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Vorwort

Die Themenwahl meiner Masterarbeit ist auf mein personliches Interesse und meine
beruflichen Erfahrungen zurtickzufuhren. Wahrend der padagogisch praktischen
Studien lernte ich Kinder kennen, die erhebliche Schwierigkeiten beim Lesen und
Schreiben aufwiesen. Das motivierte mich zu einer intensiven Beschaftigung mit dem
breiten Forschungsfeld der Leserechtschreibstorung. Da die Wirksamkeit von
Maflinahmen bei Kindern, die jlinger sind, vielversprechend ist (vgl. Brem, Kuhn &
Mehringer, 2016, S. 495; Hurrelmann & Settertobulte, 2000, S. 132 f.), entwickelte ich
besonderes Interesse fir Unterstiitzungsangebote bei Kindern der ersten Klasse
Primarstufe, die von einem Risiko fir die Entwicklung einer Leserechtschreibstérung
betroffen sind. Als Lehrperson ist es mir ein besonderes Anliegen, Kindern
Forderangebote zur Verfligung zu stellen, welche nach wissenschaftlichen Kriterien
gepruft wurden. Um dies bestmoglich zu bewerkstelligen, entschied ich mich dafir, die
Thematik im Zuge meiner Masterarbeit zu vertiefen. Ich méchte das Verstandnis fir
Kinder mit einem Risiko fir die Entwicklung einer Leserechtschreibstorung seitens der
Lehrpersonen und Eltern foérdern und gezielte Schutzmallnahmen aufzeigen. Aufgrund
der Pravalenz von psychischen Auffalligkeiten bei Kindern mit einer
Leserechtschreibstérung (vgl. Colenbrander, Ricketts & Breadmore, 2018, S. 817; Kohn,
Wyschkon & Esser, 2013, S. 7 ff.) war es mir aulerdem ein Anliegen,
Praventionsmallnahmen herauszuarbeiten, deren Anwendung psychische Stérungen
und Schwierigkeiten verhindern kann. Die vorliegende Arbeit soll unter anderem einen
Beitrag dazu leisten, ein Bewusstsein fur psychische Auffalligkeiten und Stérungen zu
schaffen und Lehrpersonen dazu bewegen, die Psyche der Schiler*innen in der
Bildungsinstitution zu starken und praventive MalRhahmen gegen Leistungsangst und

Angststérungen als Sekundarsymptomatik der Leserechtschreibstérung zu treffen.

Abschlieend mochte ich mich an dieser Stelle herzlich bei all jenen bedanken, die mir
wahrend meines Studiums und der Verfassung meiner Masterarbeit zur Seite standen.
Besonderer Dank gebuhrt Fabian Parzer, meinen Eltern Lisa und Matthias Marbach,
meiner Schwester Marlene Marbach, meinen GroReltern und meinen Freund*innen.
Auflerdem mdchte ich Mag. Dr. Prof. Irmgard Maria Bernhard fur die unterstitzende

Betreuung danken.



Abstrakt

Ziel dieser Masterarbeit ist es, Malnahmen und Férderansatze aufzuzeigen, die zur
Entgegenwirkung von Leserechtschreibstorungen bei Kindern der ersten Klasse
Primarstufe beitragen. Um dieses Ziel zu erreichen, wurden eine systematische
Literaturrecherche durchgefihrt und die Ergebnisse von zahlreichen internationalen
Studien miteinander verglichen. Im ersten Teil der Arbeit wird die Forschungsfrage
beantwortet, welche Schutzfaktoren zur Entgegenwirkung von
Leserechtschreibstérungen bei Kindern in der ersten Klasse Primarstufe als Reaktion
auf vorliegende risikoerhdhende Bedingungen getroffen werden kénnen. Dabei wurden
Schutzfaktoren flir folgende risikoerhdhende Bedingungen herausgearbeitet:
Leserechtschreibstérungen und/oder Leserechtschreibschwierigkeiten eines oder
beider Elternteile; Defizite in der phonologischen Bewusstheit; geringe
Wortschatzkenntnisse. Im zweiten Teil der Arbeit wird die Forschungsfrage thematisiert,
welche Mallnahmen zur Starkung der Psyche bei Kindern in der ersten Klasse
Primarstufe angewendet werden kénnen, um Leistungsangst und Angststérungen als
Sekundarsymptomatik der Leserechtschreibstorung zu verhindern. In diesem
Zusammenhang werden Malnahmen zur Starkung der Psyche, geeignete

Trainingsprogramme und giinstiges Lehrpersonenverhalten aufgezeigt.

Abstract

This master’s thesis aims to illustrate which measures and support approaches can be used to

counteract dyslexia in children in the first grade of primary school. To achieve this aim, a systematic
literature review was conducted, and several international studies were compared with each other.
The first part of the thesis focuses on the following research question: Which protective factors can
be taken to counteract dyslexia in first grade primary students as a reaction to existing risk factors?
The following risk factors were found to be relevant: having one or two parents with dyslexia and/or
difficulties in reading and spelling, deficits in phonological awareness, and weak vocabulary
knowledge. The second part explores the question of which measures can be implemented to
strengthen the psyche of first grade primary students to prevent performance anxiety and anxiety
disorders, which have often been found to be secondary symptoms of dyslexia. Overall, common
measures to strengthen the psyche of children with dyslexia, training programmes, as well as

teaching behaviour with the aim to prevent anxiety were displayed.
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1 Einleitung

1.1 Problemaufriss und Relevanz

Die Leserechtschreibstorung ist eine der am haufigsten auftretenden
Entwicklungsstérungen des Lernens (vgl. Brem et al., 2016, S. 495). Die genauen
Prozentangaben der Betroffenen variieren je nach Quellenangabe. Die World Health
Organization (WHO) geht mit Bezugnahme auf die internationalen Inzidenzen davon
aus, dass zehn bis zwanzig Prozent aller Menschen eine Leserechtschreibstérung
aufweisen (vgl. Dyslexia Association, 2019). Der &sterreichische Berufsverband
akademischer Legasthenietherapeut*innen vermutet, dass vier bis acht Prozent der
Schiilerinnen in Osterreich von einer Leserechtschreibstérung betroffen sind (vgl.
Berufsverband akademischer Legasthenie-Dyskalkulie-Therapeutinnen, 2021). Die
Leserechtschreibstérung stellt nicht nur eine Gefahrdung flr die schulische
Leistungsfahigkeit, den Bildungserfolg und die beruflichen Chancen der Betroffenen dar
(vgl. MC Laughlin, Speirs & Shenassa, 2014, S. 380 f.), sondern kann zudem als
Bedrohung fir die psychische Gesundheit betrachtet werden (vgl. Snowling, Muter &
Carroll, 2007, S. 609). AuRerdem kdnnen infolge der Leserechtschreibstérung negative
Auswirkungen auf den sozialen Erfolg und die Personlichkeitsbildung von Betroffenen
sowie deren Familiensystem auftreten (vgl. Brem et al., 2016, S. 495). Zahlreiche Kinder
mit einer Leserechtschreibstérung oder dem erhdhten Risiko fir die Entwicklung einer
solchen erhalten keine, zu wenig oder nicht geeignete Forder- und
UnterstutzungsmafRnahmen. Zudem wird die Leserechtschreibstdrung bei einem grof3en
Teil der betroffenen Kinder nicht erkannt (vgl. Mather & Youman, 2020, S. 14).

1.2 Berufsfeldbezug und Begriindung der Zielgruppe

Durch gezielte Forder- und UnterstitzungsmalRnahmen kann den negativen
Auswirkungen, welche infolge einer Leserechtschreibstérung auftreten kdnnen,
entgegengewirkt werden (vgl. Brem et al., 2016, S. 501; Trauzettl-Klosinski, Schafer &
Klosinski, 2002, S. 217). Um dies zu bewerkstelligen, ist es unabdingbar, dass
Lehrpersonen  risikoerhdhende  Bedingungen fur die  Entwicklung einer
Leserechtschreibstérung identifizieren und Gber fundiertes Wissen bezlglich passender
Interventions- und Fdérdermafinahmen verfugen (vgl. Brem et al., 2016, S. 503). Im
Optimalfall sollten den Kindern bereits vor (vgl. Schneider & Lindenberger, 2018, S. 631),

spatestens jedoch in der ersten Klasse Primarstufe Férder- und Unterstlitzungsangebote

8



zur Verfugung gestellt werden (vgl. Brem et al., 2016, S. 495). Denn frihe
Interventionsmalnahmen kdnnen die Primarsymptomatik der Leserechtschreibstérung
verringern, eine sekundare Symptomatik verhindern und die negativen Auswirkungen
infolge der Leserechtschreibstérung schmalern (vgl. Hurrelmann & Settertobulte, 2000,
S. 132 f.). Aufgrund dessen erfolgte die Auswahl der Zielgruppe Kinder der ersten Klasse

Primarstufe flr diese Arbeit.

1.3 Ziele und Forschungsfragen der Arbeit

Die Forschungsfragen der Arbeit wurden durch den Vergleich und die Analyse von
insgesamt 26 internationalen Studien beantwortet. Sechzehn Studien trugen zur
Beantwortung der ersten und zehn weitere zur Beantwortung der zweiten
Forschungsfrage bei. Eines der Hauptziele meiner Masterarbeit ist es, eine
evidenzbasierte Ubersicht an schiitzenden MaRnahmen, die als Reaktion auf
risikoerhdhende Bedingungen fur die Entwicklung einer Leserechtschreibstorung
getroffen werden kénnen, aufzuzeigen. Der Fokus liegt dabei auf MaRnahmen, die bei
Kindern in der ersten Klasse Primarstufe ergriffen werden koénnen. Die erste

Forschungsfrage der Arbeit lautet daher:

Welche Schutzfaktoren kdnnen zur Entgegenwirkung von Leserechtschreibstérungen
bei Kindern in der ersten Klasse Primarstufe als Reaktion auf vorliegende

risikoerhdhende Bedingungen getroffen werden?

Aufgrund der Pravalenz von psychischen Auffalligkeiten, Leistungsangst und
Angststérungen als Sekundarsymptomatik der Leserechtschreibstérung (vgl.
Colenbrander et al.,, 2018, S. 817; Kohn et al., 2013, S. 7 ff.) setzt die Arbeit sich
aullerdem zum Ziel, Lehrpersonen praventive Malnahmen aufzuzeigen, die das
Auftreten der sekundaren Symptomatik der Leserechtschreibstérung verhindern knnen
und die Psyche der Kinder in der Bildungsinstitution starken. Dieses Ziel soll anhand der

Beantwortung der zweiten Forschungsfrage realisiert werden, die lautet:

Welche MaRnahmen zur Starkung der Psyche kénnen bei Kindern in der ersten Klasse
Primarstufe zur Pravention von Leistungsangst und Angststorungen als

Sekundarsymptomatik der Leserechtschreibstérung umgesetzt werden?



1.4 Aufbau der Arbeit

Das erste Kapitel beinhaltet einen Problemaufriss und begriindet die Relevanz sowie
den Berufsfeldbezug und die Wahl der Zielgruppe. Aulerdem werden die der Arbeit
zugrundeliegenden Ziele und Forschungsfragen thematisiert. Das zweite Kapitel
ermoglicht  einen  Einblick in den  aktuellen Forschungsstand  der
Leserechtschreibstérung. Begriffserklarungen und -abgrenzungen werden anhand
aktueller Fachliteratur erlautert. In weiterer Folge dieses Kapitels erfolgt die Darlegung
der Primarsymptomatik der Leserechtschreibstorung sowie der inhaltlichen und
formalen Empfehlungen fur Interventionsmallinahmen zur Entgegenwirkung einer

Leserechtschreibstérung.

Wahrend im dritten Kapitel die Forschungsmethode detailliert ausgefuhrt wird, forciert
das vierte Kapitel die Beantwortung der ersten Forschungsfrage. Nachdem die Auswahl
der fur die Arbeit herangezogenen risikoerhéhenden Bedingungen begriindet wurde,
erfolgt eine Erlauterung dieser. Fir jede Risikobedingung werden Schutzfaktoren

aufgezeigt, die bei Kindern in der ersten Klasse Primarstufe getroffen werden kénnen.

Kapitel finf, sechs und sieben widmen sich der Beantwortung der zweiten
Forschungsfrage. Im Zuge des flinften Kapitels wird die Pravalenz von psychischen
Auffalligkeiten und Stérungen als Sekundarsymptomatik der Leserechtschreibstérung
naher erlautert. AuRerdem werden Schutzfaktoren zur Starkung der Psyche von Kindern
mit einer Leserechtschreibstérung aufgezeigt. Das sechste Kapitel befasst sich mit der
Thematik der Angst. Nachdem eine Begriffserklarung erfolgte, wird die Angst im
Zusammenhang mit dem Lernen sowie die Leistungsangst und die soziale Phobie
angefluhrt. Im siebten Kapitel werden MaRnahmen zur Pravention von Angststérungen
und Leistungsangst in der Primarstufe aufgezeigt. Die Praventionsprogramme ,FUN-
FRIENDS® (vgl. Barret, 2019) und das ,Anti-Stress-Training“ (vgl. Hampel & Petermann,
Anti-StreR-Training fur Kinder, 1998) werden in diesem Zusammenhang naher
beschrieben. AnschlieRend wird glnstiges Lehrpersonenverhalten zur Pravention von
Angststérungen und Leistungsangst in der Primarstufe thematisiert. Im Zuge des achten
Kapitels werden die Ergebnisse der Arbeit diskutiert. Abschlieliend werden die

Ergebnisse der Arbeit prasentiert und ein Ausblick geboten.



2 Forschungsstand zum Thema

Zu Beginn dieses Kapitels wird die Einordnung der Leserechtschreibstérung als
Entwicklungsstorung begrundet. AnschlieBend wird die Leserechtschreibstorung als
Entwicklungsstorung des schulischen Lernens nach der ICD-11 definiert. Danach erfolgt
eine Abgrenzung der Leserechtschreibstorung zu der Leserechtschreibschwache sowie
zu Leserechtschreibschwierigkeiten, Storungen in der intellektuellen Entwicklung,
erworbener Legasthenie und der isolierten Lese- sowie Rechtschreibstorung. Zuletzt soll
die Primarsymptomatik der Leserechtschreibstérung thematisiert und
InterventionsmalRnahmen angeflihrt werden, welche in der aktuellen Forschung
besonders hohen Zuspruch erhalten. Kritischen Sichtweisen wird innerhalb dieses

Kapitels ein besonders hoher Stellenwert zugeordnet.

2.1 Begriffserklarung: Entwicklungsstorungen

Entwicklungsstorungen charakterisieren sich durch eine Verzbgerung oder
Verhinderung der Entwicklung. Im Falle einer Entwicklungsstérung stimmen ein oder
mehrere Teilbereiche nicht mit jenem Entwicklungsstand Uberein, welcher in der Regel
in dem entsprechenden Alter anzufinden ist. Entwicklungsstérungen beginnen bereits im

frihen Kindesalter und unterteilen sich in:

e Entwicklungsverzdégerungen und -defizite und

e Entwicklungsabweichungen.
Entwicklungsverzégerungen und -defizite charakterisieren sich dadurch, dass die
Leistungen, welche in einem oder mehreren Bereichen erbracht werden, nicht dem
vorgesehenen Entwicklungsalter entsprechen. Abgesehen von dem/den betroffenen
Bereich(en) weichen die Fahigkeiten von Kindern mit Entwicklungsverzégerungen und -
defiziten nicht von den Fahigkeiten jener Kinder ab, welche keine
Entwicklungsverzégerungen und -defizite aufweisen. Im Gegensatz dazu unterscheiden
sich Kinder mit Entwicklungsabweichungen in ihrer gesamten Entwicklung von Kindern,
welche keine Entwicklungsabweichungen aufweisen (vgl. Petermann, Niebank &
Scheithauer, 2004, S. 299). Aufgrund dessen kann das Auftreten einer
Leserechtschreibstorung klar von der Entwicklungsabweichung abgegrenzt werden.
Jedoch hat eine Einordnung der Leserechtschreibstérung als Entwicklungsstoérung,
enger gefasst als Entwicklungsverzégerung und -defizit zu erfolgen. Dies ergibt sich
daraus, dass die Primarsymptomatik der Leserechtschreibstérung durch Defizite in den

Bereichen des Lesens und des Schreibens gekennzeichnet ist (vgl. ebd., S. 528 f.) und
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infolge einer Entwicklungsverzdgerung Schwierigkeiten in einem oder mehreren

Bereichen auftreten kénnen (vgl. ebd., S. 299).

2.2 Die Leserechtschreibstorung als Entwicklungsstorung des

Lernens in der ICD-11

Klassifikationssysteme beinhalten Informationen zur Symptomatik von verschiedenen
Stérungen und dienen als Richtlinie dafir, unter welchen Bedingungen eine Diagnose
getroffen werden kann (vgl. ebd., S. 536). Da die ICD-11 als international geltende
Richtlinie fur statistische Klassifikationen von Krankheiten und Gesundheitsproblemen
anerkannt wird (vgl. World Health Organisation, 2020), wurde diese herangezogen, um

eine Definition der Leserechtschreibstérung anzufihren.

Entwicklungsstérungen des Lernens werden in der ICD-11 unter den Abschnitt 6A03
eingeordnet. Diese charakterisieren sich durch erhebliche Schwierigkeiten im Erlernen
schulischer Fertigkeiten wie des Lesens, Schreibens oder Rechnens und verfestigen
sich bereits in den frlhen Jahren des Lernens. Die schulischen Fertigkeiten des
Betroffenen/der Betroffenen liegen deutlich unter jenen, die anhand des jeweiligen Alters
und der Intelligenz zu erwarten waren. In der ICD-11 wird klar hervorgehoben, dass
Entwicklungsstérungen im Lernen nicht auf eine mangelnde Beschulung, psychosoziale
Schwierigkeiten, geringe Kenntnisse der Unterrichtssprache, neurologische,
sensorische, motorische oder intellektuelle Stérungen zurlckzufuhren sind (vgl. ebd.).
Dennoch darf das Vorliegen einer Leserechtschreibstérung bei mangelnder Beschulung
nicht grundsatzlich ausgeschlossen werden (vgl. Brem et al., 2016, S. 498). In der ICD-

11 werden Entwicklungsstérungen des Lernens in folgende Bereiche unterteilt:

e Entwicklungsstorungen im Lesen,
e Entwicklungsstérungen im schriftlichen Ausdruck,
e Entwicklungsstérungen im mathematischen Bereich und

e Entwicklungsstérungen des Lernens in anderen Bereichen (vgl. World Health
Organisation, 2020).

Dabei muss betont werden, dass sich der Abschnitt ,Entwicklungsstérungen im Lesen®
und ,Entwicklungsstérungen im schriftlichen Ausdruck® auf die Leserechtschreibstérung
bezieht, wie bei zahlreichen Autor*innen angefuhrt wird (vgl. Schulte-Kérne, 2010, S.
718; Brem et al. 2016, S. 496).



2.3 Kiritische Sichtweisen in Bezug auf Entwicklungsstorungen und
die ICD-11

Eine Unterteilung in normale und abweichende Entwicklungsverlaufe ist aus
verschiedenen wissenschaftlichen Sichtweisen problematisch. Aus medizinisch-
biologischer Anschauung dahingehend, da jeder Mensch einen Entwicklungsprozess
durchlauft, welcher auf den gleichen molekularen und zelluldren Interaktionen beruht
(vgl. Weiss, 1961, S. 135 f.). Aufgrund der Ubereinstimmenden Gesetzmaligkeiten, die
dem Entwicklungsprozess zugrunde liegen, kann jeder Entwicklungsverlauf als ein
Entwicklungsergebnis bezeichnet werden (vgl. Petermann, Niebank & Scheithauer,
2004, S. 299). Die Unterteilung in innerhalb und auferhalb der Norm liegende
Entwicklungsverlaufe kann auch aus gesellschaftlicher Sicht kritisch betrachtet werden.
Durch Zuschreibungen jeglicher Art kann eine Stigmatisierung und ein Ausschluss der
Betroffenen erfolgen. Nichtsdestotrotz ermoéglichen Diagnosen den Zugang zu
Unterstitzungsmaoglichkeiten  wie  beispielsweise = Nachteilsausgleichen  oder
zusatzlichen Ressourcen in Form von Forderangeboten (vgl. Kleeberg-Niepage, 2021,
S. 73).

In Bezug auf das Klassifikationssystems der ICD-11 wird unter anderem die fehlende
Ubersicht, ab welchem Zeitpunkt Entwicklungsverlaufe nicht mehr dem chronologischen
Alter entsprechen, kritisiert. Auflerdem wird die Abstinenz von einigen frihkindlichen
Stérungen der ersten drei Lebensjahre bemangelt (vgl. Petermann, Niebank &
Scheithauer, 2004, S. 302).

2.4 Begriffsabgrenzung der Leserechtschreibstorung zu der
Leserechtschreibschwéache und

Leserechtschreibschwierigkeiten

In der Fachliteratur werden anstelle der Begriffsbezeichnung ,Leserechtschreibstérung*
unter anderem auch die Begriffe ,Legasthenie” oder ,Dyslexie“ verwendet (vgl. Brem et
al. 2016, S. 495). Besonders auffallend ist die Vermischung der Begriffe
,Leserechtschreibstorung® mit den Begriffsbezeichnungen ,Leserechtschreibschwache*
und ,Leserechtschreibschwierigkeiten®. Diese ist in zahlreichen Werken anzufinden (vgl.
Landerl et al.,, 2018, S. 7 fff.; Bundesministerium fir Bildung, 2021). Aufgrund der
unbestandigen Begriffsverwendung erscheint es von besonderer Wichtigkeit, eine

Begriffsabgrenzung vorzunehmen.



Wie bereits erwahnt, wird eine Leserechtschreibstérung laut der ICD-11 nur dann
diagnostiziert, wenn die Leistungen im Bereich des Lesens und Schreibens deutlich
unter jenen liegen, von denen aufgrund des Entwicklungsstandes und der kognitiven
Fahigkeiten ausgegangen werden kann (vgl. World Health Organisation, 2020). Im
Gegensatz dazu werden Leserechtschreibschwierigkeiten beziehungsweise die
Leserechtschreibschwache auf niedrige kognitive Fahigkeiten zurtckgefuhrt (vgl.
Kispert P., 2007, S. 345). Vergleichend zu der ICD-11 ist auch das amerikanische
Klassifikationssystem DSM-5 anzuflhren. In diesem wird ebenso eine Abgrenzung der
Leserechtschreibstorung zu Entwicklungsstorungen in der intellektuellen Entwicklung
getroffen. Leserechtschreibstérungen kénnen laut dem DSM-5 nur dann diagnostiziert
werden, wenn der Intelligenzquotient nicht unter die Zahl 70 fallt (vgl. American
Psychiatric Association, 2013, S. 67 ff.).

2.5 Kiritische Sichtweisen in Bezug auf die Begriffsabgrenzung der
Leserechtschreibstorung zu der Leserechtschreibschwache und

Leserechtschreibschwierigkeiten

Die Abgrenzung der Leserechtschreibstorung zu der Leserechtschreibschwache
beziehungsweise Leserechtschreibschwierigkeiten wird von zahlreichen Autor*innen
kritisch hinterfragt (vgl. Kuspert P., 2007, S. 345; Francis et al., 2005, S. 98 f.; Maehler
& Suchardt, 2011, S. 5f.). Unter anderem deswegen, da sich die Art der Schwierigkeiten
von Kindern mit einer Diskrepanz zwischen ihren kognitiven Fahigkeiten und ihren Lese-
und Schreibfahigkeiten nicht von jenen Kindern unterscheidet, welche aufgrund ihrer
kognitiven Fahigkeiten Schwéachen in den Bereichen des Lesens und Schreibens
aufweisen (vgl. Landerl et al., 2018, S. 6; Maehler & Suchardt, 2011, S. 14). Aul3erdem
sind keine Unterschiede in den Leistungen des Arbeitsgedachtnisses bei Kindern mit

einer Diskrepanz und Kindern ohne einer Diskrepanz feststellbar (vgl. ebd., S. 14).

Der Einsatz des Diskrepanz-Kriteriums und die damit einhergehende Unterteilung in
zwei Kategorien erfahrt jedoch auch Zuspruch. Dieser wird unter anderem damit
begrundet, dass Kinder mit einer Leserechtschreibstorung im Vergleich zu Kindern mit
einer Leserechtschreibschwache beziehungsweise Leserechtschreibschwierigkeiten
Unterschiede in der Informationsverarbeitung, der neurobiologischen Grundlage und
dem ursachlichen Zusammenhang aufweisen. Auflerdem wird auf Unterschiede in der
Wirksamkeit von verschiedenen Interventions- und Forderprogrammen hingewiesen
(vgl. Stanovich, 2005, S. 103).



Fest steht auf alle Falle, dass es von grofRer Wichtigkeit und ein padagogischer Auftrag
ist, alle Schiler*innen mit Schwierigkeiten zu unterstiitzen (vgl. Landerl et al., 2018, S.
1). Eine differenzierte Verwendung des Begriffes ,Leserechtschreibstérung” erscheint
aufgrund der inkonsistenten Begriffsverwendung von Relevanz. Auch wenn die Art der
Erschwernisse von Kindern mit Leserechtschreibschwierigkeiten jener von Kindern mit
einer Leserechtschreibstérung gleichen (vgl. ebd., S. 6), soll sich die Arbeit primar auf
den Begriff der Leserechtschreibstérung beziehen. Betont werden muss dennoch, dass
alle Kinder, auch Kinder mit Leserechtschreibschwierigkeiten beziehungsweise einer
Leserechtschreibschwache von den in der Arbeit thematisierten Schutzfaktoren und

Trainingsprogrammen profitieren kdnnen.

2.6 Begriffsabgrenzung der Leserechtschreibstorung zu Stérungen in

der intellektuellen Entwicklung und ,,erworbener* Legasthenie

Die Abgrenzung von Entwicklungsstérungen im Lernen zu Stérungen in der
intellektuellen Entwicklung wird in der ICD-11 und im DSM-5 deutlich hervorgehoben
(vgl. World Health Organisation, 2020; American Psychiatric Association, 2013, S. 67).
Trotz der klaren Abgrenzung der Leserechtschreibstérung zu Stérungen in der
intellektuellen Entwicklung ist das Vorurteil, Menschen mit einer
Leserechtschreibstorung seien nicht intelligent, in Bildungsinstitutionen und Gesellschaft
verbreitet (vgl. Schulte-Kérne, 2010, S. 718). Eine Leserechtschreibstérung wird jedoch,
wie bereits erwahnt, nur diagnostiziert, wenn eine Diskrepanz zwischen den von der
Intelligenz zu erwartenden Leistungen mit den erbrachten Leistungen besteht.
Mangelnde intellektuelle Fahigkeiten werden im Zusammenhang mit der
Leserechtschreibstérung als zugrunde liegende Ursachen klar zurlckgewiesen (vgl.
World Health Organisation, 2020; American Psychiatric Association, 2013, S. 67).

Eine weitere Abgrenzung der Leserechtschreibstérung als Entwicklungsstérung des
schulischen Lernens muss zu dem Verlust von Fahigkeiten in den Bereichen des Lesens
und Schreibens getroffen werden, welche infolge einer Hirnverletzung oder eines
Schlaganfalls auftreten (vgl. World Health Organisation, 2020). In diesem Fall wird in der
Literatur die Begriffsverwendung ,erworbene Legasthenie (engl. acquired dyslexia)
verwendet (vgl. NINDS, 2019).



2.7 Begriffsabgrenzung der Leserechtschreibstorung zu isolierter

Lese- und isolierter Rechtschreibstérung

Eine weitere Unterscheidung wird in der Literatur zwischen der isolierten
Rechtschreibstérung und der isolierten Lesestdrung getroffen. Die Kernsymptomatik der
isolierten Lesestorung kennzeichnet sich zum einen durch eine um das zwei- bis dreifach
verringerte Lesegeschwindigkeit und zum anderen durch Schwierigkeiten in der
Zuordnung von Buchstaben und Lauten. Eine isolierte Rechtschreibstorung
charakterisiert sich hingegen durch erhebliche Probleme in der Rechtschreibung (vgl.
Brem et al. 2016, S. 496.). In der ICD-11 und im DSM-5 wird 2zwischen
Entwicklungsstorungen im Lesen und Entwicklungsstérungen im Schreiben
unterschieden (vgl. World Health Organisation, 2020; American Psychiatric Association,
2013). Bei einer Leserechtschreibstérung sind sowohl Entwicklungsstérungen im Lesen
als auch Entwicklungsstérungen im Schreiben vorzufinden, wie bei zahlreichen
Autor*innen angefihrt wird (vgl. Scerri & Schulte-Kérne, 2010, S. 179; Schumacher,
Hoffmann, Schmal, Schulte-Kérne & Noéthen, 2007, S. 289). In diesem Zusammenhang

kann auf folgendes Zitat aus dem DSM-5 verwiesen werden:

,Dyslexia is an alternative term used to refer to a pattern of learning difficulties
characterized by problems with accurate or fluent word recognition, poor decoding, and

poor spelling abilities” (American Psychiatric Association, 2013, S. 67).

2.8 Primarsymptomatik der Leserechtschreibstorung

Im Folgenden soll die Primarsymptomatik der Leserechtschreibstérung differenziert
aufgezeigt werden. Zuvor muss jedoch betont werden, dass Menschen mit einer
Leserechtschreibstérung das Potenzial in sich tragen, erfolgreiche und leidenschaftliche

Autor*innen und Leser*innen zu werden (vgl. Chavez, 2019, S. 2).

2.8.1 Auspragung der Leserechtschreibstérung

Die Auspragung der Leserechtschreibstérung fallt von Person zu Person unterschiedlich
aus. Bei der Leserechtschreibstorung und anderen Entwicklungsstérungen des Lernens
wird zwischen den Schweregraden leicht, mittel und schwer unterschieden. Wenn ein
oder zwei Lernbereiche betroffen sind, welche kompensiert werden kénnen, wird von
einer leichten Leserechtschreibstorung ausgegangen. Eine Leserechtschreibstorung
mittleren Grades liegt dann vor, wenn Schwierigkeiten in einem oder mehreren

Bereichen nicht ohne spezielle Férderung bewaltigt werden kénnen. Als schwer wird die
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Leserechtschreibstérung dann bezeichnet, wenn mehrere Bereiche betroffen sind und
trotz intensiver Férderung negative Auswirkungen bestehen bleiben (vgl. Klicpera,
Schabmann, Gasteiger-Klicpera & Schmidt, 2017, S. 137; World Health Organisation,
2020, S. 67 f.).

2.8.2 Schwierigkeiten im Lesen und Schreiben

Schwierigkeiten im Lesen und Schreiben kénnen im Zuge einer Leserechtschreibstérung
bis in das Jugend- und Erwachsenenalter bestehen bleiben (vgl. Lockiewicz &
Matuszkiewicz, 2016, S. 282). Schwierigkeiten im Lesen konnen sich durch Defizite in
der Genauigkeit des Lesens, der Leseflussigkeit und des Leseverstandnisses aufiern.
Im Bereich des Schreibens kénnen Schwierigkeiten in der Rechtschreibgenauigkeit, der
Grammatik- und Interpunktionsgenauigkeit sowie in der Organisation und Koharenz von
der Verschriftlichung von Ideen auftreten. Es gibt keine ,typischen® Fehler, die durch
eine Leserechtschreibstérung ausgelést werden (vgl. Brem et al., 2016, S. 497).
Rechtschreibfehler kdnnen bestimmten Entwicklungsstadien zugeordnet werden, aber
bestimmte Fehler sollen nicht als Vorliegen einer Leserechtschreibstérung interpretiert
werden (vgl. Schulte-Kérne, 2010, S. 719). Es ist nicht auszuschlieBen, dass
Rechtschreibschwierigkeiten auf Leseschwierigkeiten zurtickzufiihren sind und Fehler
im Schreiben infolge von Leseschwierigkeiten auftreten (vgl. Hebert, Kearns, Baker
Hayes, Bazis & Cooper, 2018, S. 843). In diesem Zusammenhang kann auf eine Wiener
Langsschnittstudie verwiesen werden, bei welcher gezeigt wurde, dass die
Beherrschung der Rechtschreibung in hoheren Schulstufen unter anderem in
Abhangigkeit zu friheren Leseleistungen im Kindesalter steht (vgl. Klicpera, Gasteiger-
Klicpera & Schabmann, 1993, S. 138).

2.9 InterventionsmaRnahmen bei der Leserechtschreibstorung

Innerhalb dieses Kapitels sollen Empfehlungen bezlglich inhaltlicher und formaler
Aspekte von InterventionsmalRnahmen sowie dem Einsatz von Materialien dargelegt
werden. Empfehlungen fur InterventionsmaRnahmen werden im Zuge dieser Arbeit
ausgesprochen, wenn diese wissenschaftlich Gberprift wurden und in der Fachliteratur
starken Konsens erfahren. Fir dieses Kapitel erfolgte unter anderem eine Heranziehung
der Leitlinien der Arbeitsgemeinschaft der wissenschaftlich medizinischen
Fachgesellschaft (AWMF), welche von der deutschen Gesellschaft fir Kinder- und

Jugendpsychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie (DGKJP) verdéffentlicht wurde.



2.9.1 Inhaltliche Empfehlungen

In Bezug auf die Inhalte von Interventionsprogrammen zur Entgegenwirkung von
Leserechtschreibstérungen wird klar hervorgehoben, dass die Behandlung an der
Primarsymptomatik der Leserechtschreibstérung ankntpfen sollte (vgl. Landerl et al.,
2018, S. 9). Starker Konsens besteht aul3erdem in der Bedeutsamkeit des Trainings der
Graphem-Phonem-Korrespondenz innerhalb der Interventionsprogramme. Auch das
Bilden von Silben, das Reimen und das Zerlegen von Wortern in deren verschiedene
Bestandteile sollen in Interventionsprogramme eingebunden werden (vgl. DGKJP, 2015,
S. 36 f.). Ebenso wird dem Trainieren der Rechtschreibung eine zentrale Rolle in
Interventionsprogrammen zugeordnet. Dies kann erfolgen, indem klare Instruktionen in
Bezug auf die Orthografie gegeben werden und orthographisches Regelwissen
vermittelt wird (vgl. ebd., S. 42).

Grundséatzlich gilt, dass Interventionsprogramme angewendet werden sollten, deren
Wirksamkeit eine hohe empirische Evidenz aufweist. Die Effektivitat vieler verschiedener
InterventionsmalRnahmen wurde (noch) nicht unter wissenschaftlichen Bedingungen
nachgewiesen (vgl. Landerl et al., 2018, S. 9 f.). Die Anwendung jener wird aufgrund
dessen im Zuge dieser Arbeit nicht empfohlen. Eine Abgrenzung der leitlinienbasierten
Empfehlung erfolgt gegeniber Interventionsprogrammen, welche sich ausschlieRlich auf
das Textverstandnis, die Ganzwortmethode oder das Trainieren der Phonologie
beziehen (vgl. DGKJP, 2015, S. 38 ff.). Auch das alleinige Trainieren der Wahrnehmung
im auditiven, visuellen oder audiovisuellen Bereich wird als Interventionsmafinahme
abgelehnt. Zudem erfahrt das Trainieren der Aufmerksamkeit ohne eine komorbide
hyperkinetische Stérung keinen Zuspruch. Keine Empfehlungen werden zudem fir
medikamentose Behandlungen (vgl. ebd., S. 46 fff.) und alternativmedizinische Ansatze

wie beispielsweise Nahrungserganzungsmittel ausgesprochen (vgl. ebd., S. 52 ff.).

2.9.2 Formale Empfehlungen

Die individuellen Bedurfnisse und der jeweilige Entwicklungsstand der Schiler*innen
stellen bei der Durchflihrung von Interventionsprogrammen eine besonders wichtige
Komponente dar (vgl. Landerl et al., 2018, S. 10). Je nach individueller Auspragung und
moglichen komorbiden Stérungen soll ein auf das Individuum zugeschnittenes Setting
errichtet werden (vgl. DGKJP, 2015, S. 58).

Grundsatzlich ist das Ziel von Interventionsprogrammen, die Leistungen im Bereich des
Lesens und Schreibens so weit auszubilden, dass eine fiur das Alter entsprechende
Leistung zustande kommt, die dazu befahigt, sich in der Gesellschaft zurechtzufinden.
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Es empfiehlt sich die Dauer der Interventionsprogramme so lange aufrechtzuerhalten,
bis dieses Ziel erreicht wurde und es zu verandern, wenn Uber lange Sicht keine
Verbesserungen erzielt werden konnten. Es wird angeraten, mindestens einmal im Jahr
Verbesserungsfortschritte zu ermitteln und zu erheben (vgl. ebd., S. 61). Férder- und
InterventionsmalRnahmen sollen mdglichst friih getroffen werden (vgl. Fletcher, Lyon,
Fuchs & Barnes, 2019, S. 160 f.). Durch die frihzeitige Foérderung wird der
Primarsymptomatik der Leserechtschreibstérung entgegengewirkt, bevor
Leistungsruckstande und ein damit einhergehender Motivationsverlust auftreten (vgl.
Brem et al., 2016, S. 495; Hurrelmann & Settertobulte, 2000, S. 132 f.). Die Kinder sollen
bereits in elementaren Bildungseinrichtungen und im ersten Schuljahr Unterstutzung
erhalten (vgl. Schneider & Lindenberger, 2018, S. 631). Die Personen, welche die
InterventionsmalRnahmen durchfihren, missen (ber Wissen bezlglich der
Leserechtschreibstérung und der Vorlauferfertigkeiten des Schriftspracherwerbs
verfugen. Fur die Durchflhrung der Interventionsprogramme werden Einzel- oder
Kleingruppensettings empfohlen (vgl. DGKJP, 2015, S. 58 f.).

2.9.3 Einsatz von Materialien

Der Einsatz und die Auswahl von bestimmten Materialien kbnnen die Leistung von
Betroffenen insbesondere im Bereich des Lesens verbessern. Empfohlen wird ein
VergroRern der Schrift, der Buchtstaben-Breite und der Wort- und Zeilenabstande.
Besondere Wichtigkeit wird auflerdem der graphisch schriftsystematischen
Segmentierung zugeschrieben (vgl. ebd., S. 51). In der Handreichung des
Bundesministeriums fur Bildung, Wissenschaft und Forschung wird zudem fir den
Einsatz von Materialien zum lautierenden Lesen (vgl. Landerl et al., 2018, S. 21 f.) und
Lesematerial mit Silbengliederung pladiert (vgl. ebd., S. 29). Keine Empfehlung wird fir
den Einsatz von Farbfolien und Prismen-Brillen ausgesprochen (vgl. DGKJP, 2015, S.
50).

3 Forschungsmethode

Im Folgenden soll die methodische Vorgehensweise der Arbeit naher erlautert werden.
Zur Beantwortung der Forschungsfragen wurde das hermeneutische Verfahren
eingesetzt. Es erfolgte die Gegenuberstellung und Verbindung von Literatur aus dem
psychologischen, padagogischen und medizinischen Feld. Die Hermeneutik wird in den
Erziehungswissenschaften als gangige Forschungsmethode herangezogen. Die

Bezeichnung des wissenschaftlichen Terminus ,Hermeneutik® tragt ihren Ursprung in
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der altgriechischen Bezeichnung ,hermeneuein®, welche mit ,deuten” oder ,erklaren®
Ubersetzt werden kann (vgl. Zierer, Speck & Moschner, 2013, S. 19 ff.). Um ein
nachvollziehbares und regelgeleitetes methodisches Vorgehen abzusichern, erfolgte
eine systematische Literaturrecherche, eine sorgfaltige textbezogene Analyse der
verwendeten Literatur sowie die Bildung von verschiedenen Kategorien. Im nachsten

Abschnitt befindet sich eine genauere Erlauterung dieser Punkte.

Fir die Arbeit wurden groRtenteils die Print- und elektronischen Medien der
Universitatsbibliothek Wien sowie frei zugangliche Datenbanken und E-Journals
herangezogen. Insbesondere der Einbezug von wissenschaftlichen Studien tragt zur
Beantwortung der Forschungsfragen bei, weswegen diesen innerhalb der Arbeit ein
hoher Stellenwert zugeordnet wird. Zahlreiche internationale Studien wurden
miteinander verglichen und in Beziehung zueinander gesetzt. Durch die Vornahme einer
textbezogenen Analyse der fiir die Arbeit hinzugezogenen Literatur konnte diese auf
argumentativer, semantischer, syntaktischer und texttypologischer Ebene untersucht
und kritisch hinterfragt werden. Es erfolgte eine Uberpriifung der Argumentation und eine
Analyse der strukturellen Merkmale sowie der Gliederung der einzelnen Texte. Um die
Texte auf einer semantischen Ebene zu begreifen, ging die Erarbeitung und nahere
Ausflihrung von Schlisselbegriffen vonstatten. Aulerdem fand eine kritische
Auseinandersetzung mit der Texttypologie und der syntaktischen Mittel des Textes statt
(vgl. Zierer, Speck & Moschner, 2013, S. 28 f.; Doring & Bortz, 2016, S. 158). Ein
weiteres Charakteristikum der methodischen Vorgehensweise ist die Bildung von zwei
Hauptkategorien und jeweils zugeordneten Unterkategorien. Die erste Kategorie der
Arbeit umfasst schitzende MaRnahmen, die in Bezug auf risikoerh6hende Bedingungen
fur die Entwicklung einer Leserechtschreibstérung getroffen werden kénnen. Die zweite
Kategorie beinhaltet praventive MalRnahmen zur Verhinderung von sekundaren
Symptomen der Leserechtschreibstérung in Form von psychischen Auffalligkeiten,
Leistungsangst und Angststérungen. Dies wird anhand der folgenden Abbildungen

graphisch aufgezeigt.

Kategorie 1: Schiitzende MaRnahmen als Reaktion auf risikoerh6hende

Bedingungen

o Unterkategorie A: Risikoerhdhende Bedingungen fur die Entwicklung einer

Leserechtschreibstorung
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e Unterkategorie B: Gezielte schiitzende Maflinahmen, die den risikoerhéhenden

Bedingungen entgegenwirken

Abbildung 1: Darstellung der ersten Kategorie

Kategorie 2: Praventive MaBnahmen zur Verhinderung einer méglichen

Sekundarsymptomatik der Leserechtschreibstéorung
¢ Unterkategorie C: Pravention von psychischen Auffalligkeiten und Problemen

o Unterkategorie D: Pravention von Angststdrungen und/oder Leistungsangst

Abbildung 2: Darstellung der zweiten Kategorie
4 Risikoerhohende Bedingungen und mogliche Schutzfaktoren

Die Leserechtschreibstérung entwickelt sich anhand einer Vielzahl von Faktoren (vgl.
Snowling M. J., 2008, S. 142) und setzt sich je nach Individuum aufgrund von
unterschiedlichen Bedingungen zusammen (vgl. Naegele, 2014, S. 32). Innerhalb dieses
Kapitels sollen risikoerhbhende Bedingungen fur die Entwicklung einer
Leserechtschreibstérung thematisiert werden. Fir jede Risikobedingung werden
entsprechende Schutzfaktoren aufgelistet. Diese kdnnen bei Kindern in der ersten
Klasse Primarstufe zur Entgegenwirkung von Leserechtschreibstérungen getroffen
werden. Zundchst werden die Begriffe ,risikoerhdhende Bedingungen“ und

.Schutzfaktoren“ naher erlautert.

Unter risikoerhdhenden Bedingungen werden jene Gegebenheiten bezeichnet, die eine
erhdhte Wahrscheinlichkeit fir das Auftreten einer Stérung darstellen. Risikoerhéhende
Bedingungen unterteilen sich in kindbezogene Bedingungen, umgebungsbezogene
Bedingungen und Phasen erhdhter Vulnerabilitdt (vgl. Petermann, Niebank &
Scheithauer, 2004, S. 547). Umgebungsbezogene Bedingungen werden auch als
Risikofaktoren bezeichnet. Unter diesen versteht man ,krankheitsbegiinstigende,
risikoerhbhende und entwicklungshemmende Merkmale® (Frohlich-Gildhoff & Rénnau-
Bdse, 2019, zit. n. vgl. Holtmann & Schmidt, 2004), welche als Faktoren der Umgebung
auftreten. Risikofaktoren sind also als Eigenschaften der Umgebung zu verstehen, die
eine potenzielle Entwicklungsgefahrdung fur das Kind darstellen (vgl. Frohlich-Gildhoff
& Rdnnau-Boése, 2019, S. 21, zit. n. vgl. Holtmann & Schmidt, 2004). Mit Phasen erhohter

21



Vulnerabilitat sind jene Phasen der Entwicklung gemeint, in welcher die Verwundbarkeit
besonders hoch ist. Als Schutzfaktoren werden Bedingungen und Handlungen
bezeichnet, welche férderlich auf die Umgebung des Kindes und dessen kindliche

Entwicklung wirken (vgl. Petermann et al., 2004, S. 547).

Risikoerhdhende Bedingungen spielen im Zusammenhang mit der Entwicklung der
Leserechtschreibstérung eine bedeutende Rolle (vgl. Hoése et al., 2016, S. 377). Kinder,
die risikoerhéhenden Bedingungen fiir die Entwicklung einer Leserechtschreibstérung
ausgesetzt sind, sollen identifiziert und in ihrem Entwicklungsverlauf genau beobachtet
werden (vgl. Landerl et al., 2018, S. 7). Bei Auffalligkeiten und Defiziten ist in einem
weiteren Schritt die Bereitstellung und Evaluierung von passenden Unterstitzungs-,
Forder- und BegleitmalRnahmen von hoher Bedeutsamkeit (vgl. HOose et al., 2016, S.
377; Landerl et al.,, 2018, S. 7). Ein Bestehen von risikoerhéhenden Bedingungen
bedeutet nicht unbedingt, dass eine Leserechtschreibstorung auftreten muss (vgl.
Landerl et al., 2018, S. 7). ,(...) as a child at risk does not have to become a child with
dyslexia” (Lockiewicz & Matuszkiewicz, 2016, S. 286). Bestimmte Bedingungen kdnnen
lediglich als erhdhtes Risiko flur das Auftreten von Schwierigkeiten im
Schriftspracherwerb (vgl. Marx P., 2007, S. 61) und die Entwicklung einer
Leserechtschreibstérung betrachtet werden. Dabei gilt: Je mehr Risikofaktoren
auftreten, umso grofRer ist die Wahrscheinlichkeit, eine Leserechtschreibstérung zu
entwickeln (vgl. Colenbrander et al. 2018, S. 832). Es gibt jedoch keine Bedingungen,
welche das Vorliegen einer Leserechtschreibstérung mit Sicherheit voraussagen (vgl.
Pennington et al.,, 2012, S. 222). Auch Kinder, welche keine risikoerhdhenden
Bedingungen aufweisen, kdnnen von einer Leserechtschreibstérung betroffen sein (vgl.
Marx P., 2007, S. 61). Daraus folgt, dass die Leserechtschreibstérung aufgrund von
vorliegenden risikoerhéhenden Bedingungen weder angenommen noch aufgrund von
einem Nichtvorliegen ausgeschlossen werden kann. Dennoch ist die Identifizierung von
risikoerhéhenden Bedingungen im Zuge der Entgegenwirkung von
Leserechtschreibstérungen als unterstiitzende Komponente zu betrachten, da durch das
Ermitteln von risikoerh6henden Bedingungen Kindern frihzeitig praventive MalRnahmen
entgegengebracht werden koénnen (vgl. Pennington et al.,, 2012, S. 222 f).
Risikoerhdhende Bedingungen missen dabei stets als Warnsignale und in Abhangigkeit
ihrer Anzahl und ihres Schweregrades (vgl. Colenbrander et al. 2018, S. 819) individuell

betrachtet werden.

In der Ubergangszeit vom Kindergarten in die Schule ist das Kind besonders verwundbar

(vgl. Petermann et al. 2004, S. 547). Es erfahrt die Grenzen der eigenen
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Leistungsfahigkeit und ist einem Verlust der Kontrolle ausgesetzt. Der soziale Vergleich
wird fir das Kind spurbarer und es erlebt Erfolge und Misserfolge (vgl. Schneider &
Lindenberger, 2018, S. 499). Diese Zeit kann deswegen als Phase der erhéhten
Vulnerabilitat bezeichnet werden (vgl. Petermann et al., 2004, S. 547), in welcher
Interventions- und Praventionskonzepte besonders bedeutsam sind. Denn diese tragen
zu einer Entgegenwirkung von Leserechtschreibstérungen bei, bevor die Kinder in ihrer
Leistung zurtickfallen und eine damit einhergehende Veranderung des Selbstkonzeptes

sowie eine Verringerung der Motivation auftreten (vgl. Brem et al., 2016, S. 495).

4.1 Auswahl an risikoerhohenden Bedingungen fir diese Arbeit

Innerhalb dieses Kapitels wird die Auswahl der risikoerhdhenden Bedingungen dieser
Arbeit begrindet. Um diese treffen zu kénnen, wurden die Inhalte von vier Testverfahren
aus dem deutschsprachigen Raum naher betrachtet. Die Testverfahren werden
eingesetzt, um Risiken fir die Entwicklung einer Leserechtschreibstdérung bei Kindern
im Vor- und friihen Schulalter zu erkennen (vgl. Lachmann & Steinbrink, 2014, S. 126
f.). Ein mangelhaftes Beherrschen der Inhaltsbereiche, die im Zuge der Testverfahren
abgefragt werden, kann daher als risikoerhéhende Bedingung fir die Entwicklung einer

Leserechtschreibstérung aufgefasst werden.

Die zur Bestimmung der risikoerhéhenden Bedingungen ausgewahlten Testverfahren

sind:

e das Bielefelder Screening (vgl. Lachmann & Steinbrink, 2014, S. 127, zit. n.
Jansen, Mannhaupt, Marx & Skowronek, 2002),

e Gruppentests zur Friherkennung von Leserechtschreibschwierigkeiten (vgl.
Barth & Gomm, 2004, S. 11 f.),

e das Mdinsteraner Screening (vgl. Lachmann & Steinbrink, 2014 zit. n.
Mannhaupt, 2006) und

e Basiskompetenzen fur Leserechtschreibleistungen (vgl. Lachmann & Steinbrink,
2014, zit. n. vgl. Stock, 2003).

Zudem wurde das Werk von Colenbrander et al. in Bezug auf die Auswahl der
risikoerhéhenden Bedingungen hinzugezogen. Die Autor*innen zeigen UberblicksmaRig
mogliche Risiken fur die Entwicklung einer Leserechtschreibstérung auf. Dem Werk

wurden jene risikoerhohenden Bedingungen entnommen, welche insbesondere im
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Schuleingangsbereich eine Gefahrdung darstellen und gegen die Schutzfaktoren in der

ersten Klasse Primarstufe getroffen werden kdnnen.

Zunachst sollen die Testverfahren, aus deren Inhaltsbereichen Risiken fir die
Entwicklung einer Leserechtschreibstérung abgeleitet werden konnten, vorgestellt
werden. Das  Bielefelder  Screening zur  Friherkennung von  Lese-
Rechtschreibschwierigkeiten wird zehn beziehungsweise vier Monate vor Schulbeginn
eingesetzt. Die inhaltlichen Teilbereiche, die im Zuge der Testung abgefragt werden,
sind das phonologische Bewusstheit im engeren und weiteren Sinne, das phonologische
Arbeitsgedachtnis und der Abruf phonologischer Reprasentationen aus dem
Langzeitgedachtnis (vgl. Lachmann & Steinbrink, 2014, S. 127, zit. n. vgl. Jansen et al.,
2002). Die Gruppentests zur Friiherkennung von Leserechtschreibschwierigkeiten nach
Barth und Gomm konnen ein halbes Jahr vor Schulbeginn sowie einige Wochen nach
Schulbeginn durchgefuhrt werden und beinhalten den Themenbereich phonologische
Bewusstheit im engeren und im weiteren Sinne (vgl. Barth & Gomm, 2004, S. 11 f.). Das
Minsteraner Screening zur Friherkennung von Lese- Rechtschreibschwierigkeiten wird
innerhalb der ersten finf Wochen in der ersten Klasse Primarstufe eingesetzt. Wahrend
jenes Diagnoseverfahren seinen Schwerpunkt auf die phonologische Bewusstheit im
weiteren Sinne setzt und aulierdem das phonologische Arbeits- und Langzeitgedachtnis
in die Testung miteinbezieht (vgl. Lachmann & Steinbrink, 2014, zit. n. vgl. Mannhaupt,
2006), wird im Diagnoseverfahren Basiskompetenzen fur Leserechtschreibleistungen,
welches in den letzten drei Monaten der ersten, zweiten, dritten und vierten Klasse
eingesetzt wird, lediglich die phonologische Bewusstheit im engeren Sinne abgefragt
(vgl. Lachmann & Steinbrink, 2014, zit. n. vgl. Stock, 2003).

Anhand der inhaltlichen Themenbereiche der Diagnoseverfahren kann herausgelesen
werden, dass Defizite in den phonologischen Fahigkeiten als Risiken fir die Entwicklung
einer Leserechtschreibstérung angesehen werden kdnnen. Im Rahmen dieser Arbeit
wird der Fokus auf die phonologische Bewusstheit im engeren und weiteren Sinn gelegt.
Defizite im phonologischen Arbeits- und Langzeitgedachtnis werden nicht naher als
risikoerhdhende Bedingung thematisiert. Dies ergibt sich daraus, dass jungere
Studienergebnisse keine langerfristigen Verbesserungen des Arbeitsgedachtnisses
durch den Einsatz von Trainingsprogrammen aufzeigen konnten (vgl. Melby-Lervag &
Hulme, 2013, S. 270 ff.). AuBerdem konnte keine Verbesserung der Lese- und
Schreibfahigkeiten aufgrund des Trainierens des Arbeitsgedachtnisses festgestellt
werden (vgl. Banales, Kohnen & McArthur, 2015, S. 104 f.). Da Trainingsprogramme und

deren Wirksamkeit im Zusammenhang mit dem Arbeitsgedachtnis in der Literatur als
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umstritten gelten, erscheint es fragwurdig, die Férderung des phonologischen Arbeits-

und Langzeitgedachtnisses als Schutzfaktor in dieser Arbeit zu thematisieren.

Wie eingangs bereits erwahnt wird, liegt der Fokus dieser Arbeit besonders auf jenen
risikoerhdhenden Faktoren, gegen die Schutzfaktoren im Anfangsunterricht der ersten
Klasse Primarstufe erhoben werden kénnen. Es erfolgt demnach eine Ausschliefdung
jener risikoerhéhenden Bedingungen, bei denen dies nicht der Fall ist. In diesem
Zusammenhang kann beispielsweise auf Komplikationen wahrend der Geburt und/oder
Schwangerschaft hingewiesen werden, welche laut einigen Autor*innen ebenso als eine
risikoerhdhende Bedingung fur die Entwicklung einer Leserechtschreibstorung
betrachtet werden kdnnen (vgl. Lockiewicz & Matuszkiewicz, 2016, S. 285; Mascheretti
etal., 2013, S. 126).

Auch Horschwierigkeiten und -stérungen werden in der Literatur als haufiger Risikofaktor
fur die Entwicklung einer Leserechtschreibstérung angefihrt (vgl. Herman, Roy & Kyle,
2016, S. 553), da durch diese Defizite in phonologischen Fahigkeiten auftreten kénnen,
die wiederum einen Risikofaktor flr die Entwicklung einer Leserechtschreibstérung
darstellen (vgl. Landerl et al., 2018, S. 7). Horschwierigkeiten und -stérungen werden in
dieser Arbeit als risikoerhbhende Bedingung nicht naher thematisiert. Dies kann unter
anderem damit begrindet werden, dass die Wirksamkeit von Trainingsprogrammen zur
Entgegenwirkung von Leserechtschreibstérungen, welche die auditive Wahrnehmung
trainieren, bisher nicht nachgewiesen werden konnte (vgl. Schneider & Lindenberger,
2018, S. 632). Trotz des Ausschlusses steht jedoch fest, dass die Forderung im
phonologischen Bereich bei Kindern mit Horschwierigkeiten eine hohe Bedeutung hat
(vgl. Herman et al., 2016, S. 553).

In der Literatur werden auf3erdem Sprach- und Sprechstérungen sowie mangelnde
mundliche Sprachkenntnisse als risikoerhdhende Bedingung fur die Entwicklung einer
Leserechtschreibstérung angeflihrt (vgl. Colenbrander et al., 2018, S. 6 ff.). In Bezug auf
den sprachlichen Bereich werden Schwierigkeiten innerhalb phonologischer sowie
semantisch-lexikalischer Sprachebenen als risikoerhdhende Bedingungen thematisiert.
Schwierigkeiten auf der grammatikalischen und pragmatisch-sprachlichen Ebene (vgl.
Mahlau & Herse, 2017, S. 11) sollen nicht ndher erlautert werden, da dies den Rahmen

der Arbeit Uberschreiten wirde.

Im Rahmen dieser Arbeit werden jedoch Leserechtschreibstérungen und/oder
Leserechtschreibschwierigkeiten innerhalb der Familie als risikoerhdhende Bedingung
thematisiert. Diese kdnnen zum einen aufgrund von genetischen Faktoren und zum

anderen aufgrund von erschwerten Umweltbedingungen, die infolge auf das Kind
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einwirken kénnen, eine risikoerhbhende Bedingung fir die Entwicklung einer

Leserechtschreibstérung darstellen (vgl. Petermann et al. 2004, S. 64).

Im Folgenden befindet sich eine Aufzahlung der risikoerhhenden Bedingungen, die

innerhalb der Arbeit thematisiert werden:

o Leserechtschreibstérungen und/oder Leserechtschreibschwierigkeiten beides

oder eines Elternteils,
e Defizite in der phonologischen Bewusstheit und
e geringe Wortschatzkenntnisse.

In den néchsten Kapiteln werden die oben angefuhrten risikoerhéhenden Bedingungen
detailliert erlautert und eine Fulle an jeweiligen Schutzfaktoren, die flr Kinder der ersten

Klasse Primarstufe getroffen werden kénnen, aufgezeigt.

4.2 Leserechtschreibstéorungen und/oder
Leserechtschreibschwierigkeiten beider oder eines Elternteils als

risikoerhohende Bedingung

Im Folgenden sollen Stérungen (vgl. Adlof & Hogan, 2018, S. 768; Colenbrander et al.
2018, S. 7) oder Schwierigkeiten im Bereich des Lesens und/oder Schreibens (vgl.
Lockiewicz & Matuszkiewicz, 2016, S. 286) innerhalb der Familie als risikoerhéhende

Bedingung fur die Entwicklung einer Leserechtschreibstorung thematisiert werden.

Genetische Faktoren und Umweltfaktoren haben einen gemeinsamen Einfluss auf die
Entwicklung des Individuums und kdnnen nicht getrennt voneinander betrachtet werden
(vgl. Petermann et al., 2004, S. 64). Daher kann angenommen werden, dass
Leserechtschreibstérungen und/oder Leserechtschreibschwierigkeiten in der Familie
sowohl aufgrund von genetischen Faktoren als auch aufgrund von Umweltfaktoren eine
Begunstigung der Entwicklung einer Leserechtschreibstorung darstellen. Kinder, bei
denen ein oder beide Elternteile von einer Leserechtschreibstorung betroffen sind,
entwickeln im Vergleich zu Kindern, deren Eltern keine Leserechtschreibstorung
aufweisen, mit erhdhter Wahrscheinlichkeit auch selbst eine Leserechtschreibstérung.
Dies kann durch Zahlen verdeutlich werden. 40 % bis 60 % der Kinder von Eltern, bei
denen ein Elternteil von einer Leserechtschreibstérung betroffen ist, weisen ebenfalls
eine Leserechtschreibstérung auf. Vergleichend ist anzuflihren, dass bei Eltern, welche
keine Leserechtschreibstorung aufweisen, nur 6 % bis 14 % der Kinder eine
Leserechtschreibstérung haben (vgl. Colenbrander et al., 2018, S. 7).
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Im Folgenden sollen zwei Studien vorgestellt werden, welche einen mdglichen
Zusammenhang zwischen den Lese- und Rechtschreibleistungen der Eltern mit den

Kompetenzen der Kinder untersuchten.

Die erste Studie fand in Norwegen im Jahre 2017 statt. 1171 sechsjahrige Erstklassler
und deren Eltern nahmen daran teil (vgl. Esmaeeli, Lundetree & Kyle, 2017, S. 87).
Innerhalb der Studie wurde untersucht, ob eine Korrelation zwischen den
schriftsprachlichen Kompetenzen der Kinder und dem Selbstbericht jener Eltern, die von
Schwierigkeiten im Lesen und/oder Schreiben berichteten, besteht. Es handelte sich
dabei nicht um Eltern mit der Diagnose einer Leserechtschreibstorung, sondern um
Eltern, welche von sich selbst berichteten, erhebliche Schwierigkeiten im Lesen und
Schreiben aufzuweisen (vgl. ebd., S. 84). Die Autor*innen der Studie weisen explizit
darauf hin, dass sowohl die Diagnose einer Leserechtschreibstérung seitens der Eltern
als auch erhebliche Schwierigkeiten der Eltern im Lesen und/oder Schreiben ohne die
vorliegende Diagnose einer Leserechtschreibstérung als risikoerhdhende Bedingungen
fur die Entwicklung einer Leserechtschreibstorung seitens des Kindes zu betrachten sind
(vgl. Lockiewicz & Matuszkiewicz, 2016, S. 286). Die Ergebnisse der Studie zeigen, dass
Kinder, deren Eltern von eigenen Schwierigkeiten im Lesen und/oder Schreiben
berichteten, im Vergleich zu jenen Kindern, bei denen dies nicht der Fall war, weniger
Interesse an schriftsprachlichen Materialien aufwiesen und uUber vergleichsweise
niedrige schriftsprachliche Fahigkeiten verfligten (vgl. Esmaeeli et al.,, 2017, S. 84).
AuRerdem wurde ermittelt, dass die Anzahl an Kinderblchern im Haushalt von Eltern,
welche von Schwierigkeiten im Lesen berichteten, am geringsten ausfiel (vgl. ebd., S.
101).

Auch die zweite Studie, eine im Jahre 2016 veroffentlichte Studie aus Polen, verdeutlicht
den Zusammenhang zwischen den Lese- Rechtschreibleistungen der Eltern und den
Kompetenzen der Kinder. Wahrend in der ersten Studie der Fokus auf den
schriftsprachlichen Kompetenzen der Kinder in der ersten Klasse Primarstufe lag,
untersuchte die zweite Studie die gesamte Entwicklungsgeschichte der Kinder. An der
Studie nahmen 85 Kinder des ersten Schuljahres einer Volksschule in Polen und deren
Eltern teil. Eltern, welche Uber eigene Schwierigkeiten im Lesen und Schreiben
berichteten, wurden innerhalb der Studie Uber die bisherige Entwicklung ihrer Kinder
befragt. AnschlieRend erfolgte ein Vergleich der Ergebnisse der Befragung mit den
Entwicklungsangaben von Eltern, welche Uber keine Schwierigkeiten berichteten (vgl.
Lockiewicz & Matuszkiewicz, 2016, S. 282 f.). Kinder, deren Eltern von Schwierigkeiten

erzahlten, wiesen laut Elternberichten in den ersten drei Lebensjahren eine verspatete
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Sprachentwicklung auf. Im Vergleich zu der Kontrollgruppe waren sie vermehrt von
Defiziten im Wortschatzerwerb, in der Grammatik und in der Ausdrucksfahigkeit
betroffen. Anhand der Elternberichte wurde aul3erdem erhoben, dass die Kinder im Alter
von dreieinhalb Jahren Uber eine weniger vorangeschrittene phonologische Bewusstheit
und geringere Buchstabenkenntnisse als die Kinder der Kontrollgruppe verfligten (vgl.
ebd., S. 285). Im Alter zwischen zwei und drei Jahren hatten die Kinder aulierdem
weniger Freude am Malen. Zudem bereitete es den Kindern, deren Eltern betroffen
waren, Schwierigkeiten, einen Kreis zu zeichnen. Wie in der zuvor aufgezeigten Studie
konnte zudem ebenso ein deutlicher Zusammenhang zwischen Lese- und
Rechtschreibschwierigkeiten seitens der Eltern und den schriftsprachlichen
Kompetenzen ihrer Kinder aufgezeigt werden. Auch in Bezug auf personale Fahigkeiten
konnte beobachtet werden, dass Kinder mit betroffenen Eltern im Vergleich zu den
Kindern der Kontrollgruppe Uber weniger Selbsthilfestrategien verfiigten. AulRerdem
fielen ihre feinmotorischen, sprachlichen, auditiven und visuellen Wahrnehmungs- sowie
Aufmerksamkeitsfahigkeiten im ersten Schuljahr geringer aus als bei den Kindern der

Kontrollgruppe (vgl. ebd., S. 281).

Innerhalb beider Studien wurden die genauen Ursachen fir den Zusammenhang von
Lese/ und Schreibschwierigkeiten der Eltern mit den Kompetenzen ihrer Kinder nicht
erforscht. Aufgrund der Forschungslage (vgl. Petermann et al., 2004, S. 64) kann jedoch
die These aufgestellt werden, dass sowohl genetische als auch Umweltfaktoren eine
Rolle spielen kénnten. Anhand beider Studienergebnisse wird deutlich, dass das
Aufkommen von Leserechtschreibstérungen oder Leserechtschreibschwierigkeiten
innerhalb der Familie im Zusammenhang mit den schriftsprachlichen Kompetenzen der
Kinder steht. Die zweite Studie verdeutlicht aulRerdem, dass auch weitere
Entwicklungsbereiche wie beispielsweise personale Aspekte der Kinder von den
Kompetenzen der  Eltern beeinflusst  werden. Daraus  folgt, dass
Leserechtschreibstérungen und/oder Leserechtschreibschwierigkeiten seitens der
Eltern als risikoerh6hende Bedingung fur die Entwicklung einer Leserechtschreibstérung

betrachtet werden kdnnen.

4.3 Mogliche Schutzfaktoren bei Leserechtschreibstorungen
und/oder Leserechtschreibschwierigkeiten beider oder eines

Elternteils

Im Folgenden sollen Schutzfaktoren fur jene Kinder thematisiert werden, deren Vater

und/oder Mutter von einer Leserechtschreibstérung betroffen ist. Ein besonderes
28



Augenmerk ist dabei auf Kinder zu legen, bei welchen beide Elternteile von einer

Leserechtschreibstérung und/oder Leserechtschreibschwierigkeiten betroffen sind.

4.3.1 Beobachtung des Entwicklungsverlaufes der Kinder

Als erster Schutzfaktor ist die Beobachtung der Kinder in ihrem Entwicklungsverlauf
anzufiihren (vgl. Esmaeeli et al., 2017, S. 84). Diese kann wahrend spielerischen und
schulischen Aktivitaten erfolgen und von der Lehrperson sowie den Eltern durchgeflihrt
werden (vgl. Lockiewicz & Matuszkiewicz, 2016, S. 281). In diesem Zusammenhang
erfolgte die Herausarbeitung von moglichen Warnsignalen, die im Zuge der
Beobachtung des Entwicklungsverlaufes besondere Beachtung bekommen sollten.
Daflur wurden die Aufgabenbereiche von vier verschiedenen Diagnoseverfahren, welche
eingesetzt werden, um Risiken fur die Entwicklung einer Leserechtschreibstérung bei
Kindern im Vor- und frihen Schulalter zu erkennen (vgl. Lachmann & Steinbrink, 2014,
S. 126 f.), nadher betrachtet. Jene Diagnoseverfahren werden bereits in Kapitel 4.1
beschrieben. Aus den Aufgabenstellungen der Diagnoseverfahren lassen sich
detaillierte Bereiche ablesen, deren Nicht-Beherrschen als mogliche Warnsignale fur die

Entwicklung einer Leserechtschreibstorung betrachtet werden konnen.

Anhand der Inhaltsbereiche der Diagnoseverfahren (siehe Kap. 4.1) und weiterer Werke
erfolgte die Erstellung einer Tabelle, welche Warnsignale fur die Entwicklung einer
Leserechtschreibstérung aufzeigt. Die herausgearbeiteten Themenbereiche (siehe

Tabelle 1) wurden in folgende Kategorien unterteilt:

Verhaltensweisen,
e phonologische Bewusstheit im weiteren Sinne,
¢ phonologische Bewusstheit im engeren Sinne,

e phonologisches Arbeitsgedachtnis/ Abruf phonologischer Reprasentationen aus

dem Langzeitgedéachtnis und
e Wweiteres.

Auch Kennzeichen, die in der Regel bereits vor dem Schuleintritt auftreten, werden in
der Tabelle angefihrt, da Uberschneidungen zu beobachten sind, aufgrund derer es
sinnvoll erscheint, auch in der ersten Klasse Primarstufe auf mdgliche Auffalligkeiten zu
achten, die in der Literatur bei Kindern vor dem Schuleintritt angefihrt werden.
Beobachtungen, welche Eltern im hauslichen Bereich machen, sind ebenso zu beachten
(vgl. Landerl et al., 2018, S. 26). Aulerdem kann dadurch Lehrpersonen der Einblick in

Beobachtungen aus friiheren Entwicklungsstadien des Kindes ermoglicht werden.
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Anhand der folgenden Tabelle (Tabelle 1) kénnen mdgliche Warnsignale fir die
Leserechtschreibstérung im friihen Kindesalter abgelesen werden. Diese sollen von

Lehrpersonen im Zuge der Beobachtung des Entwicklungsverlaufes bei Kindern in der
ersten Klasse Primarstufe besondere Beachtung erfahren.
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Themenbereich

Vor dem Schuleintritt

In der ersten Klasse Primarstufe

Verhaltensweisen

ablehnende Haltung gegentber

schriftsprachlichen Materialien und Ubungen

ablehnende Haltung gegeniber schriftsprachlichen
Materialien und Ubungen (vgl. Kiispert P., 2007, S. 345)

Phonologische
Bewusstheit im

weiteren Sinn

Schwierigkeiten...
e in der Reimbildung

e in der Silbenzerlegung (vgl. Lachmann
& Steinbrink, 2014, S. 127, zit. n. vgl.
Jansen et al., 2002)

¢ in dem Erkennen von Reimen (vgl.
Barth & Gomm, 2004, S. 11)

Schwierigkeiten...

in der Silbenzerlegung (vgl. Lachmann & Steinbrink,
2014, S. 129, zit. n. vgl. Barth & Gomm, 2004, S. 11)

e im Erkennen der Lange von Wértern (vgl. Barth &
Gomm, 2004, S. 11)

¢ im Bereich ,Reime* beispielsweise im Erkennen von
Reimen (vgl. Lachmann & Steinbrink, 2014, S. 129,
zit. n. vgl. Barth & Gomm, 2004, S. 11)

e in der Verknipfung von Laut und Vorstellung

e in der Zuordnung von Laut und Wort (vgl. Lachmann
& Steinbrink, 2014, S. 129, zit. n. vgl. Mannhaupt,
2006)
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Phonologische
Bewusstheit im

engeren Sinn

Schwierigkeiten...

e in der Verknlipfung von Laut und

Vorstellung

e im ,Laut-zu-Wort-Vergleich” (Lachmann
& Steinbrink, 2014, S. 127, zit. n. vgl.
Jansen et al., 2002)

e im Erkennen des Anlautes

e inder ,Lautsynthese” (Barth & Gomm,
2004, S. 11)

Schwierigkeiten...

im Erkennen des Anlautes

in der ,Lautsynthese“(ebd., S. 11)

im Identifizieren des Endlautes (vgl. ebd., S. 11)
»in der Pseudowortsegmentierung

in der Vokalersetzung

in der Restwortbestimmung

in der Phonem Vertauschung

in der Lautkategorisierung

in der Vokalldngenbestimmung

in der Wortumkehr (Lachmann & Steinbrink, 2014, S.
130, zit. n. vgl. Stock, 2003)

Phonologisches
Arbeitsgedachtnis/
Abruf
phonologischer

Reprasentationen

Schwierigkeiten...
e in der Wiedergabe von Pseudowdrtern

e im Erkennen und Benennen der Farben
von schwarz-weif} Objekten und farbig

inkongruenten Objekten (vgl.

Schwierigkeiten...

in der Wiedergabe der Reihenfolge von Wértern

im Erkennen und Benennen der Farben von schwarz-

weild Objekten und farbig inkongruenten Objekten
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aus dem

Langzeitgedachtnis

Lachmann & Steinbrink, 2014, S. 129,
zit. n. vgl. Mannhaupt, 2006)

(vgl. Lachmann & Steinbrink, 2014, S. 129, zit. n. vgl.
Mannhaupt, 2006)

Weiteres

erschwertes Erlernen von Kinderliedern

und Reimen
falsches Aussprechen von Wértern
Verwechseln von Wortern

mangelnde Fahigkeit, Buchstaben zu
erkennen (vgl. Handler, 2016, S. 18)

verzogerte Sprachentwicklung (vgl.
Barth & Gomm, 2004, S. 7)

eingeschrankter Wortschatz (vgl.
Arand, Reber & Schlamp-Diekmann,
2018, S. 5)

Schwierigkeiten...

im Erlernen der Buchstaben (vgl. Handler, 2016, S.
18)

in der Buchstaben-Laut-Zuordnung (vgl. Landerl et al.,
2018, S.7)

im Erkennen von Buchstaben und Woértern (vgl.
Handler, 2016, S. 18)

im Wortschatz (vgl. Arand et al., 2018, S. 5)

Tabelle 1: Mégliche Warnsignale fiir die Leserechtschreibstérung im Kindesalter
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4.3.2 Selbstbericht der Eltern, Elternberatung und Elternbegleitung

Ein weiterer Schutzfaktor ist der Selbstbericht von Eltern. Damit die Lehrperson Gber
gehaufte Stérungen oder Schwierigkeiten im Lesen und Schreiben innerhalb der Familie
Bescheid weil3, mussen die Eltern die Moglichkeit haben, sich der Lehrperson
mitzuteilen und bereit sein, von ihrer eigenen Situation zu erzahlen (vgl. Esmaeeli et al.,
2017, S. 102). In einem weiteren Schritt kann die Lehrperson Férderangebote flir das

Kind bereitstellen.

Auch die Elternberatung stellt einen wichtigen Schutzfaktor dar. Insbesondere Eltern,
welche selbst Schwierigkeiten im Lesen und/oder Schreiben aufweisen oder von einer
Leserechtschreibstérung betroffen sind, bendtigen Beratung dahingehend, wie sie ihre
Kinder im Schriftspracherwerb unterstiitzen kénnen (vgl. ebd., S. 84 f.). Aufgrund der
hohen Bedeutung von genetischen Faktoren und Umweltfaktoren (vgl. Petermann et al.,
2004, S. 64) ist eine fordernde und schiitzende Umgebung von besonderer Relevanz.
Ziel der Beratung der Lehrperson an die Erziehungsberechtigten ist die Starkung der
schriftsprachlichen Umgebung des Kindes. Erziehungsberechtigte sollen dahingehend
beraten werden, wie die Gestaltung einer forderlichen Umgebung fur den
Schriftspracherwerb vonstattengehen kann (vgl. Esmaeeli et al., 2017, S. 84 f.).
Aulerdem ist es bedeutsam, die Wichtigkeit der Umwelterfahrungen im familiaren
Kontext hinsichtlich ihrer Bedeutung fur die Entwicklung des Schriftspracherwerbs und
der schriftsprachlichen Leistungen der Kinder in der Elternberatung zu thematisieren.
Eltern sollten unter anderem Beratung im Hinblick auf die familiare Leseumwelt erhalten
und Uber forderliche Aktivitaten in Bezug auf das Lesen informiert werden. Dazu zahit
beispielsweise der Ausflug in eine o6ffentliche Bibliothek, ein Angebot an Blichern und
Horspielen, welches zuhause zur Verfigung steht und das gemeinsame Lesen von
Buchern (vgl. Marx P., 2007, S. 72 f.). Auch die Begleitung und Starkung der Eltern
spielt eine wichtige Rolle fur die Entgegenwirkung von Leserechtschreibstérungen (vgl.
Schneider & Lindenberger, 2018, S. 631). Denn nicht nur die Kinder, sondern auch deren
Eltern sollen Unterstitzung erhalten (vgl. ebd., S. 636).

Mit dem Einbezug der Eltern wird die Mdglichkeit geschaffen, Kindern neben der
Foérderung in der Bildungsinstitution auch im familidren Bereich Unterstitzung zu
ermdglichen. Da die praventive Férderung, welche den familidren und auferfamiliaren
Bereich einbezieht, eine besonders positive Wirkung auf die Férderung hat und deren
Nachhaltigkeit mafRgeblich erhéht (vgl. Luthar & Eisenberg, 2017, S. 344 ff.), kann die
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Einbindung der Eltern in jedem Fall als wesentlicher Schutzfaktor zur Entgegenwirkung
der Leserechtschreibstérung bezeichnet werden. Es ist jedoch darauf hinzuweisen, dass
nicht alle Familien die Ressourcen und Mdoglichkeiten haben, die bereits erwahnten
Schutzmallnahmen umzusetzen (vgl. Rickert, Plattner & Schulte-Kérne, 2010, S. 176).
Der Einbezug der Eltern darf keinesfalls die Forderung und Unterstitzung in der
Bildungsinstitution ersetzen, sondern soll lediglich als Erganzung zu Forderprogrammen
und Schutzfaktoren, die direkt in der Bildungsinstitution getroffen werden koénnen,

verstanden werden (vgl. Landerl et al., 2018, S. 8 ).

4.3.3 Dialogisches Vorlesen

In der Literatur wird die Wichtigkeit des Vorlesens hervorgehoben (vgl. Esmaeeli et al.,
2017, S. 84 f.). In diesem Kontext kann besonders auf die Effektivitat des dialogischen
Vorlesens hingewiesen werden. Das dialogische Vorlesen charakterisiert sich durch die
Interaktion zwischen der Vorleser*in und dem Kind (vgl. Whitehurst et al., 1994, S. 544).
Durch anregende Fragen und AnstdRe sollen die Kinder im Zuge der Vorlesesituation
zum Reden animiert werden. Ansatzpunkte, welche einen positiven Einfluss auf die
schriftsprachliche Entwicklung von Kindern haben, sind neben dem Schaffen einer
positiven Leseumwelt aulRerdem Gelegenheiten zur Forderung des frihen Schreibens
beziehungsweise des Kritzelns, das gemeinsame Singen von Kinderliedern oder das
spielerische Bilden und Erfinden von Reimen (vgl. Marx P., 2007, S. 74 f.).

Der positive Effekt des dialogischen Vorlesens auf das Schriftverstandnis kann durch
eine im Jahre 2003 veroffentlichte Studie aus dem englischsprachigen Raum
verdeutlicht werden, an welcher 26 Vorschulkinder teilnahmen. Nach der Durchfiihrung
eines Trainingsprogrammes seitens der Eltern, welches sich auf das dialogische
Vorlesen spezialisierte, konnten deutliche Verbesserungen im Schriftverstandnis bei den
Kindern beobachtet werden (vgl. Fielding-Barnsley & Purdie, 2003, S. 77 ff.). Diese
Effekte wurden auch ein Jahr spater, als sich die Kinder in der ersten Klasse Primarstufe
befanden, nachgewiesen. Aufgrund der positiven Effekte, die durch das dialogische
Vorlesen erreicht werden konnte, liegt es nahe, Eltern zu animieren, ihren Kindern
dialogisch vorzulesen. AulRerdem sollte das dialogische Vorlesen seitens der
Lehrperson in den Unterricht integriert werden (vgl. ebd., S. 81). Es erscheint zudem
sinnvoll, auch die weiteren Schutzfaktoren, die von der Lehrperson an die Eltern
innerhalb der Elternberatung herangetragen werden kdnnen, in der Bildungsinstitution

zu ergreifen.
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4.3.4 Trainingsprogramm ,Lass uns lesen!“

Trainingsprogramme, die speziell fur Eltern entwickelt wurden und von der Lehrperson
an Eltern weitergegeben werden kénnen, stellen einen weiteren Schutzfaktor dar. Die
Durchfiihrung des Trainingsprogrammes ,Lass uns lesen!” (vgl. Rickert E. M., 2011, S.
50) erscheint in diesem Zusammenhang als besonders sinnvoll. Die Entwicklung des
Programmes erfolgte, um die Vorlauferfertigkeiten des Kindes in Bezug auf den
Schriftspracherwerb zu férdern und mdglichen Hirden im Schriftspracherwerb
entgegenzuwirken (vgl. Ruckert et al., 2010, S. 169). Es gliedert sich in drei Teilbereiche
bestehend aus dem dialogischen Vorlesen, Ubungen zur phonologischen Bewusstheit
und Ubungen zur Buchstaben-Laut-Korrespondenz (vgl. ebd., S. 175). Der Zeitplan sieht
vor, dass die Eltern zusammen mit dem Kind funf Aktivitdten in der Woche durchflihren,
wobei die Dauer einer Aktivitat circa 15 Minuten betragt (vgl. Ruckert E. M., 2011, S. 51).
Vor dem Start des Programmes, dessen Lange sich Uber 16 Wochen erstreckt, sollen
die Eltern eine Einschulung und die benétigten Materialien erhalten (vgl. Ruckert et al.,
2010, S. 171).

Ruckert untersuchte in ihrer Studie die Wirksamkeit des Trainingsprogrammes. Die
sprachlichen Fahigkeiten von Kindern, welche Uber einem Zeitraum von 16 Wochen an
dem Trainingsprogramm teilnahmen, wurden mit jenen einer Kontrollgruppe verglichen
(vgl. Ruckert E. M., 2011, S. 45). Im Gegensatz zu den Kindern der Kontrollgruppe
konnten bei den an dem Trainingsprogramm teilnehmenden Kindern deutliche
Verbesserungen in der phonologischen Bewusstheit im engeren und weiteren Sinn nach
der Durchfuhrung des Trainingsprogrammes nachgewiesen werden. Der Wortschatz
und die Buchstabenkenntnisse dieser Kinder verbesserten sich jedoch nur gering. Eine
Messung von positiven Effekten war jedoch im Textverstandnis und im ,concept of print®
moglich (vgl. Rickert E. M., 2011, S. 58 f.). ,Concept of print® bezeichnet das
Verstandnis des Kindes Uber die Funktion und die Verwendung von Schrift (vgl. Clay,
1989, S. 275).

Den Studienergebnissen nach erscheint es sinnvoll, Eltern in Foérder- bzw.
Praventionsprogramme einzubeziehen und derartige Trainingsprogramme zur
Entgegenwirkung der Leserechtschreibstérung einzusetzen. Aullerdem liegt es nahe,
Inhalte der Programme in den Anfangsunterricht des Lesens und Schreibens
einzubauen. Diese Empfehlung wird von mehreren Autor*innen ausgesprochen (vgl.
Ruckert et al., 2010, S. 176; Fielding-Barnsley & Purdie, 2003, S. 77 ff.).

Das Programm ,Lass uns lesen!” und das Trainingsprogramm, welches in der Studie

zum dialogischen Vorlesen (siehe Kapitel 4.3.3) angewendet wurde, richtet sich
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insbesondere an Vorschulkinder (vgl. Riackert E. M., 2011, S. 20; Fielding-Barnsley &
Purdie, 2003, S. 77). Da die Autor*innen jedoch auch fir einen Einbau der
Trainingsprogramme in der ersten Klasse Primarstufe pladieren (vgl. ebd., S. 81), sind
diese auch fur Kinder in der ersten Klasse Primarstufe von Relevanz. Auferdem ist das
Trainieren der Grundvoraussetzungen des Schreibens ein Teil des Anfangsunterrichts
im Lesen und Schreiben, wie aus dem &sterreichischen Lehrplan entnommen werden
konnte (vgl. BGBI, 2012, S. 111).

Umgebungsbezogene Faktoren tragen zum einen zur Foérderung des Interesses des
Kindes in Bezug auf schriftsprachliches Material und zum anderen zur Erhéhung von
schriftsprachlichen Kenntnissen bei (vgl. Marx P., 2007, S. 76). Eine Verbesserung der
umgebungsbezogenen Faktoren kann durch die bereits erwdhnten Schutzfaktoren
erreicht werden. Da nur ein Bruchteil der Familien die Ressourcen und Mdglichkeiten
haben, derartige Trainingsprogramme durchzufihren (vgl. Ruckert et al., 2010, S. 176)
und die weiteren Empfehlungen umzusetzen, liegt es nahe, Elemente der
Trainingsprogramme und weitere schitzenden MalBnahmen direkt in der
Bildungsinstitution umzusetzen. In den nachsten Kapiteln werden ausschlief3lich
Trainingsprogramme erlautert, die fur den Einsatz in der Bildungsinstitution vorgesehen

sind.

4.4 Kurzzusammenfassung

Leserechtschreibstérungen  (vgl. Adlof & Hogan, 2018, S. 768) und
Leserechtschreibschwierigkeiten innerhalb der Familie (vgl. Lockiewicz &
Matuszkiewicz, 2016, S. 286) stellen aufgrund von Umweltfaktoren und genetischen
Faktoren (vgl. Petermann et al., 2004, S. 64) eine risikoerhhende Bedingung fir die
Entwicklung einer Leserechtschreibstérung dar. Anhand von zwei Studien konnte
gezeigt werden, dass Leserechtschreibstérungen und Leserechtschreibschwierigkeiten
seitens der Eltern einen negativen Einfluss auf die Lese- und Schreibleistungen derer
Kinder haben (vgl. Esmaeeli et al., 2017, S. 84, S. 102). Innerhalb der zweiten Studie
wurde nachgewiesen, dass auch weitere Entwicklungsbereiche der Kinder in
Abhangigkeit zu den Kompetenzen ihrer Eltern stehen (vgl. Lockiewicz & Matuszkiewicz,
2016, S. 281).

Aufgrund der risikoerhéhenden Bedingung, welche Leserechtschreibstérungen und/oder
Leserechtschreibschwierigkeiten beider oder eines Elternteils darstellen, ist es
essenziell, Kindern, deren Eltern von Leserechtschreibstérungen  oder

Leserechtschreibschwierigkeiten betroffen sind, Schutzfaktoren bereitzustellen.
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Die Beobachtung des Entwicklungsverlaufes der Kinder kann als erster Schutzfaktor
genannt werden. Im Zuge dessen bietet es sich als Lehrperson an, Eltern zu animieren,
auf mégliche Warnsignale fiir die Leserechtschreibstérung bei ihren Kindern zu achten
(siehe Tabelle 1). Weitere Schutzfaktoren sind der Selbstbericht der Eltern (vgl.
Esmaeeli et al., 2017, S. 101 f.), die Elternberatung (vgl. ebd., S. 84 f.) und die
Elternbegleitung (vgl. Schneider & Lindenberger, 2018, S. 631). Eltern sollen darin
unterstitzt werden, die schriftsprachliche Umgebung des Kindes zu starken (vgl. Marx
P., 2007, S. 72 f.). Des Weiteren stellt das dialogische Vorlesen seitens der Eltern und
der Bildungsinstitution einen wichtigen Schutzfaktor dar (vgl. Whitehurst et al., 1994, S.
544). Auch das Trainingsprogramm ,Lass uns lesen!* kann sowohl an Eltern
weitergegeben (vgl. Rackert E. M., 2011, S. 50) als auch in der Bildungsinstitution
eingesetzt werden (vgl. Fielding-Barnsley & Purdie, 2003, S. 81). Es enthalt die
Themenschwerpunkte ,dialogisches Vorlesen® sowie die ,Férderung der
phonologischen Bewusstheit und der Buchstaben-Laut-Korrespondenz® (vgl. Rickert et
al,, 2010, S. 175).

4.5 Defizite in der phonologischen Bewusstheit als risikoerh6hende

Bedingung

Die phonologische Bewusstheit spielt eine bedeutende Rolle fir den Lese- und
Schreiberwerb (vgl. Schrinder-Lenzen, 2013, S. 88). Unter der phonologischen
Bewusstheit wird ,die Fahigkeit verstanden, die Lautstruktur der Sprache analysieren
und nutzen zu kénnen* (Schneider & Lindenberger, 2018, S. 620). Die phonologische
Bewusstheit unterteil sich in die phonologische Bewusstheit im engeren und die
phonologische Bewusstheit im weiteren Sinn. Die phonologische Bewusstheit im
weiteren Sinn kann bereits bei Kindern im Vorschulalter trainiert werden, da die
Ausbildung jener nicht an das Schriftbild gebunden ist. Bei dieser handelt es sich primar
um die Themengebiete ,Silben, wie beispielsweise dem Zerlegen und
Zusammensetzen von Silben, ,Reime“, wie zum Beispiel der Reimbildung (vgl.
Schriinder-Lenzen, 2013, S. 88) und ,auditive Merkfahigkeit* wie Zungenbrecher oder
Fantasiewdrter (vgl. Senatsverwaltung fur Bildung, 2005, S. 1 f.). Die Ausbildung der
phonologischen Bewusstheit im engeren Sinn erfolgt in der Regel erst durch die
Auseinandersetzung mit der Schriftsprache (vgl. Kirschhock, 2004, S. 66) und beschreibt
die Fahigkeit, die Laute eines gesamten Wortes identifizieren zu kénnen (vgl. Schrinder-
Lenzen, 2013, S. 88). Die einzelnen Laute des Wortes, auch Phoneme genannt, sollen

erkannt und wahrgenommen werden. Die Themengebiete ,Lautfolgen®, ,Anlaute und
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die ,Zuordnung von Lauten und Buchstaben® spielen im Rahmen der phonologischen
Bewusstheit im engeren Sinne eine bedeutende Rolle (vgl. Senatsverwaltung fir
Bildung, 2005, S. 2). Mit der Zuordnung von Lauten und Buchstaben ist die Laut-
Buchstabenbeziehung gemeint, die auch als Graphem-Phonem-Korrespondenz
bezeichnet wird und grundlegend fir den Schriftspracherwerb ist. Ein
Buchstabenzeichen wird nicht nur durch den Klang eines Lautes reprasentiert, sondern
durch viele verschiedene Lautvarianten, die je nach Anordnung im Wort und
darauffolgenden Buchstaben unterschiedlich ausgesprochen werden. Damit den
Kindern die Zuordnung des Lautes zum Buchstabenzeichen trotzdem gelingt, bedarf es
das Wahrnehmen und Hoéren der verschiedenen Lautvarianten und den Hinweis auf das
dazu passende Buchstabenzeichen in Form des Schriftbildes (vgl. ebd., S. 19). Trotz
der Unterscheidungen sind die phonologische Bewusstheit im engeren und weiteren
Sinn als ein gemeinsames Konstrukt zu betrachten (vgl. Yopp, 1988, S. 175).
Fahigkeiten der phonologischen Bewusstheit im weiteren Sinn sind grundlegend dafir,
die phonologische Bewusstheit im engeren Sinn auszubilden (vgl. Marx H., 1997, S.
108). Eine defizitdre phonologische Bewusstheit stellt ein Risiko fur den
Schriftspracherwerb dar (vgl. Schneider & Lindenberger, 2018, S. 620). Erwahnenswert
ist auBerdem, dass friihere Schriftsprachfertigkeiten in grélerer Abhangigkeit zur
phonologischen Bewusstheit stehen als spatere Schriftsprachfertigkeiten (vgl. Marx H.,
1997, S. 106).

Im Folgenden werden drei verschiedene Studien aus dem englischsprachigen Raum
angefuhrt. Wahrend die erste Studie im Jahre 2012 in Washington verdéffentlicht wurde,
entstand die Fertigstellung der zweiten Studie im Jahre 2001 in Kalifornien. Die dritte
Studie stammt ebenso aus dem Jahre 2001 und wurde in Boston, Oxford und den USA
veroffentlicht. Alle drei Studien zeigen eine Korrelation zwischen Defiziten in der
phonologischen Bewusstheit und einem erhdhten Risiko fur die Entwicklung einer

Leserechtschreibstdrung auf.

Innerhalb  der ersten Studie wurde gezeigt, dass Kinder mit einer
Leserechtschreibstérung im Vergleich zu jenen Kindern, welche keine Schwierigkeiten
im Lesen und Schreiben haben, deutlich mehr Defizite in der phonologischen
Bewusstheit aufweisen (vgl. Melby-Lervag, Hulme & Lyster, 2012, S. 322). Als
Gegenmalnahme empfehlen die Autor*innen ein Trainieren der phonologischen
Bewusstheit. In den Fokus ruckt dabei besonders das Trainieren der Zuordnung von
Buchstaben und Lauten (vgl. ebd., S. 34). Auch viele weitere Autor*innen weisen darauf

hin, dass das Trainieren der phonologischen Bewusstheit insbesondere mit dem
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Trainieren der Buchstaben-Laut-Zuordnung, einem Teilbereich der phonologischen
Bewusstheit im engeren Sinne erfolgen sollte (vgl. Senatsverwaltung fir Bildung, 2005,
S. 19). Diese Kombination erzielte in durchgefiihrten Studien besonders positive Effekte
bezlglich der Schriftsprachleistungen von Kindern (vgl. Hatcher, Hulme & Ellis, 1994, S.
55; Plume & Schneider, 2004, S. 7). Das Trainieren der Buchstaben-Laut-Zuordnung
sollte daher eine intensive Verankerung innerhalb der Férderung der phonologischen

Bewusstheit erhalten.

Wahrend die erste Studie ihren Fokus auf die phonologische Bewusstheit im engeren
und weiteren Sinne legt, wurden innerhalb der zweiten Studie die Auswirkungen
mehrerer Vorlauferfertigkeiten des Schriftspracherwerbs auf die Lese- und
Schreibfahigkeiten von Kindern Uberprift. Zu Beginn der zweiten Studie befanden sich
die Kinder im zweiten Halbjahr der ersten Klasse Primarstufe. In einem halbjahrlichen
Abstand fand insgesamt dreimal eine Testung der Kinder innerhalb verschiedener
Kategorien, unter anderem deren graphomotorischen Fahigkeiten, deren rezeptiven
Wortschatz und deren Buchstabenkenntnissen statt. Innerhalb der Kategorie der
Buchstabenkenntnisse sollten die Kinder den Namen und das Gerausch des befragten
Buchstaben wiedergeben (vgl. Caravolas, Hulme & Snowling, 2001, S. 754 f.). Es
handelte sich hierbei um die Zuordnung von Buchstaben und Lauten (Graphem-
Phonem-Korrespondenz), die als Teilbereich der phonologischen Bewusstheit im
engeren Sinn zu betrachten ist (vgl. Senatsverwaltung fir Bildung, 2005, S. 19). Die
Studienergebnisse zeigen, dass die Buchstabenkenntnisse der Kinder ein besonders
wichtiges Vorhersagens-Merkmal flr deren spateren Schreib- und Lesefahigkeiten
darstellen (vgl. Caravolas et al., 2001, S. 761) und eine bedeutende Vorlauferfertigkeit
fur den Schriftspracherwerb sind (vgl. ebd., S. 751). Dies unterstutzt die
Schlussfolgerung, die aufgrund der ersten Studie getroffen werden konnte: Das
Trainieren der Buchstaben-Laut-Zuordnung stellt eine groRe Wichtigkeit im

Zusammenhang mit der Férderung der phonologischen Bewusstheit dar.

Des Weiteren kann auf eine dritte Studie hingewiesen werden. An dieser nahmen 124
Kinder des letzten Kindergartenjahres bis hin zum Ende ihres zweiten Schuljahres teil.
Es wurde ermittelt, dass mangelnde Buchstabenkenntnisse von Kindern im Alter von
funf Jahren ein besonders starkes Vorhersagens-Merkmal fiir spatere Schwierigkeiten
im Lesen und Schreiben sind (vgl. Pennington & Lefly, 2001, S. 816). Auch Hulme und
Snowling betonen, dass die Dekodierungsfahigkeit von Lauten und mit ihr die
LeseflUussigkeit neben phonologischen und phonemischen Fahigkeiten auch der

expliziten Kenntnis von Buchstaben unterliegt. Schwierigkeiten im Leseverstandnis
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fuhren die Autor*innen hingegen auf Defizite in mindlichen Sprachkenntnissen wie
einem fehlenden Wortschatz oder mangelnden grammatikalischen, pragmatischen und

morphologischen Fahigkeiten zuriick (vgl. Hulme & Snowling, 2014, S. 1).

Fest steht, dass die phonologische Bewusstheit eine grolte Wichtigkeit fir die
Entwicklung von schriftsprachlichen Prozessen darstellt (vgl. Caravolas et al., 2001, S.
771). Die Studien verdeutlichen die zentrale Rolle der phonologischen Bewusstheit flr
die Lese- und Schreibentwicklung und zeigen einen deutlichen Zusammenhang
zwischen Defiziten in der phonologischen Bewusstheit und Schwierigkeiten im Lesen
und Schreiben auf. Im Zusammenhang mit dem Trainieren der phonologischen
Bewusstheit wird insbesondere auf das Trainieren der Buchstaben-Laut-Zuordnung
verwiesen (vgl. Hatcher et al., 1994, S. 55; Plume & Schneider, 2004, S. 7; Melby-Lervag
et al., 2012, S. 342). Anhand der Studienlage kann die Schlussfolgerung getroffen
werden, dass Defizite in phonologischen Fahigkeiten als Risikofaktor fur die Entwicklung

einer Leserechtschreibstérung zu betrachten sind.

4.6 Mogliche Schutzfaktoren zur Starkung der phonologischen

Bewusstheit

Kinder, die in einem Umfeld aufwachsen, in welchem sie nicht die Méglichkeit haben,
ausreichend Erfahrungen mit der Schriftsprache zu sammeln, sind auf eine intensive
Forderung seitens der Bildungsinstitution angewiesen (vgl. Marx H., 1997, S. 108). Das
Trainieren von phonologischen Fahigkeiten, insbesondere der phonologischen
Bewusstheit, spielt eine zentrale Rolle im Anfangsunterricht des Lesens und Schreibens
der ersten Klasse Primarstufe. Neben dem Trainieren der phonologischen Bewusstheit
im weiteren Sinne ist insbesondere die Forderung der Buchstaben-Laut-Zuordnung von
groRer Wichtigkeit (vgl. Melby-Lervag et al., 2012, S. 342). In diesem Zusammenhang
ist zu betonen, dass eine Entwicklung der Vorlauferfertigkeiten wie beispielsweise der
phonologischen Bewusstheit nicht automatisch vonstattengeht (vgl. Tumner & Rohl,
1991, S. 4 fff.). Ein besonders schitzender Faktor sind Férderprogramme von
elementaren Bildungseinrichtungen, welche die phonologische Bewusstheit im weiteren
Sinn trainieren (vgl. Schneider & Lindenberger, 2018, S. 620 f.). Die Forderung sollte
bereits vor dem Eintritt in die Schule beginnen (vgl. Marx P., 2007, S. 76). Um das Risiko
fur die Entwicklung einer Leserechtschreibstérung zu minimieren, muss die gezielte
Foérderung jedoch spatestens im Anfangsunterricht der ersten Klasse Primarstufe
erfolgen. Eine Forderung zu einem spateren Zeitpunkt erhdht das Risiko fir die

Entwicklung einer Leserechtschreibstérung (vgl. Marx H., 1997, S. 109).
41



Der Anfangsunterricht der Primarstufe kann einen wesentlichen Beitrag zur
Kompensation von fehlenden schriftsprachlichen Erfahrungen leisten und mit einer
gezielten Forderung dazu beitragen, der Entwicklung einer Leserechtschreibstérung
durch ein intensives Trainieren der phonologischen Bewusstheit im weiteren und
engeren Sinne entgegenzuwirken (vgl. Kirschhock, 2004, S. 67). Zudem muss erwahnt
werden, dass die Wirkung von Férderansatzen besonders hoch ist, wenn diese vor dem
Auftreten von Lernrickstanden und der damit einhergehenden Verringerung der
motivationalen Aspekte und der Anderung des Selbstkonzeptes zum Einsatz kommen
(vgl. Brem et al., 2016, S. 495). Da die ersten beiden Schuljahre die Basis fur das Lesen
und Schreiben darstellen (vgl. Marx P., 2007, S. 139), liegt es nahe, gezielte Foérder- und
Trainingsprogramme zur phonologischen Bewusstheit, insbesondere zur Zuordnung von
Lauten und Buchstaben, innerhalb dieses Zeitraums durchzuflihren. Zu einem spateren
Zeitpunkt empfiehlt sich hingegen die direkte Forderung des Lesens und Schreibens
(vgl. Landerl et al., 2018, S. 9; DGKJP, 2015, S. 34).

4.6.1 Trainingsprogramme zur Férderung der phonologischen Bewusstheit und

der Buchstaben-Laut-Zuordnung

Trainingsprogramme zur phonologischen Bewusstheit stellen einen wichtigen
Schutzfaktor zur Entgegenwirkung von Leserechtschreibstérungen dar. Marx formuliert
grundlegende Bedingungen, durch welche ein Trainingserfolg erzielt werden kann. Zum
einen sollte sich die Durchfihrung des Trainingsprogrammes uber einen langeren
Zeitraum erstrecken und zum anderen bendtigt es bereits vor Beginn des
Trainingsprogrammes eine Einarbeitung der leitenden Person. In Bezug auf die
inhaltliche Komponente legt Marx fest, dass die phonologische Bewusstheit im engeren
Sinn und die Buchtstaben-Laut-Zuordnung groRe Beachtung bekommen und in das
Training miteinbezogen werden sollten (vgl. Marx P., 2007, S. 70). Bus und ljzendoorn
wiesen in ihren Metaanalysen darauf hin, dass die Forderung der phonologischen
Bewusstheit in Kombination mit einer gezielten Fdérderung der Buchstaben-Laut-
Zuordnung eine deutlich hoéhere Erfolgsaussicht als ein reines Training der
phonologischen Bewusstheit bewirkten (vgl. Bus & ljzendoorn, 1999, S. 407). Auch
weitere Autor*innen empfehlen die Kombination des Trainierens der phonologischen
Bewusstheit zusammen mit dem Trainieren der Buchstaben-Laut-Zuordnung (vgl.
Hatcher et al., 1994, S. 55; Plume & Schneider, 2004, S. 7). Eine Empfehlung kann
daher fur Trainingsprogramme ausgesprochen werden, welche die phonologische
Bewusstheit trainieren und ihren Schwerpunkt auf die Forderung der Buchstaben-Laut-

Zuordnung legen. Aufgrund ihrer niedrigeren Erfolgsaussicht (vgl. Bus & ljzendoorn,
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1999, S. 407) werden Trainingsprogramme, welche das Trainieren der Buchstaben-

Laut-Zuordnung nicht erfassen, im Zuge der Arbeit nicht erlautert.

Die Trainingsprogramme ,Hoéren, Lauschen, Lernen 1“ und ,Héren, Lauschen, Lernen
2 legen ihren inhaltlichen Schwerpunkt auf die Forderung der phonologischen
Bewusstheit und der Buchstaben-Laut-Zuordnung (vgl. Kispert & Schneider, 2008, S.
23; Plume & Schneider, 2004, S. 7 f.). Im Folgenden sollen zwei Studien aufgezeigt
werden, welche die Wirksamkeit der Programme untersuchten. Die erste Studie wurde
in Deutschland im Jahr 2016 durchgefuhrt und untersuchte die Wirksamkeit des
Programmes innerhalb des ersten Schuljahres (vgl. Hose et al., 2016, S. 377 f.). Die
zweite Studie aus dem Jahr 2018 aus Deutschland prufte hingegen, ob langerfristige
Effekte nach der Durchfiihrung des Trainingsprogrammes erzielt werden konnten. Die
Erhebungen fanden in der ersten, zweiten und dritten Klasse statt (vgl. Moraske et al.,
2018, S. 171).

Innerhalb der ersten Studie wurden 25 Kinder im Vorschulalter, die risikoerh6hende
Bedingungen fur die Entwicklung einer Leserechtschreibstérung aufwiesen, trainiert.
Durch die Realisierung der Programme ,Horen, Lauschen, Lernen 1“ (vgl. Kispert &
Schneider, 2008) und ,Hoéren, Lauschen, Lernen 2“ (vgl. Plume & Schneider, 2004)
konnte eine Forderung der Kinder ermdéglicht werden. Ziel der Studie war es, die
Wirksamkeit der Trainingsprogramme aufzuzeigen. Um jene Uberprifen zu kénnen,
erfolgte eine Gegenulberstellung der Leistungen der 25 Kinder mit den Leistungen einer
Kontrollgruppe von 60 Kindern, welche ebenso risikoerhéhende Bedingungen fir die
Entwicklung einer Leserechtschreibstérung aufwiesen. Die Studienergebnisse zeigen,
dass die Kinder, die an dem Trainingsprogramm teilnahmen, eine Starkung ihrer
phonologischen Bewusstheit erfuhren und bessere Ergebnisse als die Kinder der
Kontrollgruppe erzielten. Jedoch muss erwahnt werden, dass dieser Effekt nur kurzfristig
anhielt und bei einem erneuten Vergleich der Gruppen, welcher innerhalb der ersten
Klasse Primarstufe stattfand, kein Vorsprung in der phonologischen Bewusstheit und in
den Schreibfahigkeiten der Kinder, die an dem Trainingsprogramm teilnahmen,
beobachtet wurden. Im Hinblick auf die Leseleistung konnte jedoch auch im ersten
Schuljahr ein positiver Effekt fur die Trainingsgruppe nachgewiesen werden. Die
Autorinnen betonen die Wichtigkeit neben der Foérderung von phonologischen
Fahigkeiten der Kinder, auch zusétzliche MalRnahmen zu treffen, um praventiv gegen

die Leserechtschreibstérung vorzugehen (vgl. Hoése et al., 2016, S. 377 f.).

Die zweite Studie untersuchte ebenso die Wirksamkeit der Trainingsprogramme ,Héren,

Lauschen, Lernen 1 und 2% Eine Forderung von 20 Kindergartenkindern mit einem
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erhohten Risiko flr die Entwicklung einer Leserechtschreibstérung konnte durch den
Einsatz von Trainingsprogrammen in einem Zeitraum von 11 Wochen realisiert werden.
Im nachsten Schritt wurden die Lese- und Schreibleistungen der Kinder innerhalb der
ersten drei Schuljahre mit denen von 43 Kindern verglichen, die ebenso von einem
erhohten Risiko fur die Entwicklung einer Leserechtschreibstérung betroffen waren,
jedoch nicht an den Trainingsprogrammen teilnahmen. Die Untersuchungen der Studie
ergaben, dass die Kinder, die an dem Trainingsprogramm teilnahmen, in der ersten und
zweiten Klasse tendenziell einen Vorsprung gegentber den Kindern der Kontroligruppe
im Lesen und Schreiben aufwiesen. Aullerdem konnte die Anzahl an Kindern, die von
einer Leserechtschreibstdrung betroffen waren, bis zur dritten Klasse im Vergleich zu

den Kindern der Kontrollgruppe verringert werden (vgl. Moraske et al., 2018, S. 171).

Aufgrund der positiven Erfolge, welche durch den Einsatz der Programme erreicht
wurden, kann eine Empfehlung flr den Einsatz der Programme im Anfangsunterricht der
ersten Klasse Primarstufe ausgesprochen werden. Anhand der zweiten Studie wird
deutlich, dass die Kinder durch die Durchflihrung des Trainingsprogrammes auch in der
zweiten und dritten Klasse profitierten. Daher kann von langerfristigen positiven

Auswirkungen aufgrund der Umsetzung der Trainingsprogramme ausgegangen werden.

Die inhaltlichen und organisatorischen Eckpunkte der Trainingsprogramme ,Hoéren,

Lauschen, Lernen 1 und 2 werden im Kapitel 9.4 GberblicksmaRig angefihrt.

4.6.2 Kritik am phonologischen Ansatz

Trotz der bisher erwahnten Studien, welche die Wirksamkeit der Trainingsprogramme
zur Forderung der phonologischen Bewusstheit aufzeigten, muss darauf hingewiesen
werden, dass in der Studie von Hatz & Sachse keine langerfristigen Verbesserungen der
phonologischen Bewusstheit oder der Lese- und Schreibleistungen nach der
Durchfihrung von Trainingsprogrammen, welche die phonologischen Fahigkeiten
fordern, nachgewiesen werden konnten. Dennoch stimmen die Autor*innen der Studie
damit Uberein, dass das Trainieren der phonologischen Fahigkeiten Kinder fir den
Anfangsunterricht des Lesens und Schreibens starkt und sie davor schutzt, bereits zu
Beginn des Lese- und Schreibunterrichts auf der Strecke zu bleiben. Zur Pravention und
Entgegenwirkung von Leserechtschreibstérungen bedarf es jedoch mehr als ein
Training, welches sich ausschliel3lich auf die phonologischen Fahigkeiten konzentriert
(vgl. Hatz & Sachse, 2010, S. 238). Daher sollten neben dem Trainieren von
phonologischen Fahigkeiten auch weitere Schutzfaktoren, die zur Entgegenwirkung von

Leserechtschreibstérung getroffen werden kdnnen, ihren Platz finden. Sachse und Hatz
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zweifeln auBerdem die Sinnhaftigkeit eines Trainingsprogrammes der phonologischen
Fahigkeiten fur Kinder, welche keine phonologischen Defizite aufweisen, sondern von
anderen risikoerh6henden Bedingungen fur die Entwicklung einer
Leserechtschreibstérung betroffen sind, an (vgl. ebd., S. 236). Auch Landerl et al.
empfehlen den Einsatz von Trainingsprogrammen zur phonologischen Bewusstheit nur
dann, wenn Schwierigkeiten in phonologischen Bereichen bei den Kindern vorzufinden
sind (vgl. Landerl et al., 2018, S. 10). Aufgrund dessen kann die Schlussfolgerung
getroffen werden, dass fur jedes Kind individuelle Schutzfaktoren getroffen werden

sollten.

4.7 Kurzzusammenfassung

Der phonologischen Bewusstheit wird im Zuge des Schriftspracherwerbs eine besonders
bedeutende Rolle zuteil (vgl. Schrinder-Lenzen, 2013, S. 88). Defizite in der
phonologischen Bewusstheit stellen ein Risiko fur den Schriftspracherwerb (vgl.
Schneider & Lindenberger, 2018, S. 620) und dahingehend fir die Entwicklung einer
Leserechtschreibstérung dar. Letzteres konnte anhand von Studien dargelegt werden,
welche einen Zusammenhang zwischen Defiziten in der phonologischen Bewusstheit
und Schwierigkeiten im Lesen und Schreiben aufzeigen (vgl. Pennington & Lefly, 2001,
S. 816; Melby-Lervag et al., 2012, S. 322).

Ein wichtiger Schutzfaktor als Reaktion auf Defizite in der phonologischen Bewusstheit
ist die Forderung der phonologischen Bewusstheit (vgl. Melby-Lervag et al., 2012, S.
342), insbesondere der Buchstaben-Laut-Zuordnung (vgl. Plume & Schneider, 2004, S.
7; Senatsverwaltung fir Bildung, 2005, S. 19). Um das Risiko fur eine
Leserechtschreibstérung zu minimieren (vgl. Marx H., 1997, S. 109), sollte die Férderung
der phonologischen Bewusstheit bereits in elementaren Bildungseinrichtungen (vgl.
Marx P., 2007, S. 76) jedoch spatestens im Anfangsunterricht der ersten Klasse
Primarstufe erfolgen (vgl. Kirschhock, 2004, S. 67). Trainingsprogramme zur Férderung
der phonologischen Bewusstheit, insbesondere der Buchstaben-Laut-Zuordnung,
stellen daher einen wichtigen  Schutzfaktor zur Entgegenwirkung der
Leserechtschreibstérung dar. Eine Empfehlung kann flr die Trainingsprogramme
,Horen, Lauschen, Lernen 1“ (vgl. Kispert & Schneider, 2008) und ,Hoéren, Lauschen,
Lernen 2 (vgl. Plume & Schneider, 2004) ausgesprochen werden. Diese legen ihren
inhaltlichen Schwerpunkt auf die Férderung der phonologischen Bewusstheit und der
Buchstaben-Laut-Zuordnung (vgl. Kuspert & Schneider, 2008, S. 23; Plume &

Schneider, 2004, S. 7 f.). Zudem wurde ihre Wirksamkeit in Studien nachgewiesen (vgl.
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Hose et al., 2016, S. 377 f.; Moraske et al., 2018, S. 171). Trotz der Wichtigkeit des
Trainierens von phonologischen Fahigkeiten sollten jedoch auch weitere Schutzfaktoren
zur Entgegenwirkung von Leserechtschreibstérungen getroffen werden (vgl. Hatz &
Sachse, 2010, S. 238).

4.8 Geringe Wortschatzkenntnisse als risikoerhohende Bedingung

In der Regel sprechen Kinder im Alter von 9-14 Monaten ihre ersten Worter und
gewinnen Einsicht darin, dass diese Worter eine Bedeutung haben. Mit sechs Jahren
betragt der Wortschatz bei einem stérungsfreien Entwicklungsverlauf circa 8000 Woérter.
Im Alter von sieben Jahren findet eine Vermehrung des Wortschatzes auf bis zu 24 000
Worter statt. Der Wortschatz von erwachsenen Personen umfasst 80 000 Wérter. Aktiv
verwendet wird jedoch nur ein kleiner Teil dieses Wortschatzes (vgl. Petermann et al.,
2004, S. 157). Der Wortschatz gliedert sich in die semantische und lexikalische Ebene.
Die semantische Ebene beschaftigt sich mit der Sinnhaftigkeit und Bedeutung von
Sprache und Assoziationen durch Sprache (vgl. Mahlau & Herse, 2017, S. 12). Als
semantisches Wissen wird daher der Aufbau eines Regelwerkes bezeichnet, der das
Ergreifen der Bedeutung von sprachlichen Zeichen wie Wortern und Satzen ermaoglicht
(vgl. Petermann et al., 2004, S. 158). Das semantische Verstandnis wird auch als die
,Breite und Tiefe des Wortschatzes” (Gasteiger-Klicpera, 2019, S. 16) bezeichnet. Um
jenes Verstandnis aufzubauen, missen Kinder in der Lage sein, ,einzelne Wbrter aus
dem Sprachfluss herauszuhéren” (Petermann et al., 2004, S. 158). Dieser Vorgang wird
auch als ,Parsing” bezeichnet. Zudem ist es von Relevanz die Fahigkeit zu besitzen,
einzelne Worter abzuspeichern. Die Einpragung der Worter geschieht im mentalen
Lexikon (vgl. ebd., S. 158). In diesem befindet sich der gesamte aktive und passive
Wortschatz einer Person (vgl. Gasteiger-Klicpera, 2019, S. 16). Die lexikalische Ebene
beinhaltet das Lexikon, in welchem der Wortschatz verankert wird. Auf der lexikalischen
Ebene werden Wort- und Lautgestalt verinnerlicht, damit diesen in einem weiteren
Schritt eine Bedeutung gegeben werden kann (vgl. Mahlau & Herse, 2017, S. 12). Kinder
mit Schwierigkeiten im semantisch-lexikalischen Bereich verfligen Uuber einen
geringeren Wortschatz, als von ihrem Alter erwartet wird (vgl. Arand et al., 2018, S. 5).
Zu unterscheiden ist zwischen Kindern, welche aufgrund von umgebungsbezogenen
Faktoren wie beispielsweise dem Aufwachsen in einem sprachfernen Milieu oder dem
Sprechen einer anderen Erstsprache als der Unterrichtssprache Uber einen geringen
Wortschatz verfigen und jenen, welche aufgrund von Stérungen im semantisch-

lexikalischen Bereich einen geringen Wortschatz aufweisen. Semantisch-lexikalische
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Stérungen sind auf Schwierigkeiten im Abspeichern und Abrufen von Woértern

zuruckzufihren (vgl. ebd., S. 3 ff.).

Um effektiv lesen zu kdnnen, muss die Bedeutung des Gelesenen erfasst werden (vgl.
Nation & Snowling, 1997, S. 359). Daher steht die Wichtigkeit des Leseverstandnisses
fur die Lesefahigkeit fest. Um die bedeutende Rolle des semantisch-lexikalischen
Wissens im Zusammenhang mit Lese- und Schreibschwierigkeiten aufzuzeigen, kann
auf zwei Studien hingewiesen werden, welche auch bei den Autor*innen Colenbrander
et al. angeflihrt werden (vgl. Colenbrander et al., 2018, S. 9 f.). Die Studien stammen
beide aus dem englischsprachigen Raum, wobei die Untersuchungen der ersten Studie
im Jahr 2016 in Birmingham und die der zweiten Studie im Jahr 2013 in Sydney

durchgeflhrt wurden.

Innerhalb der ersten Studie, an welcher 27 sechs- bis siebenjahrige Kinder der ersten
Klasse Primarstufe von zwei verschiedenen Schulen in Birmingham teilnahmen
untersuchten die Autor*innen, ob die Fahigkeit, Worter zu lesen, in Korrelation zu dem
semantischen Wissen der Kinder stehen kdnnte. Die Ergebnisse der Studie zeigen, dass
die Wortschatzkenntnisse der Kinder einen erheblichen Einfluss auf deren Fahigkeit im
Lesen hatten. Auch das Lesen von Wortern, welche nicht bekannt sind, kann durch einen
kontextbezogenen Zusammenhang, welcher durch semantisch-lexikalisches Wissen
ermoglicht wird, gestiutzt werden (vgl. Ricketts, Davies, Masterson, Stuart & Duff, 2016,
S. 330 fff.). Auch die zweite Studie verdeutlicht die Relevanz des semantischen Wissens
fur das Lesen von Worten. Die Autor*innen zeigten mit ihrer Studie, dass Kinder Worte
besser lesen kénnen, wenn sie deren Bedeutung bereits kennen (vgl. Wang, Nickels,
Nation & Castles, 2013, S. 382). An der Studie nahmen insgesamt 45 Schuler*innen
zwischen sieben und neun Jahren, welche die Volksschule einer Region in Sydney
besuchten, teil (vgl. ebd., S. 372).

Aufgrund beider Studienergebnisse kann die Schlussfolgerung getroffen werden, dass
semantisches Wissen die Kinder im Wortleseprozess unterstutzt. Die angefuhrten
Studien zeigen aullerdem, dass die Wortschatzkenntnisse von Kindern zwischen sechs
und neun Jahren, ihre Fahigkeit, Worter zu lesen, beeinflusst (vgl. Wang et al., 2013, S.
382; Ricketts et. al., 2016, S. 330).

Fest steht, dass der Vorgang des Lesens von der lesenden Person eine breite Palette
an vielen verschiedenen Teilfahigkeiten erfordert (vgl. Rosebrock, 2012, S. 2). Um die
wichtige Rolle des semantisch-lexikalischen Wissens in Bezug auf den Lesevorgang
noch deutlicher zu machen, kann aulRerdem auf das ,Dual-Route-Cascaded Modell

(DRC)" hingewiesen werden (vgl. Coltheart, Rastle, Perry, Langdon & Ziegler, 2001, S.
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204). Das Modell unterliegt der Annahme, dass das Lesen Uber den lexikalischen oder
nicht-lexikalischen Weg erfolgt. Im Zuge des lexikalischen Weges ist die Darstellung
eines Wortes direkt mit seinen phonologischen Reprasentationen verknipft. Daher
kénnen Woérter, welche im mentalen Lexikon abgespeichert sind, Uber den lexikalischen
Weg erlesen werden. Beim nicht-lexikalischen Weg findet eine Graphem-Phonem-
Zuordnung der Buchstaben des zu erlesenden Wortes statt. Dieser Weg benétigt in der
Regel mehr Zeit (vgl. Kapnoula, Protopapas, Saunders & Coltheart, 2017, S. 1290 f.).
Innerhalb des DCR-Modells wird die Komplexitat des Lesevorgangs sichtbar (vgl. Ziegler
et al., 2008, S. 152). AulRerdem wird sichtbar, dass semantisch-lexikalisches Wissen fir
die Lesefahigkeit ausschlaggebend ist. Dies kann unter anderem damit begrindet
werden, da Worter, welche Uber den lexikalischen Weg erlesen werden in der Regel
schneller erfasst werden konnen. Fest steht daher, dass semantisch-lexikalisches
Wissen einen positiven Einfluss auf die Leseflissigkeit hat. AuRerdem kann die
Annahme getroffen werden, dass Lese- und Schreibschwierigkeiten und die
Leserechtschreibstérung unter anderem auf Defizite im semantisch-lexikalischen

Bereich rickgefiuhrt werden kénnen.

Im Widerspruch dazu stehen andere Studien, welche zu dem Schluss kommen, dass
mundliche Sprachkenntnisse keinen signifikanten Einfluss auf die Lesefahigkeit von
Kindern im Alter von sechs bis sieben Jahren haben (vgl. Storch & Whitehurst, 2002, S.
943; Lenel & Knopf, 2015, S. 65). Diesbezuglich kann auf eine Studie, welche im Jahr
2002 in Washington veréffentlicht wurde, hingewiesen werden. Mit ihrer Studie zeigen
die Autor*innen, dass die mindlichen Sprachkenntnisse von Kindern im
Kindergartenalter einen signifikanten Einfluss auf deren phonologischen Fahigkeiten
haben (vgl. Storch & Whitehurst, 2002, S. 941). In Bezug auf die Lesefahigkeit von
Kindern der ersten und zweiten Klasse Primarstufe wurde jedoch ermittelt, dass der
Einfluss von mindlichen Sprachkenntnissen wie beispielsweise Kenntnissen im
semantisch-lexikalischen Bereich, keinen signifikanten Einfluss auf die Lesefahigkeit
von Kindern hat. Die Autor*innen kommen daher zu dem Schluss, dass die Lesefahigkeit
in diesem Entwicklungsabschnitt vorwiegend von der phonologischen Bewusstheit,
insbesondere den Buchstabenkenntnissen, abhangt. Ab der dritten Klasse wiederum
beeinflussen Wortschatzkenntnisse und weitere mindliche Fahigkeiten das
Leseverstandnis signifikant (vgl. ebd., S. 943; Lenel & Knopf, 2015, S. 65). Die
Studienergebnisse verdeutlichen, dass verschiedene Entwicklungsabschnitte in
Interventionsansatzen bericksichtigt werden sollten (vgl. Storch & Whitehurst, 2002, S.
945). Demnach liegt es nahe, Kinder der ersten Klasse Primarstufe insbesondere in der

phonologischen Bewusstheit zu fordern, um der Leserechtschreibstérung
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entgegenzuwirken. Obwohl es Sinn macht, den Schwerpunkt bei Kindern in der ersten
Klasse Primarstufe auf die Férderung der phonologischen Bewusstheit zu legen, sollten
dennoch auch Kinder, welche Uber geringe Wortschatzkenntnisse verfligen, in ihrem
Entwicklungsverlauf beobachtet (vgl. Colenbrander et al., 2018, S. 9 f.) und auch in
diesem Bereich geférdert werden. Dies ergibt sich unter anderem daraus, dass
mangelhafte Wortschatzkenntnisse das Leseverstindnis ab der dritten Klasse
malfdgeblich beeinflussen (vgl. Storch & Whitehurst, 2002, S. 943; Lenel & Knopf, 2015,
S. 65) und dieser Entwicklung bereits in jingeren Jahren praventiv entgegengewirkt
werden sollte. In diesem Zusammenhang ist aulerdem auf das DCR Modell (vgl.
Coltheart et al., 2001, S. 204) und die Ergebnisse von den eingangs erwahnten Studien,
die einen Zusammenhang zwischen semantischen Fahigkeiten und Lese- und
Schreibfahigkeiten aufzeigen, hinzuweisen. Auflerdem spielt die Foérderung des
semantisch-lexikalischen Bereiches auch in Bezug auf die Pravention und
Entgegenwirkung von Leserechtschreibstorungen bei Kindern im Vorschulalter eine
groRe Rolle, da semantische Fahigkeiten die phonologischen Fahigkeiten von jenen
Kindern mafRgeblich beeinflussen (vgl. Storch & Whitehurst, 2002, S. 941). Deren
mangelhaftes Beherrschen ist wiederum ein Risikofaktor fir die Entwicklung einer

Leserechtschreibstérung (siehe Kap. 4.4).

AbschlieBend kann angefuhrt werden, dass geringe Wortschatzkenntnisse einen
Risikofaktor flr die Entwicklung einer Leserechtschreibstérung darstellen, vor allem
dann, wenn sie in Kombination mit anderen Risikofaktoren auftreten (vgl. Colenbrander
et al., 2018, S. 10). AulRerdem ist auf deren besonders signifikanten Einfluss auf das
Leseverstandnis bei Kindern in der dritten Klasse Volksschule hinzuweisen (vgl. Storch
& Whitehurst, 2002, S. 943; Lenel & Knopf, 2015, S. 65). Der Auspragung des
Wortschatzes wird im Zusammenhang mit dem Lesen eine hohe Bedeutung zugeordnet
(vgl. Klicpera, Schabmann & Gasteiger-Klicpera, 2020, S. 67). Diesbezuglich kann auch
auf andere Autor*innen hingewiesen werden, welche die essenzielle Rolle der
Wortschatzarbeit in Bezug auf die Lesefahigkeiten von Kindern hervorheben (vgl.
Baumann, 2009, S. 323; Sidek & Rahim, 2015).

Schlussfolgernd ist zu betonen, dass Kinder, die Uber geringe Wortschatzkenntnisse
verfugen, beobachtet (vgl. Colenbrander et al.,, 2018, S. 9 f.) und entsprechende
FérdermalRnahmen im Hinblick auf die Entgegenwirkung einer Leserechtschreibstérung

praventiv eingeleitet werden sollten (vgl. Hose et al., 2016, S. 377).
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4.9 Mogliche Schutzfaktoren zur Starkung der Wortschatzkenntnisse

4.9.1 Vorlesen

Ein wichtiger Schutzfaktor zur Starkung der Wortschatzkenntnisse ist das Vorlesen von
Kinderblchern. Es erméglicht Kindern die mindliche Begegnung von konzeptionell
schriftlicher Sprache (vgl. Rosebrock, 2012, S. 2) und ist ,vermutlich die ergiebigste
Situation des sprachlichen Lernens und der Erweiterung des Wortschatzes” (ebd. S. 2).
Besonders dem dialogischen Vorlesen (siehe Kapitel 4.3.3) wird eine bedeutende Rolle
zugeteilt (vgl. Whitehurst et al., 1994, S. 544).

Rosebrock hebt auRerdem hervor, dass die Starkung der motivationalen Aspekte des
Lesens von grof3er Bedeutung ist. Dementsprechend ist ein Ziel des Unterrichts das
Entfachen beziehungsweise Aufrechterhalten der Neugier und Freude im Hinblick auf
das Lesen. Dies kann besonders innerhalb der ersten Grundschuljahre eine
Herausforderung darstellen, da die Texte, welche den Kindern zur Verfigung gestellt
werden, den Erwartungen der Kinder auf einer inhaltlichen Ebene meist nicht gerecht
werden. Erst nachdem die Automatisierung der Worterkennung einsetzt und die Kinder
einen Stichwortschatz von den 300 wichtigsten Wortern aufgebaut haben, kénnen den
Kindern Texte angeboten werden, die ihre Anspriche auf einer inhaltlichen Ebene
erfullen. Dies ist ab der dritten Klasse Volksschule der Fall. Als Stichwortschatz werden
jene Worter bezeichnet, bei welchen eine Automatisierung der Erkennung des Wortes
bereits erfolgte. Das bedeutet, dass die Phoneme des Wortes nicht mehr im Einzelnen
erlesen werden mussen. Um die Lesemotivation der Kinder bis dahin
aufrechtzuerhalten, ist das Vorlesen von Kinderliteratur, welche die Kinder begeistert,
von grolRer Wichtigkeit (vgl. Rosebrock, 2012, S. 2 f.).

4.9.2 Trainingsprogramm LARS (Language and Reading Skills)

Im Zusammenhang mit der Starkung von Wortschatzkenntnissen kann auf das
Leseférderprogramm LARS (Language and Reading Skills) hingewiesen werden. Es
beinhaltet die Férderung der Themenkomplexe ,Wortschatzarbeit* und , Textarbeit* und
wurde fur den inklusiven Unterricht der zweiten und dritten Schulstufe konzipiert. Die
Durchfuhrung des Programmes erstreckt sich Uber das gesamte Schuljahr (vgl.
Paleczek, Seifert, Kulmhofer-Bommer, Waldmiiller & Gasteiger-Klicpera, 2020, S. 283
f.). Im Zuge dieser Arbeit werden einzelne Elemente aus dem Trainingsprogramm, die
sich insbesondere auf die Starkung des Wortschatzes beziehen, herausgenommen und
vorgestellt. Damit sich diese fur die Anwendung bei Kindern in der ersten Klasse

Primarstufe eignen, wurden einige Abwandlungen vorgenommen. Am Rande kann
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angefluhrt werden, dass sich die Herangehensweise des Trainingsprogrammes mit dem
Konzept von Seifert et al. Uberschneidet (vgl. Seifert, Schwab & Gasteiger-Klicpera,
2014, S. 21 f1.).

Eines der Hauptziele des Leseférderprogrammes ist die Starkung des Wortschatzes.
Dieser soll mit gezielter Wortschatzarbeit und einer anschlieRenden Verbindung der
zuvor erarbeiteten Worter mit passenden Texten im Rahmen des Programmes gefordert
werden. Innerhalb der Wortschatzeinheiten wird mit den Kindern ein Grundwortschatz
erarbeitet. Die Worter werden anschlieend mit Texten in Verbindung gebracht (vgl.
Paleczek et al., 2020, S. 286 ff.). Durch die Verbindung konnen die Worter in einem
anderen Kontext betrachtet werden. Diese Methode stellte sich in Untersuchungen von
Klicpera et al. als besonders effektiv heraus (vgl. Klicpera et al., S. 118). In der ersten
Klasse konnte die Verbindung durch das Vorlesen von Geschichten, in welchen die
erarbeiteten Worter vorkommen, erfolgen. Dies erscheint auch aufgrund der Wichtigkeit
des Vorlesens, welches zuvor als moglicher Schutzfaktor in Bezug auf die Starkung von

Wortschatzkenntnissen (vgl. Rosebrock, 2012, S. 2) erwdhnt wurde, sinnvoll.

Innerhalb des Trainingsprogrammes wird vorgegeben, auf welche Weise Worter
eingefuhrt und ausgewahlt werden sollten. Bei der Einfihrung von Wértern ist auf die
Begleitung einer graphischen Darstellung zu achten. Neben dem Einsatz von einzelnen
Bildern, welche die Worte reprasentieren, schlagen die Autor*innen des Programmes
aullerdem vor, ein Wimmelbild bereitzustellen, auf welchem eine graphische
Verankerung der einzelnen Worte zu sehen ist. Dadurch wird eine Verbindung der
Worter in eine kontextbezogene Situation ermdglicht. Der Einsatz des Wimmelbildes ist
auf vielfaltige Art und Weise mdglich. Es kann beispielsweise als Sprechanlass dienen.
Auch einzelne Ausschnitte kbnnen aus dem Wimmelbild enthommen werden und zu
einem Puzzle zusammengesetzt werden. Zu den einzelnen Bildern, auf welchen die
Woérter abgebildet sind, kbnnen aullerdem Satze gebildet oder Silben geklatscht werden.
Im Hinblick auf die Erarbeitung der Wérter empfehlen die Autor*innen bei Kindern der
zweiten Klasse aufRerdem das Arbeiten mit einem silbenbasierten Ansatz (vgl. Paleczek
et al., 2020, S. 293 fff.). Nach der Wortschatzerarbeitung erfolgt die bereits thematisierte
Vorlesezeit. AnschlieBend kénnen Spiele und Ubungen zu dem erarbeiteten Wortschatz
seitens der Lehrperson angeboten werden (vgl. ebd., S. 289), bei welchen die Kinder
auf eine spielerische Art mit den zuvor erarbeiteten Wortern konfrontiert werden (vgl.
ebd., S. 304).

Das Programm sieht vor, pro Wortschatzeinheit ausschlieRlich Wérter zu verwenden,

welche einem Themengebiet zugeordnet werden kénnen. Neben dem Beachten der
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inhaltlichen Komponente gilt es bei der Auswahl der Worte aulerdem weitere Merkmale
zu bericksichtigen. Die ausgewahlten Woérter sollten im Alltag der Kinder relevant sein
und hinsichtlich ihrer Grammatik, Aussprache und Orthographie ausgewahlt werden.
Aulerdem empfiehlt es sich, Worter zu erarbeiten, welche eine hohe Haufigkeit
aufweisen und dementsprechend als hochfrequent bezeichnet werden kénnen (vgl.
Paleczek et al., 2020, S. 291 f.). In diesem Zusammenhang kann auf die Online-
Datenbank ,childLex” hingewiesen werden. Die ,lexikalische Datenbank zur
Schriftsprache fiir Kinder im Deutschen®(Schroeder, Wirzner, Heister, Geyken & Klieg|,
2015, S. 155) enthalt circa 10 Millionen Worter, welche aus Kinder- und Schulbuchern
entnommen und hinsichtlich ihrer Frequenz sortiert wurden. Fir die Wortschatzarbeit mit
Kindern in der ersten Klasse Primarstufe kann der Altersbereich ,6 bis 8 Jahre*
ausgewahlt werden. Dadurch kénnen jene Woérter herausgefiltert werden, die eine
besonders hohe Frequenz enthalten (vgl. Schroeder et al., 2015, S. 155 f.). Die
Datenbank ermoglicht den Zugang zu Wortern, die fur die Kinder im Zuge ihrer
schriftsprachlichen Auseinandersetzung besonders relevant sind (vgl. Paleczek et al.,
2020, S. 292).

Durch den genaueren Einblick in das Trainingsprogramm wird deutlich, dass die
Verankerung und Eingliederung von Wortschatzarbeit in themenspezifische
Erarbeitungen von Unterrichtsinhalten im gesamten Schuljahr von hoher Bedeutsamkeit
sind. Die Woéorter sollten hinsichtlich ihrer Alltagsrelevanz, ihrer Frequenz, ihrer
prosodischen und ihrer grammatikalischen Aspekte ausgewahlt werden. Auflierdem
empfiehlt es sich, im Zuge der Wortschatzeinfuhrung Bilder zu verwenden. Fur Kinder
mit einer anderen Erstsprache als Deutsch bietet es sich zudem an, die Worter parallel
in der Erstsprache des Kindes zu erarbeiten. Dadurch kann die Merkfahigkeit des Wortes
erhoht werden. Nach der Einfuhrung und Erarbeitung der Worter wird empfohlen,
Geschichten vorzulesen, in denen die erarbeiteten Worter verankert sind. Die
Lehrperson sollte den Kindern auf3erdem eine Begegnung mit dem Wortschatz in Form
von Spielen und Ubungen erméglichen (vgl. ebd., 2020, S. 308). Konkrete Spiele und
Ubungen zur Wortschatzarbeit befinden sich in dem Werk von Mahlau und Herse. Die
Spiele und Ubungen eignen sich fiir die Wortschatzarbeit in der ersten Klasse und
ermdglichen eine spielerische Auseinandersetzung mit Wértern (vgl. Mahlau & Herse,
2017, S. 64 f.).

Auch der Anregung von verschiedenen Sinneskanalen in Bezug auf die Erarbeitung von
neuen Wortern wird in der Literatur eine hohe Bedeutung zugeschrieben. Bei der

Erarbeitung von neuen Wortern erscheint es deswegen sinnvoll, die Worter auf
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mehreren Sinneskanalen erfahrbar zu machen (vgl. ebd., S. 66; Arand et al., 2018, S.
15). Damit die Kinder den Woértern eine persénliche Bedeutung zuordnen kdnnen, ist es
aullerdem wichtig, den Kindern die Herstellung eines emotionalen Bezuges zu den

Woértern zu ermdglichen (vgl. ebd., S. 15).

4.10 Kurzzusammenfassung

In der ersten Klasse Primarstufe ist es von besonderer Wichtigkeit, die phonologischen
Fahigkeiten der Kinder zu starken (vgl. Storch & Whitehurst, 2002, S. 943; Lenel &
Knopf, 2015, S. 65). Doch auch fur Kinder mit geringen Wortschatzkenntnissen sollten
gezielte Schutzfaktoren getroffen werden. Denn semantisch-lexikalisches Wissen spielt
eine bedeutende Rolle im Zusammenhang mit Lese- und Schreibschwierigkeiten. Dies
ist unter anderem auf die Ergebnisse von zwei Studien zurlckzuflhren, welche
aufzeigten, dass die Wortschatzkenntnisse der Kinder deren Fahigkeiten im Lesen
malfgeblich beeinflussen (vgl. Ricketts et al., 2016, S. 330; Wang et al. 2013, S. 382).
Auch anhand des ,Dual-Route-Cascaded Modell (DRC) wurde sichtbar, dass der
Lesevorgang unter anderem semantischen Prozessen unterliegt (vgl. Coltheart et al.,
2001, S. 204).

Schutzfaktoren, die fiir Kinder in der ersten Klasse Primarstufe erhoben werden konnen,
sind beispielsweise die Starkung der Wortschatzkenntnisse, das (dialogische) Vorlesen
von Kinderbuchern und die Starkung der motivationalen Aspekte des Lesens (vgl.
Rosebrock, 2012, S. 2 f.). Erwahnenswert ist aullerdem das Trainingsprogramm LARS
(Language and Reading Skills), welches zur Starkung der Wortschatzkenntnisse
herangezogen werden kann (vgl. Paleczek et al., 2020, S. 283 f.). Weitere
Empfehlungen, die flr die Wortschatzarbeit ausgesprochen werden kdnnen, sind: die
Verbindung der zuvor erarbeiteten Wérter mit passenden Geschichten (vgl. ebd., S. 286
f.), der Einsatz von Bildern, die graphische Verankerung des Wortes auf einem
Wimmelbild (vgl. Paleczek et al., 2020, S. 293), spielerische Auseinandersetzungen mit
den Wortern (vgl. ebd., S. 289), eine sorgfaltige Auswahl der Woérter (vgl. Paleczek et
al., 2020, S. 291 f.), das Einbeziehen mehrere Sinneskanale bei der Erarbeitung der
Woérter (vgl. Mahlau & Herse, 2017, S. 66) und die Herstellung eines emotionalen
Bezuges zu den Wértern (vgl. Arand et al., 2018, S. 15).
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5 Psychische Auffalligkeiten und Storungen als

Sekundarsymptomatik der Leserechtschreibstorung

Entwicklungsstdrungen im Lernen erhéhen das Risiko flr die Entstehung von
psychischen Erkrankungen (vgl. Schulte-Kérne, 2010, S. 719 f.). Neben der primaren
Symptomatik der Leserechtschreibstérung, die sich durch Schwierigkeiten in den
Bereichen des Lesens und Schreibens aufert (vgl. World Health Organisation, 2020),
kénnen psychische Auffalligkeiten und Stérungen als sekundare Symptomatik der
Leserechtschreibstérung auftreten (vgl. Colenbrander et al., 2018, S. 817; Kohn et al.,
2013, S. 7 ff.). Im folgenden Kapitel wird zunachst die Pravalenz von psychischen
Auffalligkeiten im Zusammenhang mit der Leserechtschreibstorung erlautert.
AnschlieRend wird ein Einblick in drei verschiedene Studien gegeben, welche die
Problematik sichtbar machen. Zuletzt erfolgt die Thematisierung der Rolle der
Bildungsinstitution in Bezug auf die Starkung der Psyche und es werden MaRnahmen
aufgezeigt, die zur Starkung der Psyche bei Kindern mit einer Leserechtschreibstérung

ergriffen werden kénnen.

5.1 Pravalenz von externalisierenden und internalisierenden

Auffalligkeiten im Zuge einer Leserechtschreibstérung

In diesem Kapitel soll anhand von statistischen Werten die Pravalenz von
internalisierenden und externalisierenden Auffalligkeiten im Zusammenhang mit der

Leserechtschreibstorung aufgezeigt werden. Zunachst erfolgen Begriffserklarungen.

In der Literatur wird zwischen internalisierenden und externalisierenden Auffalligkeiten
unterschieden (vgl. Kotov et al., 2011, S. 1003; Petermann et al., 2004, S. 550). Wahrend
sich externalisierende Auffalligkeiten nach aullen richten und in dem
Zusammenkommen mit Menschen sichtbar werden, charakterisieren sich
internalisierende Auffalligkeiten durch das Hineinbegeben in das Innere und das
Abwenden von der AuRenwelt (vgl. Schwenk, 2018, S. 639). Dopfner stellt in seinem
Modell die Dimensionen psychischer Stérungen bei Schulkindern und Jugendlichen dar.
Innerhalb des Modells wird eine Unterscheidung zwischen internalen und externalen
Problemen getroffen. Als internale Probleme werden depressive, angstliche und
ruckzlgliche Verhaltensweisen sowie psychosomatische Beschwerden bezeichnet. In
die Kategorie der externalen Probleme fallt hingegen regelverletzendes und aggressives

Verhalten (vgl. Dépfner, 2013, S. 44). Zu externalisierenden Auffalligkeiten in Form von
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Verhaltensstérungen zahlen beispielsweise die Aufmerksamkeitsdefizit/-
Hyperaktivitatsstorung (ADHS) und Stérungen im Sozialverhalten. Angststérungen oder
Depressionen werden hingegen den internalisierenden Verhaltensstérungen
zugeordnet. Trotz der Unterscheidung ist zu betonen, dass internalisierende und
externalisierende Auffalligkeiten in den seltensten Fallen als ein vollkommen

voneinander getrenntes Konstrukt auftreten (vgl. Schwenk, 2018, S. 639).

Rund 40 % bis 60 % der Menschen mit einer Leserechtschreibstorung sind von
psychischen Problemen betroffen. Anhand dieses Wertes wird die Haufigkeit von
internalisierenden und externalisierenden Auffalligkeiten im Zusammenhang mit der
Leserechtschreibstorung  sichtbar.  Kinder und  Jugendliche mit  einer
Leserechtschreibstérung haben vermehrt mit negativen Gedanken, depressiven
Verstimmungen und Schulangst zu kdmpfen. Zudem ist anzufihren, dass sie haufiger
von Geflhlen der Ablehnung seitens der Lehrperson berichten (vgl. Schulte-Kérne,
2010, S. 718 ff.), vermehrt negative Interaktionen mit Gleichaltrigen erleben, oftmals eine
geringere Anstrengungsbereitschaft und Lernmotivation in sich tragen und haufig Uber
ein niedriges Fahigkeitsselbstkonzept verfligen (vgl. Visser et al., 2019, S. 8). Aulderdem
treten depressive Stérungen bei Jugendlichen mit einer Leserechtschreibstérung
doppelt so haufig als bei Jugendlichen ohne eine Leserechtschreibstérung auf (vgl. ebd.,
S. 14 f.; Schulte-Kdrne, 2010, S. 719 f.). Schulte-Kérne erklart das Aufkommen von
depressiven Symptomen durch kontraproduktives und selbstschadigendes Denken,
welches durch die Leserechtschreibstérung ausgeldst wurde (vgl. Visser et al., 2019, S.
16). Andere Autor*innen fuhren die psychischen Auffalligkeiten von Kindern mit einer
Leserechtschreibstérung auf den schulischen Misserfolg der Kinder zurtck (vgl.
Trauzettl-Klosinski et al., 2002, S. 216).

Auch psychosomatische Symptome koénnen durch schulischen Misserfolg oder
Problemen bei der Bewaltigung von Hauslbungen auftreten. Auffallend ist, dass
psychosomatische Beschwerden haufiger bei Kindern als bei Jugendlichen auftreten
und Depressionen wiederum vermehrt im Jugendalter anzufinden sind (vgl. Brem et al.,
2016, S. 499).

In der Literatur wird das erhdhte Risiko einer Angststorung im Zusammenhang mit der
Leserechtschreibstérung hervorgehoben (vgl. Visser et al., 2019, S. 14 f.; Brem et al.,
2016, S. 499; Schulte-Kérne, 2010, S. 719 f.). Schulte-Kérne weist darauf hin, dass die
Pravalenz von Angststérungen bei Menschen mit einer Leserechtschreibstérung dreimal
so hoch ist wie bei Menschen ohne einer Leserechtschreibstérung (vgl. Schulte-Kdrne,

2010, S. 719 f.). Visser et al. zeigen durch ihre Literatur- bzw. Studienanalyse, dass fur
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Menschen mit einer Leserechtschreibstérung ein besonders hohes Risiko fir die
Entwicklung von Angststorungen, davon ausgenommen sind spezifische Phobien,
besteht (vgl. Visser et al., S. 14 f.). Die Befragung des Robert-Koch-Institutes zum
seelischen Verhalten und Wohlbefinden von Kindern und Jugendlichen innerhalb
Deutschlands ergab im Jahr 2007, dass die Angststérung die am haufigsten bei Kindern
und Jugendlichen anzutreffende psychische Stérung ist (vgl. Ravens-Sieberer, Wille,
Bettge & Erhart, 2007, S. 873). Bei einer erneuten Durchflihrung der Befragung im Jahr
2017 war die Depression, knapp gefolgt von der Angststorung, die am haufigsten
anzutreffende psychische Stérung bei Kindern und Jugendlichen (vgl. Klasen, Meyrose,
Otto, Reiss & Ravens-Sieberer, 2017, S. 403). Dies steht zwar in keinem direkten
Zusammenhang mit der Leserechtschreibstérung, doch macht die Relevanz der
Entgegenwirkung und Pravention von Angststorungen und weiteren psychischen

Stérungen bei Kindern und Jugendlichen sichtbar.

5.2 Einblick in Studien

Im Folgenden soll ein Einblick in Studien, welche psychische Auffalligkeiten im

Zusammenhang mit der Leserechtschreibstorung untersuchen, gegeben werden.

Im Zuge einer Studie aus dem Jahre 2002, welche in Mannheim durchgefiihrt wurde,
wurden 31 Kinder mit einer Leserechtschreibstorung im Alter von acht bis
funfundzwanzig Jahren begleitet und hinsichtlich ihres schulischen sowie beruflichen
Erfolges, ihrer psychischen Entwicklung und ihres Selbstbildes mit einer Stichprobe
verglichen. Die Erhebungen fanden viermal statt: im Alter von 8, 13, 18 und 25 Jahren.
Ziel der Erhebung war die Ermittlung von psychischen Auffalligkeiten bei Menschen mit

einer Leserechtschreibstérung hinsichtlich ihrer Haufigkeit und ihres Schweregrades.

Es erfolgte eine Einteilung der zu ermittelnden Symptome in vier verschiedene

Kategorien:
o dissoziale Symptome wie beispielsweise Stehlen oder zerstérendes Verhalten,

e introversive Symptome wie beispielsweise Angst, Einschlafprobleme oder

depressive Verstimmungen,

e hyperkinetische Symptome wie beispielsweise Aufmerksamkeitsstérungen oder

Impulsivitat und

e Suchtverhalten (vgl. Esser, Wyschkon & Schmidt, 2002, S. 235 ff.).
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Anhand der Ergebnisse der Datenerhebung kann abgelesen werden, dass die
Probanden, welche von einer Leserechtschreibstérung betroffen waren, im Vergleich zur
Kontrollgruppe eine héhere Anzahl an psychischen Auffalligkeiten insbesondere im
Bereich der dissozialen Symptome und dem Suchtverhalten aufwiesen.
Uberraschenderweise konnten in Bezug auf das Selbstbild keine bedeutsamen
Unterschiede zwischen Kindern mit und ohne einer Leserechtschreibstérung festgestellt
werden. Kinder mit einer Leserechtschreibstérung erreichten jedoch im Vergleich zur
Kontrollgruppe niedrigere Werte im Empfinden ihrer seelischen Gesundheit sowie ihrer
Sinnerfllltheit. Dieser Aspekt wurde mittels des Trierer Persdnlichkeitsfragebogen
erhoben (vgl. ebd., S. 239 ff.).

Wie bereits erwahnt, kdnnen Angststérungen und Depressionen bei Menschen mit einer
Entwicklungsstérung im Lernen bis in das Erwachsenenalter bestehen bleiben, wobei
beobachtet wurde, dass Symptome in Verbindung mit Angst grundsatzlich starker
ausgepragt sind (vgl. Visser et al., 2019, S. 14). Die Hervorhebung in der Literatur, dass
die Angststérung im Zusammenhang mit der Leserechtschreibstérung besonders haufig
auftritt (vgl. ebd., S. 14 f.; Brem et al., 2016, S. 499; Schulte-Kérne, 2010, S. 719 f.),
steht im Widerspruch zur angeflihrten Langzeitstudie aus Mannheim. Denn im Zuge
dieser Studie konnten bei Kindern mit einer Leserechtschreibstérung mehr
externalisierende  Auffalligkeiten (Suchtverhalten, aggressives Verhalten) als
internalisierende Auffalligkeiten (Angststérungen, Depressionen, psychosomatische
Beschwerden) festgestellt werden (vgl. Esser et al., 2002, S. 239). Die teilweise im
Widerspruch stehende Studienlage bezuglich psychischer Auffalligkeiten im
Zusammenhang mit der Leserechtschreibstérung wird auch in Fachartikeln erwahnt (vgl.
Brem et al., 2016, S. 499). In Anbetracht dessen bedarf es in Bezug auf diese Thematik

weiterer Forschungsarbeit.

Erganzend zur Mannheimer Langsschnittstudie kénnen auch die Ergebnisse einer
weiteren Studie aus dem Jahr 2007 aus York angefuhrt werden. Im Zuge dieser Studie
wurden Eltern von 93 Kindern befragt, die aufgrund von Leserechtschreibstérungen
innerhalb  der Familie ein erhdhtes Risiko flir die Entwicklung einer
Leserechtschreibstorung aufwiesen. Durch die Studie konnte nachgewiesen werden,
dass 42 % dieser Kinder erhebliche Schwierigkeiten im Lesen und Schreiben haben.
Des Weiteren Dberichteten die Eltern der Kinder mit Lese- und
Rechtschreibschwierigkeiten von deutlich mehr Problemen in den Emotionen und im
Verhalten der Kinder (vgl. Snowling et al., 2007, S. 609 ff.) als dies bei Eltern von

Kindern, welche keine Schwierigkeiten im Lesen und Schreiben aufwiesen, der Fall war
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(vgl. ebd., S. 614). In Bezug auf die Reprasentativitat von Elterneinschatzungen wurde
mittels Erhebungen nachgewiesen, dass Eltern die internalisierenden Auffalligkeiten
ihrer Kinder oft niedriger einschatzen als die Kinder selbst (vgl. Klasen et al., 2017, S.
403). Daher kann die Annahme formuliert werden, dass die betroffenen Kinder ihr
eigenes psychisches Wohlbefinden mdglicherweise niedriger einschatzen wuirden, als
es von den befragten Eltern angegeben wurde. Interessant ware es, zusatzliche

Befragungen zu dem Wohlbefinden der Kinder aus deren Perspektive durchzuflihren.

Zuletzt kann eine Studie aus dem Jahre 2006 aus dem Sidosten der Vereinigten Staaten
angefuhrt werden. Die Ergebnisse dieser Studie verdeutlichen die Ernsthaftigkeit der
Problematik in Bezug auf die Gefahrdung der psychischen Gesundheit von Menschen
mit einer Leserechtschreibstérung. Durch die Datenerhebung wird sichtbar, dass
Jugendliche mit Leseschwierigkeiten haufiger suizidale Verhaltensweisen aufweisen als

Jugendliche ohne Leseschwierigkeiten (vgl. Daniel et al., 2006, S. 507).

Anhand der Studienergebnisse kdnnen folgende Schlussfolgerungen gezogen werden:
Leserechtschreibstorungen stellen durch die Beeintrachtigung der schulischen
Leistungsfahigkeit nicht nur eine Gefahrdung fir den Bildungserfolg und die beruflichen
Chancen der Betroffenen (vgl. MC Laughlin et al., 2014, S. 380 f.), sondern auch flr
deren psychischen Gesundheit dar. Wahrend die Mannheimer Langsschnittstudie
verdeutlicht, dass psychische Probleme bei Menschen mit  einer
Leserechtschreibstérung bis in das Erwachsenenalter hin anhalten kdnnen (vgl. Esser
et al.,, 2002, S. 239), wird anhand der zweiten Studie sichtbar, dass die psychische
Gesundheit von Kindern durch Schwierigkeiten im Lesen und Schreiben gefahrdet ist
(vgl. Snowling et al., 2007, S. 609). Durch die Ergebnisse der zuletzt angefuhrten Studie
wird die Dringlichkeit der Starkung der Psyche bei Kindern und Jugendlichen mit einer
Leserechtschreibstérung zur Pravention von psychischen Stérungen nochmals

verdeutlicht.

5.3 Starkung der Psyche in der Bildungsinstitution

Kinder und Jugendliche aller Altersstufen leiden unter psychischen Erkrankungen. Diese
haben einen starken Einfluss auf das Leben von Betroffenen und kdnnen es maf3geblich
beeintrachtigen (vgl. Bottger, 2016, S. 842). Auf individueller Ebene treten
moglicherweise Beeintrachtigungen in den Bereichen Bildung, Beruf (vgl. Hale,
Bevilacqua & Viner, 2015, S. 128 f.) und Beziehungen sowie in der allgemeinen
Lebensqualitéat auf (vgl. Klasen et al., 2017, S. 403). Aus wirtschaftlicher und

gesellschaftlicher Sicht sind auRerdem die entstehenden Kosten anzufiihren, die infolge
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von psychischen Erkrankungen auftreten (vgl. Bottger, 2016, S. 842). Zudem sind
familiare Belastungen zu erwahnen, welche durch psychische Erkrankungen ausgel6st
werden (vgl. Klasen et al., 2017, S. 403).

Aufgrund der individuellen, familiaren, gesellschaftlichen und wirtschaftlichen
Belastungen, die infolge von psychischen Erkrankungen auftreten kénnen (vgl. Esser et
al., 2002, S. 239), erscheint es unabdingbar, die psychische Gesundheit von Kindern
und Jugendlichen zu schitzen und zu starken (vgl. Klasen et al., 2017, S. 404). Innerhalb
der Kklinischen Kinderpsychologie  wird besonderer Wert daraufgelegt,
Entwicklungsrisiken des Kindes frihzeitig zu erkennen, um in einem weiteren Schritt
Praventionen oder Interventionen setzen zu kénnen (vgl. Petermann F., 2013, S. 5). Der
Einbezug der Bildungsinstitutionen in Bezug auf die Planung und Umsetzung von
Praventions- und Interventionsprogrammen zur Starkung der Psyche nahm innerhalb
der letzten Jahrzehnte zu (vgl. Petermann F., 2013, S. 19). Nicht nur, aber auch aufgrund
der Pravalenz von haufig aufkommenden sekunddren psychischen Stérungen bei
Kindern mit einer Leserechtschreibstérung oder anderen Entwicklungsstérungen im
Lernen (vgl. Brem et al., 2016, S. 504), ist es besonders relevant, Malinahmen innerhalb
der Bildungsinstitution zu treffen, welche die psychische Entwicklung der Kinder positiv

beeinflussen und starken (vgl. Klasen et al., 2017, S. 405).

5.4 Starkung der Psyche von Kindern mit einer

Leserechtschreibstorung

Um psychischen Problemen infolge der Leserechtschreibstérung entgegenzuwirken, ist
es von besonderer Wichtigkeit, Betroffene in ihrem Selbstwert zu starken und ihnen
Erfolgserlebnisse zu ermdglichen. Brem et al. empfehlen in diesem Zusammenhang
ausdrucklich, dass Kinder die Moglichkeit haben sollten, ihnren Hobbys nachzugehen, die
ihnen selbstwertstarkende Erlebnisse ermdglichen. Keinesfalls ist eine Kurzung der
Hobbys durch FérdermaflRnahmen zur Entgegenwirkung der Primarsymptomatik der
Leserechtschreibstérung zu realisieren (vgl. Brem et al., 2016, S. 501). Auch weitere
Autor*innen heben hervor, dass Kinder eine zusatzliche Férderung in anderen Bereichen
erhalten sollen, um ihr Selbstbewusstsein zu starken (vgl. Trauzettl-Klosinski et al.,
2002, S. 217).

Um Dbelastende Situationen im Alltag des Kindes, welche durch die
Leserechtschreibstérung hervorgerufen werden, zu reduzieren, ist aulRerdem besondere

Sensibilitat bei der Aufgabenwahl der Haustbungen seitens der Lehrperson gefragt. Um
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familiaren Konflikten entgegenzuwirken, kann dariber hinaus eine Elternberatung
bezlglich des Umgangs mit Hausaufgabensituationen von der Lehrperson angeboten
werden (vgl. Brem et al., 2016, S. 501). Aullerdem sollte darauf geachtet werden, einen
moglichst druckfreien Raum flr die Kinder zu schaffen und den Kindern genligend Zeit
zur Bearbeitung von Aufgaben zur Verfliigung zu stellen (vgl. Trauzettl-Klosinski et al.,
2002, S. 222). Aufgrund der bedeutenden Rolle der Bildungsinstitution in Bezug auf die
Starkung der Psyche (vgl. Resch & Parzer, 2018, S. 327 f.) und der Chancen der
Pravention in jungen Jahren (vgl. Hurrelmann & Settertobulte, 2000, S. 132 f.), erscheint
es sinnvoll, Praventionsprogramme zur Starkung der Psyche in der Bildungsinstitution
einzusetzen. Daher werden in Kapitel 7.2.1 und 7.2.2 zwei Praventionsprogramme,
welche insbesondere zur Pravention von Angststérungen und zur Starkung der Psyche

eingesetzt werden kénnen, naher erlautert.

5.5 Kurzzusammenfassung

Kinder mit Entwicklungsstdérungen im Lernen sind von einem erhohten Risiko betroffen,
psychische Krankheiten zu entwickeln. Rund 40 % bis 60 % der Menschen mit einer
Leserechtschreibstérung leiden an psychischen Problemen. Das Auftreten von
internalisierenden und externalisierenden Auffalligkeiten ist bei Menschen mit einer
Leserechtschreibstérung deutlich erhéht (vgl. Schulte-Kérne, 2010, S. 718 ff.) und wird
unter anderem auf mdglichen schulischen Misserfolg (vgl. Trauzettl-Klosinski et al.,
2002, S. 216) und selbstschadigendes Denken infolge der Leserechtschreibstérung
ruckgefuhrt (vgl. Visser et al., 2019, S. 16). Leserechtschreibstérungen gefahrden also
nicht nur die Leistungsfahigkeit, die beruflichen Chancen und den Bildungserfolg (vgl.
MC Laughlin et al., 2014, S. 380 f.), sondern auch die psychische Gesundheit von
Betroffenen. Dies wird beispielsweise anhand der Mannheimer Langsschnittstudie
sichtbar, deren Datenerhebungen zeigten, dass Kinder und Jugendliche mit einer
Leserechtschreibstérung im Vergleich zu Kindern und Jugendlichen ohne eine
Leserechtschreibstorung eine hohere Anzahl an psychischen Auffalligkeiten aufwiesen
(vgl. Esser et al., 2002, S. 239 ff.). Anhand der Studie wird sichtbar, dass diese bis in

das Erwachsenenalter hin anhalten kénnen (vgl. Visser et al., 2019, S. 14).

Psychische Erkrankungen stellen auf individueller, familidrer, wirtschaftlicher und
gesellschaftlicher Ebene eine Belastung dar (vgl. Esser et al., 2002, S. 239 ff.). Der
Einsatz von MalRnahmen zur Starkung der Psyche innerhalb der Bildungsinstitution
erscheint aufgrund deren Wirksamkeit gegen psychische Belastungsfaktoren (vgl.

Resch & Parzer, 2018, S. 327 f.) sinnvoll. Zur Entgegenwirkung von psychischen
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Auffalligkeiten oder Erkrankungen infolge einer Leserechtschreibstérung sollen
Betroffene in ihrem Selbstbewusstsein und ihrem Selbstwert gestarkt werden.
Erfolgserlebnisse und das Nachgehen von Hobbys starken die Kinder (vgl. Brem et al.,
2016, S. 501; Trauzettl-Klosinski et al., 2002, S. 217). Weitere Faktoren, die von der
Lehrperson beherzigt werden sollten, sind eine von Druck befreite Lernumgebung, eine
sensible Aufgabenwahl und das Vermeiden von Zeitdruck (vgl. Trauzettl-Klosinski et al.,
2002, S. 222).

6 Begriffserklarungen und -abgrenzungen von Angst und

Angst im Zusammenhang mit dem Lernen

Innerhalb der zweiten Forschungsfrage wird schwerpunktmafRig die Thematik ,Angst®
behandelt. Dies kann damit begriindet werden, dass Angststérungen als sekundare
Symptomatik der Leserechtschreibstérung auftreten kénnen (vgl. Visser et al., 2019, S.
14 f.; Brem et al., 2016, S. 499; Schulte-Kérne, 2010, S. 719 f.) und die Angststorung als
haufige psychische Stérung bei Kindern und Jugendlichen anzutreffen ist (vgl. Klasen et
al.,, 2017, S. 403). Aufgrund der zahlreichen Untersuchungen und dem breiten
Forschungsfeld, welches sich in Bezug auf die Angst ertffnet (vgl. Stadtler, 1998, S. 39
ff.), ist es notwendig, den Schwerpunkt innerhalb dieser Arbeit auf einen
bereichsspezifischen Aspekt der Angst zu legen. Deswegen wird im Laufe dieses
Kapitels die Angst im Zusammenhang mit Lern- und Denkprozessen naher erldutert und
die Leistungsangst, eine bereichsspezifische Facette der Angst (vgl. Schude, 2015, S.
24), thematisiert. Am Ende des Kapitels erfolgt ein allgemeiner Uberblick Uber
Angststorungen, unter anderem, um die Abgrenzung der Angst zu Angststorungen

aufzuzeigen.

6.1 Begriffserklarung: Angst

Die Angst ist ein Bestandteil unseres Entwicklungsverlaufes (vgl. Schwenk, 2018, S.
644) und unserer Gefiihlswelt (vgl. Hopf, 2009, S. 15). Angste veréndern sich im Laufe
des Lebens in Abhangigkeit von verschiedenen Entwicklungsphasen. Wahrend Kinder
im Vorschulalter haufig Angste in Bezug auf Uberirdische Gestalten aufweisen, handeln
die Angste von Kindern im Volksschulalter vermehrt von leistungsbezogenen und
sozialen Aspekten (vgl. Schwenk, 2018, S. 644). Die Angst wird in der Psychologie auch
als Emotion bezeichnet (vgl. Stadtler, 1998, S. 39), die ihre Wirkung auf drei

verschiedenen Ebenen entfacht:
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o der korperlichen Ebene zum Beispiel in Form von Herzklopfen, Zittern oder

Schwitzen,

o der kognitiven Ebene zum Beispiel in Form von Gedanken, die sich um

Katastrophen und Dysfunktionalitaten kreisen und

e der Verhaltensebene zum Beispiel in Form von situationsbedingten
Vermeidungs- und Fluchtreaktionen (vgl. Schwenk, 2018, S. 645).

Grundlegend wird die Angst in zwei verschiedene Kategorien unterteilt: die
Existenzangst und die soziale Angst. Wahrend Angste vor physischen Bedrohungen wie
Krankheiten, Tod oder Verletzungen der Existenzangst zuzuordnen sind, sind soziale
Angste hingegen mit der Angst vor dem Verlust des Selbstwertes verbunden (vgl.
Stadtler, 1998, S. 41).

Alfred Adler, der Begriinder der Individualpsychologie, beschreibt die Angst als eine
Erscheinung, die uns von Anbeginn bis zum Ende unseres Lebens begleitet (vgl. Adler,
2020, S. 649). Wahrend der Angst in vielen Werken aufgrund ihres Schutzes vor
moglichen Gefahren und bedrohlichen Situationen (vgl. Stein, 2012, S. 16; Hopf, 2009,
S. 15) eine positive Rolle zuteilwird, ordnet Adler der Angst eine primar negativ behaftete

Rolle zu. Er spricht davon, dass die Angst dem Menschen

»(---)in einem unerhérten Mal3 das Leben verbittert, ihn auch recht ungeeignet macht,
sich anzuschlieBen und dadurch die Basis flir ein friedliches Leben und fiir fruchtbare

Leistungen zu gewinnen“ (Adler, 2020, S. 649).

Adler geht davon aus, dass die Angst eine hemmende Wirkung auf die
Leistungsfahigkeit und die Entwicklung der Personlichkeit hat (vgl. ebd., S. 650). Da der
Existenzangst auf evolutionspsychologischer Ebene eine Gberlebenswichtige Funktion
zugeschrieben wird (vgl. In-Albon, 2011, S. 15), kann die Vermutung aufgestellt werden,

dass Adler primar von der sozialen Angst spricht.

6.2 Angst und Lernen

Wahrend der Angst in einigen Studienveroffentlichungen, wenn sie in einem geringen
Male auftritt, eine positive Wirkung auf die Leistungsfahigkeit zugeschrieben wird (vgl.
Doyal & Friedman, 1974, S. 162), zeigt ein GrofRteil der empirischen Untersuchungen
den negativen Einfluss der Angst auf die Leistungsfahigkeit auf (vgl. Andreas, Bartl,
Bartl-Dénhoff & Hopf, 1976, S. 25; Sarason, Hill & Zimbardo, 1964, S. 34). Aufgrund

letzterer, Uberwiegender Studienergebnisse wird im Zuge dieser Arbeit von einer
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blockierenden und schadlichen Wirkung der Angst auf Denk- und Lernprozesse

ausgegangen.

Im Folgenden sollen die kérperlichen, hirnphysiologischen und kognitiven Symptome
sowie mogliche Symptome auf der Verhaltensebene in Bezug auf die Angst wahrend
Denk- und Lernprozessen aufgezeigt werden. Die Angst hat eine blockierende und
schadliche Wirkung auf Denk- und Lernprozesse. Wenn Lernen mit dem Empfinden von
Angst, Stress und psychischem Druck verbunden ist, kann dies weitreichende Folgen
haben. Auf der korperlichen Ebene treten infolge von Angst Symptome wie eine
Steigerung des Blutdruckes, des Muskeltonus und des Pulses auf. Des Weiteren werden
infolge von Angst Alarmbotenstoffe und das Stresshormon Cortisol ausgeschuittet.
Cortisol wirkt schadigend auf die Hirnzellen, da es diese abschwachen oder absterben
l&sst. Aullerdem wird der Abruf von bereits gewonnenem Wissen durch das
Stresshormon verhindert (vgl. Bottger, 2016, S. 56). Eine weitere Folge von Angst ist die
Freisetzung der chemischen Substanzen Adrenalin und Noradrenalin. Durch die daraus
resultierende fehlende Erzeugung von chemischen Transmittern wird die
Kontaktverbindung zwischen den Synapsen verhindert (vgl. ebd., S. 111).
Lernerfahrungen, die von Angst oder anderen negativen Emotionen gepragt sind,
werden in der Amygdala abgespeichert (vgl. ebd., S. 56). Dadurch erfolgt eine
Verbindung zwischen dem Lerninhalt und der Angst. Diese Verbindung kann ein Leben
lang bestehen bleiben (vgl. ebd., S.112). Auf der kognitiven Ebene aufert sich die Angst
vor allem durch negative Gedanken. Vorstellungen Uber mdgliche negative
Ruckmeldungen oder Reaktionen von anderen Personen konnen in einem
Gedankenkarussell umherkreisen. Weiters kdnnen negative Vorstellungen in Bezug auf
eigene Verhaltensweisen oder in Bezug auf den Angstausldser auftreten (vgl. Stadtler,
1998, S. 40). Auf der Verhaltensebene drickt sich die Angst in Form von Flucht- oder
Vermeidungsreaktionen aus. Kinder, die eine Leserechtschreibstérung oder
risikoerhdhende Bedingungen fur die Entwicklung einer Leserechtschreibstorung
aufweisen, zeigen haufig eine ablehnende Haltung gegenuber schriftsprachlichen
Materialien (vgl. Kuspert P., 2007, S. 345). Diese Verhaltensweise kann angesichts der
Vermeidungs- und Fluchtreaktionen, die infolge von Angst auf der Verhaltensebene
auftreten kénnen (vgl. Schwenk, 2018, S. 645), als Reaktion der Angst interpretiert

werden.

Eine gezielte Pravention der Angst durch die Bildungsinstitution erscheint aufgrund der
oben erlauterten schadlichen Wirkung von Angst auf Lernprozesse und der zahlreichen

negativen Symptome, die infolge von Angst auftreten kénnen, sinnvoll. Insbesondere
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angesichts der bestehend bleibenden Verbindung zwischen dem Lerninhalt und der
Angst durch das Abspeichern der Angst in der Amygdala (vgl. Béttger, 2016, S. 112),

erscheinen MalRnahmen zur Pravention sinnvoll.

6.3 Leistungsangst

,Die Leistungsangst, die Angst, etwas falsch zu machen* (Reinhard, Bartl, Bartl-Dénhoff
& Hopf, 1976, S. 28), fillt in die Kategorie der sozialen Angste. Begriffe, die in der
Literatur als Synonym verwendet werden, sind beispielsweise die Schulangst und die
Prufungsangst (vgl. Buch, Dopfner & Petermann, 2015, S. 1). Die Leistungsangst ist
keine psychische Stérung. Erst wenn ein spezielles Stérungsbild, auf welches ein
bestimmter Schweregrad und eine bestimmte Dauer zutreffen, auftritt und Betroffene
einem Leidensdruck ausgesetzt sind, kann von einer psychischen Stérung gesprochen
werden (vgl. ebd., S. 4). Diese wird nicht mehr als Leistungsangst, sondern als soziale
Phobie bezeichnet (vgl. Buch et al., 2015, S. 1). In Kapitel 6.5 wird diese naher

beschrieben. Im Folgenden werden die Charakteristika der Leistungsangst erlautert.

Die Leistungsangst wird als ,dberdauernde Bereitschaft, Leistungs- und
Bewertungssituationen (..) als persénliche Bedrohung zu bewerten (..)* (Helmke, 1993,
S. 193) definiert. Die zwei Hauptkomponenten der Leistungsangst sind die Besorgtheit
und die Aufgeregtheit (vgl. Schude, 2015, S. 25). Die Leistungsangst entfacht ihre
Symptome auf verschiedenen Ebenen. Emotionsbedingt kénnen bei Betroffenen Angste
vor dem Versagen und Selbstzweifel auftreten. Auf kognitiver Ebene aulert sich die
Leistungsangst haufig durch negative Gedanken und Einschrankungen in der
Gedachtnisleistung, die durch die Angst ausgeldost werden. Wahrend auf korperlicher
Ebene meist psychosomatische Beschwerden auftreten, driickt sich die Leistungsangst
auf der Verhaltensebene beispielsweise durch ein problematisches Lernverhalten oder
die Zuwendung in das Innere aus (vgl. Buch et al., 2015, S. 3). Leistungséngstliche
Menschen streben nach einem Sicherheitsgefihl und sozialer Bestatigung (vgl. Andreas
et al., 1976, S. 29).

Die Leistungsangst kann durch viele verschiedene Faktoren hervorgerufen werden. Als
Beispiele kdnnen unter anderem negative Bewertungen von auRen oder Uberforderung
durch schulische Aufgaben angegeben werden. Auch eine Zuwendung der
Bezugspersonen, die in Abhangigkeit zu der erbrachten Leistung steht oder
sanktionierendes Verhalten von Bezugspersonen im Falle von mangelnden Ergebnissen
kdnnen Leistungsangst auslosen (vgl. Suhr-Dachs & Doépfner, 2015, S. 11). Durch die

Primarsymptomatik der Leserechtschreibstérung, welche sich durch Schwierigkeiten in
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den Bereichen des Lesens und Schreibens dullert (vgl. Scerri & Schulte-Kérne, 2010,
S. 179; Schumacher, 2007, S. 289), liegt die Annahme nahe, dass Kinder mit einer
Leserechtschreibstérung  haufiger schulischer Uberforderung und negativen
Leistungsbewertungen als Kinder ohne einer Leserechtschreibstérung ausgesetzt sind.
Da Erfahrungen dieser Art eine Ursache fir die Entwicklung von Leistungsangsten sein
koénnen (vgl. Suhr-Dachs & Doépfner, 2015, S. 11) und Leistungsangst haufig mit einer
Leistungsbeeintrachtigung einhergeht (vgl. ebd., S. 48), erscheint es sinnvoll, als
Lehrperson besonders bei Kindern mit einer Leserechtschreibstérung darauf zu achten,
der Leistungsangst praventiv entgegenzuwirken. Bei Leistungsangsten, die infolge von
einer Leserechtschreibstérung auftreten, sollte die Forderung dennoch an der
Primarsymptomatik der Leserechtschreibstérung ansetzen. Parallel dazu wird
empfohlen, gezielte Férdermallinahmen zur Angstreduzierung zu ergreifen (vgl. Suhr-
Dachs & Dopfner, 2015, S. 50; DGKJP, 2015, S. 34; Landerl et al., 2018, S. 9).

6.4 Abgrenzung der Angst zu pathologischer Angst/Angststérungen

Als pathologisch werden Angste dann bezeichnet, wenn diese nicht altersadéquat sind,
keinen Realitdtsbezug aufweisen und von einer unverhaltnismaligen Starke und
Ubertriebenheit gepragt sind. Betroffene entwickeln in vielen Fallen vermeidendes
Verhalten gegenlber angstbesetzten Situationen oder dem angstbesetzten Objekt.
Menschen, welche von pathologischen Angsten betroffen sind, sind einem erheblichen
Leidensdruck und psychosozialen Beeintrachtigungen ausgesetzt (vgl. Schwenk, 2018,
S. 645).

Als Angststorung wird eine ,Gruppe psychischer Stérungen, die durch eine (ibermélige
emotionale Reaktion gekennzeichnet ist* (Petermann et al., 2004, S. 521) bezeichnet.
Die Diagnose einer Angststorung ist nach der ICD-11 dann mdoglich, wenn ein oder
mehrere Lebensbereiche durch die daraus resultierenden Symptome erheblich
beeintrachtigt beziehungsweise belastet werden. In der Literatur und in
Klassifikationsmanualen  werden  verschiedene Arten von  Angststérungen
unterschieden. Im Abschnitt ,,mental, behavioural or neurodevelopmental disorders” der
ICD-11 werden zwolf verschiedene Arten von Angststérungen aufgelistet (vgl. World
Health Organisation, 2020). Grundsatzlich ist eine Unterscheidung zwischen
Angststérungen, die im Kindesalter entspringen und Angststérungen, die in jedem
Lebensabschnitt auftreten kdnnen, zu treffen (vgl. Petermann et al., 2004, S. 521).
Petermann et al. bieten in ihrem Werk einen Uberblick der verschiedenen Arten von

Angststérungen, welche als kind- und jugendspezifische Angststérungen eingestuft
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werden kénnen und in angesehenen Klassifikationssystemen angefihrt werden, an. Im
Folgenden sollen diese uUberblicksmaRig aufgelistet und mit beschreibenden
Stichwértern erganzt werden. Zuvor muss betont werden, dass eine Angststérung nur
dann vorliegt, wenn diese deutlich von alterstypischen Angsten abweicht, GiberméaRig
stark ausgepragt ist und zu erheblichen Beeintrachtigungen beziehungsweise
Belastungen bei den Betroffenen flihrt. Die beschreibenden Stichworter, die der
jeweiligen Angststérung zugeordnet werden, sind in diesem Kontext zu lesen und zu

verstehen:

e Trennungsangst (UbermaRig stark ausgepragte Angst vor der Trennung von

Bezugspersonen oder dem Zuhause),

e phobische Stérung des Kindesalters (UbermaRig stark ausgepragte
entwicklungsspezifische Angste vor bestimmten Gegenstédnden oder

Lebewesen),

o spezifische Phobie (Ubermafig stark ausgepragte Angst vor bestimmten
Situationen) (vgl. Petermann, Essau & Petermann, 2000, S. 229 fff.),

e Stérung des Kindesalters mit sozialer Angstlichkeit (ibermaRig stark

ausgepragte Angstlichkeit in Bezug auf soziale Situationen),

e soziale Phobie (UbermaRig stark ausgepragte Angst vor Bewertungen und

Situationen, in denen Leistung erbracht werden muss) und

e generalisierte Angststérung des Kindesalters (UbermaRige Angst und Sorge in

Bezug auf mehrere alltagsbezogenen Situationen und Téatigkeiten).

Auch weitere Angststorungen kénnen im Kindes- und Jugendalter auftreten. Als
Beispiele kénnen die Panikattacke oder die Agoraphobie genannt werden. Diese
Angststérungen werden jedoch nicht als kind- und jugendspezifisch eingestuft, da sie
ihren Ursprung zu jedem Zeitpunkt haben kénnen (vgl. Petermann et al., 2000, S. 233
f.).

6.5 Soziale Phobie

Im Folgenden soll die soziale Phobie naher beschrieben werden. Diese Angststorung
wurde zur genaueren Erlauterung ausgewahlt, da der Fokus innerhalb dieser Arbeit auf
der Leistungsangst, einer bereichsspezifischen Facette der Angst (vgl. Schude, 2015,
S. 24), liegt und diese, wenn sie in pathologischer Form auftritt und entsprechenden

Kriterien entspricht, als soziale Phobie bezeichnet werden kann. Das Vorliegen einer
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sozialen Phobie stellt eine Entwicklungsgefahrdung fir den schulischen und sozialen
Bereich sowie eine Beeintrachtigung fir die Lebensfiihrung der Betroffenen dar. Die
soziale Phobie kann dann diagnostiziert werden, wenn deren Symptomatik flr
mindestens sechs Monate anhalt. Die Symptomatik duRert sich durch GbermaRige Angst
vor Leistungs- bzw. Bewertungssituationen. Aus der Beflrchtung heraus, sich zu
blamieren oder von anderen Personen eine BloRstellung zu erfahren, werden soziale
Situationen von Betroffenen gemieden. Bei der sozialen Phobie ist der Ausldser flr die
Angst nicht die Leistungssituation selbst, sondern die Angst vor der Bewertung oder
Beurteilung durch andere Personen infolge der Leistungssituation. Kinder mit einer
sozialen Phobie flhlen sich in Bewertungssituationen unwohl und sind in solchen von
Angst erfullt. Die Angst kann sich in Form von Erstarren, Weinen oder witendem
Verhalten aul’ern. Zudem kdnnen eine Reihe an psychosomatischen Beschwerden,
unter anderem Magen-Darm-Beschwerden oder Muskelverspannungen sowie
zahlreiche korperliche Reaktionen wie beispielsweise Zittern oder Errdten als
psychosomatische Symptome einer sozialen Phobie auftreten (vgl. Petermann et al.,
2000, S. 233 f.).

6.6 Kurzzusammenfassung

Das Empfinden von Angst begleitet uns lebenslanglich und variiert je nach
Entwicklungsphase. Im Volksschulalter handeln Angste meist von leistungsbezogenen
und sozialen Aspekten (vgl. Schwenk, 2018, S. 644). Der Angst wird in empirischen
Untersuchungen mehrheitlich ein negativer Einfluss auf die Leistungsfahigkeit
zugeschrieben (vgl. Andreas et al., 1976, S. 25; Sarason et al., 1964, S. 34). Zahlreiche
negative Symptome, wie beispielsweise eine Verhinderung der Kontaktverbindung der
Synapsen (vgl. Béttger, 2016, S. 111) oder das Abspeichern des Lerninhaltes in
Kombination mit der Angst kénnen durch das Empfinden von Angst ausgeldst werden
(vgl. ebd., S. 56).

Kinder mit einer Leserechtschreibstérung empfinden besonders haufig Leistungsangst.
Diese Annahme kann getroffen werden, da das Empfinden von Leistungsangst haufig
mit einer Beeintrachtigung in der Leistung einhergeht (vgl. Suhr-Dachs & Dépfner, 2015,
S. 48) und durch Uberforderung oder negative Bewertungen ausgeldst wird (vgl. ebd.,
S. 11). Die Leistungsangst aufdert sich durch Besorgt- und Aufgeregtheit (vgl. Schude,
2015, S. 25). Wahrend auf der emotionalen Ebene infolge der Leistungsangst haufig
Selbstzweifel und Versagensangste auftreten, dulern sich Angste auf kognitiver Ebene

durch negative Gedanken und Einschrankungen in der Gedachtnisleistung (vgl. Andreas
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etal., 1976, S. 29). Aufgrund der zuvor erwahnten Symptomatik der Leistungsangst und
deren Zusammenhang mit der Leserechtschreibstérung erscheint es von Relevanz, bei
Kindern mit einer Leserechtschreibstérung, Férdermalinahmen zur Angstreduzierung zu
ergreifen. Nichtsdestotrotz sollte der Fokus der Foérderung bei Kindern mit einer
Leserechtschreibstérung auf die Primarsymptomatik der Leserechtschreibstérung gelegt
werden (vgl. Suhr-Dachs & Doépfner, 2015, S. 50; DGKJP, 2015, S. 34; Landerl et al.,
2018, S. 9).

Wenn die Leistungsangst pathologisch wird und entsprechenden Kriterien entspricht,
wird diese als soziale Phobie bezeichnet (vgl. Petermann et al., 2000, S. 234).
Angststorungen fungieren als haufige Sekundarsymptomatik der
Leserechtschreibstérung (vgl. Visser et al., 2019, S. 14 f.; Brem et al., 2016, S. 499;
Schulte-Kdrne, 2010, S. 719 f.) und treten im Allgemeinen besonders haufig bei Kindern
und Jugendlichen auf (vgl. Klasen et al., 2017, S. 403). Die soziale Phobie dul3ert sich
durch eine besondere Angst vor Leistungs- und Bewertungssituationen durch andere
Personen. Infolge der sozialen Phobie ist mit Symptomen wie psychosomatischen
Beschwerden und Auffalligkeiten im Verhalten zu rechnen (vgl. Petermann et al., 2000,
S. 233).

7 MaBnahmen zur Pravention von Angststorungen und
Leistungsangst als Sekundarsymptomatik der

Leserechtschreibstorung

Wie bereits im ersten Teil der Arbeit herausgearbeitet wurde, sollen Interventionen zur
Entgegenwirkung der Leserechtschreibstérung an der Primarsymptomatik der
Leserechtschreibstérung ansetzen (vgl. DGKJP, 2015, S. 34; Landerl et al., 2018, S. 9).
Dennoch darf nicht aul3er Acht gelassen werden, dass die Starkung der Psyche bei
betroffenen Kindern fur die Entwicklung des Kindes von hoher Bedeutung ist (vgl. Brem
et al, 2016, S. 501). Angesichts dessen und der haufig auftretenden
Sekundarsymptomatik  der  Leserechtschreibstérung,  welche  sich  durch
externalisierende und/oder internalisierende Auffalligkeiten duf3ert (vgl. Schulte-Kérne,
2010, S. 719; Esser et al., 2002, S. 239), erscheint es sinnvoll, in der Bildungsinstitution
Mafnahmen zur Starkung der Psyche und des Selbstbildes (vgl. Brem et al., 2016, S.

501) von Kindern mit einer Leserechtschreibstérung zu ergreifen.

Nachdem im Folgenden ein allgemeiner Uberblick Uber die verschiedenen Arten der

Pravention erfolgte, werden spezifische Praventionsprogramme erlautert, die in der
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Bildungsinstitution eingesetzt werden kénnen. Anschlieliend werden Hinweise bezlglich
gunstigen Verhaltens der Lehrperson zur Pravention von Leistungsangst und

Angststérungen bei Kindern in der ersten Klasse Primarstufe erlautert.

7.1 Begriffserklarung: Pravention

Pravention hat das Ziel Krankheiten und Storungen zu verhindern und diesen gezielt
entgegenzuwirken (vgl. Hurrelmann & Settertobulte, 2000, S. 132). Ergédnzend kann
hinzugefugt werden, dass die Pravention als alle ,Eingriffshandlungen, die dem
Vermeiden des Eintretens oder des Ausbreitens einer Krankheit dienen® (Hurrelmann,
Klotz & Haisch, 2010, S. 14), bezeichnet wird.

In der Literatur wird eine Unterscheidung zwischen drei verschiedenen Arten der
Pravention im Kindesalter getroffen: primare Pravention, sekundare Pravention und
tertiare Pravention. Bei der primaren Pravention handelt es sich um Mallinahmen, die
eingeleitet werden, bevor Gesundheitsprobleme auftreten oder, wenn minimale
Anzeichen von Gesundheitsproblemen vorhanden sind (vgl. Erhart, Ottova & Ravens-
Sieberer, 2010, S. 61). Die MaRnahmen, die im Zuge der Sekundarpravention eingesetzt
werden, legen ihren Fokus hingegen auf die Entgegenwirkung von bereits vorhandenen
Symptomen (vgl. Petermann et al., 2004, S. 548). Dementsprechend umfasst die
Sekundarpravention die Diagnose und die verschiedenen Schritte rund um die
Durchfihrung geeigneter MaRnahmen. Bei der tertidren Pravention handelt es sich
erstrangig um MalRnahmen, die zur Wiedereingliederung und zur Kompensation seitens
verschiedener Kliniken und Institutionen angeboten werden (vgl. Erhart et al., 2010, S.
63 f.). Bezlglich des Zeitpunktes von Praventionsprogrammen besteht Einigkeit darin,
dass Praventionsprogramme, die im Kindes- und Jugendalter eingesetzt werden, als
besonders wirkungsvoll und erfolgversprechend gelten. Denn umso friiher der Zeitpunkt
der Intervention, desto wahrscheinlicher kénnen Verfestigungen und Spatfolgen
verhindert und das Leid von Betroffenen geschmalert werden (vgl. Hurrelmann &
Settertobulte, 2000, S. 132 f.). Das Praventionsprogramm, welches in Kapitel 7.2.1

erlautert wird, richtet sich daher insbesondere an Kinder der ersten Klasse Primarstufe.

7.2 Auswahl geeigneter Praventionsprogramme

Es ist von besonderer Wichtigkeit der Verbreitung von unwirksamen und empirisch nicht
gepruften Praventionsprogrammen entgegenzuwirken (vgl. Heinrichs, Salmann,

Hahlweg & Perrez, 2002, S. 170). Dies ergibt sich mitunter daraus, dass der Einsatz von
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Praventionsprogrammen eine Veranderung von Strukturen im familiaren, sozialen oder
personalen Bereich nach sich ziehen kann (vgl. Hurrelmann & Settertobulte, 2000, S.
132). Dahingehend bedarf es eine sorgfaltige Uberpriifung hinsichtlich empirisch
geprufter Wirksamkeitsbelege von Praventionsprogrammen und ein durchdachtes
Auswahlen von verschiedensten Kriterien, welche fir die Auswahl von
Praventionsprogrammen erflllt sein sollten. Die Praventionsprogramme, welche in
dieser Arbeit naher angefihrt und empfohlen werden, wurden im Hinblick auf funf

verschiedene Kriterien ausgewahlt. Diese werden im Folgenden aufgelistet:

e Zielsetzungen (Liegen die Zielsetzungen der Praventionsprogramme darin,
Mallnahmen zur Pravention von Angststérungen und Leistungsangst als

Sekundarsymptomatik der Leserechtschreibstérung umzusetzen?),

o Art des Praventionsprogrammes (Ist der Einsatz des Praventionsprogrammes in

der Bildungsinstitution moéglich und empfehlenswert?),

o Zielgruppe (Ist der Einsatz des Praventionsprogrammes fir Kinder der ersten

Klasse Primarstufe geeignet?),

o Durchfiihrbarkeit (Ist eine unkomplizierte Durchfihrung des

Praventionsprogrammes in der Bildungsinstitution moglich?) und
e Wissenschaftlichkeit (Wurde das Programm wissenschaftlich geprift?).

Anhand der folgenden Tabelle (Tabelle 2) wird die Prifung der Kriterien graphisch
veranschaulicht. In der rechten Spalte wird das Kriterium nochmals angefuhrt. Die linke

Spalte zeigt, auf welches Kriterium das jeweilige Programm zutrifft.

Kriterium Beschreibung

Zielsetzungen e Pravention von Angststérungen (FUN-Friends,

Anti-Stress-Training)

e Starkung der Psyche/ Entgegenwirkung von
internalisierenden und externalisierenden
Auffalligkeiten (FUN-Friends, Anti-Stress-
Training)

Art des e Schulbasiertes Praventionsprogramm/ fiir den

Priventionsprogrammes Einsatz in der Bildungsinstitution geeignet (FUN-

Friends, Anti-Stress-Training)
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Zielgruppe e flUr Kinder der ersten Klasse Primarstufe

geeignet (FUN-Friends)

e flUr Kinder der ersten Klasse Primarstufe
geeignet, wenn Abwandlungen erfolgen (Anti-

Stress-Training)

e kann bei Kindern der Grundstufe 2 eingesetzt

werden (FUN-Friends, Anti-Stress-Training)

Durchfiihrbarkeit e von der Lehrperson durchfihrbar (FUN-Friends,
Anti-Stress-Training)

e Materialien sind kostengunstig und leicht

zuganglich (Anti-Stress-Training)

¢ kann im Klassenverband durchgefihrt werden
(FUN-Friends, Anti-Stress-Training)

Wissenschaftlichkeit o Belege der Wirksamkeit (FUN-Friends, Anti-

Stress-Training)

e keine widersprichliche Studienlage (FUN-

Friends, Anti-Stress-Training)

Tabelle 2: Kriterien zur Auswahl der Prédventionsprogramme in Anlehnung an Perrez

Tabelle 2 wurde in Anlehnung an jene Bedingungen erstellt, die Perrez im Zuge seiner
Analyse von verschiedenen Forschungsbeitrdgen anwendete (vgl. Perrez, 1980). In
Zusammenarbeit mit weiteren  Autor*innen arbeitete er heraus, dass
Praventionsprogramme zum einen die gewiinschten Ziele, also beispielsweise eine
Minderung von psychischen Stérungen bewirken (vgl. Perrez, 1980, S. 247 f.; Heinrichs
et al., 2002, S. 171) und zum anderen eine empirisch-geprifte Wirksamkeit aufweisen
sollen. AuRerdem sind eine leichte Zuganglichkeit und Kostenfreiheit der
Praventionsprogramme von Vorteil. Des Weiteren ist das Vorhandensein der
Anerkennung der Adressaten bezuglich des Praventionsprogrammes nicht zu

unterschatzen (vgl. ebd., S. 172).

In der Literatur sind eine Fulle an Praventionsprogrammen zur Entgegenwirkung von

Angststérungen (meist in Kombination mit der Pravention von weiteren
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internalisierenden Auffalligkeiten wie beispielsweise Depressionen) anzufinden. Jedoch
steht nur eine geringe Menge an Praventionsprogrammen zur Verfiigung, welche fir
Kinder der ersten Klasse Primarstufe entwickelt wurden oder diese Zielgruppe
miteinbeziehen. Diese Feststellung erfolgte bereits in anderen Werken (vgl. Auers, 2011,
S. 2; Fisak, Persad, Gallegos & Barrett, 2019, S. 218) und erscheint aufgrund der
Erfolgsversprechung von Praventionsprogrammen, wenn diese in jungen Jahren
eingesetzt werden (vgl. Hurrelmann & Settertobulte, 2000, S. 132 f.), fragwirdig. In
weiterer Forschungsarbeit erscheint es daher sinnvoll, Praventionsprogramme fur
Kinder der ersten Klasse Primarstufe zu entwerfen oder eine Anpassung von bereits
entwickelten und empirisch-gepriften Praventionsprogrammen fir Kinder der ersten
Klasse Primarstufe vorzunehmen. Aufgrund der geringen Auswahl an
Praventionsprogrammen flr die Zielgruppe ,Kinder der ersten Klasse Primarstufe® wird
in Kapitel 7.2.1 ein Praventionsprogramm vorgestellt, welches dem Kriterium der leichten
Zuganglichkeit und des geringen Kostenaufwandes nicht entspricht. Da die anderen
Kriterien erflllt werden und der Einsatz des Praventionsprogrammes unter anderem
aufgrund seiner mehrfach gepruften Wirksamkeit (vgl. Anticich, Barett, Silverman,
Lacherez & Gillies, 2013; Garcia, Toni, Batista & Zeggio, 2019) besonders sinnvoll

erscheint, wird es im Folgenden dennoch naher beschrieben werden.

7.2.1 FUN Friends

Die Entwicklung des Praventionskonzeptes ,FUN Friends* fand in den 90er-Jahren statt.
Die Autor*innen sind Barett, Lowry-Webster und Holmes. Um das Programm auch fur
den deutschsprachigen Raum zuganglich zu machen, entwickelten die Autor*innen
Essau und Conradt Anfang der 2000er-Jahre eine deutsche Version des Programmes
(vgl. Auers, 2011, S. 50). Das Praventionskonzept wurde fur vier verschiedene
Altersgruppen entwickelt: FUN Friends (4-7 Jahre), Friends for Life (8-11 Jahre), My
friends Youth (12-15 Jahre) und Adult Resilience (ab 16 Jahren) (vgl. Barret, 2019).

In diesem Abschnitt soll aufgrund der gewahlten Zielgruppe ,Kinder der ersten Klasse
Primarstufe“ das Programm ,FUN Friends® erlautert werden. ,FUN Friends* hat das Ziel,
die Angst von Kindern zu reduzieren und deren Psyche zu starken (vgl. Early
Intervention Foundation, 2017, S. 1). Es versteht sich als schulbasiertes
Praventionskonzept mit verhaltenspsychologischem Zugang (vgl. Anticich et al., 2013,
S. 93) und tragt zur Gesundheitsforderung und zur Pravention von Angst und
Depressionen in der Kindheit bei (vgl. Garcia et al., 2019, S. 925). Das Programm kann
von Lehrpersonen durchgefuhrt und in Volksschulklassen und Vorschulklassen

eingesetzt werden (vgl. Early Intervention Foundation, 2017, S. 1 fff.). Die zeitliche Dauer
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des Programmes variiert je nachdem, welche Variante ausgewahlt wird. Zur Auswabhl
steht eine tagliche (15 Minuten/Tag) oder eine wdéchentliche Durchfihrung (1,5 h/
Woche) sowie ein Uber mehrere Tage laufendes Intensivtraining. Um das Programm in
den Unterricht der Primarstufe zu implementieren, bietet sich ein tagliches Training an,
welches sich Uber ein Schuljahr erstreckt. ,FUN Friends“ beinhaltet zahlreiche
spielerische Ubungen zu verschiedenen Themen, wie den Umgang mit negativen
Gedanken, das Losen von Problemen, das Meistern von neuen Situationen, die
Beschaftigung mit Gefuhlen und die Starkung des Selbstbewusstseins beziehungsweise

der Selbstwahrnehmung.

Die World Health Organisation erkannte L,FUN Friends® als erfolgreiches
Praventionsprogramm an (vgl. Barret, 2019). Dessen Wirksamkeit wurde bereits in
zahlreichen Studien nachgewiesen. Um die Wirksamkeit des Programmes ,FUN
Friends" transparent darzustellen, sollen im Folgenden zwei empirische Studien erlautert

werden.

An der ersten Studie einer gro angelegten Langsschnittstudie aus dem Jahr 2013 aus
Australien nahmen 488 Kinder australischer Volksschulen zwischen vier und sieben
Jahren teil. Im Rahmen der Studie wurde die Effektivitat des Programmes geprift. Die
Studienergebnisse zeigen, dass die psychischen Auffalligkeiten und Schwierigkeiten der
Schiler*innen reduziert und deren sozial-emotionalen Fahigkeiten verbessert werden
konnten. Die erzielten Effekte waren auch ein Jahr nach der Realisierung des

Programmes nachweisbar. (vgl. Anticich et al., 2013, S. 93).

Die zweite Studie fand in Brasilien im Jahr 2019 statt (vgl. Garcia et al., 2019, S. 930).
Diese ist in Bezug auf die Anzahl der teilinehmenden Kinder deutlich kleiner, wird aber
aufgrund ihrer Aktualitat dennoch angefihrt. Innerhalb der Studie nahmen 25 Kinder im
Alter von funf bis sieben Jahren teil. Die Autor*innen der Studie beschaftigten sich mit
der Fragestellung, ob die Umsetzung des Programmes ,FUN Friends® eine Minderung
von angstlichen und depressiven Auffalligkeiten der Kinder zufolge haben wirde. Des
Weiteren untersuchten die Autor*innen, ob die Vollziehung des Programmes ,FUN
Friends“ eine Verbesserung der sozial-emotionalen Fahigkeiten der Kinder bewirkte. Die
Studienergebnisse offenbaren, dass eine deutliche Reduzierung der internalisierenden
Auffalligkeiten der Kinder bewirkt und deren sozial-emotionalen Fahigkeiten gestarkt
werden konnten (vgl. ebd., S. 938).

Im Folgenden sollen die Schlussfolgerungen fiir die Praxis, welche anhand der
Studienergebnisse beider Studien gezogen wurden, erlautert werden. Ein Einsatz des

Programmes ,FUN Friends” erscheint in der ersten Klasse Primarstufe sinnvoll. Denn
73



nach der Durchfiihrung des Programmes erfolgte innerhalb beider Studien eine
Reduzierung der internalisierenden Auffalligkeiten. Des Weiteren verbesserten sich die
sozial-emotionalen Fahigkeiten der Kinder deutlich (vgl. Anticich et al., 2013, S. 93;
Garcia et al., 2019, S. 938). Die erste Studie verdeutlicht auerdem, dass die positiven
Effekte nicht nur kurzfristig, sondern auch langerfristig bestehen bleiben (vgl. Anticich et
al., 2013, S. 93). Durch das erhéhte Risiko fur Kinder mit einer Leserechtschreibstérung,
psychische Auffalligkeiten zu entwickeln (vgl. Esser et al., 2002, S. 239; Schulte-Kdrne,
2010, S. 719), erscheint ein Einsatz des Programmes fur Kinder mit einer
Leserechtschreibstérung besonders sinnvoll. Da die Starkung der Psyche jedoch fur alle
Kinder der Bildungsinstitution eine hohe Bedeutung hat (vgl. Resch & Parzer, 2018, S.
327 f.; Klasen et al., 2017, S. 404), wird eine Empfehlung fur das Trainingsprogramm im
Klassenverband ausgesprochen. Alles in allem kann der Einsatz des Programmes
aufgrund der bestatigten Wirksamkeit als Praventionsmalinahme zur Entgegenwirkung
von Angststérungen und Leistungsangst als Sekundarsymptomatik der

Leserechtschreibstérung bezeichnet werden.

7.2.2 Anti-Stress-Training

Das Anti-Stress-Training ist ein Praventionsprogramm mit dem Ziel, Stress im
schulischen- und leistungsbezogenen Bereich langerfristig entgegenzuwirken (vgl.
Hampel & Petermann, 1998, S. 1). Obwohl der Hauptfokus des Programmes die
Pravention von Stress darstellt, kann das Programm zudem zur Pravention von Angst,
Leistungsangst und Angststérungen eingesetzt werden (vgl. Petermann et al., 2000, S.
256). Die Themen und Ubungen kénnen dabei je nach Belastungsfaktoren der Kinder

adaptiert werden (vgl. Hampel & Petermann, 1998, S. 33).

Im Rahmen des Programmes sollen die Teilnehmer*innen Tools erwerben, deren
Anwendung das Ziel haben, Belastungssituationen sowohl kurzfristig als auch
langerfristig bewaltigen zu kénnen. Die Inhalte des Programmes lassen sich wie folgt

gliedern in:

e Techniken und Wissen zum Stressabbau (erkennen von belastenden
Situationen; bewerten und kennenlernen von unterschiedlichen Umgangsweisen

mit Stress; positives Nutzen von Erholungsphasen)

e Die Anwendung von gunstigen Bewaltigungsmallinahmen
(Entspannungsverfahren; progressive Muskelrelaxation; positive
Selbstinstruktion; erproben von Bewaltigungsstrategien im Theaterspiel etc.)

(vgl. ebd., S. 1).
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Die Durchflihrung des Praventionsprogrammes eignet sich fir die Anwendung in einer
Gruppe, wobei das soziale Klima in der Gruppe entscheidend fir den Erfolg des
Programmes ist (vgl. ebd., S. 32). Zur zeitlichen Dauer des Programmes stehen
verschiedene Varianten zur Verfigung. Gewahlt werden kann zwischen zwei
Kurzversionen, wobei sich die erste Version Uber zwei Sitzungstermine mit der Dauer
von je 60 Minuten erstreckt und die zweite Version vier Sitzungstermine enthalt. Der
Unterschied zwischen der ersten und zweiten Version ist, dass die Thematik
,=Entspannung“ innerhalb der zweiten Version intensiver behandelt wird. Neben den
Kurzversionen stehen aullerdem 2zwei Intensivtrainings zu jeweils sechs (ohne
Elternbeteiligung) und acht (mit Elternbeteiligung) Sitzungsterminen zur Verfigung (vgl.
ebd., S. 1 f.). Das Programm wurde fir Kinder zwischen acht und dreizehn Jahren
konzipiert. Daher ist dieses nicht flr Kinder der ersten Klasse Primarstufe geeignet. Die
Autor*innen weisen jedoch darauf hin, dass die Ubungen und Spiele je nach Gruppe
erganzt, ersetzt oder adaptiert werden kdnnen. Fir jingere Kinder empfehlen die
Autor*innen den Einsatz von bildgeleiteten Entspannungsverfahren (vgl. ebd., S. 32 f.),
wie beispielsweise Ubungen im Rahmen der ,Kapitan-Nemo-Geschichten - Geschichten
zur Angst- und Stressreduzierung® (vgl. Petermann U., 2016). Aufgrund der geringen
Auswahl an Praventionsprogrammen fir Kinder in der ersten Klasse Primarstufe (vgl.
Fisak et al., 2019, S. 218; Auers, 2011, S. 2) und dem Hinweis der Autor*innen, dass
das Programm adaptiert werden kann (vgl. Hampel & Petermann, 1998, S. 33) sowie
der zahlreichen Wirksamkeitsbelegen des Programmes anhand von durchgefiihrten
Studien, die im Folgenden angefuhrt werden, wurde dieses Programm trotz der

Altersempfehlung fur Kinder der Grundstufe 2 erlautert.

Im Folgenden soll die Wirksamkeit des Programmes anhand von Studienergebnissen
aufgezeigt werden. Die erste Studie stammt aus dem Jahr 2010 aus Niedersachsen.
Teilnehmende waren 102 Kinder von acht Klassen der dritten und vierten Klasse zweier
verschiedener Volksschulen. Das Programm wurde in den schulischen Alltag der Kinder
miteinbezogen und dessen Abwicklung erfolgte innerhalb des Klassenverbandes. Die
Autor*innen der Studie wahlten die erste Intensivvariante des Anti-Stress-Trainings aus,
welche sich Uber sechs Einheiten zu je 60 Minuten (Pausen nicht miteinberechnet)
erstreckt und die Eltern nicht miteinbezieht (vgl. Backhaus et al., 2010, S. 119 ff.). Um
die kurzfristige und langfristige Wirksamkeit des Programmes zu untersuchen, wurden
mittels Selbstbeurteilungsfragebdgen (vgl. ebd., S. 127) zu drei Zeitpunkten Erhebungen
durchgefuhrt: vor, direkt nach und sechs Wochen nach der Durchfihrung des
Programmes (vgl. ebd., S. 119). Es erfolgte ein Vergleich der Ergebnisse der Kinder,

welche an dem Programm teilnahmen mit den Ergebnissen der Kinder einer
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Kontrollgruppe. Die teilnehmenden Kinder wiesen zu jedem Zeitpunkt der Erhebung im
Gegensatz zur Kontrollgruppe Verbesserungen in ihren Stressbewaltigungsstrategien
auf. Somit konnte nachgewiesen werden, dass das Anti-Stress-Training einen positiven

Einfluss auf die Stressverarbeitung der Kinder und deren Psyche hatte.

Es ist jedoch darauf hinzuweisen, dass in dieser Studie die Erhebungen nur mittels der
Selbsteinschatzung durch Fragebdgen vonstattenging (vgl. ebd., S. 127). Um diese
Licke zu schliel3en, kann jedoch erganzend eine weitere Studie aus dem Jahr 2007 aus
Graz angefuhrt werden. Deren Ergebnisse zeigen, dass das Anti-Stress-Training auch
anhand der Fremdeinschatzung von anderen Personen Zuspruch erfuhr (vgl. Hampel et
al., 2008, S. 1017). Auch die Ergebnisse einer weiteren Studie aus dem
deutschsprachigen Raum aus dem Jahr 2019 zeigen die positiven Effekte des
Programmes auf. Die Autor*innen ermittelten, dass die Kinder nach der Teilnahme an
dem Praventionsprogramm, Verbesserung in ihrer Stressverarbeitung zeigten und eine
Starkung ihrer Psyche erzielt werden konnte (vgl. Hampel, Schumacher & Petermann,
2019, S. 243). Die Autor*innen dieser Studie empfehlen den Einbezug der Eltern und
gehen davon aus, dass das Programm dadurch eine bessere Wirkung hat (vgl. ebd., S.
248).

Die Befunde der angeflhrten Studien belegen die Wirksamkeit des Anti-Stress-
Programmes und zeigen, dass ein Einbau des schulbasierten Praventionsprogrammes
»Anti-Stress-Training“ zur Angst- und Stressreduzierung und zur Starkung der Psyche

beitragen kann.

7.3 Gilnstiges Verhalten der Lehrperson zur Pravention von

Angststorungen und Leistungsangst in der Primarstufe

Neben dem Einsatz von Praventionsprogrammen kénnen auch weitere Mallnahmen zur
Pravention von Angststorungen in der Primarstufe ergriffen werden. Im Folgenden sollen
allgemeine Malinahmen zur Reduktion von Angst im schulischen Setting angeflihrt

werden, welche von Lehrpersonen im Schulalltag umgesetzt werden kénnen.

Strittmatter entwickelte in seinem Forschungsvorhaben vier Bausteine, die zur
Angstreduktion im schulischen Setting beitragen (vgl. Strittmatter, 1997, S. 155 f.): ,die
Interaktion zwischen Lehrperson und Schuler*in“ (Baustein 1), ,Angst und Angstabbau®
(Baustein 2), ,Angstabbau durch Veradnderungen im Leistungsbewertungsprozess®
(Baustein 3) und ,Lern- und Arbeitstechniken“ (Baustein 4) (vgl. ebd., S. 21 f.). Ein

systematischer Einsatz der verschiedenen Bausteine tragt zu einem Angstabbau bei.
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Dies konnte empirisch nachgewiesen werden. Strittmatter schlussfolgerte auflerdem,
dass die Umsetzung der Bausteine im Unterricht zur Pravention von Angststérungen
beitragt (vgl. ebd., S. 155 f.). Wahrend im Zuge von Baustein 2 die Umsetzung und
Planung von Unterrichtseinheiten zur Thematik ~Angst und
Angstbewaltigungsstrategien® thematisiert wird, tragen die Inhalte von Baustein 4 primar
zu einer Verbesserung der Schilerfinnen-Kompetenzen in Bezug auf die
Umgangsweisen mit Angst bei (vgl. ebd., S. 21 f.). Baustein 2 und Baustein 4 werden im
Zuge dieser Arbeit nicht naher thematisiert. Dies ergibt sich unter anderem daraus, dass
die Praventionsprogramme, welche in Kapitel 7.2.1 und 7.2.2 naher erldutert werden,
bereits Angstbewaltigungsstrategien und einen Aufbau von verschiedensten
Kompetenzen zur Entgegenwirkung von Angst umfassen. Da sich diese Themengebiete

mit Baustein 2 und Baustein 4 Gberschneiden, werden diese nicht naher erlautert.

Zuerst wird die Wichtigkeit des Sozialklimas, welches mitunter von den Interaktionen
zwischen Lehrperson und Schuler*innen abhangt (vgl. Maschke & Stecher, 2010, S. 22;
Strittmatter, 1997, S. 25), thematisiert und dessen Zusammenhang mit dem
Angstempfinden der Schiler*innen aufgezeigt (vgl. ebd., S. 25; Maschke & Stecher,
2010, S. 96). AnschlielRend wird erlautert, inwiefern die Interaktion zwischen Lehrperson
und Schiler*innen zu einer Pravention von Leistungsangst und Angststérungen
beitragen kann. Im letzten Kapitel werden Elemente aus Baustein 3 ,Angstabbau durch
Veranderung in Leistungsbewertungsprozessen® (vgl. Strittmatter, 1997, S. 21 f.)
prasentiert, um Lehrpersonen fir ein angstreduzierendes Verhalten im Zuge von

Leistungsbewertungsprozessen zu sensibilisieren.

7.3.1 Sozialklima und Angstempfinden der Schiiler*innen

Wenn Schiler*innen das Sozialklima als bedrohlich oder unangenehm wahrnehmen,
sind sie vermehrt Geflhlen der Angst vor Abwertung, Verurteilung oder Blof3stellung
ausgesetzt. Ein positives und vertrauensvolles Sozialklima wiederum tragt zu einer
Reduzierung des Angstempfindens bei (vgl. ebd., S. 25; Maschke & Stecher, 2010, S.
96). Das Sozialklima hangt zum einen von den Beziehungen der Schiler*innen
untereinander (vgl. ebd., S. 22) und zum anderen von der Beziehung der Lehrperson zu
den Schiler*innen ab (vgl. ebd., S. 53; Strittmatter, 1997, S. 25). Diese Hypothese wird
unter anderem durch die Studie von Holtapples, in welcher mehr als zweitausend
Schiler*innen zwischen zwdlf und finfzehn Jahren mittels einer Fragebogenerhebung
befragt wurden, gestitzt (vgl. Holtappels, 2003, S. 173). Die Studienergebnisse zeigen,
dass Leistungsangste bei Schiler*innen, welche sich in einem Klassenverband mit

einem hohen Zusammenhalt und einer guten Beziehung zur Lehrperson befinden, in
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ihrer Haufigkeit reduziert sind. Bei einem hohen Konkurrenzverhalten zwischen den
Schiler*innen nahmen die Leistungsangste hingegen zu (vgl. ebd., S. 192 ff.). Des
Weiteren ist auf Fend hinzuweisen, welcher durch seine Datenerhebung zeigte, dass
Schiler*innen, die von einer einfiihlsamen Lehrperson berichteten und eine gute
Beziehung zu ihrer Lehrperson hatten, die Schule mit mehr Freude erlebten. Autoritares
Verhalten der Lehrperson fihrte hingegen mitunter zu Angst, einem Nachlass des
Selbstbewusstseins und einem Distanzverhalten zur Schule seitens der Schuler*innen
(vgl. Fend, 2009, S. 111).

Durch die Studien wird deutlich, dass das Sozialklima und mit diesem die Interaktion
zwischen Lehrperson und Schiler*innen (vgl. Maschke & Stecher, 2010, S. 53;

Strittmatter, 1997, S. 25), das Angstempfinden der Schiler*innen beeinflusst.

7.3.2 Giinstiges Lehrpersonenverhalten in der Interaktion mit Schiiler*innen

Im Folgenden soll aufgezeigt werden, welche Verhaltensweisen der Lehrperson eine
Angstreduktion bewirken und einen Beitrag zur Pravention von Leistungsangst und
Angststorungen bei Kindern in der ersten Klasse Primarstufe leisten kdnnen. Strittmatter
formuliert im Zuge des ersten Bausteines ,Interaktion zwischen Lehrperson und
Schiuler*in“, welche Komponenten dazu beitragen, Gefiuhle der Angst und Bedrohung
seitens der Schuler*innen zu verhindern (vgl. ebd., S. 25). Die Komponenten wurden
ursprunglich von Rogers formuliert (vgl. Rogers, 1973) und von Strittmatter auf den

Schulkontext Ubertragen. Die Komponenten sind:
o Wertschatzung,
e einfuhlendes Verstehen und
o Kongruenz (vgl. Strittmatter, 1997, S. 25).

Wertschatzung meint das Annehmen und die Achtung der Schuler*innen mit ihren
Gedanken, Geflhlen und Verhaltensweisen. Dabei ist es essenziell, dass die
Anerkennung der Schuler*innen als Person bedingungslos erfolgt und nicht in
Abhangigkeit zu deren erbrachten Leistungen steht (vgl. ebd., S. 25; Stein, 2012, S.
138). Mit der Komponente ,einfuhlendes Verstehen® ist die Perspektivenibernahme
sowie die Ernst- und Wichtignahme der Schiler*innen gemeint. Die letzte Komponente,
die Kongruenz, beschreibt die Authentizitat der Lehrperson und die innere Uberzeugtheit
gegenuber den oben erwahnten Komponenten sowie den Willen, diese umsetzen zu
wollen. Erganzend zu den drei Komponenten Wertschatzung, einfihlendes Verstehen

und Kongruenz (vgl. Strittmatter, 1997, S. 25 f.) kdnnen weitere Komponenten angefihrt
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werden, welche zu einer positiven Beziehung zwischen Lehrperson und Schiler*innen
beitragen (vgl. Maschke & Stecher, 2010, S. 69 f.) und somit der Angst im Schulalltag
praventiv entgegenwirken (vgl. Holtappels, 2003, S. 192 ff.). Jene wurden in der NRW-
Kids-Studie zur Messung der Beziehung zwischen den Lehrpersonen und den
Schilerinnen verwendet und von den Autor*innen auf der Grundlage von
verschiedenen Modellen zum Verhalten von Lehrpersonen erstellt. Die Komponenten

werden im Folgenden aufgelistet und mit beschreibenden Stichwortern erganzt:

e Vertrauen (Interesse an den Schuler*innen zeigen, ein offenes Ohr fur die

Anliegen der Schuler*innen haben),
e Akzeptanz (Ernstnahme der Schuler*innen),

e Mitbestimmung/Partizipation (den Schiler‘innen die Moglichkeit geben, an

Entscheidungen beteiligt zu sein, Meinungen der Schiler*innen zulassen) und

o Restriktivitat (Unterlassung von restriktiven Verhaltensweisen gegeniber
Schiler*innnen wie beispielsweise Blamage oder BloRstellung) (vgl. Maschke &
Stecher, 2010, S. 69 ff.).

Eine Beherzigung und Umsetzung der erwahnten Komponenten seitens der Lehrperson
sind als Pravention von Angst zu verstehen (vgl. Strittmatter, 1997, S. 155 f.).
Lehrpersonen, die den Kindern aus einer inneren Haltung heraus Wertschatzung,
Einflhlsamkeit (vgl. Stein, 2012, S. 138; Strittmatter, 1997, S. 25 f.), Vertrauen,
Akzeptanz und Mitbestimmung (vgl. Maschke & Stecher, 2010, S. 69 f)
entgegenbringen, tragen nicht nur zu einem positiven Sozialklima bei, sondern
ermoglichen den Kindern einen Raum frei von bedrohlichem und angsterfulltem
Empfinden (vgl. Stein, 2012, S. 138).

7.3.3 Giinstiges Lehrpersonenverhalten in Leistungsbewertungsprozessen

Auch das Verhalten von Lehrpersonen in Leistungsbewertungsprozessen kann zu einer
Angstreduzierung beitragen. Leistungsangst entsteht unter anderem aufgrund der
Beflrchtung, negative Auswirkungen von aul3en als Reaktion auf Leistungsversagen zu
erhalten. Schuler*innen kdnnen beispielsweise die Besorgnis in sich tragen, weniger
Anerkennung zu erhalten, wenn sie nicht die erwinschten Leistungen erbringen (vgl.
Strittmatter, 1997, S. 92). Aufgrund dessen kann schlussgefolgert werden, dass das
Anerkennen der Schuler*innen als Individuum unabhangig von deren erbrachten
Leistung (vgl. Stein, 2012, S. 138) eine besonders wichtige Haltung ist, welche

Lehrpersonen in Leistungsbewertungsprozessen zur Pravention von Leistungsangst in
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sich tragen sollten. AufRerdem ist eine Starkung des Kompetenzempfinden des Kindes
vorzunehmen. Dementsprechend erscheint es sinnvoll, den Schiler*innen als
Lehrperson, Ermutigung bezglich ihrer Fahigkeiten entgegenzubringen und ihnen
Erfolgserlebnisse zu ermdglichen (vgl. Strittmatter, 1997, S. 93 f.). In diesem
Zusammenhang kann auf Kapitel 5.4 verwiesen werden, in welchem erlautert wird, dass
eine Forderung in Bereichen, die das Selbstbewusstsein der Kinder starken und ihnen
Erfolgserlebnisse ermoglichen, von grofer Bedeutung fir die Starkung der Psyche von
Kindern mit einer Leserechtschreibstorung ist (vgl. Trauzettl-Klosinski et al., 2002, S.
217; Brem et al., 2016, S. 501). AuRerdem kann nochmals betont werden, dass eine
druckbefreite Lernatmosphare mit ausreichend Zeit (vgl. Trauzettl-Klosinski et al., 2002,
S. 222) sowie eine sensible Auswahl der Aufgabenstellung (vgl. Brem et al., 2016, S.

501) als Lehrperson zu beherzigen sind.

7.4 Kurzzusammenfassung

Maflinahmen zur Pravention von Angststorungen und Leistungsangst, sind zum einen
der gezielte Einsatz von Praventionsprogrammen und zum anderen das Schaffen eines
positiven Sozialklimas. Praventionsprogramme, welche bei jungen Kindern eingesetzt
werden, gelten als besonders erfolgversprechend und verringern mit erhohter
Wahrscheinlichkeit Spatfolgen und Verfestigungen (vgl. Hurrelmann & Settertobulte,
2000, S. 132 f.). Die Praventionsprogramme dieser Arbeit wurden hinsichtlich
spezifischer Kriterien ausgewahlt (siehe Tabelle 2). Das Praventionsprogramm ,FUN
Friends* ist fir den Einsatz in der Bildungsinstitution geeignet (vgl. Anticich et al., 2013,
S. 93) und wird zur Angstreduktion sowie zur Starkung der Psyche (vgl. Early
Intervention Foundation, 2017, S. 1) bei Kindern zwischen vier und sieben Jahren
angewendet. Die spielerischen Ubungen zu verschiedenen Themen wie beispielsweise
dem Umgang mit negativen Gedanken oder die Starkung des Selbstbewusstseins (vgl.
Barret, 2019) kénnen von der Lehrperson durchgefiihrt werden (vgl. Early Intervention
Foundation, 2017, S. 1). Die Wirksamkeit des Programmes wurde in zahlreichen Studien
nachgewiesen (vgl. Anticich et al., 2013, S. 93; Garcia et al., 2019, S. 925). Ein weiteres
Praventionsprogramm zur Verhinderung von Angststérungen und Leistungsangst ist das
Anti-Stress-Training. Innerhalb des Programmes werden Techniken und Wissen zum
Stressabbau und die Anwendung glnstiger Bewaltigungsmafinahmen thematisiert (vgl.
Hampel & Petermann, 1998, S. 1). Das Programm ist fur Kinder zwischen acht und
dreizehn Jahren geeignet, jedoch ist je nach Zielgruppe eine Adaptierung maglich (vgl.

Petermann U., 2016). Die Wirksamkeitsiberprifungen von Studien zeigen, dass ein
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Einsatz des Programmes zur Angst- und Stressreduzierung sowie zu einer Starkung der
Psyche beitragen kann (vgl. Hampel et al., 2019, S. 243; Backhaus et al., 2010, S. 127).

Neben dem Einsatz von Praventionsprogrammen kdénnen Lehrpersonen zudem weitere
Maflinahmen beherzigen, welche eine Angstreduzierung bewirken (vgl. Strittmatter,
1997, S. 155 f.). Ein positives und vertrauensvolles Sozialklima reduziert das Empfinden
von Angst seitens der Schiller*innen deutlich (vgl. ebd., S. 25; Maschke & Stecher, 2010,
S. 96). Das Sozialklima hangt von den Beziehungen der Schiiler*innen untereinander
(vgl. ebd., S. 22) und der Interaktion zwischen Lehrperson und Schuler*innen ab (vgl.
ebd., S. 53; Strittmatter, 1997, S. 25). Wenn Lehrpersonen ihren Schiler*innen aufrichtig
Wertschatzung, Einfuhlung (vgl. ebd., S. 25) und Vertrauen entgegenbringen, den
Schuler*innen Partizipation ermdglichen und den Einsatz von restriktiven
Verhaltensweisen ihrerseits unterlassen (vgl. Maschke & Stecher, 2010, S. 69 f.),
schaffen sie einen Raum frei von Angst und leisten einen Beitrag zur Angstreduktion und
zur Pravention von Leistungsangst und Angststorungen. Das Entgegenbringen der
Wertschatzung sollte in jedem Fall unabhangig von der Leistung der Schuler*innen
erfolgen (vgl. Stein, 2012, S. 138). Von besonderer Wichtigkeit ist es aulRerdem, den
Kindern Erfolgserlebnisse zu ermdglichen und Ermutigung entgegenzubringen (vgl.
Strittmatter, 1997, S. 94).

8 Diskussion

Das folgende Kapitel beinhaltet die Diskussion der Ergebnisse der systematischen
Literaturrecherche und der textbezogenen Analyse. Zuerst werden die
Studienergebnisse hinsichtlich ihrer Ubereinstimmungen und Gegensétze untersucht.

Anschlieend erfolgt eine Erlauterung der Limitationen der Arbeit.

8.1 Ubereinstimmungen und Gegensitze der Studien

Zur Beantwortung der ersten Forschungsfrage wurden insgesamt 16 Studien
herangezogen. Die Studien stammen aus Norwegen, England, Polen, Deutschland und
den Vereinigten Staaten und stimmen hinsichtlich ihrer Ergebnisse mehrheitlich Gberein.
Beispielsweise verdeutlichen einige Studienergebnisse, dass sich
Leserechtschreibstérungen und/oder Leserechtschreibschwierigkeiten beider oder
eines Elternteils negativ auf die Lese- und Schreibleistungen von deren Kindern
auswirken konnen (vgl. Esmaeeli et al., 2017, S. 84). AuRerdem belegen eine Vielzahl

von Studienergebnissen die Relevanz der phonologischen Bewusstheit fir die Lese- und
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Schreibentwicklung (vgl. Hatcher et al., 1994, S. 55; Plume & Schneider, 2004, S. 7;
Melby-Lervag et al., 2012, S. 342).

Die Beantwortung der zweiten Forschungsfrage erfolgte durch den Einbezug von
insgesamt zehn weiteren Studien. Die Durchfiihrung der Studien ereignete sich in
Deutschland, England, den Vereinigten Staaten, Brasilien und Osterreich. Die
Studienergebnisse stehen gréfltenteils im Einklang zueinander und stimmen mit den
theoretischen Grundlagen der Literatur Uberein. Zahlreiche Studienergebnisse belegen
beispielsweise die positive Wirksamkeit der Programme ,Anti Stress Training“und ,FUN
Friends®. Innerhalb der Studien wurde nachgewiesen, dass die Programme zur Angst-
und Stressreduzierung und zu einer Starkung der Psyche beitragen (vgl. Backhaus et
al., 2010; Hampel et al., 2008; Anticich et al., 2013, S. 93; Garcia et al., 2019, S. 930).
Zudem ist hervorzuheben, dass im Zuge verschiedener Untersuchungen eine
Korrelation zwischen dem Angstempfinden und einer unsicheren Beziehung zwischen
Lehrperson und Schiler*innen nachgewiesen werden konnte (vgl. Holtappels, 2003, S.
192 ff.; Fend, 2009, S. 111).

Werden die Studienergebnisse und die theoretischen Grundlagen der Literatur
miteinander verglichen, sind Gegensatze in Bezug auf die Pravalenz von psychischen
Auffalligkeiten und Stérungen im Zusammenhang mit der Leserechtschreibstérung
anzufinden. In der Literatur wird die Angststérung als besonders haufig auftretende
psychische Stérung im Zusammenhang mit der Leserechtschreibstorung
hervorgehoben (vgl. Visser et al., 2019, S. 14 f.; Brem et al., 2016, S. 499; Schulte-
Kérne, 2010, S. 719 f.). Im Widerspruch dazu stehen die Studienergebnisse einer
Langzeitstudie aus Mannheim. In jenen Untersuchungen konnte eine hohere Pravalenz
von externalisierenden Auffalligkeiten wie beispielsweise Suchtverhalten oder
aggressiven Verhalten festgestellt werden. Internalisierende Auffalligkeiten wie
Angststérungen oder Depressionen traten hingegen seltener auf (vgl. Esser et al., 2002,

S. 239). Um diese Licke zu schlieRen, bedarf es zuklinftig weiterer Forschungsarbeit.

8.2 Limitationen der Arbeit

Die Literaturrecherche erfolgte innerhalb lizenzierter wissenschaftlicher Datenbanken
sowie frei verfligbaren elektronischen Ressourcen, wie beispielsweise PuBMed, APA
PsycNet, Education Research Complete, Gale Academic OneFile und Social Science
Premium Collection. Es ist nicht auszuschlief3en, dass relevante Literatur aus anderen
Datenbanken nicht in die Arbeit miteinbezogen wurde. AuRerdem muss erwahnt werden,

dass lediglich die Heranziehung von Studien, deren Verfassung oder Ubersetzung in
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englischer oder deutscher Sprache ist, erfolgte. Der Miteinbezug von Studien in weiteren
Sprachen und die damit einhergehende Ausweitung des Kulturraumes kdnnte zu mehr

Transparenz und moglicherweise zu einer veranderten Ergebnislieferung flhren.

9 Ergebnisse

In diesem Kapitel werden die Ergebnisse der systematischen Literaturrecherche und
textbezogenen Analyse prasentiert. Es erfolgt eine Darstellung der Ergebnisse der
beiden Forschungsfragen, gefolgt von einer Ubersicht der in der Arbeit empfohlenen

Trainingsprogrammen.

9.1 Forschungsergebnisse der ersten Forschungsfrage

Im Zuge der Beantwortung der ersten Forschungsfrage wurden Schutzfaktoren fir

folgende risikoerh6hende Bedingungen herausgearbeitet:

e Leserechtschreibstérungen und/oder Leserechtschreibschwierigkeiten beides

oder eines Elternteils,
o Defizite in der phonologischen Bewusstheit und
e geringe Wortschatzkenntnisse.

Im Weiteren werden die herausgearbeiteten Schutzfaktoren sowohl schriftlich (Kap.
9.1.1 bis Kap. 9.1.3) als auch graphisch (Kap. 9.1.4) dargestellt.

9.1.1 Schutzfaktoren bei Leserechtschreibstorungen und/oder

Leserechtschreibschwierigkeiten beides oder eines Elternteils

Wie in Kapitel 4.2 gezeigt wurde, stellen Leserechtschreibstérungen und/oder
Leserechtschreibschwierigkeiten beider oder eines Elternteils eine risikoerhdhende
Bedingung fur die Entwicklung einer Leserechtschreibstérung dar. Kinder der ersten
Klasse Primarstufe in ihrem Entwicklungsverlauf zu beobachten (vgl. Esmaeeli et al.,
2017, S. 84) und auf mdgliche Warnsignale fir eine Leserechtschreibstérung im
Kindesalter zu achten gilt in diesem Zusammenhang als wichtiger Schutzfaktor (siehe
Kap. 4.3.1). Weitere Schutzfaktoren sind auflerdem der Selbstbericht der Eltern (vgl.
ebd., S. 102) sowie die Elternberatung (vgl. ebd., S. 84 f.) und Elternbegleitung seitens
der Lehrperson (vgl. Schneider & Lindenberger, 2018, S. 631) (siehe Kap. 4.3.2). Eine
Empfehlung kann zudem fir das in Kapitel 4.3.4 beschriebene Trainingsprogramm ,Lass

uns lesen!“ ausgesprochen werden, dessen Einsatz im Elternhaus oder in der
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Bildungsinstitution méglich ist (vgl. Rickert E. M., 2011, S. 50) und durch welches unter
anderem die phonologische Bewusstheit und die Buchstaben-Laut-Korrespondenz der
Kinder trainiert wird (vgl. Rickert et al., 2010, S. 175). Des Weiteren kann das
dialogische Vorlesen in der Bildungsinstitution und/oder im Elternhaus als wichtiger
Schutzfaktor genannt werden (vgl. Whitehurst et al., 1994, S. 544).

9.1.2 Schutzfaktoren bei Defiziten in der phonologischen Bewusstheit

Anhand des Kapitels 4.5 wird deutlich, dass die phonologische Bewusstheit ein
ausschlaggebender Faktor fur den Schriftspracherwerb ist (vgl. Schrinder-Lenzen,
2013, S. 88). Um dem Risiko der Entwicklung einer Leserechtschreibstérung
entgegenzuwirken und Kindern einen erfolgreichen Schriftspracherwerb zu ermdglichen,
muss die phonologische Bewusstheit, insbesondere die Buchstaben-Laut-Zuordnung,
spatestens in der ersten Klasse Primarstufe trainiert werden (vgl. Kirschhock, 2004, S.
67) (sieche Kap. 4.6). Um dies zu ermdéglichen und Defiziten in der phonologischen
Bewusstheit von Kindern in der ersten Klasse Primarstufe entgegenzuwirken, kénnen
jene Trainingsprogramme eingesetzt werden, welche in Kapitel 4.6.1 naher beschrieben
werden. Aufgrund zahlreicher Belege der Wirksamkeit (vgl. Hose et al., 2016, S. 377 f,;
Moraske et al., 2018, S. 171) kénnen insbesondere die Trainingsprogramme ,Hoéren,
Lauschen, Lernen 1 und ,Horen, Lauschen, Lernen 2“ empfohlen werden. Im Rahmen
der Trainingsprogramme werden systematische Ubungen zur Férderung der
phonologischen Bewusstheit und der Buchstaben-Laut-Zuordnung angeboten (vgl.
Kuspert & Schneider, 2008, S. 23; Plume & Schneider, 2004, S. 7 f.).

9.1.3 Schutzfaktoren bei geringen Wortschatzkenntnissen

Im Laufe des Kapitels 4.8 wird deutlich, dass das semantisch-lexikalische Wissen die
Lese- und Schreibfahigkeiten beeinflusst (vgl. Ricketts et al., 2016, S. 330; Wang et al.,
2013, S. 382; Coltheart et al., 2001, S. 204). Um geringen Wortschatzkenntnissen als
risikoerhdhende Bedingung fur die Entwicklung einer Leserechtschreibstorung
entgegenzuwirken, kdnnen SchutzmalRnahmen getroffen werden. Die Herausarbeitung
dieser erfolgte im Kapitel 4.9. Zum einen kann das (dialogische) Vorlesen und zum
anderen eine Starkung der motivationalen Aspekte in Bezug auf das Lesen genannt
werden (vgl. Rosebrock, 2012, S. 2 f.). Des Weiteren wurde eine Empfehlung fur das
Trainingsprogramm ,LARS* ausgesprochen, welches unter anderem zur Starkung der
Wortschatzkenntnisse beitragt (vgl. Paleczek et al., 2020, S. 283 f.). In Kapitel 4.9.2 wird
aufgezeigt, dass es von Bedeutung ist, Kindern eine spielerische Wortschatzarbeit zu
ermoglichen (vgl. ebd., S. 289). Zudem konnte herausgearbeitet werden, dass die
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sorgfaltig ausgewahlten Worter mit passenden Geschichten (vgl. ebd., S. 286 f.) und

Bildern (vgl. Paleczek et al., 2020, S. 293) verbunden werden sollen. Auferdem ist es

sinnvoll, die Sinneskanale der Kinder im Zuge der Wortschatzarbeit anzuregen (vgl.
Mahlau & Herse, 2017, S. 66; Arand et al., 2018, S. 15) sowie Kindern einen emotionalen
Zugang zu den Wértern zu ermdéglichen (vgl. Arand et al., 2018, S. 15).

9.2 Graphische Darstellung der Ergebnisse

Zahlreiche Schutzfaktoren konnen als Reaktion auf risikoerhohende Bedingungen fur

die Entwicklung einer Leserechtschreibstorung bei Kindern in der ersten Klasse

Primarstufe getroffen werden.

In der folgenden Tabelle (Tabelle 3) werden die

herausgearbeiteten Schutzfaktoren zur besseren Ubersicht graphisch veranschaulicht.

Leserechtschreibstorungen
und/oder

Leserechtschreibschwierig
keiten innerhalb der Familie
(vgl.
2018, S. 7; Adlof & Hogan,
2018, S. 768; Lockiewicz &
Matuszkiewicz, 2016, S. 286)

Colenbrander et al.,

Risikoerhéhende Schutzfaktoren
Bedingungen
Gehaufte Beobachtung des Entwicklungsverlaufes seitens der

Lehrperson (vgl. Esmaeeli et al., 2017, S. 84)

- Beobachtung von Symptomen und Kennzeichen der
Leserechtschreibstérung
Tabelle 1)
Aktivitaten (vgl. Lockiewicz & Matuszkiewicz, 2016, S. 281)

im frihen Kindesalter (siehe

wahrend spielerischen und schulischen

- Beobachtungen der Eltern ernst nehmen (vgl. Landerl et
al., 2018, S. 26)

Selbstbericht der Eltern

- Eltern die Mdoglichkeit geben, sich mitzuteilen und von
eigenen Schwierigkeiten zu erzahlen (vgl. Esmaeeli et al.,
2017, S. 102)

Elternberatung
- Wichtigkeit der férderlichen Umgebung thematisieren

- Beratung hinsichtlich einer férderlichen Umgebung fir den
Schriftspracherwerb (vgl. ebd., S. 84 f.) im Hinblick auf:

1. die Leseumwelt und férderliche Aktivitaten in Bezug
auf das Lesen (Ausflige in Bibliotheken, Angebot an

Blchern und Hdrspielen, gemeinsames Lesen von
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Blchern (vgl. Marx P., 2007, S. 72 f.), dialogisches
Vorlesen (vgl. Whitehurst et al., 1994, S. 544),

2. Gelegenheiten zur Foérderung des frihen

Schreibens und

3. das gemeinsame Singen von Kinderliedern und
spielerische Bilden und Erfinden von Reimen (vgl.
Marx P., 2007, S. 74 f.).

Trainingsprogramme

- Weitergabe des Programmes ,Lass und lesen!” (vgl.
Ruckert E. M., 2011, S. 50)

- Inhalte der Trainingsprogramme und der Elternberatung in
den Unterricht integrieren (vgl. Fielding-Barnsley & Purdie,
2003, S. 81)

Defizite in
phonologischen

Bewusstheit

der

Forderung der phonologischen Bewusstheit im

engeren und weiteren Sinne

- in der elementaren Bildungseinrichtung (vgl. Schneider &
Lindenberger, 2018, S. 631)

- im Anfangsunterricht der ersten Klasse Primarstufe (vgl.
Brem et al., 2016, S. 495)

- schwerpunktmaRige Foérderung der Buchstaben-Laut
Zuordnung (vgl. Melby-Lervag et al., 2012, S. 342)

Einsatz von gezielten Trainingsprogrammen

-Empfehlung fir die kombinierte Variante von Horen,
Lauschen, Lernen 1 und 2° (vgl. Kiispert & Schneider, 2008,
S. 18)

Geringe

Wortschatzkenntnisse

Vorlesen von Kinderliteratur (Rosebrock, 2012, S. 2)

-insbesondere dialogisches Vorlesen (vgl. Whitehurst et al.,
1994, S. 544)

Aufrechterhalten der Neugier und Freude im Hinblick

auf das Lesen
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-Starkung der motivationalen Aspekte des Lesens (vgl.
Rosebrock, 2012, S. 2)

Elemente des Trainingsprogrammes ,LARS aus dem
Bereich ,Wortschatzarbeit“ miteinbeziehen (vgl.
Paleczek et al., 2020, S. 283 f.)

-neu erarbeitete Worte in Verbindung zu Texten bringen
(vgl. ebd., S. 288)

-neu erarbeitete Wodrter mit dazu passenden Bildern

einfuhren

- Verbindung der Worter mit kontextbezogener Situation
(vgl. ebd., S. 293)

-abwechslungsreiche Spiele und Ubungen zu den
erarbeiteten Wortern (vgl. ebd., S. 289)

-bedachte Auswahl der Worter (inhaltliche Komponente,
Alltagsrelevanz, Frequenz, Grammatik, Prosodie etc.) (vgl.
ebd., S. 291f.)

-Erstsprache von den Kindern in die Wortschatzarbeit

miteinbeziehen

- themenspezifische Verankerung der Wortschatzarbeit im

gesamten Schuljahr (vgl. ebd., S. 308)
Erlernen neuer Worter

- Einbezug mehrerer Sinneskanale (vgl. Mahlau & Herse,
2017, S. 66; Arand et al., 2018, S. 15)

- Herstellung eines emotionalen Bezuges zu den Wortern
(vgl. ebd., S. 15)

Hinzuziehen der lexikalischen Datenbank ,,childLex“ in
Bezug auf die Auswahl der Worter (vgl. Schroeder et al.,
2015, S. 155)

Tabelle 3: Risikoerhbhende Bedingungen fiir die Entwicklung einer Leserechtschreibstérung und mégliche

Schutzfaktoren fiir Kinder in der ersten Klasse Primarstufe
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9.3 Forschungsergebnisse der zweiten Forschungsfrage

Wie in Kapitel 5.4, 7.2 und 7.3 gezeigt wurde, kénnen zahlreiche Malinahmen seitens
der Bildungsinstitution getroffen werden, um psychischen Auffalligkeiten und/oder
Erkrankungen als Sekundarsymptomatik der Leserechtschreibstérung praventiv
entgegenzuwirken und die Leistungsangst von Kindern zu schmalern. Wichtige
MaRnahmen, um psychische Auffalligkeiten und/oder Probleme infolge einer
Leserechtschreibstorung zu verhindern, sind die Starkung des Selbstbewusstseins und
des Selbstwertgeflihls (siehe Kapitel 5.4). In diesem Zusammenhang ist es wirksam,
Kindern Erfolgserlebnisse und die Ausiibung eines Hobbys zu ermdglichen (vgl. Brem
etal., 2016, S. 501; Trauzettl-Klosinski et al., 2002, S. 217). Jegliche Art von Druck sollte
vermieden werden. AuRerdem ist es relevant, dass die Lehrperson die Aufgaben

sorgfaltig auswahlt (vgl. Trauzettl-Klosinski et al., 2002, S. 222).

Anhand des sechsten Kapitels wird deutlich, dass im Zusammenhang mit der
Leserechtschreibstérung besonders haufig Leistungsangst oder Angststorungen
auftreten (vgl. Visser et al., 2019, S. 14 f.; Brem et al., 2016, S. 499; Schulte-Kérne,
2010, S. 719 f.). Zur Pravention dieser kdnnen die Programme, welche in Kapitel 7.2
aufgezeigt werden, eingesetzt werden. Eine Empfehlung kann fir das
Trainingsprogramm ,FUN Friends* (siehe Kapitel 7.2.1) ausgesprochen werden. Dessen
Einsatz sollte in der Bildungsinstitution zur Angstreduktion und zur Starkung der Psyche
(vgl. Early Intervention Foundation, 2017, S. 1) bei Kindern zwischen vier und sieben
Jahren eingesetzt werden (vgl. Barret, 2019). Im Kapitel 7.2.2 wurde zudem das
Praventionsprogramm ,Anti-Stress-Training“ zur Verhinderung von Angst und
Angststorungen als wirksames Trainingsprogramm aufgezeigt (vgl. Petermann U.,
2016). Eine weitere sinnvolle Mallnahme zur Angstreduzierung, welche im Zuge des
Kapitels 7.3 naher angeflhrt wird, ist die Starkung eines positiven Sozialklimas (vgl.
Strittmatter, 1997, S. 25; Maschke & Stecher, 2010, S. 96). Durch einen von der Leistung
unabhangigen, wertschatzenden und einfuhlsamen Umgang mit allen Schuler*innen
(vgl. Strittmatter, 1997, S. 25) und dem Entgegenbringen von Vertrauen und Ermutigung

seitens der Lehrperson wird das Sozialklima positiv beeinflusst (vgl. Stein, 2012, S. 138).
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9.4 UberblicksmiBige Darstellung der in der Arbeit empfohlenen Trainingsprogramme

Die folgende Tabelle prasentiert UberblicksmaRig die wichtigsten Eckpunkte der in der Arbeit erlauterten Trainingsprogramme. Im

Folgenden werden Trainingsprogramme angefihrt, fir deren Anwendung innerhalb der Arbeit pladiert wird.

Programm Forderbereich Inhaltliche Ubersicht Zielgruppe Belege der
Wirksamkeit
Lass uns Lesen! Starkung der familiaren dialogisches Vorlesen, Eltern und deren (Ruckert E. M.,
(Elternprogramm) (vg| umgebungsbezogenen phonologische Kinder im 2011)
Faktoren Bewusstheit, Buchstaben- | Vorschulalter (vgl.

Rackert E. M., 2011, S.
50)

Starkung der
Vorlauferfertigkeiten des
Schriftspracherwerbs
(vgl. Ruckert et al., 2010,
S. 196)

Laut-Korrespondenz (vgl.
ebd., S. 175)

Riickert E. M., 2011,
S. 50)

(Ruckert, Plattner,
& Schulte-Korne,
2010)

Horen, Lauschen,

Lernen 1

Kombination mit
,Horen, Lauschen,
Lernen 2“ ab Woche 11

wird empfohlen (vgl.

Starkung der
phonologischen

Bewusstheit

Starkung der
Buchstaben-Laut-

Zuordnung

Lauschspiele, Reime,
Satze und Worter, Silben,
Anlaute und Phone (vgl.
Klspert & Schneider,
2008, S. 23)

Kinder im
Vorschulalter/ Kinder
in der
Schuleingangsphase
(vgl. ebd., S. 21)

(Hose, et al., 2016)

(Moraske, et al.,
2018)
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Plume & Schneider,
2004, S.7)

Horen, Lauschen,

Lernen 2

Kombination mit
,Horen, Lauschen,
Lernen 1* wird
empfohlen (vgl. Plume
& Schneider, 2004, S.
7)

Buchstaben-Laut-

Zuordnungen

Buchstaben-Laut-
VerknUpfungen/

Kenntnisse

Buchstaben-Laut-

Zuordnung

Laute erzeugen/
VerknUpfung mit
Buchstabenbild (vgl. ebd.,
S.7f1)

Kinder im

Vorschulalter

Kinder zu
Schulbeginn (vgl.
ebd., S. 5)

(Hose, et al., 2016)

LARS (Language and
Reading Skills)

intensive Wortschatz-

und Textarbeit (vgl.

Paleczek et al., 2020, S.

2831.)

Erarbeitung eines
Grundwortschatzes;
Verbindung mit passenden
Geschichten (vgl. ebd., S.
286 ff.) und Ubungen (vgl.
ebd., S. 289)

ursprunglich fur
Kinder der dritten und

vierten Klasse;

Adaption maoglich (vgl.

ebd., S. 283 f.)

(Seifert, Schwab,
& Gasteiger-
Klicpera, 2016)

FUN FRIENDS

(schulbasiertes
Praventionskonzept)
(vgl. Barret, 2019)

Starkung der Psyche

Pravention von
Angststorungen und

Depressionen

mit negativen Gedanken/
neuen Situationen
umgehen; Problemldsung;

Beschaftigung mit

Kinder zwischen vier
und sieben Jahren
(vgl. Barret, 2019)

(Garcia, Toni,
Batista, & Zeggio,
2019), S.930
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Gesundheitsférderung
(vgl. Garcia et al., 2019,
S. 925)

Geflihlen; Starkung von

Selbstbewusstsein

Anti-Stress Training

(Praventionsprogramm)

Pravention von Stress,
Leistungsangst und
Angststorungen (vgl.
Petermann et al., 2000,
S. 256)

Techniken: Stressabbau
und Stressbewaltigung
(vgl. Hampel &
Petermann, 1998, S. 1)

Kinder von acht bis
dreizehn Jahren (vgl.
ebd., S. 33)

(Backhaus,
Hampel, &
Petermann, 2010)

Tabelle 4: UberblicksméRBige Darstellung der in der Arbeit empfohlenen Trainingsprogramme
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10 Ausblick und Schlusswort

Der Einsatz der herausgearbeiteten Schutzfaktoren und praventiven MaRnahmen kann
Betroffene vor den negativen Auswirkungen der Leserechtschreibstérung schitzen und
die Primar- und Sekundarsymptomatik der Leserechtschreibstérung bei Kindern in der
ersten Klasse Primarstufe verringern beziehungsweise verhindern. Besonders die
Zielgruppe dieser Arbeit, Kinder der ersten Klasse Primarstufe, profitiert von dem
Einsatz, da Schutzfaktoren und praventive Malnahmen bei Kindern in jingeren Jahren
eine besonders hohe Wirksamkeit aufweisen (vgl. Hurrelmann & Settertobulte, 2000, S.
132 f.). Die UberblicksmaRige Darstellung von Schutzfaktoren, praventiven Malinahmen
und Trainingsprogrammen zeigt Lehrpersonen, Forder- und UnterstlitzungsmalRnahmen

auf, deren Wirksamkeit wissenschaftlich belegt wurde.

Ich hoffe mit meiner Arbeit Lehrpersonen aufzuzeigen, wie Kinder der ersten Klasse
Primarstufe mit einer Gefahrdung fir die Entwicklung einer Leserechtschreibstérung

wertschatzend und gezielt unterstitzt werden kénnen.
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