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2009 erschien der Fragebogen zur frithkindlichen Sprachent-
wicklung fiir Kinder zwischen 18 bis 30 Monaten von
Szagun, Stumper & Schramm. Es ist ein Elternfragebogen, der
eine Adaptation der MacArthur Communicative Development
Inventories fiir die deutsche Sprache darstellt und dessen Entc-
wicklung primar auf einer zweistiindigen Erhebung von Spon-
tansprechdaten an Kindern der genannten Altersgruppe in einer
Spielsituation (in einem universitiren Spielzimmer) basiert. Aus
der Standardisierung wurden Zwillinge, Frithgeborene, Kinder
mit ernsten medizinischen Problemen und nicht monolingual
deuntschsprachig aufwachsende Kinder ausgeschlossen. Es exis-
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ticren eine Langform {FRAKIS; Durchfiihrungsdauer: 15 bis 45
Minuten) und eine Kurzform (FRAKIS-K; Durchfithrungsdau-
er: 10 Minuten). Im kiuflich zu erwerbenden Gesamtsatz sind
Manual und jeweils 10 Frage- und Auswertungsbégen fiir bei-
de Formen enthalten.

Der FRAKIS besteht aus einer Wortschatzliste (600 Worter)
und einem Grammatikeeil und soll den akruellen Sprachent-
wicklungsstand eines Kindes abbilden, indem Wortschatz, Fle-
xionsmorphologie und grammatische Strukturen beurteilt wer-
den. FRAKIS-K umfasst eine Wortschatzliste mit 102 Wartern
und 3 Fragen zum Stand der Grammatik; sein Einsatz wird von
den Autoren zur kinderdrztlichen Vorsorgeuntersuchung U7
mit 21-24 Monaten nahe gelegt. Beide Instrumente sollen auch
bei etwas dlteren Kindern Anwendung finden kénnen, wenn
deren Sprachentwicklung langsam verlanft.

Ausgangssituation fur die Entwicklung des FRAKIS war, dass es
nach Meinung der Autoren keine aktuellen und représentativen
Altersnormen zum Erwerb von Wortschatz und Grammatik fir
deutschsprachig aufwachsende junge Kinder in der Bundesre-
publik Deutschland gibe, sonst wire der Fachwelt die hohe
Altersvariabilitit der frihen Sprachentwicklung schon Lingst
bekannt gewesen, So schen sie in dem Faktum, dass ,,Late Tal-
ker® mit drei Jahren ohne jegliche Intervention lexikalisch
unauffillig sein kénnen, einen Beleg fiir die von ihnen im
Manual immer wieder hervorgehobene Variabilitit des Sprach-
entwicklungsverlaufs gerade im frithen Kindesalter.

Hierzu ist Folgendes anzumerken: Die Méglichkeit der Norma-
lisierung eines spiten Sprechbeginns ist unbestritten; so diirften
etwa 35 bis 50 Prozent der Kinder ihren Riickstand bis zum 36.
Lebensmonat nahezu vollstindig autholen {Kauschke, 2003).
Doch findet dies eben nicht bei allen ,spiten Sprechern® auto-
matisch statt - selbst wenn sie mit drei Jahren als sprachunauf-

fallig ,gemessen” werden. Bei manchen Kindern hat nur eine
scheinbare Normalisierung stattgefunden wie erneute Probleme
vor der Einschulung (v. Suchodoletz, 2004; Penner, 2005)
und/oder im Teenageralter zeigten. Rescorla (2002} deckte auf,
dass ,Late Talker® mit fiinf Jahren Sprachtestleistungen iiber-
wiegend im Normbereich aufwiesen, aber im Alter von neun
Jabren in den meisten Sprachmafen signifikant niedrigere
Ergebnisse hatten als eine sprachentwicklungsunauffillige Kon-
trollgruppe (im Alter von 24 bis 31 Monaten mit den spéten
Sprachlernern nach Lebensalter, sozio-tkonomischen Status
und nonverbaler kognitiver Leistungshohe —gematcht). Die
Ergebnisse sprachen dafiir, dass eine langsame Sprachentwick-
lung auch eine Disposition zu niedrigeren asymptotischen Leis-
tungen in vielen sprachbezogenen Pertigkeiten (z. B. Lesen)
reflektiert. Solche fir Entwicklungs- wie auch Schulpsycholo-
gen gleichermafien wichtige Befunde werden im FRAKIS-
Manual nicht thematisiert.

Seine Autoren vergleichen der FRAKIS punktuell immer wieder
mit ELFRA (Grimm & Doil, 2006%} und ELAN (Bockmann &
Kiese-Himmel, 2006). Betont werden muss an dieser Stelle, dass
der ELAN niche fiir den Grammatikerwerb, sondern fiir die
expressiv-lexikalische Entwicklung normiert ist, denn er enthilt
lediglich zwei Filterfragen zur Satzlinge, doch eine Wortschatz-
Checkliste mit Nomen aus 10 semantischen Feldern sowie 7
Kategorien zu anderen Wortarten. Somit ist er nur bedingt mit
dem FRAKIS vergleichbar.

Am ELAN wird von den FRAKIS-Autoren im Manual kritisiert,
dass seine Normen fiir 16 bis 20 sowie 21 bis 26 Monate alte
Kinder vorliegen und nicht stirker differenzieren. Die Kritik
wollen die Autoren mit dem Argument belegen, ,,dass gerade in
dieser Altersspanne erhebliche Verinderungen im Wortschatz-
und Grammatikerwerb vor sich gehen® (S.12/13). Dieses Argu-

| -
230 INTERDISZIPLINAR | Rezensionen | Jg. 17, Ausg. 3, 2009, 229 - 235




ment ist ein bekanntes Entwicklungsfaktum. Zu erwidern ist
jedoch, dass die Einteilung in die zwei genannten Altersnormen-
Gruppen im ELAN doch gerade aus den empirisch erhobenen
Daten an 270 Kindern resultiert. Nicht nachvollziehbar ist die
folgende Aussage {5.13): , Die Beschreibung des ... und ELAN
lassen nicht erkennen, dass dem Problem der sorgfiltigen und
begriindeten Wortauswahl geniigend Rechnung getragen wur-
de.“ Im ELAN-Manuat wird die Konstruktion des Fragebogens
(Kap. 5) sowie seine empirische Erprobung {Kap. 6) von Seite
19 bis Seite 38 ausfiihrlich beschrieben; insbesondere die Seiten
19 bis 22 geben hierzu Auskunft und dokumentieren eine sorg-
faltige und begriindete Wortauswahl.

Weiter monieren die Autoren des FRAKIS, dass der ELAN _an
Tagebuchdaten von Eltern® validiert wurde (5.13). Diese Aus-
sage ist bedingt richtig (denn das galt nur in der Frprobungs-
phase zur Kreuzvalidierung), aber unvollstindig, da der ELAN
mit 186 Kindern am Aufenkriterium {rither expressiver Wort-
schatz der MFED (15 Testhilder) validiert sowie erfolgreich
mehreren Priifungen zur Konstruktvaliditit unterworfen, vor
allem aber hinsichtlich seiner prognostischen Validitit unter-
sucht wurde (Bockmann & Kiese-Himmel, 2006; Bockmann,
2008). Die Vorhersagegiiltigkeit des FRAKIS wurde scheinbar
noch nicht untersucht beziehungsweise liegt hierzu keine Publi-
kation vor, obwohl die Konzeption vor entwicklungsdiagnosti-
schen Instrumenten lingsschnittliche Untersuchungen erfor-
dert. Die FRAKIS-Autoren sind der Meinung, dass es wenig
Sinn macht, einen Elternfragebogen an Tests zu validieren
(5.13); sie halten eine Validierung an Spontansprachdaten fiir
unerlisslich. Dass eine solche ergianzend hinzutreten sollte, ist
selbstredend.

Auf Seite 13 im FRAKIS-Manual wird beanstandet, dass die
Faustregel der Verfiigung tiber 50 Worter in einer Checkliste zu
differenten Prozentrang-Angaben fithre, weil die vorhandenen
Checklisten unterschiedlich groffe Wortstichproben beinhalten.
In Folge dessen ,stempeln® Checklisten mit weniger Wértern
Kinder eher zu einem Risikokind als Listen mit einer groferen
Grundgesamtheit an Wortern. ,,Es ist daher sinnvoller, Trennli-
niea mit Hilfe von Prozentringen zu ziehen, da diese {iber ver-
schiedene Messinstrumente vergleichbar und interpretierbar

sind“ {5.13). Hier entsteht der Eindruck, dass eine Lésung ihr -

Problem sucht, Der ELAN ist - im Gegensatz zam ELFRA - mit
Prozentrangnormen ausgestattet, berechnet auf der Basis von
270 Kindern aus 14 Bundeslindern {Anmerkung: die Prozent-
ringe der deutlich groferen Normierungsstichprobe fiir den
FRAKIS stammen dagegen primir von norddeutschen Kindern
plus 23 % aus der Stadt Essen und 5 % aus anderen Stidten
Deutschlands).
Die Kurzform eines diagnostischen Instruments ist in seiner
Aussagekraft immer eingeschrinkter als die Langform, weil auf
der Grundlage weniger Informationen Ableitungen vorzuneh-
men sind. Die Tatsache, dass schlielich auch ein FRAKIS-K als
Screening (mit einer Wortschatzliste von 102 Wartern) aus der
Standardform ersteflt und normiert wurde, mutet widerspriich-
lich an, werfen die FRAKIS-Autoren Screenings wie ELFRA
und FLAN gerade deren zu kurzen Wortschatzlisten vor (ELE-
RA mit 260, ELAN mit 250 Wortern).
Ausgehend von ihrer These der enormen individuellen Variabi-
licdt in der Sprachentwicklung kommen Szagun, Scumper &
Schramm auf Seite 41 des FRAKIS-Manuals zu dem Schluss:
, dass ein eineinhalbjihriges und ein zweieinhalbjihriges
Kind auf dem gleichen Sprachstand sein konnen. Fine derartige
Variabilitit ist normal®.
Unbestritten verlduft die Sprachentwicklung von Kindern zeit-
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licks unterschiedlich. Dass es allerdings als normale Entwick-
lungsvariahilitit betrachtet wird, wenn ein eineinhalbjihriges
und ein zweieinhalbjihriges Kind den gleichen sprachlichen
Entwicklungsstand prisentieren und dass aus diesem Faktum
fiir das iltere Kind nicht vorab"zwingend diagnostische Akti-
vititen resultieren, ist im Interesse des ilteren Kindes schwer
nachvollziehbar. Dem Leser dringt sich der Verdache auf, dass
die Autoren ein solches Beispiel gemafs ihres Vorverstiandnisses
ohne Diagnostik als normal klassifizieren, wo doch erst ein
negativer diagnostischer Befund ein solches Urteil validieren
kénnte. Aach ist nicht tolerabel, dass bei einem in der U7 mit
24 Monaten durch FRAKIS-K erkannten ,spiten Sprecher®
den Eltern gesagt wird, ,dass ihr Kind aktuell zu den eher
Langsamen gehért“, zu einer Sprachstandskontrolle mit FRA-
KIS-K im Alter von 30 Monaten (bzw. 6 Monate nach der
ersten Sprachstandserhebung) geraten wird und es dem Ermes-
sen des Kinder- und Jugendarztes zu iiberlassen ist, ,zu beur-
teilen, ob weitere Untersuchungen notwendig sind, um mogli-
che organische Ursachen fiir das spite Sprechen auszusch-
lieRen® {5.56). Wenn das Kind auch mit 30 Monaten gemif
FRAKIS-K- noch ein ,spater Sprecher“ist, soll die Sprach-
standserhebung mit FRAKIS durchgefithrt werden. Wird es
damit nach wie vor als ,spéter Sprecher eingestuft, erfolgen
eine eingehende Beratung sowie ,,Beobachtung des Verlaufs des
Spracherwerbs in der zweiten Halfre des dritten Lebensjahres”
(5. 57). Dies entspricht nicht mehr dem akruellen, giltigen
Standard einer verantwortungsvollen Gesundheitsfiirsorge fiir
das junge Kind, bei der zumindest eine/ein Kollegin/Kollege aus
Phoniatrie und Pidaudiologie, Logopidie, gegebenenfalls auch
Psychologie hinzuzuziehen sind, denn nicht selten ist die
Retardation in der Sprachentwicklung ein Zeichen fiir organi-
sche Stérungen (z. B. Horstorung), tief greifende Entwicklungs-
storungen (z. B. aus dem autistischen Formenspektrum) oder
kognitive Stérungen. Die Interaktion von Sprachstdrungen und
anderen Stérungen darf nicht erst ab dem dritten Altersjahr
beriicksichtigt werden. Pras untermauerte jiingst eine Studie
von Buschmann {2008). Von 100 zweijihrigen Kindern (mittle-
res Alter: 24,6; 5D 0,8 Monate), die kinderirztlichen bei der
Vorsorgeuntersuchung U7 als  sprachentwicklungsverzdgert
identifiziert wurden und neurologisch, pidaudiologisch und
entwicklungspsychologisch weiter untersucht worden waren,
lag in 22 Prozent der Fille eine Assoziation mit entwicklungs-
neurclogischen Auffilligkeiten vor, in 6 Prozent waren signifi-
kante nonverbale Defizite vorhanden, und 4 Prozent erfiillten
die Kriterien eines frilhkindlichen Autismus. Die Autoren kom-
men zu dem Schluss, dass gerade die Sprachentwicklungsverzo-
gerung die ,Leuchtboje® fiir andere Entwicklungsauffalligkei-
ten ist, die sonst mit mdglichen fatalen Folgen tibersehen wer-
den.
Abschlieffend ist festzustellen, dass der Markt an Elternfrage-
bogen zur Fritherkennung von Risikokindern fiir eine auffalli-
ge Sprachentwicklung mit ELFRA, ELAN und SBE-2-KT nun
durch FRAKIS erginzt wurde. Die genannten Verfahren haben
einen unterschiedlichen Altersanwendungsbereich (ELFRA: mit
12 und 24 Monaten; ELAN: 16 bis 26 Monate; SBE-2-KT: 21
bis 24 Monate; FRAKIS: 18 bis 30 Monate), einen unter-
schiedlich groffen Umfang an Prifdimensionen, demgemiff
unterschiedliche Ergebnis- und Normwerte sowie Aussagen
und Handlungsanweisungen, Der Anwender wird entscheiden,
welches Verfahren sich auf dem Markt durchsetzen wird.
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