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Sprachverstandnis
bei Schuler:innen

Sie hat

‘ DY getrunken.




Editorial
Sprache verstehen - lernen und teilhaben

Corinne Brudermann

Liebe Leser:innen

Vor den ersten gesprochenen Waortern versteht das Kleinkind das Gesagte,
Lerninhalte werden in der Schule Uber Sprache vermittelt, mit einem guten
Sprachverstandnis tauchen wir in Geschichten und Erzahlungen ein -
Sprache verstehen lohnt sich! Die vorliegende Ausgabe widmet sich im
Schwerpunkt nun dem Sprachverstandnis von Schiiler:innen. Wir bedauern,
dass trotz verschiedener Anfragen leider kein passender Beitrag zu diesem
Thema im Erwachsenenbereich gefunden wurde.

Einen diagnostischen Einstieg ins Thema erhalten wir im Interview mit
Christoph Till Uber die Untersuchungsergebnisse zur Verwendung des
Grammatikverstandnistests TROG-D und deren Relevanz fur die Praxis.

Einen Uberblick zu Diagnostik, Therapie und Férderung des Sprachver-
standnismonitorings liefert der Artikel von Claudia Hachul. Wir erfahren wie
gutes Zuhdren, eine positive Fragekultur und das Unterscheiden von Raten
und Wissen gefordert werden und zu einem erfolgreichen Monitoring des
Sprachverstandnisses bei Schiiler:innen fihrt. Weiter kriegen wir Einblick in

RedaKo
Tims Schulalltag mit Sprachverstandnisschwierigkeiten anhand des Berichts
einer Lehrperson aus einer Sprachheilschule: Fokussierter Blickkontakt und
weitere Hilfestellungen im Unterricht unterstiitzen die Verstandnissicherung.
Die enge Zusammenarbeit zwischen Logopad:innen und Lehrpersonen wird
gelebt und kommt den Kindern zu Gute.
Ich wiinsche eine interessante, abwechslungsreiche Lektire.
Corinne Brudermann, RedaKo
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Studie zum TROG-D

«Fur Kinder mit DaZ sollte man
die Normwerte nicht konsultieren»

Dr. phil. Christoph Till
Dozent fur Sprachheilpadagogik am Institut fur Heilpadagogik der PH Bern

Ihr habt eine Untersuchung zum TROG-D mit Kindern
aus der Schweiz gemacht und dabei auch einen Fokus
auf mehrsprachig aufwachsende Kinder gelegt. Was

waren die wichtigsten Fragestellungen der Studie und

welche Kinder habt ihr untersucht?

Genau, wir wollten herausfinden, ob man den Sprach-
verstandnistest TROG-D besser auf Hochdeutsch oder
auf Schweizerdeutsch durchfihrt. In Bezug auf Kinder

Eine Freiburger Forschungsgruppe
hat untersucht, wie der
Grammatikverstandnistest TROG-D
iIn der Schweiz angewendet

werden kann und hatte dabei auch
mehrsprachig aufwachsende Kinder
im Blick. Christoph Till erlautert im
Interview die Ergebnisse der Studie
und deren Relevanz fur unseren
Berufsalltag.

Kinder mit Schweizerdeutsch als Zweitsprache muss
man ganz klar sagen, dass die Normen zu streng fir
diese Gruppe sind. Sie erreichen hier deutlich unter-
durchschnittliche Werte. In Bezug auf unsere zweite
Forschungsfrage konnten wir feststellen, dass es in kei-
ner der untersuchten Gruppen bedeutende Leistungsun-
terschiede zwischen den Testversionen gab. Alle Kinder
verstehen Hoch- und Schweizerdeutsch ungefahr gleich
gut. Eine Ausnahme bilden die Kinder im ersten Kinder-

gartenjahr. Sie verstehen Schweizerdeutsch besser als
Hochdeutsch.

mit Sprachstorungen, Kinder ohne Sprachstorungen und
Kinder, die Deutsch als Zweitsprache erwerben, lauteten
unsere Fragen immer wieder gleich: Sind die Normwerte

der Originalversion angemessen fir Schweizerdeutsch
(auch als Zweitsprache) sprechende Kinder? Und: Macht
es einen Unterschied, ob man diese Kinder auf Hoch-
deutsch oder auf Schweizerdeutsch testet?

Und was sind die Ergebnisse? Auch in Bezug auf die
mehrsprachig aufwachsenden Kinder?

Fur Kinder mit Schweizerdeutsch als Erstsprache sind
die Normen des TROG-D in der Regel angemessen. Fir

Was heisst das konkret fiir die praktische Arbeit der
Logopad:innen? Worauf sollen und kdnnen wir uns
bei der Durchfiihrung des TROG-D insbesondere mit
mehrsprachigen Kindern achten?

Eine Durchfiihrung des Tests im Dialekt wirde ich nur
fUr die Kinder im ersten Kindergartenjahr und fur sol-
che, die wenig Hochdeutscherfahrung haben, empfeh-
len. Fur alle anderen empfehle ich die Durchfiihrung
auf Hochdeutsch, da nur in diesem Fall die Normwerte
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beigezogen werden dirfen. Fir Kinder mit DaZ sollte
man die Normwerte hingegen nicht konsultieren. Die
unterdurchschnittlichen Testergebnisse dirfen nicht mit
einer Sprachverstandnisstorung gleichgesetzt werden!
Vielmehr spiegeln die Ergebnisse die besonderen Bedin-
gungen des Deutsch-als-Zweitspracherwerbs wider.

Mit welchen Mitteln und Vorgehen kann die Sprachver-
standnisleistung von mehrsprachigen Kindern sonst
noch beurteilt werden?

Zunichst wiirde ich die Kinder im (Schul-)Alltag beob-
achten, um potenzielle Sprachverstandnisschwierigkei-
ten im gewohnten Umfeld entdecken zu kénnen. Wenn
auffallt, dass ein Kind vieles nicht versteht und dieses
Nichtverstehen auch nicht kompensieren kann, wirde ich

vertiefend einen Test durchfiihren. Die Ergebnisse sollten
allerdings unter qualitativen Gesichtspunkten und nicht
normorientiert ausgewertet werden. Eine solche Auswer-
tung kann Hinweise darauf geben, in welchen Bereichen
des grammatischen Satzverstehens die Kinder Schwie-
rigkeiten haben. Auch wenn es sich wie gesagt nicht um
eine Sprachverstandnisstorung im eigentlichen Sinne
handelt, sind diese Schwierigkeiten ernst zu nehmen,

da die Kinder v. a. im Kontext Schule darauf angewiesen
sind, gut und korrekt zu verstehen. Entsprechende For-
dermassnahmen sind zu planen.

Das Interview fiihrte Myriam Schnider, RedaKo

X Der Artikel zur Studie «Satzverstandnisleistungen zweitspracher-
werbender Kinder in Hoch- und Schweizerdeutsch. Quantitative
und qualitative Befunde aus dem Freiburger TROG-Projekt»
erschien im E-Journal «Forschung Sprache» 01/2021, S. 36-51.
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Monitoring und Sprachverstehen bei Schuler:innen

Detect an React

Dr. Claudia Hachul
dipl. Sprachheilpadagogin, Technische Universitat Dortmund, Mitabeiterin DLR Projekttrager

Grundlagen

Fehlendes Sprachverstehen bei Kindern und Jugendli-
chen fihrt zu Missverstandnissen in der Kommunikation
mit anderen Menschen, erschwert das Verstehen von Auf-
gaben, das schulische Lernen und den Wissenszuwachs.

Zur Illustrierung von Sprachverstandnisschwierigkeiten,
auch bei der Beratung der Bezugspersonen, eignen sich
Verhorer, wie sie z. B. Hacke und Sowa (2004) in ihrem
kleinen Handbuch des Verhdrens gesammelt haben: Die
Schilerin kommt zu spat zum Unterricht. Auf die Frage
des Lehrers, warum sie denn zu spat sei, versteht der
Lehrer, dass das Madchen zu Besuch war beim «Kafer
Otto Peter.» Erst nach einigem Erstaunen stellt er fest,
dass naturlich der «Kieferorthopade» gemeint war.

Ergebnisse aus Langzeitstudien zeigen, dass bei Kindern
mit rezeptiv-expressiver Sprachentwicklungsstorung die
Sprachentwicklung bis ins Jugendalter oft nicht alters-
gemass ist. Die Betroffenen haben weniger soziale Kon-
takte und neigen zu Rickzug oder Aggressivitat bis hin zu
Schulverweigerung. Sogar der Intelligenzquotient kann -
wahrscheinlich aufgrund der zunehmenden Lernschwie-
rigkeiten, die auf die Sprachverstandnisschwierigkeiten

Das Monitoring des eigenen Sprachver-
stehens, also die Sprachverstandnis-
kontrolle und -sicherung, ist ein wichtiger
Baustein der Therapie und Forderung
des Sprachverstehens bei Kindern und
Jugendlichen.

zurtickzufiihren sind - abnehmen (Dannenbauer, 2001).
Sprachférderung und -therapie berlicksichtigen neben
der Sprachproduktion immer auch das Sprachverstehen.
Hier gilt es verschiedene Ebenen zu unterscheiden, u.a.
das Verstehen von Wortern, Satzen und Texten. Ein Kont-
rollmechanismus, das Monitoring des Sprachverstehens
(comprehension monitoring), Gberprift innerhalb von
(Milli-JSekunden, ob gentigend Informationen vorhanden
sind, um eindeutiges Verstehen zu ermoglichen. Moni-
toring ist ein Prozess, der ein Individuum befahigt, sich
einer misslungenen Kommunikation bewusst zu werden
und darauf zu reagieren. Die englische Beschreibung
«detect and react» fasst den Prozess des Monitorings
einpragsam zusammen (Dollaghan & Kaston 1986).

Entwicklung des Monitorings

Im Vorschulalter beginnt das spezifische Nachfragen,
sodass mit Schuleintritt bei unauffalligen Kindern ein
ausreichendes Monitoring des Sprachverstehens bei
Wortern, Satzen und Anweisungen zu erwarten ist. Im
Alter von acht bis zehn Jahren entwickeln Kinder in der
Regel ein differenziertes Textverstehen und auch ein
differenziertes Monitoring auf Textebene (Hachul & Sché-
nauer-Schneider, 2019).
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Diagnostik

Fir Kinder und Jugendliche im Schulalter oder auch
fur Erwachsene liegt im deutschsprachigen Raum kein
standardisiertes Verfahren fir die Diagnostik des Mo-
nitorings vor. Die Analyse kindlicher Sprachverstehens-
und Kontrollprozesse - ASVK (Schmitz, 2012) - ist ein
qualitatives Verfahren fur das (Sprachentwicklungs-)
Alter von 3;6-4;11 Jahren. Weitere Vorschlége fir eine
gezielte diagnostische Beobachtung des Monitorings
bei Schulkindern beschreiben Hachul und Schénauer-
Schneider (2019).

Bei der Therapie und Forderung des Monitorings be-
steht eine gewisse Berechtigung zu der Vermutung, dass
die meisten Kinder und Jugendlichen mit Sprachent-
wicklungsstorung hiervon nachhaltig profitieren, da ein
Transfer auf den Wortschatzausbau erwartet werden
kann. Denn mit dem Monitoring baut sich eine gut ge-
neralisierbare Fahigkeit auf, immer dann nachzufragen,
wenn das Wort oder der Satzteil unbekannt ist. Dariiber
hinaus haben fast alle Kinder mit einer diagnostizierten
Sprachentwicklungsstorung zumindest einen gewissen
Forderbedarf auch im Sprachverstehen, und zwar auch
dann, wenn lediglich eine Sprachentwicklungsstorung auf
expressiver Ebene diagnostiziert wurde (Schlesiger, 2001).

Therapie und Forderung

In der Therapie und Forderung des Monitorings bei
Schulkindern erfolgt die Arbeit an vier grundlegenden
Bausteinen, die sich an die Evaluationsstudie von Dollag-
han und Kaston (1986) anlehnen und die von Schmitz und
Diem (2007) ins Deutsche tbertragen wurden. Bei Diem
und Schmitz (2007) und Hachul und Schénauer-Schnei-
der (2019] finden sich weitere Beispiele.

Zuhoren:

Grundlage des Monitorings ist gutes Zuhdren. Gutes

Zuhoren muss, auch in der Elternberatung, demonstriert

werden. Wichtig sind nach Johnson (2005) folgende Zu-

horfahigkeiten:

- gut sitzen — im eigenen Bereich, ohne andere zu sto-
ren, gewisse Bewegung zur Erhaltung der Konzentrati-
on maglich

- gut hinschauen = Blickkontakt zum/zur Sprecher:in fir
Mimik / Gestik

- gut mitdenken — Nachdenken Uber den Inhalt

- gut warten = nur eine Person spricht; sprechen, wenn
man dran ist, zuhdren, wenn man nicht dran ist

Fragekultur:

Fur ein gelingendes Monitoring muss eine Fragekultur
geschaffen werden, in der Fragen als etwas Positives
und Wichtiges gelten. Die positive Einstellung gegeniber
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Fragen kann z. B. durch nachfragende Emojis gefordert
werden, z. B. ein nachfragender «cooler» Smiley. Die
Entwicklung der Fragekultur sollte immer zusammen
mit einer Beratung der Bezugspersonen einhergehen,
damit das Nachfragen bzw. Sichern des eigenen Sprach-
verstehens auch ausserhalb des Unterrichts umgesetzt
werden kann. Wird das Umfeld nicht beraten, kann dies
zu demotivierenden Missverstandnissen fihren, da die
Nachfragen und Klarungsversuche der Kinder nicht
verstanden oder gar zurlickgewiesen werden. Neben
den Eltern sollten auch die Lehrkrafte und anderen pa-
dagogischen/therapeutischen Fachkrafte an der Schule
mit einbezogen werden. Ein sprachsensibler Unterricht
in allen Fachern umfasst also neben der Anpassung der
fachsprachlichen Inhalte an die sprachlichen Kompe-
tenzen der Schiler:innen auch eine Unterstitzung des
Frageverhaltens, um die Fahigkeit des Monitoring zu
verbessern.

Raten oder Wissen («Detect»):

Kinder und Jugendliche mit Sprachverstandnisschwierig-
keiten sind es gewohnt, den Inhalt sprachlicher Ausse-
rungen zu erraten. Sie missen deshalb den Unterschied
zwischen Raten und Wissen erkennen lernen. Hier kon-
nen Schiler:innen in verschiedenen Situationen, z.B. mit
Ratespielen, aufgefordert werden, jedes Mal eine Hand
mit einem entsprechenden Symbol zu heben. Ein passen-
des Symbol fur «sicheres Wissen» kdnnte beispielsweise
ein schlaues Smiley mit einem Bachelorhut sein, fiir «un-
sicheres Wissen» oder «Raten» ein tUberlegender Smiley
beispielsweise mit Fragezeichen oder Gedankenblase.

Reagieren («React»):

Ziel ist es, dass die Schiler:innen fur unterschiedliche
Griinde des Nicht- / Missverstehens spezifisch nachfra-
gen. Bei sehr schwachen Schiler:innen gentgt in Einzel-
fallen auch allgemeines Nachfragen («Wie bitte»?).

Grundsatzlich geht es um das Lernziel, zu verstehen,
dass nicht jede Ausserung verstéandlich ist. Da viele
Schiler:innen mit Sprachentwicklungsstorungen ein
Storungsbewusstsein besitzen, ist diese Erkenntnis fur
sie besonders wichtig und entlastend.

Der Einstieg in nicht verstandliche Ausserungen gelingt
am leichtesten Uber akustische Unzulanglichkeiten, z.B.
zu schnelle oder zu leise Ausserungen. Hier kann meist
schnell vermittelt werden, dass eine Ausserung nicht
verstandlich war und der Grund des Nichtverstehens
eindeutig bei den Sprechenden oder bei dusseren Um-
standen liegt. Auch hier kdnnen gut Smileys oder Pik-
togramme zur Veranschaulichung des Grundes fir das
Nichtverstehen eingesetzt werden.



Fir die Illustrierung des Nichtverstehens bei Mehr-
deutigkeiten eignen sich uneindeutige Aufforderungen,
z.B. Wegbeschreibungen auf einem Stadtplan, auf dem
mehrere Schwimmbader/Schulen/Spielplatze etc. zu
sehen sind.

Eine Strategietherapie auf Wortebene, in der auch das
Monitoring aktiviert wird, legten Motsch, Marks und UL-
rich (2018) mit dem Wortschatzsammler vor. Es werden
gezielt Strategien erarbeitet und das Umfeld beraten, so
dass die Kinder eigenaktiv ihren Wortschatz erweitern.
Fur die Erarbeitung des Nachfragens bei unbekannten
Wortern lassen sich bildungssprachliche oder fremd-
sprachliche Begriffe oder auch Pseudowdrter einsetzen.
Aufgaben zum Entdecken und Stoppen konnen hier hel-
fen, z. B. Driicken einer Klingel, wenn ein unbekanntes
Wort auftritt oder direkte Entscheidungsiibungen dazu,
ob einem das Wort bekannt ist oder nicht.

Evidenzbasierung

Fir die Strategietherapie des Wortschatzsammlers zeig-
te sich in einer randomisierten und kontrollierten Studie
mit Uber 150 Schulkindern ein generalisierender Effekt.
So konnten die Kinder ihren Wortschatz Gber den erar-
beiteten Therapiewortschatz hinaus erweitern. Weitere
Forschungsergebnisse belegen, dass die beschriebenen
vier Bausteine in der Férderung des Monitorings im
Schulalter in ca. 8 - 10 halbstiindigen Sitzungen in Klein-
oder Grossgruppen auch bei Schiler:innen mit rezeptiv-
expressiver Sprachentwicklungsstorung erfolgreich
vermittelt werden kénnen (u. a. Dollaghan & Kaston,
1986). Fur langfristige Transfereffekte ist das wiederholte
Aufgreifen der Strategien nétig.

Der Aufbau und die Erweiterung des Monitorings des
Sprachverstehens ist ein wichtiges Therapieziel bei der
Arbeit mit sprachentwicklungsauffalligen Kindern und
Jugendlichen. Es ist eine hilfreiche Fahigkeit, den Wort-
schatz und das Satzverstehen effektiv auszubauen und
zu festigen, und zwar Uber die in Therapie und Unterricht
gelbten Worter und grammatischen Strukturen hinaus.
Das Monitoring des Sprachverstehens ermdglicht somit
eigenaktives Sprachlernen auch im Alltag.

Claudia Hachul

P Link zum Literaturverzeichnis:
www.logopaedie.ch

Fachtherapeut(in) fir kognitiv-orientierte
Sprachtherapie und Kognitives Training

Mit Zertifikat - 3 Module je 4 Tage (102 FP)

&rztlich geleitet

Bitte fordern Sie das Seminarprogramm an:
NoéllenstraBe 11« 70195 Stuttgart

Tel: 0711-6979806 - Fax: 0711-6979 808

www.kognitives-training.de « info@kognitives-training.de

"CORONA-Sicher" auch als Live-Web-Seminar !

kademie fur Kognitives Training

nach Dr. med. Franziska Stengel
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Anpassungen im Unterricht bei Verstandnisstorungen

Unterricht und Logopadie

Hand in Hand

Romana Gutknecht
Lehrperson Zentrum ASS Lenzburg

Tim (Name geandert] besucht die 1. Klasse in der
Sprachheilschule, in der ich unterrichte. Erist ein fleissi-
ger und lernwilliger Schiler. Er kommt gut gelaunt in die
Schule und ist an Lerninhalten jeglicher Art interessiert.
Seine Aufgaben erledigt er pflichtbewusst und zuverlas-
sig. Man fragt sich, warum ein Kind mit einer solch vor-
bildlichen Arbeitshaltung eine Sonderschule besucht.

Lernt man Tim besser kennen, wird schnell splrbar,
dass er im sprachlichen Bereich sehr eingeschrankt ist.
Je sprachlicher es im Unterricht wird, umso schwieriger
wird es fur ihn, Auftrage und Lerninhalte zu verstehen.
Sein Sprachverstandnis ist stark eingeschrankt, wodurch
er auf logopadische Therapie und starkere Hilfestel-
lungen im Unterricht angewiesen ist. Der Besuch der
Sprachheilschule ermdglicht ihm eine intensive sprachli-
che Forderung, solange er diese braucht. Das Ziel ist, ihn
alsbald wie madglich in die Regelschule zu reintegrieren
und ihn entsprechend auf die Reintegration vorzube-
reiten. In der Zeit, die das Kind in der Sprachheilschule
verbringt, wird es logopadisch intensiv therapiert und
profitiert von einer kleineren Klassengrosse, wodurch

die Lehrperson mehr Zeit zur Verfigung hat, um auf die
sprachlichen Voraussetzungen des Kindes einzugehen.
In diesem Beitrag schildere ich meine Erlebnisse und
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Tim hat grosse Probleme im
Sprachverstandnis. Romana Gutknecht ist
Tims Lehrerin und beschreibt, wie sie dieser
Herausforderung im Schulalltag begegnet
und wie die Zusammenarbeit mit der
Logopadin konkret aussieht. Eine Checkliste
liefert Ideen fur Anpassungen im Unterricht.

Beobachtungen aus dem Unterricht mit sprachrezeptiv
betroffenen Kindern, der Umgang damit und die Zusam-
menarbeit mit den Logopad:innen.

Es sind noch ein paar Minuten, bis es in die grosse Pause
klingelt. Die Kinder sind mitten in einer Arbeit. Die Zeit
reicht nicht mehr aus, um alles sorgfaltig aufzurdumen.
Daher erhalten die Kinder den Auftrag, nur die ausge-
schnittenen Sachen in das Klarsichtmappchen einzuord-
nen, damit sie wahrend dem Liften in der Pause nicht im
Schulzimmer verweht und verteilt werden. Die anderen
Arbeitsmaterialien dirfen sie ausnahmsweise liegen las-
sen und erst nach der Pause aufraumen. Im Anschluss
an die Erteilung des Auftrags wirkte die Klasse emsig
und alle schienen das Verlangte zu tun. Es lautet. Die
Klasse macht sich auf in die Pause. Nach einem kurzen
Kontrollblick durchs Klassenzimmer wird klar, dass es
ein Pult gibt, auf dem alles noch so war wie vor der Auf-
tragserteilung. Tim hat alles stehen und liegen gelassen
und verschwand in die Pause.

Tim braucht Hilfestellungen, um Auftrége verstehen zu
konnen. In Gruppensequenzen, in denen die ganze Klas-
se angesprochen wird, schaue ich darauf, dass er und die
anderen Kinder direkten Blickkontakt zu mir haben. Die



ganze Klasse ist dazu aufgefordert, die Augen auf mich
zu richten und die Arme zu verschranken und zu warten,
bis es ruhig ist. Ganz besonders gilt das fir Tim und die
anderen Kinder mit Sprachverstandnisproblemen, da sie
dadurch direkte Sicht auf meinen Mund, meine Gestik
und meine Mimik haben. Durch die verschrankten Arme
machen sie nichts anderes nebenbei. Bei der Auftrags-
erteilung achte ich auf ein langsames Sprechtempo und
eine klare, deutliche Artikulation der Worter. Ausserdem
hilft es, wenn ich Satze einfach und kurz formuliere. Die
Einhaltung der Reihenfolge der Arbeitsschritte erleich-
tert den Kindern das Verstandnis und beugt Missver-
standnissen vor. Damit es den Kindern einfacher fallt,
jederzeit einen direkten Blick auf mich zu haben, sind
die Pulte und der Sitzkreis in Hufeisenform angeordnet.
Nachdem ich den Auftrag an die Kinder gegeben habe,
ist trotz den Hilfestellungen nicht garantiert, dass er
angekommen ist. Wenn sie nicht benennen kénnen, was
sie nicht verstanden haben, fragen sie auch nicht nach.
Als Lehrperson denkt man: «Prima, wenn es keine Fra-
gen gibt, haben es alle verstanden.». Darauf kann man
sich aber nicht verlassen, denn manchmal wird erst bei
der Ausfihrung klar, dass der Auftrag nicht verstanden
wurde, vor allem bei nicht routinierten Auftragen. Um
das Verstandnis von schwierigeren Auftragen zu sichern,
lasse ich die Kinder den Auftrag in ihren eigenen Worten
wiederholen. Durch diese Wiederholung wird ersichtlich,
wo es Unklarheiten gibt und welche Dinge ich nochmals
ausflihren muss. Letztendlich zeigt die Arbeitsphase,

ob alles verstanden wurde und wenn es im Einzelnen
Unklarheiten gibt, klare ich diese unter vier Augen und
leiste individuelle Hilfestellungen.

In Tims Logopadielektionen ist die Verstandnissicherung
momentan ein Therapieschwerpunkt. Er fragt in der
Gruppe sowie im Einzelsetting noch sehr wenig nach

und weiss sich in Situationen des Nichtverstehens kaum
selbst zu helfen. Versteht er etwas nicht, schaut er mich
verdutzt an und sagt nichts. Stelle ich die Frage auf eine
andere Art oder frage nach, was er nicht versteht, bleibt
er stumm. Er scheint nicht sagen zu kénnen, was er nicht
versteht. In der Logopadie lernt er das Gehdrte zu Uber-
wachen und zu erkennen, er erlernt Strategien, die der
Verstandnissicherung dienen. Die Logopadin und ich tau-
schen uns regelmassig aus Uber unsere Beobachtungen

und Uber Strategien, wie mit Tims Verstandnisschwierig-
keiten umgegangen werden kann. So konnen gegenseitig
Inhalte in der Schule oder in der Therapie aufgenommen
werden und Tim einen besseren Transfer ermaglichen.

Im Fach Natur, Mensch, Gesellschaft (NMG) behandeln
wir momentan das Thema «Erndhrung». Das Thema der
aktuellen Unterrichtsstunde sind die Mahlzeiten. Es geht
um das Morgen-, Mittag- und Abendessen. Nachdem in
der Klasse besprochen wurde, was diese Mahlzeiten sind
und was man zur jeweiligen Mahlzeit isst, gab ich den
Kindern die Aufgabe, zu jeder Mahlzeit eine Collage mit
ausgeschnittenen Bildern zu machen. Tim geht an den
Platz, sitzt da und macht nichts. Er schaut weder links
noch rechts, um zu sehen, was die anderen machen. Er
fragt nicht nach, was er machen muss, weder bei mir
noch bei den anderen Kindern. Als ich zu ihm gehe und
die Aufgabe mit ihm zusammen &sen will, wird klar,
dass er keine Ahnung zu haben scheint, was er machen
soll. Trotz des Inputs und der gemeinsamen Erarbeitung
der Namen der Mahlzeiten und den Inhalten der drei
Mahlzeiten, war ihm noch nicht klar, was ein Morgen-,
Mittag- und Abendessen ist. Damit Tim die Aufgabe losen
konnte, brauchte er meine intensive Begleitung. Das The-
ma musste mit ihm nochmals im 1:1-Setting erarbeitet
und die Aufgabe gemeinsam geldst werden.

Die beschriebene Episode erstaunte mich, da dieses
Thema aus Tims direktem Alltag stammt und ich daher
annahm, dass er auf sein Vorwissen zuriickgreifen und
den Auftrag somit verstehen kann. Mir wurde klar, dass
die Verstandnisproblematik nicht nur die Auftragser-
teilung betrifft, sondern auch den Alltagswortschatz
und das damit verbundene Vorwissen. Ich bin froh, dass
die Logopadin mit Tim die sprachlichen Inhalte aus
dem Unterricht in der Therapie nochmals aufgreift und
erarbeitet, da ihm dies die Partizipation im Unterricht
erleichtert. Neben dem Sprachverstandnis ist auch
Tims Alltagswortschatz sehr eingeschrankt, was ihm in
sprachlastigen Fachern wie NMG zum Verhangnis wird
und eine grosse Herausforderung fur ihn ist. Oft feh-
len ihm die grundlegendsten Waérter und er macht den
Eindruck, als wirde er trotz Hilfestellungen wie Bildern
oder handlungsorientiertem Unterricht kaum etwas
verstehen. Als Unterstiitzung fir Tim werden die Inhalte
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aus NMG auch in seinen Logolektionen aufgegriffen. Es
hilft ihm, wenn der Wortschatz aus dem Unterricht in
der Logopadie nochmals thematisiert und getibt wird.
Oft kommt erst im Einzelsetting ans Licht, was genau
nicht verstanden wurde. Damit es Tim besser gelingt,
den Wortschatz und die Lerninhalte abzuspeichern,
werden diese in der Schule und der Logopadie regel-
massig und oft wiederholt und wir setzen passendes
Bildmaterial ein.

Neben dem Erlernen von Verstandnissicherungsstrate-
gien starkt Tim in der Logopadie auch sein Selbstver-
trauen. Etwas im grossen Klassenverband nachzufragen,
braucht Uberwindung. Momentan lernt er einen Zauber-
trick, den er der Klasse bald vorfihren wird. Dabei trai-
niert er mehrere Fahigkeiten gleichzeitig: sich sprachlich
ausdricken, auftreten vor der Klasse, Kontakt zum Publi-
kum knipfen und sich auf die Ausfiihrung konzentrieren.
Ausserdem werden seine Klassengspandli im Anschluss
Fragen haben, welche er beantworten muss. Solche
Ubungen helfen ihm, sich zu 6ffnen und Vertrauen in
sich selbst zu fassen. Tim braucht dafir viel Training und
unterschiedliche Ubungssituationen, dies gelingt durch
die enge Verbindung und Zusammenarbeit zwischen
Therapiezimmer und Klassenraum. So ist es in jedem
Fall sinnvoll, diese Verbindung zu fordern und zu starken,
damit Tim das Gelernte zunehmend in seinen Alltag inte-
grieren und besser teilhaben kann.

Romana Gutknecht
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Zum logopadischen Auftrag in der Therapie von Sprach-
verstandnisstorungen gehort die Aufklarung und Be-
ratung von Lehrpersonen dariiber, wie sie ihren Un-
terricht an die betroffenen Kinder anpassen konnen. In
dieser Checkliste findest du viele verschiedene Mass-
nahmen zur Verstandnisunterstiitzung im Unterricht:

Sprachverstandnissicherung

- Sicherung der Aufmerksamkeit (z.B. durch Abwarten
des Blickkontakts, Bertihrung am Arm oder an der
Schulter]

- Handlungsbegleitendes Sprechen

- Uberpriifung, ob das Kind verstanden hat (z.B. indem
man das Kind nochmals selber sagen lasst, was sein
Auftrag ist)

« Visualisierung von Anweisungen (z.B. mit Piktogram-
men, Gestik, Realgegenstanden etc.)

Modellieren der eigenen Sprache /

Vereinfachung von Texten

- Bei Anweisungen/Erklarungen: Betonung, Pausen,
kurze pragnante Satze, Ereignisreihenfolge einhalten,
Zusammenfassungen

- Bei Geschichten: wenn nétig kiirzen und Verringerung
der Komplexitat, semantisch-lexikalische und syntak-
tisch-morphologische Vereinfachungen

- Sach- und Prifungstexte (schriftlich): Sprachliche Ver-
einfachung ohne inhaltliche Vereinfachung (s. z.B. «Tex-
toptimierung von Prufungsaufgaben», Wagner &
Schlenker-Schulte 2015)

Raumakustische Massnahmen

- Storgerausche und Nachhallzeiten verringern

+ Klare Raumordnung

- Optimale Lichtverhaltnisse

- Gunstige Sitzposition des Kindes mit guter Sicht auf die
Lehrperson

Zuhor-Forderung
- Etablierung von Zuhor-Kultur im Klassenraum
(s. Artikel von C. Hachul in diesem Heft)

T Quelle der Checkliste:
C. Hachul & W. Schonauer-Schneider, 2019: Sprachverstehen
bei Kindern. Grundlagen, Diagnostik und Therapie. 3. Auflage.
Elsevier, S. 96-105



Befragung in der Deutschschweiz

Dialekt und Hochdeutsch -
zum Umgang im Therapiealltag

Die Ergebnisse der Befragung zeigen, dass Logopad:innen Hoch-
deutsch und Dialekt im Sinne eines Sprachverwendungsbewusstseins
strategisch in der Therapie einsetzen. Allerdings trifft dies nicht auf alle
Befragten zu; Kolleg:innen, die Hochdeutsch als Erstsprache auffih-
ren, verwenden grundsatzlich Hochdeutsch als Sprache der Therapie.

Sprachen stehen in einem Verhaltnis der Ebenbiirtigkeit
Beginnen wir mit einem Fallbeispiel aus dem therapeuti-
schen Alltag:

Die sechseinhalbjahrige Noelia kommt das erste Mal

in die Logopadie. Nachdem das Eis mit Urs, dem Bar,
gebrochen ist, erfahrt die Logopadin im «Interview»,
dass Mama und Papa mit Wurzeln in Nigeria zu Hause
Franzosisch und Tomaschett sprechen. Teils spielt auch
Englisch eine Rolle. Die Kinder, Noelia hat zwei altere
Brider, sprechen untereinander Schweizerdeutsch.
Wahrend des Interviews spricht die Logopadin Hoch-
deutsch und Noelia antwortet ebenso in Hochdeutsch.
Bereits das Screening und die Spontansprachprobe
zeigen die typischen Probleme bei Mehrsprachigkeit wie
teilweise Sprachverstandnisprobleme, Wortschatzlicken
und Schwierigkeiten im Sinne der Sequenzierung und der
morphematischen Einpassung im Satz. Die Sprechfreude
ist zwar gut und Noelia wirkt aufgestellt und interessiert,
aber die Erzahlfahigkeit ist deutlich limitiert. Bei der
Aussprache machen die Zischlaute Probleme, sonstige
Konsonanten werden auch in Verbindungen korrekt reali-
siert. Die Mundmotorik ist unauffallig.

Die Logopadin ist hier offensichtlich gefragt. Sie mochte
Noelias Weg zur Sprachkompetenz unterstiitzen, damit
sie keine Probleme im Kontakt und Austausch mit ihrem
Umfeld hat und gut auf den Lese-Schreib-Prozess vor-
bereitet ist.

Wie ist mit der Sprachvielfalt im Rahmen der Thera-
pieplanung nun umzugehen? Die Familiensprache(n)
wirdigen und Eltern zur Férderung ihrer L1 anregen,
ist eine Basis. Als Berufsauftrag ist davon auszugehen,
dass nicht nur die Bildungs- und Schriftsprache Hoch-
deutsch zu fordern ist, sondern ausdricklich auch die
Umgebungssprache Dialekt. Gemass dem aktuellen

Lehrplan 21 sollen im Unterricht auch gezielt eingesetzte
Mundartsequenzen Platz haben. Die Bildungsdirek-

tion des Kantons Zurich definiert das Ziel (2017): «Im
Deutschunterricht lernen die Schiiler:innen, Mundart und
Standardsprache situationsangepasst, kreativ, sorgfaltig
und sprachlich korrekt anzuwenden». Ein so gestalteter
Sprachenunterricht unterstitze die Ausbildung zur funk-
tionalen Mehrsprachigkeit.

Mehrsprachig kompetent zu sein in einem Land der
Mehrsprachigkeit mit vier Landessprachen und einem
Migrationsanteil der Bevélkerung von ca. 25% (vgl. OECD,
2020] ist nicht nur Auftrag des Deutschunterrichts, son-
dern auch Teil des Selbstverstandnisses der Logopadie.

Wenn die Maxime gilt, alle Sprachen zu wirdigen, missen
wir negative Konnotationen erkennen, reflektieren und
Uberwinden, um zu einer Ebenblrtigkeit aller Sprachen
(Familiensprachen, Umgebungssprache, Bildungsspra-
che, Landessprachen, Fremdsprachen) zu kommen. Dies
ist nicht die gelebte Realitat. Die Untersuchung von Rans-
mayr (2020) mit einem N von 1.417 (Lehrer:innen n=1253,
Schiler:innen n=164), zeigt, dass Dialekt und Hochdeutsch
mit verschiedenen emotionalen Zuweisungen einhergehen:

+ Hochdeutsch wird von beiden Proband:innengruppen
mit grosser Mehrheit als korrekt, gebildet und direkt
etikettiert, wahrend der dialektalen Variante gemutlich
und natirlich, aber auch ungebildet und nachlassig
zugeschrieben wird.

+ Diese Zuschreibungen sind dabei nicht explizit. Gleich-
zeitig bestimmen sie aber den Schulalltag. Die befrag-
ten Lehrer:innen sprechen dem Dialekt tberspitzt for-
muliert ein «Verbot» aus, wenn die Unterrichtssituation
Korrektheit erfordert: Im Vortrag, bei Disziplindarem und
bei Organisatorischem ist Hochdeutsch gefragt. Diese
Sicht wird sogar von den befragten Schiler:innen geteilt
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und dem Dialekt wird der Platz als Pausensprache zu-
gewiesen.

- Die Ergebnisse lassen schlussfolgern, dass Dialekt mit
Abwertung aber auch mit Freiheit und Standarddeutsch
mit Aufwertung aber auch mit Anforderung in Verbin-
dung gebracht wird.

Diese Ergebnisse aus Osterreich lassen sich auf die
Schweiz und damit auf die vielfaltigen Varianten des
Schweizerdeutsch Ubertragen. Die oben aufgefiihrte
Vorgabe des Miteinanders von Dialekt und Hochdeutsch
durch die Bildungsdirektion Zurich ist eben nicht die fla-
chendeckende Praxis; unterschiedliche sprachdidaktische
Vorgaben haben die Sprachwahlim Unterricht in den ver-
gangenen Jahrzehnten gepragt (vgl. Berthele 2019). Die
Schweizerische Konferenz der kantonalen Erziehungsdi-
rektoren (EDK 2003) empfiehlt zum Beispiel Standardspra-
che konsequent als Unterrichtssprache in allen Schulstu-
fen und in allen Fachern zu verwenden. Die Gewichtung
zugunsten der Standardsprache wird mit der Schriftspra-
che als Medium und als Ziel des Lernens begrindet.

VarialLog 1: Ergebnisse der Befragung zur Sprachver-
wendung in der logopadischen Therapie

VariaLog 1 wirft ein Blitzlicht auf die Frage, wie die reale
Praxis im Umgang mit Dialekt und Hochdeutsch in der
Logopadie aussieht. Die Befragung zu Einstellung und
Verwendung von Hochsprache/Dialekt unter Kolleg:innen
in der Deutschschweiz wurde online im Zeitraum von Mitte
Dezember 2020 bis Ende Januar 2021 durchgefihrt. Die
Ubergeordnete Frage war, wie mit der Komplementaritat
von Dialekt und Hochdeutsch umgegangen wird.

Die schlank gehaltene Umfrage wurde mit Unterstit-
zung des DLV Uber den Newsletter initiiert. Es konnte ein
N=144 erzeugt werden. Die Fragen bezogen sich auf den
Sprachhintergrund der Logopad:innen, die Bedeutung
von Hochdeutsch und Schweizerdeutsch im Berufsalltag
sowie auf Begrindungen, welche Sprache in welcher
Weise verwendet wird.

Alle Befragten arbeiten im Kontext Bildung (Regel-
schule, Sprachheilschule usw.). Die Mehrheit, d.h.

88% sind routinierte Kolleg:innen mit einer Berufs-
erfahrung von mindestens drei Jahren, der Anteil der
Berufseinsteiger:innen (n=7) und der Kolleg:innen mit
beginnender Routine (n=10) ist eher gering. Etwa 10%
der Befragten haben ihre Ausbildung nicht in der Schweiz
absolviert. Gut 85% der Befragten (n=123) geben Schwei-
zerdeutsch als Erstsprache [L1) an.

Auch wenn die 15% der Befragten mit L1 Hochdeutsch

(n=17) oder einer anderen Sprache (n=4) eingerechnet
werden, fUhlt sich die gesamte Gruppe kompetent im
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Schweizerdeutschen (Punktwert 3.6 auf einer Skala 1-4).
Die Auswertung der offenen Fragen erfolgte induktiv mit-
tels Content-Analyse (vgl. Mayring 2015). Wir geben hier

die wesentlichen Ergebnisse wieder:

+ Ergebnis 1: Die Sprachwahl zwischen Dialekt und Hoch-
deutsch erfolgt bewusst, begrindet und kann mit be-
nennbaren Kriterien etikettiert werden. Die grosse
Mehrzahl der Befragten verwendet beide Sprachen teils
mit Praferenz Schweizerdeutsch als Therapiesprache
(n=69) oder eben Hochdeutsch [n=74). Schaut man auf
den Ausschnitt der Befragten, die eine andere Sprache
als Schweizerdeutsch als L1 angeben (n=17 Hoch-
deutsch und n=4 andere Sprachen), wird nur eine Spra-
che verwendet, namlich Hochdeutsch. Nur eine Befrag-
te dieser Personengruppe gibt an, Schweizerdeutsch
als Therapiesprache zu praferieren, wobei diese Person
bezlglich L1 weder in Schweizerdeutsch noch in Hoch-
deutsch sozialisiert wurde.

- Ergebnis 2: Die qualitative Auswertung der Griinde fir
die Sprachwahl ergab: Die Therapiesprache Schweizer-
deutsch wird préaferiert bei Kindern im Frih- und Vor-
schulbereich, um die Alltags- bzw. Umgebungssprache
(Kultur und Identitat) zu fordern, wenn L1 der Kinder
Schweizerdeutsch ist sowie wenn Sprechanlasse emoti-
onal bedeutsam sind, da dann Verbundenheit, Nattrlich-
keit, Intuition und Spontaneitat gefragt seien. Die Thera-
piesprache Hochdeutsch wird praferiert bei Kindern,
deren L1 weder Hochdeutsch noch Schweizerdeutsch
ist, bei Schulkindern, um die Schul- und Bildungsspra-
che zu fordern sowie dann, wenn die Indikation zur The-
rapie die Lese-Rechtschreib-Storung (LRS) ist.

Ergebnis 1 und 2 zeigen: Dialekt und Hochdeutsch wer-
den von Logopdd:innen mit L1 Schweizerdeutsch strate-
gisch eingesetzt. Die Kolleg:innen mit L1 Hochdeutsch in
unserer Befragung schliessen sich hier nicht an. Wenn
das Kind jung oder der Sprechanlass emotional ist, oder
auch wenn man sich unbefangen in der Spielsituation
befindet, wird Schweizerdeutsch als Sprache des Alltags
und der Umgebung praferiert. Wenn sich die sprachliche
Sicherheit (L1) des Kindes weder auf Schweizerdeutsch
noch auf Hochdeutsch bezieht (Kontext Mehrspra-
chigkeit) und/oder Bildung und damit der Einsatz der
Schriftsprache bedeutsam ist, wird Hochdeutsch prafe-
riert. Unsere Befragung gibt keinen Aufschluss dariber,
warum die Kolleg:innen mit L1 Hochdeutsch sich dieser
plausiblen Strategie nicht anschliessen.

Auch fachliche Argumente leiten die Wahl der Therapie-
sprache: In der Artikulationstherapie muss laut der Be-
fragten die Sprache fir die Teilhabe im Alltag zwingend
berticksichtigt werden; 39 Kolleg:innen unterstreichen
hier ausdricklich die Wichtigkeit des Schweizerdeutschen.



Ebenso nah an der Sprache des Alltags und damit am
Dialekt ist die Stottertherapie; 8 Kolleg:innen erwahnen die
Bedeutsamkeit des Dialektes im Kontext Redeflusstorun-
gen. Auf der anderen Seite ist die Sprache der Teilhabe in
der Welt der Schriftlichkeit Hochdeutsch; 62 Kolleg:innen
pladieren hier entsprechend fiir Hochdeutsch als Thera-
piesprache. Wenn Feinheiten der morpho-syntaktischen
Sprachkompetenz, die auf impliziten oder festgeschrie-
benen Regeln beruhen, Thema der Therapie sind, wird
Hochdeutsch als Therapiesprache als sinnvoll angesehen.
Nicht zu unterschatzen bei dieser Gegentiberstellung von
Begriindungen fir die eine oder fir die andere Sprache ist
die Zuganglichkeit zu Therapiematerial: Es ist schlicht so,
dass logopadische Therapiematerialien in ungleich grosse-
rem Masse in Hochdeutsch vorliegen. Dies gilt ebenso fir
diagnostische Materialien (vgl. Lorang & Schmidt 2021).

Der Stellenwert des Schweizerdeutschen fir die Teilhabe
und damit in der Therapie wird von den Befragten insge-
samt betont. Empfehlungen zur Therapiesprache sollten
so weit gefasst sein, dass die individuelle Ausgestaltung
gewahrt bleibt. Mehrfach werden mehr Forschung und
Studien von den Befragten gefordert.

Aufforderung zur weiteren Diskussion

In VariaLog 1 decken sich die Antworten in weiten Teilen
mit den Empfehlungen des Deutschschweizer Logopa-
dinnen- und Logopadenverbands (DLV) fir den Frith- und
Kindergartenbereich (2019). Er fordert darin Kenntnisse
in beiden Sprachvarietaten, den zielfihrenden Einsatz
von Dialekt und Standardsprache sowie eine rezeptive
Kompetenz in der Mundart fiir Logopad:innen.

Das Schweizerdeutsch hat nicht nur einen berechtigten,
sondern sogar einen zwingenden Platz in der Therapie.
Es besteht die Freiheit zur Wahl, wann welche Sprach-

Erika Hunziker

Dr. phil., HfH Zirich, Senior
Lecturer am Institut fir Sprache
und Kommunikation unter er-
schwerten Bedingungen, Co-
Leitung Studiengang Logopéadie

Jiirgen Steiner

Prof. Dr. habil., Schullogopade,
Fachlektor des Schulz-Kirch-
ner-Verlages

varietat passt, die Mdglichkeit der Abwahl einer Sprache
steht dabei aber nicht zur Diskussion.

Nur mit einer personlich akzeptablen Kompetenz der
Schweizerdeutsch-L1-Sprechenden in Hochdeutsch bzw.
der Hochdeutsch-L1-Sprechenden in Schweizerdeutsch
kann frei situations- und fallbezogen sprachbewusst
therapeutisch agiert werden.

Die Schweiz ist das Land besonderer kultureller Vielfalt
und betonter Translingualitat. Verstandigung entsteht
nicht nur durch Sprachbeherrschung, sondern durch
interkulturelle Akzeptanz bzw. durch interkulturelle Kom-
petenz und Toleranz [vgl. Niebuhr 2021). Als Expert:innen
fur Sprache und Kommunikation koannten Logopad:innen
auch im interdisziplinaren Kontext oder in der Elternar-
beit, aber auch auf gesellschaftlicher Ebene bewerben,
dass Auf- und Abwertungen bestimmter Sprachen der
Ebenbirtigkeit entgegenstehen.

Ein Diskussionsfenster ist nun ein Stiick weiter gedffnet.
Mit Ransmayr (2020) sind wir der Auffassung, dass hier
Reflexion und Diskussion in Aus- und Weiterbildung,
aber auch in den interprofessionellen und logopadi-
schen Teams vor Ort gefragt sind. Die Wertschatzung
einer L1 (CH-Deutsch, Hochdeutsch, andere Sprachen)
und der Mut zur Verwendung einer nicht perfekten L2
(CH-Deutsch Hochdeutsch, andere Sprachen) schafft
eine Kultur des Eingeladen- sowie Akzeptiert-Seins und
fordert kulturelle Inklusion. Sprachlernende tun sich
leichter, wenn Fehler oder die Flucht in den Switch zur
eigenen L1 mit Grosszlgigkeit bedacht bzw. durch Hu-
mor begleitet werden.

Jurgen Steiner, Erika Hunziker, Susanne Kempe, Britta
Massie. Fiir die Diskussion danken wir Janine Rastberger,
Selma Aayare und Barbara Schriber.

a

Britta Massie

Dr. rer. biol. hum., HfH Zurich,
Professorin fur Sprachforde-
rung und Sprachdidaktik in
heterogenen Lerngruppen

Susanne Kempe Preti

Lic. phil., HfH Zirich, Senior
Lecturer am Institut fir Sprache
und Kommunikation unter er-
schwerten Bedingungen, Co-
Leitung Studiengang Logopadie
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Jetzt neus Noch Plitze frei an unserem Standort Frauenfeld:

SCh atz k1 Ste StOttern 25./26.11.2022: Einfiihrungsseminar in das Konzept der

korperorientierten Sprachtherapie k-o-s-t ® Diagnostik und
Behandlung altersunabhangiger Funktionsstérungen,
von Claudia Iven und Bernd Hansen Dr. Susanne Codoni 375.- CHF

Mit Nili und Lammi unterwegs zur Sprechfliissigkeit

Umfangreiche Materialsammlung fiir die Therapie mit Kindern von

2 bis 7 Jahren. Gerade bei sehr jungen stotternden Kindern ist zu PROL,
Beginn der Therapie oft nicht klar, ob eine Chronifizierungsgefahr besteht oder ob ¢
das Kind noch eigenstdndig zur Sprechfliissigkeit findet. Hauptziel der Therapie mit
der ,Schatzkiste Stottern” ist es daher, das Kind dabei zu unterstiitzen, die eigenen
Sprechfliissigkeitskompetenzen zu entdecken und weiter auszubauen. Das Kind
erlebt durch die Spielangebote zusatzlich, dass es mit den vorhandenen Symptomen
gelassen umgehen kann und es wird
einer Tabuisierung vorgebeugt. Dabei
helfen nicht zuletzt die sympathi-
schen Identifikationsfiguren , Nili”
und ,Lammi*!

Beachten Sie ausserdem

unser immer aktuelles .
Angebot an Online-Seminaren
auf www.prolog-shop.ch /
online-fortbildungen

~Dann finde ich das heraygr
Sagt Lammi.Sie paciy
ihren Rucksack und machy
sich aufden Weg,

Inhalt: umfangreiches Manual, Bilderbuch,
Fingerpuppen, Bildgeschichten, 3 Memo-Spiele,
4 Lottokarten, 4 Spielpldne im Format A3,
Aktionskarten, Modifikationswiirfel, Wimmel-
bilder, Gespensterrallye, Wiirfel, Spielfiguren,
Abdeckplattchen, alles in groRer Holzkiste

%0 % : @ Art.-Nr. 119904
286.

CHF

ProlLoG

LoMo

Loguan am Montagabend

< Online-Kurzseminare
zu ausgewahlten Themen
rund um die Logopadie mit
unseren Top-Dozentinnen

< montags 18.00 - 20.30 Uhr
é JeWells 55 EUR ,:L('(E[:]eélsflnfos oo n

Anmeldung auf unserer Homepage www.loguan.de

5>
%

®
I_ O G U A N LOGUAN Fortbildungsinstitut e.K. | Dreifaltigkeitsweg 13 | 89079 Ulm-Wiblingen
Fortbildungsinstitut fiir Sprache e.K. Telefon 0731/97739093 | Fax:0731/97739095 | info@loguan.de | www.@loguan.de
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Aus dem DLV-Vorstand
Sommerazeit...

... Ist fur viele Vorstandsmitglieder auch Ferienzeit und auf
der Geschaftsstelle lauft der Betrieb etwas auf Sparflamme
(Abbau von Uberstunden und von Pendenzen ©).

Ab Mitte August haben wir jedoch wieder viele Anlasse geplant:

- K/SBL-Sitzung mit der neuen Présidentin
- Vorstandssitzung
- Info-Stand und Workshop am Spielgruppen-Kongress
+ Treffen der medizinisch tatigen Logopad:innen
- Vorstandssitzung
- Landertagung mit Gastgeber DLV in Winterthur
mit www.dbl-ev.de, www.logopaedieaustria.at, www.logopaedie.li

+ FiKo-Besprechung zum Zwischenabschluss der DLV-Finanzen

+ Medienschulung fur Vorstandsmitglieder von Kantonalverbanden und DLV

- Vorstandsretraite in Lenzburg
- Kantonalprasident:innen-Konferenz
+ Vorstandssitzung

- Diverse Kommissions- und Arbeitsgruppen-Sitzungen

23. August 2022
26. August 2022
17. September 2022
21. September 2022
23. September 2022

30. September / 1. Oktober 2022
19. Oktober 2022

29. Oktober 2022.

4./ 5. November 2022

19. November 2022

9. Dezember 2022

Zudem bearbeiten wir - neben vielen, vielen kleineren Themen - zahlreiche Schwerpunkte:

+ Fachkraftemangel

- Positionspapier Mehrsprachigkeit und Logopadie

+ Tag der Logopadie 2023: Logopadie in der Intensivmedizin
+ Aktualisierung der Qualitatsrichtlinien

- Ausbau der Aktivitaten auf den Social-Media

+ Flyer Zusammenarbeit im Frihbereich

+ Versorgung Kinder: Aufwandige Auswertung der Daten
- Begleitung neue Datenbank

- Arbeitsbedingungen Kliniken

Edith Lischer, Geschéftsleiterin
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Wechsel im
K/SBL-Prasidium

Ines Conzett
Prasidentin 2016 - 2022

Die Konferenz der Schweizer Berufsverbande Logopadie
(K/SBL, www.logo-conference.ch) verabschiedete an der
Jahresversammlung vom 8. Juli 2022 Ines Conzett als
Prasidentin und wahlte neu Priska Huckele.

Ines Conzett hat in den vergangenen 6 Jahren die Zu-
sammenarbeit unter den Sprachregionen gestarkt, sich
unermdidlich fir die Logopéadie im Gesundheitsbereich
eingesetzt und einiges umgesetzt. WIR DANKEN INES
GANZ HERZLICH FUR DAS RIESIGE ENGAGEMENT UND
DIE UMSICHTIGE FUHRUNG DER KONFERENZ.

Ny

Priska Huckele
neue Prasidentin und Vertreterin des DLV

Gleichzeitig begrissen wir Priska Huckele als Prasiden-
tin und Vertreterin des DLV herzlich. Sie wird die Arbeiten
zusammen mit Joélle Pitteloud (Vertreterin ARLD) und
Nicole Berni (Vertreterin ALOSI) weiterfihren. Unterstiit-
zend ist Edith Lischer vom DLV bei Bedarf tatig.

Hauptthemen: Abschluss der Qualitatssicherungsvertra-
ge, Abgeltung von Teletherapie, verstarkte Zusammen-
arbeit unter den Gesundheitsberufen, Positionierung der
klinischen Logopadie bei Bund, Kantonen und Organisati-
onen, neue Verhandlungen zum Tarifvertrag, etc.

Edith Liischer, Geschéftsleiterin DLV

Internationaler Tag der
Sprachentwicklungsstorung

Am 14. Oktober 2022, dem Tag der Sprachentwicklungs-
storung (Tag der SES) wird auf internationaler Ebene das
Bewusstsein fiir Sprachentwicklungsstorungen gestarkt.
Um dieses Ziel zu erreichen, werden verschiedene Aktio-
nen durchgefihrt und tber die (sozialen) Medien geteilt.

Das diesjahrige Motto lautet «<Heranwachsen mit SES»
und soll aufzeigen, dass Sprachentwicklungsstérungen
ein Lebensthema sind und sich nicht schlicht «ver-
wachsen». Gleichzeitig lohnt sich Sprachtherapie bei
Kindern, Jugendlichen und Erwachsenen, um die indivi-
duellen Kompetenzen zu starken. Die Partizipation und
die Lebensqualitat betroffener Personen konnen erhoht
und Sekundarsymptomatiken (Depressionen, Lernsto-
rungen, Schriftspracherwerbsstérungen etc.) kénnen
vorgebeugt werden.
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Als GISKID (Gesellschaft fur interdisziplinare Spracher-
werbsforschung und kindliche Sprachstérungen im
deutschsprachigen Raum e.V.] sind wir im deutschsprachi-
gen Raum mit vielfaltigen Aktionen an diesem Tag dabei.
Sehen Sie sich auf unserer Website um (https://giskid.eu/
tag-der-ses/), lesen Sie den Blog (https://giskid.eu/news/)
und folgen Sie uns auf Twitter (@giskid2).

Vielleicht haben Sie sogar spontan Lust, selbst mit einer
Aktion dabei zu sein? Zégern Sie in diesem Fall nicht, uns
unter ses(dgiskid.eu zu kontaktieren.

Wir freuen uns auf den Tag der SES 2022 und sind ge-
spannt auf die vielfaltigen Aktionen, die uns erwarten!
Anja Blechschmidt und Nina Arisci,
Arbeitsgruppe Tag der SES GISKID



