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Der Beitrag setzt sich mit Moglichkeiten der bilingualen Intervention bei Sprachentwicklungs-
storungen auseinander und illustriert anhand einer Therapieserie mit drei sukzessiv-bilingual
aufwachsenden Kindern die Umsetzung einer bilingualen Therapie im Bereich der Erzahlfahig-

keiten.

Zusammenfassung

Hintergrund: Erzahlfihigkeiten sind von hoher Relevanz fiir den Bildungserfolg und die soziale Teil-
habe. Kinder mit einer Sprachentwicklungsstérung (SES) haben haufig Schwierigkeiten mit der inhalt-
lichen Strukturierung einer Geschichte, bekannt als Makrostruktur. Obwohl bei sukzessiv bilingualen
Kindern mit SES auch die Erstsprache in das sprachtherapeutische Setting eingebunden werden soll-
te, gibt es bislang keine Studien zu einer bilingualen sprachtherapeutischen Therapie im Bereich der Er-
zahlfahigkeiten.

Ziele und Fragestellungen: Diese Studie verfolgte das Ziel, erstmalig eine bilinguale Intervention im
Bereich der Erzihlfihigkeiten durchzufithren und die Entwicklung im Bereich der Makro- und Mikro-
struktur zu dokumentieren.

Methode: Im Rahmen einer Therapieserie arbeiteten drei sukzessiv bilinguale, polnisch-deutschsprachi-
ge Kinder mit SES im Alter 7;1 bis 8;5 Jahren in zehn Therapiesitzungen im Einzelsetting mit einer bi-
lingualen Sprachtherapeutin. Der Schwerpunkt der Intervention lag auf der Makrostruktur und die bei-
den Sprachen wurden zu annéhernd gleichen Teilen in jede Sitzung eingebunden. Die Erzahlfihigkeiten
der Kinder wurden vor- und nach der Interventionsphase sowie drei Wochen nach dem Interventions-
abschluss untersucht.

Ergebnisse: Der erprobte bilinguale Therapieansatz erwies sich als sehr gut durchfithrbar. Bei allen Kin-
dern war ein Anstieg verwendeter Makrostrukturelemente im Deutschen und Polnischen im Laufe der
Therapiephase zu verzeichnen, der teilweise bis drei Wochen nach Abschluss der Intervention bestehen
blieb. Bei zwei Kindern konnte zusitzlich ein Anstieg in Bereichen der erzahlerischen Mikrostruktur be-
obachtet werden.

*  Dieser Beitrag hat das Peer-Review-Verfahren durchlaufen.
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Schlussfolgerungen/Diskussion: Die vorliegende Therapieserie erweitert die Studienlage um bilingua-
le sprachtherapeutische Interventionen in der Arbeit mit Kindern mit SES. Weitere Studien mit grofieren
Stichproben im Kontrollgruppendesign sind notwendig, um Aussagen zur Wirksamkeit einer bilingualen
Intervention im Bereich der Erzahlfahigkeiten zu treffen.

Schlisselworter

Intervention, Bilingualismus, Mehrsprachigkeit, Sprachentwicklungsstorung, Erzahlfahigkeiten, bilingu-
ale Therapie, Grundschulalter

Abstract

Background: Narrative skills are of high social and educational importance. Children with developmen-
tal language disorders (DLD) often have difficulties in producing complete and cohesive story plots, also
referred to as story’s macrostructure. Although the intervention of successive bilingual children with DLD
should include their first language in the therapy setting, there are currently no studies on bilingual lan-
guage intervention in the area of narrative skills.

Aim: The aim of this study was to implement a bilingual intervention in the area of narrative skills and to
document the development in the area of macro- and microstructure.

Methods: As part of an intervention series, three successive bilingual, Polish-German-speaking child-
ren with DLD aged 7;1 to 8;5 completed ten individual therapy sessions with a bilingual speech-language
therapist. The intervention focused on the macrostructure and both of their languages were integrated in
each of the sessions. The childrens narrative skills were examined before and after the intervention phase
as well as three weeks post intervention.

Results: The bilingual intervention approach was implemented successfully. All children displayed an in-
crease in macrostructural elements used in German and Polish, which in some cases persisted three weeks
after the intervention was completed. Two children also increased aspects of their narrative microstruc-
ture.

Conclusion: The current study extends the current knowledge base on bilingual language intervention for
children with DLD. There is a need for bigger studies employing a control-group design to explore the ef-
fectiveness of bilingual narrative interventions.

Keywords

intervention, bilingualism, multilingualism, developmental language disorder, narrative skills, bilingual

intervention, elementary school age

1 Einleitung

1.1 Bilinguales Aufwachsen, Sprachentwicklungsstérungen und Erzadhlfahigkeiten

Deutschlandweit wachst die kulturelle und sprachliche Heterogenitit der Gesellschaft. Im Jahr
2015 wurde mit etwa 2,14 Millionen Zuziigen der hochste Wert an Migrationszahlen verzeichnet
(BAME, 2020). Es wird davon ausgegangen, dass fast zwei Drittel aller fiinf- bis sechsjahrigen
Kinder im hiuslichen Umfeld eine andere Sprache als Deutsch sprechen (Autorengruppe Bil-
dungsberichterstattung, 2018). ,,Migration und Flucht haben zur Konsequenz, dass Bildungs-
systeme den Bediirfnissen derer, die fortgehen, und derer, die bleiben, entsprechen miissen”
(UNESCO, 2019, S. 2) und auch in der sprachtherapeutischen Praxis muss sich dieser Wandel
bemerkbar machen.

Ein bilinguales' Aufwachsen wirkt sich nicht negativ auf den Spracherwerb aus, ist keine Ursa-
che fiir eine Sprachentwicklungsstorung (SES) und verstarkt diese auch nicht in der Auspriagung
oder im Verlauf (Kohnert, 2010). Vielmehr werden héufig vorteilhafte Aspekte fiir die sprachli-
che und kognitive Entwicklung diskutiert (z. B. Bialystok, 2011; Grech & McLeod, 2012). Trotz-
dem stellt ein mehrsprachiges Aufwachsen keinen Schutzfaktor fiir eine SES dar; bilinguale Kin-
der sind mit ca. sieben Prozent so haufig betroffen wie ihre monolingualen Peers (Paradis, 2010).
Eine SES wirkt sich auf alle Sprachen aus, die eine Person beherrscht, beziehungsweise erwirbt
und stellt ein Risiko fiir den Bildungserfolg und fiir die sozial-emotionale Entwicklung dar (Rief3-
ling, Ronniger, Petermann & Melzer, 2016; Tiede & Braun, 2017).

Abweichungen im Bereich der Erzihlfihigkeiten haben sich als zuverlassiger Marker einer SES
bei monolingualen und bilingualen Kindern gezeigt (Gagarina, Klop, Tsimpli & Walters, 2016;
Govindarajan & Paradis, 2019; Paradis, Genesee & Crago, 2010; Rezzonico, Chen, Cleave, Green-

1 Bilingualismus wird in diesem Artikel als Oberbegriff verwendet, der alle Formen der Zwei- und Mehrsprachigkeit
umfasst (Romaine, 1995)
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berg, Hipfner-Boucher, Johnson, Milburn, Pelletier, Weitzman & Girolametto, 2015) und fallen
héufig im Schulalter als Restsymptomatik nach abgeschlossener Therapie auf (Fey, Catts, Proc-
tor-Williams, Tomblin & Zhang, 2004; Girolametto, Wiigs, Smyth, Weitzman & Pearce, 2001).
Dies mag wenig tiberraschen, da die Produktion einer gut verstandlichen und kohésiven Er-
zahlung hohe Anforderungen an die Sprachkompetenz stellt. Die Geschichtenstruktur (Makro-
struktur) muss moglichst vollstindig und adressatenorientiert, unter Riickgriff auf syntaktische
und semantische Koharenzmittel, die die Geschichtenelemente miteinander verbinden (Mikro-
struktur), versprachlicht werden (Gagarina et al., 2016). Nach dem Modell von Stein und Glenn
(1979) enthalt eine prototypische Erzahlung die folgenden Bestandteile: Kulisse (Einfithrung des
Settings und der Aktanten), verursachendes Geschehen (Vorstellung des Zieles und des Prob-
lems), Handlung (Lésungsversuch), Konsequenz (Ergebnis der Aktion) und Schluss (Reflexion,
Vorstellung der Gedanken und Gefiihle). Zu den zentralen Aspekten der Mikrostruktur gehoren
die semantisch-lexikalische sowie syntaktische Komplexitat einer Erzdhlung (Justice, Bowles, Ka-
deravek, Ukrainetz, Eisenberg & Gillam, 2006; Pefia, Gillam, Malek, Ruiz-Felter, Resendiz, Fies-
tas & Sabel, 2006; Petersen, Gillam, Spencer & Gillam, 2010). Wahrend die Mikrostruktur damit
sprachspezifisch ist, gelten die inhaltlichen Makrostrukturelemente als sprachunabhéngig und
wurden fiir viele Sprachen und Kulturen bestatigt (Berman & Slobin, 1994).

Altersgemifd entwickelte, narrative Fihigkeiten sind von hoher Relevanz, da diese in alltagli-
chen Interaktionen im heimischen Kontext, mit Lehrkréften und Peers (Conti-Ramsden & Bot-
ting, 2004), aber auch im bildungssprachlichen Schulkontext benétigt werden (Tappe & Hara,
2013). Aufgrund der dekontextualisierten Sprachform bilden Erzdhlkompetenzen ein Geriist fiir
den Schriftspracherwerb im Allgemeinen (Miller, Heilmann, Nockerts, Iglesias, Fabiano & Fran-
cis, 2006) und das Lese-Sinn-Verstandnis im Speziellen (Griffin, Hemphill, Camp & Wolf, 2004)
und sind mit dem Bildungserfolg verkniipft (Davies, Shanks & Davies, 2004; Gardner-Neblett &
Iruka, 2015).

1.2 Sprachtherapeutische Ansdtze zur Forderung der Erzahlfahigkeiten

Internationale und nationale Studien zeigen, dass Kinder ihre Erzahlfahigkeiten durch eine ge-
zielte Unterstiitzung erweitern konnen (u.a. Hayward & Schneider, 2000; Licandro, 2016; Peter-
sen, 2011; Petersen & Spencer, 2016; Ringmann, 2014). Im deutschen Sprachraum haben sich
zwei Ansitze zur Férderung der Erzdhlfahigkeiten etabliert: Der Ansatz von Schelten-Cornish
(2015) und das Vorgehen nach dem patholinguistischen Ansatz (PLAN) von Siegmiiller und
Kauschke (2013). Das Therapiekonzept von Schelten-Cornish besteht aus einer Serie von aufei-
nander aufbauenden Erzédhl- und Sprachspielen zur Verdeutlichung und sukzessiven Einiibung
der Makro- und Mikrostruktur einer Geschichte. Nach PLAN werden in Anlehnung an das Mo-
dell der Geschichtenstruktur (Stein & Glenn, 1979) die makrostrukturellen Elemente nachein-
ander erarbeitet. Jedes makrostrukturelle Element wird mit einer Symbolkarte eingefithrt; mog-
lich ist die Ubernahme von Zeichenbeispielen oder die eigene Erarbeitung der bildlichen oder
schriftlichen Symbole mit dem Kind. Die Anzahl der pro Sitzung eingefithrten Zeichen erfolgt
abhangig von den kindlichen Kompetenzen. Beherrscht ein Kind alle sieben Bestandteile, wird
an der rezeptiven Einordnung der Symbolkarten und dem produktiven Erzahlen gearbeitet. Im
Laufe der Therapie soll es zur Festigung und Stabilisierung der Komponenten kommen, bis die
Symbolkarten am Ende abgebaut werden konnen. Abschlieflend werden Geschichten mit kom-
plexen Handlungsablaufen eingefithrt (Kauschke, Siegmiiller, Riederer, Schroders & Schwytay,
2012; Schroders, 2012).

Auch in Interventionsansitzen aus der internationalen Literatur werden iiblicherweise Ele-
mente der Makrostruktur systematisch, unterstiitzt durch Visualisierungen (z. B. Symbolkarten)
eingefithrt und rezeptiv sowie produktiv gefestigt. Erste Studien zur Forderung der Erzahlfahig-
keiten bilingualer Kinder zeigten positive Effekte auf die Entwicklung der Makrostruktur in der
Zweitsprache (z. B. Petersen, Thompsen, Guiberson & Spencer, 2016; Schoenbrodt, Kernis & Ges-
sel, 2003). Eine spontane sprachiibergreifende Generalisierung der Makrostruktur in die Erst-
sprache lief} sich bei bilingualen Kindern mit SES bisher nicht nachweisen (Petersen et al., 2016),
sodass Moglichkeiten einer bilingualen Intervention exploriert werden sollten.

1.3 Bilinguale Therapie im Kontext von SES

Zwar lassen sich, wie Chilla (2015) betont, keine einheitlichen (sprachlichen) Bildungsbediirfnis-
se aus den Dimensionen Mehrsprachigkeit und Migrationshintergrund ableiten. Um bilingualen
Kindern in ihrer sprachlich-kommunikativen sowie sozio-emotionalen Entwicklung und damit
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gesellschaftlichen und Bildungspartizipation zu unterstiitzen, sollten alle Sprachen eines Kindes
anerkannt, wertgeschétzt und unterstiitzt werden (Chilla & Niebuhr-Siebert, 2017; Kohnert &
Medina, 2009). In der sprachtherapeutischen Praxis betrifft dies das differenzialdiagnostische
Vorgehen (Groba, 2018a; Pieretti & Roseberry-McKibbin, 2016) sowie die Gestaltung einer ziel-
gruppenaddquaten Intervention (Conti-Ramsden & Durkin, 2015). Nationale und internationale
Empfehlungen sprechen sich fiir eine sprachtherapeutische Intervention bilingualer Kinder in
der Erst- und Zweitsprache aus (vgl. ASHA, 2017; Blumenthal, Scharft-Rethfeldt, Salameh, Mul-
ler, Vandewalle, & Grech, 2015; Fredman, 2011).

Mehrere Reviews fassen die aktuelle Forschungsevidenz zusammen und weisen darauf hin,
dass durch eine bilinguale Intervention positive Effekte erzielt werden konnen (Bradaran, 2017;
Duran, Hartzheim, Lund, Simonsmeier & Kohlmeier, 2016; Scharff-Rethfeldt, 2017; Thordardot-
tir, 2010). So zeigte sich unter anderem, dass die Wortschatztherapie mit Erweiterungen in der
Erstsprache eines Kindes den Wortschatzerwerb der Zweitsprache unterstiitzen kann (Lugo-Ne-
ris, Jackson & Goldstein, 2010). Einschrankungen ergeben sich aus der Tatsache, dass mit der Un-
tersuchung von Thordardottir, Cloutier, Ménard, Pelland-Blais und Rvachew (2015) bislang nur
eine randomisierte Studie zur Wirksambkeit bilingualer Therapieansitze vorliegt. Weiterhin beru-
hen die meisten Untersuchungen auf Kindern, die in der Sprachkonstellation Englisch-Spanisch
im US-Amerikanischen Raum aufwachsen. Auflerdem berichten bisherige Studien nicht detail-
liert, wie die verschiedenen Sprachen in das therapeutische Setting eingebunden wurden.

Fiir eine differenzierte Entscheidung, welches Vorgehen sich fiir welche Sprachkonstellationen,
Niveaus der Sprachbeherrschung und Therapiebereiche als wirksam und umsetzbar erweisen,
fehlt bislang die Evidenzbasierung.

Nach Goldstein und Fabiano (2007) sollten bei der Auswahl der Therapiesprache(n) die
Sprachbiografie mit den bisherigen sprachlich-kommunikativen Erfahrungen beriicksichtigt
werden (u.a. Alter bei Erwerbsbeginn und bisherige Kontaktzeit). Des Weiteren ist die Haufig-
keit des Gebrauchs der jeweiligen Sprache(n) entscheidend (Wird die Zweitsprache nur mit ei-
nem Elternteil oder Grofielternteil gesprochen, das eher selten zu Hause ist? Hat das Kind bereits
vor dem Kita-Besuch Erfahrungen mit der Umgebungssprache gesammelt? Wie lange am Tag be-
sucht das Kind seine padagogische Einrichtung?). Auch die Kontexte, in denen die Sprache(n)
verwendet werden (zu Hause, in der Kita/Schule, auf dem Spielplatz, bei den Grofieltern, etc.) so-
wie die personlichen Erwartungen und Wiinsche der Familie sollten berticksichtigt werden. Auf
Grundlage dieser Faktoren kdnnen zusammen mit den Bezugspersonen des Kindes die Therapie-
ziele formuliert und die Entscheidung getroffen werden, in welcher Reihenfolge die Sprachen in
die Therapie miteinbezogen werden sollen.

In Bezug auf die Reihenfolge der in der Therapie verwendeten Sprachen wurden folgende Mog-
lichkeiten der Therapiegestaltung empirisch untersucht:

B beide Sprachen in einer Therapiesitzung (Perozzi & Sanchez, 1992; Thordardottir et al. 2015;
Thordardottir, Weismer & Smith, 1997)

B erste Sitzungen in der starkeren Sprache, Fortsetzung mit der schwicheren Sprache (Lugo-
Neris, Bedore & Pefia, 2015).

B erste Sitzungen in der schwicheren Sprache, Fortsetzung mit der starkeren Sprache (Lugo-
Neris et al., 2015)

B FEin Tag - eine Sprache (Restrepo, Morgan & Thompson, 2013)

B iberwiegende Nutzung der Erstsprache (Ebert, Kohnert, Pham, Disher & Payesteh, 2014)

Die aktuelle Studienlage bietet (noch) keine Antwort auf die Frage, wie der Spracheinsatz in
unterschiedlichen Therapiebereichen (phonetisch/phonologisch, semantisch/lexikalisch, mor-
phologisch/syntaktisch, pragmatisch/kommunikativ) gestaltet sein sollte. Die Entscheidung, wie
ein bilingualer Input gestaltet wird, muss daher unter Berticksichtigung der mehrsprachigen Er-
werbskonstellation sowie orientiert am aktuellen Sprachstand, individuell getroffen werden.

Studien zur bilingualen Intervention im Bereich der Erzahlfahigkeiten liegen bisher nicht vor.
Aufgrund der sprachiibergreifenden Geschichtenstruktur bietet es sich an, beide Sprachen in-
nerhalb von einer Therapiesitzung zu nutzen. In Studien mit monolingualen Kindern hat sich
gezeigt, dass bei einer Therapie mit Fokus auf die Makrostruktur gleichzeitig positive Effekte auf
die Entwicklung der Mikrostruktur (bezogen auf die semantisch-lexikalische sowie syntaktische
Komplexitit) beobachtet werden konnten (Pefia et al., 2006; Petersen et al., 2010; Ringmann,
2014).
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2 Zielsetzung und Fragestellungen

Die vorliegende Therapieserie verfolgte das Ziel, erstmalig eine bilinguale Intervention im Be-

reich der Erzahlfihigkeiten mit dem Schwerpunkt auf der Makrostruktur bei sukzessiv bilingual

aufwachsenden mehrsprachigen Kindern im Grundschulalter mit einer SES durchzufithren und
die Ergebnisse zu dokumentieren. Drei Bereiche wurden fokussiert:

1.) Im Sinne einer Machbarkeitsstudie zielte die erste Fragestellung auf die Durchfithrbarkeit des
geplanten Vorgehens ab: Konnen durch den Einsatz von Handpuppen Sprachwechsel angeregt
und die zwei Sprachen eines Kindes zu annihernd gleichen Anteilen in eine Therapieeinheit in-
tegriert werden?

2.) Die zweite Fragestellung zielte auf die Entwicklung der Makrostruktur ab: Wie ausdifferen-
ziert zeigen sich deutsch- und polnischsprachige Erzihlungen im Bereich der Makrostruktur
iiber die Untersuchungsphase hinweg?

3.) Da aktuelle Studien zur narrativen Intervention mit dem Schwerpunkt in der Makrostruk-
tur zeigen konnten, dass neben Fortschritten im Aufbau der Geschichte auch eine Entwick-
lung der Mikrostruktur bezogen auf die semantisch-lexikalische sowie syntaktische Komple-
xitat beobachtet werden konnte (Pefia et al., 2006; Petersen et al., 2010; Ringmann, 2014), lau-
tete die dritte Frage: Wie ausdifferenziert zeigen sich deutsch- und polnischsprachige Erzihlun-
gen im Bereich der lexikalischen Diversitit und der syntaktischen Komplexitit iiber die Unter-
suchungsphase hinweg?

3 Methoden

Das Forschungsvorhaben wurde im Vorfeld von der dbs Ethikkommission positiv begutachtet.

3.1 Stichprobe

Die Stichprobenrekrutierung fand in sprachtherapeutischen Praxen und Grundschulen in
Niedersachsen statt. An der Untersuchung nahmen drei sukzessiv bilinguale (L1 Polnisch, L2
Deutsch) Kinder im Alter zwischen 7;1 und 8;5 Jahren? teil. Zwei der drei Kinder wurden in
Deutschland geboren; alle Kinder sprachen und sprechen nach eigener und Elternauskunft von
Geburt an Polnisch im heimischen Umfeld. Der systematische Kontakt mit dem Deutschen be-
gann mit dem Eintritt in die Kita und betrug bisher zwischen 31 und 61 Monaten (s. Tab. 1). Zwei
Kinder (Julia und Adam) befanden sich aufgrund einer bestehenden SES-Diagnose bereits vor
der Untersuchung in sprachtherapeutischer Behandlung mit phonologischem und morphologi-
schem Schwerpunkt. Ein weiteres Kind (Zuzia) wurde von seiner Lehrkraft aufgrund eines Ver-
dachts auf SES fiir das Projekt vorgeschlagen und war im Vorfeld noch nicht in sprachtherapeu-
tischer Behandlung. Da sich dieser Verdacht in den Voruntersuchungen (s. Kap. 3.2) bestitigte,
wurde eine Therapie angeregt. Bei keinem der Kinder lagen neben der SES weitere diagnostizierte
Komorbidititen. Vor und wihrend der Durchfithrungszeit befanden sich alle Teilnehmer in ei-
ner Therapiepause beziehungsweise erhielten keine parallele sprachtherapeutische Behandlung.

3.2 Eingangsdiagnostik
Jedes Kind durchlief eine Eingangsdiagnostik. Informationen zu familidren, sozio6konomischen
und sprachbiografischen Faktoren wurden anhand eines Elternfragebogens erhoben.

3.2.1 Kognitive Fahigkeiten

Zur Erfassung der nonverbalen kognitiven Fahigkeiten wurden die Papierform der Coloured
Progressive Matrices (CPM; Raven, Raven & Court, 2010) eingesetzt, welche fiir Kinder im Alter
von 3,9 bis 11,8 Jahren normiert ist. In diesem rezeptiven Verfahren werden Reihen von fiinf
Figuren logisch durch eine sechste erganzt, welche durch Zeigen aus einer Gruppe ausgewéhlt
wird.

3.2.2 Sprachstand in der Zweitsprache Deutsch

Die ,, Linguistische Sprachstandserhebung - Deutsch als Zweitsprache® (LiSe-DaZ; Schulz & Tra-
cy, 2011) ist fiir Kinder mit Deutsch als Erst- und Zweitsprache im Alter von 3;0 bis 7;11 Jahren
normiert. Neben drei Untertests zur Erfassung des Sprachverstdndnisses wird die Sprachpro-
duktion in vier Untertests erfasst. Fiir neun Subtests konnen T-Werte ermittelt werden, die ne-

2 Angabe bedeutet: Jahre; Monate
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ben dem chronologischen Alter auch die Deutschkontaktzeit berticksichtigen. Nach Grimm und
Schulz (2014) kann das Unterschreiten eines T-Wertes von 40 in zwei oder mehr Subtests auf
eine SES hinweisen. Ein Kind lag mit 8;5 Jahren oberhalb des Normierungsalters. Aufgrund des
Mangels an standardisierten und normierten Verfahren fiir sukzessiv bilinguale Kinder (Groba,
2018a) wurde die LiSe-DaZ dennoch durchgefithrt und die Normen fiir 7;11 Jahre alte Kinder
verwendet.

3.2.3 Grammatikalische Fehlerquote auf Deutsch und Polnisch

Da sich die grammatikalische Fehlerquote als zuverldssiger Marker einer SES bei bilingualen
Kindern erwiesen hat (Restrepo, 1998; Restrepo & Kruth, 2000), wurde auf Grundlage von Er-
zéhlproben in beiden Sprachen die durchschnittliche grammatikalische Fehlerquote basierend
auf communication units (C-units) ermittelt. C-units sind syntaktische Einheiten, die aus einem
Hauptsatz und allen abhéngigen Bestandteilen einschliefSlich untergeordneter Nebensitze und
Phrasen bestehen (Loban, 1976) und héufig in der Analyse von Erzéhlungen verwendet werden
(Retherford, 2000). Alle grammatischen Fehler im Bereich der Syntax, Pronomen, Subjekt-Verb-
Kongruenz sowie Auslassungen obligatorischer Satzteile flossen in die Wertung ein.

Tab. 1: Ergebnisse der Eingangsdiagnostik

Geschlecht Médchen Junge Méadchen
Alter 7:1 8;6 7:1
AoO 2;0 5;11 2;11
KM 61 31 50
Bildungsjahre der Eltern 12 12 12
CPM Prozentrang 75 49 55
T-Wert < 40 LiSe-Daz 6 6 8
GFD 1,55 1,78 1,50
GFP 1,53 1,38 0,70

Anmerkungen: Alle Namen wurden gedndert. AoO = Age of Onset — Alter bei Beginn des Zweispracherwerbs;
KM = Kontaktmonate Deutsch; CPM = Coloured Progressive Matrices (Raven, Raven & Court 2010); T-Wert < 40
LiSe-DaZ = Anzahl der Untertests mit T-Wert unter 40 in der Linguistischen Sprachstanderhebung — Deutsch
als Zweitsprache (Schulz & Tracy, 2011); GFD = grammatikalische Fehlerquote in Erzdhlungen auf Deutsch,
GFP = grammatikalische Fehlerquote in Erzahlungen auf Polnisch.

Die Ergebnisse weisen bei allen Kindern auf mindestens durchschnittliche kognitive Leistungs-
fahigkeiten hin, wohingegen die Leistungen in der Zweitsprache Deutsch deutlich eingeschrankt
sind; alle Kinder erreichten unterdurchschnittliche T-Werte in mindestens 6 Untertests der LiSe-
DaZ. Pro C-unit machten die Kinder in beiden Sprachen im Durchschnitt mehr als einen gram-
matischen Fehler.

3.3 Untersuchungsdesign

Im Rahmen der Studie wurden mit jedem Kind zehn Therapiesitzungen im Einzelsetting durch-
gefithrt (s. Interventionsphase). Die Erzahlfahigkeiten wurden zu drei Messzeitpunkten un-
tersucht (s. Abb. 1): Vor der Interventionsphase (Pratest), direkt nach der Interventionsphase
(Posttest) und drei Wochen nach dem Abschluss der Therapieserie ohne zwischenzeitliche Inter-
vention (Follow-Up).

5 — 6 Wochen 3 Wochen
; S f——
Eingangs- Pratest | | Intervention Posttest Follow-up
diagnostik ] )
I 10 Sitzungen
L

Abb. 1: Studiendesign
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Die Makrostruktur wurde mit Hilfe des Verfahrens , Multilingual Assessment Instrument for
Narratives“ (MAIN; Gagarina, Klop, Kunnari, Tantele, Valimaa, Bohnacker & Walters, 2019)
erfasst. Das standardisierte, aber nicht normierte Verfahren wurde zur Erfassung der Erzéhlfa-
higkeiten fiir bilinguale Kinder zwischen drei und neun Jahren entwickelt und liegt in 15 Spra-
chen vor. In der Pra-, Post- und Follow-up Messung produzierten die Kinder eine Geschichte zu
den parallelisierten Bildergeschichten des Teiles ,,Erzdhlen” auf Deutsch und eine Geschichte auf
Polnisch. Die Auswertung der Makrostruktur (Bereich Story Structure) erfolgte mit einem fiir
die jeweilige Geschichte vorgesehenen Bewertungsbogen und erméglichte die Ermittlung eines
Summenwerts (maximal 17 Punkte).

Die Audioaufnahmen wurden nach den CHAT-Konventionen des CHILDES-Systems (Mac-
Whinney, 2000) transkribiert und in syntaktische Untereinheiten (C-units; Loban, 1976) seg-
mentiert. Parameter der Mikrostruktur wurden mit Hilfe der Analysesoftware CLAN ermittelt:
Anhand des Befehls freq wurde die Anzahl unterschiedlicher Worter (als Maf fiir die lexikalische
Diversitat) errechnet und die mittlere Auerungslinge (als Maf fiir die syntaktische Komplexi-
tat) wurde tiber den Befehl miu erfasst.

3.4 Interventionsphase

In der Interventionsphase arbeitete jedes Kind in zehn Therapiesitzungen a 45 Minuten im Ein-
zelsetting mit einer bilingualen Therapeutin; diese fanden zweimal wochentlich am Nachmittag
in einer sprachtherapeutischen Praxis oder in einem ruhigen Raum der Schulbibliothek statt. Der
Fokus lag auf der systematischen Erarbeitung und Festigung der narrativen Makrostruktur. Dazu
wurden Elemente des PLAN-Konzepts (Siegmiiller & Kauschke, 2013; s. auch Ringmann, 2014)
durch Ubungen aus dem Therapiekonzept von Schelten-Cornish (2015) erginzt. In den ersten
sieben Sitzungen wurden die makrostrukturellen Elemente sukzessiv rezeptiv und produktiv ein-
gefithrt und mit Symbolkarten visualisiert (s. Abb. 2). In den letzten drei Sitzungen wurden die
visuellen Hilfen nach und nach abgebaut, um das Erzdhlen ohne Hilfestellungen zu erméglichen.

Komponente der Beschreibung Verwendetes Symbol
Makrostruktur

1. Beginn: Einfiihrung Einflihrende Floskel, Einfiihrung des Ortes/der Umwelt/des Geschehens
des Settings

2. Aktanteneinfiihrung Einflihrung der Hauptcharaktere {“T
T%
‘II—-—‘I )
1Ll
3. Ziel-/Problem- Beschreibung des verursachenden Geschehens, das zu Verdnderungen in
beschreibung der im Setting eingefiihrten Umwelt oder der internen Wahrnehmung der ?
Charaktere fiihrt und in die Beschreibung des Problems/Ziels miindet. M
Hier konnen Gefiihle und Intentionen der Hauptcharaktere relevant sein.
4. Handlungsversuch Beschreibung eines oder mehrerer Handlungsversuche, das Problem zu ’%
beheben bzw. das Ziel zu erreichen. % !
Ly
>y
5. Konsequenz Das Gelingen oder Misslingen der Handlung wird beschrieben. Nach
— positiv jedem Handlungsversuch wird eine Konsequenz dieser Handlung
— negativ formuliert.
6. Auflosung Das Ziel oder Problem wird bezogen auf die ganze Geschichte aufgelost Yo
und es wird beschrieben, ob der Zielzustand erreicht wurde oder nicht. ﬁ:j‘;*'
A
[\
7. Schluss Abschluss der Geschichte

Abb. 2: Elemente der Makrostruktur angelehnt an PLAN (Siegmiiller & Kauschke, 2013)
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Die Sitzungen wurden abwechselnd auf Polnisch oder auf Deutsch begonnen; ungefihr nach
der Halfte der Zeit wurde die Sprache gewechselt. Um die Kinder zum Erzédhlen anzuregen, den
Spracheinsatz und -wechsel natiirlich zu gestalten und die Motivation zum Einsatz der beiden
Sprachen zu schaffen, wurden zwei ,monolinguale‘ Handpuppen eingesetzt: Der deutschsprachi-
ge Frosch ,,Frank® und das polnischsprachige Schaf ,Ola“ gaben die Aufgaben in ihrer jeweiligen
Sprache vor und dienten beim Erzdhlen als Ansprechpartner bzw. als Sprachvorbilder. Verwen-
dete ein Kind die aktuell nicht fokussierte Sprache, signalisierte die Handpuppe Neugier und bat
das Kind, noch einmal in ,,seiner® Sprache zu wiederholen.

Als Erzahlvorlagen dienten Bildergeschichten aus den Schubi-Bilderboxen (z.B. ,Danke,
Kim!* ,,Lea, Lars und Dodo"), die einen Anlass zum Einsatz der erarbeiteten makrostrukturel-
len Elemente gaben. Die Auswahl erfolgte spielerisch, indem die Geschichten geangelt, aus ei-
nem Geheimsack ausgelost oder durch das Pusten einer Feder ausgewahlt wurden. Im Laufe der
Sitzungen wurde die Komplexitit der Geschichten gesteigert. Die jeweilige Handpuppe und das
Kind erzéhlten abwechselnd; der Zuhorer ordnete derweil die Symbolkarten zu. Alle erarbeite-
ten Makrostruktursymbole wurden von den Kindern in einen ,Geschichtenzug® eingetragen,
der die Speicherung der Symbole unterstiitzen sollte und zur Auftrischung am Anfang jeder Sit-
zung diente.

4  Ergebnisse

Analog zu den Forschungsfragen wurden Ergebnisse in drei Bereichen abgeleitet.

Die erste Forschungsfrage befasste sich mit der Durchfiithrbarkeit des bilingualen Settings, in
dem beide Sprachen des Kindes in eine Therapiesitzung eingebunden wurden. Durch den Einsatz
von zwei Handpuppen konnte der Sprachwechsel angeregt und die zwei Sprachen zu nahezu glei-
chen Anteilen in der Intervention verwendet werden. Die Intervention stellte sich im bilingualen
Setting als gut durchfithrbar heraus. Die Handpuppen sorgten fiir eine forderliche Atmosphare
und einen natiirlichen ungezwungenen Sprachwechsel. Auch die Rickmeldungen der Kinder
hinsichtlich der Arbeit mit Handpuppen waren positiv.

Die zweite Fragestellung fokussierte die Entwicklung der Makrostruktur in beiden Sprachen
iber die Untersuchungsphase hinweg. Operationalisiert wurde diese anhand der inhaltlichen
Komplexitit von produzierten Geschichten, welche mit MAIN (Gagarina et al., 2019) erhoben
wurden. Es konnten 0 bis 17 Punkte erreicht werden. Alle Teilnehmer verbesserten sich zwischen
Pra- und Posttestung im Bereich der Makrostruktur um drei Punkte. Drei Wochen nach Ab-
schluss der Therapiephase zeigten zwei von drei Kindern stabilisierte Leistungen, wihrend bei ei-
nem Kind ein weiterer Anstieg zu verzeichnen war (Abb. 3).

Makrostruktur im Deutschen
(Story Structure MAIN)
14
13
12
11
10
9
8
7
6
5
4
3
2
Pratest Posttest Follow-up

Abb. 3: Verwendete Makrostrukturelemente in deutschsprachigen Erzahlungen
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Analog zu den deutschsprachigen Erzdhlungen zeigte sich direkt nach der Interventionsphase
bei allen Kindern eine Verbesserung der Makrostruktur im Polnischen zwischen drei und finf
Punkten. In der Follow-up Messung erreichten zwei von drei Kindern ein dhnliches Ergebnis wie
im Posttest, wihrend ein Kind weniger Punkte erreichte (Abb. 4).

Makrostruktur im Polnischen
(Story Structure aus MAIN)

N W s U~ 0W

Pratest Posttest Follow-up

Abb. 4: Verwendete Makrostrukturelemente in polnischsprachigen Erzdhlungen

Die dritte Forschungsfrage untersuchte die Entwicklung der Mikrostruktur in beiden Sprachen
als Sekundareffekt der Intervention. Es wurde dokumentiert, wie sich die Aspekte der lexikali-
schen Diversitat (operationalisiert anhand der Anzahl unterschiedlicher Woérter) und der syn-
taktischen Komplexitit (operationalisiert tiber die durchschnittliche Lange der C-units) tiber
die Untersuchungsphase hinweg entwickeln. Wahrend ein Kind zu allen drei Messpunkten im
Deutschen ungefihr dieselbe Anzahl an unterschiedlichen Wortern produzierte (s. Abb. 5), war
bei den zwei anderen Kindern ein deutlicher Anstieg zwischen Pra- und Posttest zu verzeichnen.

Lexikalische Vielfalt im Erzihlen Deutsch
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Pratest Posttest Follow-up
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Abb. 5 Lexikalische Vielfalt in den deutschsprachigen Erzéhlungen

Analog zu den deutschsprachigen Erzahlungen zeigten dieselben zwei Kinder nach der Thera-
piephase eine grofiere lexikalische Vielfalt im Polnischen (s. Abb. 6). In der Follow-up Messung
war die Zahl bei beiden Kindern etwas abgesunken, aber nach wie vor hoher als beim Pritest.
Das Kind mit dem hdchsten Ausgangswert im Pratest (Julia) erzielte, ebenso wie im Deutschen,
vergleichbare Leistungen wie im Prétest.
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Abb. 6: Lexikalische Vielfalt in polnischsprachigen Erzahlungen

Die mittlere Auferungslinge variierte stark in den Erzihlungen der Kinder in beiden Sprachen.
Bei Zuzia, die in der Pritestung sowohl auf Deutsch und Polnisch wenig ausdifferenzierte Satze
produzierte, zeigte sich in beiden Sprachen ein deutlicher Anstieg (s. Abb. 7 und Abb. 8), wohin-

gegen die syntaktische Komplexitat in Adams Erzéhlungen eher abnahm.
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Abb. 7: Mittlere AuBerungslédnge in deutschsprachigen Erzahlungen
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Abb. 8: Mittlere AuBerungslidnge in polnischsprachigen Erzdhlungen
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5 Diskussion und Schlussfolgerungen

Mit der vorliegenden Therapieserie wurde erstmalig eine bilinguale Intervention im Bereich der
Erzahlfdhigkeiten bei Kindern im Grundschulalter mit einer SES untersucht. Es lassen sich meh-
rere Erkenntnisse ableiten.

5.1 Einordnung der Ergebnisse

Die Einbindung der beiden Sprachen der Kinder innerhalb jeder Therapiesitzung gelang erfolg-
reich, da der Sprachwechsel tiber den Einsatz von Handpuppen spielerisch und natiirlich, aber
zugleich zielgerichtet erfolgen konnte. Durch den Einsatz von zwei Puppen wurde ein vielseitiger
Input gegeben, der in beiden Sprachen gleich komplex war. Die Arbeit mit Handpuppen ist in
der Sprachtherapie bereits gut etabliert (z. B. Katz-Bernstein & Schroder, 2017; Lange, 2014) und
sollte auch im Bereich der bilingualen Intervention weiter exploriert werden. Voraussetzung fiir
ein solches Setting ist natiirlich eine bilinguale Expertise der Sprachtherapeutin.

Weiterhin konnte ein Zuwachs im Bereich der Makrostruktur in beiden Sprachen erfasst wer-
den, der sich auch drei Wochen nach Abschluss der Therapiephase zeigte. Im Bereich der Mik-
rostruktur zeigten sich positive Effekte in der lexikalischen und syntaktischen Komplexitit der
produzierten Geschichten bei zwei von drei Kinder. Dies berichteten bereits Pefia und Kollegen
(2006), Petersen und Kollegen (2010) sowie Ringmann (2014) aus monolingual angelegten The-
rapiestudien.

In diesem Beitrag handelt es sich um eine explorative Studie. Aufgrund der kleinen Stichprobe
ohne Kontrollgruppendesign konnte lediglich eine deskriptive Darstellung der Ergebnisse erfol-
gen. An dieser Stelle ist anzumerken, dass es besonders bei bilingualen Kindern mit SES schwie-
rig ist, vergleichbare Gruppen herzustellen, da hohe Varianzen beziiglich der Sprachkonstellati-
onen, -kenntnisse und Storungsbilder bestehen. Weiterhin wurde die Makrostruktur in der Pri-,
Post- und Follow-up Messung mit demselben Verfahren (MAIN; Gagarina et al. 2019) erhoben.
Die parallelisierten Geschichten ermoglichten es, die Testung zur Dokumentation der Lernfort-
schritte einzusetzen. Bislang stellt das Verfahren die einzige Moglichkeit dar, die Erzdhlfahigkei-
ten bilingualer Kinder in ihren beiden Sprachen zu erfassen. Dabei erscheint ein durch die wie-
derholte Erhebung geschuldeter Ubungseffekt im Bereich der Geschichtenstrukturen in MAIN
unwahrscheinlich, ist jedoch nicht auszuschliefen.

5.2 Konsequenzen fiir die Praxis

Um dem Bedarf der Zielgruppe von mehrsprachigen Kindern gerecht zu werden, sind gut aus-
gebildete Therapeuten notwendig, die mehr als eine Sprache beherrschen und Fachexpertise in
multilingualer Diagnostik und Therapie aufweisen (Thordardottir et al., 2015). Im deutschspra-
chigen Raum mangelt es sowohl an bilingualen Therapeuten (Friedrich & von Knebel, 2017) als
auch an bilingualen Therapieansatzen. Bereits 2013 berichteten Schiitte und Liidtke, dass 69,5 %
der befragten sprachtherapeutischen Einrichtungen keine bilingualen Fachkrafte beschaftigten
und iiberwiegend im monolingualen Modus arbeiteten. Befragte bilinguale Fachkrifte gaben
an, nur selten gemeinsame Erstsprachen in die Therapie mit einzubeziehen (Schiitte & Liidtke,
2013). Dies mag damit zusammenhéngen, dass trotz der sprachlich-kulturellen Heterogenitat
vieler Klienten auch international nur wenige Studien zur Implementation und Effektivitat bilin-
gualer sprachtherapeutischer Interventionsansétze vorliegen, so dass Unsicherheiten beziiglich
des Vorgehens bestehen.

Fiir monolinguale Therapeuten beziehungsweise bei abweichenden Sprachen zwischen Thera-
peuten und Klienten gibt es verschiedene Moglichkeiten des bilingualen Vorgehens, zum Beispiel
durch die Kooperation mit Bezugspersonen, Ubersetzern, bilingualen Therapeuten oder iiber
den Einsatz von Technologien. Anregungen finden sich bei Groba (2018b), Licandro (2018), Pie-
retti und Roseberry-McKibbin (2016), Scharf-Rethfeldt (2013) sowie Thordardottir und Kolle-
gen (2015).

5.3 Ausblick

Zusammenfassend ldsst sich festhalten, dass die sprachtherapeutische Beriicksichtigung von
sprachlicher Heterogenitét und Diversitit weiterhin eine Forschungsliicke darstellt. Die in die-
sem Beitrag vorgestellte explorative Therapieserie zeigte, dass schon wenige Therapieeinheiten
zu einer Verbesserung des Erzihlens in beiden Sprachen fithren kénnen. Es steht aufler Frage,
dass diese Studie aufgrund der Anlage nur limitierte Ergebnisse liefern kann. Ziel der Unter-
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suchung war jedoch nicht eine Effektivitatspriifung, sondern die Exploration eines moglichen
methodologischen Zugangs zur Therapie der Erzahlfahigkeiten bei bilingualen Kindern. Da es in
Deutschland mittlerweile viele bilinguale Therapeuten gibt, kann dieser Beitrag sie dazu ermu-
tigen, ein bilinguales Therapiesetting in der Praxis umzusetzen und den Prozess ausfithrlich zu
dokumentieren, um zur Evidenzbasierung bilingualer Intervention beizutragen.
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