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1. Charakter und Ziel der Sprachheilpadagogik

Die Sprachbehindertenpéadagogik |0st sich von einer auf eine bestimmte Zielgruppe
hinweisenden Fachbezeichnung und stellt als Sprach-heilpadagogik den
Bildungsbereich ,Sprache” in den Vordergrund. Dessen herausgehobene Bedeutung
ergibt sich daraus, dass ,Sprache” sowohl ein eigener Lernbereich als auch eine

fundamentale Schisselqualifikation ist.

Sprachheilpadagogik bringt sich mit ihrer Fachlichkeit dort ein, wo die vorhandene
oder zu erwartende Behinderungssituation einer Person wesentlich durch

eingeschrankte sprachliche und kommunikative Kompetenzen bestimmt ist.

Als wissenschatftliche Teildisziplin der Padagogik ist Sprachheilpadagogik immer
dann zustandig, wenn die Teilhabe an Bildungs- und Sozialisationsprozessen durch
Einschrankungen in kommunikativen und sprachlichen Aktivitdten schwerwiegend

bedroht oder beeintrachtigt ist.

Innerhalb des Bildungssystems stellt die Sprachheilpddagogik eine besondere
Ressource dar fur alle Kinder und Jugendlichen von der friihkindlichen bis hin zur
beruflichen Bildung, bei denen Bildungsziele nicht, nicht im zu erwartenden Umfang
oder nur stark erschwert erreicht werden kdnnen, weil die sprachlichen und
kommunikativen Grundlagen fur Bildungs- und Sozialisationsprozesse in der
rezeptiven, expressiven und reflexiven Modalitat in Laut- und/oder Schriftsprache in
ihrer Entwicklung und ihrem Gebrauch stark eingeschréankt bzw. nicht

erwartungsublich ausgebildet sind (sonderpadagogischer Férderbedarf).
Hieraus leiten sich u.a. ab:

e spezielle, sprachliche und kommunikative Lernziele (Forderziele) und spezielle

Methoden der Vermittlung dieser Lernziele
e spezielle, methodische Zugénge in der Vermittlung allgemeiner Bildungsinhalte

e spezielle, methodische Zugéange in der Nutzung allgemeiner Bildungsinhalte fur

die Vermittlung der speziellen Lernziele.

Mit einer systemischen Sichtweise bezieht Sprachheilpadagogik den intrapersonalen
und sozialen Kontext der Kompetenzentwicklung im Bereich Sprache ein. Mit der
Rickbindung an die Heilpddagogik ist eine Orientierung an der Gesamtentwicklung
des Kindes verbunden, die an Vorstellungen der Salutogenese (Koharenz) und der
funktionalen Gesundheit (Partizipation) anknulpft. So wird fur Sprachheilpadagogik

erkennbar, wie sprachliche und kommunikative Fahigkeiten als ein wesentlicher



Entwicklungsbereich auch im Kontext anderer Entwicklungsbereiche gesehen
werden, die jeweils eigene Chancen, Probleme und Wechselwirkungen mitbringen.
Unter padagogischer Perspektive sind hier die Aspekte der Personalisation und
Sozialisiation des Kindes besonders hervorzuheben.

Fur die Beschreibung ihres Kompetenzbereiches bezieht sich Sprachheilpadagogik
auf das Modell der funktionalen Gesundheit der WHO. Mit Hilfe dieses systemischen
Modells lassen sich die sprachlichen und kommunikativen Problemlagen und

Behinderungssituationen beschreiben.

2. WHO-Modell der funktionalen Gesundheit

Die WHO hat 2001 die ICF (Internationale Klassifikation der Funktionsfahigkeit,
Behinderung und Gesundheit) verabschiedet, die seit 2004 in der deutschsprachigen
vorlaufigen Endfassung vorliegt. Damit wurde das lineare, unidirektionale
Behinderungsmodell durch ein komplex-dynamisches Modell abgeldst. Die

Sprachheilpadagogik begrtif3t diesen Wandel, da die ICF:

e Umwelteinflisse einbezieht und damit zum einen den Raum fir padagogische
Interventionen 6ffnet, zum anderen die soziale Dimension von Behinderung

deutlich macht

e eine umfassende und differenzierte Beschreibung der korperlichen und geistigen
Strukturen und Funktionen beinhaltet und somit die Dimension der

individuumsbezogenen bio-psychischen Basis aller Aktivitaten erfasst

e Eigenaktivitdt und Handlungsmoglichkeiten der Person und deren eigene
Einschéatzung in den Aspekten der Aktivitat und Partizipation an Lebensbereichen

aufgreift

e berlcksichtigt, dass Wechselwirkungen zwischen korperlichen Funktionen und
Strukturen und den Aktivitaten einer Person bestehen. Demzufolge wirken sich
etwa eingeschréankte, geistige Funktionen auf die Aktivitaten der Person aus,
konnen ihrerseits jedoch auch durch Aktivitdten verandert werden

e mit dem Ziel der verbesserten Partizipation eine deutliche Bildungsrelevanz

aufweist und grundlegenden heilpddagogischen Zielsetzungen entspricht.

Sprachheilpddagogik nutzt die Chance der Orientierung an der ICF, um Uber die

eigene, disziplinare Terminologie hinaus eine trans- und interdisziplinare



Verstandigungsgrundlage zu entwickeln, die gleichzeitig die Zugehérigkeit zur

Padagogik und Sonderpadagogik zum Ausdruck bringt.

Die Entstehung von Behinderungssiutationen wird im ICF-Modell als dynamischer

Prozess von interaktiv-wechselwirkenden Faktorenbereichen interpretiert.
Zu diesen Faktorenbereichen gehéren:

e die korperlichen und geistigen Strukturen und Funktionen

e die Aktivitaten als Ausdruck der vom Individuum erwartbaren Leistungen

e die Partizipation als Ausdruck der Teilhabe des Individuum an relevanten

Lebensbereichen

e die personalen Ressourcen und die Umwelteinflisse.

Vorhandene oder zu erwartende
Behinderungssituation

Funktionen und —strukturen Aktivitaten Partizipation
von Korper und Geist > (Leistungen) " (Teilhabe)

! !

Umwelt- Personale
einfliisse Ressourcen

Abbildung 1: ICF-Modell modifiziert n. DIMDI (2005)*

* DIMDI-Deutsches Institut fir Medizinische Dokumentation und Information WHO-
Kooperationszentrum fiir das System Internationaler Klassifikationen (2005). Internationale
Klassifikation der Funktionsfahigkeit, Behinderung und Gesundheit. Genf: WHO.



Somit lassen sich auf der Basis des ICF-Modells fiir den sprachlich-kommunikativ
relevanten Bereich Deskriptionsaspekte benennen, die gleichsam als Forderbereiche
betrachtet werden kénnen. Dabei bericksichtigt die Grafik in Abb. 2 aus Griunden der
Ubersichtlichkeit die Ebene der korperlichen Strukturen nicht, wie sie bspw. bei

Kindern mit LKG-Spalten oder mit Hérschadigungen zu beachten ware.

Zielebenen

sprachheilpadagogischer Forderung
im ICF-Modell

Funktionen und Strukturen
von Kdrper und Geist:

Funktionen des Horens

Stimm- und
Sprechfunktionen

sprachtragende, mentale
Funktionen wie
Aufmerksamkeit,
Gedéchtnis, Psychomotor.
Funktionen, Emotionale
Funktionen, Wahrnehmung,

psycholinguistische
Basisfunktionen und
Strukturen:...

korrekte Lautbildung und
-verwendung, syntaktisch-
morphologische

Aktivitaten

(Leistungen in
Lebensbereichen und
Leistungsfahigkeit):
sprachliches, elementares
Lernen: Lesen, Schreiben

sprachliche
Wissensanwendung:
Denken, Lesen, Schreiben,
mathemat. Problemldsen,
Entscheiden,
Informationsgewinnung und
-reprasentation

Kontextangemessene
Kommunikation in
verschiedenen
Lebensbereichen (Familie,
Schule,
Gemeinschaftsleben)

Teilhabe
(Eingebundensein in
Lebensbereichen):

sich kommunikativ
angemessen an den
Aktivitaten der selbst
gewahlten oder
obligatorischen, sozialen
Settings beteiligen und
einbezogen fuhlen

Fahigkeiten,

Mentales Lexikon,

Sprechflissigkeit
Umfeldressourcen, Persdnliche Ressourcen:
Einbeziehung von Partnern; Motivation
Eltern Neugier
Lehrkrafte Initiativitat
Therapeuten Responsivitat
Fachdienste wie Sensibilitat
Gesundheitsamter...

Abbildung 2: Zielbereiche der sprachheilpddagogischen Forderung im ICF-Modell

3. Sprachheilschule als Kompetenzressource

In ihrer fachlichen Ausrichtung auf die sprachlichen und kommunikativen Aspekte
bietet Sprachheilpadagogik inre Fachkompetenz fiir alle Kinder und Jugendliche mit
entsprechenden Problemlagen an — unabhé&ngig von ihrem Alter, ihrer Beschulung



und dem Vorliegen weiterer Forderbedurfnisse. Dies wird tber die Bereitstellung
personeller Ressourcen in Frihforderstellen, Beratungsstellen, Kindergarten,
Kooperationen sowie tber die Ausbildung von Sonderpadagogen mit der zweiten
Fachrichtung Sprachbehindertenpadagogik gewahrleistet, die ihre Fachkompetenz in
Forderschulen unterschiedlicher Schwerpunkte einbringen. Entsprechend erwerben
Sonderpadagoginnen mit der ersten Fachrichtung Sprachbehindertenpéadagogik

auch Kenntnisse und Kompetenzen in weiteren Forderschwerpunkten.

Nicht zuletzt stellt die Schule fur Sprachbehinderte einen Ort dar, in dem und von
dem ausgehend sprachheilpadagogische Diagnostik- und Forderkompetenz
angeboten wird. Sie hat sich insbesondere in den vergangenen 30 Jahren zu einem
institutionellen Rahmen flr die Organisation der Ressource Sprachheilpadagogik
entwickelt. Fir Baden-Wirttemberg weist der Bildungsbericht von 2007 etwa 5500
Schilerinnen und Schiler aus, die im Schuljahr 2006/07 eine Schule fur
Sprachbehinderte oder deren Aul3enklassen besuchten. Dass schon jetzt die
Aufgaben und Kompetenzen der Schule fur Sprachbehinderte weit tber das
Kernangebot von Unterricht hinausgehen, kann sich terminologisch in der
Weiterentwicklung der ,Sprachheilschule” zum ,Kompetenzzentrum Sprache*”

niederschlagen.

3.1. Allgemeine Aufgabenbereiche

Die Sprachheilschule setzt diese Ressource in vier gro3en Aufgabenbereichen ein.

Sprachheilpadagogischer Unterricht

Die Sprachheilschule ermdglicht Bildung und Erziehung von Schilerinnen und
Schilern mit sonderpadagogischem Forderbedarf in den Bereichen Sprache und
Kommunikation, dem an der allgemeinen Schule nicht in notwendigem Mal3e

entsprochen werden kann.

Sprachliche Pravention, Diagnostik, Rehabilitation und Beratung

Die Sprachheilschule halt ein spezielles Angebot bereit in den Kompetenzbereichen
der sprachlichen Pravention, Diagnostik, Rehabilitation und Beratung. Dieses
Angebot wird organisatorisch realisiert durch Frihforderstellen, Beratungsstellen,

Schulkindergarten, die Schule selbst und durch vielféltige Kooperationen.

Durch die Kostenfreiheit und die Eingebundenheit in die allgemeinen

Bildungsinstitutionen stellt die Sprachheilschule ein niedrig-schwelliges Angebot dar.
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Die dadurch relativ leichte Zuganglichkeit ist in Anbetracht der starken, sozialen
Selektion des Bildungs-, aber auch des Gesundheitswesens, von hoher Bedeutung.
Die hohe Akzeptanz in der Bevolkerung und bei den Fachdiensten unterstreicht das
gewachsene Vertrauen in diese Schulform.

Kompetenzressource im Netzwerk

Die Sprachheilschule stellt im Sinne der Salamanca-Erklarung der UNESCO ein
spezialisiertes Kompetenzzentrum dar, das sowohl fur Einrichtungen im allgemeinen
Bildungssystem (Schule, Kindergarten, Berufsschule), flr andere Sonderschularten,
als auch fur Einrichtungen und Personen / Fachleute aul3erhalb des Bildungssystems
(Heime, Kliniken, Arzte, Psychologen, Therapeuten) Ressourcen bereitstellt. Hieraus

ergeben sich die regionale Bedeutung und die Netzwerkfunktion der Schule.

Professionalisierungsinstanz

Die Sprachheilschule tbernimmt in der Lehrerausbildung (1. und 2. Phase) sowie in
der Lehrerfortbildung zentrale Aufgaben der kollegialen und fachspezifischen
Professionalisierung. Als raumliche Einheit stellt die Sprachheilschule den Rahmen
fur die Professionalisierung bereit und wirkt damit der Gefahr der Kompetenz-
Vereinzelung bei ausschliel3lich kooperativ angelegter Tatigkeit entgegen.

Daruber hinaus wirkt die Sprachheilschule in der Professionalisierung von
Lehrkraften der anderen Schulformen mit.

Auch bei zukinftig verstarkter Kooperation mit der allgemeinen Schule wird der
Aufgabenkernbereich in der Unterrichtung und Rehabilitation von Schulerinnen und
Schilern an der Sprachheilschule selbst gesehen. Daher soll dieser

Aufgabenbereich im Folgenden genauer beschrieben werden.

3.2. Sprachheilschule als Lebens- und Forderraum fir ihre
Schilerinnen und Schuler

Die Zielbereiche sprachheilpéddagogischen Handelns leiten sich, wie bereits
dargestellt, direkt aus dem systemischen Modell der ICF ab. Die Strukturelemente
des Modells, die den Behinderungszustand mehrperspektivisch deskriptiv und
diagnostisch fassen, werden gleichzeitig zu den Zielebenen des padagogischen

Handelns.

Im Sinne des ICF-Modells bietet die Schule fir Sprachbehinderte den Raum



e zur FOrderung geistiger und korperlicher Strukturen und Funktionen,
e zur Entwicklung von Aktivitdten sowie

e zum Erleben und Erméglichen von Partizipation.

Raum zur Forderung sprachlicher Strukturen und Funktionen

Als Forderraum setzt die Sprachheilschule ihren Schwerpunkt speziell auf die
sprachlich-kommunikativen Strukturen und Funktionen sowie deren Basis- und
Vorauslauferstrukturen und -funktionen. Zu diesen zéhlen beispielsweise die auditive
Wahrnehmung, die Myofunktion, das phonologische System, das phonologische
Arbeitsgedachtnis, der Wortschatz, die grammatischen Fahigkeiten und die
Schriftsprachfahigkeiten. Diagnosegeleitet werden folglich spezielle Forderziele auf
der Ebene der kdrperlichen und geistigen Funktionen und Strukturen entwickelt und
in unterschiedlichen, einander erganzenden Organisationsformen (Eins-zu-Eins-
Setting, Gruppensetting, Klassensetting) verfolgt. Der Unterricht erfahrt also eine
besondere Ausrichtung durch die spezielle Fokussierung von Zielen auf der Ebene
der Funktionen und die darauf ausgerichtete Integration therapeutischer Methoden in
den Unterricht (z. B. Kontextoptimierung, Minimalpaartherapie, Modellierungen,
semantische und phonologische Elaboration). Ein derart spezifisch ausgerichteter
Unterricht bendtigt sowohl Zeit als auch eine Ausweitung der Planung auf

therapeutische Zielsetzungen.

Raum zur Entwicklung von Aktivitaten

Als Raum zur Entwicklung von Aktivitaten unterstitzt die Sprachheilschule die
Schiler in der Anwendung der sprachlichen und kommunikativen Funktionen bei
schulischem Lernen (z.B. im Verstandnis von Arbeitsauftragen, in der Sinnentnahme
aus Texten und in der Aufsatzerziehung), in der Kommunikation (z.B. in den
Sprechakten des Uberzeugens, Bittens und Aufforderns und im Verstandnis von
Ironie und Witz) sowie in der sprachgesttitzten, inneren Handlungsstrukturierung und
emotionalen Regulation. So bedarf es eines methodisch spezifisch gestalteten
Unterrichts, in dem den Schiilern das Erreichen der allgemeinen Bildungsziele durch
eine gezielte Forderung und Kompensation auf der Ebene der Aktivitdten erméglicht
wird. Dazu tragen u.a. auf die sprachlich-kommunikativen Féhigkeiten der Schiler
abgestimmte Hilfestellungen, Visualisierungen und Formen der Textgestaltung sowie

der Formulierung von Arbeitsauftragen bei.



Raum des Erlebens und Erméglichens von Partizipation

Als Raum des Erlebens und Ermoglichens von Partizipation stellt die
Sprachheilschule nicht nur einen Lern- und Forderort, sondern auch einen
Lebensraum dar. So stellen Unterricht und Schulleben einen Teil gemeinsamer
Lebensgestaltung dar, in dem die Schiler ihre Fahigkeiten und Interessen einbringen
und Gestaltungsanspriiche und —wtinsche gemeinsam ausgehandelt werden. Dazu
leisten Arbeits- und Sozialformen wie Gruppenarbeit, Freiarbeit und Projektunterricht
sowie unterrichtserganzende Mallnahmen (Arbeitsgemeinschaften, Forder- und

Interessensgruppen, Schilerfirma...) einen Beitrag.

Ein zentrales Ziel der Schule fur Sprachbehinderte stellt die Befahigung zur
Partizipation auch Uber die Schule hinaus und auf3erhalb der Schule dar. So gilt es,
Lebensraume zu erschlie3en, indem beispielsweise aul3erschulische Lernorte wie
Museen, Bibliotheken und LandschaftsrAume einbezogen und kommunikativ-
pragmatische Fahigkeiten in lebenspraktischen Handlungsfeldern unterstitzt werden
(z. B. Nutzen offentlicher Verkehrsmittel, Fahrkartenkauf, Terminvereinbarungen).
Kontakte zu anderen Schulen werden in der Kooperation aufgebaut, und der
Ubergang der Schiiler in das allgemeine Schulsystem wird vorbereitet und begleitet.

Fur jedes Kind mit sprachlichen und kommunikativen Beeintrachtigungen wird eine
integrative Zielstellung verfolgt. Die Entscheidung Uber den Forderort ist nach
systemischer Abwagung von Forderbedarf und Forderméglichkeiten (kind-, umfeld-,
schulbezogene Ressourcen) zu treffen. Die meisten Schilerinnen und Schuler
besuchen den Forderort Sprachheilschule nur zeitweise. Sie kbnnen bei erfolgreicher

Forderung weiter in allgemeinen Schulen beschult werden.

Somit ermoglicht die sonderpadagogische Forderung in der Sprachheilschule die
Teilhabe der Schiilerinnen und Schiler an den Lebensbereichen ihrer unmittelbaren

raumlichen und sozialen Umgebung.

3.3. Sonderpadagogische Forderung

Die Gesamtheit dieser Raume bzw. Angebote bildet die sonderpadagogische
Forderung fur die einzelne Schulerin/ den einzelnen Schiuler. Begrifflich fungiert
damit die sonderpadagogische Férderung als Oberbegriff. Umgesetzt wird die
sonderpadagogische Forderung in geeigneten Handlungsformen, die sich
entsprechend der Aufgaben sowie der personellen und organisatorischen

Mdglichkeiten charakterisieren lassen.



Entsprechend der Zielkategorien ist zu unterscheiden zwischen den kollektiv gltigen
Bildungszielen der allgemeinen Schule und den individuellen Zielen in der
sprachlichen Rehabilitation (Forderziele). Dabei kdnnen diese Ziele identisch sein -
ganz explizit bei sprachlichem Lernen, z.B. Buchstabeneinfiihrung -, aber auch
implizit, wenn die Sachstruktur des allgemeinen Bildungsziels die Nutzung
sprachlicher Fahigkeiten notwendig macht. Hier bietet sich die Mdglichkeit,

Forderziele zusammen mit allgemeinen Bildungszielen zu verfolgen.

Eine wesentliche Aufgabe der Klassenlehrerin besteht in der Koordinationsfunktion.
Diese bezieht sich sowohl auf den individuellen Férderplan als auch auf den
kollektiven Klassenforderplan.

Auf der Basis des festgestellten, sonderpéadagogischen Férderbedarfs und der ftr
den jeweiligen Bildungsgang gtiltigen Bildungsziele wird die Klassenlehrerin in
Zusammenarbeit mit dem Umfeld und weiteren Fachdiensten den individuellen
Forderplan erarbeiten. Fur die Planung der einzusetzenden Organisations- und
Handlungsformen erstellt die Klassenlehrerin einen Klassenférderplan. Aus ihm wird
ersichtlich, wie individuelle Férderziele und Forderbereiche individualisiert oder
zusammengefasst und kollektiv in Anbindung an den Stoffverteilungsplan umgesetzt
werden sollen. Diese Umsetzung macht den flexiblen Einsatz verschiedener

Organisations- und Handlungsformen notwendig.

3.3.1. Handlungsformen

In der Umsetzung der Zielbereiche werden an der Sprachheilschule drei
Handlungsformen in unterschiedlichen Organisationsformen eingesetzt. Die
Handlungsformen werden hier prototypisch beschrieben, um ihre Charakteristika
herauszuarbeiten. In der Praxis werden diese Handlungsformen auch als

Mischformen und mit dynamischen Ubergéngen vorgefunden.
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Hemplares Lelhrerdhandeln
iy

Handlungsformen
sonderpadagogischer Férderung

Therapieren , Fokussierung auf bestimmte sprachliche
und kommunikative Zielstrukturen
» Herstellung einer individuellen Passung
von Angebot und Férderziel
« vertiefte Kenntnisse im Férderbereich,

Feindiagnostik zur Zielbestimmung,
therapeutische Methoden und Konzepte

Fordern » Fokussierung auf bestimmte sprachlich

und kommunikativ relevante
Forderbereiche

» Herstellung einer kollektiven Passung von
Angebot und Férderbereich

s gute Kenntnisse im Forderbereich,
Diagnostik zur Bestimmung des
Forderbereiches, Férdermethoden und
-konzepte

Adaptives » Fokussierung auf allgemeine Bildungsziele

Unterrichten  xgaption an unterschiediiche
Lernvoraussetzungen und Lernwege

« Erkennung sprachlicher Anforderungen
und des Férderpotenzials bei
Unterrichtsinhalten

— bel [{ncern mift sprachliehem Forderecar —

Abbildung 3: Ubersicht zu den Handlungsformen der sonderpadagogischen Férderung

Handlungsform Therapieren

Diese Handlungsform wird in der sonderpadagogischen Forderung dann genutzt,
wenn spezifische Ziele in der sprachlichen Rehabilitation (Férderziele) im
Vordergrund stehen, die in ihrer Feinabstimmung auf die Bedurfnisse einzelner

Kinder zutreffen.

Das Leitkriterium fur die Gestaltung der Forderung ist hier der Aufbau und die

Struktur des sprachlichen Lernziels.

Zum Beispiel wird bei einem oder einigen Kindern einer Klasse der Erwerb der
komplexen Syntax entsprechend der Phase V in der Entwicklungsfolge nach Clahsen
als Forderziel identifiziert. Hieraus ergibt sich die Arbeit an der Verbendstellung im
subordinierten Nebensatz. Der Aufbau folgt der Struktur des syntaktischen Ziels,

fokussiert also die Tatsache, dass die Einleitung eines Satzes mit einer

11




subordinierenden Konjunktion mit der Endstellung des finiten Verbs verbunden ist.
Dem entsprechend wird die Zielstruktur gehauft und pragnant modelliert, in der
kindlichen Sprachproduktion angeregt und untersttitzend der Reflexion zuganglich
gemacht.

Die Planung der Forderung folgt sprachstrukturellen Kriterien und orientiert sich an
der Erwerbsreihenfolge im ungestorten Spracherwerb. Daraus ergibt sich folgender
Aufbau:

e Konjunktionalsatze: Einstieg mit frihen Nebensatztypen (z. B. Kausalséatze, mit

wenn“ eingeleitete Temporalsatze):
e Kontrastierung von Haupt- und Nebensatz
¢ Identifikation der Konjunktion als Ausléser der Veranderung der Verbposition

e Relativsatze ohne Kasusveranderung des Relativpronomens (,der Hase, der
Mohren frisst®)

e Relativsatze mit Kasusveranderung im Satzanschluss (,der Hase, den ich

geflttert habe*)

Die Handlungsform des Therapierens setzt zum einen voraus, dass die Lehrkraft die
sprachtherapeutischen Methoden fachkompetent und flexibel im Hinblick auf den
inhaltlichen und sozialen Kontext der Interaktionssituation einsetzen kann. Zum
anderen bedarf die Handlungsform des Therapierens der individuellen,
feindiagnostischen Lernzielbestimmung. Allerdings ist diese Feindiagnostik aus
inhaltlichen und methodischen, aber auch aus organisatorischen Griinden nicht in
allen sprachbezogenen Entwicklungsbereichen verfiigbar. Bei diesen Forderzielen
wird die umfassendere, aber auch zielunscharfere Handlungsform des Férderns

eingesetzt.

Handlungsform Fordern

Diese Handlungsform der sonderpadagogischen Férderung bezieht sich auf den
Forderbedarf, wie er typisch ist, flr Schilerinnen und Schiler mit sprachlichen und
kommunikativen Problemlagen. Aufbauend auf der individuellen, diagnostischen
Feststellung, dass in bestimmten Bereichen Férderbedarf bestehe, wird die
Sachstruktur des jeweiligen Foérderbereichs (z.B. der Basisfahigkeiten fiir Sprache)

zum Leitkriterium der Ausgestaltung der Férderung.

12




Als angemessen und vorteilhaft erweist sich diese Handlungsform dort, wo ein
kollektiver Forderbedarf besteht, also viele Kinder den gleichen Forderbedarf haben
und in Forderbereichen, zu denen Foérderprogramme existieren sowie dort, wo eine
Feindiagnose methodisch oder organisatorisch gar nicht moglich ist. Aufgrund der
mangelnden Feinabstimmung zwischen dem spezifischen Forderziel und dem
Forderangebot erreicht diese Handlungsform die fur bestimmte, sprachliche

Forderziele notwendige Intensitat nicht.

Aufgrund der inhaltlichen Ausrichtung wird diese Handlungsform als Sprachférderung

bezeichnet.

Beispielsweise stellt der Funktionsbereich der auditiven Wahrnehmung einen bei
vielen Schlerinnen und Schilern notwendiger Forderbereich dar. Ausgehend von
der Struktur dieses Bereiches wird die Sprachheilpéddagogin nonverbale und verbale
auditive Wahrnehmung unterscheiden und an Teilfunktionen der Wahrnehmung wie
Richtungshoren, selektivem Horen, Diskrimination und Identifikation sowie

Speicherung arbeiten.

Findet eine individuelle Feindiagnostik statt, die etwa die Diskriminationsfahigkeit fur
Einzellaute oder Laute in Wortern und Pseudowortern in unterschiedlichen,
phonetischen Kontexten erfasst und werden daraus spezifische Forderziele
abgeleitet und umgesetzt, so ist darunter eher die Handlungsform des Therapierens

Zu verstehen.

Handlungsform Adaptives Unterrichten

Diese Handlungsform der sonderpadagogischen Forderung bezieht sich in erster
Linie auf den allgemeinen Bildungs- und Erziehungsauftrag und damit auf die zu
erreichenden, allgemeinen Bildungsziele, wie sie sich aus dem jeweiligen

Bildungsgang — meist dem der Grundschule — ergeben.

Aus diesen allgemeinen Bildungszielen und den daraus abgeleiteten, aufgrund
unterschiedlicher Lernvoraussetzungen individuellen Lernzielen ist ein Unterricht zu
gestalten, der fur alle Schilerinnen und Schiler zur Erreichung gesellschatftlich
bestimmter Bildungsstandards fuhrt.

Diese an sich schon anspruchsvolle Aufgabe wird fur die Sprachheilpddagogin/ den
Sprachheilpddagogen noch komplexer, weil sie/er fur die Erreichung dieser
Bildungsziele bestimmte Inhalte und Methoden wahlt und akzentuiert, die besonders

die sprachlichen Leistungen der Schilerinnen und Schiiler unterstiitzen oder
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kompensieren. Diese Adaption an die sprachlichen, kognitiven, emotionalen und
sozialen Lernvoraussetzungen findet einerseits im Vorfeld des Unterrichts im
Rahmen der Planung statt, andererseits auch in der momentanen
Unterrichtssituation, wenn durch geeignete Hilfestellungen, verstandnissichernde
Malinahmen, emotionale Unterstiitzungen etc. das Kind in seiner Aneignung des

Lerngegenstandes unterstitzt wird.

Als Leitkriterium flr die Gestaltung der Férderung muss hier die Sachstruktur des

Lerninhaltes zugrunde gelegt werden.

Beispielsweise hat das das Unterrichtsthema ,Die vier Jahreszeiten” je nach
gewahlter biologischer, astronomischer, biografischer... Perspektive eine andere
Sachstruktur, deren Erarbeitung und inhaltliche Durchdringung im Vordergrund
stehen. Eine besondere Akzentuierung erfahrt dabei die sprachliche Durchdringung
(Wortschatz, Reihensprechen, temporale Konjunktionen). Hier wird das Kind
unterstitzt durch visuelle Strukturierungs- und Informationshilfen, durch die
Handlungsorientierung, durch die hohe Anzahl an Wiederholungen und
Redundanzen, durch die Angemessenheit der Komplexitéat sprachlicher

Anforderungen, etc.

3.3.2. Organisationsformen
Die sonderpéadagogische Forderung sprachbehinderter Kinder kann in

unterschiedlichen organisatorischen Settings erfolgen:
e Eins-zu-Eins-Setting (Schulerin/Schiler und Lehrkraft)
e Gruppensetting (meist forderziel-hnomogen zusammengesetzt)

e Klassensetting (meist altershomogen, aber forderziel-heterogen
zusammengesetzt).

Grundsétzlich sind alle sonderpadagogischen Handlungsformen - das Therapieren,

das Fordern und das Adaptive Unterrichten - an der Sprachheilschule in allen

genannten Organisationsformen einsetzbar. Da diese jeweils spezifische

Mdglichkeiten und Starken bieten, ist anzustreben, alle Settings bereitzustellen,

flexibel einzusetzen und miteinander zu verknupfen.

Eins-zu-Eins-Setting
Unter den verschiedenen Organisationsformen ermoglicht das Eins-zu-Eins-Setting

den héchsten Grad der Individualisierung und erlaubt eine starke Fokussierung des
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angestrebten Ziels. Dies tragt zur Reduzierung der Komplexitét seitens der Lehrkraft
und seitens der Schulerin/ des Schilers bei und ermdglicht eine besonders intensive
padagogische Beziehung. Sprachtherapeutische Methoden, die speziell fir die
Einzeltherapie entwickelt wurden oder eine starke Individualisierung und
Konzentration erfordern (so beispielsweise Phasen der Lautanbahnung in der
Artikulationstherapie), lassen sich in diesem Setting besonders effektiv einsetzen. So
erweist sich das Eins-zu-Eins-Setting zwar als ressourcenintensiv, fuhrt

nachgewiesenermal3en jedoch zu einer hohen Effektivitat der Férderung.

Gruppensetting

Demgegenuber bindet das Gruppensetting weniger personelle Ressourcen, schrankt
jedoch die Moglichkeiten der Individualisierung ein. In der Gruppe werden Kinder
gemeinsam gefdrdert, bei denen mit sprachtherapeutischen Methoden an der
gleichen Zielstruktur gearbeitet wird (Handlungsform Therapieren) oder die einen
weitgehend homogenen Forderbedarf in ausgewahlten Entwicklungsbereichen
aufweisen (Handlungsform Fordern). Eine Starke des Gruppensettings liegt in den

hier moglichen natirlichen Interaktionskontexten mit Gleichaltrigen.

Klassensetting

Das Klassensetting ist besonders geeignet zur Vermittlung der allgemeinen
Bildungsziele. Die Klasse stellt einen Kommunikations- und Lebensraum fur die
Schuler dar, in dem die sprachlich-kommunikativen Kompetenzen erprobt, erweitert
und angewandt werden, und er6ffnet damit Moglichkeiten, den Transfer in die
Spontansprache vorzubereiten (Aktivitdt und Partizipation). Da der Klassenverband
in der Regel nicht nach dem Kriterium des homogenen Forderbedarfs, sondern nach
dem Alter zusammengesetzt ist, finden die Schiler hier auch geeignete
Sprachmodelle durch Gleichaltrige, die in Teilbereichen der Sprache grof3ere
Kompetenzen zeigen. Die Vielfaltigkeit der Anforderungen, Inhalte und
Erfahrungsmaoglichkeiten im Unterricht grenzen die Individualisierung und die
Fokussierung therapeutischer Zielsetzungen ein. Elemente der anderen
Organisationsformen (Einzel- und Gruppensetting) lassen sich jedoch in den
Unterricht integrieren. So kann die Lehrkraft beispielsweise im Rahmen der Freiarbeit
oder des Stationsverfahrens Zeiten einplanen, die der individuellen Férderung
einzelner Schiler gelten (Integration der Organisationsform ,Eins-zu-Eins-Setting*“ in
die Organisationsform ,Klasse*). Beziehen Therapie- und Forderziele sich auf
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mehrere Schuler der Klasse, so kdnnen Elemente des Gruppensettings in den
Unterricht integriert und mit dem Einsatz sprachtherapeutischer Methoden sowie
entwicklungs- und kommunikationsférdernder Angebote gestaltet werden. Wenn die
Organisationsform ,Klasse* auf diese Weise gezielt zur Forderung der
sprachbehinderten Schiler genutzt wird, so erweitert dies in hohem Mal3e die
zeitlichen Ressourcen und fuhrt zu einer Intensivierung der in Einzel- und

Gruppensetting erreichten Entwicklungsfortschritte.

3.3.3.  VerknuUpfung von Organisations- und Handlungsformen

Die skizzierten sprachheilpéadagogischen Handlungs- und Organisationsformen
erganzen einander und werden flexibel eingesetzt, um den Forderbedurfnissen der
Schuler mit einem intensiven, unterstitzenden Angebot zu entsprechen. So erfolgt
beispielsweise die Férderung des bereits beschriebenen Forderziels
.Nebensatzerwerb” in der Organisationsform Klassen-Setting unter Kombination

verschiedener Handlungsformen.

Im folgenden Beispiel treten die drei Handlungsformen als Charakteristika

sprachheilpadagogischen Unterrichts prototypisch hervor.

Handlungsform , Adaptives Unterrichten®: eine Adaption des Unterrichts an die
Lernvoraussetzungen der Schulerinnen und Schuler erfolgt in diesem Fall speziell
durch die Berucksichtigung von Einschrankungen in der Verarbeitung und im
Verstandnis von Nebenséatzen. Vor diesem Hintergrund werden bei der Einfiihrung
neuer fachlicher Inhalte, deren Verstandnis unverzichtbar fur den Lernerfolg ist,
Anpassungen der Textgestaltung sowie der Formulierung von Arbeitsauftragen und

Erklarungen vorgenommen. Merkmale dieser Adaption sind:

e die Verminderung der Anforderungen an das phonologische Arbeitsgedachtnis

durch die Reduktion der AuRRerungslange,

e die Formulierung von Arbeitsauftragen in der Reihenfolge der durchzuflihrenden

Handlungen

e und eine zusatzliche Unterstutzung des Verstandnisses durch Visualisierungen.

Handlungsform ,Therapieren“: Methoden der Sprachtherapie werden in daftr
geeigneten Unterrichtsphasen eingesetzt und fokussieren als sprachliche Zielstruktur

die Kausalséatze. So werden in einer Mathematikstunde mit dem fachbezogenen
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Bildungsinhalt ,Merkmale geometrischer Koérper* kontextoptimierte Phasen integriert,
in denen die Schiler einerseits ein konzentriertes und pragnantes Angebot der
Zielstruktur in der Lehrersprache erhalten (Rezeption) und andererseits begrtinden,
warum ein ertasteter Gegenstand beispielsweise ein Quader ist (,weil er 6 Flachen
hat, ,weil die Flachen rechteckig sind”“, weil er 12 Kanten hat" usw.) und dabei als

sinnvolles Ausdrucksmittel Kausalsatze verwenden (Produktion).

Unterstitzt werden die Verarbeitung und die kindliche Sprachproduktion durch
Anregungen zur Reflexion wie etwa den Einsatz von Symbolen fur die Konjunktion
~weil“ und das finite Verb. Im Vordergrund steht hier also — in Anbindung an den
Unterrichtsgegenstand — das fur ein oder mehrere Schiler festgestellte Therapieziel

der syntaktischen Regeln des Nebensatzes.

Da das sprachliche Lernziel eine komplexe, innere Struktur aufweist, die im Aufbau
hohe Anforderungen an den sprachlichen Kontext stellt, muss hier die Planung von
Inhalt, Sozialform, Medien etc. meist vom sprachlichen Lernziel ausgehen. Nicht
immer kann es gelingen, in direkter Fortentwicklung z.B. unterrichtlicher Themen das

sprachliche Lernziel strukturiert und aufbauend tber mehrere Wochen zu verfolgen.

Handlungsform ,Fordern®: Als Therapieziel wird der Nebensatzerwerb in der Regel
nur fur einzelne Schiler einer Klasse anzusehen sein. Im Gegensatz zum Erwerb
der Nebensatzstruktur stellt die Erhéhung der Verwendungshaufigkeit der
Nebenséatze jedoch einen typischen Forderbedarf spracherwerbsgestorter Kinder dar.
Die Fokussierung der Nebensatze im Unterricht bietet damit auch denjenigen
Schulern, die die Verbendstellungsregel bereits erworben haben, wichtige
Anregungen: fir sie leisten die kontextoptimierten Phasen einen Beitrag zur

Erhéhung

e der Sprachbewusstheit,

e des Sprachumsatzes

e und der sprachlichen Komplexitat und Flexibilitat.

So hat das auf einzelne Schiler abgestimmte therapeutische Vorgehen fur die
Gesamtgruppe der Schiiler durchaus den Charakter einer sprachférdernden

MalRnahme.
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4, Aktuelle Entwicklungsaufgaben und -probleme der
Sprachheilpadagogik
Gesellschaftliche Veranderungen, z.B. in der Bevolkerungsstruktur und im

Bildungswesen, gehen einher mit Veranderungen auch in der Sprachheilpddagogik.

Zum ersten ist die erfreuliche Entwicklung festzustellen, dass Sprache und
Spracherwerb gesamtgesellschaftlich derzeit eine hohe Beachtung erfahren.
Sprache wird auch als Bindemittel im Zusammenhalt der Gesellschaft stark
hervorgehoben. Die infolgedessen in Baden-Wirttemberg wie auch in anderen
Bundeslandern entwickelten Initiativen zur frihen Sprachférderung sind aus Sicht der
Sprachheilpadagogik ausdrtcklich zu begrif3en. Sprachheilpddagogik bietet hier
Ressourcen an, die regional unterschiedlich noch starker Beachtung finden und in
Fordernetzwerke integriert werden kénnten. Auf der Grundlage ihrer diagnostischen
Kompetenz und ihrer Beratungs- und Professionalisierungskompetenz macht und

entwickelt Sprachheilpadagogik Angebote fir:

e die schwierige, differenzialdiagnostische Feststellung, ob bei einem Kind eine
Spracherwerbsstorung oder ein Spracherfahrungsmangel vorliegt.

e die Teilnahme an Rund-Tisch-Gesprachen oder Férderkonferenzen als

Sachverstandige fur Kinder im Spracherwerb

¢ die sprachheilpddagogische Forderung auch mit spezifischem Therapieangebot
bei Kindern mit Spracherwerbsstérungen im Rahmen der Kooperation oder in
eigenen Angeboten.

e die Unterstitzung und Beratung bei der Sprachférderung in allgemeinen

Bildungseinrichtungen.

Zum zweiten stellt sich Sprachheilpéadagogik den Veranderungen in der
Bevolkerungsstruktur. Hier sind die Veranderungen in der Altersstruktur, die
Wanderungsbewegungen hin zu den Ballungsraumen und die gebietsweise starke
Veranderungen zu einer ethnisch vielfaltigen Bevolkerung sowie die zunehmende
Zahl von Kindern in schwierigen, wirtschaftlichen und familiaren Situationen von

besonderer Bedeutung.
Die aus diesen Veranderungen abgeleiteten Herausforderungen fir die
Sprachheilpadagogik hei3en:

e Sprachheilpadagogik tragt zur Chancengleichheit unabhéngig von sozialer

Herkunft bei, indem ihr Angebot:
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e kostenfrei und leicht zuganglich ist.

o starker ,aufsuchend®, d.h. kooperativ ausgerichtet ist, was auch die Erfassung
sowie Ubergangs- und Nachbetreuung von Schiilerinnen und Schiilern

einschliefit.

e die sprachlichen und kommunikativen Problemlagen von
spracherwerbsgestorten Kindern nicht-deutscher Muttersprache und von

Kindern mit anderem, primarem Fdrderbedarf starker einbezieht.

Mit dem Ausbau kooperativer Malinahmen ist von einem wachsenden
sprachheilpadagogischen Beratungs- und Forderbedarf innerhalb des allgemeinen
Bildungssystems auszugehen. Ein Ausbau der Kooperation auch innerhalb des
Sonderschulsystems, in dem 2006/07 in Baden-Wirttemberg mehr als 54000
Schuler unterrichtet wurden, erweist sich ebenfalls als dringlich, da in vielen Fallen
die dominierende Behinderung von Sprach- und Kommunikationsproblemen begleitet
wird, die die Aktivitaten und der Partizipation der Schilerinnen und Schiler

einschrankt und erschwert.

Sprachheilpadagogik wird so zur Ressource fir alle! Schilerinnen und Schuler mit
sprachlichem und kommunikativem Forderbedarf. Dementsprechend entwickelt sich

die Sprachheilschule zum Kompetenzzentrum im Foérdernetzwerk.

Bei aller Begeisterung fur neue Formen sprachheilpadagogischen Wirkens darf
jedoch nicht auRer Acht gelassen werden, dass auch zukinftig fir einen Teil der
Kinder mit sprachlichheilpddagogischem Forderbedarf zumindest zeitweise die
besondere Beschulung an einer Sprachheilschule, in der die Angebote
verschiedener Handlungs- und Organisationsformen konvergent auf den
individuellen Férderbedarf bezogen werden kénnen, die bestmdégliche Forderung
darstellt. Hier besteht auch fir die sprachheilpadagogische Forschung noch ein
grol3er Bedarf an empirischer Forschung, um von speziellen, methodischen
Problemstellungen ausgehend tber Interaktionsforschung im Unterricht bis hin zu

Effektivitatsstudien das Forderangebot der Sprachheilschule zu optimieren.

Diesem Kernaufgabengebiet der Sprachheilschule gegentber darf das erweiterte
Aufgabenfeld des Kompetenzzentrums Sprache nicht als Ressourcenkonkurrenz
auftreten. Nur teilweise kann durch Umstrukturierungen auf der Seite der personellen
und materiellen Ressourcen der entstehende Bedarf aufgefangen werden.
Beobachtungen aus anderen Bundeslandern zeigen, wie durch fortwahrende
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Ressourcenbeschneidung dauerhafte Veranderungen im System entstehen, die zur
Folge haben, dass Kinder in bestehenden oder drohenden sprachlich-
kommunikativen Behinderungssituationen vom Bildungswesen nicht mehr adaquat
gefordert werden konnen. Da es die Krankenkassen zu Recht in der Regel ablehnen,
dass das Gesundheitssystem mit bildungsbezogenen Ausgaben belastet wird,

entstehen fur die betroffenen Kinder und Familien gefahrliche Zustandigkeitslicken.

In der Sorge um die Kinder und Jugendlichen mit sprachlich-kommunikativen
Problemlagen bringt sich die Deutsche Gesellschaft fir Sprachheilpadagogik (dgs),
Landesgruppe Baden-Wirttemberg, aktiv in die Entwicklung der Sonderpadagogik
und des gesamten Bildungssystems in Baden-Wirttemberg ein. Hierzu arbeitet die
dgs als Fachverband in enger Abstimmung mit dem Verband Sonderpadagogik (vds)

Zusammen.

Die dgs sieht es auch als ihre Aufgabe an, dem Ministerium, den
Regierungsprasidien, Oberschulamtern und Schulamtern fir Unterricht und Kultus
informierend und beratend als Partner im Dialog tUber die weitere Entwicklung zur
Verfugung zu stehen. Der Erfullung dieser Aufgabe ist das vorliegende
Positionspapier gewidmet.
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