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Sprachliche Forderziele: Phonologie-
Therapie bei der Vorverlagerung velarer
Plosive
Altersstufe: Vorschulalter, Jahrgangsstu-
fen 1—2

1 Einleitung

»Mirdeht’s d ut!“ Diese Aussage stammt
von zwei Jungen einer ersten Klasse. Sie
lasst die Vermutung zu, dass die Schiiler
Schwierigkeiten in der Sprachentwick-
lung haben. ,Unter normalen Umstédn-
den ist der kindliche Spracherwerb ein
rapides und robustes Lebensereignis®
(Dannenbauer, 2003, S. 48). Das be-
deutet, dass sich Kinder die sprachli-
chen Teilkomponenten rasch, miihelos
und erfolgreich aneignen (vgl. ebd.).
Doch nicht alle Kinder durchlaufen den
Spracherwerb unproblematisch. Haufig
kommt es zu Sprachentwicklungsstérun-
gen (SES).

Zahlreiche Beobachtungen zeigen,
dass Tobiasund Jan,zweiSchiiler einesSon-
derpadagogischen Forderzentrums', eine
(spezifische) Sprachentwicklungsstorung?
aufweisen. Die beiden Jungen haben in
fast allen sprachlichen Ebenen Schwie-
rigkeiten. Besonders auffillig wirkt die
Aussprache der Schiiler. Diese These
wird von Fox-Boyers Aussage gestiitzt:
»Haufig stellt die Aussprachestérung
das markanteste Symptom einer Sprach-
entwicklungsstorung dar (...)“ (2014, S.
175). Um negativen Folgen entgegenzu-
wirken ist eine sprachheilpiddagogische

1 Schiilernamen wurden abgeandert.

2 SSES trifft per Definition nur auf Tobias zu,
da dessen IQ im Normalbereich liegt. Eine
»Spezifische  Sprachentwicklungsstérung®
stellt demnach eine gravierende und iiber-
dauernde Beeintrichtigung im Erwerb und
der Anwendung linguistischen Wissens dar,
ohne dass diese durch geistige Retardierung,
Einschrankungen des Hoérens, neurologi-
sche Schiadigung, sozio-affektive Fehlent-
wicklung oder extreme Milieuumstinde zu
erkliren ist“ (Dannenbauer, 2001, S. 49).

Intervention als sinnvoll anzusehen. Um
die Notwendigkeit eines sprachtherapeu-
tische Vorgehens zu verifizieren, werden
zundchst eine Anamnese und eine Dia-
gnostik durchgefiihrt. Auf deren Grund-
lage folgt die Therapie.

2 Anamnese

Die Erhebung anamnestischer Daten ba-
siert auf langfristigen Beobachtungen der
Autorin im Rahmen des Unterrichts und
der Sichtung der Schiilerakten.

Die beiden Jungen, Jan und Tobias,
besuchen zum Zeitpunkt der Untersu-
chung eine Diagnose- und Forderklasse
im zweiten Schulbesuchsjahr. Die Be-
rechtigung, am Forderzentrum beschult
zu werden, erhdlt Tobias aufgrund seines
Forderschwerpunktes Sprache. Der Schii-
ler zeigt auf allen sprachlichen Ebenen -
Phonetik, Phonologie, Lexikon, Seman-
tik, Morphologie und Syntax - Schwie-
rigkeiten. Dies deutet auf eine Spezifische
Sprachentwicklungsstérung hin.

Jan wird hingegen der Forderschwer-
punkt Lernen zugeschrieben, da er mit
einem IQ-Wert von 79 eine knapp un-
terdurchschnittliche ~ Begabung  auf-
weist. Bei der Analyse von Jans sprach-
lichem Entwicklungsstand fallen beson-
ders seine von phonologischen Prozes-
sen durchzogenen Zwei- bis Dreiwort-
sitze auf. Somit hat Jan sowohl auf pho-
nologischer Ebene, als auch auf syntak-
tisch-morphologischer Ebene Schwierig-
keiten. Hinzu kommen Wortspeicher-,
Wortabruf- und Sprachverstindnispro-
bleme, sodass von einer Sprachentwick-
lungsstérung ausgegangen wird.

Nach Abschluss der Erhebung anam-
nestischer Daten und der Beobachtun-
gen des sprachlichen Entwicklungsstan-
des von Tobias und Jan kristallisiert sich
die phonologische Ebene als bedeuten-
der Ansatzpunkt in der sprachlichen Be-
handlung heraus (vgl. Fox-Boyer, 2015,
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S. 19). Mehrere Uberlegungen haben zu
diesem Ergebnis gefiithrt: Die Ausspra-
chestérung stellt eine zentrale Ursache
fiir ein steigendes Stérungsbewusstsein
dar. Um dies zu vermeiden, ist eine bal-
dige Therapie phonologischer Fahigkei-
ten von Noten. Weiterhin fithren Wein-
rich und Zehner (2011) an, dass die For-
derung phonologischer Fahigkeiten in
der Regel zentrale Verarbeitungsqualiti-
ten verbessert, was sich hiufig positiv auf
andere beeintriachtigte sprachliche Mo-
dalitdten auswirkt (vgl. S. 98). Von dhn-
lichen therapeutischen Erfahrungen be-
richtet Fox (2011, S. 245). Sie empfiehlt
bei Kindern mit einer phonologischen
Problematik als Bestandteil einer Sprach-
entwicklungsstorung nicht gleichzei-
tig an Phonologie und anderen Sprach-
komponenten zu arbeiten, da die phono-
logische Arbeit fiir die Kinder sehr kom-
plex sei (vgl. ebd.). Daraus resultiert, dass
sich das Therapieintervall dieser Ausar-
beitung lediglich auf die Diagnostik und
Therapie der phonologischen Fahigkei-
ten beschrankt.

3 Diagnostik

Um ein genaueres Bild tiber die sprachli-
che Situation der Schiiler zu bekommen,
folgt als nachster Schritt eine Diagnostik.
Eine griindliche, valide und reliable Dia-
gnostik geben Masterson, Bernhardt &
Hoftheinz (2005) als wichtigste Voraus-
setzungen fiir einen effizienten Behand-
lungsplan an (zit. nach Fox-Boyer, 2015,
S.19).

Als Diagnoseinstrument wird die
PLAKSS-II (Psycholinguistische Analyse
kindlicher Sprechstorungen II) genutzt.
Die PLAKSS-II wird zunéchst kurz er-
ldutert und ihr zugrunde liegendes Klas-
sifikationsmodell beschrieben. Anschlie-
flend werden die Ergebnisse der Ein-
gangsdiagnostik der Schiiler Tobias und
Jan dargelegt.

* Die diesem Beitrag zugrundeliegende Hausarbeit wurde mit dem diesjahrigen Karl-Heil-Preis der LG Bayern ausgezeichnet.
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