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Zusammenfassung

Evaluationen der sprachtherapeutischen Frithinterventionen fiir Late Talker sind im deutschen Sprach-
raum in der Regel elternzentriert angelegt, wohingegen Wirksambkeitsstudien zu kindzentrierten Thera-
pieansitzen als Forschungsliicke zu bezeichnen sind. Dariiber hinaus steht in den Studien die Sprachpro-
duktion des Kindes im Mittelpunkt (Daniels et al. 2020). Die hier vorgestellten Untersuchungen haben
zum Ziel, die Wirksamkeit des kindzentrierten Therapicansatzes der Entwicklungspsychologischen
Sprachtherapie (EST) nach Zollinger zu untersuchen. Im Fokus stehen Kinder mit rezeptiven Sprach-
schwierigkeiten.

Vorgestellt werden die Ergebnisse Pilotstudie (W-EST), welche als multiple Einzelfallstudie mit drei Kin-
dern durchgefithrt wurde. Dariiber hinaus wird das Studiendesign des aktuell laufenden Folgeprojekts
(E-EST), das fiir 30 Late-Talker konzipiert ist, vorgestellt.
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Abstract

Evaluations of early speech therapy interventions for late talkers are generally parent-centered in the Ger-
man-speaking community, whereas efficacy studies on child-centered therapy approaches can be des-
cribed as a research gap. In addition, the studies focus on the child’s language production (Daniels et al.
2020). The aim of the studies presented here is to evaluate the effectiveness of the child-centered thera-
peutic approach of the Entwicklungspsychologischen Sprachtherapie (EST) by Zollinger. The focus is on
children with receptive language difficulties.

In the following, the results of the pilot study (W-EST), which was conducted as a multiple individual case
study with three children, are illustrated. In addition, the study design of the current follow-up project
(E-EST), which is designed for 30 late-talkers, will be presented.
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1 Einleitung

Der grofite Teil der im deutschen Sprachraum evaluierten sprachtherapeutischen Frithinterven-
tionen fir Late Talker sind zum einen elternzentriert und zum anderen werden als Outcome
héufig rein produktive Schwierigkeiten untersucht (Daniels et al. 2020). Fiir kindzentrierte logo-
pédische Interventionen ist die Evidenzlage insgesamt noch sehr schmal (ebd. 2020). Fiir Kinder
mit rezeptiven Schwierigkeiten besteht fiir Interventionsstudien sowohl fiir die Gruppe der Late
Talker als auch fiir Kinder mit manifesten Sprachentwicklungsstérungen bis ins Schulalter eine
Forschungsliicke (Chilosi et al. 2019; Rinaldi et al. 2021; Tarvainen et al. 2020).

Die in diesem Beitrag vorgestellten Untersuchungen haben das Ziel, einen Beitrag zum Schlie-
Ben dieser Liicke zu leisten. Es wird die Wirksamkeit des kindzentrierten Therapieansatzes der
Entwicklungspsychologischen Sprachtherapie (EST) nach Dr. Barbara Zollinger untersucht. Die
kindzentrierte Therapie bewahrt sich in der Praxis seit mehreren Jahrzehnten fiir Kleinkinder
mit Sprachentwicklungsverzogerungen ebenso wie fiir Vorschulkinder mit manifesten Sprach-
entwicklungsstérungen. Bei den folgend vorgestellten Untersuchungen werden Kinder mit re-
zeptiven Sprachschwierigkeiten in besonderem Mafle fokussiert.

Es erfolgt an dieser Stelle einerseits eine Prisentation der Resultate der Pilotstudie (W-EST),
welche als multiple Einzelfallstudie mit drei Kindern durchgefiihrt wurde. Andererseits wird das
aktuell laufende Folgeprojekt (E-EST) in Form einer kontrollierten Studie beschrieben. Dieses
strebt eine Stichprobengréfle von 30 Late-Talkern an. Aktuell laufen intensive Arbeitsschritte fiir
Akquise und Datenerhebung in der Zusammenarbeit zwischen erfahrenen logopédischen Fach-
personen und der Forschungsabteilung.

Der Entwicklungspsychologiesche Sprachtherapieansatz ist fiir Klein- und Vorschulkinder
konzipiert, welche Schwierigkeiten haben, die Sprache als kommunikatives und reprasentatives
Mittel zu entdecken und aufzubauen (Zollinger 2017). Der Therapieansatz eignet sich fiir eine zy-
klisch gestaltete Therapie fiir Kleinkinder ab dem Alter von ca. zwei Jahren. Das Ziel liegt darin,
das Kind zu aktiven Spracherwerbsstrategien zu fithren. ,Dies geschieht durch den Aufbau ver-
lasslicher Vorstellungen und symbolischer Strukturen, das Stiitzen der Individuationsprozesse
sowie den Aufbau von gesichertem Sprachverstehen mit entsprechenden Fahigkeiten zum Mo-
nitoring“ (Zollinger 2017, 245). Der Ausgangspunkt der Interaktionsgestaltung zwischen The-
rapiekind und logopédischer Fachperson stellt das gemeinsame Spiel dar. Spielen, so Zollinger
(2017) ist sprachspezifische Therapie, weil im Spiel Vorstellungen (Représentationen) aufgebaut
und im Anschluss in Sprache als symbolisches System iibersetzt werden. Fiir einen vertieften Ein-
blick in die Entwicklungspsychologische Sprachtherapie wird an dieser Stelle auf Zollinger 2015
wie auch Zollinger 2017 und Diirmiiller 2020 verwiesen.

In die hier vorgestellten Untersuchungen werden Kleinkinder mit einem maximalen Alter
von 39 Monaten aufgenommen. Bei beiden Untersuchungen stehen Kinder mit Schwiergkeiten
im Sprachverstindnis im Fokus der Aufmerksamkeit, wobei die Folgestudie Kinder mit reinen
expressiven Sprachschwierigkeiten mit einschlieit. Mit diesem Fokus wird der aktuellen For-
schungslage zur Risikokonstellation von Late-Talkern Rechnung getragen.

Wie Kiihn et al. (2016) zeigen, unterscheiden sich spét sprechende Kinder sowohl im Alter
von drei Jahren wie auch bei der Einschulung in den Sprachverstandniskompetenzen signifikant
von Kindern, die im Alter von zwei Jahren die 50-Wortschwelle erreicht haben. Jene Late Talker,
welche im Alter von 24 Monaten zusitzlich eine verzégerte Entwicklung im Sprachverstdndnis
aufweisen, tragen ein deutliches Risiko fiir persistierende Sprachschwierigkeiten (Buschmann
& Neubauer 2012; Chilosi et al. 2019; Desmarais et al. 2008; Kiihn et al. 2016; Sachse & von Su-
chodoletz 2009). Bisherige Untersuchungen von sprachtherapeutischen Interventionen bei Late-
Talkern halten fest, dass Kinder mit rein expressiven Verzogerungen die grofiten Chancen ha-
ben, die Sprachentwicklungsverzégerung bis zum Alter von drei Jahren aufzuholen (Buschmann
& Neubauer 2012; Daniels et al. 2020). Deshalb interessiert in den hier vorgestellten Untersu-
chungen insbesondere, wie die Entwicklungspsychologische Sprachtherapie Kinder mit rezeptive
Sprachschwierigkeiten unterstiitzen kann.

Zusitzlich zu den Kompetenzen im Sprachverstdndnis spielen im theoretischen Modell vom
Spracherwerb nach Zollinger die symbolischen und sozial-kommunikativen Kompetenzen
(Kommunikation und Individuation) eine zentrale Rolle und werden als spracherwerbsbestim-
mene Prozesse verstanden (Biirki 2014; Zollinger 2015). In einer epidemiologischen Studie be-
schreibt Biirki (2014), dass rund 75 Prozent der Kinder, welche im Kleinkind- oder frithen Vor-
schulalter logopédische Therapie erhalten, zusatzlich zu einem verspéteten Sprechbeginn Ver-
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zdgerungen in der kommunikativen Entwicklung bzw. der Individuationsentwicklung und im
Sprachverstandnis aufweisen. Bei 60 Prozent der Kinder mit altersentsprechenden Problemlo-
sestrategien liegt im freien Spiel eine Verzogerung der symbolischen Kompetenzen vor (Biirki
2014).

Fiir Late-Talker stellt sich in der Entwicklungspsychologischen Sprachtherapie zusétzlich zur
Beobachtung, ob und wie viele Worte gesprochen werden, die Frage, in welcher Qualitit diese
Worte Verwendung finden (Mathieu 2010). Im Vordergrund steht die Beurteilung, ob ein Kind
mit zwei Jahren Worte im Kontakt mit dem Gegeniiber wirkungsvoll einsetzt und ob es erkennt,
dass seine Worte vom Gegeniiber verstanden werden, steht im Vordergrund (kommunikative
Funktion der Sprache). Ebenfalls wichtig zu beobachten ist, ob das Kind im Symbolspiel und mit
Hilfe von Wortern innere Vorstellungen repréasentieren kann und ob es in der Lage ist, Worte zu-
nehmend flexibel in Raum und Zeit zu verwenden (reprasentative Funktion der Sprache) (Diir-
miiller 2020; Mathieu 2010; Zollinger 2015).

Wenn Kinder am Ende ihres zweiten Lebensjahres die Sprache in ihren Funktionen nicht ver-
lasslich entdecken, fillt es thnen im Verlauf der Entwicklung schwer, Sprache aufzubauen, d.h.
ihren Wortschatz zu erweitern, im Spiel Bedeutungen zu erwerben und Konzepte zu entwickeln
(Mathieu 2010). Ein Grofiteil der sprachentwicklungsverzogerten Kinder kann im dritten und
vierten Lebensjahr ihr Spiel nicht flexibel verdndern, strukturieren und planen. Ahnlich wie im
Spiel, fallt ihnen auch in der Sprache die Strukturierung und Prizisierung schwer und sie grei-
fen verspitet auf grammatische Strukturen wie Mehrwortsatze oder Hauptsitze zuriick (Mathieu
2010; Zollinger 2014a).

Da die Entwicklungspsychologische Sprachtherapie (EST) nach Zollinger diese zusammen-
hidngenden Entwicklungsverldufe bzw. Entwicklungsschwierigkeiten beriicksichtigt, werden
diese Entwicklungsbereiche ebenfalls in den beiden Forschungsprojekten untersucht. Sie spielen
bei der Stichprobenbildung wie auch bei der Datenauswertung eine wichtige Rolle.

2 Ziel und Fragestellung

Die in diesem Beitrag vorgestellten Untersuchungen haben das Ziel, die Wirksambkeit der in der
Praxis bewahrten Entwicklungspsychologischen Sprachtherapie nach Zollinger (EST) zu iiber-
priifen. Den Untersuchungen liegen folgende Fragestellungen zu Grunde: Welche Effekte hat
eine dreimonatige entwicklungspsychologische Sprachtherapie auf das Sprachverstandnis (und
die Sprachproduktion), die Spiel- und Individuationsentwicklung und die pragmatisch-kommu-
nikativen Kompetenzen? Der vorliegende Beitrag prisentiert die Ergebnisse des Pilotprojekts
W-EST (Wirksamkeit der Entwicklungspsychologischen Sprachtherapie), diskutiert die verwen-
deten Methoden und stellt das daraus entwickelte Folgeprojekt E-EST (Effekte der Entwicklungs-
psychologischen Sprachtherapie) vor.

3 Methodik

3.1 Design

Das W-EST-Projekt wurde als nicht-kontrollierte Langsschnittstudie im Crossover-Design mit
multiplen Einzelfillen durchgefiihrt. Die Datenerhebung fand zu vier jeweils ca. drei Monate
auseinanderliegenden Messzeitpunkten {iber einen Zeitraum von rund 9 Monaten statt. Das Stu-
diendesign wurde den Ablaufen der logopadischen Praxis angepasst: T1 stellte den Erstkontakt
mit einer logopadischen Kleinkindpraxis dar, T2 den Therapiestart, T3 das Ende der Therapie-
phase und T4 eine Kontrolluntersuchung nach einer dreimonatigen Therapiepause (siche Abb.
1). Die Wartephase zwischen Erstkontakt und Therapiestart wurde als Kontrollbedingung ge-
nutzt. Diese Form der Eigenkontrollbedingung wurde fiir das Pilotprojekt aus praxisorganisato-
rischen Griinden gegeniiber einer Kontrollgruppe bevorzugt.

ca. 3 Monate ™ ca. 3 Monate T3 ca. 3 Monate T4

Abb. 1: Design W-EST Projekt

™
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3.2 Stichprobe

Die Stichprobe bestand aus drei Jungen, die zu Studienbeginn 23 (Kind 2), 25 (Kind 1) und 28
(Kind 3) Monate alt waren. Das Einschlusskriterium war das Vorliegen einer verzogerten Sprach-
entwicklung mit rezeptiven und expressiven Schwierigkeiten, wobei keine Diagnose fiir eine all-
gemeine Entwicklungsverzogerung vorliegen durfte.

3.3 Instrumente

In den folgenden Absitzen werden die Instrumente vorgestellt, welche sowohl im W-EST Projekt
verwendet als auch fiir den Einsatz im Folgeprojekt E-EST diskutiert wurden.

Entwicklungsprofil (Zollinger 2015): Das Entwicklungsprofil wurde eingesetzt, um die praktisch-
gnostischen, symbolischen und sprachlichen Kompetenzen und die Individuationsentwicklung
der Kinder zu erfassen (Zollinger 2015, Diirmiiller 2020). Es erméglicht die Erfassung des Ent-
wicklungsalters in den verschiedenen Entwicklungsbereichen (12-15 Mt; 15-18 Mt; 18-24 Mt;
24-30 Mt sowie 30-36 Mt). Das Entwicklungsprofil ist ein validiertes, halbstandardisiertes Be-
obachtungsprofil. Das Sprachverstandnis und das Symbolspiel werden anhand von jeweils einem
Item eingeschatzt. Fir die Einschétzung der Individuationsentwicklung stehen folgende sechs
Items zur Verfiigung: Handlung ablehnen, sich auf Foto betrachten, Reaktion auf Schmutz, Nisse
und Defekt, Lacheln nach gelungener Handlung, Reaktion auf eigene Schwierigkeiten wie auch
sich bezeichnen. Analog zum Vorgehen in der Praxis wurde das Entwicklungsprofil zu T2 bis T4
verwendet. Beim Erstkontakt (T1) wurde das Triadische Beobachtungsinstrument TRI (Zollin-
ger 2014b) eingesetzt. Dieses enthdlt einen Auszug der Items des Entwicklungsprofils und wurde
tir die Einschitzung des Sprachverstdndnisses und der Spielentwicklung verwendet.

SETK-2 (Grimm 2016): Der Untertest ,Verstehen 1: Worter® des normierten Sprachentwick-
lungstests fiir zweijiahrige Kinder (SETK-2) wurde zur Uberpriifung des Sprachverstindnisses
durchgefiihrt.

FOCUS®-34-G (Neumann et al. 2018): Der FOCUS®-34-G wurde zur Erfassung der kommuni-
kativen Teilhabe der Kinder eingesetzt. Der Fragebogen ist ein ICF-CY basiertes Instrument zur
Erfassung der sprachlichen Aktivitit und kommunikativen Partizipation bei Kindern im Alter
von 1;6 bis 5;11 Jahren (Zauke & Neumann 2019; Neumann et al. 2018). Die Eltern schitzen da-
bei bei 34 Items anhand einer siebenstufigen Likert-Skala die kommunikative Partizipation ihres
Kindes ein. Es kann ein Maximalscore von 238 erlangt werden.

Pragmatisches Profil (Dohmen et al. 2009): Ausgehend vom Pragmatischen Profil (Dohmen
et al. 2009), wurden die pragmatischen Kompetenzen der Kinder anhand eines strukturierten
Elterninterviews erfasst. Hierfiir wurde eine adaptierte Fassung des Pragmatischen Profils ver-
wendet, in welcher die insgesamt 38 auf 15 Items reduziert und bei jeder Frage fiinf aus der
Originalversion des Pragmatischen Profils entnommene Antwortmoglichkeiten in aufsteigender
Kompetenz zur Verfiigung gestellt wurden.

Zu allen Messzeitpunkten wurden auflerdem das Beobachtungsraster zur Erfassung pragma-
tisch-kommunikativer Kompetenzen (Vischer 2020), die Zielsetzung und -erreichung der The-
rapeutinnen mittels GAS-Skala, eine Einschitzung der kindlichen Fahigkeiten durch die Eltern
und ein Leitfadeninterview mit den Eltern durchgefiihrt. Eine Beschreibung dieser Instrumente
und deren Ergebnisse findet sich in Vetsch et al. 2021a und Vetsch et al. 2021b.

3.4 Auswertung

Die Auswertung aller Verfahren, bis auf die des Pragmatischen Profils, erfolgte gemif3 Auswer-
tungsrichtlinien. Die Auswertung des Pragmatischen Profils erfolgte in Anlehnung an Dittmann
et al. (2019) quantitativ (maximaler Rohwert 5). Im Entwicklungsprofil geschah die Einstufung
des Entwicklungsalters demnach orientiert am hochst genannten Alter eines Items des jeweiligen
Entwicklungsbereiches. Gemiaf3 Interpretationsrichtlinien des FOCUS©-34-G entspricht eine
Verdnderung des Gesamtscores von 7 bis 10 Punkten des Gesamtscores einer klinisch bedeutsa-
men und von 11 oder mehr Punkten einer klinisch signifikanten Veranderung. Fiir alle Berech-
nungen wurde MS-Excel eingesetzt.
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4  Ergebnisse
4.1 Sprachverstdandnis
Tabelle 1 zeigt den Entwicklungsverlauf des Sprachverstindnisses. Die Ergebnisse des SETK-2
sind als erzielte Roh- (R) und T-Werte (T) dargestellt. Die Ergebnisse des TRI (T1) und des
Entwicklungsprofils (EP) (T2-T4) bilden das Entwicklungsalter des Sprachverstandnisses in Mo-
naten ab.
Tab. 1: Fahigkeiten im Sprachverstandis von T1 bis T4 (* = Alter des Kindes iibersteigt Alter der Norm-
werte)
| T1 | T2 | T3 | Ty
SETK-2 TRI SETK-2 EP SETK-2 EP SETK-2 EP
Kind 1 R=0 <12-15 Mt | R=0 <12-15 Mt | R=0 12-15Mt [R=o0 15-18 Mt
(Alter T1: 25 Mt) T=<20 T=<20 T=<20 T=<20*
Kind 2 R=2 <12-15 Mt | R=g5 12-15 Mt [ R=5 24-30 Mt | R=8 24-30 Mt
(Alter T1: 23 Mt) T=125g T=39 T=34 T=49
Kind 3 R=9 12—15 Mt R=9 12-15Mt [R=9 18-24Mt [R=9 18—24 Mt
(Alter T1: 28 Mt) T=59 T=59 T=s59* T=5g*

Alle Kinder wiesen bei der Erfassung des Sprachverstandnisses anhand des Entwicklungsprofils
am Ende der Therapiephase hohere Kompetenzen als zu Beginn der Therapiephase aus. Bei Kind
2 wurde bereits wahrend der Wartephase ein Kompetenzzuwachs erfasst und Kind 1 zeigte weite-
re Fortschritte wihrend der Konsolidierungsphase. Die anhand des Entwicklungsprofils und des
TRI erfassten Veranderungen im Sprachverstdndnis, werden durch den SETK-2 nicht abgebildet.

4.2 Kompetenzen der Spiel- und Individuationsentwicklung

Tabelle 2 zeigt das Entwicklungsalter der Spiel- und Individuationsentwicklung in Monaten. Wie
bereits beschrieben, fand zu T1 das TRI anstelle des Entwicklungsprofiles Verwendung. Da die
Individuationsentwicklung im TRI nicht eingeschatzt wird, finden sich in Tab. 2 ausschlief3lich
fiur T2 bis T4 Angaben zur Individuationsentwicklung. Erganzend zur Altersangabe wird fiir
die Individuationsentwicklung wird in Klammern angegeben, bei wie vielen der sechs Items das
Kind das entsprechende Entwicklungsalter erreicht.

Tab. 2: Spiel- und Individuationsentwicklung von T1 bis T4

| Tt | T2 | T3 | T4
Spielentwicklung (EP)
Kind 1 (Alter T1: 25 Mt) 12-15 Mt 12—-15 Mt 18-24 Mt 18-24 Mt
Kind 2 (Alter T1: 23 Mt) 18—24 Mt 18-24 Mt 24-30 Mt 30-36 Mt
Kind 3 (Alter T1: 28 Mt) 18-24 Mt 18-24 Mt 24-30 Mt 24-30 Mt

Individuationsentwicklung (EP)

Kind 1 (Alter T1: 25 Mt) 0.A. 18-24 Mt (1/6) 18-24 Mt (4/6) 18-24 Mt (6/6)
Kind 2 (Alter T1: 23 Mt) 0.A. 18-24 Mt (4/6) 30-36 Mt (1/1) 30-36 Mt (1/1)
Kind 3 (Alter T1: 28 Mt) 0.A. 18-24 Mt (5/6) 30-36 Mt (1/1) 18-24 Mt (6/6)

In der Spielentwicklung zeigten alle Kinder am Ende der Therapiephase hohere Kompetenzen
als zu Beginn der Therapiephase. Uber die Wartephase hinweg zeichnete sich fiir die Spielent-
wicklung bei keinem Kind ein Kompetenzzuwachs ab. Kind 2 baute seine Kompetenzen in der
Spielentwicklung in der Konsolidierungsphase weiter aus.

Die Kompetenzen in der Individuationsentwicklung stiegen bei Kind 2 und Kind 3 wéhrend
der Therapiephase an. Kind 1 verweilte wihrend der Therapiephase auf demselben Entwick-
lungsalter. Die Anzahl der Items, welche dem erlangten Entwicklungsalter entsprechen, nahm je-
doch zu. Uber die Konsolidierungsphase kamen bei Kind 1 weitere Items innerhalb der entspre-
chenden Entwicklungsstufe dazu. Bei Kind 2 besteht wéihrend der Konsolidierungsphase eine
Aufrechterhaltung der erworbenen Fahigkeiten. Kind 3 benannte sich bei T4 im Gegensatz zu T3
nicht mit ,,ich®, weshalb das Entwicklungsalter zu T4 gemif§ Auswertungsrichtlinien mit 18-24
Monaten bewertet wurde.
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4.3 Pragmatisch-kommunikative Kompetenzen

Tab. 3 stellt die Fahigkeiten der Kinder im Bereich der pragmatisch-kommunikativen Kompeten-
zen dar. Diese wurden sowohl durch das Pragmatische Profil (PP), als auch durch den FOCUS©-
34-G erfasst. Die Ergebnisse des Pragmatischen Profils werden in Form von Mittelwerten der
fiinfstufigen Likert-Skala mit einem maximalen Wert von 5 angegeben. Fiir den FOCUS©-34-G
wird der Gesamtscore (maximaler Wert 238) abgebildet.Je hoher der Mittelwert bzw. der Ge-
samtscore ist, desto hoher werden die pragmatisch-kommunikativen Kompetenzen ausgewiesen.

Tab. 3: Pragmatisch-kommunikative Fahigkeiten von T1 bis T4

| T | T2 | T3 | T4
PP FOCUS PP FOCUS PP FOCUS PP FOCUS
Kind 1 2,2 86 2,3 95 3,6 108 3,7 130
Kind 2 3,3 77 3,9 116 4,2 164 3,9 143
Kind 3 3.4 145 3.7 149 4,5 180 4,8 217

Bei allen Kindern zeigten sich zwischen Therapiebeginn und Therapieende sowohl im FOCUS®-
34-G als auch im Pragmatischen Profil Fortschritte hinsichtlich der kommunikativ-pragmati-
schen Kompetenzen. Geméfd Interpretationsrichtlinien des FOCUS©-34-G erzielten alle Kinder
eine signifikante Verbesserung der kommunikativen Teilhabe wahrend der Therapiephase (Kind
1: +13, Kind 2: +48, Kind 3: +31).

Im Gegensatz zu den beiden anderen Kindern zeichneten sich bei Kind 2 bereits tiber die War-
tephase klinisch signifikante Fortschritte in der kommunikativen Teilhabe ab. In der Konsolidie-
rungsphase konnten Kind 1 und Kind 3 weitere klinisch signifikante Fortschritte erzielen. Kind 2
hingegen zeigte eine klinisch bedeutsame Abnahme der Kompetenzen zwischen T3 und T4. Im
Pragmatischen Profil bilden sich vergleichbare Entwicklungsverlaufe ab.

5  Diskussion

Uber die Therapiephase zeigen alle drei Kinder in den Bereichen der Spiel- und Individuations-
entwicklung wie auch in den pragmatisch-kommunikativen Kompetenzen positive Veranderun-
gen. In der kommunikativen Teilhabe, gemessen mit dem FOCUS®-34-G, fillt der Kompetenz-
zuwachs bei allen drei Kindern klinisch signifikant aus. Die Ergebnisse des Entwicklungsprofils
zeigen auch fiir das Sprachverstidndnis fiir alle drei Kinder Fortschritte. Dies bildet der SETK-2
aufgrund von Boden- und Deckeneffekten nicht ab.

Die gemessenen Veranderungen sind iiber die Therapiephase grofier als iiber die Wartephase.
Dies zeigen insbesondere die Ergebnisse fiir die Spielentwicklung und fiir das Sprachverstdndnis
aus dem Entwicklungsprofil bzw. TRI wie auch die Ergebnisse des FOCUS®-34-G fiir die kom-
munikative Teilhabe. Einzig bei Kind 2 sind bereits {iber die Wartephase Fortschritte im Sprach-
verstindnis und in den pragmatisch-kommunikativen Kompetenzen beobachtbar.

Die Kompetenzniveaus konnten iiber die Konsolidierungsphase erhalten oder weiter gestei-
gert werden. Eine Ausnahme stellt Kind 2 mit einer klinisch signifikanten Abnahme des Gesamt-
scores im FOCUS©-34-G und einer Reduktion der pragmatisch-kommunikativen Kompetenzen
im Pragmatischen Profil dar. Bei diesem Kind fiel die Konsolidierungsphase auf die erste Coro-
nawelle, wobei offen bleibt, ob die Verdnderungen damit in Zusammenhang stehen.

Zusammenfassend zeigen sich fiir die drei Kinder, welche bereits vor ihrem dritten Geburts-
tag mit der Therapie begonnen haben, dass EST zu positiven Effekten im Sprachverstandnis, in
der Spiel- und Individuationsentwicklung wie auch in den pragmatisch-kommunikativen Kom-
petenzen fiihrt. Die Ergebnisse weisen auf einen gréfleren Kompetenzzuwachs iiber die Thera-
piephase als tiber die Wartephase hin.

Die Generalisierbarkeit der beschriebenen Ergebnisse ist aufgrund der geringen Fallzahl,
des Designs als Einzelfallbeschreibungen und der intraindividuellen Messung deutlich einge-
schrinkt. Diese Uberlegungen fithren zu Anpassungen fiir Fallzahl und fiir das Design im Folge-
projekt E-EST. Es wird ein hoheres Evidenzlevel angestrebt.

Fiir die Ausarbeitung der Methodik des Projektes E-EST sind zudem die folgend aufgefithrten
methodischen Erfahrungswerte aus dem Pilotprojekt mafigebend.
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Die Ergebnisse des SETK-2 geben Hinweise auf methodische Schwierigkeiten. Durch den not-
wendigen Testabbruch bei allen Messzeitpunkten entstanden bei einem Kind Bodeneffekte (Kind
1). Dies weist darauf hin, dass bei sehr geringen rezeptiven Sprachkompetenzen, geringer Frus-
trationstoleranz, hohem Leidensdruck oder noch fehlender Kooperationsbereitschaft eine Dia-
gnostik in Form eines standardisierten Tests eine grofie Herausforderung darstellt (Biirki 2014;
Vischer 2020). Die Leistungen eines anderen Kindes weisen fiir alle Messzeitpunkte Deckenef-
fekte auf (Kind 3). Zudem fallt das Kind bei T3 und T4 aus der Altersnorm des SETK-2. Mit Hilfe
des Entwicklungsprofils lasst sich trotz der Bodeneftekte des SETK-2 eine Aussage zum Sprach-
verstandnis machen. Die Deckeneffekte hatten umgangen werden koénnen, indem einerseits der
Untertest ,,Verstehen von Sitzen® mit aufgenommen worden wiére und andererseits ab dem Le-
bensalter von 36 Monaten der SETK 3-5 Verwendung gefunden hitte. Erganzend wird kritisch
betrachtet, dass die produktiven Sprachleistungen nicht miterhoben wurden. Die Frage nach Ef-
fekten auf die produktiven Sprachkompetenzen ist ebenfalls von Bedeutung.

Die Verwendung des Entwicklungsprofils erwies sich ebenfalls als sinnvolle Methode, um die
Fortschritte in den spracherwerbsbestimmenden Kompetenzen Spiel und Individuation sichtbar
zu machen. Dies ist fiir eine Evaluation der EST besonders relevant, da im Verstdndnis der EST
Fortschritte in den Bereichen Spiel und Individuation mit den Fortschritten in der Sprachent-
wicklung einhergehen. Im Bereich der Individuation wurde bei der Analyse zusatzlich zum Ent-
wicklungsalter des gesamten Bereiches die Anzahl der Items miterhoben, in welchen die Kinder
das entsprechende Entwicklungsalter erlangen, was eine differenziertere Darstellung der Kompe-
tenzen ermdglichte. Dass aufgrund der Verwendung des TRI zu T1 keine Aussagen zur Indivi-
duationsentwicklung wihrend der Wartephase gemacht werden konnte, hatte durch den Einsatz
des Entwicklungsprofils zu T1 und damit durch ein Abweichen des Studiendesigns von den Ab-
ldufen in der Praxis verhindert werden kénnen.

In Bezug auf die dhnlichen Entwicklungsverlaufe zwischen Pragmatischem Profil und
FOCUS©-34-G wire bei einer groferen Stichprobe eine Priifung nach Korrelationen der Ergeb-
nisse von Interesse.

Der FOCUS©-34-G bringt methodische Vorteile mit sich. Er ist in der hier verwendeten Form
evaluiert und eine Validierung lauft aktuell (Zauke 2022). Sowohl die Durchfithrung als auch die
Auswertung sind zeitefizient moglich. AuSerdem sind aufgrund der Interpretationsrichtlinien
Aussagen zur klinischen Bedeutsamkeit der erfassten Veranderungen moglich. Das Pragmati-
sche Profil in der hier verwendeten adaptierten Form ist nicht evaluiert und bedarf eines deutlich
grofleren Zeitaufwandes in der Durchfithrung wie auch in der Auswertung.

6 Folgeprojekt E-EST

Unter Beriicksichtigung der methodischen Erfahrungen des Pilotprojektes W-EST wurde das
Folgeprojekt ,Effekte der Entwicklungspsychologischen Sprachtherapie (E-EST)“ konzipiert.
Dieses hat zum Ziel, Wirksamkeitsnachweise mit einer grofieren Gruppe von teilnehmenden
Kindern fiir EST zu erbringen. Die angestrebte Stichprobe umfasst 30 Kinder. Um die Genera-
lisierbarkeit der Ergebnisse zu steigern, wird ein Kontrollgruppendesign verwendet. Zusétzlich
zu den Bereichen Sprachverstindnis, Spiel- und Individuationsentwicklung und kommunikati-
ve Teilhabe wird in E-EST die Sprachproduktion erhoben. Es werden Kinder mit sprachlichen
Schwierigkeiten auf rezeptiver und / oder produktiver Ebene in die Studie aufgenommen.

Die Testzeitpunkte sind sehr dhnlich gestaltet wie in W-EST. Bei der Wartekontrollgruppe fin-
den vier und bei der Interventionsgruppe drei Testzeitpunkte statt, wobei bei der Interventions-
gruppe die Datenerhebung bei Therapiebeginn startet (siche Abb. 2). Im Gegensatz zu W-EST
findet in E-EST T1 in einer umfassenden Abklarung (Wartekontrollgruppe) oder bei Therapie-
beginn (Interventionsgruppe) statt.

T1 ca. 3 Monate ™ ca. 3 Monate T3 ca. 3 Monate Ta

Interventions-

gruppe Therapiephase Konsolidierungsphase

I Gruppenvergleich

Kontrollgruppe Wartephase Therapiephase _
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Abb. 2: Design E-EST Projekt

Aufgrund dieser Anderung konnen zu allen Testzeitpunkten die gleichen Messinstrumente ein-
gesetzt werden. Bewdhrte Instrumente aus W-EST werden erneut verwendet und methodische
Optimierungen vorgenommen. Das Sprachverstindnis wird sowohl durch den SETK-2 als auch
durch das Entwicklungsprofil erfasst. Wahrend die Verwendung des Entwicklungsprofils Boden-
effekte verhindert, wird der zusatzliche Untertest ,Verstehen 2: Sitze* des SETK-2 durchgefiihrt.
Zur Minimierung von Deckeneftekten wird ab einem Alter von 36 Monaten der SETK 3-5 einge-
setzt. Dies ermoglicht zudem, dass fiir alle Kinder und Messzeitpunkte Normwerte erhoben wer-
den kénnen. Die Sprachproduktion wird ebenfalls sowohl durch das Entwicklungsprofil wie auch
durch die Untertests zur Wort- und Satzproduktion des SETK-2 sowie ab einem Alter von 36
Monaten durch den Untertest ,,Enkodierung semantischer Relationen® des SETK 3-5 erfasst. Zur
Erfassung der spracherwerbsbestimmenden Kompetenzen Spiel und Individuation wird weiter-
hin das Entwicklungsprofil eingesetzt, welches in der Auswertung eine gewichtige Anpassung
erfahrt. Mit freundlicher Zustimmung von Frau Zollinger werden die Entwicklungsstufen quan-
tifiziert und innerhalb der Entwicklungsbereiche die Items aufsummiert. Aufgrund der methodi-
schen Vorteile wird zur Erfassung der kommunikativen Teilhabe der FOCUS©-34-G verwendet.
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