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KiM

Kind im Mittelpunkt

>> >> VORTRAGSREIHE
Mi|22.4.09118.00 Uhr

Raus mit der Sprache!
Forschungs- & Lehrambulanz Sprachentwicklungsstérungen
Institut fir Psychologie erkennen und behandeln
Stiftung Universitat Hildesheim Dr. Ann-Katrin Bockmann, Hildesheim

Mi|6.5.09118.00 Uhr

Prima Klima - Chancen und Risiken
des Klassenklimas fur das Lernen
Prof. Dr. Norbert Grewe, Hildesheim

Mi|20.5.09118.00 Uhr

So viele Fehler!

Wenn Lesen, Schreiben

oder Rechnen nicht gelingen

Dr. Kirsten Schuchardt, Hildesheim

Mi|3.6.09118.00 Uhr

Genies im Kinderzimmer?

Begabte Kinder finden und fordern
Prof. Dr. Claudia Mahler, Hildesheim

>> >> Mi| 10.6.09118.00 Uhr
Feierliche Eroffnung
der Forschungs- & Lehrambulanz

Wackelpeter & Trotzkopf -
Wie konnen Eltern, Lehrer

0 JA und Psychotherapeuten helfen?
nﬁ[ Prof. Dr. Manfred Dopfner, Kéln

HUUDLHULAN ULANZ FUK Alle Veranstaltungen finden im Horsaal 1 der

KlNDEﬁ UND JULENDULM Universitat Hildesheim, Marienburger Platz 22, statt.
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Ablauf

GrulBworte

Musik

Vorstellung KiM

Musik

Kaffeepause

Festvortrag

Prof. Dr. Claudia Mahler, Leiterin des KiM

Prof. Dr. Meike Baader, Vizeprasidentin -
Forschung und wissenschaftlicher Nachwuchs

AndisSoundBar, Orchester des Gymnasium
Andreanum Hildesheim

Mitarbeiterinnen des KiM

AndisSoundBar, Orchester des Gymnasium
Andreanum Hildesheim

Wenn Lernstérungen auf psychische Stérungen
treffen —was tun?

Prof. Dr. Manfred Dopfner, Leitender Psychologe
an der Klinik fUr Psychiatrie und Psychotherapie
des Kindes- und Jugendalters der Universitat Koln

Sektempfang & offener Ausklang



10 JAKE

BOCRSCAULAMBULAN TUR
KINDER UND JUGENDLICHE




10 JAKE

BOCRSCAULAMBULAN TUR
KINDER UND JUGENDLICHE

Unsere Arbeitsweise

Zu Anfang: Die Ressourcen flr Mitarbeiterinnen kamen aus
Forschungsprojekten und durch Stellen, die in der Lehre verankert
waren.

Seit 2014 Ermachtigung durch die Kassenarztliche Vereinigung zur
Psychotherapie, Abrechnung mit Krankenkassen

zeitlich begrenzte thematische Schwerpunkte,
auch begrenzte Aufnahmekapazitaten

Entwicklung von diagnostischen Instrumenten

Durchfiihrung und Evaluation von therapeutischen Mallinahmen mit
padagogischen Elementen
(Psychotherapie, nicht: Lerntherapie)

Alles braucht Zeit: die grindliche Diagnostik, die Entwicklung von neuen
Instrumenten, die begleitende Evaluation von Malinahmen
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Unsere Themen

e Lernschwierigkeiten und Teilleistungsstorungen
e Aufmerksamkeits- und Konzentrationsprobleme

e Entwicklungsstorungen in der frihen Kindheit,
insbesondere Sprachentwicklungsstérungen

e Besondere Begabungen / Hochbegabung

® Psychische Storungen bei Lernschwierigkeiten und ihre
Bewaltigung



J
Ein paar Zahlen M

W Schriftsprachprobleme

® Mathematikprobleme

m Allg. Lernschwierigkeiten
Aufmerksamkeitsprobleme

B Entwicklungsverzoégerungen

W Hochbegabung

0 JA“K[ Vorstellungsanlasse von 550 Kindern (2015 —2018)
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Das aktuelle Team
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HSA fur Erwachsene

e 10/2017 Neueroffnung

e Leitung: Prof. Christoph
Kroger

e 3 Behandlungsraume, 2
Vorbereitungsraume

® Beobachtungslabore, inkl.
Biofeedback-System

e Forschung

0O Psychoonkologie und -
kardiologie

0 Vergebungsfordernde
Interventionen fir Paare

O Unterstltzung von psychisch
beeintrachtigten
Erwerbstatigen
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DIAGNOSTIK-
INSTRUMENTE
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DiLeDaZ

Diagnostik von Lernstérungen
bei Kindern mit
Deutsch als Zweitsprache

Dr. Friederike Cartschau
Dr. Ariane von Goldammer
Prof. Dr. Claudia Mahler
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far B|ldung

KINDER UND JUGENDLICHE
Onlineplattform fir
Diagnostik & Intervention




DiLeDaZ

e Ziel des Projektes:

und faire Diagnose zu stellen

e Zentrale Frage:

Entwicklung einer wissenschaftlich fundierten Leitlinie flr die Diagnostik von
Lernstorungen bei Kinder mit Deutsch als Zweitsprache (DaZ), um eine gtiltige

[ Lernschwierigkeiten ]

4
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0 JA“K[ Lernstorung?
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Defizite im
Deutschen?




DiLeDaZ m

® Problematik:
in groflen Schulleistungsstudien:

* sehr viele Kinder mit DaZ zeigen sehr schwache Lese- und
Rechtschreibleistungen
e Kinder mit DaZ sind jedoch nicht haufiger von echten Lernstdérungen
betroffen als Kinder mit Deutsch als Muttersprache
(vgl. Samson & Lesaux, 2009)

- zu viele Kinder mit DaZ erhalten eine Lernstérungsdiagnose

in der diagnostischen Praxis (Einzelfall):

e mit Lernstorungs-Diagnostik wird abgewartet, solange Kinder
Schwierigkeiten in der deutschen Sprache haben

e aus Angst vor einer Fehldiagnose wird keine Diagnostik durchgefihrt
(Lenhard & Lenhard, 2018)

0 J Anﬁ[ -> zu wenige Kinder mit DaZ erhalten eine Lernstérungsdiagnose

BOCRSCAULAMBULAN TUR
KINDER UND JUGENDLICHE




10 JAKE

BOCRSCAULAMBULAN TUR
KINDER UND JUGENDLICHE

DiLeDaZ m

Bisherige Schritte auf dem Weg zu einer diagnostischen Leitlinie:

o Uberprifung der Testfairness von Rechtschreib- und Lesetests fir DaZ-

Kinder:
SLRT v WRT 3+ v

ELFE Il v WRT 4+ v

e im KiM: umfangreiche Diagnostik bei vorgestellten DaZ-Kindern mit
Lernschwierigkeiten: Lese-Rechtschreib-Leistungen, phonologische
Kompetenzen und Sprachentwicklung

e vergleichende Studie mit Kindern der 3. Klassen (mit und ohne
Lernschwierigkeiten, mit und ohne DaZ)

zur Beantwortung der Frage:
Haben Lernschwierigkeiten bei DaZ-Kindern die gleichen Ursachen?

Welche Tests helfen, diese Ursachen festzustellen?




SEAL

Fragebogen zur Erfassung von
sozial-emotionalen Auffalligkeiten bei
Kindern und Jugendlichen mit
Lernproblemen

Conny Griepenburg
Dr. Kirsten Schuchardt

Dr. Ariane von Goldammer

Christina Trauth e e ———
D JA“ ﬁ[ Saskia Radtke i::: o
Prof. Dr. Claudia Mahler “'::; e —
HOCISCHOLATBULANZ TOF =
KINDCR UND JUGENDLICHE
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SEAL

e Lehrer- und Elternfragebogen zu
Kindern und Jugendlichen zwischen
6 und 18 Jahren

e aktuell in der Pilotierung/Erprobung

e 9 Skalen im Elternfragebogen:

Angst/Depression

Oppositionelles - hyperkinetisches Verhalten
Unaufmerksamkeit

Schulisches Erleben

Soziale Integration

Schulisches Selbstkonzept
Vermeidungs-Leistungsziele
Annaherungsleistungsziele

Korperliche Symptome
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FREDI o0-3

Fruhkindliche
Entwicklungsdiagnostik
fur Kinder von o-3 Jahren

Im Auftrag des Hogrefe Verlags Gottingen

Dr. Friederike Cartschau
Katharina Rohleder
Nadine Donnecke

Prof. Dr. Claudia Mahler



FREDI 0-3 m

e FREDI 0-3: FREDI 0-3

0 Allgemeiner Entwicklungstest fir Kinder von 0-3 Jahren e Entickungscigpost

e Mit FREDI 0-3 kann der Entwicklungsstand in
folgenden Bereichen ermittelt werden:
O Motorik

O Sprache
0 Kognition und

(D hogrefe

0 Sozial-emotionale Entwicklung

e Konstruktion, Normierung und Validierung in
Hildesheim

0 Insgesamt wurden ca. 900 Kinder untersucht, zahlreiche
davon im Kiv

e Erschienen: 2016 im Hogrefe Verlag
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® FREDI-Screening:
O Kurzes Verfahren (ca. 15 Minuten Durchfiihrung)
0 Aufgaben zur motorischen, sprachlichen, kognitiven und sozial-emotionalen
Entwicklung

e Altersspanne: 12;0 bis 35;11 Monate
e Ziel des FREDI-Screenings:

Hinweise auf ein mogliches Risiko flr eine
Entwicklungsverzogerung in einem oder mehreren Bereichen
zuverlassig aufdecken
® Angaben zur Qualitat des Verfahrens und cut-off-Werten auf
der Grundlage von aktuellen Daten
e Derzeit Datenerhebung:

0 Untersuchung von Kinder mit und ohne bereits bekannten

Entwicklungsverzogerungen/-stérungen
0 JA“K[ 0 Unterstitzung durch Frihforderstellen und Sozialpadiatrische Zentren

BOCRSCAULAMBULAN TUR
KINDER UND JUGENDLICHE

®
FREDI-Screening M
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Late Talker
Kurzberatung

Anna Machmer
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®
Sprachentwicklungsverzogerung M

e ca. 15% aller 2-Jahrigen zeigen eine verzogerte
Sprachentwicklung (Hortwitz et al., 2003, Sachse et al., 2007)

e nur 1/3 holt den Rickstand von alleine wieder auf (Sachse
& von Suchodoletz, 2013)

e Bei ,Nicht-Aufholern” persistieren die Sprach-
auffalligkeiten bis ins Schulalter (Kiihn et al., 2015)

Late Talker lassen sich mit 24 Monaten zuverlassig
identifizieren (Sachse & von Suchodoletz, 2014)
—> Friiherkennung ist wichtig!

— FrUhinterventionen sind wirksam
(Buschmann, 2017; Simon & Sachse, 2013)
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®
Late Talker Kurzberatung M

e Kurzberatung auf Basis evaluierter Gruppentrainings (HIT
und HET) entwickelt

e gemeinsame Einzelfallberatung von Eltern und pad.
Fachkraften an 2 Terminen direkt in der Kita

- in Kooperation mit KEA , Kinder entwickeln
alltagsintegriert Sprache”, der Begleitstruktur
fUr sprachliche Bildung und Férderung im LK
Hildesheim

e Sprach- und Entwicklungsdiagnostik aller teilnehmenden
Kinder

e wissenschaftliche Begleitung

10 JAKE
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Late Talker Kurzberatung

WOHER KOMMT DAS?

,Bestimmt fragen Sie sich jetzt: ‘Woher kommt das?’ Diese Frage bewegt alle Eltern von Late Talkern. Und die Antwort ist: ,Das

ist gar nicht so leicht zu sagen”.

* Was man zum einen weil§, ist, dass ganz viel fiir eine genetische Veranlagung (Vererbung) spricht. In vielen Féllen hat z.B. ein
Elternteil auch spat gesprochen. Wenn wir uns eineiige Zwillinge anschauen, die genetisch komplett gleich sind, sind in 80%
der Félle beide Kinder Late Talker. Bei zweieiigen Zwillingen, die genetisch so verwandt sind wie Geschwister, sind nur in 40%
der Fille beide Kinder Late Talker.

* Late Talker sind etwas langsamer in der Vi

* Line haufige Frage von Cltern ist: ,Bi WOHER KOM MT DAS?
gemacht?’ An dieser Stelle ist es mir ga

nichts dafir, dass | NAME| ein Late Talker
durch das Sprechen mit ihren Bezugspe
vorstellen, dass [NAME]| noch nicht genug
mdéchte, passieren ganz automatisch zwei
1. Wir verstehen das Kind hdufig au
Wasserflasche einfach wortlos hin
ganz automatisch von Geburt an Sprachverarbeitung
muss dann eigentlich selbst gar nig
2. Wir denken, dass wir helfen, wen
anbieten. Dann kann es passieren

nicht zu Wort kommen kann.”

Gene

JWas wir uns also merken kénnen: Wir als
wenn unsere Kinder spit sprechen.”

il
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Emotionsregulations-
training

fur Kinder mit Sprach-
entwicklungsstorungen

Ann-Katrin Bockmann |

Kasra Mirzaie ‘
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Sprachentwicklungsstorungen m

EMOTIONSREGULATION

e Kinder mit SES haben empirischen Befunden zufolge
besonders haufig Schwierigkeiten, angemessen mit ihren
Geflhlen umzugehen

e Sie zeigen geringere emotionale Kompetenzen und mehr
Verhaltens- und emotionale Auffalligkeiten als Kinder ohne
sprachliche Defizite (van Daal, Verhoeven & Van Balkom, 2007; Hollo,
Wehby & Oliver, 2014; Noterdaeme, 2008; Spackman, Fujiki & Brinton,
2006)

e Langfristig haben sie noch im Jugend- und jungen
Erwachsenenalter haufiger sozial-emotionale und

psychische Probleme (Beitchman et al., 2001; Beitchman, Wilson,
Brownlie, Walters & Lancee, 1996a)
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®
Emotionsregulationstraining M

WAS?

e Adaption, Durchfihrung und Evaluation des
Emotionsregulationstrainings (ERT) flir
Grundschulkinder (Heinrichs, Lohaus & Maxwill,
2017) fUr Kinder mit stationarem
Sprachheilbedarf

WIE?

® |Im Rahmen eines Projektseminars im Master
Psychologie an der Universitat Hildesheim in
Kooperation mit der Institutsambulanz Kind
im Mittelpunkt (KiM) und dem SHZ in Bad
Salzdetfurth
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®
Fragen und Ergebnisse M

o FRAGESTELLUNG: Haben sich die
emotionsregulatorischen Kompetenzen der Kinder im
Trainingsverlauf verbessert, wahrend sie im
Kontrollzeitraum stabil blieben?

o EVALUATIONSDESIGN: Pra-Post-Eigenwarte-
Kontrollgruppen-Design mit drei Messzeitpunkten (MZP)

e ERGEBNISSE: Die Kinder haben gerne am Training
teilgenommen. Sie profitieren messbar in der Fahigkeit,
Emotionen zu erkennen und in Bezug auf die Anzahl
verfigbarer Strategien.
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Psychoedukation bei

Lernstorungen

Projekt 1:
Beratungsaufsteller fur Familien

Conny Griepenburg
Dr. Kirsten Schuchardt
Prof. Dr. Claudia Mahler
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Unsere Fragen

Wie konnen wir betroffene Kinder und deren Eltern so
aufklaren, dass sie nach einer Aufklarung

(1) viel Gber Lernstorungen Wissen,
(2) ein besseres allgemeines Wohlbefinden haben,
(3)  Zufrieden mit der Aufklarung sind.
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Stichprobe
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Kontrollgruppe Interventionsgruppe

Herkommliche Aufklarung mit
Aufklarung Aufsteller

30 Kinder/Eltern 31 Kinder/Eltern
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®
Ergebnisse M

m Kontrollgruppe

KI N D E R M Interventionsgruppe

<
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o * S
= o
O —
00 —
o .
B te)
3
Q
s
S
WISSEN WOHLBEFINDEN ZUFRIEDENHEIT

[ Maximal 14 Punkte }
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Ergebnisse
E
§

WISSEN

[Maxfmal 20 Punkte ]

ELTERN

WOHLBEFINDEN

15,94

12,72

B Kontrollgruppe

B Interventionsgruppe

19,25
*
19,78

ZUFRIEDENHEIT



Psychoedukation bei

Lernstorungen
Projekt 2:
Gruppenintervention fur
Grundschulkinder

Conny Griepenburg
Rike Hannekum
Dr. Kirsten Schuchardt

o
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Kinder mit Lernstdérungen stark
machen

Lernstdrungen verstehen mit Lino Lowe!




10 JAKE

BOCRSCAULAMBULAN TUR
KINDER UND JUGENDLICHE

J
Ausgangslage M

Kinder mit Lernstérungen haben es im Alltag oft nicht leicht:
e zweifeln an ihren Fahigkeiten,

® mussen mehr Uben,

e werden oftmals gehanselt,

e verstehen oft nicht, warum ihnen lesen, schreiben oder
rechnen so schwer fallt.
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Ziele

1. Die Kinder emotional starken
e eigene Starken kennenlernen

e Umgang mit schwierigen Situationen

2. Schwierigkeiten im Lesen, Schreiben und/oder Rechnen
besser verstehen

e z.B. Ursachen der eigenen Storung verstehen
(kann Schuld- und Schamgeflihle verringern)
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Inhalte

5 Termine am Nachmittag in Kleingruppen:

1.

ok W

Kennenlernen & Gemeinsamkeiten finden
Ursachen verstehen

Starken entdecken

Umgang mit schwierigen Situationen
Wiederholung & Abschied
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Therapieprogramm fur
Kinder mit Lern- und
Aufmerksamkeits-
schwierigkeiten

Julia Koenigs
Dr. Kirsten Schuchardt
Prof. Dr. Claudia Mahler
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Ausgangslage M

Schwierigkeiten in der Aufmerksamkeit/Konzentration und
beim Lernen treten haufig gemeinsam auf:

e 17-22% der Kinder mit Lese-Rechtschreibschwierigkeiten
haben AD(H)S,

e Kinder mit AD(H)S zeigen oft Anpassungsprobleme im
Schulunterricht und schulisches Leistungsversagen

Es existieren bisher keine Therapieprogramme speziell fir
Kinder mit kombinierten Aufmerksamkeits- &
Lernschwierigkeiten

® Psychotherapie bei ADHS

e Lerntherapie bei Lernstorungen

10 JAKE
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®
Das Training M

e 12 Kinder-und 6 Elterntrainingssitzungen a 90 Minuten
e Kleingruppen von 2-4 Kindern bzw. Elternpaaren

e Verbindung verhaltenstherapeutischer
Techniken zur Aufmerksamkeitssteuerung
mit Lerntbungen zum Lesen und Schreiben

10 JAKE
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J
Elemente des Kindertrainings M

e Psychoedukation

e Verhaltensregeln & Response-Cost-Token-System
e Selbstinstruktionstraining

e Wenn-Dann-Plane

e Lese-Rechtschreiblbungen

e Ubungen zur Ressourcenaktivierung & Stressbewéltigung

10 JAKE
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®
Ergebnisse M

Bisher haben 55 Kinder und deren Eltern am Training
teilgenommen:

e Reduktion der ADHS-Symptomatik insbesondere der
Unaufmerksamkeit & Verbesserung der strategischen
Aufgabenbearbeitung und Selbstregulation

e Verbesserungen der Rechtschreibung und z.T. des Lesens

e Starkung des Fahigkeitsselbstkonzept

0 z.B.: Ich bin gar nicht so schlecht im Lesen...

e Eltern und Kinder zeigten eine hohe Zufriedenheit mit
dem Training

10 JAKE
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