen von Lauten (bei Konsonantenhäufungen):
Blättdren : Bäddren, Dradren : Dadren, Knopf : Nopp.

3. Ersatz und Auslassen von Lauten:
Treppe : Weppe, Flasdre : Wache (drr), Sdrmetterling : Metterlind, Stern = Ssahn,
Sdrlüssel : Wüssel, Strümpfe : Hümfe, Klammer : Wammer, Kreuz = Teuz, Glo&e
: Wotte.

4, Allgemeine Artikulationsunsidrerheit:
Gelegentlidr werden Laute eingefügt, z. B.: Sdruh : Sdrduh, oder umgestellt, z. B.:
Wurst : Words;
ferner sind die Vokale teilweise mundartlidr gefärbt 1s. Wurst!) oder: Würfel : Wöhfel,
Onkel: Unkel.
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5. Sigmatismus interdentalis * lateralis:
Sämtlidre S-Laute sind davon betroffen (s, ss, sdr, d..l., z, x), die Aussprad-re ist feudrt
und verwasdren - es war oft sdlwierig, das Lautbild überhaupt zu erfassen!

6. Ägrammatismus:
Dio Sätze sind unvollständig (telegrammstilartig), z. B': "Kaffee, was man in Topp
madren kann."

7. Weitere Beobadrtungen:
Hans-J. ist nidrt sehr spredrfreudig, er besitzt keinen großen Wort- und Erfahrungs-
sdratz, Fehlbenennungen treten auf: Fahne : Haus, Frosdr : Hund, Kasper : Tante,
Sdrmetterling : Fross, Stern : Mond, Fudrs = Vhogel, Knopf = Uor (Uhr), Glod<e =
Kaffee (Filteraufsatz für Kaffee!), Jäger : Unkel. Gelegentlidr tritt Ed-rolalie auf.

B. Zusammenfassung

Multiples Stammeln, insbes. Sigmatismus int. * lat. und Paragamma- und -kappazismus,
Störungen bei Mitlauthäufungen, allgemeine Artikulationsunsidrerheit und Agrammatismus
bei intellektueller Minderbegabung.

Der Bogen ded<t auch Wortffndungsstörungen (2. B. nadr Hirntrauma) auf, zumal
wenn man sich Einzelheiten der dargestellten Gegenstände oder ihren Verwen-
dungszwed< erklären läßt. Nidlt nur in diesem Fall ist eine enge Zusammenarbeit
zwisdren Arzt und Sprachheillehrer notwendig. Sie ist die Voraussetzung für jede

Arbeit, die Erfolg haben will und deshalb in Diagnostik und Therapie mehrdimen-
sional orientiert sein sollte.

V l. W eitere V eru endungsmö gli&keiten dos B ogens

Der Bogen kann in zwei versdriedenen Papiersorten geliefert werden, glatt und
rauh. Die glatten Bogen eignen sich besser zu rasdlen Notizen, die rauhen besser
zum Ausmalen.
Für die Übungsbehandlung lassen sidr durdr Zersdrneiden zweier Bogen folgende
Spradrlottos herstellen:
1. Einfache Wörter im labio-dentalen Bereich:

Baum, Blume, Puppe, Apfel, Fahne, Würfel
2. D-t-Gruppe:

Brot, Tisdr, Treppe, Daumen, Dradren, Nadel
8. Stimmhaftes und stirnmloses S:

Haus, Sonne, Zange, Fenster, Kasper, Fudrs
4. Sdr und Sdr-Verbindungen I:

Flasdre, Frosdr, Sdruh, Sdrlüssel, Sdrmetterling, Sdrneemann

5. Sdr-Verbindungen II:
Sdrrank, Sdrwein, Spinne, Stern, Strümpfe, Springbrunnen

6. G-k-Gruppe:
Klammer, Knopf, Kreuz, Gabel, Glod<e, Cras

Durch Zersdrneiden weiterer Bogen kann man die R- oder L-Verbindungen zu'
sammenstellen:

7. Brot, Frosdr, Treppe, Dradren, Kreuz, Gras
8. Ring, Würfel, Wurst, Sdrrank, Springbrunnen, Strümpfe
9. Leudrter, Blume, Flasdre, Sdrlüssel, Klammer, Glod<e

Die Grundkarten, auf die jeweils 6 Bilder geklebt werden, sollten etwa eine Größe
von 15X20 cm haben. Die Kinder können sie natürlidr selbst ausmalen und evtl.
audr aufkleben.
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(4) Eine Bespredrung des gesdrilderten Stammler-Prüfbogens findet sidr in der "Lebens-

hilfe"-Zeitsdrrift, Heft IV, 1966, S. 208, Marburg/Lahn

Der Stammler-Prüfbogen kann unmittelbar vom Verfasser bezogen werden. Der Einzelpreis
beträgt 20 Pf. Er emäßigt sidr bei Abnahme von

50 Stü& auf 16 Pf 500 Stü& auf 13 Pf
100 Stü& auf 15 Pf 1000 Stü& auf 12 Pf
200 Stü& auf t4 Pf jeweils zuzüglidr Porto

Ansdrrift des Verfassers: Helmut Metzker, Sondersdrullehrer, 355 Marburg/Lahn, An der
Zahlbadr 2

Aus der Organisation

Gründung der Landesgruppe Saar
Zr einer Arbeits- und Fortbildungstagung
am 27. Mai dieses Jahres lud der Landes-
beauftragte der Spradrgesdrädigtenhilfe,
Herr Speth, alle an der Rehabilitation be-
teiligten Fadrkollegen, Mediziner, Sdrulräte
und Verwaltungsbeamten nadr Dillingen ein.
Diese Tagung sollte zugleidr Auftakt zur
Gründung der Landesgruppe SAAR in der
Arbeitsgemeinsdraft für Spradrheilpädago-
gik in Deutsdrland sein.
Der Bundesvorstand war durdr die Herren
lVulff und Wiedrmann vertreten, d;e durdr
ihre Referate der Tagung ihr Gepräge
gaben.
Herr Wulff umrjß eine "Umfassende Stand-
ortbestimmung auf dem Gebiete der Dia-
gnostik und Therapie Spradr- und Stimm-
gestörter«, Seine Ausführungen fanden
regen Beifall bei der Zuhörersdraft. Das
galt in gleidrem Maße für den Vortrag von
Herrn Wiedrmann, der über "Spradrheil-
pädagogisdre Aspekte und Fakten bei der
Rehabilitation von Spradr- und Stimm-
geschädigten. spradr. Die interessiert disku-
tierenden Kollegen nahmen die aus einem
reidren Erfahrungssdratz vorgetragenen Ge-
danken der Kollegen aus Hamburg gern
entgegen.
Die Mitglieder der Arbeitsgemeinsdraft für
Spra*rheilpädagogik in Deutsd-rland trafen
sidr am Nadrmittag dieses Tages zur Grün-
dungsversammlung der Landesgruppe Saar.

Zum ersten Vorsitzenden wurde Herr Speth,
Lebadr, zum stellvertretenden Vorsitzenden
Herr Bohr, Saarbrücken, zum Beisitzer Herr
Rathe, Homburg, z:um Redrnungsführer
Herr Serwe, Lebach, gewählt.
Herr Wulff fungierte als Wahlleiter und
legte im Ansdrluß an die Wahl die Auf-
gabe der Arbeitsgemeinsdraft für Spradr-
heilpädagogik bei der Rehabilitation Spradr-
und Stimmgestörter dar.
Herr Speth verabschiedete die Gäste aus
Hamburg und dankte ihnen nidrt allein für
ihre wertvollen Vorträge, sondern audr da-
für, daß sie die Mühe des weiten Weges
von Hamburg in das Saarland nidrt ge-
sdreut hatten.
Dieser Beridrt soll Anlaß sein, den Stand
der Spradrheilarbeit im Saarland zu skiz-
zieren. Bis 1965 konnten spradrgestörte Kin-
der allein in der Spradrheilsdrule Homburg
Hilfe ffnden. Da iedoch die Kapazität dieser
Einridrtung bei weitem nidrt ausreidrte,
.,var es naheliegend, durdr Ambulanzen eine
größere Wirksamkeit zu entfalten. So sind
in der Zwisc*renzeit in allen Kreisen des
Saarlandes Beratungsstellen für Spradr-
behinderte und ambulante Spradrheilkurse
eingeridrtet worden. Ztr Zeit werden in
49 Spradrheilkursen insgesamt 554 Kinder
betreut. Ein redrt gutes Zusammenwirken
aller staatlichen Stellen ermöglidlte den zü-
gigen Aufbau der Spradrheilfürsorge im
Saarland. Manfreil Bohr
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Bericht über die Mitgliederversammlung
der Landesgruppe Rheinland am 7, 6. 67

Einleitend spradr Herr Prof. Dr. W, Onrn-
MANN zum Thema: "Überlegungen ztr
Struktur der Rehabilitationseinridrtungen
für Spradrgesd'rädigte". Da der Vorürag dem-
nädrst in der "Spradrheilarbeit" veröffent-
lidrt wird, soll an dieser Stelle nidrt näher
über den Inhalt beridrtet werden.
Die Mitgliederversammlung nahm dann
einen Bericht von Helrn Stadtsdrulrat KnE-
uen, Landesgruppenvorsitzender seit 1960,
über die Veranstaltungen der Landesgruppe
seit 1964 entgegen.
Es wurden folgende Veranstaltungen durdr-
geführt: Juli 1964 mit Frau Sdreiblhauer,
Dezember 1964 mit Herrn Wulfi, Dezem-
ber 1965 mit Herm Prof. Dr. Orthmann,
März 1966 mit Herrn Dr. Josef, Oktober
1966 Bundestagung, Juni 1967 mit Herrn
Prof. Dr. Orthmann.
Ansdrließend wurde ausführlidr auf die
Verhandlungen mit dem Kultusministerium
über anstehende aktuelle Fragen hinsidrt-
lidr Sondersdrullehrerstudiums eingegangen.
Dem Vorstand wurde für seine Arbeit, ins-
besondere für die Durd-rführung des Kon-
gresses im Oktober 1966, gedankt und Ent-
lastung erteilt.
Mit Wirkung vom 31. 12. 1966 hatte Herr
Stadtsdruhat Kremer sein Amt als Erster
Vorsitzender der Landesgruppe Rheinland
niedergelegt. Hen Sondersd-rulrektor Möller
hatte seither die Gesdräftsführung und die
Aufgaben des Ersten Vorsitzenden vorläu-
fig übernommen.
Die Mitgliederversammlung wählte zum
neuen Vorstand der Landesgruppe Rhein-
land: Herm Möller, 1. Vorsitzender; Herrn
Mißberger, Gesdräftsführer ; Fräulein Christ-
nadr, Redrnungsführerin; Herrn Klose,
Sdrriftführer. Klose

Internationale Sonnenberg-Tagung
vom 7. bis 16. Dezember 1967

DIE REHABILITATION DER GEHÖR-
UND SPRACHGESCH]iDIGTEN

Auszug aus dem Programm:
Der Beitrag der Spradrwissensdraft zur Hör-

und Sprachgesdrädigtenpädagogik;
Physiologie und Pathologie der Stimme;
Früherfassung spradrgestörter Kinder als

Voraussetzung zur Rehabilitation;
Die verzögerte Spradrentwi&lung;
Lesen und Sdrreiben in der Frühsprarh-

erziehung Gehörloser;

Zur Theorie der Spezialpädagogik in der
CSSR;

Die spradrheilpädagogisdre Rehabilitation
bei Parkinson-Erkrankung;

Die Rehabilitation des stotternden Kindes;
Die Spradre des sdrrvadrbefähigten Kindes;
Lernen, Lernstörungen und Spradre;
Die Rehabilitation von Kindern mit Gau-

menspalten;
Daktylzeidren in der Gehörlosenpädagogik;
Die Spradrzeidren-Problematik in der Re-

habilitation Gehörloser.
Tagungsstätte: Intemationales Haus Son-
nenberg, 3424 bei St. Andreasberg/Ober-
harz.
Tagungsbeitrag: 83,- DM einsdrl. Unter-
kunft und Verpflegung, für in der Ausbil-
dung befindlidre Teilnehmer 71,- DM.
I\{eldungen werden erbeten an die Ge-
schäftsstelle des Internationalen Arbeitskrei-
ses Sonnenberg, 33 Braunsd-rweig, Bank-
platz 8.

Fachstudien-Institut Heide!berg
Personalia

Habilitation von Dozent Dr. K. H. Seifert
Mit Wirkung vom 10. Mai 1967 wurde
Herrn Dozent Dr. K. H. Seifert von der
Philosophischen Fakultät der Universität
Heidelberg die »venia legendi" für das Fadr

"Angewandte Psyd-rologie" erteilt. Das
Thema der Habilitationssdrrift lautet:

"Grundfomen und theoretisdre Perspek-
tiven psydrologisdrer Kompensation.«
Dr. Seifert wurde 1957 von der Philosophi-
sdren Fakultät der Universität Heidelberg
zum Dr. phil. promoviert. Dabei legte er
seine Dissertation mit dem Thema "Die Be-
deutung des Wadrerlebens für das Traum-
gesdrehen" vor.
1957 kam er als Assistent am damaligen
Studienseminar für Taubstummenlehrer
Heidelberg mit unserem speziellen Fadr-
gebiet in Verbindung. Unter seiner Änlei-
tung wurde in den folgenden Jahren von
Studierenden des Studienseminars eine
Reihe von arbeits- und sozialpsydrologi-
sdren sowie fadrpädagogisdr-psydrologi-
sdren Untersudrungen an hörgeschädigten
Sdrulkindern und Erwadrsenen durdrge-
führt, deren Ergebnisse Dr. Seifert in ver-
sd-riedenen Fadrzeitsdrriften veröffentlidrte.
Dr. K. H. Seifert widmete sein wissen-
schaftliches Interesse innerhalb unseres
fachpädagogisdren Beteidres vor allem der
Klärung von Fragen der Ableseleistung hör.
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gesdrädigter Sdrulkinder, der Möglidrkeit
kompensatorisdrer Leistungen hörgesdrädig-
ter Kinder, der nonverbalen Intelligenzfor-
sdrung und der Berufsbewährung und des
Soziallebens taubstummer Erwadrsener.
Seit 1964 ist Dr. Seifert Dozent am Institut
zur Ausbildung von Lehrern für Hör-,
Spradr- und Sehgesdrädigtensdrulen Hei-
delberg mit dem Lehrgebiet Psydrologie.
Am 14. Juni 1967 hielt Dr. Seifert seine
öffentlidre Antrittsvorlesung als Privat-
dozent für Angewandte Psydrologie über
das Thema "Die Organisation iler Ärbeits-
motorik in Mensdr-Masdrine-Systemen".
Auszugsweise seien einige seiner Veröfient-
lidrungen erwähnt:
,Untersudrungen zur Frage der Kompen-
sation auf dem Gebiete des Handgesdri&s".
Zeitsdrr. f. exp. u. angew. Psyd-r., Bd. 5, 3,
1958.
,Untersudrungen zur Frage der Ableselei-
stung bei versdriedenen Blid<ridrtungen".
N.Bl. f. Taubstummenbildung, 1958/59.

"Die Problematik der Intelligenzforsdrung
bei taubstummen Kindern" im Beridrt über
d,en 22. Kongreß der Dtsdr. Gesellsdraft f.
Psyd-rologie, 1959.
,Der Progressive-Matrices-Test und seine
Anwendung bei taubstummen Kindern".
N.81. f. Taubstummenbildung, I4. Jahrg.,
Nr. 1/2, 1960.

"Über die soziale Einordnung Taubstum-
mer ins Eryerbsleben". Beiheft zum "Zen-
tralblatt f. Arbeitswissensdraft", Bartmann-
Verlag, Fredren/Köln, 1961.
,Kompensatorisdre Leistungsmöglid-rkeiten
Mindersinniger im Bereidr der Haptik".
Zeitsdrr. f. exp. u. angew. Psydrologie,
Heft 9, 1962.
,Der Taubstumme in der Berufsbewäh-
rung«.

Dr. K. Sdrulte zum Professor ernannt

Der Ministerpräsident des Landes Baden-
Württemberg hat mit Wirkung vom I. Juni
1967 Herm Dr. K. Sdrulte zum Professor
ernannt.
Prof. Dr. Srhulte war bis zum Jahre 1964
als Lohror, Hilfsschullehrcr und Taubstum-
menlehrer im Dienste des Landes Nord-
rhein-Westfalen tätig. Zum l. Oktober 1964
wurde er als Dozent für Spradrwissen-
sdraft an das Heidelberger Fadrstudien-
Institut berufen. Er hat sidr audr neuer-
dings durdr einige beadrtenswerte Ver-
öflentlichungen ausgezeidrnet; besonders zu
nennen sind:

1. "Arbeit am Wortsdratz"' In: Enzyklo-
pädisdres Handbudr der Sonderpädago-
gik, 1965.

2. "Akusto-vibratorisdte Kommunikations-
hilfe für taube und taubblinde Dysme-
liekinder". In: Hörgesdrädigte Kinder,
Sonderheft 5, 1966.

3. "Die Gebärde bei der religiösen Unter-
weisung der Gehörlosen". In: Mittei-
lungen für Gehörlosenseelsorge, Okto-
ber 1966.

4. "Taubblinde Dysmelie-Kinder - Pro-
blem der Pädagogik«. In: Das behin-
derte Kind, l/1967.

Besondere Verdienste hat er sidr durdr die
übernahme zweier Forsdrungsvorhaben des
Bundesministeriums für Gesundheitswesen
erworben, und zwar:
1. Akusto-vibratorische Kommunikations-

hilfe für taube und taubblinde Dysme-
Iie-Kinder: Entwiddung und Erprobung
tedrnisdrer Hilfen für Kinder mit sdrwe-
ren Mißbildungsformen (zusammen mit
Dozent Löwe).

2. Optisdre Phonemdarstellung als Spredr-
gliederungshilfe für hörgesdrädigte Kin-
der unter besonderer Berü&sid-rtigung
der Mehrfadrbehinderungen,

Dr. A. Zud<rigl zum Professor ernannt

Der Ministerpräsident des Landes Baden-
Württemberg hat mit Wirkung vom 1' Juni
1967 Herrn Dr. A. Zud<rigl zum Professor
ernannt.
Prof. Dr. Zud<rigl war bis zum Jahre 1965

als Lehrer, Hilfssdrullehrer und Spradrheil-
lehrer im Dienste des Bundeslandes Bayern
tätig. Er wurde zum 1. Februar 1965 als
Dozent für Spradrheilpädagogik an das
Heidelberger Fadrstudien-Institut berufen.
Audr in letzler Zeit ist er durdr einige
Veröffentlichungen in Budr- bzw. Heftform
und in wissensdraftlidren Zeitsdrriften her-
vorgetreten. Auszugsweise seien genannt:

L ,Wenn Kinder stottern". Mündren 1966.

2. "Linkshändige Kinder in Familie und
Sdrule". Mündren 1967 (im Drud<).

3. -Lateralität als pädagogiscfies Protrlem..
In: Neue Blätter für Taubstummenbil-
dung 1966, S. 324 ff.

4. "Ztr Sprach- und Spredrtherapie mit
dem Language-Master". In: Neue Blät-
ter für Taubstummenbildung 1966, S.

308 ff.
Besondere Verdienste hat er sidr durdr die
Ausarbeitung von Vorsdrlägen zum Ausbau
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des Spradrheilwescns in Baden-Württem-
berg erworben. Diese Vorschläge betrefien
im einzelnen:
1. Redrtsverordnung über Sondersd-rulen

für Spradrbehinderte zum SdTVOG vom
1. 5. 1965,

2. Organisationsplan zum Ausbau des
Spradrheilwesens in Baden-Württem-
berg.

3. Ridrtlinien für den Unterridrt an Son-
dersdrulen für Spradrbehinderte.

Fadrsdrulrat Nikolaus Hartmann
wurde Assistent

Mit Wirkung vom l. Mai 1967 wurde Fadr-
sdrulrat N. Hartmann (bisher als Leiter der
Pädoaudiologisdren Beratungsstelle an der
Staatlichen Gehörlosensdrule Heidelberg
tätig) mit der Funktion eines Assistenten
an das Heidelberger Fadrstudien-Institut
abgeordnet.
Nadr seiner Ausbildung als Lehrer und
Taubstummenlehrer hat er das Studium
der Psydragogik durdrgeführt.

*
In einer Feierstunde am 15. Juni 1967 wur-
den den genannten Mitgliedern des Lehr-
körpers des Heidelberger Fadrstudien-Insti-
tuts durdr den Direktor des Instituts, Prof.
Kratzmeier, die Glüclwünsdte der Instituts-
kollegien ausgesprodren. Zahlreid-re Gratu-
lanten schlossen sidr seinen guten Wün-
sdren an.

Dieser Ausgabe der "Spradrheilarbeit« liegt
ein Prospekt über die Tagungsberidrte der
Arbeitsgemeinsdraft für Sprachheilpädago-
gik in Deutsdrland e. V. bei, den wir der
Aufmerksamkeit aller Bezicher unserer Zeit-
sdrrift empfehlen.

Dr. med. E. Rehwald verstorben
Plötzliü und unerwartet versdried am
12. Juni Medizinaldirektor Dr. E. Rehwald,
Chefarzt des Landeskrankenhauses Meisen-
heim, Mitglied der Deutsd-ren Forsdrungs-
gemeinsdraft. Der Verstorbene, Neurologe
und Psydriater, hat unserer fachpädagogi-
sdren Arbeit größtes Interesse und viel
Verständnis entgegengebradlt: als Oberarzt
der Neurologisdren Abteilung des Virchow-
Krankenhauses in Berlin, im Tätigkeits-
bereidr des Hirndrirurgen Prof. Dr. Tönnis
vor und während des Zweiten Weltkrieges
und danadr als Chefarzt der Spezialklini-
ken für Hirn-, Rüd<enmark- und Nerven-
verletzte zu Odrsenhausen, Alzey und Mei-
senheim.
Aus Rehwalds Zuwendung zu dem von ihm
geförderten f adrpädagogisdr-fadrärztlidren
Spradrheilinstitut entwid(elte sidr eine be-
adrtlidre Tätigkeit zugunsten der Rehabili-
tation himverletzter Kinder, wie dies bei-
spielsweise in dem von ihm im Auftrage
der Arbeitsgemeinsdraft für Hirntraumafra-
gen herausgegebenen Standardwerk "DasHirntrauma«, Kap. VIII., zum Ausdrud<
kommt.
Für die hirngeschädigten Kinder hat er
sidr bis zuletzt eingesetzt. Unsere Kölner
Gemeinsdraftstagung (Oktober 1966) legt
davon Zeugnis ab. Sie galt dem Verstorbe-
nen als Auftakt zu weiterer fruchtbarer
Zusammenarbeit zwisdren Psychiatern, Neu-
rologen und Fadrpädagogen auf breiter Ba-
sis, die ihm sehr am Herzen lag. In Köln
hatte niemand geahnt, daß dieser neue An-
fang gleid-rzeitig das Ende der Mitwir-
kung Dr. Rehwalds an der Rehabilitation
spradrbehinderter Kinder sein würde.
Wir werden Dr. Rehwald stets ein ehren-
des Andenken bewahren. E. zürneck

Die Sprachheilarbeit
erscheint bereits§im 12. Jahrgang. ln den 46 bisher
erschienenen Heften sind zeitlose fachwissenschaft-
liche und praxisnahe Beiträge zu finden, die eine wert-
volle Hilfe für Sprachheilpädagogen und Fachärzte
darstellen.

Hefte älterer Jahrgänge
sind in begrenzter Anzahl noch zu haben. lnteressenten
stehen Inhaltsangaben zur Verfügung.
Anfragen und Bestellungen erbeten an

Wartenberg & Weise . 2 Hamburg 50 . Theodorstraße 4l w
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Bücher und Zeits c:krriften

Polemann, O., und L. Rössner: Spredren
unil Spradre. Anleitungen zu ihrer Kulti-
vierung. Emst Reinhardt Verlag, Mündren
u. Basel, 1966. 167 Seiten, Ln. 14,- DM.
Die in diesem Budr zusammengefaßten und
in ein System gebradrten Anleitungen zur
Kultivierung des Sprechens sind das Ergeb-
nis der vierzigjährigen Erfahrung Orro
PolnuarNs als Gymnastiklehrer, als Lehrer
an der Deutsdren Sdrauspielsdrule in Ber-
lin-Dahlem und als Mitarbeiter in der Ju-
gend- und Erwadrsenenbildung in Berlin
und Darmstadt. Polemann sdruf eine von
Naturbewegungen ausgehende Gymnastik,
deren Zusammenhang mit der Spredrkulti-
vierung im vorliegenden Werk kurz auf-
gezeigt wird. Als Sprecherzieher sdrlug er
eine Art von "Spredrpartitur" vor, die nun
hier im Budr ausführlidr Berüd<sichtigung
ffndet und die mit bestimmten, in den Text
eingezeidrneten Symbolen iede Di<*rtung,
ob in Versen oder in Prosa, in ihrer Grund-
stimmung, in ihrem speziellen Tempo usw.
ansdraulidr drarakterisiert. Durdr eine
solche Spredrpartitur kann der "Klang-Leib"
der Spradre wiederentdecl<t und dem Spre-
chenden »einverleibt" werden, d. h. im
Spredren wird das Bildhafte, das Plastisdre,
das Gestenhafte wieder ganz deutlidr ge-
rnacht. Die Bilder der Spradre werden also
jetzt plastisdr rviedergegeben, damit wird
das Gemeinte, das Ausgedrückte audr tat-
sädrlidr wieder vom Sprecher und vom
Hörer "erlebtu, es wird sinn(en)haft, sinn-
gemäß und somit audr besonders einpräg-
sam. Hat man dies - meint Polemann -beispielhaft an Werken der Didrtung er-
lebt und durchgearbeitet, so wirkt sich die-
ses Erlebnis audr im Sinne eines Übungs-
eflektes auf die Umgangsspradre aus. ,Das
Spradrkunstwerk, der vollendete spradrlidre
Text, dient als Leitbild für das Spredren
im Alltag; dieses orientiert sidr am voll-
endeten Spradrwerk, es kultiviert sidr durdr
den Blid< auf das Leitbild.« (S. 35)
Polemann betonte sdron immer eine spe-
zielle "Flüstertedrnik", die besonders das

"Vorn-Spredren" mit starken Lippenbewe-
gungen üben soll und im Budr ebenfalls
kurz angesprodren wird (S. 124-126), In
Anlehnung an K. S. SuNrsr-lwsxrl ent-
wid<elte er sdrließlidr nodr eine besondere
Form des Stegreifspiels, das in seiner Wir-

kung auf die Kultivierung des Spredrens
auf den Seiten 99 bis 109 dargelegt wird.

Lurz RössNnn, Dozent für Sozialpädagogik
an der Pädagogisdren Hodrsdrule Olden-
burg, unternimmt es dann, die von Pole-
mann in der besdrriebenen Form ange-
strebte Kultivierung des Spredrens in den
Bereidr der politisdren Bililung zu inte-
grieren, er zeigt darüber hinaus das Spre-
dren als bestimmende Grundlage im Bil-
dungsprozeß. Der Staatsbürger ist über-
haupt erst durdr das Spred-renkönnen mög-
lidr, sagt Rössner. "Wer sich des Spre-
drens (weitgehend) begibt, begibt sidr sei-
ner Funktion als Staatsbürger. Den Men-
sdren (pädagogisdr) zum Spredren zu brin-
gen, heißt damit, ihn zum Staatsbürger zu
befähigen, ihn politisdl zu bilden." (S' 19)

Diese Gedanken ziehen sidr durch das
ganze Budr und geben den Anleitungen
Polemanns gewissemaßen Weg und Ziel.

Auf Grund der adrtlährigen Zusammen-
arbeit der beiden Autoren ist somit ein
Werk entstanden, das audr dem Spra<*rheil-
pädagogen von großem Nutzen sein kann,
vollendet sidr dodr die sprad-rheilpädago-
gisdre Behandlung erst endgültig in der
kultivierten Spredrweise des von seiner
Sprarh- oder Spredrstörung befreiten
Mensdren, ist dodr das letzte Ziel der
Spradrheilsdrule audr der für das de-
mokratische Leben voll befähigte Staats-
bürger. Wieweit das Budr von Polemann
und Rössner beim Streben nadr diesem
hohen Ziel helfen kann, zeigt nodr ein
letzter Blid< auf seinen Inhalt, der mit der
Gestenspradre des Kleinkindes beginnt und
mit der Diskussion und Debatte im politi-
sdren Leben endet: Im Anfang war die
Geste (S. 19 fi.) - Zuerst tief Luft holen
(S. 29 ff.) - Der Spredrer und sein Publi-
kum (S. 60 ff.) - Die freie Rede (S. 76 fi.)

- Wege zur Entde&ung des Spredrens
(2. B. Tonbandspredren, Vorlesen und Vor-
tragen. S. I09 ff.) - Das Spredren unter
dem Aspekt demokratisdrer Spielregeln
(s. 13e ff.).
Da sich die Autoren zum Glüd< nidrt
srheuen, trotz der hoc*rangesetzten Ziele
auch handfeste Übungsregeln zu bieten, er-
rveist sich das Budr audr für die täglidre
Kleinarbeit als wertvoll. Arno Sdrulze
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Winnewisser, A.r Die Gaben Gottes. Bibli-
sdre Gesdridrten in einfadrer Gegenwarts-
spradre. Mit 268 Bildern von Paula Jordan.
VIII und 372 Seiten. Im Johannes Stauda-
Verlag zu Kassel 1967. Halbln. I0,- DM.
Der Verfasser dieses neuen Religionsbudres,
heute Hodrsdruldozent an der Heidelberger
Ausbildungsstätte für Lehrer an Hör- und
Spradrgesdrädigtensdrulen, verfügt über
eine iahrzehntelange Unterridrtserfahrung,
Sein in eigener Praxis gründlidr erprobtes
Werk gibt nunmehr die "Arbeitsgemein-sdraft Evangelisdrer Gehörlosenseelsorger
Deutsdrlands e. V.. zum Gebraudr in Sd-rule
und Haus als zweiten Band ihrer dreiglied-
rigen Religionsbudrreihe heraus. Es ist für
die Mittel- und Oberstufe bestimmt. Das
Budr ist in vielerlei Hinsidrt neuartig: Sein
großer Bilderreidrtum und zahlreidre geo-
graphisdre Skizzen und Sdraubilder, die
mit Sorgfalt jeweils in die ridrtigen Text-
stellen eingefügt sind, klären den Inhalt.
Die Änordnung der Sätze in Einzelzeilen,
die Aufgliederung der Erzählung in klei-
nere Sinnganze durdr Zwisdrenübersdrriften
und die Wiedergabe der Pronomen, die sid-r

auf Gott beziehen, in Großbudrstaben er-
leidrtern das Lesen und somit audr das
Verständnis. Der aussdrließlidre Gebraudr
der w'örtlidren Rede und ihre Kennzeidr-
nung durdr Kursivdrud< ermöglidren dem
Spradrheillehrer die Überleitung zum the-
rapeutisch ergiebigen Rollenspiel. Wortwahl
und Satzbau sind so, daß sie auf die be-
grenzten Ausdrud<smittel des spradrgesd-rä-
digten Sdrülers (und Emadrsenen) Rüd<-
sid-rt nehmen. Dodt bleibt der Sinn der
biblisdren Botsdraft unverfälsdrt; durdr die
besdrriebene Darstellungstedrnik sind nur
die Texte übersidrtlidrer und faßlidrer ge-
worden, ohne daß die ansdraulidren Einzel-
heiten fehlen.
Das Budr madlt einen besonderen Kate-
chismus entbehrlidr; denn die Glaubens-
lehre ist mit aufgenommen und absdrnitts-
weise immer dort in die Erzählung ein-
gefügt, wo sie vor dem Hintergrund des
biblisdren Gesdrehens am leidrtesten ver-
standen lverden kann. »Die Gaben Gottes«
sind meines Wissens die erste biblisdle Ge-
sdridrte, die (in einem Anhang) das Glau-
bensbekenntnis bildhaft veranschaulidrt. Mit
einer kurzen Handreidrung zum Cebraudr
des Budres (S. 369---372) besdrließt Winne-
wisser sein wohlgelungenes Unterridrtswerk,
das audr jenen den Weg zum Budr der
Büdrer freilegt, die von der Wud-rt der

Spradre Luthers erdrü&t würden. Einige
Textproben mögen zeigen, wie lebendig
und phantasieanregend die "einfadre Ge-
genwartsspradre« der "Gaben Gottes«
wirkt:
(Seite 113 f.)
Bei den Philistem war der starke Riese
Goliath. Er war drei Meter groß. Er trug
einen sdrweren Panzer und hatte starke
Wafien.
Goliath trat vor und rief zu den Israeliten
hinüber:
»Wer uagl einen Zuelkampl mlt mir?
Niemanil? O ihr Feiglingel«
Die Israeliten fürdrteten sidr. Goliath war
ihnen zu stark. Niemand wollte gegen ihn
kämpfen. Aber vielleidrt kämpft dodr ein
Soldat gegen Goliath?
König Saul fragte und bat. Niemand mel-
dete sidr, niemandt Es war eine Sdrande
für Israel.
Da spradr König Saul:

"Wer Goliath sdrlögt, bekommt meine
Todtter zur Ftau.n
Trotzdem niemand!
Das dauerte vierzig Tage. Jeden Tag kam
Goliath wieder. Jeden Tag verspottete er
die Israeliten, ladrte sie aus und ver-
höhnte sie.
(Seite 115)
Mit seiner Sdrleuder trat er Goliath ent-
gegen. Goliath ladrte und spottete:
"So iung! So klein!
Konm her, ilie Vögel sollen ilidt fressen!,,
David aber rief:
"Idt kämpfe im Namen Gol'tes.
Gott uird. siegenl«

Alfred Zucloigl

Kippert, Kl. (Hrsg.): Gedanken zur Sozio-
Iogie und Pädagogik. Festsdrrift für Lud-
wig Neundörfer zum 65. Geburtstag. Ver-
lag Julius Beltz, Weinheim und Berlin,
1967. 232 Seiten, Leinen 24,- DM.

Psydrologie und Soziologie im Studium der
Ezlehungswissensdraft. Beridrt über den
6. Pädagogisdren Hodrsdrultag vom 25. bis
28. Oktober 1965 in Berlin. Herausgegeben
vom Präsidium des Pädagogisdren Hodr-
sdrultages und vom Vorstand des Arbeits-
kreises Pädagogisdrer Hodrsd-rulen. Verlag
fulius Beltz, Weinheim und Berlin, 1966.
275 Seiten, kartoniert 22,- DM.
Soziologie, Psydrologie und allgemeine Päd-
agogik spielen als Grundlagen der Spradr-
sonderpädagogik selbstverständlidr audr für
den Lehrer in Spradrheilsdrulen und -klas-
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sen eine wi&tige Rolle. Gerade bei der
neuerlidr wieder auflebenden Diskussion
um die Begründung der Spradrheilsdrule
kreisen die Gedanken hauffg audr um diese

"Hauptsäuleno der Spradrheilpädagogik, zu
denen allerdings als weitere nodr die Fach-
medizin hinzugehört. In dem von Kllus
Krpprnt herausgegebenen Budr geht es von
einer Bestandsaufnahme der deutsdren Bil-
dungspolitik seit 1945 über bestimmte päd-
agogisdre und didaktisdre Überlegungen bis
zu einer kritisdren Betrachtung der gesell-
sdraftlichen Wirklidrkeit der Bundesrepu-
blik, wozu Autoren wie Roueno Guln»rNr,
Orro Morsnulrnn, Jon.LltN Prrrn Rurrenr,
Klnl Gusrlv Srrcnr, Murrx Ruoolr Vo-
crl, Grnruno 'WunzaacHrn u. a. das Wort
nehmen, Es sind Sdrüler, Kollegen und
Mitarbeiter Neundörfers, die mit ihren Bei-
trägen audr dessen Arbeiten und Lehren
widerspiegeln wollen, und so bewegen sidr
alle hier abgedruckten Veröffentlidrungen
auf dem Grenzgebiet zwisdren Soziologie,
Sozialpolitik und Pädagogik. Unter Titeln
'wi6 "Die pluralistisdre Gesellsdraft als
struktureller Bezugsrahmen für die Er-
ziehung zur Toleranz" (Klaus Kippert),

"Politisdre Bildung und Hodrsdrulreform.
(Otto Monsheimer), "Von der Möglidrkeit
personaler Entsdreidung inmitten einer ver-
walteten Welt.. (Alfred Sdrüler) und ande-
ren mehr wird den Spradrheilpädagogen
besonders interessieren der "Brief an einen

jungen Freund über guten Gebraudr der
deutsdren Spradre. von RouLlto GuenorNr.

Gute Hinweise bietet ihm auch die Arbeit
von Krlts Socuerzrv "Über bildende Funk-
tionen des sozialkundlidren Situationsspiels
in der Volkssdrule". Hier wird eine Fülle
von Spielsituationen besdrieben, die eine
sozialkundlidre Unterridrtung sdron vom
ersten Sd:uljahr an ermöglidren und u. a.

zu einem sozialen Verhalten beitragen, das
ja gerade in der Spradrheilschule besonders
gefördert werden muß.
Die zweite hier zu besprechende Sdrrift
führt nodr tiefer in die eingangs angedeu-
tete Thematik hinein. Da besdraftigt sidr
ein Absdrnitt mit dem Problem der Autori-
tät in der Erziehung (Beiträge von Enwsr
Lrcnrrxstnrx, HsINz-RoLn Lücxrnr, WlllY
Srnzrlewrcz und Enrcn Cnn. Scrrnöorn),
ein zweiter geht auf das Verhältnis von
Erziehungswissensdraft zur Psydrologie und
Soziologie ein und bringt Arbeiten von
HrrNnrcn Rorn und M,lnLA.r,r Hnrrcrn. Der
dritte Teil des Budres befaßt sidl mit den
Ergebnissen dreier Arbeitsgruppen (Grup-
pe 1: Zum Erziehungs- und Unterridrtsstil

- Gruppe 2: Ztm Begabungsproblem -Gruppe 3: Zur Lehrplanfrage). Alle drei
Themenkreise werden jeweils unter psy-
drologisdren, soziologisdren und pädagogi-
sdren Aspekten betradrtet. Im Diskussions-
beridrt der Gruppe 2 ffndet sidr eine in-
teressante Beziehung zwisdren Begabung

Für den Aufbau und die weitere Entwid<lung des Spradtfrüherziehungs-
wesens in den Regierungsbezirken Koblenz, Montabaur, Rheinhessen und
Trier stellen wir ein

z\ lei Fachpädagogen
(Besoldungsgruppe A I3 LBesO. Rheinland-Pfalz).

Es handelt sidr um eine leitende Tätigkeit mit verstärktem Außendienst.
Neben gediegenen Fachkenntnissen und praktischen Erfahrungen ist ins-
besondere Organisationsgeschick erforderlich. Soweit die Voraussetzungen
gegeben sind, werden Trennungsentsdrädigung und Umzugskostenver-
gütung gewährt.
Intereisenten, die die Prüfung für das Lehramt an Gehörlosenschulen ab-
gelegt haben, werden gebeten, ihre Bewerbungen mit den üblidren Unter-
lagen (Lebenslauf, Zeugnisabschriften, Lichtbild) zu richten an das

Landessozialamt Rheinland-Pfalz, 65 Mainz, Ludwigstraße ll
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und Sprache, ihr gebührt die volle Auf-
merksamkeit gerade audr des Lehrers an
einer Spradrheilsdrule:

»Ein im Zusammenhang des Äufbaus und der
Entfaltung von Intelligenz und Begabung
ofrenbar besonders wirksames Mittel sdleint
der Schule in der Spradre zur Verfügung zu
stehen. Erfahrungen der psydroanalytisdren
Praxis, Beobadrtungen der Spradre und des
Spredrens von Untersdridrtkindem, Ergebnisse
relativ kurzer Spradrintensivierungskurse, ame-
rikanisdrer Versudre mit,pre-sdrool enridrment
programs' und versdriedener sozialpsydrologi-
sdrer Untersudrungen lassen (zumindest im
Sinne einer sehr begründeten Hypothese) fol-
gende Leistungen der Spradre in diesem Zu-
sammenhang deutlidr werden:
Durch die Verbalisierung innerer Zustände
können Angste und damit Beinträdrtigungen
sdröpferisdrer Kräfte überwunden werden.
Durdr difierenzierte spradrlidre Fomulierung
können afiektive Spannungen reguliert und
damit iener mittlere Spannungsgrad erreidrt
werden, bei dem eine intellektuelle Leistung
sidr optimal vollzieht. Durdr Spradrdifierenzie-
rungs- und Spradrintensivierungskurse konnte
der Intelligenz-Quotient der an diesen Kursen
beteiligten Kinder von durdrsdrnittlidr 85 auf
durdrsdrnittlich 100 angehoben werden.
Mit der von der ieweiligen Sozialstruktur ab-
hängigen linguistisdren Struktur wird dem
Kind ein speziffsdrer Motivations-, Interessen-,
Erlebnis- und Verhaltenshorizont vemittelt.
Die effektiv verhaltensbestimmende und -än-
demde Kraft der Spradre verpflidrtet die Päd-
agogik, eine Spraöe zu entwid<eln und zu
gebraudren, die diese Kraft im Sinne der er-
zieherisdren Zielsetzung, hier des Äufbaus in-
tellektueller Leistungsfähigkeit und,begabten'
Verhaltens in unserer modemen Welt, ent-
faltet.« (S. 204/205)

Wir sehen sdron an diesem Beispiel deut-
lid-r, wie sidr so mandre Erkenntnisse der
Psydrologie und Soziologie pädagogisdr aus-
werten lassen bzw. wie sie zu bestimmten
pädagogisdren Konsequenzen führen. Audr
im Diskussionsberidrt der ersten Ärbeits-
gruppe wird ofienbar, wie eng heuffg psy-
drologisdre, soziologisdre und pädagogisdre
Fragestellungen mit Problemen der Sprach-
behindertensdrulen zusammenhängen, be-
handelte man hier dodr u. a. Mögli&-
keiten von Einstellungs- und Verhaltenskor-
rekturen und das Äbgewöhnen von Fehl-
verhalten mit Hilfe eines ganz bestimmten
Erziehungs- und lJnterridrtsstils, ein Tat-
bestand, der ja etwa audr in der Spradr-
heilsdrule unter der alten Devise "JederUnterridrt sei Therapie« anzutreffen ist. So
werden immer wieder Querverbindungen
zwisdren der Spradrbehindertenpädagogik

und der allgemeinen Pädagogik sowie der
Psydrologie und Soziologie sidrtbar, und
man braudrt eigentlich nidrt mehr beson-
ders dafür zu plädieren, audl von der
Padrpädagogik her die Entwidrlung auf
diesen Gebieten aufmerksam zu verfolgen.
Der Beridrt über den 6. Pädagogisdren
Hodrsdrultag bietet eine gute Grundlage
dazu.
Mit dem vierten Kapitel "Psydrologie und
Soziologie in der Lehrerbildung" sd-rließt
das Budr, das im dritten und vierten Äb-
sdrnitt weitere bekannte Autoren zu Wort
kommen läßt (E. Lrurrnc, G. Jorrrcn, O.
W. Hlsrlorn, H. ArrI-r, J. Dolor, W.
HeNsrr u, a,). Arno Sdulze

Meierhofer, Marie, und W, Keller: Frustra-
tion im frühen Kindesalter. Ergebnisse von
Entwidclungsstudien in Säuglings- und Kin-
derheimen. Verlag Hans Huber, Bem und
Stuttgart, L968. 254 Seiten, 102 Abb., 36
Tabellen. Leinen 99,- DM.
Versagungen und Enttäusdrungen, die
sdron dem Säugling und dem Kleinkind
sdrmerzhaft zu Bewußtsein kommen, füh-
ren zu Störungen und Sonderersdteinungen
in der frühkindlidren Entwiddung, die in
diesem Budr sehr deutlidr herausgestellt
werden. Unter den Frustrationen nehmen
die Entbehrung der Mutter und der Man-
gel an bestimmten emotionalen Entwi&-
lungsfaktoren im Heimmilieu eine beson-
ders akzentuierte Stellung ein. Diese Fak-
toren werden im Bud-r hetvorragend durdr-
leudrtet, und zwar an Hand der Ergebnisse
einer umfassenden Untersudrung von mehr
als 40O Säuglingen und Kleinkindem in
Heimen des Kantons Züridr in den Jahren
1958 bis 1961. Zahlreidre Fotograffen ver-
mitteln dabei einen Eindrud< von der be-
sonderen Art der Leidensverarbeitung die-
ser Kinder und geben ein ersdrütterndes
Bild ihrer speziellen Symptomatologie.
Nadrdem die persönlidren und familiären
Verhältnisse der Kinder, die gesamte Vor-
gesdridrte in allen Einzelheiten dargelegt
und das ganze übrige Vorgehen der Unter-
sudler genau besdrrieben ist, besdräftigen
sidr die Autoren mit dem Einfluß von Her-
kunft und Heimmilieu auf die Entwi&lung
der Kinder und kommen dann zur Inter-
pretation ihrer gesamten Ergebnisse. Dabei
zeigen sidr bei allen 441 Kindern (im Alter
von vierzehn Tagen bis zu sieben Jahren)
Entwid<lungsstörungen auf allen Gebieten,
besonders aber auf denen der Spradre, der
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Soziabilitüt und der Motorik. Die absdrlie-
ßenden Betradttungen zur Prognose sind
allerdings glüdrlidrerweise aud) etwas tröst-
llch: die durdr Frustrationen aus dem
Gleidrgewidrt ihrer seelisdren Gesundheit
gebradrten Kinder zeigen meist nodr eine
gute Wiederherstellungsfähigkeit, so zum
Beispiel nadr der Wiedervereinigung mit
der Mutter, sofern die Trennung von ihr
nidrt mehr als drei lvlonate gedauert hat.
»Diese gute Regenerationsfähigkeit im
frühen Kindesalter läßt Maßnahmen der
Therapie und Prophylaxe als sehr aussidrts-
reich ersdreinen«, sagen die Autoren (S. 232),

und sie bringen deshalb am Sdrluß ihres
Budres "Praktisdre Schlußfolgerungen für
die Sozialarbeit und für die interne Organi-
sation in den Säuglings- und Kleinl<inder-
heimen. (S. 233-240). Diese laufen alle
darauf hinaus, daß Säugling und Kleinkind
nidrt nur eine zlved<mäßige und ausrei-
drende Ernährung und leiblidre Pflege
braudren, sondern mindestens im gieidren
Maße audr einen frühen und stetigen, be-
sonders engen und innigen mensdrlidren
Kontakt! Daß ietzt auf diese Tatsadre unter
Zugmndelegung so umfangreidter Unter-
sudrungsergebnisse und somit audr beson-
ders beweiskräftig hingewiesen werden
kann, ist das große Verdienst der Autoren;
ihr Bu<h gehört in iede Lehrerbibliothek,
in heilpädagogisdr und sozialpädagogisdr
orientierten Büdrereien darf es aber erst
re.'ht nidrt fehlen. Arno Sdrulze

Hirnpathophysiologisdre Grundlagen
des Stottems

von Emin Ridrter,
Spradrheilpädagoge in Calau/Nd.-Lausitz

Zusammenfassung aus der polnisdren Zeit-
sdrrift »Logopedia", Heft 6, 1965, Seite 20

bis 37. Ersdreinungsort: Lublin. Polnisdrer
Titel: "Fiziopatologiczne Podloze Jakania."
In der Beschreibung der Symptome des

Stotterns werden zunädtst die Störungen
des rein Sprachlidren von den Stiirungen
im Spredrvollzug getrennt. Sodann wird
untersdrieden zrvisdten den primären neuro-
physiologisdren und den sekundären psy-

drologisdren Ursadren. Die Psydrogenität
als autoritärer Störungskomplex wird an-
erkannt, iedod-r wird betont, daß in jedem

Falle die höhere Nerventätigkeit gestört ist.
Als möglidre Ursadren aus hirnphysiologi-
sdrem Feld, die eine gestörte Spredrweise
auslösen können, werden fünf genannt und
die Wirkung im Symptom kurz besdrrieben:
1. die Dysfunktion der Impulsfolge, 2. die
Übertonisierung der Spredrmuskulatur, 3.

die Phonationshemmung, 4. die Rhythmus-
abfladrung und 5. die fehlerhafte Anlage
aus falsdrer Spredrtedrnik. Die Erfahrungs-
werte dieses ersten Absdrnitts gewann der
Verfasser zum Teil aus eigenem subiekti-
vem Erleben.
Der zweite Abschnitt stützt sidr auf die
These Pawlows, daß bei Neurosen audr
,lokale Störungen in Form von isolierten
kranken Punkten der Gehirnrinde. vorlie-
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Beim
LANDSCHAFTSVERBAND RHEINLAND
wird in der Rhein. Landesklinik für Jugendpsychiatrie,
f,andesmedizinaldirektor Doz. Dr. G. Bosdr, Süchteln,
die Stelle einer

Sprachtherapeutin
frei,
Sie sollte in der Lage sein, selbständig in enger Zusammenarbeit mit
Arzten, Heilpädagogän und Krankerlgymnastinnen verschiedenartig€
Sprach- und SpredsiSrungen zu behandeln' Bezahlung erfolgt nactr ATR
(: BAT) Vb^/ IVb je nach Vorbildung und Berufserfahrung. W*l-
möglichkeit in unserer Klirlik irt gegeben. Die Süchtelner Klinik umfaßt
2O0-Betten mit allen Sparten der ]u§endpsydriatrie- Sücrhteln (17 000 Ein-
wohner) liegt in 

"t 
g"i Nu"hbr.tÄuIt ,.i den Großstädten Mönchenglad-

badr und Krefeld.

Bewerbungen werden erbeten an den
Direktor dler Rhein. Landesklinik für jugendpsychiatrie Südrteln.



gen. Es muß angenommen werden, daß
beim Stotterer der Tonus der Großhimrinde
herabgesetzt bzw. eine S&wädre vorliegt,
die den Abbru& der höheren Neryentätig-
keit im Bereidr zur Spradrgebung begün-
stigt. Es wird erörtert, unter wcldren Vor-
aussetzungen und Umweltbedingungen der
,pathologisdre Punkt« gesetzt wird, der nun
dynamisdre Störungen in die Spradrzentren
der Himrinde bringt. Dabei wird audr auf
die Disposition zum Stottern eingegangen.
Die Entwid<lung des Stotterns kann nur
aus der Reflexlehre verstanden rverden. Hat
sidr erst einrnal ein bedingter pathologi-
sdrer Reflex gebildet, so wird die Verbin-
dung: Umweltreiz-Erregung des patholo-
gisdren Punktes - Fehlmedranismus Stot-
tern immer fester eingefahren und das Sym-
ptom von Jahr zu Jahr sdrwerer. Zum Me-
dranismus selbst wird gesagt, daß der "pa-thologisdre Punkt" zum maximalen Er-
regungsherd wird und das Spradrzentrum
hemmt.
Der dritte Absdrnitt besdräftigt sidr mit
den hirnphysiologisdren Medranismen des
Stotterns, die im Subkortex liegen. Hierzu
wird auf die Bedeutung des striopallidären
Systems und des Zwisd-renhirns mit seinen
vegetativen Zentren für die Spred-rfunktion
hingewiesen. Beim sdrweren Stottern greift

nadr emotionalern Reiz die Erregungslvelle
auf subkortikale Zentren über, wobei das
Großhirn die Kontrolle über diese verliert.
Narih Seeman kommt es nun zu dynami-
sdren Abweidrungen in den Strukturen der
subkortikalen Ganglien. Es wird hingewie-
sen, daß im Subkortex vier Zentren liegen,
aus denen innervations-physiologisdre Vor-
gänge ihren Äusgang nehmen, die erst im
Zusammenwirken den Spredrvollzug er-
möglidren und für die wirklidrkeitsedrte
Sprechfunktion von fundamentaler Bedeu-
tung sind: 1. das Zentrum für psydrisdr-
vegetative Regulationen, 2. das Sdraltrelais
für die musisdr-rhythmisdren Elemente des
Spred-rens, 3. das Zentrum der Bewegungs-
automatismen und 4. die Innervationsquelle
für die Gebraudrs-Spredrstimme. Hier wird
eine Untersdreidung zwisdren der emotional
gesteuerten Zwisdrenhimstimme und der
rational gesteuerten Rindenstimme getrof-
fen. Dies läßt uns verstehen, warum nadr
Emotionen die Phonation des Stotterers so

leidrt abgesdrnürt wird. Audr aus den ande-
ren Punkten und insbesondere deren Ge-
samtfehllunktion läßt sid-r leidrt das Stot-
tern als Reaktionsmedranismus erklären.
Die bekannte Hypothese von Sedlacek
sdrließt die Untersuchungen des gestellten
Titels.

Unsere
KINDERKLINIK SCHLOSS DEHRN

sucht für die Arbeit mit spradrgestörten Kindern

S pra chtherap eutin / - tb.erap eut
Es erwartet Sie eine weitgehend selbständige Tätigkeit in Ihrem Fadr-
gebiet bei gleidrzeitig intensiver Zusammenarbeit mit den Arzten, Gym-
nastiklehrerinnen und Kindergärtnerinnen des Hauses. Auch ausstattungs-
mäßig sind alle Voraussetzungen für eine erfolgreidre Therapie gegeb;n
(u. a. Gymnastikhalle, Hallensc{rwimmbad).
Verglitung nach Cruppe V b BAT, zusätzlidre Altersversorgung, Krank-
hejtsbeihilfen, geregelte Arbeitszeit, Erholungsurlaub bis zu 36 Wlrktagen,
an,genehme Wohnmöglichkeit u. a. m. Die Klinik liegt in schöner üm-
gebung etwa 5 km von Limburg/Lahn entfernt.

Bewerbungen oder unverbindliche Anfragen erbitten
wir unter Kennzifier II-1367 an den
LANDESWOHLFAHRTSVERBAND HESSEN
35 Kassel, Ständeplatz 6-10
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Beim

LAN DSCHAFTSVERBAND RHDINLAN D

ist die Stelle des

Direktors
am rheinisdren Landeskurheim für Spradrgesdrädigte

in OberkasseVSiegkreis (Ortsklasse S) zu besetzen.

Das nrit z. Z. 70 Plätzen ausgestattete Heim nimmt Kinder und

Jugendlidre mit den verschiedensten sdrweren Spradr- und Spredr-
störungen zur einzel- und gruppentherapeutisdren Behandlung von
individuell bestimmter Dauer auf. Beratungs- und Beobad-itungs-
abteilung sind dem Heim angegliedert, jedodr keine Sdrule.

Der Bewerber muß imstande sein, das aus Arzt, Psydrologen,
Sprachheilpädagogen und pädagogisdren Hilfskräften bestehende
Team zu führen und zu koordinieren. Außerdem werden gefordert:

- Staatsprüfung für das Lehramt an Gehörlosen-, Schwer-
hörigen- und Spradrheilsdrulen,

- möglidrst abgesdrlossenes Studium der Psyihologie,

- diagnostisdre und sonderpädagogisdre Erfahrungen,

- \/erwaltungskenntnisse.

Geboten werden:

- Übernahme in das Beamtenverhältnis
(Bes.-Gruppe A 15 LBO 65 NW),

- Beihilfen, Umzugskosten, Trennungsentsdrädigung nadr den
gesetzlidren Bestimmungen,

- soziale Leistungen,

- Dienstwohnung (110 qm).

Bewerbungen mit den üblichen Unterlagen (ausführlidrer Lebens-
lauf mit beruflidrem Werdegang, Lichtbild, beglaubigte Abschrif-
ten der Prüfungs- und Beschäftigungszeugnisse, Referenzen) wer-
den bis zum 30. September 1967 erbeten an:

Direktor des Landsdraftsverbandes Rheinland
Köln-Deutz, Landeshaus, Kennedy-Ufer 2, Postfadr 129

- Kennziffer 12 -



Sthriltenreihe der arbeilsgemeinsrhall lür Sprarhheilpädagogik in Deutrrhland f:

Lieferrrng erfolgt vom verlag wartenberg & weiser 2 llanrburg 50r'l heodorstraße 4l

Bei Direktbesterrung größerer 
[fi:f:.r:Jll]j:J jfhij:t":Lrachheirheime, Ktiniken und be.

Übungsblätter zur §prachbehandtung

O,8O DM
O,BO DM
O,BO DM
O,8O DM
1,60 DM
1,40 DM
O,8O DM
1,20 DM

Folge *
Folge *
Folge *

Folge *

Folge *

Folge *
Folge *

Folge *

1.
2.
3.
4.
5.
6.
7.
ö.
9.

'10.

2,60 DM
3,- DM
1,_ DM
3,30 DM
3,30 DM

O,5O DM
0,25 DM
O,O5 DM
1,- DM
0,05 Dlvl
2,- DM
0,25 DM

Folge *

Folge *

l. Wulff: Für Lispler. 16 Seiten
J. Wulff: Für Sch-Stanrmler und Sch-l.ispler. 16 Seiten
J. Wulff: Fiir K- und C-stammler. 16 Sejten
J. Wulff: Für R-Stammler (zur Erlernung des Zungen-R). 16 Seiten ......
J. \Vulft: Für Kinder mit Sprachverzögeiung und 

-stammeln. 
32 Seiten ..

J. Wulff: Für Hersere und Stimmschwache. 28 Seiten .

J. Wulff: Für die Sehandlung des geschlossenen Näselns. -12 Seiten ....
J. Wulff: Für die Behandlung des öffenen Näsejns. 24 Seiten
H. Staps: Spiele und übungen zur Sprachbildung (Lehrgang für agram-
matisch sprechende Kinder). 48 Seiten . .... .. . .

I W9l{: Für die Erziehung zum gesunden und mühelosen Sprechen.
56 Seilen

11. Folge * Eingegangen...- Stimmeinsatzübungen für kleinere Kinder in Folge 6,
tür ältere Schüler und Erwachsene in tolse 10-

12. Folge Arno schulze.: Die sprachheilpädägogische spielserie. spiel-, Beschäfti-
gungs- und übungsserie für stotteinde Kinder u..;ugenclliche. 32 Seiten

13. Folge+ Emil Rees: Für Kehlkopfektomierte, Sprachlehrganglur Ausbildung der
Ruktussprache. 28 Seiten ... . ....

14. Folge J. Wulff: Für die Beseitigung von Stimmbildungsfehlern und die Er-
ziehung zur gesunden und mühclosen Stimmge6ung. 28 Seiten . . .. . .

15. Folge I. Wulff: Für die Beseitigung von IaurbildrrngsTehleri. aa Seiten ......
16. Folge l. Wulff : Anregungen ztir §iottererbehandlun"g. 20 Seiten
17. Folge * J. Wiechmann: Hiffen für die Behandlung von Stotterern Ai)
18. Folge * J. Wiechmann: Hilfen für die Behandlun[ r,on Stotterern B ri ..........
Die mit Stern bezeichneten Folgen enthalten vorwiegend übungsmaterial für Lehrer und Eltern.

J. Wulff: Wenn ein Kind nicht richtig spricht . Hinweise für die Eltern. g Seiten ....
M. Friedländer: Ratschläge für die Eltern eines stotternden Kindes. 4 seiten ......
P. Lüking: Lautstreifen zur Registrierung des Stammelns ......
P. Lüking; Merkblatt zum Lautstreifen .... .

P. LLlking: B-Streifen (Lautstreifen zur Registrierung des Stotterns) .....
P. Lüking: Die Symptome des Stotterns und ihre RLgistrierung (Der B-streifen) ....
P. Lüking: Tabelle der Randsymptome
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Notwendigkeit. und Problematik der Team-Arbeit bei der Therapie von sprach-
störungen, Berlin 1958, 1'12 Seiten, kartoniert
ce.m^einschaftstagung für allgemeine und angewandte phonetik, Hamburg -1960.
244 Seiten, kartoniert
Akustische und motorische 

_ 
p_ro_bleme bei der sprach- und stimmbehandlung,

Hildesheim 1962, kartoniert, -lBB Seiten
Die R-eflabilitation. der sprachgeschädigten und das Bundessozialhilfegesetz, Mar-burg 1964, 164 Seiten, kartoniert
Sprachheilpädagogische und hirnpathologische probleme, Köln 1966,204 seiten,kartoniert
Literaturhinweise zum Thema Hirnschädigungen (294 Titel)
De nksch ri ft über öffentl iche Fü rsorgeeinrichtu n gen fü r Sprach kranke
sta.tisrische .Angaben über Einrichtungen des sprachheirwesens in der Bundesreou-blik Deutschtand, mit Anhans DDR, österreich'und sch;;l;, ir) s"ii"^, iäit."i"rt
r) für Kleinkinder und Crundschüler r) für Schüler und Jugendliche

3,- DM

3,30 DM

2,2O DM

2,60 DM

7,50 DM

8,- DM

22,50 DM

18,75 DM

1,-
0,70

8,-

DM
DM
DM

DM


