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Forschungsstand

Flr die Diagnostik isolierter Lesestorungen (isolLS) gelten in den
Klassifikationssystemen ICD-10 und DSM-V inhaltlich und
formal differente Kriterien. In der ICD-10-GM findet sich, trotz
frequenter Beschreibung in der Literatur (u. a. [1, 2]), keine
gesonderte Codierung fur isoLS, sondern diese werden auch bei
unbeeintrachtigter Rechtschreibung als LRS klassifiziert (u. a.
[3]). Dazu wird das sog. doppelte Diskrepanzkriterium (Abstand
der Schriftsprachleistung zum kognitiven Potenzial und zur
Altersnorm) verlangt, dessen Relevanz fir die padagogisch-
therapeutische Praxis als gering bewertet werden kann [4, 5, 6].
Die geforderte Diskrepanz variiert von 2,0 Standard-
abweichungen (SD) (Forschung) bis 1,5 SD (klinische Anwen-
dung), in der Praxis finden sich haufig mildere Grenzwerte [7].

Methodik

Das DSM-V verwendet das sog. einfache Diskrepanzkriterium.
Darin wird ausschlieSlich die Abweichung der Lese- und/oder
Rechtschreibleistung im Vergleich zur Gruppe der Gleichaltrigen
oeachtet, gefordert ist eine Diskrepanz von 1,5 SD. Sollten auch
qualitative Kriterien auf eine Diagnose hinweisen (u. a. Lehrer-
urteil), kann die Diskrepanz auf 1,0 SD reduziert werden [8].

In der Leitlinie zur Diagnostik und Behandlung von LRS wird
eine Herabsetzung der Diskrepanz unter bestimmten
Bedingungen empfohlen. So kann eine SD von 1,0 toleriert
werden, wenn sich Evidenz in klinischer Untersuchung und
psychometrischen Diagnostiken findet [9].

In Abhangigkeit von Hohe und Art der Diskrepanz schwanken
die Pravalenzraten von isolLS (vgl. Tab. 1). Untersuchungen zur

Persistenz beeintrachtigter Leseleistungen (1,0 SD) zeigen eine
Stabilitat von 70 % [10]. Eine Langzeitstudie Uber 30 Monate
unter Anwendung des doppelten Diskrepanzkriteriums mit 1,5
SD zeigte eine Persistenzrate isoLS von 30 % [11].

Tabelle 1 Pravalenzraten isoLS bei unterschiedlichen Diskrepanzen

Diskrepanz-  Pravalenz bei Diskrepanz von. ..
Deutschsprachige Studien Klassenstufe  kriterium 1,05D 1,55D
Fischbach et al. (2013) [1] doppelt 4,6 % 2,6 %
Moll & Landerl (2009) [12] 2. bis 4. Klasse einfach 6,4 %
Landerl & Moll (2010) [2] 2. bis 4. Klasse einfach 14,8 % 7%
Wimmer & Mayringer (2002) [13] 3. Klasse einfach ~ 6%
Moll et al. (2014) [14] 3. bis 4. Klasse einfach 6,5 % 3,8%

Projekt und Fragestellung

Die Analyse ist Teil der Langzeitstudie BLab: Blickbewegungen
und ihre Bedeutung bei der Diagnose und Therapie von Lese-
storungen (QR-Code unten): Wie pragen sich Pravalenz- und
Persistenzraten isoLS bei Annahme verschiedener Diskrepan-
zen zwischen schriftsprachlicher Leistung und Altersnorm aus?

Proband*innen (N = 225)

Identifizierung: n = 107 weiblich, n = 118 mannlich

Alter in Jahren Ende 1. Klasse: M =7,24 (SD =0,37)

Kognitives Potenzial - CFT1-R [15] T-Wert Ende 1. Klasse:
M= 55,65 (SD = 8,70) (n = 6 fehlend)

Psychometrische Testverfahren

- Salzburger Lese- und Rechtschreibtest (SLRT-II, [16]):
Decodierung auf Wortebene fur Real- und
Pseudoworter, Einzeltest; kriterienbezogene
Validitat mit vergleichbaren Lesetests r = .69 bis .92.

Leseverstdndnistest flir Erst- bis Sechstkldssler (ELFE 1-6, [17]):
Leseverstandnis auf Wort-, Satz- und Textebene, Gruppentest;
interne Konsistenz zwischen a = .92 und a = .97; kriterienbezo-
gene Validitat mit einem vergleichbaren Lesetest beir=.71.

Hamburger  Schreibprobe (HSP  1-10, [18]):
Rechtschreibtest in klassenstufenadaquater Form;
Reliabilitat der itembezogenen Auswertung
zwischen r = .79 und .94, der Graphemtreffer-

analyse zwischen r=.94 und .98.

Vorgehen

Einteilung der Proband*innen in Leistungsbereiche anhand
aggregierter Testwerte aus psychometrischen Testverfahren
(separat fur Lesen und Rechtschreiben).

Zweiteiliges Vorgehen: Analyse nach einfachem Diskrepanz-
kriterium bei Diskrepanzauspragung von 1,0 SD sowie 1,5 SD.

Tabelle 2 Storungsspezifik und T-Wert-Einordnung

1,0SD 1,5SD

Recht- Recht-

Lese-  schreib-  Lese-  schreib-

Abk. Beschreibung leistung  leistung  leistung  leistung
isoLS Isolierte Lesestorung <40 > 40 <35 > 35
iSORS Isolierte Rechtschreibstorung > 40 <40 >35 <35
LRS  Kombinierte Lese-Rechtschreibstorung <40 <40 <35 <35
1D Durchschnittliche Lese-Rechtschreibleistung > 4() > 40 >35 >35

Ergebnisse

Hohe der Diskrepanz: 1,0 SD

Hohe der Diskrepanz: 1,5 SD

Bei einer Diskrepanz von 1,0 SD zeigen sich in den Teilgruppen

Tabelle 3 Pravalenzraten bei 1,0 SD

Wird eine Diskrepanz von 1,5 SD angesetzt, so verringern sich

Tabelle 4 Pravalenzraten bei 1,5 SD

nach Stérungsspezifik Pravalenzraten, die anndahernd mit der  Stirungs- Prévalenzrate in. .. erwartungsgemald die Pravalenzraten bei den verschiedenen | Storungs- Pravalenzrate in. ..
Studienlage ubereinstimmen, jedoch zwischen den Klassen- = spezifik Klasse 1 Klasse2 Klasse3 | Storungsspezifika (vgl. Tab. 4). spezifik Klasse 1 Klasse2  Klasse 3
stufen teils deutlichen Schwankungen unterliegen (vgl. Tab. 3). isoLS 40% 120% 156% | Keine*r der 15 Proband*innen der Gruppe isolLS in Klasse 2 wird | isoLS 13%  67% 102%
Im Verlauf der ersten Grundschuljahre steigt die Anzahl der ; nc 80%  49%  44% im J?hr davor eptsprec nend identifiziert (ng..Abb. 2). Allerdings |, 49%  31%  36%
Proband*innen mit isoLS. Die starksten Zuwachse sind jeweils betragt die Persistenzrate von Klasse 2 zu 3 hier 73,3 % (n = 11).
: : : LRS 58% 93% 10,2% : . . : : . : .1 LRS 1,3% 3,1% 1,8%
aus der Gruppe TD zu verzeichnen (vgl. Abb. 1). Die Persistenz Die starksten Zuwachse zur Gruppe isolLS sind wiederum jeweils
von isoLS von Klasse 2 zu Klasse 3 betragt 55,6 % (n = 15). 1D 822% 738% 698% | aus der Gruppe TD zu verzeichnen. 1D 924% 871% 844%
Ende Ende Ende Ende Ende Ende
Klasse 1 Klasse 2 Klasse 3 Klasse 1 Klasse 2 Klasse 3
isoLS,n=9 m isoLS, n =27 . isol>,n=3 = misols,n=15 J isoLs, n=23
| IS0LS, =35 " | isoRS, n=11m |
iSoRS, n=18_ P w=isoRS, n=7 isoRS. N = 8
WisoRS, n=11 . _ LRS,n=3 = - T
W isoRS 10 ’ —
LRS, n=131 I50R>, = =LRS =7 = LRS,n=4
RS, n=21 J RS, n=23
TD,n =185 TD, n = 166 ™,n=157 || 'Bn=208 D, n =136 D,n =190

Abbildung 1 Persistenz bei 1,0 SD

Diskussion

Abbildung 2 Persistenz bei 1,5 SD

In der Studie wurden Pravalenz- und Persistenzraten von isolLS
in den ersten drei Grundschuljahren nach unterschiedlicher
Diskrepanz (1,0 und 1,5 SD) betrachtet. Die Pravalenzen von
isoLS weisen einen hohen Grad an Ubereinstimmung mit der
Studienlage auf, was auf eine typische Zusammensetzung der
Stichprobe bzgl. der schriftsprachlichen Leistungen hinweist.
Der Vorteil des Langsschnittdesigns besteht darin Leistungs-
verlaufe und somit Pravalenz- und Persistenzraten analysieren
zu konnen. Dabei wird deutlich, dass die Persistenz zwischen
Klasse 2 und 3 bei einer Diskrepanz von 1,5 SD hoher ausfallt als
oei 1,0 SD. Allerdings stellt sich der Verlauf von Klasse 1 zu
Klasse 2 umgekehrt dar: Hier fuhrt die kleinere Diskrepanz von
1,0 SD zu einer hdheren Persistenzrate.
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Die Ergebnisse konnen auf verschiedenen Ebenen diskutiert
werden. Zunachst gilt es die Normierung der psychometrischen
Verfahren fur das erste Schuljahr zu betrachten, um die geringe
Persistenz von Klasse 1 zu 2 zu analysieren: Durch die meist
milden Normen werden Kinder mit erhohtem Forderbedarf
beim Lesen im ersten Schuljahr nicht sicher identifiziert. Eine
differenziertere Normierung der etablierten Testverfahren fir
die erste Klasse ist daher notwendig, um die Reliabilitat von
Entscheidungen der padagogischen und therapeutischen
Akteur*innen zu verbessern. Jedoch muss hierbei beachtet
werden, dass das Leistungsspektrum insbesondere im
Schulanfangsjahr eine breite Heterogenitat aufweist, was grol3e
Stichproben in der Normierung erforderlich macht.

Auf der anderen Seite ist eine inhaltliche Diskussion Uber die
Diagnostik und deren Interpretation in der Praxis indiziert, denn
die Hohe der gewahlten Diskrepanz ist ausschlaggebend fir die
(Nicht-)Aktivierung eines Hilfesystems flr Klient*innen. Aus
fachlicher Perspektive ist es bedenklich, gerade in der friihen
Phase des Schriftspracherwerbs nur diejenigen therapeutisch zu
versorgen, die eine Diskrepanz von 1,5 SD erfullen, also als
hochst auffallig in ihren Leistungen gelten mussen.
Zusammenfassend kann festgehalten werden, dass aufgrund
der Pravalenzraten von einer erheblichen Gruppe von
Schiler*innen mit isoLS auszugehen ist, die mit den bislang
gultigen Diagnosekriterien jedoch nicht spezifisch genug
erfasst und benannt ist.
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