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1 Einleitung

Das Thema Legasthenie betrifft mich seit meinem zweiten Volksschuljahr sehr
persdnlich. Wahrend meiner Schullaufbahn machte ich Bekanntschaft mit einigen
Therapieformen, wobei es wohl vor allem dem unermudlichen Engagement meiner
Mutter zu verdanken ist, die mit mir so geduldig Gbte, dass ich erfolgreich maturieren
konnte. Ohne ihrer Hilfe und ihnrem Einsatz hatte ich wohl nie flissig Lesen gelernt
und meine schriftlichen Arbeiten hatten noch immer durchschnittlich

40 Rechtschreibfehler pro Seite. Wahrend meiner Ausbildung zur Volksschullehrerin
und spater in meinem Praktikum in der Schulpsychologie Niederdsterreich bin ich
vielen Kindern und deren Eltern begegnet, die ebenfalls mit dieser Schwéache
kampften und die unterschiedlichsten Wege beschritten, um damit umzugehen. Es
gibt so viele verschiedene Therapieansétze, dass es fur Eltern oft alles andere als
leicht ist zu entscheiden, wie sie ihrem Kind am besten helfen kdnnen. Im Zuge
meiner Ausbildungen machte ich zwei unterschiedliche Weiterbildungen zum
Legasthenietherapeuten, ohne selbst von der Wirksamkeit der Ansatze echt
Uberzeugt zu sein. Diese Diplomarbeit soll helfen die Frage zu klaren, ob
Legasthenieférderung effektiv ist und ob es einen Therapieansatz gibt, der den
anderen Uberlegen ist, beziehungsweise welche Faktoren die Férderung effizienter
machen. Zuerst wird die Notwendigkeit von Férderung fir legasthenische Kinder
aufgezeigt, dann auf die méglichen Ursachen dieser Stérung eingegangen, da diese
mit den unterschiedlichen Férderanséatzen zusammenhangen und die wichtigsten
Therapieformen im deutschen Sprachraum kurz vorgestellt. Im empirischen Teil wird
dann versucht, mit Hilfe einer Metaanalyse die Wirksamkeit der
Legasthenieférderung zu untersuchen und auch zu Uberprufen, welche Faktoren das
Training effizienter machen. Ich hoffe so einen weiteren Beitrag zu leisten, Kindern
mit einer Lese-Rechtschreibstdérung maéglichst effizient helfen und Eltern richtig

beraten zu kdnnen.

2 Begriffsabgrenzung

Beschreibungen von Kindern, die trotz guter Intelligenz groBe Probleme beim
Schriftspracherwerb hatten, gibt es seit gut 130 Jahren (von Suchodoletz, 2006b).



Begriffe, die damals fir dieses Phanomen auftauchten, waren zum Beispiel
;Wortblindheit“, oder ,partielle Idiotie”. Wobei angenommen wurde, dass Kinder mit
diesen Schwierigkeiten eindeutig Sonderschulbedurftigkeit zeigten.

1916 préagte der Kinderarzt Ranschburg dann die Bezeichnung Legasthenie, wobei
er dieses Wort aus dem Griechischen ableitete und damit Leseschwéche ausdrickte
(Thome’, 2004).

In den 30er-Jahren des letzten Jahrhunderts birgerte sich der Begriff Dyslexia ein,
wobei dieser in 3 Untergruppen unterteilt wurde: Spezifische Dyslexie als Stérung
des Lesens und Schreibens, Dyskalkulia als Stérung des Rechnens und Dysphasie

als Stérung der Sprachfahigkeit (Sommer-Stumpenhorst, 2006).

1951 zeigte die Schweizer Psychologin Maria Lindner in ihrer Forschung, dass
Kinder mit Leseschwéachen keineswegs kognitiv weniger begabt sind, sondern in
Tests groBteils eine durchschnittliche bis Uberdurchschnittliche Intelligenz aufweisen.

Sie veroffentlichte eine bis heute immer noch verwendete Definition:

,Legasthenie ist eine spezielle und aus dem Rahmen der Ubrigen Leistungen
fallende Schwéche im Erlernen des Lesens (und indirekt auch des selbststdndigen
orthographischen Schreibens) bei sonst intakter oder (im Verhéltnis zur
Leseféhigkeit) relativ guter Intelligenz*” (Lindner 1951 zitiert nach Sommer-
Stumpenhorst, 2006, lberarbeitete Neuausgabe, S.13).

In den 70er-dahren kam es zu viel Kritik an diesem Konzept und man sprach eher
von Lernstérung und Teilleistungsschwachen (Sommer-Stumpenhorst, 2006).

In den 90er-dahren etablierte sich wieder die Bezeichnung Legasthenie, obwohl
dabei nun zumeist auch der Zusatz Rechtschreibschwierigkeit gemeint ist und
generell als Lese-Rechtschreibstérung bezeichnet und mit LRS abgekuirzt wird
(Klicpera, Schabmann, & Gasteiger-Klicpera, 2007). Hier kam es kurzzeitig zu einer
Unterscheidung zwischen ,intelligenten” Legasthenikern und ,weniger intelligenten®
LRS-Kindern, was sich auch in den Férderprogrammen bemerkbar machte. Dies wird
heute allerdings von einem GroBteil der Fachleute als wissenschaftlich unhaltbarer

Ansatz betrachtet, der sowohl methodisch als auch diagnostisch nicht zu



rechtfertigen ist (Thome’, 2004). Meist, auch in der vorliegenden Arbeit, werden die

beiden Begriffe nun synonym verwendet.

Heute qilt die Lese-Rechtschreib-Stdérung als Lernstérung und wird im internationalen
Klassifikationsschema psychischer Stérungen ICD 10 zu den umschriebenen
Entwicklungsstérungen schulischer Fertigkeiten gezahlt. Als Diagnosekriterien gelten
durchschnittliche kognitive Fahigkeiten, ausreichende Beschulung, adaquate
Sinnesleistungen und trotzdem weit unterdurchschnittliche Leistungen im Lesen und
Rechtschreiben. Wobei hier neben der LRS auch zwei isolierte Lernstérungen, die
Lesestérung und die Rechtschreibstdérung abgegrenzt werden kdnnen (von
Suchodoletz, 2006b).

3 Bedeutung der Forderung

Lesen und Schreiben haben sich im Laufe der Menschheitsgeschichte zu den
wichtigsten Kulturtechniken entwickelt, auch heute, in einem Zeitalter voll Elektronik
und Computertechnik, bleibt die Schrift das vorrangige Medium flr die Verstandigung
und die Wissensvermittlung (Russeler, 2006). Stérungen in der
Schriftsprachkompetenz haben Einfluss auf die Leistungen in fast allen
Schulleistungsbereichen, die das Lesen von Texten beziehungsweise Textaufgaben
und die Verschriftlichung kognitiver Prozesse erfordern (Schulte-Kérne, Schéfer,
Deimel, & Remschmidt, 1997). Damit haben diese Fertigkeiten auch einen hohen
Einfluss far die gesellschaftliche Eingliederung einer Person und dem méglichst
reibungslosen Funktionieren unseres gesellschaftlichen Systems (von Suchodoletz,
2006b). Entsprechend der Wichtigkeit dieser Kulturtechniken wird Lesen und
Schreiben in jeder Grund- und Foérderschule gelehrt und der Erfolg, bzw. Misserfolg,
den das Kind dabei hat, ist mitbestimmend nicht nur fir die weitere Schullaufbahn,

sondern meist auch fir den weiteren Berufsweg (von Suchodoletz, 2006b).

Kinder sollten am Ende der Grundschulzeit fahig sein, einen Text flissig zu lesen, die
darin enthaltenen Informationen zu verstehen und entsprechend zu verarbeiten, sei
es um neues Wissen zu integrieren, oder neue Fahigkeiten zu erreichen ( Klicpera,
Schabmann und Gasteiger-Klicpera, 2007, zitiert nach Schabmann & Kabicher 2007,
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S.155). Geht der basale Leseprozess nur miihsam und schleppend vonstatten,
kénnen weniger kognitive Ressourcen fir die Verstandnisgewinnung bereitgestellt
werden (Perfetti, Marron & Foltz, 1996; Shankweiler 1999; Goff, Pratt & Ong, 2005;
zitiert nach Schabmann & Kabicher, 2007, S.156).

Um Lesen und Schreiben zu lernen missen die Kinder eine neue
Reprasentationsform der Sprache mittels sprachlicher Symbole erlernen. Dafur ist es
nicht nur notwendig sich diese Symbole zu merken, sondern setzt auch eine
besondere Form der Sprachbewusstheit voraus. Kinder missen Einsicht in die
Gliederung der Wérter in Phoneme gewinnen, mit den Phonemen als Einheiten
operieren lernen und sie zu Phonemfolgen und Silben verschmelzen kénnen

(Klicpera & Gasteiger-Klicpera, 1999).

3.1 Entwicklung der Lese-Rechtschreibschwéche (iber die
Zeit

Schwachen beim Lesen und Schreibenlernen treten im Allgemeinen sehr frih auf.
Bereits in der ersten Phase des Lesens- und Schreibenlernens bleiben diese Kinder ,
sowohl beim Aufbau eines Sichtwortschatzes, als auch beim Erlernen des
phonologischen Rekodierens, zuriick. Damit kann man bereits wenige Wochen nach
Beginn des Leseunterrichts deutliche Unterschiede zwischen Kindern, die Probleme
mit dem Lesen und Schreiben haben, und durchschnittlichen Kindern feststellen

(Klicpera & Gasteiger-Klicpera, 1999).

Diese Problematik tritt aber nicht nur sehr friih auf, sondern zeigt sich auch als sehr
stabil. So zeigen Schiiler in einer Langsschnittstudie von Klicpera, Gasteiger-
Klicpera und Schabmann aus 1993, am Ende der achten Schulstufe noch immer
deutliche Differenzen in der Lesegeschwindigkeit und der Lesesicherheit wie schon
zum Zeitpunkt der ersten Messungen Ende der zweiten Klasse (zitiert nach Klicpera,
Schabmann und Gasteiger-Klicpera, 2006, S. 217). Auch in einer Studie von
Schabmann und Kabicher 2007 bestétigte sich, dass Kinder mit anfanglichen
Leseschwierigkeiten auch am Ende der Volksschulzeit deutlich schwachere

Leistungen bringen als ihre Klassenkollegen.



Auch der Anteil von Kindern, die sowohl im Lesen als auch Rechtschreiben,
beziehungsweise nur im Lesen, oder nur im Rechtschreiben, Probleme aufweisen,
bleibt sehr stabil. 14 Prozent der getesteten Kinder wiesen eine Lese-
Rechtschreibschwache auf, 9 Prozent umschriebene Leseschwierigkeiten und 2
Prozent umschriebene Rechtschreibschwierigkeiten. Diese Prozentsatze anderten
sich vom ersten Testzeitpunkt Mitte der zweiten Klasse, bis Ende der achten
Schulstufe nur minimal. Zumal blieben zwei Drittel der Kinder immer der gleichen
Gruppe zugeordnet. Am inhomogensten erwies sich die Gruppe der Kinder mit
umschriebenen Rechtschreibschwierigkeiten. Hier gelang es fast der Halfte ihre
Probleme zu Uberwinden, ein Viertel zeigte auch im Lesen einen Leistungsabfall und
nur ein Viertel behielt langfristig die umschriebene Rechtschreibschwéache bei. Daflr
zeigten zuvor durchschnittliche Schdler in héheren Klassen

Rechtschreibschwierigkeiten (Klicpera, Gasteiger-Klicpera, & Schabmann, 1994).

In der Studie von Klicpera, Schabmann und Gasteiger-Klicpera (2006) wiesen
Kinder, die in der ersten Klasse Schwierigkeiten im Dekodieren der Wérter hatten,
auch am Ende der Grundschulzeit deutliche Riickstande auf. Die schwachsten flnf
Prozent sogar einen Leistungsriickstand von etwa drei Jahren, verglichen mit den
Kindern ohne Leseschwierigkeiten. Gute Leser hingegen erreichten bereits am Ende
der ersten Klasse das Niveau von durchschnittlichen Lesern der vierten Klasse. Die
Ergebnisse der Studie sprechen demnach eher gegen die Mdéglichkeit, die
anfénglichen Defizite beim Lesen aufholen zu kénnen, wobei es scheint, dass die
Lesesicherheit von den Kindern starker verbessert wird, als die Lesegeschwindigkeit.
Demnach scheint es den Schilern leichter zu fallen, Lesefehler zu Gberwinden, als
die geringe Geschwindigkeit beim Lesen zu erhéhen. Die Defizite in der
Rechtschreibleistung zeigten sich als ahnlich stabil wie die Lesegeschwindigkeit,
auch hier gelingt es den lese-rechtschreibschwachen Kindern kaum ihre Defizite zu
tberwinden (Klicpera, Schabmann, & Gasteiger-Klicpera, 2006).

In der gleichen Studie konnte nachgewiesen werden, dass es einen deutlichen
Zusammenhang zwischen Schulformempfehlung des Lehrers und Lesekompetenz

Ende der ersten Klasse gibt. 84 Prozent der Schiler, die in der ersten Klasse als



lese-rechtschreibschwach beurteilt wurden, wurde ein Ubertritt in eine Hauptschule

an Stelle eines Gymnasiums empfohlen (Klicpera, et al., 2006).

Diese Untersuchungsergebnisse werden auch von einer Studie aus dem Jahre 2002
von Esser, Wyschkon und Schmidt bestétigt, die die Schullaufbahn und weitere
Entwicklung von Schilern mit einer diagnostizierten Lese-Rechtschreibstérung
untersuchten. Auch hier zeigten die betroffenen Kinder, trotz vergleichbarer
intellektueller Begabung zu ihren Mitschilern, einen signifikant schlechteren
Schulerfolg. Weiters erwarben sie geringere berufliche Qualifikationen, genauso wie
bei der Studie von Strehlow et al. (1992), erlernten Uber die Halfte handwerkliche
Berufe, was von den Autoren auf das Bestreben zuriickgefihrt wurde, nicht mehr mit
der Teilleistungsschwache konfrontiert zu werden (zitiert nach Esser, et al., 2002,
S.235). Somit bleiben Lese-Rechtschreibschwache auch in ihrer beruflichen
Entwicklung hinter ihren intellektuellen Méglichkeiten zurtick und sind somit im
Vergleich zu unauffalligen Mitschilern fast viermal so haufig von Arbeitslosigkeit
betroffen (Esser, Wyschkon, & Schmidt, 2002).

Bei isolierten Lese- oder Rechtschreibschwachen zeigen einige Befunde bessere
Prognosen auf. In der bereits erwahnten Studie von Klicpera, Schabmann und
Gasteiger-Klicpera (2006) zeigten zwei Drittel der zuvor mit einer isolierten
Rechtschreibschwache diagnostizierten Kinder in der vierten Klasse durchschnittliche
Rechtschreibleistungen. Bei Kindern mit einer isolierten Leseschwéache verbesserten
40 Prozent Ihre Leistungen in den Durchschnittsbereich. Hingegen konnten sich nur
8 Prozent der Kinder mit einer Lese-Rechtschreibschwéche auf beiden Gebieten
soweit verbessern. Eine Schwierigkeit dabei ist, dass es Eltern bei isolierten Lese-
oder Rechtschreibschwachen besonders schwer fallt dieses Problem zu erkennen.
Fast die Halfte der Eltern merkt bis in die dritte Klasse nichts von solchen
Schwierigkeiten (Gasteiger-Klicpera, Klicpera, & Schabmann, 2001). Klicpera,
Gasteiger-Klicpera und Schabmann (1994) zeigten weiter, dass vor allem bei
Kindern, die nur Rechtschreibschwierigkeiten aufwiesen, vor allem die Férderung
durch das Elternhaus sowie die sprachliche Begabung ausschlaggebend dafir war,
ob die Schwache Uberwunden werden konnte. Ebenfalls ein Indikator, ob sich die

Rechtschreibleistung verbesserte, war die Lesemotivation. Kinder, die auch



auBerhalb der Schule gerne lasen, konnten ihre Rechtschreibprobleme &fter
bewaltigen (Klicpera, et al., 1994).

Weiters ist bei Kindern mit einer Lese-Rechtschreibstérung, die Gber eine hohe
durchschnittliche Intelligenz verfigen und deren Familien einen hohen
soziobkonomischen Status aufweisen, ein deutlich gtinstigerer Verlauf zu erwarten
(Naylor, Felton & Wood, 1990, zitiert nach Esser, et al., 2002, S.235). Negative
auBere Bedingungen, wie beengte Wohnverhaltnisse und geringes
Familieneinkommen, erschweren ein konzentriertes Arbeiten mit dem Kind und
machen es Eltern auch oft unmdglich, sich ausreichend um schulische
Angelegenheiten zu kimmern (Klicpera et al.1993b; Niemeyer, 1974; Rutter et al.
1970, zitiert nach Gasteiger-Klicpera, Klicpera und Schabmann, 2001, S.623). Auch
in der Studie von Klicpera, et al. aus dem Jahr 1994 zeigt sich, dass Kinder mit Lese-
Rechtschreibschwierigkeiten haufig aus Familien mit mehr als drei Kindern kamen,
mit teilweise recht eingeschrankten wirtschaftlichen Verhéltnissen, wobei vor allem
die Mutter Uber eine geringe Schulbildung verfigten. Aus diesen Grinden war die
Forderung des Uberwiegenden Teils der Kinder mit Lese-
Rechtschreibschwierigkeiten, nach Einschatzung der Lehrer, ungentigend.

Die genannten soziobkonomischen Faktoren beeinflussten weiter auch die
langfristige Einstellung zur Freizeitbeschéftigung Lesen und damit verbunden auch
das konkrete Leseverhalten und die Lesehaufigkeit (Schabmann & Kabicher, 2007).

Generell leistet die Unterstitzung der Eltern einen wesentlichen Beitrag zum
Erlernen des Lesens und Schreibens, da die Kinder im Unterricht oft wenig
Gelegenheit zum selbststandigen Lesen haben (Purcell-Gates, 2000; Tizard et al.
1988; Klicpera 1993a, zitiert nach Gasteiger-Klicpera, et al., 2001, S.623) Tatsachlich
scheint es nach einer Studie von Gasteiger Klicpera et al. (2001) Eltern aber schwer
zu fallen, den Leistungsstand ihres Kindes richtig einzuschatzen. Obwohl Lese-
Rechtschreibschwierigkeiten bereits sehr friih im Schriftspracherwerb auftreten,
werden Schwierigkeiten der Kinder zu Beginn der ersten Klasse kaum
wahrgenommen. Nur ein Drittel der Eltern von Kindern mit Lese-
Rechtschreibschwierigkeiten bemerkte bis Ende der ersten Klasse die Probleme
ihres Nachwuchses. Dieser Prozentsatz steigerte sich bis zur dritten und vierten
Klasse auf etwa die Hélfte, wobei in der letzten Grundschulklasse noch immer ein



Flnftel der Eltern die Leistungsschwierigkeiten ihrer Kinder nicht wahrgenommen
hatte (Gasteiger-Klicpera, Klicpera, & Schabmann, 2001). Eltern, die sich der Lese-
Rechtschreibschwierigkeiten ihrer Kinder bewusst waren, beschrieben die
Hausubungssituation mit ihren Kindern als wesentlich belastender, als Eltern welche
keine Schwierigkeiten ihrer Kinder wahrnahmen. Hierbei ist allerdings nicht geklart,
ob dies durch ungtnstiges Elternverhalten, zum Beispiel durch mehr Druck,
ausgel6st wird, oder ob die HauslUbungssituation tatséchlich ein Indikator fir Eltern
darstellt, um die Leistungen ihres Kindes zu beurteilen. Am wahrscheinlichsten durfte
es hier zu einer Wechselwirkung kommen. Die Wahrnehmung von Problemen fuhrt
zu einer negativen Einschatzung durch die Eltern, die wiederum oft zu ungunstigen,
demotivierenden Verhaltensweisen in der Aufgabensituation flhrt (Gasteiger-
Klicpera, et al., 2001).

Weiters zeigt die Studie, dass die Einschatzung der Eltern weniger durch die
Leistungen der Schuler determiniert wird, als durch das Lehrerurteil. Einerseits fehlt
ihnen oft die Erfahrung, was sie von ihren Kindern in den verschiedenen Phasen des
Schriftspracherwerbs erwarten kénnen, andererseits haben sie auch kaum die
Mdoglichkeit eines objektiven Vergleiches, sondern ziehen zum Beispiel die
Leistungen von Geschwistern in Betracht. Wie auch schon die Studie von Helmke
und Schrader 1998 zeigte, stitzen Eltern ihr Urteil vor allem auf Rickmeldungen in
Form von Noten und Leistungsbeschreibungen (zitiert nach Gasteiger-Klicpera,
2001, S.636) In den ersten Grundschuljahren ist die Méglichkeit sich auf Grund von
Noten Uber den Leistungsstand des Kindes zu informieren noch deutlich geringer als
in spateren Klassen, da Lehrer hier oft noch weniger strenge MaBstabe ansetzen
und die Noten als Mittel zur Motivation der Kinder betrachten (Gasteiger-Klicpera, et
al., 2001). Nun wird jedoch das Lehrerurteil nur zu etwa einem Drittel durch die
tatsachlichen Leistungen des Kindes im Lesen und Rechtschreiben bestimmt, groBen
Einfluss hat auch die Allgemeinbegabung des Kindes, sowie andere Faktoren.
Trotzdem orientieren sich Eltern fast ausschlieBlich an der Meinung des Lehrers.
Damit kommt dem Urteil der Lehrperson eine groBBe Verantwortung zu, was die
Planung und Durchfihrung differenzierter MaBnahmen im Unterricht und der
zusatzlichen Férderung auBerhalb der Schule angeht. Ob die Kinder professionelle
Hilfe auBerhalb des schulischen Unterrichts erhalten, hangt stark davon ab, ob die
Eltern von den Problemen ihrer Kinder wissen. Ein Flnftel bis ein Viertel der Eltern,



die sich der Schwierigkeiten ihrer Kinder bewusst waren, beauftragten einen
Nachhilfelehrer, hingegen machten dies nur sieben Prozent der Eltern, die keine
Schwierigkeiten wahrnahmen. Die erste Gruppe der Eltern gab auch etwas haufiger
an, selbst regelmaBig mit ihren Kindern zu tben, als die zweite Gruppe (Gasteiger-
Klicpera,et al., 2001).

3.2 Komorbiditat der Lese-Rechtschreibstérung

Legasthenie tritt hdufig in Kombination mit anderen Stérungen auf. Am haufigsten
genannt wird ein verzdgerter oraler Spracherwerb (Dysphasie), Probleme beim
Rechnen (Dyskalkulie), Probleme bei der zeitlichen Orientierung (Dyschronie), sowie
Hyperaktivitat (Aufmerksamkeits-Defizit-Hyperaktivitats-Syndrom, ADHS) (Warnke,
1999; zitiert nach Russeler, 2006, S.102). Aber auch psychosoziale Probleme wie
affektive Stérungen, Depression, psychosomatische Beschwerden und delinquentes
Verhalten wird oft in Kombination mit einer Lese-Rechtschreibschwache festgestellt
(Russeler, 2006).

In einer Langsschnittuntersuchung von Klicpera und Schabmann (1993) zeigte sich,
dass Lehrer einen deutlichen Zusammenhang zwischen Lese-
Rechtschreibschwierigkeiten und Verhaltensauffélligkeiten feststellen. Bei diesen
Kindern traten vor allem Konzentrations- und Motivationsprobleme h&ufiger auf, als
bei anderen Kindern. Auch aggressives Verhalten, Hyperaktivitat und die
Vernachlassigung schulischer Pflichten wurde von den Lehrern haufiger
beschrieben. Diese Anpassungsschwierigkeiten traten bereits sehr friih in der
Schullaufbahn ein, indem die Kinder eine bestimmte soziale Position innerhalb des
Klassenverbandes einnahmen, die tber die Jahre relativ konstant blieb. Zumindest
dieses Ergebnis spricht gegen die Hypothese, dass sich die
Verhaltensschwierigkeiten mit Andauern der Misserfolgserlebnisse verstarken
(Klicpera & Schabmann, 1993).

Vor allem den Eltern fiel eine gréBere emotionale Belastung der lese-
rechtschreibschwachen Schiuler in den héheren Klassenstufen auf. Dies starkt die
Hypothese, dass durch das anhaltende Schulversagen ein negativer Kreislauf in
Gang gesetzt wird, der negative Auswirkungen auf das Selbstwertgefiihl der Schiiler
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hat, was nach klinischen Beobachtungen zu depressiven Reaktionen fihren kann.
Dies trifft vor allem dann zu, wenn die Eltern die Schulschwierigkeiten ihrer Kinder als
Versagen erleben und den Kindern deswegen Ablehnung vermittelt wird (Klicpera &
Schabmann, 1993).

Esser et al. (2002) fanden in ihrer Studie keinen Beleg fur ein signifikant niedrigeres
Selbstwertgefuhl bei Erwachsenen, die im Alter von 8 Jahren eine diagnostizierte
Lese-Rechtschreibschwéache aufwiesen, sehr wohl aber eine geringere
Lebenszufriedenheit und selbst wahrgenommene Durchsetzungsfahigkeit. Ebenso
konnte bei dieser Gruppe im Gegensatz zu einer unauffalligen Kontrollgruppe im
Alter von 25 Jahren signifikant haufiger Substanzmissbrauch, tberwiegend durch
Alkoholkonsum, beobachtet werden. Tendenziell neigten sie nach diesen
Studienergebnissen auch eher zu Selbstverletzungen und Diebstahl (Esser,
Wyschkon, & Schmidt, 2002).

Uber die Kausalitat des Zusammenhangs zwischen Lese-
Rechtschreibschwierigkeiten und Verhaltensauffalligkeiten gibt es allerdings
unterschiedliche Annahmen. Schenk-Danzinger (1968) und Klasen (1970) halten das
anhaltende Schulversagen fir ausschlaggebend fir die Verhaltensschwierigkeiten
(zitiert nach Klicpera & Schabmann, 1993, S.358), einzelne Autoren hingegen halten
Auffélligkeiten im Verhalten und emotionale Probleme fir den Ausléser von
schulischem Versagen (Klicpera & Schabmann, 1993). Die dritte Variante ist, dass
eine gemeinsame Ursache sowohl fir die Leistungsschwachen als auch fir das
problematische Verhalten verantwortlich ist. An erster Stelle sind hier familiare
Probleme und unzureichende Férderung im Elternhaus in Betracht zu ziehen
(McMichael, 1979, zitiert nach Klicpera & Schabmann, 1993, S.362).

Far die Erforschung der Ursachen der Lese-Rechtschreibstérung, die im folgenden
Kapitel dargelegt werden, bedeutet dies, dass oben genannte Komorbiditaten
sorgfaltig ausgeschlossen werden missten, um aus erhaltenen Studienergebnissen
eindeutige Rickschlisse ziehen zu kénnen (Russeler, 2006). Andererseits darf die
Tatsache, dass viele Betroffene auch weitere Stérungsbilder aufweisen, bei der
Planung der Férderung mitbericksichtigt werden. Auf diesem Gebiet gibt es
allerdings noch sehr wenig Forschung (Russeler, 2006).
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Bereits in der Vorschulzeit treten oft bei Kindern, die spater legasthenisch werden,
Sprachentwicklungsstérungen auf. Sowohl ein geringer Wortschatz, als auch ein
Rulckstand in der Beherrschung grammatikalischer Strukturen ist bereits im

Kindergarten bei diesen Kindern auffallig (Klicpera et al., 2007).

4 Grunde fur eine Lese-Rechtschreibstorung

Fachleute unterschiedlichster Disziplinen haben sich mit der Frage
auseinandergesetzt, wodurch eine Lese-Rechtschreibschwéche hervorgerufenen
wird. Doch trotz intensiver Forschung ist eine abschlieBende Klarung bislang nicht
gelungen, was eine wissenschaftlich begriindete kausale Therapie unméglich macht.
Zurzeit gibt es eine groBe Auswahl an mehr oder weniger gut begriindeter

Vermutungen, die sich gegentiber stehen (von Suchodoletz, 2006b).

4.1 Neurobiologische Ursachen

Tatsachlich scheint es oft zu familiaren Haufungen von Lese-Rechtschreibschwéache
zu kommen, das Wiederholungsrisiko fur Geschwisterkinder ist hoch, bei insgesamt
bis zu 62 Prozent (Schulte Kérne, Remschmidt & Hebebrand, 1993; zitiert nach
Warnke, Wewetzer, Hennighausen, Schulte-Kérne & Remschmidt, 1999, S.136).
Pennington und Smith haben bereits 1988 berechnet, dass das Risiko eines Buben
mit einem legasthenischen Elternteil bei 40 Prozent liegt, selber legasthen zu werden
(zitiert nach Russler, 206, S.103). Bei Madchen ist die Wahrscheinlichkeit geringer
und liegt bei 20 Prozent (Gilger et al., 1991, zitiert nach Klicpera et al. 2007, S. 164).
Dies lasst vererbbare genetische Ursachen vermuten, wobei die genetische
Forschung vor allem Gene auf den Chromosomen 6 und 15 mit
legasthenierelevanten Funktionen annehmen (Warnke, Wewetzer, Henninghausen,
Schulte-Kérne, & Remschmidt, 1999).

Sollten tatséchlich Gene fur eine Lese-Rechtschreibschwache mitverantwortlich sein,
stellt sich die Frage, wie dieser Einfluss zu Stande kommt. Da das Lesen und
Schreiben eine Fahigkeit ist die erst sehr spat in der Menschheitsgeschichte erlernt
wurde, ist diese wohl kaum direkt genetisch vererbbar (Klicpera et al., 2007).
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Wolff et al. vermutet auf Grund seiner Forschungsergebnisse, dass die vererbten
Grundlagen bei einem Teil der Familien in Schwierigkeiten der motorischen
Koordination auf Grund von Problemen bei der Verarbeitung sehr rascher Ubergéange
begrindet sind (zitiert nach Klicpera et al., 2007, S.166).

Postmortemstudien sowie Studien mit bildgebenden Verfahren lassen
verschiedenartige hirnanatomische und hirnhistologische Korrelate der Legasthenie
vermuten. Vor allem Areale, die fir sprachliche und visuelle Informationsverarbeitung
zustandig sind, scheinen bedeutsam (Warnke, et al. 1999).

Entwicklungsabhangige corticlae Dysfunktionen vor allem sprachlicher, aber auch
visueller Informationsverarbeitung, wurden von Studien zu Hirnstoffwechsel und zu
hirnelektronischen Besonderheiten, als Korrelate der Lese-Rechtschreibstérung
gefunden (Warnke, et al., 1999).

Auch wenn die Untersuchungen noch kein einhelliges Bild ergeben, sich teilweise
widersprechen und sich ein biologischer zentralnervéser Marker der Lese-
Rechtschreibstérung noch nicht definieren 1asst, zeigen sich doch in fast allen
Studien deutliche Unterschiede zwischen legasthenen und nicht legasthenen
Personen. Am wahrscheinlichsten sind Erklarungsansatze, die die Abweichung
visueller und sprachlicher Informationsverarbeitung hervorheben (Warnke et al.,
1999). Doch auch die Uberlegung, dass bei einer Subgruppe von Personen mit Lese-
Rechtschreibstérung der Ubersetzungsvorgang, bei dem visuell vorgegebene
alphabetische Information in schriftsprachliche Informationen transformiert werden,

beeintrachtigt ist, sollte weiter beachtet werden (Warnke, et al., 1999)

4.2 Phonologische Defizite als Ursache

Ebenfalls ein Grund fir Lese-Rechtschreibschwierigkeiten ist, dass den Kindern
Lernvoraussetzungen fehlen, die das Erfassen der Zuordnung von Sprache und
Schrift auf Phonemebene und die Bildung eines differenzierten orthographischen

Gedachtnissystems ermdglichen (Klicpera & Gasteiger-Klicpera, 1999).
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Nach der phonologischen Defizit-Hypothese ist die Beeintrachtigung eines Moduls
der Sprachverarbeitung schuld an der Lese-Rechtschreibschwéache. Bei Kindern mit
diesem Problem weist die Gedachtnisreprasentation phonologischer Wortformen
eher eine geringere Strukturiertheit in phonemische Segmente auf. Dies hat zur
Folge, dass die Buchstabe-Laut-Zuordnung und das rekodierende Erlesen neuer
Worter schwerer fallt. Damit hangt auch zusammen, dass Kinder mit einer
Beeintrachtigung der phonematischen Analyseféhigkeit auch Probleme damit haben,
Verknipfungen zwischen den Buchstaben des gelesenen Wortes und den Lauten
des gesprochenen Wortes herzustellen. Dadurch fallt auch die Speicherung der
Schriftwdérter schwerer, da die phonologische Unterstiitzung eingeschrankt ist
(Klicpera & Gasteiger Klicpera, 1995; Shaywitz, 1997; Wimmer, 1996; Wimmer &
Landerl, 1998; zitiert nach Mayringer & Wimmer, 1999, S. 141).

Die phonologische Defizit-Hypothese stitzt sich allerdings vor allem auf
Untersuchungsergebnisse von englischsprachigen Kindern. Die englische Sprache
hat ganz im Gegensatz zu der regelmaBigen deutschen Sprache eine hohe
Inkonsistenz der Buchstabe-Laut-Zuordnung, was dazu fuhrt, dass der
Erstleseunterricht weniger auf die Buchstabe-Laut-Beziehungen fokussiert, sondern
das Erkennen ganzer Worter und Kontextnutzung in den Mittelpunkt rtckt (Mayringer
& Wimmer, 1999).

In einer Studie aus dem Jahre 1988 zeigte sich ebenfalls, dass der Zusammenhang
zwischen den erhobenen phonologischen Pradiktoren und der Lese-
Rechtschreibleistung eher bescheiden waren und wesentlich niedriger, als aus
Studien von englischen und amerikanischen Kindern. Eine Mehrzahl der Kinder, die
zu Schulbeginn phonologische Schwachen zeigten, gehérten am Ende der ersten
Klasse nicht zu der Gruppe mit spezifischen Schwachen im Lesen und Schreiben
(Mayringer, Wimmer, & Landerl, 1998).

Einige Studien zeigen, dass phonologische Bewusstheit nur in den friihen Stadien
des Lesenlernens im Deutschen eine Rolle spielt, da die Kinder diese Probleme, auf
Grund der RegelmaBigkeit der Sprache, wesentlich schneller Gberwinden kénnen als
englischsprachige Kinder. Ende der zweiten Klasse haben die meisten Kinder, die
Probleme beim Lesen und Rechtschreiben haben, keinerlei Schwierigkeiten mehr im
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Bereich der phonologischen Bewusstheit. Hingegen ist das phonologische
Gedachtnis und Benennungsschnelligkeit auch noch oft in dieser Phase
beeintrachtigt (Karin Landerl & Wimmer, 2000).

Tatsachlich scheint vor allem bei deutschsprachigen Kindern der Begriff der
phonologischen Bewusstheit zu weit gefasst. Die Teilfertigkeiten des
sprachgebundenen Arbeitsgedachtnisses und der verbalen
Informationsgeschwindigkeit werden als praktisch und theoretisch bedeutsam
angenommen (Schneider & Kispert, 2006). Die Fahigkeit zum phonologischen
Rekodieren im Arbeitsgedachtnis spielt eine groBe Rolle fir das Behalten der
Lautfolge des gelesenen Wortes. Vor allem bei unbekannten Waértern, deren
Wortfolge sich zun&chst noch sinnlos anhdrt, ist sie von groBer Wichtigkeit (Klicpera
et al., 2007). Auch bei langeren Wértern bekommt der Schiler Probleme, da er beim
Zusammenziehen der Einzellaute gegen Ende des Vorganges nicht mehr weil3, wie
der Beginn des Wortes lautete (Schneider & Kispert, 2006). Die Flussigkeit,
beziehungsweise die Geschwindigkeit beim Lesen hangt wiederum eng mit der
Fahigkeit zu automatisierten Benennungsaufgaben zusammen (Wolf et al., 2002,

zitiert nach Klicpera et al., 2007).

Schneider und Naslund (1993) zeigten gegenséatzlich zu den Ergebnissen von
Mayringer et al. (1998), in ihrer Studie, dass Leistungen von Merkmalen der
sprachlichen Bewusstheit, wie zum Beispiel Reime zu erkennen und Wérter in Silben
zu zerlegen, bei Kindergartenkindern ihre spateren Lese-Rechtschreibleistungen
voraussagten (zitiert nach Schneider, Roth & Kuspert 1999, S.148). Je besser die
Kinder die Wortstrukturen bereits im Vorschulalter analysieren konnten, umso
vorteilhafter war ihre Prognose fliir den spéateren Schriftspracherwerb. Demnach
wilrde eine Forderung dieser Fahigkeiten eventuell den Anteil an Legasthenikern in
den Schulen deutlich senken und Kinder generell besser auf den Erwerb des Lesens
und Rechtschreibens vorbereiten (Schneider, Roth, & Kispert, 1999). In einer
Langzeitstudie in Danemark wurden die Auswirkungen einer solchen Férderung
getestet. Die Ergebnisse zeigten, dass sich das Forderprogramm als sehr effektiv
erwies. Die Kinder der Trainingsgruppe zeigten sich gegentber der Kontrollgruppe
bis zum Ende der Grundschulzeit im Lesen und Rechtschreiben als Gberlegen
(Lundberg, Frost, & Petersen, 1988). Die Ubertragbarkeit dieser positiven Ergebnisse
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auf den deutsprachigen Raum, gezeigt anhand von drei gréBer angelegten
Trainingsstudien, brachten unterschiedliche Ergebnisse (Schneider, Roth, & Kiispert,
1999). In der ersten Studie zeigte sich kein Transfereffekt auf die spatere Lese- und
Rechtschreibleistung, nach einigen Anderungen am Trainingsprogramm und einer
genaueren Auswahl der teilnehmenden Kindergértnerinnen, erwiesen sich die beiden
nachsten Studien als erfolgreicher. Kinder, die an der phonologischen Férderung im
Kindergarten teilnahmen, hatten gegen Ende der ersten Klasse einen Vorsprung im
Lesen und Rechtschreiben, der auch noch in der zweiten Klasse messbar war
(Schneider, et al., 1999). Weiters zeigte sich, dass das Training bei allen Kindern,
egal ob Risikokinder mit besonders schwacher phonologischer Bewusstheit, oder
normal bis Gberdurchschnittlich guten Kindern, Erfolge brachte. Im Hinblick auf das
spatere Lesen und Rechtschreiben am wirkungsvollsten stellte sich ein kombiniertes
Training von phonologischer Bewusstheit und Buchstaben-Laut-Beziehung heraus
(Schneider, et al., 1999). Anhand dieser Ergebnisse gehen Schneider et al. (1999)
davon aus, dass die Férderung des phonologischen Bewusstseins bereits im
Kindergarten den Anteil an Legasthenikern in dem deutschen Schulsystem deutlich

reduzieren kdnnte.

Einer anderen Theorie nach haben legasthene Kinder ein phonologisches
Verarbeitungsdefizit auf Grund von Problemen in der Verarbeitung und Integration
schnell aufeinander folgender auditiver Reize. Daher sei die Diskriminationsfahigkeit
flr akustische Hinweise, die die Unterscheidung verschiedener Phoneme
ermoglichen, gestoért (Merzenich et al., 1996; Tallal, 1980; Tallal et al., 1996; zitiert
nach Risseler, 2006, S.103). Nachdem die Fahigkeit zur Lautanalyse daran
gebunden ist, dass die Feinauflésung akustischer Signale im zeitlichen Verlauf
funktioniert, erhoffte man sich durch ein diesbezlgliches Training Verbesserungen in
der Laut- und Schriftsprache (Dagmar Berwanger, 2007). Letzte Untersuchungen
sprechen allerdings gegen Zeitverarbeitungsdefizite als Ursache einer Lese-
Rechtschreibstérung. Die Férderung brachte zwar Verbesserungen in den
unmittelbar trainierten Leistungen, doch der erhoffte Transfereffekt blieb aus
(Dagmar Berwanger, 2007). Russeler (2006) weist weiter darauf hin, dass sich nicht
bei allen legasthenen Kindern Probleme bei der Verarbeitung schneller akustischer

Reize zeigen.
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4.3 Spezielle visuelle Verarbeitungsschwéchen als
Ursache

Es gibt mehrere Hypothesen, wie visuelle Verarbeitungsschwéchen auf die Lese-
Rechtschreibleistung Einfluss nehmen kénnen. Geiger und Lettvin (1999) vermuten,
dass eine zu geringe laterale Maskierung im peripheren Gesichtsfeld und zu starke
im zentralen Gesichtsfeld zu Legasthenie fihrt (zitiert nach Klicpera et al., 2007,

S. 176).

Leseschwache Kinder zeigen haufig auffallige Blickbewegungen, kirzere Sakkaden
und h&ufigere Regressionen als andere Kinder. Es ist allerdings nicht geklart, ob dies
nicht Ursache, sondern vielmehr Folge der Leseschwierigkeiten ist (Klicpera et al.,
2007).

Schwachen bei der Ausbildung der Augendominanz fiihren laut Stein und Fowler
(1982) zu Wahrnehmungsschwierigkeiten beim Lesen. Durch Verdecken eines
Auges konnte dies korrigiert werden. Allerdings ist dieser Ansatz ebenfalls sehr

umestritten (zitiert nach Klicpera et al., 2007, S. 176).

Von einigen Kindern mit Lesestérungen wird eine starke Belastung der Augen
berichtet, aus deren Folge Warter verzerrt oder verschwommen wahrgenommen
werden. Dies wird vor allem durch enge Schrift ausgelést und kann durch farbige
Folien oder Tragen einer gefarbten Linse beseitigt werden (Evans 1997, zitiert nach
Klicpera et al., 2007, S. 177).

Generell gibt es drei Einwande gegen all diese Theorien. Einerseits kénnen visuelle
Defizite nicht erklaren, warum Kinder deutliche Unterschiede in der Lesefahigkeit bei
Pseudowdértern und ,echten“ Wértern zeigen, noch kann der Einfluss linguistischer
Merkmale erklart werden. Andererseits musste leseschwachen Kindern bei visuellen
Problemen das Lesen von Wértern in einem Text schwerer fallen, als das Lesen von
Einzelworten (Klicpera et al., 2007). Doch schon 1988 zeigte Hulme, dass gerade
beim Lesen einzelner Worter die Probleme leseschwacher Kinder deutlich werden
(zitiert nach Klicpera e al., 2007, S.178).
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Aus diesen Griinden wird mittlerweile eher vermutet, dass bei einem Teil der Kinder
mit Lese-Rechtschreibschwache auch zusétzliche Defizite in den visuellen
Funktionen bestehen. Es gibt allerdings noch keine neueren Untersuchungen Uber
den Anteil an Kindern, auf die dies zutrifft. Vertreter der visuellen Funktionsstérung
vermuten nun, dass héhere visuelle Funktionen beeintrachtigt sind und es sich
dadurch eher um eine Beeintrachtigung der gerichteten visuellen Aufmerksamkeit
handelt (Klicpera et al., 2007).

Eine der altesten Theorie besagt, dass eine visuelle Orientierungsschwéache,
beziehungsweise eine Raumlage-Labilitat die Ursache fir Legasthenie darstellt.
Auch heute noch sehen viele Eltern und auch Lehrer das Verwechseln von ,b“ und
,d“ oder von ,w" und ,m" als ein typisches Merkmal dieser Schwache. Tatsachlich
zeigen Studien, dass diese Fehler typisch fir eine friihe Phase des Lesens und
Schreibenlernens ist und fast von allen Kindern kurzzeitig gemacht werden. Kinder
mit einer Lese-Rechtschreibschwache begehen diese Fehler nicht haufiger oder
langer als Kinder, die keinerlei Probleme beim Erlernen der Schrift aufweisen
(Klicpera et al., 1993b, zitiert nach Klicpera et al. 2007, S179).

4.4 Interaktives Modell der Entwicklung von Lese- und
Rechtschreibschwierigkeiten

In den meisten Fallen scheinen mehrere Faktoren dazu zu flihren, dass Kinder
Schwierigkeiten haben, die Schriftsprache zu erlernen. Individuelle Faktoren, wie
zum Beispiel geringe Lernvoraussetzungen, aber auch mangelnde Unterstiitzung
durch die Familie und eventuell fir das Kind unzureichender Unterricht wirken
zusammen. All diese Faktoren befinden sich in einer dynamischen Wechselwirkung,
geringe Lernvoraussetzungen kénnen durch eine gute Férderung innerhalb der
Schule und der Familie kompensiert werden, genauso wie eine angespannte
familiare Situation auch die besten Lernvoraussetzungen eines Kindes blockieren
kénnen. GleichermaBen werden die Lernvoraussetzungen auch von den
Fortschritten im Lesen und Schreiben beeinflusst. Dies trifft zum Beispiel auf die
phonologische Bewusstheit, aber auch auf den Wortschatz und viele andere
sprachliche Lernvoraussetzungen zu, die durch das Lesen deutlich ansteigen
(Klicpera, Schabmann, & Gasteiger-Klicpera, 2007).
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Individuelle Lernvoraussetzungen
(kognitiv, Verhalten, emotional)

Lese- und
Schreibschwierigkeiten
(Herausbildung von
LRS)

familiare Interaktion Unterricht

™ -

[ Weiterer Verlauf ]

Abbildung 1: Interaktives Modell der Entwicklung von Lese-Rechtschreibschwierigkeiten (Klicpera et al., 2007, S.161)

5 Fordermoglichkeiten

Es steht mittlerweile auBer Frage, dass legasthene Kinder Férderung erhalten
missen, um eine begabungsgerechte Beschulung zu sichern und psychische
Belastungen der Kinder zu vermeiden. Zielstellung jeder Férderung sollte dabei die
Verbesserung schriftsprachlicher Fahigkeiten, eine Stabilisierung der psychischen
Entwicklung und eine Anpassung der Anforderungen an die Fahigkeiten des Kindes,
sowohl zuhause, als auch im schulischen Bereich, sein (Berwanger & Von
Suchodoletz, 2004). Férderung muss dabei auf unterschiedlichen Ebenen erfolgen,
sowohl in der Schule als auch in der Familie begleitet durch spezifisch qualifizierte
Férderung von auBen (Berwanger & Von Suchodoletz, 2004).

5.1 Forderung in der Schule

Die Forderung in der Schule erfolgt landerspezifisch und variiert auch stark zwischen
den einzelnen Schulen sowie auch nach dem Fortbildungsstand und Uberzeugungen
des einzelnen Lehrers (Roth & Warnke, 2001).
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Eine Moglichkeit der Férderung ist die innere Differenzierung im Unterricht durch
individuell auf die Schwierigkeiten des Schillers abgestimmte Ubungs- und
Lernmaterialien, beispielsweise wahrend der Freiarbeit, aber auch individuellen
Aufgabenstellungen wahrend des regulédren Unterrichts. Weiters gibt es an vielen
Schulen Férderstunden im Fach Deutsch durch eine Lehrkraft in Kleingruppen.
Teilweise wahrend des regulédren Unterrichts, oder nach dem Unterricht (Berwanger
& Von Suchodoletz, 2004). Ahnlich laufen spezifische Férderstunden fiir lese-
rechtschreibschwache Kinder ab. Meistens hat die durchfihrende Lehrkraft eine
Weiterbildung auf diesem Gebiet und versucht didaktisch auf die Bedurfnisse

legasthenischer Kinder einzugehen (Bergwanger & Von Suchodoletz, 2004).

Studien, die gezielt die Effektivitat von schulischen Férderkursen untersuchen, gibt
es wenige und sie sind oft nicht unter naturalistischen schulischen Bedingungen
durchgefiihrt (Tacke, Nock, & Staiber, 1987). Tacke et al. untersuchte die
Wirksamkeit von Rechtschreibférderkursen, bei denen rechtschreibschwache
Schiler zwei Stunden zusatzlich in der Woche in der Schule geférdert wurden. Beide
Treatmentgruppen verbesserten sich zur Kontrollgruppe um acht Prozent. Dieses
Ergebnis war gemessen am zeitlichen Aufwand enttduschend. Tacke et al. fordern
angesichts dieser Ergebnisse Uberarbeitete Férdermaterialien, die nach wirksameren
rechtschreibdidaktischen Prinzipien aufgebaut, aber auch mit einem fir den Lehrer
zumutbaren Aufwand an Vorbereitungszeit verbunden sind. Auch systematische
Verstarkungen, zum Beispiel durch FleiBbilder kbnnen die Leistungen steigern
(Tacke, et al., 1987).

Hingst (1999) kritisiert, dass fast die Halfte der Kinder am Deutsch-Férderkurs in der
Grundschule zumindest zeitweise teilnahm, obwohl darunter auch Kinder mit nur
geringen Rechtschreibproblemen waren. Kinder mit starken Rechtschreibproblemen
erhielten im Durchschnitt nur 24 Stunden Férderung in den zur Verfigung stehenden
37 Schulwochen. Weiters wurden Férderstunden auf Grund der Schulorganisation
fast ausschlieBlich in Randstunden abgehalten. Ein Drittel der Férderung wurde
daher in der 6. Schulstunde durchgefuhrt, was fur leistungsschwache Schuler, die
bereits mehrere Stunden Unterricht hatten, kaum akzeptabel erschien. Tatsachlich
zeigte die Forderung keinerlei Effekt, geférderte Kinder zeigten im Gegensatz zur
Kontrollgruppe sogar geringere Leistungszuwachse (Hingst, 1999).
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Diese Resultate stiitzen die Ergebnisse von Rainer (1993) und Jarolim et al. (1993)
die ebenfalls belegen, dass Kinder, die zuvor an einem Legasthenie-Forderkurs
teilgenommen hatten, schlechtere Leistungen erbrachten, als vergleichbare
Kontrollkinder (zitiert nach Hingst, 1999, S.32).

Ein weiterer Kritikpunkt der Studie war, dass die Halfte der Férderkinder in Gruppen
von mehr als 8 Schilern geférdert wurden. Die durchschnittliche GruppengréBe von
7,8 Kindern macht deutlich, dass kaum eine individuelle Betreuung jedes einzelnen
Kindes erfolgen konnte (Hingst, 1999). In 80 Prozent der Falle flhrte die regulére
Deutsch-Lehrkraft den Forderunterricht durch, wobei nur zwei Drittel das Fach
tatsachlich studiert hatten. Die Halfte der Lehrkrafte hatte eine Fortbildung zum
Thema Lese-Rechtschreibschwéache besucht. Die Fortschritte durch die Férderung
zeigten sich aber als lehrkraftunabhangig. Auch die Anzahl der Férderstunden zeigte

keinerlei Auswirkung auf die Effektivitat (Hingst, 1999).

Auf die Problematik der richtigen Auswahl der Kinder fur Férderkurse machen auch
Klicpera, Schabmann und Gasteiger-Klicpera (2007) aufmerksam. Winschenswert
wadre ein Screening der ganzen Klasse, um zu verhindern, dass Kinder, bei denen
Férderbedarf besteht, Gbersehen werden, beziehungsweise Vorurteile auf die
Auswahl der Kinder Einfluss nehmen. Klicpera et al. 1993a zeigt auf, dass bei
gleichem Leistungsstand, weitaus mehr Jungen als Madchen in Férderkurse
eingeteilt wurden, genauso wie linkshandige Schiiler haufiger geférdert wurden als
rechtshandige Kinder. Ebenfalls problematisch zeigte sich, dass Lehrer unabhangig
vom Leistungsniveau der Klasse stets eine etwa gleich hohe Anzahl an Kindern den
Forderkursen zuwiesen. In Klassen mit einem sehr hohen Leistungsniveau wurden
daher Kinder geférdert, die eigentlich dem Durchschnitt entsprachen, wobei in
Klassen mit niedrigem Leistungsniveau viele Kinder nicht geférdert wurden, obwohl
ihre Leistungen gemessen an der Gesamtpopulation unterdurchschnittlich waren
(zitiert nach Klicpera et al., 2007, S.267).

Auch zu bedenken ist das Problem, dass fast ein Drittel der Férderzeit verloren geht

durch organisatorische Probleme. Die Kinder brauchten oft viel Zeit, um den

Forderraum zu erreichen und ihre Arbeitsmaterialien herzurichten und danach wieder
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zurick in die Klasse zu gelangen (Klicpera, Schabmann, & Gasteiger-Klicpera,
2007).

Wirklich effektive Férderung kann nur durch individuelle Einzelférderung erfolgen,
doch mit ausgebildetem Lehrpersonal ist dies nicht finanzierbar und es kénnten auch
nicht genligend Lehrkréfte zur Seite gestellt werden. Eine Moglichkeit, diesem
Problem zu begegnen, ist durch Tutoring, bei dem Eltern oder altere Schiler
regelmaBig mit je einem Kind tben (Klicpera, Schabmann, & Gasteiger-Klicpera,
2007).

5.2 AuBerschulische Férderung und Behandlung

Wenn die schulischen Méglichkeiten ausgeschdpft sind und ohne ausreichenden
Erfolg blieben, so wird es nétig, den Kindern auch durch auBerschulische
Fdrderangebote zu helfen. Meistens fallt diese Entscheidung nach dem ersten
Halbjahr der zweiten Klasse Grundschule (Berwanger & von Suchodoletz, 2004). Auf
diesem Gebiet gibt es flr Eltern oft ein fast uniiberschaubares Angebot an
Institutionen, Padagogen, Logopaden, Psychologen und Lerntherapeuten, die ihre
Hilfe anbieten. Da es bis jetzt sehr unterschiedliche Ausbildungen fiir LRS -
Therapeuten gibt und keinerlei Qualitatskontrollen durchgefiihrt werden, sind auch
durchaus unntitze Therapien an der Tagesordnung (Berwanger & von Suchodoletz,
2004). Von Suchodoletz (2007) spricht sich fir eine langfristig angelegte Therapie in
einem Zeitraum bis zwei Jahren aus, in der vorrangig unmittelbar am Lese-
Rechtschreibprozess angesetzt wird. Zusatzliche Strukturierungshilfen und
schriftsprachliche Lernstrategien sollten ebenfalls vermittelt werden. Er betont, dass
es fur den Therapieerfolg entscheidend ist, auf den Entwicklungsstand des Kindes
einzugehen und auch das Umfeld miteinzubeziehen, um optimale
Lernvoraussetzungen zu schaffen. Weiters ist es wichtig, realistische Ziele zu
verfolgen, um dem Kind Erfolgserlebnisse vermitteln zu kbnnen und mit dem Training
maoglichst alle Sinnesmodalitdten anzusprechen. Haufiges Uben in kleinen Einheiten
scheint effektiver zu sein, als langere Ubungseinheiten in langeren Abstanden
(Berwanger & Von Suchodoletz, 2004).
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Alternative Behandlungkonzepte versprechen zwar oftmals schnelle Therapieerfolge,
doch konnten bisher keine Uiberzeugenden wissenschaftlichen Nachweise tber ihre
Wirksamkeit erbracht werden (von Suchodoletz, 2006b). Diese Angebote gehen von
unterschiedlichen Annahmen Uber die Ursache der Lese-Rechtschreibstérung aus,
und setzen hier mit ihrer Therapie an, wobei sie davon ausgehen, dass, sobald die
Ursache der Legasthenie behoben wurde, ein automatischer Transfereffekt auf das
Lesen und Rechtschreiben erfolgt (von Suchodoletz, 2006b). Eltern wird die
Problematik meist sehr vereinfacht und einleuchtend erklart, wobei meist Einzelfalle
und Erfahrungen des Therapeuten als Wirkungsnachweis dargestellt werden. Eine
aussagekraftige Diagnostik Uber den Leistungsstand des Kindes und die kognitive
Begabung wird in den meisten Féllen unterlassen. Oft werden spezifische
Teilleistungsstérungen als Ursache diagnostiziert und behandelt, ohne dass Lesen
und Rechtschreiben mit dem Kind gedbt wird (von Suchodoletz, 2006b). Allerdings
entspricht die Zuwendung zu unkonventionellen Methoden auch dem Trend am
Gesundheitsmarkt und tatsachlich zeigt die Befragung von Kahrs et al., dass die
meisten chronisch Kranken mit alternativen Behandlungsmethoden zufrieden waren,
auch wenn keine Besserung der Beschwerden eintrat (zitiert nach Suchodoletz,
2006, S.18). Ahnliches berichten auch Eltern von legasthenischen Kindern, die es
schatzten, dass ihnen der Therapeut einer alternativen Therapie befriedigende
schlissige Antworten auf ihre Fragen geben konnte und von dem sie sich persénlich
gut betreut und unterstitzt fahlten. AuBerdem wurde das ,ganzheitliche Vorgehen*
mit Beriicksichtigung des psychosozialen Hintergrundes gelobt (von Suchodoletz,
2006Db).

Generell lassen sich drei Grundrichtungen in den alternativen Therapieangeboten
erkennen. In der ersten wird eine Stérung einzelner Basisfunktionen, die fiir das
Lesen und Schreiben wichtig sind, als Ursache der Legasthenie angesehen. Dazu
zahlen unter anderem die visuelle und akustische Differenzierung, die Motorik, und
die Raumorientierung. Ein Training dieser Basisfertigkeiten wird als Behandlung der
eigentlichen Ursache flr Lese-Rechtschreibschwierigkeiten gesehen, wahrend die
Ubung von Lesen und Schreiben nur Oberflachentherapie darstellt (von Suchodoletz,
2006b). Die zweite Grundrichtung vermittelt vor allem spezielle Lerntechniken, die
nach subjektiven Uberzeugungen zusammengestellt, und meist in mystische und
esoterische Vorstellungen gebettet sind (von Suchodoletz, 2006b). Die Dritte
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versucht die allgemeine Lernfahigkeit durch eine Verbesserung der
Lernvoraussetzungen zu erh6hen. Vor allem Trainings zur Starkung der
Konzentrationsfahigkeit, der Aufnahmebereitschaft und der Motivation fallen in
diesen Bereich. Ursache flr die Lese-Rechtschreibstérung werden Blockaden,
ausgeldst durch Versagensangst und unbewaltigte Konflikte, angenommen (von
Suchodoletz, 2006b).

Von Suchodoletz (2006) halt diese Formen der Therapie nur dann fiir sinnvoll, wenn
sie Kindern helfen, wieder Freude am Unterricht zu haben, Selbstsicherheit und
Lernzuversicht aufbauen und sich die familiare Situation entspannt. Als
ausschlieBliches Training zur Verbesserung der Lese-Rechtschreibleistung sind

diese nach bisherigem Kenntnisstand nicht empfehlenswert.

Auch Klicpera et al. (1993a) zeigte in einer Evaluationsstudie der
Legasthenikerbetreuung in Wien, dass vor allem die Kinder Fortschritte erzielten, die
in ihren Férderkursen mehr Zeit fiir das Uben des Lesens und Rechtschreibens
aufwandten und nicht fir Ubungen diverser Teilleistungen (zitiert nach Klicpera et al.,
2007, S.272).

5.3 Férderung zu Hause

Der groBe Einfluss des familiaren Umfeldes wurde in dieser Arbeit schon mehrmals
betont. Tatsachlich ist die Mitarbeit der Eltern fir eine effektive Behandlung der Lese-
Rechtschreibschwéche unerlasslich. Vor allem ist eine umfassende Information der
Eltern Uber das Stérungsbild und die BehandlungsmaBnahmen notwendig. Es ist zu
bedenken, dass auch die Eltern unter einem groBen Druck stehen und meist sehr
besorgt um die Zukunft ihres Kindes sind, da der Schulerfolg maBgeblich die
Entwicklungschancen eines Kindes beeinflusst (von Suchodoletz, 2006). Eltern
neigen dazu, durch intensives Uben den Problemen zu begegnen. Oft sind
Uberforderung und familidre Spannungen die Folge. Eltern sollten daher von
Schulpsychologen, Beratungsstellen und Padagogen vermittelt bekommen, wie sie
ihren Kindern am besten helfen kdbnnen und Therapien bestmdéglich unterstitzen.
Auch hier hat sich kurzes, regelmaBiges angeleitetes Uben als besonders vorteilhaft
erwiesen (von Suchodoletz, 2006). Ebenfalls einen hohen Stellenwert hat das
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gemeinsame Lesen in der Familie, wobei der Inhalt und nicht die Lesefehler im

Zentrum des Interesses stehen soll.

Regtvoort und van der Leij haben in ihrer Studie aus 2007 auch darauf hingewiesen,
dass in der Schule oft zu wenig Zeit fir individuelle Férderung bleibt und auch oft der
Kostenfaktor eine Rolle spielt. Die meisten Eltern reagierten sehr positiv auf die
Mdoglichkeit, angeleitet inr Kind unterstitzen zu kdnnen, vor allem wenn sie selbst
oder ein anderes Familienmitglied unter dieser Schwache gelitten haben, zeigten sie
groBes Engagement. Wie positiv sich gemeinsames Lesen auf die Leistungen der
Kinder auswirkt, zeigt auch eine Studie von Arnold, Longian, Whitehurst & Epstein
(1994) wobei sich hier zeigte, dass vor allem die Menge an fertig gelesenen
Einheiten die Effektivitat steigerte, nicht die Qualitat, in der die Eltern das Programm
mit ihren Kindern absolvierten (zitiert nach Regtvoort & van der Leij, 2007, S.38).
Dies unterstitzt die These von van Suchodoletz (2006a), dass die gemeinsame
Beschaftigung und nicht die Auseinandersetzung mit den Lesefehlern Erfolg bringt.
Ein Training, das vor allem im Elternhaus durchgefuhrt wird, hat demnach durchaus
Potential auf Erfolg, solange die Eltern von Therapeuten angeleitet und bei Fragen
unterstitzt werden. Auch die Menge an absolvierten Einheiten war in dieser Studie
zufrieden stellend (Regtvoort & Van der Leij, 2007).

Bei einer Evaluationsstudie des Marburger Eltern-Kind-Rechtschreibtrainings zeigte
sich, dass das Training sowohl den Kindern als auch den Mittern Spa3 machte,
allerdings konnte sich nur eine Teilgruppe der Kinder deutlich verbessern. Negativ
auf den Erfolg des Trainings wirkten sich die Berufstatigkeit und eventuell selber
vorliegende Rechtschreibprobleme der Mutter aus. Die im Training behandelten
Rechtschreibbereiche verbesserten sich, ein Transfereffekt auf andere Bereiche fand
aber nicht statt. Viele Eltern berichteten auBBerdem, dass sich die emotionale
Beziehung zu ihrem Kind durch das Training deutlich besserte (Schulte-Kérne,
Schéfer, Deimel, & Remschmidt, 1997).

Es besteht allerdings auch die Gefahr, dass Eltern mit der Situation Uberfordert sind
und zu wenig Anleitung durch geschulte Personen erhalten. Daher kommt es oft zu
sehr angespannten Familiensituationen (Warnke et al., 1989 zitiert nach Schulte
Kdrne, Schafer, Deiml & Remschmidt, 1997, S. 152). Breuninger und Betz (1983)
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vertreten dazu die Ansicht, dass die Férderung in die Hand eines Padagogen gehort,
da Eltern nicht die erforderliche Ausbildung haben, um auf die Bedlrfnisse eines
Kindes mit Lese-Rechtschreibschwierigkeiten adaquat einzugehen. Wobei auch
diese Autoren betonen, dass ein guter Informationsaustausch und eine enge
Zusammenarbeit zwischen Lehrern und Eltern die Lernsituation des Kindes
entscheidend verbessert (zitiert nach Schulte-Kérne, et al., 1997, S. 152).

6 Wirksamkeit einer Behandlung

Eine Definition von Wirksamkeit ist oft schwer zu fassen. Gerade bei der Therapie
von Lese-Rechtschreibschwierigkeiten reicht es oft nicht aus, dass zum Beispiel die
Behandlung der phonologischen Bewusstheit einen deutlichen Effekt in diesem
Bereich erzielt hat, es muss auch ein Transfereffekt auf die Lese-
Rechtschreibleistungen messbar sein. Weiters muss die Frage beantwortet werden,
ob allein eine Entspannung der familidren und psychischen Situation des Kindes

reicht, um von einer erfolgreichen Therapie zu sprechen (von Suchodoletz, 2006a).

Aus diesem Grund ist es in der Praxis notwendig festzulegen, in welchem Bereich
Effekte erwartet und wie diese gemessen werden. Ergebnisse nach dem Erfolg einer
Therapie kénnen sich komplett widersprechen, wenn man die Beurteilungen der
Kinder, der Lehrer, der Therapeuten und die Ergebnisse eines standardisierten Lese-
Rechtschreibtestes einander gegeniiber stellt. Bei Letzterem kann es wiederum zu
unterschiedlichen Ergebnissen kommen, je nachdem welcher Test Anwendung findet
(von Suchodoletz, 2006a).

Soll die Wirksamkeit einer Forderung wissenschaftlich belegt sein, muss dies durch
sorgsam kontrollierte Studien geschehen. Hierflr missen alle wesentlichen
StérgréBen und vorgetauschte Effekte berlicksichtigt und bestmdglich
ausgeschlossen werden. Der Idealfall sind randomisierte Doppelblindstudien, bei der
die Kinder, die der Versuchsgruppe angehdren und die Kinder der Kontrollgruppe
mdglichst gleiche Voraussetzungen mitbringen. Dies bezieht sich sowohl auf den
Leistungsstand, als auch auf das soziale Umfeld. Schon Unterschiede in der

Erwartungshaltung und dem Engagement im Elternhaus kdnnen Ergebnisse
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verzerren. Daher sollte die Zuteilung der Kinder nach Zufallsprinzip erfolgen (von
Suchodoletz, 2006a). Eine ,Verblindung“ ist bei der Uberpriifung von Lese-
Rechtschreibtherapieverfahren deutlich schwieriger zu realisieren als bei
medizinischen Untersuchungen. Generell ist dies aber moglich, indem der
durchfihrende Therapeut und derjenige, der den Behandlungserfolg Uberpruft, nicht
ein und dieselbe Person ist, wobei dem Tester nicht bekannt sein soll, welche Kinder
zur Kontroll- und welche zur Versuchsgruppe gehdren. Auf Grund von ethischen
Bedenken ist es problematisch, die Eltern und Kinder tGber das Training im Unklaren
zu lassen. Prinzipiell kann eine Kontrollbedienung eingefuhrt werden, in der die
Kinder im gleichen Zeitausmaf wie bei der Therapie beschéaftigt werden und es
weder fur Eltern, noch fur Kinder ersichtlich ist, ob es sich hierbei um einen echten
Therapieansatz handelt (von Suchodoletz, 2006a). Einige Autoren lehnen dies
allerdings ab, da sie Kindern keine Hilfe vorenthalten wollen (Faber, 2003). In der
Praxis zeigt es sich auch oft unmdglich, Kinder zu randomisieren, oft wird einfach
klassenweise zwischen Kontrollkindern und Versuchskindern unterschieden, so zum
Beispiel bei Bergwanger und von Suchodoletz (2004), Klicpera et al. (2005) und
Hingst (1994). Bei Schulte-Kérne, Deimel und Remschmidt (2003) wurde
beispielsweise zwar versucht, die Kontrollgruppe und die Férdergruppe bestmdglich
zu randomisieren, vollig gelang dies aber aus schulorganisatorischen Griinden nicht.
Einen anderen Weg des methodischen Vorgehens zeigten Wimmer und Hartl (1991),
sie randomisierten ihre Stichproben zwar nicht, sie paralellisierten sie aber
zumindest, indem sie die Kontrollgruppe aus der Gruppe Kinder wéahlten, die sowonhl
ahnliche Testergebnisse, als auch passende Hintergrundvariablen mit den
Forderkindern aufwiesen, deren Eltern aber nicht die Einwilligung zu der Férderung

gegeben hatten.

Schon vor der Untersuchung muss bei wissenschaftlich durchgeflhrten Studien
festgelegt werden, welcher Effekt erwartet wird, wie zum Beispiel die Verbesserung
der Leseleistung, und dieser gemessen wird. So ist es unmdglich, dass ein
Untersucher erst im Nachhinein jene Testergebnisse auswahlt, die seinem Konzept

am besten entsprechen (von Suchodoletz, 2006a).
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Da in vielen Fallen auch wirtschaftliche Interessen an die Ergebnisse einer
Evaluationsstudie gebunden sind, ist weiters zu fordern, dass eine Offenlegung der
Finanzierung in der Veroffentlichung erfolgt (von Suchodoletz, 2006a).

Studien ohne Kontrollgruppen haben das Problem, dass Veranderungen in der
Leistung nicht ausschlieBlich auf die Behandlung zurlickzufihren sind, sondern auch
spontane Entwicklungen dafir verantwortlich sein kénnen. Eventuell haben diese
Kinder nur langer als ihre Kollegen gebraucht, um den selben Leistungsstand zu
erreichen und hatten dies auch ohne Férderung vollbracht (von Suchodoletz, 2006a).

Weiters muss der Begriff der Wirksamkeit von dem Nutzen einer Therapie
abgegrenzt werden. Auch bei positiven Effekten ist zu hinterfragen, ob sie fir das
Kind von Bedeutung sind, ob sich das Kind zum Beispiel wirklich so viel verbessert,
dass dies auch in der Schule und durch die Benotung ersichtlich wird und nicht nur in
einem Lese-Rechtschreibtest. Aufwand und Wirksamkeit missen in einem richtigen
Verhaltnis stehen und keine negativen Begleiterscheinungen die positiven Effekte
aufheben. Dies ist zum Beispiel zu erwarten, wenn das Training so zeitintensiv ist,
dass das Kind keine Freizeitaktivitdten besuchen kann und daher Gebiete, in denen
es Begabungen besitzt, nicht mehr geférdert werden kénnen. Der Wert einer
Behandlung ergibt sich demnach nicht allein durch die Wirksamkeit, sondern durch
den Gesamtnutzen, wobei dieser nach wissenschaftlicher Sicht schwer objektiv

messbar ist (von Suchodoletz, 2006a).

Bislang gibt es nur wenige gut kontrollierte Wirksamkeitsstudien auf dem Gebiet der
Lese-Rechtschreibférderung, die den oben genannten Anforderungen entsprechen.
Mannhaupt stellt 1994 fest, dass nur 40 Prozent der Interventionsstudien inhaltlich
und methodisch akzeptabel zur Uberpriifung von Interventionen sind (zitiert aus Roth
& Warnke, 2001, S.88).

Generell ist es schwer, aus einzelnen Interventionsstudien tragfahige Schllsse fir
die Praxis zu ziehen. Nachgewiesene positive Effekte eines Trainingsprogramms
reichen nicht aus, um festzustellen, welche spezifischen Bestandteile des
Programms die Verbesserung bewirkt haben. Hierfir braucht man weiterfihrende
analytische und beschreibende Forschung (Mannhaupt, 2007).
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7 Die Metaanalyse

Eine Mdglichkeit, um spezifische Bestandteile von Férderungen nach ihrer
Wirksamkeit zu Uberprifen, ist durch die Durchfiihrung einer Metaanalyse. Bei
diesem Verfahren werden Ergebnisse aus verschiedenen Untersuchungen mit
gemeinsamer Thematik zusammengefasst, mit dem Ziel, einen Uberblick tiber den
aktuellen Stand der Forschung zu gewinnen (Bortz & Ddéring, 2006). Der Vorteil
gegeniber einem Review ist dabei die groBere Objektivitat, da die Integration der
Forschungsergebnisse nicht auf der sprachlichen Ebene passiert, sondern mithilfe
statistischer Mittel. Daflr ist der Fokus einer Metaanalyse zumeist wesentlich enger
als bei einem Review. Hauptziel ist eine statistische EffektgréBenschatzung, die
mehr oder minder gesichert aussagt, ob ein fraglicher Effekt existiert und wie grof3
dieser ist (Bortz & Déring, 2006). Durch viele Einzeluntersuchungen soll der ,wahre
Effekt” einer MaBnahme eruiert werden, was durch eine Metaanalyse auf Grund der
héheren Teststarke gegeniber Einzelstudien besser gelingen kann (Bortz & Déring,
2006). Jede einzelne Untersuchung beruht auf einer begrenzten Personenzahl, und
je geringer diese Stichprobe ist, umso wahrscheinlicher kommt es zu einer Zunahme
des Stichprobenfehlers (Rustenbach, 2003).

Einzelne empirische Studien sind stets statistischen, methologischen und
messtheoretischen Verzerrungen unterlegen, bei einer Irrtumswahrscheinlichkeit von
5 Prozent sind bei 100 direkten Replikationsstudien, allein durch Zufall, im Mittel fanf
signifikante Studienergebnisse zu erwarten (Hunter & Schmidt 1990, zitiert nach
Rustenbach, 2003, S. 1). Potenzielle Befundverzerrungen und
Validitatseinschrankungen kénnen durch das verwendete Forschungsdesign,
spezielle Eigenschaften der Studienteilnehmer und der verwendeten
Messinstrumente entstehen. All diesen Problemen kann durch eine Metaanalyse, die
viele Einzelbefunde integriert und damit eventuelle Verzerrungen relativiert, begegnet
werden, um Schllsse flr die Praxis ziehen zu kdnnen (Rustenbach, 2003).

Weiters fuhrt die groBe Zahl an Befunden zu vielen psychologischen Fragestellungen
dazu, dass es zu einer zunehmenden Inkonsistenz der Ergebnisse kommt, was die
Notwendigkeit empirisch zusammenfassender Ubersichtsarbeiten offensichtlich

macht (Rustenbach, 2003).
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Ein weiterer Vorteil metaanalytischer Integrationsmethoden ist die weitgehende
Freiheit von Objektivitats- und Reliabilitdtsproblemen und die vollstandig
replizierbare, umfassende, systematische und unverzerrte Befundevaluation. Es
werden auch Theorieentwicklung und —prifung empirisch vorangetrieben, da durch
eine Metaanalyse eine statistische Prifung intervenierender Eigenschaften der
Primarstudien auf ihre beobachteten Effekte mdglich wird (Beelmann & Bliesener,
1994, zitiert nach Rustenbach, 2003, S. 8). Genauso kénnen Forschungslicken und
Fehlentwicklungen aufgedeckt, und MaBnahmen zur Verbesserung der
Publikationspraxis angeregt werden (Rustenbach, 2003).

Trotz all dieser wichtigen Vorteile, die Metaanalysen mit sich bringen, sind sie im
deutschen Sprachraum noch nicht weit verbreitet, wie entsprechende
Publikationszahlen zeigen (Rustenbach, 2003). Allerdings handelt es sich tatséchlich
noch um ein sehr junges statistisches Verfahren, der Begriff ,Metaanalyse“ wurde
erst 1991 in MedLine etabliert (Rustenbach, 2003). Eingefuhrt wurde er allerdings
schon 1976 von Glass, wobei er darunter keine eigenstandige Technik, sondern eher
Kombinationen statistischer Analysemethoden zur quantitativen Zusammenfassung
einzelner Untersuchungsmethoden verstand (zitiert nach Bortz & Déring, 2006,
S.673). Auch heute gibt es noch keine einheitliche Methodik, sondern die
Metaanalyse befindet sich nach wie vor in einem Entwicklungsprozess. (Bortz &
Déring, 2006).

Die Qualitat einer Metaanalyse hangt dabei vor allem von der Auswahl der
einbezogenen Primarstudien ab. Wichtig ist sowohl eine mdglichst vollstandige
Erfassung der zu dem Thema publizierten Studien, als auch ein méglichst hohes
methodisches Niveau dieser Arbeiten. Ein Hauptkritikpunkt an dem Verfahren der
Metaanalyse ist der Vorwurf, dass oft jede thematisch einschlagige Studie
miteinbezogen wird, ohne dass die methodische Qualitat Beachtung findet, was die
Validitat der Ergebnisse mindert (Bortz & Déring, 2006).

Aus diesem Kritikpunkt ergibt sich das ,Garbage-in-Garbage-out” Problem, das den
Untersucher vor die Frage stellt, ob er auf Information aus methodisch zweifelhaften
Studien verzichten soll, oder ob es trotzdem flr die Metaanalyse zielfiihrender ist, auf
die moglichst vollstdndige Erfassung aller Arbeiten zu bestehen, trotz der
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methodischen Schwachen. Generell hat sich die Uberzeugung durchgesetzt, dass
bei der Auswahl der Studien eher liberale Kriterien gewinnbringender sind, solange
die Primarstudien einem minimalen methodischen Standard entsprechen. Hier ist vor
allem auf die interne Validitat und ausreichende Teststarke der einbezogenen
Untersuchungen zu achten (Bortz & Déring, 2006).

Eine weitere Problematik ist das ,Apfel-Birnen-Problem*, bei dem der Untersucher
genau darauf achten muss, dass die Primarstudien homogen und damit vergleichbar
sind, und zwar in Bezug auf die unabhéngige Variable, als auch in Bezug auf die
abhangige Variable (Bortz & Déring, 2006). Metaanalytische Fragestellungen sind
aber meist wesentlich weiter gefasst, als in der Primarforschung. In der vorliegenden
Metaanalyse wird zum Beispiel die Wirkung von Férderprogrammen auf die Lese-
Rechtschreibleistung untersucht, in einer Primarstudie wird hingegen die Auswirkung
eines bestimmten Trainings, zum Beispiel die Férderung des phonologischen
Bewusstseins, oder eines gezielten Lesetrainings untersucht. Diese verschiedenen
Therapieansatze kénnen in der Metaanalyse in ihrer Wirksamkeit miteinander
verglichen werden, indem man die heterogenen Varianten der Operationalisierung,
im Nachhinein, in getrennt zu analysierende, homogene Untersuchungsgruppen
aufteilt (Bortz & Déring, 2006). Bei verschiedenen Operationalisierungsvarianten der
abhangigen Variable missen strengere Kriterien gelten, da sonst eine
Zusammenfassung von Untersuchungsergebnissen sinnlos ist (Bortz & Déring,
2006). In der vorliegenden Metaanalyse wurde daher zum Beispiel darauf verzichtet,
Studien die die Verbesserung des Leseverstandnisses thematisieren, mit Studien die
die Verbesserung der Lesegeschwindigkeit zum Ziel hatten, zu integrieren. Beide

Variablen sind nicht gut genug miteinander vergleichbar.

Ein weiteres Problem ist die unterschiedliche Darstellung der
Untersuchungsergebnisse in den Primarstudien. Da hier Normen fehlen, muss bei
jeder Metaanalyse auf unterschiedlich genaue Ausgangsinformatinen zurlckgegriffen
werden (Bortz & Doring, 2006).

Trotz dieser Schwierigkeiten zeigt der hohe Anteil zitierter Metaanalysen die hohe
Akzeptanz dieser Forschungsmethode und vor allem im englischsprachigen Raum
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einen stetigen Anstieg der Publikationszahlen metaanalytischen Integrationsstudien
(Rustenbach, 2003).

8 Fragestellung

Angesichts der Vielzahl von unterschiedlichen Therapieansatzen, aber auch Arten
der Durchfiihrung stellt sich die Frage, ob diese Forderung effektiv ist und tatsachlich
hilft damit sich die betroffenen Kinder in ihrer Lese- und Rechtschreibleistung
verbessern. Dies soll nachfolgend mit Hilfe einer Metaanlayse geklart werden.
Weiters ist zu Uberprifen, ob unterschiedliche Férderansatze sich in ihrer
Wirksamkeit unterscheiden und ob es einzelne Faktoren der Férderung gibt, die das

Training effektiver machen.

9 Methode

9.1 Auswahl der Studien:

Es wurde in dem Zeitraum zwischen September 2007 und April 2008 eine
Literaturrecherche in den Datenbanken PsychINFO und PSYNDEXplus durchgeflhrt,
wobei die Suchbegriffe ,reading disabilities, ,learning disabilities, ,reading program®,
,reading instruction®, ,dyslexia®, ,evaluation®, ,Lesetraining®, ,Rechtschreibtraining*
und ,Legasthenie, in unterschiedlicher Kombination eingegeben wurden.
AnschlieBend sind die Literaturangaben der so gefundenen Beitrdge in Hinblick auf
weitere Interventionsstudien durchgesehen worden. Ebenfalls zu diesem Zweck
wurden die Literaturangaben von ,, Therapie der Lese-Rechtschreib-Stérung,
traditionelle und alternative Behandlungsmethoden im Uberblick“ von Suchodoletz
(2006) und ,Legasthenie” von Klicpera, Schabmann und Geasteiger-Klicpera (2007)
durchgegangen. Um eine gewisse Qualitatssicherung der Studien zu gewahrleisten,
wurden nur Studien aus peer-reviewten Zeitschriften, keine Buchkapitel, oder
Dissertationen beachtet.

Ein weiteres Kriterium fir die Aufnahme der Studien war, dass eine Intervention
durchgefiihrt wurde, mit dem Ziel, die Leistungen von Kindern mit Lese-
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Rechtschreibproblemen auf diesem Gebiet zu verbessern, wobei das Training bei
Kindern mit einer regelméaBigen Muttersprache durchgefihrt worden sein musste.
Darunter fallen die Sprachen Deutsch, ltalienisch, Niederlandisch und Norwegisch.
Evaluationsstudien, die bei Erwachsenen durchgeflhrt wurden, sowie bei Kindern mit
Behinderungen, psychischen Stérungen, oder Sonderschullehrplan, wurden nicht
berlcksichtigt. Die Darstellung der Daten musste es zudem erlauben, eine
Berechnung der Effektstérke vorzunehmen, und zwar anhand von Mittelwerten und
Varianzen, oder durch Transformation von t- oder F-Werten. Vorerst wurden auch
Studien mit einem Pr&-Posttest-Design, ohne Kontrollgruppe, mitaufgenommen,
wobei dies spater als Moderatorvariable genau kodiert wurde. Einzelfallstudien
wurden nicht mitberlcksichtigt. Es wurden nur Fachartikel beachtet, die in dem
Zeitraum zwischen 1987 und 2007, also den letzten 20 Jahren erschienen sind.
Altere Arbeiten wurden nicht beriicksichtigt, um der Metaanalyse ein MindestmaB an
Aktualitat zu gewahrleisten. Weiters musste die Entwicklung der Kinder durch das
Training mit Hilfe eines Tests abgesichert sein. Studien, in denen die Entwicklung der
Lese-Rechtschreibleistung der Kinder nur durch Lehrer oder Therapeuten auf einer
Ratingskala eingeschéatzt wurde, sind ebenfalls nicht in die Metaanalyse

eingegangen.

Diesen Kriterien entsprachen 38 Artikel, wobei 5 Studien aussortiert werden
mussten, um zu verhindern, dass die gleiche Stichprobe doppelt in die Metaanalyse
eingeht. Welche Studien sich hier GUberdecken, wird in Kapitel 9.4.1 detaillierter
ausgeflhrt. In den verwendeten Arbeiten wurden teilweise mehrere unabhangige
Studien dargestellt, oder auch mehrere Interventionen mit einer Kontrollbedingung
verglichen, sodass insgesamt 49 Effekte berechnet werden konnten, 16 bezogen

sich dabei auf Lesefahigkeit, 33 auf Rechtschreibfahigkeit.

9.2 Kodierung der Studien

Die Studien wurden nach den vier folgenden Kriteriumsbl6cken kodiert:
e Merkmale des Untersuchungsdesigns, dazu zahlen Umfang der Stichprobe,
Art der Vergleichsgruppe und Testverfahren.
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e Beschreibung der Probanden, dazu zahlen Auswahl der Stichprobe und
Schulform der Probanden.

e Merkmale der Implementation, dazu zahlen Dauer der Intervention, Ort der
Intervention, Person des Lehrenden, Zeitpunkt der Férderung mit
besonderem Augenmerk ob die Férderung unterrichtsintern erfolgte, sowie
Computereinsatz und GruppengréBe.

o Art der FérdermalBnahme

Diese Kategorisierungen dienten spater auch als eventuelle Moderatorvariablen
und wurden in dem Programm SPSS 15.0 durchgefiihrt. In der Tabelle im Anhang
sind samtliche Studien mit ihren Kategorisierungen angefthrt.

9.2.1 Merkmale des Untersuchungsdesigns

Der Umfang der Stichprobe wurde zwar auch in 4 Untergruppen kodiert, wird jedoch
in der Tabelle im Anhang genau angegeben, da die spatere Gewichtung der Effekte

auch durch die exakte StichprobengrdBe erfolgte.

Die Vergleichsgruppen unterschieden sich in der Art der Férderung. Ein Teil der
Kontrollgruppen bekam keinerlei Training, oder wurde nur unspezifisch gleich lang
beschaftigt wie die Untersuchungsgruppe, wahrend weitere Kontrollgruppen ein
anderes Training erhielten. Ein Beispiel daflr ist die Untersuchung von Schulte-
Kérne, Deiml, Hilsmann, Seidler und Remschmidt aus 2001, in dem die Wirksamkeit
des Marburger Rechtschreibtrainings als Kurzzeitintervention untersucht wurde. Die
10 Kinder der Kontrollgruppe bekamen in fast der gleichen Zeit ein Phonologie-
Training, wobei dies von den Autoren damit begriindet wurde, dass zum Beispiel die
Studie von Wimmer und Hartl aus 1991 zeigt, dass ein phonologisches Training bei
Grundschulkindern im Gegensatz zu Kindergartenkindern keinen Effekt bringt und
daher als Kontrollbedingung funktionieren kann (Schulte-Kérne, Deimel, &
Remschmidt, 2001). Weiters gibt es 3 Studien, die keinerlei Kontrollbedingungen
aufweisen. Dabei handelt es sich um die Arbeiten von Schulte-Kérne, Deiml und
Remschmidt (1998), Murjahn, Latoska und Borg-Laufs (2005) sowie Faber 2003.
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Die Testverfahren zur Messung der Effektivitat wurden bei der Kodierung in
standardisierte, oder von den Untersuchern selbst entwickelte Instrumente
unterschieden.

9.2.2 Beschreibung der Probanden

Bei den Stichproben wurde unterteilt in getestet lese-rechtschreibschwach, das
bedeutet, die Probanden in den Studien sind Kinder, die mit Hilfe von
standardisierten Lese-Rechtschreibtests sowie Intelligenztests als lese-
rechtschreibschwach diagnostiziert worden waren, weiters in Kinder, die mittels
Lehrerurteil als lese-rechtschreibschwach beschrieben worden waren, Kinder, deren
Eltern die Teilnahme an einem Training veranlasst hatten, Kindern, die im
Kindergarten als Risikokinder eingestuft wurden, und ganzen Klassen die geférdert
wurden. In allen Fallen, in denen ganze Klassen das Training erhielten, wurde vor
der Férderung ein Pra-Test durchgefihrt, der es ermdglichte, zwischen lese-
rechtschreibschwachen und lese-rechtschreibstarken Kindern zu unterscheiden.
Soweit dies mdglich war, wurden in den letzten Fallen jeweils nur die Effektstarken
der lese-rechtschreibschwachen Kinder berlcksichtigt, um eine méglichst homogene

Gesamtpopulation zu erméglichen.

Weiters wurden die Stichproben an Hand der Schulstufe der Kinder kodiert. Es wurde
unterschieden zwischen Kindergartenkindern, Grundschilern und Schulformen nach
der Grundschule, wobei es zu keiner Differenzierung zwischen Gymnasium und

Hauptschule kam.

9.2.3 Merkmale der Implementation

Die Interventionsdauer wurde in kurze, mit einer Zeitdauer bis zu 12 Stunden,
mittellange mit einer Dauer bis zu 25 Stunden und in lange, mit einer Dauer von mehr
als 25 Stunden eingeteilt. Weiters wurde kodiert, wer die Férderung durchfihrte,
Eltern, Lehrer, geschultes Personal, Gleichaltrige oder Kindergartentanten.
Hinsichtlich des Ortes der Férderung wurde zwischen Schule, Wohnort des Kindes,

Institution und Kindergarten unterschieden. Da allerdings der Inhalt einiger Studien
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eine Bestimmung des Foérderortes nicht zulie3, wurde auch die Kategorie
,2unbekannt“ eingeflgt.

AuBerdem wurde unterschieden, ob das Training wahrend des regularen
Unterrichtes erfolgte, ob die Kinder wahrend der normalen Schulzeit aus dem
Unterricht geholt wurden, wie zum Beispiel in der Studie von Frost und Sorenson
(2007), wo lese-rechtschreibschwache Kinder wahrend des reguléren
Deutschunterrichts 10 Wochen lang ein intensives Lesetraining auBerhalb der Klasse
in Kleingruppen erhielten, oder ob das Training nach dem Unterricht erfolgte. Auch
hier gab es einige Studien, die eine genaue Zuordnung nicht erméglichten, sodass

auch hier die Kategorie ,unbekannt“ eingefligt werden musste.

Ebenfalls erfasst wurde die GruppengrdBe, in der die Férderung stattfand. Es wurde
unterteilt in Einzeltraining, Kleingruppen bis zu 5 Kindern, mittelgroBen Gruppen bis
10 Kindern und GroBgruppen tber 10 Probanden.

AuBerdem wurde festgehalten, ob das Training mit Hilfe von Computereinsatz
stattfand oder nicht.

9.2.4 Art der FordermaBnahme

Die FérdermaBnahmen wurden in die Bereiche Training des phonologischen
Bewusstseins, klassisches Forderprogramm und alternatives Foérderprogramm
unterteilt. Zur ersten Gruppe wurden all jene Trainings gezahlt, die ihr
Hauptaugenmerk auf die Erhéhung des phonologischen Bewusstseins legten,
meistens als PraventivmaBnahme bei Kindergartenkindern, noch bevor Buchstaben
erlernt worden waren. Ausnahme hierbei ist die Studie von Wimmer und Hartl aus
1991, die eine phonologische Férderung bei lese-rechtschreibschwachen Kindern
der 2. Klasse Volksschule evaluierten. In den anderen Studien wurden die
Kindergartenkinder zuvor als Risikokinder, spater lese-rechtschreibschwach zu
werden, qualifiziert.

Als klassisches Forderprogramm wurden all jene Trainings kategorisiert, die in
irgendeiner Weise Buchstaben-Lautzuordnungen tbten und in denen die Kinder

angehalten wurden, Lesen und Schreiben gezielt zu ben und zu festigen.
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Als alternative Férderprogramme wurden jene Trainings zusammengefasst, die
keinem der oberen Kategorien entsprachen, sondern zum Beispiel stattdessen ein
Training der Ordnungsschwellen und des Richtungshdérens beinhalteten, wie zum
Beispiel in der Arbeit von Bergwanger und Suchodoletz 2004. In dieser Kategorie
wurden aber nur 3 Arbeiten in peer-reviewed Journals gefunden und nur bei einer
lieB sich eine aussagekraftige Effektstarke berechnen, so dass diese Kategorie

nachtraglich nicht in die Metaanalyse aufgenommen wurde.

Die Ergebnisse aus Lese- und Rechtschreibtests wurden getrennt erfasst, im Bereich
des Lesens wurde auch zwischen Tests, die die Lesegeschwindigkeit und Tests, die
die Fehlerhaufigkeit messen, unterschieden. 3 Studien erheben beide Aspekte
Klicpera, Rainer, Gelautz (2005), Wimmer und Hartl (1991) und Hingst (1994). In
diesen Fallen wurden fir beide Aspekte getrennt Effekistarken berechnet.
Fehlerhaufigkeit und Lesegeschwindigkeit sind jedoch zu unterschiedliche
Operationalisierungsvarianten der abhangigen Variable und sollten daher nicht
gemeinsam in die Metaanalyse miteinflieBen. Weiters stammen beide Ergebnisse
von der gleichen Stichprobe, sind somit voneinander abhangig und dirfen daher
nicht als Einzelbefunde metaanalytisch verarbeitet werden (Bortz & Déring, 2006)

9.3 Berechnung der Effektstarken

Bei der Berechnung der Effekistarken wurde immer der erste Messzeitpunkt nach der
Intervention gewahlt, da in diesem Moment der Zeitabstand zwischen den Studien
am ahnlichsten und somit am ehesten vergleichbar war. Fir die standardisierte
Effektstarke wurde Cohen’s d berechnet, indem die Differenz zwischen den
Postwerten der Experimental- und Kontrollgruppe durch deren gepoolte
Standardabweichung dividiert wurde:

S pooled

Formel 9-1 (Rustenbach, 2003)
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n,+n,—2

(n, =1)s? +(n, ~1)s?
Sp()oled =

Formel 9-2 (Rustenbach, 2003)

Wenn bei Studien signifikante Unterschiede in den Vortests zwischen Kontrollgruppe
und Versuchsgruppe berichtet wurden, sind die Studien nur aufgenommen worden,
wenn es moglich war, korrigierte Effektstarken zu berechnen, indem die
Posteffekistarke um den Effekt, der vor der Férderung messbar war, bereinigt wurde.

d = d - dVortest

korr Nachtest

Formel 9-3 (Klaus, 1993)
Eine korrigierte Effektstarke wurde bei folgenden Studien berechnet: Klicpera, Rainer
und Gelautz (2005), Walter, Schliebe und Barzen (2007), Streblow, Holodynk und
Schiefele (2007), Tacke, Wérner, Schultheiss und Brezing (1993), sowie bei Faber
(2005).

Waren bei den Studien nur die Ergebnisse der F-Tests angegeben, wurde auf

folgende Formel zuriickgegriffen um, d zu berechnen:

n,+n, n,+n,

d=_|F
nn, \n +n,—2

Formel 9-4 (Thalheimer, 2002)
Mit dieser Formel wurden folgende Studien berechnet: Klicpera und Gasteiger-
Klicpera (1996), Murjahn, Latoska und Borg-Laufs (2005), und Faber (2005).

Da neben den kontrollierten Studien auch unkontrollierte Eingruppen-Pra-Post-
Untersuchungen erhoben wurden, wurde fir diese die Effektstéarke nach der Formel
berechnet, die Kazis et al 1989 (nach Maier-Riehle, Zwingmann 2000) empfehlen,
dabei gehen sie von der ungepriften Annahme aus, dass der Pratest-Mittelwert und
die Pratest-Standardabweichung eine Schatzung des Mittelwertes bzw. der
Standardabweichung der nicht vorhandenen Kontrollgruppe darstellen. Diese Formel
wird nach Maier-Riehle und Zwingmann (2000) am haufigsten eingesetzt, um die
Ergebnisse von Veranderungsmessungen bei Eingruppen-Pra-Post-Designs

zusammenzufassen.
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pra

Formel 9-5 (Maier-Riehle & Zwingmann, 2000)

Dabei entspricht x,. dem Mittelwert der Stichprobe bezliglich der interessierenden

Variable vor der Intervention und x,., dem Mittelwert derselben Stichprobe nach der

Intervention, s, ist die Standardabweichung der Messwerte vor der Intervention

(Maier-Riehle & Zwingmann, 2000). Bei folgenden Studien wurde so verfahren:
Schulte-Kérne , Deiml, Remschmidt (1998), Murjahn, Latoska und Borg-Laufs (2005)
und Faber (2003).

Da die Primarstudien in ihren Stichprobenumfangen deutlich variieren und somit
auch in der Prazision ihrer Effekte, erfolgte vor der Integration eine Gewichtung der
Studieneffekte nach ihrer Prazision. Je praziser ein Effekt, das bedeutet je kleiner der
Stichprobenfehler, umso mehr Gewicht wird dem Effekt beigemessen. (Rustenbach,
2003). Somit wird verhindert, dass durch standardisierte Effektstarken kleiner
Stichproben die wahren Effekte Uberschatzt werden (Souvignier & Antoniou, 2007).
Bestimmt wird der Gewichtungsfaktor des Studieneffekts durch den Kehrwert der
Varianz, im Verhaltnis zur Summe der Varianzkehrwerte sdmtlicher k Primé&rstudien.
Fir die gewichtete Effektstarke wird dann dieser Gewichtungsfaktor multiplikativ mit
der Effektstarke verknipft (Souvignier & Antoniou, 2007).

Formel 9-6 (Rustenbach, 2003)

Dadurch wird jede Effektstarke mit ihrem relativen Beitrag zur Gesamtprazision

samtlicher Effektstarken gewichtet. (Souvignier & Antoniou, 2007)
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9.4 Nicht miteinbezogene Studien

Aus methodischen Griinden war es unumganglich, einige der gefundenen Studien
aus der Metaanalyse auszuschlieBen.

9.4.1 Vermeidung gleicher Stichproben

Generell wurde darauf geachtet, dass nicht zwei Studien, die sich auf die gleiche
Stichprobe beziehen, einflieBen, um die Unabhangigkeit der Effekte zu garantieren
(Bortz & Doring, 2006).

Auf die idente Stichprobe beziehen sich die Studien von Schneider, Ennemoser,
Roth und Kiispert (1998) und Schneider, Kiispert, Roth, Vise,'und Marx (1997),
wobei die Veroffentlichung von 1998 Hauptaugenmerk auf die unterschiedliche
Entwicklung zwischen Kindern mit schlechter, mittlerer und guter phonologischer
Bewusstheit legt. In der Studie von 1997 ist der Ablauf des Trainingsprogramms weit
ausfuhrlicher beschrieben und konnte daher besser kodiert werden, aus diesem
Grund wurde diese in die Metaanalyse aufgenommen. Bei der Arbeit von Schneider,
Roth, Klspert und Ennemoser (1998) handelt es sich dartiber hinaus um eine
Sekundaranalyse, die sich ebenfalls auf die oben erwéhnte Stichprobe bezieht, und

daher auch nicht in die Metaanalyse miteinbezogen wurde.

Zwei Veroffentlichungen von Glnther Faber, beide aus 2005, beschreiben die
gleiche Studie und sind lediglich in unterschiedlichen Fachzeitschriften verdffentlicht
worden, und zwar in ,Sonderpadagogik” und ,Heilpadagogische Forschung”. Beide
Arbeiten beschreiben das Training und die Durchflhrung in gleicher, genauer Weise,
und weichen lediglich in Formulierungen voneinander ab, sodass es unerheblich
war, welcher der beiden Veroéffentlichungen der Vorrang gegeben wurde.
Schlussendlich wurden die Ergebnisse der Zeitschrift ,Heilpadagogische Forschung®

miteinbezogen.

Bei den Studien von Schulte-Kérne, Schéafer, Deimel und Remschmidt 1997und
1998 handelt es sich um eine Evaluation des Marburger Eltern-Kind-
Rechtschreibtrainings bzw. um eine Verlaufsuntersuchung nach 2 Jahren. Da bei der
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ersten Studie, die 1997 veréffentlicht wurde, das Training bei der Testung des
Trainingseffekts noch nicht abgeschlossen war, die Kinder hatten zu diesem
Testzeitpunkt lediglich das Rechtschreibgebiet ,Scharfungsfehler” beendet (Schulte-
Kdrne, Schéafer, Deimel, & Remschmidt, 1997), wurden die Ergebnisse der Studie
von 1998 in die Metaanalyse aufgenommen, da hier die Kinder auch die Bereiche
,Dehnung® und ,,GroB- und Kleinschreibung“ bearbeitet hatten (Schulte-Kérne,
Deimel, & Remschmidt, 1998).

Auf die gleiche Stichprobe bezogen sich auch die Studien von Schneider und Roth,
2002 und Schneider, Roth und Ennemoser, 2000, wobei bei diesen zwei noch ein
methodisches Problem hinzukommt. Bei beiden Untersuchungen handelt es sich um
ein Training der Phonologischen Bewusstheit, das bei Kindergartenkindern, die zuvor
mit Hilfe des Bielefelder-Screening-Tests als Risikokinder eingestuft worden waren,
durchgefthrt wurde. Als Kontrollgruppe dienten Kinder, die nicht als Risikokinder
identifiziert werden konnten. Ende der 1. Klasse wurde dann ein Intelligenztest
(Culture Fair Intelligenc Test 1) durchgeflhrt, der zeigte, dass die Gruppe der
Kontrollkinder signifikant bessere Werte erzielte, als die Gruppe der Risikokinder.
Auch in den Lesetests, die sowohl fir Lesegeschwindigkeit, als auch fur Fehlerzahl
durchgefuhrt wurden, erreichte die Kontrollgruppe beim 1. Messzeitpunkt Ende

der 1. Klasse signifikant bessere Ergebnisse (Schneider, Roth, & Ennemoser, 2000).
Die Vergleichbarkeit der beiden Gruppen ist daher stark anzuzweifeln, eine
korrigierte Effektstarke ist nicht errechenbar, da das Training bereits im Kindergarten,
vor dem Schriftspracherwerb stattgefunden hat, und es daher keine Lese-
Rechtschreibleistung vor dem Training gibt. Daher kann auch kein Eingruppen Pra-
Post-Test durchgefihrt werden, um die Effektstarke zu ermitteln. Aus diesen
methodischen Mangeln heraus wurde darauf verzichtet, eine der beiden Studien in
die Metaanalyse miteinzubeziehen.

9.4.2 Ausschluss der Evaluationsstudien alternativer
FordermaBnahmen

Generell wurden nur 3 Studien gefunden, die der Kategorie alternativer

FérdermaBnahmen zugerechnet werden kénnen. Dies lasst darauf schlieBen, dass

auf diesem Gebiet noch viel wissenschaftliche Forschung nétig wére, da es eindeutig
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ein groBes Angebot auf diesem Gebiet im deutschsprachigen Raum gibt. Von
Suchodoletz widmete diesen Férdermethoden in seinem Buch Therapie der Lese-
Rechtschreib-Stérung (2006) ein eigenes Kapitel, da es sich hierbei um ein sehr
weites Feld handelt, Grenzen zwischen der Fille an Angeboten oft eher unscharf
sind, und auch immer wieder neue besonders spektakular klingende Bezeichnungen
bereits vorhandener Verfahren auftauchen (von Suchodoletz, 2006).

Die erste Studie, die in diesen Bereich fallt, ist von Bergwanger und von Suchodoletz
(2004), darin wird die Effektivitat eines Zeitverarbeitungstrainings tberprift. Die
Studie konnte nicht in die Metaanalyse integriert werden, da die Stichprobe an einer
Sonderschule fir Kinder mit teilweise auch deutlichen Sprachbehinderungen
stattfand und aus diesem Grund nicht den Auswabhlkriterien entsprach. Da es auf
diesem Gebiet jedoch wenige Studien gibt, méchte ich die Ergebnisse hier kurz

zusammenfassen:

Dieses Férderprogramm geht von der Hypothese aus, dass ein
Zeitverarbeitungsdefizit die zugrunde liegende Stérung bei schwachen Lese-
Rechtschreibleistungen darstellt, wobei sich der Zusammenhang dieser beiden
Problematiken aus der Zeitstruktur akustischer Sprachsignale ergibt. Um zum
Beispiel ,ba“ von ,da“ zu unterscheiden, muss die Reihenfolge des Auftretens
bestimmter Frequenzen wahrend der Formanttransition erkannt werden (Berwanger
& Von Suchodoletz, 2004) Um diese Fahigkeit zu schulen, erfolgte das Training der
Ordnungsschwelle und des Richtungshérens Uber acht Wochen. Obwohl sich die
Kinder in diesen Gebieten verbesserten, zeigte das Training keine Auswirkung auf
die Lese- und Rechtschreibféhigkeit der Kinder. Die errechnete Effektstarke lag in
Bezug auf die fehlerfreie Lesefahigkeit bei d= 0,21, was einem schwachen Effekt
gleichkommt und bei der Rechtschreibfahigkeit ergab sich eine Effektstarke von
-0,73 somit einem mittleren negativen Effekt. Die Kinder haben sich demnach
wahrend dieser 8 Wochen in ihrer Rechtschreibleistung sogar deutlich verschlechtert
(Berwanger & Von Suchodoletz, 2004).

Die zweite Studie, ebenfalls zu diesem Gebiet, ist von Klicpera und Gasteiger-
Klicpera (1996) in denen Kinder ein 10-wdchiges Training zur Schulung des

zentralen Hérvermégens nach edu-kinesiologischen Konzepten absolvierten, wobei
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sie teilweise auch wahrend dieses Hortrainings dazu angehalten wurden, einen Text
mitzulesen. Die Effektstérke der Verbesserung wahrend der Trainingszeit im
Vergleich zu leseschwachen Kindern, die dieses Training nicht erhielten, betrug

d= 0,06 einem unbedeutend geringen Effekt (Klicpera & Gasteiger-Klicpera, 1996).
Da es sich hierbei um die einzige verwertbare, gefundene Effektstérke im Gebiet der
alternativen Trainingsmethoden handelt, wurde beschlossen, dieses Teilgebiet
generell nicht in die Metaanalyse einflieBen zu lassen.

Die dritte Studie von Matthes (1994) hat zum Ziel, stark misserfolgsmotivierten
Schilern Vertrauen in ihre Leistungsféhigkeit durch positive Lernerfahrungen zu
vermitteln und dadurch ihre Rechtschreibleistung zu steigern. Als Kontrollgruppe
diente ein unspezifisches Rechtschreibtraining. Die Ergebnisse dieser
Kontrollgruppe im DRT4/5 (Diagnostischer Rechtschreibtest von Meis 1970) sind
nicht genau angegeben, so dass keine Effekistarke berechnet werden konnte. Die
Ergebnisse des ungenormten Rechtschreibinventars IiR von Probst (1988) sind auf
Grund von Deckeneffekten und der fehlenden Normen ebenfalls nicht in
Effektstarken umrechenbar. Von einem Einbezug dieser Studie musste daher
abgesehen werden. Der Autor selbst spricht von deutlichen Fortschritten der
Rechtschreibkompetenz der Schiler mit positiven Lernerfahrungen gegeniber der
Gruppe mit dem unspezifischen Training, die er auch in den Ergebnissen des DRT
bestatigt sieht (Matthes, 1994).

9.4.3 Unklare Ergebnisdarstellung

Bei folgender Studie musste auf Grund von fehlenden, oder unklaren
Ergebnisdarstellungen, sowie von methodischen Mangeln auf einen Einbezug der
Effektstarken verzichtet werden:

In der Studie von Strehlow, Haffner, Busch, Pfuller, Rellum, und Zerahn-Hartung
(1999) wurden zwei Strategien zur Férderung von Kindern mit einer Lese-
Rechtschreib-Schwache evaluiert. Das eine Training bestand im Wesentlichen aus
dem Kieler Lese-Rechtschreib-Aufbau, das andere geht von einer ganzheitlichen
Verarbeitungsweise im Sinne Kaufmanns aus. Als Kontrollgruppe fungierte eine

unselektierte Gruppe aus Volksschulkindern, die zwar altersgemafn mit den beiden
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Trainingsgruppen homogen, aber im Lesen und Rechtschreiben den beiden Gruppen
deutlich tGberlegen war (Strehlow et al., 1999). Da Pratestwerte dieser Kinder nicht
publiziert wurden, kann keine korrigierte Effekistarke berechnet werden. Anhand der
Ergebnisdarstellung lieBe sich nur eine zwischen den beiden Trainings vergleichende
Effektstarke berechnen, wobei es Willkir ware, welches Training als Kontrollfunktion
Verwendung fande.

9.5 Integration der Priméarstudieneffekte

Die gewichtete mittlere Effektstarke ist die Summe der préazisionsgewichteten
individuellen Effektstarken der k-Primarstudien (Rustenbach, 2003). Wie der
Gewichtungsfaktor ermittelt wird ist bereits in Kapitel 9.3 genauer erklart worden, die
bereits nach ihrer Prazision gewichteten Effekistarken werden nun integriert um eine

moglichst aussagekraftige EffekigréBenschatzung zu erhalten.

L d,

Z i

2
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501
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Formel 9-7 (Rustenbach, 2003)
Die Varianz der gewichteten mittleren Effektstarke ist der Kehrwert der Summe
samtlicher individuellen k-Varianzkehrwerte (Rustenbach, 2003).

Formel 9-8 (Rustenbach, 2003)

Das Vertrauensintervall errechnet sich, indem der z-Wert der gewahlten
Irrtumswahrscheinlichkeit, in diesem Fall 0,5 mit dem Standardfehler der gewichteten
mittleren Effektstarke multipliziert wird und zur gewichteten mittleren Effektstarke
addiert bzw. subtrahiert wird (Rustenbach, 2003).
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Formel 9-9 (Rustenbach, 2003)

9.6 Homogenitéatspriifung integrierter Effekte

Um eine gewichtete mittlere Effektstarke sinnvoll interpretieren zu kénnen, ist zu
beweisen, dass die Variation der Studieneffekte als zufallsbedingt anzusehen ist und
daher davon ausgegangen werden kann, dass die integrierten EffektgroBen als
Schatzung eines gemeinsamen Populationsparameters anzusehen sind (Bortz &
Déring, 2006). Die Homogenitat der integrierten Effekte ist Uber die Bestimmung
gewichteter quadrierter Abweichungen der Studieneffekte vom mittleren

Integrationseffekt statistisch zu quantifizieren (Rustenbach, 2003).

L (d —d.)

QT:Z 2

i=1 Sy

1

Formel 9-10 (Rustenbach, 2003)
Q, entspricht der Summe der gewichteten quadrierten Abweichungen samtlicher
k-Effektstarken von ihrer mittleren Effekistarke. Diese Abweichung wird zur
unsystematischen Varianz, ihrem Standardfehler, ins Verhaltnis gesetzt. Wenn die
Abweichung gréBer als die unsystematische Variabilitat ist, ergibt sich ein Wert
gréBer 1, bei negativer Abweichung hingegen resultiert ein Wert kleiner 1. Die
ermittelten Variationsverhaltnisse sind fur alle Studien zu addieren und bilden die

totale Quadratsumme Q, . Die Prifgr6Be ist unter der Nullhypothese mit df=k-1

Freiheitsgraden y?-verteilt (Rustenbach, 2003).

Ist das Ausma@B der integrierten Effekte vom mittleren Integrationseffekt zum
Standardfehler der Studien vergleichbar, entspricht dies der Erwartung und die
Effektstarken der Studien unterscheiden sich nur auf Grund des Stichprobenfehlers
voneinander. Je hdher die Abweichungen ausfallen, desto groBer wird der Prifwert.
Ein signifikanter Homogenitatstest deutet demnach auf eine bedeutsame
Abweichung mindestens eines Studieneffektes hin (Rustenbach, 2003). Die Prazision

dieses Testes steigt mit zunehmender StichprobengréBe, was bedeutet, dass groBe
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Stichprobenumfange leicht zu unbedeutend signifikanten Ergebnissen flihren kénnen
(Hedges & Olkin, 1985, zitiert nach Rustenbach, 2003, S.136).

9.7 A posteriori Teststdarke-Analyse

Die Bestimmung der Teststarke gewinnt in der Integrationsforschung immer mehr an
Bedeutung, vor allem die a posteriori Analyse liefert gute Hinweise zur
Angemessenheit eines Integrationsmodells und zur damit verbundenen Aussagekraft
der Integrationsbefunde. Bei zu niedriger Teststarke sind die Homogenitatsstatistiken
und mittlere Integrationseffekte nicht genigend abgesichert (Rosenthal, 1995 zitiert
nach Rustenbach, 2003, S.131). Eine insignifikante Quadratsumme ist in diesem Fall
kein Beweis der Homogenitat der integrierten Effekte, sondern belegt nur eine
statistisch unbedeutsame Heterogenitat (Rosenthal, 1995, zitiert nach Rustenbach,
2003, S. 233).

Die a posteriori Teststarke quantifiziert die Wahrscheinlichkeit, mit der ein
beobachteter Effekt statistisch bedeutsam von Null differenziert werden konnte.
Bestimmt wird die Teststarke durch die Irrtumswahrscheinlichkeit, die
StichprobengréBe und die GrdBe eines statistischen Effekts (Rustenbach, 2003).
Letzteres steht bei der a posteriori Teststarke-Analyse fest, die
Irrtumswahrscheinlichkeit wurde in diesem Fall mit a < 0,05 liberal gewéahlt und die

StichprobengréBe hangt von der Anzahl der passenden zu integrierenden
Primarstudien ab, wobei hier ausschlieBlich die Anzahl der Primarstudien und nicht
deren individuelle StichprobengréBen ausschlaggebend sind. Aus diesen Griinden
kann in diesem Fall auf die Teststarke kaum Einfluss ausgetbt werden (Rustenbach,
2003). Wobei sich gerade bei einer geringen Anzahl integrierter Primarstudien meist
geringe Teststarken zeigen und der Einbezug weiterer Studien wiinschenswert wére
(Rustenbach, 2003).

Um die Teststarke eines einseitigen Signifikanztests zu berechnen, muss zuerst der

Nonzentralitdtsparameter nach Formel 9-11 bestimmt werden:
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Formel 9-11 (Rustenbach, 2003)

a=4

Sa
Nachfolgend wird der Nonzentralitdtsparameter von dem z-Wert der ermittelten, bzw.
nominalen Irrtumswahrscheinlichkeit subtrahiert, um die assoziierte Flache unter der
kumulativen Standardnormalverteilung des korrigierten z-Wertes zu ermitteln und

nachfolgend von 1 zu subtrahieren (Rustenbach, 2003)

Formel 9-12 (Rustenbach, 2003)

p:1_¢(za_ﬂ‘)

Bei dieser Formel représentiert ¢(x) die mit dem Klammerausdruck assoziierte
Flache unter der kumulativen Standardnormalverteilung und z, den einschlagigen

z-Wert dieser Verteilung von 1, 64 (Rustenbach, 2003).

Im zweiseitigen Test ist die halbierte kritische Irrtumswahrscheinlichkeit zu Grunde zu
legen und der Nonzentralitatsparameter wird auf beiden Verteilungsseiten vom
positiven bzw. negativen z-Wert subtrahiert. Danach werden die jeweilig ermittelten
Flachen unter der kumulativen Standardnormalverteilung von 1 subtrahiert
(Rustenbach, 2003).

Formel 9-13 (Rustenbach, 2003)

pP= 1_¢(Za/2 _/1)+¢(_ Zar _/1)

9.8 Outlayer Analyse

Bei Heterogenitat der integrierten Effekistarken kann zur Verbesserung der
Modellglte eine diagnostische Outlayer-Analyse durchgeflhrt werden, bevor
spezifische Moderatormodelle etabliert werden (Hedges & Olkin, 1985, zitiert nach
Rustenbach, 2003, S.137). Tatsachlich kbnnen eine kleine Zahl extremer
Effektstarken zu einer Heterogenitat fihren, daher sollte anhand bereinigter
standardisierter Residuen bzw. bereinigter gewichteter Quadratsummen Extremwerte
als AusreiBer identifiziert werden (Rustenbach, 2003). In dieser Arbeit wurden die

AusreiBBer mittels bereinigter standardisierter Residuen berechnet, darunter versteht
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man die Abweichung eines individuellen Studieneffektes vom mittleren Effekt. Zur
Bildung eines unverzerrten Residuums wird der mittlere Effekt zuvor von dem
jeweiligen infragestehenden individuellen Effekt bereinigt. Die mittlere bereinigte

Effektstarke sowie ihre Varianz ergeben sich durch:

2 2
i=l Sq, Sd
ko1

2
llsd

d(z) -

Formel 9-14 (Rustenbach, 2003)

PR B
1 S4,
i=1 sd

Formel 9-15 (Rustenbach, 2003)

Das individuell bereinigte Residuum, also die Abweichung einer individuellen
Effektstarke von der mittleren Effektstarke der tbrigen Effektstarken, ergibt sich dann
durch:

=d, —d.,

Formel 9-16 (Rustenbach, 2003)
Um eine Vergleichbarkeit dieser bereinigten Residuen zu erreichen, werden sie

nachfolgend standardisiert, indem sie durch ihren Standardfehler dividiert werden.
Der Standardfehler errechnet sich durch:

1
2 2
s —+sd,

Z_l

2
i=t Sq. 84,

Formel 9-17 (Rustenbach, 2003)
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Das bereinigte standardisierte Residuum errechnet sich demnach wie folgt:

Formel 9-18 (Rustenbach, 2003)

Diese standardisierten bereinigten Residuen folgen der Standardnormalverteilung,
wobei sich streng genommen Residuen gréBer 1.96 signifikant von 0 unterscheiden,
man aber erst Werte gréBer 2 als Extremwerte klassifiziert (Hedges & Olkin, 1985,
zitiert nach Rustenbach, 2003, S.139).

10 Ergebnisse

Bei der Interpretation der EffektgroBen wird in dieser Arbeit auf die RichtgréBen von
Cohen (1988) Bezug genommen, der eine EffektgréBe bis d = 0,20 als klein, eine
EffektgroBe ab d = 0,50 als mittel und eine Effektgr6Be ab d = 0,80 als groB3
klassifiziert (zitiert nach Rustenbach, 2003, S.74). Obwohl das die Ublichste
Interpretationsweise darstellt, gibt es hier je nach Forschungsdomane, inhaltlichen
Aspekten der jeweiligen Fragestellung und methodischem Vorgehen,
unterschiedliche Betrachtungsweisen. Bei den publizierten Metaanalysen in dem
Bereich der Lese- und Rechtschreibforschung wurde die oben angefihrte
Klassifikation von Cohen benutzt (Ehri et al., 2001). Demnach besagt eine
Effektgr6Be von 0,20, dass die Férderung die Leistung eines durchschnittlichen
Kindes von einem Prozentrang 50 auf Rang 58 verbessert und eine EffektgréBe von
d = 0,50 bedeutet, dass die Férderung die Leistung eines durchschnittlichen Kindes
von Prozentrang 50 auf 69 verbessert und bei einer EffektgréBe von d= 0,80
verbessert sich die Leistung auf einen Prozentrang von 79 (Ehri et al., 2001).

10.1 Ergebnisse zum Lesen

Um die Frage zu klaren, wie effektiv sich Lese-Rechtschreibtrainings auf die
Leseleistung der Kinder auswirken, wurden aus 14 Evaluationsstudien zu diesem
Thema 16 Effektstarken berechnet, die gemeinsam mit ihren Varianzen in

Tabelle10 -1 dargestellt werden. Bei der Arbeit von Tressoldi, Vio und lozzino (2007)

konnten zwei Effektstarken miteinbezogen werden, da eine Kindergruppe das
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erforschte Training in einer selbstbestimmten Geschwindigkeit absolvierte und eine
andere Kindergruppe, das gleiche Training, in einer vorgegebenen Geschwindigkeit
durchlief. Bei Streblow et al. (2007) wurden die Ergebnisse von zwei unabhangigen
Studien prasentiert, wobei beide das gleiche Training evaluierten und sich nur in der

Trainingsdauer unterschieden.

Tabelle 10-1 berechnete Effektstirken und ihre Varianzen zur Leseférderung

Artikel d | 82
| Wimmer, H., Hartl, M., 1991 | 0,17 | 0,20
Tressoldi, P., Vio, C. ; lozzino, R., 0,20(selbstgewahlte 0,10
2007 Geschwindigkeit)
0,46 (automatische 0,10
Geschwindigkeit)
Schulte —Koerne, G.; Deiml, W.; Remschmidt, H. | -0,18 0,11
2003
| Landerl, K., 2006 | 0,34 | 0,06
| Klicpera, C.; Rainer, S.;Gelautz, N., 2005 | -0,01 | 0,04
| Hingst, W., 1994 | 0,02 [ 0,02
Streblow,L.Holodynsky, M. Schifele, U., 2007 0,39 (erste Studie) 0,08
-0,66 (zweite Studie doppelte Zeit) 0,10
Schulte-Koerne, G.Deiml, W.; Remschmidt, H., 0,72 0,21
2001
McElvany, N. -0,4 0,01
Artelt, C., 2007
Mannhaupt G., Hittinger, K.; Schéttler, D.; -0,12 0,07
Vélzke,V., 1999
Schneider, W.; Kiispert, P.; Roth, E.; Vise’, M., 0,26 0,01
1997
| Regvoort, A. Van der Leij, A., 2007 | -0,37 | 0,07
| Tacke, G., 2005 | 0,49 | 0,07
| Frost, J.; Sorenson, P., 2007 | 0,40 [ 0,06

Die gewichtete mittlere Effekistarke erwies sich als klein mit d. = 0,1 mit einer

Varianz von sj: 0,0024 und einem Konfidenzintervall von Kl= (0,004; 0,196).

Die 16 Effektstérken erwiesen sich als homogen, mit einer Gesamthomogenitat der
Studieneffekte (Q, ) von 24,76 und einem kritischen Wert von 25,00, weshalb davon
ausgegangen werden kann, dass die Variation der Effekte als zufallsbedingt
anzusehen ist, und eine sinnvolle Interpretation der gewichteten mittleren
Effektstarke moglich ist. Die weitere Spezifikation und die Durchfiihrung weiterer

50



Modelltests ist damit nach Rustenbach (2003) ungebrauchlich. Bei Ehri et al. 2001
hingegen, wurden séamtliche Moderatorvariablen eingesetzt, um einen maximalen
Informationsgewinn zu erlangen. Aus demselben Grund werden auch hier die
interessantesten Moderatorvariablen, auf die auch in anderer Literatur oft Bezug
genommen wird und deren sinnvolle Berechnung durch ausreichende Falle

gewahrleistet ist, miteinbezogen. Die Ergebnisse werden in Tabelle 10-2 dargestellt.
Die Teststarke liegt bei einseitiger Testung bei p= 0,7 bei zweiseitiger Testung bei

p= 0,5. Demnach erreicht die Teststarke nicht die erwlnschte, bzw. erforderliche

Hohe von p= 0,8 um ein signifikantes d. gentgend absichern zu kdnnen.

Tabelle 10-2 Effektstirken und Varianzen nach Einbezug der unterschiedlichen Moderatorvariablen

Moderatorvariablen Anzahl der d. s? Signifikanz
Mit den jeweiligen Studien zwischen den
Auspragungen Gruppen
Setting des Trainings

Unterrichtsintern 6 0,04 0,008

Aus Unterricht 2 0,45 0,03 n.s.
geholt

nach Unterricht 7 0,09 0,09

GruppengréBe

Einzelunterricht 9 0,15 0,004 n.s

Bis 5 Kinder 6 0,03 0,03

Uber 10 Kinder 1 0,02

Schulform

Vorschule 1 0,26 n.s
Grundschule 9 0,03 0,004

Hohere Schule 3 0,11 0,025

Gemischt Grundschule 3 0,04 0,029

und héhere Schule

Testverfahren

Standardisiertes 12 0,14 0,003 signifikant
Messinstrument

Selbstentwickeltes 4 -0,16 0,019

Instrument

Férderpogramm

Phonologisches 2 0,26 0,01 n.s
Training

Klassisches Training 12 0,04 0,004

Tutoring 2 0,13 0,023

Die Unterschiede zwischen den einzelnen Gruppen der Moderatorvariablen wurden
post-hoc mit Hilfe des Scheffe’-Tests geprlift. Es zeigten sich keine signifikanten

Unterschiede, ausgenommen die Gruppen der Modertorvariable Testverfahren. Die 4
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Studien mit einem selbstentwickelten Testverfahren zur Uberpriifung der Effizienz
des Trainings, weisen eine negative gemittelte Effektstarke auf, was bedeutet, dass
in dem Uberwiegenden Teil der Studien die Kinder der Trainingsgruppe weniger
Fortschritte gemacht haben, als die Kinder der Kontrollgruppe. Dies trifft auf die
Studien von Regtvoort und Van der Leij (2007), Mannhaupt et al. (1999) und
Streblow et al. (2007) zu, wobei bei letzterem nur die zweite in dem Artikel
verdffentlichte Studie betroffen ist und die hohe negative Effekistarke durch die
notwendige Korrektur der Effekistarke zustande kommt, da Kontrollgruppe und
Trainingsgruppe schon vor Beginn des Trainings signifikante Leistungsunterschiede
aufwiesen (Streblow, Holodynski, & Schiefele, 2007).

Die Ergebnisse, die mit Hilfe eines standardisierten Verfahrens gemessen wurden,
weisen demnach eine signifikant héhere Effekistarke auf, als die Ergebnisse, die mit

einem selbstentwickelten Messinstrument erfasst wurden.

Testet man auf Grund der Arbeit von Hingst (1999) den Unterschied zwischen
unterrichtsinterner Férderung und einer Férderung, fur welche die Kinder wahrend
der Unterrichtszeit aus dem Unterricht geholt werden, mit Hilfe von a priori
Kontrasten, zeigt sich ebenfalls ein signifikantes Ergebnis, das auf eine bessere
Wirksamkeit unterrichtsexterner Férderung schlieBen lasst.

10.2 Ergebnisse zum Rechtschreiben

Um die Frage zu klaren, wie effektiv sich Training auf die Rechtschreibleistung der
Probanden auswirkt, wurden aus 21 Evaluationsstudien zu diesem Thema

34 Effektstarken berechnet, die gemeinsam mit ihren Varianzen in Tabelle 10-3
angefuhrt sind. Aus den Arbeiten von Tacke (2002),Tacke, Wdérner, Schultheiss,
Brezing (1993), Faber (2003) und Landerl, Thaler, Reitsma (In Press) konnten
mehrere Effekistarken berechnet werden.
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Tabelle 10-3 berechnete Effektstiarken und ihre Varianzen zur Rechtschreibférderung

" Artikel 'd | 82
Schulte-Koerne, G. ; Deiml, W., Remschmidt, H., -0,31 0,11
2003
Schulte-Koerne, G. ; Deiml, W., Remschmidt, H., 0,63 0,21
2001
Blaser, R., Preuss, U., Groner, M., Groner, R., -0,25 0,08
Felder, W., 2007
Schulte-Koerne, G. ; Deiml, W., Remschmidt, H., 0,69 0,12
1998

| Klicpera, C., Rainer, S., Gelautz, N., 2005 | 0,15 | 0,04

| Wimmer, H., Hartl, M., 1991 | 0,34 | 0,20

| Faber, G., 2005b | 1,94 | 0,16

| Hingst, W., 1999 | -0,62 | 0,05

| Walter, J., Schliebe, L., Barzen, S., 2007 | 1,25 | 0,11

| Hingst, W., 1994 | 0,70 | 0,02
Murjahn, ., Latoska, K., Borg-Laufs, M., 2005 1,29 Studie 1 0,30

1,65 Studie 2 0,21

| Tacke, G., 2005 | 0,29 | 0,07

| Tacke, G., Nock, H., Staiber, W., 1987 | 0,35 | 0,04
Tacke, G., 2002 0,68 Wortdiktate 0,05

0,26 Lickenlbung ahnliche Wérter 0,05
0,31 LickenUbung unéhnliche Wérter 0,05
andere Stichprobe, langere Férderzeit:
0,93 Wortdiktate 0,04
0,93 Liickenlbung ahnliche Wérter 0,04
0,87 Liickenlbung undhnliche W. 0,04
0,43 mundliche Ubung 0,04
0,74 mundliche Ubung andere Intervalle 0,04
0,97 Wortdiktat 0,04
Mannhaupt, G., Hittinger, K., Schéttler, D., Volzke, 0,06 0,07
V., 1999
Tacke, G., Wérner, R., Schultheiss, G., Brezing, H., 0,10 (KG mit normaler Férderung 0,11
1993 0,68 (KG ohne Foérderung) 0,07
Frost, J., Sorenson, P.M., 2007 ‘ 0,52 0,06
Schneider, W., Kispert, P., Roth, E., Vise’, M., Marx, | 0,54 0,01
H., 1997
Faber, G., 2003 2,63 Kohorte 98/99 0,24
3,07 Kohorte 00/01 0,34
Regtvoort, A., Van der Leij, A., 2007 -0,9 0,07
Landerl, K., Thaler, V., Reitsma, P., In Press 0,26 Studie 1 0,21
0,14 Studie 2 0,23

Die gewichtete mittlere Effektstarke ware mit d.= 0,55 zwar wesentlich hoher als die

Effektstarke der Leseleistung, allerdings erwiesen sich die Effektstarken als deutlich

heterogen, mit einer Gesamthomogenitét der Studieneffekte (Q, ) von 294,68 bei
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einem kritischen Wert zwischen 43,77 und 55,76. Eine sinnvolle Interpretation der
mittleren Effektstarke ist daher nicht zuldssig, da die Variation nicht als zufallsbedingt
anzusehen ist. Auch durch den Einsatz von Moderatorvariablen lieBen sich keine
groBen homogenen Subgruppen bilden. Nur Ergebnisse von maximal 6 integrierten
Effektstarken erwiesen sich als homogen und daher interpretierbar. Diese sind in der
Tablelle 10-4 griin markiert. Die Aussagekraft bei einer geringen Zahl integrierter
Primarstudien ist durch die damit verbundene geringe Teststarke aber generell in
Frage zu stellen (Rustenbach 2003).

Homogen sind die 6 Effektstarken, bei denen die Kontrollgruppe ein anderes Training
erhielt als die Versuchsgruppe, mit einer gewichteten mittleren Effekistarke von

d.= 0,26 und einer Varianz von s2= 0,024. Dies ist eine etwas hoéhere Effekistarke als
bei der mittleren Effektstarke des Lesetrainings, ist aber dennoch als klein

anzusehen.

Weiters homogen sind die 3 Effekistarken, in deren Studien Kindergartenkinder bzw.
Vorschulkinder das Training absolvierten. Mit einer gewichteten mittleren Effektstarke
von d.= 0,4 und einer Varianz von s?= 0,008 ist dies die bisher hdchste Effekistarke,
aber nach Cohen 1988 noch immer als klein zu interpretieren (zitiert nach
Rustenbach, 2003, S.74)

Die zwei homogenen Effekistarken, in denen die Eltern das Training durchfihrten,
decken sich mit den 2 Effektstarken, in denen das Training zuhause erfolgte. Die
gewichtete mittlere Effektstarke mit d.= 0,19 und einer Varianz von s2=0,044 ist

erneut klein.

Die gewichtete mittlere Effekistarke der 2 Studien, in denen die Kinder wahrend des
Unterrichts fUr die Férderung aus der Klasse geholt wurden, ist mit d.= 0,41 und der
Varianz s2= 0,032 ebenfalls noch als klein zu kategorisieren.

Homogen sind auch die 3 Effektstarken, in denen als Férderung ein phonologisches

Training durchgefihrt wurde. Die gewichtete mittlere Effekistarke von d.= 0,44 und

der Varianz von s2= 0,009 ist zwar nach der Definition von Cohen 1988 noch als klein
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zu interpretieren, allerdings ist es die hdchste in dieser Metaanalyse gemessene

integrierte Effekistarke und bewegt sich bereits nahe einer mittleren Stérke.

Die zwei Studien, in denen die Férderung fur die Dauer Uber zwei Jahre durchgefiihrt

wurde, sind ebenfalls homogen und die gewichtete mittlere Effektstarke betragt 0,19

mit einer Varianz von s2= 0,057 und damit deutlich klein.

Die vier homogenen EffektgréBen der Studien, in denen die FérdergréBe in einer

Gruppe bis zu funf Kindern stattfand, haben eine gewichtete mittlere Effektstarke von

d.= 0,16 und einer Varianz von s2= 0,015 und damit ebenfalls deutlich klein.

Tabelle 10-4 Effektstirken und Varianzen nach Einbezug der unterschiedlichen Moderatorvariablen

Moderatorvariabe mit Effektstarkenanzahl d. QT Kritischer
jeweiliger Auspragung N Wert bei
a =0,05
Kontrollgruppen
Kontrollgruppe ohne 23 0,5 197,09 33,29
Training
Kontrollgruppe mit 6 0,26 11,01 11,07
anderem Training
Keine Kontrollgruppe 5 1,6 54,73 9,49
Population
Legasthene Kinder 14 0,71 118,68 22,36
Lehrerauswahl 7 0,28 21,96 12,59
Ganze Klasse 10 0,65 93,98 16,92
Kindergartenkinder 3 04 2,02 5,99
Schulstufe
Vorschule 3 04 2,02 5,99
Grundschule 24 0,5 162,42 35,17
Hbéhere Schule 4 0,49 24,95 7,82
Gemischt 3 2,41 37,19 5,99
Stundenanzahl
Nicht angegeben 6 0,75 26,45 11,07
Bis 10 Stunden 8 0,77 74,26 14,07
Bis 25 Stunden 9 0,39 48,57 15,51
Bis 50 Stunden 5 0,48 23,33 9,49
Bis 100 Stunden 5 0,51 54,61 9,49
Trainer
Eltern 2 0,19 1,6 3,84
Lehrer 19 0,54 170,35 28,87
Geschultes Personal 11 1,01 97,15 18,31
Sething der Férderung
Nicht angegeben 10 0,45 36,37 16,92
Unterrichtsintern 14 0,51 126,1 22,36
Nach Unterricht 8 0,63 87,61 14,07
Aus Unterricht geholt 2 0,41 1,31 3,84
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Ort der Férderung

Nicht angegeben 6 0,8 32,63 11,07
Schule 19 0,5 165,18 28,87
Zuhause 2 0,19 1,6 3,84
Institut 6 1,24 53,99 11,07
Férderprogramm

Phonologisches 3 0,44 1,78 5,99
Training

Klassisches Programm 30 0,57 267,53 42,56
Dauer

Nicht angegeben 3 1,79 28,49 5,99
Bis 2 Monate 10 0,73 93,01 16,92
Bis Semester 13 0,45 53,06 21,03
Bis Jahr 6 0,35 60,38 11,07
Bis zwei Jahre 2 0,17 1,28 3,84
Computereinsatz

Ja 8 0,39 30,35 14,07
nein 26 0,54 254,27 37,65
Testverfahren

Standardisierte Tests 22 0,49 149,83 32,67
Selbstentwickelte

Messverfahren 12 0,58 121,55 19,68
GruppengréBe

Einzelunterricht 13 0,6 106,85 21,03
Bis 5 Kinder 4 0,16 3,38 7,82
Bis 10 Kinder 6 0,28 26,17 11,07
Uber 10 Kinder 11 0,67 113,58 18,31

Um auszuschlieBen, dass die unterschiedlichen regelmaBigen Sprachen die

Heterogenitét beeinflussen, wurden nur die deutschsprachigen Studien

zusammengefasst. Hier konnten 32 Effekistarken aus 18 Studien integriert werden.

Die Studien von Frost und Sorenson (2007) und von Regtvoort und Van der Leij

(2007) wurden ausgeschlossen. Hierbei zeigte sich ebenfalls keine Homogenitat und

es lieBen sich auch nicht mehr homogene Subgruppen bilden, als in Tabelle 10-4

ersichtlich sind. Zusétzlich wurde durch die Kombination von Moderatorvariablen

versucht, Homogenitat zu erzielen, was ohne Erfolg blieb. In Tabelle 10-5 sind die

wichtigsten Ergebnisse dargestellt

Tabelle 10-5 Kombinationen von Moderatorvariablen

Nur N QT Kritischer Wert bei
deutschsprachige a =0,05
Studien mit
Moderatorvariablen
| Alle | 32 | 206,31 | 33,77
| Nur mit KG | 27 | 178,03 | 38,89
Nur mit KG und 23 151,96 33,92
klassischem Training

56




Nur KG , klassisches 20 118,74 30,14
Training und
Volksschulalter

Nur KG , klassisches 14 68,27 22,36
Training und
Volksschulalter ohne
AusreiBer

Weiters wurde mit Hilfe einer diagnostischen Outlayer Analyse versucht, die
Modellglte zu heben. Hierbei wurden standardisierte bereinigte Residuen gebildet,
wobei bereinigte absolute Residuen grdBer 1.96 sich signifikant von 0 unterscheiden
und als Extremwerte anzusehen sind. Konventionell werden nach Hedges und Olkin
(1985) aber erst Residuen gréBer 2 tatsachlich als Extremwerte klassifiziert (zitiert
nach Rustenbach 2003, S.139). Dies wurde auch hier berticksichtigt, dabei wurden
12 Effektstérken aus 9 Studien als AusreiBer identifiziert. Danach wurde
versuchsweise die Homogenitat ohne diese Extremwerte gepruft, allerdings ohne

Erfolg. Weiterhin ist Q, =126,41 bei einem kritischen Wert von 33,92 zu hoch, wobei

eine simple Exklusion extremer Effekte generell als suboptimal anzusehen ist, da
jede Exklusion zur Veranderung der Effektverteilung fuhrt (Rustenbach, 2003). Die

als AusreiBer identifizierten Effektstarken sind in Tabelle 10-6 zusammengefasst.

Tabelle 10-6 Effektstirken die als AusreifSer identifiziert wurden

Artikel ‘ d | s se.
l

‘ Schulte-Koerne, G. ; Deiml, W., Remschmidt, H. 2003 | -0,31 | 0,11 | 2,57
‘ Blaser, R., Preuss, U., Groner, M., Groner, R., Felder, W. 2007 | -0,25 | 0,08 | -2,83
‘Faber, G. 2005b | 1,94 |0,16 | 3,58
‘Walter,J., Schliebe, L., Barzen, S., 2007 | 1,25 |o,11 | 2,23
‘ Murjahn, I., Latoska, K., Borg-Laufs, M. 2005 | 1,65 | 0,21 | 2,46
Faber, G. 2003 2,63 [ 0,24 4,33
3,07 | 0,34 4,41

‘ Regtvoort, A., Van der Leij, A. 2007 -0,9 | 0,07 | -2,43
‘ Hingst, W. 1999 | -0,62 | 0,05 | -5,38
Tacke, G.2002 0,93 [ 0,04 2,10
0,93 | 0,04 2,10

0,97 | 0,04 2,31

Bei Betrachtung der Studien, deren Effektstarken Extremwerte bilden, sind keine

signifikanten Gemeinsamkeiten festzustellen. Bei zwei Effektstéarken wurde eine
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korrigierte Effektstarke berechnet, bei 3 Effekistarken wurde keine Kontrollgruppe in
die Studie miteinbezogen. Um zu kontrollieren, ob Homogenitat besser erreicht
werden kann, wenn diese 2 methodischen Unterschiede als Ursache fur
Heterogenitat ausscheiden, wurden alle 4 Effektstérken, in denen eine korrigierte
Effektstarke berechnet wurde, und alle 5 Effekistarken, in deren Studien keine
Kontrollgruppe verwendet wurde, ausgeschieden. Mit den verbleibenden
Effektstarken wurden die Berechnungen der Subgruppen erneut durchgefiihrt.
Tabelle 10-7 zeigt jene Effekistarken, die dadurch zusatzlich zu den in Tabelle 10-4
als homogen markierten Subgruppen interpretierbar wurden.

Tabelle 10-7 zusitzliche homogene Subgruppen nach methodischen Ausschliissen

Moderatorvariabe mit Effektstarken d. QT Kritischer Wert
jeweiliger Auspragung anzahl bei

N a =0,05
Computereinsatz
nein 5 0,05 2,94 9,49
Ort
Nicht angegeben 4 0,46 4 7,82
Stundenanzahl
Nicht angegeben 3 0,42 5,56 5,99
Bis zu 50 Stunden 4 0,31 4,19 7,82
Bis 100 Stunden 3 0,27 2,96 5,99
Zeitpunkt der Férderung
Nicht angegeben 8 0,35 11,21 14,07
Nach Unterricht 3 0,42 1,57 5,99

Die 5 homogenen Effektstérken, deren Studien keinen Computer im Training
einsetzten, haben eine sehr kleine gewichtete gemittelte Effektstarke von d. = 0,05

mit einer Varianz von s2 = 0,02

Aus den Studien, in denen der Ort der Férderung nicht eindeutig angegeben war,
konnten 4 homogene Effekistarken mit einer gewichteten mittleren Effektstarke von
d. = 0,46 und einer Varianz von s? = 0,03 berechnet werden, dies ist die héchste
interpretierbare Effektstarke, wird aber noch als klein klassifiziert.

Die 3 homogenen Effektstérken, in deren Studien die genaue Stundenzahl des

Trainings nicht angegeben wurde, haben eine gewichtete mittlere Effekistarke von
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d. = 0,42 und einer Varianz von 0,02. Dies ist eine kleine Effektstarke, allerdings
etwas hoher als die gewichtete mittlere Effektstarke d. = 0,31 mit der Varianz
s2=0,02, der 4 homogenen Effektstarken, in deren Studien das Training bis zu 50
Stunden durchgefihrt wurde. Die mittlere gewichtete Effekistarke der 3 Effektstarken
aus Studien, in denen die Férderung bis zu 100 Stunden durchgefiihrt wurde, ist am
kleinsten mit d. = 0,27 und einer Varianz von s? = 0,02. Die Unterschiede zwischen
den 3 gewichteten mittleren Effektstérken sind nach Berechnung mit Hilfe des
Scheffe’-Tests nicht signifikant.

Homogen sind die acht Effekistarken, bei denen das genaue Setting der Férderung
in den Studien nicht angegeben wurde, also ob das Training im Unterricht, auBerhalb
des Unterrichts, oder nach dem Unterricht stattfand. Die gewichtete gemittelte
Effektstarke betragt d. = 0,35 mit einer Varianz von s2 = 0,01 und ist demnach als
klein zu klassifizieren, genau wie die gemittelte gewichtete Effektstarke der drei
Effektstarken der Studien, in denen die Férderung nach dem Unterricht stattfand, und
d. = 0,42 betragt, mit einer Varianz von ebenfalls s2 = 0,01. Auch hier ist der
Unterschied zwischen den gemittelten Effektstarken nicht signifikant.

11 Diskussion

In der vorliegenden Metaanalyse werden die Daten von 35 Studien zur Férderung
der Lese- und Rechtschreibfahigkeit aus peer-reviewed-journals zusammengefasst.
Die Zielsetzung liegt zum einen darin, Hinweise Uber die Effektivitat der Férderungen
zu bekommen und zum anderen, ob gewisse Merkmale der Férderung die Effektivitat
signifikant steigern, bzw. ob es Unterschiede in der Effektivitat verschiedener
FérdermaBnahmen gibt.

Bei der Auswahl der Studien zeigte sich zun&chst, dass es nur eine recht begrenzte
Anzahl von methodisch gut durchgeflihrten Arbeiten mit regelmaBiger Sprache gibt.
So kam es beispielsweise vor, dass neben den Mittelwerten keine Streuung
angegeben war, wie in den Arbeiten von van Daal und Reitsma (1999) und Reuter-
Liehr (1993), obwohl nur Arbeiten aus peer-reviewed-journals berlcksichtigt wurden,

um einen gewissen Standard an methodischer Qualitat zu sichern.
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In der vorliegenden Arbeit wurden 25 Studien in die durchgefiihrte Metaanalyse
aufgenommen, davon waren 7 parallelisiert (Wimmer& Hartl, 1991; Mannhaupt et al.,
1999; Tacke, 2005; Hingst, 1999; Walter et al., 2007; Tacke, 2002; Tacke et al.,
1993) 2 randomisiert (Schulte-Kérne et al., 2003; Tacke et al., 1987) und 3 wurden
ohne Kontrollbedingung durchgeflhrt (Schulte-Kérne et al., 1998; Murjahn et al.,
2005; Faber,2003). Der Rest wurde nach anderen Gesichtspunkten in Kontrollgruppe
und Versuchsgruppe aufgeteilt, meist klassenweise oder nach Schule. Bei keiner
einzigen Studie wurde ersichtlich, dass die Person die die Testungen durchfiihrte,
eine studienfremde Person war, die nicht wusste, welche Kinder der
Kontrollbedingung und welche der Versuchsbedingung angehdrt hatten.

Hier zeigt sich ein deutlicher Nachholbedarf.

Vor allem im Bereich der Férderung des phonologischen Bewusstseins gibt es nur
eine geringe Anzahl von Studien. Oft wird in der Literatur nur auf Untersuchungen im
englischsprachigen Raum verwiesen, wobei bereits einige Autoren darauf
hingewiesen haben, dass dort diese Art der Forderung effektiver zu sein scheint als
in unserem Sprachraum. In einer Metaanalyse Uber die Effektivitat von
phonologischen Trainings auf das Lesekdnnen von Bus und van ljezendoorn (1999)
zeigt sich, dass europaische Trainings mit einer gemittelten Effektstéarke von

d. = 0,23 weniger effektiv sind als amerikanische Trainings mit einer gemittelten
Effektstarke von d. = 0,67. Hier vermutet de Jong und van der Leij (1999), dass
einige phonologische Fahigkeiten in einer regelmaBigen Sprache weniger wichtig
sind, als in einer unregelmaBigen, wie beispielsweise dem Englischen. Dabei
stUtzten sich die Autoren auf Arbeiten von Wimmer 1993 sowie Wimmer, Landerl,
Linortner und Hummer (1991) (zitiert nach de Jong & Van der Leij, 1999, S. 451).
Eine Studie von Landerl et al. (1997) lasst weiters darauf schlieBen, dass
englischsprachige Kinder deutlich langsamer Lesen lernen als Kinder im deutschen
Sprachraum. Es scheint, dass junge Leser regelmaBiger Sprachen, vor allem in der
Leseflussigkeit, Probleme haben, wahrend in unregelmaBigen Sprachen eher mit
dem richtigen Decodieren gekampft wird (zitiert nach de Jong & Van der Leij, 1999,
S. 454).
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Weiters sind die einzelnen Verfahren fur die Auswahl der Kinder fur die
Untersuchungen sehr heterogen. Teilweise werden die Kinder nicht mithilfe eines
standardisierten Lese-Rechtschreibtests in Kombination mit einem Intelligenztest als
legasthen diagnostiziert, sondern lediglich von ihren Lehrern fir die Férderung
ausgewabhlt. Dies fUhrte in der Studie von Schulte-Kérne, et al. (2003) dazu, dass
nicht die rechtschreibschwachen Kinder eine Férderung erhielten, sondern die
Kinder, die allgemein besonders schlechte Leistungen erbrachten. Die Lehrer
begriindeten dies damit, dass sie das Gefuhl hatten, Kinder die nur orthographische
Probleme aufwiesen, selbst genug férdern zu kdnnen. Als Folge zeigte sich, dass die
Kontrollkinder von Beginn an teilweise wesentlich schlechtere
Rechtschreibleistungen zeigten, als die Kinder der Versuchsgruppe, die groBteils
bereits zu Beginn durchschnittliche Rechtschreibleistungen zeigten (Schulte-Kérne,
Deimel, & Remschmidt, 2003).

Weiters werden in vielen Studien keinerlei Angaben dartiber gemacht, wer genau die
Kinder férderte und wo die Férderung stattfand. Dies erschwerte es erheblich, die
Studien richtig zu kodieren, und diese Informationen als Moderatorvariablen sinnvoll

einzusetzen.

Trotz dieser Schwierigkeiten konnten zum Thema Leseférderung 16 Effektstarken in
die Metaanalyse miteinbezogen werden, die sich auch als homogen erwiesen. Die
gewichtete mittlere Effektstarke erwies sich als klein (d. = 0,1), signifikante
Unterschiede der Moderatorvariablen gab es bis auf eine Ausnahme keine. Demnach
macht es beziglich der Effektivitat des Lesetrainings keinen signifikanten
Unterschied, ob das Training unterrichtsintern (d.= 0,04), oder ob es nach dem
Unterricht erfolgt (d. = 0,09). Tendenziell scheint es am optimalsten, wenn die Kinder
flr die Forderung aus der Klasse geholt werden (d. = 0,45), wobei dies ebenfalls in
der Metaanalyse von Souvignier und Antoniou tber die Wirksamkeit der Férderungen
der sinnerfassenden Lesefahigkeit gezeigt werden konnte. Allerdings fiel dieses
Ergebnis deutlich klarer aus, mit einer gemittelten Effektstarke von d. = 1,02 in
Kleingruppen gegeniber der Férderung in der Regelklasse mit d. = 0,61. Erklart wird
dies dadurch, dass es in den leistungsheterogenen Klassen fir Lehrer wesentlich

schwerer ist, gezielt zu férdern (Souvignier & Antoniou, 2007).
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Auch die GruppengrdBe scheint keinen signifikanten Einfluss auf die Effektivitat des
Trainings zu haben, wobei Einzelunterricht eine leicht hdhere gemittelte Effektstarke
erzielt (d.= 0,15) als die Gruppen bis zu 5 Kindern (d.=0,03). Dies deckt sich mit den
Ergebnissen der Metaanalyse von Bus & van ljzendoorn, in der die Effektivitat von
Trainings der phonologischen Bewusstheit auf das Lesen untersucht wird. Auch dort
erwies sich das Einzeltraining mit einer Effektstarke von d.= 0,68 erfolgreicher, als
das Training in Gruppen mit einer gemittelten Effektstarke von d.= 0,37. In der
Metaanalyse von Ehri et al. (2001), in der ebenfalls untersucht wird, wie sich
phonologische Férderungen auf die Lese- und Rechtschreibkompetenz auswirken,
war das Gegenteil der Fall. Hier zeigten sich Einzeltrainings weniger effektiv

(d. = 0,45) als Férderung in kleinen Gruppen (d. = 0,81). Allerdings erwiesen sich die
42 integrierten Effektstarken der Kleingruppentrainings als nicht homogen, was eine
Interpretation unmdéglich macht.

Ein signifikanter Unterschied zeigt sich zwischen der gemittelten Effektstarke aus
standardisierten Messverfahren und der gemittelten Effektstarke von speziell fur die
jeweilige Studie von den Untersuchern selbstentwickelten Tests. Allerdings verlauft
dieser in gegensatzlicher Richtung, als bisher in der Literatur beschrieben. Die
gemittelte Effekistarke bei standardisierten Messverfahren ist mit d.= 0,14 signifikant
héher, als die gemittelte Effektstarke der selbstentwickelten Messverfahren mit
.=-0,16. In der bereits erwahnten Metaanalyse von Souvignier und Antoniou
wurde der gegenteilige Effekt beobachtet. Hier erreichte die gemittelte Effekistarke
der standardisierten Tests eine mittlere Effektstarke (d.= 0,56), hingegen die von den
Untersuchern selbstentwickelten Tests eine hohe Effekistarke (d. = 0,85). Die
Autoren vermuten, dass dies auf Grund der geringeren inhaltlichen Nahe von
standardisierten Tests zu den Inhalten der jeweiligen FérdermaBnahmen zustande
kam (Souvignier & Antoniou, 2007). Warum der Unterschied in dieser Metaanalyse
nicht mit dieser Arbeit konform geht, kann zum einen an der doch unterschiedlichen
Forschungsfrage, Souvignier und Antoniou untersuchten Effekte auf das
Leseverstandnis und nicht das primare Lesekdnnen, zum anderen auch an der doch
geringen Zahl Studien mit selbstentwickelter Messverfahren liegen. Bei nur vier
integrierten Effekten ist es leicht méglich, dass andere Variablen die Effekistarke

wesentlich starker beeinflussten. So musste bei zwei dieser Effekte eine korrigierte
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Effektstarke berechnet werden, was auf methodische Probleme bei der Durchfihrung

der Studie schlieBen lasst.

Obwohl der Unterschied in der gemittelten Effektstarke zwischen klassischen
Trainings (d.= 0,04) und Trainings der phonologischen Bewusstheit (d.= 0,26) nicht
signifikant ist, ist das phonologische Training tendenziell erfolgreicher, allerdings
wurden hierbei nur zwei Effektstarken integriert, was die Aussagekraft deutlich
schmalert. Die Metaanalyse von Bus und van IJzedoorn aus 1999, die gezielt die
Wirksamkeit von Trainings der phonologischen Bewusstheit untersucht, kommt aber
bei einer Integration von acht Studien aus Europa auf eine sehr ahnliche gemittelte
Effektstarke von d.=0,23, obwohl hierbei auch Studien aus Landern mit
unregelmaBiger Sprache wie Danisch eingeflossen sind. In der Metaanalyse von Ehri
et al. (2003) wurde bei der Integration der Studien zum Thema Auswirkung von
phonologischen Trainings auf die Leseleistung keine Trennung zwischen Landern
oder Sprachen vorgenommen, hier ergibt sich eine mittlere gemittelte Effektstéarke
von d. = 0,53.

Zusammenfassend scheinen die Férderprogramme zur Steigerung der Leseleistung
nur geringe Erfolge zu erzielen. Die Ergebnisse der Metaanalyse zeigen auch keine
signifikanten Unterschiede hinsichtlich der Durchfihrung, der Dauer oder des
Inhaltes des Trainings.

Um zu untersuchen, wie effektiv sich Férderprogramme auf die Rechtschreibleistung
auswirken, konnten 34 Effektstarken berechnet werden, die sich aber als deutlich
heterogen herausstellten. Auch eine Outlayer- Analyse sowie die Exklusion nicht

deutscher Studien konnte keine Verbesserung bewirken.

Homogen erwiesen sich die drei Effekistarken aus einem Training der
phonologischen Bewusstheit mit einer kleinen gemittelten Effektstarke von d. = 0,44.
Damit ist sie fast doppelt so groB3 wie die Effekistarke der Leseférderung durch
phonologisches Training. Bei Ehri et al. ist ebenfalls die Effektstarke, welche sich auf
die Auswirkungen des Buchstabierens bezieht, etwas groBer mit d. = 0,59 als die
sich auf das Lesekdnnen beziehende Effektstarke von d. = 0,53. Demnach scheint
die Rechtschreibleistung etwas mehr von phonologischen Trainings zu profitieren, als
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die Leseleistung. Allerdings muss hier auch bedacht werden, dass die Studie von
Klicpera et al. 1994 zeigt, dass die Halfte der Kinder mit einer Rechtschreibschwéache
im Laufe der Schulzeit ihre Probleme Gberwinden kénnen und demnach eine bessere
Prognose aufweisen, als Kinder mit einer Leseschwéche, oder Lese-
Rechtschreibschwéche. Auch die anderen homogenen Subgruppen, die sich bilden
lieBen, zeigten durchwegs hdéhere Ergebnisse als die der Leseférderung. Die gréBte
homogene Subgruppe bestand aus sechs integrierten Effektstarken mit einer
gemittelten gewichteten Effekistarke von d.= 0,26. Hierbei handelte es sich um jene
Studien, bei denen auch die Kontrollkinder eine Art der Férderung erhielten. Dies ist
leider nicht besonders aussagekraftig, dennoch stellt sich die Frage, ob es eventuell
generell leichter ist, die Rechtschreibleistung durch Férderung zu steigern, als die
Leseleistung. Um diese Hypothese zu bestatigen, wéare eine weiterfiihrende

Forschung sehr interessant.

Generell muss festgestellt werden, dass es angesichts der Fille an Studien Gber die
Notwendigkeit der Férderung fur lese-rechtschreibschwache Kinder und die hohe
Anzahl verschiedener Férderansatze, nur einen sehr geringen Anteil an methodisch
gut durchgefiihrten Evaluationsstudien gibt. Auch hier ware es wichtig fir die Praxis
weitere Forschungen durchzufiihren, um die Effektivitat der Férderung steigern zu

kénnen.

64



Literaturverzeichnis

Berwanger, D., & Von Suchodoletz, W. (2004). Erprobung eines
Zeitverarbeitngstrainings bei Kindern mit Lese-Rechtschreibschwierigkeiten.
Zeitschrift fiir Kinder und Jugendpsychiatrie und Psychotherapie, 32(3), 77-84.

Blaser, R., Preuss, U., Groner, M., Groner, R., & Felder, W. (2007). Kurz, mittel- und
langfristige Effekte eines Trainings in Phonologischer Bewusstheit und
Buchstaben-Laut-Korrespondenz auf die phonologische Bewusstheit und die
Lese und Rechtschreibleistung. Zeitschrift fiir Kinder und Jugendpsychiatrie und
Psychotherapie, 35(4), 273-280.

Bortz, J., & Doring, N. (2006). Forschungsmethoden und Evaluation:fiir Human- und
Sozialwissenschaftler (4.Auflage ed.). Heidelberg: Springer Medizin Verlag
Heidelberg.

Ehri, L., C, Nunes, S., R, Willows, D., Valeska Schuster, B., Yaghoub-Zadeh, Z., &
Shanahan, T. (2001). Phonemic awareness instruction helps children learn to
read: Evidence from the National Reading Panel s meta-analysis. Reading
Research Quarterly, 36(3), 250-287.

Faber, G. (2003). Der systematische Einsatz visueller Losungslogarithmen und verbaler
Selbstinstruktion in der Rechtschreibforderung. Praxis der Kinderpsychologie
und Kinderpsychiatrie, 52(9), 677-688.

Faber, G. (2005a). Forderung der orthographischen Schiilerkompetenzen mit
algorithmischen und selbstinstruktiven Lernhilfen. Sonderpddagogik, 35(4), 191-
203.

Faber, G. (2005b). Systematische Rechtschreibforderung mit algorithmischen und
selbstinstruktiven Lernhilfen. Heilpidagogische Forschung 31(3), 129-144.

Frost, J., & Sorenson, P. M. (2007). The effects of a comprehensive reading intervention
programme for grade 3 children. Journal of Research in Reading, 30(3), 270-286.

Hingst, W. (1994). Programm zur Prophylaxe der Lese-Rechtschreibschwiche in der 1.
und 2. Klasse Grundschule. Psychologie in Erziehung und Unterricht, 41(3), 172-
179.

Hingst, W. (1999). Auswirkungen des Deutsch-Forderunterrichts an Grundschulen auf
die Rechtschreibleistung. Heilpidagogische Forschung, 25(1), 27-34.

Klicpera, C., & Gasteiger-Klicpera, B. (1996). Auswirkungen einer Schulung des
zentralen Horvermogens nach edu-kinesiologischern Konzepten auf Kinder mit
Lese-und Rechtschreibschwierigkeiten. Heilpddagogische Forschung, 22(2), 57-
64.

Klicpera, C., Rainer, S., & Gelautz, N. (2005). Einfluss des klassenweisen Mitschiiler-
Tutoring auf die Entwicklung des Lesens und Rechtschreibens sowie das
Sozialverhalten in der 2. Klasse Grundschule. Heilpddagogische Forschung,
31(3), 145-152.

Klicpera, C., Schabmann, A., & Gasteiger-Klicpera, B. (2007). Legasthenie (2.Auflage
ed.). Miinchen Basel: Ernst Reinhardt Verlag.

Klaus, K. (1993). Denktraining fiir Jugendliche [htm]. Zugriff am 3.10.2008, von
http.//www.phil.uni-sb.de/~jakobs/seminar/vpl/bedeutung/eskorr.htm

Landerl, K. (2006). Lesepartner: Evaluierung eines 1:1 Tutoring Systems zur
Verbesserung der Leseleistungen. Heilpddagogische Forschung, 32(1), 27-38.

Lundberg, 1., Frost, J., & O, P. (1988). Effects of an Extensive Program for Stimulating
Phonological Awareness in Preschool Children. Reading Research Quarterly,
23(3), 263-284.

Maier-Riehle, B., & Zwingmann, C. (2000). Effektstirkenvarianten beim Eingruppen-
Pria-Post-Design: Eine kritische Betrachtung. Rehabilitation, 39, 189-199.

65



Mannhaupt, G., Hiittinger, K., Schottler, D., & Volzke, V. (1999). Die motivationale
Erweiterung einer lernstrategisch orientierten Intervention im friihen
Schriftspracherwerb. Zeitschrift fiir Pidagogische Psychologie, 13(1/2), 50-59.

Matthes, G. (1994). Vermittlung positiver Lernerfahrungen bei extremen
Rechtschreibschwierigkeiten. Heilpidagogische Forschung, 20(2), 56-65.

McElvany, N., & Artelt, C. (2007). Das Berliner Eltern-Kind-Leseprogramm:
Konzeption und Effekte. Psychologie in Erziehung und Unterricht, 54, 314-332.

Murjahn, L, Latoska, K., & Borg-Laufs, M. (2005). Computergestiitzte
Rechtschreibforderung mit dem Programm COLLI Ergebnisse zweier
Evaluationsstudien. Psychologie in Erziehung und Unterricht, 52(4), 261-171.

Regtvoort, A., & Van der Leij, A. (2007). Early intervention with children of dyslexic
parents: Effects of computer-based reading instruction at home on literacy
acquisition. Learning and individual Differences, 17, 35-53.

Reuter-Liehr, C. (1993). Behandlung der Lese-Rechtschreibschwéche nach der
Grundschulzeit: Anwendung und Uberpriifung eines Konzeptes. Zeitschrift fiir
Kinder und Jugend Psychiotherapie, 21, 135-147.

Roth, E., & Schneider, W. (2002). Langzeiteffekte einer Forderung der phonologischen
Bewusstheit und der Buchstabenkenntnis auf den Schriftspracherwerb.
Zeitschrift fiir Pddagogische Psychologie, 16(2), 99-107.

Rustenbach, S., Jeff. (2003). Metaanalyse:Eine anwendungsorientierte Einfiihrung (Vol.
16). Bern: Verlag Hans Huber.

Schneider, W., Kiispert, P., Roth, E., Vise’, M., & Marx, H. (1997). Short- and Long-
Term Effects of Training Phonological Awareness in Kindergarten: Evidence
from Two German Studies. Journal of Experimental Child Psychology, 66, 311-
340.

Schneider, W., Roth, E., & Ennemoser, M. (2000). Training Phonological Skills and
letter Knowledge in Children at Risk for Dyslexia: A Comparison of Three
Kindergarten Intervention Programs. Journal of Educational Psychology, 92(2),
284-295.

Schneider, W., Roth, E., Kiispert, P., & Ennemoser, M. (1998). Kurz- und langfristige
Effekte eines Trainings der sprachlichen (phonologischen) BewuBtheit bei
unterschiedlichen Leistungsgruppen: Befunde einer Sekundiranalyse. Zeitschrift
fiir Entwicklungspsychologie und Pidagogische Psychologie, 30(1), 26-39.

Schulte-Korne, G., Deimel, W., & Remschmidt, H. (1998). Das Marburger Eltern-Kind-
Rechtschreibtraining: Verlaufsuntersuchung nach zwei Jahren. Zeitschrift fiir
Kinder und Jugendpsychiatrie und Psychotherapie, 26, 167-173.

Schulte-Korne, G., Deimel, W., & Remschmidt, H. (2001). Das Marburger
Rechtschreibtraining- Ergebnisse einer Kurzzeit-Intervention. Zeitschrift fiir
Kinder und Jugendpsychiatrie und Psychotherapie, 29(1), 7-15.

Schulte-Ko6rne, G., Deimel, W., & Remschmidt, H. (2003). Rechtschreibtraining in
schulischen Fordergruppen - Ergebnisse einer Evaluationsstudie in der
Primarstufe. Zeitschrift fiir Kinder und Jugendpsychiatrie und Psychotherapie,
31(2), 85-98.

Schulte-Korne, G., Schifer, J., Deimel, W., & Remschmidt, H. (1997). Das Marburger
Eltern-Kind-Rechtschreibtraining. Zeitschrift fiir Kinder und Jugend
Psychiotherapie, 25(3), 151-159.

Sommer-Stumpenhorst, N. (2006). Lese- und Rechtschreibschwierigkeiten: vorbeugen
und iiberwinden.Berlin: Cornelsen Verlag.

Souvignier, E., & Antoniou, F. (2007). Forderung des Leseverstindnisses bei
Schiilerinnen und Schiilern mit Lernschwierigkeiten - eine Metaanalyse.
Vierteljahresschrift fiir Heilpddagogik und ihre Nachbargebiete, 76, 46-62.

66



Streblow, L., Holodynski, M., & Schiefele, U. (2007). Entwicklung eines Lesekompetenz-
und Lesemotivationstrainings fiir die siebente Klassenstufe. Psychologie in
Erziehung und Unterricht, 54, 287-297.

Strehlow, U., Haffner, J., Busch, G., Pfiiller, U., Rellum, T., & Zerahn-Hartung, C.
(1999). An Schwichen iiben oder durch Stirken ausgleichen? Vergleich zweier
Strategien in der Forderung von Kindern mit einer umschriebenen Lese-
Rechtschreib-Schwiche. Zeitschrift fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie und
Psychotherapie, 27(2).

Tacke, G. (2002). Buchstabenliicken ausfiillen und andere Rechtschreibiibungen:
Wirksamkeit und Wirkfaktoren. Zeitschrift fiir Piddagogische Psychologie, 16(3),
177-191.

Tacke, G. (2005). Evaluation eines Lesetrainings zur Forderung lese-
rechtschreibschwacher Grundschiiler der zweiten Klasse. Psychologie in
Erziehung und Unterricht, 52(3), 198-209.

Tacke, G., Nock, H., & Staiber, W. (1987). Rechtschreibforderkurse in der Schule: Wie
erfolgreich sind sie, und welche Faktoren tragen zur Leistungsverbesserung bei?
Zeitschrift fiir Pddagogische Psychologie, 1(1), 45-52.

Tacke, G., Worner, R., Schultheiss, G., & Brezing, H. (1993). Die Auswirkungen
rhythmisch-syllabierenden Mitsprechens auf die Rechtschreibung. Zeitschrift fiir
Pidagogische Psychologie, 7(2/3), 139-147.

Thaler, V., Landerl, K., & Reitsma, P. (In Press). An Evaluation of Spelling
Pronunciations as a Means of Improving Spelling of Orthographic. European
Journal of Psychology of Education.

Thalheimer, W., & Cook, S. (2002). How to calculate effect sizes from published
research articles: A simplified methodology. Retrieved April 23, 2008 from
http://work-learning.com/effect_sizes.htm

Thome’, G. (2004) Lese-Rechtschreib-Schwierigkeiten (LRS) und Legasthenie.
Weinheim/Basel: Beltz Verlag

Tressoldi, P., Vio, C., & R., L. (2007). Efficancy of an Intervention to Improve Fluency in
Children With Developmental Dyslexia in a Regular Orthography. Journal of
Learning Disabilities, 40(3), 203-209.

van Daal, V., & Reitsma, P. (1999). Effects ofoutpatient treatment of dyslexia. Journal of
Learning Disabilities, 32(5), 447-456.

von Suchodoletz, W. (Ed.). (2006). Therapie der Lese-Rechtschreib Storung (LRS)
Traditionelle und alternative Behandlungsmethoden im Uberblick (2. iiberarbeitete
und erweiterte Auflage ed.). Stuttgart: Kohlhammer.

Walter, J., Schliebe, L., & Barzen, S. (2007). Evaluation eines morphemorientiert-
strategischen Rechtschreibtrainings in schulischen Fordergruppen mit
Grundschiilern der 3. Klasse. Heilpddagogische Forschung, 33(3), 143-154.

Wimmer, H., & Hartl, M. (1991). Erprobung einer phonologisch, multisensorischen
Forderung bei jungen Schiilern mit Lese-Rechtschreibschwierigkeiten.
Heilpddagogische Forschung, 17(2), 74-79.

67



Anhang



Inhaltsverzeichnis

ZUSAMIMENTASSUING . ...ttt ettt e ettt et et e e e e e et e ae e 3

Studiencharakteristika

Lebenslauf..............



Zusammenfassung

Kinder, die trotz durchschnittlicher Intelligenz und ausreichender Beschulung eine
Lese-Rechtschreibschwéche zeigen, sind nun schon seit Jahren Gegenstand der
Forschung. Trotzdem ist es bis jetzt nicht gelungen, mit Sicherheit festzustellen, was
diese Problematik auslést. Neurobiologische Ursachen werden in diesem
Zusammenhang genauso diskutiert wie phonologische und visuelle Defizite, am
wahrscheinlichsten scheint derzeit ein interaktives Modell, das sowohl die familiare
Situation, die kognitiven Voraussetzungen und das schulische Umfeld des Kindes
miteinbezieht. Damit wird eine wissenschaftlich begriindete kausale Therapie
unmaglich. Wie wichtig allerdings Férderung und Therapie bei Lese-
Rechtschreibschwéache sind, zeigen viele Studien, die belegen, dass die betroffenen
Kinder oft nicht die Schulausbildung bekommen, die ihrer kognitiven Begabung
entsprechen wirde. Die Schriftsprachkompetenz hat groBen Einfluss auf die
Leistung in fast allen Schulbereichen und ist daher mitbestimmend fur die weitere
Schullaufbahn und damit auch fir den Berufsweg. Zusatzlich zeigen Studien, dass
es sich bei dieser Problematik um ein sehr stabiles Phdnomen handelt, das bereits
Anfang der ersten Klasse auftritt und in den meisten Féllen bis zum Abschluss der
Schule nicht ganz Gberwunden werden kann.

Forderprogramme, um diese Kinder zu unterstltzen, gibt es viele verschiedene.
Einige beginnen bereits im Kindergarten praventiv, in dem die phonologische
Bewusstheit geschult wird, die meisten starten erst in der Grundschule, indem die
Kinder zuhause, in der Schule und in verschiedenen Institutionen zusétzlich geférdert
werden. Angesichts der Fllle an Angeboten gibt es aber nur relativ wenige
methodisch gut durchgefihrte Evaluationsstudien, um den Erfolg dieser FOrderungen
auch wissenschatftlich zu prifen. Einerseits ist es auf diesem Gebiet schwer, den
Gutekriterien wissenschaftlichen Arbeitens entsprechen zu kénnen, andererseits wird
in einigen Studien auch ganz bewusst darauf verzichtet, sei es aus ethnischen

Bedenken oder organisatorischen Griinden.

In dieser Arbeit wird nun mit Hilfe einer Metaanalyse versucht, die Evaluationsstudien
zur Férderung von Lese-Rechtschreibschwache zusammenzufassen, um mit Hilfe
einer EffektgroBenschatzung ihre Wirksamkeit zu beurteilen und zu erfassen, ob es
signifikante Unterschiede in der Wirksamkeit der unterschiedlichen Férdermethoden
gibt. Zu diesem Zweck wurden mit Hilfe von Suchmaschinen 33 Studien in



regelmaBigen Sprachen gefunden, deren Ergebnisse in Cohens d umgerechnet
wurden und die auf Grund ihres Untersuchungsdesigns, ihrer Implementation,
Probanden und FérdermaBnahme genau kodiert wurden. Dies wurde fur die Lese-
und Rechtschreibfahigkeit jeweils getrennt vorgenommen. Bei den Ergebnissen flr
die Lesefdrderung zeigte sich eine kleine EffektgroBe von d.= 0,1, was darauf
schlieBen lasst, dass die Férdermethoden um die Leseféhigkeit zu steigern sich als
nicht effektiv erwiesen. Signifikante Unterschiede zwischen den Férdermethoden
lieBen sich nicht zeigen. Allein die Studien die mithilfe eines standardisierten
Lesetests durchgeflihrt wurden, zeigten bessere Ergebnisse, als die Studien, die
mithilfe eines selbstentwickelten Verfahrens durchgefthrt wurden. Dies widerspricht
den Ergebnissen anderer Metaanlysen auf diesem Gebiet und wird auf die
methodischen Mangel der betroffenen Studien mit einem selbstentwickelten
Verfahren zurtickgefuhrt. Die Ergebnisse der Rechtschreibstudien erweisen sich als
nicht homogen und daher nicht interpretierbar. Auch durch eine Outlayeranalyse und
die Beschrankung auf deutschsprachige Studien brachte keinen Erfolg. Durch den
Einsatz von Moderatorvariablen lieBen sich keine groBen homogenen Subgruppen
bilden. Die gréBte Subgruppe schlieBt nur sechs Effekistarken ein und zeigt eine
gewichtete mittlere Effektstarke von d.=0,26, was etwas hoher als das Ergebnis der
Lesetrainings, aber dennoch als klein zu interpretieren ist. Die héchste Effektivitat
zeigte die Subgruppe, in der ein phonologisches Training durchgefihrt wurde, mit
einer gemittelten gewichteten Effektstarke von d.= 0,44. Allerdings wurden hierbei
nur 3 Effekte integriert, was zu einer geringeren Teststarke fuhrt.
Zusammenfassend kann gesagt werden, dass die Férderung der Lese-
Rechtschreibfahigkeit nur geringe Erfolge zu erzielen scheint und auf diesem Gebiet
ein deutlicher Mangel an methodisch korrekt durchgeflhrten deutschsprachigen
Studien herrscht. Weitere Forschung, auch um die Férderung effektiver gestalten zu

kdnnen, ware winschenswert.



Studiencharakteristika

Untersuchungsdesign Probanden Implementation Effektstarke d
Autor und Jahr Art der N KG Testverfahren Auswabhl der Klasse Dauer Ort Trainer | Zeitpunkt | Computer | Gruppen- Varianz | Lesen | Recht
Férderung Stichprobe gréBe schrei
ben
Wimmer, H., Hartl, M., phon. KG nicht standardisiert Diagnostizierte VS mittel k.A. gechultes | k.A. ja einzel
1991 Bewusstsein gefordert Legastheniker Personal
0,20 0,17 0,34

Lesefehler 20
Lesezeit 20 0.20 0.4
Tressoldi, P., Vio, C. , klassisch KG standardisiert Diagnostizierte gemischt mittel Institution | gechultes | k.A. ja einzel
lozzino, R. 2007 anders Legastheniker Personal

gefordert

0,10 0,20 -

selbstgewahlte Geschw. 42
automatische Geschw. 42 0.10 0.46 )
Schulte — Koerne, G., klassisch 37 KG standardisiert Lehrerauswahl VS lang Schule Lehrer Unterr. nein klein 0.11 -0,18 -0,31
Deiml, W., Remschmidt, anders intern
H., 2003 gefordert
Landerl, K., 2006 tutoring 189 KG nicht standardisiert Lehrerauswabhl Hbéhere mittel Schule gechultes Unterr. nein einzel 0,06 0,34 -

geférdert Schule Personal intern
Klicpera, C., Rainer, tutoring KG nicht standardisiert Ganze Klasse 'S mittel Schule Gleich- Unterr. nein klein
S.,Gelautz, N., 2005 geférdert altrige intern
Lesefehler 106 0.04 -0.01 0.15
Lesezeit 106 0.04 0.42
Hingst, W., 1994 klassisch KG nicht selbst entwickelt Lehrerauswahl VS mittel Schule Lehrer Unterr. nein groB

gefordert intern
Lesezeit 233 0,02 0,87 0,70
Lesefehler 233 0.02 0.02




Untersuchungsdesign Probanden Implementation Effektstarke d
Autor und Jahr Art der N KG Testverfahren Auswabhl der Klasse Dauer Ort Trainer | Zeitpunkt | Computer | Gruppen- Varianz | Lesen | Recht
Férderung Stichprobe gréBe schrei
ben
Streblow,L. Holodynsky, klassisch KG nicht selbst entwickelt Lehrerauswahl Hohere kurz Schule gechultes Unterr. nein klein
M. Schifele, U., 2007 geférdert Schule Personal intern
’ 0,08 0,39 -
1.Studie 54
2. Studie, doppelte Zeit 43 0.10 -0.66 )
Schulte-Koerne, G. klassisch 20 KG standardisiert Diagnostizierte VS mittel k.A. gechultes | k.A. nein einzel 0,21 0,72 0,63
Deiml, W., Remschmidt, anders Legastheniker Personal
H., 2001 geférdert
McElvany, N. klassisch 509 | KG nicht standardisiert Freiwillige VS mittel zuhause Eltern k.A. nein einzel 0,01 -0,04 -
Artelt, C., 2007 gefordert Teilnahme
Mannhaupt G., klassisch 54 KG nicht standardisiert Lehrerauswahl VS lang Schule Lehrer nach nein klein 0,07 -0,12 0,06
Httinger, K., Schéttler, gefordert Unterr.
D., Volzke, V., 1999
Schneider, W., Kispert, phon. 331 KG nicht standardisiert Kindergarten= Vorschule | mittel Schule Lehrer nach nein einzel 0,01 0,26 0,54
P., Roth, E., Vise’, M., Bewusstsein gefordert kinder Unterr.
Marx, H., 1997
Regvoort, A.., Van der klassisch 57 KG nicht selbst entwickelt Kindergarten= gemischt kurz zuhause Eltern nach ja einzel 0,07 -0,37 -0,9
Leij, A.., 2007 geférdert kinder Unterr.
Tacke, G., 2005 klassisch 58 KG nicht standardisiert Lehrerauswahl | VS lang Schule Lehrer aus nein einzel 0,07 0,49 0,29
geférdert Unterr.
geholt
Frost, J., Sorenson, P. klassisch 72 KG nicht standardisiert Diagnostizierte VS lang Schule Lehrer aus ja klein 0,06 0,40 0,52
2007 geférdert Legastheniker Unterr.
geholt
Blaser, R., Preuss, U., phon. 52 KG nicht standardisiert Kindergarten= Vorschule | mittel Kinder- Kinder- Unterr. nein groB 0,08 - -0,25
Groner, M., Groner, R., Bewusstsein geférdert kinder garten garten- intern
Felder, W., 2007 padagoge
Schulte-Koerne, G., klassisch 17 Keine KG | standardisiert Diagnostizierte VS k.A. zuhause Eltern k.A. nein einzel 0,12 - 0,69
Deiml, W., Legastheniker
Remschmidt, H., 1998




Untersuchungsdesign Probanden Implementation Effektstarke d
Autor und Jahr Art der N KG Testverfahren Auswabhl der Klasse Dauer Ort Trainer | Zeitpunkt | Computer | Gruppen- Varianz | Lesen | Recht
Férderung Stichprobe gréBe schrei
ben
Faber, G., 2005b klassisch 36 KG nicht standardisiert Diagnostizierte gemischt lang k.A. gechultes | k.A. nein einzel 0,16 - 1,94
gefordert Legastheniker Personal
Hingst, W., 1999 klassisch 113 | KG nicht selbst entwickelt Lehrerauswahl 'S mittel Schule Lehrer Unterr. nein mittel 0,05 - -0,62
gefordert intern
Walter, J., Schliebe, L., klassisch 42 KG standardisiert Diagnostizierte VS mittel k.A. gechultes | nach ja mittel 0,11 - 1,25
Barzen, S., 2007 anders Legastheniker Personal Unterr.
gefordert
Murjahn, I, Latoska, K., klassisch Keine KG | standardisiert Diagnostizierte Héhere k.A. Institution | gechultes | nach ja einzel
Borg-Laufs, M., 2005 Legastheniker Schule Personal Unterr.
) 0,3 - 1,29
Studie 1 16
Studie 2 25 0,21 i 1,65
Tacke, G., Nock, H., klassisch 107 | KG nicht standardisiert Diagnostizierte Hoéhere lang Schule Lehrer k.A. nein mittel 0,04 - 0,35
Staiber, W., 1987 gefordert Legastheniker Schule




Untersuchungsdesign Probanden Implementation Effektstarke d
Autor und Jahr Art der N KG Testverfahren Auswabhl der Klasse Dauer Ort Trainer | Zeitpunkt | Computer | Gruppen- Varianz | Lesen | Recht
Férderung Stichprobe gréBe schrei
ben
Tacke, G., 2002 klassisch KG nicht selbst entwickelt Ganze Klasse VS kurz Schule Lehrer Unterr. nein groB
gefordert intern

Wortdiktate 84 0.05 - 0,68
Liickentbung ahnliche 84 0.05 _ 0.26
Worter ) s
Liickentibung unahnliche 84 0,05 . 0,31
Worter
andere Stichprobe
langere Forderzeit
Wortdikdate 24 0.4 - 0,93
Lickentbung ahnliche 124 0,4 - 0,93
Worter

0,4 - 0,87
Liickeniibung unahnliche 124
Worter

0,4 - 0,43
miindliche Ubung 108

0,4 - 0,74
muindliche Ubung andere 108
Intervalle 0,4 - 0,97
Wortdiktat 108
Tacke, G., Wérner, R., klassisch KG nicht standardisiert Lehrerauswabhl VS lang k.A. gechultes k.A. nein mittel
Schultheiss, G., Brezing, gefordert Personal
H., 1993
KG gefordert 36 0,11 - 0,10
KG nicht geférdert 60 0,07 N 0.68
Faber, G., 2003 klassisch Keine KG standardisiert Diagnostizierte gemischt lang Institution | gechultes nach nein einzel

Legastheniker Personal Unterr.

Kohorte 98/99 31 0,24 - 263
Kohorte 00/1 26 0!34 _ 3’07




Untersuchungsdesign Probanden Implementation Effektstarke d
Autor und Jahr Art der N KG Testverfahren Auswabhl der Klasse Dauer Ort Trainer | Zeitpunkt | Computer | Gruppen- Varianz | Lesen | Recht
Férderung Stichprobe gréBe schrei
ben
Landerl, K., Thaler, V., klassisch KG standardisiert Diagnostizierte VS kurz Institution | gechultes | k.A ja einzel
Reitsma, P., In Press anders Legastheniker Personal
geférdert
Studie 1 19 0.21 ) 0.26
Studie 2 18 0,23 ) 0,14

KG: Kontrollgruppe
VS: Volksschule
k.A.: keine Angabe
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