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Systematische Elternberatung bei LRS

Heidelberger Elterntraining zum Umgang mit Lese- und Rechtschreibschwierigkeiten (HET
LRS)

Anke Buschmann* & Bettina Multhauf*

Zusammenfassung

Probleme im Erlernen des Lesens und Schreibens gehdoren zu den haufigsten
Entwicklungsstorungen. Viele Eltern betroffener Kinder fiihlen sich in der Begleitung
des Schriftspracherwerbs tiberfordert und zeitlich sehr belastet. Hausliche Lern- und
Ubungssituationen kénnen die Qualitit der Eltern-Kind-Beziehung beeintrichtigen.
Eine systematische Aufklarung tber die Lese-Rechtschreibstérung sowie eine
Anleitung der Eltern zum kompetenten Umgang damit sind wichtig, um ihnen
Entlastung zu verschaffen und Handlungssicherheit zu erméglichen. Bisher mangelte
es an zielgruppenspezifischen Angeboten. Das ,Heidelberger Elterntraining zum
Umgang mit Lese- und Rechtschreibschwierigkeiten“ (HET LRS) schliefit eine Liicke im
Versorgungssystem von Kindern mit LRS. Das HET LRS enthélt fiinf systematisch
aufeinander aufbauende Module von je 2 Stunden und wird in einer Elternkleingruppe
von maximal 10 Personen durchgefiihrt. Die Eltern lernen u. a. Hausaufgaben- und
Ubungssituationen zu strukturieren und ihr Kind im Lese- und Schreiblernprozess
positiv zu unterstiitzen. Die Daten aus der randomisiert-kontrollierten Evaluations-
studie zeigen: Die Eltern bewerteten die Inhalte fiir sich personlich als wichtig. Sie
gaben an, sich kompetenter im Umgang mit den Schwierigkeiten ihres Kindes zu
fiithlen. Thre allgemeine und LRS-spezifische Belastung seien zudem gesunken. Das
Verhalten ihres Kindes hatte sich ebenfalls positiv verdandert. In der therapeutischen
Praxis ist das HET LRS gut umsetzbar und wird von den Eltern dankbar angenommen.
Schliisselworter:  Elterntraining, Lese-Rechtschreibstorung, Lese-Rechtschreib-
schwiche, Teilleistungsstérung, Hausaufgaben

1 Hintergriinde zur Entwicklung des HET LRS

1.1 LRS als Ursache von Schul- und Verhaltensproblemen

Lese- und Rechtschreibstéorungen (LRS) zdhlen zu den haufigsten Entwicklungs-
stérungen. 6 bis 8 Prozent der Grundschulkinder sind davon betroffen (Hasselhorn &
Schuchardt, 2006). Eine LRS stellt sowohl fiir die schulische (Kohn, Wyschkon,
Ballaschk, Ihle & Esser, 2013) als auch fiir die psychische Entwicklung eines Kindes
eine Gefihrdung dar. Betroffene Kinder leiden haufiger an einem geringen
Selbstwertgefiihl (Schulz, Dertmann & Jagla, 2003) und zeigen weniger Anstrengungs-
bereitschaft fiir schulbezogene Aufgaben als Gleichaltrige (Kohn, Wyschkon, Esser,
2013). Des Weiteren weisen sie haufiger als diese Angstsymptome auf bzw. zeigen
externalisierende Verhaltensweisen (Bicker & Neuhduser, 2003; Morgan, Farkas, Tufis
& Sperling, 2008).

1.2 Hohe elterliche Belastung bei LRS

Eltern von Kindern mit LRS zeigen Anzeichen fiir eine hohere Belastung als Eltern von
Kindern ohne LRS. In Studien fand man u. a. ein vermehrtes Auftreten von depressiven
Symptomen (Antshel & Joseph, 2006; Bonifacci, Storti, Tobia & Suardi, 2015; Snowling,
Muter & Carroll, 2007). Die erhdhte Belastung der Eltern resultiert aus der Tatsache,
dass ihr Kind eine Kompetenz, die andere Kinder in den ersten Schuljahren nahezu
nebenbei erwerben, nur miithevoll entwickelt, und dass Lesen und Schreiben eine hohe
Relevanz fiir die gesamte Schullaufbahn besitzen. Zudem ist es fiir Personen, die
problemlos lesen und schreiben gelernt haben, nur schwer nachvollziehbar, wieso dies
einem Kind so grofie Schwierigkeiten bereiten kann. Die Gefahr, dass die Eltern
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ihrem Kind eine fehlende Motivation oder gar Faulheit
unterstellen, ist grof3. Oftmals zweifeln die Eltern aber
auch an ihrer Kompetenz, fiihlen sich zeitlich belastet
und in ihren Freizeitaktivititen beeintrachtigt. Teilweise
werden sogar die Anwendung physischer oder verbaler
Gewalt gegeniiber den betroffenen Kindern mit daraus
resultierenden Schuldgefiihlen berichtet (Padeliadou &
Chideridou, 2013).

1.3 Unterstiitzungsangebote fiir die Eltern sind rar
Nicht nur die Kinder benétigen eine spezifische Therapie
zur Unterstiitzung des Lese- und Rechtschreiberwerbs,
sondern auch die Eltern haben Bedarf an einer
systematischen Beratung zum Umgang mit
Schwierigkeiten im Lesen- und Schreibenlernen ihres
Kindes. Allerdings wurde in einer deutschlandweiten
Befragung deutlich, dass die Zusammenarbeit mit den
Eltern im Rahmen einer LRS-Forderung oder Therapie
bisher eine untergeordnete Rolle spielt und sich nahezu
ausschliefRlich auf Erst- und Anamnesegesprache bzw.
auf das Geben von Hausaufgaben beschrankt (Multhauf &
Buschmann, 2014). Eine Starkung der Eltern im Hinblick
auf einen positiven Umgang mit den Lernschwierigkeiten
des Kindes sowie eine Befiahigung dieser mit Belastungs-
situationen, Erledigung von Haus-
Ubungsaufgaben, umgehen zu kénnen, scheint iiblicher-
weise nicht stattzufinden. Als Grund fiir die geringe
Zusammenarbeit wurde in Befragungen mehrheitlich ein
Desinteresse auf Seiten der Eltern und eigener
Zeitmangel angegeben (Knopf & Swick, 2007; Dehnhardt
& Ritterfeld, 1998). In der deutschlandweiten Befragung
von Multhauf und Buschmann (2014) zeigte sich, dass
LRS-Therapeut*innen, die eine positive Einstellung zur
Zusammenarbeit mit Eltern zeigen, diese umso haufiger
praktizieren, je kompetenter sie sich in diesem Bereich
fithlen. Die Mehrheit der Befragten schatzte die Arbeit
mit den Eltern als wichtig ein, fiihlte sich jedoch durch
ihre Ausbildung unterschiedlich gut darauf vorbereitet.

den

wie der und

2 Heidelberger Elterntraining zum Umgang mit LRS
Aufgrund des Mangels an Konzepten zur systematischen
Anleitung Beratung Eltern,
Grundschulkinder Schwierigkeiten im Lese-
Rechtschreiberwerb aufweisen, wurde das ,Heidelberger
Elterntraining zum Umgang mit LRS. Mein Kind mit Lese-
Rechtschreibschwierigkeiten verstehen, stirken und
unterstiitzen (HET LRS)“ entwickelt (Buschmann &
Multhauf, www.heidelberger-elterntraining.eu) und in

und von deren

und

einer Evaluationsstudie auf Wirksamkeit gepriift (s.
Kapitel 3).

2.1 Konzeption und Ziele des HET LRS

Das HET LRS beruht auf kognitiv-behavioralen Prinzipien
und ist fiir die Durchfiihrung in einer Gruppe von bis zu
zehn Personen Kkonzipiert. In einer Metaanalyse zeigte
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sich, dass kombinierte Ansitze rein Kkognitiven bzw.
behavioralen Ansitzen iiberlegen sind (Singer, Ethridge
& Aldana, 2007). Das Arbeiten in der Gruppe kommt dem
Wunsch der Eltern nach Austausch und emotionaler
Unterstiitzung entgegen (Bull, 2003). Das HET LRS sollte
begleitend zur schulischen LRS-Férderung oder LRS-
Therapie des Kindes stattfinden. Besonders giinstig ist es,
wenn die Eltern gleich zu Beginn der kindzentrierten
Hilfen die Moglichkeit erhalten, am HET LRS teilzu-
nehmen. Dann konnen Sie den Prozess der Férderung
ihres Kindes am besten unterstiitzen.

Ziel des HET LRS ist eine Stidrkung der elterlichen
Kompetenz im tiglichen Umgang mit den Lese- und
Rechtschreibschwierigkeiten des Kindes sowie eine
Reduktion des elterlichen Belastungserlebens. Die Eltern
lernen, Hausaufgaben- und Ubungssituationen so zu
gestalten, dass diese erfolgreich verlaufen. Sie erlernen
Strategien und Techniken,
Schreiblernfreude zu vermitteln. Zudem werden die
Eltern befdhigt, ihr Kind in seiner emotionalen, sozialen
und schulischen Allgemeinentwicklung zu unterstiitzen.

ihrem Kind Lese- und

2.2 Ientrale Inhalte

Eltern betroffener Kinder wiinschen sich einerseits
Informationen rund um das Thema Lese-
Rechtschreibschwierigkeiten (z. B. Bull, 2003; Padeliadou
& Chideridou, 2013; Terras, Thompson & Minnis, 2009)
und andererseits erwarten sie Hinweise, wie sie ihrem
Kind am besten helfen konnen. Dies sind dement-
sprechend auch Schwerpunktthemen des HET LRS
(Abbildung 1). Die Elemente des Trainings wurden so
ausgewahlt,
elterlichen Belastung als auch einer Steigerung der
elterlichen Kompetenzen dienen (z. B. Brock & Shute,
2001; Kaminski, Valle, Filene & Boyle, 2008). Zu Beginn
dominieren psychoedukative Elemente, um die Eltern fiir
die Schwierigkeiten des eigenen Kindes zu sensibilisieren
und die Zusammenhdnge zwischen Problemen im Lesen
und Schreiben mit

dass sie sowohl einer Reduktion der

Besonderheiten im Verhalten
aufzuzeigen. Vor allem die Anregung zum Perspektiv-
wechsel soll dabei das Verstidndnis fiir die Lage des
Kindes fordern. Da vor allem die Erledigung der
Hausaufgaben sowie das hiusliche Uben als heraus-
erlebt  wird,
Schwerpunkte des Elterntrainings dar. Die Teilnehmen-
den reflektieren zunachst,
vorliegenden Rahmenbedingungen (Zeit, Ort, Dauer)
forderlich oder ungiinstig sind und erhalten somit
Anregungen zur Optimierung dieser Situationen. Des
Weiteren werden die Vorteile des beschreibenden Lobes

fordernd stellen diese Themen

inwiefern die bei ihnen

als eine besonders gute Moglichkeit der positiven
Riickmeldung anhand von praktischen Ubungen und
hauslichen Transferaufgaben vermittelt. Dies soll helfen,
erwiinschtes Verhalten gezielt zu verstirken und folglich
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Psychoedukation .

Systematische Elternberatung bei LRS

= Was ist eine Lese-Rechtschreibstorung?
Wie wirkt sie sich aus?
= Wie lernt ein Kind tiberhaupt lesen?

= Was machen wir als Eltern bereits gut?

Empowerment .
gezielte .
Unterstiutzungs-
methoden werden?
Interaktionstraining .

Abbildung 1: Zentrale Elemente des HET LRS.

ein Abbrechen oder Herauszégern des Arbeitens
abzubauen (Sanders, 2008). Letztlich sollen Lern- und
Ubungssituationen so gestaltet werden, dass sie vom
Kind in einer angemessenen Zeit erfolgreich beendet
werden. Dadurch kann es sich als selbstwirksam erleben
und wird in seinem Selbstwert gestarkt. Die Optimierung
solcher Situationen bringt haufig schon eine Entspan-
nung der Eltern-Kind-Beziehung mit sich. Zusatzlich
werden die Eltern dazu angeregt, gezielt positive
Aktivititen mit dem Kind in den Familienalltag zu
integrieren und so die Beziehung weiter zu starken.

2.3 Organisatorischer Rahmen

Das HET LRS enthélt fiinf Sitzungen zu je zwei Stunden,
die im Abstand von zwei bis drei Wochen stattfinden.
Optimal ist eine Gruppengrofie von fiinf bis acht
Personen. Es sollten maximal zehn Personen teilnehmen.
Zu empfehlen ist die Teilnahme von beiden Elternteilen.
Im Vorfeld sollte eine Abklirung der Lese-
Rechtschreibfahigkeiten und eventuell begleitender Ver-
haltensprobleme statt finden.

und

2.4 Methodik und Didaktik

Die einzelnen Sitzungen des Elterntrainings sind stets
dhnlich aufgebaut. Begonnen wird mit einem Riickblick
und einer Feedbackrunde, gefolgt von einem inhaltlichen
Impuls und einer gemeinsamen Erarbeitung zentraler
Strategien und Techniken. Damit ist das Training dhnlich
strukturiert wie bewdhrte Elterntrainings, z. B. das
Heidelberger Elterntraining zur frithen Sprachférderung
(Buschmann, 2017).

Um die Sitzungen kurzweilig zu gestalten, werden
verschiedene didaktische Methoden eingesetzt: Prasenta-
tionen, Arbeit an Fallbeispielen, Diskussionen im Plenum
und praktische Ubungen in kleinen Gruppen. Dabei wird
stets ressourcenorientiert vorgegangen, und wichtige
Inhalte werden gemeinsam mit den Teilnehmenden
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Was kénnen wir noch tun?

Wie gestalte ich die Hausaufgabensituation?
= Wie iibe ich das Lesen und die Rechtschreibung mit dem Kind?
=  Welche Lese- und Schreibanlasse kénnen im Alltag genutzt

=  Wie verhalte ich mich in Ubungssituationen?
Wie lobt man am besten?

erarbeitet. Die Eltern werden angeregt, ihr Verhalten zu
reflektieren. Am Ende jeder Sitzung erhalten die Eltern
Transferaufgaben fiir die Umsetzung der behandelten
im Alltag. Ergdnzend bekommen die
Teilnehmenden anschaulich gestaltete Begleitmate-
rialien, in denen die wichtigsten Inhalte verschriftlicht

Themen

sind. Inwiefern der Transfer in die Praxis gelungen ist,
wird zu Beginn einer jeden nachsten Sitzung ausge-
wertet. Im Austausch miteinander geben sich die Eltern
gegenseitig wertvolle Impulse und Anregungen.

3 Evaluation und Effektivitat des HET LRS

Das Heidelberger Elterntraining zum Umgang mit Lese-
Rechtschreibschwierigkeiten wurde im Zeitraum von
2012 bis 2015 auf seine Wirksamkeit gepriift. Die Elke &
Giinter Reimann-Dubbers = Stiftung forderte dieses
Projekt. Im Rahmen einer randomisierten und kontrol-
lierten Evaluationsstudie wurden eine Trainings- und
eine Wartekontrollgruppe zu drei Messzeitpunkten
untersucht (Pratest, Posttest und Drei-Monats-Follow-

up).

3.1 Stichprobe

In die Studie gingen Daten von 39 Drittklasslern sowie
ihren Miittern ein. Es wurden ausschliefllich Kinder,
deren Lese- und/oder Rechtschreibfdhigkeiten unter dem
Normbereich (T-Wert < 40) lagen und deren kognitive
Fahigkeiten nicht deutlich beeintrachtigt waren (IQ >
70) in die Studie aufgenommen. Fast alle Kinder (82.1
Prozent) erhielten parallel zur Teilnahme an der Studie
eine Forderung der Lese-Rechtschreibfahigkeiten, in der
Regel in Form von schulischer Férderung.

Da sich kaum Viter zur Teilnahme am Elterntraining
anmeldeten, wurde festgelegt, dass ausschliefllich Miitter
teilnehmen. Somit konnte eine bessere Vergleichbarkeit
erreicht werden. Die Miitter waren zu Studienbeginn im
Durchschnitt 43 Jahre alt und waren {berwiegend
berufstitig (84.6 Prozent). 48.7 Prozent der Miitter
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wiesen eine Belastung im auffalligen Bereich auf (EBI T >
60).

3.2 Instrumente

Die Befragung der Miitter erfolgte schriftlich mittels
verschiedener Fragebogenverfahren, darunter auch das
Eltern-Belastungs-Inventar (EBI, Troster, 2010). Die
Untersuchung der Kinder erfolgte mit Hilfe von
standardisierten Test- und Fragebogenverfahren. Die
kognitiven Fahigkeiten wurden anhand des WISC-1IV
(Petermann & Petermann, 2011) iiberpriift. Der WRT 2 +
(Birkel, 2007) diente der Uberpriifung der Rechtschreib-
fahigkeiten. Die Leseleistungen wurden mittels SLRT-II
(Moll & Landerl, 2010) und ELFE 1-6 (Lenhard &
Schneider, 2006) erfasst (ausfiihrlich bei Multhauf &
Buschmann, 2016).

3.3 Ablauf

Der Pritest erfolgte zu Beginn des dritten Schuljahres.
Die Probanden wurden danach randomisiert der
Trainings- bzw. Wartegruppe zugeteilt. Das Eltern-
training wurde mit den Miittern der Trainingsgruppe
(TG) direkt nach dem Pratest durchgefiihrt und dauerte
etwa drei Monate. Der Posttest erfolgte ein halbes Jahr
nach der Eingangsdiagnostik. Das Follow-Up fand weitere
drei Monate spiter gegen Ende der dritten Klasse statt.
Alle Nachuntersuchungen wurden von verblindeten
durchgefiihrt. Die Eltern
Wartegruppe (WG) erhielten nach Abschluss der Follow-
Up- Untersuchung das Angebot, am Elterntraining teilzu-
nehmen.

Untersucher*innen der

3.4 Ergebnisse

Allgemeine Zufriedenheit mit dem Training

Um zu ermitteln, wie zufrieden die Teilnehmenden mit
dem Aufbau, den Inhalten und den Methoden des HET
LRS sind, erfolgte eine anonymisierte Befragung von 25
Miittern (Buschmann & Multhauf, 2015). 92 Prozent
absolvierten vier bis fiinf Sitzungen des Trainings. Die
teilnehmenden Miitter zeigten sich sehr motiviert. Die
Hausaufgaben wurden von 60 Prozent immer und von 36
Prozent oft erledigt. Zudem bemiihten sich 96 Prozent
von ihnen, die Trainingsinhalte im Alltag regelmafiig
umzusetzen. Die Befragten schitzten wichtige Rahmen-
bedingungen des Trainings (Gruppengrofie, Anzahl der
Sitzungen, Dauer der Sitzungen, Abstand zwischen den
Sitzungen) im Durchschnitt als ideal ein.

Die allgemeine Zufriedenheit mit dem HET LRS fiel hoch
aus (M = 3.60, vierstufige Likert-Skala), und die Miitter
wiirden das Elterntraining anderen Betroffenen weiter-
empfehlen (M = 4.60, fiinfstufige Skala). Die Miitter
gaben die Riickmeldung, dass sie die Moglichkeit, sich mit
anderen Eltern auszutauschen als wertvoll erachteten
(M=4.28, fiinfstufige Skala).
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Zufriedenheit mit Inhalt und Didaktik des Trainings
Es zeigte
didaktischen Methoden und den im Training genutzten
Arbeitsblattern sowie den Begleitmaterialien fiir zu
Hause.

sich eine hohe Zufriedenheit mit den

Die im Training behandelten Themen wurden aus-
nahmslos als relevant beurteilt. Besonders wichtig
fanden die Eltern folgende Inhalte:

= Umgang mit der Lese-Rechtschreibstérung
= Verhalten der Eltern in der Hausaufgabensituation
= Forderung des Lesens und Schreibens im Alltag.

Individuelle Zielerreichung und subjektive Verdnde-
rungen durch das Training

Die 25 teilnehmenden Miitter wurden dariiber hinaus
befragt, inwiefern sie die Ziele, die sie zu Beginn des HET
LRS fiir sich gesetzt hatten, auch erreichen konnten.
Folgende iibergeordnete Ziele wurden von den Miittern
iiberwiegend genannt:

= sich in das Kind einfiihlen und es verstehen
= Bewaltigen und Ubungs-

situationen

von Hausaufgaben-
= psychosoziale Entwicklung des Kindes unterstiitzen
= Lesen und Schreiben férdern.

Diese Ziele wurden je nach Bereich zu 60 bis 86 Prozent
erreicht.

Der tiberwiegende Teil der Miitter berichtete von einer
positiven Verdnderung des eigenen Verhaltens gegeniiber
ihrem Kind. Die am haufigsten genannten Verdanderungen
liefen sich folgenden Kategorien zuordnen:

= mehr Geduld

= verstdrktes Loben

=  mehr Verstdndnis fiir die Problematik des Kindes

= gelassenerer Umgang mit der LRS

= Anderung des Verhaltens in der Hausaufgaben-
situation.

Im Mittel hatten die teilnehmenden Miitter das Gefiihl, ihr
Kind nun besser beim Lesen- und Schreibenlernen unter-
stiitzen zu kénnen (M = 4.40, fiinfstufige Skala) sowie
Hausaufgaben- und Ubungssituationen besser bewaltigen
zu kénnen (M = 4.26, fliinfstufige Skala). Sie schitzten
letztlich ein, dass sich die Trainingsteilnahme positiv auf
die Beziehung zwischen ihnen und ihrem Kind ausge-
wirkt habe (M = 4.28, fiinfstufige Skala).

Auftilligkeiten im Verhalten des Kindes im Verlauf des
Trainings
Ein erwarteter Transfereffekt im Sinne einer Reduktion
von wahrgenommenen Verhaltensauffalligkeiten wurde
von Multhauf und Buschmann (2016) iiberpriift. Dazu
kam der Elternfragebogen SDQ (Goodman, 1997) zu allen
drei Messzeitpunkten zum Einsatz. Der Anteil von
Kindern mit unauffilligem, grenzwertigem und auf-
falligem SDQ-Gesamtwert war in beiden Gruppen zu
4
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Tabelle 1: Skalen und Beispielitems des eingesetzten Elternfragebogens.

Skala Beispielitems

LRS-spezifische . Durch das stindige Uben bleibt mir wenig Zeit fiir Freizeit und Freunde.
Belastung . Ich habe das Gefiihl, mir wachst die LRS-Forderung iiber den Kopf.
Interaktion bei den . Die Situation beim Hausaufgabenmachen ist entspannt.

Hausaufgaben Wenn es darum geht, die Hausaufgaben zu machen, gibt es Streit.

Subjektive Kompetenz e

im Umgang mit der LRS verbessern.

Ich kann meinem Kind helfen, seine Fahigkeiten im Lesen und Schreiben zu

. Wenn mein Kind beim Lernen Probleme hat weif ich wie ich es zum
Weiterarbeiten ermutigen kann.

Beginn der Studie vergleichbar hoch. Im Zeitraum vom
Priatest bis zum Follow-Up nahmen die Miitter der
Trainingsgruppe im Vergleich zu denen der Wartegruppe
deutliche Verdnderungen bei ihren Kindern fiir die
Bereiche emotionale Probleme (starker Effekt), Probleme
mit Gleichaltrigen (starker Effekt) sowie prosoziales
Verhalten (mittlerer Effekt) wahr. Auch in Bezug auf die
globale Frage, ob sich das Verhalten des Kindes in der
Zeit vom Pratest zum Posttest verbessert oder ver-
schlechtert habe,
signifikant. Die Miitter der TG berichteten von einer

unterschieden sich die Gruppen

deutlicheren Reduzierung von Problemen im Verhalten
ihres Kindes.

Reduktion der elterlichen Belastung

Hauptziel des HET LRS ist die Befdhigung der Eltern zum
positiven Umgang mit den Schwierigkeiten ihres Kindes
im Lesen- und Schreibenlernen. Damit dies gelingt, ist es
wichtig, dass sich die Eltern durch die Besonderheiten
ihres Kindes und die damit verbundenen Probleme im
schulischen und psychosozialen Bereich nicht zu stark
personlich belastet fithlen und sich in der Lage sehen, ihr
Kind addquat unterstiitzen zu kénnen.

Ob dieses Ziel erreicht wird, wurde in der randomi-
sierten, Eltern-
belastungsinventars EBI (Troster, 2010) und mittels
eines spezifischen Fragebogens (siehe Tabelle 1)
tberpriift (Multhauf, Buschmann & Soellner, 2016). Im
Fokus Studie standen folgende abhingige
Variablen:

kontrollierten Studie anhand des

dieser

= die allgemeine elterliche Belastung

= die LRS-spezifische Belastung

= die Interaktion zwischen Mutter und Kind wahrend
der Hausaufgaben

= die subjektive Kompetenz im Umgang mit der LRS

Mittels einer multivariaten Varianzanalyse in Bezug auf
die oben genannten abhingigen Variablen zeigte sich ein
signifikanter Interaktionseffekt von mittlerer Starke (Zeit
x Gruppe). Das heifdt, Miitter, die am HET teilgenommen
hatten, zeigten im Vergleich zu denen der WG deutlich
mehr positive Verdnderungen. Diese positiven Effekte
zeigten sich jedoch noch nicht beim Posttest, sondern
Monate nach Abschluss des
Trainings ein. Die Gesamteffektivitit war vor allem auf

stellten sich erst drei
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eine Verringerung der allgemeinen und der LRS-
spezifischen Belastung zuriickzufithren sowie auf das
Erleben von mehr Kompetenz im Umgang mit der LRS.

3.5 Limitationen der Evaluationsstudie

Alle Effekte wurden lediglich fiir Miitter geprift, da
ausschliefilich diese im Rahmen der Studie am HET LRS
teilgenommen hatten. Es stellt sich somit die Frage,
inwiefern die Effekte auf Véater tibertragbar sind.

Des Weiteren ist der Anteil von Zuwendungseffekten
aufgrund des Studiendesigns und des Fehlens einer
alternativ behandelten Gruppe nicht einschitzbar. Die
berichteten Effekte konnten bisher nicht durch objektive
Maf3e, wie Verhaltensbeobachtungen gestiitzt werden.
Wahrend fiir die Einschatzung der elterlichen Kompe-
tenzen Beobachtungsmafie vielversprechend waren, sind
in Bezug auf die elterliche Belastung eher die erfolgten
subjektiven Einschatzungen als relevant zu betrachten.

4 Bericht aus der Praxis

Das HET LRS wird seit einigen Jahren
Routinepraxis durchgefiihrt. Verbreitung findet es
insbesondere in logopddischen/sprachtherapeutischen
Praxen, in Lernhilfe-Instituten/Praxen, Sozialpadia-
trischen Zentren und Schulen. Vorteilhaft ist die
Teilnahme beider Elternteile am Training, weil sich diese
dann gegenseitig im Alltag gut unterstiitzen kénnen. Die
Erfahrung zeigt, dass die Eltern insgesamt eine hohe
Belastung aufweisen und mit vielen Fragen ins Training
kommen. Aufgrund des deutlich erschwerten Lese- und
Rechtschreiberwerbs fiirchten sie insbesondere um den
Schulerfolg
Verantwortung, diesem die Kulturtechniken beibringen
zu miissen, ohne jedoch zu wissen, wie dies am besten
gelingen kann. Sie profitieren sehr von der systema-
tischen Wissensvermittlung im HET LRS, vom Austausch
untereinander und dem Uben miteinander sowie von der

in der

ihres Kindes und sehen sich in der

Gelegenheit, ihre Fragen umfassend beantwortet zu
bekommen. Sie nehmen die Treffen regelmafiig wahr und
fiihren die Transferaufgaben zuverlassig aus. Inzwischen
existiert eine Variante zur Durchfithrung des HET LRS als
Online-Kurs. positive
Erfahrungen gesammelt. Es kdnnen bis zu sechs Familien
teilnehmen.

Hiermit wurden ebenfalls
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5 Aushildung von Multiplikator*innen

Um das HET LRS den Eltern von Kindern mit Lese- und
Rechtschreibschwierigkeiten vor Ort zuganglich zu
machen, haben die Autor*innen ein Trainermanual
(Buschmann & Multhauf, 2018) publiziert und ein
Weiterbildungscurriculum konzipiert. Die Weiterbildung
richtet sich an Fachpersonen aus Schule und Therapie,
die in der LRS-Forderung oder LRS-Therapie tatig sind
oder sich in Ausbildung dazu befinden. Das Curriculum
besteht aus einem zweitdgigen Basis- und einem
zweitdgigen Aufbaumodul. Im Basismodul werden die
Teilnehmenden Konzeption
Rahmenbedingungen des HET LRS vertraut gemacht. Sie
lernen zentrale Inhalte kennen. Im Aufbaumodul wird die
praktische Umsetzung miteinander geiibt und somit das
methodisch-didaktische Vorgehen konkret
Zudem werden die in Elterngruppen typischerweise
auftretenden Herausforderungen antizipiert und be-
sprochen. Den Abschluss der zertifizierten Ausbildung
bildet die Supervision des ersten eigenen Elterntrainings.

mit  der und den

erlernt.

6 Resiimee

Mit dem HET LRS liegt erstmals ein strukturiertes und
auf Wirksamkeit {iberpriiftes Schulungskonzept fiir
Eltern lese-rechtschreibschwacher Kinder zur Anwen-
dung in der breiten Praxis vor. Es kann somit eine
Versorgungsliicke geschlossen bei
Vorliegen von Schwierigkeiten im Erlernen des Lesens
und der Rechtschreibung sind nicht nur das Kind selbst,
sondern auch seine Eltern belastet. Diese bendétigen
demnach ebenfalls Unterstiitzung und miissen Strategien
an die Hand bekommen, um ihrem Kind alltaglich beim
Lesen- und Schreibenlernen helfen zu kénnen, ohne dass
die Eltern-Kind-Interaktion gefdhrdet wird.

werden. Denn

Es zeigte sich sowohl in der Evaluationsstudie als auch in
der Praxis, dass die Elemente des HET LRS von den
Teilnehmenden gut angenommen werden und diese die
gelernten Strategien und Techniken im Alltag mit ihrem
Kind umsetzen konnen. Sie schitzen das Arbeiten auf
Augenhohe und den Austausch mit anderen Betroffenen
sehr.

Idealerweise wird das HET LRS als Ergidnzung einer
kindzentrierten Férderung oder LRS-Therapie absolviert.
Durch eine Teilnahme sinkt die elterliche Belastung
insgesamt. Die Eltern konnen sich besser in ihr Kind
einfithlen, zeigen in Lern- und Ubungssituationen mehr
Geduld und sind besser darin, ihr Kind positiv zu
verstirken. Sie lernen, ihr Augenmerk mehr auf die
Entwicklungsfortschritte zu richten und betrachten ihr
Kind weniger defizitorientiert.
Selbstwirksamkeit und fithlen sich nach absolviertem
Training kompetenter in der Unterstiitzung ihrer Kinder.

Die Eltern erfahren
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