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Zusammenfassung

Intervenieren oder Abwarten? Das ist seit langem eine Streitfrage in der
Praxis und Theorie in Bezug auf Defizite beim Spracherwerb. Auf der einen
Seite wird darauf gedrungen, immer friiher zu intervenieren, auf der anderen
Seite wird dazu geraten, abzuwarten und die individuelle Entwicklung zu
beobachten. Aber welche Chance haben Kinder mit sprachlichen Defiziten
tatsachlich? Wir haben in diesem Beitrag die Ergebnisse aus 24 Studien zum
Thema ,Spéatziinder/Late Talker” zusammengetragen und ziehen Bilanz:
Die Mehrheit der Studien und vor allem die Langzeitstudien kénnen, wenn
tiberhaupt, nur bei wenigen Kindern ein echtes, spontanes Aufholen von
Sprachauffalligkeiten feststellen. Zudem haben wir untersucht, ob sich der
Begriff der , kritischen Phase” in Bezug auf den Spracherwerb bewahrt. Ein
gewisser Teil der entwicklungspsychologischen Literatur verneint die Exis-
tenz einer Phase im Spracherwerb. Unsere umfassende Literaturbestandsauf-
nahme legt jedoch nahe, dass es berechtigt ist, von einer friihen kritischen
Phase im Spracherwerb auszugehen. Wir leiten daraus die Notwendigkeit
ab, friih zu intervenieren. Als Ausblick stellen wir kurz zwei Projekte vor,

die das Ziel haben, neue InterventionsmaBBnahmen zu evaluieren.

SCHLUSSELWORTER: Friihintervention — Persistenz und spontane Uberwindung von Spracherwerbsstorun-

gen — die kritische Phase des Spracherwerbs

Sprachkompetenz
und Spracherwerb

Unsere sprachliche Kompetenz gilt als die
wichtigste Schltsselkompetenz fur die So-
zialisation des Menschen. Dieses Faktum
ist schon fast zu einem Allgemeinplatz
geworden. Nicht weniger zentral ist die
Rolle der sprachlichen Kompetenz fur die
kognitive Entwicklung. Die Sprache fur
uns Erwachsene ist vor allem ein Mittel der
Kommunikation und des Wissenserwerbs,
das wir in diesem Sinne metasprachlich
und weitgehend automatisiert einsetzen.
Ein Kind, das diesen Sprachgebrauch noch

nicht beherrscht, hat jedoch eine ganz an-
dere Perspektive. Fir das Kind ist die Spra-
che zunachst ein Lernobjekt, ein abstraktes
Regelwerk, das aus dem unaufhérlich auf es
einstrémenden Input rekonstruiert werden
muss. Dabei wird dem Kind diese Aufgabe
durch verschiedene Faktoren erschwert:
Das sprachliche Wissen ist enkapsuliert und
der Input, d.h. das, was das Kind in seiner
Umgebung hort, ist oft widersprtchlich.
Letzteres lasst sich gut an einem Beispiel
erkennen: Die Pluralform von , Fisch” und
. Krokodil” ist ,Krokodile” bzw. ,Fische”,
bekommt also eine Schwa-Erweiterung.
Die Pluralform von ,Computer” oder
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.Kuchen” bleibt hingegen unverandert.
Ein ,-s” fur den Plural kdnnen wir bei
Eigennamen wie ,Maria” = ,Marias”
oder ,Martin” = ,Martins” anhangen,
nicht jedoch bei ,,Marianne”, denn hier ist
die richtige Pluralform unerwarteterweise
,Mariannen”. All diese Formen erscheinen
bunt gemischt im Input, der tagtaglich auf
das sprachlernende Kind einstromt. Ange-
sichts dieser Verwirrung kann es nicht leicht
sein zu entdecken, wie die zu erlernende
Sprache funktioniert.

Der Prozess des sprachlichen Regelerwerbs
und auch die spatere Regelanwendung im
Sinne von wohlgeformten AuBerungen
sind zudem enkapsuliert. D.h. wir haben
keinen direkten Zugriff auf die mentalen
Reprasentationen, die den sprachlichen
Regeln zugrunde liegen. Wenn wir dies
versuchen, stellen wir fest: Wir haben zwar
eine genaue Intuition dafir, ob eine AuBe-
rung regelgerecht, also wohlgeformt ist,
aber wir konnen die jeweilige Regel nicht
genau bestimmen. So gelingt uns etwa die
oben angesprochene Pluralbildung muhelos
fir jedes Nomen. Aber die genaue Regel,
die dahinter steckt, kénnen die meisten
Muttersprachler nicht formulieren. Dies
bedeutet, dass die Erwachsenen nicht in
der Lage sind, dem Kind zu erklaren, wie
die Regeln beschaffen sind.

Daraus resultiert auch das (sprach-)the-
rapeutische Paradoxon: Wir erkennen
problemlos, wenn ein Kind ungrammati-
sche AuBerungen macht, und kénnen mit
gelaufigen Tests eine Einstufung als ,,sprach-
erwerbsgestort” (Sprachentwicklungs-
storung, SES) vornehmen. In vielen Fallen
kédnnen wir in der Therapie jedoch nicht
feststellen, welche Regeln von diesem Kind
verletzt werden (vgl. Penner & Schmid, im
Druck). Dies ist beispielsweise der Fall, wenn
ein Kind ,Banane” mit einem kurzen ,a”
in der mittleren Silbe ausspricht oder wenn
es nicht versteht, dass die Aussage ,jedes
Kind reitet auf einem Pferd” nicht bedeuten
kann, dass die Kinder gruppenweise auf
einem einzigen Pferd gleichzeitig sitzen.

Unter diesen Umstanden stellt sich der Er-
werbsprozess als hochkomplexe, abstrakte
Aufgabe dar. Das sprachlernende Kind muss
die richtigen RuckschlUsse in der richtigen
Reihenfolge aus dem Input ziehen, ohne
negative Evidenzen oder explizite Anwei-
sungen nutzen zu kénnen. Dabei verfolgt
ein normal entwickelter Sprachlerner eine
Strategie, die als ,Bootstrapping” oder
.Lernen in der Schnittstelle” bezeichnet
wird. So genannte , Constraints” (auch

.Praferenzen” genannt) bewirken, dass zu
einem bestimmten Zeitpunkt nur bestimmte
Informationen oder Informationsbindel aus
dem Input genutzt werden. Diese Informati-
onen kreuzt der Sprachlerner mit den schon
vorhandenen Informationen oder Regeln
seiner momentanen Reprdsentation, um
sich eine weitere Regel zu erschlieBen (s.
Penner, 2002). Dieses System funktioniert
nur, wenn die Constraints zeitgebunden
existieren, d.h. in jeweils einer Phase des
Erwerbs wirksam sind und in anderen nicht.
Hieraus lasst sich die Existenz einer (oder
mehrerer) , kritischen Phase(n)” des Sprach-
erwerbs ableiten, in der der Sprachlerner
sensibel ist fur bestimmte Informationen
aus dem Input.

Der Terminus , kritische Phase” ist nur
einer von mehreren, die in einen Zusam-
menhang mit dem Spracherwerb gestellt
wurden. In diesem Artikel wollen wir die
drei wichtigsten aufgreifen und in einen
neuen Zusammenhang innerhalb des
Bereichs ,, Spracherwerb” und ,Spracher-
werbsstorungen” bringen. Die Begriffe der
Jkritischen Phase”, der ,,optimalen Phase”
und der ,Plastizitat” (vgl. Werker & Tees,
2005) werden wir zunachst als Termini der
biologischen Entwicklungsforschung ein-
fuhren. AnschlieBend — und auf dieser Ter-
minologie aufbauend —wollen wir der Frage
nachgehen, ob es echte ,Spatziinder” oder
LAufholer” gibt. Sind das Kinder, die man
nicht allzu friih behandeln kann oder soll?
Hiermit verbunden ist auch die Frage nach
dem Stellenwert der Friihintervention. Kann
sie wirklich wirkungsvoll sein oder sind mit
ihr Gefahren eines , zu frih"” verbunden?
Diese Fragen entstammen dem Spannungs-
feld zwischen zwei Paradigmen:

» Hypothese I: Die individuelle Variation im
frihen Spracherwerb ist grundsatzlich
gering und eher oberflachlicher Natur.
Der fruhe Spracherwerb ist weitgehend
einheitlich und verfolgt trotz oberflach-
licher Unterschiede immer denselben
Lernpfad und dieselbe Lernlogik.

» Hypothese II: Die individuelle Variation
ist betrachtlich. Es gibt keinen festen
.Fahrplan”. Es ist daher ratsam, abzu-
warten und die weitere Entwicklung des
jeweiligen Spéatzinders zu beobachten
(, watchful waiting”).

Wie wir weiter unten noch genauer dis-
kutieren werden, steht Hypothese | mit
der Annahme eines phasenhaften Sprach-
erwerbs in Verbindung, wéhrend Hypo-
thesell eher eine starke Plastizitat des
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Spracherwerbs voraussetzt. Anders ausge-
driickt kann man unter der Annahme, dass
Il zutrifft, davon ausgehen, dass viele der in
der Sprachentwicklung hinter ihren Alters-
genossinnen zurickbleibenden Kinder zu
einem spateren Zeitpunkt spontan aufholen
kénnen (Spatzinder). Unter der Annahme,
dass | zutrifft, wiirde man hingegen vermu-
ten, dass es sich bei den Spatziindern nicht
um , echte” Aufholer handelt, sondern eher
um Kinder, die ihre Defizite durch Ausweich-
und Ersatzstrategien mehr oder weniger
wirkungsvoll verdecken kénnen. Man wirde
weiter vermuten, dass diese Kinder aber in
anderen Bereichen wieder auffallig werden,
wenn die Anforderungen (beispielsweise in
der Schule) steigen.

Die Kluft zwischen
Theorie und
Testungspraxis

An dieser Stelle muss nun zunéachst eine
Begriffsklarung bzw. -definition vorgenom-
men werden: Wir unterscheiden zwischen
.sprachauffélligen” Kindern, welche als
solche nach ihren Leistungen in einem
Test und relativ zu einer spezifischen Al-
tersnorm klassifiziert werden, und Kindern
mit (Spracherwerbs-) ,Stérung”, , Defizit”
oder ,,Abweichung” als lerntheoretischem
Begriff.

Es fallt in diesem Zusammenhang auf, dass
viele der in der Praxis eingesetzten Tests
entscheidende, spracherwerbsrelevante
Bereiche auBer Acht lassen, so dass gewisse
Profile von Stérungen im Spracherwerb
nicht erfasst werden kénnen. Dabei handelt
es sich in erster Linie um zentrale, hochgra-
dig sprachspezifische Erwerbsmerkmale
des Deutschen wie beispielsweise die pro-
sodische Morphologie mit der Steuerung
durch das dreimoraische Prinzip und die
Schwa-Einsetzung, die komplexe Seman-
tik der zusammengesetzten Verben wie
.abschneiden” oder , anspritzen” und die
Besonderheiten des Prapositionalsystems
wie ,aufvs. an”, ,auf vs. Gber” oder ,ne-
ben vs. bei”.

Dadurch kommt ein Unterschied zwischen
der Testpraxis und der Spracherwerbstheo-
rie, also zwischen den zwei Pradikaten
Lauffallig” und , abweichend”, zustande.
Der Begriff ,auffallig” bezieht sich auf eine
niedrige Leistung des Kindes in einem Pruf-
verfahren, die rein testintern definiert wird
und oft von spezifischen Merkmalen des
Spracherwerbs im Deutschen unabhéngig
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sind. Dies betrifft beispielsweise das Nach-
sprechen von Satzen und Kunstwortern
oder das Benennen von Gegenstanden
nach Wortlisten. Viele der in der Praxis ver-
wendeten Testverfahren gehéren mehr oder
weniger eng dieser Gattung an (HSET, SETK,
AWST-R, MSVK usw.). Der Begriff , abwei-
chend” oder ,spracherwerbsgestort” ist
hingegen eher spracherwerbstheoretisch
zu verstehen und bedeutet, dass ein Kind
spezifische Lucken im Regelwissen seiner
Muttersprache aufweist.

Fur die Frage nach dem Begriff des , echten
Aufholens” ist die Unterscheidung zwi-
schen , Auffalligkeit” und ,Stérung” von
entscheidender Wichtigkeit. Nimmt man
ausschlieBlich die Auffalligkeit im obigen
Sinne als Grundlage fur die Beurteilung der
kindlichen Sprachentwicklung, so wird das
Aufholen als der Ubergang vom ,roten”
zum , griinen” Bereich auf einer Skala ver-
standen, ohne dass wir zum Zeitpunkt der
Testung genau wissen kénnen, ob das Kind
die zielsprachlichen Regeln tatsachlich ent-
deckt hat oder nicht. Dieses Kriterium allein
ist wahrscheinlich zu einseitig und kann oft
zu einer vermeintlichen, voribergehenden
Verbesserung der Sprachleistungen fuhren,
ohne dass das Kind sein sprachliches Wis-
sen im Sinne des Regellernens erweitert
oder revidiert hat. Es ist daher fraglich, wie
nachhaltig das Aufholen in diesem Sinne
ist. Unten kommen wir auf diesen Punkt
zuriick.

Das verhaltens-
biologische Konzept der
(kritischen) Phase

Wir wenden uns nun den experimental-
biologischen Begriffen zu und kommen
dann mit Hilfe einer umfassenden Sichtung
und Bewertung der aktuellen Literatur zum
Thema , Spatztnder” (Late Talker) bzw.
LAufholer” zu einer Anwendung der Begrif-
fe ,kritische”, bzw. , optimale Phase” und
. Plastizitat” auf den Spracherwerb. Zentral
ist dabei, ob sich der Begriff des ,Aufho-
lens” sprachlicher Defizite im Licht der ak-
tuellen Forschungsergebnisse bewahrt und
die Verhaltnisse adaquat beschreibt.

Werker & Tees (2005) formulieren ein Mo-
dell kaskadierter optimaler Phasen fir den
Spracherwerb, das sie aus Begrifflichkeiten
der Verhaltensbiologie ableiten. Sie wollen
damit die vielfach ungenau definierten
Konzepte der kritischen Phase anderer
Publikationen abldsen. Im Folgenden
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wollen wir die Debatte um eine ,Phase
des Spracherwerbs” und ihre mégliche
Auspragung hin zu einer eher kritischen
Phase oder hin zu einer Plastizitat durch
Daten aus deutschen und internationalen
Studien zum Thema Sprachentwicklung
und Aufholen von Defiziten erganzen. Dazu
werden wir nun zunachst die drei Begriffe
Plastizitat, kritische Phase und optimale
Phase als experimentalbiologische Begriffe
einflhren.

Evidenz fiir Plastizitat

Mannliche Zebrafinken lernen in der nor-
malen Aufzucht ihren Gesang von einem
.Lehrer”; in der Regel handelt es sich dabei
um den Vater. Im Rahmen eines Depriva-
tionsexperiments wurden Zebrafinken in
totaler Isolation aufgezogen. Die Folge
war eine vortbergehende Stummheit, es
wurden keine Lieder erlernt. Wurde jedoch
die Isolation zu irgendeinem spdteren Zeit-
punkt ihres Lebens aufgehoben, waren die
Zebrafinken in der Lage, ihre Lieder von
einem Lehrer zu erlernen. Das Ergebnis
zeigt, dass Zebrafinken das Melodielernen
auch im Erwachsenenalter noch nachholen
konnen. Damit ist dieses Lernvermdgen
ein Nachweis fur die Plastizitatshypothese,
dass Fahigkeiten auch zu einem spateren
Zeitpunkt in der Entwicklung aufgeholt
werden koénnen.

Angewendet auf den Spracherwerb hieBe
das: Verpasstes kann auch spater vollstan-
dig und ohne weiteres aufgeholt werden.

Evidenz fiir
die kritische Phase

Ein artspezifisches Verhalten der Sumpf-
meise ist das Verstecken von Nussen und
ahnlichem Futter fur den Wintervorrat
(vgl. Spitzer, 2002). Neuroanatomisch
zeigt diese Vogelart die Besonderheit eines
deutlich vergroBerten Hippokampus. Das
Wachstum dieser Hirnstruktur ist eng mit
dem Versteckverhalten verbunden und
vollzieht sich unter normalen Aufzuchts-
bedingungen zwischen dem 30. und 50.
Tag (kritische Phase) nach dem Schlupfen.
Im Experiment wurden die Vogel in dieser
kritischen Phase kunstlich depriviert, indem
sie gemahlene Nusse bekamen, die sich so
nicht zum Verstecken eignen. Das Ergebnis
war, dass kein spezifisches Wachstum des
Hippokampus stattfand. Dies &@nderte sich
auch nicht, wenn sie zu einem spateren
Zeitpunkt in der Entwicklung Futter in
Form von ganzen NuUssen bekamen, dass
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sie verstecken konnten. Der Hippokampus
blieb klein. Dies belegt das Vorhandensein
einer kritischen Phase; das Versteckver-
halten kann zu einem spateren Zeitpunkt
nicht mehr erlernt werden. Ein Aufholen
ist nicht moglich.

Im Sinne der Sprachentwicklung: Verpasstes
kann spater nicht aufgeholt werden. , Was
Hanschen nicht gelernt hat, lernt Hans
nimmer mehr.”

Evidenz fiir
die optimale Phase

Zebrafinken, denen nach dem Schlipfen
ein Auge kinstlich verschlossen wurde (mo-
nookulare Deprivation) zeigten neuroana-
tomisch eine starke Unterentwicklung eines
Bereiches in ihrem Thalamus: ZellgroBe
und -menge waren stark verringert. Dieser
Effekt variierte jedoch in Abhangigkeit von
der Dauer einer normalen Entwicklung vor
der Deprivation: Begann die monookulare
Deprivation 10 bis 30 Tage nach dem
Schlupfen, war der Effekt maximal. Wurde
das Auge erst 30 bis 50 Tage nach dem
Schlapfen verschlossen, nahm der Effekt
langsam ab bzw. erfolgte die Deprivation
erst nach dem 50. Tag, war keine Verrin-
gerung der ZellgroBe und -menge mehr
nachweisbar. Dieses Ergebnis belegt die
Hypothese einer optimalen Phase, in der
abhangig vom Zeitpunkt, in der die Depri-
vation stattfindet, das Ausmal3 der hirnor-
ganischen Veranderungen variiert.

Analog fur die Sprachentwicklung: Verpass-
tes kann unter Umstanden spater aufgeholt
werden. In welchem MaBe dies moglich ist,
hangt davon ab, wann der Spatzinder mit
dem Aufholen beginnen kann.

Aufholen oder
Zuriickbleiben

Eine echte Deprivation, also das Isolieren
des Sprachlerners von seinem Lernobjekt
— der Sprache, ist sehr selten. Es gibt Falle
von so genannten ,Wolfskindern”, die
vollig isoliert von menschlicher Gesellschaft
aufwachsen und keine Sprache ausbilden.
Dazu kommen einige bedauernswerte Falle
von durch die Eltern oder Aufsichtsperso-
nen auferlegte ,lIsolation im Kinderzim-
mer”. Diese Falle echter Deprivation sind
jedoch gliicklicherweise eher selten.

Was man beim Spracherwerb jedoch haufi-
ger beobachten kann, ist eine verminderte
Zuganglichkeit der fur die Regelbildung
relevanten Informationen. Diese kann durch
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verschiedenste Faktoren hervorgerufen oder begtinstigt werden,
welche so zu ursachlichen Risikofaktoren fur Spracherwerbs-
storungen (SES) avancieren: verlangsamte Horbahnreifung (wir
kommen im letzten Teil des Artikels darauf zurtick), phasenweise
Verminderung des Horvermogens (beispielsweise durch Mittelohr-
entztindungen, Tubenventilationsstérungen), Isolation im weites-
ten Sinne, und gerade bei Migrantenkindern defizitarer Input und
spater Erwerbsbeginn der zweiten Sprache (hier: Deutsch). Aus der
einleitend skizzierten Theorie des Spracherwerbs als Regelerwerb
lasst sich die Vermutung ableiten, dass SES-Kinder ineffiziente
.Regellerner” oder , Bootstrapper” sind. Die oben genannten
Faktoren tragen dazu bei und kénnen deshalb als Friihindikatoren
gelten. In Bezug auf die verlangsamte Horbahnreifung werden wir
das weiter unten kurz darstellen. Weitere, das Defizit verschar-
fende Faktoren wie Familienanamnese, andere soziale Faktoren,
Frihgeburt, allgemeinere entwicklungshemmende Faktoren und
viele mehr kénnen dazukommen (s. Penner, Fischer & Krigel, im
Druck; Penner, Kriigel, Gross & Hesse, erscheint).

Eine kritische Phase wirde bedeuten, dass ein perfektes Nachholen
des muttersprachlichen Erwerbs im Sinne einer vollen Automati-
sierung des Regelwissens unter normalen Umstanden nicht mehr
maoglich ware. Eine Férderung musste nicht nur moglichst frih
stattfinden, sondern sich auch darauf spezialisieren, dem Kind eine
inszenierte Lernumgebung anzubieten, die die Lernbedingungen
wahrend der kritischen Phase auf der Basis des Bootstrapping-Ver-
fahrens Schritt fur Schritt simuliert (mehr dazu in: Penner, 2002,
2005; Penner & Schmid, im Druck).

Kame man hingegen zu dem Schluss, dass der Begriff der , opti-
malen Phase” den Erstspracherwerb adaquater beschreibt, kénnte
dieser zumindest wahrend einer Karenzzeit durch gezielte Thera-
piemaBnahmen wieder in Gang gebracht werden.

Bei einem plastischen Spracherwerb ware eine Intervention — tiber-
spitzt ausgedruckt — bei vielen Kindern unnétig. Bei ausreichendem
Input misste ein ins Stocken geratener Spracherwerb jeder Zeit
von selbst wieder in Gang kommen. Unter diesen Umstanden
musste man beobachten konnen, dass ein sehr hoher Prozentsatz
der Kinder mit sprachlichen Defiziten im Laufe der Zeit auch ohne
Intervention nachhaltig aufholen kann. Geht man hingegen von
einem phasenhaften Spracherwerb aus, mussten sich in Langzeit-
studien viele der Spatztnder als SES-Kinder mit persistierenden
Defiziten entpuppen.

Die fur die Praxis entscheidende Frage ist: Gibt es fur ein Kind mit
einer anfanglichen Verzégerung oder Stérung im Spracherwerb
die Mdglichkeit, im Sinne der Plastizitdtshypothese seinen Sprach-
entwicklungsriickstand zu jedem Zeitpunkt spontan aufzuholen
und durch den nachtréglichen Erwerb sprachlicher Fahigkeiten
zu den normal entwickelten Altersgenossen aufzuschlieBen, oder
sprechen die Ergebnisse eher fur eine kritische Phase, so dass
Sprachentwicklungsstérungen fortdauern, wenn die sprachlichen
Regeln nicht in dieser Phase erworben werden?

Bei der Beurteilung der vorhandenen Untersuchungen zu diesem
Thema stoBen wir immer wieder auf Schwierigkeiten, da die zitier-
te Literatur keine einheitliche und konsequente Unterscheidung
zwischen ,Sprachstérung” und ,, Sprachauffalligkeit” im obigen
Sinne der Definition macht, so dass wir den Begriff Aufholer nicht
einheitlich definieren bzw. interpretieren kdnnen. Wie schon oben
angedeutet, kommt diese Problematik unter anderem dadurch
zustande, dass fir die Leistungseinschatzung unterschiedliche
Testungen verwendet wurden, die im obigen Sinne mehr oder
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Abb 1: Portland Language Development Project

100 % bei Sprachverstehen/Lexikon unauffallig,, 50 % phonologisch auffallig,

34 % phonologisch und 47 % syntaktisch auffallig (beide Defizite 16 %).

3 Jahre

60 % syntaktisch-morphologisch auffallig
4 Jahre

Nur bei 26 % SES.
7 Jahre Nur bei 16 % SES nachweisbar

Sukzessive Abnahme der Sprachentwicklungsstorungen bei 36 Late Talkers (Paul & Kellogg, 1997)

weniger spracherwerbstheoretisch ori-
entiert sind. Zudem divergieren die Stu-
diendesigns deutlich, abgesehen davon,
dass sie in unterschiedlichen Landern mit
unterschiedlichen Muttersprachen gemacht
wurden. Das erschwert die Vergleichbarkeit
der einzelnen Ergebnisse erheblich. Wir be-
schranken uns deshalb darauf, Tendenzen
abzubilden, um dennoch zu einem klareren
Bild zu gelangen. Jenseits einer Debatte
um die Angemessenheit von Testwerk-
zeugen und Studiendesigns scheint dies
im Augenblick der einzig gangbare Weg
zu sein, RickschlUsse tGber das Thema zu
ziehen. Einen sehr guten Uberblick Gber
die Studien zu diesem Thema mit genauen
Beschreibungen der jeweiligen Gegeben-
heiten verschafft uns Suchodoletz’ Beitrag
aus dem Jahr 2004. Wir beschranken uns
deshalb hier auf kurze Ergebniszusam-
menfassungen zu jeder Studie, um den
Schwerpunkt unserer Betrachtung auf die
Herausarbeitung Ubergreifender Tendenzen
legen zu kénnen.

Die Hypothese des
sukzessiven Aufholens

Die Hypothese des sukzessiven Aufholens,
der die Plastizitatshypothese zugrunde liegt,
geht davon aus, dass ein bestimmter Anteil
der Kinder mit anfanglichen Schwierigkeiten
im Spracherwerb Spatziinder (Late Talker)
sind, die ihren Rlckstand mit der Zeit voll-
standig aufholen. Das sukzessive Aufholen
ware also eine Form der Plastizitat: Defizite
kénnen ohne weiteres zu einem spaten
Zeitpunkt wettgemacht werden. Fur die
positive Prognose in diesem Sinne spricht
die Studie von Rescola (2002), bei der bis
zu 50 % der Kinder im 3. Lebensjahr keine
sprachlichen Auffalligkeiten mehr zeigten.
Zu diesem Ergebnis kamen auch Bishop
& Edmundson (1987) bei ihrer Untersu-
chungsgruppe: 50 % der mit vier Jahren
als ,retardiert” eingestuften Kinder waren
bis zur Einschulung nicht mehr auffallig.
Whitehurst & Fischel (1994) zeigten in ihrer
Studie, dass von 22 Kindern, die mit 3;6 als

Spatzunder eingestuft wurden, im Alter von
5,6 Jahren nur noch 4 auffallig waren. Gira-
moletto et al. (2001) zeigten, dass mit funf
Jahren 86 % der Late Talkers nicht mehr
auffallig waren. Dabei duBern die Autoren
schon erste Zweifel an der Echtheit des Auf-
holens und betonen, dass die sprachliche
Kompetenz der Aufholer im Vergleich zur
Kontrollgruppe sprachgesunder Kinder eher
eingeschrankt war (s. unten).

Die Ergebnisse des ,Portland Language
Development Projects” von Paul & Kellog
(1997) Uber den Spracherwerbsverlauf von
36 Late Talkers zeigt Abb. 1. Auch diese
Studie kommt zu dem Schluss, dass die
Sprachauffalligkeit sukzessive zugunsten
der unauffalligen Sprachentwicklung der
Kinder abnimmt. Paro et al. (2004) kommen
in einer Zusammenfassung aller aus der eng-
lischsprachigen Literatur bekannten Daten
zu einem sehr optimistischen Schluss, wo-
nach 40-70% aller Spatziinder ihre sprach-
lichen Auffalligkeiten bis zur Einschulung
abbauen. Grimm & Doil (2000) kommen zu
dem Ergebnis, dass von 13-20% Deutsch
muttersprachlichen Kindern, die mit zwei
Jahren als SES-Risikokinder (Late Talkers)
eingestuft wurden (nach dem Kriterium
des ELFRA 2: produktiver Wortschatz <
50 Items), etwa 50 % mit 3-4 Jahren ihre
Sprachauffalligkeit abgebaut haben. Die
anderen 50 % entwickeln persistente SES.
Fur den Vergleich zu den weiter unten
aufgefuhrten Studien muss hier hervorge-
hoben werden, dass die oben genannten
Studien die Probanden groBtenteils nur
bis zur Einschulung begleitet haben. Eine
Ausnahme bildet die Portland-Studie, die
auch Daten Uber die Probanden im Alter
von 7 Jahren erhoben hatte. Die Hypothese
eines sukzessiven Aufholens wird in Abb.

2. skizziert. Der Uberwiegende Teil der
Spatzinder mit 2 Jahren kann demnach im
Sinne der Plastizitatshypothese bis zum 6.
Lebensjahr aufholen. Fur die verbleibende
Gruppe bleibt zunachst ungeklart, ob auch
sie noch aufholen oder ob man bei ihnen
von persistenten SES ausgehen muss (s.
von Suchodoletz, 2004). Zudem konnten
nicht alle aktuellen Veroffentlichungen zu
diesem Thema hohe Anteile an Aufholern
nachweisen. Bei den von Ward (1999)
untersuchten Kindern konnten nur 15 %
im Verlauf des 2. Lebensjahres den Sprach-
entwicklungsrickstand im Sinne einer
Altersnorm aufholen. Dies bedeutet, dass
die ,klassische” Theorie der 50 %-Late-
Bloomers (Spatziinder) keine Bestatigung
findet.

Relevant fur die Beurteilung der Hypothese
des sukzessiven Aufholens sind auch die
Daten aus Therapiestudien. Kiese-Himmel
zeigte in ihrer Studie (1997), dass nach
vier Jahren Therapie 42 % der Kinder eine
Standardabweichung unterhalb der Norm
des Heidelberger Sprachentwicklungstests
(HSET) aufwiesen. Weitere Evidenz gegen
die Hypothese des sukzessiven Aufholens
zeigt die Langzeittherapiestudie von Law
et al. (2000). Von den 24 Kindern, die
im Alter zwischen 3;6 und 7 Jahren eine
Sprachtherapie bekamen, konnten nur 5
Kinder (21 %) ihre Sprachauffalligkeit bis
zum Alter von 9 Jahren ausgleichen.
Glogowska et al. (2000) konnten in ihrer
Therapiestudie unter 159 Vorschulkin-
dern nach 12 Monaten therapeutischer
Behandlung zwar gewisse kurzzeitige
Effekte, aber keine Langzeiteffekte der
Therapie nachweisen. Auch von Suchodo-
letz (2004) berichtet von keiner Studie, die
Langzeiteffekte von Therapien zweifelsfrei
nachweisen kann. Glogowska et al. (2000)
leiten aus ihrer Studie die Empfehlung ab,
die bisherige Therapiemethodik zu Uber-
denken. Diese Befunde zur herkémmlichen
.Spattherapie” stellen die Plastizitatshypo-
these infrage. Sie deuten darauf hin, dass
die Kinder bei einer spaten Intervention
ihr Sprachlernverhalten nicht mehr so ver-
andern koénnen, dass nachhaltige Effekte
erzielt werden.

Abb. 2: Sukzessives Aufholen der SES

20 % Late Talkers mit 2 Jahren

Echte Aufholer
Echte Aufholer
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10 % sprachauffallige Kinder mit 3-4 Jahren

5 % sprachauffallige
Kinder mit 6 Jahren
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Bereichsspezifische Untersuchungen von Zvi
Penner und seinen Kolleginnen kommen zu
dem Ergebnis, dass spezifische Defizite des
Regellernens im Sinne einer echten Sprach-
erwerbsstorung trotz Langzeittherapie mit
herkdmmlichen Methoden nicht behoben
werden konnten. Diese persistierenden De-
fizite in verbsemantischen und syntaktisch-
morphologischen Regelreprasentationen
zeigten sich bspw. im Bereich ,Verstehen
von Prafixverben” (Penner et al., 2002) und
im Erwerb der Pluralregel (Penner 2003,
2005). Diese Studien legen die Vermutung
nahe, dass auch die herkémmlichen The-
rapien, die spat beginnen, eine begrenzte
Wirksamkeit zeigen.

Stellt man die Frage nach der Existenz ech-
ter Aufholer hintan, bleibt also zunachst
unklar, wie viele der Kinder mit sprachli-
chen Auffalligkeiten tatsachlich aufholen
kénnen.

Die Hypothese des
illusorischen Aufholens

Die mit dieser Hypothese verbundene
Prognose ist weniger optimistisch als die
des sukzessiven Aufholens. Die sprach-
lichen Defizite der Kinder verschwinden
laut diesem Ansatz trotz Abnahme der
offensichtlichen, mit den gelaufigen Tests
erfassbaren Auffalligkeiten nicht wirklich.
Die Grundproblematik der SES verlagert sich
in einen anderen Bereich und manifestiert
sich in einer anderen Modalitat (bspw. , Le-
serechtschreibschwache”, LRS). Das Kind
bleibt mit seinen sprachlichen Leistungen
im untersten Normbereich. Es tritt sogar mit
zunehmendem Alter eine Verschlechterung
seiner Leistung ein.

Stothard et al. untersuchten 1998 im
Rahmen einer Langzeitstudie 71 Kinder.
Im Alter von 5;6 Jahren wurden die Kinder
zwei Untergruppen zugeteilt: Der 1. Gruppe
gehorten Kinder an, deren Sprachentwick-
lungsstorung , resolved”, also Uberwunden
war, wahrend die Kinder der 2. Gruppe als
SES-persistent (also bleibend) beschrieben
wurden. Eine Follow-Up-Untersuchung
wurde zum Zeitpunkt, als die Kinder 15-16
Jahre alt waren, mit folgenden Ergebnissen

Abb 3: Pennsylvania Studie
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Werte im Normbereich, jedoch signifikant schlechter als die Kontrollgruppe

2 Jahre 34 Late Talkers erfasst

3 Jahre 60 % MLU aufféllig, 66 % Syntax auffallig
8-9 Jahre

13 Jahre

Werte signifikant schlechter als die Kontrollgruppe. 36 % im Bereich Sprach-

verstehen auffallig (unterhalb einer SA). 20-30 % in Sprachproduktion auffallig

Die sprachlichen Auffalligkeiten nehmen mit dem Alter der Kinder zu (Rescorla, 1989)

durchgefuhrt; Die Kinder der ,SES-resol-
ved”-Gruppe zeigten signifikant niedrigere
Leistungen bei der phonologischen Verar-
beitung und den Lese-Rechtschreibfahigkei-
ten als die Kontrollgruppe sprachgesunder
Kinder. Die Kinder der , SES-persistent”
-Gruppen hatten weiterhin eine signifi-
kante Sprachentwicklungsstérung in allen
sprachlichen Bereichen (vgl. auch Schakib-
Eckbatan & Schéler, 1995, mit ahnlichen
Befunden fr das Deutsche).

Die ,Pennsylvania-Studie” (s. Rescorla,
1989) kam zu dem Schluss, dass die
sprachlichen Auffalligkeiten der Kinder mit
zunehmendem Alter sogar noch zunahmen.
Die Ergebnisse im Einzelnen zeigt Abb. 3.
In der Studie von Beitchman et al. (2001)
zeigten von den mit 5 Jahren als sprachauf-
fallig eingestuften Probanden 72 % mit 12
Jahren eine persistierende Sprachentwick-
lungsstoérung.

Erweitert man den Blickwinkel um die
schriftsprachliche Dimension, ldsst sich eine
eindeutige Assoziation von Sprachauffallig-
keit und Lese-Rechtschreib-Schwache (LRS)
erkennen. Bishop & Adams (1990) zeigten
in ihrer Langzeitstudie, dass 50 % der Kin-
der, die im Alter von 15 Jahren unter einer
LRS litten, im Alter von 4 Jahren mit , SES
Uberwunden” beurteilt wurden. In den Stu-
dien von Paul & Kellog (1997) und Rescorla
(2000) kam es zu folgenden widerspriich-
lichen Ergebnissen: Im Alter von 7 Jahren
zeigten die Kinder, die eine SES Uberwun-
den hatten, kein erhohtes Risiko fir eine
LRS. In einer Follow-Up-Untersuchung fiel
aber genau diese Untersuchungsgruppe im
Alter von 8;0-13;0 Jahren in den unteren
Normbereich der LRS-Leistungen ab. Offen-
bar zeigen sich bei Kindern mit scheinbar
Uberwundenen SES in einem Alter tUber 8;0

Abb 4: lllusorisches Aufholen der SES

20 % Late Talkers mit 2 Jahren

Nur unechte Aufholer

Nur unechte Aufholer

10 % sprachauffallige Kinder mit 3-4 Jahren

5 % sprachauffallige Kinder
mit 6 Jahren

LRS, auch wenn kurz nach der Einschulung
zunachst keine LRS-Risiken gefunden wer-
den koénnen. Die Defizite werden unter Um-
standen erst bei steigenden Anforderungen
sichtbar, namlich sobald nicht mehr nur
reine Textproduktion und reines Vorlesen
an sich gefordert werden, sondern mit der
Schriftsprache sachliche Informationen im
Sinne eines metasprachlichen Gebrauchs
transportiert werden.

Korrigiert man auf Grund dieser Ergebnisse
die 1. Hypothese des sukzessiven Aufho-
lens (vgl. Abb. 2), kann die 2. Annahme
eines illusorischen Aufholens formuliert
werden (Abb. 4). Auffalligkeiten in den
Modalitaten , Verstehen” und , Sprechen”
verlagern sich auf sekundéare Defizite im
Sinne von Folgeerscheinungen. Unter die-
sen Umstanden liegt die Vermutung eines
phasenhaften Spracherwerbs nahe. Die
These besagt, dass nach dem Ende dieser
Phase ein Aufholen der Defizite zumindest
erschwert ist.

Die Hypothese der
falschen Aufholer

Bestatigung fir die Annahme des ver-
meintlichen Aufholens finden wir auch in
bereichspezifischen, vertiefenden Studien
zum Verlauf von Sprachentwicklungs-
stérungen, die auf ein ,fake recovery”
(falsches Aufholen) hindeuten. Es handelt
sich dabei um ein vermeintliches Uber-
winden der sprachlichen Defizite: Die
betroffenen Kinder scheinen sich in der
Gesamtverteilung vom roten Bereich zum
unteren Quartil des grliinen Bereichs der
Altersnorm zu verbessern. Im Vergleich zu
den sprachgesunden Kindern zeigen sich
in den Nachfolgeuntersuchungen aber
signifikante Unterschiede zuungunsten der
(,ehemaligen”) sprachauffalligen Kinder,
die ihren Sprachentwicklungsstand nur
scheinbar aufgeholt haben. Veranschau-
licht wird dieses Phdnomen durch die Daten
zur Entwicklung der Silbenstruktur von
Pharr et al. (2000). Die Ergebnisse dieser
Studie legen die Vermutung nahe, dass
abnehmende Sprachauffalligkeiten eher

Forum Logopddie Heft 6 (19) November 2005 6-15
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Abb. 5: dreimoraisches Prinzip

der Wortbildung im Deutschen

Betonte Unbetonte Silbe Betonte Silbe Unbetonte
Silbe Silbe
A u t 0 o K i S t e
- - g 3 - - g 3 -
Mora | Mora Mora | Mora Mora | Mora Mora
1 2 3 4 1 2 3

auf das vermehrte Einsetzen von Ersatz-
strategien und weniger auf das Entdecken
der zielsprachlichen Regeln zurtickzufuh-
ren sind. Auf diesen Sachverhalt haben
wir schon oben (s. sukzessives Aufholen)
hingewiesen. Die Gruppe der sprachauf-
falligen Kinder in dieser Studie konnten
mehrheitlich letztlich den Normbereich fur
eine unauffallige Sprachproduktion errei-
chen. Die Autoren betonen jedoch, dass
die sprachliche Kompetenz dieser Kinder im
Vergleich zur Kontrollgruppe sprachgesun-
der Kinder eher eingeschrankt war.

Hieran schlieBt sich die Vermutung an, dass
sich die durch Ersatzstrategien gepragte
Sprache von Aufholern quantitativ und
qualitativ von der Zielsprache unterschei-
det. Dies lasst sich z.B. fur den Erwerb
der Prosodie bei deutschen Kindern mit
sprachlichen Defiziten beobachten. Wie
bereits oben im Abschnitt ,Zeitpunkt des
Erwerbs” erklart, stellt die Zunahme der
regelgeleiteten Wortbildung durch das
finale Schwa fur den Wortschatzerwerb im
2. und 3. Lebensjahr zuungunsten der un-
regelmaBigen Vollvokalworter ein zentrales
Merkmal des normalen Spracherwerbs dar.
Ein SES-Kind zeigt auch in diesem Alter eine
Wortschatzerweiterung, aber der Erwerb
neuer Worter vollzieht sich nicht in der
Schnittstelle einer regelgeleiteten Wortbil-
dung. Das sprachauffallige Kind préaferiert
anstelle des dreimoraischen, trochaischen
Grundmusters Vollvokalworter wie ,, Auto”.
Die Abb. 5 zeigt in einer Gegenuberstellung
die unterschiedliche Silbenstruktur. Das
Praferieren der Vollvokalworter kann als
eine Ersatzstrategie interpretiert werden,
die zwar auf den ersten Blick zu einer Wei-
terentwicklung im Bereich Lexikon fihrt,
die Sprachentwicklung in der Vorstellung
eines einheitlichen Regelerwerbs aber
insgesamt aus dem Tritt bringt. Die effizi-
enteste Spracherwerbsstrategie des Lernens
in der Schnittstelle wird nicht genutzt,
alle weiteren wichtigen Erwerbsschritte
wie bspw. das Erlernen der Pluralbildung
kommen zeitlich und qualitativ aus dem
Takt. In der Abb. 6 wird die Praferenz fur

Vollvokalwérter bei SES-Risikokindern (nach
dem Kriterium ,produktiver Wortschatz
<50 Worter” des ELFRA 2) im Alter von 24
Monaten verdeutlicht (s.a. Penner, Fischer
& Krigel, erscheint).

Ein vermeintliches oder falsches Aufholen
(fake recovery) kann also folgendermafBen
definiert werden: Ein Kind mit sprachlichen
Defiziten erwirbt mittels Ersatzstrategien ein
Entwicklungsniveau, das dem untersten Be-
reich der Altersnorm zugeordnet wird (Abb.
7). Der abweichende, nicht auf Bootstrap-
ping beruhende Spracherwerb erweist sich
als Sackgasse, aus der sich der Sprachlerner
nicht selbst befreien kann. Im Vergleich
zum normalen Spracherwerb zeigt sich im
zeitlichen Verlauf ein Schereneffekt in den
sprachlichen Leistungen (Abb. 8).

Die Befunde sowohl des ,,illusorischen” als
auch des ,falschen Aufholens” zeigen die
Problematik der verwendeten Tests in aller
Deutlichkeit. Die notorische Unsicherheit,
ob das Kind echt oder nur oberflachlich
aufgeholt hat, wird zusétzlich dadurch ver-
starkt, dass viele der eingesetzten Prufver-
fahren auf die entscheidenden Merkmale
des kindlichen Sprachlernverhaltens nicht
eingehen. Es zeigt sich, dass unter diesen
Umstanden eine verlassliche Langzeitprog-
nose kaum maglich ist.

Der Reifungsansatz:
Evidenz fiir eine
eher kritische Phase?

Werker & Tees (2005) messen dem Erwerb
des Sprachrhythmus der Zielsprache eine
zentrale Bedeutung zu und fihren daftr
eine Reihe von empirischen Evidenzen an.
Ohne den rechtzeitigen und korrekten
Erwerb des Rhythmus der Muttersprache
ist eine Segmentierung des sprachlichen
Inputs und damit ein weitergehender.
ungestorter Spracherwerb wohl nicht
moglich. Der gesamte Erwerb der Pho-
nologie der Muttersprache, der im ersten
Lebensjahr stattfindet, ist Werker & Tees
zufolge durch einen strengen Zeitplan von
aufeinander folgenden und aufeinander
aufbauenden kritischen oder optimalen
Phasen gepragt.

Dies unterstitzt den Reifungsansatz, den Zvi
Penner 2004 in der November-Ausgabe von
Forum Logopaédie ausfuhrlich darstellte. Der
Autor geht davon aus, dass Sprachentwick-
lungsverzdgerungen aus einer verlangsam-
ten Reifung der Horbahnen wahrend der
kritischen Phase im 1.Lebensjahr resultie-
ren. Kritisch in Bezug auf den Spracherwerb
im 1. Lebensjahr meint die Fahigkeit des
Kindes, das dreimoraische Grundmuster der
Wortbildung im Deutschen zu entdecken.
Kinder, die aufgrund einer verlangsamten
Reifung der Horbahnen den sprachlichen
Input der Umgebung nur ungentigend nut-
zen kénnen, entdecken das dreimoraische
Prinzip nicht. Sie weichen stattdessen auf
Ersatzstrategien aus (wie bspw. die Nutzung
von Vollvokalwaértern). In Bezug auf den Re-
gelerwerb im Bereich Wortbildung wird an-
genommen, dass sich die Sensibilitat fur das

Abb. 6: Praferenz fiir Vollvokalworter von zweijahrigen SES-Risiko-Kindern
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dreimoraische Prinzip des Deutschen auf die
frihe Phase im 1.Lebensjahr beschrankt.
Bei den Probanden konnte ein signifikanter
Zusammenhang zwischen verlangsamter
Horbahnreifung im Alter von 6 Monaten
und sprachlichen Defiziten nachgewiesen
werden. Wéhrend die Kinder das auditive
Defizit deutlich vor dem 2. Geburtstag
sicher aufholten, wurden das sprachliche
Defizit mit 2;0 nachgewiesen.

Dieses Ergebnis stUtzt die Hypothese einer
kritischen Phase im Spracherwerb. Es kann
und soll hier allerdings nicht ausgeschlossen
werden, dass die Ergebnisse auch mit einer
optimalen Phase im Sinne von Werker &
Tees adaquat beschrieben werden kénnen.
Die genaue Auspragung dieser Phase muss
zunachst in weiteren Studien herausge-
arbeitet und mit weiteren empirischen
Evidenzen belegt werden.

Zusammenfassung

Die aus der experimentellen Biologie abge-
leiteten Begriffe der kritischen, der optima-
len Phase und der Plastizitat bewahren sich
im Sinne einer ordnenden, strukturierenden
Wirkung auf das Thema Spracherwerb. Von

THEORIE UND PRAXIS

Abb 7: Falsche Aufholer

20 % Late Talkers mit 2 Jahren

Die ,Aufholer” befinden sich im untersten
Bereich der Altersnorm

Die ,, Aufholer” befinden sich im untersten Bereich der

Altersnorm

dieser Klassifikation ausgehend haben wir
folgende Befunde diskutiert:

e Langzeitstudien bei sprachauffélligen
Kindern lassen Zweifel bezlglich der
Existenz eines echten Aufholens auf-
kommen.

e Interventionsstudien stellen die Nachhal-
tigkeit der herkémmlichen Therapiekon-
zepte ernsthaft infrage.

e Die Evidenz aus neurobiologischen und
experimentellen Untersuchungen spricht
gegen eine hohe Plastizitat im frihen
Spracherwerb.

Die Hypothese des sukzessiven Aufholens
baut auf der Annahme der Plastizitat auf
und wird vor allem durch Studien gestutzt,
die sprachliche Leistungen bis zur Einschu-
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10 % sprachaufféllige Kinder
mit 3-4 Jahren

5 % sprach-
aufféllige Kinder
mit 6 Jahren

lung aufzeichnen. Die Langzeitstudien, die
Uber das Einschulungsalter hinausgehen,
stellen die Annahme des echten Aufholens
ernsthaft in Frage. Diese Studien zeigen
nicht nur, dass sich die Aufholer in der
Regel im untersten Normbereich befinden,
sondern auch die Bildung eines Scheren-
effekts zu einem spateren Zeitpunkt (vgl.
Abb. 8, nachste Seite). Dieser Effekt kann
offensichtlich auch durch die herkémmli-
chen Therapien nicht génzlich verhindert
werden. Bereichsspezifische, vertiefende
Untersuchungen weisen nach, dass Defizite
von sprachlichen Reprasentationen und
Regeln (bspw. die Semantik von komplexen
Verben, Pluralbildung), die ein sprachgesun-
des Kind sehr frih erwirbt, unter normalen
Umstanden einer traditionellen Therapie
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Abb. 8: Schereneffekt (Pharr et al., 2000)

e N

nicht behoben werden kénnen. Auch die
LRS-Studien zeigen, dass der traditionelle
Begriff des Aufholens unbefriedigend
ist. Die verwendeten Testmaterialien zur
Uberprufung des Sprachstandes fiihren
bei alteren Kindern zu — im Sinne einer
Langzeitprognose — keinem verlasslichen
Ergebnis. Die mit diesen Mitteln nicht mehr
feststellbare Sprachauffalligkeit verlagert
sich in den schriftsprachlichen Bereich. Mit
anderen Worten: Auffélligkeiten zeigen
sich da, wo das Kind aufgrund steigender
Anforderungen nicht mehr kompensieren
kann. Andere bereichsspezifische Untersu-
chungen kommen zu dem Ergebnis, dass
Spatziinder bevorzugt auf Ersatzstrategien
ausweichen, die mit den zielsprachlichen
Reprasentationen nicht identisch sind.

Im Licht dieser Zusammenfassung liegt die
Zurlckweisung der Plastizitatshypothese
fur die Sprachentwicklung nahe. Eher muss
man davon ausgehen, dass ein gesunder
Spracherwerb nur in einer bestimmten
Phase moglich ist. Insbesondere gilt dies fur
den Phonologieerwerb im ersten Lebens-
jahr. Wie diese Phase genau beschaffen ist,
ob man eher von einer kritischen oder von
einer optimalen Phase (im Sinne von Werker
& Tees, 2005) sprechen sollte, kann hieraus
allerdings nicht abgeleitet werden.
Darlber hinaus haben wir auf die un-
erwinschte Dissoziation zwischen den
Begriffen der ,Stérung” im sprachtheo-
retischen Sinn und der , Auffalligkeit” im
testpraktischen Sinn hingewiesen und die
Problematik der unspezifischen Testung
angesprochen. Winschenswert wére eine
Anpassung der Sprachtests an die spezifi-
schen Merkmale des Deutschen.

——-———____ Normale

|_————=—""""" Sprachentwicklung

.Fake recovery”:
die , Aufholer” bleiben im
untersten Normquartil”

JIusionary recovery”:

0000000 > die ,Aufholer” fallen
wieder unter die Norm
Persistenz bei SES-Kindern
Fazit

Die Gesamtheit der angefiihrten Befunde
spricht fir eine entscheidende Phase des
Spracherwerbs in den ersten Lebensjahren,
die vom Rhythmuserwerb eingeleitet wird.
Was bedeutet dies fur die Praxis?

» Erfassung und Intervention soll idealer-
weise frih, wahrend der entscheidenden
Phase und nicht spater stattfinden.

» Mit den Begriffen ,Spatziinder/Late
Bloomer” und ,, Aufholer” soll zurzeit noch
sehr vorsichtig umgegangen werden, da
wir noch keine eindeutige Evidenz fur ein
echtes Aufholen haben. Bei einer voreiligen
Einstufung eines Kindes als Aufholer mit
Hilfe unzureichender Testverfahren gehen
wir beim heutigen Kenntnisstand ein erheb-
liches Risiko ein.

» Spezifische forderdiagnostische Instru-
mente sind dabei notwendig. Diese sollen
die vorhandenen Verfahren ergénzen und
den Unterschied zwischen Auffalligkeit und
Storung eindeutig erfassen. Neurobiologi-
sche Messverfahren konnten dabei eine
wichtige Rolle neben der Bewertung proso-
discher und phonologischer Merkmale von
spontanen und evozierten AuBerungen und
anderen Entwicklungsmerkmalen spielen.
Es ist darlber hinaus von entscheidender
Wichtigkeit, die Messinstrumente fir die
frihe Sprachentwicklung endlich an die
Besonderheiten der deutschen Sprache und
deren spezifischen Lernprozess anzupassen.
Dabei handelt es sich in erster Linie um die
spezifische prosodische Morphologie des
Deutschen mit der Steuerung durch das
dreimoraische Prinzip, die komplexe Se-
mantik der zusammengesetzten Verben wie
.abschneiden” oder ,anspritzen” und die
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Besonderheiten des Prapositionalsystems
wie ,auf vs. an” oder ,neben vs. bei”.
So lange diese Anpassung versaumt wird,
sind die Chancen auf eine praxistaugliche
Forderdiagnose gering.

P Die Intervention sollte bereichsspezifisch
sein. Sie sollte die Lernprozesse aktivieren, die
die kritische Phase ausmachen und Lernum-
gebungen fur Bootstrappings anbieten.

Ausblick

Es ist angesichts der oben geschilderten
Befunde von entscheidender Wichtigkeit,
eine Reihe von Therapiestudien zu starten,
die zwei Bereiche Uberprifen:

» Wissenstransfer: Welche MaBnahmen
sind notwendig, um Logopé&dinnen und
Sprachtherapeutinnen zu befdhigen, mit
Kindern vor dem zweiten Geburtstag zu
arbeiten?

> Wirksamkeit: Wie effektiv und nachhal-
tig sind Frihinterventionen?

Zurzeit sind zwei solcher Studien im Gang.
Das erste Projekt , Elternzentrierte, sprach-
liche Frihintervention bei Sprachentwick-
lungsverzdgerungen” (A. Buschmann & J.
Pietz, Universitats-Kinderklinik Heidelberg)
Uberprift die Wirksamkeit des Ansatzes
der Elternschulung von U. Ritterfeld (s.
Ritterfeld & Rindermann, 2004, Ritterfeld,
im Druck). Die Effekte werden zu zwei
Messzeitpunkten, drei Monate nach der
Intervention und im Alter von drei Jahren
Uberpruft.

Auch im zweiten Projekt , Eltern kénnen es
auch” (unter der Leitung von Zvi Penner)
stehen Eltern als Ko-Therapeutinnen von
SES-Risikokindern im Mittelpunkt. In diesem
Projekt werden die Machbarkeit, Durchfthr-
barkeit und Wirksamkeit einer Frihinter-
vention bei Late Talkers Gberpruft. Diesem
Projekt, das im Oktober 2005 beginnt, liegt
ein neues Modell des Know-How-Transfers
zugrunde, in dessen Rahmen Logopadinnen
und Sprachtherapeutinnen geschult wer-
den, Eltern als Ko-Therapeutinnen fur
sprachliche Risikokinder zu trainieren. Bei
der Intervention handelt es sich um die
Bildung bereichsspezifischer Lernumge-
bungen, in denen die Risikokinder ihre
Hauptdefizite zu bewaltigen lernen, nam-
lich , Sprachrhythmus und Prosodie” und
. Wortbedeutung”. Diese Intervention wird
mit wichtigen Komponenten aus dem Kon-
zept der Elternschulung von U. Ritterfeld
verbunden (Ritterfeld & Rindermann, 2004,
und Ritterfeld, im Druck). Das mittelfristige
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Ziel des Projektes ist — Uber die Evaluation
der Fruhintervention hinaus — die Einrich-
tung eines Netzwerkes von logopadischen
Praxen und sprachtherapeutischen Einrich-
tungen, das Elternschulungen und -betreu-
ung auf hohem Niveau anbietet. Auf dieses
Netzwerk sollen Kinderdrzte und Eltern bei
Bedarf zurickgreifen konnen.
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Our contribution provides a critical review of the data regarding the question of persistence
versus spontaneous recovery of children with language impairments. The analysis of the
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sionary” or ,fake”. We relate these findings to the so-called ,,critical” or ,optima
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stage of

language acquisition and report on ongoing studies of early intervention.
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