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Kurzzusammenfassung

Um dem Ziel und gleichzeitig der Forderung, einer ,Bildung fiir alle” gerecht zu werden, zielt
diese Masterarbeit darauf ab, Chancen, Moglichkeiten und Herausforderungen der schuli-
schen Forderung von lautsprachlich beeintrachtigten Kindern mithilfe alternativer Kommu-
nikationsformen darzustellen. Die Intention der Unterstitzten Kommunikation (UK) ist es,
Kindern mit einer beeintrachtigten oder ausbleibenden Lautsprache, eine aktive Verstandi-
gung grundzulegen, sodass sie selbstbestimmt mit ihrer Umwelt interagieren kdnnen. Eine
ideale Implementierung der MaBnahmen und Methoden bedarf einer individuellen Betreu-
ung, in welche alle inner- und auRerschulischen Bezugspersonen des Kindes einbezogen
werden. Um dem Forschungsinteresse zu entsprechen, bedient sich diese Arbeit einer quali-
tativen Forschungsmethode, namlich den leitfadengestiitzten Interviews, die im Nachgang
mithilfe der qualitativen Inhaltsanalyse von Mayring ausgewertet werden. Aus der Forschung
resultiert, dass sich Padagoginnen bzw. Pddagogen, Therapeutinnen bzw. Therapeuten sowie
Eltern immer 6fter der UK bedienen, allerdings die Rahmenbedingungen fiir eine optimale
Implementierung dringend angepasst werden miussen. Aullerdem wurde erkannt, dass die
interdisziplindre Zusammenarbeit aller Bezugspersonen sowie die Bereitstellung multimoda-

ler Kommunikationssysteme unabdingbar sind.

Summary

To reach the target and the requirement of “Education for All,” this master thesis aims to
present the opportunities, possibilities and challenges of supporting children with speech
impairments at school with the help of alternative forms of communication. The intention of
augmentative and alternative communication (AAC) is to enable children with an impaired or
absent spoken language, so they may interact with their environment in a self-determined
way. An ideal implementation of all measures and methods requires individual support in
which all the child's caregivers, inside and outside of school, are involved. To achieve re-
search goals, this work uses a method of qualitative investigation, called guideline-based in-
terviews, which are subsequently analyzed using Mayring's qualitative content analysis. The
research shows that educators, therapists and parents are using AAC more often, but the
basic conditions for optimal implementation urgently need to be adapted. It was also recog-
nized that interdisciplinary cooperation between all caregivers and the provision of multi-

modal communication-systems are essential.
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1 Themenaufriss und Zielstellungen

Das lateinische Wort ,,communicare” bedeutet Gbersetzt ,,Gemeinsamkeit herstellen” oder
,Gemeinsamkeit feststellen”. Der GroRteil der Menschheit stellt diese zwischenmenschli-
chen Gemeinsamkeiten tiber lautsprachliche AuRerungen her beziehungsweise fest. Aus die-
sem Grund wird von vielen eine Kommunikation in ihrer urspriinglichen Form, also Uber die
Lautsprache, als vollkommen selbstverstandlich angesehen (vgl. Frohlich, 2008, S. 11). Aber
stellen wir uns einmal vor, wie es ware, wenn wir nicht sprechen kénnten? Wie mache ich
deutlich was ich (nicht) will, was ich (nicht) brauche oder wie ich mich fiihle? Dem &sterrei-
chischen Behindertenbericht zufolge leben in Osterreich rund 63.000 Menschen mit einer
eingeschrankten oder ausbleibenden Lautsprache beziehungsweise einer Sprechbehinde-
rung (vgl. Diakonie gemeinnitzige GmbH). Aufgrund der stetig fortschreitenden medizini-
schen Optionen steigt auch der Anteil an Menschen mit schwereren Formen von Beeintrach-

tigungen kontinuierlich an (vgl. NuRbeck, 2010, S. 1).
»Auch wer nicht sprechen kann, hat viel zu sagen.” (Kitzinger et al., 2003, S. 66)

Anknlipfend an dieses Zitat soll eingangs erwdhnt werden, dass jeder Mensch das Bedirfnis
und ebenso das Recht auf Verstiandigung und den gegenseitigen Austausch mit der Umwelt
hat. Zwischenmenschliche Kommunikations- und Kooperationserfahrungen sind ausschlag-
gebend fiir die Entwicklung und pragen das gesamte Leben eines Individuums. Aufgrund di-
verser Ursachen kann einem Kind der Weg zur Lautsprache verwehrt bleiben und dadurch
werden ein selbststandiges Leben und die Partizipation in der Gesellschaft zu einem Hinder-
nis (vgl. Nonn, 2011, S. VII). Da jede Person zudem das Recht auf Bildung und eine selbstbe-
stimmte Teilhabe am gesellschaftlichen Leben hat (vgl. UN-Behindertenrechtskonvention,
2016, S. 6 ff.), ist es die Aufgabe der Mitmenschen, diesen Kindern alternative Kommunikati-
onsformen zur Lautsprache anzubieten und sie in der Umsetzung zu bestarken, sodass eine
aktive Verstandigung moglich wird. Genau an diesem Punkt setzt die Unterstiitzte Kommu-
nikation (Abkilirzung: UK) an. Dieser Begriff umfasst alle padagogischen und therapeutischen
Hilfen, die eingesetzt werden, um Menschen mit undeutlicher, begrenzter oder ausbleiben-
der Lautsprache die Mdéglichkeit der effektiven Kommunikation zu gewdhren, um sich einer-
seits selbst zu verstandigen und andererseits auch verstanden zu werden (vgl. Bildungsdirek-
tion fir Niederdsterreich, 2019a). Kommunikationsunterstitzende Interventionen brauchen
eine sehr individuelle Einfihrung und Umsetzung, die sich primar an den Ressourcen, Fahig-
keiten und Fertigkeiten und weniger an den Defiziten der jeweiligen Kinder orientieren. Zu-
dem besteht der Prozess des UK-Einsatzes aus vielen einzelnen Komponenten und bedarf

der Mithilfe aller eingebundenen Fachdisziplinen, besonders aber der Zusammenarbeit zwi-
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schen den familidren Bezugspersonen, Lehrer*innen, Therapeutinnen und Therapeuten so-

wie den Einrichtungen fiir die technische Umsetzung und Expertise (vgl. Nonn, 2011, S. VII).

Ziel ist es, allen Schiilerinnen und Schiilern mit lautsprachlichen Beeintrachtigungen die Per-
spektive zu geben, mithilfe alternativer Kommunikationsformen eigens mit der Umwelt zu
interagieren, um dadurch Winsche, Bediirfnisse oder Befindlichkeiten duBern zu kénnen,
damit sie unabhangiger und selbstbestimmter leben kénnen (vgl. Kitzinger et al., 2003,
S. 21 f.). Zudem hat die Bildung fir alle oberste Prioritdt und um diese umzusetzen, braucht
jedes Kind individuell angepasste und geeignete Wege der Kommunikation, welche zum ei-
nen im Elternhaus gelebt und zum anderen gleichermalen in der Schule angewandt werden.
Dabei ist die professionelle Begleitung der Padagoginnen und Padagogen von groRer Bedeu-
tung und bedarf einer tiefergehenden Kenntnis des aktuellen Forschungsstandes. Aus die-
sem Grund liegt der Fokus der Masterarbeit auf dem schulischen Unterricht und den not-
wendigen MaRnahmen fiir eine gelungene Beschulung unterstiitzt-kommunizierender Schi-
ler*innen. Da es keine eigenen Formen von Unterstitzter Kommunikation speziell fiir Kinder
und Jugendliche gibt, sind allgemeine Ausfiihrungen fir samtliche Altersgruppen giltig, al-
lerdings wird bei den Aussagen der Respondentinnen und Respondenten, der schulische Un-
terricht speziell fiir Schiiller*innen in Pflichtschulen, also zwischen sechs und fiinfzehn Jah-

ren, angesprochen.

Das erkenntnisleitende Interesse der Masterarbeit liegt in der allgemeinen Aufklarung aller
Padagoginnen und Padagogen, die einen Einblick in den Umgang mit lautsprachlich beein-
trachtigten Schilerinnen und Schilern erhalten wollen, sodass sie einen Wissensgrundstock
zum Thema Unterstitzte Kommunikation aufbauen und gleichzeitig erfahren, welche alter-
nativen Kommunikationsformen sich fiir diverse Arten und Auspragungen von Beeintrachti-
gungen als chancenreich herausstellen und wie die Kinder bestmdglich gefordert und unter-
stutzt werden kdénnen. Zudem soll anhand von Interviews praktisch beschrieben und aufge-
zeigt werden, worauf es zu achten gilt, welche Herausforderungen auftreten kénnen und zu-
satzlich, welche Chancen und Maglichkeiten den Kindern durch diese alternativen Form(en)
der Kommunikation gewahrt werden. Die Arbeit soll neben Padagoginnen bzw. Padagogen
ebenso allen Angehdrigen als Quelle dienen, aus derer einerseits allgemeine Informationen
entnommen werden kdnnen und welche andererseits tGber den schulischen Unterricht mit
den Kindern berichtet und diesen von mehreren Seiten beleuchtet, sodass die Leser*innen

eine vielperspektivische Zusammenschau dieses umfassenden Themas erhalten.

Das genannte Forschungsvorhaben fiihrt zu folgender zentralen Forschungsfrage:
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Welche Chancen, Mdéglichkeiten und Herausforderungen birgt die Hilfsmittelversorgung

mit Unterstutzter Kommunikation fiir Schiiler*innen?

Die Beantwortung bedarf zum einen einer eingehenden Recherche wissenschaftlicher- und
padagogischer Fachliteratur. Dabei soll durch die Betrachtung unterschiedlicher Aspekte ein
umfassendes Panorama des schulischen Unterrichts unterstiitzt-kommunizierender Kinder
entstehen. Zum anderen werden Expertinnen und Experten der Fachdisziplinen mithilfe ei-
nes Leitfadeninterviews befragt, die von ihren Erfahrungen, Erkenntnissen und ihrem Know-
How berichten. Durch das Zusammenspiel aus strukturierten theoretischen Ausfiihrungen
und praktischer Expertise soll das Thema fiir alle Leser*innen greifbar und verstandlich wer-
den. In weiterer Folge soll ein breites Wissensspektrum entstehen, das Padagoginnen bzw.
Padagogen als Werkzeug im Umgang mit lautsprachlich beeintrachtigten Schiilerinnen und
Schiilern anwenden kénnen, um einen funktionierenden, harmonischen und bedirfnisorien-
tierten Unterricht zu bieten, der alle Kinder in gleichem MalSe partizipieren lasst und ihnen
die Moglichkeit bietet, sich in ihrer eigenen Individualitdt und Selbststandigkeit zu entwi-

ckeln — vollig unbedeutend auf welchem Wege sie kommunizieren.

Abgrenzen lasst sich die Arbeit von der Medizin, da in dieser Arbeit padagogische Inhalte
und der schulische Unterricht im Vordergrund stehen. Lediglich bei den Krankheitsformen
werden medizinische Berichte herangezogen, die sich allesamt auf fundamentale Diagnosen

beschranken und nicht vertiefend in die Materie eindringen.

Die Gliederung der Arbeit erstreckt sich Gber neun Kapitel. Als Einflihrung wird das Thema
sowie die Intention der Arbeit im Themenaufriss geklart und das Ziel definiert. Im zweiten
Abschnitt wird die Bedeutung der Kommunikation im Allgemeinen beschrieben und festge-
halten, wie sich diese bei Schilerinnen und Schiilern im Forderschwerpunkt Sprache entwi-
ckelt. Zudem kommt es zu einer Darstellung, welche Folgen lautsprachliche Beeintrachtigun-
gen fir Betroffene und Angehorige mit sich bringen kénnen. Nachfolgend wird das ICF-
Modell definiert. ICF bedeutet ,International Classification of Functioning, Disability and
Health” und klassifiziert Funktionsfahigkeiten (vgl. Like & Vock, 2019, S. 3). Auf die Unter-
stitzte Kommunikation inklusive aller essenziellen Begriffe wird im dritten GroRkapitel ge-
nauer eingegangen. Ebenso werden die Ziele beschrieben, die alternative Kommunikations-
formen verfolgen. Auch ein idealer Ablauf der Versorgung wird in diesem Abschnitt theore-
tisch herausgearbeitet. Anschliefend geht es im vierten Kapitel um die verschiedenen Ziel-,
beziehungsweise Personengruppen, fiir die sich unterstiitzte Kommunikationsformen anbie-
ten. Dabei wird die Frage geklart, wie lautsprachliche Beeintrachtigungen entstehen und
welche Krankheitsformen diesen vorausgehen. Weiters kommt es zur Offenlegung der Be-

deutsamkeit der Interdisziplinaritat sowie dem Weg von der Anamnese und der Diagnostik
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Uber die Beratung bis hin zu ersten Interventionen. Im flinften Kapitel werden die alternati-
ven Kommunikationsformen charakterisiert. Dabei wird zwischen kérpereigenen- und kor-
perexternen Formen unterschieden, wobei sich zweitere durch den (nicht-)elektronischen
Einsatz erneut differenzieren lassen. Zusatzlich zu den eben angefiihrten theoretischen In-
halten und um den Fokus auf die praktische Anwendung zu legen, bezieht die vorliegende
Masterarbeit das Wissen und die Betrachtungsweisen von inner-, sowie auflerschulischen
Bezugspersonen mit ein. Diese Inhalte kdnnen durch die empirische Forschung gewonnen
werden. Die dazugehorigen Eckdaten zum Forschungsdesign, der erkenntnisleitenden Frage-
stellung, dem Feldzugang, dem Sampling, der Erhebungsmethode sowie der Datenauswer-
tung werden im sechsten Kapitel erldutert. Die qualitative Forschung umfasst drei Kinder mit
differierenden lautsprachlichen Beeintrdachtigungen, deren sprachliche Fahigkeiten genau
erortert werden und deren Krankheitsbilder definiert werden. Ausgehend von diesen Pro-
bandinnen und Probanden, werden die Hilfsmittelversorgung mittels assistierender Techno-
logie und die daraus resultierenden Befdhigungen, aber auch alle Herausforderungen der In-
terviewpartner*innen dargelegt. Bei den Respondentinnen und Respondenten handelt es
sich um unterrichtende Lehrkrafte, jeweils einem Elternteil sowie innerschulischer- oder au-
Rerschulischer Bezugspersonen. Die Ergebnisse aus den neun Interviews werden, unterteilt
in die vorab festgelegten Kategorien, in Kapitel sieben, dargelegt und festgehalten. Im vor-
letzten Abschnitt (Kapitel 8) werden die Ergebnisse aus der theoretischen Ausarbeitung so-
wie der qualitativen Forschung zusammengetragen, interpretiert und diskutiert. Dadurch
wird die Forschungsfrage beantwortet und der Bogen zwischen der Theorie und Empirie ge-
spannt. Das Fazit ist das letzte Kapitel und bildet somit den Abschluss der Arbeit. Darin wer-
den die wichtigsten Informationen und Erkenntnisse zusammengefasst und ein Ausblick ge-

geben. AnschlieRend folgen das Literaturverzeichnis sowie der Anhang.
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2 Kommunikation im Forderschwerpunkt Sprache

Einfihrend soll der umfassende Begriff Kommunikation definiert werden und die dazugeho-
rigen Kommunikationsformen sowie die Entwicklung der Kommunikationsfahigkeit genauer
betrachtet und ausgefiihrt werden. Danach kommt es zur Beschreibung der lautsprachlichen
Beeintrachtigungen und den damit einhergehenden Folgen fiir die betroffenen Kinder und
deren Bezugspersonen. AnschlieRend wird der schulische Unterricht im Férderschwerpunkt

Sprache ausgefihrt und zuletzt wird in diesem Kapitel das ICF-Modell erklart.

2.1 Begriffsdefinition Kommunikation

Wie bereits im Themenaufriss erwdhnt, wandelt sich der Begriff Kommunikation vom lateini-
schen Wort ,communicare” ab, das so viel bedeutet wie ,,Gemeinsamkeit herstellen” oder
»,Gemeinsamkeit feststellen”, aber auch teilen, mitteilen, teilnehmen lassen und vereinigen.
Das Kommunizieren wird als gemeinschaftliches Handeln beschrieben, das sich durch Zei-
chen, Gedanken, Ideen, Wissen, Erkenntnisse und Erlebnisse ausdriickt (vgl. Staatsinstitut fir
Schulqualitat und Bildungsforschung (ISB), 20214, S. 2). Somit lasst sich bereits bei der Defi-
nition erkennen, dass es um viel mehr geht als das reine Senden und Empfangen von Infor-

mationen.

Die Begriffsbestimmung der Kommunikation umfasst viele Dimensionen und findet sich in
den unterschiedlichsten Bereichen wieder. Da die Kommunikation nicht mit einer Definition
abgehandelt werden kann, braucht es einerseits den Einbezug mehrerer Autorinnen und Au-
toren aus dem Verlauf der letzten Jahrzehnte und deren Auffassungen von Kommunikation
sowie andererseits eine klare Priorisierung auf das menschliche Kommunizieren. Die Schwie-
rigkeit einer Begriffsdefinition ergibt sich aus der Vielschichtigkeit unterschiedlichster Arten,
wie Menschen kommunizieren und ebenso der Tatsache, dass wir dies alle tagtdglich tun.
Somit stellt es ein Grundelement des menschlichen Lebens dar, welchem keine aktive Beach-
tung geschenkt wird. Bei genauer Betrachtung zeigt die Kommunikation allerdings eine hohe

Komplexitat im Verstandnis und der Verwendung auf.

Den Grundstein zur Definition struktureller Merkmale von Kommunikationsprozessen legte
ein bedeutsamer und wegweisender Pionier der Wissenschaft, Paul Watzlawick, mit dem
Buch ,,Menschliche Kommunikation. Formen, Stérungen, Paradoxien“ Ende der 1960er-
Jahre, das er gemeinsam mit den Autorinnen und Autoren Janet H. Beavin und Don D.
Jackson veroffentlichte (vgl. Huber & Fiirst, 2018, o. S.). Watzlawick erklart mit seinen funf

pragmatischen Axiomen die menschliche Kommunikation und zeigt die damit einhergehen-
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den Paradoxien auf (vgl. Watzlawick, o.J.). Damit gelang es ihm, ein dulRerst komplexes
Thema auf eine Art und Weise aufzubereiten, die fir den Grolteil der Menschheit verstand-
lich ist (vgl. Huber & First, 2018, 0. S.). Sein erstes Axiom meint: ,,Man kann nicht nicht
kommunizieren“ (Watzlawick, o. J.), denn jede Kommunikation, egal ob verbal oder nonver-
bal, ist eine Kommunikation und somit ein Verhalten. Deshalb lasst sich behaupten, dass so-
gar das Schweigen eine nicht unwesentliche Aussage und somit einen wichtigen Mitteilungs-
charakter aufweist. Das zweite Axiom besagt, dass jede Kommunikation einen Inhalts- und
Beziehungsaspekt besitzt. Der Beziehungsaspekt bestimmt den Inhaltsaspekt und aufgrund
dessen gibt es laut Watzlawick keine Kommunikation, die ausschlief8lich informativ ist. Das
dritte Axiom lautet: ,Kommunikation ist immer Ursache und Wirkung” und besagt, dass , die
Natur einer Beziehung [...] durch die Interpunktion der Kommunikationsabldufe seitens der
Partner bedingt” (Watzlawick, o. J.) ist. Besonders aussagekraftig fiir die vorliegende Arbeit
ist das vierte Axiom, welches lautet: ,,Menschliche Kommunikation bedient sich analoger
und digitaler Modalitdten” (Watzlawick, o. J.) und meint damit, dass Menschen sowohl tber
Analogien, wie zum Beispiel Zeichnungen, als auch nonverbal und verbal kommunizieren.
Ebenso wichtig fiir den alltaglichen Umgang mit allen Mitmenschen ist das flinfte und letzte
Grundprinzip, mit welchem Watzlawick meint, dass zwischenmenschliche Kommunikations-
ablaufe ,[...] entweder symmetrisch oder komplementar [sind], je nachdem ob die Bezie-
hung zwischen den Partnern auf Gleichgewicht oder Unterschiedlichkeit beruht” (Watzla-

wick, o. J.).

Anknupfend an das vierte Axiom von Watzlawick sei Otto Speck genannt, der bereits im Jahr
1990 der nonverbalen Kommunikation eine enorme Wichtigkeit zuschreibt, in dem er er-
klart:

Der grofSte Teil der interpersonalen Kommunikation aber diirfte iber nichtverbale Kommunikati-
onssysteme und -mittel ablaufen. Der Mensch tritt allein schon durch das in Beziehung zum ande-
ren, was er ist, d.h., was er darstellt, ohne sich bewusster Akte des Redens und sozialen Agierens
zu bedienen. (ISB, 20214, S. 2)

Auch die Definition von Andreas Frohlich (2001) beinhaltet die nonverbale Kommunikation,

erganzt sie allerdings noch um Aktivitat, Sprechen und Sprache:

Zwei Menschen treten miteinander in Beziehung, dies kann korperlich sein, es kann stimmlich
sein, kann natlrlich aber auch sprachlich sein und sie beschaftigen sich gemeinsam mit etwas. [...]
Uber das Handeln wird eine gemeinsame Wirklichkeit geschaffen, die benennbar wird, fiir die

Sprache zu entwickeln erst sinnvoll wird. (Fréhlich et al., 2001, S. 14)

Die jlingste Definition von ISB (2021) beinhaltet alle Bereiche der menschlichen Kommunika-

tion, die oberhalb schon genannt wurden und implementiert damit alle Kommunikations-
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moglichkeiten in einer Begriffsbestimmung, welche lautet: ,Kommunikation begreift sich
nicht nur als verbaler, nonverbaler oder schriftlicher Austausch, sondern beinhaltet jegliche
Interaktion zwischen Personen. Dabei ist Interaktion eng mit den Handlungskompetenzen
(Umfeldkontrolle, Selbstwirksamkeit) und den Bewegungsmoglichkeiten (Mobilitat) verbun-
den.” (ISB, 20213, S. 3)

Dass die nonverbale Kommunikation in allen Definitionen vieler Autorinnen und Autoren
immer wieder auftritt, unterstreicht erneut die Wichtigkeit dieser und zeigt, dass auch bei
einer fehlerhaften oder ausbleibenden Lautsprache immer kommuniziert wird und diese

Ausdriicke von den Mitmenschen unbedingt beachtet werden miissen.

Etwas weiter entfernt von der reinen menschlichen Kommunikation, bezieht sich Helga Justh
(2018) in ihrem Bericht auf Michael Tomasellos Artikel aus dem Jahr 2009, welcher das bio-
logische Verstandnis von Kommunikation wie folgt definiert: ,[...] alle moglichen Merkmale
des Koérpers und des Verhaltens, die das Verhalten anderer beeinflussen. Sie miissen weder
absichtlich noch kooperativ sein, und die Motive der Kommunizierenden sind unbedeutend.”
(Justh, 2018, S. 6) Zudem erweitert sie das Verstandnis der Entwicklungspsychologinnen und
Entwicklungspsychologen um die Intentionalitdit. Damit meint sie: ,,Kommunikative Signale
werden flexibel hervorgebracht und angepasst, um an bestimmte soziale Ziele zu gelangen.
Somit beginnt eine Kommunikation mit dem Versuch, das Verhalten oder die psychologi-

schen Zustande eines Anderen absichtlich zu beeinflussen.” (Justh, 2018, S. 6)

Besonders in der Sonderpadagogik beziehen sich die Definitionen vorrangig auf Kommunika-
tion und Interaktion und demnach auf soziale Handlungen in Beziehungen (vgl. ISB, 2021a,
S. 2). Die vorliegende Masterthesis stiitzt sich primar auf die Definition von Etta Wilken, die
in ihrem Lehrbuch zur Unterstiitzten Kommunikation den Begriff der Kommunikation tref-
fend und vor allem hilfreich fiir die Arbeit in der Heil- und Sonderpadagogik wie folgt formu-
liert: ,Mit Kommunikation bezeichnen wir alle Verhaltensweisen und Ausdrucksformen, mit
denen wir mit anderen Menschen bewusst oder unbewusst in Beziehung treten. Kommuni-
kation umfasst deshalb viel mehr als nur die verbale Sprache.” (NuRbeck, 2010, S. 4) Zusatz-
lich dehnt Wilken (2010) ihre Definition mit einigen Beispielen aus und meint, dass Nahe mit
Vertrautheit und Distanz mit Befremden einhergehen und dass sich verschiedene Emotionen
wie Wut aber auch Freude durch die entsprechende Mimik zeigen. Weiters wird als Beispiel
die Kleidung genannt, die ebenso Stimmungen und Einstellungen kundtut (S. 4). Weiters
nennt Wilken (2010) die Kommunikation als Grundbeddrfnis des Menschen und als wichtiges
Fundament fiir die Entwicklung (S. 7). Darlber hinaus sei auch noch festgehalten, dass sich
alle AuBerungen von Menschen in bestimmten Situationen abspielen und von einer bezie-

hungsweise mehreren weiteren Personen interpretiert werden. Dies ist innerhalb enger so-
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zialer Beziehungen einfacher als fir aullenstehende Personen. Je groRer die Distanz zwi-
schen Sender*in und Empfanger*in ist, desto fehleranfilliger ist die Kommunikation und
dadurch kann es haufiger zu Stérungen oder Missverstiandnissen kommen. Dies besagt aller-
dings auch, dass zwischenmenschliche Kommunikation innerhalb enger personlicher Bezie-
hungen umso besser funktionieren muss, damit sich ein Kind verstanden fiihlt — nebensach-
lich der Tatsache, ob diese Kommunikation verbal oder nonverbal ablauft (vgl. NuRbeck,
2010, S. 4). Weiters bleibt noch zu sagen, dass Kommunikationsgrundlagen, die bei jeder
Person in der Auspragung differieren und ebenso individuelle Relevanz aufweisen, sensori-
schen, kindsthetischen, propriozeptiven und vestibularen Ursprungs sind. Die Bedeutungs-
gebung, Koordinierung und sensorische Integration muss von jedem Individuum eigens er-
lernt werden (vgl. NulRbeck, 2010, S. 4 f.).

Wichtig innerhalb der Begriffsdefinition ist gleichermaRen eine klare Abgrenzung und Erkla-
rung der mit der Kommunikation einhergehenden Begriffe Sprache, Sprechen und Konversa-
tion, die nun, entsprechend den Ausfiihrungen von Wilken (2010) kurz umrissen werden.
Wie oberhalb bereits erklart, beschreibt die Kommunikation jegliche aktiven und passiven
Moglichkeiten der Kontaktaufnahme mit anderen Personen. Somit ist die gesamte Kommu-
nikation weit mehr als nur die Sprache und weil sich UK priméar auf die Kommunikation be-

zieht, ist auch sie weitaus mehr als Sprache (S. 4).

Die Sprache beruht auf standardisierten Zeichen, die von der Menschheit festgelegt wurden,
um Gegenstdnde, Vorgange, Abldufe, Relationen sowie Beziehungen zu beschreiben. Bei der
Sprache kann es sich allerdings sowohl um Gebarden als auch um Worter oder visuelle Zei-
chen handeln. Grundlage fiir das Erlernen einer Sprache ist ein ausdifferenziertes Symbol-
verstandnis. Wenn dies gegeben ist, konnen sich Kinder mit lautsprachlichen Beeintrachti-
gungen mithilfe anderer Sprachsysteme ebenso kognitiv entwickeln, wie ihre Mitschu-
ler*innen ohne Beeintrachtigungen dieser Art. Darliber hinaus ist anzumerken, dass die
Sprechfdhigkeit in keinem Zusammenhang mit der Entwicklung und dem Verstandnis von
Sprache steht (vgl. NuRbeck, 2010, S. 5).

Das Sprechen beschreibt die menschliche und lautgetragene Produktion der hérbaren Spra-
che. Es stellt ein effizientes und vielschichtiges Kommunikationsmittel dar. Allerdings werden
fir den Sprechvorgang viele basale Kompetenzen und auch differenzierte motorische und
kognitive Fahigkeiten benotigt. Zusatzlich braucht es fiir eine funktionierende Kommunikati-
on eine korrekte Artikulation, die Beachtung der Syntax und der Pragmatik sowie eine pas-
sende Sprechflissigkeit, Lautstdrke, Resonanz und Betonung (vgl. NulRbeck, 2010, S. 5). All-

muth Bober und Susanne Wachsmuth (2006) bezeichnen das ,Sprechen im weiteren Sinn
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[als] Produktion von Sprache, unabhingig von der Modalitdat” (Weid-Goldschmidt, 2013,
S. 14).

In sich differenziert wird der Sprachvorgang bei einer Konversation, denn dabei muss zusatz-
lich auf eine oder mehrere weitere Personen geachtet werden. Dabei gilt es abzuschatzen,
wie und wann nachgefragt werden darf, wie sich der Gesprachsbeginn gestaltet, ob bezie-
hungsweise wann unterbrochen werden darf oder wie ein Gespriachsthema erkannt wird.
Weiters ist eine gelungene Konversation von der Verwendung passender Worter und Aus-

driicke abhangig, die von Seiten der Peergruppe gepragt sind (vgl. NuBbeck, 2010, S. 5).

Wie in den vorangegangenen Begriffsdefinitionen als auch im vierten Axiom von Watzlawick
erwahnt, bedient sich Kommunikation mehrerer Kanéle innerhalb der verbalen und der non-

verbalen Sprache. Um diese Formen geht es im folgenden Abschnitt.

2.2 Verbale und nonverbale Kommunikation

Als Veranschaulichung und zur Erklarung der verbalen und nonverbalen Kommunikation sei
eingangs das Eisberg-Modell genannt. Dieses Kommunikationsmodell verdeutlicht, dass nur
ein Bruchteil des menschlichen Kommunizierens sichtbar ist und verbal stattfindet, also ge-
sprochene Inhalte, Aussagen und Informationen beinhélt. Die Sachbotschaften (das direkt
Mitgeteilte) betragen nur finf bis sieben Prozent der gesamten menschlichen Kommunikati-
on. Dazu kommen mit 20 bis 30 Prozent die Stimmlage, Tonalitat, Klangfarbe, die Melodie
und der Rhythmus der gesprochenen Sprache. Der groRte Teil der Kommunikation spielt sich
auf der Beziehungsebene ab. Diese Inhalte umfassen rund 60 bis 70 Prozent (vgl. Ahlfeld &
Thommesen, 2012, S. 5) und implizieren alle nonverbalen, unausgesprochenen Annahmen
wie Gefiihle, Empfindungen, Eindriicke, Betrachtungsweisen, Bediirfnisse, Appelle, Bewer-
tungen, u. v. m. auf Basis der Mimik, Gestik, Kérperhaltung und dem Erscheinungsbild der
kommunizierenden Person. Die Personlichkeitsmerkmale eines Individuums beruhen auf
dieser Beziehungsebene (vgl. Motschnig & Nykl, 2013, S. 39 f.), allerdings differenziert sich
dieser Bereich erneut in die vorbewusste Ebene (Beflirchtungen, Erfahrungen, Empfindun-
gen und bisherige Erkenntnisse) und die unbewusste Ebene, die erworbene oder angebore-

ne Instinkte, Triebe, Traumata oder Begierden umfasst (vgl. Studyflix, o. J.).

In der verbalen Kommunikation werden Woérter als Transportmittel benutzt. Diese werden
nach Vorgaben der Syntax (Satzlehre) gebildet und haben eine Bedeutung, einen sogenann-
ten semantischen Gehalt. Die verbale Kommunikation bedient sich Ausdriicken aus einem

gegebenen Wortschatz (Lexik). Diese Form der Kommunikation wird in bestimmten Situatio-
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nen verwendet, um zu kommunizieren. Unsere Kommunikation lduft allerdings nicht aus-
schlieBlich verbal beziehungsweise nonverbal ab, sondern stellt eine Kombination beider
Formen dar. Besonders Menschen mit einer fehlerhaften oder ausbleibenden Lautsprache
bedienen sich der nonverbalen Komponenten. Diese kommt ohne Wérter aus und unterglie-
dert sich erneut in die vokale und die nonvokale Kommunikation. Erstere bezeichnet AuRe-
rungen, die durch die Stimm- und Sprechwerkzeuge produziert und von diesen bestimmt
werden, wie die Sprechdauer, Qualitdt der Stimme und beispielsweise Versprecher. Gegen-
teilig ist die nonvokale Kommunikation, die nicht in Relation mit den Stimm- und Sprech-
werkzeugen stehen, sondern durch verschiedene Formen tbermittelt wird. Die von der Mo-
torik beeinflussten Formen sind Mimik, Gestik, Blickkontakt sowie Korperhaltung. Weiters
gibt es physiochemische Formen wie taktile und thermale Aspekte und 6kologische Struktu-
ren (Distanz/Nahe, Kérperhaltung und Territorialverhalten eines Individuums) (vgl. Scholz &
Stegkemper, 2022, S. 17 f.).

In der Tabelle unterhalb werden die soeben genannten einzelnen Bereiche der nonverbalen

Kommunikation anschaulich dargestellt.

Nonverbale Kommunikation

Vokal Nonvokal
von Stimm- und Sprechwerkzeugen von Stimm- und Sprechwerkzeugen
hervorgebracht/abhangig unabhangig

zeitabhadngige | stimmabhangige | kontinuitdtsabhdngige | motorische | physiochemische | 6kologische

Aspekte Aspekte Aspekte Kanale Kanale Kanale

Tabelle 1: Vokale und nonvokale Aspekte der nonverbalen Kommunikation (vgl. Scholz & Stegkemper, 2022, S. 18)

Zusammenfassend ldsst sich sagen, dass Kommunikation zumeist verbal und nonverbal statt-
findet, allerdings tun dies Menschen, die sich verbal aufgrund verschiedener Ursachen nicht
mitteilen kénnen, durch Kérperkontakt oder lautliche AuRerungen. Eine Kommunikation ist
gleichzeitig auch immer ein miteinander in-Kontakt-treten und dies funktioniert bei laut-
sprachlich beeintrachtigten ebenso wie bei sprechenden Personen. Dies ist parallel der An-
haltspunkt fiir die weitere Arbeit, denn: Unsere Schulkinder kommunizieren immer, neben-
sachlich auf welche Art und Weise. Diese Kommunikation gilt es seitens der Bezugspersonen

anzunehmen und darauf aufzubauen.

Der nachfolgende Abschnitt beschaftigt sich mit der Entwicklung der Kommunikation bei

Kindern mit und ohne lautsprachliche Beeintrachtigungen.
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2.3 Kommunikationsentwicklung

Die Entwicklung der Kommunikation ist bei allen Kindern eine herausfordernde Aufgabe, die
sich in vielen einzelnen, aber auch Ubergreifenden Abschnitten vollzieht. Sowohl normal-
sprechende Kinder als auch lautsprachlich beeintrachtigte Kinder brauchen fiir die Ausbil-
dung der eigenen Kommunikationsfahigkeit ihr soziales Umfeld. Allerdings gestaltet sich der
Prozess bei vorliegenden Sprachbeeintrachtigungen anders als bei sprechenden Kindern. Die
Kommunikation mit sprechenden Kindern wird intuitiv und unbewusst gemacht und nicht
standig durchdacht. Die Kommunikationsfahigkeit entwickelt sich durch gemeinsame,
spielende Situationen, in denen ein Austausch gefordert wird (vgl. Castafieda & Waigand,
2016, S. 1). Diese bilden die Voraussetzungen dafiir, die sprachlichen Fahigkeiten auszubil-
den und zu starken. Welche einzelnen Schritte ein Kind durchlebt und wie sich diese bei der
Entwicklung des Individuums prdsentieren, wird nun genauer beschrieben. Gestartet wird
mit den Ausfihrungen fir Kinder mit einer durchschnittlichen Entwicklung und darauffol-
gend wird der Kommunikationsaufbau bei Kindern mit lautsprachlichen Beeintrachtigungen

beschrieben.

2.3.1 Durchschnittliche Entwicklung von sprachlichen- und kommunikativen Fahig-

keiten

Die kommunikativen Fahigkeiten werden bei Kindern ab der Geburt schrittweise ausgebildet.
In der Forschungsarbeit werden groRteils die Ausfiihrungen von Markus Scholz und Jan Steg-
kemper (2022) herangezogen, da diese besonders aktuell sind und sich auf bewahrte Model-
le der Kommunikationsentwicklung beziehen (S. 19). Zudem schlieRt der Uberbegriff der
Kommunikationsentwicklung den Erwerb der Sprachkompetenz ein, dessen Einzelheiten in

dieser Arbeit nicht gesondert behandelt werden.

Im ersten Schritt werden grob drei Phasen beschrieben, die nachfolgend genauer differen-
zieren werden. Die erste Stufe nennt sich vorintentionale bzw. vorkommunikative Phase.
Dabei besteht bei den Sduglingen noch kein Bewusstsein dafiir, dass sie mit eigenen Signalen
eine Wirkung erzielen kénnen. Hier sind sie auf sich selbst oder ein bestimmtes Ziel fixiert.
Die zweite Phase beschreibt die intentional-vorsymbolisch bzw. informelle Kommunikation.
Wenn sich Saduglinge in dieser Phase befinden, kommunizieren sie zwar schon aktiv mit den
jeweiligen Kommunikationspartnerinnen und Kommunikationspartnern, allerdings werden
keine Symbole zur Verstiandigung verwendet, somit ist die Interaktion nicht allgemein ver-
standlich. Die intentional-symbolische, bzw. formale Kommunikation ist die dritte und letzte
Stufe der groben Gliederung und ist gepragt von einer konkret und abstrakt gestalteten

Kommunikation mittels Symbolen, wie der Sprache, Piktogrammen, Gebarden, u. v. m (vgl.
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Scholz & Stegkemper, 2022, S. 19). Scholz und Stegkemper (2022) gehen in ihren Ausfiihrun-
gen genauer auf das Entwicklungsmodell von Rowland (2011) bzw. Rowland und Stremel-
Campbell (1987) und Kane (1992; 1996; 2018) im deutschsprachigen Raum ein, welches nun
zur detaillierteren Erklarung herangezogen wird (S. 19). Ausgangspunkt sind die einzelnen
Schritte, die Sduglinge und Kleinkinder in den ersten zwei Lebensjahren durchlaufen. Zu den
Ausdrucksformen zdhlen sowohl lautsprachliche- und lautliche AuBerungen als auch Gesten,
Gebarden und Piktogramme. AuBerdem muss noch gesagt werden, dass es sich nicht um ei-
ne starre Aufeinanderfolge der einzelnen Phasen handelt, sondern vielmehr um flieRende
Uberginge, beziehungsweise kann sich ein Kind auch auf mehreren Stufen gleichzeitig be-
finden. Zudem sind auch die Bezugspersonen des Sauglings respektive des Kleinkindes und
deren kommunikatives Verhalten bedeutsam und reflektieren sich in der kindlichen Kom-

munikationsentwicklung (vgl. Scholz & Stegkemper, 2022, S. 19).

2.3.1.1 Stufe 1: Vorintentionale Verhaltensweisen - vorintentionale Kommunikation

Sauglinge in dieser Stufe reagieren vor allem auf Reize und agieren reflexartig. Wie bereits
erwahnt, weill das Kind noch nicht, dass es selbst kommunizieren kann. Nach aufRen hin
transportieren sie allerdings Informationen, die von den Bezugspersonen als Riickmeldung
zum Befinden wahrgenommen werden. Somit wird eine kindliche Verhaltensweise, wie ein
Lacheln, als Ausdruck fiir Wohlbefinden und Geborgenheit wahrgenommen (vgl. Scholz &
Stegkemper, 2022, S. 20).

2.3.1.2 Stufe 2: Intentionale Verhaltensweisen - vorintentionale Kommunikation

Ein intentionales Verhalten dient als Ausdruck fiir die Erreichung eines bestimmten Zieles.
Dies enthélt aber noch keine zielgenaue Kommunikation, sondern lediglich eine Orientierung
an einem gewissen Zustand oder einem bestimmten Objekt. Wie auch in der vorherigen
Phase, ist dem Saugling noch nicht bewusst, dass durch eigene Verhaltensweisen Reaktionen
anderer Menschen ausgeldst werden. Aus diesem Grund ist das Schreien eines Saduglings in
dieser Entwicklungsstufe zum Beispiel ein Ausdruck fir Hunger, aber nicht an eine Person
gerichtet, die Essen bringen kdnnte. Besonders Bewegungen des Kopfes, der Arme, die Bil-
dung von Lauten und ein Anndhern oder das Zurlickziehen eines bestimmten Objektes wer-
den in dieser Phase gebraucht. Die Bezugspersonen reagieren wiederum auf die AuRerungen
und dadurch erkennt das Kind eine Kohdrenz zwischen eigenem Verhalten und Reaktion der
Mitmenschen (vgl. Scholz & Stegkemper, 2022, S. 20).
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2.3.1.3 Stufe 3: Unkonventionelle Kommunikation - intentionale vorsymbolische

Kommunikation

Ab dieser Stufe erkennt das Kind die eigene Kommunikationsfahigkeit und somit die Tatsa-
che, dass sie durch verschiedene Ausdrucksformen ihre Kommunikationspartner*innen be-
einflussen konnen. Wie der Name der Stufe bereits verrat, ist das Verhalten der Kinder aber
noch unkonventionell, was bedeutet, dass sie sich nicht an vorgegebene und lbliche Kom-
munikationsformen der Gesellschaft halten. Besonders erwdhnt werden hierbei beeintrach-
tigte Kinder, die in dieser Phase Augenkontakt halten oder Kérperbewegungen als Interakti-
onsform wahlen. Diese werden zwar von den Bezugspersonen verstanden und es wird dem-
entsprechend darauf reagiert, allerdings werden sie in spaterer Folge durch gesellschaftlich
Ubliche, also konventionelle Verhaltensweisen ersetzt (vgl. Scholz & Stegkemper, 2022,
S. 21).

2.3.1.4 Stufe 4: Konventionelle Kommunikation - intentionale vorsymbolische Kom-

munikation

Innerhalb dieser Phase greift das Kind auf Laute oder Gesten zurlick, wie zum Beispiel die
Zeigegeste. Diese lasst zwar unterschiedliche Inhalte ausdriicken, allerdings wird der Aus-
druck nach einem bestimmten Objekt gleichzeitig mit dem Blickkontakt zur Kommunikati-
onspartnerin oder zum Kommunikationspartner erkannt und von den Bezugspersonen
sprachlich erganzt. Durch die Benennung der Gegenstande, auf die das Kleinkind moglicher-
weise zeigt, erlernt das Kind die symbolische Ausdrucksform. Sinnbilder ersetzen diese kon-

ventionellen Symbole im weiteren Verlauf (vgl. Scholz & Stegkemper, 2022, S. 21).

2.3.1.5 Stufe 5: Konkrete Symbole - symbolische Kommunikation

Mit Symbolen sind sogenannte ,Stellvertreter” gemeint, die als Laute, Gesten, Gebarden
oder Zeichnungen auftreten und reale Gegebenheiten reprasentieren. Konkret bedeutet das
in dieser Phase, dass die Symbole eine Similaritat zu den Objekten der Begierde aufweisen
(vgl. Scholz & Stegkemper, 2022, S. 22).

2.3.1.6 Stufe 6 und 7: Abstrakte Symbole - symbolische Kommunikation und Sprache

In der letzten Stufe, die zwei Phasen beinhaltet, nutzt das Kind abstrakte Symbole. In der vo-
rangehenden sechsten Phase werden einzelne Zeichen verwendet, bevor sie miteinander
kombiniert werden (Stufe 7). Erst in der letzten Phase sind auch erste Strukturen einer Syn-
tax erkennbar. In dieser Stufe muss keine eindeutige Ahnlichkeit vorliegen, um als Symbol
fiir ein Objekt zu agieren, sondern es kann willkiirlich gewahlt werden. Eine Ausnahme bil-

den sogenannte Onomatopoetika, die lautmalerische Worter beschreiben. Eine durch-
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schnittliche Kommunikationsentwicklung bedient sich primar lautsprachlicher Worter. Bei
einer gestorten oder ausbleibenden Lautsprache kénnen ebenso Gebarden oder Piktogram-
me verwendet werden, um eine funktionierende Kommunikation aufzubauen. Dafiir ist ein
schrittweises Vorgehen notwendig, das zuerst einzelne Symbole heranzieht und keine Kom-
binationen fordert (vgl. Scholz & Stegkemper, 2022, S. 22).

Ein Kind, das sich durchschnittlich entwickelt, besitzt Lernmechanismen zur Bewaltigung von
sprachlichen Herausforderungen. Aus diesen Inputs der Bezugspersonen wird das Wissen
Uber sprachliche Regeln gewonnen. Dieser angeborene Mechanismus wird von verschiede-
nen Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftlern der Lerntheorie als Lernen in der Schnitt-
stelle, Bootstrapping oder Steigbligelhalter beschrieben. Diese Begriffe meinen das Zusam-
menspiel und die Unterstlitzung der sprachlichen Ebenen Pragmatik, Semantik sowie Syntax
und Prosodie. Dadurch kann sich die Sprache immer in sich weiterentwickeln und nahert sich

sukzessive einer elaborierten Sprache (vgl. Nonn, 2011, S. 28 f.).

2.3.2 Entwicklung von sprachlichen- und kommunikativen Fahigkeiten bei Kindern

mit lautsprachlichen Beeintrachtigungen

Wilken (2010) beschreibt in ihrem Buch die Auswirkung von Behinderung auf Verstehen und
Verstandigung (S. 6). Darin nennt sie, dass bereits basale Grundfertigkeiten und -fahigkeiten
bei Vorliegen jeglicher Behinderungen keine normale Entwicklung durchmachen und es
dadurch zu einer veranderten Kommunikation und Sprache kommt. In den meisten Fallen ist
die Sprache wesentlich verzogert. Dies flihrt einerseits zu einem zeitlichen Entwicklungsdefi-
zit und andererseits werden diverse Entwicklungsbereiche durch dissoziierte Starken respek-
tive Schwachen eingeschrankt. Zusatzlich zu den bereits genannten Entwicklungsstérungen
kommt noch die Tatsache hinzu, dass die lautsprachlichen Beeintrachtigungen haufig mit
anderen Behinderungen einhergehen. Dies betrifft haufig die Sinnesorgane Augen und Oh-
ren sowie Wahrnehmungsdefizite (visuell, auditiv, taktil und kindsthetisch). Aus diesen ge-
nannten Griinden ist es unabdingbar, die Voraussetzungen des betroffenen Kindes und der
Bezugspersonen genau zu kennen, um UnterstlitzungsmaBnahmen finden zu kénnen (vgl.
Nonn, 2011, S. 6).

Im spéateren Verlauf dieser Arbeit finden sich genaue Ausfiihrungen zu den Personengrup-
pen, die von Unterstitzter Kommunikation Gebrauch machen. Die Ursachen fiir bestimmte
Beeintrachtigungen, die die Lautsprache betreffen, liegen entweder bei direkten oder indi-
rekten Grundlagen der Sprachentwicklung. Diese Krankheitsbilder sind allesamt vollig unter-
schiedlich und brauchen dulRerst differenzierte Methoden. GleichermaRen gilt aber fir alle,

dass die kognitiven Fahigkeiten dieser Kinder oftmals unterschatzt werden, die Kinder somit
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nicht ausreichend gefordert und geférdert werden und dass es in weiterer Folge zu einer

Demotivation und einem fehlenden Mitteilungsbedirfnis kommt (vgl. Nonn, 2011, S. 6).

In der sprachlichen beziehungsweise kommunikativen Entwicklung wird zwischen sensori-
schen, motorischen und kognitiv/emotionalen Grundlagen differenziert, welche nun erlau-
tert werden (vgl. NuRbeck, 2010, S. 6).

2.3.2.1 Sensorische Beeintrachtigungen

Diese Behinderungen, die eine Sinnesbeeintrdchtigung beschreiben, konnen auditiv, visuell
oder kindsthetisch sein. Erstere betreffen das Horen und haben einen negativen Effekt auf
den Spracherwerb, weil AuRerungen von Bezugspersonen nicht oder nur teilweise gehort
und verstanden werden. Behinderungen auf der visuellen Ebene kénnen zu Problemen beim
Erkennen und Beschreiben von Objekten und Vorgangen sowie beim referentiellen Blickkon-
takt fuhren. Durch kindsthetische Beeintrachtigungen kann es zu einer inkorrekten Wahr-
nehmung der Sprechwerkzeuge bei der Lautproduktion kommen und dies fihrt in weiterer
Folge zu eigenen Fehlern beim Bilden von Lauten (vgl. NuBbeck, 2010, S. 6 f.). Ebenso
braucht es die Sensomotorik, um Vorstellungen aufzubauen und Rituale verstehen zu kon-
nen (vgl. NuBbeck, 2010, S. 7).

2.3.2.2 Motorische und funktionelle Beeintrachtigungen

Diese wird oftmals bereits bei basalen Fahigkeiten wie dem Saugen, Schlucken, Kauen und
Trinken erkannt. Motorische und funktionelle Behinderungen werden durch Ladierungen der
Zunge und Lippen sowie der Kontrolle des Kopfes und des Korpers erfasst. AuBerdem kommt
es zu Verformungen der Zahne, des Kiefers und des Gaumens. Die Atmung kann ebenso dif-
fizil sein, vor allem in Kombination mit der Nahrungsaufnahme. Besonders problematisch
werden diese Beeintrachtigungen beim Sprechen, wobei sich die Sprache von Kind zu Kind

und je nach Behinderungsgrad vollig unterschiedlich entwickelt (vgl. NuBbeck, 2010, S. 7).

2.3.2.3 Kognitive und emotionale Beeintrachtigungen

Die Entwicklung der Sprache vollzieht sich Gber den Austausch zwischen dem Kind und den
Bezugspersonen. Bei Vorliegen einer kognitiven/emotionalen Beeintrachtigung erkennt das
Kind nicht, dass es durch eigene AuBerungen, Reaktionen bei Mitmenschen auslésen kann
und der Sinn beziehungsweise das Ziel von Eigenaktivitat werden nicht richtig erfasst. Durch
eigenstandiges Handeln wird Objektpermanenz und Symbolverstidndnis aufgebaut, welche
als geistige Voraussetzungen fir die Sprachentwicklung gelten. Allerdings ist dies bei be-
troffenen Kindern nur eingeschrankt oder moglicherweise gar nicht moglich und schmalert

somit die Fahigkeit zum Spracherwerb. Die Objektpermanenz beschreibt die Kompetenz, ein
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Zeichen stellvertretend fiir eine Geste oder ein Wort zu erkennen, die genaue Bedeutung zu
verstehen und das Wissen darlber, dass eigene Zeichen eingesetzt werden kénnen, um sich
adaquat mitzuteilen (vgl. NuBbeck, 2010, S. 7).

Kitzinger et al. (2003) erklaren, dass der Ausdruck, wenn etwas (nicht) gewollt wird fiir Kin-
der mit diversen Behinderungen viel schwierig ist als fiir gleichaltrige Kinder ohne Behinde-
rungen. Grund dafiir ist, dass ihre AuRerungen von den Mitmenschen schwerer erkennbar
und verstehbar sind und es dadurch zu einem Gefiihl des Nicht-verstanden-werdens kommt
oder WillensduBerungen vielleicht sogar vollig unbeachtet bleiben. Es besteht auch die Mog-
lichkeit, dass bei Kindern mit schwereren Behinderungen ebenso die nonverbale Kommuni-
kation beeintrachtigt ist und dadurch WillensdauBerungen unklar, unverstanden und undeut-

lich sein kdnnen (S. 11).

AbschlieBend zur Kommunikation sei noch das Ganzheitliche Entwicklungsmodell von An-
dreas Frohlich und Ursula Haupt genannt, das unterhalb abgebildet ist und abermals die
Wichtigkeit der menschlichen Kommunikation aufzeigt und sie als Mittelpunkt der Entwick-
lung sieht. Dabei werden sechs Bereiche (Wahrnehmung, Geflihle, Bewegung, Kognition,
Korpererfahrung und Sozialerfahrung) dargestellt und die gegenseitige Ergdanzung aller Be-
reiche gemeinsam mit der Kommunikation als zentrales Element abgebildet. Dieses Hexagon
zeigt auf, dass alle Bereiche zusammenspielen miissen, damit die Kommunikation stérungs-
frei funktioniert. Wenn nur ein Bereich beeintrachtigt ist, kann dies bereits die Kommunika-

tionsablaufe beeinflussen und erschweren (vgl. Bach, 2012, S. 15).
Wahrnehmung

Sozialerfahrung Gefiihle

Kommunikation

Korpererfahrung Bewegung

Kognition

Abbildung 1: Ganzheitliches Entwicklungsmodell nach Fréhlich und Haupt (Bach, 2012, S. 15)

Wichtig ist vor allem die Beobachtung und Foérderung von lautsprachlich beeintrachtigten
Kindern sowie die Sensibilisierung der Menschen im nahen Lebensumfeld der Kinder, sodass
trotz Beeintrachtigungen die lebenswichtige Kommunikation ermdéglicht wird (vgl. NuRbeck,

2010, S. 6). Hierbei sind die Bezugspersonen in der Verantwortung, schnellstmoglich zu rea-
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gieren und den Kindern so friih wie moglich passende und kontinuierlich adaptierte Hilfs-

und Unterstiitzungsmalnahmen zu gewahren (vgl. NuRbeck, 2010, S. 1).

Der nachste Abschnitt beschéftigt sich mit den Folgen, die sich aus der fehlenden oder ge-

storten Lautsprache fiir die betroffenen Kinder und deren Eltern ergeben.

2.4 Lautsprachliche Beeintrachtigungen und deren Folgen

Bei Kindern, welche eine ausbleibende oder fehlerhafte Lautsprache aufweisen, sind die
kommunikativen Kompetenzen eingeschrankt. Diese Tatsache zieht Folgen fir die betroffe-
nen Kinder, aber auch fir die Eltern mit sich, da sie mit vielen Herausforderungen konfron-
tiert werden, die es gemeinsam zu lberwinden gilt. Dieses daraus resultierenden Folgen fur

das alltagliche Leben werden in diesem Abschnitt aufgezeigt.

2.4.1 Folgen fiir betroffene Kinder

Bei Vorliegen einer erheblichen motorischen Behinderung und/oder geistigen Retardierung
ist der Spracherwerb nahezu immer, allerdings in unterschiedlicher Intensitat, verlangsamt.
Zusatzlich zur Verzégerung kommt noch erschwerend hinzu, dass sich die einzelnen Entwick-
lungsbereiche nicht aufeinander abstimmen beziehungsweise diese nicht gleichermaRen ak-
tiviert werden kdnnen. Dies entsteht aufgrund eine dissoziierten (getrennten) Auspragung
der Fahigkeiten, die auf den zugrundeliegenden Ursachen und den dadurch entstandenen
Storungen basieren. Hinzu kommen noch weitere Beeintrachtigungen der visuellen, auditi-
ven, taktilen und kindsthetischen Wahrnehmung und Probleme bei den Seh- und Hdérvor-
gangen. Dies flihrt in weiterer Folge zu einer erschwerten Informationsaufnahme und Verar-
beitung sowie dem Verstandnis, dass Prozesse eigenstdandig verandert werden kénnen. Die-
se Beeintrachtigungen werden im nachfolgenden Abschnitt, in der Kommunikationsentwick-

lung, eingeteilt und genauer ausgefihrt (vgl. NuBbeck, 2010, S. 6).

Lautsprachliche Beeintrachtigungen gehen oftmals mit unverstandenen Wiinschen oder Be-
dirfnissen einher. Situationen, wie die von Kitzinger et al. (2003) angefiihrten, miinden im-
mer wieder in einem Geflhl der Hilflosigkeit, dem Ausgeliefertsein und innerem Frust
(S. 11 f.). Ein zweijahriger Bub mit infantiler Cerebralparese will einen Kakao haben. Sein Va-
ter, der ihn missversteht, schenkt dem Burschen Milch ein, woraufhin der Junge zu schreien
beginnt. Erneut kommt es zu einem Missversténdnis, da der Vater denkt, dass der Bursche
nichts mehr trinken moéchte, das Glas beiseitestellt und das Kind noch mehr brillt. Ein weite-
res Beispiel von missgliickter Kommunikation stellt das Beispiel von Mario dar. Er lebt seit

sieben Jahren mit dem Down-Syndrom. Er mochte ein soeben gehortes Lied nochmals ho-
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ren, allerdings erkennt seine Lehrerin den Wunsch nicht und packt das Radio weg. Als Reak-
tion darauf, lauft Mario aus der Klasse und die Lehrerin kann dies nicht nachvollziehen (vgl.
Kitzinger et al., 2003, S. 11). Wenn solche missverstandlichen Situationen immer wieder auf-
treten, die AuBerungen stindig falsch verstanden oder woméglich gar nicht bemerkt wer-
den, fihrt dies zu einem hohen Frustrationslevel und kann in weiterer Folge zu zweierlei Re-
aktionen fiihren. Einerseits kann es zur Reduzierung oder dem volligen Ausbleiben von
Kommunikationsversuchen kommen. Andererseits besteht die Gefahr, dass unverstandene
Kinder durch (auto)aggressives Verhalten eine Reaktion von den Bezugspersonen einfordern
und dadurch ihre Frustration kundtun (vgl. Kitzinger et al., 2003, S. 12). Bei lautsprachlich
beeintrichtigten Kindern, die kaum oder gar nicht kommunizieren oder bei denen AuRerun-
gen standig unverstanden bleiben, kommt es zu Beeintrachtigungen der ldentitats- und kog-
nitiven Entwicklung, sozialen Kontakte und der Selbstbestimmung (vgl. Kitzinger et al., 2003,
S. 12). Die Identitit eines Kindes entwickelt sich durch eigene Handlungen und AuBerungen
und den Reaktionen der Mitmenschen darauf. Kinder ohne lautsprachliche Beeintrachtigun-
gen konnen durch Worte oder Laute auf etwas aufmerksam machen und die Bezugsperso-
nen reagieren folglich auf diese AuRerungen. Dadurch machen Kinder die Erfahrung, dass sie
selbst etwas bewirken konnen. Somit lasst sich sagen, dass sich das Selbstbild von Kindern
durch Kommunikation entwickelt. Im Umkehrschluss dazu ist es fiir Kinder mit gestorter
oder ausbleibender Lautsprache umso schwieriger, die eigene Identitdt zu entwickeln, da sie
standig die Erfahrung machen, nicht verstanden zu werden und deshalb abhangig von Mit-
menschen und hilflos zu sein. Dieser Zustand wird auch als ,erlernte Hilflosigkeit” bezeichnet
(vgl. Kitzinger et al., 2003, S. 12 f.). Weiters kénnen lautsprachliche Probleme bereits im fri-
hen Kindesalter kognitive Entwicklungsfolgen mit sich bringen. Im Gegensatz zu sprechenden
Kindern, die selbstgefundene Objekte, Personen, etc. einfach ansprechen und Fragen dazu
stellen kdnnen, ist es fiir Kinder mit einer eingeschrankten Lautsprache sehr schwer bis un-
moglich, ihr Wissen aufzuzeigen und Fragen zu formulieren. lhre Gedanken kénnen nicht
nach aullen getragen werden oder eine blof3e Frage zu einem bestimmten Thema, woriiber
sie gerne noch mehr wissen wiirden, bleibt offen (vgl. Kitzinger et al., 2003, S. 13 f.). Erwach-
sene wie auch Kinder nehmen Kontakt zu anderen Menschen Uber die Sprache auf, in weite-
rer Folge werden Freundschaften geschlossen und ganz selbstverstandlich werden anderen
Meinungen gehort, gefiltert und eingeordnet. Bei lautsprachlich beeintrachtigten Kindern ist
das Erleben und Pflegen sozialer Kontakte massiv erschwert. Sie kénnen nicht ausdriicken,
was, wann, wie und mit wem sie etwas wollen und gerade in der Schule werden diese Kinder
haufig vollig missverstanden. In einem verstandnisvollen Elternhaus gestaltet sich die Kom-
munikation zumeist besser und die nachsten Bezugspersonen kénnen die Anliegen der Kin-

der eher verstehen. Dies miindet allerdings in ein starkes Abhangigkeitsverhaltnis, da die Be-
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zugspersonen als Ubersetzer*in fungieren, was mit zunehmendem Alter zu Problemen bei
der Ablésung von den Eltern® fiihren kann (vgl. Kitzinger et al., 2003, S. 13). Ebenfalls anzu-
merken ist die sogenannte ,kommunikative Hilflosigkeit”. Es beschreibt den Fall, bei dem
nichtsprechende Kinder aufgrund von Fehlentwicklungen in den ersten Lebensmonaten ein
nicht ausgepragtes Kommunikationsbedirfnis haben und dieses in eine geringe Anstren-
gungsbereitschaft miindet. Bei diesen Kindern ist vor allem wichtig, dass ihnen gelingende
Erfahrungen, in denen ihre eigene Kommunikation gefordert wird, demonstriert werden und
sie dadurch Lust darauf bekommen, selbst aktiv an Kommunikationsprozessen teilnehmen
zu wollen (vgl. Arnusch & Pivit, 1996, S. 40).

2.4.2 Folgen fiir Bezugspersonen

Eltern von lautsprachlich beeintrachtigten Kindern stehen teilweise unter enormem Druck,
da die Sprachbeeintrachtigung oftmals von Laien als Erziehungsversagen tituliert wird. Dies
ergibt sich aus der Fehlauffassung, dass Sprachprobleme durch eingeschriankte Kommunika-
tionsangebote entstehen (vgl. MuRmann, 2012, S. 76). Dieses Fehldenken und die Schuldzu-
weisungen mussen aus den Képfen der Menschheit verschwinden und deshalb soll speziell
fir die betroffenen Eltern die Aussage von Ritterfeld (2007) zitiert werden: ,,Sie haben keine
Schuld! Aber Sie kdnnen Ihrem Kind helfen!” (MuRmann, 2012, S. 76)

Im Umkehrschluss zu den Folgen fiir die Kinder, die nicht verstanden werden, ist es auch fiir
die Eltern schwierig zu erkennen, was das Kind (nicht) mochte. Bei einer zusatzlichen Kor-
perbeeintriachtigung gestalten sich die Verstehensprozesse noch herausfordernder, da die
Kinder nicht auf Gegenstdande oder Menschen zeigen kdnnen. Somit kommt es zu Signalen,
die schlecht erkennbar, lesbar und interpretierbar sind. Hinzu kommt, bei haufigem Auftre-
ten, eine Verunsicherung der Angehorigen. Wie bereits oberhalb erklart, miindet Frust und
Verzweiflung der Kinder oftmals in sozialem Rickzug und Unerreichbarkeit oder gegenteilig
in (auto)aggressivem Verhalten, das zusatzlich zu den Kommunikationsproblemen zu einer
groBen familidaren Belastung flhrt. Die elterlichen Strapazen sind sehr umfangreich, da funk-
tionierende Kommunikationsprozesse mit dem Kind sehr viel Zeit, Energie und Geduld in An-
spruch nehmen und weiters die Vielzahl an Therapien, Zukunftsfragen, Sorgen um das Wohl

der Kinder und Erklarungsbedarf fir Dritte viel Kraft kosten. Wie bereits erklart, besteht au-

Y Im nachfolgenden Text wird aus Griinden der besseren Lesbarkeit von Eltern gesprochen, allerdings sind da-

mit gleichermaRen auch alle Erziehungsberechtigen eines Kindes gemeint.
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Rerdem haufig der Fall, dass nur die Eltern die AuRerungen des Kindes verstehen kénnen
und sie immer als Dolmetscher*in gebraucht werden (vgl. Kitzinger et al., 2003, S. 16). Be-
sonders bedeutsam ist auch die Sensibilisierung der Eltern darauf, alle therapeutischen und
padagogischen Mallnahmen ebenfalls in das alltagliche familidare Leben zu implementieren
und die Elternpartizipation ernst zu nehmen. Die primaren Bezugspersonen werden teilwei-
se als sogenannte , Ko-Therapeutinnen” bzw. ,Ko-Therapeuten” gesehen. Dies (bt allerdings
auch einen Druck auf die Eltern aus, wobei Studien von Ritterfeld et al. (2011) zeigen, dass
die Eltern sprachbeeintrachtigter Kinder zufriedener sind, wenn sie stetig liber die Verfah-
ren, Abldufe und Ergebnisse ihrer Kinder informiert werden und schenken den Therapeutin-
nen bzw. Therapeuten sowie Pdadagoginnen bzw. Padagogen mehr Vertrauen, wenn dies der
Fall ist (vgl. MuRmann, 2012, S. 79 f.). AuBerdem kann es dazu kommen, dass auch die Kin-
der die UK-Interventionen nicht annehmen und dabei ist die Haltung der Bezugspersonen
von grofRer Relevanz. Ursi Kristen (2006) meint ,[...] dass niemand von alleine lernt, unter-
stltzt zu kommunizieren” (vgl. Staatsinstitut flir Schulqualitdt und Bildungsforschung (ISB),
2021b, S. 5). Deshalb ist sie auch der Uberzeugung, dass den Bezugspersonen eine erhebli-

che bis entscheidende Bedeutung zukommt (vgl. ISB, 2021b, S. 5).

Somit ldsst sich zusammenfassen, dass eine vertrauensvolle Beziehung zwischen den Be-
zugspersonen und dem Kind die notwendige Basis fiir eine wechselseitige Kommunikation
darstellt. Erst wenn sich das Kind akzeptiert und wertgeschatzt fuhlt, kann es das fir die
Entwicklung der Kommunikationsfahigkeit notwendige Vertrauen aufbauen. Dieser Vorgang
wird von Carl Rogers als ,personenzentrierte Gesprachsfiihrung” bezeichnet und umfasst
drei menschliche Grundhaltungen, welche lauten: Kongruenz (Echtheit/Transparenz), Empa-
thie (einflihlendes Verstehen) und Akzeptanz (bedingungslose, positive Zuwendung) (vgl.
Kreuzinger, 2000). Nicht oder wenig sprechende Kinder missen diese Werte spliren, damit
sie sich 6ffnen und dadurch die notwendigen Bediirfnisse offenbaren kénnen, die in weiterer
Folge die Moglichkeiten der Verstdandigung zulassen. Dies ist zum einen die Aufgabe der El-
tern, aber auch aller anderen Personen, die mit dem lautsprachlich beeintrachtigten Kind ar-

beiten, leben und es umgeben (vgl. Hedderich, 20064, S. 56 f.).

Die Frage, ob eine unterstitzt gefihrte Kommunikation mit Hilfsmitteln zu Hause (iberhaupt
notwendig ist, wie sie provokant von der Organisation ,Gemeinsam flr Unterstiitzte Kom-
munikation” gestellt wurde, ldsst sich somit eindeutig vom Tisch weisen und es kann damit
argumentiert werden, dass gerade im Elternhaus und im hauslichen Alltag, aufgrund der vie-
len Gesprachsanldsse, eine Kommunikation unabdingbar ist. Zusatzlich fallt den Kindern mit
einer gestorten oder ausbleibenden Lautsprache das Kommunizieren im bekannten Umfeld

leichter (vgl. Gesellschaft fiir Unterstitzte Kommunikation e.V.,, 0. J., S. 12). Wie Leyendecker
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2005 meint, muss Kommunikation ,[...] als eines der elementarsten Bedirfnisse des Men-
schen fiur lebensnotwendig angesehen werden” (Bone-Olsen et al., 2009, S. 199). Durch die
soeben genannten Folgen der beeintrachtigten Lautsprache ist ein selbstbestimmtes Leben
in der Gesellschaft erheblich erschwert. MaBnahmen zur Verbesserung sind weitgehend be-
kannt und gegeben. Allerdings braucht es die Zusammenarbeit aller Menschen im Umfeld
der betroffenen Kinder, sodass dieses Wissen in samtlichen Lebensprozessen implementiert
werden kann, um dadurch eine Partizipation am gesellschaftlichen Leben zu erméglichen, in
dem allen Kindern die lebensnotwendige Kommunikation erleichtert wird und die genannten

Folgen moglichst weitreichend eliminiert werden (vgl. Bone-Olsen et al., 2009, S. 200).

Welche lautsprachlichen Beeintrachtigungen es gibt und wie sich diese zeigen, wird im drit-
ten Kapitel beschrieben. Der anschlieRende Abschnitt fokussiert sich auf die Beschulung im
Forderschwerpunkt Sprache und die schulische Inklusion von Kindern mit einer beeintrach-

tigten oder fehlenden Lautsprache.

2.5 Schulischer Unterricht

Das Schulsystem in Osterreich ist sehr fraktioniert und differenziert. Fiir Kinder mit einem
sonderpadagogischen Forderbedarf (SPF) gibt es die Wahimoglichkeit zwischen einer inklusi-
ven Beschulung in der Regelschule oder dem Besuch einer Sonderschule. Ob ein Kind einen

sonderpadagogischen Forderbedarf erhalt, wird durch die Bildungsdirektion festgestellt.

GemaR § 8 Abs. 1 Schulpflichtgesetz (1985) ,,[...] liegt dann ein sonderpadagogischer Férderbedarf
vor, wenn eine Schiilerin oder ein Schiler infolge einer nicht nur voriibergehenden korperlichen,
geistigen oder psychischen Funktionsbeeintrachtigung oder Beeintrachtigung der Sinnesfunktio-
nen dem Unterricht in der Volksschule, Mittelschule oder Polytechnischen Schule ohne sonderpa-
dagogische Forderung nicht zu folgen vermag und nicht, gemaR § 15 Schulpflichtgesetz 1985, vom
Schulbesuch befreit ist.

Mebhr als die Halfte aller Schiller*innen mit SPF, beziehungsweise einer Behinderung, werden
inklusiv unterrichtet (vgl. Raditsch, 2015). Die Inklusion verspricht Kindern und Jugendlichen
mit und ohne Behinderungen mannigfache Mdglichkeiten in gemeinsamen Lernsituationen.
Die verbleibenden rund 50 Prozent werden in eigenen Sonderschulen beschult. Diese Schul-
form gliedert sich wiederum in einzelne Bereiche mit je neun Schulstufen, allerdings ist eine
Verlangerung der Schulbesuchszeit moglich. Durch die Einordnung in verschiedene Forder-
schwerpunkte wird eine passende Beschulung mit eigenen Lehrpldnen je Schwerpunkt mog-
lich. AuRerdem soll die Individualisierung im Vordergrund stehen, die den Kindern Basiswis-

sen vermittelt sowie ein bestmdgliches Fundament fiir den weiteren Lebens- und Bildungs-
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weg legt (vgl. Bundesministerium fiir Bildung, Wissenschaft und Forschung (BMBWF), 2019,
0. S.). Die Forderschwerpunkte im 6sterreichischen Schulsystem lauten: Lernen, Erhéhter
Forderbedarf, Sehen, Horen, Sprechen, korperliche und motorische Entwicklung, Verhalten
und Unterricht in Gesundheitseinrichtungen (vgl. Bundesministerium fir Bildung, Wissen-
schaft und Forschung (BMBWF), o. J.).

2.5.1 Forderschwerpunkt Sprache

Wie die Uberschrift des Kapitels sowie der Titel der Arbeit bereits verraten, konzentriert sich
die vorliegende Masterthesis primar auf Kinder im Férderschwerpunkt Sprechen bzw. Spra-
che, allerdings geht eine Sprachbehinderung haufig mit anderen Behinderungen einher,
weswegen viele Kinder mit lautsprachlichen Beeintrachtigungen im Férderschwerpunkt , Er-
héhter Férderbedarf” (EFB) zu finden sind. Dennoch diirfen nicht alle Kinder, die unterstitzt
kommunizieren, im Férderschwerpunkt EFB angesiedelt werden, denn es gibt viele Men-
schen mit einfacheren Behinderungsformen, die ebenso unterstiitzt kommunizieren. Somit
lasst sich sagen, dass unterstiitzt kommunizierende Schiiler*innen sowohl im Férderschwer-
punkt Sprache als auch im Erhéhten Férderbedarf wiederzufinden sind. Das ICF-Modell, das
in einem spateren Abschnitt beschrieben wird, definiert die Klassifikation der Behinderungs-

formen genauer.

Im Férderschwerpunkt Sprache wird dem Sprachheilunterricht eine erhebliche Bedeutung
zugeschrieben. Dieser hat das Ziel, die Sprache beziehungsweise individuelle Kommunikati-
onsformen zu verwenden. Diese sprachheilpddagogischen Interventionen werden in den
schulischen Unterricht eingebunden und die Kinder dadurch gefordert. Die Aufgabe der Pa-
dagoginnen und Padagogen sowie der Sprachheillehrer*innen ist die schulische Unterrichts-
und Forderarbeit, aber auch die Beratung, Unterstiitzung und Kooperation mit allen anderen
Parteien wie den Eltern, Schulleiter*innen und Kolleginnen und Kollegen. Zusatzlich ist die
Unterstitzte Kommunikation wichtig flir Kinder, denen der Zugang zur Lautsprache aufgrund
korperlicher Beeintrachtigungen oder beispielsweise eines Mutismus verwehrt bleibt. Viele

dieser Kinder weisen einen normalen bis Gberdurchschnittlichen 1Q auf (vgl. BMBWF, o. J.).

Weiters bleibt zu sagen, dass dieser Forderschwerpunkt unterschiedlich benannt wird. Auf
der Homepage des Bundesministeriums fur Bildung, Wissenschaft und Forschung wird er als
Férderschwerpunkt Sprechen bezeichnet und seitens der Bildungsdirektion Niederosterreich
Férderschwerpunkt Sprache. Aus diesem Grund wurden oberhalb die Bezeichnungen ver-
wendet, die in den Quellen vorkommen. Allerdings ist ,Sprache” weitaus mehr als das ,,Spre-
chen” in der herkémmlichen Form, wie bereits in dieser Arbeit erklart wurde, da die Sprache

auch beispielsweise das korperliche Kommunizieren mit Gebarden und ebenso die zwi-
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schenmenschliche Kommunikation beinhdlt. AuRBerdem ist UK eine Sprache, die aber ein
Sprechen nicht bendtigt. Aus diesen Griinden und entsprechend den personlichen Praferen-
zen der Verfasserin, tragen die Arbeit und auch dieses Kapitel den Titel Férderschwerpunkt

Sprache.

Ein erhohter Forderbedarf liegt vor, wenn Schiler*innen komplexe, unterschiedliche, in der
Auspragung schwere Behinderungen beziehungsweise Mehrfachbehinderungen aufweisen.
In diesen Fallen unterstlitzen ebenso diverse Hilfsmittel bei der Kommunikation, genauso
wie basale Wahrnehmungsférderung. Zusatzlich kommt es in diesem Férderschwerpunkt zu
einer starkeren Umsetzung von sozialem und lebenspraktischem Lernen, sodass die Schii-
ler*innen bestmaoglich auf ein selbststandiges, selbstbestimmtes und autonomes Leben vor-
bereitet werden. Dabei wird vor allem auf die subjektiven Lebensumstiande und Situationen
eingegangen und der Zusammenarbeit der Eltern, Pddagoginnen bzw. Pddagogen sowie aller
zusatzlich beteiligten Parteien eine groRe Bedeutung zugeschrieben (vgl. BMBWEF, o. J.). Ca-
rina Liike & Sarah Vock (2019) merken auRerdem an, dass sich die Disziplinen Sprachtherapie
und Unterstitzte Kommunikation wechselseitig unterstiitzten und keineswegs widerspre-
chen. Beide verfolgen dasselbe Ziel, namlich die bestmdgliche Unterstiitzung aller Men-

schen, sodass sie selbststandig am Leben der Gesellschaft teilhaben kdnnen (S. 2).

Isabel Rink (2018) spricht von sogenannten Kommunikationsbarrieren, die sie in sieben Be-
reiche (Sinne, Fach, Fachsprache, Kultur, Kognition, Sprache und Medien) und Personen-
gruppen mit zwei Arten von Kommunikationsbeeintrachtigungen (Perzeptionseinschrankun-
gen und Verstehenseinschrankungen) unterteilt (vgl. Rink, 2018, S. 29 ff.). Das Wort ,,Barrie-
ren” wird zumeist mit baulichen Hindernissen fiir beispielsweise Menschen mit Rollstuhl as-
soziiert. Allerdings gibt es auch fiir sprachbehinderte Menschen tberall, teilweise undurch-
dringbare Barrieren, die sich in Form von fehlenden Informationen oder einem mangelhaf-
ten Austausch zeigen. Fir die vorliegende Masterarbeit sind primar die Sprachbarriere und
sekundar die Kognitionsbarriere relevant. Erstere wird als System definiert, das aus ver-
schiedenartigen Schriftzeichen, Bildern und Symbolen besteht und welche nicht (unmittel-
bar) verstanden beziehungsweise zur Kommunikation verwendet werden kdénnen. Bei eini-
gen Arten von Behinderungen, die im weiteren Verlauf beschrieben werden, ist zusatzlich
auch die Kognition beeintrachtigt, was gewissermalien so viel bedeutet wie, dass die Spra-
che und/oder die Inhalte zu komplex sind und deshalb das Verarbeitungsvermégen der Rezi-

pientinnen und Rezipienten Gbersteigen (vgl. Rink, 2018, S. 31).
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2.5.2 Schulischer Unterricht im Forderschwerpunkt Sprache

Die UN-Behindertenrechtskonvention, die alle bereits bestehenden Menschenrechte kon-
kretisiert und ausbaut, wurde im Jahr 2008 von der Republik Osterreich ratifiziert. Sie fordert
eine Gleichbehandlung und Selbstbestimmung aller Menschen. Die soziale Inklusion zielt auf
die gesamte Gesellschaft ab und umfasst mehr als 60.000 in Osterreich lebende Menschen
mit lautsprachlichen Beeintrachtigungen (vgl. Rastl, 2015). Die schulische Inklusion umfasst
zwar eine geringere Anzahl an Personen, da die Verantwortung im Bildungssystem liegt, al-
lerdings ist dieser Teil nicht minder bedeutsam, da der Grundstock fiir ein selbstbestimmtes,

gleichberechtigtes Leben in der Schule gelegt wird (vgl. MuBmann, 2012, S. 14).

Da Sprache als Medium der Bildung und Zentrum von schulischem-, sozialem- und emotiona-
lem Lernen gilt, ist vor allem fiir Schiiler*innen mit einer gestorten oder ausbleibenden Laut-
sprache der schulische Unterricht eine enorme Herausforderung. Wie bereits erwdhnt, gilt
die Sprache als Grundlage fir Selbstbestimmung, Identitatsentwicklung und WillensduRe-
rungen. Bei Kindern mit Beeintrachtigungen der produktiven und rezeptiven Sprachverwen-
dung muss frihzeitig an grundlegenden Fahigkeiten, wie einer zielgerichteten, partnerorien-
tierten und zeichenhaften Kommunikation gearbeitet werden. Dies gestaltet sich bestenfalls
durch Situationen, die vom Kind selbst erlebt werden und in welchen der kommunikative
Aspekt vorrangig ist (vgl. MuBmann, 2012, S. 9 ff.). Die Lehrperson begleitet sowohl die El-
tern als auch die Kinder mittels funktioneller Sprechiibungen durch die Beratung. Die Pada-
goginnen und Padagogen orientieren sich immer am Problem, dem Individuum sowie dem
jeweiligen Kontext. Dieser mehrdimensionale Unterrichtsaufbau bildet allerdings in allen
Schulen, nebensachlich ob Regelschule, Sonderschule oder inklusiver Schule, die geforderte
Schwerpunktsetzung der Lehrkrafte. Speziell im Forderschwerpunkt Sprache liegt der zentra-
le Auftrag im Sprachgebrauch, der als Gegenstand der Betrachtung und Reflexion fungiert
(vgl. MuRmann, 2012, S. 14).

Friher gab es eine Trennung zwischen Sprachheilpadagogik und schulischem Unterricht. Seit
einigen Jahren gibt es eine Verschrankung der einzelnen Disziplinen, die fiir eine gelingende
Padagogik auch notwendig ist. Der Unterricht mit lautsprachlich beeintrachtigten Kindern
gestaltet sich nahezu ident mit dem herkdmmlichen Unterricht, allerdings muss dieser an die
Kenntnisse und Moglichkeiten der Schiiler*innen angepasst werden. Dafiir braucht es Diffe-
renzierungen, um Anforderungen und Sprach- beziehungsweise Kommunikationsbarrieren
zu erkennen und die Lerninterventionen zielgerichtet planen und einsetzen zu kdnnen (vgl.
MufRmann, 2012, S. 14).

Der im September 2020 erschienene Artikel ,Die Implementierung von Unterstitzter Kom-

munikation (UK) in die Bildungsregion Salzburg” von Thomas Urschitz erklart den Umstand,
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dass noch nicht alle Personen mit Beeintrachtigung der Kommunikationsfahigkeiten liber die
notwendigen Hilfsmittel verfiigen, sie keine fachgerechte Begleitung erhalten und ihnen
deshalb der Weg zu einem erfolgreichen Austausch mit der Umwelt teilweise oder ganzlich
verwehrt bleibt. Dazu werden die Aussagen von Andrea Erdély und Ingeborg Thiimmel aus
dem Jahr 2014 herangezogen, die erklaren, dass in den Schulen zwar allgemeines Wissen
Uber UK vorliegt, allerdings die Padagoginnen und Pddagogen keine Strategien und Metho-
den kennen, um dieses Wissen in den Unterrichtsalltag implementieren zu kénnen. Aus die-
sem Grund kommt es zu Angst vor Fehlern und Misserfolgen. Weitere Erkenntnisse lieferten
Ingo Bosse und Leevke Wilkens, deren Untersuchungen in Behinderteneinrichtungen erga-
ben, dass: ,[...] pessimistische Grundeinstellungen, ein fehlendes Bewusstsein tber die Not-
wendigkeit und Relevanz von UK, Zeitmangel, formale Hiirden in der Umsetzung und [eine]
Anschaffung von UK-Hilfsmitteln sowie die rasante Technologieentwicklung, die es den Mit-
arbeitenden erschwert, auf dem aktuellen Stand zu bleiben” (Urschitz, 2020, S. 2) dazu fih-
ren, dass UK nicht beziehungsweise zu wenig in die Praxis implementiert wird. Ein weiterer
wichtiger Punkt wird von Dorothea Lage angesprochen, die meint, dass fehlende UK-
Curricula ein Fehler seien und die schulische Umsetzung von einzelnen Padagoginnen und

Padagogen abhangt, die sich fiir einen UK-Unterricht einsetzen.

Somit lasst sich zusammenfassend sagen, dass die Hiirden der vollstandigen Umsetzung von
Unterstiitzer Kommunikation in der Organisation liegen und diese sich in weiterer Folge auf
Wissen, Einstellung und Umsetzung in der Klasse auswirken. Eine vollstandige Implementie-
rung von UK in den Schulen kann allerdings nur dann vollzogen werden, wenn ein andauern-
des UK-Angebot vorliegt und alle Schiler*innen, mit und ohne Lautsprache, damit und in
weiterer Folge gemeinsam lernen. Um dies zu verdeutlichen, soll abschlieRend eine Aussage
von Bosse und Wilkens (2015) genannt werden: ,So soll UK nicht eine Zusatzleistung darstel-
len, sondern eine Pflichtaufgabe.” (Urschitz, 2020, S. 4)

Um eine schulische Férderung grundlegen zu kdnnen, braucht es eine Klassifikation der Ar-
ten und Auspragungen von Behinderungsformen. Diese werden nach einem internationalem

Standard mithilfe des ICF-Modells klassifiziert, welches nachfolgend erklart wird.

2.6 ICF-Modell

Lautsprachliche Beeintrachtigungen kénnen vielerlei Ursachen haben. Zu jeder Behinderung
gibt es national unterschiedliche Definitionen. Um eine internationale Vergleichbarkeit und
ein einheitliches, fir alle gleichermalien giiltiges System zu schaffen, wurde das ICF-Modell

entwickelt. Die Fachdisziplin der Unterstitzten Kommunikation korrespondiert mit der In-
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ternational Classification of Functioning, Disability and Health, kurz ICF. Ubersetzt beschreibt
das ICF-Modell die ,Internationale Klassifikation der Funktionsfahigkeit, Behinderung und
Gesundheit” (vgl. Like & Vock, 2019, S. 3). Das ICF-Modell der WHO (World Health Organiza-
tion, dt. Weltgesundheitsorganisation) wurde, mit dem Ziel einer einheitlich definierten
Sprache zur Erlauterung der funktionalen Gesundheit eines Menschen entworfen. Ziel ist es,
durch allgemein giiltige Formulierungen eine Verstandigungsbasis grundzulegen, die fir El-
tern, Schiler*innen, Padagoginnen bzw. Paddagogen, Mediziner*innen, Therapeutinnen bzw.
Therapeuten und weitere verkniipfte Gruppen gleichermaBen verstanden wird (vgl. Landes-
schulrat fur Vorarlberg, 2016, S. 3). Dieses Modell wird in verschiedenen Ldndern sowie Dis-
ziplinen verwendet und, wie bereits erwahnt, wird es zur Darstellung des funktionalen Ge-
sundheitszustandes, der Art der Behinderung, der sozialen Beschrankung und aller fiir die
Definition wichtigen Umstande des Individuums angewandt. Weiters werden, ausgehend
von der ICF, auch die bio-psycho-sozialen Faktoren, die eine Erkrankung mit sich bringt, be-
riicksichtigt und miteinbezogen, sodass ein ganzheitliches Gesundheits-, vice versa Krank-
heitsbild entsteht (vgl. Bundesinstitut fiir Arzneimittel und Medizinprodukte (BfArM), o. J.).

Eine genauere Erkldarung des Modells sowie die Differenzierung zwischen dem ICF- und dem
ICIDH-Modell kann dem Anhang entnommen werden. Zusatzlich wird geklart, was die Be-
zeichnung ICF-CY bedeutet und wie bio-psycho-soziale Faktoren den Gesundheits- bzw.

Krankheitszustand beeinflussen.

2.7 Resiimee

AbschlieBend sei erneut die UN-Behindertenrechtskonvention genannt, welche eine voll-
standige Eingliederung in das gesellschaftliche Leben und allen damit einhergehenden Berei-
chen, wie auch der schulischen Bildung, fordert. Wie bereits eingangs erwahnt, ist die Kom-
munikation ein Menschenrecht und weit mehr als nur ein sprachlicher Informationsaus-
tausch. Die Kommunikationsfahigkeit ist ein zentraler Bestandteil in jeder menschlichen In-
teraktion, die es fir eine Teilnahme am gesellschaftlichen Leben braucht und die jeder Per-
son zusteht. Besonders wichtig hervorzuheben ist, dass es sich bei der Kommunikationsun-
terstitzung von Schiilerinnen und Schilern mit lautsprachlichen Beeintrachtigungen nicht
ausschlieBlich um die Forderung des jeweiligen Kindes handelt, sondern viel mehr um eine
Begleitung aller Angehdrigen. Eine Sensibilisierung der gesamten Menschheit, vor allem aber
derer, die mit dem Kind in Verbindung stehen, ist die Voraussetzung fiir eine gelingende
Kommunikation und die Chance, sowohl die Bediirfnisse der Kinder als auch der Bezugsper-

sonen zu verstehen und ihnen in weiterer Folge Hilfestellungen anbieten zu kdnnen. Wie be-
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reits genannt, umfassen die Fahigkeiten der betroffenen Kinder ein groRes Spektrum, welche
von einer vollig ausbleibenden Lautsprache bis hin zu einer voriibergehenden Beeintrachti-
gung der Kommunikationsfahigkeit reichen. Weiters kdnnen die Kinder innerhalb verschie-
dener Forderschwerpunkte in unterschiedlichen Schulformen unterrichtet werden. Um ein

einheitliches Verstandnis schaffen zu konnen, wurde das ICF entwickelt.

Nun ist es die Aufgabe jedes einzelnen Menschen, seinen Teil beizutragen, damit wir bald in
einer inklusiven Gesellschaft, ohne jegliche Barrieren, leben diirfen. Um die Forderungsmaog-
lichkeiten der Unterstiitzten Kommunikation in den nachsten Jahren vollstdndig in allen
Schulen implementieren und umsetzen zu kdnnen, braucht es motivierte Padagoginnen und
Padagogen sowie Schuldirektorinnen bzw. Schuldirektoren, die seitens der Schulorganisation
und den Dachverbdanden sowohl finanzielle als auch beratende Unterstiitzung erhalten. Au-
Rerdem bedarf es einer offenen Gesellschaft ohne Beriihrungsingsten und dem Sinn fiir In-
klusion, Gleichberechtigung und Partizipation. Erste Schritte in diese Richtung wurden be-
reits gemacht, allerdings geht es jetzt um die tatsachliche Umsetzung und Verankerung in

der Praxis, die es im gesellschaftlichen, wie auch im schulischen Bereich gewiss braucht.

Es wurde bereits vermehrt die Unterstiitzte Kommunikation angesprochen sowie der An-
wendungsbereich kurz umrissen. Im nachfolgenden Kapitel geht es nun explizit um die Un-

terstiitzte Kommunikation und alle damit einhergehenden Bereiche.
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3 Unterstlitzte Kommunikation

Dieses Kapitel ist der Kern der Masterthesis, die Unterstiitzte Kommunikation. Zuerst folgt
eine Begriffsbestimmung, worum es sich bei der UK handelt, bevor es um essenzielle Organi-
sationen dieses Bereichs beziehungsweise den Versorgungsfirmen geht. Anschlielend wer-
den wichtige Begriffe innerhalb der UK (Modelling, Prompting, Ko-Konstruktion, Ursache-
Wirkung, Ja/Nein-Konzept) geklart. Zuletzt beschaftigt sich dieses Kapitel mit den Herausfor-

derungen und Grenzen von UK und wie es diese zu (iberwinden gilt.

3.1 Begriffsdefinition Unterstiitzte Kommunikation

Wie bereits mehrfach erwahnt, ist es das oberste Ziel der Unterstitzten Kommunikation,
Menschen mit lautsprachlichen Beeintrachtigungen eine aktive Verstandigung und die Chan-
ce zur Selbstbestimmung zu ermoglichen. Besonders im schulischen Unterricht ist die Spra-
che das zentrale Element (vgl. MuBmann, 2012, S. 131). Nationalen und internationalen Stu-
dien zufolge stellen sprachliche Fahigkeiten einen entscheidenden Indikator fiir schulische
Erfolge dar und diese bewirken im weiteren Schritt einen positiven Einstieg in das Arbeitsle-
ben (vgl. Like & Vock, 2019, S. 215). Allerdings kénnen auch ohne Lautsprache Emotionen,
Interaktionen und Nachstenliebe vermittelt werden. Wie aber bereits genannt, erschweren
Kommunikations- und Sprachstérungen die Teilhabe am Unterricht (vgl. MuBmann, 2012,
S. 131) und zeigen negative Effekte auf schulische Kompetenzen, die Psyche sowie das Sozi-
alleben von Kindern (vgl. Liike & Vock, 2019, S. 215).

Nach ersten Anndherungsversuchen in den 70er-Jahren etablierten sich konkrete Ansatze
und Umsetzungsmoglichkeiten erst im Jahr 1983 unter dem Namen ISAAC (International
Society for Augmentative and Alternative Communication). Diese wurde als Allianz von sie-
ben Lindern gegriindet. Deutschland und Osterreich zihlen nicht zu den Griindungslandern
(vgl. Nonn, 2011, S. 4). Federfiihrend bei der Umsetzung in Deutschland waren die Damen
Ursula Braun, Ursi Kristen und Barbel Weid-Goldschmidt, da sie die Ansatze aus Kanada nach
Deutschland importierten und in ihre eigene Schulpraxis einbauten (vgl. MufBmann, 2011,
S. 15). Diese internationale Vereinigung hat bis heute den Hauptsitz in Toronto und imple-
mentiert den UK-Gedanken in mehr als 63 Landern. Sie umfasst Wissenschaftler*innen und
Therapeutinnen bzw. Therapeuten aber auch Lehrer*innen (vgl. Gesellschaft fiir Unterstitz-
te Kommunikation e.V., 0. J.) und vor allem Menschen, die unterstlitzt kommunizieren inklu-
sive deren Angehorige, denn wie Weid-Goldschmidt (2007) festhalt, wissen UK-Menschen

»[--.] am besten, was UK bedeutet” und kdnnen, basierend auf ihrem alltdglichen Leben, be-
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richten, was ihnen (nicht) hilft und dadurch der Wissenschaft Hilfestellungen fir weitere
Entwicklungen im Bereich der UK geben. Sie gelten somit als ,,Experten in eigener Sache”
(Nonn, 2011, S. 5). Zusatzlich zur internationalen Vereinigung entwickelte sich im Jahr 1990
aus der Dachorganisation ein deutschsprachiger Verband mit der Bezeichnung ,isaac-
Gesellschaft fiir Unterstitzte Kommunikation e.V.” und schaffte dadurch ein Geflecht aus lo-
kalen, regionalen, nationalen und internationalen Gebieten der Linder Deutschland, Oster-
reich und Schweiz, welches heute rund 1.800 Mitglieder zahlt (vgl. Gesellschaft fir Unter-

stiitzte Kommunikation e.V., o. J.).

Kristen beschreibt die Unterstiitzte Kommunikation im Jahr 1994 ,[...] als Oberbegriff fur alle
padagogischen bzw. therapeutischen MaRBnahmen, die eine Erweiterung der kommunikati-
ven Moglichkeiten bei Menschen ohne Lautsprache bezwecken” (Arnusch & Pivit, 1996,
S. 14) und heute gilt sie als Methode, um Personen mit lautsprachlichen Beeintrachtigungen
ein multimodales Kommunikationssystem anzubieten, welches sich aus unterschiedlichen
Bereichen der Kommunikationsforderung véllig individuell, angepasst an jede einzelne Per-
son, zusammensetzt. Damit soll ein gelingender, selbstbestimmter Austausch zwischen Men-
schen moglich werden und Uber die Erfillung der alltdglichen Bedirfnisse hinausgehen, da-
mit eine Teilhabe am sozialen Leben moglich wird (vgl. Otto & Wimmer, 2021, S. 7). Wie die
Gesellschaft fir Unterstitzte Kommunikation e.V. manifestiert, hat jede Person das Bedurf-
nis nach sozialer Interaktion und dem gegenseitigen Austausch. Allerdings ist UK viel mehr
als nur das Angebot an alternativen Kommunikationsformen, sondern im Wesentlichen die
Ubertragung von Chancen zur Selbstbestimmung und Wirksamkeit in der Gesellschaft (S. 1).
Somit lasst sich Unterstiitze Kommunikation als ,[...] individuelles Empowerment (Selbster-
machtigung) und Umfeldarbeit in Einem“ (Gesellschaft fir Unterstiitzte Kommunikation e.V.,
0. J., S. 1) bezeichnen. Die Unterstitzte Kommunikation gilt als Teildisziplin in vielen einzel-
nen Bereichen wie der Sonderpadagogik, Medizin, Erziehungs-, Ingenieurs- und Bildungswis-
senschaft sowie verschiedener Heilberufe. Sie ist gleichzeitig Forschungs- und Anwendungs-
gebiet und international wird sie als Augmentative and Alternative Communication (AAC) be-
zeichnet (vgl. MuBBmann, 2011, S. 16). Anders als die deutsche Bezeichnung, beheimatet der
englische Ausdruck zwei Bereiche — die alternative (,alternative”) und die erganzende
(,augmentative”) Kommunikation. Erstere, die alternative Kommunikation, beschreibt eine
Situation, in der face-to-face, aber ohne lautsprachliche AuRerungen, kommuniziert wird.
Dazu zahlen Gebarden, Piktogramme, Schrift, u. v. m. Die Verwendung ergdnzender Kom-
munikationsformen bedient sich eines dualen Nutzens. Es soll gleichzeitig den Erwerb der
Sprache anstoRen und eine alternative Kommunikationsmaoglichkeit grundlegen, falls ein

Lautspracherwerb fiir das Kind nicht moglich ist (vgl. ISB, 20214, S. 3). An dieser Stelle soll
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auf den Titel der Arbeit Bezug genommen werden, denn dieser erhalt lediglich den Begriff
der alternativen Kommunikationsformen. Allerdings werden in der Arbeit beide Bereiche,
die alternativen wie auch die ergdnzenden Kommunikationsformen, angesprochen, da, Gre-
gor Renner (2004) beide Begriffe fur identisch erklart (vgl. Nonn, 2011, S. 4) und die deut-
sche Bezeichnung ,Unterstitzte Kommunikation” keine Differenzierung vorsieht. Die Eintei-
lung der Zielgruppen sowie die unterschiedlichen Formen von UK werden im weiteren Ver-

lauf der Thesis, in den Kapiteln vier und finf, aufgezeigt.

Friher galt vielerorts die Fehlauffassung, dass ein Einsatz von kompensierenden Kommuni-
kationsmoglichkeiten bei Kindern mit eingeschriankten oder verzogerten lautsprachlichen
Fahigkeiten zu einem vollstandigen Ausbleiben der Lautsprache fiihre. Aus diesem Grund
wurden Kinder mit solchen Defiziten erst beim Schulstart mit Formen von UK vertraut, was
allerdings, dem heutigen Wissen zufolge, zu spat ist und dadurch die Fahigkeiten des Aus-
tauschs beschrankt bleiben (vgl. Like & Vock, 2019, S. V). Dem widersetzt sich auch Kristen
(2000a) mit ihrer Aussage, dass Unterstiitzte Kommunikation: ,[...] die notwendigen Bedin-
gungen fiir eine Anregung der Sprachentwicklung bei Kindern mit einer Behinderung [liber-
haupt erst schafft]” (S. 2) und dadurch Fehlinterpretationen sowie Missverstandnisse ver-
mieden werden, sodass das Kind bereits in der frithen Kindheit positive Erfahrungen hin-

sichtlich der eigenen Kommunikation macht (vgl. Kristen, 20003, S. 2).

Der nachste Abschnitt beschaftigt sich mit den Fragen, wofir es die UK braucht und in wel-

chen Bereichen sie angewandt wird.

3.2 Ziele und Anwendungsbereiche

Um deutlich zu machen, wozu es Unterstiitzte Kommunikation braucht, sei ein Beispiel aus
Kitzinger et al. (2003) zitiert:

Als Meta beim Einkaufsbummel Durst bekommt, kann sie sich nicht verstandlich machen. Sie
schreit und weist alles von sich. Erst als sie zufallig am Wegrand einen Jungen mit einer Trink-
flasche entdeckt, kann sie durch Hinzeigen erreichen, dass man sie versteht. Wirde Meta zum
Beispiel die Gebarde fiir Trinken beherrschen oder sich mit einer kleinen Kommunikationstafel
mit einem Bild fiir Trinken verstandigen kénnen, ware sie schnell verstanden worden und hatte
nicht mehr dursten missen. Der Einkaufsbummel ware harmonisch abgelaufen. (Kitzinger et
al., 2003, S. 21)

Das genannte Beispiel zeigt, dass Kinder ohne UK-Interventionen nur auf sichtbare Elemente
deuten kénnen, um sich verstandlich zu machen. Auf Gegenstdnde, die entweder momentan
oder Uberhaupt nie greifbar sind, kann somit nicht aufmerksam gemacht werden. Durch die

UK koénnen auch diese Bereiche abgedeckt werden (vgl. Kitzinger et al., 2003, S. 21) und ei-
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gene Vorlieben und Bedirfnisse benannt werden (vgl. Gesellschaft fiir Unterstiitzte Kommu-
nikation e.V., o. J.-a, S. 2). AuBRerdem wird erneut die maximale Abhangigkeit von Dritten ge-
nannt, welche ebenfalls durch die Verwendung von UK verringert wird, da sie eine Kommu-
nikation aulBerhalb des gewohnten Umfeldes gewdhrt. Weiters nennen Kitzinger et al. den
Faktor, dass Erwachsene das Kind eher verstehen und der Lernprozess erheblich erleichtert
wird, was in weiterer Folge zu einer selteneren Unter- oder Uberforderung fiihrt (S. 22).
Ebenfalls flir die UK spricht, dass der Versuch von verbalen Mitteilungen bei Menschen mit
cerebralen Bewegungsstorungen (eine genaue Definition erfolgt im Punkt 4.2.) zu einem er-
hohten Aufwand des Nervensystems fiihrt. Dies kann in weiterer Folge Bewegungsstorungen
auslésen, welche lautsprachliche AuRerungen unméglich machen (vgl. Bergeest et al., 2011,
S. 70). Diese Ansichten untermauert Martin Baunach (2011) mit seiner Aussage, dass die UK
ein ,[..] unverzichtbarer Bestandteil fiir die Umsetzung des individuellen Selbstbestim-
mungsrechtes [ist]“ (S. 7). Ein weiteres Bestreben der UK ist die Chance auf tiefergehende
Kommunikation mit dem Kind. Erwachsene kdnnen bewusst Situationen suchen, um das Be-
streben der Kinder nach einem Austausch und dem Gefiihl, wahrgenommen zu werden, zu
stillen. Ebenso wichtig ist die UK fiir das gegenseitige Verstehen. Es lasst Kinder erkennen,
dass ihre Bemerkungen bedeutsam sind, darauf reagiert wird und vice versa die AuRerungen
der Mitmenschen relevant sind. AuBerdem kdnnen sich die Bezugspersonen in ihren nachs-
ten Schritten erkennbar machen. Dies ist vor allem im direkten Umgang mit dem Kind wich-
tig, wenn es beispielsweise umgezogen wird. Weiters sei noch gesagt, dass Unterstiitzte
Kommunikation im inklusiven Bereich hilft, gemeinsam SpaR zu haben (vgl. Kitzinger et al.,
2003, S. 22). Hans-Georg Lauer (2005) beschreibt den Humor in der UK als bedeutenden Fak-
tor, der in das Leben von unterstiitzt kommunizierenden Kindern wie auch Erwachsenen un-
bedingt durch Witze, Cartoons und angebrachten, lustigen Geschichten eingebaut werden
soll. Dies dient dem Aufbau guter Beziehungen, der Schaffung einer angenehmen Umgebung
sowie der Motivation der Schiiler*innen. AuRerdem geben humorvolle Situationen Aufkla-
rung Uber den Zustand des Kindes und bereiten SpaR, wie oberhalb von Kitzinger bereits er-
wahnt (S. 422 f.). Erganzend zu den bislang angefiihrten Zielen von UK nennt LIFEtool noch
die Reduzierung von Hilfe durch andere Menschen und die weitestmogliche Integration im
Arbeitsleben und der Teilnahme an unserer Wissensgesellschaft (vgl. LIFEtool gemeinniitzige
GmbH, o. J.-a).

Die Unterstlitzte Kommunikation ist ein Teilgebiet der Sonderpadagogik (vgl. Arnusch & Pi-
vit, 1996, S. 16) und wie schon erwahnt, fokussiert sich die vorliegende Arbeit auf die schuli-
sche Umsetzung der UK. Eine weitere Partei, die eng mit den Schulen zusammenarbeitet,

sind die diversen Hilfsmittelversorgungsfirmen, von denen der folgende Abschnitt handelt.
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AuRerdem werden die finanziellen Hilfen, die Eltern erwarten kénnen und der Beantra-

gungsvorgang umrissen.

3.3 Hilfsmittelversorgung

Anfanglich soll erwahnt werden, dass es keine musterhaften Anleitungen gibt, wie besten-
falls bei Hilfsmittelversorgungen vorgegangen werden soll, da einerseits die hdchst mannig-
faltigen Beeintrachtigungen zu unterschiedlichen Zeitpunkten eintreten, andererseits die
Entwicklungen der Kinder véllig voneinander abweichen und weiters die Eltern in einem un-

gleichen Ausmal? reagieren.

Das grofite Problem in der gesamten Hilfsmittelversorgung stellt die Tatsache dar, dass es bis
dato keinen Rechtsanspruch fir Menschen mit Sprachbehinderungen auf samtliche assistie-
rende Technologien, wie zum Beispiel Sprachunterstiitzungsgerate, gibt. Weiters liegen kei-
ne einheitlichen, dsterreichweiten Mallnahmen zur Finanzierungshilfe vor, was eine enorme
biirokratische Hirde fir die Eltern mit sich bringt (vgl. LIFEtool, 2019). Maria Katharina Mo-
ser, die aktuelle Direktorin der Diakonie, erklart den Umstand, dass im Jahr 2018 seitens des
Sozialministeriums bestatigt wurde, dass Hilfsmittelantrdage zukilinftig nur noch bei einer
Stelle einzubringen sind, was eine erhebliche Erleichterung mit sich bringen wirde. Aller-
dings wurde dieses Versprechen durch die Auflésung der letzten Regierung wieder fir nich-
tig erklart (vgl. LIFEtool, 2019). AuBerdem erkldrt Moser die Tatsache, dass es bis heute kei-
nen Rechtsanspruch auf Hilfsmittel gibt, als ,[...] sehr bedauerlich, denn erst ein Anspruch
auf rechtlicher Basis verschafft Menschen die Sicherheit, dass alle, die Unterstiitzung benoti-
gen, diese auch bekommen“ (LIFEtool, 2019). Es besteht die Moglichkeit, (iber verschiedene
Fonds gewisse Leistungen zu finanzieren, wie beispielsweise dem Unterstitzungsfonds oder
dem Ausgleichstaxfonds. Eine andere Option bilden die einzelnen Finanzierungsstellen, wie
den Sozialversicherungsanstalten oder die einzelnen Bundesldander, die ebenfalls teilweise
Kosten Ubernehmen kénnen. Dennoch besteht sowohl bei den Fonds als auch bei den ubri-
gen Stellen kein gesetzliches Anrecht auf Unterstiitzungsleistungen. Alternativ kdnnen freie

IH

Trager, wie etwa Hilfsorganisationen oder , Licht ins Dunkel” bei Hilfsmittelversorgungen un-
terstlitzen. Diese Vielzahl an Anlaufstellen fiir Unterstlitzungspakete braucht es einerseits,
da besonders kostenintensive Hilfsmittel zumeist nicht von einem Rechtstrager alleine finan-
ziert werden, andererseits bringt dieser Umstand auch eine undurchschaubare Heterogeni-
tat bei allen Antragen, Regelungen und Zustdndigkeiten sowie erhebliche Wartezeiten mit

sich (vgl. Verbund AG, o. J.).
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Um dieser staatlichen Abhangigkeit teilweise zu entfliehen und allen beeintrachtigten Men-
schen die Moglichkeit zur Kommunikationsentwicklung zu geben, entwickelte die Diakonie,
zusammen mit LIFEtool und dem Austrian Institute of Technology, Lernprogramme und as-
sistierende Technologien speziell fur lautsprachlich beeintrachtigte Menschen. Dabei wird
das Augenmerk auf die Beratung und Schulung der Anwender*innen gesetzt, sodass ihnen
diese ,Lebenswerkzeuge”, was LIFEtool Ubersetzt bedeutet, mitgegeben werden. Seit dem
Jahr 2009 wird dieses Projekt vom Energieunternehmen ,Verbund AG” und dem Motto
,Strom  furs Leben” unterstiitzt und tragt seither die Bezeichnung VERBUND-
Empowerment Fund der Diakonie. Diese Allianz ermaoglicht einen Ausbau der Beratungsstel-
len in den Landeshauptstadten Linz, Wien, Klagenfurt sowie Graz und erweitert die mobile
Beratung in den westlichen Bundeslandern (vgl. Verbund AG, o. ]).). Zusatzlich verantwortet
sich der VERBUND-Empowerment Fund der Diakonie einerseits fir die rechtliche Veranke-
rung und anderseits flr ein Beratungsnetzwerk fir Menschen, die Unterstiitzung bei kom-
munikativen Prozessen aufgrund von Beeintrachtigungen brauchen. Bereits Ende 2019 konn-
te der VERBUND-Empowerment Fund der Diakonie 6.000 Menschen mit lautsprachlichen
Beeintrachtigungen zu assistierenden Technologien verhelfen. Ebenso wurden bis zu dieser
Zeit 12.000 Padagoginnen bzw. Padagogen, Therapeutinnen bzw. Therapeuten sowie direkte
Bezugspersonen in mehr als 1.000 Infoveranstaltungen wie Workshops und Seminaren auf-
geklart (vgl. LIFEtool, 2019). Laut eigenen Angaben ist es das Ziel dieses Fonds, ungefdhr
40.000 Menschen zu helfen (vgl. Verbund AG, o. J.).

Die bereits erwdhnte Anlaufstelle in den Bereichen Beratung, Forschung und Entwicklung fir
Schulen, Padagoginnen bzw. Padagogen und Eltern ist LIFEtool. Sie etablierte sich zu einer
der wesentlichsten Einrichtungen in der Hilfsmittelversorgung sowie den assistierenden
Technologien. Im Jahr 1998 wurde die ,Arbeitsgemeinschaft flr Integration durch Kompe-
tenz” gegriindet (vgl. LIFEtool, 2018) und 2008 folgte in der Rechtsnachfolge das gemeinnit-
zige Unternehmen LIFEtool, das sich im Eigentum des Diakoniewerks Gallneukirchen und des
Austrian Insitute of Technology GmbH (AIT) befindet. Das finanzielle Budget bezieht LIFEtool
aus diversen Bereichen wie beispielsweise Landes-, Bundes-, Sozial-, Gesundheits-, Projekt-
und privatwirtschaftlichen Mitteln sowie Sponsoring, Spendengeldern und eigens erwirt-
schafteten Geldern. Das Aufgabengebiet des Unternehmens basiert auf zwei Sdaulen. Zum ei-
nen bietet LIFEtool Beratungsmoglichkeiten fir Schulen, Lehrpersonal, Angehérige u. v. m.,
um fir lautsprachlich beeintrachtigte Menschen passende, computerunterstiitzte Kommuni-
kationswerkzeuge, die im alltaglichen Leben sowie beim Lernen und Spielen helfen sollen, zu
finden. Zum anderen betreiben sie Forschung und Entwicklung gemeinsam mit Padagogin-

nen und Padagogen, Psychologinnen und Psychologen, Therapeutinnen und Therapeuten
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sowie Technikerinnen und Technikern, um neue Hilfsmittel und Softwares zu entwickeln. In
den flinf Beratungsstellen (Wien, Graz, Karnten, Tirol, Prag) sowie in der Zentrale in Linz wird
das grofRe Angebot an Hilfsmitteln begutachtet und neueste Entwicklungen zusammen mit
den betroffenen Menschen probiert, sodass hilfreiche Gerate korrekt eingesetzt werden.
Zudem bieten die 25 LIFEtool-Berater*innen Workshops und verschiedene Informationsver-

anstaltungen fiir Gruppen an (vgl. LIFEtool gemeinniitzige GmbH, o. J.-b).

Wie bereits genannt, stellt LIFEtool ein Beratungsnetzwerk dar. Die tatsachliche Umsetzung,
Einflhrung und Anpassung erfolgt Gber Versorgungsfirmen. In der Masterarbeit wird stell-
vertretend der Osterreichische Marktfihrer fiir Assistierende Technologie, Firma mechatron
Schnabler GmbH & Co KG, beschrieben. Mechatron hilft bei der Suche und Auswahl von
idealen Hilfsmitteln. Die Mitarbeiter*innen wissen um die passenden Gerdte Bescheid und
bemiihen sich nach der Einfliihrung um eine exakte Anpassung sowie eine Schulung der Be-
troffenen und deren Angehdrigen (vgl. mechatron Schnabler GmbH & Co KG, o. J.). Durch die

Prozessbegleitung von Sonderpadagoginnen und Sonderpadagogen wi

rd der Einsatz technischer Hilfsmittel erheblich erleichtert, da die Kinder ab dem ersten Tag
in den Anwendungsprozess eingebunden und professionell begleitet werden (vgl. mechat-
ron, o.J.-b). Besonders interessant fir die vorliegende Arbeit ist, dass mechatron &ster-
reichweit marktfihrend im Bereich der Augensteuerungen ist und sie die Betreuung sowie
die Begleitung ganzlich Glbernehmen. Die Leistungen von mechatron reichen von der schuli-
schen Implementierung bis zur Ausstattung eines professionellen Arbeitsplatzes. Die Firma
mechatron produziert selbst keine Gerate, sondern arbeitet mit renommierten internationa-
len Herstellern zusammen (vgl. mechatron, o. J.-a). Ebenso wird von mechatron angeboten,
dass die Mitarbeiter*innen die Prozesse der Forderansuchen fiir Finanzierungen tberneh-
men, um den Angehorigen damit aus dem , Férderdschungel” zu helfen (vgl. mechatron,
0. J.-c). Um auf den fehlenden Rechtsanspruch retour zu kommen, meint Jirgen Schnabler,
der Griinder von mechatron, dass umgebaute Laptops mit Sprachausgabegeriten bis zu
24.000 Euro (Stand 2015) kosten konnen, sie allerdings ,[...] guten Kontakt zu unzahligen
Vereinen und Hilfsorganisationen [haben].” (Haselsteiner, 2015) Erganzend meint Schnabler
in einem Interview: ,[...] daher schaffen wir es fast immer, den Sprachcomputer durch Spen-

dengelder zu finanzieren.” (Haselsteiner, 2015)

Wie mechatron beschreibt, werden Unterstiitzungsgerate meistens zu spat beantragt, so-
dass wichtige Zeit verloren geht, die es zum Erlernen der UK-Hilfsmittel braucht. Fir den
Zeitraum zwischen der Bestellung bis zum Erhalt eigener Gerate treten die 6sterreichweiten
Hilfsmittelpools in Kraft. Die Verwaltung der Poolgerate obliegt der Verantwortung von me-

chatron (vgl. mechatron, o. J.-c).
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In dieser Arbeit wird genauer auf den niederésterreichischen Hilfsmittelpool eingegangen.
Dieser stellt technische Hilfsmittel flr Kinder mit Sinnes-, Kérper- oder Kommunikationsbe-
hinderungen zur Verfiigung und verfolgt das Ziel, diesen Schiilerinnen und Schiillern Kommu-
nikationsabldaufe und schulische Teilnahmemaoglichkeiten grundzulegen beziehungsweise sie
dabei zu unterstiitzen (vgl. Heiden, 2019). Um dies zu gewahren, umfasst der Hilfsmittelpool
viele verschiedene Ausstattungen und Systeme innerhalb der assistierenden Technologie.
Organisatorisch gehort der Hilfsmittelpool zum niederdsterreichischen Medienzentrum und
wird durch den Schul- und Kindergartenfonds finanziert. Dies ist auch der Grund, warum An-
trage fir kommunikationsunterstiitzende Gerate nur fur Schul- und Kindergartenkinder 6f-
fentlicher niederdsterreichischer Schulen gestellt werden diirfen. Die ausgeliehenen Hilfs-
mittel sind ausschlieBlich flir den Unterricht in den Bildungseinrichtungen vorgesehen und
verweilen fiir die gesamte Bildungszeit des Kindes in dieser. Bei jedem Schulwechsel muss
der Hilfsmittelpool dariiber in Kenntnis gesetzt werden. Zusammenfassend lasst sich sagen,
dass der niederosterreichische Hilfsmittelpool sowohl Gber das Angebot und die Einsatzbe-
reiche an Assistenzgeraten informiert als auch die Antrage dafiir verwaltet und die Angeho-
rigen bei der Auswahl unterstltzt sowie Hilfestellungen fur die praktische Umsetzung anbie-
tet (vgl. Heiden, 2019, 0. S.).

Zusatzlich zu den bereits genannten Stellen gibt es noch weitere Informationsstellen, Wis-
sensvermittler*innen und Vertreter*innen. Dazu zdhlen zum Beispiel die Caritas, Lebenshil-
fe, Hilfswerk sowie spezialisierte Therapeutinnen bzw. Therapeuten, Logopaddinnen bzw. Lo-
gopaden, Kommunikationspadagoginnen bzw. Kommunikationspdadagogen und viele weite-
re. Alle Beratungs- und Unterstiitzungsangebote im deutschsprachigen Raum finden sich auf
der Homepage der Gesellschaft fir Unterstitzte Kommunikation e. V. Besonders aktuell ist
eine Petition in der Schweiz mit der Bezeichnung ,Eine Stimme fiir Menschen ohne Laut-
sprache”, welche die Implementierung im sonderpddagogischen Bereich, die Umsetzung in
allen Einrichtungen fiir beeintrachtigte Menschen sowie die Finanzierung fordert (vgl. Ziir-
cher & Hornung, 2022, S. 26). Im Mai 2023 wurden iber 28.000 Unterschriften im Bundes-
kanzleramt Bern eingereicht. Allerdings wurden die Forderungen seitens der Bundeskanzlei
abgelehnt (vgl. Geballte Power fiir UK Schweiz, 0. J.). Die Recherchen ergaben, dass es in Os-

terreich keine vergleichbaren Interventionen gibt.

Der ndchste Teil beschaftigt sich mit den Fragen, wann und wie die Einfihrung der verschie-

denen Kommunikationsunterstitzungen vollzogen werden sollte.
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3.4 Beginn des UK-Einsatzes

Beim Aufbau von Kommunikationsfahigkeit mittels Unterstitzter Kommunikation ist es das
primdre Ziel der padagogischen Fachkrafte, die Schiler*innen dahin zu bringen, dass sie ihre
kommunikativen Hilfsmittel zielfihrend einsetzen kdnnen, damit sie die Erfahrungen ma-
chen, etwas mit ihren Andeutungen bewirken zu kdnnen. Es geht nicht darum, die Bedeu-
tung aller Bildsymbole zu kennen, sondern vielmehr um das Interesse der Kinder, denn diese
bestimmen den Ablauf aller Forderungen (vgl. Leber, 1996, S. 145). Die Entwicklung von
Kleinkindern wird stark von kommunikativen Angeboten, Beziehungserfahrungen und dem
Austausch mit den engsten Bezugspersonen gepragt. Dies wird als pragmatisch-
kommunikative Ebene bezeichnet. Wichtige Vertreter*innen meinen, es braucht ,[...] so friih
wie moglich erfolgreiche Kommunikationserfahrungen” (Nonn, 2011, S. 120). Ab dem dritten
Lebensjahr Gibernehmen formal-linguistische Fahigkeiten, was zu negativen Erfahrungen bei
Kindern mit lautsprachlichen Beeintrachtigungen fuhrt, weil Gleichaltrige beginnen, richtige
Gesprache zu fiihren und diesen nicht mehr ausreichend gefolgt und beigewohnt werden
kann. Dies l6st aus, dass sich Kinder mit einer gesunden Sprachentwicklung vermehrt ab-
wenden, was in weiterer Folge zu einem schwachen Selbstwert fiihrt und in sozialem Riick-
zug sowie Aggressivitat bei den beeintrachtigten Kindern miindet. Um dem entgegenzuwir-
ken, ist es das Ziel aller Malnahmen innerhalb der UK, passende Interventionen und Instru-
mente zu finden, die einerseits der ICF-Klassifikation entsprechen und andererseits auf die
Fahigkeiten der Kinder sowie den Bediirfnissen der Betroffenen und Bezugspersonen einge-
hen. Aullerdem bedarf es einem erheblichen MaR an Alltagsbezug und vielen Interaktionser-
fahrungen, denn der zwischenmenschliche Austausch ist ein bedeutender Gradmesser fiir

funktionierende Kommunikation (vgl. Nonn, 2011, S. 120).

Wie bereits erwdahnt und an die eben genannten Forderungen der UK anzukniipfend, sollen
Kinder nicht unndtig lange negative Kommunikationserfahrungen machen miissen, die sie
ausgrenzen und ihnen ihr Selbstvertrauen nehmen (vgl. Kitzinger et al., 2003, S. 20). Aus die-
sem Grund ist es besonders wichtig, dass unterstiitzende Kommunikationsangebote so friih
wie moglich eingesetzt werden (vgl. Otto & Wimmer, 2021, S. 24). Dazu braucht es eine Ein-
schulung der primdren Bezugspersonen, um ihnen den Hilfsmitteleinsatz so praktisch wie
moglich zu zeigen, sodass sie mit den Kindern kommunizieren und die Mitteilungsfahigkeit
starken konnen (vgl. Otto & Wimmer, 2021, S. 24). Like und Vock (2019) merken an, dass
sie, entgegen einigen Meinungen von Expertinnen und Experten, fiir einen unmittelbare UK-
Einsatz einstehen, nachdem erkannt wurde, dass es Beeintrachtigungen in der Kommunika-
tionsfahigkeit des Kindes gibt und dies auch arztlich diagnostiziert wurden (S. 11). AuRerdem

zitieren sie Wilken (2002) und meinen, dass bei Kindern, die angeborene Behinderungen ha-
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ben, welche lautsprachliche Beeintrachtigungen mit sich ziehen, bereits im ersten Lebens-
jahr beginnende Interventionen zur UK-Férderung sinnvoll sind, um ehestmdoglich eine gelin-
gende Kommunikation gewdhren zu kénnen (vgl. Like & Vock, 2019, S. 11). Diese Ansicht
teilen auch llse und Irene Bleier, die sich auf Kristen (2000a) beziehen und sich fiir einen
Start von UK-MaRnahmen bereits bei Kleinkindern aussprechen, um sie moglichst friihzeitig
positive Erfahrungen mit Kommunikation erleben zu lassen. Auch in ihren Ausfihrungen
wird der Trend der letzten Jahre beschrieben, der sich weg von der Auffassung ,,UK braucht
ein bestimmtes Entwicklungsniveau®, hin zu , UK gibt Anreize zur Entwicklung der eigenen
Sprache” entwickelt (vgl. Bleier & Bleier, 2014, S. 50). Dabei muss allerdings festgehalten
werden, dass dies nicht mit einer sofortigen Versorgung von komplexen, elektronischen
Hilfsmitteln einhergeht, sondern eine langsame Anbahnung und Einfihrung der Méoglichkei-
ten darstellt, bei denen stets Therapieziele verfolgt werden und die eigene Mitteilungsfahig-
keit im Vordergrund steht (vgl. Like & Vock, 2019, S. 12). Weiterfihrend sei noch ein weite-
rer wichtiger Punkt genannt, der nach wie vor in den Képfen der Menschheit vorliegt und
welcher bereits im oberen Teil bereits kurz erwdahnt wurde. Es handelt sich um die Fehlauf-
fassung, dass der Einsatz von Unterstitzter Kommunikation die Entwicklung der Lautsprache
hemmt. Bleier und Bleier (2014) erwdhnen wissenschaftliche Studien von Jens Boenisch

2009 und Wilken 2005, die diese Auffassungen eindeutig widerlegen.

Passend zum idealen Start der UK-MaRBnahmen wird nun die Voraussetzungslosigkeit ge-
nannt. Diese beschreibt die Tatsache, dass es fir die Verwendung von Unterstitzter Kom-
munikation keinerlei Mindestvoraussetzungen gibt, die Menschen mit unterschiedlichen Be-
eintrachtigungen erfillen missen (vgl. Staatsinstitut fir Schulqualitat und Bildungsforschung
(ISB), 2021d, S. 7). Die Gesellschaft fiir Unterstiitzte Kommunikation e.V. fihrt ergénzend an,
dass es ein hohes Interesse an helfenden Menschen und viel Geduld braucht, um eine ge-

meinsame Kommunikation zu ermdglichen (S. 5).

Um tiefer in die Materie der Unterstlitzten Kommunikation einzutauchen und ein umfassen-
des Verstandnis zu generieren, braucht es das Wissen Uber wichtige und haufig auftretende

Begriffe, die nachfolgend erklart werden.

3.5 Wichtige Begriffe in der UK

Zunachst wird der Begriff Modelling beschrieben, der in vielerlei Literatur vorkommt und
auBerst wichtig fur eine unterstiitzende Kommunikation ist. AnschlieBend werden die Begrif-
fe Prompting und Ko-Konstruktion erklart. AuRerdem wird auf die Wichtigkeit von Ja und

Nein eingegangen, bevor zuletzt das Ursache-Wirkungs-Verstandnis genauer dargelegt wird.
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3.5.1 Modelling

Gleich zu Beginn soll gesagt werden, dass die nachfolgend beschriebenen Modelling-
Techniken immer angewandt werden sollen, wenn sie die Kommunikation zwischen den Be-
zugspersonen und den Kindern verbessern. Besonders auch dann, wenn noch keine Diagno-
se oder eine Hilfsmittelauswahl vorliegen. Auflerdem ist es nebensachlich, welche UK-
Formen angewandt werden, denn Modelling ist bei allen Arten méglich (vgl. Weigand, 2020,
S. 1). Der Begriff wird in der Literatur haufig auch als ,Modeling” bezeichnet, welches sich
vom englischen Wort ,model“ ableitet. Ein weiteres Synonym ist auch ,aided language in-

“"

put

Like und Vock (2019) beschreiben das Modelling als ,,[...] vorbildhafte und sprachbegleiten-
de Nutzung der Methode der UK” (S. 148). Es geht darum, der lautsprachlich beeintrachtig-
ten Person ein Vorbild im Umgang mit der UK-Form zu sein. Keinesfalls darf ein ,, Abfragen”
stattfinden, sondern es soll eine gelungene Kommunikation zwischen zwei Individuen passie-
ren (vgl. Like & Vock, 2019, S. 148). Kerstin Nonn (2011) erganzt die Auffassung von Liike
und Vock um die Sprach- und Kommunikationsférderung, die durch eine kontinuierliche
Verwendung der Kommunikationshilfen der Bezugspersonen (Modelle) entstehen. Zudem
unterstreicht sie die Aussage von Monika Weigand, indem sie anmerkt, dass das Modelling
direkt am Hilfsmittel bei allen Kommunikationshilfen anzuwenden ist (S. 125). Weiters er-
wahnt sie wichtige Vertreter*innen der UK, die die Wichtigkeit des Modelling wie folgt her-
vorheben: , Diese Form der kontinuierlichen Modellierung ist ein zielsprachlicher Input und
wird als wichtigstes Prinzip im Rahmen einer UK-Intervention verstanden.”
(Nonn, 2011, S. 125)

Um die Bedeutung des Modellings zu betonen, wird allen voran das Zitat von Karl Valentin
genannt, welches lautet: ,,Wir brauchen unsere Kinder nicht erziehen, sie machen uns so-
wieso alles nach.” (Steininger, o.J.-a) Nachfolgend wird ein Beispiel von Claudio Castafieda
und Monika Waigand (2016) dargelegt, in dem ein neunjahriger Bursche beschrieben wird,
der seit zwei Jahren unterstitzende Bildkarten angeboten bekommt und diese auch nutzt,
um Wiinsche und Bediirfnisse auszudriicken. Allerdings stellen sich seine Bezugspersonen
die Frage, warum sich seine Fahigkeiten nicht weiterentwickeln beziehungsweise er die Bild-
karten nicht flexibel einsetzen kann. Wie bereits im Punkt 2.3 Kommunikationsentwicklung
erwahnt, entstehen lautsprachliche Fahigkeiten durch intensiven, sprachlichen Input der Be-
zugspersonen, durch die eigene Sprachverwendung sowie vielfdltige Spiel- und Kommunika-
tionssituationen mit dem Kind. Castafieda und Waigand (2016) gehen davon aus, dass ein
Kind ab dessen Geburt jeden Tag rund 4.000 Woérter hort, was eine Gesamtzahl von 1,5 Mil-

lionen Worter pro Jahr ergibt. Allerdings sind es wenige bis keine Worte, die ein Kind mit ge-
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sunder Sprachentwicklung, trotz des intensiven Inputs, nach diesem Jahr sprechen kann.
Dennoch irrt diese Tatsache die Bezugspersonen nicht. Es wird einfach weitergesprochen,

miteinander agiert und niemand zweifelt an den sprachlichen Fahigkeiten des Kindes.

Nun folgt ein kleines gedankliches Experiment. Angenommen, der beschriebene neunjahrige
Bursche hatte tagtaglich einen gleichwertigen Input in der jeweiligen UK-Sprache erhalten,
also beispielsweise 4.000 Bildkarten, die jeden Tag von einer Kommunikationspartnerin oder
einem Kommunikationspartner zum Kommunizieren verwendet werden und er kénnte nach
einem Jahr auch nicht mehr als ein bis zwei Bilder korrekt verwenden. Wie ware die Reaktion
der Bezugspersonen? Wiirden sie die Kommunikation mit den Bildkarten weiterfiihren oder
wirden sie diese Methode in Frage stellen? Der Bursche in dem Fallbeispiel erhalt viel
sprachliche Forderung, allerdings verwendet niemand seine Bildkarten, somit fehlt ein Input
in seiner Sprache, was dazu fiihrt, dass er den flexiblen Umfang mit den Bildkarten nicht er-
lernen kann. Zudem werden die Bildkarten zuvor von Bezugspersonen ausgewahlt, was die
Kommunikationsfahigkeit des Kindes stark einschrankt, besonders im Vergleich zu Gleichalt-
rigen mit einer normalen Sprachentwicklung, denen taglich ein umfassendes Vokabular mit-
gegeben wird und die Sprache in allen Situationen erleben (vgl. Castafieda & Waigand, 2016,
S. 1). Dieses Beispiel flihrt auch gleich weiter zu einer Problematik innerhalb der Unterstitz-
ten Kommunikation, denn hierbei liegt oftmals die Hauptintention darin, ein geeignetes
Hilfsmittel zu finden und dieses korrekt einzubauen. Allerdings sollte das Augenmerk, wie
auch bei normal sprechenden Kindern, auf der gemeinsamen Interaktion und Kommunikati-
on des Kindes mit den Bezugspersonen liegen. Bestenfalls wird die gewdhlte Kommunikati-
onsform fir alle alltaglichen Vorkommnisse moglichst beildaufig genutzt, sodass nicht das Ge-
fuhl einer Aufforderung entsteht (vgl. Castafieda & Waigand, 2016, S. 2). Ebenso hervorzu-
heben ist die Tatsache, dass nicht jedes Wort eines Satzes lUbersetzt und modelliert werden

muss, sondern lediglich die zentralen Worter ausreichen (vgl. Steininger, o. J.-a).

Wie in der abgebildeten METACOM-Illustration dargestellt, konnen positive VerhaltensduRe-
rungen mit einem: ,Ich glaube, du mdchtest sagen: Ich finde das super!” unterstrichen wer-
den und von der Bezugsperson mit einem: ,Ich auch!” begleitet werden. In dieser Kommuni-
kation agiert die Lehrperson als Modell und antwortet auch auf AuBerungen des Kindes mit-

hilfe des Kommunikationsmittels (vgl. Castafieda & Waigand, 2016, S. 2).
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Ich glaube, du
mdchtest sagen:

/
ICH FINDE DAS
IST SUPER!
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Abbildung 2: Modelling METACOM (Castafieda & Waigand, 2016, S. 2)

Einmal mehr verstarkt wird die Wichtigkeit des Modellings durch die abgebildete Grafik im
Leitfaden zur Unterstitzten Kommunikation des WieNieBu-UK-Vernetzungsteams, welche
sich in Diekmann et al. (2007) wiederfindet und die drei verschiedenen Formen des Mo-
dellings darstellt (vgl. Buntenkotter et al., 2022, S. 7).

lautsprachlicher Input lautsprachlicher Output

s
lautsprachlicher Input @ unterstitzter Output

unterstitzter Input unterstitzter Output

©

L —
Tabelle 2: Input und Output in der Sprachentwicklung

Hierbei wird die Sprachentwicklung von Kindern mit einer funktionierenden und einer aus-
bleibender Lautsprache erkennbar. Die erste Zeile stellt eine normale Sprachentwicklung
dar. Das Kind erhalt viel Input in der Lautsprache und nach einiger Zeit kann es in der Laut-
sprache kommunizieren (Output). In der zweiten Zeile erhélt das Kind erneut viel lautsprach-
lichen Input, allerdings wird nicht modelliert beziehungsweise mit dem Kind in der jeweiligen
UK-Sprache kommuniziert, sodass es keine sprachlichen Vorbilder hat und dies fiihrt in wei-
terer Folge zu einer missgliickten Kommunikation. Martine Smith und Nicola Grove (2003)
beschreiben diesen Zustand als Asymmetriehypothese, da der Input in der Lautsprache er-
folgt, aber die Erwartungshaltung an das Kind bei einem unterstitzten Output liegt (vgl.
Nonn, 2021, S. 48). David McNaughton und Janice Light (2014), die sich ebenso auf Smith
und Grove (2003) beziehen, erkldren diesen Umstand als Asymmetrie zwischen den Sprach-

codes der Bezugspersonen (Lautsprache im sozialen Umfeld) und der Kinder, denen ein laut-
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sprachlicher Output nicht moglich ist, die mittels Gesten, Gebarden, Zeichen und UK-Formen
antworten miussen (S. 4). Die dritte Zeile zeigt den positiven Fall innerhalb der UK und be-
schreibt ein Kind, das seitens der Bezugspersonen viele Inputs in der UK-Sprache (z. B. Ge-
barden, Bildzeichen, u. v. m.) erhilt, dies vorgelebt bekommt und daraufhin auch friiher
oder spéater lernt, unterstiitzt zu kommunizieren. Hildegard Kaiser-Mantel (2012) unter-
streicht diese Wichtigkeit mit der Aussage: ,Jedes Kind hat seine eigene Sprache, die es zu
unterstltzen gilt.” (S. 98) Sie meint damit, dass seitens der Bezugspersonen jene Sprache
verwendet wird, die vom Kind gebraucht wird, respektive die es zu lernen gilt. Auch hierbei
ist es nebensachlich, welche Form von Unterstiitzter Kommunikation angewandt wird (Mi-
mik, Gestik, elektronische Hilfsmittel, Bildkarten, o. A.) (vgl. Kaiser-Mantel, 2012, S. 98). In
Verbindung damit beschreibt Kaiser-Mantel auch die auditive Riickkoppelung, die fiir das
Lernen der Sprache sowie das Verstandnis (ber alltdgliche Kommunikationsprozesse von
groRer Bedeutung ist. Bei dieser auditiven Riickkoppelung wird allen Kommunikationsbem-
hungen des Kindes seitens der Bezugspersonen in der jeweiligen UK-Sprache entgegnet und
diese affirmiert (vgl. Kaiser-Mantel, 2012, S. 98).

Castafieda und Waigand (o. J.) entwickelten den Fahrplan Modelling fir die Bezugspersonen
von UK-Kindern. Dieser unterteilt sich in sechs Phasen und stellt eine Vereinfachung der
komplexen und subjektiven Entwicklungsprozesse sowie deren Betreuung dar. Weiters
bleibt zu sagen, dass der Fahrplan keine strikte Abfolge hat, sondern vielmehr ineinander
verschmelzende Ubergange von einer Phase in die nichste aufweisen. AuBerdem kann es
sowohl Fort- als auch Riickschritte in der Entwicklung der Kinder geben (S. 1 f.). In der ersten
Phase, der Vorbereitung, werden grundlegende Fragen geklart. In dieser Phase geht es um
die Orientierung, Einholung verschiedener Informationen zum Kind und den alternativen
Kommunikationsformen sowie einer Uberblicksverschaffung tiber Hilfsmittelangebote. In
dieser Phase helfen spezielle Fachkrafte, Hilfsmittelversorgungsfirmen, Beratungsstellen
oder Lehrpersonen. Ab dem Beginn einer UK-Intervention sind auch die Uberlegung eines
Zielwortschatzes und die Festlegung der wichtigsten sowie der ersten Worter in speziellen
Listen von groRer Bedeutung. Die Vokabularfestlegung wird im weiteren Verlauf dieser Ar-
beit noch genauer ausgefiihrt. Diese definierten Worter sollen auch von Anfang an ,,gemo-
dellt” werden. Die Umsetzung dieses Prozesses bildet auch den Ubergang in die zweite Pha-
se, dem tatsdachlichen Modelling. Dabei ist es die Aufgabe der Bezugspersonen, sich mit der
Sprache der UK auseinanderzusetzen und sie in festgelegten, alltdglichen Situationen umzu-
setzen (vgl. Castafieda & Waigand, o.J., S. 1). Entgegen der Ansichten von Castafieda und
Waigand, die sich immer auf einzeln prasentierte Worte beziehen, meinen Like und Vock

(2019), dass ab der ersten Intervention mehrere Worter in Kombinationen modelliert wer-
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den sollen, um den Kindern einen Einblick zu geben, dass mehr Kommunikation méglich ist,
als nur die Wiedergabe einzelner Worter (S. 148). In den ersten beiden Phasen soll vom Kind
noch nichts verlangt werden und es muss nicht aufmerksam zuschauen, wenn ,,gemodellt”
wird. Sobald erkannt wird, dass das Kind kleine Anzeichen zur Imitation (Gebarden, Zeigen
auf Bildkarten, etc.) macht, was nach Wochen, Monaten oder Jahren sein kann, befindet sich
das Kind am Ubergang zur dritten Phase, denn hierbei geht es um die aktive und spontane
Nutzung der ersten Worter. Diese Ausdriicke handeln haufig von den eigenen Interessen
oder sogenannten Steuerungswoértern (z. B. ,nochmal”“). Das Modelling wird von den Be-
zugspersonen immer weiter fortgefiihrt und der Schwerpunkt liegt vermehrt auf Fokuswor-
tern und dem Kernvokabular. In dieser dritten Phase wird vorerst noch sehr wenig erwartet
und kleine Erfolge werden gefeiert. Im Anschluss, im Ubergang zur vierten Phase, kdnnen
Bezugspersonen kontinuierlich beginnen, wenige UK-Aktionen einzufordern. Die besagte
vierte Phase beschreibt den Aufbau eines ersten Wortschatzes, welcher zwischen 150 und
200 Worter umfasst. Dabei ist es die Aufgabe der Bezugspersonen, dass sie die Aussagen der
Kinder, die sich auf der Einwortebene vollziehen, mit weiteren Wortern ausdifferenzieren
und dadurch Kombinationen entstehen. Beispielsweise sagt das Kind in der eigenen UK-
Sprache das Wort ,Auto” und die Bezugsperson erganzt die Aussage zu , Auto fahren®. In
dieser Phase sollen sich UK-Kinder auf der Einwortebene im Alltag dulRern kénnen und die
Verwendung von wenigen Kombinationen miindet in der fliinften Phase, der Verwendung
erster Kombinationen. Dabei wird das Modelling zur Normalitat einer gemeinsamen Kom-
munikation und im Alltag immer ausgeflhrt. Bei Kindern, die sich in dieser Phase befinden,
nimmt zum einen die spontane alltdgliche Verwendung zu aber auch die Umsetzung nach
Aufforderungen der Kommunikationspartner*innen. Sobald mehr als zwei Worter verwen-
det werden, befindet sich das Kind in der sechsten und letzten Phase des Modelling-
Fahrplans, der endgiiltigen UK-Sprache. In der finalen Phase sollen zum einen der Wort-
schatz wachsen, langere Satze verwendet werden und zum anderen weniger Unterstiitzun-
gen benétigt werden. Dies wird auch als Ubergang von der moderierten in die unabhingige
Kommunikation bezeichnet. AbschlieRend soll gesagt werden, dass der Prozess des Mo-
dellings nie enden darf, denn verglichen mit der Lautsprache, horen die Bezugspersonen
auch nicht auf zu sprechen, nur weil es das Kind fortan kann. Allerdings wird es in diesen Fal-
len zumeist nicht mehr als Modelling gesehen, da es zu einem bestimmten Zeitpunkt zur

gemeinsamen Sprache wird (vgl. Castafieda, 2021).

Zusatzlich zum eben beschriebenen Fahrplan, gibt es Modelling Strategien. Diese, von
Waigand, in Anlehnung an Friedrich M. Dannenbauer (1944), beschriebenen Strategien wer-

den in zwei Bereiche eingeteilt. Zum einen die Modelling Strategien 1, welche benutzt wer-
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den, um Kindern UK nadherzubringen, bevor sie selbst damit kommunizieren und zum ande-
ren die Modelling Strategien 2, die ab der dritten Stufe zur Anwendung kommen, sobald das
Kind Worter mithilfe von UK selbst produziert. Die Vorgehensweisen vor dem UK-
Spracherwerb lauten , wir prasentieren” (UK wird von den Bezugspersonen selbst genutzt),
,Wir als Vorbild“ (UK wird vorbildlich genutzt, wenn etwas gesagt wird) und , wir als Dolmet-
scher” (wir Gibersetzen in die jeweilige UK-Sprache, wenn das Kind etwas sagen will). AuRer-
dem werden Wahlmoglichkeiten angeboten, das heiflt Alternativfragen/FA-Fragen (engl.:
forced alternative) wie: ,Bist du fertig oder willst du nochmal?“, werden gestellt. Linguisti-
sche Markierungen beschreiben situationsabhangige Merkmale, die gerade im Aufmerksam-
keitsfeld des UK-Kindes liegen und die von der Gesprachspartnerin bzw. dem Gesprachs-
partner mittels UK kommentiert werden. Sobald vom Kind selbst Wérter in der ausgewahl-
ten Kommunikationsform gesprochen werden, kommen die Modelling Strategien 2 zum Ein-
satz. Diese lauten: Expansion, korrektives Feedback, Umformung, modellierte Selbstkorrek-
tur und Extension. Zuallererst sei der Begriff der Expansion genannt, welcher ,VergroRe-
rung” bedeutet (vgl. Dudenredaktion, o. J.). Dieser meint die Erweiterung der Aussagen des
UK-Kindes um zusatzliche Worter. Die nachste Strategie lautet korrektives Feedback und be-
schreibt die beildufige, richtige Wiederholung fehlerhafter AuRerungen. Ahnlich dazu sind
Umformungen, mit denen AuRerungen verdndert wiedergegeben werden. In der vorletzten
Strategie, der modellierten Selbstkorrektur, werden Fehler zuerst inkorrekt wiederholt und
erst dann berichtigt und korrigiert gesagt. Die Extension beschreibt die Ausweitung, Ausdeh-
nung und Streckung (vgl. Dudenredaktion, o. J.) und in Bezug auf das Modelling meint es die
Ankniipfung an die Aussagen des UK-Kindes durch das Anbieten neuer Inhalte (vgl. Weigand,
o.J).,,S.1f).

Grenzen innerhalb des Modellings sehen Castafieda und Waigand (2016) darin, dass es den
Bezugspersonen schwer fillt, ihre eigenen AuBerungen unterstiitzt auszudriicken, da Bild-
karten, Gebarden, o. A. fiir sie zunichst keine natiirlichen Sprachen darstellen und die Ver-
wendung somit ein bewusstes, kontinuierliches Nachdenken erfordert. AuRerdem braucht
es eine Eingewohnungsphase um sich mit der UK zu arrangieren — sowohl fiir das Kind als
auch fir die Bezugspersonen. Eine weitere Hiirde stellt die Geduld dar, die es bei den Be-
zugspersonen braucht, da in der ersten Einfihrungsphase wenige bis keine Effekte erkannt
werden beziehungsweise sogar ein Desinteresse seitens des Kindes besteht. Den Ausfihrun-
gen von Castaneda und Waigand (2016) zufolge dauert es mehrere Monate bis hin zu zwei
Jahren, damit ein Kind Gberhaupt erst beginnt, sich mit Bruchstiicken von Worten zu duBern.
Diese Zeitspanne knlipft an das Gedankenexperiment oberhalb an, welches ein UK-Kind in

den ersten Lebensjahren mit einem Kind mit normaler Sprachentwicklung vergleicht (S. 4).
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AbschlieRend sei noch Irmgard Steininger genannt, die als LIFEtool-Beraterin tatig ist und
taglich mit lautsprachlich beeintrachtigten Kindern sowie deren Bezugspersonen arbeitet.
Sie erkennt die Schwierigkeiten des Modellings, motiviert die Eltern dennoch laufend, daran
festzuhalten. Steininger manifestiert die Wichtigkeit des Modellings mit folgenden Worten:
»,Das Verwenden der Symbole parallel zum Sprechen macht Sprache verstdndlicher, verdop-
pelt die Kommunikationskanale und spricht den visuellen Sinn an — aber es ist ungewohnt!

Wagen Sie den Versuch und geben Sie sich und den Lernenden Zeit!“ (0. J.-a)

3.5.2 Prompting

Wie auch schon das Modelling, liegt auch das Prompting im Aufgabenfeld der Bezugsperso-
nen. Es bezieht sich auf die bereits beim Modelling erwdhnten Erwartungen an das unter-
stitzt kommunizierende Kind (vgl. Nonn, 2011, S. 13). Im Lexikon der Unterstiitzten Kom-
munikation wird Prompting mit ,Aufforderung” und , Hilfestellung” definiert (vgl. Bober &
Wachsmuth, o. J.). Nebensachlich, aus welchem Grund das Kind nicht kommuniziert, wird ein
sogenannter ,Turn“ erwartet. Dieser beschreibt eine AuRerung infolge eines Spre-
cher*innenwechsels. Folglich lasst sich sagen, dass das Prompting dann zum Einsatz kommt,
wenn sprachliche Beitrage erwartet, aber nicht erfiillt werden (vgl. Nonn, 2011, S. 13). Liike
und Vock (2019) unterschieden zwischen verbalem, visuellem und physischem Prompting.
Im verbalen Bereich handelt es sich um Fragen an das Kind, wie beispielsweise: , Ich fahre
mit dem Fahrrad. Und womit fahrst du? Zeig es mir mit deiner Bildmappe.“ Wenn gleichzei-
tig auf das Bildsymbol ,Birne” gezeigt wird, wahrend die Bezugsperson die Frage stellt:
»Willst du eine Birne essen?“, nennt sich das visuelles Prompting. Zuletzt beschreibt das phy-
sische Prompting das Hinflihren der Hand zu einem Bildsymbol und der parallelen Fragestel-
lung. Ein Beispiel dazu lautet: ,Schau mal, das kleine Kind freut sich. Warum denkst du, freut
sie sich gerade? Vielleicht bekommt sie etwas.” Zwischenzeitlich wird die Hand des Kindes zu
der Bildkarte ,,Geschenk” gefiihrt. Die Bezugsperson kommentiert das Vorgehen wie folgt:
,Ja, stimmt, das Kind freut sich, weil es ein Geschenk bekommt.” (S. 148) Die beiden Metho-
den Prompting und Modelling kdnnen auch wie folgt kombiniert werden: ,Ich méchte ein Eis
[Bildkarte Eis]. Mochtest du auch etwas essen? Ein Eis [Bildkarte Eis] oder einen Keks [Bild-
karte Keks]? Du kannst es mir mit einer Bildkarte zeigen.” Wie bereits erwahnt, dirfen keine
Fragen gestellt werden, die auf ein Abfragen und Auswendiglernen abzielen, wie zum Bei-
spiel: ,Wie macht man die Gebérde fir ,spielen”? oder ,,Wo in den Bildkarten findest du die
Katze?” (vgl. Like & Vock, 2019, S. 148). Neben der Unterscheidung zwischen den Kanalen
(verbal, visuell und physisch) gibt es, den Ausfiihrungen von Nonn (2011) zufolge, funf aufei-
nanderfolgende Stufen, in denen sich das Prompting vollzieht, wenn das Kind von sich aus

keine AuRerungen in der jeweiligen UK-Sprache hervorbringt. Die einzelnen Stufen werden
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so lange in der korrekten Reihenfolge durchgemacht, bis Reaktionen des Kindes wahrnehm-
bar sind. Erkennt die Bezugspersonen keine Selbstinitiative des Kindes, wird zur ndchsten
Stufe weitergegangen. Die erste Stufe beschreibt die Schaffung natirlicher Situationen im
Tagesablauf, die zur Kommunikation anregen und dem Kind ein Gefiihl von Sinnhaftigkeit
vermitteln. In der nachfolgenden Stufe braucht es geduldige Bezugspersonen, die die soge-
nannte erwartungsvolle Zeitverzogerung ausprobieren. Dabei wird eine Frage gestellt und im
Anschluss eine Pause von zehn Sekunden eingelegt, in der dem Kind mit einem erwartungs-
vollen Gesichtsausdruck (z. B. mit einem Kopfnicken oder dem Hochziehen der Augenbrau-
en) entgegnet wird. Folgt auch darauf kein Respons, vollzieht die Bezugsperson die Stufe des
indirekten Aufforderns, in welcher Situationen kommentiert und darlegt werden, die das
Kind motivieren sollen, sich selbst zu duBern. Ein typischer Satz hierbei ist: ,Ich denke, dass
dir das gefallen kénnte.” In der vorletzten Instanz und somit der vierten Stufe, nimmt die Be-
zugsperson Kérperkontakt durch Beriihrungen, Kérpersprache (Gestik, 0. A.) und dem Zeigen
auf das System, welches zur Kommunikation verwendet wird, auf. Dies soll dem Kind zeigen,
dass eine Reaktion erwartet wird. Wenn auch diese Bemihungen scheitern, wird in der flnf-
ten und letzten Stufe die kommunikative Handlung gemeinsam mit dem Kind ausgefiihrt
(vgl. Nonn, 2011, S. 13).

3.5.3 Ko-Konstruktion

Die als Partner*innenstrategie gliltige Ko-Konstruktion ist vor allem dann wichtig, wenn es
bereits zu Missverstiandnissen oder Fehlauffassungen gekommen ist, denn dabei bemiihen
sich das Kind und die Bezugsperson gemeinsam um eine Auflésung einer entstandenen Un-
klarheit (vgl. Nonn, 2011, S. 13 f.). Gregor Renner, Ina Hérmeyer und Lena Hoffer (2019)
meinen, dass es fir eine funktionierende Ko-Konstruktion immer mindestens zwei Ge-
sprachsteilnehmer*innen braucht. Auerdem manifestieren sie, dass es sich dabei um eine
wichtige Kommunikationsstrategie fiir lautsprachlich beeintrdchtige Personen handelt. Wei-
ters halten sie fest, dass es verschiedene Arten von Ko-Konstruktionen gibt, die sich in der
Form und der Funktion differenzieren (S. e3). Zwei Muster, die haufig beobachtbar waren,
nennen sie ,Hint- und Guess-Sequenzen” (deutsch: hint = Hinweis, guess = Vermutung) so-
wie Vorgange, in denen das Verstdandnis dargelegt und abgeglichen wird (S. e3). Auch wenn
Renner et al. (2019) und Nonn (2011) andere Ausdriicke wahlten, decken sich ihre Aussagen
im Wesentlichen. Es wird also der Sachverhalt erneut konstruiert und das funktioniert am
besten mit Fragestellungen seitens der Bezugsperson. Diese kdnnen verstandene AuRerun-
gen aufnehmen und zusammenfassen (,, Wir haben gerade Uber ... gesprochen und dann hast
du mir erzahlt, dass ... “) oder die Gesprachspartnerin bzw. der Gesprachspartner fragt nach,

indem sie*er verschiedene Floskeln wie etwa: ,Hast du ... gemeint?“, verwendet. AulRerdem
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kann die Ko-Konstruktion auf Bestdtigung abzielen, in dem die eigene Auffassung deutlich
ausgesprochen wird: , Verstehe ich das richtig, dass du ...?" Weiters kann auf Zwischentone
geachtet und Uberlegt werden, was tatsdchlich gemeint sein kdnnte. Dabei bedienen sich
Gesprachspartner*innen klarer Fragen wie zum Beispiel: ,,Hast du das ernst gemeint?“. Um
in der gemeinsamen Ko-Konstruktion erfolgreich zu sein, kbnnen auch geschlossene Fragen,
die mit ,Ja“ und ,Nein” beantwortet werden, helfen (vgl. Nonn, 2011, S. 13 f.), was direkt

zum nachsten Punkt, dem Ja/Nein-Konzept, liberflihrt.

3.5.4 Ja/Nein-Konzept

Gerade wenn Kinder (noch) nicht lautsprachlich kommunizieren kénnen, werden ihnen hau-
fig Ja-Nein-Fragen gestellt, aber die korrekte Beantwortung dieser ist fir Kinder oftmals
schwerer als die Bezugspersonen denken (vgl. Gesellschaft fiir Unterstiitzte Kommunikation
e.V., 2022), vor allem bei Kindern, die die Bedeutung von Ja und Nein noch nicht erfasst ha-
ben (vgl. Steininger, o.J.-b). Um den Kindern die Moglichkeit zu Selbstbestimmung und Ei-
genaktivitdt zu geben und keine Resignation seitens der Kinder hervorzurufen, braucht es ei-
ne Moglichkeit, dass sie sich, trotz teilweise erheblicher Behinderungsformen, duRern und
mitteilen kdnnen, ob sie etwas wollen oder eben nicht. Karin Bone-Olsen (1996) meint, dass
es fur eine gelungene erste Einflihrung des Ja/Nein-Konzeptes primar die nonverbale Kom-
munikation (Korperbewegungen, Mimik und Gestik, Gebarden sowie Laute und eine adaqua-
te Korperhaltung) braucht. Sie ist der Ansicht, dass sprachliche Inhalte hierbei bewusst zu-
riickgehalten werden sollen (S. 125). Das Staatsinstitut fiir Schulqualitat und Bildungsfor-
schung Minchen meint zusatzlich, dass die Entwicklung dieses Ja/Nein-Konzeptes zweierlei
Dimensionen braucht. Einerseits muss das Kind Zustimmung wie auch Ablehnung unter-
scheiden und duflern kdnnen und andererseits missen die Fragen der Bezugspersonen gut
Uberlegt sein (vgl. ISB, o.J., S. 93). Um auf diese, fiir das Gelingen der Kommunikation wich-
tigen Fragen, ndher einzugehen, soll die Psychologin Allmuth Bober erwahnt werden, die von
vielen Autor*innen, wie beispielsweise Barbel Weid-Goldschmidt (2019) und Marie Just
(2016) sowie der Fachzeitschrift der Gesellschaft fiir Unterstiitzte Kommunikation e. V. zi-
tiert wird. In einer Jubildumsausgabe der besagten Zeitschrift aus dem Jahr 2021 findet sich
aulRerdem der Artikel von Bober (vormals Allmuth Volbers) mit dem Titel ,,Zum Gebrauch
von Ja und Nein bei nichtsprechenden intellektuell Behinderten, den sie 1992 in isaac’s Zei-
tung (Seite 4-7) veroffentlichte und welcher bis heute richtungsweisend fiir das Ja/Nein-
Konzept ist (vgl. Volbers, 1992). Darin unterscheidet sie zwischen intentionalen und asserti-
ven AuRerungen. Erstere verlangen nach einer Handlung oder einem Gegenstand und fragen
nach, ob eine Person etwas (nicht) will. Die assertiven Fragen wollen den Wahrheitswert

Uberprifen und erkennen, ob eine Aussage (nicht) stimmt, im Sinne von ,Richtig” oder
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»Falsch®. Zudem gibt es auch indirekte Zustimmungs- und Ablehnungsformen. Beispielsweise
wird die Frage: ,Regnet es drauBen?”, mit: ,Es hat gerade aufgehort.”, beantwortet und so-
mit indirekt mit ,,Nein“ entgegnet (vgl. Just, 2016, S. 25). Die Reaktion der Kinder ist, je nach
Behinderungsgrad, vollig unterschiedlich und vollzieht sich in sechs Bereichen, welche nun

angefiihrt werden.

® S

Zustimmung Ablehnung
durch kérpereigene Ausdrucksformen: durch kérpereigene Ausdrucksformen:
Positiver Gesichtsausdruck Negativer Gesichtsausdruck (Abwehr)
Bejahende Bewegungen und Laute Schreien

Physisches Zeigen oder Schauen auf ein be- Physisches Zeigen oder Schauen auf ein anderes
stimmtes Objekt Objekt

Indirekte Zustimmung: Indirekte Ablehnung:

Bezeichnung eines Objekts oder einer Handlung Bezeichnung eines anderen Objekts oder einer

durch eigene Gesten/Gebéarden anderen Handlung

Physisches Zeigen auf ein Bezugsobjekt, eine Physisches Zeigen auf ein anderes Bezugsobjekt,

Abbildung oder Symbol eine andere Abbildung oder Symbol
Direkte Zustimmung: Direkte Ablehnung:

»Ja“ wird gesprochen (wenn maglich) »Nein“ wird gesprochen (wenn moglich)

Kopfnicken Kopfschiitteln

Subjektiv erfahrene Zeichen/Bewegungen (z.B. Subjektiv erfahrene Zeichen/Bewegungen (z.B.

Offnen des Mundes) Drehen des Kopfes zur Seite)
Grine Karte, lachender Smiley, Pluszeichen Rote Karte, trauriger Smiley, Minuszeichen
Gruner Taster mit ,,Ja“-Sprachausgabe Roter Taster mit ,Nein“-Sprachausgabe

Tabelle 3: Sechs Arten von Ausdrucksformen (vgl. ISB, o. J., S. 93)

Angelika Rothmayr (2001) kritisiert eine alleinige Kommunikation mittels Ja/Nein-Fragen in-
sofern, weil sie meint, dass es sich hierbei um keine richtigen Dialoge handle und diese Me-

thode bei beiden Gesprachspartnerinnen bzw. Gesprachspartnern Frust aufkommen lasse.
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Aullerdem meint sie, dass sich die Fragen der Bezugspersonen primdr am eigenen Erfah-
rungsschatz orientieren und nur teilweise subjektive Gefiihle widerspiegeln. Zudem meint
sie, dass diese Art der Kommunikation hdufig mit einem Ratespiel vergleichbar sei, dieses al-
lerdings sehr oft in der Praxis vorkomme, weil Hilfsmittel fehlen oder in dieser Situation nicht

(richtig) angewandt werden (S. 212 f.).

Zusammenfassend zeigen diese theoretischen Ausfiihrungen, dass sich diese Methode gut
einbauen lasst, allerdings keinesfalls eine alleinige Dominanz dieses Konzepts zielflihrend ist.
Zudem braucht es eine tiefergehende Vertrauensbasis und viel Zeit fiir die gemeinsame
Ubung, um auf alle Kommunikationsmoglichkeiten aufmerksam zu werden und die Anwen-
dung dieser von den Kindern sicher durchgefiihrt werden kann, sodass eine WillensdauRerung

durch das Ja/Nein-Konzept moglich wird.

3.5.5 Ursache/Wirkungs-Verstiandnis

Eine weitere wichtige Fahigkeit ist das Verstdndnis von Ursache und Wirkung. Bereits Babys
erfahren die Reaktion der Bezugspersonen auf bestimmte Signale. Dadurch werden bislang
ungezielte Ausdricke immer weiter differenziert, bis sie diese gezielt einsetzen und somit
die Reaktionen der Bezugspersonen in der nahen Umgebung bewusst steuern kdnnen. Um
dies erlernen zu kénnen, sollen die Kinder AuBerungen selbst (mit)bestimmen, diese umset-
zen und sie gegebenenfalls auch wieder beenden kdnnen. Diese absichtliche Kommunikation
wird auch intentionale Kommunikation genannt und ist eine basale Grundlage von Kommu-
nikation. Somit ldsst sich sagen, dass bereits Kleinkinder das Kommunizieren durch Reaktio-
nen auf ihr eigenes Handeln lernen und sie dadurch ein Gefiihl der Selbstbestimmtheit ent-
wickeln, welches ihnen zeigt, dass sich Kommunikation lohnt (vgl. Kitzinger et al., 2003,
S. 9 f.). Besonders bei Kindern, die sich nicht oder unzureichend sprachlich duRern kénnen,
sind Kontingenzerfahrungen besonders wichtig. Diese kénnen durch Betatigen eines Tasters
und der darauffolgenden Wirkung (z. B. Musik wird abgespielt) entwickelt werden und
dadurch wird die eigene Selbstwirksamkeit erlebt (vgl. REHAVISTA GmbH, o.J.). Kontingenz
beschreibt die Fahigkeit, Zusammenhange zwischen eigenen Reizen und den darauffolgen-
den Reaktionen der Umgebung zu erkennen (vgl. Hennig, 2017, S. 278). Um diese ,,vermut-
lich angeborene” (Hennig, 2017, S. 278) Fahigkeit trotz beeintrachtigter Lautsprache immer
weiter voranzutreiben und zu fordern, braucht es geeignete Hilfsmittel wie zum Beispiel ei-

nen All-Turn-It-Spinner, einen tasterbetriebenen Spielwirfel (vgl. LIFEtool, 2013).
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3.6 Herausforderungen und Grenzen von UK

Nach wie vor gibt es noch Stolpersteine in der Schulorganisation und dem Bildungssystem
bzw. den Schulstrukturen (vgl. Wahl, 2019, S. 106). Fiir einen wirkungsvollen Einsatz und die
Manifestierung im Unterricht braucht es ein gesamtschulisches Konzept, welches vor Ort er-
stellt werden muss und alle Gegebenheiten miteinbezieht. AuRerdem bedarf es die Koopera-
tion aller Personenkreise innerhalb der Schule (Schiler*innen, Lehrer*innen, Schullei-
ter*innen, Stitzkrafte, Schulwarte, u. v. m.). Wichtig festzuhalten ist die Tatsache, dass sich
die FordermalRnahmen nach den Bedirfnissen des Kindes richten und nicht an eine Schul-
form gekoppelt sind, somit eine Forderung in der Unterstiitzten Kommunikation unabhangig
vom Forderort sein muss (vgl. Staatsinstitut fir Schulqualitdat und Bildungsforschung (ISB),
2021c, S. 4). Nachfolgend werden schulische Herausforderungen sowie etwaige Grenzen der

UK aufgezeigt, die es zu liberwinden gilt.

3.6.1 Herausforderungen in der schulischen Umsetzung

Wie bereits im zweiten Kapitel erwdhnt, finden sich viele UK-Kinder im erhéhten Férderbe-
darf wieder. Aus diesem Grund erhalten sie im schulischen Unterricht haufig entsprechende
Forderangebote in der basalen Stimulation und der Unterstiitzten Kommunikation. Aller-
dings gehen diese eigenen Interventionen mit der Tatsache einher, dass die Kinder separiert
werden und sich hierbei nicht im Klassenverbund befinden. Es wird kritisiert, dass wertvolle
Synergien verloren gehen, da die soziale, emotionale, motivationale und kognitive Ebene
beim gemeinschaftlichen Lernen an einem Unterrichtsgegenstand mehr gefordert werden
wirde als im Einzelunterricht (vgl. Hining-Meier et al., 2007, S. 136). Zusatzlich zu den be-
reits genannten Punkten kreidet Michael Wahl (2019) an, dass der Unterrichtsstoff der Ein-
zelférderung vom normalen Unterricht abweicht und aus diesem Grund keine Gesprachsan-
lasse mit den Mitschiilerinnen und Mitschiilern entstehen kénnen (S. 107). Das ISB (2021c)
erklart die Beschulung im Einzel- oder Kleingruppenunterricht fiir UK-Kinder nur in zweierlei
Bereichen als sinnvoll. Zum einen betrifft dies die Einflhrung von technischen Hilfsmitteln
und zum anderen das Erlernen von haufig gebrauchten Kommunikationsroutinen. Ange-
wandt und umgesetzt werden die Prozesse aber im gemeinsamen Unterricht und im alltagli-

chen Leben des Kindes.

Zudem wird die Implementierung aller UK-MaRnahmen in das private Leben des Kindes als
wesentliches Ziel beschrieben (vgl. ISB, 2021c, S. 6). Sowohl das ISB (2021c, S. 7) als auch
Monika Hining-Meier, Henrike Bollmeyer und Martin Baunach (2007) beziehen sich auf das
in der Fachliteratur vielerorts erwahnte Konzept der ,200 hits per day“. Dieses beschreibt

die Untergrenze fur UK-Anwendungen, die es mindestens braucht, um mit der jeweiligen
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Kommunikationsform erfolgreich zu arbeiten und die eigene Kommunikation weiterzuentwi-
ckeln. Dies kann allerdings nur dann erreicht werden, wenn das Kind im Klassenunterricht
mithilfe von UK in natiirlichen Situationen kommuniziert und nicht nur in separaten Einhei-

ten, was in weiterer Folge auch die nachfolgenden Erkenntnisse beeinflussen wirde (S. 136).

Besonders hinderlich fir eine funktionierende schulische Etablierung ist der von Boenisch im
Jahr 2009 an 120 Schulen in Deutschland erhobene Umstand, dass nur gut die Halfte
(54 Prozent) der Mitschiler*innen von UK-Kindern angaben, mit den jeweils verwendeten
Kommunikationsformen gut vertraut zu sein. Rund 21 Prozent gaben an, dass sie sich teil-
weise auskennen und ein Viertel aller befragten Schiiler*innen meinte, sich mit den Hilfsmit-
teln ihrer Mitschiiler*innen nicht auszukennen. Daraus entwickelt sich auch das schockie-
rende Ergebnis, dass mehr als die Halfte aller befragten lautsprachlich beeintrachtigten Kin-
der angaben, keine oder sehr selten, Mitschiler*innen zu haben, die sie zu ihren engen Be-
zugspersonen zahlen. Das dritte Ergebnis, das ebenso von Boenisch erhoben wurde und eine
grofle Herausforderung im schulischen Kontext darstellt, ist die aktive Beteiligung am ge-
meinsamen Unterricht. Die Erhebung ergab, dass sich ungefihr die Halfte (49 Prozent) aller
befragten Schiler*innen mit lautsprachlichen Problemen nicht oder nur dufRerst selten am
Unterrichtsgeschehen beteiligen. 29 Prozent gaben an, haufig im Unterricht mitzumachen
und 22 Prozent meinten, dass es sehr variiert und beantworteten deshalb die Frage nach der
Partizipation mit ,teils-teils“ (vgl. Boenisch, 2009, S. 133). Diese Untersuchung fihrte zur
Forderung nach einer starkeren Einbindung in das schulische Leben sowie den Unterricht
und zeigt auf, dass UK weniger als ein Instrument zur erhéhten Teilhabe am Unterricht gese-
hen werden soll, sondern dieser Umstand als gegeben betrachtet und die UK zur Vermittlung
von Unterrichtsinhalten gebraucht werden soll (vgl. Wahl, 2019, S. 107). Diese Ansichten tei-
len auch Hiining-Meier et al., die ankreiden, dass die UK oftmals alternativ zum Klassenun-
terricht in einzelnen Unterrichtsfachern und/oder den Kulturtechniken angeboten wird, an-
statt sie zu verbinden. AuBerdem unterstreichen sie den bereits genannten Umstand, dass
UK-Kindern haufig der Situationsbezug fehlt und es somit einerseits zu keiner geistigen Ver-
netzung kommen kann und andererseits die Anknipfungspunkte zu den Klassenkameradin-

nen und Klassenkameraden fehlen (S. 136).

Einen funktionierenden Unterricht im inklusiven Setting mit UK-Kindern anzubieten ist in je-
dem Fall eine Herausforderung, allerdings sollten die folgenden Hinweise unbedingt Anwen-
dung im schulischen Unterricht finden, um den Anspriichen von lautsprachlich beeintrachti-
gen Kindern zu entsprechen. Einerseits braucht es einen Klassenverband, in dem das Kind
wie auch die Lehrperson fest eingeschlossen sind. Weiters soll die Férderung jedes Kindes,

aber speziell lautsprachlich beeintrachtigter Kinder, kompetenzorientiert sein und sich mit
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den FordermalRnahmen anderer Einrichtungen erganzen. Zudem soll die Kommunikationsfa-
higkeiten der Schiler*innen im gemeinsamen Klassenunterricht durch natirliche Lern- und
Kontakterfahrungen ausgebildet und in der Unterrichtsplanung in sprachliche, kommunikati-
ve und facherlbergreifende Bereiche differenziert werden. Um dies umsetzen zu kdnnen,
bedient sich die Praxis sogenannter ,kommunikativer Haltestellen“, die fiir lautsprachlich
beeintrachtigte Kinder eine Hilfestellung fir den Einstieg in den Unterricht vorsehen (vgl.
ISB, 2021b, S. 7). Weiters kdnnen Rituale helfen, aktiv am Klassenunterricht teilzunehmen
und dartber hinaus auch immer wieder zur selben Zeit eingesetzte Unterrichtssequenzen,

damit sich Schiiler*innen darauf einstellen und vorbereiten kénnen (vgl. ISB, 2021b, S. 8)

Neben den unterrichtlichen Hindernissen und dem Zusammenleben in der Klasse gibt es
auch organisatorische Hirden innerhalb der Schule zu meistern. Um dies zu schaffen,
braucht es die vollkommene Unterstlitzung der Schulleitung und der Bereitstellung von aus-
reichend Personal, Budget und Zeit. AuRerdem braucht es, wie im Laufe der Arbeit mehrfach
erwahnt, die Motivation und Bereitschaft aller beteiligten Personen, um sich auf die UK ein-
zulassen und Beratungen sowie Fortbildungen zu absolvieren. Die Existenz einer Person,
welche die zentrale Koordination fir alle Teilbereiche der UK Gbernimmt und Uber ein fun-
diertes Wissen in diesem Bereich verfiigt, hat sich ebenso als zielflihrend erwiesen (vgl. ISB,
2021, S. 4).

Ein anderer wichtiger Punkt im schulischen Unterricht fiir Schiller*innen mit einem Sonder-
padagogischen Forderbedarf sind die Individuellen Forderplane (IFP), die fiir jedes Kind ver-
pflichtend zu erstellen sind und welche die Grundlage fiir individuelle Erziehung, Bildung und
den Unterricht darstellen. Aullerdem werden sie fur Evaluierungen und qualitatssichernde
MaBnahmen herangezogen (vgl. Bildungsdirektion fiir Niederdsterreich, 2019b). Besonders
fur lautsprachlich beeintrachtigte Kinder ist das Festhalten der verwendeten Hilfsmittel und
des gebrauchten Wortschatzes sowie die Definition von Zielen und die Festlegung der Unter-
stitzungsmalnahmen in einem Forderplan unerlasslich. AuRerdem werden die Zusammen-
arbeit aller Parteien und der Informationsfluss innerhalb dieser Bereiche beschrieben. Diese
Protokollierung in einem individuellen Forderplan ist duBerst wichtig, zumal aulRer- und
nachschulische Bereiche an diese Unterlagen ankniipfen und damit weiterarbeiten kdnnen
(vgl. ISB, 2021c, S. 6). Uberdies kénnen Férderziele nur erreicht werden, wenn diese mit den
Parteien abgesprochen werden, sodass alle an denselben Zielen arbeiten kdnnen. Als Bei-
spiele werden in der Literatur motorische Moglichkeiten genannt, auf die eingegangen wer-
den kann, wenn diese mit der Physiotherapie abgesprochen wurden. Weiters braucht es fir
die Festlegung eines bedeutsamen Vokabulars auch das familiagre Umfeld und etwaige Ein-
richtungen, in denen das Kind viel Zeit verbringt (vgl. ISB, 2021b, S. 5).
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Weitere Hirden fir eine gelingende Umsetzung in den Schulen betreffen die raumliche und
finanzielle Ausstattung sowie zeitliche Ressourcen, die bereits bei der Unterstiitzung der
Schulleitung angesprochen wurden. Um eine gute Qualitdt innerhalb der Unterstitzten
Kommunikation und eine angepasste, professionelle Unterstlitzung zu gewahren, braucht es
eine entsprechende Ausstattungsbreite. Da gerade technische Hilfsmittel standig Gberarbei-
tet und verbessert werden, verschlingt eine schritthaltende UK-Versorgung teilweise hohe
finanzielle Mittel, die es allerdings braucht, um den Kindern gewinnbringende Interventio-
nen anbieten zu kdnnen (vgl. ISB, 2021b, S. 9).

Abgeschlossen wird dieser Abschnitt mit einem Zitat des Vereins zur Forderung der Gebar-
densprache bei Kindern (2013), welches besagt: , Die einzige Hirde fir diesen Weg ist der
Wille, auch neue Wege einzugehen.” Dieses Zitat soll speziell fiir den schulischen Bereich
wegweisend sein, da all die genannten Hirden durch Initiative, Motivation, Zusammenhalt
und Uberzeugung iiberwunden werden kénnen. Allerdings gibt es fiir die allgemeine UK-
Versorgung teilweise Situationen oder Bereiche, in denen sie sich ihren Grenzen annédhern,
welche im nachsten Abschnitt aufgezahlt werden. Vorweg sei allerdings auch hierbei gesagt,
dass diese aufgezeigten Barrieren durch ein funktionierendes und engagiertes Netzwerk auf-
gebrochen werden kdnnen und diese zu neuen Lernmaoglichkeiten fir alle beteiligten Perso-

nen fihren kdnnen.

3.6.2 Grenzen der Unterstiitzten Kommunikation

Weiterfliihrend zur Einleitung oberhalb soll eingangs bei diesem Abschnitt zu den Grenzen
von UK gesagt werden, dass bei allen FérdermaRnahmen viele Griinde gefunden werden
konnen, warum etwas nicht funktioniert, allerdings ware es viel wichtiger, die Ziele vor Au-
gen zu haben und diese zu verfolgen, um somit die Hirden sowie Grenzen gemeinsam mit
allen Bezugspersonen und dem UK-Kind lGberwinden zu kénnen und dem Kind die Moglich-
keit zur Kommunikation mit der Umwelt und dem gegenseitigen Austausch zu gewéhren.
Noch vor allen Interventionen steht die Offenheit der Lehrpersonen und das ,Verstehen-
Wollen” an erster Stelle. Erst dann folgt die Handlung, welche im Sinne der UK ausgefiihrt

werden muss, um gelingen zu kénnen (vgl. ISB, 2021d, S. 3).

Missen dennoch Grenzen aufgezeigt werden, so seien anfangs Karolin Schafer und Julia
Schellen (2020) zitiert, die meinen, dass bei einem Misslingen der UK-Interventionen die
pragmatisch-kommunikative Ebene inspiziert werden muss, sodass erkennbar wird, welche
kommunikativen Ziele ein Individuum erreichen sollte und welche Bereiche tatsachlich ange-
sprochen und geschult werden (S. 322). Den Ausfiihrungen des Staatsinstitut fir Schulquali-

tat und Bildungsforschung (ISB) (2021e) folgend gibt es Stolpersteine, die in zwei Bereiche
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eingeteilt werden kdnnen. Zum einen kann es zu Problemen aufgrund einer beeintrdchtigten
Kommunikationsentwicklung kommen, die zu Uberforderungen beim Kind fiihren, da die Be-
zugspersonen kommunikative Fihigkeiten einer Ebene erfordern, die beim lautsprachlich
beeintrachtigten Kind jedoch noch nicht erreicht wurden. Dies kann durch eine gehemmte
Entwicklung aufgrund des Krankheitsbildes entstehen, was zu Storungen in der Kommunika-
tionsfahigkeit fihrt (S. 35). Weiters kommt es haufig zu einer Fehlinterpretation oder einer
ausbleibenden Wahrnehmung von kommunikativen Signalen. Dieser Umstand kann auftre-
ten, wenn das Kind den Ubergang von der vorintentionalen in die intentionale Phase (siehe
Punkt 2.3 Kommunikationsentwicklung) aufgrund der vorliegenden Behinderung (noch) nicht
gemeistert hat. Wenn Kinder beispielsweise erkennen, ob ein Ziel (nicht) erreicht wurde und
ihre Reaktionen dementsprechend anpassen, ist dies ein Zeichen, dass sie intentional han-
deln und somit kommunikative Absichten verfolgen beziehungsweise wissen, wie sie die Re-
aktion ihrer Mitmenschen beeinflussen kénnen. Ist dieser Zustand noch nicht vorherrschend,
darf nicht automatisch davon ausgegangen werden, dass diese Stufe der Kommunikations-
entwicklung noch nicht erreicht wurde, allerdings gibt diese Erkenntnis eine Richtung vor
(S. 37 f.). Der nachste Stolperstein betrifft die direkten Bezugspersonen des Kindes und be-
schreibt eine ungiinstige Auswahl des Vokabulars, das entweder nicht den Bediirfnissen des
Kindes entspricht oder einen zu geringen Anteil an kommunikativen und sozialen Funktionen
umfasst (S. 38). Das bedeutet, dass nicht nur primar Personen und Objekte dargestellt wer-
den sollen, sondern Worter, die es zur Steuerung eines Gesprachs und fiir soziale Handlun-
gen braucht, in das Vokabular eingebaut werden missen (vgl. Leber, 2005, S. 252 f.). Ergan-
zend beschreibt Boenisch (2017) die Problematik der Auswahl des Vokabulars und der Un-
terhaltungsform durch die Bezugspersonen, die womaoglich nicht ganzlich dem Interessens-
gebiet des Kindes entsprechen (S. 209). Wie bereits im Verlauf der Arbeit beschrieben,
kommunizieren Eltern, Padagoginnen bzw. Padagogen, Therapeutinnen bzw. Therapeuten
und sonstige Bezugspersonen haufig Gber Ja/Nein-Fragen. Dies ist vor allem dann problema-
tisch, wenn das Ja/Nein-Verstandnis noch nicht (ausreichend) vorratig ist (vgl. ISB, 2021e,
S. 37).

Der zweite Bereich, der fiir Grenzen der UK verantwortlich sein konnte, umfasst die beson-
deren Kommunikationssituationen, die sich aus dem veranderten Setting ergeben, da die
Kommunikation primar Gber visuelle Inhalte vermittelt wird und nicht, wie bei der Kommu-
nikation sprechender Menschen, auditiv (S. 38 f.). Eine weitere Herausforderung in der
Kommunikation mit lautsprachlich beeintrachtigten Kindern ist die Verlangsamung des Ge-
sprachs durch den Einsatz mit Kommunikationshilfen. Dadurch kommt es zu Nebengespra-

chen, welche Druck ausiiben, ablenken, stéren und verwirren. AulRerdem ist es in Gruppen
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haufig schwierig, dass alle Teilnehmer*innen eine Antwort abwarten und nicht andere Per-
sonen die Beantwortung (ibernehmen und damit das UK-Kind Gbergehen (S. 40). Durch die
eben genannten Probleme der Verlangsamung, des beschriankten Vokabulars und des feh-
lenden Blickkontaktes aufgrund der Konzentration auf die Hilfsmittel kommt es haufig zu
Barrieren in der Reflexion auf der Metaebene, wie es das ISB (2021e) beschreibt. Dies ent-
steht aufgrund der verschobenen Rollenverteilung eines Gesprachs, da das sogenannte
»turn-Talking” erschwert wird. Das Turn-Talking beschreibt den aufeinanderfolgenden Ab-
lauf eines ,,normalen” Gespréachs, das aus Sprechen, Zuhoren und der Anknipfung an Inhalte
der Gesprachspartnerin bzw. des Gesprachspartners entstehen, die im Verlauf der Unterhal-
tung zwischen den Partnerinnen und Partnern haufig wechseln (S. 41). Anknlpfend dazu be-
schreibt das ISB (2021e) auch die Problematik, dass Menschen mit einer ausbleibenden oder
fehlerhaften Lautsprache Unterstitzung bendtigen, um den Zweck der Kommunikation zu
erfahren und sich selbst aktiv an einer Kommunikation zu beteiligen. Verstarkend wirkt hier
auch die ,erlernte Hilflosigkeit” (S. 42), die im Punkt 2.4.1 definiert wurde und den Umstand
beschreibt, dass oftmals stellvertretend fiir die betroffenen Kinder gesprochen wird und sich
das Kind dadurch immer mehr zuriickzieht, anstatt sich einzubringen (vgl. Schafer & Schel-
len, 2020, S. 326).

Zusatzlich zu den beiden genannten Bereichen (beeintrachtigte Kommunikationsentwicklung
und besondere Kommunikationssituationen) gibt es eine weitere Hirde in der UK, die be-
sonders fir das schulische Setting bedeutsam ist, ndmlich die falsche Kommunikationsférde-
rung. Diese beschreibt den Umstand, dass Probleme aufkommen kénnen, wenn sich die UK-
Férderung lediglich auf die Ubung des Vokabulars fokussiert und die wichtigen Kommunika-
tionsstrategien (zu) wenig einbezogen werden (vgl. ISB, 2021a, S. 42). Diese Ansicht teilen
auch Conny Pivit und Hiining-Meier (2019), die spezifisches Unterrichtsvokabular als Mog-
lichkeit zur kurzfristigen Teilhabe am Unterrichtsgeschehen bezeichnen, der Erwerb und
Ausbau von kommunikativen und sprachlichen Fahigkeiten dadurch jedoch ausbleiben
(S. 18). Schafer und Schellen (2020) meinen auRerdem, dass die UK an ihre Grenzen kommt,
wenn das Modelling misslingt oder gar nicht eingesetzt wird. Dies entsteht aufgrund des be-
reits in Punkt 3.5.1 beschriebenen fehlenden sprachlichen Inputs der Vorbilder (S. 324). Hin-
zu kommt haufig die Tatsache, dass Hilfsmittel zu schnell gewechselt werden, wenn nicht so-
fort ein Ergebnis erzielt wird und sich die Bezugspersonen zu wenig Zeit flr eine intensive
Auseinandersetzung und das korrekte Modelling nehmen, sodass den Kindern nicht gezeigt
wird, wie sie jenes Hilfsmittel zielgerichtet einsetzen kdnnen. Hierbei wird auch kritisiert,
dass die Einfihrung zumeist falschlicherweise ohne System und unter Ausschluss genauer

linguistischer Kriterien ausgefuhrt wird. Wie bereits erwahnt und durch das Gedankenexpe-
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riment am Beginn des Kapitels erfahrbar gemacht wurde, braucht es viel Zeit, um eine Kom-
munikation anzubahnen — unabhangig davon, ob das Kind eine lautsprachliche Beeintrachti-
gung hat, oder nicht. Wenn den Kindern diese notwendige Zeit nicht gegeben wird und das
Hilfsmittel zu friih gewechselt wird, kann es zu Frustrationen bei allen beteiligten Personen

und zur Stagnierung der Entwicklung des Kindes kommen (S. 325 f.).

Eine groRe Barriere innerhalb der Umsetzung von UK beschreiben Ursula Braun und Martin
Baunach in ihrem Artikel ,Marchen und Mythen in der Unterstiitzten Kommunikation” aus
dem Jahr 2008. Darin beschreiben sie die Fehlauffassung einiger Menschen, dass lediglich
die Bereitstellung von UK-Hilfsmitteln ausreichen wiirde, um eine funktionierende Kommu-
nikation zu garantieren und die Schiler*innen eigenstandig und autonom damit arbeiten
und kommunizieren kdnnen (S. 6 f.). Nonn (2021) meint hierzu, dass ein unzureichendes
Fach- und Methodenwissen die vollkommene Umsetzung der Unterstiitzten Kommunikation
begrenzt und treffende Versorgungen verhindern kann (S. 74). Um dem entgegenzuwirken,
braucht es motivierte padagogische Fachkrafte und Therapeutinnen bzw. Therapeuten sowie
alle Mitmenschen im Umfeld von lautsprachlich beeintrachtigten Kindern, die ideale Unter-

stitzungsmalRnahmen anbieten und sie auf ihren Wegen begleiten.

3.7 Resiimee

Zusammenfassen lasst sich der Oberbegriff ,Unterstiitzte Kommunikation“ am besten mit
der jlingsten Definitionen von Ursula Braun (2020) erklaren: , Unterstiitzte Kommunikation
ist der deutsche Sammelbegriff fir alle MalRnahmen, die bei Menschen mit unzureichenden
oder fehlenden lautsprachlichen Fahigkeiten dazu beitragen, Kommunikation und Mitbe-
stimmung zu verbessern.” (S 20) Um diese angesprochenen Bereiche der Kommunikation
und Mitbestimmung grundzulegen und die Ziele der UK wie beispielsweise die selbstbe-
stimmte AuRerung von Wiinschen, Abneigungen, Vorlieben oder Bediirfnissen, erreichen zu
konnen sowie den Anspruch auf tiefergehende Kommunikation, dem Einbezug von Humor,
geringere Anfilligkeiten fiir Unter- oder Uberforderungen wie auch eine schwichere Abhin-
gigkeit von Dritten geltend zu machen, braucht es Interventionen im Bereich der Unterstitz-
ten Kommunikation. Damit sollte so frih wie moglich gestartet werden, sodass das laut-
sprachlich beeintrachtigte Kind moglichst schnell positive Kommunikationserfahrungen erle-
ben darf und keine Stagnierung durchmachen muss. Im gemeinsamen Prozess mit allen be-
teiligten Parteien wie den Eltern, dem Kind, allen Pddagoginnen bzw. Pddagogen, Therapeu-
tinnen bzw. Therapeuten und sonstigen Bezugspersonen sowie den Beratungs- und Versor-

gungsfirmen, werden passende Hilfsmittel und UK-MalRnahmen festgelegt und gemeinsam
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im sonderpadagogisch-therapeutischen Setting eingeflihrt, erprobt und bestenfalls zielflh-
rend im schulischen und privaten Bereich eingesetzt. Die in diesem Kapitel erwdahnten Begrif-
fe wie Modelling, Prompting, Ko-Konstruktion, Ja/Nein-Konzept sowie Ursache-Wirkungs-
Verstandnis bezeichnen allesamt Methoden, die es fiir funktionierende Kommunikationsab-
laufe braucht und die sowohl von den Lehrkraften als auch von den Eltern angewandt wer-
den missen. Diese Aneignung braucht viel Zeit und Geduld, die sich die beteiligten Personen
selbst und vor allem dem Kind geben miissen. Zuletzt beschaftigte sich dieses Kapitel mit
den schulischen Herausforderungen sowie den Grenzen der UK. Diese Stolpersteine kénnen
nur beispielhaft herangezogen werden, da sich alle Kinder im Beeintrachtigungsbild, den Be-
dirfnissen, Fahigkeiten sowie den Interventionen vollig unterscheiden, es kann aber auf-
merksam machen, dass eine Versorgung nicht immer glatt Iduft und nicht alles sofort funkti-
oniert. Vermutlich gibt es sogar mehr MalRnahmen, die misslingen, anstatt zu gelingen. Aber
die Frage nach dem ob wird ausgeklammert und gemeinsam mit allen unterstiitzenden Mit-
menschen wird fur jedes Kind eine oder mehrere passende Methode(n) gefunden, mit denen
das Kind, den eigenen Fahigkeiten entsprechend, kommunizieren kann und auch wird, denn
eines steht fest: Kein Kind soll und darf ohne Selbstbestimmung, Partizipation und Kommu-

nikation leben missen.

Im nachsten Kapitel werden die Personengruppen und Krankheitsbilder beschrieben, welche
Unterstiitzte Kommunikation bendétigen und anschliefend wird der Ablauf einer UK-

Versorgung von der Diagnose, (iber die Erprobung, bis zur Vokabularauswahl skizziert.
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4 Personengruppen mit lautsprachlichen Beeintrachtigun-
gen

Grundsatzlich gilt, dass samtliche MaBnahmen der UK von Individuen genutzt werden, die
durch angeborene oder erworbene Beeintrachtigungen tber keine oder lediglich eine un-
deutliche Lautsprache verfligen und diese nicht oder nur teilweise verstdndlich einsetzen
konnen (vgl. Otto & Wimmer, 2021, S. 10). Die Ursachen dafiir sind duRerst heterogen und
zusatzlich unterscheiden sie sich durch die Dauer der Beeintrachtigung, denn dabei wird zwi-
schen voribergehenden, langanhaltenden und dauerhaften lautsprachlichen Einschrankun-
gen differenziert. Folglich miissen die MaRnahmen und Interventionen der Hilfsmittelversor-
gung der Art der Behinderung, der diagnostizierten Dauer, dem Alter der Patientin bzw. des
Patienten sowie dem sozialen Umfeld und den subjektiven Bedirfnissen entsprechen. Au-
Rerdem hochst bedeutsam ist der Zeitpunkt des Eintritts der lautsprachlichen Stérung, denn
die Tatsache, ob die Behinderung seit der Geburt vorliegt, im Babyalter, vor der Sprachent-
wicklung auftritt oder nach dem Erwerb der Lautsprache einsetzt, wirkt sich enorm auf den
Verlauf sowie die kommunikativen Fahigkeiten des Kindes aus und ist essentiell fir die ge-
samte UK-Versorgung und Betreuung (vgl. Wilken, 2010, S. 3). Ergédnzend dazu nennt Mul3-
mann (2012) die Empathie und Akzeptanz von Bezugspersonen, die ebenfalls eine grolRe Rol-
le in der Entwicklung von Beeintrachtigungen der Lautsprache spielen (S. 41). Weiters muss
gesagt werden, dass in Grundlagenwerken, wie dem 2004 erschienen Buch von Ursi Kristen
»Praxis der Unterstitzten Kommunikation”, ausschlielllich von Behinderungen gesprochen
wird, die diesen lautsprachlichen Beeintrachtigungen vorangehen. Heute werden auch Spra-
chentwicklungs- sowie Kommunikationsstérungen dazugezahlt, da auch die davon betroffe-
nen Menschen mithilfe von UK kommunizieren (vgl. Kaiser-Mantel, 2012, S. 15). Diesen An-
sichten folgt auch Justh (2018), indem sie meint, dass es etwa seit der Jahrtausendwende ein
Umdenken gibt, welches den Blickpunkt von den Beeintrachtigungen abwendet und ihn auf
die Moglichkeiten der UK richtet (S. 9). Diesen Ansatz verfolgen auch die Autorin der Mas-
terthesis sowie die Hauptvertreter*innen, deren Modelle nachfolgend erlautert werden.
Dennoch erfolgt die Einordnung der Personengruppen, aufgrund der besseren Verstandlich-

keit, nach den Beeintrachtigungsformen.

4.1 Einteilung der Personengruppen

Es gibt verschiedene Moglichkeiten der Gliederung dieser Personengruppen nach ihren Be-

eintrachtigungsformen. Allerdings handelt es sich hierbei nicht um eine strikte Einteilung,
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sondern vielmehr um einen Wegweiser fiir nachfolgende UnterstlitzungsmalRnahmen und
Schwerpunktsetzungen in der UK-Versorgung (vgl. ISB, 20214, S. 3). AuBerdem zeigen diese
Gruppen auf, dass der Unterricht bei jedem UK-Kind vollig unterschiedliche Ziele verfolgt
und die schulischen Unterstiitzungsmalnahmen von Kind zu Kind erheblich differieren (vgl.
Tetzchner & Martinsen, 2000, S. 83). Die zwei Modelle, die vorwiegend in der Literatur zu
finden sind, stammen von Stephen v. Tetzchner und Harald Martinsen sowie von Weid-
Goldschmidt. Weiters gibt es noch ein Einteilungsmodell von Nonn, das allerdings in anderen
Werken kaum zitiert wird. Das zuerst genannte Modell stiitzt sich auf diverse Funktionen, die
lautsprachlich beeintrachtigte Menschen in drei Gruppen differenzieren (vgl. Krstoski, 2019,
S. 253). Im System von Weid-Goldschmidt stehen individuelle pragmatisch-kommunikative
Kompetenzen im Vordergrund der Betrachtung, um in weiterer Folge die Menschen in vier
Gruppen gliedern zu kénnen (vgl. Weid-Goldschmidt, 2013, S. 7 f.). In dieser Arbeit werden
die Modelle kurz dargestellt, allerdings erfolgt anschlieBend lediglich eine Aufzdahlung von
moglichen Behinderungsformen, bei denen UK angewendet wird und keine Gruppenzutei-

lung.

Wie bereits erwdhnt gruppieren Tetzchner und Martinsen (2000) die Personen in drei Berei-
che, die sich an den Funktionen der Sprache orientieren und ,[...] in welchem Ausmal sie ein
Ausdrucksmittel, eine Unterstlitzung oder einen Ersatz fir die Lautsprache brauchen.” (S. 79)
Die erste Gruppe beschreibt Menschen, die UK als expressives Verstdndigungsmittel ver-
wenden (expressive language group) (vgl. Tetzchner & Martinsen, 2000, S. 79). Bei diesen
Menschen ist ein Ausdruck Uber die eigene Lautsprache voriibergehend oder dauerhaft, auf-
grund motorischer Beeintrachtigungen (vgl. Krstoski, 2019, S. 253), nicht moglich. Allerdings
ist das Sprachverstandnis zumeist normal entwickelt (vgl. Tetzchner & Martinsen, 2000,
S. 79). Die beiden Autoren beschreiben den Personenkreis, welcher UK als Ausdrucksmittel
verwendet, wie folgt: ,Flr Menschen, die zu dieser Gruppe gehoéren, hat die Anwendung der
Unterstitzten Kommunikation den Zweck, ihnen auf Dauer ein Ausdrucksmittel zu verschaf-
fen, das heilst ein Kommunikationshilfsmittel, das sie ihr ganzes Leben lang in allen mogli-
chen Situationen einsetzen kdnnen.” (Tetzchner & Martinsen, 2000, S. 80) Dazu zihlen
schwere Dysarthrien (vgl. ISB, 20213, S. 4) sowie Personen mit infantilen Cerebralparesen,
dem Rett-Syndrom oder sukzessive fortschreitende Erkrankungen wie beispielsweise Multip-
le Sklerose sowie bei der Notwendigkeit einer Dauerbeatmung (vgl. Erasmus et al., 0. J., S. 6).
Die zweite Gruppe, die Tetzchner und Martinsen (2000) beschreiben, beinhaltet Personen,
die UK als UnterstiitzungsmafSnahme im Spracherwerb verwenden. Diese ,supportive langu-
age group” differenziert sich in die ,developmental group” und die ,situational group”. Ers-

tere umfasst Menschen, die Hilfsmittel der UK gebrauchen, um den Sprachaufbau durch
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Ubungen in kommunikativen Prozessen voranzutreiben und es nicht, aufgrund zahlreicher
vorangegangener misslungener Vorkommnisse, zu einer Vermeidung aller Kommunikations-
situationen kommt. Menschen dieser Gruppe verfolgen das Ziel, die UK nicht dauerhaft zu
verwenden (S. 80 f.). Die ,,situational group” setzt UK, wie die Bezeichnung bereits verrat, in
bestimmten Situationen ein. Sie haben das Sprechen zwar erlernt, allerdings kénnen unver-
traute Personen (z. B. beim Einkaufen) diese Menschen nur schwer verstehen (vgl. ISB,
2021d, S. 4). Zu dieser zweiten Gruppe, die UK zur Kommunikationsunterstitzung einsetzen,
zahlen groRteils Kinder und Erwachsene mit Trisomie 21, Autismus-Spektrum-Stérung sowie
geistigen Behinderungen und teilweise auch Cerebralparesen (vgl. Erasmus et al., o.J., S. 7).
Die dritte Gruppe umfasst alle Menschen, die UK als Ersatzsprache gebrauchen (alternative
language group). Diese Personen besitzen, aufgrund einer schweren geistigen Beeintrachti-
gung, einer stark ausgebildeten Demenz oder einer erheblichen Autismus-Spektrum-Storung
(vgl. Erasmus et al., 0.J., S. 8) weder ein Sprachverstandnis noch kénnen sie Lautsprache
selbst produzieren. In diesem Fall ist es die Aufgabe der Mitmenschen, die Umgebung und
Voraussetzungen rund um das Kind so anzupassen, dass ein Erlernen der UK-Sprache ermog-
licht wird, ohne sich der Lautsprache in irgendeiner Weise zu bedienen (vgl. Tetzchner &
Martinsen, 2000, S. 82).

Das Modell von Weid-Goldschmidt vollzieht die Gruppeneinteilung mithilfe anderer Krite-
rien, die sich an den Ressourcen und bestimmten Meilensteinen der Kommunikationsent-
wicklung (Kapitel 2.3) orientieren. Weiters bedient es sich vier Kompetenzstufen, die sich
aufeinander beziehen und formuliert daraus vier Zielgruppen fiir die UK-Anwendung (vgl.
Weid-Goldschmidt, 2013, S. 11). Die erste Gruppe beschreibt Menschen, die prd-intentional
und pré-symbolisch kommunizieren, somit eine Kommunikation ausschlieRlich durch korper-
eigene Sinne moglich ist und keine selbstgesteuerte Aktivitat sowie Intentionalitat vorliegen.
Dazu zadhlen Menschen mit schwersten (Mehrfach-)Behinderungen, die von Geburt an
schwere Hirnschdaden oder seit einem Unfall erhebliche Schadigungen des Zentral-
Nervensystems aufweisen und hdufig mit Beeintrachtigungen oder Totalausfallen der Sin-
neskandle einhergehen. Dies kann bei schweren Schadel-Hirn-Traumata oder fortschreitende
Erkrankungen im Endstadium wie Mukopolysaccharidosen (MPS), Demenz oder Chorea
Huntington (vgl. Weid-Goldschmidt, 2013, S. 31) auftreten. Die nachste Gruppe beschreibt
Weid-Goldschmidt als Menschen, die fiir eine intentionale Kommunikation bereit sind, sich
aber noch vorrangig in der prd-symbolischen Phase befinden, da die Kenntnis der komplexen
Symbole nicht ausreicht, um lautsprachlich zu kommunizieren (vgl. Weid-Goldschmidt, 2013,
S. 45) beziehungsweise die, bei denen die fir Kognition und Sprache notwendigen Fahigkei-

ten zu stark eingeschrankt sind (vgl. Like & Vock, 2019, S. 6). In diese Gruppe gehéren eben-
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so die bereits bei Gruppe eins genannten Krankheitsbilder, aber auch Menschen mit schwe-
ren Aphasien, die auf diese Kommunikationsstufe durch ein pl6tzlich eintretendes Ereignis
ode einer progrediente Erkrankung zuriickgeworfen werden (vgl. Weid-Goldschmidt, 2013,
S. 45 f.). Die Bandbreite in der dritten Gruppe ist besonders grof3 (S.63), wie Weid-
Goldschmidt (2013) erklart und umfasst ,[..] Menschen mit den verschiedensten motori-
schen, sensorischen und/oder wahrnehmungsverarbeitenden oder sprachspezifischen Be-
eintrachtigungen.” (S. 62) Diese weitreichenden Beeintrachtigungen der Kognition und Lin-
guistik, die pra-, peri- und auch postnatalen Ursprungs sein kénnen, fiihren zu einer fehler-
haften lautsprachlichen Kommunikationsfihigkeit, allerdings besteht ein Sprachverstiandnis
und somit ein Verstandnis auf verbal-symbolischem Niveau (Worter, Symbole, Gebarden). In
dieser Gruppe sind vermehrt Personen mit Cerebralparesen, Dysphasien sowie Aphasien zu
finden (vgl. Weid-Goldschmidt, 2013, S. 62 f.). Die vierte und letzte Gruppe beschreibt Men-
schen, denen aufgrund ihrer kérperlichen und motorischen Beeintréchtigungen, der Weg zur
Lautsprache erschwert wird und die deshalb in fast allen Situationen auf Hilfe angewiesen
sind, ihre elementare Kommunikationsfdhigkeit aber kaum bis gar nicht eingeschrdnkt ist.
Dazu zahlen Menschen, die bei der Geburt einen Sauerstoffmangel erlitten oder aufgrund
einer Viruserkrankung (z. B. Herpes-simplex-Enzephalitis (HSV-Enzephalitis)), ihren Mund
nicht mehr bewegen kdnnen. AuRerdem gehoren auch Menschen mit ALS (Amyotrophe La-
teralsklerose) oder einem Locked-in-Syndrom ebenfalls zu dieser Gruppe (vgl. Weid-
Goldschmidt, 2013, S. 81).

Ergdnzend zu den beiden haufig herangezogenen Systemen gibt es, wie in der Einleitung er-
wahnt, noch eine weitere Einteilung von Nonn (2011), in der sie die UK-Personengruppe
nach vier Konditionsarten kategorisiert. Der erste Bereich lautet kongenitale Kondition. Dazu
zahlen Menschen mit Cerebralparesen, geistigen- sowie Mehrfachbehinderungen sowie Au-
tismus-Spektrum-Stérungen. Weiters gibt es erworbene Konditionen in Folge von Schadel-
Hirn-Traumata, Ischamischer Insult (Schlaganfall) oder operative Entfernungen des Kehlkop-
fes (Laryngektomien) beziehungsweise der Zunge (Glossektomie). AuBRerdem nennt Nonn
Menschen mit progressiven, also fortschreitenden neurologischen Erkrankungen wie ALS, MS
oder Chorea Huntington und zuletzt beinhaltet ihre Einteilung die tempordren Konditionen

nach einem Schock oder einer intensivmedizinischen Betreuung (S. 22).

Die Ausflihrungen in dieser Arbeit beziehen sich auf Kinder im Pflichtschulbereich, die alle-
samt seit deren Geburt keine oder eine erheblich eingeschrankte Lautsprache haben. Au-
Rerdem soll darauf hingewiesen werden, dass der Fokus der vorliegenden Arbeit auf der Pa-
dagogik liegt und aus diesem Grund die Krankheitsbilder lediglich umrissen werden, sodass

ein Grundverstandnis fiir die Diagnosen geschaffen wird. Aus diesem Grund kommt es im
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nachfolgenden Abschnitt zur Unterteilung der einzelnen Beeintrachtigungsformen sowie je-
ne Erkrankungen, die im Forschungsteil angesprochen werden, bei denen Unterstltzte

Kommunikation haufig angewendet wird.

4.2 Krankheitsbilder und Behinderungsformen innerhalb der UK

Im Verlauf der Arbeit wurde mehrmals erwahnt, dass sich alternative, unterstiitzende sowie
erganzende Kommunikationsmittel besonders fiir Menschen eignen, die (noch) keine oder
eine unzureichende Lautsprache haben und sich deshalb nicht zufriedenstellend mitteilen
kénnen (vgl. Kaiser-Mantel, 2012, S. 15 f.). Da diese Beeintrachtigungen der Lautsprache vie-
lerlei Ursachen haben kénnen, ist das Spektrum der Krankheitsbilder innerhalb der UK be-
sonders umfangreich. Wie bereits im Themenaufriss erwahnt, steigt die Zahl der Kinder mit
schwerwiegenden Behinderungen, aufgrund der besserwerdenden medizinischen Versor-
gung, stetig an. Somit wachst auch der Anteil an Kindern mit lautsprachlichen Beeintrachti-
gungen, was die Notwendigkeit einer umfassenden Férderung in den Schulen erneut unter-
streicht (vgl. MuBRmann, 2011, S. 13).

4.2.1 Cerebrale Bewegungsstorung

Die Cerebrale Bewegungsstorung wird auch infantile Cerebralparese (ICP) genannt. Sie gilt
als sensomotorische Stérung und tritt in Folge einer friihkindlichen Hirnschadigung auf. Der
Begriff ,friihkindlich” beschreibt den Zeitraum zwischen der pranatalen Hirnentwicklung und
etwa dem vierten Lebensjahr (vgl. Staud & Staud, 2016, 0. S.). Einerseits wirkt sich eine Ce-
rebralparese auf alle zentralnervosen motorischen Bereiche aus und andererseits bedingt sie
eine Storung der gesamten motorischen Entwicklung (vgl. Hilshoff, 2011, S. 381). Eine ICP
betrifft ungefdahr zwei von 1.000 Neugeborenen, wobei es eine Erhéhung der Wahrschein-
lichkeit bei Friihgeburten und Babys mit niedrigem Geburtsgewicht gibt (vgl. Bochdansky,
2021).

Ursachen fiir eine ICP gibt es viele und diese kénnen sowohl pra-, peri- als auch postnatal
auftreten. Wahrend der Geburt kénnen ein Sauerstoffmangel oder eine Vergiftung zu dieser
Behinderungsform fihren, aber auch nach der Geburt, im ersten Lebensjahr, kbnnen exoge-
ne Ereignisse, wie etwa Hirnhautentziindungen oder Impfschaden, Stérungen des Gehirns

verursachen, welche eine ICP zur Folge haben (vgl. Hilshoff, 2011, S. 381).

Die infantile cerebrale Bewegungsstorung gilt als die meist verbreitetste neurologische Ursa-
che fiir korperliche Behinderungen im Kindesalter (vgl. Scholderle et al., 2014, S. 21) und sie

zeigt sich in drei Bereichen (vgl. Staud & Staud, 2016, o. S.). Am haufigsten kommt es zu ei-
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ner Spastik, die sich durch einen dauerhaft erhéhten Muskeltonus bemerkbar macht und zu
Anderungen der Bewegungsabfolgen und Muster fiihrt. Ein weiterer Teil ist die Athetose, bei
der eine schwankende Muskelanspannung vorherrscht und dadurch zu ungleichen, unkon-
trollierten und asymmetrischen Bewegungsabldufen fuhrt. Die Ataxie beschreibt den Fall,
dass der Muskeltonus der*des Betroffenen verringert ist. Dieser Hypotonus bedingt Storun-
gen des Gleichgewichts und der Bewegungsregulation (vgl. Hedderich, 2006b, S. 30). Zusatz-
lich zu den drei Bereichen gibt es noch eine weitere Unterteilung bei cerebralen Bewegungs-
storungen. Diese gliedert sich in die Tetraplegie, Diplegie und Hemiplegie, welche die Betrof-
fenheit der Extremitdten beschreibt. Bei Vorliegen einer Tetraplegie ist die gesamte Physis
betroffen und bei der Diplegie liegen die Stérungen in allen Extremitaten vor, allerdings du-
Rert sich dies verstarkt in den Beinen. Bei einer Hemiplegie wirken sich die Beeintrachtigun-
gen auf eine Korperhilfte aus (vgl. Hedderich, 2006b, S. 30). Zusatzlich merkt Hedderich
(2006b) an, dass zumeist Mischformen der genannten Bereiche auftreten und oftmals Be-
gleitstérungen der Wahrnehmung, Hor- und Sprechorgane sowie diverse Anfalle mit sich
bringen (S. 30).

Wie bereits genannt haben Menschen mit cerebralen Bewegungsstoérungen Probleme bei
der Zielrichtung und Koordination von Bewegungen. Davon sind auch die Sprechwerkzeuge
wie der Kiefer, der Gaumen, die Zunge, die Lippen und die Atmung betroffen. Aus diesem
Grund kénnen Betroffene wenig bis gar nicht verstandlich sprechen. Dies wird als schwere
Dysarthrie bezeichnet und meint im frilhen Kindesalter eine Sprechstorung, die sich aber im
Zuge der Kindesentwicklung zu einer Sprachstérung entwickelt, wenn keine Maoglichkeit zur
Sprachaneignung angeboten wird. Im Zuge der Sprachtherapie wird haufig versucht, durch
therapeutische MaBRnahmen den Bewegungsablauf der Sprechorgane zu trainieren, um ein
Sprechen zu ermdoglichen, allerdings ist dies ein sehr schwieriger Weg, der oftmals erfolglos
bleibt. Auch wenn dieser therapeutische Ansatz verfolgt wird, soll trotzdem schnellstmoglich
parallel ein UK-Einsatz bei diesen Kindern eingefiihrt werden, sodass sich das Kind mitteilen
und eigene Bedirfnisse in der jeweiligen UK-Form benennen kann, ohne sich der Lautspra-
che bedienen zu missen. Bei Vorliegen von Cerebralparesen werden haufig Augensteue-
rungsgerate herangezogen (vgl. Otto & Wimmer, 2021, S. 11). Eine genauere Bezeichnung

aller Kommunikationsformen der UK folgt im flinften Kapitel.

4.2.2 Mehrfach- und Schwerstbehinderung

Bei mehrfach- beziehungsweise schwerstbehinderten Kindern liegen sowohl eine kérperliche
als auch eine geistige Behinderung vor, die haufig noch weitere Erkrankungen wie Gehorlo-
sigkeit, Blindheit und/oder eine Uber-/Unterempfindlichkeit im taktil-kindsthetischen Be-

reich mit sich ziehen und zusatzlich eine erhéhte Anfalligkeit auf epileptische Anfalle bedin-
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gen (vgl. Otto & Wimmer, 2021, S. 12). Weiters gilt eine Person als schwerstbehindert, wenn
der diagnostizierte Behinderungsgrad bei mindestens 50 Prozent liegt. Eine Statistik der
Bundesrepublik Deutschland, welche im Juni 2022 veroffentlicht wurde, besagt, dass rund
drei Prozent aller schwerstbehinderten Menschen damit geboren werden oder diese Mehr-
fachbehinderung im ersten Lebensjahr auftritt (vgl. REHADAT, 2022).

Wie soeben erwahnt, kénnen die Ursachen sowohl angeboren sein als auch wahrend oder
nach der Geburt sowie im fortlaufenden Lebensalter entstehen. Fehlbildungen der Chromo-
somen oder pranatale Schadigungen aufgrund von missbrauchlichem Konsum von Medika-
menten, Alkohol, Tabak oder Drogen konnen der Ausldser fiir angeborene Mehrfach- bzw.
Schwerbehinderungen sein. Auch aufgrund einer Friihgeburt kann es zu diesen Behinderun-
gen kommen. Spater erworbene Mehrfachbehinderungen kénnen die Folge von Unfillen

oder Gewalteinwirkungen sein (vgl. Deggendorfer et al., 2016, S. 43).

Diese Menschen sind in samtlichen Fahigkeiten, Fertigkeiten, dem eigenen Erleben und der
Ausdrucksfahigkeit stark eingeschrankt. Deshalb sind sie in nahezu allen Lebenslagen auf die
Hilfe anderer Menschen angewiesen und brauchen viel Zuwendung. Wichtig fir die Kommu-
nikationsforderung ist die Tatsache, dass mehrfach-/schwerstbehinderte Kinder zwar selbst
nicht sprechen kénnen, aber liber ein Sprachverstindnis verfiigen. AuRerdem kommunizie-
ren sie teilweise mittels Bewegungen, der Mimik, der Augen und sogar tGiber den Puls und die
Korperspannung (vgl. Deggendorfer et al., 2016, S. 43). Eine Studie von Theo Klauf}, Wolf-
gang Lamers und Frauke Janz aus dem Jahr 2006 zur Bildungsrealitat von schwer- und mehr-
fachbeeintrachtigten Schilerinnen und Schiilern ergab, dass rund 90 Prozent aller unter-
suchten Kinder eine erheblich beeintrdchtigte Stimme und Sprache aufweisen (vgl. Klauf,
2014, S. 12).

Die Einflihrung sowie Implementierung von UK-Formen bedarf bei mehrfach- beziehungs-
weise schwerbehinderten Kindern eine besondere Abstimmung aufgrund der erhdhten
Komplexitdt des Beeintrachtigungsausmafies. Deshalb kdnnen beispielsweise bei blinden
schwerstbehinderten Kindern kaum korpereigene UK-Formen angewandt werden, sondern
braucht es dafiir tastbare Hilfsmittel, denen eine Bedeutung gegeben werden kann (Refe-
renzobjekte). Hierfir werden vorwiegend einfache Sprachausgabegerdte wie zum Beispiel
BigMack/Little-Mack, Step-by-Step (Smooth Talker) oder GoTalk verwendet. Weiters besteht
die Moglichkeit des auditiven Ansagens (Scanning) oder der Ausstattung komplexerer Hilfs-
mittel mit Oberflaichen, welche ertastet werden kénnen. Besteht zusatzlich zur Blindheit
auch noch eine Gehorlosigkeit, bleibt nur noch der taktile Kanal fiir die Kommunikation. Da-
bei helfen taktile Gebarden, die ein eigenes Sprachsystem darstellen und tber das Erfihlen

der Hande ausgefiihrt wird. Dazu braucht es die vollstédndige Hingabe der Bezugspersonen,



4 Personengruppen mit lautsprachlichen Beeintréichtigungen 73

um den Kindern die eigene Wirksamkeit vermitteln zu kénnen und sie dadurch erkennen,
welche Verbindung es zwischen ihren taktilen Gebarden und der AuRenwelt gibt (vgl. Otto &
Wimmer, 2021, S. 12).

4.2.3 Geistige Behinderung

Wie auch bei den Mehrfachbehinderungen kann eine geistige Behinderung sowohl angebo-
ren als auch erworben sein (vgl. Bundesvereinigung Lebenshilfe e.V., o. J.). Oftmals liegt die
Ursache von geistigen Behinderungen in einem Gendefekt, der aufgrund einer spontanen
Genmutation auftritt. Seltener vererben Eltern einen solchen Defekt, wie eine Studie des
Bundesministeriums fiur Bildung, Wissenschaft und Forschung (BMBWF) aus dem Jahr 2011
ergab. Diese Mutationen verursachen eine veranderte Signallibertragung der Nervenzellen
im Gehirn und betreffen teilweise ganze Chromosomenabschnitte oder nur einzelne Gene.
Aber auch Problemen in der Schwangerschaft (durch vorgeburtliche Vergiftungen) oder
wahrend der Geburt, kdnnen eine Form einer geistigen Behinderung auslosen. Eine geistige
Behinderung ist eine Entwicklungsstérung, welche zur Folge hat, dass betroffene Personen
weniger kognitive Ressourcen haben als Kinder gleichaltriger Vergleichsgruppen, welche ei-
ne normale Entwicklung durchlebten. Es gibt verschiedene Auspragungen geistiger Behinde-
rungen, allerdings haben alle gemein, dass die Menschen vermehrt Probleme bei Denk-, Abs-
traktions-, Planungs- und Problemldseprozessen haben und die Anpassungsfahigkeit zumeist
stark begrenz ist. Grundséatzlich haben alle geistig behinderten Menschen ein sprachliches
Defizit sowie Erschwernisse beim Erlernen des Lese-/Schreibprozesses sowie ein geringeres
Verantwortungs- und Selbstwertgefiihl (vgl. Clemente, 2023). Haufig ist die genaue Ursache
unbekannt und die Findung einer exakten Diagnose erstreckt sich iber einen langen Zeit-
raum (vgl. Bundesvereinigung Lebenshilfe e.V., o.J.). Prinzipiell gibt es viele verschiedene
Syndrome innerhalb der Geistesbehinderungen, allerdings werden nachfolgend diejenigen
angefiihrt, die unter anderem jene Kinder betreffen, die in der Stichprobe der Empirie auf-
genommen wurden bzw. welche im Zuge der Verfassung dieser Arbeit kennengelernt wur-

den.

4.2.3.1 Trisomie 21

Wie die Bezeichnung bereits verrat, ist das 21. Chromosom dreimal vorhanden und dies
flhrt zu einer geistigen und korperlichen Retardierung. Der Chromosomendefekt entwickelt
sich bereits bei der Befruchtung und verandert sich im Laufe der Schwangerschaft nicht. Die
Haufigkeit fir die Entstehung einer Trisomie 21 ist im Vergleich zu anderen Syndromen rela-
tiv hoch, denn es betrifft jedes 850. Neugeborene. Die Unterschiede innerhalb der einzelnen

Entwicklungsbereiche zwischen allen Kindern mit Trisomie 21 sind maRgeblich dafiir verant-
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wortlich, dass die Beschulung sowie der UK-Einsatz vollig unterschiedlich verlaufen. Das Er-
scheinungsbild lasst eine geringere KorpergréRe (rund 15 bis 20 Zentimeter kleiner als der
Durchschnitt) (vgl. Bundesvereinigung Lebenshilfe e.V., o0.].)) sowie einen eindeutigen Epi-
kanthus medialis erkennen. Dies bezeichnet eine sichelférmige Hautfalte im inneren Augen-
winkel (vgl. Spektrum der Wissenschaft, o.J.). AuRerdem haben Menschen mit Trisomie 21
oftmals einen kleineren Mund, eine Sandalenliicke sowie eine Muskelhypotonie und sprach-

liche Auffalligkeiten (vgl. Bundesvereinigung Lebenshilfe e.V., 0. J.).

4.2.3.2 Angelman-Syndrom

Beim Angelman-Syndrom handelt es sich ebenfalls um eine genetisch bedingte Erkrankung,
die zu einer schweren Geistes- und Kérperbehinderung fihrt (vgl. Bundesministerium fir So-
ziales, Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz (BMSGPK), o.)J.). Die Bezeichnung
stammt von einem Kinderneurologen aus GroR3britannien namens Harry Angelman, der die
Erkrankung 1965 erstmals definierte. Es handelt sich um eine Spontanmutation des
15. Chromosoms und tritt lediglich sehr selten, bei einem von 20.000 Neugeborenen, auf
(vgl. Bundesvereinigung Lebenshilfe e.V., 0. J.). Besonders auffallig bei Kindern mit dem An-
gelman-Syndrom ist, dass sie haufiger lachen (z. B. wenn sie sich anstrengen). Zudem haben
sie eine veranderte Kopf- und Gesichtsform, zumeist einen kleineren Schadel und Pigment-
storungen. Haufig geht die Erkrankung auch mit Schlafstérungen, Krimmungen der Wirbel-
saule, Hyperaktivitat sowie einer Muskelhypotonie einher und bedingt regelmaRige epilepti-
sche Anfille (vgl. BMSGPK, o. J.). Zumeist bleibt eine Sprachentwicklung aus oder umfasst
nur sehr wenige Worte, allerdings ist eine Kommunikation mithilfe der UK, beispielsweise

Uber Bildmaterial, moglich.

4.2.3.3 Cri-du-Chat-Syndrom

Das Cri-du-Chat-Syndrom, welches auch 5p- oder Katzenschreisyndrom genannt wird, wurde
erstmals 1963 von Jérome Léjeune beschrieben und definiert eine Erkrankung in Folge eines
fehlenden Teils am kurzen Arm des fliinften Chromosoms, das im Zuge der letzten Reifetei-
lung entsteht. Der Name leitet sich von den typischen hohen Schreigerauschen ab, die diese
Kinder bei der Geburt von sich geben und die eher an ein Katzengeschrei erinnern. Diese ho-
he Stimmlage behalten die Betroffenen haufig ihr gesamtes Leben. Diese Erkrankung ist du-
Rerst selten und betrifft eines von 50.000 Babys, allerdings besteht ein Uberhang an weibli-
chen Neugeborenen (Verhiltnis 5:1). Es handelt sich ebenfalls um ein Syndrom, da die
Krankheit viele unterschiedliche Symptome, wie Fehlbildungen des Gaumens, einen zu klei-
nen Schadel sowie ein kleines Kinn mit sich bringt. AuRerdem lassen sich tiefsitzende Ohren

und eine weite Entfernung zwischen den Augen mit einer Hautfalte Gber den Lidern erken-
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nen. Weiters bedingt das Katzenschreisyndrom eine vermehrte Muskelhypotonie sowie
Fehlbildungen des Herzens und der Nieren (vgl. Hoffmann et al., 0. J.). Den Ergebnissen eines
Arbeitsprojektes der Uni Hildesheim aus dem Jahr 2007 zufolge, konnten 23 Prozent der un-
tersuchten Schiiler*innen mit dem Katzenschreisyndrom gute kommunikative Fahigkeiten
erreichen, sodass sie Mehrwortsatze verstehen und teilweise verwenden kdnnen. Allerdings
ist bei rund einem Drittel der Teilnehmer*innen keine lautsprachliche Kommunikation mog-
lich, wobei aber einer alternativen Kommunikation nichts im Wege steht, da ein Sprachver-
standnis vorliegt. Bei den restlichen Kindern besteht ein Verstiandnis auf der Einwortebene
(vgl. Griepenburg et al., 2007, S. 76).

4.2.3.4 Rett-Syndrom

Das Rett-Syndrom ist eine neurologische Entwicklungsstorung, die in Folge einer Genmutati-
on entsteht und nahezu nur Madchen betrifft. Das bedeutendste Merkmal dieser Erkran-
kung ist, dass sich das Kind zunachst vollig normal entwickelt und ab einem bestimmten
Zeitpunkt (dies kann zwischen dem sechsten und 18. Lebensmonat sein) Rickschritte in der
Entwicklung erkennbar werden. Dazu zahlt der Abbau von sprachlichen und sozialen Fahig-
keiten sowie eine Verlangsamung des Kopfwachstums. Bezeichnend fiir Kinder mit dem
Rett-Syndrom sind typische Handbewegungen, die fast immer ausgefiihrt werden und die an
Wasch- oder Knetbewegungen erinnern. Hinzu kommen unkontrollierte Bewegungen des
gesamten Korpers, Atemprobleme, Kleinwiichsigkeit und Epilepsie. Im weiteren Verlauf fiihrt
die Krankheit zu starken intellektuellen Behinderungen, Beeintrachtigungen der Mobilitat
und Herzproblemen. In der Ubergangszeit zwischen der spiaten Kindheit und der Jugendzeit
ist manchmal eine Verbesserung der sozialen Kompetenzen erkennbar. Die Sprachprobleme,
die stark eingeschrankte Kognition und die markanten Handbewegungen bleiben allerdings
erhalten (vgl. Sulkes, 2022). Der Verein Rett Syndrom Deutschland e.V. meldet eine Pra-
valenz von einem betroffenen Neugeborenen bei 10.000 Geburten und erklart das
Rett-Syndrom als zweithaufigste Behinderungsform bei Madchen. Sie sprechen sich auch auf
ihrer Homepage klar fir die Unterstitzte Kommunikation aus, um bei betroffenen Kindern

die gesamte Kommunikation zu férdern (vgl. Rett Syndrom Deutschland e.V., o. J.).

4.2.3.5 Fragiles-X-Syndrom

Bei diesem Krankheitsbild ist ein Teil des X-Chromosoms fehlerhaft, allerdings handelt es sich
nicht, wie bei den vorangegangenen Gendefekten, um eine Spontanmutation, sondern diese
fehlerhafte Erbinformation wird zunachst unbemerkt von einer Generation zur nachsten
weitergegeben, bis die Bildung eines gewissen Eiweilles nicht mehr mdglich ist und es

dadurch zur Geburt eines Kindes mit diesem Syndrom kommt. Dies betrifft ungefahr drei von
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10.000 Kindern und tritt iiberwiegend bei Burschen auf. Der Gendefekt wird durch eine ver-
zogerte Entwicklung, verminderte Intelligenz, Verhaltensauffalligkeiten wie Unruhe, Schlaf-
storungen, Wutanfille oder wiederholende Bewegungen wie ein Hindebeien sowie Emp-
findlichkeit gegentber hellem Licht und grellen Gerdausche erkennbar. Darlber hinaus neigen
diese Kinder zu Aufmerksamkeitsdefiziten, autistischem Verhalten und Angstzustinden. Au-
Rerlich ist das Fragile-X-Syndrom durch eine langliche Kopfform, abstehende Ohren, einer
hohen Stirn und einem oftmals geéffneten Mund sowie einer auftretenden Hypermobilitat
erkennbar. Alle genannten Symptome konnen allerdings vollig unterschiedlich ausgepragt
sein und reichen von stark bis kaum erkennbar. Bei der Diagnose sind die Kinder rund drei
Jahre alt. Meistens liegt ein gutes Sprachverstandnis vor, dennoch braucht es viel Unterstiit-
zung im sprachlichen und kommunikativen Bereich (vgl. Arztliches Zentrum fiir Qualitit in
der Medizin (AzQ), 2017, S. 1).

4.2.3.6 Fetales Alkohol-Syndrom

Entgegen den bisher genannten Syndromen ist die Ursache beim Fetalen Alkohol-Syndrom
nicht erblich bedingt oder auf eine Chromosomenanomalie zuriickzufihren, ,[...] sondern
entsteht durch eine vorgeburtliche Schadigung des Kindes durch den missbrauchlichen Alko-
holkonsum der Mutter.” (Bundesvereinigung Lebenshilfe e.V., o.J.) Zudem riskieren Miitter,
die wahrend der Schwangerschaft Alkohol konsumieren, eine Fehlgeburt oder ein verringer-
tes Geburtsgewicht (vgl. Dysart, 2018). Dieses Syndrom verursacht ebenso eine kérperliche
und geistige Behinderung, Mangelentwicklungen sowie faziale Missbildungen beim Saugling
(kleiner Schadel, veranderte Augenlider, breiter Augenabstand, kleine Zdhne, unterentwi-
ckelter Kiefer). Weiters kommt es zu Beeintrachtigungen der sozialen Fahigkeiten, der Sin-
nesfunktionen, des Wachstums und zu schadhaften Veranderungen des zentralen Nerven-
systems (vgl. Feichter, 2021). Das Fetale Alkohol-Syndrom kommt mit einer Pravalenz von
1:300 sehr haufig vor (Daten aus Deutschland) (vgl. Bohn & Obry, 2016, S. 67).

Haufig wird in der Literatur auch die Autismus-Spektrum-Stérung (ASS) zu den geistigen Be-
hinderungen gezahlt. Da es allerdings viele Formen von Autismus gibt, die nicht zwingend
mit einer Intelligenzminderung einhergehen mussen und viele UK-Kinder davon betroffen
sind, werden Kinder mit ASS als eigene Personengruppe im weiteren Verlauf dieses Kapitels

angefiihrt.

Kinder mit geistigen Behinderungen und erheblichen kognitiven Einschrankungen haben zu-
meist Probleme beim Aufbau des Sprachverstandnisses sowie beim Erkennen der Funktion
und Vielschichtigkeit der Sprache und des Sprechens (vgl. Otto & Wimmer, 2021, S. 13). Sie

haben grofle Schwierigkeiten beim Erkennen von Zusammenhdngen zwischen dem realen
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Objekt und dem Finden des entsprechenden Wortes oder Symbols (vgl. Kaiser-Mantel, 2012,
S. 129). Obwohl die Lautsprache durch die geistige Behinderung beeintrachtigt ist oder vollig
ausbleibt, konnen diese Kinder dennoch auf Basis von Vorstellungsbildern ,[...] ein Symbol-
verstandnis, intentionales Handeln und differenzierte Ausdrucksmoglichkeiten entfalten.”
(Kaiser-Mantel, 2012, S. 129) Um diese Kommunikationsméglichkeiten grundzulegen und
kooperatives Handeln erfahrbar zu machen, braucht es Methoden der Unterstitzten Kom-
munikation, die auf das jeweilige Kind abgestimmt sind und keinesfalls zu einer Uberforde-
rung fihren. Das primare Ziel fir Kinder mit kognitiven Beeintrdchtigungen ist, dass sie
selbst zur handelnden Person werden und sich als diese wahrnehmen. Die UK dient dazu,
negative Kommunikationserfahrungen weitestgehend zu vermeiden und gibt den Kindern
das Gefihl, in der eigenen Umwelt etwas verdandern zu konnen. Besonders Bildkarten, Sym-
bolsammlungen und die Verwendung von Gebarden helfen bereits sehr jungen Kindern mit
geistigen Behinderungen zu positiven Kommunikationssituationen und Gbermitteln ihnen ein
Gefiihl der Anerkennung und Wertschatzung (vgl. Otto & Wimmer, 2021, S. 13).

4.2.4 Korperliche Behinderung

Die eben genannten Erkrankungen, wie Cerebralparesen, Mehrfach- bzw. Schwerstbehinde-
rungen oder diverse Syndrome innerhalb der Geistesbehinderungen bedingen teilweise auch
erhebliche Einschrdankungen in der Bewegungsfahigkeit. Wie bereits erwahnt gehen diese,
durch Schadigungen des Zentralnervensystems hervorgerufenen Erkrankungen, haufig auch
mit Anfallsleiden sowie Deprivationen des Skeletts und/oder der Muskulatur (z. B. Wachs-
tumsstorungen, Muskelschwund) einher. Dazu zdhlen Fehlbildungen des Skeletts oder der
Gelenke, Verkrimmungen des Rickgrats oder Kleinwiichsigkeit. Die Bewegungsfihigkeit
kann durch chronische Erkrankungen des Herzens, Kreislaufs, der GefaRe oder beispielswei-
se Rheuma und Spasmus eingeschrankt werden (vgl. Zentrum Bayern Familie und Sozia-
les, 0. J.). Fir die UK bedeuten diese korperlichen Behinderungen eine weitere Hiirde, denn
haufig konnen Kommunikationshilfen nicht direkt angesteuert werden oder Doppel- bzw.
Fehlauslosungen sind die Folge (vgl. Vock, 2019, S. 201). Gerade in diesen Fallen braucht es
die Hingabe sowie Uberzeugung aller Bezugspersonen, um Kindern mit physischen und laut-
sprachlichen Behinderungen die nétige Kommunikation zu erméglichen und eine optimale
Adaptierung der Ansteuerungstechnik, die eine unkomplizierte Bedienung der Kommunika-
tionshilfen grundlegt, anzustreben (vgl. Vock, 2019, S. 201). Damit soll verhindert werden,
dass es zu dem, von Weid-Goldschmidt bereits im Jahr 1996 beschriebenen Umstand
kommt, welcher besagt: ,lIhre korperliche Hilflosigkeit wird von Laien — und leider nicht nur
von denen — haufig mit geistiger Hilflosigkeit gleichgesetzt, oft, weil pathologische Mimik zu

instinktiven Fehlurteilen fahrt.” (S. 208) Weiter meint sie: ,Wenn Schwerstbehinderte zei-
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gen, dak sie lesen und schreiben kénnen, kann fiir die Umgebung die Differenz zwischen Er-
scheinungsbild und kognitiven Fahigkeiten deutlicher werden, und die Behinderten kénnen
einen positiveren sozialen Status gewinnen.” (S. 208) Dieser beschriebene Status soll, ge-
meinsam mit dem eigenen Teilhabe- und Selbstbestimmungsgefiihl der Kinder, die oberste
Prioritat der Unterstlitzten Kommunikation und allen Mitmenschen eines UK-Kindes sein.
Die Ansteuerungsbehelfe, die korperlich beeintrdchtigte Kinder brauchen, werden im néachs-

ten Kapitel, bei den elektronischen Hilfsmitteln, genauer beschrieben.

Zusatzlich zu den Korperbehinderungen, wie sie eben definiert wurden, gibt es auch die so-
genannte Dyspraxie. Dieses Krankheitsbild ist eine Entwicklungsstérung der Grob- und Fein-
motorik (vgl. Marschall, 2019) und bei rund 30 Prozent aller Dyspraxie-Patientinnen bzw. Pa-
tienten wirken sich diese Storungen auf das Sprechen aus. Diese Erkrankung nennt man ver-
bale Dyspraxie und obwohl die Ursachen noch nicht vollstédndig geklart sind, wird von einer
Schadigung gewisser Hirnareale ausgegangen, die sowohl fiir Bewegungseinschrankungen
als auch fir die sprachlichen Schwierigkeiten verantwortlich sind. Hierbei kommt es eben-
falls zum Einsatz der UK, die wie bei den korperlichen Behinderungen eingesetzt wird (vgl.
Gehlken, o. J.).

4.2.5 Autismus-Spektrum-Storung

Die Autismus-Spektrum-Storung (ASS) ist eine tiefergehende Entwicklungsstérung, die in un-
terschiedlichsten Formen auftreten kann. Sie ist hochstwahrscheinlich angeboren und geht
zuriick auf anomale Gehirnfunktionen. Die Bandbreite an Auspragungen ist auRerordentlich
groR und sehr individuell, deshalb gilt der Uberbegriff Autismus-Spektrum-Stérung fiir alle
Formen und wird heute nur noch selten in die bisherigen drei Bereiche (friihkindlicher Au-
tismus, Asperger-Syndrom und atypischer Autismus) unterteilt. Allerdings haben samtliche
Formen gemein, dass die Betroffenen Probleme in der sozialen Interaktion und der Kommu-
nikation aufweisen, auch wenn die sprachlichen Ausdrucksfahigkeiten stark differieren (vgl.
Lell, 20114, S. 140). Maria Lell (2011a) erklart den Umstand wie folgt: ,Das bedeutet, dass
Menschen mit Autismus auch dann unter Kommunikationseinschrankungen leiden, wenn sie
sprechen konnen.” (S. 140) Menschen mit ASS haben Probleme in Kommunikationssituatio-
nen mit anderen Menschen (expressive Sprache), beim Verstehen von AuBerungen auf der
sprachlichen Ebene (rezeptive Sprache) sowie beim Verstdandnis von non-verbaler Kommuni-
kation. Zudem bereiten ihnen soziale Interaktionen und das Zeigen von Empathie groRe
Probleme, weil einerseits die gesamte Kommunikationsfahigkeit beeintrachtigt ist und ande-
rerseits die sogenannte ,Theorie of Mind“ nur eingeschrankt verfligbar ist. Dieser Begriff der
»,Theory of Mind“ beschreibt das Wissen liber Gefiihle und Gedanken sowohl bei einem

selbst als auch bei Gesprachspartnerinnen und Gesprachspartnern sowie die Fahigkeit, diese
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einschatzen und vorausschauend erkldren zu kénnen (vgl. Dachverband Osterreichische Au-
tistenhilfe, 0. J.). AuRerdem kdnnen sie kaum an reziproken Gesprachen teilhaben, da haufig
wechselnde Kontexte sowie die zielgerichtete Kommunikation eine groRRe Herausforderung
flir Menschen mit ASS darstellen (vgl. Lell, 2011a, S. 140). Einfach erklart fehlt das intuitive
Wissen lber grundlegende Muster der Kommunikation wie beispielsweise ein Gesprach be-
gonnen wird oder wie Freundschaften geschlossen werden (vgl. Dachverband Osterreichi-

sche Autistenhilfe, o. J.).

Die vorliegende Literatur von Lell (2011a) erwdhnt eine erhebliche Schwankung in den An-
gaben Uber Vorkommnisse, die zwischen einem und sechseinhalb Prozent liegen (S. 140). Ein
Bericht des Kuriers aus dem Jahr 2018 mit dem Titel , Autismus: 87.000 Menschen in Oster-
reich betroffen” nennt die Pravalenz von einem Prozent der 6sterreichischen Gesellschaft,
die eine Autismus-Spektrum-Storung aufweisen. Obwohl Symptome bereits friiher erkenn-
bar sind (verlangsamte Entwicklung der Sprache sowie Ignorierung des eigenen Namens
oder ausbleibendes Deuten auf Gegenstidnde), kann die Erkrankung erst ab dem zweiten Le-
bensjahr zuverlassig festgestellt werden (vgl. Ada Health GmbH, 2022). Wie bereits erwdhnt
sind autistische Verhaltensweisen vererbbar. Das bestatigen auch Inge Kamp-Becker und
Sven Bolte (2011, S. 35). AuBerdem ergaben auch molekulargenetische Studien, dass geneti-
sche Varianten und Chromosomenanomalien sowie beispielsweise Virusinfektionen in der
Schwangerschaft zur Atiologie des Autismus beitragen (vgl. Kamp-Becker & Bolte, 2011,
S. 36).

Zusatzlich zu den kommunikativen und sozialen Kanalen kann bei einer starken Auspragung
auch die Kognition eingeschrankt sein. In diesen Fallen soll die Schulung der lautsprachlichen
Kommunikation nicht im Vordergrund stehen, sondern die Sprache mittels UK in alltdgliche
Situationen implementiert werden, sodass Wiinsche und Absichten ausgedriickt und Erwar-
tungen der Mitmenschen verstanden werden kénnen. Fir die Umsetzung braucht es bei au-
tistischen Kindern vor allem Strukturierungshilfen (z. B. TEACCH), welche klare Linien und
eindeutige Regeln bieten und fir diese Kinder besonders wichtig sind. Zudem wird in der UK
mit ASS-Kindern primar Uber Bilder, Symbole und Objekte kommuniziert, die zur Verdeutli-
chung von Kausalitdten, als Gedachtnisstiitze in komplexen Situationen und zur besseren
Verstandlichkeit von Ablaufen dienen (vgl. Otto & Wimmer, 2021, S. 14).

4.2.6 Entwicklungsstorungen

Entwicklungsstorungen bedingen erhebliche Verzégerungen im Aufbau der Kommunikation
und Sprache sowie Verhaltensauffilligkeiten und einen Mangel an Selbstregulation (vgl.

Dittmann et al., 2019, S. 4). Sie stehen in Verbindung mit dem Reifeprozess des Zentralner-
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vensystems und im Gegensatz zu der Entwicklungsverzogerung, die im Verlauf der Kinder-
jahre durch ein erhéhtes Férderpensum wieder aufgeholt werden kann, gilt die Entwick-
lungsstorung als bleibende Beeintrachtigung (vgl. Griebler & Nowotny, 2015, S. 2). Der
Uberbegriff der Entwicklungsstérungen gliedert sich in drei Bereiche. Zum einen die tiefer-
gehenden Entwicklungsstorungen, wie die zuvor definierte Autismus-Spektrum-Storung, zum
anderen Stérungen des Verhaltens und der Emotionen und drittens die umschriebenen Ent-
wicklungsstérungen, welche das Sprechen, die Sprache, die schulischen Fahigkeiten sowie
die motorischen Funktionen umfassen und welche in dieser Arbeit behandelt werden (vgl.
Griebler & Nowotny, 2015, S. 3). Die bereits erwdahnten Entwicklungsstorungen infolge von
Hirnschadigungen und Erkrankungen, die zuvor genannt wurden, werden nun nicht erneut

einbezogen.

Die umschriebene Entwicklungsstorung wurde friither haufig als Teilleistungsstorung oder
Teilleistungsschwache bezeichnet und beschreibt den Umstand, dass sich diese Kinder groR-
teils durchschnittlich entwickeln, allerdings teilweise massive Probleme in einzelnen Berei-
chen, wie etwa der Motorik, Sprache oder der schulischen Fahigkeiten und Fertigkeiten,
aufweisen. Eine allgemeine Intelligenzminderung ist bei diesen Kindern nicht vorherrschend
(vgl. Institut fir Qualitat und Wirtschaftlichkeit im Gesundheitswesen (IQWiG), 2019).

Die Ursachen sind hdufig nicht diagnostizierbar, denn Komplikationen in der Schwanger-
schaft, wahrend der Geburt oder aufgrund von Friihgeburten kénnen solche Entwicklungs-
storungen zwar beglinstigen, bilden allerdings keinen ausschlaggebenden Faktor. Weiters,
entgegen vieler veralteter Meinungen, sind auch eine ausbleibende Forderung innerhalb des
Elternhauses sowie schwierige hdusliche Umstdnde oder eine schlechte Beschulung kein
Grund fiur eine solche Entwicklungsstorung. Allerdings konnen diese Aspekte den Verlauf
und den Grad der Belastung beeinflussen (vgl. IQWiG, 2019).

Wie bereits erwdhnt gibt es Entwicklungsstérungen der Sprache. Werden diese bereits in
den ersten Lebensjahren erkannt, konnen sie umgehend durch Sprachtherapien und zielge-
richtete MalRnahmen geférdert werden, was zumeist zu einer Verbesserung der Sprache
fihrt. Diese Entwicklungsstorungen der Sprache kommen mit einem Prozentsatz von finf bis
acht Prozent relativ haufig vor und betreffen Burschen ungefahr doppelt so oft wie Mad-
chen. Teilweise entwickelt sich daraus auch eine Lese-Rechtschreib-Schwéache (LRS). Ebenso
wichtig ist die Unterscheidung zwischen einer Entwicklungsstérung der Sprache und den so-
genannten ,Late Talkern”. Diese kdbnnen mit zwei Jahren erst wenige Woérter sprechen und
liegen somit hinter ihrer durchschnittlichen Vergleichsgruppe, allerdings kénnen die Kinder
diese Defizite grof3teils bis zum dritten Lebensjahr wieder aufholen. Die librigen Kinder ha-

ben hoéchstwahrscheinlich eine Entwicklungsstorung der Sprache. Die wesentlichen Proble-
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me liegen entweder im Sprachausdruck (expressive Sprachstérung) oder im Sprachverstand-
nis (rezeptive Sprachstorung). Erstere beschreibt den Umstand, dass das Kind spater lernt zu
sprechen und/oder Uber einen geringeren Wortschatz verfiigt. AuRerdem werden einzelne
Worter ganzlich vergessen oder durch falsche Ausdriicke ersetzt. Moglicherweise werden
auch grammatikalische Gesetze beim Sprechen nicht berlicksichtigt oder Laute falsch gebil-
det. Bei Vorliegen einer rezeptiven Sprachstorung haben die Kinder Probleme mit dem Ver-
standnis von gesprochener Sprache. Dies dufSert sich durch Nichtbefolgen von Aufforderun-

gen oder einer unangebrachten Reaktion darauf (vgl. IQWiG, 2019).

Otto und Wimmer (2021) erklaren die Unterstitzte Kommunikation in diesen Fallen als be-
deutendes Mittel, wie der massive Druck, der aufgrund der fehlerhaften oder ausbleibenden
Lautsprache auf den Kindern und den Eltern liegt, minimiert und dadurch eine Kommunika-
tion im Alltag grundgelegt werden kann. Sie berichten von Erfahrungen, die aufgrund dieser
Druckreduktion zu entspannteren Lernsituationen fihrten und sich die Lautsprache in weite-
rer Folge doch richtig entwickelte, beziehungsweise die UK-MaBnahmen diese keineswegs
behinderten (S. 14 f.). Diese Fakten untermauert auch Steininger (o. J.-c), die sich auf eine
Studie von Diane Millar, Janice Light und Ralf Schlosser aus dem Jahr 2006 referenziert, die
die Sprachproduktion von Kindern mit Autismus und Entwicklungsstérungen untersuchten.
Sie kamen zu dem Ergebnis, dass 89 Prozent aller untersuchten Kinder eine Zunahme der
Sprachproduktion aufweisen konnten. Bei elf Prozent gab es keine Verdanderungen und bei

keinem der untersuchten Kinder kam es zu einer Abnahme innerhalb der Sprachproduktion.

Zusatzlich gibt es noch weitere Erkrankungen, die zum Teil bereits erwdahnt wurden, wie
Amyotrophe Lateralsklerose (ALS), Multiple Sklerose (MS), Morbus Parkinson, Chorea
Huntington, Progressive supranukledre Blickparese (PSP), Demenz, Locked-in-Syndrom, Mu-
kopolysaccharidose (MPS), Aphasie, Sprechpraxie, apallisches Syndrom oder diverse Viruser-
krankungen, bei denen ein UK-Einsatz profitabel sein kann, allerdings im Wesentlichen er-
wachsene Menschen betrifft. AuRerdem unterstiitzt die UK in ihrer Vielfalt auch Kinder, die
der Unterrichtssprache nicht machtig sind, wie beispielsweise Fliichtlingskinder. Da sich die-
se Arbeit allerdings primar auf den schulischen Bereich und auf Kinder/Jugendliche mit laut-
sprachlichen Beeintrachtigungen bezieht, wurden lediglich die angeborenen oder im Kindes-
alter erworbenen Erkrankungen genauer ausgefiihrt und weitere Bereiche, in denen die Un-

terstutzte Kommunikation Anwendung findet, ausgeklammert.
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4.3 Interdisziplindre Zusammenarbeit in der UK

Bereits im Jahr 1997 beschrieben Heinz Sevenig und Ursula Koller die Notwendigkeit der
ganzheitlichen Kommunikationsférderung mit folgender Aussage: , Alle Entwicklungsberei-
che eines Kindes, die fiir den Aufbau kommunikativen Verhaltens gleich welcher Art wichtig
sind, miissen in die Forderung mit einbezogen werden.” (S. 15) Weiters untermauern sie ihre
Ansichten mit dem in Abschnitt 2.3.2 skizzierten ganzheitlichen Entwicklungsmodell nach
Frohlich und Haupt und sprechen sich fir die Kommunikationsforderung in Zusammenarbeit
mit einzelnen Personen aus spezifischen Fachbereichen aus (vgl. Sevenig & Koller, 1997,
S. 20). Ergénzt wird diese Meinung von Andreas Fischer und Gabriela Hahn (2001), die mei-
nen: ,Wenn die disziplineigenen Bearbeitungsmethoden fiir ein Problem nicht ausreichend
sind, dann muss es in Kooperation mit einer oder mehreren anderen Disziplinen bearbeitet
werden.” (S. 82) Daraus resultiert das Erfordernis einer umfassenden padagogisch-
therapeutischen Betreuung fir lautsprachlich beeintrachtigte Kinder. An diese Aussagen
wird nun angekniipft, denn die UK braucht die Interdisziplinaritdt, um ihr vollstédndiges For-
derpensum ausschopfen zu kénnen und die Grundlegung einer ganzheitlichen Kommunika-
tionsforderung zu schaffen. Dazu bendtigt es die Expertise aus verschiedenen Fachberei-
chen, wie der Padagogik, beziehungsweise der Sonderpadagogik, des Elternhauses inklusive
aller engen Bezugspersonen, der Therapie und Pflege sowie der Psychologie und der Sozial-
padagogik (vgl. ISB, 2021c, S. 14), die zusammen einen multiprofessionellen Rahmen bilden,
»[...] in dem jeder vom Spezialwissen des anderen profitiert, seine eigene Denkweise erwei-
tern und den Blickwinkel verdandern lernt.” (Kaiser-Mantel, 2012, S. 104) Like und Vock
(2019) fiihren die einzelnen Therapieformen genauer an und erweitern somit den Professi-
onskreis um die Ergotherapie, Physiotherapie sowie Sprachtherapie (S. 130). MuBBmann
(2011) bringt auch den technischen Aspekt ein, indem er von einer sonderpddagogisch-
ingenieurs-wissenschaftlichen Perspektive spricht, die es fiir die UK-Umsetzung mithilfe
technischer Kommunikationsgerate braucht (S. 14). Ideal wére der Einbezug aller genannten
Bereiche, allerdings hangt dies einerseits von den moglichen Kooperationen der Bildungsein-
richtung und andererseits vom Engagement der pdadagogischen Lehrkrafte sowie der Umset-
zungsstarke des Elternhauses ab (vgl. ISB, 2021c, S. 14). Im Abschnitt zu den Herausforde-
rungen innerhalb der schulischen Umsetzung (Kapitel 3.6.1) wurde bereits die Ernennung ei-
ner Koordinationsperson genannt. Auch Like und Vock (2019) sprechen diese als Mittel fiir
eine ,[...] erfolgreiche Zusammenarbeit der verschiedenen Fachdisziplinen” (S. 130) an. Diese
soll auch als Bindeglied zwischen den einzelnen Professionen und dem privaten Umfeld die-
nen (S. 130 f.).
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Um die Fille an beteiligten Bereichen etwas zu vereinfachen, wird nachfolgend zuerst die
Zusammenarbeit der verschiedenen Professionen beschrieben und anschlieffend die Zu-

sammenarbeit mit dem Elternhaus erklart.

Wie schon erwahnt, steht die (Sonder-)Pddagogik im Mittelpunkt aller UK-MalBnhahmen und
wird gestitzt von den Lehrkraften sowie der Koordinatorin bzw. dem Koordinator. Innerhalb
dieser Disziplin werden alle UnterstiitzungsmaRnahmen definiert, koordiniert sowie einge-
setzt. AuRerdem werden Mitschiler*innen sowie weitere Mitarbeiter*innen eingeschult und
dadurch eine Einbindung in den Alltag grundgelegt. Zudem erstellt die (Sonder-)Padagogik
die notwendigen Forderplane sowie Entwicklungsdokumentationen und bildet eine wichtige
Instanz flr Beratungsstellen. Der Bereich der Ergotherapie unterstiitzt bei der Auswahl pas-
sender Hilfsmittel, berat Lehrkrafte sowie die Eltern und begleitet das Kind bei der Verwen-
dung. Aullerdem trainieren und optimieren Ergotherapeutinnen und Ergotherapeuten not-
wendige Vorgdnge und Positionen, die es fiir eine gelingende Kommunikation braucht. Die
Physiotherapie ist fiir die Gestaltung des Arbeitsplatzes im Hinblick auf die Physiologie ver-
antwortlich und bt selektive Bewegungen, die es zur Ansteuerung braucht. Pflegekriifte wie
Krankenpfleger*innen, Heilerziehungspfleger*innen, Familienhelfer*innen, etc. bieten Un-
terstiitzung bei basalen Kommunikationskonzepten und bringen den Pflegeaspekt ein, indem
sie die Kinder genau beobachten und auf Interessen sowie Bediirfnisse eingehen. Der Be-
reich der Psychologie diagnostiziert die Entwicklungsstufen und begleitet sowohl die Kinder
als auch die Bezugspersonen beim Forderprozess. AulRerdem agieren sie als Supervisor¥in
fir alle beteiligten Professionen (vgl. ISB, 2021c, S. 14 ff.). Jiirgen Viering erwahnt bereits
1996 die Wichtigkeit dieser interdisziplindaren Zusammenarbeit und berichtet von eigenen
Erfahrungen, die er mit drei korperbehinderten Kindern machte. Er meinte, dass er gemein-
sam mit Ergotherapeutinnen bzw. Ergotherapeuten geeignete Kdrperpositionen findet, Per-
sonen aus dem Alltag in die Vokabularfindung miteinbezieht und das Lehrpersonal zur jewei-
ligen Kommunikationsform einschult, sodass sie diese in allen unterrichtlichen Situationen
einsetzen (S. 162). Diese Ausfiihrungen haben bis heute Giltigkeit und sollten von allen Pro-
fessionen gelebt werden, sodass alle dasselbe Ziel verfolgen, namlich eine ideale schulische
Bildung zu gewahren, die einen wertvollen Grundstock fiir eine selbstbestimmte, uneinge-

schrankte Teilhabe am gesellschaftlichen Leben bildet.

Um dieses Ziel erreichen zu kénnen braucht es unbedingt die Zusammenarbeit mit den E/-
tern und den engsten Bezugspersonen. Studien von Andrea Liehs und Barbara Giel (2016),
Sarah W. Blackstone und Mary Hunt Berg (2006) sowie Weid-Goldschmidt (2013) kamen al-
lesamt zu der Conclusio, dass die Rolle der engen Bezugspersonen eine besonders wichtige

in der UK-Umsetzung ist und entscheidend zur Verbesserung der kommunikativen Fahigkei-
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ten eines Kindes beitragt. Eine sofortige Einbindung in den gesamten Versorgungsprozess
und aullerdem eine aktive Kommunikation zwischen den Bezugspersonen und dem Kind fiih-
ren zu entscheidenden kommunikativen Erfolgen (vgl. Like & Vock, 2019, S. 143 f.). Hierzu
beschreibt das ISB (2021c): ,Kommunikationsgerdte und Strategien der Anwendung kdnnen
von den Kindern und Jugendlichen nur dann durchgangig sinnvoll eingesetzt werden, wenn
diese auch im Elternhaus akzeptiert und angewendet werden.” (S. 14) Weiterfihrend mei-
nen sie: ,,Kommunikationsférderung wird gerade am Beginn sehr erleichtert, wenn die Eltern
Interessen, Motive und die Lebenswelt der unterstiitzt kommunizierenden Schiilerin bzw.
des Schiilers beschreiben.” (S. 14) Wie schon angemerkt, werden teilweise individuelle
Kommunikationsstrategien gefunden, die im hduslichen Alltag innerhalb der Familie funktio-
nieren, allerdings entsprechen diese zumeist lediglich den basalen Bediirfnissen und weiters
misslingen diese Strategien in der Kommunikation mit anderen Personen (vgl. ISB, 2021c,
S. 16), was in weiterer Folge zu der bereits beschriebenen Abhdngigkeit von Dritten fuhrt
und zu einer erheblichen Belastung fiir das Kind, aber auch fiir die engen Bezugspersonen
wird. Ebenso agieren die Eltern als Informationsvermittler*innen und geben Einblicke in das
alltagliche Leben des Kindes, sodass daraus passende Interventionen abgeleitet werden
konnen. Diese Beratungs- und Informationsgesprache liegen im obligatorischen Aufgaben-
gebiet der Padagoginnen bzw. Pdadagogen (vgl. MulBmann, 2012, S. 72 f.), bestenfalls ge-
meinsam mit der Koordinatorin bzw. dem Koordinator und den engsten Bezugspersonen. Bei
ersten Beratungsgesprachen soll anfanglich Gber das vorliegende Problem und im Gleich-
schritt (iber Hilfsangebote informiert werden. AnschlieRend soll der soziale Druck, der auf
den Eltern aufgrund der sprachlichen Beeintrachtigung ihres Kindes liegt, entscharft werden
und Schuldzuweisungen beseitigt werden. In weiteren Gesprachen werden die Eltern tber
Verhaltensanderungen aufgeklart, die sie kiinftig in ihrer Interaktion mit dem Kind beachten
sollen und auf kommunikationshemmende Handlungen hingewiesen. Zudem werden die El-
tern von der Sonderpadagogin bzw. dem Sonderpadagogen hinsichtlich des eigenen sprach-
forderlichen Verhaltens sensibilisiert und gezielte MaRnahmen besprochen, sodass die the-
rapeutischen und alltaglichen Fordermethoden eine Kongruenz aufweisen. In gemeinsamer
Abstimmung werden Ziele fur das Kind und das gemeinsame, interdisziplindre Zusammenar-
beiten definiert, welche in laufenden Elterngesprachen besprochen und adaptiert werden.
Die gesamte Zusammenarbeit mit den Eltern sowie die Abldufe einer Beratung und/oder
Hilfsmittelversorgung sind duBerst individuell und kénnen nicht in allen Fallen gleicherma-
Ren angewendet werden (vgl. MuRmann, 2020, S. 78 ff.). Das Staatsinstitut fir Schulqualitat
und Bildungsforschung (ISB) erwahnt im LehrplanPLUS fiir Forderschulen vom Juni 2019 au-
Rerdem: ,Die Schule zeigt eine wertschatzende Haltung gegeniiber den Eltern bzw. Erzie-

hungs- und Sorgeberechtigten und erkennt die Vielfalt von Lebensentwiirfen an.” (S. 27)



4 Personengruppen mit lautsprachlichen Beeintréichtigungen 85

Weiters meint das ISB: ,,Eltern bzw. Erziehungs- und Sorgeberechtigte werden aktiv in schuli-
sche Entwicklungsprozesse eingebunden und beteiligen sich an der Gestaltung des Schulle-
bens.” (S. 27)

Diese Ausfiihrungen werden, wie bereits in Kapitel 2.4.2 erwahnt, unterstrichen von der Tat-
sache, dass Eltern zunehmend positiv gegeniber der UK-Interventionen und dem Handeln
der Professionistinnen und Professionisten stehen, wenn sie tiber schulische und therapeuti-
sche Interventionen laufend informiert werden (vgl. MuRmann, 2020, S. 83), was in weiterer
Folge zur Ableitung fiihrt, dass sich die Eltern vermehrt in den Versorgungs- und Umset-
zungsprozess integrieren und dies dadurch einen positiven Output fir die Kommunikations-

fahigkeit des jeweiligen Kindes mit sich bringt.

Das ISB (2021c) beschreibt auch die Blockaden, zu denen es kommen kann, wenn die Fiille
an Vorstellungen, Anspriichen und Zielen jeder eigenen Disziplin einflieRen soll, keine gegen-
seitige Unterstitzung zwischen den einzelnen Parteien vorherrscht und diese Vielfalt eher zu
einer Uberforderung des Forderprozesses fiihrt. Um diesen Umstand zu umgehen, braucht
es die sogenannte produktive Interdisziplinaritdt, die eine Verbindung zwischen den einzel-
nen Kompetenzen schafft, um ein und denselben Gegenstand (ein UK-Kind) umfassend zu
beleuchten und die wichtigsten Punkte jeder Disziplin zu vereinen. AbschlieRend, um die
Wichtigkeit der Interdisziplinaritat einmal mehr festzuhalten, soll die untenstehende Grafik
verdeutlichen, wie sich die Disziplinen durch Teamwork am selben Gegenstand, aus einem

»,Nebeneinander” zu einem , Netzwerk” verflechten (S. 16 f.).

Psychologie

Kinder und Jugendliche
mit kammunikativem
Forderbedarf

Padagogik
Sonderpada-
gogik

Sozialdienst

Therapie

Abbildung 3: Produktive Interdisziplinaritdt (ISB, 2021b, S. 17)
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Zuletzt soll ein Ausschnitt aus dem LehrplanPLUS fir Forderschulen vom ISB (2019, S. 26) zi-

tiert werden, der besagt:

Jedes Mitglied des interdisziplindren Klassenteams bringt seine vielfaltigen Kompetenzen in die
padagogische Arbeit ein. Die interdisziplindre Zusammenarbeit fullt dabei auf einem Verstandnis,
welches Spezialisierungen nicht als Separierungen begreift, sondern diese durch interdisziplinaren
Austausch und Kooperation zu einer ganzheitlichen Forderung verdichtet. Unter dem Primat der
Padagogik erkennen Lehrerinnen und Lehrer hierzu die Expertise und Fachlichkeit der beteiligten
Berufsgruppen an und entwickeln ein auf die Schilerinnen und Schiiler individuell abgestimmtes
Gesamtkonzept. In regelmaBigen Teamsitzungen werden FordermaBnahmen und Entwicklungen
reflektiert und neue Férderziele vereinbart. (ISB, 2019, S. 26)

4.4 Diagnostik, Beratung und Interventionsplanung

Die in diesem Kapitel definierten Personengruppen haben allesamt gemein, dass sie laut-
sprachliche Beeintrachtigungen aufweisen und entsprechend dem ICF-Modells klassifiziert
werden konnen. Anders ist dies bei der Diagnostik und Beratung innerhalb der UK, wie in

diesem Abschnitt beschrieben wird.

Mit der zuvor dargestellten Interdisziplinaritdt gehen auch die Diagnostik, die Beratung so-
wie die Interventionsplanung einher. Ein moglicher Ablauf einer schulischen Beratung wurde
bereits oberhalb kurz umrissen, allerdings bilden die Situationsanamnese, die Umsetzung
der UK-Diagnostik sowie die laufende Beratung eine zusammenhangende Einheit und sollen
nicht einzeln betrachtet werden, wenn auch vielfach die Literatur diese Bereiche trennt und
dadurch wenig Kausalitat vermittelt wird. Da die Gesprache in der beschriebenen schuli-
schen Elternberatung mit den Padagoginnen bzw. Pddagogen oftmals die erste Anlaufstelle
der Eltern sind, wurden diese in der interdisziplindren Zusammenarbeit mit den Eltern im
oberen Kapitel behandelt, auch wenn sie thematisch in diesen Abschnitt gehéren wiirde. Die
Literatur beschreibt eine Beratung erst dann als sinnvoll, wenn diagnostizierte oder differen-
ziert reflektierte medizinische Befunde vorliegen, aber es werden auch Falle beschrieben, in
denen wahrend der Beratung die Umstande geklart werden, sodass eine Versorgung losge-
treten werden kann (vgl. Boenisch & Sachse, 2007a, S. 7). Zudem meinen Boenisch und
Sachse (2007a): ,,In der Unterstitzten Kommunikation ist die Beratung von einer diagnosti-
schen Abklarung vielfaltiger Wirkungs- und Einflussfaktoren und die Diagnostik von einer ko-
operativen Beratung im Team aller am diagnostischen Prozess beteiligten Personen nicht zu
trennen.” (S. 7) Kaiser-Mantel (2012) ergédnzt diese Aussage und hélt folgendes fest: , Nur
durch eine exakte Bestandsaufnahme der Sprach- und Kommunikationsprobleme im Alltag

und eine detaillierte Beschreibung der hemmenden Umwelt und personenbezogenen Fakto-
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ren kénnen Ist-Zustdande erfasst und die Bedingungen fir das Erreichen von Soll-Zustanden
geschaffen werden.” (S. 43) Daran lasst sich erkennen, dass auch die Diagnose- und Bera-
tungsprozesse, wie faktisch alle anderen Bereiche der UK, vollig individuell ablaufen, von ei-
nem UK-Netzwerk rund um das Kind getragen werden und es kein Rezept gibt, das fir alle
Betroffenen Gultigkeit hat.

Nun werden die Beratung und Diagnose von UK-Kindern schematisch beschrieben, deren

Anordnung allerdings nicht starr ist und hiufig flieRende Ubergédnge aufweisen.

Die Beratung, wie sie in der Literatur beschrieben wird, meint eine professionelle Bespre-
chung in einer Beratungsstelle (vgl. Boenisch & Sachse, 20073, S. 26), wie zum Beispiel LIFE-
tool. Eberhard Elbing (2000) beschreibt diese, indem er die bereits genannten Schwerpunk-
te, den Beziehungsaufbau und das Netzwerk erneut anspricht:
Professionelle Beratungskompetenzen umfassen Fahigkeiten zum Beziehungsaufbau, zur Informa-
tionsgewinnung und Problemanalyse mittels diagnostischer, anregender und stiitzender Metho-
den unter Nutzung von Informationen, Objektwissen, Reflexionen, sozialer Netzwerke und natir-
licher Ressourcen. Verdanderung durch Beratung basiert auf kognitiv-emotionaler Einsicht und ak-
tivem Lernen und will die Selbsthilfebereitschaft, die Selbststeuerungskompetenz, die Situations-
definitionen, die Entscheidungsfahigkeit und das Handlungsrepertoire der Ratsuchenden verbes-
sern. Wie die Ressourcen der Berater genutzt werden, liegt im Verantwortungsbereich der Ratsu-
chenden. (Elbing, 2000)
Die Beratung und Foérderung innerhalb der UK umfassen zwar die Ursachen der lautsprachli-
chen Beeintrachtigung, allerdings sind sie nicht Gegenstand der Intervention, sondern viel-
mehr die MalRnahmen, die eingesetzt werden, um mittels einer (sonder-)pdadagogischen
Forderung die lautsprachlichen Beeintrachtigungen bestmaoglich zu beseitigen oder den Kin-
dern ein Handwerkszeug zu geben, mit dem sie gut kommunizieren kénnen (vgl. Boenisch &
Sachse, 20073, S. 27). Eine UK-Beratung beinhaltet zumeist eine grundlegende Informations-
vermittlung zu den Moglichkeiten der UK, auRerdem brauchen Betroffene und Angehdrige
Unterstlitzung bei der Auswahl, Beantragung und dem korrekten Gebrauch der Hilfsmittel.
Aullerdem muss ein Forderplan aufgestellt werden, sodass die Eltern einen Wegweiser ha-
ben, dem sie folgen kénnen (vgl. Boenisch & Sachse, 2007a, S. 27). Ein weiterer wichtiger
Grundsatz innerhalb der UK-Beratung ist das Dosieren und Motivieren. Gerade Eltern, die
noch ganz am Anfang stehen, sollen keinesfalls mit Informationen, Méglichkeiten und For-
men Uberrumpelt werden, sondern bedacht an die Thematik herangefihrt werden. Weiters
hat die Beratung an die Interessen der Beratungssuchenden anzuknipfen und erste Fragen
gilt es umgehend zu beantworten. Um den Erfolgsdruck zu minimieren, ist es auBerdem
wichtig, dass den Eltern bewusstgemacht wird, dass eine Hilfsmittelversorgung nicht immer

glatt lauft und keinesfalls eine sofortige, funktionierende Kommunikationsmaoglichkeit bietet
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(vgl. Boenisch & Sachse, 20073, S. 28 f.). Hierflr kann erneut auf das Gedankenexperiment
vom dritten Kapitel Bezug genommen werden. Am Ende einer Beratung sollen erstens ein
addquater Beratungsbericht mit Fragen, Zielen sowie Vereinbarungen niedergeschrieben
werden und weitere Termine fiir Folgeberatungen ausgemacht werden und zweitens schrift-
liche Informationsblatter ausgehandigt werden, die Hinweise, Vorlagen, Kontakte u. v. m.
enthalten (vgl. Boenisch & Sachse, 2007a, S. 32). Karolin Schafer und Jens Boenisch unter-
suchten die Notwendigkeit einer anhaltenden Beratung nach der UK-Erstberatung und verof-
fentlichten die Ergebnisse in der Sonderzeitschrift ,uk & forschung” im Jahr 2016. Aus der
Umfrage mit 92 Fragebogen ergab sich eine eindeutige Notwendigkeit der weiterfiihrenden
Begleitung von qualifizierten Personen und den Betroffenen sowie Angehoérigen, damit
Hilfsmittel und padagogisch-therapeutische Konzepte zielfiihrend im alltaglichen Leben inte-
griert und die gesetzten Ziele zur Kommunikationsférderung erreicht werden kénnen (S. 15).
Dies unterstreichen auch Susan Baxter, Pam Enderby, Philippa Evans und Simon Judge
(2012), die festhalten, dass der Versorgungsprozess keinesfalls mit der Belieferung und
(technischen) Einfiihrung des Hilfsmittels abgeschlossen ist, sondern der dringende Bedarf
an andauernder Unterstitzung und Beratung besteht (S. 123). Diese Ansichten ergénzt Frau-
ke Christine Basler (2006) um den Faktor der gesamten Lebenszeit, indem sie meint: , Le-
benslang gilt es, die MaBnahmen Unterstitzter Kommunikation weiterzuentwickeln und den
sich dandernden Voraussetzungen und Bediirfnissen anzupassen.” (S. 208) AuRerdem sieht
sie als Ziel der Beratung, dass die Betroffenen befdhigt werden, sich eigenstandig weiterzu-
entwickeln (vgl. Basler, 2006, S. 208).

Die Diagnostik ist zumeist in die Beratung eingegliedert und bertcksichtigt familiare und pa-
dagogisch-therapeutische MalRnahmen, Befragungen der engsten Bezugspersonen sowie
Beobachtungen des Kindes (vgl. Otto & Wimmer, 2021, S. 58). Weiters sind die Bereiche Di-
agnose und Beratung nicht von der UK-Intervention abzugrenzen, woraus eine gemeinsame
Einheit aus Diagnostik, Beratung und Interventionsplanung entsteht, welche unterhalb gra-
fisch dargestellt ist (vgl. Boenisch & Sachse, 2007b, S. 107). Anders als in der Medizin, in der
die Diagnostik ein prozesshaftes Verfahren darstellt, welches zu einer endgililtigen Diagnose
fuhrt, beschreibt die Diagnostik in der Unterstiitzten Kommunikation die Belieferung der
einzelnen Disziplinen mit personenbezogenen Daten, welche gebraucht werden, um weiter-

fihrende Interventionen zu planen (vgl. Boenisch & Sachse, 2007b, S. 107).
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Diagnostik

Intervention

Abbildung 4: Diagnostik, Beratung und Intervention (Boenisch & Sachse, 2007b, S. 107)

Im Abschnitt zur Diagnostik sei zuallererst die , Verstehende Diagnostik” beschrieben, die,
entgegen einiger medizinischer Diagnosen, den humanen Ansatz verfolgt. Es wird nicht nach
Defiziten gesucht, mit einer Durchschnittsgruppe verglichen und die Kinder werden weder
dadurch kategorisiert noch werden MaRBnahmen abgeleitet, sondern es werden vielmehr die
Kompetenzen und Wiinsche der betroffenen Kinder inklusive derer Angehorigen eingeholt,
um damit zielflihrende Interventionen zu planen und diese umsetzen zu kdnnen (vgl. Basler,
2006, S. 208). Da bestimmte Fragen der Eltern hiufig stellvertretend fiir Sorgen und Angste
stehen, stitzt sich die ,Verstehende Diagnostik” auf bestimmte Satzkonstruktionen. Die Fra-
gestellungen missen im gemeinsamen Diagnosegesprach grundlegend aufgearbeitet wer-
den, sodass die Kerne jeder Aussage herausgefiltert werden und dadurch die Grundintentio-
nen der Behauptungen erschlossen werden kdnnen, die in weiterer Folge eine gezielte Bera-
tung ermoglichen (vgl. Basler, 2006, S. 209). Wie schon erwahnt, orientiert sich die UK-
Hilfsmittelversorgung nicht an den Defiziten aufgrund der vorliegenden Behinderung, son-
dern an den FérdermalRnahmen. Dennoch umfasst ein UK-Konzept auch die medizinisch di-
agnostizierten Behinderungsformen und Entwicklungsstorungen, wie sie zu Beginn dieses
Kapitels festgehalten wurden, denn dadurch wird erkannt, welche Fahigkeiten im Bereich
des Moglichen liegen und vor allem in welchem Alter die Kommunikationsebenen erreicht
werden kdnnen, sodass die Interventionen alle Perspektiven einbeziehen (vgl. Basler, 2006,
S. 210).

Neben der ,Verstehenden Diagnostik” gibt es noch eine Reihe an Diagnosemoglichkeiten,
die allerdings nicht den ,State-of-the-Art” darstellen und somit keine ganzlich reliablen und
validen Verfahren darstellen. Um diese festzustellen braucht es vielmehr ein umfassendes
Wissen liber Methoden und Verfahren sowie die Moglichkeiten einer idealen Adaptierung
flr UK-Kinder. AuRerdem sind Beobachtungen und individuelle Bewertungen ein grol3er Be-
standteil in der Diagnostik (vgl. Spreer & Wahl, 2020, S. 137). Kristen (2000a) erganzt diese

Ansichten um eine Erhebung der gegenwartigen Verfassung des UK-Kindes mit der Teilnah-
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me aller nahen Bezugspersonen mittels Team- und Elterngesprachen, Videoanalysen oder
Hausbesuchen und der allumfassenden Ergebnisdarstellung in einer sogenannten Ist-
Analyse. Weiters beschreibt sie motorische und perzeptive Fertigkeiten, die gemeinsam mit
den Fachdisziplinen (Physiotherapie, Ergotherapie, Logopade) erhoben und in der Analyse-
dokumentation festgehalten werden (S. 8). Besonders wichtig fir die Diagnose sind auch die
kommunikativen Kompetenzen. Diese werden in die Form (Wie?), die Funktion (Wozu?) und
den Inhalt (Was?) eingeteilt. Die Kommunikationsform umfasst die Auskunft Gber die Mittel,
mit deren Hilfe kommuniziert werden soll (kérpereigen, elektronisch, nicht-elektronisch). Ei-
ne genaue Darstellung folgt im nachsten Kapitel. Die Funktionsbeschreibung beinhaltet die
Zielsetzung beziehungsweise die Absicht hinter dem Kommunikationsvorhaben (z. B. Frage
stellen, Gefuihle duBern, Gegenstande fordern). Der Inhalt bezieht sich immer auf einen be-
stimmten Bereich wie Personen, Orte, Tatigkeiten, Dinge, Geflihle, Zeiten oder Strategien
(vgl. Kristen, 2000b, S. 158). Bereits in der Diagnostik ist die interdisziplindre Zusammenar-
beit aller beteiligten Professionen notwendig und ausschlaggebend fiir eine funktionierende
UK-Versorgung (vgl. Spreer & Wahl, 2020, S. 137).

In der Literatur finden sich viele standardisierte Testverfahren zur Diagnose wie beispiels-
weise die ,Diagnosebogen” von Boenisch und Sachse (2007b), ,,Soziale Netzwerke” von Sa-
rah W. Blackstone, Mary Hunt Berg und Susanne Wachsmuth, der Diagnostiktest ,TASP“ zur
Abklarung des Symbol- und Sprachverstandnisses in der UK von Franca Hansen (Original von
Joan Bruno) (vgl. Nonn, 2011, S. 104 f.) oder die ,Forderdiagnostik” von Irene Leber (vgl.
Steininger, 2013, S. 10). Weiters gibt es noch den ,,BKF-R“ (Beobachtungsbogen kommunika-
tiver Fahigkeiten - Revision) von Scholz, Stegkemper und Michael Wagner und das ,,COCP-
Programm®, welches von Weidt-Goldschmidt libersetzt wurde. Von Heinz Sevenig und Vera
Schreiber liegt der Test ,DiaKomm® (Diagnostik und Kommunikationsférderung) vor und
weiters gibt es Tests fur einzelne Kommunikationsformen wie die Augensteuerungsgerate
oder Sprachausgabegerate (vgl. Staatsinstitut fiir Schulqualitat und Bildungsforschung Miin-
chen (ISB), 2021f, S. 17 ff.). Wie bereits erwdhnt ist die UK voraussetzungslos und bedarf
keiner vorangehenden Diagnosen, um Uberhaupt eingesetzt zu werden. Aus diesem Grund
kommt es im Beratungs-Diagnose-Verfahren auch nicht zu klaren Diagnosen und Klassifikati-
onen, weshalb die Verfahren zwar in der Begleitung und als Basis verwendet werden kon-
nen, allerdings nicht zentral ausschlaggebend sind. Aus diesem Grund und der Tatsache, dass
alle Kinder duRerst individuell sind und auf die Vielzahl der Formen und MaBnahmen vollig
unterschiedlich reagieren, muss in jedem Fall eine passende Diagnoseform gefunden wer-
den, weswegen diese genannten Modelle in dieser Arbeit auch nicht ndher ausgefiihrt wer-

den.
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Somit lasst sich zusammenfassen, dass die Hauptaufgabe der Diagnostik in der Ermittlung
liegt ,,[...] wo und wie die alternativen bzw. unterstiitzenden Kommunikationsformen konk-
ret im Alltag eingesetzt werden kdnnen.” (Otto & Wimmer, 2021, S. 59) Um dies realisieren
zu kénnen, braucht es die Mithilfe aller beteiligten Bezugspersonen, die zusammen in Bera-
tungs- und Austauschterminen das Vorgehen planen und umsetzen, damit dem Kind positive
Kommunikationserlebnisse ermdglicht werden. Weiters muss diese Betreuung von Erfolgen,
einem Zeitplan sowie definierten Zielen begleitet werden, sodass laufende Behandlungen
Uberprift und gegebenenfalls verandert werden kénnen (vgl. Otto & Wimmer, 2021, S. 59).
AuBerdem weisen Otto und Wimmer einmal mehr darauf hin, dass: ,[...] Erfolge nicht inner-

halb kirzester Zeit zu erwarten sind.” (S. 59)

4.5 Reslimee

Das vierte Kapitel umfasst den wichtigsten Teil der UK, namlich die Personen, die damit
kommunizieren. Um ideale Interventionen und MalRnahmen ableiten zu kdnnen, missen
samtliche Bereiche miteinbezogen werden, die sich auf die Individuen und deren Umfeld be-
ziehen. Dazu zahlen die diagnostizierte Dauer der Beeintrachtigung, das Lebensalter, das so-
ziale Umfeld, die individuellen Bediirfnisse, der Zeitpunkt des Eintritts sowie die Empathie

und Akzeptanz der Menschen, die die Betroffenen umgeben.

Wie im Abschnitt 4.1 erwadhnt gibt es unterschiedliche Moglichkeiten, um die Personengrup-
pen einzuteilen. Diese bilden lediglich eine Orientierungshilfe, da die Kommunikationsbe-
dirfnisse eine hohe Heterogenitat aufweisen und nicht allgemein gultig sind. Aufgrund der
groflen Bandbreite an Beeintrachtigungsformen, die zu Problemen der Lautsprache fiihren
konnen, differieren die Krankheitsbilder stark und fiihren zu einem machtigen Einsatzgebiet
der UK. Diese Krankheiten, die haufig mit Beeintrachtigungen der Lautsprache einhergehen,
werden im Abschnitt 4.2 dargestellt. Kaiser-Mantel (2012) beschreibt die Tatsache: ,[...],
dass alle Bezugspersonen und padagogisch-therapeutischen Fachkrdfte dazu beitragen,
Kommunikation im Alltag zu erméglichen.” (S. 104) Fir den schulischen Unterricht fordert
sie auBerdem ,ein Miteinander aller Beteiligten” und ,[...] einen multiprofessionellen Rah-
men, in dem jeder vom Spezialwissen des anderen profitiert, seine eigene Denkweise erwei-
tern und den Blickwinkel verdandern lernt.” (S. 104) Individuell abgestimmt auf jedes Kind
werden die Bereiche Sonderpddagogik, Therapie, Pflege, Psychologie, Sozialpadagogik sowie
technische Betreuungs- und Versorgungsfirmen miteinbezogen. Speziell die Eltern miissen in
den Versorgungsprozess sofort eingebunden werden, denn wie Studien ergaben, spielen

diese eine grolle Rolle in der UK-Umsetzung. AulRerdem braucht es die priméren Bezugsper-
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sonen, um die Hilfsmittel und definierten Konzepte erfolgreich und langfristig im Alltag ein-
setzen zu koénnen. Die Grafik zur ,produktiven Interdisziplinaritat” zeigt das verflochtene
Netzwerk, das sich idealerweise rund um das UK-Kind bildet. Ankniipfend an die bereits ge-
nannten Beratungsgesprache werden im vierten Abschnitt die Bereiche Diagnostik, Beratung
und Interventionsplanung angesprochen, die in der UK-Versorgung eine gemeinsame Einheit
bilden. Einige Vertreter*innen meinen, es muss eine umfassende medizinische Diagnose
feststehen, bevor Interventionen geplant werden. Andere wiederum sehen dies nur als Un-
terstlitzung im Versorgungsprozess, da sich die Disziplinen der UK in allen Féallen ein eigenes
Bild Giber das jeweilige Kind machen und die MaBnahmen, entsprechend den kommunikati-
ven Fahigkeiten, abgeleitet werden und sich nicht an den diagnostizierten Defiziten orientie-
ren. Zuletzt wurde noch die Diagnostik angesprochen, die bekanntlich in die Beratung und
die Interventionsplanung eingebettet ist und die Erforschung notwendiger Daten im Zuge
von Beobachtungen und Gesprachen zum Ziel hat, damit passende Mallnhahmen abgeleitet
und dadurch eine ideale Kommunikation grundgelegt werden kann. Dabei ist zu beachten,
dass die drei erwdahnten kommunikativen Kompetenzen (Form, Funktion und Inhalt) allesamt
im UK-Prozess berlicksichtigt und an das Kind angepasst werden miissen. Ebenfalls in diesem
Kapitel angesprochen werden die ,Verstehende Diagnostik” und diverse Testverfahren. Zu-
letzt soll, stellvertretend fir alle Personen rund um ein lautsprachlich beeintrachtigtes Kind,
gesagt werden, dass es immer das primare Ziel ist, gemeinsam so lange zu arbeiten, bis Er-
folge erzielt werden. Um diese zu erreichen, missen gesetzte Handlungsinterventionen kon-
tinuierlich adaptiert werden, bis eine bestmdgliche Kommunikation grundgelegt ist, welche
in weiterer Folge ein Leben in Selbstbestimmung, Geborgenheit und sozialer Teilhabe er-

moglicht.
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5 Formen von UK

Beeintrachtigungen unterschiedlichster Art kénnen Storfaktoren in der menschlichen Kom-
munikation mit sich ziehen und diese entweder vollig verwehren oder verkomplizieren. Das
Ziel der UK ist es, Kinder mit einem gestorten oder ausbleibenden lautsprachlichen Ausdruck
mit Hilfsmittel auszustatten und diese ideal einsetzen zu lernen, um dem Kommunikations-
bediirfnis eines jeden Menschen zu geniigen und Bedirfnisse und Wiinsche ausdriicken zu
konnen (vgl. Wahl, 2019, S. 102). Diese geeigneten Formen sind bei jedem Kind vollig unter-
schiedlich und bendtigen eine individuelle Versorgung, Einflihrung, Anpassung und Beglei-
tung. In diesem Kapitel werden die verbreitetsten Moglichkeiten der UK beschrieben und
eingeteilt. Die Eingliederung unterliegt primar der Tatsache, ob es sich um eine kérpereigene
Unterstiitzung (,,unaided communication”) oder eine externe, kérperfremde Unterstiitzung
(,aided communication”) handelt. Grundsatzlich werden ausschliefSlich korperfremde MakR-
nahmen als sogenannte Hilfsmittel bezeichnet, allerdings wurde durch diverse Gesprache
mit Fachpersonal in Erfahrung gebracht, dass auch beispielsweise Gebadrden, welche ganzlich
mit dem eigenen Korper dargestellt werden, umgangssprachlich als Hilfsmittel bezeichnet
werden. Aus diesem Grund wird in der vorliegenden Arbeit diese Begrifflichkeit Gbergreifend
sowohl fiir kérperinterne als auch fur kérperexterne Unterstiitzungsmallnahmen verwendet.
Oberste Prioritdt einer gelungenen UK-Versorgung ist die Schaffung eines individuellen mul-
timodalen Kommunikationssystems und die vollstandige Ausschopfung aller Moglichkeiten
eines umfassenden Spektrums an Hilfsmitteln und kommunikativer Situationen (vgl. Nonn,
2011, S. 10). Dieser multimodale Ansatz, der auch als Multimodalitdt bezeichnet wird, wird

am Ende des Kapitels naher beschrieben.

Aufgrund fehlender neuer Forschungsergebnisse wird nun erneut die, in Abschnitt 3.6.1 er-
wdhnte Studie von Boenisch aus dem Jahr 2009 erwahnt. In dieser wurden die Kommunika-
tionsformen von Schiilerinnen und Schiilern mit einer beeintrachtigten Lautsprache unter-
sucht. Dabei waren Mehrfachnennungen maéglich, da dies der Realitat und dem multimoda-
len Ansatz entspricht. Diese Untersuchung ergab, dass 53 Prozent aller bericksichtigten Kin-
der mittels Mimik und 46 Prozent durch Blickbewegungen kommunizieren. Einen ebenso
bedeutenden Anteil (41 Prozent) bilden unbestimmte Laute und die Vokalisation. Rund ein
Drittel nutzt die Gestik und lediglich 10 Prozent kommunizieren durch Gebdrden. Damals
ergab die Studie einen kleinen Prozentanteil von nur 8 Prozent aller befragten Personen, die
angaben, mit elektronischen Kompaktgerdten zu kommunizieren. Der Rest verwendete
Kommunikationstafeln, Blicher sowie Computer (vgl. Boenisch, 2009, S. 131). Allerdings
muss gesagt werden, dass diese Erhebung einige Jahre zurickliegt und gerade die Technolo-

gie und Wissenschaft in vielen Bereichen, besonders auch in der UK, riesige Spriinge in den
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Jahren dazwischen gemacht hat. Diese Tatsache sowie die gestiegene Bereitschaft zur Ver-
wendung digitaler Medien wiirde ein anderes Ergebnis bei neueren Studien erwarten lassen

und entsprache auch eher den Erfahrungen aus der Empirie.

In den nachfolgenden Abschnitten werden verschiedene Formen der UK angefiihrt, welche
fir Kinder mit lautsprachlichen Beeintrachtigungen gewinnbringend sein konnen. Allerdings
bleibt zu sagen, dass es sich hierbei lediglich um eine Auflistung von Moglichkeiten handelt,
die keinesfalls fur jedes Kind gleichermalien Giiltigkeit aufweist und einige Formen womog-

lich bei einzelnen Kindern nicht zum gewiinschten Ziel fihren.

5.1 Korpereigene Kommunikationsformen

Bei den korpereigenen Kommunikationsformen folgt eine Differenzierung in basale Kérper-
funktionen sowie in kompensatorische Kommunikationsformen. Je schwacher die Lautspra-
che ausgepragt ist, desto wichtiger sind die basalen Kérperfunktionen als Ausdrucksmittel.
Dazu braucht es die Voraussetzungen, sich auf das Kind einzulassen und weiters ein tiefer-
gehendes Verstdndnis, damit die elementaren Mitteilungen des Kindes als Beginn eines ba-
salen Dialogs erkannt werden. Um den Kindern das Gefiihl zu Gbermitteln, verstanden zu
werden sowie eine positive Riickmeldung auf eigene AuRerungen zu erhalten, sollen die Mit-
teilungen des Kindes sprachlich begleitet und interpretiert werden und ihnen dadurch ein
anerkennendes Gefiihl geschenkt werden, damit sie diese Kontaktaufnahme lernen und sich
haufiger kommunizieren trauen (vgl. ISB, o.J., S. 90). AuBerdem fiihren Reaktionen auf diese
intentionalen Ausdriicke dazu, dass sich die Kinder als Urheber*in dieser wertvollen AuRe-
rungen der Bezugspersonen erkennen, welche weiterfilhrend notwendige Voraussetzungen
fir den Umgang mit externen Hilfsmitteln sind (Ursache-Wirkungs-Verstandnis, Abschnitt
3.5.5) (vgl. Kristen, 20004, S. 5). Zu diesen basalen Kérperfunktionen als Ausdrucksmittel zah-
len der Atemrhythmus sowie der Herzschlag, die Kérperspannung, Mimik, Blickbewegungen
beziehungsweise besondere Vereinbarungen wie beispielsweise ein bestimmter Blick, wenn
das Kind Durst hat (vgl. ISB, o.J., S. 91 f.). Ergdnzend dazu nennen Anna Lena Grans und Mi-
chael Wahl (2014) die Koérperhaltung, etwaige Laute und die Vokalisation. Zuséatzlich nennen
sie die kompensatorischen Formen als weiteren Bereich der kérpereigenen Kommunikation.
Diese meinen Gesten, Gebarden, Zeigebewegungen sowie individuell vereinbarte Zeichen

und hinweisendes Zeigen sowohl der Augen als auch der Hande (vgl. Wahl, 2015, S. 9).
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5.1.1 Gesten

Scholz und Stegkemper (2022) beschreiben Gesten als ,[...] spontane oder bewusst einge-
setzte Formen, die mittels Kérperbewegungen hervorgebracht [werden], insbesondere der
Hande oder des Kopfes.” (S. 38) AuRerdem meinen sie, dass diese Gesten die Lautsprache
sowohl begleiten als auch ersetzen kénnen (S. 38), allerdings unbedingt von Gebarden zu un-
terscheiden sind, da eine Gebarde mit einem Wort gleichzusetzen ist, was eine Geste kei-
neswegs ist (vgl. Nonn, 2011, S. 46). In der Literatur finden sich verschiedene Arten von Ges-
ten, wobei die fiir die Kommunikation bedeutendsten die deiktischen Gesten sind. Damit will
der gestikulierende Mensch auf etwas hinweisen und deutet auf ein Objekt. Dafiir wird die
sogenannte Zeigegeste verwendet, die als wichtige Vorlduferfertigkeit sowohl fir erste ver-
bale Worter als auch fiir das Gebardenlernen gilt (vgl. Kane, 2021, S. 26). Die ikonische Geste
wird hadufig sprachbegleitend eingesetzt und hat das Ziel, Eigenschaften, wie zum Beispiel
,klein” oder ,rund” darzustellen. Eine weitere Gestenart stellen die lexikalisierten Embleme
dar, die kulturkreisabhangig sind. Stellvertretend dafiir gelten in unserer Kultur das Kopfni-
cken als Synonym fir ,ja“ und gegenteilig das Kopfschitteln fir ,nein” (vgl. Scholz & Stegk-
emper, 2022, S. 39).

5.1.2 Gebarden

Gebdrden stellen ein vollwertiges Sprachsystem auf visueller Basis dar. Sie bieten weitaus
umfangreichere Kommunikationsmaoglichkeiten als die zuvor genannten Gesten, da sprachli-
che Zeichen durch korperliche Bewegungen ausgedriickt und als Ersatz fir gesprochene
Worte verwendet werden (vgl. Scholz & Stegkemper, 2022, S. 41). Justh (2018) beschreibt
den Umstand, dass das Erlernen der Gebirdensprache mit der Ubernahme von differenzier-
tem Wissen Uber geistig-sprachliche Anforderungen einhergeht und dadurch beispielsweise
das Symbolverstdndnis der Sprache erkannt wird, was in weiterer Folge dazu fiihrt, dass die
Kluft zwischen Verstdandnis und Ausdrucksmaoglichkeit der Sprache verringert und zugleich
dem Kind das Geflihl vermittelt wird, sich selbst ausdriicken und mitteilen zu kénnen (S. 11).
Als UnterstitzungsmalRnahme fiir Padagoginnen bzw. Pddagogen und Bezugspersonen die-
nen Gebardensammlungen, die entweder als Apps/Homepages (u. a. Speadthesign, Lectary)
oder als Lexika/Worterbicher (u. a. Schau doch meine Hande an, Gebardenbuch) verwendet
werden konnen (vgl. ISB, 2021e, S. 25).

Innerhalb des umfassenden Begriffs der Gebarden wird erneut in individualisierte Gebdrden
und konventionalisierte Gebdrden differenziert. Erstere benennen, wie der Name bereits
verrat, Gebarden, die sich Kinder individuell (iberlegen oder mit den Bezugspersonen ver-

einbaren und zweitere meinen standardisierte Gebardensprachsysteme (vgl. Spreer & Wahl,
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2020, S. 135), wie die Osterreichische Gebardensprache (OGS), die seit dem 6. Juli 2005 offi-
ziell anerkannt und in der 6sterreichischen Verfassung gesetzlich verankert ist (vgl. Bundes-
ministerium fiir Unterricht, Kunst und Kultur (BMUKK), 2013, S. 5) oder die nachfolgenden
Systeme, die jeweils bestimmten Prinzipien folgen (vgl. Spreer & Wahl, 2020, S. 135).

Lautsprachbegleitende Gebdrden (LBG) beschreiben ein System, bei dem jedes Wort in ei-
nem gesprochenen Satz gleichzeitig gebardet wird. Zusatzlich wird auch der grammatische
Aspekt durch spezielle Zeichen eingebaut. Durch den immensen Aufwand dauert diese Ge-
bardenform in der Umsetzung sehr lange und lasst einen natiirlichen Sprachaufbau nicht zu
(vgl. Hanel-Faulhaber, 2018, S. 14).

Im Umgang mit Lautsprachunterstiitzenden Gebdrden (LUG) werden nur die essenziellen
Signalworter eines Satzes mittels Gebarden visualisiert, was ein Grundverstdandnis der wich-
tigsten Inhalte zum Ziel hat. Bei diesem Ansatz ist eine Einhaltung der natiirlichen Sprechge-
schwindigkeit moglich, allerdings setzt diese Gebardenform einen gewissen Grad an Horfa-
higkeit voraus (vgl. Hanel-Faulhaber, 2018, S. 15).

Die Gebdrdenunterstiitzte Kommunikation (GuK) beschreibt eine Variante, bei der (moto-
risch) stark vereinfachte Gebarden, die einen eindeutigen, sinnbildlichen Bezug zu dem dar-
gestellten Wort bieten, verwendet werden. Die GUK wird primar bei motorischen und kogni-
tiven Beeintrachtigungen eingesetzt, da sie leichter ausgefiihrt und verstanden werden (vgl.
Hanel-Faulhaber, 2018, S. 15).

Zuletzt gibt es noch das Fingeralphabet (FA), welches auch graphembestimmtes Manualsys-
tem (GMS) genannt wird, das bei Eigennamen oder Fremdwortern angewandt wird, um die
lateinischen Buchstaben eines Wortes einzeln zu buchstabieren (vgl. Hanel-Faulhaber, 2018,
S. 15).

Zu den Vorteilen der kdrpereigenen Kommunikation zahlen die stéandige Verflugbarkeit, die
ein spontanes und unmittelbares Kommunizieren erlauben sowie die Ortsunabhangigkeit, da
kein Strom o. A. gebraucht wird. Zudem gilt das kdrpereigene Kommunizieren als hiufigste
und effektivste Kommunikationsform zwischen vertrauten Bezugspersonen und dem laut-
sprachlich beeintrachtigten Kind (vgl. ISB, 20214, S. 6). Einen betrachtlichen Pluspunkt bringt
auch die Tatsache, dass diese Methoden wenig bis keine Kosten verursacht (vgl. Folta-
Schoofs, 2018, S. 348). Ein groBer Nachteil ist, dass Menschen mit erheblichen korperlichen
Beeintrachtigungen diese Art der Kommunikation nur unter besonderen Umstdanden ver-
wenden konnen und sie somit vielen Kindern verwehrt bleibt. Dies ist zum einen der Fall,
wenn Korpersignale nicht bemerkt werden oder weil unwillkiirliche Muskelbewegungen eine

Interpretation erschweren. Eine gewisse Schlampigkeit aufgrund einer beeintrachtigten Mo-
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torik fuhrt dazu, dass Gesten und Gebarden haufig nur von engen Bezugspersonen erkannt
und verstanden werden (vgl. Bleier & Bleier, 2014, S. 51). Ein weiterer Nachteil ist, dass die
Kommunikation nur in unmittelbarer Nahe und getragen von vollkommener Aufmerksamkeit
moglich ist sowie komplexere Themen kaum diskutierbar sind (vgl. ISB, 20214, S. 6). Haufig
werden die kommunikativen Handlungsmaoglichkeiten nicht ganzlich ausgeschopft, da vor al-
lem motorisch beziehungsweise korperlich beeintrachtigte Kinder oftmals negative Erfah-
rungen in der Wahrnehmung oder Interpretation ihrer AuRerungen erfahren mussten, die

irgendwann in einer Stagnation minden (vgl. Kristen, 2000b, S. 153).

Vorteile Nachteile

korperliche Beeintrachtigungen erschweren

immer verfugbar o
& Kommunikation

ortsunabhangig h&ufig nur von Bezugspersonen verstanden
effektivste Form zwischen vertrauen Aufmerksamkeit und physische Ndhe
Personen mussen vorhanden sein

kostenglinstig komplexe Themen kaum darstellbar

Tabelle 4: Vor- und Nachteile kérpereigene Hilfsmittel

Anknlipfend an die kdrpereigenen Formen wird nun die entgegengesetzte Seite, die kdrper-

fremden bzw. kérperexternen Hilfsmittel, vorgestellt.

5.2 Korperexterne Kommunikationsmittel

Wie der Begriff schon verrat, handelt es sich hierbei um alle Hilfsmittelformen, die nicht kor-
pereigen sind und zur menschlichen Kommunikation verwendet werden. Dieser umfassende
Pool an Unterstiitzungsformen wird differenziert in elektronische und nicht-elektronische

Hilfsmittel, welche in diesem Kapitel genauer ausgefiihrt werden.

Ubergeordnet und als Basis fiir alle Hilfsmittel, sowohl der elektronischen als auch der nicht-
elektronischen, stehen die Symbolsammlungen. Diese unterscheiden sich im Umfang, dem
Preis und der kompatiblen Technik. Es gibt eine Vielzahl solcher Symbolsammlungen, aller-
dings werden nun nur die drei géngigsten aufgelistet. Wichtig zu betonen ist, dass innerhalb
einer Bildungseinrichtung eine einheitliche Symbolsammlung verwendet werden sollte (vgl.
Sonnenberg et al., 2019, S. 17 f.).
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Die hierzulande bekannteste Symbolsammlung tragt den Namen METACOM und die aktuelle
neunte Version umfasst rund 17.000 Symbole. Dabei gibt es jedes Wort in verschiedenen
Formaten (mit/ohne Bildtext, Rahmen, etc.) und auBerdem lassen sich die Symbole bearbei-
ten und adaptieren. Um diese, von Annette Kitzinger, primar fir den deutschen Markt ent-
wickelte Symbolsammlung zu erwerben, ist der Kauf einer Lizenz notwendig. Diese kann
entweder als Einzelversion oder (iber Einrichtungen, wie etwa eine Schule, als Pro-Lizenz,
bezogen werden (vgl. Kitzinger, 2022). Eine weitere Symbolsammlung, die vor allem von
Sprachausgabegeraten der Marke ,tobii dynavox” verwendet wird, sind die Picture Commu-
nication Symbols (PCS). Diese, der Software ,Boardmarker” entstammende Sammlung von
Mayer-Johnson, beinhaltet rund 45.000 realitdtsnahe Symbole (vgl. Otto & Wimmer, 2021, S.
31). PCS tritt in den Formen ,,Classic” oder , ThinLine” auf und zusatzlich gibt es noch Symbo-
le mit hohen Kontrasten bei eventuellen Sehschwéchen (vgl. Tobii Dynavox AB, 2023). Diese
Symbolsammlung wird vorwiegend im englischsprachigen Raum verwendet (vgl. Scholz &
Stegkemper, 2022, S. 44). Das Symbolsystem Bliss wurde von Charles K. Bliss urspriinglich als
spracheniibergreifende, weltweite Kommunikationsmoglichkeit entwickelt und stutzt sich
auf circa 120 Hauptsymbole, die durch Adaptierungen zu rund 5.000 genormten Symbolen
fiihren. Den Ausfiihrungen von Scholz und Stegkemper zufolge erscheinen diese Symbole al-
lerdings zu abstrakt, um sie zielfihrend bei beeintrachtigten Menschen einzusetzen (vgl.
Scholz & Stegkemper, 2022, S. 46).

Wie schon erwéahnt, werden diese Symbolsammlungen weiterfiihrend fiir nahezu alle Arten
von Hilfsmitteln verwendet und bilden eine auRRerordentlich wichtige Basis fir die Kommuni-
kationsformen, weswegen die nachfolgenden Umsetzungsmoglichkeiten von der UK-
Vernetzung WieNieBu auch als ,symbolunterstiitzte Kommunikationsformen“ bezeichnet
werden. Im nachfolgenden Abschnitt werden die nicht-elektronischen externen Hilfsmittel

beschrieben, die sich primar dieser genannten Symbolsammlungen bedienen.

5.2.1 Nicht-elektronische Hilfsmittel

Die nicht-elektronischen Hilfsmittel umfassen viele Kommunikationsformen, die sich in der
Abstraktheit und in der dargestellten Form unterscheiden. AuRerdem werden sie, wie alle
anderen Hilfsmittel auch, fir unterschiedliche Arten des Kommunizierens verwendet. Nicht-
elektronische Hilfsmittel sind primar reale Objekte, Miniaturen, Blicher, Bilder, Symbole und
schriftbasiere Systeme, die mittels Bild- und/oder Wortkarten, Kommunikationstafeln und
Kommunikationsblchern oder -mappen eingesetzt werden. Im Hinblick auf die stetig fort-
schreitenden elektronischen Hilfsmittel wird den nicht-elektronischen Pendants haufig die
Wertigkeit aberkannt, allerdings sind diese ein wichtiger Bestandteil in der multimodalen
Kommunikation eines UK-Kindes (vgl. Like & Vock, 2019, S. 31 f.). Otto und Wimmer (2021)
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halten zusatzlich die Wichtigkeit der Schrift fest, die durch beschriftetes Material den Kin-
dern mitgegeben werden kann und dadurch den Schriftspracherwerb unterstiitzten soll, da

auch die Schrift ein unterstiitzendes Medium fir die Kommunikation darstellt (S. 30).

Neben den bereits genannten Objekten, Miniaturen, Blichern oder Bildern, die nahezu in al-
len Phasen der Kommunikationsanbahnung und ebenso bei Kindern mit einer funktionieren-
den Lautsprache angewandt werden, soll nun naher auf spezifische UK-Hilfsmittel eingegan-
gen werden. Besonders wichtig hierbei sind Kommunikationskarten oder Kommunikationsta-
feln, die lediglich einzelne Bilder enthalten und entweder in der unmittelbaren Nidhe des
Kindes aufgeklebt werden oder fiir die Hand des Kindes gedacht sind und auf die jederzeit
gedeutet werden kann. In Kommunikationsmappen oder Kommunikationsbiichern finden
sich mehrere, fir das Kind bedeutende Symbole, die den Grundwortschatz beinhalten und
entweder ergianzend zu elektronischen Hilfsmitteln oder als erstrangiger Kommunikations-
kanal verwendet werden. Diese individuellen nicht-elektronischen Hilfsmittel bieten einen
prompten und eher unmissverstandlichen Austausch (vgl. Justh, 2018, S. 11). Als Beispiel
hierzu kénnen die ,,Kélner Kommunikationsmaterialien” von Boenisch und Sachse genannt
werden, die im Zuge mehrerer Sprachforschungsprojekte entstanden sind und in Kern- und
Randvokabular unterteilt werden. Das Kernvokabular beinhaltet Worte, die unabhangig von
der Situation nahezu immer gebraucht werden (u. a. ich, du, und, kénnen, nicht, wollen, ...).
Gemeinsam mit dem Randvokabular bzw. einzelnen Themenseiten wird die Mitteilungsfa-
higkeit gefordert. Durch verschiedene Schwierigkeitsstufen entspricht die ,KéIner Tafel”, wie
sie auch bezeichnet wird, dem wachsenden Wortschatz und somit den steigenden Anforde-
rungen der Kinder (vgl. Boenisch & Sachse, 2022). Vor allem in der Schule bedeutsam sind
Tagespldine, in denen symbolisch der Tagesablauf dargestellt wird. Dies kann mit Klettwan-
den, Kletttafeln oder magnetischen Bildsymbolen einfach umgesetzt und schnell gedandert
werden (vgl. Kitzinger et al., 2003, S. 52). Weiters gibt es fir Menschen mit erheblichen kor-
perlichen Beeintrachtigungen eine partnerbasierte Kommunikationsmoglichkeit, die kurz als
PODD bezeichnet wird. Von Castafieda und Waigand wurde ein symbolbasiertes Kommuni-
kationsbuch mit dem Namen ,Flip” entwickelt. Speziell flir Menschen mit Aphasien gibt es
das ,Logicon“-Buch und weiters sei auch noch das Bildworterbuch ,,Zeig es, sag es!” von Kit-
zinger und Lange genannt, welches 2.600 Begriffe durch METACOM-Symbole abbildet. Von
weiteren Verlagen gibt es noch das ,,ZAK“-Kommunikationsbuch oder ,Mit Bildern sprechen”
(vgl. Luke & Vock, 2019, S. 46 ff.).

Um mit diesen Materialien kommunizieren zu lernen, gibt es unterschiedliche Methoden,
wobei in dieser Arbeit lediglich die zwei verbreitetsten Methoden kurz umrissen werden.

PECS steht fur , Picture Exchange Communication System” und beschreibt Kommunikations-
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erfahrungen, die dadurch entstehen, dass das Kind der Gesprachspartnerin bzw. dem Ge-
sprachspartner eine Symbolkarte Ubergibt und dafliir das gewiinschte Objekt oder eine
Handlung des Gegenibers zuriickbekommt und somit lernt, aus intrinsischer Motivation
heraus eine Kommunikation zu initiieren, um sich erkenntlich zu zeigen und die eigenen Be-
dirfnisse mitteilen zu kénnen (vgl. Lell, 2011b, S. 74). Lell (2011b) beschreibt den Vorgang
wie folgt: ,Nur das Kind Ubergibt Bildkdrtchen, der Partner formuliert dabei, was diese je-
weils bedeuten und kommuniziert seinerseits sprachlich mit dem Kind.” (S. 74) Um damit die
kommunikative Aktivitat des Kindes anzubahnen, stiitzt sich diese Methode auf sechs Pha-
sen, die unterschiedliche Kompetenzen strukturieren und kleinschrittig trainieren (vgl. Lell,
2011b, S. 74). TEACCH ist die Abktlirzung fir , Treatment and Education of Autistic and Rela-
ted Communication Handicapped Children” und zielt auf das Verstandnis von Interaktionen
ab, indem die Kinder, gemeinsam mit den Bezugspersonen, mithilfe von Symbolkarten einen
Dialog einliben und abstrakte Begriffe mittels optisch gut erkennbarer Symbole erfahren und
diese dadurch erlernen (vgl. Basler, 2006, S. 211). Diese Methode eignet sich vor allem fir
Kinder, denen es aufgrund ihrer Beeintrachtigung nicht moglich ist, einem natdirlichen Ge-
sprach die notwendigen Informationen zu entnehmen. Dazu zdhlen vor allem zeitliche Ab-
laufe, raumliche Orientierung und Aufgabenstellungen, die durch den TEACCH-Ansatz inklu-
sive entsprechend aufbereitetem Material strukturiert, somit besser verstandlich und
dadurch umsetzbar werden (vgl. Lell, 2011b, S. 78).

Als Weiterfiihrung der genannten Kommunikationsmaterialien und als Grundlage von ersten
individuenbezogenen UK-Malinahmen gibt es sogenannte Ich-Blicher. Diese dienen der Vor-
stellung der eigenen Person und unterstitzen in Vorstellungsrunden von sprechenden Men-
schen, da sie die Hobbys, Familienmitglieder, Interessen, u. v. m. beinhalten (vgl. Steininger,
0. J.-d). AuRerdem kdnnen zusatzliche sprachliche Besonderheiten mit Symbolen dargestellt
werden, sodass das Gegenliber weil3, wie der gegenseitige Austausch am besten funktioniert
(vgl. Steininger, 2013, S. 21). Zu diesen Ich-Blichern gibt es viele Vorlagen, die kostenlos her-
untergeladen und fiur jedes Kind individuell gestaltet werden kénnen. Genau demselben
Prinzip, allerdings etwas aufwendiger in der laufenden Gestaltung, folgt das Kommunikati-
onstagebuch. In diesem Buch, das haufig in Form eines Kalenders auftritt, werden wichtige
Erlebnisse vermerkt und mit Fotos oder Symbolen ausgeschmiickt. Dieses Tagebuch bildet
ebenso eine wichtige Kommunikationsgrundlage fir Kinder ohne Lautsprache (vgl. Kristen,
200043, S. 6) und stellt teilweise die alleinige Moglichkeit dar, (iber die Vergangenheit zu
sprechen, beziehungsweise unterstiitzen sie die Kinder auch beim Merken von vergangenen
Vorkommnissen sowie bei der Verkniipfung von Erlebtem und den dazugehérigen Symbo-
len/Bildern (vgl. Kitzinger et al., 2003, S. 50).
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Die Vorteile von nicht-elektronischen Kommunikationshilfsmitteln sind zum einen die Tatsa-
che, dass diese haufig selbst hergestellt werden und somit individuell adaptierbar sowie eher
kostengiinstig sind. Zum anderen bendtigen sie kein tiefergehendes technisches Verstandnis
oder eine detaillierte Einschulung, was dazu flihrt, dass nahezu jede Person damit arbeiten
und sofort Kontakt aufnehmen kann. Aus den genannten Griinden werden diese Kommuni-
kationsmittel mit vertrauten Personen haufig eingesetzt (vgl. ISB, 20213, S. 6). Als Nachteile
lassen sich die Tatsachen erkennen, dass die Gesprachspartnerin bzw. der Gesprachspartner
die volle Aufmerksamkeit auf die laufende Kommunikation legen muss und die Fahigkeit zum
Ko-konstruieren (Abschnitt 3.5.3) besitzen muss. Aullerdem stellen nicht-elektronische
Hilfsmittel eine Herausforderung in Gruppensettings dar und funktionieren nicht Gber Ent-
fernungen beziehungsweise am Telefon. Ein weiterer Nachteil ist, dass die Erstellung der
Materialien sehr viel Zeit in Anspruch nimmt und die Anwendung (z. B. Hinzeigen) bestimm-
te motorische Fahigkeiten beim Kind voraussetzt (vgl. Steininger, 2013, S. 20). Nonn (2011)
flgt noch hinzu, dass die Aufbewahrung und der Transport zu einem Problem werden, wenn
das UK-Kind tiber ein groRes Vokabular verfiigt (S. 67).

Vorteile

Nachteile

individuell

Aufmerksamkeit von Partner*in

kostengiinstig

Ko-Konstruktion

kein technisches Wissen oder detaillierte
Einschulung notwendig

Probleme im Gruppensetting und auf Ent-
fernung

sofortige Kontaktaufnahme maglich

Erstellung sehr zeitintensiv

motorische Fahigkeiten vorausgesetzt

Aufbewahrung und Transport bei groRem
Vokabular

Tabelle 5: Vor- und Nachteile nicht-elektronische Hilfsmittel

5.2.2 Elektronische Hilfsmittel

Aufgrund der bereits angesprochenen besserwerdenden Technologien und dem steigenden
digitalen Interesse in der Bildung und der Gesellschaft entwickelt sich auch das Angebot an
elektronischen Hilfsmitteln kontinuierlich weiter und umfasst mittlerweile ein nahezu un-
Uberblickbares Sortiment, das akustische, taktile und visuelle Kommunikationsmoglichkeiten

bietet. Elektronische Hilfsmittel kdnnen entweder mit oder ohne Sprachausgabe auftreten
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und in deren Funktionalitdt sowie Komplexitdat erheblich differieren, was ein vielfaltiges
Spektrum an Moglichkeiten ergibt. Da eine vollstandige Aufzahlung aller Kommunikationshil-
fen nicht moglich ist, handelt es sich nachfolgend um eine grobe Kategorisierung und bei-
spielhafte Auflistung. AulRerdem werden zu Beginn die High-Tech-Hilfsmittel beschrieben,

bevor in weiterer Folge die Low-Tech-Varianten dargestellt werden.

In diesem Abschnitt werden komplexe elektronische Hilfsmittel (High-Tech) mit Sprachaus-
gabe beschrieben, welche auch Sprachausgabegerdite (SAGE) oder Talker genannt und in un-
terschiedliche Kategorien unterteilt werden. Dabei gibt es einerseits SAGE mit digitalisierter
Sprache (natlirliche Lautsprache, welche mittels eines eingebauten Mikrofons von Bezugs-
personen aufgenommen und abgespielt wird) und andererseits SAGE mit synthetischer
Sprachausgabe (Text wird durch eine Tastatur eingegeben und als kinstlich digitalisierte
Sprache ausgegeben). Zusatzlich werden sie unterteilt in SAGE mit statischem Display und
SAGE mit dynamischem Display. Erstere bendtigen eine manuelle Anpassung beim Wechsel
zu beispielsweise einem anderen Vokabular, denn jede/r Schablone/Platte/Punkt ist kodiert
und tragt eine zugewiesene Sprachinformation (vgl. PaRller-van Rey, 2011, S. 85 ff.). Sie un-
terscheiden sich in bild-, piktogramm- und schriftbasierte Gerate (vgl. Scholz & Stegkemper,
2022, S. 49). Ausgabegerdte mit dynamischen Displays weisen primar pikogrammbasierte
Oberflachen auf und bedienen sich zumeist an den genannten Symbolsammlungen (vgl.
Scholz & Stegkemper, 2022, S. 50). Weiters verfiigen sie Gber verschiedene Ebenen und so-
mit eine Vielzahl an Begriffen, die miteinander verkniipft sind. Dadurch entfallt die manuelle
Anderung von Oberflichen, was fiir viele Kinder eine Herausforderung darstellen wiirde. Zu-
satzlich bieten komplexe elektronische Hilfsmittel eine enorme Vielfalt an Kommunikations-
moglichkeiten, was gleichermalen auch ein Problem darstellen kann, denn diese Fiille an
Begriffen/Symbolen kann Uberfordernd auf die Kinder wirken (vgl. PaRler-van Rey, 2011,
S. 85 ff.). Dazu gehoren auch die von Monika GraBhoff (2007) genannten Mdoglichkeiten, die
dem Kind durch sinnvolle und individuelle Lernspiele einerseits das Kommunikationsgerat at-
traktiver machen und andererseits Fahigkeiten zielgerichtet trainieren sowie gegebenenfalls
beim gemeinsamen Spielen das soziale Lernen férdern (S. 263). Weitere Bereiche, die ent-
sprechend den Anforderungen der Kinder bei der Hilfsmittelauswahl beriicksichtigt werden
mussen sind neben der Sprachausgabefahigkeit und der Displaygestaltung auch die Lautstar-
ke bzw. Verstandlichkeit sowie die GroSe und Beleuchtung des Displays. Je nach Beeintrach-
tigungsform haben auch die GréRe, das Gewicht und die Stabilitdt des Endgerats einen gro-
Ren Anteil am funktionierenden Einsatz. Nicht unbedingt fir das Kind ausschlaggebend aber
dennoch fiir die Bezugspersonen wichtig zu beachten sind die Betriebsdauer, Speicherkapa-

zitaten, Bearbeitungsmoglichkeiten der Oberflache, Datensicherungsoptionen sowie die
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Moglichkeit der Textverarbeitung am PC. Dringend in die Anschaffungsiiberlegung einflieRen
muss auch die Frage nach der notwendigen Ansteuerungstechnik und die Sicherstellung,
dass das Kind dieser fahig ist. Sollte aufgrund der Beeintrachtigungsform eine direkte An-
steuerung dieser komplexen elektronischen Gerate nicht moglich sein, gibt es verschiedens-
te Ansteuerungshilfen, wie zum Beispiel Augensteuerungen oder indirekte Formen durch so-
genannte Scanning-Verfahren (vgl. Scholz & Stegkemper, 2022, S. 50). Diese Ansteuerungs-
hilfen werden unterhalb genauer dargestellt. In der Literatur werden ebenfalls Moglichkei-
ten zur Umfeldsteuerung genannt, wie das Ein- und Ausschalten des Lichtes mithilfe des Ge-
rates sowie die ideale Positionierung mit etwaigen Halterungssystemen. Wie bereits im
Punkt 3.3 (Hilfsmittelversorgung) beschrieben, gibt es bis heute keinen Rechtsmittelan-
spruch auf die Ausgabegerdte. Aus diesem Grund sind auch die Anschaffungskosten ein er-
heblicher Faktor in der Auswahl der Hilfsmittel und zuséatzlich die Kompatibilitdt mit den er-
wahnten Symbolsammlungen, den notwendigen Kommunikationsprogrammen und didakti-
schen Materialien (vgl. PdRler-van Rey, 2011, S. 86 ff.). Hierflr gibt es entweder eigene
Sprachausgabecomputer (z. B. TD I-Series von Tobii Dynavox) oder aber auch der weit ver-
breitete Zugang Uber ein Tablet, wie beispielsweise ein iPad?, welches mit entsprechenden
Kommunikationsapps (z. B. MetaTalk, Grid3, GoTalkNow, TD Snap) bespielt wird und zusatz-

lich Fernkommunikation tber Videotelefonie ermdglicht.

Die Ansteuerungsmdglichkeiten unterscheiden sich in direkte und indirekte Techniken. Die
direkten Techniken umfassen die korpereigene Selektion, welche die einfachste Form dar-
stellt. Allerdings muss dafiir das Kind mithilfe der Finger, der Nase, der Zehen oder vielleicht
auch mit der Zunge die Oberflachen der Hilfsmittel (Tastatur, Tasten oder Bildschirm) gezielt
ansteuern konnen. Als mogliche Erleichterung dafiir kdnnen Einstellungen der sogenannten
Halte- und Kontaktzeiten oder Freigabezeiten sowie die , Aktivierung bei Loslassen” sein. Ei-
ne weitere Hilfestellung fiir eine kdrpereigene direkte Auswahl bieten Fingerfiihrungen, die
eine gezielte Auswahl erleichtern (vgl. Vock, 2019, S. 202 ff.). Die direkte Selektion umfasst
auBerdem auch die Verwendung von Eingabestiften und Mausersatzgeraten. Sogenannte
Joysticks eigenen sich fiir Kinder, die grobe und groRraumige Bewegungen ausfiihren kon-
nen. Trackballs verwenden vorwiegend Personen, die kaum Kraft aufwenden kdénnen und
kleinrdaumige, feine Bewegungen vollziehen. Fir Kinder, die ihre Gliedmalen in keiner Weise

bewegen kdnnen, gibt es auch Mause, die mit dem Kopf (Kopfmaus), dem Mund (Integra-

2 Fiir genauere Informationen hierzu siehe ,Das iPad als Kommunikationshilfe“ (Liike & Vock, 2019, S. 61 f.)
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maus) oder anderen Korperteilen, je nach Anbringung (gyroskopische Maus), angesteuert
werden. Ein weiterer bedeutender Punkt der direkten Selektion sind Augensteuerungsgera-
te, welche auch EyeGaze, Eyetracker oder Blicksteuerung genannt werden und die Augen-
bewegungen durch Infrarotioden sowie Kameras verfolgen und in Mausbewegungen konver-
tieren. Wichtig fir eine funktionierende Bedienung ist die korrekte Positionierung (Abstand
und Winkel), die bei jeder Lagednderung neu angepasst und bei Anderung der Bedie-
ner*innen kalibriert werden muss (vgl. Vock, 2019, S. 204 ff.). Vock (2019) beschreibt Augen-
steuerungsgerate als Ansteuerungsmethode, die massiv korperlich behinderten Menschen
oftmals den einzigen Weg zu elektronischen Hilfsmitteln eréffnen und bei denen auch kogni-
tive Behinderungen keine Effekte auf ein Misslingen haben (S. 207). Sind all diese direkten
Bedienungshilfen aufgrund diverser Ursachen nicht moglich, gibt es noch die Alternative der
indirekten Selektion. Dabei werden bestimmte Iltems (Begriffe, Symbole) auf der gewaéhlten
Kommunikationsoberflache nacheinander markiert und bei Erscheinung des Objekts erfolgt
die Auswahl iber einen Taster. Diese Taster sind in vielen Ausfihrungen erhaltlich, die ,[...]
in GroRe, benodtigtem Kraftaufwand, Oberflaichenbeschaffenheit, Ausldsemechanismus und
Anschlussmoglichkeiten [variieren]” (Vock, 2019, S. 207). AuRerdem gibt es auch verschie-
dene Scanningmoglichkeiten (automatisch, manuell, linear, auditiv) (vgl. Vock, 2019,
S. 207 ff.).

Die bereits genannten Vorteile der komplexen elektronischen Hilfen sind die Vielfalt an Mog-
lichkeiten und die Tatsache, dass nur ein Gerat benotigt wird. Zudem konnen diese Hilfsmit-
tel individuell angepasst und auch programmiert werden, sodass sie die Moglichkeit bieten,
die Umgebung zu steuern. Ein Punkt, den Wahl (2019) besonders hervorhebt, ist der Reiz fir
die Kinder, welcher die Lernerfahrungen ankurbelt und sie motiviert (S. 109). Durch die al-
ternativen Ansteuerungstechniken kénnen die High-Tech-Hilfsmittel auch von Kindern be-
trieben werden, die beispielsweise aufgrund einer erheblichen Kérperbeeintrachtigung die
Arme nicht bewegen konnen. Zuletzt nennt die Literatur die Vorteile einer moglichen Fern-
kommunikation und die Einbindung grammatikalischer Strukturen. Wie bereits erwahnt
kann diese Flut an Mdglichkeiten auch als Nachteil gesehen werden, da sie die Kinder an-
fangs moglicherweise liberfordern konnte. AuBerdem kdnnen hohe Anschaffungskosten fiir
die Eltern entstehen, die gleichzeitig einen hohen Erwartungsdruck mit sich bringen. Zudem
miussen sich die Bezugspersonen und die Kinder eingehend mit der Technik und den Apps
beschéftigen, bevor sie zielflihrend zur Kommunikation verwendet werden kénnen. Ein wei-
terer Nachteil, welcher haufig in der Literatur vorkommt, sind etwaige Software- oder Hard-
warefehler, wie zum Beispiel die notwendige Strom-/Akkuversorgung und laufende Wartun-

gen. Weiters kommt es durch die Bedienung eines externen elektronischen Hilfsmittels teil-
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weise zu langen Pausenzeiten zwischen der Frage und der Antwort. Ein zusatzlicher Punkt,
der haufig als Handicap gesehen wird, ist die Berlihrungsangst. Viele Bezugspersonen, wie
zum Beispiel Lehrkrafte, trauen sich oftmals nicht, diese Gerate einzusetzen, aus Angst, dass
sie kaputt werden kdnnten. Zudem gibt es immer noch Personen, die unwillig sind, sich mit

solchen Geraten eingehend zu beschéftigen (vgl. ISB, 2021d, S. 6).

Vorteile Nachteile
Vielfalt an Méglichkeiten Uberforderung durch Vielfalt
nur ein Gerat notwendig hohe Anschaffungskosten
viele Anpassungsmoglichkeiten Umgang muss gelernt werden
besonderer Reiz fur Kinder Strom-/Akkuversorgung notwendig
alternative Ansteuerungen lange Pausen bei Kommunikation
Fernkommunikation moglich Angst und Unwillen bei Bezugspersonen
grammatikalische Strukturen

Tabelle 6: Vor- und Nachteile komplexer elektronischer Hilfsmittel

Einfache elektronische Hilfsmittel (Low-Tech) werden folglich der Angaben der UK-
Vernetzung WieNieBu in zwei Bereiche eingeteilt. Der erste Teil umfasst Gerate, die das in
Punkt 3.5.5 beschriebene Ursache-Wirkungs-Verstandnis schulen und die Selbstwirksamkeit
erfahren lassen. Als Beispiel hierfiir kénnen Netzschaltadapter, wie ,PowerlLink” oder einfa-
che Batterieunterbrecher genannt werden, die die Moéglichkeit der Ansteuerung mittels ei-
nes Tasters regeln. Um zu funktionieren, braucht es weiters noch ein adaptiertes batteriebe-
triebenes Spielzeug oder beispielsweise einen Radio. Hilfsmittel des zweiten Bereichs dienen
primar der Anbahnung von Kommunikation und weisen zumeist eine natlrliche Sprachaus-
gabe auf. Dazu zdhlen verschiedene Taster wie ,BigMack” oder , LittleMack”, welche eine
Sprachmitteilung aufnehmen und wiedergeben konnen oder die erweiterte Version ,,Step-
by-Step“, welche mehrere Informationen speichern kann. Diese Taster sind in verschiedenen
GrofRen, Farben und Formen erhiltlich. AuBerdem weit verbreitet bei den einfachen elekt-
ronischen Hilfsmitteln sind die Vorlesestifte (z. B. Any-Book-Reader), der ,All-Turn-It-

Spinner” und interaktive Tafeln oder Sprachbilderrahmen (vgl. Buntenkétter et al., 2022,
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S. 16). Anders als die UK-Vernetzung WieNieBu erganzt Rehamedia (0. J.) noch einen weite-
ren Bereich, namlich einfache Kommunikationshilfen mit Symboleingabe, die jedenfalls ein
statisches Display sowie eine natlirliche Sprachausgabe aufweisen. Es wird beschrieben, dass
das Dricken eines Symbols mit der Sprachausgabe einhergeht und mehrere Symboltafeln
auf unterschiedlichen Ebenen bespielt werden kdnnen, weswegen ein groerer Wortschatz
geboten werden kann. Auch hierbei werden bekannte Symbolsammlungen empfohlen, die
individuell angeordnet und somit den variablen Bediirfnissen jedes einzelnen Kindes ent-
sprechen. Verfligbare Gerate heillen beispielsweise GoTalk, QuickTalker oder auch Super-
talker FT.

Wie oberhalb erwahnt, bieten diese Gerate den Vorteil der Kommunikationsanbahnung und
einer ersten Selbstbestimmungserfahrung. AuRerdem erkennen und schulen die Kinder mit
diesen Geraten das Ursache-Wirkungs-Verstdandnis, das fiir weiterfihrende UK-Methoden
eine groRe Bedeutung hat. Zusatzlich bieten diese Gerate aufgrund ihrer einfachen Bedie-
nung einen kindgerechten, ersten Kontakt mit UK und eroffnen auch im Schwerstbehinder-
tenbereich gute Kommunikationsmoglichkeiten. Ein weiterer Pluspunkt ist die natirliche
Sprache, die von den Bezugspersonen des Kindes stammt. Nachteile ergeben sich aus der
Tatsache, dass viele einzelne Teile benétigt werden, was die gewlinschte natirliche Kommu-
nikation erschwert. Zusatzlich braucht es standige Adaptierungen und neue Aufnahmen der
Bezugspersonen, die teilweise sehr viel Zeit in Anspruch nehmen, wie etwa die Vokabeltafe-

landerung bei einfachen Sprachausgabegeraten, wie oberhalb bereits erwdhnt wurde.

Vorteile Nachteile
Kommunikationsanbahnung viele einzelne Teile notwendig
Selbstbestimmungserfahrung hoher personeller Aufwand

Ursache-Wirkungs-Verstandnis

einfache Bedienung

natirliche Sprache von Bezugspersonen

Tabelle 7: Vor- und Nachteile einfacher elektronischer Hilfsmittel

Um alle Méglichkeiten und Aspekte einzubeziehen und dieses Kapitel abzurunden und zu-
sammenzufassen, soll nachfolgend die fiir eine gelingende Versorgung mit Unterstiitzter

Kommunikation unabdingbare Multimodalitéit beschrieben werden. Wie durch die vorange-
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gangenen Vor- und Nachteile der einzelnen Kommunikationsformen sichtbar wurde, kann
nicht jede Form immer angewandt werden bzw. zeigt sich eine andere Methode moglicher-
weise als zielfihrender. Somit beschreiben Bleier und Bleier (2014) die Unterstiitzte Kom-
munikation als situationsabhangig, was einen multimodalen Einsatz notwendig macht
(S.52). Zum besseren Verstandnis kann die Parallelitat zur menschlichen Kommunikation ge-
sehen werden, die ebenso multimodal ist, denn dabei wird die Lautsprache zusatzlich von
korpersprachlichen Ausdriicken (Mimik und Gestik) unterstiitzt (vgl. ISB, 2021a, S. 5). Wird
der Vergleich zwischen lautsprachlich-multimodaler Kommunikation und hilfsmittelgestitz-
ter Kommunikation gezogen, so wird bewusst, dass ,[...] nicht oder kaum lautsprachlich
kommunizierende Personen Uber ein funktionierendes, breit gefachertes, multimodales
Kommunikationssystem verfligen sollten, um effektiv kommunizieren zu kdénnen.” (Liike &
Vock, 2019, S. 18) Dies wird, gemeinsam mit der Forderung nach einer Kommunikation in al-
len Bereichen (in einem Schwimmbad, in der Schule, in einem Restaurant) als Ziel der UK be-
schrieben (vgl. Bergeest et al., 2011, S. 71).

Um dieses Ziel praktisch untermauern zu kénnen, wird ein, von Liike und Vock beschriebe-

nes, Beispiel zitiert:

Maren ist eine junge Frau mit spastischer Zerebralparese. Sie verfiigt Gber Schriftsprachfahigkei-
ten und nutzt fiir komplexe Kommunikationssituationen lGberwiegend eine elektronische Kom-
munikationshilfe mit Augensteuerung. Falls diese einmal ausfallt, defekt oder nicht geladen ist,
kann sie mit Hilfe eines Partnerscannings eine papierbasierte Buchstabentafel nutzen, die sie im-
mer an ihrem Rollstuhl bei sich tragt. Zuséatzlich ist sie in der Lage, einige fiir sie wichtige Worter
zu artikulieren. Fiir die Beantwortung von einer Ja-Nein-Frage hat sie mit ihren Bezugspersonen
einen Code vereinbart. Fiir ,,Ja“ schliel3t sie kurz ihre Augen, fiir ,Nein“ schaut sie kurz nach oben.
Passiert etwas, das sie gar nicht mochte, kann man dieses an kdrpereigenen Reaktionen erken-
nen. lhr Muskeltonus erhoht sich, ihre Mimik verandert sich und sie beginnt ablehnende Gerau-
sche zu produzieren. Freut sie sich liber etwas, kann sie auch dies eindeutig korpereigen kommu-
nizieren. (Like & Vock, 2019, S. 18)

AbschlieBend soll der Merksatz von Markus Spreer und Michael Wahl (2020) den Prozess des
gemeinsamen Aufbaus mit dem UK-Kind und die Wichtigkeit der Unterstlitzung aller Bezugs-
personen unterstreichen: ,Das individuelle multimodale Kommunikationssystem einer Per-
son basiert auf ihren individuellen Kompetenzen und wird mit ihr erarbeitet, auf- und ausge-
baut.” (S. 136)
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5.3 Resiimee

Im flnften und letzten Theoriekapitel wurden die vielfdltigen Formen der UK beschrieben.
Wie aus dem Kapitel hervorgeht, sind alle Hilfsmittel in ihren Anwendungen, Funktionen,
Zielen und Erfordernissen vollig unterschiedlich. Genau diese Diversitat an Unterstiitzungs-
formen braucht es, um den Kindern sowie deren Beeintrachtigungen und Bediirfnissen zu
entsprechen und ein multimodales Kommunikationssystem aufbauen zu kdnnen. Die Hilfs-
mittel der UK werden grundsatzlich in zwei Bereiche unterteilt. Dazu zdhlen einerseits die
korpereigenen Hilfsmittel und andererseits die korperexternen Formen, die allerdings in sich
erneut in elektronische und nicht-elektronische UK-Formen differenziert werden. Bei nahezu
allen Formen beider Bereiche werden sogenannte Symbolsammlungen (z.B. METACOM, PCS,
Bliss) als Basis verwendet und aufgrund dessen werden sie auch als ,symbolunterstiitzende
Kommunikation” bezeichnet.

Nicht-elektronische Hilfsmittel sind unterstiitzende Mallnahmen, die vom Kindeskorper aus-
gehen. Dazu zdhlen basale Korperfunktionen wie der Atemrhythmus, die Mimik oder speziell
trainierte Blickbewegungen und kompensatorische Formen wie Gesten, Gebdrden sowie
Zeigebewegungen. Besonders die Gebdrden kommen im Bereich der UK sehr haufig vor, da
sie immer verfigbar sind und in vielen Schulen eingesetzt werden. Zu den nicht-
elektronischen Formen zahlen einerseits reale Objekte, Miniaturen, Blicher sowie Bilder und
andererseits Symbole und schriftbasierte Systeme, die in Form von Kommunikationstafeln
oder Kommunikationsbichern/-mappen-/ordner auftreten. Ein bekanntes Beispiel hierzu ist
die ,Kélner Tafel”. Zusatzlich gibt es Tagesplane und unterschiedliche Bildworterblicher. Um
diese materialgestiitzte Kommunikation zu erlernen und die kommunikativen Aktivitdten an-
zubahnen, gibt es Methoden wie PECS und TEACCH, die in diesem Kapitel ebenfalls kurz um-
rissen wurden. Um einem Ziel der UK, namlich dem Mitteilungsbediirfnis der Kinder eini-
germalen entsprechen zu kdnnen, gibt es sogenannte Ich-Blicher und Tagebiicher, die indi-

viduell fur jedes Kind erstellt und laufend adaptiert werden.

Durch ein gestiegenes technisches Know-how sowie eine entsprechende Forschung gibt es
heutzutage vielerlei elektronische Hilfsmittel am Markt, die sich in High- und Low-Tech-
Gerate unterteilen lassen und entweder Uber ein statisches oder ein dynamisches Display
verfiigen. Eine weitere Unterscheidung ergibt sich aus der Sprachausgabe, denn diese kann
natirlich oder synthetisch sein. Ein weiterer Punkt, welcher besonders hervorzuheben ist, ist
die Moglichkeit der unterschiedlichen Ansteuerungstechniken, die diese Hilfsmittel bieten
und vor allem Kindern mit kdrperlichen bzw. motorischen Beeintrachtigungen eine zielsiche-
re Ansteuerung gewdhren. Durch den technischen Hintergrund bieten diese Hilfsmittel eine

Vielfalt an moglichen Themenbereichen und einen umfangreicheren Wortschatz als ihre
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nicht-elektronischen Pendants. Bei der Anschaffung miissen verschiedene Punkte berick-
sichtigt werden, sodass diese den Kommunikationsbedirfnissen des Kindes idealerweise
entsprechen. Stellvertretend fiir korperexterne, elektronische Kommunikationsformen kon-
nen Sprachausgabecomputer, iPads mit einer entsprechenden UK-Software oder transpor-
table Sprachausgabegerate genannt werden. Je nach technologischem Level kdnnen die Ge-
rate von der anfanglichen Kommunikationsanbahnung (ber ein erstes Ursache-Wirkungs-
Verstandnis bis hin zu einem elaborierten Sprachgebrauch verwendet werden. Diese Gerate
bieten aufgrund ihrer Sprachausgabe einen speziellen Reiz fiir Kinder und durch individuelle
Adaptierungen konnen sie nahezu allen Kindern eine grofle Stiitze in der Kommunikation
bieten. Samtliche Formen, Methoden und Gerate bringen sowohl Vor- als auch Nachteile mit
sich und, wie auch der Vergleich mit der lautsprachlichen Kommunikation zeigt, ist die be-
schriebene Multimodalitdt unbedingt notwendig, um Kindern mit einer beeintrachtigten
Lautsprache eine dauerhafte, funktionierende und effektive Kommunikation zu gewahren.
Damit diese realisiert werden kann, braucht es, wie Speer und Wahl (2020) erwdhnen, die

Berlicksichtigung der individuellen Kompetenzen und die gemeinsame Erarbeitung (S. 136).
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6 Empirische Grundlagen

Es ist das Ziel der empirischen Forschung, eine sogenannte Erfahrungswirklichkeit anzustre-
ben (vgl. Doring & Bortz, 2016, S. 12). Diese soll, den Aussagen von Nicola Doring und Jirgen
Bortz folgend, mithilfe empirischer Forschungsprozesse anvisiert werden, indem ,,[...] Daten
Uber die Erfahrungswirklichkeit gesammelt und analysiert werden.” (Déring & Bortz, 2016,
S. 12) Die vorliegende Arbeit zdhlt zur Sozialwissenschaft, welche sich mit dem , Verhalten,
Erleben und Zusammenleben von Menschen” (Doring & Bortz, 2016, S. 12) beschéftigt und
Erkenntnisse durch qualitative und quantitative Forschungsmethoden gewinnt (vgl. Doring &
Bortz, 2016, S. 14). Um die Ansichten beteiligter Personen erfahr- und nachvollziehbar auf-
zubereiten, wurde in diesem Fall ausschlielRlich qualitativ, mittels leitfadengestiitzter Inter-
views geforscht, was wiederum neben den theoriegeleiteten Kapiteln eine bedeutende

Komponente dieser Arbeit darstellt.

In diesem Kapitel wird der wissenschaftliche Weg der qualitativen Forschung erlautert, so-
dass dieser — im Sinne des Gutekriteriums ,Verfahrensdokumentation” nach Philipp May-
ring — nachvollziehbar ist und begriindet werden kann (vgl. Werner & Vogt, 2014, S. 69). Der
erste Abschnitt beschéftigt sich mit dem qualitativen Forschungsdesign und der Forschungs-
frage. Nachfolgend wird der Feldzugang und das Sampling der Interviewpartner*innen erlau-
tert, bevor die Erhebungsmethode beschrieben wird. Dieser Punkt gliedert sich erneut in das
leitfadengestiitzte Interview, einer Auflistung der Respondentinnen bzw. Respondenten so-
wie der Datenaufbereitung, der es bedarf, um die gesammelten Ergebnisse verarbeiten zu
konnen. Weiters werden die Analysemethode beschrieben und die einzelnen Kategorien ex-

pliziert.

6.1 Forschungsdesign und Forschungsfragen

Wie aus den vorangegangenen theoretischen Erkenntnissen hervorgeht, gibt es viele Me-
thoden und Gerate, die lautsprachlich beeintrachtigten Kindern bei der Kommunikation hel-
fen. Es wird haufig aufgelistet, was theoretisch moglich sein konnte und welche Wege der
Umsetzung es gabe. Allerdings werden die Realitat im schulischen sowie familiaren Umfeld
wenig thematisiert beziehungsweise die wichtigsten Menschen, also die betroffenen Schii-
ler*innen selbst sowie die nahen Bezugspersonen, haufig auBer Acht gelassen und viel mehr
lediglich die wissenschaftlichen sowie wirtschaftlichen Aspekte beleuchtet. Hierbei stellt sich
die Autorin allerdings die Fragen: Wie wird die UK leb- und umsetzbar? Welche Vorausset-

zungen und Fahigkeiten braucht es seitens der Kinder, um idealerweise eingesetzt zu wer-
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den? Wo entstehen Probleme, die womdglich verhindert werden kdnnten? Welche Kennt-
nisse brauchen die Bezugspersonen? Welche Schulform ist die richtige fiir lautsprachlich be-
eintrachtigte Kinder? Diese Fragen sind nur ein kleines Extrakt aus einer Vielzahl an Themen,
die es zu klaren gilt. Gleichzeitig eroffnet sich daraus die Relevanz der empirischen Aufarbei-
tung, die sich die vorliegende Arbeit zum Ziel setzt. Mithilfe der Forschungsfrage: , Welche
Chancen, Méglichkeiten und Herausforderungen birgt die Hilfsmittelversorgung mit Unter-
stiitzter Kommunikation fiir Schiiler*innen?”, soll ein bestmdglicher Erkenntnisgewinn und
eine umfassende Umschau Uber viele notwendige Aspekte der UK erlangt werden. Um dies
zu erreichen, werden Interviews mit verschiedenen Personengruppen gefiihrt, die tagtaglich
mit lautsprachlich beeintrachtigten Schiilerinnen und Schiilern arbeiten, leben und diese be-

gleiten.

Es gibt zwar Unterteilungen zwischen den einzelnen Personengruppen in Padagoginnen bzw.
Padagogen, Eltern, Sprachheilpadagoginnen bzw. Sprachheilpddagogen und Familienhelfe-
rinnen bzw. Familienhelfern, allerdings gilt die Forschungsfrage fiir alle in gleichem Malie, da
es das oberste Ziel dieser Arbeit ist, einen umfassenden Uberblick tiber die Welt der UK zu

geben.

6.2 Feldzugang und Sampling

Um einen groBtmoglichen Erkenntnisgewinn zu erlangen, wurde (berlegt, welche primaren
und sekundaren Personengruppen rund um die lautsprachlich beeintrachtigten Kinder be-
deutend fiir die UK-Umsetzung sind. Da die Masterthesis auf die schulische Férderung ab-
zielt und einen Leitfaden fir Lehrer*innen darstellen soll, war seit Anbeginn bestimmt, dass
Lehrpersonen von UK-Kindern interviewt werden, um die Pddagogik im Vordergrund zu be-
halten. AuBerdem wichtig fir die Mehrdimensionalitat der Forschung sind die Eltern, da die-
se maRgeblich am Gelingen aller schulischen Interventionen beteiligt sind und eine andere
Perspektive auf gewisse Bereiche haben. Zudem entwickelte sich aus dem Gesprach mit ei-
ner Lehrperson die Vorstellung, dass unterschiedliche inner- beziehungsweise auBerschuli-
sche Therapeutinnen bzw. Therapeuten, wie beispielsweise Sprachheiltherapeutinnen und
Sprachheiltherapeuten oder Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten ebenfalls befragt
werden sollen, da diese die medizinische beziehungsweise korperlichen Sichtweisen einbe-
ziehen konnen. Dadurch entsteht ein umfassender Uberblick, der fiir die Hilfsmittelversor-
gung besonders wichtig ist, da im Gegenteil zu jeder einzelnen Respondentin respektive je-
dem einzelnen Respondenten, das jeweilige Kind alle Bereiche wahrnimmt und die Bemu-

hungen aller Seiten spirt und erfahrt.
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Damit eine Kontaktaufnahme mit diesen gewtinschten Interviewpartner*innen gelingt, wur-
de zuerst Firma Mechatron kontaktiert. Wie bereits beschrieben, ist diese Marktfliihrer im
Bereich der assistierenden Technologien und von einem Vortrag an der Hochschule bekannt.
Der Chef der Beratungs- und Versorgungsfirma gab in weiterer Folge Auskiinfte tiber Schulen
und Lehrpersonen, die mit Unterstitzter Kommunikation arbeiten. Im weiteren Schritt wur-
de Kontakt zu diesen Schulen aufgenommen und im Zuge einiger Telefonate mit einzelnen
Lehrerinnen und Lehrern festgestellt, ob es Schiiler*innen geben wiirde, die wie auch deren
Eltern, Therapeutinnen bzw. Therapeuten und Pddagoginnen bzw. Padagogen bereit wéren,

diese Studie zu unterstiitzen.

Fir die Auswahl des Kindes, das eine UK bendétigt, war wichtig, dass es nach einem Lehrplan
beschult wird sowie eine eingeschrankte oder ausbleibende Lautsprache aufweist. Die Krite-
rien beim Sampleprozess der Bezugspersonen waren einerseits der haufige und enge Kon-
takt mit dem beschriebenen Kind und andererseits die (zumindest teilweise) Verwendung
von UK-Methoden. Somit handelt es sich um eine ,[...] nicht-zuféllige Auswahl — und zwar
speziell die bewusste bzw. absichtsvolle Auswahl von Fallen.” (D6ring & Bortz, 2016, S. 302)
Aullerdem wurden, folglich der Erkenntnisse, die durch die theoretische und empirische Ar-
beit gewonnen wurden, ,[...] gezielt solche Falle in das Sample aufgenommen [...], die be-
sonders aussagekraftig fiir die Fragestellung sind.” (Déring & Bortz, 2016, S. 302) Im Hinblick
auf die sogenannte ,Fallauswahl“ nennen Déring und Bortz (2016, S. 302) drei Wege des
Samplings. Diese lauten: , Die Theoretische Stichprobe, die Fallauswahl gemaR einem quali-
tativen Stichprobenplan sowie die gezielte Auswahl von Fallen.” (Doring & Bortz, 2016,
S. 302) Daraus kann entnommen werden, dass in der vorliegenden Masterthesis die theore-
tische Stichprobe angewandt wurde, damit durch die gezielte Auswahl der Inter-
viewpartner*innen ,[...] ein maximaler theoretischer Erkenntnisgewinn resultiert.” (Doring &
Bortz, 2016, S. 302) Fir diese Arbeit wurden drei Kinder herangezogen und jeweils ein El-
ternteil, eine Lehrperson sowie eine Therapeutin bzw. ein Therapeut oder Familienhelfer*in
befragt. Dies ergibt eine Gesamtzahl von neun Interviewpartner*innen.

Es ergab sich der Umstand, dass sich dieses Sampling ausschlieBlich aus weiblichen Respon-
dentinnen zusammensetzt. Dies war allerdings nicht beabsichtigt und entstand zufallig. Aus
diesem Grund wird nachfolgend sowie in der Ergebnisdarstellung auf das Gendern verzichtet
und es werden lediglich die weiblichen Bezeichnungen verwendet. Durch die Mithilfe von
Schulleitungen und Versorgungsfirmen wurden Lehrpersonen rekrutiert, die erfahren sind
und diese Kinder auch tatsachlich mit UK fordern. Sie heben sich wahrscheinlich von vielen
anderen Padagoginnen und Pddagogen ab, die entweder den UK-Ansatz wenig bis gar nicht

beflirworten und/oder auch keine ausgebildeten Sonderpdadagoginnen bzw. Sonderpddago-
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gen sind. AuRerdem bleibt zu sagen, dass alle in der Forschung beschriebenen Kinder, zu-
satzlich von Therapeutinnen gefordert werden, was gleichzeitig einen erheblich positiven Ef-
fekt auf die UK-Anwendung mit sich bringt. Gleiches gilt fir die Eltern, da sich erfahrungs-
gemald nur Erziehungsberechtigte fir ein Interview bereiterkldren, die ihr Kind bestmdglich
unterstiitzten, die UK-Interventionen sowohl in der Schule als auch zu Hause fordern und ih-
rem Kind dadurch die Kommunikationsmoglichkeiten bieten, die jeder Mensch verdient. Was
allerdings ebenfalls fiir die Forschung bedeutet, dass diese Eltern vermutlich gegeniiber der
UK-Umsetzung positiver gestimmt sind als Erziehungsberechtigte, denen die Kommunikation

des Kindes weniger wichtig ist und die das Kind kaum in diese Richtung férdern.

6.3 Erhebungsmethode

6.3.1 Das Leitfadeninterview

Sabina Misoch meint: ,Qualitative Interviews gehoren zu den Kernelementen der empiri-
schen Sozialforschung. Sie sind in modernen Gesellschaften wichtige Instrumente, um detail-
reiches Wissen und tiefe Erkenntnisse Uber Lebensbereiche, Lebensformen, Biografien,
Wertvorstellungen, Meinungen, Handlungsmotivationen, aber auch lber gesellschaftliche
Probleme zu erhalten.” (Misoch, 2015, S. v) Ergdnzend dazu meinen Nina Baur und Jorg
Blasius, dass es eine groRe Sammlung an unterschiedlichen offenen Befragungen gibt, aller-
dings das Leitfadeninterview jenes darstellt, welches mitunter am héaufigsten zum Einsatz
kommt (vgl. Baur & Blasius, 2019, S. 15).

Die Basis eines solchen Interviews bildet ein sogenannter Leitfaden, der sich aus offenen
Fragen zusammensetzt (Mayer, 2013, S. 37), welcher allerdings vor dem Interview angefer-
tigt wird (vgl. Baur & Blasius, 2019, S. 15). Durch die Fragestellung mithilfe des vorab defi-
nierten Leitfadens wird eine Vergleichbarkeit der erhobenen Daten moglich. Zudem gibt die-
ser eine Struktur wahrend des Interviews sowie bei der Datenauswertung vor. Dennoch
meint Horst Otto Mayer (2013), dass es keine strikte Einhaltung der Reihenfolge bedarf,
sondern die Anordnung sowie die tiefergehende Nachfrage im Ermessen der interviewenden
Person liegen (vgl. S. 37). Er beschreibt dies als ,,[...] Einzelentscheidungen, die nur in der In-
terviewsituation selbst getroffen werden kénnen” (Mayer, 2013, S. 37) und eine hohe Sensi-
bilitat der Interviewenden bzw. des Interviewenden verlangen (vgl. Mayer, 2013, S. 37). Wei-
ters meint der Autor: ,Der Leitfaden dient als Orientierung bzw. Gerist und soll sicherstel-
len, dass nicht wesentliche Aspekte der Forschungsfrage im Interview tUbersehen werden.”
(S. 37) Diesen Ansatzen folgt auch Misoch (2015), indem sie dem Leitfaden die Funktionen

der Steuerung und Strukturierung zuschreibt und ihn zugleich als ,roten Faden” bezeichnet.
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Dariiber hinaus halt sie fest, dass leitfadengestitzte Interviews semi-strukturierte Erhe-
bungsformen sind, welche auf verbale Erkenntnisse abzielen (S. 65 f.). AbschlieRend meint
die Autorin: ,[...] der Leitfaden soll aber trotz thematischer Steuerung noch geniigend Raum

fir neue Erkenntnisse lassen.” (Misoch, 2015, S. 66)

Diese soeben genannten Merkmale des Leitfadeninterviews ermoglichen Befragungen, die
zwar einer Systematik folgen, aber dennoch flexibel gestaltet werden konnen (vgl. Hussy et
al,, 2010, S. 216). Aus diesem Grund wurde das leitfadengestitzte Interview mit den Bezugs-
personen als Forschungsmethode fiir diese Masterthesis ausgewahlt, um damit ,[...] die per-
sonliche Perspektive der Interviewten und ihre Erfahrungen mit dem zu untersuchenden
Phanomen” (Baur & Blasius, 2019, S. 15) darzustellen. Dieses zu untersuchende Phdnomen
ist im vorliegenden Fall die Unterstitzte Kommunikation und durch die leitfadengestiitzte
Befragung der Bezugspersonen wird es moglich, verschiedene Sichtweisen gegeniberzustel-
len (vgl. Hussy et al., 2010, S. 218). Dadurch kann eine mehrdimensionale Sicht auf verschie-
dene Aspekte der UK erfragt, festgehalten, verglichen und anschlieRend interpretiert wer-
den. Um eine moglichst treffende Befragung grundzulegen, wurden drei Interviewleitfaden
erstellt, welche sich im Wesentlichen (hinsichtlich der Vergleichbarkeit) Giberschneiden, al-
lerdings auf die jeweilige Personengruppe und deren Verhaltnis zum beschriebenen Kind ab-

zielen.
Die Interviewleitfaden kdnnen dem Anhang entnommen werden.

Im nachsten Abschnitt werden die Suche, die Festlegung sowie der Ablauf der Interviews be-

schrieben.

6.3.2 Ablauf und Auflistung der Interviews

Nach zahlreichen Telefonaten, einigen Schulbesuchen, mehreren UK-Vernetzungstreffen und
vielen Absagen, konnten drei Kinder festgelegt und die Bezugspersonen fir ein Interview

lukriert werden.

Nachdem die Suche abgeschlossen war, wurde um die Bewilligung einer wissenschaftlichen
Erhebung gemaR § 46 Abs. 2 SchUG angesucht. Dieser Antrag durchlief alle notwendigen In-
stanzen, um schlussendlich die Bewilligung zur Durchfliihrung einer Erhebung in drei Wiener
Schulen grundzulegen. Danach wurden die Interviewtermine sowie Austragungsorte mit den
einzelnen Respondentinnen individuell vereinbart. Alle Interviews wurden im Zeitraum April
bis Mai 2023 gefiihrt und zwei der neun Interviews wurden, auf Wunsch der Respondentin-
nen, digital, Uber eine Videokonferenz, absolviert. Die librigen sieben Befragungen wurden
zum Teil in den Schulen, bei den Familien zu Hause oder an anderen vereinbarten Orten ab-

gehalten.
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Am Beginn aller Interviews wurden die befragten Personen liber die strenge Wahrung der
Anonymitat aller Respondentinnen sowie der beschriebenen Kinder in samtlichen Bereichen
aufgeklart. Zusatzlich wurde die Genehmigung zur Interviewaufzeichnung eingeholt, sodass
dieses im Anschluss leichter transkribiert werden kann. Alle Interviewpartnerinnen unter-
zeichneten die Einwilligungserklarung und anschlieBend wurden, entsprechend den Ausfiih-
rungen von Doring und Bortz (2016, S. 389), das Forschungsinteresse sowie das personliche
Anliegen erneut ausgesprochen und Dankesworte fiir die Bereitschaft zum Interview ange-
bracht. Wahrend der Befragung wurden, wenn notwendig, vertiefende oder zuséatzliche Fra-
gen gestellt und darauf geachtet, dass die Respondentinnen nicht (zu stark) von der eigentli-
chen Fragestellung abweichen (vgl. Doring & Bortz, 2016, S. 266). Am Ende des Gesprachs
wurde nach etwaigen offenen Themen gefragt und nach Beendigung bedankte sich die Ge-
sprachsleiterin erneut fiir die Zeit und die Kooperation. Die Beantwortung der Fragen erfolg-
te in allen Fallen spontan. Die neun Interviews ergaben eine Gesamtinterviewzeit von rund
zehn Stunden, was gleichzeitig eine durchschnittliche Dauer von 65 Minuten pro Interview

ergibt.

Die nachfolgende Tabelle fasst die Informationen Uber alle Respondentinnen sowie die In-

terviewdauer zusammen.

Interviewpartnerin Gruppe Dauer

Kind A

IP1 Lehrperson 54 Minuten
P2 Mutter 48 Minuten
IP3 Sprachheilpadagogin 58 Minuten
Kind B

P4 Lehrperson 59 Minuten
IP5 Mutter 82 Minuten
IP6 Familienhelferin 71 Minuten
Kind C

IP7 Lehrperson 57 Minuten
IP8 Mutter 66 Minuten
IP9 Sprachheilpadagogin 89 Minuten

Tabelle 8: Angaben zu den Interviews

Nachfolgend wird die Aufbereitung der Interviews beschrieben, die schlussendlich die Basis
fir die Auswertung sowie Ergebnisdarstellung darstellt, um die Inhalte vergleichbar zu ma-

chen.
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6.3.3 Aufbereitung der Daten (Transkription)

Das Wort ,Transkription” kommt von den lateinischen Begriffen ,transcriptio” beziehungs-
weise ,transcribere” und bedeutet iibersetzt Ubertragung respektive um-/iiberschreiben
(vgl. Misoch, 2015, S. 249). Die empirische Sozialforschung meint damit ,[...] die Verschriftli-
chung von verbalen oder auch nonverbalen Daten.” (Misoch, 2015, S. 249) Dieser Schritt ist
in der qualitativen Forschung unbedingt notwendig, da mittels der Interviews gesprochener
Text beziehungsweise Gesten und Bewegungen lbermittelt werden und diese komplexe
Form zuerst umgewandelt werden muss, bevor die Daten verarbeitet, ausgewertet und ana-
lysiert werden konnen (vgl. Misoch, 2015, S. 249). Als unterstiitzende MalRinahme wurden
die Audiodateien in die Transkriptions-Funktion von Microsoft 365-Word eingespielt und
diese Textteile parallel zur akustischen Wiedergabe des Interviews in einen geglatteten Text
oder in ,normales Schriftdeutsch”, wie Mayring (2002, S. 91) es bezeichnet, Gibertragen. Die-
se Software bietet zwar eine Unterstlitzung, allerdings generierte sie auch viele Fehler und
eine Vielzahl an Passagen konnte mit dieser Software nicht verschriftlicht werden. Um alle
Anforderungen einzuhalten und damit ein ,[...] elementarer Bestandteil fir die Qualitatssi-
cherung der qualitativen Daten” (Misoch, 2015, S. 251 f.) gelegt werden konnte, wurden alle
verbalen Daten mittels ,vollstandiger Transkription” verschriftlicht, was gleichzeitig einen
hohen zeitlichen Aufwand mit sich brachte (vgl. Déring & Bortz, 2016, S. 583; Misoch, 2015,
S. 252). Diese Volltranskription enthélt allerdings auch ,[...] prdgnante Merkmale des Ge-
sprachsverlaufs (z.B. Tonhohe, Pausen, Lachen, gleichzeitiges Sprechen, etc.)” (Doring &
Bortz, 2016, S. 312). Diese Gesichtspunkte der Volltranskription sind allerdings fir die vorra-
tigen Interviews und in weitere Folge fiir die Ergebnisse dieser Arbeit nicht entscheidend, da

der Schwerpunkt auf den semantischen Inhalten liegt.

Da in den Interviews Kinder und deren familiagres Umfeld beschrieben werden und ihre Be-
eintrachtigungen sowie ihre Bezugspersonen miteinbezogen werden, werden die transkri-
bierten Interviews nicht in den Anhang der vorliegenden Masterarbeit aufgenommen, son-
dern ausschlief3lich der betreuenden Professorin vorlegt. Damit kann zum einen eine kompe-
tente Prifung der Texte grundgelegt werden und zum anderen besteht keine Moglichkeit,

Rickschliisse auf mogliche Interviewpartnerinnen oder Schiilerinnen zu ziehen.

Nachdem die Interviews mithilfe der Transkription verschriftlicht und somit aufbereitet wur-
den, folgte anschlieBend die Analyse dieser Datenmengen, welche nachfolgend beschrieben

wird.
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6.4 Datenauswertung mittels Qualitativer Inhaltsanalyse

Nach dem Fiihren der Interviews konnte die Einsicht gewonnen werden, dass die herangezo-
genen Fille eine starke Ahnlichkeit und somit eine gute Vergleichbarkeit aufweisen, weswe-
gen eine getrennte Analyse der einzelnen Falle nicht notwendig ist. Somit kénnen die Er-
kenntnisse aus allen Interviews (getrennt nach den jeweiligen Personengruppen) mittels ei-

ner Inhaltsanalyse auswertet werden.

Die Inhaltsanalyse beschreibt Mayring (2022) als ,[...] Analyse von Material, das aus irgend-
einer Art der Kommunikation stammt” (S. 11) Allerdings meint er ebenso: ,Inhaltsanalyse
beschaftigt sich langst nicht nur mit der Analyse des Inhalts von Kommunikation.” (Mayring,
2022, S. 11) Aus diesem Grund halt der Autor fest, dass die Bezeichnung ,kategoriengeleite-
te Textanalyse” genauer ware (vgl. Mayring, 2022, S. 11). Folglich den Ausfiihrungen von
Mayring (2022) muss eine Inhaltsanalyse immer systematisch, regel- und theoriegeleitet sein
sowie ,das Ziel verfolgen, Riickschliisse auf bestimmte Aspekte der Kommunikation zu zie-
hen.” (S.11)

Genauer gesagt bedient sich diese Arbeit der , Qualitativen Inhaltsanalyse” nach Mayring.
Diese folgt einer strengen methodischen Kontrolle mit der schrittweisen systematischen Da-
tenanalyse (vgl. Mayring, 2002, S. 114). Unabdingbar fiir gelingende Analysen sind Katego-
riensysteme, die sich ,[...] theoriegeleitet am Material entwickelten” (Mayring, 2002, S. 114).
Melanie Werner und Stefanie Vogt (2014) beschreiben dieses Kategoriensystem als ,,Such-
raster”, welches ,[...] dazu dient, aus der Fiille des Interviewmaterials diejenigen Aspekte
herauszufiltern, die fiir die Beantwortung der Forschungsfrage relevant sind.” (S. 47 f.) Die
Analyse sowie die nachfolgende Interpretation erfolgt schrittweise und entsprechend einem
definierten Ablaufplan. Dies dient der Ubersichtlichkeit, Nachvollziehbarkeit sowie der
Uberpriifbarkeit durch Dritte (vgl. Werner & Vogt, 2014, S. 47).

Die Qualitative Inhaltsanalyse unterscheidet drei Grundformen des Interpretierens. Erstens
die Zusammenfassung und induktive Kategorienbildung, zweitens die Explikation (Kon-
textanalyse) und drittens die Strukturierung/deduktive Kategorienanwendung. AulRerdem
gibt es noch Mischformen (vgl. Mayring, 2022, S. 5). Um das vorliegende Datenmaterial aus-
zuwerten, wurde die Strukturierung angewendet, bei der die Kategorienfestlegung deduktiv
erfolgt, wenngleich die aus dem Leitfaden deduktiv herausgearbeiteten Kategorien induktiv
durch die Aussagen der Befragten ergdanzt wurden. Deduktiv bedeutet ,,unabhangig vom er-
hobenen Datenmaterial” (Kuckartz, 2018, S. 64) und gegenteilig beschreibt das induktive
Pendant eine Kategorienbildung , direkt an den empirischen Daten” (Kuckartz, 2018, S. 64).
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Fir die Analyse des Datenmaterials kam die strukturierende Form der Inhaltsanalyse zur
Anwendung, weswegen nachfolgend auch nur diese ndher erlautert wird. Ziel der Strukturie-
rung beziehungsweise der deduktiven Kategorienanwendung ist es, ,[...] eine bestimmte
Struktur aus dem Material herauszufiltern.” (Mayring, 2022, S. 96) Dazu braucht es ein exakt
definiertes Kategoriensystem, welches sich aus der Forschungsfrage ableitet und theoretisch
belegen lasst. Um die Daten strukturieren zu kbnnen, werden die Kategorien mit Nominal-
oder Ordinalzahlen betitelt. Bei der vorliegenden Arbeit bediente sich die Autorin den Nomi-
nalzahlen, was Kategoriennummern von eins bis neun ergeben. Um innerhalb der Strukturie-
rung/deduktiven Kategorienanwendung feststellen zu kénnen, wann eine Aussage einer
festgelegten Kategorie entspricht, hat sich ein dreistufiges Verfahren bewahrt. Hierbei mus-
sen zuerst die Kategorien und somit die Textteile, die zu der jeweiligen Kategorie gehoren,
genau definiert werden. Anschliefend werden konkrete Textpassagen als sogenannte ,An-
kerbeispiele” angefliihrt. Zuletzt werden Kodierregeln festgehalten, die mdogliche Abgren-
zungsprobleme zwischen einzelnen Kategorien definieren, sodass diese Textstellen eindeutig

kodiert werden konnen (vgl. Mayring, 2022, S. 96).

Das Produkt aus diesem Definitionsprozess nennt sich Kodierleitfaden und stellt das zentrale
Element der Auswertungsarbeit dar. Dennoch ist das Zuordnen der Textpassagen zu den ein-
zelnen, deduktiv gewonnenen Kategorien ein ,interpretativer, qualitativer Akt” (Mayring,
2022, S. 97), welcher allerdings aufgrund des Kodierleitfadens festgelegten Regeln folgt (vgl.
Mayring, 2022, S. 97) und somit dem Gitekriterium der Regelgeleitetheit entspricht.

Dieser Vorgang wurde mithilfe der Software QCAmap umgesetzt. Dabei handelt es sich um
eine Open-Access-Software, die speziell fur qualitative Inhaltsanalysen entwickelt wurde.
Um damit zu arbeiten, braucht es zu Beginn ein zugrundeliegendes Projekt, eine Hauptfrage-
stellung sowie Textdateien oder Bilder, welche kodiert werden sollen (vgl. Mayring, 2022,
S. 111 f.). Weiters ist es an eine spezifische Auswertungsfrage gekniipft und sobald mit der
Kategorisierung gestartet wird, erscheinen ,[...] alle Definitionen, Regeln, Festlegungen, die
man formuliert hat.” (Mayring, 2022, S. 114) Um der Reliabilitdt, einem weiteren Gitekrite-
rium der qualitativen Empirie, zu entsprechen (vgl. Mayring, 2022, S. 118), werden nach der
Fertigstellung des (vorliufigen) Kategorisierungsprozesses zwei Ubereinstimmungstests
empfohlen. Dabei  wird  zwischen Intra-Coderibereinstimmung  und Inter-
Coderiibereinstimmung unterschieden. Erstere betrifft die Stabilitat der Ergebnisse und da-
bei arbeitet die forschende Person das Material (zumindest Teile davon) erneut durch. Die
Inter-Coderiibereinstimmung bedarf einer weiteren Person, um die Gegenkodierung durch-
zufihren (vgl. Mayring, 2022, S. 115). Die Kodierung wurde seitens der betreuenden Profes-

sorin Uberpriift. Somit kann die vorliegende qualitative Forschung als reliabel eingestuft
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werden. Die mithilfe der Software QCAmap kodierten Textpassagen kdnnen nach der Fertig-
stellung und Uberpriifung als Excel-Dateien heruntergeladen werden, sodass eine struktu-

rierte Weiterarbeit mit dem umfangreichen Datenmaterial moglich ist.

Im Hinblick auf die Sicherheit sowie den Datenschutz bleibt zu sagen, dass alle Textdateien
vorab anonymisiert wurden und das Programm ausschlief3lich auf einem, seitens der Firmen-
inhaber*innen kontrollierten, Server lauft. Zudem ist der Zugang aller Nutzer*innen nur ver-
schlisselt moglich (vgl. Mayring, 2022, S. 112).

Die nachfolgende Abbildung stellt das Ablaufmodell der deduktiven Kategorienanwendung
(Strukturierung) nach Mayring dar. Entsprechend diesem Ablaufplan wurden die transkri-

bierten Daten auch bei der vorliegenden Masterthesis analysiert.

Gegenstand, Fragestellung,
Theoriehintergrund

y

Theoriegeleitete Festlegung der
Kategorie (nominal oder ordinal)

Theoriegeleitete Formulierung
von Definitionen, Ankerbeispielen
und Kodierregeln zu jeder
Kategorie, Zusammenstellung zu
einem Kodierleitfaden

Kodierung eines ersten Textteils;
Uberarbeitung der Kategorien
und des Kodierleitfadens

Entgliltiger Materialdurchgang; Zuordnung
der Kategorien zu Textpassagen

¥

Intercoder-Ubereinstimmungstest

y

Auswertung, ev. quantitative Analyse (z.B. Haufigkeiten)

Abbildung 5: Ablaufmodell der deduktiven Kategorienanwendung (Mayring, 2022, S. 97)
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Mayring (2022) beschreibt den Prozess wie folgt:

Das konkrete Vorgehen sieht in der Regel so aus, dass Kategoriendefinitionen vorab aus dem The-
oriehintergrund formuliert werden kénnen. Sodann wird mit der Materialbearbeitung begonnen
und nach relevanten Textstellen gesucht. Trifft man dabei auf eine klar und eindeutig kodierbare
Textstelle, so nimmt man diese als Ankerbeispiel in den Kodierleitfaden auf. StoRt man auf eine
nicht sofort eindeutig zuordenbare Textstelle, versucht man eine Entscheidung zu treffen und ei-
ne Abgrenzungsregel zu den benachbarten Kategorien aufzustellen. Sie wird als Kodierregel in den
Kodierleitfaden aufgenommen. Besonders bei ordinalen Kategoriensystemen ist dies ein ent-
scheidender Prazisierungsvorgang. Wenn sich allerdings herausstellt, dass das Kategoriensystem
hier unzureichend war, muss es revidiert werden. Wenn durch die neu formulierte Kodierregel
friihere Kategorienzuordnungen falsch werden, so missen auch diese revidiert werden.
Auf diese Weise fiillt sich der Kodierleitfaden immer mehr. Bei selbstevidenten und klar abgrenz-
baren Kategorien konnen Ankerbeispiele und Kodierregeln auch ausgelassen werden. Wenn sich
die Kodierarbeit stabilisiert (keine neuen Kodierregeln werden notig), ist es Zeit fiir den allgemei-
nen Revisionsdurchgang (siehe Riickkoppelungspfeil im Ablaufmodell). Die bisherige Kodierarbeit

war nun die Pilotstudie fiir die endgitiltige inhaltsanalytische Auswertung. (S. 97 f.)

Im Anhang findet sich der Interview- und Kodierleitfaden, der die theoriegeleiteten Definiti-
onen, Ankerbeispiele und Kodierregeln enthalt und fiir die Auswertung herangezogen wur-
de. Hierbei gibt es es auch einzelne Kodierungen, die lediglich fiir einzelne oder ausgewadhlte

Personengruppen giiltig sind.

6.5 Resiimee

Die Masterthesis gliedert sich in zwei wesentliche Bereiche. Um tiefergehend in die Thema-
tik einzutauchen, braucht es eine umfassende theoretische Erlauterung aller notwendigen
Bereiche der UK. Den zweiten Teil bildet die eigens geplante und durchgefiihrte empirische
Forschung. Um das Forschungsbestreben, einer mehrperspektivischen Umschau innerhalb
des schulischen Einsatzes der Unterstitzten Kommunikation gerecht zu werden, braucht es
die Befragung und Darstellung subjektiver Sichtweisen von Menschen, die taglich mit laut-
sprachlich beeintrachtigten Kindern arbeiten und leben. Um diese persdnlichen Erkenntnisse
zu erfassen und fir die Leser*innen greifbar zu machen, wurde qualitativ geforscht. Das Leit-
fadeninterview bietet eine Kombination aus Struktur und Offenheit, die es braucht, um per-
sonliche Meinungen und Erfahrungen in wertvolle Erkenntnisgewinne konvertieren zu kon-
nen und diese dadurch fiir alle zuganglich zu machen. AulRerdem wird das leitfadengestitzte
Interview haufig verwendet, weil dadurch eine Vergleichbarkeit der Aussagen ermoglicht

wird. Besonders interessant wird diese Gegeniiberstellung bei Abweichungen zwischen den
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einzelnen befragten Personengruppen (Padagoginnen, Eltern, Therapeutinnen). Die Daten-
erhebungen wurden sowohl personlich in den Schulen oder zu Hause bei den Probandinnen
als auch digital via Videokonferenzen durchgefiihrt. Die aufgenommenen Audiodateien wur-
den zuerst transkribiert, bevor das dadurch gewonnene Datenmaterial mittels QCAmap ko-

diert und schlussendlich der qualitativen Inhaltsanalyse unterzogen wurde.
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7 Ergebnisdarstellung der erhobenen Daten

Im Hinblick auf das zugrundeliegende Forschungsziel, welches mithilfe der Forschungsfrage
erlangt werden soll, wurden neun Interviews mit Expertinnen gefiihrt, welche allesamt in di-
rekter Verbindung zu einem lautsprachlich beeintrachtigten Kind stehen. Einerseits wurden
unterrichtende Lehrpersonen befragt, andererseits die Eltern beziehungsweise Mitter und
weiters auch enge innerschulische sowie auBerschulische Vertraute, die die Kinder in Thera-
pien oder in deren Freizeit begleiten. Zwar haben alle Respondentinnen unterschiedliche
Standpunkte, dennoch verbindet sie alle die Tatsache, dass sie primadre Bezugspersonen von
Kindern mit lautsprachlichen Beeintrachtigungen sind. Durch die Befragung verschiedener
Personengruppen entsteht eine mehrperspektivische Zusammenschau aus allen Aussagen.
Wie schon erwdhnt, wurden lediglich weiblichen Respondentinnen befragt, weswegen in der
Ergebnisdarstellung auf das Gendern verzichtet und lediglich die weiblichen Bezeichnungen

verwendet werden.

Um eine bessere Vergleichbarkeit zu gewdhren und einen Uberblick tiber alle Aussagen der
einzelnen Personengruppen in einer komprimierten Form zu erlangen, wurde die Darstellung
der Ergebnisse nachfolgend zusammengefasst, sodass die wesentlichen Aussagen fir alle Le-
ser*innen verstandlich und nachvollziehbar dargestellt werden. Es gibt einzelne Fragen, wel-
che aufgrund der Spezifikation nur einzelnen Personengruppen gestellt wurden. Diese Fra-
gen werden allerdings ebenfalls im nachfolgenden Teil behandelt. Durch den Vermerk auf
die jeweilige Interviewpartnerin wird deutlich, welcher Personengruppe diese Respondentin

angehort.

Zuerst werden die in dieser Arbeit herangezogenen drei Kinder genau beschrieben und de-
ren Diagnosen, Eigenschaften sowie Kommunikationsfahigkeiten dargestellt. Aullerdem
werden sowohl die privaten als auch schulischen Rahmenbedingungen festgehalten, um eine
ideale Einordnung gewdhren zu kénnen. AnschlieRend werden, bezogen auf die einzelnen

Kategorien, die Ergebnisse der Interviews wiedergegeben.

7.1 Beschreibung der Kinder

7.1.1 Kind A

Die Diagnose des Kindes A lautet Trisomie 21 und zusatzlich hatte das Madchen einen ange-
borenen Ventrikelseptumdefekt (VSD), welcher operativ beseitigt wurde. Die Mutter berich-
tete auRerdem Uber eine beginnende Skoliose sowie einen Knick-Platt-Ful3, allerdings hat sie

keine dauerhafte Medikation (IP2). Die Klassenlehrerin erganzt die Umstande, dass sie kor-
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perlich normal entwickelt ist, jedoch die Kognition sowie die Emotionalitat etwas verzogert
sind (IP1). Uber ihre Persénlichkeit berichten die Bezugspersonen, dass sie ein sehr frohli-
ches, liebes, offenes, wissbegieriges, braves, lustiges, kooperatives (IP1, IP2, IP3) und aufge-
wecktes 10-jahriges Madchen (IP2) ist, welches viel Wissen von zu Hause in die Schule mit-
bringt (IP1) und sehr willensstark ist, was manchmal in einer gewissen Sturheit miindet (IP1,
IP3). An dieser Stelle soll eine schone Aussage der Mutter von Kind A zitiert werden: ,,Fir uns
war dieses Down-Syndrom nie ein Thema. Wir wollten nur, dass das Herz saniert wird, weil
irgendwie habe ich Herz sofort mit Tod verbunden. Und wie das saniert war, haben wir ge-

sagt: ,So, und jetzt starten wir!““ (IP2)

Das familidre und private Umfeld des Kindes sind sehr stabil. Das Madchen lebt gemeinsam
mit seiner Mutter, seinem Vater und seinem &alteren Bruder in einer Genossenschaftswoh-
nung in Wien, die sich in der Nahe der Schule sowie der Arbeitsstatte der Eltern befindet. Die
Eltern sind im selben Biiro beschaftigt und kénnen sich ihre Arbeitszeiten frei einteilen, um

ihre Kinder morgens in die Schule zu bringen und nachmittags abholen zu knnen (IP2).

Im Hinblick auf weitere Therapien berichtet die Mutter liber Delfintherapien, die ihre Toch-
ter jahrlich macht. Aullerdem absolvierte sie haufig Tomatis-Therapien und Akupressur-
Behandlungen. Sie meint, dass sie bereits mit fiinf Monaten die ersten Therapien begannen
(IP2).

Zur Kommunikationsfahigkeit von Kind A meint ihre Mutter: , Also sie kann sich super artiku-
lieren, sie bildet auch schon Sétze, ja also, sie weil} haargenau, was sie will und sagt auch was
sie will, also jetzt darf ich mich nicht beklagen.” (IP2) Sie fligt auch hinzu, dass das Madchen
die Muttersprache Bosnisch, sowie die Landessprache Deutsch spricht und versteht. Auller-
dem kommuniziert sie mit ihrem Bruder teilweise auf Englisch (IP2). Wie aus der Aussage
hervorgeht, kommuniziert das Madchen hauptsachlich verbal, vor allem in wiederkehrenden
Situationen wie der BegriBung, dem Morgenkreis oder in der Pause. Dies wird als der ,na-
tirlichste Weg"“ beschrieben, welcher mit vertrauten Personen auch am hdaufigsten ge-
braucht wird (IP1). In der Schule wird zusatzlich gebardet und liber das iPad kommuniziert.
Die Mutter meint auBerdem, dass das Madchen die Lautsprache schon immer gut verstan-

den hat, weswegen sie auf Fragen immer mit ,Ja“ oder ,,Nein“ antworten konnte (IP2).

Kind A wird in einer Sonderschulklasse beschult. In ihrer Klasse unterrichten immer zwei
Lehrpersonen und stundenweise ist eine zusatzliche Sozialpadagogin im Unterricht dabei. Es
befinden sich sechs Kinder in der Klasse (IP2) und das Kind wird mit dem Lehrplan fir Schi-

ler*innen mit erhohten Forderbedarf unterrichtet. Zusatzlich gibt es jahrliche Forderplane,
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welche Ziele beinhalten, die erreicht werden sollen und die gegen Ende des Halb- sowie

Schuljahres evaluiert werden. IP1 erklart hierzu:

Erstellt werden [die Forderplane] eigentlich von Lehrpersonen. Glinstiger ware natdrlich auch mit
Hilfe der Eltern [aber das] ist nicht immer so mdglich. Da wird eben vorher ein bisschen geschaut:
Wie weit ist das Kind jetzt bis jetzt gekommen? Also wenn man ein Kind eingeschult kriegt, dann
hat man ein paar Monate Zeit, bis man ungefahr im Plan ist: Wo kdnnte es hingehen? Wo steht
das Kind jetzt gerade? Und wo setzen wir jetzt unsere Ziele? Wir schauen auch, dass es nicht zu
viele Ziele sind, weil man die meistens nicht erreicht und weil man sie dann aus dem Fokus ver-
liert und es wird dann halt evaluiert im Halbjahr zum Beispiel und dann wird weiter geschaut, wo

man hingeht mit dem Kind. (IP1)

In Arbeitsphasen lernen manchmal zwei oder drei Kinder, die Gber ein dhnliches Arbeitskon-
tingent verfligen, gemeinsam mit einer Lehrperson. AuRerdem gib es haufig gemeinsame Er-
arbeitungsphasen, in welchen im Plenum Uber Inhalte gesprochen wird. Weiters fligt IP1

hinzu:

Wir haben es versucht, es immer im Klassenverband zu machen und sind auch drangeblieben und
ich muss wirklich sagen: Wir haben das jetzt in den vier Jahren so gut hingekriegt, dass das eigent-
lich immer funktioniert, auch von der Lautstarke her, dass wir immer alle Kinder in der Klasse ha-

ben kénnen und jeder eigentlich sich relativ gut konzentrieren kann. (IP1)

Die Lehrperson berichtet (iber eine gute Einbindung des Madchens in der Klassengemein-
schaft. AuBerdem meint sie, dass anfangs manchmal sein iPad ausgeborgt wurde, um den
Mitschilerinnen und Mitschiilern Symbole oder Abbildungen zu einem Wort zu zeigen, was
laut Lehrperson hilfreich war. Allerdings berichtet sie auch tGiber den Umstand, dass die Schu-
lerin ihr iPad nun nicht mehr gerne verborgt und meint zusatzlich: ,Es ist wirklich so jetzt ih-
res geworden.” (IP1) AuRerdem fligt sie folgendes hinzu: ,,Wenn man mit ihr alleine arbeitet,
ist sie super fokussiert, da kann sie auch dabei bleiben aber in der Gruppe ist es fiir sie

schwieriger, da muss man sie immer wieder neu ins Boot holen.” (IP1)

Auf die Frage, ob sich die Schiilerin aktiv am Unterricht beteiligt, entgegnete die Lehrperson

wie folgt:

Ah, das wiirde ich so nicht sagen. Ich glaube, man muss sie schon aktiv in den Unterricht reinho-
len. Man muss das auch mit speziellen Mitteln machen, man muss sie immer wieder von Neuem
ansprechen, man muss ihr Aufgaben geben, dass sie zum Beispiel einem Kind was gibt oder etwas
an die Tafel bringt oder etwas holt von irgendwo oder sie eben aktiv anspricht, dass sie antwortet.
Also sie macht es meistens auf Ansprache, manchmal auch nicht, aber man muss es immer wieder
aktiv und von Neuem machen, weil sie neigt schon sehr stark dann auch dazu, dass sie wieder in
sich kehrt und dann nicht mitmacht, wenn sie jetzt eine Sequenz ist, die wir in der ganzen Gruppe
machen. (IP1)
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Ahnliches berichtet auch die Sprachheiltherapeutin, die zwar meint, dass sie sich nun, so-
wohl in Arbeits- als auch in Spielsituationen, aktiv beteiligt, dies allerdings friiher nicht so
war. Die Therapeutin meint hierzu: ,Ich musste sie tberlisten mit Spielsituationen, damit wir

dahin kommen, wo ich will beziehungsweise wo ich hinwollte.” (IP1)

Auf Nachfrage, ob sich die Eltern die Schule selbst fir ihr Kind ausgesucht hatten, erklarte
die Mutter, dass sie eine Bekannte haben, die in der besagten Schule unterrichtet, weswe-
gen es deren Wunsch war, ihre Tochter in diese Schule zu geben. Die Interviewleiterin fragte
nach, ob eine inklusive Beschulung in der nadchsten Regelschule in Frage kam, worauf die

Mutter wie folgt antwortete: ,Nein, das wollten wir nicht, da geht ein Kind unter.” (IP2)

7.1.2 Kind B

Kind B hat das in der theoretischen Ausarbeitung erwahnte Angelman-Syndrom, welches auf
einen Gendefekt zuriickzufihren ist und bei diesem Madchen erst im vierten Lebensjahr di-
agnostiziert wurde. Zudem hat sie kein Sattigungsgefiihl und bedingt durch das Syndrom
kommt sie kaum beziehungsweise nie in Tiefschlafphasen, weswegen sie andauernd mude
wirkt. Weiters weist Kind B eine Entwicklungsverzégerung in den Bereichen Motorik und
Kognition auf, wobei der Kérper normal entwickelt ist (IP5, IP6). Das 12-jdhrige Madchen ist
zwar mobil und kann viele Sachen selbststandig, allerdings vergleicht die Mutter den Kogni-
tions- und Leistungsstand mit dem eines Kleinkindes (IP5). Die Familienhelferin meint dazu,
dass sich das Madchen auf dem Level eines Kindergarten- oder Vorschulkindes befindet
(IP6). Weiters wird das Madchen als Sonnenkind mit einer sehr hohen emotionalen Intelli-
genz bezeichnet, das duRerst offen und unternehmungslustig ist, gerne Menschen um sich
hat und mit seinem herzlichen Lachen andere ansteckt (IP6). Alle befragten Interviewpartne-
rinnen berichten Uber Probleme mit dem N&ahe-Distanz-Verhalten, da das Madchen viel
menschliche Ndhe braucht, allerdings nicht erkennt, wann und in welchem Rahmen Umar-
mungen angebracht sind. Dazu kommt eine ausgepragte Trennungsangst. Weiters sind sich
die Respondentinnen einig, dass es auch sehr stur und bockig sein kann und diese Emotio-
nen deutlich zeigt (P4, IP5, IP6).

Kind B lebt mit seiner Mutter, dem Stiefvater sowie den beiden jlingeren Halbgeschwistern
in einer Wohnung in Wien. Die Mutter arbeitet 20 Stunden als Gesundheits- und Kranken-
pflegerin und ihr Mann ist ebenfalls berufstatig. Der langjahrige Stiefvater wurde von Kind B

gut aufgenommen.

Therapien absolviert Kind B derzeit keine, allerdings wurden friiher einige Einheiten Physio-
therapie absolviert und weiters berichtet die Mutter von einer Logopéadin, die mit UK arbei-

tet, auf deren Warteliste sie bereits stehen. Zudem meint die Mutter, dass ihre Tochter wo-
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chentlich Yoga-Einheiten im Einzelsetting besucht, die ihr enormen Spall machen und die
ebenfalls eine therapeutische Wirkung fiir das Madchen haben (IP5). Angesichts der Musik-
therapie meint die Mutter: ,[...] die haben wir friiher gehabt, aber das hat irgendwie, also

wir haben den Nutzen darin nicht gesehen” (IP5).

Allgemein wird die Kommunikation von Kind B als schwankend beschrieben (IP4). Damit
meint die Lehrperson, dass die Unterstitzte Kommunikation teilweise haufig verwendet
wird, manchmal auch tberhaupt nicht. Die Padagogin gibt an, dass es auf die Situation an-
kommt (IP4). Ein Ausdruck (iber die Lautsprache ist bei dem Madchen kaum maéglich. Es sagt
zwar ,,Mama“ und ,,Papa“, allerdings richten sich diese Ausdriicke nicht spezifisch an die ei-
genen Eltern, sondern das ,,Papa“ vielmehr an alle mannlichen Personen (IP5). Die Kommu-
nikation lauft primar Gber Laute, wenn das Kind diese in diesem Moment verwenden will,
andernfalls Giber Zeigen beziehungsweise manchmal iber das iPad (IP5). Die Lehrperson er-
ganzt noch die Verwendung des Kommunikationsboards in der Schule, welches bei gezielten
Aufgaben herangezogen wird. Dieses wurde selbst entworfen und damit werden Abldufe
behandelt (IP4). Ergénzend berichtet die Mutter des Kindes: ,Sie versteht viel, auch wenn sie
will. Es gibt hin und wieder Grenzen, was sie nicht versteht oder wenn sie miide ist, versteht
sie weniger.” (IP5) AuBerdem berichtet sie von dem Umstand, dass das Madchen teilweise

keine Reaktionen zeigt beziehungsweise auf Fragen nicht antwortet. Daraufhin beklagt sie:

[...] von daher gibt man auch irgendwann auf, so zu kommunizieren, also wir zumindest. Ja, man
wird [...] nicht faul aber man kommuniziert dann weniger irgendwie, weil wenn nie was zurick-
kommt. Zum Beispiel Fragen wie: ,,Was hat dir heute in der Schule am besten gefallen?” oder:
»Was hast du gegessen?“ Man hat so wenige Mdoglichkeiten zu kommunizieren und dadurch eben,
dass es sie nicht interessiert, bekommst du keine Antwort. Also es ist sehr eingeschrankt, leider.
(IP5)

Die Interviewpartnerin meint auch, dass das Madchen mit den Familienhelferinnen mehr mit
dem iPad kommuniziert als zu Hause (IP5). Dazu fiigt die befragte Familienhelferin an:

»Wenn sie etwas will, dann findet sie sehr wohl Sachen am iPad, wenn es wichtig ist fiir sie.”
(IP6)

Die sonderpddagogische Klasse von Kind B besteht aus sechs bis sieben Kindern (IP5) und das
Madchen wird nach dem SEF-Lehrplan beschult. Es sind immer zwei Pdadagoginnen in der
Klasse, in manchen Stunden assistiert eine Hortpadagogin. Zusatzlich zum Lehrplan gibt es
auch bei diesem Kind einen jahrlichen Forderplan, der individuell fir das Kind verfasst wird.
Auf die Frage zu den vorkommenden Sozialformen in der Klasse, entgegnete IP4 folgender-

maRen:
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Hauptsachlich sind sie im Klassenverbund zusammen, es sei denn, es geht jetzt um Schwerpunkte,
also wenn wir Werken zum Beispiel, dann gehen wir eher in Kleingruppen. Oder wenn wir halt
eben dieses Jausenservice-Projekt machen, dann haben wir auch die Klasse in Kleingruppen auf-
geteilt, aber sonst, wenn wir arbeiten, dann sitzen wir eigentlich alle gemeinsam am Tisch und er-

arbeiten halt jeder das, was er gerade kann. (IP4)

Die Antwort auf die Frage, wie die Lehrperson die Einbindung der Schiilerin im Klassenver-
bund einschatzt und ob die Mitschiiler*innen ebenso die Kommunikationsmittel des Mad-

chens verwenden kdnnen, ist folgende:

Ja, kénnen sie. Sie konnen auf verschiedene Art und Weise miteinander kommunizieren. In dem
Beispiel zwischen dem alteren Schiiler und der [Name des Kindes] ist es viel Verspieltes, immer
wieder necken. Ich habe 2 Schiiler, die sprechen gut, die kénnen dann wirklich miteinander reden,
also es ist schon ein reger Austausch in den Gruppen auf den verschiedensten Ebenen. Alle Schii-
ler haben ein iPad in der Klasse, wobei ich jetzt sagen muss, dass sie, wenn sie untereinander
kommunizieren, eigentlich fast nie das iPad nehmen. Oder es geht dann darum, sich gegenseitig
irgendwie aufzuziehen oder sowas. Ansonsten ist es eher ein Nicht-kommunizieren (ber die Sa-
chen. (IP4)

Die aktive Beteiligung bei Kind B ,[...] hdngt sehr stark davon ab, was passiert und wie ihre
Stimmung ist.“ (IP4) Die Lehrperson berichtet, dhnlich wie bei Kind A, dass es eine starke
Motivation und immer die direkte Ansprache braucht, damit das Madchen sich in den Unter-
richt einbringt. Weiters passiert es haufig, dass es sich ,[...] auch oft irgendwie nicht kon-
zentriert und dann hangt sie Bilder an den falschen Platz oder so, obwohl sie das eigentlich
weiR.“ (IP4)

IP6 meint ebenfalls, dass das Kind aus intrinsischer Motivation heraus nur tber die nonver-
bale Ebene wie dem Suchen von Kdérperkontakt, Kopfnicken oder Kopfschiitteln, Stehenblei-
ben, bdsen Blicken kommuniziert. Allerdings meint sie, dass es sich auf Angebote, die seitens

der Betreuungsperson kommen, gut einlasst:

Also ich schaue dann generell, was wir machen und wir probieren natiirlich neue Sachen auch aus
und dann schau ich halt: , Okay, das ist vielleicht nicht so ihres, dann machen wir es halt nicht.
Und ich weiR jetzt doch schon, ich bin seit 7 Monaten mit ihr einmal wochentlich unterwegs, ein

bisschen habe ich schon so die Intuition, was ihr gefallt und was nicht so. (IP6)

Die Mutter meinte, dass die Schulwahl von Anfang an feststand, weil sie eine Lehrperson der
Schule in einem Institut kennenlernten und diese bei der UK-Anbahnung beteiligt war. Den
Aussagen zufolge Uberlegte sie auch nicht, das Kind inklusiv in einer Volksschule zu beschu-
len (IP5).
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7.1.3 Kind C

Den Aussagen der Bezugspersonen zufolge hat Kind C eine starke Entwicklungsstérung, wel-
che mit einer Intelligenzminderung einhergeht (IP7, IP8, IP9). AuBerdem weist es eine Mik-
rozephalie, Hiiftprobleme sowie eine Gaumenfehlbildung auf, weswegen es starke Probleme
mit der Aussprache hat (IP8). Die Mutter berichtet weiters von korperlichen Einschrankun-
gen, da das Kind leicht und haufig stolpert sowie einen breitbeinigen Gang zeigt (IP8). Die
Sprachheilpadagogin erganzt die Aussagen der Mutter und meint, der Leistungsstand sei un-
ter dem eines frithen Vorschulkindes und Kind C sei ausgesprochen kindlich in seiner Reife,
seinen Emotionen und Interessen, obwohl es sich mit seinen 12 Jahren bereits in der Puber-
tat befindet und immer wieder seine Grenzen austestet (IP9). Die interviewten Bezugsperso-
nen beschreiben das Madchen als freundlich, taff, schlau, aufmerksamkeitsliebend, frohlich,
offen, kontaktfreudig, sozial, einfordernd aber auch faul, ungeduldig, stur und in manchen
Situationen eigensinnig (IP7, IP8, IP9). Die Lehrperson des Madchens fiigt aulRerdem hinzu,
dass es sich gut alleine beschéftigen kann (IP7) und die Sprachheilpddagogin meint, dass es
teilweise Probleme mit der Kraftdosierung aufweist beziehungsweise teilweise einen hohen
Muskeltonus hat (IP9).

Kind C lebt gemeinsam mit seiner Mutter in einer Gemeindewohnung im zehnten Wiener
Gemeindebezirk, allerdings eher am landlichen Stadtrand. Die Mutter arbeitet 30 Stunden

pro Woche als Paketzustellerin.

AulSerschulische Therapien besucht Kind C keine. Friiher wurde eine Musiktherapie in der
Schule angeboten, jedoch gab es dieses Angebot im laufenden Schuljahr nicht mehr, da die

Musikpadagogin ein Sabbatical nahm (IP8).

Die Bezugspersonen von Kind C meinen, dass sie das Madchen im Groflen und Ganzen gut
verstehen und die Kommunikation funktioniert, auch wenn es manchmal schwierig ist. Die
Mutter erklart im Interview: ,Ich rede mit ihr ganz normal und deute halt auch ein bisschen
mit den Handen. Sie hort zu und dann versucht sie, es mir in ihren Worten zu sagen und deu-
tet halt dazu, auch mit Handen und FiiRen.” (IP8) Daraus lasst sich ableiten, dass die verbale
Kommunikation im Fokus bei diesem Madchen steht und es zusatzlich gebardet. Die Lehr-
person spricht von einer Kommunikation auf vielen Ebenen (IP7) und berichtet im Interview
Uber die Tatsache, dass sie das Kind in Schul- und alltdglichen Dingen gut versteht. Sie meint
nur, dass es schwieriger wird, sobald das Kind von zu Hause erzahlt, da der Padagogin in die-
sen Fallen das Hintergrundwissen, beziehungsweise der Wortschatz, in jener Art und Weise,
wie sich das Kind ausdrickt, fehlt. Obendrein meint sie auch: ,Ich glaube, dass sie total viel

versteht, viel mehr, als man ihr vielleicht zutrauen wiirde, weil sie oft einfach nur, wenn man
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neben ihr irgendwas sagt, zu einem anderen Schiler sogar vielleicht, das dann macht.” (IP7)
Daran knipft auch die Aussage der Sprachheilpadagogin des Madchens an, die meint: ,[...]
versteht natiirlich verbal auch, aber wie groB das Sprachverstdandnis ist, kann ich jetzt eigent-
lich nicht genau sagen, aber ich habe schon das Geflihl, dass alles, was mitgebardet wird, fir

sie sehr viel klarer ist.” (IP9)

Die interviewte Padagogin ist immer in der Klasse und im GrofRteil der Unterrichtseinheiten
ist eine zweite Lehrperson in der Klasse. Das Madchen wird ebenfalls mit dem Lehrplan fir
Kinder mit erhéhtem Foérderbedarf beschult und auch in dieser Schule beziehungsweise Klas-

se gibt es eigene Forderpladne fiir jedes Kind.

Auf die Frage, ob das Kind immer im Klassenverbund verweilt oder auch separiert wird, ant-

wortet die Lehrperson von Kind C:

Nein, also wirklich separiert wird sie nicht, also es ist nicht so, dass sie fix irgendwann einmal
rausgeht mit anderen Kollegen. Manchmal, wenn es in der Klasse sehr laut ist oder viel los ist,
dann kann es sein, dass einzelne Kinder auf den Gang rausgehen und dort arbeiten zum Beispiel,
aber das ist halt immer verschieden. Manchmal sind schon finf Kinder fertig und zwei missen
noch was machen und die kdnnen sich nicht konzentrieren, wenn es so laut ist, dann gehe ich mit
einem Kind raus oder ein Kollege, aber das ist nicht, was irgendwie fix ist. Oder manchmal, wenn
wir mehr in der Klasse sind, teilen wir uns auch auf, dass die eine in der Klasse etwas spielen oder
arbeiten und die anderen am Gang oder so. Das ergibt sich meistens aus der Situation heraus, und
das ist nichts, was irgendwie fix so ware. Nur eben fiir den Sprachheilunterricht wird sie rausge-

nommen. (IP7)

Daran ankniipfend meint die Sprachheilpadagogin: ,Alleine [als Lehrperson] bist du Gberfor-
dert, das funktioniert nicht und darum kann ich eigentlich die Arbeit, so wie ich sie mache,
nur eins zu eins gut machen.” (IP9) Allerdings, wie eingangs erwdhnt wurde, ist die Klassen-
lehrerin teilweise alleine in der Klasse, was den Erkenntnissen der Sprachheillehrerin teilwei-

se widerspricht.

Die Lehrperson beschreibt das Madchen als sehr kommunikativ, sozial und meint, dass das
Kind gut in die Klasse passe und sich immer einbringe. Es gibt auch immer wieder Aktivitaten
mit der Nebenklasse, die auch positiv ablaufen. AuBerdem fiigt sie hinzu, dass die Klasse in
dieser Konstellation schon lange besteht, sich die Schiiler*innen gut kennen und gegenseitig
unterstitzen. AbschlieRend fligt sie hinzu: , Also das wiirde ich sagen, es klappt gut und das

ist eine gute Zusammenarbeit oder gutes Zusammenleben, sozusagen.” (IP7)

IP7 meint zur aktiven Beteiligung im Unterricht, dass sie den Unterricht so vorbereitet, dass
das Kind sich beteiligen kann, beziehungsweise muss und die Schilerin dies auch zumeist

macht. Auch die Sprachheiltherapeutin meint, dass sie sich immer aktiv in den gemeinsamen
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Einheiten einbringt und erganzt: ,Sie ist die, die den Ton angibt und ich steige auf sie ein.”
(IP7)

Die Mutter des Kindes hatte zwar keine Wunschschule, allerdings wollte sie, dass ihre Toch-

ter in eine kleine Lerngruppe kommt. Sie argumentiert ihre Aussage wie folgt:

Ich wollte nicht, dass sie in eine Integrationsklasse kommt mit 25 oder 23 oder auch 18 Kindern,
das ist mir egal. Weil ich wusste, sie hinkt hinterher, sie wird vielleicht gemobbt oder so. So etwas

ist besser, wenn man sie in eine kleine Gruppe gibt, wo sie unter ihresgleichen ist.

7.1.4 Zusammenfassung der drei beschriebenen Kinder

Somit lasst sich zusammenfassen, dass die Kinder im Klassenverbund gemeinsam mit ihren
Mitschilerinnen und Mitschilern lernen und lediglich in einzelnen Situationen in Kleingrup-
pen arbeiten und im Sprachheilunterricht alleine mit der Therapeutin sind. Eine Sprachheil-
padagogin berichtet auch Uber sogenannte ,[...] Talker-Gruppen, also iPad-Gruppen, wo
dann mehrere Kinder mit iPads sind, so Kleingruppen” (IP3). Beide befragte Therapeutinnen
sprechen sich auch fir die Einzelbetreuung in der Sprachheiltherapie aus. IP3 meint hierzu:
»Aber so mit diesem iPad, fand ich bei ihr, war es wichtig, dass wir in der Einzelbetreuung
sind.” (IP3)

»Also der Vorteil im Einzelnen ist, dass ich meine ganze Aufmerksamkeit fir sie habe und das
ist gerade bei ihr sehr hilfreich.” Die Aussage der zweiten Spracheilpddagogin deckt sich wie
folgt: ,Im Schwerbehindertenbereich habe ich momentan keine Gruppen und um am Beginn

alles herauszufinden und den Weg abzuchecken, [...] das geht halt im Einzelsetting besser.*
(IP9)

Weiters lasst sich aus den Aussagen der Respondentinnen entnehmen, dass das Klassenge-
flge in allen drei Féllen gut funktioniert und die Einbindung der Kinder gegeben ist. In den
Klassen unterstiitzen sich die Kinder gegenseitig und eine Kommunikation lber die jeweili-

gen UK-Mittel ist moglich und gegeben.

Die aktive Beteiligung der Schiilerinnen differiert insofern, als dass Kind A und Kind B eine
standige Aufforderung und Motivation brauchen, um sich in den Unterricht einzubringen.
Den Aussagen der Lehrkraft und der Sprachheilpadagogin zufolge arbeitet Kind C aktiv im

Unterricht mit.

Um das Aufgabenfeld der Lehrpersonen erkenntlich zu machen, wurden die Padagoginnen
nach ihrem (Haupt-)Aufgabengebiet in der Schule gefragt. Obwohl alle drei Lehrkrafte in
Schulen fur Sonderpadagogik unterrichten, klaffen ihre Aussagen auseinander. IP1 nennt die

Unterrichtsvermittlung und die Unterrichtsvorbereitung sowie Adaptierung als erstes. Ein-
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gehend auf die Adaptierung meint sie: ,Es ist nicht immer das, was man vorbereitet, genau
das Richtige fur das Kind. Da kommt man oft erst im Tun drauf, da kommt man auch nach
vielen Jahren erst im Tun drauf, weil man sieht: Das geht jetzt gar nicht, machen wir viel-
leicht nochmal den Schritt davor oder vielleicht kénnen wir schon weitergehen.” (IP1). Wei-
ters zahlt sie die Starkung der Beziehungsebene als ihre Hauptaufgabe auf. Eine weitere Pa-
dagogin spricht einerseits von ,taktilen Sachen” (IP4) und andererseits von vielen Ausfliigen,
die gemeinsam gemacht werden, um die Selbststandigkeit beispielsweise im Stralenverkehr
zu fordern. (IP4) Die dritte befragte Lehrkraft halt fest:

Ich finde eigentlich am allerwichtigsten, dass die Kinder die Moglichkeit kriegen, moglichst selbst-
standig und unabhangig einmal zu leben, beziehungsweise mit Unterstiitzung unabhangig zu le-
ben, weil mir ist schon klar, dass die wenigsten einmal alleine in einer Wohnung leben werden,
aber dass sie moglichst viel selber entscheiden kdnnen, dass sie moglichst viele Moglichkeiten
kriegen, was auszuwahlen, dass sie kennenlernen, was ist gut flir mich, was ist nicht gut fir mich,
wie kann ich mitteilen, was gut ist flir mich und was nicht. Und dass sie aber auch lernen, dass wir
in einer Gemeinschaft sind und dass man sich an gewisse Regeln oder Strukturen halten muss,
weil es halt sonst nicht funktioniert oder halt kaum funktioniert. Also in erster Linie, finde ich,
geht es um die Selbststandigkeit und die Selbstbestimmung und ein sehr persdnliches Ziel von mir
ist, dass ich gerne hatte, dass die Kinder einen guten Vormittag haben bei mir. Dass sie zwar ge-

fordert werden und geférdert werden, aber auch, dass sie eine gute Zeit haben. (IP7)

Besonders erkenntnisreich sind die Aussagen aller drei Mitter, die allesamt den Wunsch
hatten, dass ihr Kind eine Sonderschule besucht und gegen eine inklusive Beschulung in der

Regelschule stimmten.

7.2 K1: Unterstiitzte Kommunikation Aligemein

Die erste Kategorie, welche unter dem Dachbegriff ,Unterstiitzte Kommunikation Allgemein“
zusammengefasst wird, beinhaltet verschiedene Fragen. Diese zielen auf ibergeordnete Zie-
le, Begriffe, Wichtigkeiten, Empfehlungen sowie Fahigkeiten beziehungsweise Kompetenzen

und Chancen ab und machen die Intention sowie Motivation der Respondentinnen deutlich.

Zuerst wurden die Expertinnen allgemein nach den Zielen der Unterstiitzten Kommunikation
gefragt. Die Respondentinnen beantworten dies mit folgenden Schlagworten: Selbststandig-
keit (IP4, IP7), Kontaktaufnahme (IP6, IP7), Mitteilungsfahigkeit von Interessen und Bedirf-
nisse, die Uber Ja-Nein-Fragen hinausgehen (IP2, IP5), Teilhabe (IP1), Selbstbestimmung
(IP7), Interaktion mit dem Umfeld (IP6), Lebensqualitat (IP6), Unterstitzung der Lautsprache
(IP3).
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Mit den Ausfiihrungen zu den allgemeinen Zielen gehen auch die Begriffe einher, die den
Respondentinnen ad hoc einfallen, wenn sie an alternative Kommunikationsformen denken.
Die Aussagen der neun Interviewpartnerinnen lassen sich, wie in Abbildung 6 ersichtlich,
darstellen. Die fett-gedruckten Begriffe wurden jeweils von zwei Respondentinnen genannt.

Die Gibrigen Termini kamen einmal vor.

Person hinter dem Syndrom kennenlernen (IP9
! Y (P9) Erleichterung fiir das Umfeld (IP5)

Freude (IP2
revde (P2 METACOM (IP7) Gebirden (IP1, IP7)

Selbstsicherheit (1P4, 1P2) 4
Technische Hilfsmittel (IP1) Vielfalt (1P6)
YA beit(IP2
usammenarbeit (IP2) Offenheit (IP4)

Ei rmachti Selbstbesti IP1, IP3
igenermachtigung/Se estimmung ( ) Grundrecht/Menschenrecht (IP6)

Beziehung bzw. Dialog zwischen betroffene Personen und Betreuungsperson(en) (IP7)

Lebensqualitat (IP6) Gleichberechtigung/Teilhabe (IP5, IP3)

lles kommunizieren kdnnen, was sie wollen (IP5, IP
alles ko unizieren kénnen, was sie wollen (IP5, IP3) Fortschritt (IP5)

Abbildung 6: Begriffe UK (eigene Darstellung)

Nachfolgend, in der Kategorie , UK Allgemein®, geht es um notwendige Fahigkeiten und
Kompetenzen, die die Bezugs- sowie Betreuungspersonen lautsprachlich beeintrachtigter
Kinder brauchen, um gut mit ihnen leben, arbeiten und lernen zu kénnen. Primar wurde vom
GroRteil der Interviewpartnerinnen die Geduld genannt, die es seitens der Bezugspersonen
unbedingt braucht, damit die UK gelingen kann. Zusatzlich zur Geduld braucht es auch ein
Interesse an der Thematik beziehungsweise eine gewisse Medienaffinitat und die dazugeho-
rige Motivation, um sich in neue Bereiche einzulesen und diese selbst auszuprobieren (IP1,
IP3, IP4). AuBerdem missen eine positive Grundeinstellung und ein Verstandnis in Bezug auf
lautsprachliche Beeintrachtigungen vorhanden sein, um den Schilerinnen und Schiilern mit
Ruhe, Ausdauer und Verstandnis gegeniiberzutreten, damit eine ideale Lernumgebung ge-
schaffen und den Kindern diese Kommunikationsméglichkeiten gezeigt und umgesetzt wer-
den kénnen (IP2, IP3, IP7, IP6, IP9). Eine Mutter (IP2) meinte zusatzlich, dass es eine entspre-
chende Ausbildung braucht, um UK-Kindern die notwendigen Interventionen zu ermogli-
chen. Dem gegeniber steht die Aussage von IP7. Die Padagogin meint namlich: ,Also ich
glaube, dass Leute, die mit UK-Kindern arbeiten, keine anderen oder besonderen Sachen
brauchen, wie Leute, die liberhaupt mit Kindern oder Jugendlichen arbeiten, egal, ob die

jetzt eine Beeintrachtigung haben oder nicht.” (IP7)
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Die Empfehlungen, die die Expertinnen Menschen geben wiirden, die wenig Vorwissen zur
UK, beziehungsweise im Umgang mit lautsprachlich beeintrachtigten Kindern haben, sind
sehr breit gestreut, vereinen sich allerdings doch allesamt wieder beim Kind. Es wurde haufig
erwdhnt, dass sich Bezugspersonen beraten und helfen lassen sollen. AuRerdem gehen alle
Interventionen vom Kind aus, das anfanglich beobachtet wird, damit passende UK-
Methoden abgeleitet und eingefiihrt werden konnen. Weiters missen, wie schon erwahnt,
die Bezugspersonen viel Geduld mitbringen, eine Vielzahl an Moglichkeiten ausprobieren
und selbst mitlernen, um friher oder spater an das Ziel einer funktionierenden Kommunika-
tion zu gelangen. Erneut wurden das Interesse an der Technik und die Vernetzung mit ande-
ren Lehrpersonen, Therapeutinnen und Therapeuten sowie Eltern genannt (IP1, IP3, IP5,
IP6). Eine weitere Empfehlung, die die Interviewpartnerinnen als unabdingbar sehen, ist die
stindige Ubung und Adaptierung oder ein unmittelbarer Austausch bei Versagen (IP2, IP4,
IP6, IP7, IP8). Auch Fehler sollen zugelassen werden, da dadurch fir die Kinder erkennbar
wird, dass auch andere Menschen Fehler begehen und trotzdem immer weitermachen und
den Glauben sowie die Motivation nicht verlieren (IP5). Besonders spannend ist auch die
Aussage von IP9, welche sagte: ,Also ich glaube, jede Person, die mit Kindern arbeitet, die
nicht sprechen kdnnen, sollte das einmal probieren und einen Tag nichts reden. Das sollten
sie einmal ausprobieren und schauen wie es ihnen geht und dann werden sie umdenken.”
(IP9) AbschlieBend meint sie: ,,Es braucht oft weniger als man glaubt, also es ist jetzt nicht so
schwer, UK ist nicht schwer und ich muss kein hohes Level an Expertise haben, bevor ich an-

fange, sondern genauso wie es die Kinder lernen, lernt man es selber.” (IP9)

In dieser Kategorie werden verschiedene Perspektiven zusammengefasst, welche sich alle-
samt mit der UK im Allgemeinen beschéftigen. Aus diesem Grund finden sich auch die Gren-
zen sowie Chancen, die einen bedeutenden Teil der Forschungsfrage ausmachen, in dieser
Kategorie wieder. Bei den Fragen wurde direkt nach diesen Aspekten gefragt, allerdings
kommen im weiteren Verlauf auch viele andere Blickwinkel hinzu, die sich ebenfalls als

Grenzen oder Chancen erweisen.

Zu den Grenzen der UK soll eingangs IP3 zitiert werden, die meint: ,Ich wiirde nicht sagen,
dass die UK Grenzen hat, sondern halt die Situation.” Daran schlieBen auch andere Expertin-
nen an, die sagen, die UK kommt an ihre Grenzen, wenn die Kognition beziehungsweise das
Entwicklungsniveau der Kommunikation aufgrund der vorliegenden Behinderung stark be-
eintrachtigt sind und ein Sprach- oder Symbolverstandnis nicht vorhanden ist. Auerdem
wird ein einseitiger Einsatz, beispielsweise ausschlieflich in der Schule ohne Implementie-
rung im Elternhaus, ebenfalls als Operator fiir eine misslingende unterstiitzte Kommunikati-

on gesehen. Weiters kdnnen einzelne Kommunikationswege, wie Gebarden, an ihre Grenzen
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kommen, wenn die motorischen Fahigkeiten eine korrekte Ausfiihrung nicht zulassen (IP2,
IP3, IP7). Eine Sprachheilpadagogin nennt zusatzlich den Umstand, dass es aufgrund perso-
neller und zeitlicher Ressourcen nicht moglich sei, den ganzen Schultag durchgehend mittels
UK zu kommunizieren (IP9). Andererseits halt eine Interviewpartnerin fest, dass sie nach
oben hin keine Grenzen sieht und sehr vieles moglich ist bzw. diese Grenzen ,[...] ein biss-
chen auszuweiten oder zu umgehen sind oder sich die Bezugspersonen was Neues einfallen

lassen missen” (IP7).

Auf die Frage ,Welche Chancen bietet die Unterstitzte Kommunikation fiir lautsprachlich
beeintrachtigte Kinder?“, antworten die Respondentinnen allesamt sehr freudig und mit ei-
nem Strahlen im Gesicht. Sie sehen, ahnlich wie bei den Zielen, die Selbststandigkeit sowie
Selbstbestimmung an vorderster Front. Damit ist gemeint, dass Kinder mit UK-Hilfsmitteln
Geflihle und Bedirfnisse duBern und Grenzen aufzeigen konnen. AuBerdem ist es ihnen
moglich, sich zu dufern und sagen, was sie (nicht) wollen (IP3, IP4, IP7). Die groRRe Vielfalt
der UK und der universelle Einsatz (auch im DAZ-Unterricht oder zur Orientierung in einem
Gebdude) werden ebenso als Chance gesehen, denn dadurch kénnen fiir jedes Kind passen-
de Kommunikationsmethoden gefunden und in verschiedenen Situationen eingesetzt wer-
den (IP5, IP6, IP9). Bei Kindern, deren Stimmbildung organisch funktioniert, allerdings verzo-
gert oder fehlerhaft ist, kann die UK beim Sprachaufbau und der Ausbildung einer funktio-

nierenden Artikulation unterstitzen (IP2, IP3).

Nachfolgend wurde die Frage gestellt, ob die Respondentinnen je Zweifel hatten, bezie-
hungsweise in einer oder mehreren Situationen nicht mehr weiterwussten. Die Antworten
der Lehrpersonen sowie der beiden Therapeutinnen und der Familienhelferin waren sehr
eindeutig. Keine der sechs Befragten zweifelte je an der Unterstiitzten Kommunikation per
se, allerdings berichten sie von herausfordernden Situationen, in denen sie mit den her-
kommlichen Wegen keine Erfolge erzielten und neue Mdglichkeiten probieren mussten, be-
ziehungsweise an den Kindern und deren Kommunikationsfahigkeiten bzw. Kommunikati-

onsverlangen scheiterten.

Die Empfindungen auf die Frage, ob sie die UK-Methoden bis dato schon einmal in Frage
stellten, klaffen bei den Muttern stark auseinander. Die Antworten reichen von ,Nein, es
war uns immer klar, dass UK-Interventionen zielfiihrend sind.” (IP2) zu ,Ja, schon haufig.”
(IP5) Im Falle von IP5 liegt das Problem vor, dass das Madchen in der Schule sehr viel mit UK
arbeitet und lernt, allerdings lehnt sie diese zu Hause teilweise komplett ab, obwohl sich die
Eltern sehr bemiihen, diese richtig und standig einzubauen. Die dritte befragte Mutter

schwankte etwas und meint, sie hatte zu Beginn Zweifel an der Wirksamkeit, allerdings
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merkte sie schnell, dass es ihrem Kind hilft und seither werden die Methoden nicht ange-
zweifelt (IP8).

7.3 K2: Interdisziplinaritat

Wie bereits in dieser Masterthesis haufig erwdhnt, arbeiten und leben unterschiedliche Per-
sonengruppen mit den ausgewahlten Kindern zusammen. Die Aussagen der Respondentin-
nen unterschiedlicher Disziplinen, die allesamt das Ziel einer bestmdéglichen Kommunikation
verfolgen, dhneln sich in den wesentlichen Punkten. Anfangs soll erwahnt werden, dass alle
neun Interviewpartnerinnen von einem guten bis sehr guten Verhaltnis untereinander und
einer gelingenden Zusammenarbeit berichten. Diese Bedeutsamkeit wird mit folgender Aus-
sage von IP2 verstarkt: ,,Ohne die Zusammenarbeit von Kind, Schule, Eltern funktioniert das

nicht. Es missen wirklich alle an einem Strang ziehen.” (IP2)

Bei allen drei Kindern gibt es eine interdisziplinare Betreuung zwischen den Lehrpersonen
(teilweise im Teamunterricht und in verschiedenen Konstellationen), der Sprachheilpadago-
gin und den Eltern. Zusatzlich gibt es in zwei der drei betreffenden Schulen Sozialarbei-
ter*innen und in einem Fall eine schulinterne Ergotherapeutin. Weiters besuchen alle drei
Kinder (an manchen Tagen) den Hort, weswegen auch die Hortpdadagoginnen und Hortpada-
gogen sowie die Betreuer*innen eine wesentliche Rolle spielen. In einem Fall gibt es als zu-
satzliche Betreuungsperson eine Familienhilfe der Caritas und ein weiteres Madchen besucht

aulerschulische Therapien.

IP9 beschreibt den Austausch zwischen den Lehrpersonen und den Sprachheilpdadagoginnen
und Sprachheilpadagogen als ,,[...] extrem wichtig. Die miissen wissen, was ich mache und
wo ich hin will und ich versuche, sie schon miteinzubeziehen.” (IP9) Zudem meint sie zur Zu-
sammenarbeit zwischen der Schule und dem Elternhaus: ,Das ist schon wichtig, dass da das
Vertrauen da ist und das geht dann nur Uber den personlichen Kontakt und das wachst na-
tdrlich.” (IP9) Um ein besseres Verstandnis der Eltern hinsichtlich der padagogischen Wege

zu erlangen, meint IP9 aulRerdem:

Ich habe den Eltern auch schon angeboten, dass sie kommen kénnen, wenn ich mit dem Kind ar-
beite. Das ist so ein Weg, den ich einschlagen mochte, dass sie zumindest einmal dabei waren
oder ich mache dann auch, wenn die Eltern einverstanden sind, kurze Videos und schicke es ihnen

oder so, damit die einfach auch sehen, wie das funktioniert. (IP9)

Die nachste Frage zielt auf den Austausch zwischen den Bezugspersonen ab, beziehungswei-
se, ob es laufenden Kontakt untereinander gibt. Hierbei gibt es einen auffallenden Unter-

schied zwischen den einzelnen Personengruppen.
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Alle drei Lehrpersonen berichten lber einen regen Austausch innerhalb der Schule mit Pa-
dagoginnen bzw. Padagogen sowie Therapeutinnen bzw. Therapeuten und weiteren Betreu-
ungspersonen. Weiters nennen alle drei Damen die Vernetzungstreffen des UK-Netzwerkes
WieNieBu, die sie selbst oder Ansprechpersonen der Schule besuchen. Weiters gibt es in den

Forderschulen regelmaRige Treffen, bei denen offene Themen zur UK besprochen werden.

Beide Therapeutinnen klagen liber mangelhafte zeitliche Ressourcen, da sie an mehreren
Schulen tatig sind und dieser Umstand eine flexible Zusammenarbeit mit den Eltern sowie
den Padagoginnen und Padagogen verhindert. Dazu wird auch genannt, dass eigene Info-
Ecken an hochfrequentierten Bereichen der Schule errichtet wurden, die laufend mit wich-
tigsten Infos und Neuerungen zur UK bespickt werden (IP9). Zusatzlich kénnen Elterngespra-
che immer im Team durchgefiihrt und neue Umsetzungsmoglichkeiten gefilmt werden, um
sie den Eltern zu senden, sodass diese Anhaltspunkte zur korrekten Umsetzung zu Hause ha-
ben (IP9). Die oberhalb erwadhnte Vernetzungsgruppe wurde ebenfalls von den befragten
Personen angesprochen und eine der befragten Sprachheilpddagoginnen ist in dieser auch
federfuhrend.

Im Gegenteil zu den eher positiven Aussagen innerhalb des Schulteams berichten die Eltern
Uber wenige bis gar keine Kontakte mit Eltern anderer UK-Kinder. Als minimal wird der Aus-
tausch mit den Mittern und Vatern der Klassenkameradinnen und Klassenkameraden be-
schrieben, aber auch dieser erfolgt in duBerst geringem Male. Eine Mutter berichtete von
virtuellen Gruppen auf Social Media Plattformen und einer UK-Gruppe in Wien, zu der auch
die Geschwisterkinder mitkommen durften, allerdings 16sten sich beide Austauschmaglich-

keiten wahrend der Coronazeit auf (IP8).

Auf die Frage, ob jedes Kind, welches Anspruch an eine Sprachheiltherapie hat, diese auch

tatsachlich wochentlich erhalt, entgegnete eine Padagogin wie folgt:

Ja, im Normalfall und im glinstigsten Fall ware das so. Das war bei uns auch am Anfang so. Nur
sind in Wien viele Stunden gestrichen worden von der Sprachheiltherapie, das heifl3t, es geht sich
wesentlich weniger aus als frilher. Wir hatten friiher mal zwei Sprachheilpddagoginnen in der
Schule. Jetzt gibt es nur noch eine und die hat weniger Stunden als frither. Die Schiler sind nicht
weniger geworden, auch die Auffalligkeiten in der Sprache sind nicht weniger geworden. Also es
hat leider nicht jedes Kind dann die Moglichkeit, immer eine Stunde in der Woche zu haben, das

ist total schade und es ware sehr wichtig, ist aber leider nicht der Fall. (IP1)

Ahnlich reagierten auch IP5 und IP7. Erstere beantwortet die Frage nach der wdchentlichen

Stunde folgendermalen:

Eben nicht. Weil die [Name der Sprachheilpadagogin] ist die Einzige, die sie anbietet. Das ist halt

irrsinnig traurig und irrsinnig schade, weil sie total Uberlastet ist. Also Uberlastet nicht, aber sie ist
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halt Gberrannt. Es brauchen sie total viele Kinder und sie alleine ist halt einfach zu wenig, da
brauchte es viel mehr Sprachheilpadagogen. Aber mit ihr hat es super funktioniert. Die [Name des
Kindes] hat so viel gemacht mit dem iPad, die Sprachheillehrerin hat mir Videos geschickt, wo ich

mir gedacht habe: ,,Wow, was da alles funktioniert, wenn es nicht die Mama macht.” (IP5)

Die Notwendigkeit und Fortschritte durch die Sprachheiltherapie, die im Theorieteil genauer
ausgefiihrt wurden, werden mit der Aussage einer befragten Mutter (IP8) nochmals verdeut-
licht: ,Ich muss sagen, da haben die Frau [Name der Musiktherapeutin] mit der Musikthera-
pie und die Frau [Name der Sprachheilpdadagogin] wirklich gute Arbeit geleistet, weil sie hat
in dem letzten einen Jahr, hat sie extrem viele Fortschritte gemacht.” (IP8) Diese Wertigkeit
wird von einer der interviewten Sprachheilpddagoginnen unterstrichen, indem sie festhalt:
»,Diese Chance, dass ich eine Zweier-Situation habe, vollig ohne Ablenkungen, ist eine Luxus-
situation. Die hat die Mama zu Hause nicht, die haben die Klassenlehrerin nicht, das auch

wirklich zu nutzen, um uns intensiv mit der UK-Hilfe zu beschaftigen.” (IP3)

Aus den angefiihrten Aussagen lasst sich erkennen, dass die vorhandenen Mittel und Maog-
lichkeiten begrenzt sind, was alle beteiligten Personengruppen (Lehrkrafte, Therapeutinnen
bzw. Therapeuten und Eltern) beklagen. Die staatlichen Forderungen fir derartige Therapien
seien nicht ausreichend, gerade aufgrund der Tatsache, dass die Anzahl beeintrachtigter
Kinder laufend steigt, wie es bereits am Beginn der Arbeit zur Sprache gebracht und von IP5

erneut in der Befragung aufgegriffen wurde.

Die letzte Frage in der Kategorie , Interdisziplinaritat” zielt auf die UK-Koordination innerhalb
der Schule ab. Zuerst wurde nachgefragt, ob es eine UK-Koordinatorin bzw. einen UK-
Koordinator an der Schule gibt und weiters, ob sie diese Person, respektive das Aufgabenge-
biet dieser Funktion kennen. Hierbei decken sich die Aussagen der Lehrpersonen in den we-
sentlichen Ziigen. Zwei der drei Pddagoginnen meinen zwar, dass es diese Aufgabe der UK-
Koordinatorin bzw. des UK-Koordinators nicht offiziell gibt, aber jeweils ungefdhr zwei Lehr-
krafte der Schule als primare Ansprechpartner*innen fungieren. Diese gehen zu den Vernet-
zungstreffen, besuchen Fortbildungen sowie Vortrage und geben die gewonnen Neuigkeiten
bei schulinternen Treffen an das Kollegium weiter (IP1, IP7). Zudem spricht IP7 von Material-
ankaufen, der Hilfsmittel-Koordination sowie Organisation von beispielsweise Gebarden-
sprachkursen fiir die Lehrpersonen. Eine Sprachheilpddagogin bezeichnet diese Person als
»[.-.] Bindeglied zwischen der Vernetzung von ganz Wien und zur Schule” (IP3). IP3 ist bei
einzelnen Aufgaben ein Teil des Teams und meint auch, am Anfang eine grof3e Rolle darin
gespielt zu haben, allerdings nimmt sie sich jetzt mehr raus, ,[...] damit die irgendwie auch
selbstandig ihr Ding tun.” (IP3) In der Schule von IP4 sind die Aufgaben starker verteilt. Es

gibt sowohl eine Arbeitsgruppe flr iPads als auch fir die UK Allgemein.
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IP9 ist der Meinung: ,[...] dass es UK-Teams geben soll an Schulen, die sich darum kiimmern,
aber die sollten dann auch weniger Lehrverpflichtung haben, also es sollte dann auch in
Stunden abgegolten werden, dass man sagt: ,Ja du bist jetzt frei gespielt.” (IP9) Zusatzlich
spricht sie die C-Topf beziehungsweise pd-Stunden an und meint, dass die Lehrpersonen die-
se Stunden zur Materialherstellung verwenden kénnen und auch sollen (IP9). Zusatzlich hat
die Spracheilpddagogin im Lehrerzimmer eine UK-Ecke gestaltet, in der ihre Kontaktdaten zu
finden sind und in welcher sie immer wieder Materialien prasentiert oder beispielsweise
ausgedruckte Tafeln bereitstellt, die die Lehrer*innen fir ihren Unterricht verwenden kon-
nen. AuRerdem figt sie hinzu, dass sie regelmaBige Schreiben Uber angebotene Gebarden-
kurse oder allgemeine UK-Informationen, an die Direktion schickt, welche diese dann intern
weiterleitet (IP9).

Somit lasst sich zusammenfassen, dass es in allen drei Schulen Personen gibt, die offiziell
oder inoffiziell mit der UK-Koordination betraut wurden und zusatzlich durch die Sprachheil-
therapeutinnen unterstiitzt werden. Die befragten Eltern wissen zwar, dass es UK-
Koordinatorinnen bzw. UK-Koordinatoren gibt, allerdings wissen zwei der drei Mitter keine
konkreten Namen oder Aufgaben dieser Personen, beziehungsweise suchten bislang nicht

den Kontakt zu diesen.

7.4 K3: Erste UK-Interventionen

Wie der Start der Hilfsmittelversorgung ablduft, beziehungsweise wie die Aufgaben verteilt
werden, war eine weitere sehr interessante Erkenntnis aus den Interviews. In allen Fallen
war es so, dass die Eltern bereits vor der Einschulung zumindest erste Kontaktversuche mit
der UK hatten, entweder im Kindergarten oder durch diverse Ambulatorien, Therapien oder
Beratungsstellen. Weiters erzdhlen die Eltern von eigenen Interventionen Uber die Sprache,
eigens gebastelte Symbolkarten oder individuell vereinbarte Zeichen, um im Alltag kommu-

nizieren zu kénnen.

Folglich der Aussagen sehen sich die beiden Sprachheillehrerinnen sowie die Familienhelfe-
rin selbst in der beratenden Funktion, sozusagen als Basis der UK-Erstinterventionen, die
nachfolgend Informationen, Tipps und Umsetzungsmaoglichkeiten an Eltern und Lehrperso-
nen weitergeben. Dies wird auch durch die Aussagen der Lehrerinnen unterstrichen, die alle-
samt meinen, besonders in der Anfangszeit von den Sprachheilpddagoginnen unterstiitzt zu
werden, beziehungsweise die Hilfsmittel nicht selbst in der Klasse einflihren zu mussen. Sie
Ubernehmen vorhandene Gerate beziehungsweise Vorgehensweisen von den Sprachheilleh-

rerinnen oder von vorausgegangenen Klassenlehrerinnen bzw. Klassenlehrern. Es wurde er-
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hoben, dass das Kind anfangs beobachtet werden muss und die Kinder oftmals den Weg
vorgeben, da sie ohnedies zu einem Hilfsmittel tendieren oder vermehrt mit Kérpersprache
kommunizieren. In diesen Fallen muss der Fokus zu Beginn auf die, von den Kindern impli-
zierten, Kommunikationswege gelegt werden. Weiters meinte eine Sprachheilpdadagogin,
dass die ersten Kontaktaufnahmeversuche groRtenteils Gber Korpererfahrungen und Kor-

perkontakt ablaufen (IP9).

Im Nachgang wurden mégliche Anderungswiinsche bei der UK-Versorgung erfragt. Hierbei
weichen die Ansichten der Bezugspersonen etwas voneinander ab. Beispielsweise meinen
bei einem Kind sowohl! die Lehrperson als auch die Therapeutin, dass das Hilfsmittel zu Hau-
se mehr, beziehungsweise lGberhaupt verwendet werden sollte, die Mutter hingegen meint

allerdings, alles sei gut, so wie es ist.

Bei einer anderen Schiilerin ist auch seitens der Mutter alles in Ordnung, allerdings hatten
sich die schulischen Parteien mehr Zusammenarbeit von Anfang an, beziehungsweise besse-
re Erstinterventionen gewiinscht. AuBerdem wurde angemerkt, dass auflerschulische Thera-
pien oder Aktivitaten, die die Motorik sowie Kraftdosierung schulen, ebenfalls zur Verbesse-
rung der Sprachentwicklung beitragen wirden und somit gewinnbringend fiir das Kind wa-

ren, diese allerdings seitens der Mutter nicht vorgesehen sind.

Umgekehrt sieht die Mutter eines anderen Madchens Fehler ihrerseits, da sie anfanglich zu
wenig Uber UK wusste und deshalb bestimmte Kommunikationsanbahnungsversuche des
Kindes unterdriickte. Allerdings sprachen die weiteren Bezugspersonen dulierst positiv (iber
die Hilfsmittelversorgung sowie den Interventionen der Mutter und sehen keine Notwendig-

keit zur Anderung.

Genauso wie bei den ersten UK-Interventionen sowie der Suche nach passenden Hilfsmitteln
gingen auch die ersten Elternberatungen hinsichtlich Férdermdglichkeiten fir die Umsetzung
sowie die Finanzierung von den Sprachheiltherapeutinnen der Schule aus. Diese beraten die
Eltern, welche in weiterer Folge selbststandig um Kostenerstattung bei verschiedenen For-

derstellen ansuchen kénnen, was gleich zur nachsten Kategorie tiberleitet.

7.5 K4: Finanzierung, Unterstiitzungen

Die Finanzierung der UK-Mittel gestaltete sich in allen untersuchten Fallen unterschiedlich.
In den herangezogenen Fallen dieser Masterthesis sprechen alle Interviewpartnerinnen von
einem iPad inklusive der Kommunikationsapp METACOM. Aus diesem Grund beziehen sich

die nachfolgenden Ausfiihrungen auf dieses High-Tech-Medium.
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Eine Lehrperson spricht von: ,[..] Unterstiitzungen verschiedener Organisationen, die sie
bekommen haben, sodass die Eltern quasi immer noch was zahlen mussten, aber nur noch
einen Bruchteil von dem eigentlichen Preis.” (IP4) Gegenteilig berichtet die Mutter eines
Kindes davon, alle Hilfen und Therapien selbst finanziert zu haben und meint dazu: ,Das ist
in Osterreich alles eine Katastrophe, das ist leider so, ja.“ (IP2) Weiters fiigt sie hinzu: ,Das
ist schnell gegangen. Wenn man es selbst zahlt, geht das schnell. Also was ich von der Lehre-
rin gehort habe, wenn man das halt einreicht, dann dauert das monatelange und das geht
nicht.” (IP2) Damit meint sie die Behordenwege, unzahlige Antrage und Férderansuchen, die
gestellt werden miissen und welche obendrein bei dieser Familie alle abgelehnt wurden, da
die Eltern Uber ein zu hohes Einkommen verfligen. Supplementar zur eben zitierten Aussage
und ankntipfend an die Erfahrungen von IP2 meint IP9, dass es zwar einen Rechtsanspruch
auf die Kommunikationsapp gibt, die Forderungen allerdings abhangig von den Einkom-
mensverhaltnissen der Eltern sind. Weiters sagt sie: ,,Von offizieller Hand kommt da nichts.
Also das ist dann von der Lehrperson abhangig, ob sich diese dann informiert.” (IP9) Eine
weitere befragte Mutter erwdhnt, dass die Kommunikationsapp zwar bezahlt wurde, die
Kosten fiir das Ausgabegerat (iPad) allerdings nicht Gbernommen wurden, da das Gerét als

Konsumgut gilt (IP5).

Diese genannten Aussagen greift eine weitere Interviewpartnerin in ihrer Antwort auf die

Frage nach der Finanzierung von UK-Mitteln folgendermaRen auf:

Wir wissen oder wir hatten die Info bekommen, dass das Ganze Uber die Hilfsmittelfirma LifeTool
geht und ich weil} es eben aus meiner beruflichen Vorerfahrung, wie der Ablauf halt dort war mit
arztlicher Verordnung und dann einreichen bei der OGK, dann Ablehnung, dann LifeTool, dann
FSW, weil in Wien wird das finanziert vom FSW aber nur wenn, also es wird dann das Gehalt von
den Eltern angeschaut, wenn die Eltern Besserverdiener sind, missen sie das iPad zumindest
selbst finanzieren, aber wenn mich nicht alles tauscht, wird zumindest die Kommunikationsapp fi-
nanziert, was absurd ist, weil es gilt das iPad als Konsumgut, von dem her wird es nicht finanziert,
aber die App dazu gilt als Hilfsmittel. Also es ist idiotisch, es ist wirklich verrickt und ich habe
dann einmal wieder versucht, den Eltern zu erklaren. Ja aber finde, da misst ihr definitiv was an-
dern, weil es eine App ohne ein Gerat, wo die App bedienen kann, bringt halt Nisse und auch die
Tatsache, dass es diese, also die meisten Apps halt nur fir iOS Gerate gibt, also fiir Apple-
Produkte, das ist auch eine Frechheit, aber gut, da habe ich mich schon viel aufgeregt in den in

den letzten Monaten und im letzten Jahr. Ja, ich hoffe, das dndert sich irgendwann. (IP6)

Zudem erganzt IP9 die Herausforderungen durch fehlende sprachliche Kompetenzen, indem

sie folgendes anmerkt:

Das ist ja auch total zdh, das alles zu verstehen und es ist schon fiir jemanden, der kompetent ist,

der Sprache machtig ist und Zeit und Ressourcen hat und sich da anrufen traut schwierig genug,
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aber fir jemanden, der nicht einmal Deutsch kann, ist das echt, echt schwierig. Da gibt es wirklich
noch Luft nach oben. (IP9)

7.6 K5: Fortbildungen, Beratungen, Austausch

Die Antworten auf die Frage, ob es Fortbildungen, Beratungen, Kurse und Unterstitzungen
hinsichtlich UK fur Bezugspersonen gibt, differieren erheblich zwischen den Respondentin-
nen. Zwei der drei Lehrpersonen meinen, es gibt laufend Fortbildungen wahrend des Schul-
jahres, die von Seiten der Schule organisiert und von einer Sprachheilpadagogin oder einem
Sprachheilpadagogen abgehalten werden oder dass beispielsweise die Firma LifeTool an die
Schule kommt und zusammen neue Gerate ausprobiert werden. AuRerdem meint diese Pa-
dagogin, dass LifeTool jederzeit erreichbar ist und personliche Termine vereinbart werden
konnen. Allerdings sagt sie auch, dass sich Bezugspersonen fiir Beratungen selbst einsetzen
miussen (IP1). Die zweite Padagogin flgt zu den bereits genannten Moglichkeiten noch die
Unterstlitzung durch Kolleginnen und Kollegen hinzu, die schulintern haufig weiterhelfen
kdnnen (IP7). Die dritte befragte Lehrkraft meint, bis dato keine derartige Unterstiitzung er-
halten zu haben (IP4).

Eine Respondentin verkiindet ihren Arger, indem sie sagt, dass sie liber den Arbeitgeber le-
diglich eine viel zu kurze und oberflachliche Einschulung erhalten hat und sie sich selbststan-
dig ihr Wissen zu Augensteuerungsgeraten aneignete (IP6). Zwei der drei Therapeutinnen
entgegneten dieser Frage mit dem Hinweis, dass sie selbst in der beratenden Funktion tatig
sind (IP3, IP9). Sie unterstiitzen Lehrpersonen und Eltern bei der Einflihrung sowie Umset-
zung im Unterricht und im weiteren Sinne auch zu Hause. Auerdem sprechen beide die
enorme Wichtigkeit des Austausches zwischen Kolleginnen und Kollegen an. Zudem berich-
ten sie Uber Webinare der Hilfsmittelfirmen, den UK-Vernetzungstreffen, Stammtischen,
Vortragen, Fortbildungen an den Padagogischen Hochschulen sowie diversen Wochenend-
seminaren zum Thema Unterstitzte Kommunikation beziehungsweise lautsprachliche Beein-
trachtigungen. Diese beiden Respondentinnen sprechen auch von autodidaktischem, eigen-
verantwortlichem Lernen und der selbststandigen Unterstiitzungsbeschaffung, die, wie zu-
vor festgehalten, auch von den Lehrpersonen angesprochen wurde (IP3, IP9). IP9 meint au-

Rerdem:

Man sollte halt dann einmal eine kleine Ausbildung machen. Irgendeine Fortbildung ware schon
wichtig, damit man auch weil3, wie es geht. Weil wenn ich dann nicht weil}, wie ich etwas tue oder
was ich tue, dann hilft mir der beste Wille nichts. Also ein bisschen ein Ristzeug braucht man

schon. Aber es braucht oft weniger, als man glaubt. (IP9)
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Die Mutter von Kind A meint, sie erhielt eine Gerate-Einschulung von der Firma, iber die sie
die App beziehen (IP2). Die Ersteinflihrung bei Kind B gestaltete sich etwas anders, denn in
diesem Fall hatte die Mutter bereits ein Vorwissen zu den UK-Hilfsmitteln und deshalb war
sie vollig auf sich alleine gestellt, da die Firma meinte, dass sie es einfach gemeinsam mit ih-
rer Tochter im Alltag probieren soll. Die Mutter meint hierzu: ,Ich glaube, beraten wirst du
am besten, wenn du wirklich noch nichts weift und sagst: ,Da ist mein Kind, bitte schaut sie
an. Was kénnen wir machen?’“ (IP5). Wiederum anders gestaltet es sich bei Kind C, dessen
Mutter meint, sie habe nie eine aulRerschulische Beratung/Betreuung erhalten, beziehungs-
weise bekam sie, ihren Aussagen zu Folge, auch keinerlei Informationen zu UK-

Vernetzungstreffen oder Ahnlichem (IP8).

7.7 K6: Beginn UK-Einsatz

Um einen bestmoglichen Start und gute Erstinterventionen mit UK-Mitteln zu gewahren,
braucht es einerseits personelle Ressourcen und die Unterstitzung aller Bezugspersonen.
Andererseits gibt es aber auch institutionelle sowie materielle Voraussetzungen. Um diese
erfahrbar zu machen, wurde den Respondentinnen folgende Frage gestellt: ,Welche sind fir
Sie die wichtigsten Punkte, die unbedingt seitens der Schule gegeben sein missen, bevor ein
UK-Kind eingeschult wird?“ Die Antworten lassen sich ebenfalls in die genannten Bereiche
(personell, institutionell bzw. materiell) einteilen. Am haufigsten genannt wurde ein an den
Schulen vorratiger Pool an diversen Hilfsmitteln wie Bildkarten, Tablets oder Taster (IP1, IP7,
IP3, IP9). Weitere Begriffe, die hdufig genannt wurden, betreffen die Padagoginnen und Pa-
dagogen. Hierbei wurde Engagement, Interesse und Offenheit fiir Neues haufig genannt (IP4,
IP3). AuBerdem wurde festgehalten, dass es eine Bezugsperson mit ausreichend zeitlichen
Ressourcen braucht, welche auf das Kind eingeht und die Fahigkeiten des Kindes erkennt
(IP7, 1P2). IP1 meint auRerdem, dass eine innerschulische Sprachheiltherapie von Vorteil wa-
re. IP8 nennt hierzu allgemein Therapieangebote innerhalb der Bildungseinrichtung. Die
nachfolgenden personellen Anforderungen wurden jeweils einmal genannt: Férderung von
Weiterbildungsmoglichkeiten fiir Lehrpersonen (IP4), Fahigkeit zur Motivation der Schi-
ler*innen und der Eltern (IP4) sowie eine einfiihrende UK-Grundausbildung fiir alle Lehrper-
sonen (IP5). Gepragt von den institutionellen Rahmenbedingungen sind die Wiinsche nach
Ruhe- bzw. Therapierdumen (IP2), einer Klettwand mit Symbolen in jedem Klassenraum (IP5)
und den zeitlichen sowie materiellen Ressourcen, um Materialien herzustellen. Beispielweise
werden hierzu ein funktionierender Drucker und ein Vorrat an Laminierfolien und Klettver-

schlissen genannt (IP9).
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Im Nachgang geht es um die bereits erwdahnten ersten Bemiihungen der Bezugspersonen. Im
folgenden Abschnitt werden die Ergebnisse der Padagoginnen- sowie Sprachheiltherapeu-

tinnen-Interviews prasentiert.

Eine Padagogin erzahlt von der UK-Einflihrung mithilfe der Kélner Kommunikationstafel. Die-
se war anfangs sehr heruntergebrochen und nur mit den wichtigsten Begriffen gespickt. Die
Lehrperson spricht davon, sich mit dem Kind eine Geschichte Uber Tiere anzuhéren. An-
schlieBRend werden die vorkommenden Begriffe gesucht und geschaut, was diese Tiere ma-
chen. Um moglichst alle Kanéle zu aktivieren, wird zusatzlich gebardet sowie die passenden
Schleich-Tiere gesucht und diese abgetastet. AuRerdem werden Aktivitdten mit der Kommu-
nikationsapp ausprobiert, wie etwa einen Luftballon aufpusten oder durch die Klasse sausen
lassen. Die Kinder driicken am iPad, ein Video wird abgespielt und obendrein macht die
Lehrperson diese Abfolgen mit einem echten Luftballon im Klassenzimmer nach. Sie be-
schreibt die Lernerfahrung folgendermalfen: ,Jedes Kind hat so erfahren, wenn ich da drauf-
driicke, passiert was, da spricht eine Stimme und es passiert auch noch mit dem Luftballon

was, so auf diese Art.” (IP1)

Eine weitere Lehrperson schreibt dem ersten gegenseitigen Kennenlernen eine grofle Be-
deutung zu. Dadurch erféhrt die Padagogin sowohl die Interessen der Kinder als auch die
vorratigen Ausdrucksmoglichkeiten und Wege der Kommunikation. Anschlieffend wird das

Ill

,hochmal” eingefiihrt und das Kind damit aufgefordert, beispielsweise einen Taster o. A. zu

benutzen. Somit macht die Schiilerin oder der Schiiler etwas, das sie oder er:

[...] sehr gerne macht, dann wird abrupt gestoppt, also aufgehort, sodass das Kind quasi aufgefor-
dert wird, uns mitzuteilen, was es ,nochmal’ méchte oder eben ,Stopp‘ oder ,ja‘, ,nein’. Das sind
so die ersten Sachen, womit es eingefiihrt wird, und dann wird es immer weiter ausgebaut, bis

Ein- oder Zwei-Wort-Satze gebildet werden. (1P4)

Die dritte Lehrperson spricht von einem automatischen Erstkontakt mit den Hilfsmitteln,
welcher durch ein geschmiicktes Klassenzimmer, durch gedriickte Taster und aufgehangte
Bildkarten entsteht. Sie meint, es ist ,,[...] mehr so ein Reinwachsen” und weiters erklarte sie:
»Dann merkt man halt, worauf sprechen sie am ehesten an und dann kommt das vermehrt
zum Einsatz, aber das ist jetzt bei keinem der Kinder in meiner Klasse so, dass ich nur gebar-

de oder nur mit Metcom arbeite.” (IP7)

Ergdnzend zu den Ausfiihrungen der Lehrpersonen berichtet eine Sprachheilpdadagogin vom
Ausgangslevel, das sie in der Interaktion spielerisch analysiert, bevor sie mit den Interventio-

nen beginnt. Dazu meint sie:
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Wir probieren dann einfach Verschiedenes aus und je nach Niveau wird dann halt geschaut: , Kann
es schon mit zweidimensionalen Symbolen umgehen? Hat es diese Symbolfidhigkeit? Hat es ver-
standen, wenn ich auf das Symbol zeige oder diese Karte nehme, dass das eine kommunikative
Wirkung hat?“ (I1P3)

Weiterfiihrend meint sie, dass sie meistens mit Interaktionsspielen startet (vergleichbar mit
den Luftballon-Spielen von IP1). In weiterer Folge geht sie dann liber auf das jeweilige UK-
Mittel bzw. die verschiedenen Medien. Sie beschreibt den Umstand, dass auch viele weitere
Faktoren, wie beispielsweise die Sehfahigkeit, Feinmotorik oder spezifische Einstellungen am
Gerat ebenso eine bedeutende Rolle spielen und beendet ihre Ausfihrungen mit folgenden
Worten: , Also, das sind dann alles so Dinge, es ist ein Prozess, in dem Prozess wird dann

Verschiedenes ausprobiert.” (1P3)

Daran ankniipfend zielte eine Frage auf die alltaglichen Kommunikationsmuster, die taglich
(mehrmals) wiederkehren, ab. Allen voran sei gesagt: Es braucht viel Ubung und Geduld. IP1
meint, ein standiger Kontakt sowohl bei Fragen als auch bei den Antworten sei unabdingbar
und: ,Man muss einfach viel probieren, ganz oft durchspielen. Das dauert oft sehr, sehr lan-
ge.” (IP1) Erst wenn dieser Zugang verinnerlicht wurde, kann und wird das Kind die Kommu-
nikationshilfe aus freien Stlicken verwenden. Eine der befragten Padagoginnen meint, es gibt
in der Klasse Bildkarten fir , Toilette” und wenn sie hinzeigen, weild die Lehrperson, dass das
Kind auf die Toilette muss. Auch die dritte Lehrperson spricht von Tastern fiir bestimmte,
wiederkehrende Tatigkeiten, wie dem Gang zum WC oder dem Trinken. AuBerdem erklaren
die Respondentinnen den Umstand, dass sie die Kinder gut kennen und deshalb auch Gesten
wie ein Deuten auf die Genitalien oder individuelle Gebarden (wie ein Tippen auf den Mund
fr Trinken) entschlisseln konnen, sodass die Kinder auch in diesen alltdglichen Kommunika-
tionsmustern verstanden werden (IP4, IP2, IP7). Eine von IP5 erwadhnte Unterstitzung fir
den Klassenraum oder dem Zuhause ist eine sogenannte ,Talking-Wall“, auf welcher indivi-
duelle Bildkarten zu sehen sind, welche eigens besprochen werden kénnen, sodass das Kind
haufig wiederkehrende Begriffe zum Ausdruck bringen kann. AbschlieRend bleibt noch zu
sagen, dass einige Interviewpartnerinnen aber auch darauf hinweisen, dass das beschriebe-
ne Kind bestimmte Abldufe alleine ausfiihren kann, wie zum Beispiel zum Waschbecken ge-

hen, Wasser in einen Becher einfiillen und dieses trinken.

7.8 K7: Formen von UK

Wie bereits durch den Theorieteil erkenntlich wurde, gibt es eine Vielzahl an Methoden, Ma-

terialien, Gerate und Anwendungsgebiete der Unterstiitzten Kommunikation. Nachfolgend
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werden jene Kommunikationsmethoden dargestellt und erwdhnt, die auch in den Interviews
mit den neun Respondentinnen angesprochen wurden und somit in der Kommunikation mit
den besagten drei Kindern Anwendung finden. Zudem soll festgehalten werden, dass bei der
Auswahl der Interviewpartnerinnen die Verwendung bestimmter Gerdte keine Anforderung,
beziehungsweise ein Ausschlusskriterium waren. Dennoch ergab sich der Umstand, dass alle
drei Kinder mittels iPad und der MetaTalk-App kommunizieren, weswegen sich alle nachfol-
genden Aussagen und Ergebnisse lediglich auf diese Geradte und dieses Programm referen-

zieren und diese UK-Methode als erstes erwahnt wird.

Als groRer Vorteil wird die Vielzahl an Moglichkeiten, Wortern und Begriffen gesehen, die
diese Kommunikationsapps bieten. Aulerdem wird die leichte Verstandlichkeit fir aulRen-
stehende Personen angesprochen, die die Sprachausgabe der Geradte ermdglicht. IP1 spricht
von einem , WOW-Effekt” bei der Bedienung: ,Ich habe das Bild, kann draufdriicken und ho-
re gleich, was das ist.” (IP1) Durch den Gebrauch erlangen die Kinder weiters Sprachwissen
und ein Wortschatz wird aufgebaut. Der Aufbau und die Kategorisierungen werden von P4
als Vorteil, von IP3 teilweise als Nachteil angesehen. Erstere meint, dass die Ebenen, die in-
einandergreifen und die Begriffe einteilen, eine Hilfestellung bieten, um Ausdriicke leichter
zu finden (IP4). Die andere Interviewpartnerin ist der Meinung, dass es viel Ubung und eine
umfassende Merkfahigkeit braucht, um die Begriffe zu finden und die Pfade gedanklich ab-
zuspeichern (IP3). Eine Lehrperson (IP7) spricht den Umstand der stetigen Verfligbarkeit an.
Sie meint, es gibt Schiler*innen, die das eigene Tablet stets parat haben und es somit immer
zur Kommunikation verwenden. Unter diesen Umstdanden spricht sie von einer ,super Sa-
che” (IP7).

IP2 berichtet von positiven Erfahrungen wahrend des Urlaubes, da ein Tablet transportfahig
ist und somit (iberall eingesetzt werden kann. Uber einen weiteren positiven Effekt spricht
IP5, die meint, ihr Kind kann Gegenstdande benennen, die physisch (momentan) nicht vor-
handen sind. Zudem spricht sie von einem positiven Effekt mit Geschwisterkindern, die
dadurch ebenfalls miteinander kommunizieren kénnen. Sie meint, dass diese Sprachapps
»...] den Menschen ohne Lautsprache echt alles ermdglichen.” (IP 5) Eine Sprachheilpadago-
gin meint, dass die Sprachausgabe sehr motivierend ist fiir die Kinder und sie in ihren Einhei-
ten ausnahmslos mit dem iPad arbeitet und kommuniziert. Sie beschreibt den Prozess wie

folgt:

Das heildt, man muss, obwohl sie sprechen, und das habe ich mit ihr gemacht, obwohl sie dann
gerne auch gesprochen hat und ich den Zusammenhang verstanden habe, was sie sagen mdchte,
trotzdem mit dem iPad den Wortschatz, mit dem gearbeitet wird, in der Navigation finden, weil

wenn sie mal nicht verstanden wird, dass sie darauf zuriickgreifen kann. (IP3)
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Vergleichbar hierzu ist die Aussage von IP6, die festhalt:

Ich verwende das iPad, dass sie sich was aussucht, aber eigentlich kdnnte sie auch hingehen und
mir das zeigen. Das ware eigentlich auch der kiirzere Weg und ware der gescheitere aber sie be-

dient das iPad und das ist halt dann ein bisschen Ubung auch fiir sie. (IP6)

Haufig genannt wird auch die individuelle Gestaltbarkeit und die facettenreiche Anwendung,
die fir jedes Kind eigens angepasst werden kann. AuBerdem kdnnen spezifische Begriffe,
wie zum Beispiel Klassenkameradinnen und Klassenkameraden, hinzugefligt werden und die
GroRe der Abbildungen adjustiert werden, sodass sie auch fir beispielsweise motorisch ein-

geschrankte Kinder bedienbar sind.

Auf die Frage nach den Nachteilen dieser Apps bzw. iPads antworteten nahezu alle Respon-
dentinnen mit den bekannten Schwierigkeiten technischer Geréate, wie die notwendige Ak-
kuversorgung und dem Versagen bei Regen oder im Schwimmbad. Weiters berichtet eine In-
terviewpartnerin von einer haufigen inkorrekten PIN-Eingabe, die das Gerat sperrt oder der
Loschung des kompletten iPad-Inhaltes (wenn z. B. der gefiihrte Zugang nicht eingestellt
wird) (IP5). IP1 meint zusatzlich, dass die Kommunikation mittels Sprachausgabegerat ,[...]

den Prozess einfach verlangsamt. Das macht es nicht ganz so natrlich.” (IP1)

Auch der finanzielle Aspekt wird von einigen Respondentinnen angesprochen, da diese Gera-
te nicht gunstig zu erwerben sind und lediglich die Kosten fiir die Sprachapp tGbernommen
werden. Wie schon erwahnt ist eine Kostenlibernahme mit einigen Behérdenwegen und ei-
ner aufwendigen Blirokratie verbunden, weswegen eine der drei befragten Mitter berichtet,
diese App selbst finanziert zu haben und die zweite Mutter seit einiger Zeit auf die Kosten-
freigabe und in weiterer Folge das Kind auf die Benitzung dieser App wartet. In diesem Fall
benutzt das Kind ein schulinternes Gerat, das allerdings anders aufgebaut ist, weswegen es
einer Umgewdhnung bedarf, sobald sie Gber die App auf dem eigenen Gerat verfiigt (IP7).
Als weitere Nachteile gelten die Belastung fiir die Augen sowie eine Verschlechterung der
Koérperhaltung, da die Kinder nach vorne geblickt arbeiten (IP2). AuBerdem spricht eine Mut-
ter von unangenehmen Situationen, die, aufgrund der hérbaren Sprachausgabe, in der Of-
fentlichkeit entstehen kénnen (IP5). Diese Respondentin berichtet auch von dem Gefiihl, mit
einem selbst zu sprechen, welches sie haufig hat, weil ihre Tochter ihren Intentionen am i-

Pad nicht folgt oder schlichtweg nicht hinschaut (IP5).

Unabdingbar fir diese Tablets mit Sprachausgabeapplikationen ist auch der richtige sowie
achtsame Umgang. Es braucht einerseits die Kenntnis sowie die korrekte Benutzung aller Be-
zugspersonen, die damit kommunizieren und andererseits das Interesse des Kindes, denn

»[...] das iPad koénnte alles, aber wenn es nicht genutzt wird, bringt es nichts.” (IP5) Im Sinne
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des Modellings ist die Aussage von IP5 hervorzuheben, in der sie sagt: ,Es sollten ja eben
nicht nur die Eltern, sondern eigentlich das ganze Umfeld mit dem iPad kommunizieren.”
(IP5)

AbschlieBend soll noch erwdahnt werden, dass es neben der High-Tech Produkte, wie dem i-
Pad, auch einfache Low-Tech Sprachausgabegerate gibt, die, wie IP3 vermerkt: ,[...] einfa-

cher sind, wo nur vier, finf Dinger [Begriffe] ausgegeben werden.” (IP3)

Direkt nach dem iPad inklusive einer Kommunikationssoftware folgen die Gebarden. Ein-
gangs soll auch festgehalten werden, dass alle befragten Lehrpersonen, die beiden Thera-
peutinnen sowie die Familienhelferin, die wichtigsten Gebarden fiir eine solide funktionie-
rende Kommunikation beherrschen. Viele erzdhlen auch, dass sie nicht die Osterreichische
Gebardensprache (OGS) verwenden, sondern die fiir die UK wichtigen Gebirden, die aller-
dings keine grammatikalischen Strukturen aufweisen. Primar sind dies Hauptworter aber
auch vereinzelte Verben. Die Therapeutinnen berichten Gber eine dhnliche Verwendung. Sie
bedienen sich primar den Gebéarden fiir Worter, die immer wieder verwendet werden, wie
beispielsweise der Gebarde ,fertig” am WC. Allerdings ist hierbei nicht die Rede von einem
umfassenden Gebardenwortschatz, sondern eine Therapeutin meint, dass rund zehn Gebar-

den sowohl verstanden als auch selbst umgesetzt werden (IP3, IP9).

Die Lehrpersonen berichten davon, dass die Gebarden ,[...] im Schulalltag immer parallel
mitlaufen” (IP1 & IP7). Die Kinder nehmen diese Bewegungen auf und verwenden auch
selbst teilweise viele Gebarden. AuRerdem berichtet eine Padagogin von der Lectary-App,
die in den Unterricht eingebaut wird. Zusatzliche Férderangebote gibt es seitens der Schulen

durch gemeinsame Gebardensingevents oder Aushdngen von Gebarden.

Die Gebéardenkenntnis bei den drei Muttern divergiert stark. Eine Mutter kennt und be-
herrscht die notwendigen Gebarden und besucht auch Gebardenkurse (IP5), die zweite Mut-
ter probiert diese zwar zu lernen, scheitert aber haufig an der Vielzahl an Variationen und
hilft sich mit Gebardenapps weiter (IP8) und der dritte befragte Elternteil meint, dass ein
Beherrschen nicht notwendig sei, da ihre Tochter die Lautsprache ohnedies versteht (IP2).
Zwei der drei Mitter berichten, dass die Kinder diese Gebarden annehmen und auch zu Hau-
se verwenden, obwohl die Eltern wenige Gebarden kennen (IP2, IP8). Auch die Eltern nen-

nen Gebadrden-Apps, die sie unterstiitzend verwenden.

Gegenteilig klagt eine Mutter, die die Gebarden auch im familiagren Umfeld anbietet, dass
diese vom Kind kaum angenommen und verwendet werden. Weiters meint die Responden-

tin:
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Sie hat eine Zeit lang finf Gebarden aktiv gemacht und dann wird sie halt schlampig und fiihrt
diese total schlampig aus, obwohl sie diese schon so schon gemacht hat oder wenn du jetzt eine
neue Gebarde dazu lernst, dann merkst du, dass eine, die sie schon super gekonnt hat, ver-
schwindet. (IP5)

Um eine ideale Umsetzung auch im Elternhaus zu gewahrleisten, kann eine Gebdardenmappe

unterstitzen. IP9 meint hierzu:

Damit eben mal die Kommunikation zu den Eltern da ist, dass die dann quasi sehen, diese Gebar-
den werden gelibt. Da ist dann auch ein QR-Code dabei, wo man dann auch gleich das Video an-
schauen kann, dass sie wissen, das sind jetzt die Hauptgebarden, die eingesetzt werden und dass

sie diese auch anwenden. (IP9)

Die in der Befragung erhobenen Vor- und Nachteile der Gebarden decken sich weitgehend
mit denjenigen, die im Literaturteil dieser Arbeit beschrieben wurden. Als grofSter Vorteil
wird haufig die Tatsache genannt, dass die Hande immer verfligbar sind und somit die Kom-
munikation mittels Gebarden nahezu in jeder Situation beziehungsweise an jedem Ort mog-
lich ist. Den Umstand, dass Gebarden ,immer und schnell verfligbar” sind, halten alle Res-
pondentinnen fest. Daran anknipfend wird genannt, dass Gebarden nicht von einem aufge-
ladenen Akku oder einer méglichen Lautstdrke anhangig sind und keine hohen Kosten verur-
sachen. (In diesen Anfiihrungen, wird ein Vergleich zu den High-Tech-Geraten gezogen.) Eine
Interviewpartnerin (IP6) beschreibt die Gebarden als ,natlrlicheren Zugang”, da die Gebar-
den vom eigenen Koérper ausgehen. Eine weitere Padagogin erklart zudem, dass bei ihr Ge-
barden haufig auch bei fehlenden Sprachkenntnissen zur besseren Verankerung der Worter

und als zusatzliche Unterstiitzung eingesetzt werden (IP1).

Nachteilig nennen die Respondentinnen die Tatsache, dass Gebdrden miihsam und schwer
zu erlernen sind und gleichzeitig schnell wieder verlernt werden, wenn sie nicht regelmafig
angewandt werden. Diese Ausflihrungen kommen primar von den befragten Mittern, aber
auch die Padagoginnen sprechen die Tatsache an, dass es eine eigene Sprache ist, welche
schwer zu lernen ist und bei Nichtanwendung rapide wieder vergessen wird. Uberdies diffe-
rieren die Gebarden zum Teil stark zwischen den einzelnen Landern, weswegen eine Inter-
viewpartnerin, die in Deutschland eine Gebirdensprachausbildung machte, in Osterreich
nahezu alle Gebarden neu erlernen musste (IP4). Ein weiterer Nachteil ist das fehlende Ver-
standnis von Dritten, weil sie diese nicht beherrschen oder auch aufgrund fehlerhafter Aus-
fihrungen, die einerseits bedingt durch motorische Beeintrachtigungen (IP9) auftreten kon-
nen oder andererseits aufgrund schlampiger Umsetzung entstehen (IP3, IP5, IP7). Diesen ei-

genen Dialekt, beziehungsweise die individualisierten Gebadrden werden lediglich von den
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engsten Bezugspersonen verstanden, was eine Kommunikation mit fremden Personen un-
moglich macht (IP6, IP9).

Als weiteres wichtiges Kommunikationsmittel innerhalb der Unterstiitzten Kommunikation
gelten Bild- beziehungsweise Symbolkarten, wie sie im theoretischen Abschnitt detailreich
beschrieben wurden. Alle Interviewpartnerinnen halten fest, dass sie dieses Medium im All-
tag sowie im Unterricht und in Therapiesituationen einsetzen und die Kinder diese Bild-
/Symbolkarten zumeist in unmittelbarer Nahe haben. Eine Lehrperson meint hierzu: ,Die
Klasse ist geschmickt mit Bildkarten.” (IP7) Weiters fugt IP9 hinzu, dass diese Kartchen, ge-
rade am Anfang, reale Gegenstdande abbilden sollen, denn abstrakte Worter, wie zum Bei-
spiel ,Bitte” oder , Danke”, sind nur schwer verstandlich (IP9). Auf die Zwischenfrage der In-
terviewleiterin, ob es einen Unterschied zwischen digitalen Bild-/Symbolkarten (z. B. am i-
Pad) oder physischen Kartchen gibt, entgegnete sie mit: ,Es ist egal, ob das jetzt eine physi-
sche Karte ist oder das Tablet.” (IP9).

In den vorhergehenden Ausfihrungen wurde das Hauptaugenmerk auf die zentralen und
gebrduchlichsten Kommunikationsmittel gelegt. Die nachfolgenden Absatze behandeln wei-
tere UK-Moglichkeiten, die zum einen im theoretischen Teil der Masterthesis abgehandelt
wurden und zum anderen in den einzelnen Interviews besonders in Bezug auf deren prakti-

schen Einsatz beschrieben wurden.

In der Klasse von IP7 gibt es Taster fiir den Morgenkreis inklusive dem BegriiBungslied. Dabei
werden alle Kinder begriiBt und abgefragt, wie deren Stimmungslage ist. Es gibt ver-
schiedenste Taster mit unterschiedlichen Gefiihlen und Emotionen, die die Kinder damit zum
Ausdruck bringen konnen. Sie kdnnen zwischen verschiedenen Parametern, wie: ,Es geht
mir sehr gut”, ,,Danke gut” oder ,Leider schlecht” auswahlen. (IP7). Weiters gibt es fixe Tas-
ter, die fir den Gang zum WC oder das Verlassen der Klasse stehen und immer fir die Schi-
ler*innen verfligbar sind. Weiters gibt es in diversen Lernsituationen noch Taster zu Bildkar-
ten. Die Lehrperson fiihrt weiter aus, dass diese zwar eine gute Unterstlitzung fur wieder-
kehrende Situationen sind, allerdings ,[...] nichts, was irgendwie super alltagstauglich ist.”
(IP7)

Lediglich eine Interviewpartnerin (IP4) berichtet (iber die Verwendung einer TEACCH-Mappe,
in welcher ,[...] dann die passenden Bilder nochmal abgebildet sind mithilfe von Klettver-

schluss und das kann dann zugeordnet werden.” (IP4)

Kind B fiihrt ein Tagebuch in Form eines Kalenders, welches es als Kommunikationsgrundlage
mit anderen Menschen verwendet. Die Padagogin sowie die Familienhelferin machen in der

Schule und auf Ausfliigen Fotos, senden diese an die Mutter und am Wochenende wird das
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Tagebuch gestaltet und im Zuge dessen die vergangene Woche aufgearbeitet. AuBerdem
gibt es Sticker mit beispielsweise dem Gesicht der jeweiligen Familienhelferin, damit das
Kind weiB, an welchem Tag, welche Betreuungsperson zu ihm kommt. Die Lehrperson meint,
dass sie mit dem Tagebuch in der Schule die Woche reflektieren und die Familienhelferin er-
ganzt folgenden Gedanken: ,Die [Name des Kindes] hat das manchmal mit und wenn wir un-
terwegs sind, dann nimmt sie es ganz stolz raus und mdchte es durchblattern und anschau-
en.” (IP6) AulRerdem sagt sie: ,Ich finde das super, also weil es ja doch auch eine schone Er-
innerung ist flr sie und sie trotzdem so auch dariiber kommunizieren kann, was in letzter
Zeit passiert ist.” (IP6)

Das Kommunikationsboard wird im Unterricht von IP4 herangezogen, um Ablaufe zu thema-
tisieren. Dieses beinhaltet einen Kernwortschatz und einzelne zusatzliche Bereiche. Aller-
dings meint die Lehrperson, dass der Aufbau und die Fiille an Wortern zu einer Unibersicht-
lichkeit flihren, vor allem im Vergleich mit dem iPad. Sogenannte Sprechboards werden von
IP4 eingesetzt, um alltdgliche Kommunikationsanldsse abzudecken. Die Tasten eines Sprech-
boards werden individuell besprochen und die Kinder kénnen durch Driicken der jeweiligen
Taste ihren Wunsch zum Ausdruck bringen (z. B. ,,Ich mag dieses Buch lesen.”) oder sich den
Speiseplan der Woche immer wieder anhoren. Die Padagogin spricht von ,,[...] einfachen S&t-
zen, was die Kinder interessiert, die dadurch kommunizierbar werden.” (IP4) Damit zu ver-
gleichen ist auch ein ,Schul- und Spieltisch”, wie ihn IP2 nennt, dessen Tasten ebenfalls be-
sprochen werden kdnnen. Die Mutter meint, ihre Tochter driickt auf die einzelnen Tasten
und wiederholt das Gehorte. Der besagte Tisch verfligt (iber unterschiedliche, adaptierbare

Platten mit spezifischen Themen, wie Garten, Urlaub, etc. (IP2)

Eine der befragten Mitter erwahnt auch die Kommunikationshilfe PECS und klagt lber
schlechte Erfahrungen. Sie halt fest, dass sie das Geflihl hatte, dass ihre Tochter ,,[...] wie ein
Hund trainiert [wird.]“ (IP5) Sie beschreibt den Lernweg der Kindergartenpddagogin wie

folgt:

Also sie hat angefangen mit zwei Bildkarten, zum Beispiel, keine Ahnung, Auto oder Schokolade
und wenn die [Name des Kindes] sich das Auto, also die Bildkarte vom Auto, genommen hat und
dann das quasi so getauscht hat mit der Padagogin und sie es gut gemacht hat, hat sie als Beloh-
nung ein bisschen Schokolade bekommen, irgendwie so war das. Also es war ziemlich strange und

ich habe gedacht: ,Gut, PECS ist wie einen Hund dressieren und einer Belohnung.” (IP5)
Alle anderen Interviewpartnerinnen erwahnten PECS in keiner ihrer Ausfiihrungen.

Zuletzt wird die KoéIner Tafel von IP7 angesprochen. Eine Padagogin meint, dass diese primar
im Sprachheilunterricht eingesetzt wird. Weiters berichtet sie, dass ,[...] das fiir sie auch was

ware und dass sie sich durchaus auch gut zurechtfinden kénnte.” (IP7) Weiterfiihrend sagt
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sie: ,,Es gibt eine in der Klasse, ab und zu nehmen wir die auch her, aber mit der misste ich

mich intensiver auseinandersetzen, um wirklich dann gut damit arbeiten zu konnen.“ (1P7)

Neben den von den Respondentinnen ausgefiihrten UK-Methoden berichten sie, im Hinblick
auf die vielfach diskutierte Multimodalitat, folgendes: Eine Lehrperson spricht von der intui-
tiven Multimodalitat, weil sie mit den Schiilerinnen und Schiilern nie nur einen Kommunika-
tionsweg nutzt. Allerdings ist sie schon der Meinung, dass der Fokus auf einem Kommunika-
tionskanal liegen sollte, welcher speziell und primar trainiert wird (IP7). Um den passenden
Weg zu finden, braucht es allerdings die von IP7 erwédhnten vielfachen Zugédnge. AuRerdem

fugt sie hinzu:

Es gibt so viele Zugange und das ist auch sehr wichtig, weil auch die Personen ja alle so individuell
sind, und ich finde das auch sehr schon, dass es eben so viele unterschiedliche Zugange gibt, die
halt auch verfolgt werden und nicht der Fokus auf den elektronischen Mitteln ist, sondern wirklich

da die unterschiedlichen Kanale auch abgedeckt sind. (IP7)

Eine interviewte Mutter unterstreicht diesen Ansatz, indem sie die Frage nach den zu Hause
verwendeten UK-Formen mit: ,[...] eigentlich ist es gemischt” beantwortet (IP5). IP9 spricht
auch von den drei Saulen, die es im Umgang mit lautsprachlich beeintrachtigten Schilerin-
nen und Schiilern braucht, um sprachliches Verstandnis zu erlangen. Dazu zahlt sie Gebar-
den, Bildkarten oder Realobjekte und zuletzt das Kommunikationsmittel, wie iPad oder Tas-

ter. AuBerdem halt sie fest:

Ich sage nicht: ,,Du bist ein Kind, mit dem mache ich nur Gebarden”, und zum Nachsten: ,Mit dir
verwende ich nur die Karten”, sondern immer gepaart. Um eben auf diese ,,200 hits” zu kommen,

ist es gut, wenn du ganz viele Inputs bekommst und ich habe immer diese Dreifaltigkeit. (IP9)

Die eben erwadhnten ,200 hits” sowie die besagten ,Inputs” sind eine theoriebasierte Richt-
linie zur Umsetzung. Diese werden gemeinsam mit den Antworten der Respondentinnen
zum ICF-Modell in der nachfolgenden Kategorie (acht) dargestellt. Auerdem werden in die-
ser Kategorie die gewonnen Erkenntnisse aus den qualitativen Befragungen zum Thema

»Modelling” festgehalten.

7.9 K8:,200 hits per day“, ICF-Modell, Modelling

Die Interviews ergaben, dass die Kenntnis Uber das, in der Masterthesis beschriebene theo-
retische Konzept ,,200 hits per day” duRerst gering ausfallt. Lediglich zwei der neun befrag-
ten Personen wissen, worum es sich bei dieser Richtlinie handelt. Die Frage zur Erreichung
dieser Untergrenze des jeweiligen Kindes wurde recht unterschiedlich beantwortet. Keine

Person antwortet mit einem klaren ,Ja“ aber einige berichten, dass diese Grenze an UK-
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Anwendungen, je nach Unterrichtsgestaltung und schulischen Tatigkeiten, beziehungsweise
abhédngig von den Férdermallnahmen zu Hause, an manchen Tagen womaoglich nur knapp
erreicht wird (IP1). Zusatzlich meinen die Padagoginnen, dass sich die Kinder diesen 200 Be-
griffen zumeist annahern, da alle drei beschriebenen Kinder lautsprachlichen AuRerungen
folgen kénnen (IP4, IP7). Etwas anders sehen das zwei Miitter, denn diese glauben nicht,
dass ihre Kinder diese Untergrenze der 200 Anwendungen taglich erreichen (IP2, IP5). IP8
denkt darliber positiv meint: ,[...] ich glaube schon, dass [Name des Kindes] das erreicht,

weil sie die Lautsprache versteht.” (IP8)

Bei den Fragen nach dem ICF-Modell kdnnen Unterschiede zwischen den einzelnen Diszipli-
nen erkannt werden. Alle befragten Lehrpersonen, Therapeutinnen sowie die Familienhelfe-
rin kennen das Modell, allerdings meinen sie geschlossen, dass dieses in den Schulen noch
nicht angekommen sei. Eine Pddagogin meint, dass die schulische Umsetzung sehr langwie-
rig sein wiirde und es fur sie anfanglich duBerst kompliziert wirkte, allerdings kdnnte es eine
gute Sache sein, wenn alle Disziplinen mitspielen und die Dokumentationen und Prozesse
angepasst werden (IP1). Sie meinen auch, dass das Modell in den Forderplanen noch nicht

bericksichtigt wird (IP3) und zuséatzlich halt eine Respondentin kritisch fest:

Prinzipiell denke ich mir: ,Was hilft es, wenn trotzdem niemand damit umgehen kann?“ Also man
hat halt eine schone Zahl und dann weil man, was notwendig ware und trotzdem fehlt es am
Geld, dass es dann durchgefiihrt wird. Ich finde, es gehéren viel mehr entwicklungsdiagnostische
Zentren, es gehoren vielmehr Ambulatorien. Was weils ich denn, wenn rauskommt, ein Kind
braucht eigentlich eine Psychotherapie, aber es gibt keine Psychotherapeuten, die mit UK arbei-
ten? (IP9)

Das Wissen Uber das ICF-Modell ist bei den Eltern weniger angekommen. Lediglich eine der
drei Mitter weill zu einem Bruchteil, worum es sich handelt, die anderen meinen, noch nie
davon gehort zu haben. Eine Mutter lehnt diesen Ansatz, nach einer kurzen Erklarung, voll-
standig ab und meint: ,Es klingt fiir mich, wie wenn die Kinder wie Gegenstande behandelt
werden.“ (1P2)

In der Subkategorie ,,Modelling” divergieren ebenfalls die Meinungen und Aussagen der
Respondentinnen.

Zum einen spricht eine Lehrperson von einer ,Verlangsamung®, aufgrund derer das Mo-
delling nicht angewandt wird. Die Padagogin meint hierzu: ,,Am iPad selber haben wir das
nicht gemacht, eben weil wir gefunden haben, das macht alles noch viel langsamer.” (IP1)

Erganzend dazu meint sie:

Wenn wir jetzt zum Beispiel ein Thema neu erarbeiten und ich sitze neben dem einen Kind und ich

zeige das vor, was ich gerade sage, bis das alles gedriickt ist und das Kind, das jetzt irgendwie auch
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gesehen hat und alle anderen sitzen daneben, da ist der Fokus dann bei den anderen oft schon

weg. Hat sich fiir uns nicht als praktisch erwiesen. (IP1)

Allerdings fligt sie hinzu: ,Wenn das Modelling jetzt auch zutrifft auf den Einsatz von Gebér-
den, dann schon, weil die benutze ich ja auch bei meiner normalen Rede.” (IP1) Dieses Paral-
lel-Gebarden ist ebenso state of the art bei IP7 und auch die befragte Familienhelferin be-
richtet dariber im Umgang mit dem lautsprachlich beeintrachtigen Kind. Sie erganzt noch

folgenden wichtigen Ansatz:

Was ich auch aus meiner Erfahrung vom letzten Jahr weil}, dass es den Eltern insofern meistens
schwerer fallt oder den primaren Bezugspersonen, als dass die Kinder einfach nicht gewohnt sind,
yumstandlich” unter Anflihrungszeichen mit ihnen zu kommunizieren, weil es hat jahrelang ohne
diese Hilfsmittel funktioniert, dass mich die Mama versteht, warum muss ich jetzt dieses bléde i-
Pad verwenden? Trotzdem habe ich die Eltern immer wieder dazu aufgefordert oder versucht zu
ermuntern, dass sie trotzdem beim Modelling dranbleiben, weil halt die Kinder, nur weil sie es
dann mit den Eltern nicht anwenden, heilSt das nicht, dass sie es gar nicht anwenden in anderen
Kontexten. (IP6)

Im Gegensatz zu den Aussagen der Lehrkraft, praktizieren die beiden Sprachheilpadagogin-
nen das Modelling im Umgang mit den Kindern stéandig und halten fest: ,Ja, ohne Modelling
wird es nicht gehen, also ich muss ihnen zeigen, wie das funktioniert.” (IP9) IP3 meint zusatz-
lich:

Also ich benutze das Hilfsmittel sowieso auch, weil ich muss ja das Modell sein aber sozusagen
diese ldee, jetzt ein Jahr lang tu halt nur ich und das Kind schaut nur zu, das ist mir zu wenig, aber
ich denk, so ist es ja auch gedacht das Modelling, dass es auch schon im Kontakt und im gemein-

samen Tun ist. (IP3)

Innerhalb der Elternschaft unterscheiden sich abermals die Aussagen. Eine Mutter (IP5) klagt

Uber ein Verzagen, das kontinuierlich starker wird,

[...] eben dadurch, dass wir jetzt mittlerweile schon seit 6, 7, 8 Jahren kommunizieren und irgend-
wie nicht wirklich mehr kommt. Deshalb sind wir auch schon an dem Punkt, wo wir sagen: ,Wir ge-
ben da jetzt auch nicht mehr so viel Gas und stecken so viel Energie hinein wie am Anfang.’, weil wir

einfach nicht sehen, dass etwas zuriickkommt, was schade ist. (IP5)

Gegensatzlich dazu meint IP2, dass das Modelling bei ihrem Kind nie notwendig war, weil die
Lautsprache immer verstanden wurde. Die dritte befragte Mutter beschreibt einzelne Se-
guenzen, in denen ein Dialog mit Bildkarten und Sprache vorkommt, aber sagt, dass Mo-

delling, wie es in der Theorie definiert wird, keine Anwendung im Alltag findet (IP8).

Als Abschluss der Ergebnisdarstellung zum Modelling soll ein Vergleich von IP9 zitiert wer-

den:
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Leute, die sagen, der holt sich das iPad nie und ich fragte ihn und der antwortet nicht darauf, dann
ist es ganz klar. Das ist so, wie wenn ich sage: Das Auto hinstellen, den Schliissel anstecken, es

fahrt aber nicht, also nein, sie wissen nicht, wie es funktioniert. (IP9)

7.10 K9: Herausforderungen

In der Kategorie zu den Herausforderungen, seien zuerst die Missverstiandnisse erwahnt. Alle
Interviewpartnerinnen meinen, dass es diese noch immer in der gemeinsamen Kommunika-
tion gibt. Die Bezugspersonen erkldren, dass sie sich in diesen Situationen mithilfe von Ja-
Nein-Fragen und standigem Nachfragen weiterhelfen, aber auch damit nicht immer an das
Ziel gelangen. Alle Personen beschreiben fir die Situation, wenn ein Missverstandnis unge-
klart bleibt, dass die Kinder zwar teilweise protestierendes Verhalten zeigen, dies allerdings
nicht allzu schlimm ist, beziehungsweise dieser Zustand zumeist nicht lange anhalt. Klassi-
sche Reaktionen sind leichte Frustrationen, die in verschrankten Armen oder bockigen Ver-
haltensweisen miinden (IP6). Bei einem Kind fluhren wiederkehrende Missverstandnisse
manchmal zu Aggressionsausbriichen, Wut und Trauer, weswegen das Maddchen dann bei-
spielsweise auf den Tisch schldgt oder etwas mutwillig ausleert (IP8). Die Mutter eines Kin-
des berichtet von dem Geflihl des Aufgebens beim Kind in manchen Situationen (IP5). Alle
Respondentinnen meinen aber, dass sich die Missverstdandnisse im Laufe der Zeit verringer-
ten und zusatzlich halt IP6 fest: ,Missverstandnisse gibt es immer, aber ich glaube, das ist

egal, ob sie lautsprachlich oder mit UK kommuniziert, die gibt es immer.” (IP6)

Nachfolgend werden Situationen und Vorkommnisse angesprochen, die die Respondentin-
nen im Umgang mit lautsprachlich beeintrachtigten Schiilerinnen und Schilern als besonders

herausfordernd empfinden.

Eine Lehrperson spricht, bezogen auf die herangezogene Schiilerin, von einzelnen heraus-
fordernden Situationen, allerdings beschreibt sie diese als ,Kleinigkeiten im Alltag”. Allge-
mein meint sie, dass es fiir Lehrkrafte beschwerlich ist, wenn die Kinder keine erkennbaren
Fortschritte machen oder die Eltern sich querstellen beziehungsweise nicht mitarbeiten oder

sich nicht fur die UK interessieren (IP1).

Genauso wie IP1 spricht auch IP7 von Situationen, in denen keine Fortschritte gemacht wer-
den, beziehungsweise ,,[...] wo selbst mit der UK irgendwie nichts geht oder wir keinen guten
Weg haben oder wir halt bis zu einem gewissen Punkt kommen, aber Gber den nicht hinaus.”
(IP7) AuBerdem kniipft sie an den bereits festgehaltenen Voraussetzungen fiir eine funktio-

nierende Beschulung an, indem sie meint:
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Es ist schwierig, allen Besonderheiten wirklich gerecht zu werden und genligend Ressourcen auf
allen Ebenen zu haben. Das sind personelle Ressourcen, aber auch Materialien und gebaudetech-
nisch gesehen, dass es einfach ein ideales Lernumfeld gibt fiir alle Kinder, was halt super schwer
ist, weil die halt so individuell und unterschiedlich sind. Jetzt nicht nur bei uns am Standort, son-
dern auch in einer Volksschulklasse oder wenn ich in Richtung Integration gehe, wird es noch viel

schwieriger, da irgendeine Moglichkeit zu finden, dass alle gemeinsam gut lernen. (IP7)
An diese genannte Integration/Inklusion kniipft auch die Aussage von IP9 an:

Naja, dass jetzt alles in Richtung Inklusion deutet aber das dann alles nochmal schwieriger wird,
weil es ist schwierig an einer Schule, wo das eh geblindelt ist, wo man sagt, das sind jetzt alles
Menschen, die dafiir ausgebildet sind und hier ist alles dafiir ausgerichtet, aber was ist jetzt, wenn
ein Kind mit diesen Bediirfnissen in einer Integrationsklasse sitzt, wo eine Padagogin, ein Padago-
ge ist, der halt eben UK-maRig iberhaupt keine Ahnung hat, der muss sich das so mihsam erar-
beiten und bis der soweit ist, ist das Kind wieder aus der Integrationsklasse drauflen. Ja also es ist,
finde ich, ich bin ein Beflirworter der Inklusion, wenn es dann mit den Ressourcen und mit allem

so ist, dass das Kind dann dort wirklich gut versorgt ist. Und das sehe ich nicht. (1P9)

IP4 berichtet Gber gewisse Probleme im Teamunterricht, weil es Lehrpersonen gibt, die sehr
motiviert sind in Bezug auf Unterstiitzte Kommunikation, andere allerdings von dem Ansatz
nicht Uberzeugt sind beziehungsweise die UK in der Klasse nicht anwenden. Sie beschreibt
diesen Umstand als einen ,,immerwahrenden Machtkampf”, den sie kimpfen muss, um sich
bei diesen Personen mit ihren Vorstellungen von einem zielfilhrenden UK-Unterricht durch-
zusetzen. Zudem spricht sie von dem Fall, dass individuelle Bewegungen, die die Kinder aus-
fiihren, um sich einer anderen Person (hierbei der Lehrperson) mitzuteilen, moglicherweise
falsch interpretiert oder missverstanden werden. Die Pddagogin erganzt hierzu: ,Sie hat halt
auch Uber die Jahre hinweg ihre eigene Art entwickelt, die ich dann auch erst lernen muss-
te.” (IP4)

Eine weitere Respondentin nennt die Blirokratie sowie den Umstand, dass sie (iber Monate
hinweg keine Antwort erhalten habe, ob die UK-Mittel finanziert werden oder nicht als sehr
muhsam. Auf die Frage, ob sie mit ihrer Tochter auBerschulische Therapien macht, antwor-
tet sie: ,,Ich wollte mich nicht dazu verpflichten, [mich] irgendwie mit anderen auseinander-
zusetzen, die [mich] eigentlich nicht wollen, oder so, die alle immer alles besser wussten von
meinem Kind als ich im Endeffekt.” (IP8)

Eine Interviewpartnerin meint, dass die groRte Herausforderung das Krankheitsbild selbst ist
und es Phasen gab, in denen sie nicht wusste, wie sie ihrem Kind helfen soll (IP2). IP5 er-
wahnt auch eine gewisse Resignation beim Kind: ,, Wir haben halt das Gefiihl, dass sie auch

schon langsam ein bisschen aufgibt manchmal, dass sie auch das Gefiihl hat, wozu sie das



7 Ergebnisdarstellung der erhobenen Daten 156

Ill

machen soll.” (IP5) Die Mutter von Kind B berichtet auch Uber aufreibende Situationen, wie
zum Beispiel ,,[...] manchmal beim Anziehen, wenn die [Name des Kindes] sich jetzt zum Bei-
spiel wieder zum dritten Mal angepinkelt hat, dass wir sagen: ,Okay, bitte geh in dein Zim-

mer, wir brauchen jetzt mal kurz Pause und zieh dich an‘. (IP5)

Ahnlich zu den eben genannten Aussagen teilt auch eine befragte Sprachheiltherapeutin die
Ansicht, dass diese individuelle Losungsfindung eine Herausforderung darstellt. Daneben
sind auch die Familien aufgrund der Beeintrachtigung des Kindes stark belastet und in man-
chen Fallen stellt eine Sprachbarriere eine weitere Hiirde dar. (IP3) Sie erganzt auch die be-
reits zitierte Geduld, die es bei den Bezugspersonen unabdingbar braucht, um dem Kind die
notwendige Zeit zu geben und als groRte Herausforderung nennt sie: ,[...] sich darauf einzu-

lassen, dass das jetzt irgendwie anders gehen muss als tiber Sprache.” (IP3)

Genau diesen zuletzt genannten Umstand sieht auch IP6 als Herausforderung, indem sie
meint: ,[...] es gibt halt dann eben viele Eltern, glaube ich, die dann enttauscht sind, dass es
nicht so ist, wie es heute bei uns in der Gesellschaft lautsprachlich funktioniert, sondern halt
anders.” (IP6) Als weiteres Negativ-Beispiel nennt die Respondentin einen Fall, bei dem das
Kind Gberhaupt nicht auf sie als Person und auf alle Anndherungs- und Kommunikationsver-
suche eingegangen ist. Sie hielt keinen Blickkontakt, zeigte kein Interesse und daraufhin
meinte sie: ,Okay, wenn kein Interesse an Interaktion mit Menschen besteht, dann ist Kom-
munikationsanbahnung und UK schwierig.” (IP6) Als weiteren Stolperstein fiir einen gelin-
genden UK-Einsatz sieht IP6 auch die zeitlichen und finanziellen Ressourcen aller Bezugsper-
sonen, auf die IP9 bereits bei den Voraussetzungen eingeht. Sie meint, dass ihre Kolleginnen
und Kollegen die Materialherstellung nicht bezahlt bekommen, weswegen sie dies auch
nicht in ihrer Freizeit machen. Zudem beklagt sie einen fehlenden Materialpool, auf welchen
sie zurlickgreifen kdnnen, sowie unzureichende FinanzierungsmalBnahmen dieser Betreu-

ungspersonen (IP6).

Die Sprachheiltherapeutin (IP9) zeigt einige Vorkommnisse auf, die sie als Herausforderun-
gen der UK sieht und meint zusatzlich, dass die Kommunikation: ,,[...] nie so fliissig ablaufen
[kann] wie jetzt das Gesprach zwischen uns.” Aullerdem meint sie, dass diese teilweise mih-
sam ist, viel Zeit und Motivation braucht und trotzdem haufig Missverstandnisse entstehen
oder die Kommunikation ,ins Leere” lduft. Weiters nennt sie als Negativ-Beispiel, dass sie in
der Schule mit iPads ausgestattet wurden, allerdings alle Endgerdate ohne Kommunikations-
app ausgeliefert wurden, weswegen sie (einige Zeit) unbrauchbar waren fir den UK-Einsatz.
Sie sieht auch die Anschaffung beziehungsweise die birokratischen Wege, die es fir die Fi-
nanzierung braucht, als Hiirde in der UK-Versorgung. Im Umgang mit dem Kind sagt IP9:

»Weil das Problem ist ja immer, dass die Umwelt mitlernen muss und bis das Umfeld so weit
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ist, das dauert halt auch, da sind auch die Kinder schon voraus, vor allem bei Gebarden.’
(IP9) AuRRerdem fligt sie hinzu, dass auch die Bezugspersonen geschult werden missten, wo-
bei es allerdings, wie sie meint: ,,einen groBen Nachholbedarf an Angebote fiir Eltern” gibt.
Im Zusammenhang damit halt sie fest, dass sie als Padagogin das nicht auch noch abdecken
kann, sondern hier die 6ffentliche Hand gefragt wéare beziehungsweise es ein Verstandnis
dafir geben misste, um Elternkurse oder Beratungsstellen anzubieten. Sie vergleicht den
Missstand mit Physiotherapien, die ebenfalls im hduslichen Umfeld angeboten werden und
ist der Meinung, dass auch die UK-Schulung bei den Familien zu Hause stattfinden mdsste,
um allen Personen rund um das lautsprachlich beeintrachtigte Kind die Chance zu geben,
mitlernen zu konnen (IP9). Weiters prangert sie an, dass es keine offentlichen UK-
Nutzer*innen-Treffen oder Eltern-Kind-Gruppen gibt. Sie als Sprachheilpddagogin speziell
betrifft auch der Umstand, dass die personellen Ressourcen in diesem Bereich drastisch ge-
kirzt wurden, wenngleich die Anzahl der Kinder, die eine Sprachheiltherapie brauchten, an-
gestiegen ist. Dazu meint sie: , Also es ist schon gerade in den letzten Jahren merkbar ge-

|H

worden, der extreme Personalmangel.” (IP9) AuBerdem spricht sie von grundlegenden Sa-
chen, wie einer Fotoerlaubnis, der Verwendung von Magnettafeln, der Anschaffung speziel-
ler UK-Materialien, die allerdings nicht in der Schulbuchliste angefiihrt sind, weswegen sie
nicht angeschafft werden kénnen. Weiters nennt sie die Verwendung von Tixo an den Wan-
den der Schule, um UK sichtbar zu machen und sagt dazu: , Das scheitert oft an Dingen, dass
man eben sagt, es darf nirgendwo was hangen [du schiittelst den Kopf, aber es ist de facto
so], das sind die Hirden des Alltags, an denen das scheitert.” Als abschlieBenden Satz hierzu
meint IP9 nochmals: ,,Es scheitert an Rahmenbedingungen, die noch nicht geschaffen wur-

den. An dem scheitert es ganz viel, das zermurbt die Leute. Das ist auch anstrengend.” (IP9)
Bezugnehmend auf die Schule meint eine Mutter (IP5):

Die grofSte Herausforderung ist die Zeit und eben, dass man sich nicht zu jedem Kind extra hinset-
zen kann. Also man brauchte wirklich fiir jedes Kind einen Betreuer, um wirklich so zu kommuni-

zieren, wie es vielleicht gut ware fir das Kind, aber das spielt es halt nicht. (IP5)

Weiters berichtet sie iber den Umstand, dass das iPad des Kindes in der Schultasche ver-
staut wird, mit der Begriindung, dass die Bezugspersonen Angst hatten, dass etwas kaputt
werden konnte (IP5). Dabei appelliert die Mutter abschlieRend an alle schulischen und au-

Rerschulischen Bezugspersonen mit folgenden Worten:

Also auch da mutig sein, sich trauen, dieses Ding zu verwenden, man kann nichts falsch machen
und wenn man was falsch macht, ist es super fiir das Kind, weil auch die dann sehen: ,Ich muss

nicht perfekt sein mit diesem Gerat.” (IP5)
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Gegensatzlich zu den zumeist von den Padagoginnen genannten mangelnden institutionel-
len, zeitlichen und materiellen Ressourcen, sprechen die Eltern primar von den ausbleiben-
den Fahigkeiten und einer misslingenden Kommunikation mit ihren Kindern. IP5 meint hier-
zu: ,Also Uber Wetter und Gefiihle und so wird sie wahrscheinlich nie kommunizieren, weil
das ist nicht interessant fiir sie oder nicht wichtig.” (IP5) Weiters beschreibt sie, dass das

Thema ,Schmerzen” oftmals problematisch ist, indem sie sagt:

Also, wenn sie zum Beispiel jetzt, wir haben das Gefihl, es tut ihr irgendwas weh, aber sie kann es
nicht genau sagen und nicht genau deuten. Und dann ist es halt echt sehr, sehr schwer, wenn sie
nicht reden kénnen. Und sie kdnnte es am iPad eben sagen, wo es weh tut, sie hat da alle Kérper-
partien. Sie kdnnte auch sagen, sie hat Kopfweh, Halsweh, was auch immer, sie hat alles am iPad

aber sie nutzt es nicht, weil es fir sie nicht wichtig ist. (IP5)

Eine weitere Mutter nennt den Umstand, dass sie ihr eigenes Kind manchmal nicht vollstan-
dig versteht, was sie im Gegenzug wieder traurig macht. Sie beschreibt dies als ihr groRtes
Problem im Hinblick auf die lautsprachliche Beeintrachtigung ihres Kindes mit folgenden
Worten (IP8):

Sie kann sich zwar irgendwie ausdriicken, aber manchmal nicht so, wie sie mochte. Ich verstehe
sie auch wirklich manchmal nur ein bisschen, aber ich glaube auch, sie merkt einfach, dass sie
wirklich eine Einschrankung hat und sie manchmal will, aber sie kann nicht so, wie sie will. Und

das enttduscht sie manchmal und das ist fiir mich die Herausforderung. (IP8)

Weiterflihrend wurde auch nach etwaigen organisatorischen Problemen gefragt, die im Zuge
der Einschulung oder generell wahrend der Beschulung des Kindes aufkamen. Allerdings
wurde diese Frage von allen Respondentinnen der unterschiedlichen Personengruppen ver-
neint. Lediglich die Corona-Pandemie wurde von IP9 angesprochen, welche fir alle beteilig-

ten Personen eine grolRe Schwierigkeit darstellte.

Fiir die Forschung besonders interessant waren die Antworten auf die Frage: , Denken Sie,
dass die UK schon in allen schulischen Ebenen Einzug gefunden hat oder gibt es hier noch
Aufholbedarf?“ Diese Frage zahlte urspriinglich nicht zur Kategorie der Herausforderungen,
allerdings erwies sich dieser Bereich ebenfalls als Herausforderung, wie die nachfolgenden

Ergebnisse zeigen.

IP1 hélt fest, dass die Lehrpersonen in ihrer derzeitigen Schule gut ausgebildet sind, da sie
viele Fortbildungen in diese Richtung machen. Zusatzlich meint sie, hauptsachlich mit Kolle-
ginnen und Kollegen dhnlich spezialisierter Schultypen im Austausch zu sein und dass diese
alle annahernd gleich gut aufgestellt sind. Erganzend sagt sie: ,Ich hoffe es ganz ehrlich und
ich denke mal, es ist im Sinne einer Lehrperson, sich damit auseinanderzusetzen. Es muss ja

auch das Ziel sein, dass ich mit den Kindern was anfangen kann, das macht sonst absolut
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keinen Sinn.” (IP1) AbschlieBend geht IP1 nochmals auf ,,alle schulischen Ebenen” ein, indem
sie anmerkt, dass sie nicht glaubt, dass alle mit der Schule und somit auch mit den Kindern
verknipften Personen (Schulassistentinnen und Schulassistenten, Schulwartin und Schul-
wart, Schulsekretdrin und Schulsekretdr) ebenso gut Bescheid wissen. ,Wenn wir das jetzt
auch noch mit einbeziehen, konnte ich wahrscheinlich sagen: Nein ist nicht iberall ange-
kommen, dass wir so arbeiten und es ware vielleicht ganz nett, wenn die sich auch ein biss-

chen interessieren wiirden dafir, finde ich.” (IP1)

Eine weitere Pddagogin meint, in der kirzlich absolvierten Induktionsphase festgestellt zu
haben: ,[...] dass es Null Erfahrung in anderen Schulbereichen gibt.” (IP4) Um diese Aussage
zu untermauern, nennt sie ein Beispiel, bei dem Lehrpersonen dieser Induktionsphase noch
nie etwas von Piktogrammen gehort, beziehungsweise mit diesen gearbeitet haben. Sie fligt

hinzu: ,[...] es macht einfach deutlich, dass da noch groRer Bedarf herrscht.” (IP4)
Auch die dritte Lehrkraft beantwortet diese Frage wie folgt:

Nein, es gibt auf jeden Fall Aufholbedarf — ganz viel. Also selbst bei uns im Haus finde ich, dass
noch viel zu wenig mit UK gearbeitet wird und das noch nicht in jeder Klasse angekommen ist und
ich es mir nicht vorstellen kann, dass es Klassen gibt, in denen es nicht hilfreich und notwendig

und wichtig ware. (IP7)

Zuletzt fligt sie noch ,[...] aber es wird” (IP7) hinzu, womit ihre positive Einstellung in Rich-

tung einer Zukunft mit Unterstiitzter Kommunikation erkennbar wird.

Die Eltern sind hierbei ebenso einer Meinung und meinen, dass hier noch groRRe Schritte in
Richtung Inklusion und Chancengerechtigkeit notwendig sind. IP8 meint hierzu allgemein,
dass eine Entwicklung immer geférdert werden soll und sie noch Bedarf in der UK sieht. Eine

Respondentin duBert sich dazu mit den Worten:

Da gibt es definitiv noch Aufholbedarf. Also wie du eh schon gemerkt hast beim Treffen, es kom-
men immer mehr Schulen dazu und es sind schon immer mehr dahinter, aber ich glaube, gerade
die alteingesessenen Lehrer sind da noch sehr behabig. Ja, also die [Name des Kindes] hat eine
Hort-Padagogin zum Beispiel, die straubt sich dagegen, die macht gar nichts. Bei der bekomme ich
das iPad eben im Rucksack zuriick. Die machen halt andere Sachen, wie spazieren gehen aber UK
halt Gberhaupt nicht. (IP5)

Von IP3 werden die bereits angefiihrten Aussagen der Lehrpersonen sowie der Mitter wie
folgt erganzt: ,,Wir haben definitiv schon viel geschafft, [...] aber es ist immer wieder so, dass
Kinder, die in einer Klasse waren, wo UK ein Thema ist, dann einen Klassenwechsel haben
und irgendwo landen, wo das gar kein Thema ist.” (IP3) Weiters fligt sie noch hinzu: , Also es

gibt definitiv noch genug zu tun.” (IP3) Als antreibende und umsetzende Krafte sieht sie ei-
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nerseits die UK-Vernetzung und andererseits die regelmaRigen Fortbildungen, die an den

Padagogischen Hochschulen angeboten werden.

Dieselbe Meinung vertritt auch IP9, eine befragte Sprachheilpadagogin, die von einer anstei-
genden Kurve spricht, die sich aus einer steigenden Anwender*innenzahl, gelungenen Mo-
dellen und ausgebildeten Menschen ergibt. Allerdings meint sie auch, dass es ,[...] weder in
der Frihforderung Gberall angekommen ist, [noch] ist es in den WG’s Uiberall angekommen®.
Weiters ergdnzt sie den Umstand, dass die UK wenig in den Elternhdusern Einzug gefunden

hat und fligt abschlieBend hinzu: , Das ist das Schwierige, flir mich das Schwierigste.” (IP9).
Sehr aufschlussreich und gespickt mit Emotionen ist die Antwort von IP6:

Nein, wahnsinnig viel Aufholbedarf — ganz, ganz viel! Habe ich auch dann im letzten Jahr eben
bemerkt, wo ich halt UK-Diagnostik gemacht habe und Kontakt aufgenommen habe mit Schulen
und so. Manche haben noch nie was davon gehdort, andere sind wiederum sehr fit und das sind
aber dann trotzdem auch Schulen, die eigentlich darauf ausgerichtet sind, dass sie halt den Be-
dirfnissen der Kinder eigentlich entsprechen sollten. Aber ich habe dann auch Lehrkrafte erlebt,
die gesagt haben: ,Nein, sie sind zu alt dafiir, dass sie sich da mit einem elektronischen Hilfsmittel
auseinandersetzen, sie stehen kurz vor der Pension und sie kdnnen mit dem nicht.” Also von dem
her: ,Nein, also unglaublicher Aufholbedarf!” Es ist eine riesen Frage, warum sich da nicht mehr
tut, weil ich meine: Behindertenrechtskonvention, Recht auf Kommunikation, Unterstiitzte Kom-
munikation und so weiter. Also es ware halt, von der gesetzlichen Lage her, sollte es eigentlich

super laufen, aber die Praxis schaut halt ganz anders aus. (IP6)

Neben all den genannten Punkten, die etwaige Stolpersteine darstellen, wurden auch (teil-
weise beildufig) Aussagen von den Eltern getatigt, die unter der Rubrik ,,Zufriedenheit” zu-
sammengefasst wurden. IP2 hilt fest: ,[Name des Kindes] liebt die Schule, am liebsten wiir-
de sie auch in den Ferien in die Schule gehen. Das ist eine tolle Schule.” (IP2). Die Mutter von
Kind B ist davon (iberzeugt, dass ihre Tochter einen positiven Start in die Schule hatte und
die Lehrkrafte ,,top motiviert” waren und nach wie vor sind (IP5). AuRerdem meint sie, dass
eine Einzelbetreuung nicht moglich ist und ergdnzt: ,Das sieht auch das Schulsystem nicht
vor und das ist auch okay so weil eine 2-zu-1-Betreuung ist in dem Fall eh schon super.” (IP5)
Der dritte befragte Elternteil ist davon Uberzeugt, dass die Musiktherapeutin sowie die
Sprachheiltherapeutin eine gute Arbeit leisten und sie viele Fortschritte bei ihrem Kind im
vergangenen Jahr erkennen konnte (IP8). Zuséatzlich fligt sie hinzu: ,Ich glaube, die Schule
hat so viel, also die leistet eh so viel Gutes. Man merkt auch die Fortschritte.” (IP8) Auch von
den Aussagen der Lehrkrafte sowie der Therapeutinnen ergibt sich ein positives Bild, das in

der interdisziplindren Zusammenarbeit bereits erfasst und dargestellt wurde.
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8 Diskussion und Interpretation

In der Diskussion und Interpretation geht es darum, eine Verkniipfung aus den theoretischen
Darlegungen und den empirisch gewonnenen Erkenntnissen zu generieren. Die Aufberei-
tung, Diskussion und Interpretation der zuvor erarbeiteten Daten sollen zu einem bestmogli-
chen Wissensgewinn sowie einem Rundumblick tber die breite Vielfalt der UK im schuli-

schen Setting fihren und im Nachgang die Beantwortung der Forschungsfrage ermoglichen.

Wie aus den Definitionen bekannter Vertreter*innen und den Interviews hervorgeht, zielt
die UK vor allem auf Eigenermachtigung, Selbstbestimmung, Selbststandigkeit, Mitteilungs-
fahigkeit, Teilhabe, Gleichberechtigung, Erfillung von Kommunikationsbedirfnissen sowie

die Interaktion mit der Umwelt ab (K1).

Um diesen Anspriichen gerecht werden zu kdnnen, braucht es eine positive Grundeinstel-
lung, eine gewisse Medienaffinitat, Motivation und viel Geduld (K1). Die Aussagen der Ge-
sellschaft fir Unterstitzte Kommunikation e.V. (o. J., S. 5) decken sich mit jenen der Res-
pondentinnen, indem sie vorrangig die Geduld als entscheidenden Faktor in einer funktio-
nierenden UK-Anwendung nennen. Dazu wird ebenso das Modelling gezahlt, das in der Lite-
ratur als maRgebend fiir einen erfolgreichen Einsatz gesehen wird und in der Umsetzung viel
Geduld von den Bezugspersonen bedarf (K8). Steininger (o. J.-a) meint, dass das Modelling
die Sprache verstandlicher macht und durch die zuséatzlichen visuellen Inputs die Kommuni-
kationskandle verdoppelt werden. Entgegen den Forderungen der Literatur von bekannten
Vertreterinnen und Vertretern (vgl. Nonn, 2011; Castafieda & Waigand, 2016) ergab die Un-
tersuchung, dass das Modelling in der Praxis nur phasenweise betrieben wird. Besonders im
Plenum sowie in den Elternhdusern wird diese vorbildhafte Kommunikation wenig gelebt
und als ,Verlangsamung” bezeichnet. Gebarden werden zwar teilweise , beildufig”, wie Cas-
tafieda und Waigand (2016, S. 2) es beschreiben, im Unterricht eingesetzt, aber gemeinsame
Gesprache Uber das iPad werden kaum geflihrt. Gegenteilig berichten alle befragten Sprach-
heilpddagoginnen und Familienhelferinnen von einem stindigen Modelling, welches sie in
ihren Stunden vollziehen. Mogliche Griinde fiir diesen Umstand sind zum einen die fehlen-
den zeitlichen Ressourcen der Lehrpersonen, denn 14 Prozent aller befragten Lehrer*innen
gaben an, dass der Zeitmangel und die Arbeitsbelastung fir sie die gréRten Herausforderun-
gen im schulischen Unterricht darstellen (vgl. Deutsches Schulportal der Robert Bosch Stif-
tung, 2021). Zum anderen scheitert es an der ,,umstdndlichen Kommunikation®, wie es sei-
tens einer Interviewpartnerin bezeichnet wird, denn die Eltern kdnnen sich zumeist auch
ohne UK-Gerate beziehungsweise dem Modelling mit ihren Kindern verstdandigen. Allerdings

bleibt zu beachten, dass es das Ziel ist, auch mit fremden Personen kommunizieren zu kon-
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nen und um dies zu erlernen, braucht es die vorbildhafte Verwendung der Hilfsmittel. Eben-
so problematisch ist der hadufig zitierte Ansatz der ,200 hits per day”, der die Untergrenze an
UK-Anwendungen pro Tag beschreibt, da dieser, folglich den Aussagen der Respondentin-
nen, nur manchmal erreicht wird. Hinzu kommt, dass davon ausgegangen wird, dass auch
die lautsprachlichen Inputs dazuzdhlen. Ob es tatsidchlich zur Erreichung der 200 UK-
Anwendungen pro Tag kommt, kann somit nicht festgehalten werden. Dazu mussten die
Probandinnen mehrere Tage begleitet und beobachtet werden, sodass eine genaue Auf-
zeichnung stattfinden kann. Das ICF-Modell soll als Instrument zur Klassifizierung der Fahig-
keiten und Funktionen dienen. Den Lehrpersonen und Sprachheilpddagoginnen ist dieses
Modell zwar bekannt, jedoch ergab die Befragung, dass dieses in den Schulen wenig bis gar
nicht angekommen ist. Der GroRteil der befragten Mitter kannte das Modell nicht und folg-
lich einiger Aussagen empfinden sie es auch als nicht notwendig, denn sie meinen, dass eine
zusatzliche Klassifizierung keine Verbesserung oder Erh6hung der Ressourcen bedeutet. Die
soeben beschriebenen Tatsachen der notwendigen Geduld, des Modellings sowie die nicht
erreichten UK-Anwendungen pro Tag und das ICF-Modell, das von den Hauptakteuren nicht
gekannt oder verwendet wird, werden allesamt als Herausforderung festgehalten und kon-
nen eine vollumfingliche Kommunikation schwachen (K8). Dadurch ergibt sich das Ziel fiir
alle Menschen rund um ein lautsprachlich beeintrachtigtes Kind, diese Missstdande zu berei-
nigen, sodass die Schiiler*innen alle Moglichkeiten zur Ganze ausschopfen kénnen und diese

zur Steigerung ihrer Kommunikationsfahigkeit beitragen.

Besonders interessant fir die schulische Umsetzung der UK sind die genannten Stolperstei-
ne, welche einem seitens der Schulorganisation und dem 6sterreichischen Bildungssystem
(K1) in den Weg gelegt werden. Die Forschung ergab, dass lautsprachlich beeintrachtigte
Kinder kaum einzeln oder in Zweiergruppen beschult werden, weil sich ein Grofteil der
Schiiler*innen in Sonderschulen wiederfindet. Eine im Standard veroffentlichte Grafik vom
Schuljahr 2021/2022 zeigt die Aufteilung der Schiiler*innen mit sonderpadagogischem For-
derbedarf in Sonderschulklassen und im inklusiven Unterricht in den Regelschulen. Der Os-
terreichische Durchschnitt zeigt eine Verteilung von 36,4 Prozent in Sonderschulen und 63,6
Prozent im inklusiven Unterricht. Deutlich Gber dem Durchschnitt prasentiert sich Wien,
denn in der Bundeshauptstadt werden mehr als die Halfte aller Schiiler*innen mit sonderpa-
dagogischem Forderbedarf (53,9 Prozent) in Sonderschulen und lediglich 46,1 Prozent in Re-
gelschulen beschult. Im bundesweiten Vergleich liegt Niederosterreich direkt dahinter mit
einer sonderpadagogischen Beschulung von 45,6 Prozent in separaten Sonderschulen und
54,4 Prozent im inklusiven Unterricht (vgl. Nimmervoll, 2023). Um diese Zahlen zu verdeutli-

chen, soll ebenso festgehalten werden, dass fiir die Forschung dieser Masterthesis kein Kind
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gefunden werden konnte, welches eine lautsprachliche Beeintrachtigung aufweist und inklu-
siv in einer Regelschule beschult wird. Somit ergab sich der Umstand, dass ausschlief3lich
lautsprachlich beeintrachtigte Schiiler*innen von Wiener Sonderschulen beschrieben und
deren Bezugspersonen befragt wurden. In den betrachteten Fallen entsprach die Sonder-
schule zwar der Wunschschule der Eltern, dennoch spricht dies gegen den inklusiven Ansatz
einer ,,Schule fir alle”. Hinsichtlich dieses Umstandes sollte tiberlegt werden, warum die El-
tern ihr Kind sonderpadagogisch beschulen wollen und auch, ob ein addaquater Unterricht in
Regelschulen, fiir lautsprachlich beeintrachtigte Kinder iberhaupt moglich ware. Im Artikel
von Christina Meierschitz, welcher im Jahr 2023 vom 6sterreichischen Behindertenrat publi-
ziert wurde, wird der Umstand festgehalten, dass die Sonderschule zumeist nicht die erste
Wahl der Eltern ware, aber ,[...] durch negative Erfahrungen in der Regelschule oder durch
tendenzielle Beratung zur Sonderschule entscheiden sie sich mangels Alternativen fir diesen
Weg.” (Meierschitz, 2023, o.S.) Somit muss lberlegt werden, welche baulichen und perso-
nellen Ressourcen es brauchte und ob diese in den Regelschulen auch anzutreffen waren.
Aus dem Artikel kann entnommen werden, dass Regelschulen haufig nicht barrierefrei sind,
es zumeist keine therapeutischen Angebote gibt, notwendige Materialien fehlen und die Be-
treuungsangebote fiir beeintrachtigte Kinder am Nachmittag sowie in den Ferien bescheiden
ausfallen (vgl. Meierschitz, 2023, o. S.). Ein weiterer Aspekt, der haufig in Regelschulen beo-
bachtet werden kann, ist die Segregation, da Kinder mit jeglichen Beeintrachtigungen —allein
oder in Kleingruppen — disloziert von der Stammklasse unterrichtet werden, was in weiterer
Folge zu Mobbing und Ausgrenzung fiihren kann (vgl. Meierschitz, 2023, o. S.). Im Zuge der
Lehrer*innenbildung NEU wurde die Sonderschullehrer*innen-Ausbildung abgesetzt und
entsprechende Inhalte in die Ausbildung fiir Primarstufenlehrer*innen implementiert. Das
Ziel ist die Erreichung einer inklusiven Beschulung im heterogenen Setting (vgl. Hueber-
Mascherbauer & Bohmer, 2017). Allerdings ist es, entsprechend den erhobenen Daten von
Nimmervoll (2023), nach wie vor so, dass viele lautsprachliche Kinder in einer Sonderschule
beschult werden und sich die ausgebildeten Sonderpdadagoginnen und Sonderpadagogen
primdr in diesen Schulen wiederfinden, was dazu fiihrt, dass die Eltern der Expertise dieser
speziell ausgebildeten Lehrpersonen moglicherweise mehr Vertrauen schenken beziehungs-
weise diese den komplexen Erfordernissen eher entsprechen kdnnen. Womaéglich haben die
genannten und noch weitere Griinde zur Folge, dass sich die Eltern fiir eine sonderpadagogi-
sche Beschulung entscheiden und sie deshalb ihre Kinder in einer Sonderschule anmelden. In
den Interviews wurden genaue Beweggriinde aus zeittechnischen Grinden nicht eruiert.
Dieser Sachverhalt sowie die Defizite in Regelschulen konnten Gegenstand einer weiterfih-

renden Arbeit sein.
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Die Ergebnisse aus den Interviews sowie der theoretischen Ausarbeitung haben gezeigt, dass
wiederkehrende Missverstandnisse zu grolen Herausforderungen zdhlen (K8). Aus den Aus-
sagen der Respondentinnen geht hervor, dass es diese Missverstandnisse nach wie vor gibt.
Um damit aus den wiederkehrenden Irrtimern keinen Frust, beziehungsweise in den
schlimmsten Féllen eine Verweigerung oder (auto)aggressives Verhalten entstehen zu las-
sen, so die Literatur (vgl. Kitzinger et al., 2003, S. 12), missen einerseits UK-Interventionen
friihestmoglich angeboten werden und andererseits Missverstandnisse bestmdoglich aufge-
klart werden (vgl. Otto & Wimmer, 2021, S. 24), sodass sich das Kind schlussendlich trotz-
dem verstanden fiihlt, auch wenn die ersten Kommunikationsversuche nicht gleich gelingen.
Bekannte Vertreter*innen sprechen von positiven Kommunikationserfahrungen, die die Kin-
der friihestmoglich machen sollen (vgl. Like & Vock, 2019, S. 11) und Studien von Jens Boe-
nisch und Etta Wilken belegen, dass ein friiher Einsatz von UK keineswegs die lautsprachliche
Entwicklung hemmt (Bleier & Bleier, 2014). Dem steht ein langwieriger diagnostischer und
im weiteren Verlauf birokratischer Weg, bis die Kinder mit passenden Hilfsmitteln ausge-
stattet werden, entgegen, den die interviewten Miitter beschreiben (K3). Um diesen Miss-
stand zu umgehen und der Forderung nach einer sofortigen UK-Anbahnung nachzukommen,
brauchte es zukiinftig ausgebildete Personen, die, dhnlich wie Physiotherapeutinnen und
Physiotherapeuten, die Kinder in den Elternhdusern besuchen und entsprechend den jewei-
ligen kommunikativen Fahigkeiten dem Kind erste UK-Hilfsmittel anbieten und die Kinder
sowie deren Eltern von Beginn an begleiten. Im Hinblick auf Missverstandnisse und eine aus-
bleibende Kommunikationsanbahnung muss auch die Erwartungshaltung der Bezugsperso-
nen (K9) reduziert werden, dem Kind die notwendige Zeit gegeben werden und den Eltern
verdeutlicht werden, dass eine Versorgung nicht mit einer sofortigen Kommunikation ein-
hergeht und haufig auch misslingt (Boenisch & Sachse, 20073, S. 28 f.). Im Theorieteil der
Arbeit werden im Zuge eines Gedankenexperiments erste Kommunikationsversuche mittels
UK mit dem Sprechen erster Woérter verglichen und dadurch verdeutlicht, wie lange dieser

Prozess dauern kann.

Zusatzlich gibt es intrinsische, also im Kind selbst liegende Herausforderungen, die in der Li-
teratur als beeintrachtigte Kommunikationsentwicklung (vgl. ISB, 2021e, S. 35) beschrieben
werden und die von den Respondentinnen als ,,Grenzen der Kognition“ betitelt werden (K1).
Dabei ist gemeint, dass die (zusatzlichen) Beeintrachtigungen derart tiefgreifend sind, dass
die Kognition und das Entwicklungsniveau der Sprache zu gering ausgebildet sind, um
Sprach- und/oder Symbolverstdandnis aufzubauen. Dies gilt auch bei Vorliegen von schweren
motorischen Schadigungen, sodass Gebarden nicht oder falsch ausgefihrt werden (vgl. Blei-

er & Bleier, 2014, S. 51) beziehungsweise Gerate nicht oder kaum bedienbar sind. In diesen
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Fallen braucht es eine tiefgehende Beziehung zwischen den Bezugspersonen und dem Kind,
sodass die AuRerungen (richtig) verstanden werden und eine addquate Reaktion erfolgt,
damit das Kind die genannten positiven Kommunikationserfahrungen erleben kann. Dies
bringt allerdings auch den negativen Aspekt eines gewissen Abhadngigkeitsverhaltnisses mit
sich, von dem auch die Respondentinnen berichten, da sie selbst das Kind durch beispiels-
weise Blicke verstehen, sich eine Kommunikation mit Dritten allerdings schwierig gestaltet.
Dieser Umstand nennt sich in der Literatur ,,Abhangigkeit von Dritten” und soll durch das Er-

lernen einer UK-Sprache minimiert werden.

Eine weitere Hiirde, die sich in der Verknipfung von Theorie und Empirie herausstellt, ist die
mangelnde Implementierung der UK-MalBnahmen im Elternhaus. Entsprechend der Aussage
von Ursi Kristen lernt niemand von allein, unterstiitzt zu kommunizieren (vgl. ISB, 2021b,
S. 5) und somit braucht es die Zusammenarbeit aller beteiligten Personengruppen — die so-
genannte Interdisziplinaritat (K2). Diese gilt als Erfolgsgarant, erklart aber auch ein etwaiges
Scheitern im Falle einer misslingenden Kooperation zwischen den einzelnen Parteien. In al-
len vorliegenden Fallen wird von einer guten Zusammenarbeit berichtet, dennoch entsteht
der Eindruck, dass alle Parteien ihre eigenen Ziele und Wege verfolgen und vor allem die El-
tern weniger miteinbezogen werden. Dies liegt, folglich der Aussagen der Respondentinnen,
primar an den mangelnden zeitlichen und personellen Ressourcen, da vor allem im sonder-
padagogischen Bereich laufend Einheiten, wie beispielsweise Sprachheilstunden, gekirzt
werden. Um hierbei Abhilfe zu schaffen und den notwendigen Austausch zu ermoglichen,
soll das UK-Netzwerk WieNieBu hervorgehoben werden, welches alle Personengruppen ver-

bindet und einen wertvollen Beitrag im Umgang und Leben mit UK-Kindern leistet.

Daran ankniipfend zeigen sich Fortbildungen, Beratungen und ein regelmaRiger Austausch
gleichzeitig als Chance aber auch als Herausforderung (K5). Viele Respondentinnen berichten
von einer wertvollen Méglichkeit, Erfahrungen mitzuteilen und neue Wege kennenzulernen,
allerdings gibt es einige Personen, die diesen Anschluss nicht finden beziehungsweise wollen
und deshalb beklagen, mit ihren Sorgen, Angsten und Fragen allein zu sein. Aus den Aussa-
gen der interviewten Personen ging hervor, dass Beratungsstellen wie LifeTool zwar eine
wertvolle Unterstlitzung bei gezielten Fragen darstellen, allerdings vor allem fiir Eltern teil-
weise schwer greifbar sind. Daran kdnnte in Zukunft angesetzt werden, sodass eine Mi-
schung aus Betreuung, Beratung und Austausch alle Bezugspersonen erreicht, auch diejeni-
gen, die sich keine Hilfe bei beispielsweise dem UK-Netzwerk suchen. AuBerdem wiirde das
weiters der Forderung nach einer weiterfihrenden Begleitung durch qualifizierte Personen
entsprechen (vgl. Schafer & Boenisch, 2016, S. 15).
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Im Hinblick auf die Interdisziplinaritat (K2) ist es positiv zu verorten, dass alle drei untersuch-
ten Kinder von einem multiprofessionellen Netzwerk umgeben sind, welches zumindest aus
dem Elternhaus, einem (sonderpadagogischen) Lehrer*innenteam sowie einer Therapeutin
bzw. einem Therapeuten besteht. Zusatzlich gibt es noch Familienhelfer*innen, Nachmit-
tagsbetreuer*innen sowie auBerschulische Therapeutinnen bzw. Therapeuten und (zumin-
dest anfanglich) eine Beraterin oder einen Berater von 6ffentlichen Stellen oder Versor-
gungsfirmen. Durch die Zusammenarbeit aller Personengruppen kdénnen diese gegenseitig
»[...] vom Spezialwissen des anderen profitiert, [ihre] eigene Denkweise erweitern und den
Blickwinkel verandern” (Kaiser-Mantel, 2012, S. 104). Gleichzeitig entsteht daraus ein umfas-
sendes padagogisch-therapeutisches Betreuungsangebot, welches lautsprachlich beeintrach-
tigte Kinder brauchen, um alle Férdermaoglichkeiten auszuschdopfen und wodurch eine ganz-
heitliche Kommunikationsforderung grundgelegt wird (vgl. ISB, 2021c, S. 14). Die theoreti-
schen Darlegungen zeigen auch, dass UK-Koordinatorinnen und UK-Koordinatoren wichtig
fir eine gelingende interdisziplindre Zusammenarbeit an den Schulen sind. Im Zuge der qua-
litativen Untersuchung wurde in Erfahrung gebracht, dass es an allen untersuchten Bil-
dungseinrichtungen diese Professionistinnen bzw. Professionisten gibt, auch wenn die Rollen
teilweise unklar definiert sind. Zusatzlich sind die Sprachheilpadagoginnen und Sprachheil-
padagogen in den anfanglichen Prozessen der Beratung, Beantragung und Einfiihrung feder-
fihrend (K3). Entsprechend den Ausfiihrungen von Boenisch und Sachse dirfen die Eltern
anfangs nicht mit der Fille an Informationen und Moglichkeiten iberhduft werden, sondern
missen langsam in die Thematik eingefiihrt werden (2007a, S. 28 f.). Von dieser Uberforde-
rung berichten auch die befragten Mitter und zusatzlich merken sie an, dass die Behorden-
wege, Finanzierungsantrage sowie lange Wartezeiten auf Hilfsmittel (K4) besonders heraus-
fordernd sind aber teilweise von den Koordinatorinnen bzw. Koordinatoren und/oder

Sprachheilpadagoginnen bzw. Sprachheilpdadagogen begleitet werden.

Um erfolgreich und zielgerichtet interdisziplindr arbeiten zu kdnnen, braucht es als Basis in-
dividuelle Forderplane (vgl. Bildungsdirektion fiir Niederdsterreich, 2019c). Durch die Inter-
views konnte in Erfahrung gebracht werden, dass diese fiir alle Kinder vorratig sind und in-
nerschulisch damit gearbeitet wird, allerdings der Informationsfluss zu auBerschulischen
Therapien oder dem Elternhaus nicht beziehungsweise nur kaum gegeben ist vice versa die
Padagoginnen zum Teil keine Informationen Uber zusatzliche aulRerschulische Férdermal3-
nahmen erhalten. Dieser Umstand spricht gegen die, in der Literatur erwdhnte notwendige
disziplinentbergreifende Protokollierung und Absprache der Foérderziele (vgl. I1SB, 2021b, S.
5) und sollte in interdisziplindren Teams nicht vorkommen. Dazu miisste es in Zukunft Ab-

sprachen zwischen den einzelnen Bezugspersonengruppen geben, sodass mit den Kindern an
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denselben Zielen gearbeitet werden kann. Mdéglicherweise braucht es hierzu als Bindeglied
die Eltern, um derartige Termine zu koordinieren. Die Erforschung eines gangbaren Weges
fur alle Disziplinen war aufgrund des begrenzten Umfanges dieser Arbeit nicht moglich,

konnte allerdings Gegenstand einer weiteren Forschungsarbeit sein.

Die Personengruppen, die UK bendtigen, weisen Beeintrachtigungen auf, die entweder an-
geboren sind oder erworben wurden und aufgrund deren eine Verstandigung Gber die Laut-
sprache nicht oder nur bedingt moglich ist (vgl. Otto & Wimmer, 2021, S. 10). Wie aus der
Beschreibung der untersuchten Kinder in der Ergebnisdarstellung hervorgeht und gemaf der
Theorie, sind die Ursachen duBerst heterogen und auch die Dauer der Beeintrachtigung kann
variieren. Zusatzlich ist es fir alle UK-Interventionen fundamental, zu welchem Zeitpunkt die
lautsprachliche Stérung eintrat. Bei allen drei Kindern sind die lautsprachlichen Beeintrachti-
gungen seit der Geburt vorherrschend und werden aller Voraussicht nach lebenslang fort-
wahren. Um eine intentionale Férderung und eine individuelle UK-Versorgung zu ermogli-
chen, bedarf es einer prazisen Anamnese, Diagnose sowie Einteilung. Dazu muss gesagt wer-
den, dass sich sowohl die theoretischen Ausfihrungen als auch die Aussagen der Inter-
viewpartnerinnen so gestalten, dass sie an das ICF-Modell ankniipfen und den Blickpunkt
von den Beeintrachtigungen abwenden und auf die Moglichkeiten der UK richten (vgl. Justh,
2018, S. 9). Tetzchner und Martinsen (2000) teilen die Personen in drei Bereiche ein und ori-
entieren sich dabei an den Sprachfunktionen sowie den Erfordernissen an Hilfsmitteln (S.
79). Die erste Gruppe beschreiben die Autoren als ,expressive language group”, in welche
die Autorin auch das Kind B einteilen wiirde. Kinder, die zu dieser Gruppe zahlen, haben ein
ausgebildetes Sprachverstandnis, allerdings ist der eigene Ausdruck aufgrund diverser Beein-
trachtigungen nur schwer moglich. Zur zweiten Gruppe zahlen jene Menschen, die die UK als
unterstitzende MaRBnahme nutzen. Die Autorin teilt die Kinder A und C in diese Gruppe ein,
da sie das Sprechen zwar erlernten, allerdings von unvertrauten Personen nur schwer ver-
standen werden. Dies trifft haufig bei Kindern mit Trisomie 21 (Kind A), Autismus-Spektrum-
Storungen sowie geistigen Behinderungen (Kind C) auf (vgl. Erasmus et al., 0. J., S. 7). In der
dritten Gruppe finden sich jene Kinder wieder, die weder ein Sprachverstandnis aufweisen
noch lautsprachliche Ausdriicke bilden konnen. Dies ist allerdings bei keinem der in dieser

Forschung untersuchten Kinder der Fall.

Wie bereits erwahnt und wie es auch aus den theoretischen Ausfliihrungen hervorgeht, sind
die Krankheitsbilder und Behinderungsformen innerhalb der UK duRerst heterogen. Sie rei-
chen von cerebralen Bewegungsstorungen Gber Mehrfach- und Schwerstbehinderungen hin
zu geistigen und korperlichen Behinderungen. Weiters konnen auch Autismus-Spektrum-

Stérungen sowie Entwicklungsstérungen lautsprachliche Beeintrachtigungen mit sich ziehen.
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Um fir alle Kinder mit den unterschiedlichsten Behinderungsformen geeignete Interventio-
nen planen und UK-MaBnahmen einsetzen zu kdnnen, braucht es passende Hilfsmittel, um

die es nachfolgend geht.

Die Autorinnen und Autoren, welche im Theorieteil zitiert wurden, teilen im Wesentlichen
die Ansichten der Respondentinnen hinsichtlich der Vor- und Nachteile der UK-Methoden
(K7). In der Diskussion werden nicht alle Formen erneut erwahnt, sondern lediglich die zwei
in dieser Forschung vorherrschenden Moglichkeiten (Gebadrden und Tablet) ndher ausge-
fihrt. Die Lehrpersonen berichten von einem Parallel-Gebarden der fir das Verstiandnis
wichtigsten Begriffe. Allerdings bedienen sich alle Respondentinnen der sogenannten Laut-
sprachunterstiitzenden Gebarden (LUG) beziehungsweise der Gebadrdenunterstitzten Kom-
munikation (GuK). Keine Interviewpartnerin verwendet in ihrem Unterricht die standardisier-
te Osterreichische Gebardensprache (OGS). Zudem wird von individualisierten Gebarden ge-
sprochen, die die Schiler*innen selbst entwickeln und zur Kommunikation verwenden. Dies
bringt einerseits den Vorteil, dass die Kinder sich diese Gebarden leichter merken kénnen
und das Gefiuhl bekommen, ihre eigene Kommunikation steuern zu kdnnen, aber anderer-
seits werden diese Zeichen von fremden Personen nicht verstanden, da diese nicht konven-
tionalisiert sind (vgl. Spreer & Wahl, 2020, S. 135). Daran anknlipfend lasst sich der grofite
Nachteil der Gebarden erkennen, namlich die Verstandlichkeit fir andere Menschen, die der
Gebardensprache nicht machtig sind. Zusatzlich muss die Aufmerksamkeit beziehungsweise
die physische Nahe der Gesprachspartner*innen gegeben sein. Ebenso Uberschneiden sich
die Literatur und die Antworten der Respondentinnen bei den Vorteilen. Dazu ldsst sich sa-
gen, dass sie immer verfiigbar sind, keinen Strom o. A. benétigen, wenige bis keine Kosten
verursachen und ortsunabhangig sind. Die Forschung ergab, dass zwei der drei Mutter (iber
keine Gebardenkenntnis verfiigten, weswegen die Gebarden nur im schulischen Setting ver-
standen werden. Allerdings berichteten alle Elternteile davon, dass die Kinder die einzelnen
Gebarden auch zu Hause umsetzen und diese, dhnlich wie bei den Lehrpersonen, simultan
zur Sprache ausfihren, auch wenn teilweise motorische Beeintrachtigungen ein exaktes Ge-
barden verhindern. Weiterfiihrend geht es um komplexe Sprachausgabegerate mit dynami-
schen Displays, welchen Symbolsammlungen zugrunde liegen. In allen drei untersuchten Fal-
len werden iPads mit der Kommunikationsapp MetaTalk verwendet und die Gerate verfiigen
Uber viele verknlipfte Ebenen, die eine enorme Vielfalt an Kommunikationsmaoglichkeiten
darstellen (vgl. PaRkler-van Rey, 2011, S. 85 ff.). Michael Wahl nennt als einen groBen Vorteil
den visuellen/spielerischen Anreiz, den diese Gerate mit sich bringen und der die Kinder mo-
tiviert (vgl. Wahl, 2019, S. 109). Auch die in der Literatur erwdhnten Vor- und Nachteile der

Tablets entsprechen jenen der Respondentinnen. Als vorteilhaft gelten der umfassende
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Wortschatz, die Wahimoglichkeiten der Kinder, die individuelle Gestaltbarkeit sowie die viel-
faltigen Anwendungsgebiete. Nachteilig werden die Schwierigkeiten technischer Gerate be-
schrieben und die Verlangsamung des Sprachprozesses. Weiters wird auch der finanzielle
Aspekt betont, der wiederum auf die Finanzierungsunterstiitzungen abspielt. Eine interview-
te Mutter lieferte einen Input, welcher in der Literatur nicht erwahnt wird, namlich die Ver-
anderung der Korperhaltung durch das lbermaRige Hantieren mit dem Tablet. Diese
schmerzhafte Uberlastung der Halswirbelsdule wird auch als ,,Handy-Nacken” bezeichnet
(vgl. FOCUS online, 2019). Zudem meinte sie, dass sie bei ihrer Tochter eine Verschlechte-
rung der Sehfahigkeit erkennen kann, was im Umkehrschluss dazu fiihrt, noch ndher an das

Tablet zu ricken und dadurch die Halswirbelsdaule sowie die Augen noch mehr zu schadigen.

Die beforschten Kinder verwenden noch weitere UK-Hilfsmittel, die in diesem Kapitel nicht
erneut erwahnt werden, allerdings lasst sich daraus ableiten, dass diese tber ein multimoda-
les Kommunikationssystem verfligen. Diese Multimodalitat stellt eine grofle Chance und
gleichzeitig eine Forderung dar (K7). Diese Notwendigkeit kann durch ein in der Literatur
vorkommendes Zitat verdeutlicht werden: ,Nicht oder kaum lautsprachlich kommunizieren-
de Personen, [sollen] Uber ein funktionierendes, breit gefachertes, multimodales Kommuni-
kationssystem verfligen [...], um effektiv kommunizieren zu kénnen.” (Like & Vock, 2019,
S. 18) AuRerdem wird die Parallelitat zur Lautsprache hervorgehoben, die sich ebenso meh-
rerer Kommunikationskandle bedient (vgl. ISB, 20213, S. 5). In den herangezogenen Fallen
besteht das multimodale System der Kinder aus Tablets mit Kommunikationsapps, Gebarden
sowie einfachen Low-Tech-Gerdaten wie Taster oder auch nicht-elektronischen Kommunika-
tionsmitteln wie Tagebilcher oder Kommunikationsmappen. Diese verschiedenen UK-Mittel
haben allesamt Vor- und Nachteile sowie unterschiedliche ideale Einsatzbereiche. Wenn die
Kommunikation mit allen Gerdten angeboten, gelibt und gefestigt wird, kann das Kind in di-
versen Situationen beziehungsweise an anderen Orten mit abweichenden Gegebenheiten,
mithilfe der jeweils passenden UK-Methode kommunizieren. Dies gilt als zu erreichendes Ziel
flr jedes lautsprachlich beeintrachtigte Kind wie auch deren Bezugspersonen (vgl. Bergeest
et al,, 2011, S. 71). AuBerdem beschreiben Otto & Wimmer den Umstand, dass ein multimo-
dales System den Kindern einen selbstbestimmten Austausch und dadurch eine Kommunika-
tion, die Gber die Grundbediirfnisse hinausgeht, ermoglicht (vgl. Otto & Wimmer, 2021, S. 7).
Diesen theoretischen Ausfiihrungen entsprechen wiederum die Forderungen an die UK, die
von den Respondentinnen als Ziele der UK betitelt und in diesem Kapitel eingangs erwahnt
wurden. Erganzend dazu spricht eine Lehrperson im Interview von einer ,intuitiven Multi-

modalitdt”, da sie ohnedies nicht nur einen Kommunikationsweg nutzt. Allerdings ist die da-
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von Uberzeugt, dass der ,[...] Fokus auf einem Kommunikationskanal liegen sollte, welcher

speziell und primar trainiert wird.” (IP7)

Um den Bogen zwischen den Bezugspersonen, den jeweiligen Disziplinen und einer gelin-
genden Kommunikation mithilfe mehrerer Methoden zu spannen, braucht es eine zielgerich-
tete und hingebungsvolle Betreuung, die sich auf die Fahigkeiten und Fertigkeiten des Kindes
stltzt und vielfdltige Moglichkeiten anbietet, ausprobiert und geduldig mit dem Kind agiert,
sodass ihm genligend Zeit gegeben wird, um sich mit etwaigen Hilfsmitteln auseinanderzu-
setzen. GleichermaBen bedeutet dies aber auch, UK-Hilfsmittel, die den gewiinschten Erfolg
nicht liefern, auszutauschen und gegebenenfalls neue Moglichkeiten auszuprobieren. Dazu
braucht es ein bestimmtes Feingefiihl und die Empathie dem Kind gegeniiber, um den
schmalen Grat zwischen Ausdauer und Zeitverschwendung zu erkennen und darauf zu rea-

gieren.

Wenngleich auch die Moglichkeiten der Unterstitzten Kommunikation grof3e Freiheiten fur
das betroffene Kind ergeben, muss festgehalten werden, dass alle Ambitionen bei jedem In-
dividuum erheblich differieren und eine groRRe Individualitat fordern, sodass fir jede Schiile-
rin bzw. jeden Schiiler andere FérdermaBnahmen gebraucht werden, um einen groRtmaogli-
chen Output erzielen zu kénnen. Zu dieser Umsetzung braucht es motivierte und engagierte
Menschen in der unmittelbaren Ndhe des Kindes, aber vor allem auch institutionelle Unter-
stitzungsmalRnahmen innerhalb der Schulorganisation. Obwohl unterstiitzt kommunizieren-
de Kinder viel mit unterschiedlichen Berufsgruppen aus der Therapie, Medizin und Rehabili-
tation zusammenarbeiten, ist die Schule das Zentrum aller Intentionen und ein bedeutendes
Glied in der Hilfsmittelversorgung. Wie aus diesem Kapitel beziehungsweise der gesamten
Arbeit hervorgeht, werden den Bezugspersonen und in weiterer Folge auch den Kindern,
groRe Steine in den Weg gelegt, die gemeinsam mit den Angehdrigen beiseite gerdaumt wer-
den missen, um den Weg in Richtung einer funktionierenden und zielgerichteten Kommuni-
kation zu ebnen und allen Kindern die Moéglichkeit zu geben, sich selbst und die eigenen Be-

dirfnisse, Wiinsche und Meinungen auszudricken.

AbschlieBend bleibt zu sagen, dass zwar viel mehr Gber Hiirden und Herausforderungen ge-
sprochen wird, aber die Motivation sowie die Begeisterung fiir und die Offenheit gegeniber
der UK deutlich in allen Interviews zu spliren war. AuRerdem durfte die Autorin einigen UK-
Treffen beiwohnen, bei denen die Aufbruchstimmung und der positive Antrieb offensichtlich
zu erkennen war. Teilnehmende Lehrer*innen, Sprachheilpddagoginnen bzw. Sprachheilpa-
dagogen, Eltern, Interessierte sowie Versorgungsfirmen treten als Vermittler*innen ein, die
allen verdeutlichen wollen, wie die UK funktionieren kann und lebbar wird. Genau solche

Menschen brauchen lautsprachlich beeintrdchtigte Kinder in ihren Umgebungen sowie unse-
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re gesamte Gesellschaft, damit wir uns den notwendigen Forderungen der UN-
Behindertenrechtskonvention tagtaglich weiter anndhern und irgendwann in einer inklusi-

ven, selbstbestimmten und nachstenliebenden Gesellschaft leben diirfen.
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9 Fazit

»Auch wer nicht sprechen kann, hat viel zu sagen.” (Kitzinger et al., 2003, S. 66)

Dieses Zitat wurde bereits zu Beginn dieser Arbeit im Themenaufriss erwdhnt und soll nun
im letzten Kapitel, dem Fazit, erneut die Notwendigkeit alternativer Kommunikationsformen
aufzeigen. AuRerdem bleibt zu sagen, dass die Anzahl an Kindern mit einer ausbleibenden
oder beeintrachtigten Lautsprache kontinuierlich ansteigt (vgl. NuRbeck, 2010, S. 1), was die
Dringlichkeit dieser Forschung zusatzlich verstarkt. Die vorliegende Arbeit zeigt die Vielzahl
an Wegen, wie Menschen und speziell Schiller*innen mit lautsprachlichen Beeintrachtigun-
gen kommunizieren kdnnen, damit auch sie von ihrem Recht auf Verstdandigung und dem ge-
genseitigen Austausch Gebrauch machen konnen. Im Hinblick auf eine inklusive Beschulung
bendtigt es individuelle Optionen, die diese multimodalen Kommunikationswege ermdgli-
chen, sodass in weiterer Folge ein selbstbestimmtes und eigenstandiges Leben realisierbar

und die AuBerung von Bediirfnissen, Wiinschen und Befindlichkeiten moglich wird.

Das primare Ziel dieser Masterarbeit ist die Erstellung eines Leitfadens, der auf alle Perso-
nengruppen im Umfeld eines lautsprachlich beeintrichtigten Kindes abzielt und einen Uber-
blick tber mehrere Dimensionen der UK gibt, wodurch eine Hilfsmittelversorgung schneller
und zielfihrender ermdglicht wird. Der Fokus soll immer darauf liegen, sich auf die Fahigkei-
ten, Fertigkeiten und Ressourcen des Kindes zu stiitzen. Weiters soll diese Arbeit die Wich-
tigkeit dieses Themas und die Chancen, die dem Kind durch eine UK-Versorgung ermaoglicht

werden, aufzeigen sowie etwaige Herausforderungen festhalten.
Aus diesen Forderungen ergab sich die erkenntnisleitende Forschungsfrage:

»Welche Chancen, Méglichkeiten und Herausforderungen birgt die Hilfsmittelversorgung

mit Unterstutzter Kommunikation fiir Schiiler*innen?“

Diese umfasst die Mehrperspektivitat dieses umfangreichen Themas, welche im Zuge der
Thesis erarbeitet wurde. Um eine prazise Beantwortung gewadhrleisten zu kénnen und die
praxisorientierten und interdisziplindren Aspekte einzubeziehen, brauchte es die Verbindung
aus theoretischen Ausfiihrungen sowie einer qualitativen Forschung, in welcher Bezugsper-

sonen Uber das Leben und die Arbeit mit lautsprachlich beeintrachtigten Kindern berichten.

Entsprechend dem ersten Axiom von Watzlawick, welches besagt: ,Man kann nicht nicht
kommunizieren.” (o. J.) wird zwar zwischen der verbalen und der nonverbalen Kommunika-
tion differenziert, allerdings meint der Uberbegriff ,Kommunikation” lbersetzt ,Gemein-
samkeit herstellen/feststellen” beziehungsweise ,mitteilen” und ,teilnehmen lassen” (vgl.

ISB, 20213, S. 2). Die Kommunikation ist ein Menschenrecht und somit viel mehr als ein
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sprachlicher Informationsaustausch. Weiters soll festgehalten werden, dass der Begriff
»Sprache” weitaus mehr als das bloRBe Sprechen meint (NuBbeck, 2010, S. 4), weswegen sich

dieser Terminus im Titel der Arbeit wiederfindet.

Beeintrachtigungen der Lautsprache haben Folgen fiir die betroffenen Kinder selbst, aber
auch fir ihre Bezugspersonen. AuBerdem treten sie zumeist in Kombination mit anderen Be-
hinderungen auf beziehungsweise zeigen sie sich als Begleiterscheinungen von pra-, peri-
oder postnatalen Behinderungen wie beispielsweise bei cerebralen Bewegungsstorungen,
Mehrfach- und Schwerstbehinderungen, geistigen und/oder korperlichen Behinderungen,
Autismus-Spektrum-Storungen oder Entwicklungsstorungen. Diese Krankheitsbilder werden

im Kapitel 4.2 definiert, beschrieben und die Auswirkung auf die Lautsprache festgehalten.

Da sich die Arbeit primar auf die schulische Forderung der Kinder konzentriert, wird das 0s-
terreichische Schulsystem hinsichtlich des sonderpadagogischen Férderbedarfs und der For-
derschwerpunkte dargestellt. Generell gilt, dass mehr als die Halfte aller Schiiler*innen mit
einem sonderpadagogischen Férderbedarf inklusiv beschult werden (vgl. Raditsch, 2015), al-
lerdings entsprechen diese Zahlen nicht den Erfahrungen aus der Empirie, denn alle Proban-

dinnen dieser Forschung werden in Sonderschulen beschult.

Die Hauptintention der UK ist es, Menschen mit einer ausbleibenden oder gestdrten Laut-
sprache einen selbstbestimmten und aktiven Austausch zu ermdéglichen und sie mit idealen
Hilfsmitteln sowie dem notwendigen Handwerkszeug auszustatten (vgl. MuBmann, 2012,
S.131), sodass eine bestmdgliche Kommunikation grundgelegt wird. Um auf den padago-
gisch-therapeutischen Bereich ndaher einzugehen, meinte Kristen im Jahr 1994, dass die UK
ein ,[...] Oberbegriff fur alle padagogischen bzw. therapeutischen MaRnahmen, die eine Er-
weiterung der kommunikativen Moglichkeiten bei Menschen ohne Lautsprache bezwecken,
[ist]“ (Arnusch & Pivit, 1996, S. 14). Besonders interessant ist hierbei der Begriff ,Erweite-
rung”, der zugleich auf das erste Axiom von Watzlawick abspielt, denn eine grundlegende
Verstandigung ist bei allen Menschen moglich — die UK bewirkt allerdings eine intentionale,
tiefergehende, zweckmafige und Uber die Bediirfnisse hinausgehende Kommunikation. Dies
kann durch ein multimodales Sprachsystem erreicht werden, welches sich auf die Fahigkei-
ten, Fertigkeiten und Bedirfnisse des Kindes stiitzt und gemeinsam mit den Bezugspersonen
und dem Kind eingefiihrt und angewandt wird. Bezugnehmend darauf ergab die Forschung,
dass alle untersuchten Kinder Gber ein derartiges multimodales, individuelles Kommunikati-
onssystem verfligen und dieses, entsprechend den vorherrschenden Bedingungen und Um-

standen, in unterschiedlichen Situationen anwenden.
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Zudem werden wichtige Modelle beziehungsweise Begriffe innerhalb der UK in der Arbeit
erwahnt, wobei die wichtigsten das ICF-Modell, das Modelling sowie das Konzept ,,200 hits
per day” sind. Begonnen wird mit dem ICF-Modell der WHO, welches eine internationale
Vergleichbarkeit von Funktionsfahigkeiten, Behinderungen und Gesundheit ermdglichen will
(vgl. Like & Vock, 2019, S. 3), allerdings in der Praxis derzeit noch wenig bis gar nicht ange-
wandt wird und teilweise noch unbekannt ist. Damit unterstiitzte Kommunikationsablaufe
verinnerlicht werden, braucht es folglich den Ausfiihrungen der Literatur das Modelling, das
Like und Vock (2019) als ,vorbildhafte und sprachbegleitende Nutzung” (S. 148) der jeweili-
gen UK-Methode bezeichnen und das auf ein Vorleben der nahen Bezugspersonen abzielt.
Laut der Theorie ist das Modelling unabdingbar und eine unausweichliche Tatigkeit im Zu-
sammenleben mit lautsprachlich beeintrachtigten Kindern. Die Befragungen ergaben aller-
dings den Umstand, dass lediglich die Sprachheiltherapeutinnen diesen Ansatz anhaltend
verfolgen, die Klassenlehrerinnen teilweise ,modeln“ und die Eltern dies lediglich in gerin-
gem MaRe realisieren. Das Konzept ,200 hits per day” beschreibt die Untergrenze an tagli-
chen UK-Anwendungen, die es fiir eine erfolgreiche Implementierung braucht. Auch hierbei
besteht bei den Respondentinnen eine Ungewissheit, denn teilweise glauben sie nicht, dass
die Schiler*innen diese 200 Anwendungen jeden Tag erreichen. Die eben genannten Berei-
che und die Diskrepanz zwischen der Theorie und der Praxis stellen unter anderem eine Her-
ausforderung in der UK-Umsetzung dar und sind womaoglich Griinde flr etwaiges Scheitern

beziehungsweise ein langsames Vorankommen.

Im Abschnitt 3.6 werden Herausforderungen und Grenzen der UK aufgezeigt, die sich weit-
gehend mit den Ergebnissen der Forschung decken. Es werden die Separation, mangelnde
Implementierung der UK-Mittel im Elternhaus, ausbleibende Einbindung der Mitschi-
ler*innen und eine nicht vorherrschende aktive Beteiligung im Unterricht beschrieben. Au-
Rerdem werden sowohl in der Literatur als auch von den Interviewpartnerinnen fehlende
raumliche und finanzielle Mittel sowie notwendige Ausstattungen angesprochen. Zusétzlich
verfligen Padagoginnen sowie Pdadagogen haufig (iber mangelnde zeitliche Ressourcen und
unpassende Vokabel werden fiir eine erste Einfilhrung ausgewahlt. Weiters berichten sie
von Grenzen, die aufgrund komplexer Krankheitsbilder entstehen. Uberdies wird ein verzo-
gerter beziehungsweise zu spater Einsatz von Hilfsmitteln angesprochen, der sich ebenfalls
negativ auswirken kann. Zuletzt sei ein wichtiger Punkt genannt, der eine groRe Herausfor-
derung darstellt, namlich die Tatsache, dass die Eltern das Zentrum aller Interventionen und
Aufgaben sind und sie haufig als Dolmetscher*innen fungieren, was zu groflen Belastungen
fahrt.
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Daran ankniipfend bleibt zu sagen, dass es fiir den Rundumblick dieser Arbeit notwendig
war, auch die Stolpersteine und Hiirden aufzuzeigen, es allerdings viel wichtiger ist, die Ziele
der UK hervorzuheben, namlich eine funktionierende Kommunikation mit den Mitmenschen,
ein selbstbestimmtes Leben und die Moglichkeit zum Austausch zu ermdglichen. Um diese
Intentionen realisieren zu konnen, braucht es einerseits einfliihlsame, engagierte und moti-
vierte Bezugspersonen, die das Kind verstehen wollen und andererseits bedirfnisorientiere
UK-Hilfsmittel, die im fiinften Kapitel der Arbeit beschrieben werden. Dabei wird in kérper-
eigene (Gesten und Gebarden) und korperexterne Kommunikationsformen unterschieden.
Diese differenzieren sich erneut in nicht-elektronische und elektronische Hilfsmittel. Aus der
Forschung resultiert die Tatsache, dass vermehrt mit Tablets und Gebarden gearbeitet wird,
weswegen darauf geschlossen werden kann, dass diese Formen haufiger herangezogen wer-
den, um Kindern den Austausch zu ermoglichen. AbschlieBend soll erneut festgehalten wer-
den, dass nicht lediglich ein Hilfsmittel den komplexen Bediirfnissen einer umfassenden
Kommunikation entsprechen kann, sondern ein multimodales System unabdingbar ist, um

eine dauerhafte, funktionsfahige und bedirfnisorientierte Kommunikation grundzulegen.

Das sechste Kapitel der Masterthesis beinhaltet die empirischen Grundlagen. Der Autorin
war es wichtig, moglichst nahe an den Forschungsgegenstand sowie die Probandinnen her-
anzukommen, um ihnen das Gefiihl zu vermitteln, gehért zu werden, weswegen der qualita-
tive Forschungsansatz gewahlt wurde. Als Instrument zur Datenerhebung wurden leitfaden-
gestlitzte Interviews herangezogen und das Sampling bestand aus neun Respondentinnen,
wobei zu jedem Kind je eine Lehrperson, eine Mutter und eine Sprachheilpdadagogin oder ei-
ne Familienhelferin befragt wurden. Sieben der neun Interviews wurden personlich durchge-
fuhrt, zwei Befragungen fanden online statt. Alle Gesprdache wurden digital aufgezeichnet
und hinterher wortlich transkribiert. Im Nachgang wurde dieses Datenmaterial mithilfe der
strukturierenden qualitativen Inhaltsanalyse von Mayring (2022) ausgewertet. Die Festle-
gung der Kategorien sowie der Subkategorien vollzog sich zuerst deduktiv aus den theoreti-
schen Erkenntnissen und anschlieend induktiv. Damit eine korrekte Einordnung in die je-
weiligen Kategorien erfolgen konnte, wurden diese durch Definitionen und Ankerbeispiele
erganzt. Mithilfe des Kodierleitfadens, der ebenso die Fragestellungen umfasst, wurde das
umfangreiche Datenmaterial zusammengefasst und gekirzt. Diese reduzierten Inhalte bilde-
ten in Folge die Basis fiir die Ergebnisdarstellung im achten Kapitel (Diskussion und Interpre-

tation).

Um keine Redundanzen zu erzeugen, wurden die Ergebnisse in diesem Kapitel in Kiirze zu-

sammengefasst und dadurch ein Uberblick Giber Chancen, Méglichkeiten und Herausforde-
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rungen gewdhrt. Nun wird die Arbeit durch Forderungen erganzt, die sich im Zuge der Aus-

arbeitungen sowie der Interviews ergaben.

Anfangs soll festgehalten werden, dass es das Ziel ist, die Unterstlitzte Kommunikation in das
Bewusstsein aller zu riicken, da die Methoden der UK vielerorts angewandt werden kdnnen
und die Wichtigkeit des Themas dadurch spiirbar wird. AuBerdem ist es notwendig, die UK in
samtliche padagogische Ausbildungen wie beispielsweise die Elementarpdadagogik und die
Lehrer*innen-Ausbildung zu implementieren. Zudem braucht es politische Unterstiitzung,
die Gber personelle, institutionelle und bauliche Ressourcen entscheidet. Wie schon mehr-
mals betont, ratifizierte Osterreich die UN-Behindertenrechtskonvention und verpflichtete
sich damit zur vollstandigen Inklusion, welche im schulischen Bereich bislang wenig Einzug
fand. Die Eltern verfliigen zwar liber die Entscheidung der Schulwahl, allerdings entsprechen
die Regelschulen groBteils nicht den Bedirfnissen (lautsprachlich) beeintrachtigter Kinder.
Dafir braucht es einheitliche Konzepte, barrierefreie Umgebungen und ein gewisses Pool an
Hilfsmitteln an jeder Schule. AuRerdem gibt es wenige Betreuungsangebote fir Schi-
ler*innen, was zu einem weiteren Problem fiihrt, ndmlich einer schweren Uberlastung der
Eltern, die in den Befragungen und bei samtlichen Treffen spirbar war. Die Entwicklung der
Kommunikationsfahigkeit variiert immens zwischen den einzelnen Kindern und Beeintrachti-
gungsformen. Entgegen veralteten Fehlauffassungen, welche besagen, dass die UK die Ent-
wicklung der Lautsprache verhindern, soll nebensachlich, ob sich das Kind jemals lautsprach-
lich ausdriicken kbnnen wird oder nicht, ein sofortiger Einsatz von UK-Methoden stattfinden,
damit das Kind moglichst wenige negative Kommunikationserfahrungen erleben muss. Um
Hilfsmittel gezielt einsetzen zu kdnnen, braucht es zunachst Beratungsangebote, die allen
Bezugspersonen zugdnglich sein missen und eine erste Einfihrung der UK-Methoden ge-
meinsam mit den Eltern, dem Kind und gegebenenfalls weiteren Personengruppen grundle-
gen. Eine weitere dringende Forderung betrifft den Rechtsmittelanspruch auf samtliche
kommunikationsunterstiitzende MalRnahmen, Gerate und Therapien. Besonders hervorzu-
heben ist der Umstand, dass Tablets (z. B. iPads) nicht bezahlt werden, da diese als Konsum-
gut gelten, allerdings die Kosten fiir die Sprachapp tbernommen werden. Hierbei stellt sich
die Frage, wo lautsprachlich beeintrachtigte Kinder diese Kommunikationsapps ansonsten
bedienen sollen, wenn sie fiir diese Gerate vorgesehen sind. Ein weiterer Punkt, der aus der
Forschung resultiert, ist die Tatsache, dass Eltern, die nicht als einkommensschwach defi-
niert werden, die Kosten fiir samtliche Hilfsmittel selbst tragen missen. Zusatzlich zu den
eben genannten Umstanden, sind jegliche Unterstiitzungsleistungen mit langwierigen, biro-
kratischen und teils unibersichtlichen Behordengdngen und Antrdagen verbunden, die viel

Zeit in Anspruch nehmen und im Endeffekt hdufig aussichtslos sind. Ein bedeutender Faktor
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in der funktionierenden UK-Versorgung ist die haufig erwahnte Multimodalitat, die unbe-
dingt von den Bezugspersonen angestrebt werden soll. Dennoch diirfen die Kinder auf kei-
nen Fall mit der Fille an Moglichkeiten (iberfordert werden, sondern viel mehr nach und
nach einzelne Methoden ausprobieren. Erst nach einer eingehenden Erprobung kdnnen
neue Hilfsmittel implementiert werden. Fir Pddagoginnen und Pddagogen ist es aullerdem
wichtig, dass Rituale eingefiihrt werden und diese jeden Tag gelebt werden, denn dadurch
konnen Abldufe verinnerlicht werden, was in weiterer Folge fiir eine umfassende Kommuni-
kationsentwicklung wichtig ist. Zuletzt bleibt zu sagen, dass Moglichkeiten des Austauschs
zwischen den Bezugspersonen notwendig sind und sich positiv auf beteiligte Personen aus-
wirken kénnen. Bei regelmafigen Treffen wie jenen des UK-Netzwerks WieNieBu werden ei-
nerseits Informationen und Neuigkeiten ausgetauscht, aber vor allem auch persoénliche Kon-
takte zu Menschen mit dhnlichen Bedirfnissen aufgebaut, welche eine enorme psychische

und emotionale Stitze bilden konnen.

Im Zuge der Masterarbeit wurden Respondentinnen befragt, die allesamt mit der UK arbei-
ten und deren Kinder beziehungsweise Schiler*innen (zumindest teilweise) unterstitzt
kommunizieren. AuRerdem ist die Grundhaltung sowie die Einstellung gegenilber der UK bei
den befragten Bezugspersonen positiv, weswegen sie liberhaupt einem Interview zustimm-
ten. Die Ergebnisse waren anders ausfallen, wenn Personen interviewt werden wirden, die
die Ansatze der UK nicht einsetzen oder diese vollig ablehnen. Flr weitere Studien ware es
wichtig, Personen zu befragen, die damit (noch) nicht arbeiten und/oder sich aktiv dagegen
aussprechen. Diese Limitation hat fiir die vorliegende Arbeit allerdings wenig Relevanz, da es
sich um einen Leitfaden handelt, der sich damit befasst, wie die UK leb- und umsetzbar wer-
den kann und dazu braucht es die Befragung von Expertinnen und Experten, die tagtaglich
mit der UK arbeiten und kommunizieren. AuBerdem ergibt sich eine Limitation dieser Studie
aus der kleinen Stichprobe, die sich aus neun weiblichen, in Wien lebenden und arbeitenden,
Respondentinnen zusammensetzt. Moglicherweise wiirden die Forschungsergebnisse anders
ausfallen, wenn ein bundesweiter Vergleich angestrebt wird. In diesem Fall kdnnte das Ziel
ein Vergleich zwischen den einzelnen Bundeslandern sein. Ein Ansatz fiir eine weitere For-
schung konnte sein, dass nur Primarstufenlehrer*innen ohne eine sonderpadagogischen
Ausbildung befragt werden. In der vorliegenden Masterthesis wurden mit Absicht drei un-
terschiedliche Krankheitsbilder gewahlt, um die Perspektiven breiter zu streuen und etwaige
beeintrachtigungsbedingte Aspekte zu erfahren. Im Zuge grofRerer Forschungen kdnnte ein
Sampling zusammengesetzt werden, das alle Krankheitsbilder abdeckt oder mehrere Pro-
bandinnen bzw. Probanden mit demselben Beeintrachtigungsfeld untersucht. Wie bereits im

Fazit erwdhnt, wurde in den Interviews ausfihrlicher Gber die negativen Facetten gespro-
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chen. In weiteren Studien setzt sich die Autorin zum Ziel, in solchen Fallen besonders bei op-
timistischen Thematiken genauer nachzufragen und als Interviewleiterin den Fokus mehr auf
positive Aspekte zu richten. Eine weitere Moglichkeit kdnnte sein, eine Langzeitstudie mit
den drei Probandinnen durchzufiihren, in welcher deren Fort- beziehungsweise Riickschritte

dokumentiert und nach einigen Jahren zusammengetragen werden.

AbschlieBend, um mein Herzensprojekt, diese Masterarbeit, abzurunden, soll IP9 zitiert wer-
den, die im Interview meinte: ,Die UK ist eine Visualisierung, es ist eine Verstandnishilfe, es

ist eine Chance, die Briicken schlagt und sie ist so universell und fiir alle da!“ (IP9)
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11 Anhang

11.1 Ergdanzungen ICF-Modell

Michael F. Schuntermann (2018) beschreibt Behinderung als ,,[...] jede Beeintrachtigung der
funktionalen Gesundheit einer Person” (S. 9). Wie in dieser und auch in den vorangegange-
nen Definitionen, wird die funktionale Gesundheit angesprochen. Diese beschreibt die ganz-
heitliche Sichtweise, die die Lebens- und Entwicklungsumstande des Individuums miteinbe-
ziehen und dadurch Zusammenhdnge erkannt werden, die im weiteren Schritt zur ICF-
Diagnose herangezogen werden (vgl. Landesschulrat fur Vorarlberg, 2016, S. 1). Folglich
kommt es zur Definition des ehemaligen Deutschen Instituts fiir Medizinische Dokumentati-
on und Information (DIMDI) (heute BfArM) aus dem Jahr 2005 (S. 4):

Der Begriff der Funktionsfahigkeit eines Menschen umfasst alle Aspekte der funktionalen Ge-

sundheit. Eine Person ist funktional gesund, wenn —vor dem Hintergrund ihrer Kontextfaktoren —

1. ihre korperlichen Funktionen (einschlieRlich des mentalen Bereichs) und Korperstrukturen
denen eines gesunden Menschen entsprechen (Konzepte der Korperfunktionen und

-strukturen),

2. sie all das tut oder tun kann, was von einem Menschen ohne Gesundheitsproblem (ICD)

erwartet wird (Konzept der Aktivitaten),

3. sie ihr Dasein in allen Lebensbereichen, die ihr wichtig sind, in der Weise und dem Umfang
entfalten kann, wie es von einem Menschen ohne gesundheitsbedingte Beeintrachtigung
der Koérperfunktionen oder -strukturen oder der Aktivitaten erwartet wird (Konzept der Par-

tizipation [Teilhabe] an Lebensbereichen). (vgl. Schuntermann, 2005, S. 4)

Ein weiterer essenzieller Begriff ist ICF-CY. Der Zusatz CY bedeutet ,Children and Youth” und
stellt eine Ergédnzung zum herkdmmlichen ICF-Modell fiir Kinder und Jugendliche dar (vgl.
Landesschulrat fur Vorarlberg, 2016, S. 2). Das ICF-Modell ersetzte die vorangegangene
ICIDH (International Classification of Impairments, Disabilities and Handicaps). Die Unter-
schiede zwischen ICIDH und ICF werden in der folgenden Abbildung genauer ausgefiihrt, so-

dass die Notwendigkeit der Uberarbeitung erkennbar wird.
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ICIDH ICF
Konzept: kein Gbergreifendes Konzept Konzept der funktionalen Gesundheit
(Funktionsfahigkeit)
Grundmodell: Krankheitsfolgenmodell bio-psycho-soziales Modell der Kom-

ponenten von Gesundheit

Orientierung:

Defizitorientiert: Es werden Behinde-
rungen klassifiziert.

ressourcen- und defizitorientiert:

Es werden Bereiche klassifiziert, in de-
nen Behinderungen auftreten kénnen.

Es kdnnen unmittelbar positive und
negative Bilder der Funktionsfahigkeit
erstellt werden.

Behinderung:

Formaler Oberbegriff zu Schadigungen,
Fahigkeitsstérungen und (sozialen) Be-
eintrachtigungen; keine explizite Be-
zugnahme auf Kontextfaktoren

formaler Oberbegriff zu Beeintrachti-
gungen der Funktionsfahigkeit unter
expliziter Bezugnahme auf Kontextfak-
toren

grundlegende Aspekte:

e Schadigung
e Fahigkeitsstorung

e (soziale) Beeintrachtigung

e Korperfunktionen und -strukturen
Stérungsbegriff: Schadigung (Funkti-
onsstorung, Strukturschaden)

e Aktivitaten
Stérungsbegriff: Beeintrachtigung
der Aktivitat

e Partizipation
Stérungsbegriff: Beeintrachtigung
der Partizipation [Teilhabe]

soziale Beeintrachtigung

Attribut einer Person

Partizipation und deren Beeintrachti-
gung definiert als Wechselwirkung

zwischen dem gesundheitlichen Prob-
lem (ICD) einer Person und ihren Um-

weltfaktoren

Umweltfaktoren:

bleiben unbericksichtigt

Umweltfaktoren sind integraler Be-
standteil des Konzepts und werden

klassifiziert

personenbezogene (per-

sonliche) Faktoren:

werden héchstens implizit bertcksich-

tigt

werden explizit erwdhnt, aber nicht

klassifiziert

Anwendungsbereich: nur im gesundheitlichen Kontext

Tabelle 9: Unterschiede ICIDH und ICF (vgl. Schuntermann, 2005, S. 5)

Die groBRten Unterschiede finden sich beim Grundmodell, der Orientierung, den grundlegen-
den Aspekten und der Einbeziehung der Umweltfaktoren. Ersteres bezieht sich beim ICIDH
ausschlieBlich auf die Krankheiten einer Person, wohingegen die ICF die bio-psycho-sozialen
Bereiche miteinbezieht und sich dadurch ein mehrperspektivischer Gesundheitsbegriff

ergibt. Im Normalfall folgt die Gesellschaft einer Defizitorientierung. Das ICF-Modell bezieht



11 Anhang 201

allerdings bei der Beurteilung von Behinderungen auch die Ressourcen der Menschen mit
ein. Die grundlegenden Aspekte differenzieren sich klar zwischen den beiden Modellen. Bei
der vorangegangenen ICIDH ging es um Schadigungen, Fahigkeitsstorungen und den sozialen
Beeintrachtigungen, welche allesamt negativ behaftete Begriffe sind. Gegenteilig dazu kon-
zentriert sich die ICF auf Korperfunktionen und -strukturen, alltdgliche Aktivitdten und auf
die Teilhabe. Zuletzt seien noch die Umweltbedingungen genannt, die beim alten Modell
nicht bericksichtigt werden, allerdings im reformierten Modell einen essenziellen Bestand-

teil der Klassifikation bilden.

Sowohl in der Literatur als auch in der oberen Tabelle wird hdufig das sogenannte ICD-
Modell angesprochen. Die aktuellste Version vom 1. Janner 2022 heifRt ICD-11 und bezeich-
net die elfte Version der ,International Classification of Disease and Related Health Prob-
lems” und beschreibt lbersetzt die ,Internationale Klassifikation der Krankheiten” (vgl. Liike
& Vock, 2019, S. 3). Wie auch das ICF-Modell ist die ICD-11 eine internationale Klassifikation
der WHO. Der grof3e Unterschied liegt allerdings darin, dass die ICD-11 Krankheitsbilder auf-
schlisselt und die ICF die Folgen von Erkrankungen definiert sowie die damit einhergehen-
den Funktionen, Anstrengungen und Folgen fiir die Lebensteilhabe darstellt. Somit erganzen
sich die beiden Klassifikationssysteme der WHO gegenseitig und stellen ein umfassendes und
ganzheitliches Gesundheitsbild einzelner Menschen beziehungsweise der Bevolkerung dar
(vgl. BfArM, o. J.).

Die Struktur und die Kodierung der ICF gestaltet sich in mehreren Achsen und vier Kompo-
nenten, welche allesamt eine eigenstandige Klassifikation aufweisen. Diese Komponenten
lauten: Korperfunktionen (b = bodyfunctions), Kérperstrukturen (s = bodystructures), Aktivi-
taten und Partizipation (d = daily activities) sowie Umweltfaktoren (e = environmental fac-
tors). Unter diesen vier Funktionen inklusive der bis zu sechs Unterkategorien werden die
Bereiche Funktionsfahigkeit, Behinderung und Gesundheit genauestens inspiziert. Daraus
ergibt sich eine Kodestruktur, die aus einem Kleinbuchstaben und Ziffern bestehen. Die
Kleinbuchstaben entstehend aus den genannten Komponenten und die Ziffern zuerst aus ei-
ner einstelligen Kapitelnummer und direkt anschlieBend an der dritten und vierten Stelle
folgen zwei Ziffern fir die jeweilige Kategorie. An der fiinften Stelle reiht sich eine Ziffer fiir
die Subkategorie und folglich an sechster Stelle die Subkategorie der nachsten Ebene. Somit
ergibt sich ein Code aus funf Teilen, der landeribergreifend zur Definition verwendet wer-
den kann (vgl. BfArM, o.J.). Als Beispiel sei der Code d3500 genannt, welcher ,eine Unter-
haltung beginnen” beschreibt und beinhaltet, dass sich das Individuum selbst vorstellen
kann, geldufige GrufR- und Gesprachsformeln verwenden und sowohl ein Gesprachsthema
starten als auch eine Frage stellen kann (vgl. WHO & DIMDI, 2012).
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Die ICF beschreibt sich selbst als , Klassifikation der Komponenten von Gesundheit” (vgl.
BfArM, o. J.). Dies griindet in der Abwendung von der Defizitorientierung hin zur Konzentra-
tion auf die Gesundheit und den Ressourcen wie den Funktionen und Strukturen des Kor-
pers, den Tatigkeiten sowie der Teilhabe und den Umweltfaktoren. Liike & Vock (2019) er-
klaren, dass diese Faktoren nicht in der Person selbst liegen und sich sowohl positiv als auch
negativ auswirken kénnen. Dazu zdhlen beispielsweise Medikamente, Technologien und
Freunde/Familie (S. 3). AuRerdem ist die ICF fur alle Menschen einsetzbar, nebensachlich ob

eine Behinderung vorliegt oder nicht (vgl. BfArM, o. J.).

Gesundheitsproblem
(Gesundheitsstorung oder Krankheit)

l * x
Kérperfunktionen . l Partizipation
und -strukturen ‘ » Aktivitaten < > [Teilhabe]

A

! 1
! !

Umwelt- personenbezogene
faktoren Faktoren

Abbildung 7: Wechselwirkungen ICF (DIMDI, 2005)

Durch das bio-psycho-soziale Modell wird zusatzlich zur Klassifizierung der Kérperfunktionen
auch der gesellschaftlichen Teilhabe hohe Prioritat zugespielt, fir deren Gelingen auch die
Umwelt des Individuums verantwortlich ist und dadurch differenziert sich die Ansicht des
bio-psycho-sozialen Modells zu einer Orientierung an Ressourcen (vgl. Like & Vock, 2019,
S. 3). Das Modell zeigt eine gleichmaRige Gewichtung mit gegenseitiger Wechselwirkung al-

ler Bereiche und erkennt ein Gesundheitsproblem als veranderbar.
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11.2 Kategoriensystem und Interviewleitfaden

alle Bezugspersonengruppen (Eltern, Padagoginnen, Therapeutinnen/Familienhelferinnen)

nur Eltern

nur Pddagoginnen

nur Therapeutinnen

Pidagoginnen und Therapeutinnen/Familienhelferinnen

KO: Allgemeines und Beschreibung der Kinder

BEZEICHNUNG SUBKATEGORIE

DEFINITION

KODIERREGEL

ANKERBEISPIEL

Vorstellung Person

Waéren Sie bitte so nett und wur-
den Sie sich selbst zu Beginn kurz
vorstellen.

Wie leben Sie mit Ihrem Kind bzw.
Ihrer ganzen Familie? Sind Sie be-
rufstatig?

In diesen Fragen geht es ausschlieflich um
die interviewte Person und ihr Leben mit ei-
nem lautsprachlich beeintrachtigten Kind.

Alle in dieser Kategorie festgehal-
tenen Aussagen der Respondentin-
nen flielen in die Beschreibungen
der einzelnen Kinder und deren Le-
benssituationen ein.

,Ich bin berufstatig, arbeite als Burokauffrau, bin
verheiratet und lebe mit meinem Mann und mei-
nen zwei Kindern in einer Genossenschaftswoh-
nung, in der Nahe von der Schule und von unserer
Arbeitsstatte.” (IP2)

Vorstellung Person

Waren Sie bitte so nett und wiir-
den Sie sich zu Beginn kurz vorstel-
len und lhre Profession sowie lhren
Berufs- und Ausbildungsweg be-
schreiben?

In diesen Fragen geht es ausschlieRlich um
die interviewte Person und ihre Berufung als
Lehrperson/Therapeutin im schulischen Un-
terricht oder als Familienhelferin mit einem
lautsprachlich beeintrachtigten Kind.

Alle in dieser Kategorie festgehal-
tenen Aussagen der Respondentin-
nen flielen in die Beschreibungen
der einzelnen Kinder und deren Le-
benssituationen ein.

,Mein Name ist [Name von IP1], ich bin derzeit im
11. Dienstjahr an der [Name der Schule], also im
17. Wiener Gemeindebezirk. Ich bin Sonderschul-
lehrerin. Habe damals die integrative Ausbildung
in Wien, damals noch an der PADAK, gemacht und
hier an der Schule dann im Laufe meines Dienstes
die Ausbildung zur Kérperbehindertenpadagogin
iber einen Hochschullehrgang gemacht. Die eine
Ausbildung hat eben drei Jahre gedauert und
eben der Hochschullehrgang halt mit einem Dip-
lomabschluss.” (IP1)
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Beschreibung der Kinder

Wie Sie wissen, geht es heute pri-
mar um Kind XY. Deshalb wére es
spannend fiir mich zu horen, wie
Sie persénlich Ihr/das Kind be-
schreiben wiirden?

Fernab aller Diagnosen oder Krankheiten, ist
die Beschreibung der Bezugspersonen eine
weitaus wichtigere Charakterisierung, da sie
am besten wissen, wie ihr Kind agiert, lebt
und vor allem kommuniziert.

Alle in dieser Kategorie festgehal-
tenen Aussagen der Respondentin-
nen flielen in die Beschreibungen
der einzelnen Kinder und deren Le-
benssituationen ein.

,Die [Name von Kind B] ist sehr neugierig, sehr
unternehmungslustig, also man kann mit ihr echt
alles machen, wir waren schon in Barcelona, die
[Name von Kind B] und ich allein damals noch, das
hat sie ohne Kinderwagen super gemeistert. Sie ist
sehr sozial, also sie geht auf Menschen zu, wenn
die ihr sympathisch sind, dann umarmt sie auch
gleich. Sie ist ein sehr herzlicher Mensch und freut
sich immer Uber neue Gesichter.” (IP5)

Kommunikation

Wie wiirden Sie die Kommunikati-
on zwischen lhnen und dem Kind
beschreiben?

Hat sich diese im Laufe der Zeit
verdndert?

[Wenn ja]: Wie hat sie sich veran-
dert?

[Wenn nein]: Warum denken Sie,
hat sie sich nicht verandert?

Das Kommunizieren wird als gemeinschaftli-
ches Handeln beschrieben, das sich durch
Zeichen, Gedanken, Ideen, Wissen, Erkennt-
nisse und Erlebnisse ausdrtickt (vgl. Staatsin-
stitut fur Schulqualitat und Bildungsfor-
schung (ISB), 20213, S. 2).

Alle in dieser Kategorie festgehal-
tenen Aussagen der Respondentin-
nen flieen in die Beschreibungen
der einzelnen Kinder und deren Le-
benssituationen ein.

,,Sie hat wenig Lautsprache, also sie sagt: ,Mama'
und ,Papa ' aber auch nicht spezifisch auf uns.
Manchmal haben wir das Gefiihl, dass Papa auf
alle Manner bezogen ist. Also das ist manchmal
nicht so eindeutig, dass sie Papa zum Papa sagt,
aber sonst macht sie so Laute bzw. kommuniziert
sie, wenn Sie Lust hat, tber iPad und sonst tber
Zeigen. Die Familienhelferinnen sagen immer,
dass sie bei ihnen mehr kommuniziert mit dem
iPad, also wenn sie etwas will, dann findet sie sehr
wohl Sachen am iPad, wenn es wichtig ist fur sie.”
(IP5)

Lehrplan

Mit welchem Lehrplan wird das
Kind beschult?

Mit dieser Frage wird erfragt, mit welchem
Lehrplan die Kinder beschult werden (ASO,
SEF, VS).

Alle in dieser Kategorie festgehal-
tenen Aussagen der Respondentin-
nen flieBen in die Beschreibungen
der einzelnen Kinder und deren Le-
benssituationen ein.

,Mit dem Lehrplan fir Schilerinnen und Schiiler
mit erhéhtem Forderbedarf.” (IP4)

Férderpline

In der Schule spricht man von
Lehrplanen. Wie funktioniert das
im Bereich der Sprachheilpadago-
gik / Familienhilfe?

Diese Frage zielt auf das Wissen der Thera-
peutinnen zu Forderplanen, etc. ab, die sie in
der gemeinsamen Therapie mit dem UK-Kind
verfolgen. Um nahere Einblicke zu erlangen,
wird diese Frage gestellt und mit den her-
kommlichen Lehrplanen verglichen.

Alle in dieser Kategorie festgehal-
tenen Aussagen der Respondentin-
nen flielen in die Beschreibungen
der einzelnen Kinder und deren Le-
benssituationen ein.

,Wir haben sozusagen einen individuellen Forder-
plan, wo wir uns eben anschauen, zuerst in einer
Begutachtung: Was sind eigentlich die Themen?
Wie schauts aus mit dem Wortschatz? Mit der
Kommunikationsfahigkeit? Mit dem Satzbau? Mit
der Aussprache? Und bei den UK-Kindern ist die
Aussprache ein Problem und dann gibt es indivi-
duelle Forderziele, die dann im Forderplan ver-
sucht werden umzusetzen.” (IP3)
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UK in Ausbildung

Wie Sie bereits sagten, arbeiten Sie
als (Sonder-)Padagogin.
Erfahrungsgemal kann ich sagen,
dass in der derzeitigen Leh-
rer*innen-Ausbildung kaum Inhalte
zur UK gelehrt werden.

Wie war das bei lhnen? War die UK
ein Teil lhrer Ausbildung/lhres Stu-
diums?

Ein unzureichendes Fach- und Methodenwis-
sen begrenzen die vollkommende Umset-
zung der Unterstitzten Kommunikation und
kénnen treffende Versorgungen verhindern
(vgl. Nonn, 2021, S. 74).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
UK-Inhalte in deren Ausbildung an-
sprechen.

,Nein, gar nicht. Also ich habe UK erst im Laufe
meiner beruflichen Tatigkeit kennengelernt und
da aber auch erst nach einigen Jahren. Also es war
nicht so, dass das von Anfang an, hier an der Schu-
le, gelebt worden ware.” (IP7)

UK in Ausbildung

Erfahrungsgemal kann ich sagen,
dass in der derzeitigen Leh-
rer*innen-Ausbildung kaum Inhalte
zur UK gelehrt werden.

Wie Sie bereits sagten, arbeiten Sie
als Sprachheillehrerin und somit
auch im schulischen Setting.

Wie war das bei Ihnen? War die UK
ein Teil lhrer Ausbildung/lhres Stu-
diums?

Wie Sie bereits sagten, arbeiten Sie
als Familienhelferin. Mussten Sie
dafiir eine Ausbildung machen?
[Wenn ja]: War die UK ein Teil lhrer
Ausbildung?

Ein unzureichendes Fach- und Methodenwis-
sen begrenzen die vollkommende Umset-
zung der Unterstitzten Kommunikation und
konnen treffende Versorgungen verhindern
(vgl. Nonn, 2021, S. 74).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
UK-Inhalte in deren Ausbildung an-
sprechen.

,Nein, also meine Ausbildung ist schon richtig lan-
ge her, was jetzt meine Grundausbildung betrifft,
da war das kein Thema. In der Sonderschulausbil-
dung auch nicht, weil es war allgemeines Lehramt,
allgemeine Sonderschule, aber in der Ausbildung
Sprachheilpdadagogik kam es dann definitiv vor. Zu
dem Zeitpunkt hatte ich aber schon viel Wissen
dariiber, aber da gab es dann doch innerhalb der
Sprachheilpadagogik-Ausbildung einen Block zum
Thema Unterstltzte Kommunikation.” (IP3)
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K1: Unterstiitzte Kommunikation Allgemein

BEZEICHNUNG SUBKATEGORIE

DEFINITION

KODIERREGEL

ANKERBEISPIEL

Ziel UK

Ganz zu Beginn wiirde mich inte-
ressieren, wie Sie das oberste Ziel
der UK beschreiben wiirden?

Es ist das oberste Ziel der Unterstiitzten
Kommunikation, Menschen mit lautsprachli-
chen Beeintrachtigungen eine aktive Ver-
standigung und die Chance zur Selbstbe-
stimmung zu erméglichen. Besonders im
schulischen Unterricht ist die Sprache das
zentrale Element (vgl. MuRBmann, 2012, S.
131).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
die Ziele der UK ansprechen.

,Ich wirde wirklich sagen, es den Kindern oder
den Erwachsenen, je nachdem, so einfach wie
moglich zu machen, mit dem Umfeld zu interagie-
ren und die Bedirfnisse kommunizieren kénnen,
also das ist glaube ich auch ganz wichtig und das
am einfachsten Weg.” (1P6)

Begriffe UK

Welche drei Begriffe fallen Ihnen
ad hoc ein, wenn Sie an UK den-
ken?

Mit dieser Frage sollen Begriffe in Erfahrung
gebracht werden, die die Respondentinnen
mit UK in Verbindung setzen.

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
Ubergeordnete Begriffe der UK an-
sprechen.

,Kommunikation auf Augenhéhe, die Person hin-
ter dem Syndrom kennenlernen und ja, ein Men-
schenrecht.” (IP9)

Empfehlungen (Fihigkei-
ten/Kompetenzen)

Welche Empfehlungen wiirden Sie
Personen geben, die mit UK-
Kindern arbeiten bzw. leben und
moglicherweise wenig Vorwissen
zum Thema mitbringen?

Empfehlungen, die die Befragten nennen,
entstammen der direkten Lebenswelt dieser
Expertinnen im unmittelbaren Zusammenle-
ben mit lautsprachlich beeintrachtigten Kin-
dern. Sie sollen praktische Hinweise liefern,
wie man bestmoglich mit UK-Kindern arbei-
tet und lebt und welche Aspekte beachtet
werden missen.

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
Empfehlungen fir Personen geben,
die mit lautsprachlich beeintrach-
tigten Kindern arbeiten und leben.

,Vieles in der UK, finde ich, ergibt sich fir mich
auch einfach im Tun. Also ich finde man sollte ein-
fach ausprobieren und mit dem Kind in Dialog tre-
ten, in welcher Form auch immer und offen sein
fiir Neues, Sachen ausprobieren, auch schauen,
was vom Kind kommt, ob man da was aufgreifen
kann oder worauf das Kind halt am ehesten an-
spricht.” (IP7)

Chancen

Denken Sie an Chancen, die die UK
mit sich bringt. Welche fallen Ihnen
als Erstes ein?

UK ist viel mehr als nur das Angebot an al-
ternativen Kommunikationsformen, sondern
im Wesentlichen die Ubertragung von Chan-
cen zur Selbstbestimmung und Wirksamkeit
in der Gesellschaft (vgl. Gesellschaft fiir Un-
terstiitzte Kommunikation e.V,, 0.J., S. 1).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
Chancen ansprechen, die die UK
mit sich bringt.

,Einfach mitreden zu kénnen ist das Erste, was
mir einfallt, wenn ich an die Kinder denke, die bei
uns in der Schule sind, die sonst vielleicht zu ei-
nem Thema nicht wirklich was sagen konnen. Sie
haben ein paar Bildkarten oder MetaTalk vor sich
und kénnen dann, wenn sie gefragt werden, et-
was dazu sagen oder Uiberhaupt sagen: ,Ich méch-
te das (nicht), ich habe Durst. Ich muss auf das
Klo. Ich méchte essen', ganz egal was. Sich aus-
driicken kdnnen, miteinander reden, ganz normal
fragen: ,Wie gehts dir?' Das kdnnen viele Kinder
dann, wenn sie eben Hilfsmittel kriegen und das
ausprobieren und damit leben dirfen.” (1P1)
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Fehlauffassungen

Im Zuge meiner Literaturrecherche
las ich mehrmals, dass Eltern teil-
weise fir die lautsprachlichen Be-
eintrachtigungen ihrer Kinder ver-
antwortlich gemacht werden.
Wurden Sie jemals mit diesen oder
ahnlichen Aussagen konfrontiert?

Eltern von lautsprachlich beeintrachtigten
Kindern stehen teilweise unter enormem
Druck, da die Sprachbeeintrachtigung oft-
mals von Laien als Erziehungsversagen titu-
liert wird. Dies ergibt sich aus der Fehlauffas-
sung, dass Sprachprobleme durch einge-
schrankte Kommunikationsangebote entste-
hen (vgl. MuBmann, 2012, S. 76).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
Fehlauffassungen anderer Perso-
nen hinsichtlich der lautsprachli-
chen Beeintrachtigung ihres Kindes
ansprechen.

,Nein, das ist mir noch nie passiert. Also Sie mei-
nen, dass ich schuld bin, dass das Kind nicht re-
det? Nein, das ware auch echt fies.” (IP5)

Tdgliche Kommunikationsmuster

Wie werden alltagliche Kommuni-
kationsmuster eintrainiert? Ich
denke da an Grundbedurfnisse,
wie: das Kind hat Durst, muss auf
die Toilette usw.

Es soll erfasst werden, ob die alltaglichen
Kommunikationsmuster entsprechend trai-
niert werden oder darauf vielleicht zu wenig
Wert gelegt wird.

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
Uber die Einfilhrung und Umset-
zung alltaglicher Kommunikati-
onsmuster sprechen.

,Ja, also von der Motivation her sind natrlich ir-
gendwelche lustigen Spiele viel spannender als zu
sagen: ,Ich muss aufs Klo. ' Also das hatten wir
immer gern, dass die Kinder das sagen kdnnen.
Aber die Kinder interessiert das eigentlich nicht.
Aber natirlich sind diese Alltagssituationen
dadurch, dass sie regelmaRig immer wiederkeh-
ren, eine gute Moglichkeit, ganz oft was anzubie-
ten und gerade im Alltag wiére ja so die |dee, wir
tun einmal mit den UK-Hilfsmitteln. Die Kinder
brauchen nur zuschauen und irgendwann hoffen
wir halt, dass sie dies Gbernehmen.” (IP3)

K2: Interdisziplinaritat

BEZEICHNUNG SUBKATEGORIE

DEFINITION

KODIERREGEL

ANKERBEISPIEL

Disziplinen

Welche Disziplinen arbeiten zu-
sammen, um dem Kind XY die not-
wendigen UK-Interventionen zu
ermoglichen?

Ist das bei jedem Kind ungefahr
gleich?

Die Antworten auf diese Frage beziehen sich
auf die beschriebenen Kinder und geben
Auskunft Gber die Disziplinen, die tatsachlich
im UK-Prozess und dem alltaglichen Leben
mit diesen Kindern eingebunden sind.

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
Uber die verschiedenen Bezugsper-
sonengruppen bzw. Disziplinen
sprechen, die mit dem Kind arbei-
ten und leben.

,Die normale Lehrerin, die Sprachheilpadagogin,
die Hortbetreuerin, der Klassenvorstand, eine So-
zialarbeiterin, bis letztes Jahr eine Musiktherapeu-
tin und natdrlich ganz wichtig, ihre Freunde in der
Schule.” (IP8)
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Zusammenarbeit

Wie gelingt die Zusammenarbeit
zwischen den einzelnen Diszipli-
nen?

Hat sich das im Verlauf der Zu-
sammenarbeit verandert?

Friiher gab es eine Trennung zwischen
Sprachheilpadagogik und schulischem Unter-
richt. Seit einigen Jahren gibt es eine Ver-
schrankung der einzelnen Disziplinen, die fiir
eine gelingende Padagogik auch notwendig
ist. Der Unterricht gestaltet sich bei laut-
sprachlich beeintrachtigten Kindern nahezu
ident mit einem herkémmlichen Unterricht,
allerdings muss dieser an die Kenntnisse und
Moglichkeiten der Schiler*innen angepasst
werden (vgl. MuRmann, 2012, S. 14).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
Uber die Zusammenarbeit zwischen
den einzelnen Disziplinen spre-
chen.

,Also ich komme mit denen wirklich sehr gut klar,
sie haben halt viel Einfihlvermogen, sie verstehen
halt wirklich die Mutter auch gut. Also man kann
mit ihnen auch gut reden, wenn irgendwas ist
oder so, dann die horen einem zu. Ich muss sagen,
die Kommunikation, auch wenn es jetzt nicht viel
ist an Kommunikation im letzten Jahr, weil in dem
Jahr eben wegen der Arbeit und so auch ja, ich
muss sagen, das funktioniert schon ganz gut tber
das Mitteilungsheft und tber Schoolfox.” (IP8)

Schulwahl

War fir Sie von Anfang an klar,
dass lhr Kind in die Schule XY geht
oder Uberlegten Sie auch, lhre
Tochter in die nachstgelegene Re-
gelschule zu geben, damit sie inklu-
siv beschult wird?

Fir Kinder mit einem sonderpddagogischen
Forderbedarf (SPF) gibt es die Wahlmoglich-
keit zwischen einer inklusiven Beschulung in
der Regelschule oder dem Besuch einer Son-
derschule. Mehr als die Halfte aller Schi-
ler*innen mit SPF bzw. einer Behinderung
werden inklusiv unterrichtet (vgl. Raditsch,
2015)

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
die Schulwahl ansprechen.

»Ich wollte nicht, dass sie in eine Integrationsklas-
se kommt mit 25 oder 23 oder auch 18 Kindern,
das ist mir egal. Weil ich wusste, sie hinkt hinter-
her, sie wird vielleicht gemobbt oder so. So etwas
ist besser, wenn man sie in eine kleine Gruppe
gibt, wo sie unter ihresgleichen ist.” (IP8)

Organisatorische Probleme

Gab es auch organisatorische Prob-
leme bei der Einschulung oder ge-
nerell bei der Beschulung des Kin-
des?

Neben den unterrichtlichen Hindernissen
und dem Zusammenleben in der Klasse gibt
es auch organisatorische Hiirden innerhalb
der Schule zu meistern. Um dies zu schaffen,
braucht es die vollkommene Unterstiitzung
der Schulleitung und eine Bereitstellung von
ausreichend Personal, Budget und Zeit (vgl.
ISB, 20214, S. 4).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
organisatorische Probleme anspre-
chen.

,Das sind naturlich auch so grundlegende Sachen,
dass eine Fotoerlaubnis wichtig ist und dass die
Direktorinnen und Direktoren das auch bei Eltern-
abenden klarstellen. Da gibt es schon oft so kleine
Hiirden, dass man ein Tixo verwenden darf oder
dass man was aufhangen darf, dass man UK sicht-
bar macht. Das scheitert oft an Dingen, dass man
eben sagt, es darf nirgendwo was hangen. Das
sind die Hirden des Alltags, an denen das schei-
tert. Oder dass man Magnettafeln braucht oder
dass man halt spezielle Dinge auch anschaffen
kann und es scheitert an der Schulbuchliste, die
nicht danach ausgerichtet ist. Es scheitert an
Rahmenbedingungen, die noch nicht geschaffen
wurden. An dem scheitert es ganz viel, das zer-
mdirbt die Leute. Das ist auch anstrengend.” (IP9)
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Erfahrung mit UK-SuS

Hatten Sie in Ihrer Laufbahn als Pa-
dagogin oder Therapeu-
tin/Familienhelferin bereits mehre-
re UK-Kinder?

[Wenn ja]: Wie viele?
[Wenn nein]: Seit wann begleiten
Sie Kind XY nun?

Dem osterreichischen Behindertenbericht
zufolge leben rund 63.000 Menschen mit ei-
ner eingeschrankten oder ausbleibenden
Lautsprache beziehungsweise einer Sprech-
behinderung in Osterreich (vgl. Diakonie ge-
meinnitzige GmbH, o. J.). Aufgrund der ste-
tig fortschreitenden medizinischen Optionen
steigt auch der Anteil an Menschen mit
schwereren Formen von Beeintrachtigungen
kontinuierlich an (vgl. NuBbeck, 2010, S. 1).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
festhalten, ob und wie viele UK-
Kinder sie bereits in ihrer berufli-
chen Laufbahn begleiteten.

,lch wirde fast sagen, dass fast alle meine Kinder
auch UK-Kinder sind, also ich habe zwei sprechen-
de Kinder in der Klasse von acht. Der Rest kom-
muniziert halt Gber andere Wege und es war auch
in meinen anderen Klassen so, also ein[en] Bruch-
teil meiner Kinder spricht, viele haben ein gutes
Sprachverstandnis aber selber keine Lautsprache.
Und ich war ein paar Jahre als Teamlehrerin tatig
und dadurch auch, also, ich bin mit ganz vielen in
Berlihrung gekommen.” (IP7)

UK-Koordinator*in

Gibt es eine UK-Koordinatorin oder
einen UK-Koordinator in Ihrer Schu-
le bzw. in der Schule Ihres Kindes?
Wie denken Sie dartber?

Die Existenz einer Person, welche die zentra-
le Koordination fiir alle Teilbereiche der UK
Gbernimmt und Uber ein fundiertes Wissen
in diesem Bereich verfiigt, hat sich als ziel-
fihrend erwiesen. Um zu funktionieren, be-
darf es auBerdem der Kooperation aller Per-
sonenkreise innerhalb der Schule (Schi-
ler*innen, Lehrer*innen, Direktor*innen,
Stutzkréafte, Schulwarte, etc.) (vgl. ISB, 2021c,
S. 4).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
Uber UK-Koordinatorinnen und UK-
Koordinatoren berichten.

,Ja, es ist nicht diese Bezeichnung, aber es gibt
eine Kollegin aus der basalen Férderklasse, die
diese Vernetzungstreffen immer besucht und die
dann diese ganzen Neuigkeiten immer an unsere
Schule wieder zurlickbringt und wir treffen uns
dann hier gemeinsam und sprechen tber diese
Dinge. Meistens hat sie noch eine zweite Kollegin,
die ein bisschen unterstiitzt und wenn sie es mal
jetzt nicht schaffen wiirde, wird einfach jemand
anderer hingehen.” (1P1)

Alltag im Unterricht

Kénnen Sie mir mehr zu Ihrem All-
tag als Lehrperson erzédhlen?
Dabei wiirde mich einerseits die
Beschulung von Kind XY interessie-
ren und andererseits auch der ge-
samten Klasse und des gemeinsa-
men Unterrichts.

Der Unterricht gestaltet sich bei lautsprach-
lich beeintrachtigten Kindern nahezu ident
mit einem herkémmlichen Unterricht, aller-
dings muss dieser an die Kenntnisse und
Moglichkeiten der Schiler*innen angepasst
werden. Daflir braucht es Differenzierungen,
um Anforderungen und Sprach- beziehungs-
weise Kommunikationsbarrieren zu erkennen
und die Lerninterventionen zielgerichtet pla-
nen und einsetzen zu kdnnen (vgl. Mul3-
mann, 2012, S. 14).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
ihren Alltag als Lehrpersonen von
lautsprachlich beeintrachtigten
Kindern beschreiben.

»Wir starten, wie viele Klassen in der Frih mit ei-
nem Morgenkreis. Wir reden dariiber, wie es uns
geht. Wir fragen einander, dann geht es meistens
Uber in so eine Arbeitsphase, wo jedes Kind an
seinem Thema gerade arbeitet. Zum Beispiel beim
Schreiben: Die einen schreiben nur Buchstaben,
die anderen schreiben Lernworter, die anderen
machen Satze. Dann gibt es irgendwann einmal
eine Pause, die Kinder spielen, die Kinder jausnen,
dann gibts wieder Arbeitsphasen unterschiedli-
cher Art, Mathematik, Deutsch, Sachunterricht,.
Dann gibt es Musikphasen, Sportphasen, die
wechseln sich je nach Tag einfach ab.” (IP1)
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Alltag Sprachheiltherapie/ Famili-
enhilfe

Kénnen Sie mir mehr zu lhrem All-
tag als Sprachheillehre-
rin/Familienhelferin erzahlen? Wie
gestaltet sich der Ablauf einer The-
rapieeinheit und welche Inhalte
werden geschult?

Dabei wiirde mich einerseits inte-
ressieren, wie die Sitzungen mit
dem Kind XY ablaufen und ande-
rerseits auch der Vergleich zu an-
deren Kindern, die eine lautsprach-
liche Beeintrachtigung haben.

Wie wiirden Sie Ihr Aufgabengebiet
im Zusammenleben mit dem Kind
XY beschreiben?

Wie gestaltet sich Ihre Schwer-
punktsetzung allgemein in der The-
rapie von Kindern mit einer beein-
trachtigten Lautsprache?

Durch diese Frage sollen ndhere Einblicke in
den therapeutischen Unterricht beziehungs-
weise die Familienhilfe gewahrt werden, die
allerdings in der vorliegenden Arbeit weniger
Platz finden, da der Fokus am schulischen
Lernen liegt. Moglicherweise sind die Thera-
peutinnen aber auch im schulischen Setting
tatig, weswegen sie sehr wichtig fur einen
Rundumblick der Forschung sind.

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
ihren Alltag als Sprachheilthera-
peutin oder Familienhelferin be-
schreiben.

,Ja, ich mache das sehr variabel und da kommt es
wirklich aufs Kind an, weil fiir manche ist der Weg
vom Raum, also von der Klasse in den Raum schon
Teil der Therapie, so ist es bei der [Name von Kind
C]. Wenn wir jetzt vom untersten Stockwerk in
das oberste Stockwerk gehen, da ist in der Stiege
schon so viel passiert und man trifft dann Men-
schen und dann kommt man mit diesen Men-
schen im Schulhaus schon ins Gesprach und redet
mit diesen Menschen und man sagt: ,Hallo, wie
geht’s?” und dann lernen sie, da ist jemand, der
mich griBt. Viele Kinder sind ja gewohnt, dass
ihnen alles abgenommen wird und wenn ich dann
mal die Tur nicht aufmache, dann sind die vollig
verwundert oder sie kdnnen nicht wirklich einen
Targriff auf und zu machen oder sie machen die
Tir auf, gehen durch und ich stehe dahinter und
da bleibe ich auch stehen und sage: ,Ich auch’,
also dass sie verstehen, man halt dem anderen die
Tlre auf und man sagt ,Bitte gerne’ und ,Danke’.
Also alleine der Weg zum Raum ist Teil des Ab-
laufs.” (IP9)

Hauptaufgaben

Wie wiirden Sie Ihr Aufgabengebiet
beschreiben?

Die Lehrperson begleitet sowohl die Eltern
durch Beratung als auch die Kinder mittels
funktioneller Sprechiibungen. Die Padago-
ginnen orientieren sich immer am Problem,
am Individuum und dem jeweiligen Kontext.
Dieser mehrdimensionale Unterrichtsaufbau
bildet allerdings in allen Schulen, nebensach-
lich ob Regelschule, Sonderschule oder inklu-
sive Schule, die geforderte Schwerpunktset-
zung der Lehrkrafte (vgl. MuBmann, 2012, S.
14).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
ihre Hauptaufgaben als Lehrperso-
nen beschreiben.

,Wahrscheinlich halt Unterrichtsvorbereitung,
Unterrichtsvermittlung und dann auch immer
wieder adaptieren, was man gerade tut. Es ist
nicht immer das, was man vorbereitet, genau das
Richtige fiir das Kind. Da kommt man oft erst im
Tun drauf, da kommt man auch nach vielen Jahren
erst im Tun drauf, weil man sieht: ,Das geht jetzt
gar nicht, machen wir vielleicht nochmal den
Schritt davor oder vielleicht konnen wir schon
weitergehen.’ Also es ist oft ganz spannend und
halt nattrlich in Beziehungen gehen zum Kind. Ich
glaube, das ist auch so immer wieder die Hauptsa-
che, die wir tun.” (IP1)
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Separation

Wird Kind XY im Unterricht auch in
bestimmten Phasen separiert oder
bleibt es immer im Klassenver-
bund?

Separation

Ist das Kind XY in der Therapie mit
lhnen allein oder sind auch andere
Kinder dabei?

Das ISB (2021c) erklart die Beschulung im
Einzel- oder Kleingruppenunterricht. Die Ein-
zelbeschulung ist fiir UK-Kinder nur in zwei-
erlei Bereichen sinnvoll. Zum einen betrifft
dies die Einflihrung von technischen Hilfsmit-
teln und zum anderen das Erlernen von hau-
fig gebrauchten Kommunikationsroutinen.
Angewandt und umgesetzt werden sollen die
Prozesse aber im gemeinsamen Unterricht
und im alltdglichen Leben des Kindes (S. 6).

Mit dieser Frage soll geklart werden, ob sich
UK-Kinder im Sprachheilunterricht vermehrt
in Gruppen- oder Einzeltherapien wiederfin-
den.

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
die Separation im schulischen Un-
terricht ansprechen.

,Ja, und bei der [Name von Kind A] ist es so, dass
sie dadurch, dass wir dann oft zu dritt arbeiten,
meistens dann jemanden bei sich sitzen hat, ge-
meinsam mit einem anderen Kind oft arbeitet, das
so dhnlich arbeitet wie sie. Es sind dann oft zwei
oder drei Kinder zusammen bei einer Lehrperson,
die betreut werden, das ist auch vorbereitet, was
das Kind macht und es gibt viele Phasen, wo wir
gemeinsam arbeiten, wo wir Dinge erarbeiten und
Uber Dinge sprechen.” (IP1)

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
den Betreuungsschliissel in Thera-
piesituationen ansprechen.

,Ja, Ja, Ja. Also ich habe mit anderen Kindern
schon auch so Talker-Gruppen, also iPad-
Gruppen, wo dann mehrere Kinder mit iPads sind,
so Kleingruppen. Ich habe mit der Klasse auch so
eine Stunde mal gehabt, ein Jahr lang, wo alle
Kinder, also die ganze Klasse, dabei war und wir
mit Kommunikationstafeln und Gebarden gearbei-
tet haben, da war sie eben auch in der Gruppe
dabei. Aber so mit diesem iPad, fand ich bei ihr,
war es wichtig, dass wir in der Einzelbetreuung
sind.” (IP3)

Einzel-/ Gruppentherapie

Wo sehen Sie Vor- und Nachteile in
der Einzel-/Gruppentherapie?

Mit dieser Frage sollen Vor- und Nachteile
von Einzel- und Gruppentherapien geklart
werden.

In dieser Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
Vor- und Nachteile von Einzel-
/Gruppentherapien ansprechen.

,Das funktioniert in der Gruppe sehr gut oder dass
man sagt, man isst gemeinsam und dann sagt ein
Kind zum anderen: ,Magst du auch Smarties und
welche Farbe mochtest du?’, dass sie so gegensei-
tige Gesprachsregeln lernen, dass man nicht wild
durcheinandertippen kann, sondern dass man
auch zuhoren muss, also auch die Grundprinzipien
der Kommunikation anwendet oder dass man
Schimpfwarter zwar lustig findet, aber auch nicht
sagen darf oder so, das lernen wir alles im Tun,
das ist in der Gruppe natdurlich besser. Aber das
geht nur, wenn du genug Leute hast, die dann
auch wieder jedes Kind in der Gruppe unterstdit-
zen und dann modeln helfen. ,Alleine [als Lehr-
person] bist du iberfordert, das funktioniert nicht
und darum kann ich eigentlich die Arbeit, so wie
ich sie mache, nur eins zu eins gut machen.” (IP9)
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Einbindung Mitschiiler*innen

Wie schatzen Sie die Einbindung
der Mitschiler*innen ein? Kdnnen
sie auch die Hilfsmittel des Kindes
XY benutzen und damit kommuni-
zieren?

Konnten Sie bei anderen UK-
Kindern schon andere Erfahrungen
machen?

Ein Hindernis flr eine funktionierende schuli-
sche Etablierung stellt die Tatsache dar, dass
nur gut die Halfte (54 %) der befragten Mit-
schuler*innen von UK-Kindern angaben, mit
den verwendeten Kommunikationsformen
gut vertraut zu sein. Rund 21% gaben an,
dass sie sich teilweise auskennen und ein
Viertel aller befragten Schiler*innen meinte,
sich mit den Hilfsmitteln ihrer Mitschi-
ler*innen nicht auszukennen. Daraus entwi-
ckelt sich auch das schockierende Ergebnis,
dass mehr als die Halfte aller befragten laut-
sprachlich beeintrachtigten Kinder angaben,
keine oder sehr selten Mitschiiler*innen zu
haben, die sie zu ihren engen Bezugsperso-
nen zahlen (vgl. Boenisch, 2009)

In dieser Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
die Einbindung der Mitschi-
ler*innen ansprechen.

,Ja. Also jeder auf seine Art, aber die Klasse ist
auch schon sehr lange zusammen und die kennen
einander gut und es gibt ein paar die wiffer sind
und mehr verstehen, die dann den anderen hel-
fen, oder die halt gleich wissen, was gemeint ist
und das dann fur die anderen Kinder machen oder
umsetzen oder Ubersetzen, also das wiirde ich
sagen, klappt gut und das ist eine gute Zusam-
menarbeit oder gutes Zusammenleben sozusagen.
Es gibt eine Schulerin, die sehr fiir sich ist, aber
alle anderen spielen auch von sich aus miteinan-
der oder machen Blodsinn.” (IP7)

Aktive Beteiligung

Ist es moglich, dass sich das Kind XY
aktiv am Unterricht beteiligt?

Eine Studie von Boenisch ergab, dass sich
ungefahr die Halfte (49%) aller befragten
Schiler*innen mit lautsprachlichen Proble-
men nicht oder nur duRerst selten am Unter-
richtsgeschehen beteiligen. 29 Prozent gaben
an, haufig im Unterricht mitzumachen und
22 Prozent beantworteten die Frage mit
,teils-teils” (vgl. Boenisch, 2009, S. 133).

In dieser Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
die aktive Beteiligung im Unterricht
ansprechen.

,Ja ja, auf jeden Fall also, dass sie sich aktiv betei-
ligt und ja, am Unterricht sowieso, weil ich den ja
so vorbereite, dass sie sich beteiligen kann, aber

auch in den freien Phasen oder in den Pausen ist

es fir die [Name von Kind C] moglich, Kontakt zu

den anderen Kindern aufzunehmen, von sich aus

oder irgendwo in ein[em] Spiel mit einzusteigen.”
(IP7)

K3: Erste UK-Interventionen

BEZEICHNUNG SUBKATEGORIE

DEFINITION

KODIERREGEL

ANKERBEISPIEL

Diagnose

Wie beschreiben Sie das Krank-
heitsbild lhres Kindes bzw. gibt es
auch medizinische Diagnosen zu
Ihrem Kind?

Um bessere Erkenntnisse generieren zu kon-
nen, ware es hilfreich, mittels dieser Frage
eine medizinische Diagnose oder eine ge-
naue Beschreibung des Krankheitsbildes zu
erhalten, damit ein Konsens tber die laut-
sprachliche Beeintrachtigung vorliegt.

Alle in dieser Kategorie festgehal-
tenen Aussagen der Respondentin-
nen flieBen in die Beschreibungen
der einzelnen Kinder und deren Le-
benssituationen ein.

,Ja, es gibt medizinische Diagnosen, die Trisomie
21 und VSD hatte sie, das ist ein Loch am Herzen.
Das wurde mit dreieinhalb Monaten operiert und
eine beginnende Skoliose hat sie. Sonst haben wir
Gott sei Dank keine Diagnosen, keine Medikamen-
te, gar nichts.” (IP2)
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Diagnosekenntnis

Sind lhnen die medizinischen Diag-
nosen zum Kind XY bekannt? Und
wie wirden Sie den Stand, auf dem
sich Ihr Kind befindet, beschrei-
ben?

[Wenn ja]: Sind lhnen die medizini-
schen Diagnosen bei allen Kindern

immer bekannt?

[Wenn nein]: Sind Ihnen die medi-

zinischen Diagnosen nie bekannt?

Um bessere Erkenntnisse generieren zu kon-
nen, ware es hilfreich, mittels dieser Frage
eine medizinische Diagnose oder eine ge-
naue Beschreibung des Krankheitsbildes zu
erhalten, damit ein Konsens Uber die laut-
sprachliche Beeintrachtigung vorliegt.

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
Uber die Diagnosekenntnis der SuS
sprechen.

,Die medizinischen Diagnosen sind mir bekannt,
aus dem Schiler-Beschreibungsbogen sowie di-
versen Gutachten und Infos, die sich darin befin-
den. Ich kann nur von den Kindern sprechen, mit
denen ich bis jetzt gearbeitet habe und da gab es
immer Diagnosen und Gutachten.” (IP7)

Beginn

Wie erkannten Sie, dass Ihr Kind
eine Verzogerung im Spracherwerb
oder Probleme mit der lautsprach-
lichen Kommunikation hat?

Wie gingen Sie dann vor?

Bei Vorliegen einer erheblichen motorischen
Behinderung und/oder geistigen Retardie-
rung ist der Spracherwerb nahezu immer,
allerdings in unterschiedlicher Intensitat, ver-
langsamt. Zusatzlich zur Verzégerung kommt
noch erschwerend hinzu, dass sich die ein-
zelnen Entwicklungsbereiche nicht aufeinan-
der abstimmen beziehungsweise diese nicht
gleichermalien aktiviert werden kénnen. Dies
entsteht aufgrund einer dissoziierten (ge-
trennten) Auspragung der Fahigkeiten, die
auf den zugrundeliegenden Ursachen und
den dadurch entstandenen Stérungen basie-
ren. Hinzu kommen noch weitere Beein-
trachtigungen der visuellen, auditiven, takti-
len und kindsthetischen Wahrnehmung und
Probleme bei den Seh- und Horvorgdngen
(vgl. NuRbeck, 2010, S. 6).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
die ersten Schritte der Diagnostik
und Versorgung ansprechen.

,Wir haben auch angenommen, dass die Sprache
nicht so funktionieren wird, wie sie halt funktio-
nieren sollte und da waren wir schon im Ambula-
torium Wiental und da wurde das auch erkannt
und wir haben dann mit der Logopéadie begonnen.
Wir haben mit finf Monaten schon mit Therapien
begonnen.” (1P2)
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Erste Einfiihrung Hilfsmittel

Wie kamen Sie zur UK und war es
fiir Sie anfangs eine Frage, ob eine
UK-Intervention zielfiihrend sein
konnte?

Starteten Sie sofort mit den Inter-
ventionen?

Da jede Person das Recht auf Bildung und
eine selbstbestimmte Teilhabe am gesell-
schaftlichen Leben hat (vgl. UN-
Behindertenrechtskonvention, 2016, S. 6 ff.),
ist es die Aufgabe der Mitmenschen, diesen
Kindern alternative Kommunikationsformen
zur Lautsprache anzubieten. Damit Kinder
nicht allzu viele negative Kommunikationser-
fahrungen in ihrer friihen Kindheit machen
missen, ist es besonders wichtig, dass unter-
stiitzende Kommunikationsangebote so friih
wie moglich eingesetzt werden (vgl. Otto &
Wimmer, 2021, S. 24).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
den ersten Kontakt mit UK-
Hilfsmitteln ansprechen.

,Angefangen hat es durch unsere Nachbarin, die
war so sif und hat uns Bildkarten selber gemalt
und foliert und mit Magneten, damit man sie halt
an die Tiirrahmen picken kann. Also total nett und
dann sind wir glaube ich, tatsachlich iber den
Kindergarten erst, als sie in den Kindergarten an-
gefangen hat, mit UK in Berlihrung gekommen
und dann sind wir immer mehr reingekommen.”
(IP5)

K4: Finanzierung, Unterstiitzungen

BEZEICHNUNG SUBKATEGORIE

DEFINITION

KODIERREGEL

ANKERBEISPIEL

Finanzierung

Leider besteht nach wie vor kein
Rechtsanspruch auf UK-Hilfsmittel.
Wie konnten Sie diese finanzieren?

Das groRte Problem in der gesamten Hilfs-
mittelversorgung ist die Tatsache, dass es bis
dato keinen Rechtsanspruch fiir Menschen
mit Sprachbehinderungen auf samtliche as-
sistierende Technologien, wie zum Beispiel
Sprachunterstiitzungsgerate, gibt. Weiters
liegen keine einheitlichen, 6sterreichweiten
MalRnahmen zur Finanzierungshilfe vor, was
eine enorme biirokratische Hiirde fir die El-
tern mit sich bringt (vgl. LIFEtool, 2019).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
die Finanzierung und etwaige Un-
terstiitzungsleistungen fiir Hilfsmit-
tel ansprechen.

,Ich glaube, die Kommunikationsapp ist uns da-
mals finanziert worden, aber das Gerat nicht.”
(IP5)

Finanzierung

Leider besteht nach wie vor kein
Rechtsmittelanspruch auf UK-
Hilfsmitteln.

Konnten Sie die Eltern bei der
Hilfsmittelbeantragung bzw. Finan-
zierung irgendwie unterstitzten?

Mit dieser Frage soll herausgefunden wer-
den, ob die Lehrpersonen bzw. Therapeutin-
nen als bedeutendes Glied in der Unterstit-
zungskette die Eltern auch in finanziellen Be-
reichen unterstitzen (kdnnen).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
die Finanzierung und etwaige Un-
terstiitzungsleistungen fir Hilfsmit-
tel ansprechen.

,lch muss sie beraten, ich muss sie motivieren und
wir machen Uber die UK-Vernetzung dann immer
so Ablaufplane, die man dann halt multipliziert,
aber eigentlich ist das unsere Initiative. Von offizi-
eller Hand kommt da nichts. Also das ist dann von
der Lehrperson abhangig, ob sich diese dann in-
formiert.” (1P9)
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K5: Fortbildungen, Beratungen, Austausch

BEZEICHNUNG SUBKATEGORIE

DEFINITION

KODIERREGEL

ANKERBEISPIEL

Austausch

Haben Sie laufenden Kontakt zu
anderen Eltern, Pddagoginnen bzw.
Padagogen, Therapeutinnen bzw.
Therapeuten oder anderen Be-
zugspersonen von UK-Kindern?

[Wenn ja]: Wie bzw. wo lernten Sie
diese kennen?

[Wenn nein]: Warum nicht? Fan-
den Sie bisher keine Moglichkeit
oder wollen Sie das aus personli-
chen Griinden nicht?

Mit dieser Frage soll erkannt werden, ob sich
UK-Eltern vernetzen, um sich gegenseitig
auszutauschen und gegebenenfalls Probleme
gemeinsam zu l6sen. Dies kann eine groRe
psychische Stiitze bilden.

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
ansprechen, ob es einen Austausch
mit anderen Bezugspersonen gibt
und wenn ja, wie sich dieser gestal-
tet.

,Ja, ja, also das ist ganz wichtig. Der Austausch mit
den Lehrpersonen ist extrem wichtig, die missen
wissen, was ich mache und wo ich hin will und ich
versuche, sie schon miteinzubeziehen. Das ist halt
bei manchen leichter, bei manchen weniger leicht
und es hat auch damit zu tun, wieviel bin ich jetzt
an der Schule und wieviel Gesprachsmaglichkei-
ten ergeben sich. Aber im Prinzip ja unbedingt.”
(1P9)

Beratung

Wurden Sie auch irgendwo beraten
bzw. wer half lhnen dabei?

[Wenn ja]: Wie kann ich mir die Be-
ratung vorstellen?

[Wenn nein]: Woran lag das? Hat-
ten Sie sich das gewiinscht?

Die Antworten obliegen den individuellen
Erfahrungen der Interviewpartnerin und be-
ziehen sich auf die theoretischen Ausfiihrun-
gen im Punkt 3.3 (Hilfsmittelversorgung).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
Beratungsangebote fir Bezugsper-
sonen ansprechen.

,Es gab hier in der Schule mehrere Kurse, an de-
nen die Lehrpersonen teilnehmen konnten, und
da habe ich mich dann dazu gemeldet oder man
lasst sich einfach beraten bei irgendeiner Stelle,
so wie in Wien zum Beispiel bei LifeTool. Da gibt
es ganz viele tolle Sachen, da kann man jederzeit
anrufen. Es gab in der Schule mal eine Fortbil-
dung, die damals die Sprachheiltherapeutin ge-
macht hat. Sie hat das angeboten an der Schule,
man konnte da hinkommen und sie hat uns ge-
zeigt, wie man das verwendet.” (IP1)
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K6: Beginn UK-Einsatz

BEZEICHNUNG SUBKATEGORIE

DEFINITION

KODIERREGEL

ANKERBEISPIEL

Versorgung UK-Hilfsmittel

Wie Sie mir bereits in einem voran-
gegangenen Gesprach mitteilten,
arbeitet das Kind XY mit Hilfsmittel
XY.

Wurde diese Methode von Anfang
an eingesetzt? Wie kann ich mir
den ersten Kontakt mit UK-
Malnahmen liberhaupt vorstellen?

Zu Beginn braucht es eine Einschulung der
primaren Bezugspersonen, um ihnen den
Hilfsmitteleinsatz so praktisch wie moglich zu
zeigen, sodass sie mit ihren Kindern kommu-
nizieren und die Mitteilungsfahigkeit starken
konnen (vgl. Otto & Wimmer, 2021, S. 24).
Der erste Kontakt mit UK bedeutet keines-
falls eine sofortige Versorgung mit komple-
xen elektronischen Hilfsmitteln, sondern eine
langsame Anbahnung und Einfiihrung der
Moglichkeiten innerhalb der Unterstiitzten
Kommunikation, bei denen immer Therapie-
ziele verfolgt werden und die eigene Mittei-
lungsfahigkeit im Vordergrund stehen (vgl.
Like & Vock, 2019, S. 12).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
die erste Auswahl der Hilfsmittel
und mogliche Einschulungen an-
sprechen.

,Wir haben relativ schnell Giber die Sprachheilthe-
rapeutin herausgefunden, was wir haben wollen.
Die Eltern waren super schnell einverstanden. Die
waren immer bereit fiir alles. Die wollen ihr Kind,
also ihre Tochter, eben férdern, soweit es moglich
ist. Bei vielen dauert es oft viel, viel langer, bis
man sie Gberzeugen kann oder bis Schritte gesetzt
werden. Ich glaube auch, dass das Interesse nicht
immer ganz so da ist wie jetzt in unserem Fall.”
(IP1)

Erste Versuche mit Hilfsmitteln

Nachdem eine passende UK-
Methode gefunden wurde: Wie
wird diese dann eingefiihrt bzw.
umgesetzt? Wie gingen bzw. gehen
Sie da vor und welche Erfahrungen
haben Sie bisher gemacht?

In welcher Form erhielten Sie zur
Verwendung eine Einschulung?

Eine Hiirde, die es in der UK gibt, ist eine fal-
sche Kommunikationsférderung, die sich nur
auf die Ubung des Vokabulars fokussiert und
die wichtigen Kommunikationsstrategien (zu)
wenig einbezieht (vgl. ISB, 2021b, S. 42).
Hinzu kommt haufig die Tatsache, dass
Hilfsmittel zu schnell gewechselt werden,
wenn nicht sofort ein Ergebnis erzielt wird
und sich die Bezugspersonen zu wenig Zeit
flir eine intensive Auseinandersetzung und
das korrektn Modelling nehmen, sodass den
Kindern gezeigt werden kann, wie sie jenes
Hilfsmittel zielgerichtet einsetzen kénnen.
Hierbei wird auch kritisiert, dass die Einfiih-
rung zumeist falschlicherweise ohne System
und unter Ausschluss genauer linguistischer
Kriterien ausgefihrt wird (vgl. Schafer &
Schellen, 2020, S. 324)

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
die ersten Versuche mit Hilfsmit-
teln ansprechen.

,»An und flr sich sollten Beratungsstellen schon
Tipps geben, wie man anfangt, weil: ,Da ist das
iPad, da ist die App, fang an!’, also da ist man total
Uberfordert. Was/wie sollen wir anfangen? Wir
haben einen regen Wechsel an Familienhelferin-
nen gehabt die letzte Zeit und die waren moti-
viert, das einzusetzen, aber die haben halt ge-
dacht, sie miissen zum Beispiel einen ganzen Satz
machen und dann sind sie gesessen und haben
jedes einzelne Wort gesucht und dann bist du
echt lange dabei und diese Aufmerksamkeit hat
die [Name von Kind B] nicht und das ist am Anfang
einfach auch nicht das, dass man einen ganzen
Satz schreiben muss. Das ist eher mit einem Wort,
so wie die kleinen Kinder anfangen, mit einem
Wort zu reden und [...] also da muss man schon
den Eltern und allen anderen sagen, es sollten ja
eben nicht nur die Eltern, sondern eigentlich das
ganze Umfeld mit dem kommunizieren, mit dem
iPad.” (IP5)




11 Anhang

217

Anderungswiinsche bei UK-Einsatz

Gibt es etwas, das Sie sich beim an-
fanglichen UK-Einsatz des Kindes
XY anders gewiinscht hatten?

Die Antworten zu dieser Frage werden bei
allen Interviewpartner*innen vollig variieren
und entsprechend den Fahigkeiten jedes ein-
zelnen Kindes divergieren. Dadurch soll ein
umfassender Uberblick entstehen, welche
Parteien sich was, wann, wie und warum ge-
winscht hatten und davon abgeleitet ein
Leitfaden erstellt werden, welche Probleme
aufkommen kénnen und wie sie bestméglich
beseitigt werden.

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
Anderungswiinsche beim UK-
Einsatz beziehungsweise der Wahl
der Hilfsmittel ansprechen.

,Also ich habe sie nicht seit der ersten Klasse,
sondern erst spater iGbernommen und da ist im
Vorfeld jetzt nicht so viel passiert in die Richtung.
Da hatte ich mir gewlinscht, dass die UK da schon
viel friiher gestartet ware, weil ich denke, dann
wadren wir jetzt schon auf einem anderen Level.”
(IP7)

K7: Formen von UK

BEZEICHNUNG SUBKATEGORIE

DEFINITION

KODIERREGEL

ANKERBEISPIEL

Vor- und Nachteile des Hilfsmittels

Was sind Ihrer Meinung nach die
Vorteile dieses Hilfsmittels?

Was sind Ihrer Meinung nach die
Nachteile dieses Hilfsmittels?

Diese Fragen zielen ab auf die individuellen
Erfahrungen, die die Interviewpartnerinnen
mit den verwendeten Hilfsmitteln machten
und sind deshalb nicht theoretisch darstell-
bar. Angaben zu allgemeinen Vor- und Nach-
teilen der einzelnen Hilfsmittel finden sich im
flinften Kapitel.

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
die Vor- und Nachteile der verwen-
deten Hilfsmittel ansprechen.

,Ja, der groRe Vorteil bei den Apps ist natirlich:
Ich ero6ffne den Kindern einfach eine Vielzahl oder
eine Welt an Wortern. Ich habe das Bild, kann
draufdriicken und hore gleich, was das ist. Das ist
so ein WOW-Effekt. Das war zumindest bei dem
Madchen so. Die hat sich unheimlich vertieft in
diese App am Anfang. Das war ein groRer Vorteil
fur sie, einfach nur, dass sie dann noch sicherer
wurde in ihrem Sprachwissen und in ihrem Wort-
schatz.” (IP1)

Anderungswiinsche

Géabe es auch andere Hilfsmittel,
die Ihrer Meinung nach gewinn-
bringend fiir das Kind XY waren?

Die Frage zielt auf personliche Praferenzen
ab, die die Interviewpartnerinnen anbringen
konnen, beziehungsweise ihre Zufriedenheit
mit der vorherrschenden UK-Versorgung.

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
mogliche Anderungswiinsche in der
UK-Versorgung ansprechen.

,In meinem Fall jetzt nicht, weil der Vorganger,
also der vorherige Klassenlehrer, war da ein sehr
motivierter Kollege, der generell sehr involviert ist
in dem Ganzen. Dadurch, dass sie generell mit so
vielen verschiedenen Methoden schon arbeitet,
wirde mir jetzt spontan keines einfallen, also ich
weil}, sie hatten mal so etwas fiir Fotos so zum
Umklappen, aber das nimmt sie nicht so gut an,
das interessiert sie nicht so sehr, dafir sind ein-
fach die anderen festen Orten, abgebildeten Mo-
tive, sind dann fir sie ein fixer Punkt, wo sie sich
besser orientieren kann.”
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K8: ,,200 hits per day”, ICF-Modell, Modelling

BEZEICHNUNG SUBKATEGORIE

DEFINITION

KODIERREGEL

ANKERBEISPIEL

200 hits per day

Kennen Sie das Konzept ,,200 hits
per day“?

[Wenn ja]: Wirden Sie sagen, dass
das Kind XY diese Untergrenze an
taglichen UK-Anwendungen er-
reicht?

[Wenn nein]: Kurze Erklarung —und
dann: Wirden Sie sagen, dass das
Kind XY diese Untergrenze an tagli-
chen UK-Anwendungen erreicht?

Dieses Modell beschreibt die Untergrenze fiir
UK-Anwendungen, die es mindestens
braucht, um mit der jeweiligen Kommunika-
tionsform erfolgreich zu arbeiten und die ei-
gene Kommunikation weiterzuentwickeln.
Dies kann allerdings nur dann erreicht wer-
den, wenn das Kind im Klassenunterricht
mithilfe von UK in natiirlichen Situationen
kommuniziert und nicht nur in separaten
Einheiten (vgl. Hiining-Meier et al., 2007, S.
136).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
das Konzept ,,200 hits per day” an-
sprechen.

,In der Schule meistens nicht. Also zu Hause, da
fehlt mir der Einblick, aber ich glaube auf 100 ja,
an manchen Tagen, aber nicht immer. Es kommt
immer darauf an, wie sich der Unterricht gestal-
tet, wenn wir auf Ausfliigen sind, dann haben wir
weniger Sachen, als wenn wir jetzt zum Beispiel,
Donnerstag ist unser Einkaufstag, da missen wir
die Einkaufsliste schreiben, da arbeiten wir we-
sentlich mehr am iPad zu Beispiel. Wenn man das
alles einbezieht, dann vielleicht doch.” (1P4)

ICF-Modell
Kennen Sie das ICF-Modell?

[Wenn ja]: Werden alle Kinder ent-
sprechend diesem ICF-Modell ein-
geteilt bzw. nutzen Sie dieses?
[Wenn nein]: Kurz Erkldrung — und
dann: Wirden Sie es sinnvoll fin-
den, alle Kinder danach einzutei-
len?

Zu jeder Behinderung gibt es national unter-
schiedliche Definitionen. Um eine internatio-
nale Vergleichbarkeit und ein einheitliches,
fiir alle gleichermalRen giiltiges System zu
schaffen, wurde das ICF-Modell entwickelt
(vgl. Like & Vock, 2019, S. 3). Ziel ist es,
durch allgemein giiltige Formulierungen eine
Verstandigungsbasis grundzulegen, die fir
Eltern, Schiler*innen, Padagoginnen bzw.
Padagogen, Mediziner*innen, Therapeutin-
nen bzw. Therapeuten und weitere verknipf-
te Gruppen gleichermalien verstanden wird
(vgl. Landesschulrat fur Vorarlberg, 2016, S.
3)

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
das ICF-Modell ansprechen.

,Bei uns in der Schule wird ja noch nicht nach dem
ICF gearbeitet. Ich glaube auch nicht in den The-
rapien, soweit ich weil. Ich wei nur von einer
Ergotherapeutin, die das jetzt selber in Angriff
nimmt. Es gibt auch schon Schulen, die danach
arbeiten, aber unsere noch nicht.” (1P1)
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Modelling

Im Zuge meiner theoretischen Ar-
beit habe ich viel Gber das Mo-
delling gelesen und dass das fiir die
Bezugspersonen oftmals recht
schwierig sein kann.

Haben Sie bzw. arbeiten Sie mit
dem Modelling?

[Wenn ja]: Wie haben Sie person-
lich das Modelling wahrgenom-
men?

[Wenn nein]: Warum haben Sie
sich dagegen entschieden?

Like & Vock (2019) beschreiben das Mo-
delling als ,[...] vorbildhafte und sprachbe-
gleitende Nutzung der Methode der UK“ (S.
148). Nonn (2011) beschreibt das Modelling
sogar als ,,[...] wichtigstes Prinzip im Rahmen
einer UK-Intervention” (S. 125).

Grenzen innerhalb des Modellings sehen
Castafieda & Waigand (2016) darin, dass es
den Bezugspersonen schwer fallt, ihre eige-
nen AuBerungen unterstiitzt auszudriicken,
da Bildkarten, Gebarden, o. A. fiir sie zu-
nachst keine natirlichen Sprachen darstellen
und die Verwendung somit ein bewusstes,
kontinuierliches Nachdenken erfordert. Au-
Rerdem braucht es eine Eingewdhnungspha-
se, um sich mit der UK zu arrangieren — so-
wohl fir das Kind als auch fir die Bezugsper-
sonen. Eine weitere Hiirde stellt die Geduld
dar, die es bei den Bezugspersonen braucht,
dain der ersten Einflihrungsphase wenige bis
keine Effekte erkannt werden bzw. sogar ein
Desinteresse seitens des Kindes besteht (S.
4).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
das Modelling ansprechen.

,Ja, das lauft bei mir eigentlich ganz natirlich mit,
vor allem die Geb&rden. Was ich auch aus meiner
Erfahrung vom letzten Jahr weil}, dass es den El-
tern insofern meistens schwerer fallt oder den
primaren Bezugspersonen, als dass die Kinder ein-
fach nicht gewohnt sind, ,umstandlich' unter An-
fihrungszeichen mit ihnen zu kommunizieren,
weil es hat jahrelang ohne diese Hilfsmittel funk-
tioniert, dass mich die Mama versteht, warum
muss ich jetzt dieses blode iPad verwenden?”
(IP6)

K9: Herausforderungen

BEZEICHNUNG SUBKATEGORIE

DEFINITION

KODIERREGEL

ANKERBEISPIEL

Zweifel

Wenn Sie sich zurlickerinnern, gab
es einen Zeitpunkt, an dem Sie
nicht mehr weiterwussten und die
UK in Frage stellten?

Aussagen (iber Ratlosigkeit und schwierige
Situationen geben Auskunft tiber Herausfor-
derungen und zeigen auf, wie beschwerliche
Vorkommnisse von den Expertinnen wahr-
genommen werden und wie darauf reagiert
wurde.

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
Zweifel an der UK ansprechen.

,Also die UK in Frage gestellt habe ich noch nicht,
aber es gibt durchaus immer wieder Situationen
mit Kindern, wo wir nicht weiterkommen oder wo
selbst mit der UK irgendwie nichts geht oder wir
keinen guten Weg haben oder wir halt bis zu ei-
nem gewissen Punkt kommen, aber Gber den
nicht hinaus. Aber deswegen wiirde ich nicht die
UK in Frage stellen.” (IP7)
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Grenzen

Wiirden Sie sagen, dass die UK
auch Grenzen hat?

Theoretische Aspekte zu den Grenzen der UK
finden sich im Abschnitt 3.6.2, allerdings soll

hierbei der Fokus auf praktische Erfahrungen
gelegt werden, lber die die Interviewpartne-
rinnen berichten.

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
Grenzen der UK ansprechen.

,Ja schon. Also die UK, [...] aber bei manchen Kin-
dern gibt es halt einfach Grenzen, die halt dann
aufgrund einer intellektuellen Beeintrachtigung
oder auch einer motorischen Beeintrachtigung
entstehen. Da sind dann gewisse Gebarden viel-
leicht nicht méglich. Also Grenzen gibt es natiir-
lich, aber ich denke, man kann immer wieder ver-
suchen, diese ein bisschen auszuweiten oder zu
umgehen oder sich die Bezugspersonen was Neu-
es einfallen lassen missen. Aber ja, Grenzen gibt
es schon.” (IP7)

Missversténdnisse

Gibt es auch heute noch Missver-
standnisse in der Kommunikation
mit dem Kind?

[Wenn ja]: Wie reagiert das Kind in
diesen Situationen?

Lautsprachliche Beeintrachtigungen gehen
oftmals mit unverstandenen Wiinschen oder
Bedirfnissen einher. Kommunikative Miss-
verstandnisse minden immer wieder in ei-
nem Gefuhl der Hilflosigkeit und dem Ausge-
liefert sein sowie innerem Frust (vgl. Kitzin-
ger etal., 2003, S. 11 f.).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
Missverstandnisse in der Kommu-
nikation mit dem Kind ansprechen.

,,Sie kann sich zwar irgendwie ausdriicken, aber
manchmal nicht so, wie sie mochte. Ich verstehe
sie auch wirklich manchmal nur ein bisschen, aber
ich glaube auch, sie merkt einfach, dass sie wirk-
lich eine Einschrankung hat und sie manchmal
will, aber sie kann nicht so, wie sie will. Und das
enttauscht sie manchmal und das ist fir mich die
Herausforderung.” (IP8)

Etablierung

Denken Sie, dass die UK schon in
allen schulischen Ebenen Einzug
gefunden hat oder gibt es hier
noch Aufholbedarf?

In den Schulen liegt zwar allgemeines Wissen
Uber UK vor, allerdings kennen die Padago-
ginnen und Padagogen haufig keine Strate-
gien und Methoden, um es in den Unter-
richtsalltag implementieren zu kénnen. Aus
diesem Grund kommt es zu Angst vor Feh-
lern und Misserfolgen (vgl. Urschitz, 2020, S.
2). Eine vollsténdige Implementierung von
UK in den Schulen kann sich nur dann voll-
ziehen, wenn ein andauerndes UK-Angebot
vorliegt und alle Schiler*innen, mit und oh-
ne Lautsprache, damit und in weiterer Folge
gemeinsam lernen (vgl. Urschitz, 2020, S. 4).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
die Etablierung der UK im schuli-
schen Setting ansprechen.

,Nein, es gibt auf jeden Fall Aufholbedarf ganz
viel. Also selbst bei uns im Haus finde ich, dass
noch viel zu wenig mit UK gearbeitet wird und das
noch nicht in jeder Klasse angekommen ist und ich
es mir nicht vorstellen kann, dass es Klassen gibt,
in denen es nicht hilfreich und notwendig und
wichtig ware, aber es wird.” (IP7)
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Voraussetzungen

Welche sind fiir Sie die wichtigsten
Punkte, die unbedingt seitens der
Schule gegeben sein missen, bevor
ein UK-Kind eingeschult wird?

Fiir einen wirkungsvollen Einsatz und die
Manifestierung im Unterricht braucht es ein
gesamtschulisches Konzept, welches vor Ort
erstellt werden muss und alle Gegebenheiten
miteinbezieht. Wichtig festzuhalten ist die
Tatsache, dass sich die FordermalRnahmen
nach den Bediirfnissen des Kindes richten
und nicht an eine Schulform gekoppelt sind,
somit eine Forderung in der Unterstiitzten
Kommunikation unabhangig vom Férderort
sein muss (vgl. ISB, 2021c, S. 4).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
die Voraussetzungen fiir eine UK-
Beschulung ansprechen.

,Ich denke, es ist vielleicht ganz gut einfach, wenn
man so einen gewissen Pool an Hilfsmitteln schon
vorratig hat, so wie wir es zum Beispiel auch ha-
ben. Wir haben verschiedene Taster, wir haben
verschiedene Sprachausgabegerate. Es gibt oder
es gab eben frither einen Augensteuerungscom-
puter. Und dann kann man, wenn man ein Kind
bekommt, schon ein bisschen was ausprobieren.”
(IP1)

Grofite Herausforderungen

Worin sehen Sie die groRten Her-
ausforderungen in der Beschulung
des Kindes XY, beziehungsweise
generell von lautsprachlich beein-
trachtigten Kindern?

Da Sprache als Medium der Bildung und als
Zentrum von schulischem-, sozialem- und
emotionalem Lernen gilt, ist vor allem fur
Schiler*innen mit einer gestodrten oder aus-
bleibenden Lautsprache der schulische Un-
terricht eine enorme Herausforderung. Bei
Kindern mit Beeintrachtigungen der produk-
tiven und rezeptiven Sprachverwendung
muss zu Beginn an grundlegende Fahigkei-
ten, wie der zielgerichteten, partnerorien-
tierten und zeichenhaften Kommunikation,
gearbeitet werden (vgl. MuBmann, 2012, S. 9
ff.).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
die Herausforderungen in der Be-
schulung von lautsprachlichen be-
eintrachtigten Kindern ansprechen.

,Die grofRte Herausforderung ist die Zeit und
eben, dass man sich nicht zu jedem Kind extra
hinsetzen kann. Also man brauchte wirklich fir
jedes Kind einen Betreuer, um wirklich so zu
kommunizieren, wie es vielleicht gut ware fir das
Kind, aber das spielt es halt nicht.” (IP5)

Grofite Herausforderungen

Welche sind die groRten Heraus-
forderungen bzw. Belastungen fiir
Sie und lhre gesamte Familie im
Hinblick auf die lautsprachliche Be-
eintrachtigung lhres Kindes?

Die Belastungen fiir die Eltern sind umfang-
reich, da funktionierende Kommunikations-
prozesse mit dem Kind viel Zeit, Energie und
Geduld in Anspruch nehmen und weiters die
Therapien, Zukunftsfragen sowie Sorgen um
das Wohl der Kinder und Erklarungen fur
Dritte viel Kraft kosten. AuRerdem besteht
haufig der Fall, dass nur die Eltern ihre Kinder
verstehen und sie oft als Dolmetscher ge-
braucht werden (vgl. Kitzinger et al., 2003, S.
16).

In diese Subkategorie werden alle
Interviewpassagen der Responden-
tinnen eingeordnet, in denen sie
Herausforderungen im alltaglichen
und familidren Leben ansprechen.

,Wir merken bei der [Name von Kind B], dass es
schwierig wird, wenn es um Schmerzen geht. Also,
wenn sie zum Beispiel jetzt, wir haben das Gefhl,
es tut ihr irgendwas weh, aber sie kann es nicht
genau sagen und nicht genau deuten.” (IP5)
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