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Abstract

Einleitung: Diese Arbeit untersucht die Frage, inwiefern das audiodigitale
Lernsystem Tiptoi in der logopadischen Intervention bei Vorschulkindern mit einer
Sprachentwicklungsstérung zur Unterstiitzung des Spracherwerbs eingesetzt
werden kann. Dazu wird zunachst auf die Bedeutung der Digitalisierung im
Gesundheitswesen eingegangen sowie der Mangel an rein therapeutischen neuen
Medien dargestellt.

Hintergrund: Es werden die zentralen theoretischen und praktischen
Hintergriinde des Einsatzes von neuen Medien in der Therapie ertrtert. Dabei wird
auf  psychologische  Voraussetzungen, die  Self-Determination-Theory,
Gamification und Serious Games, Horspiele und dialogisches Lesen eingegangen.
Ferner werden technische Aspekte, wie das Konzept Tiptoi, seine Funktionsweise
sowie Datenschutz und IT-Sicherheit erortert.

Methoden: Ausgehend von einer Recherche des aktuellen Forschungsstandes
wird ein Kriterienkatalog erstellt und auf den Tiptoi angewendet.

Ergebnis: Neben der Darstellung von Form und Inhalt des Kriterienkataloges
werden die Ergebnisse der Auswertung des Tiptoi dargestellt. Die Auswertung des
Kriterienkataloges fir den Tiptoi zeigt, dass sich dieser in Teilen zum Einsatz in
der logopéadischen Therapie eignet.

Diskussion: Der Tiptoi deckt alle sprachlichen Ebenen bis zu einem gewissen
Mall ab und kann die Motivation von Kindern fordern, wobei sowohl Immersion,
als auch Gamification-Elemente vorliegen. Die Audioelemente des Tiptoi sind
nachvollziehbar und kindgerecht aufgebaut. Eine Initiierung und Aufrechterhaltung
von Kommunikation in Anlehnung an das dialogische Lesen ist mdéglich. Der Tiptoi
ist altersgerecht und intuitiv gestaltet sowie individualisierbar. Datenschutz und
Datensicherheit sind ausreichend gewahrleistet. In der Therapie kann der Tiptoi
mit anderen Methoden kombiniert und in verschiedenen Therapiebereichen
eingesetzt werden. Dabei sollte stets eine Anpassung des Einsatzes an
Interessen, Bedirfnisse und Therapieziele erfolgen. Der Kriterienkatalog halt einer
kritischen Uberpriifung stand, muss jedoch gegebenenfalls angepasst werden.
Fazit: Der Einsatz des Tiptoi in der Logopadie und der Kriterienkatalog sollten in
der praktischen Anwendung tberprift werden. In Zukunft kdnnen Kriterienkataloge

die evidenzbasierte Praxis unterstitzen.
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1 Einleitung

Die Technisierung und Digitalisierung unserer Gesellschaft schreitet mit
zunehmender Geschwindigkeit voran und hat langst alle Lebensbereiche erreicht
(Initiative D21 e. V., 2018). Auch in der Medizin und im Gesundheitswesen riicken
Vor- und Nachteile der Digitalisierung und der damit einhergehende Wandel immer
starker in den Vordergrund (Banse, 2018). Fir die logopadische Arbeit bedeutet
die Digitalisierung, dass mit wachsenden technischen Méglichkeiten neue mediale
Anwendungen gezielt in der Intervention eingesetzt werden kdnnen (Bilda, 2017).
Ziel ist eine Verbesserung der Effizienz sowie eine starker patientenorientierte
Versorgung durch individuelle Einbeziehung der Patienten' (Bilda, 2017). Der
Medieneinsatz ist in den Bereichen der (Verlaufs-)Diagnostik, Therapie und
Dokumentation moglich (Bilda, 2017). Erste Anwendungen und Programme sind
beispielsweise fir die Bereiche Kindersprache, Lese-Rechtschreib-Schwache,
Horstbrungen, Stottern, Stimmstérungen sowie fir neurologisch bedingte
Stérungen der Sprache, des Sprechens, der Stimme und des Schluckens wie
Aphasie und Dysarthrophonie vorhanden (Bilda, Muhlhaus & Ritterfeld, 2017). Es
existieren jedoch bisher nur wenige rein therapeutische Medien, sodass sich die
Frage stellt, ob und wenn ja inwieweit andere Medien sinnvoll in die Therapie
eingebaut werden kénnen. Der Kontakt und Umgang von Kindern mit Medien ist
schon ab dem zweiten Lebensjahr zunehmend beobachtbar (Feierabend,
Plankenhorn & Rathgeb, 2015, 2017). Daher ist der gezielte Einsatz neuer Medien,
als Erganzung zu traditionellen Therapiemethoden, bei der logopadischen
Therapie dieser Zielgruppe prinzipiell denkbar (Starke, Muhlhaus & Ritterfeld,
2016). Im Folgenden soll besonders das mediale Angebot fur die Zielgruppe der
Vorschulkinder naher betrachtet werden. In dieser Altersgruppe zahlen
Sprachentwicklungsstérungen (SES) Zu den verbreitetsten
Entwicklungsstérungen (Bishop, 2017). Darunter fallen Stérungen des
Lauterwerbs und der -verwendung (phonetisch-phonologisch), Wortschatzdefizite
(semantisch-lexikalisch), Dysgrammatismus (morphologisch-syntaktisch) sowie

Stérungen der Verwendung von Sprache in verschiedenen Situationen

L In der folgenden Arbeit wird, aus Griinden der besseren Lesbarkeit, ausschlieRlich die
mannliche Form verwendet. Sie bezieht sich dabei auf Personen beiderlei Geschlechts.



(pragmatisch) (Kannengieser, 2015). Diese kdnnen sich sowohl auf rezeptive als
auch auf expressive Leistungen beziehen (Kannengieser, 2015). Die mit der
Storung der Sprache auftretenden Schwierigkeiten konnen bei Betroffenen
langfristige Auswirkungen auf soziale, schulische und berufliche Aktivitdten nach
sich ziehen (Laasonen et al., 2018). Die existierenden Einsatzbeispiele fur digitale
Medien im therapeutischen Setting zeigen, dass bei dieser Zielgruppe z.B.
Biofeedbackverfahren zur Unterstiitzung des motorischen Lernens sinnvoll
eingesetzt werden kdnnen (Funk, Montanus & Krdger, 2006; Preston, Leece &
Maas, 2016). Auch teletherapeutische Interventionen kénnen zu Verbesserungen
der sprachlichen Fahigkeiten beitragen (McCullough, 2001). Zudem gibt es eine
Vielzahl von Apps, die nach der Uberprifung der Eignung durch den Therapeuten
in abgewandelter Form fir die Therapie adaptiert und im hauslichen Rahmen
weiter eingesetzt werden konnen (Starke & Mihlhaus, 2018). Eine grof3e Chance
von neuen Medien in der logopadischen Therapie besteht darin, dass das Medium
neben der Forderung der Motivation eine hochfrequente Wiederholung zu Gbender
Inhalte ermdéglicht und dabei mit der Férderung sprachlicher Fahigkeiten
verbunden werden kann (Frieg, 2017; Starke et al., 2016; Starke & Muhlhaus,
2018).

Vor diesem Hintergrund soll im Folgenden die Frage beantwortet werden:

Inwiefern kann das audiodigitale Lernsystem Tiptoi in der logopadischen
Intervention bei Vorschulkindern mit einer SES zur Unterstitzung des

Spracherwerbs eingesetzt werden?



2 Hintergrund

2.1 Theoretische und praktische Hintergriinde

Im Folgenden werden zentrale theoretische sowie praktische Hintergriinde, die in
Zusammenhang mit dem Einsatz neuer Medien in der Therapie stehen, dargelegt.
In diesem Kontext werden die Bereiche psychologische Voraussetzungen, Self-
Determination Theory (SDT), Gamification und Serious Games, HoOrspiele sowie
dialogisches Lesen erdrtert. Des Weiteren wird auf technische Eigenschaften des
Tiptoi und seine Funktionsweise eingegangen. Darlber hinaus findet eine

Auseinandersetzung mit datenschutzrechtlichen Aspekten und IT-Sicherheit statt.
2.1.1 Psychologische Voraussetzungen

Wie in der Sprachtherapie allgemein mussen auch beim Einsatz digitaler Medien
psychologische Voraussetzungen und Hintergrinde bericksichtigt werden. Dabei
gilt es insbesondere jene psychologischen Theorien, die sich dezidiert mit dem
Einsatz technologischer Medien in der Therapie beschéftigen, zu berlcksichtigen.
Nach Ritterfeld (2017) sind flr die sinnvolle Einbeziehung von technologischen
Angeboten in die Therapie neben der Selektion die Persistenz sowie die
Immersion zu berlicksichtigen.

Die Selektion kann external, etwa durch den Therapeuten mittels Anregungen,
Vorgaben oder durch den Einsatz an sich mit oder ohne Zustimmung des Patienten
erfolgen (Ritterfeld, 2017). Ebenso ist eine internale Selektion durch den Patienten
mittels Uberzeugung, Freiwilligkeit oder Habitualisierung moglich (Ritterfeld,
2017). Dabei ist zu bertcksichtigen, dass auch ein Wandel von externaler zu
internaler Steuerung erfolgen kann, wenn die Bedeutung oder der Sinn des
Einsatzes vom Patienten, nach anfanglichen Vorbehalten, erkannt und als wichtig
empfunden wird (Ritterfeld, 2017).

Mit dem Begriff Persistenz umschreibt Ritterfeld (2017) die zur Wirksamkeit eines
Mediums notwendige tagliche Nutzung von diesem. Die Nutzungsdauer ist
wiederum abhangig von der kognitiven Bewertung (z. B. Sinnhaftigkeit der Ubung)
und dem geflihlsmaRigen Erleben des Mediums (z. B. Gefallen, Missfallen etc.)
(Ritterfeld, 2017). In engem Zusammenhang mit der Persistenz steht die
Notwendigkeit, mit dem Medium zu trainieren und Aktivitat zu entfalten, denn nur

dadurch koénnen zu lernende Inhalte langfristig auf verschiedenen Ebenen
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abgespeichert und in einen Kommunikationskontext integriert werden (Ritterfeld,
2017). So reicht das Wissen um gewisse Strukturen nicht aus, diese mussen
immer wieder erprobt und korrigiert werden, um sicher angewendet werden zu
konnen bzw. abrufbar zu sein (Ritterfeld, 2017).

Unter dem Begriff der Immersion versteht man nach Jennett et al. (2008) einen
Zustand des vollkommenen Eintauchens in ein Erlebnis, welches z. B. digital
vermittelt werden kann. Dabei kann, bei gleichzeitiger Zunahme des Engagements
in einem Spiel, eine Veranderung der Wahrnehmung beziglich der Zeit, des
Raumes, in dem man sich aufhalt, oder der realen Welt festgestellt werden
(Jennett et al., 2008). Nach Ritterfeld (2017) wird die Immersion durch die
bestmégliche Verflechtung des Medienangebotes mit den Bedurfnissen des
Nutzers erreicht. Die Immersion wird positiv durch das Erreichen eines geeigneten
bzw. optimalen Trainingsniveaus beeinflusst (Ritterfeld, 2017). Ein solches lasst
sich flexibel erreichen, indem eine Uber- bzw. Unterforderung durch
therapeutisches Eingreifen verhindert wird (Ritterfeld, 2017). Bereits im Jahr 2004
haben Brown und Cairns drei wesentliche Stufen der Immersion identifiziert. Auf
der Stufe des Engagements spielen die Investition von Zeit, die Kontrollier- und
Bedienbarkeit sowie die Konzentrationsbereitschaft, das Vorhandensein von
Belohnungen und der Zugang zum Spiel eine wesentliche Rolle (Brown & Cairns,
2004). Auf der Stufe des Engrossments (Ausfertigung) sind die
Aufmerksamkeitshindung durch emotionale Beteiligung, die optische Aufmachung
und interessante Aufgabenstellungen, die in eine Rahmenhandlung eingebettet
sind sowie das Ausblenden der realen Umgebung zur Vermeidung von
Ablenkungen wesentliche Bestandteile (Brown & Cairns, 2004). Auf der dritten
Stufe ist die vollstindige Immersion erreicht und die Wahrnehmung des
Spielenden vollstandig auf das Spiel konzentriert (Brown & Cairns, 2004). Die
Atmosphare des Spiels ermoglicht eine visuelle, auditive und mentale Beteiligung,
die groer wird, je mehr Aufmerksamkeitsquellen vorhanden sind (Brown & Cairns,
2004). AuRerdem spielt bei der vollstéandigen Immersion die Empathie des Nutzers
eine wichtige Rolle (Brown & Cairns, 2004).

Im Rahmen der Immersion darf jedoch nicht vergessen werden, dass eine
intensive Nutzung des Mediums nicht zwangslaufig eine Rezeption der Inhalte
bedeutet (Ritterfeld, 2017). Letztere ist jedoch Grundvoraussetzung fir jeden
Lernprozess (Ritterfeld, 2017), sodass die Immersion und Rezeption nicht

gleichbedeutend sind.



2.1.2 Self-Determination-Theory

Im Kontext des Einsatzes von digitalen Medien spielt der Aspekt der Motivation
eine besondere Rolle und wird haufig in Verbindung mit der SDT diskutiert
(Ritterfeld, 2017; Ryan & Deci, 2017; Starke et al., 2016).

Bei der SDT handelt es sich um eine Metatheorie zur Erklarung der menschlichen
Motivation und Persdnlichkeitsentwicklung aus den Bezugswissenschaften der
Psychologie (Deci & Ryan, 2008; Ryan & Deci, 2000; Ryan & Deci, 2017). Die SDT
untersucht die menschliche Motivation in verschiedenen Situationen und
Umgebungen sowie den Einfluss von dieser auf die menschliche Entwicklung, die
Selbstregulierungsfahigkeit, die psychologische Gesundheit und das damit
verbundene Wohlbefinden (Deci & Ryan, 2008; Ryan & Deci, 2017). AuRerdem
werden im Rahmen der SDT verschiedene Typen und Quellen flr Motivation
voneinander differenziert (Ryan & Deci, 2017). Die Theorie basiert auf der
Erkenntnis, dass die drei psychologischen Grundbedirfnisse Autonomie, soziale
Vernetzung und Kompetenz Schllsselfaktoren fur persdnliches Wachstum sind
(Deci & Ryan, 2008; Ryan & Deci, 2000; Ryan & Deci, 2017). Autonomie wird dabei
als die Fahigkeit, selbststéandig bedeutende Entscheidungen treffen zu kénnen,
bzw. die Fahigkeit zur Selbstbestimmung und Eigeninitiative beschrieben
(Przybylski et al., 2013). Unter dem Begriff soziale Vernetzung wird die Nahe und
Verbundenheit mit anderen Menschen gefasst, wahrend mit Kompetenz die
Fahigkeit effektiv auf die Welt einzuwirken umschrieben wird (Przybylski et al.,
2013). Die SDT unterscheidet grundsatzlich zwischen der eigenstandigen
(,autonomous®), der kontrollierten (,controlled®) oder fehlenden Motivation bzw.
,Jnmotiviertheit* (,amotivation“) (Deci & Ryan, 2008; Ryan & Deci, 2017), die als
Pradiktoren fir Leistungsfahigkeit und Wohlbefinden interpretiert werden (Deci &
Ryan, 2008; Ryan & Deci, 2000; Ryan & Deci, 2017).

Zudem lasst sich zwischen intrinsischer und extrinsischer Motivation
unterscheiden (Ryan & Deci, 2017). Eine Motivation erfolgt primar intrinsisch,
wenn sie auf Basis von eigenen Interessen, Vorstellungen und Werten sowie der
damit verbundenen Freiwilligkeit erfolgt (Ryan & Deci, 2017). Intrinsisch
motiviertes Verhalten schopft folglich den Mehrwert des Verhaltens aus den damit
einhergehenden spontanen Empfindungen und Vergnigungen ab (Ryan & Deci,

2017). Im Gegensatz dazu ist extrinsische Motivation external durch
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verschiedenste Gegebenheiten und/ oder Personen bedingt (Ryan & Deci, 2017).
Im Rahmen der extrinsischen Motivation werden Verhaltensweisen gezeigt, die
dazu dienen, bestimmte Konsequenzen, seien es positive, wie z. B. externe
Belohnungen, soziale Anerkennung etc., herbeizufihren oder negative wie
Bestrafungen, zu vermeiden (Ryan & Deci, 2000; Ryan & Deci, 2017). Sowohl
intrinsische, als auch extrinsische Ursachen fur Motivation werden von einem
Individuum unterschiedlich bewertet und haben entsprechenden Einfluss auf die
Wahrnehmung und Bewertung der damit in Zusammenhang stehenden
Verhaltensweisen (Ryan & Deci, 2017). Im Rahmen der SDT stellt das sogenannte
»=autonomy-control continuum® (Ryan & Deci, 2017, S. 14) eine wichtige GroRRe zur
Einschatzung des Selbstbestimmungsgrades dar.

o Extrinsische Motivation
Intrinsische

Motivation Unmotiviertheit

Integrierte Regulierung

=< >

GroRter Kleinster
Selbstbestimmungsanteil Selbstbestimmungsanteil

Abbildung 1:Schematische Ubersicht tiber das sogenannte "autonomy-control continuum®

Quelle: Eigene Darstellung in Anlehnung an Richter et al. (2015, S. 32)

Das ,autonomy-control continuum® reicht, wie in Abbildung 1 ersichtlich, von
intrinsisch motiviert Uber extrinsisch motiviert bis hin zu unmotiviert. Gleichzeitig
nimmt die Selbstbestimmung mit steigender intrinsischer Motivation zu, wahrend
sie Uber die extrinsische Motivation bis hin zur Unmaotiviertheit abfallt (Ryan & Deci,
2017). Folglich steht selbststandig motiviertes Verhalten (,autonomous®) in engem
Zusammenhang mit der intrinsischen Motivation und kann als Ausdruck der
eigenen Vorstellungen interpretiert werden (Ryan & Deci, 2017). Im Gegensatz
dazu wird eine Person bei extrinsischer Motivation &ufRerlich oder innerlich unter
Druck gesetzt und soll sich so zum Handeln gezwungen fiihlen (Ryan & Deci,
2017). Dabei besteht jedoch die Gefahr, dass der Aufbau von zu hohem Druck in
eine Unmotiviertheit abgleitet (Ryan & Deci, 2017). In ihren Untersuchungen

konnten Ryan und Deci (2000; 2017) aufzeigen, dass Bedingungen und Kontexte,



die die Autonomie und Kompetenz sowie soziale Eingebundenheit unterstitzen
(im  Sinne der intrinsischen  Motivation,  Aktivitdt und  Neugier),
Wachstumstendenzen zuverlassig ermoglichen, wahrend Bedingungen, welche
die Befriedigung dieser Bedurfnisse behindern die positive Wirkung auf die

Motivation untergraben und Wachstumstendenzen ausbremsen.

2.1.3 Gamification und Serious Games

Neben der SDT wird im Zusammenhang mit dem Einsatz digitaler Medien in der
Therapie zur Motivationssteigerung immer wieder tiber Gamification und Serious
Games diskutiert. Beide Ansatze verfolgen dabei das Ziel unterhaltsame Aspekte
von Spielen zu nutzen, um etwas jenseits des Spielerlebnisses zu erreichen
(Richter, Raban & Rafaeli, 2015).

Einheitliche Definitionen und Methoden von Gamification existieren nicht. Bei
Gamification handelt es sich vielmehr um einen Uberbegriff unter dem Methoden,
die der Forderung der menschlichen Motivation und Leistung in Bezug auf eine
gewlnschte Tatigkeit dienen, zusammengefasst werden (Sailer et al., 2017).
Generell versteht man darunter den Einsatz von spielerischen Elementen sowie
Mechanismen im Nicht-Spiel-Kontext (Deterding et al.,, 2011; Seaborn & Fels,
2015). Die Frage, welche Faktoren geeignet sind, um die Motivation zu férdern und
somit der Gamification dienen, behandelt eine Studie von Sailer et al. (2017). Dort
wird, unter Berlcksichtigung der SDT, untersucht, in welchem Ausmalf bestimmte
Designelemente psychologische Bedurfnisse beeinflussen. Im Ergebnis stellen die
Autoren fest, dass Abzeichen, Bestenlisten und Verlaufsdiagramme bei der
Beurteilung der Performance einen positiven Effekt auf das Kompetenzerleben
und die Wahrnehmung der Bedeutsamkeit der erledigten Aufgabe haben. Ebenso
wird festgehalten, dass Avatare, bedeutsame Rahmenhandlungen in Form von
Geschichten und Teamkollegen einen positiven Einfluss auf das Empfinden der
sozialen Verbundenheit haben. Weitere Elemente filhren Hamari, Koivisto und
Sarsa (2014) in ihrer Ubersichtsarbeit an. Dazu gehoren die Vergabe von Punkten,
Errungenschaften innerhalb des Spiels, erreichbare Level, Belohnungen,
Weiterentwicklungen und  Herausforderungen. Insgesamt lasst sich

schlussfolgern, dass bestimmte Formen des Feedbacks, etwa durch
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Designelemente, eine Steigerung der Motivation auf verschiedenen Ebenen
ermoglichen und so die SDT praktisch umsetzen. Wéhrend positives Feedback,
aufgrund eines gesteigerten Kompetenz- und Selbstwirksamkeitsempfindens,
primar dauerhaftes Spielen anregt, fihrt negatives Feedback zur kurzzeitigen
Motivation, die bestehenden Aufgaben zu l6sen (Burgers et al., 2015). Bei
andauerndem negativen Feedback zeigt sich eine Reduzierung des
Kompetenzempfindens und somit der Motivation, wodurch die Wahrscheinlichkeit
fur wiederholtes Spielen abnimmt (Burgers et al., 2015).

Richter et al. (2015) beschaftigen sich ebenfalls mit dem Schnittpunkt zwischen
computerbasierten Spielen und Motivation im Hinblick auf Gamification. Als
Elemente zur Umsetzung von Gamification werden, neben den bereits genannten,
auch visuelle Effekte sowie Audiosignale, Fortschrittsanzeigen, Minispiele mit
zusatzlichen Aufgaben und Herausforderungen sowie virtuelle Guter benannt
(Richter et al., 2015). Die Elemente nehmen in unterschiedlichem Mal3 Einfluss auf
das Kompetenzempfinden, die Autonomie sowie die soziale Eingebundenheit der
jeweiligen Nutzer und sprechen alternative Motivationsformen an (Richter et al.,
2015). Dabei besteht das Ziel darin, die intrinsische Motivation aufrechtzuerhalten,
indem die Gamification-Elemente mittels externer Anreize beim Spieler Interesse
und eine Bereitschaft zur konstanten Auseinandersetzung mit dem Spiel bzw. den
Inhalten wecken (Richter et al., 2015). Durch eine Verkntpfung der Elemente lasst

sich die Motivation zusatzlich steigern (Richter et al., 2015).

Serious Games sind eine Form der digitalen Intervention, die als lehrreich und
unterhaltsam angesehen wird (DeSmet et al., 2014). Sie unterscheiden sich von
reinen computerbasierten  Unterhaltungsspielen, indem sie versuchen
Verhaltensdnderungen herbeizuftihren oder zu férdern (DeSmet et al., 2014).
Schlussfolgerungen dber die Wirksamkeit sind aufgrund der vorherrschenden
Heterogenitat und fehlenden Vergleichbarkeit nur schwer méglich (Giessen, 2015).
Die Studie von Giessen (2015) versucht daher allgemein zu erértern, in welcher
Art und Weise Lerninhalte in einen spielerischen Rahmen integriert werden
kénnen. Sie kommt dabei zu dem Ergebnis, dass Schllsselfaktoren im Rahmen
von Serious Games u.a. der Kontext des Spiels und der allgemeine
Angebotsrahmen sowie der Inhalt, die Einbettung in pAdagogische Konzepte, eine
Rahmenhandlung, die Aktivierung der Nutzer und die Anwendung des Gelernten

sind (Giessen, 2015). Zudem scheinen computerbasierte Spiele insbesondere
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beim Erlernen von Sprachen wirksam zu sein (Giessen, 2015). Die Motivation des
Lernenden lasst sich dabei v. a. steigern, wenn seine Interessen und sein

Nutzerverhalten bertcksichtigt werden (Giessen, 2015).

Wahrend Gamification versucht, die motivationssteigernde Wirkung von Spielen
zu nutzen, um die Partizipation, Ausdauer und Leistung zu fordern (Richter et al.,
2015), bieten Serious Games eine unterhaltsame Mdoglichkeit, in der Realitat
existierende Probleme zu I6sen und im Spiel Lernen zu antizipieren (Richter et al.,
2015; Ritterfeld, 2017). Der Unterschied zwischen Serious Games und
Gamification besteht folglich darin, dass bei Serious Games die Handlung im
Fokus steht, die zu einem Durchbruch im gesamten Spiel fuhrt, lehrreich ist sowie
Immersion erzeugt (Ritterfeld, 2016, 2017). Bei Gamification steht das
Trainingsziel weiterhin im Mittelpunkt, wird jedoch durch die spielerische
Gestaltungsweise als anregend oder unterhaltsam wahrgenommen (Ritterfeld,
2017).

2.1.4 Horspiele

Neben den theoretischen Grundlagen sind auch Erkenntnisse Uber den
praktischen Einsatz von Medien zur Forderung der sprachlichen Fahigkeiten fur
die Beurteilung des Einsatzes digitaler Inhalte von Relevanz. Deswegen ist es
naheliegend, die bestehenden Erkenntnisse zum Einsatz von Hérspielen bei der
Sprachférderung im Hinblick auf ihre Ubertragbarkeit beim Einsatz von digitalen

Medien zu untersuchen.

Eine Studie von Niebuhr-Siebert und Ritterfeld (2012) kommt zu dem Ergebnis,
dass Horspiele bei Kindern, die spezifisch sprachauffallig sind, zur Férderung der
Sprache genutzt werden kénnen. So konnte selbst bei sprachauffalligen Kindern
nach wenigen Horvorgdngen beobachtet werden, dass eine positive
Lernzuwachskurve einsetzt. Diese ist jedoch geringer als bei sprachunauffalligen
Kindern (Niebuhr-Siebert & Ritterfeld, 2012). Die Autoren schlussfolgern daraus,
dass es eine Korrelation zwischen Fahigkeiten des phonologischen
Arbeitsgedachtnisses und dem Vermdgen, den Input aus dem Horspiel wirksam

zu verarbeiten, gibt. Folglich ist eine Angleichung des hdrspielbasierten bzw.



medialen Inputs an individuelle sprachliche Fahigkeiten notwendig (Niebuhr-
Siebert & Ritterfeld, 2012). Gerade Kinder mit SSES sowie jungere Kinder
selektieren den vorgegebenen Input insofern, dass zu schwierige Strukturen nicht
bericksichtigt werden (Niebuhr-Siebert & Ritterfeld, 2012). Stattdessen wird aus
sprachwissenschaftlicher Sicht tberwiegend dem Input Beachtung geschenkt, der
fur das individuelle Lernen von Wert ist und die eigenen sprachlichen Fahigkeiten
voranbringt (Niebuhr-Siebert & Ritterfeld, 2012). Die Studie zeigt insgesamt, dass
Verbesserungen sowohl der semantischen als auch der im Horspiel angebotenen

grammatischen Strukturen beobachtet werden kdénnen.

Eine weitere Studie von Ritterfeld, Pahnke und Like (2012) vergleicht die
Mediennutzung von einsprachigen und multilingualen Vorschulkindern, beurteilt
durch die Eltern. Die Studie kommt zu dem Ergebnis, dass sowohl Kinder mit
SSES, als auch multilinguale Kinder verstarkt ,bildlastige Medien* (z. B.
Bilderblcher, Cartoons, Fernseher) nutzen. ,Sprachlastige Medien® (z.B.
Hoérblcher, Horspiele, Blcher) werden hingegen kaum genutzt, weshalb deren
sprachférderliche Aspekte nicht ausgeschopft werden kdnnen (Ritterfeld, Pahnke
et al., 2012). Des Weiteren konnte festgestellt werden, dass verschiedene Medien
abhangig vom Angebot, in den verschiedenen Sprachen der Kinder genutzt
werden, Horspiele jedoch v. a. in deutscher Sprache (Ritterfeld, Pahnke et al.,
2012). Ritterfeld und Pahnke et al. (2012) betonen, dass ,sprachlastige Medien®
insbesondere das Potenzial haben, den Spracherwerb zu unterstiitzen, wenn sie
unterhaltsam gestaltet sind. Dies kann darauf zurtick gefiihrt werden, dass
Aufmerksamkeit erweckt bzw. generiert wird, wodurch der Sprachlernvorgang
Uberhaupt in Gang gebracht und aufrechterhalten werden kann (Ritterfeld, Pahnke
et al., 2012). Die dadurch entstehende bzw. damit in Verbindung stehende
Motivation kann somit fiir das Lernen und Erweitern von sprachlichen Strukturen
nutzbar gemacht werden (Ritterfeld, Pahnke et al., 2012).

Die Studie von Ritterfeld, Liike, Hengel und Niebuhr-Siebert (2012) kommt zu dem
Ergebnis, dass Horspiele am wirksamsten sind, wenn sie gerne gehort werden, da
dieser Aspekt zu einem wiederholten Anhoren des Mediums und somit des
aufbereiteten Inputs fuhrt (Starke et al.,, 2016). Dadurch kann die auditive
Aufmerksamkeit gebunden werden und die Verarbeitung der sprachlichen

Strukturen und Inhalte geschieht beildaufig (inzidentiell) (Ritterfeld, Like et al.,
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2012). Zu berticksichtigen sind hierbei die linguistischen Parameter Koharenz und
Kohéasion. Die Kohdrenz bezieht sich auf inhaltliche Zusammenhange eines
Textes (Sick, 2014). Bei Horspielen ist der Einsatz von koh&renten Mitteln
notwendig, um logische Zusammenhange der einzelnen Audioelemente
aufzuzeigen, eine dadurch nachvollziehbare Rahmenhandlung zu schaffen und
somit letztendlich der Geschichte folgen zu kénnen. Die Kohasion bezieht sich
wiederum auf formale Textzusammenhange (Sick, 2014). Es geht darum, in
welcher Form, d. h. mit welchen grammatischen und lexikalischen Mitteln, die
einzelnen Satze und Teilsatze miteinander verknipft werden. Das Angebot der
koharenten und kohasiven Mittel muss dabei im Allgemeinen an das Niveau des
Kindes angepasst sein, um Uberhaupt verstandlich und nachvollziehbar zu sein
sowie Interesse wecken und aufrechterhalten zu kdnnen (Ritterfeld, Like et al.,
2012). Daruber hinaus muss das Unterhaltungs- und Sprachférderpotenzial der
Hoérspiele miteinander verknlpft sein (Ritterfeld, Like et al., 2012). Wahrend das
Unterhaltungspotenzial die Aufmerksamkeit und Motivation des Kindes
sicherstellt, dient das Sprachforderpotenzial einem entwicklungsnahen Input
(Ritterfeld, Luke et al., 2012). Im Rahmen von Hdérspielen kénnen die linguistischen
Bereiche der Semantik, des Lexikons, der Syntax sowie Morphologie, aber auch
textgrammatische Fahigkeiten berlcksichtigt und ein Zuwachs des Wissens um

Sprache positiv beeinflusst werden (Ritterfeld, Like et al., 2012).

2.1.5 Dialogisches Lesen

Neben den Erkenntnissen zum Einsatz von Horspielen in der Sprachférderung
sind auch Konzepte, die fiir den analogen Bereich aufgestellt wurden, im Rahmen
des Einsatzes digitaler Medien von Bedeutung. Zu diesen zahlt u.a. das
sogenannte dialogische Lesen, welches auf Whitehurst et al. (1988)
zurtickzufiihren ist und v. a. bei der Sprachférderung im friihen Kindesalter eine
Rolle spielt. Dialogisches Lesen ist eine spezielle Art der Kommunikation zwischen
Erwachsenen und Kindern anlasslich einer gemeinsamen Buch- bzw.
Bildbetrachtung oder ahnlichem, unter Anwendung von elterlichen
Sprachlehrstrategien (Crone & Whitehurst, 1999; Whitehurst et al., 1988;
Whitehurst et al.,, 1994; Zevenbergen, Whitehurst & Zevenbergen, 2003). Es

ermoglicht die Schaffung von Kommunikationsanldssen auf Basis eines
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gemeinsamen Aufmerksamkeitsfokus sowie die Verknipfung von Vorlesen,
Erzahlen und dem freien Austausch lber die Inhalte (Fuchs & Miosga, 2014).
Durch die Sicherung des Interesses des Kindes und die Schaffung eines
Alltagsbezuges soll die Verwendung entsprechender sprachlicher und
kommunikativer Strukturen bzw. Strategien bestarkt werden (Fuchs & Miosga,
2014). Zudem kann das Sprachverstandnis abgesichert und vervollstandigt
werden (Fuchs & Miosga, 2014). Ein spezifischer Inhalt ist dabei nicht erforderlich
(Ennemoser, Kuhl & Pepouna, 2013; Ennemoser & Hartung, 2017).

Die Wirksamkeit von dialogischem Lesen konnte in verschiedenen
Untersuchungen bestatigt werden (Mol et al., 2008; Mol, Bus & Jong, 2009). So
kommen beispielsweise Mol et al. (2008) zu dem Ergebnis, dass dialogisches
Lesen zu einer Wortschatzerweiterung, zur Verbesserung der morpho-
syntaktischen Fahigkeiten und der Vorauslauferfahigkeiten fur den Lese- und
Schreiberwerb fuhren kann. Dabei zeigen sich bei &lteren Kindern (vier bis funf
Jahre) geringere Effekistarken als bei zwei- bis dreijahrigen Kindern (Mol et al.,
2008). Relevant ist in diesem Zusammenhang auch, dass sowohl die Qualitat des
Buchlesens als auch die Haufigkeit Einfluss auf die sprachférdernden Effekte
haben (Mol et al., 2008; Mol et al., 2009). Auch im institutionellen Setting konnte
eine Wirksamkeit, insbesondere beim aktiven Wortschatz, nachgewiesen werden
(Mol et al., 2009). Zudem profitieren multilinguale Kinder (Ennemoser et al., 2013)
sowie Kinder aus sozial schwachen Verhaltnissen von den positiven Effekten des
dialogischen Lesens (Murray et al., 2016; Simsek & Erdogan, 2015; Vally et al.,
2015). Uber langfristige Effekte ist jedoch nur wenig bekannt (Ennemoser &
Hartung, 2017).

Um die Prinzipien des dialogischen Lesens umzusetzen soll mittels verschiedener
Techniken (siehe Tabelle 1) die Anregung, die Modellierung und Verstarkung von
kindlichen Sprachauflerungen gefordert werden (Ennemoser et al., 2013;
Ennemoser & Hartung, 2017; Fuchs & Miosga, 2014). Dabei kommt u. a. das
sogenannte Scaffolding zum Einsatz, welches genutzt werden kann, um
Lernprozesse durch den gezielten Einsatz von Feedback anzustofRen und sich
nicht auf das dialogische Lesen beschrankt (Ritterfeld, 2017). Das Feedback soll
wiederum spezifisch, eindeutig und bestandig sein, um einen moglichen Effekt
hervorzubringen  (Ritterfeld, 2017). Zur Aktivierung des kindlichen
Sprachvermoégens sollen geschlossene sowie offene Fragen, aber auch gezielte

Nachfragen und Aufforderungen genutzt werden (Ennemoser & Hartung, 2017).
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Die Aufgabe des Erwachsenen besteht dann darin, die AuRerungen des Kindes
unterstitzend zu erweitern und gegebenenfalls zu korrigieren bzw. alternative
Reaktions- und AuRerungsmdglichkeiten aufzuzeigen (Ennemoser & Hartung,
2017). Hierbei spielen insbesondere das Loben und die positive Verstarkung eine
zentrale Rolle, sodass das Kind sich selbst als sozial eingebunden und kompetent
im Umgang mit dem genutzten Medium empfindet und die Interaktion an sich
erleben kann (Ennemoser & Hartung, 2017).

Tabelle 1: Sprachlehrstrategien

Ziel Sprachlehrstrategie

Anregung - Geschlossene Fragen (z. B. W-Fragen)

- Offene Fragen

- Nachfragen zu AuRerungen

- Aufforderung

- Vervollstdndigung von Satzen/ Aussagen

- Benennen von Inhalten

Modellierung - Corrective Feedback (korrigierte Wiedergabe
von Aussagen)

- Wiederholung von Aussagen

- Erweiterung von Aussagen (Expansion)

- Umformulierung von Aussagen

- Unterstitzung/ Hilfestellung

Verstarkung/ - Lob/ Verstarkung
Motivation - Beriicksichtigung von Erfahrungen und
Interessen des Kindes

- Spald/Freude

Quelle: Eigene Darstellung in Anlehnung an Ennemoser & Hartung (2017, S. 200) und Whitehurst et
al. (1988, S. 555)

So konnten Murray et al. (2016) nach der dialogischen Leseintervention positive
Effekte des dialogischen Lesens, im Sinne einer Verbesserung der sozio-
emotionalen Fahigkeiten von Sauglingen sowie der Interaktion zwischen den
jeweiligen Betreuern und Kindern, Uber die sprachlichen Aspekte hinaus
aufzeigen. Demnach konnte ein Anstieg der Sensibilitat der Betreuer im Hinblick
auf die Interessen und Hinweise der Kinder nachgewiesen werden (Murray et al.,
2016). Auch die dauerhafte Aufmerksamkeit der Kinder konnte durch dialogisches
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Lesen verbessert werden (Vally et al., 2015).

2.2 Technische Aspekte
2.2.1 Tiptoi-Konzept

Der Tiptoi (siehe Abbildung 2) ist ein audiodigitales Lernsystem in Stiftform des
Unternehmens Ravensburger fur Kinder ab drei Jahren, welches in der Lage ist
bestimmte Audiodateien Uber einen integrierten Lautsprecher abzuspielen
(Ravensburger Spieleverlag GmbH, 2018b). Die entsprechenden Audiodateien
konnen mithilfe des sogenannten Tiptoi-Managers aus dem Internet
heruntergeladen werden (Ravensburger Spieleverlag GmbH, 2018b). Sie reichen
von Gerauschen uber sprachliche AuRerungen und Musik bis hin zu Hérblichern
(Ravensburger Spieleverlag GmbH, 2018b). Tippt man mit dem Audiostift auf
eigens dafur angefertigte Medien erfolgt das Abspielen der zugeordneten
Audiodatei (Ravensburger Spieleverlag GmbH, 2018b).

L

s

Abbildung 2: Der Tiptoi-Stift

Quelle: Ravensburger Spieleverlag GmbH (2015). Ravensburger bringt neuen tiptoi® Stift mit
Audio-Player. [Online] unter: https://ww.ravensburger-gruppe.de/de/presse/
pressemitteilungen/tiptoi/ravensburger-bringt-neuen-tiptoi-stift-mit-audio-player/in, [26.07.2018].
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Die Tiptoi-Medien umfassen ein vielfaltiges Sortiment von Bichern, Puzzles,
Spielfiguren und weiteren Spielen, die auf unterschiedliche Altersgruppen,
assoziierte Lernfortschritte und verschiedenste Interessenbereiche ausgerichtet
sind (Ravensburger Spieleverlag GmbH, 2018b; 2018c). Die Kinder werden
mithilfe von verschiedenen Erlebnisebenen durch unterschiedliche Lerninhalte und
Aufgaben navigiert (Ravensburger Spieleverlag GmbH, 2018b). Hierfur bedient
man sich den sogenannten Erlebniswelten Entdecken, Wissen, Erzéhlen und
Spielen, die u. a. in Abbildung 3 enthalten sind (Ravensburger Spieleverlag GmbH,
2018b). Auf der Ebene des Entdeckens werden Texte vorgelesen, passende
Geréausche zu den Abbildungen abgespielt oder vorhandene Bilder umschrieben
(Ravensburger Spieleverlag GmbH, 2018b). Auf der Ebene des Wissens werden
per Zufallsprinzip Informationen zu dem jeweiligen Thema ausgegeben
(Ravensburger Spieleverlag GmbH, 2018b). Bei der Erlebniswelt Erzahlen werden
kurze Geschichten abgespielt, die dazu dienen sollen, die spielerisch vermittelten
Inhalte zu vertiefen und die Fantasie anzuregen (Ravensburger Spieleverlag
GmbH, 2018b). Die Ebene des Spielens soll ebenfalls dazu beitragen die
Auseinandersetzung mit dem Thema zu vertiefen (Ravensburger Spieleverlag
GmbH, 2018b). Sowohl der Tiptoi-Stift als auch die unterschiedlichen Medien sind
mit einer Art Navigationsleiste ausgestattet, in die die Erlebnisebenen und
Steuerungszeichen integriert sind und die mittels Einschaltfeld die Zuordnung der
passenden Audiodateien ermdglicht bzw. den Hinweis zum Herunterladen dieser
gibt und strukturiert sowie einheitlich durch die Erlebniswelten flihrt (Ravensburger
Spieleverlag GmbH, 2018b).
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Die Steuerungszeichen

Auf dem Spielplan und auf der kleinen weien Steuerungstafel findest du folgende Symbole:

Anmeldung Tippe mit dem tiptoi-Stift auf das Anschalt-Zeichen,
um das Spiel zu akfivieren.

Entdecken Das Zeichen mit dem Auge steht fur Entdecken. Tippe
darauf, um dir GerGusche und kurze Sdtze anzuhoren und

den Bauernhof und die Tiere zu entdecken.
Wissen Das Zeichen mit der Gluhbirne steht fur Wissen. Tippe
darauf, um dir Wissenswertes Uber den Bauernhof und die
Tiere anzuhdren.

Erzdhlen Das Zeichen mit der Sprechblase steht fUr Erzdhlen. Tippe
auf die Tiere oder die Personen auf dem Bauernhof, um dir

Geschichten und Lieder anzuhéren.

Spielen Der Wurfel steht fur Spielen. Tippe auf den Wirfel und dann
auf einen der drei Sterne, um ein Spiel auszuwdhlen.

Mit den Sternen steuerst du die Spiele oder entscheidest, wie
eine Geschichte weitergeht.

Die Sterne n

Info i Das Info-Zeichen kannst du antippen, um dir Tipps und
Hinweise anzuhéren.

Uberspringen Das Uberspringen-Zeichen kannst du jederzeit antippen, um
das Gerdusch oder den Satz, den der tiptoi gerade abspielt, zu
Uberspringen.

Wiederholen Das Wiederholen-Zeichen kannst du jederzeit antippen, um

das zuletzt abgespielte Gerdusch oder den zuletzt abgespiel-
ten Satz zu wiederholen.

Abbildung 3: Auszug aus der Spieleanleitung des , Tier-Set[s] Bauernhof” mit den
Steuerungszeichen und Erlebnisebenen des Tiptoi

Quelle: Ravensburger Spieleverlag GmbH (2013). Spieleanleitung, Tier-Set Bauernhof. [Online]
unter: https://www.ravensburger.de/spielanleitungen/ecm/Spielanleitungen/
00564%20an!%201326321.pdf, [26.07.2018].

Die Bedienung des Geréates ist intuitiv moglich bzw. bedarf lediglich einer kurzen
Einweisung. Dadurch ist es grundsatzlich auch fur jingere Kinder, ab drei Jahren,
geeignet, um ein selbststandiges und spielerisches Anschauen und Entdecken der
Buchinhalte durch Antippen der Abbildungen etc. zu ermdglichen (Ravensburger
Spieleverlag GmbH, 2018b; Rechlitz & Lampert, 2016). Es kann jedoch seitens der
Kinder aufgrund der Audiosignale zu Irritationen kommen, wenn erwartete

Reaktionen, was passieren soll, nicht mit dem Ergebnis der Wiedergabe
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Ubereinstimmen (Rechlitz & Lampert, 2016). Dies kann der Fall sein, wenn
beispielsweise bei einem Wimmelbild nicht alle Abbildungen mit einem
spezifischen Audiosignal verknipft sind und bei Beriihrung mit dem Audio-Stift
stattdessen die umliegenden Signale, die mit einem anderen Teil des Bildes
assoziiert sind, abgerufen werden (Rechlitz & Lampert, 2016).

2.2.2 Funktionsweise

In technischer Hinsicht basiert der Tiptoi auf der Verwendung von optischen
Identifikation-Codes (OID), die durch einen Infrarot-Sensor im Stift ausgelesen
werden (Maciej, 2016). Diese erlauben es, die im Stift gespeicherten Audioinhalte
passend zum jeweiligen Inhalt abzuspielen, sobald diese durch den Stift erfasst
werden (Pusch, 2017). Das eingesetzte System ist insofern mit Barcodes und
einem Barcodescanner vergleichbar, unterscheidet sich jedoch dadurch, dass die
OID-Codes mit dem blof3en Auge kaum zu erkennen sind. Ein einzelner OID-Code
ist einen Quadratmillimeter grof3 und enthalt ein Feld aus 4x4 Pixeln (Pusch, 2017).
Innerhalb des Feldes dienen die erste Zeile und die erste Spalte zur Definition
eines Rasters (sogenannte Rasterpunkte), wahrend die Ubrigen Punkte die
eigentliche Information enthalten (sogenannte Wertepunkte) (Pusch, 2017). Wie
beispielhaft in Abbildung 4 ersichtlich enthalt jeder OID-Code sieben Rasterpunkte
sowie neun Wertepunkte, in denen, durch eine Varianz in der Anordnung der
Punkte, die Information zur Audiodatei vermerkt ist (Pusch, 2017). Da jeweils ein
Wertepunkt zur Bildung einer Prifsumme genutzt wird, lassen sich theoretisch
maximal 65536 (4°) unterschiedliche OID-Codes erzeugen (Pusch, 2017). Neben
dem Druck auf Papier lassen sich OID-Codes auch auf andere Materialien, etwa
Spielfiguren aufbringen, so dass auch hier Audioinhalte verknipft und abgespielt

werden kdnnen.
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Abbildung 4: Einzelner OID-Code (Rot: Rasterpunkte, Schwarz: Wertepunkte)

Quelle: Entropia (2017). OID (Optical ID) and codes. [Online] unter:
https://github.com/entropia/tip-toi-reveng/wiki/OID-(Optical-ID)-and-codes,[26.07.2018].

Abbildung 5: Auszug aus Tiptoi-Medium und vergroRerte Darstellung der OID-Oberflache

Quelle: Grof3ekettler, F. & Friese, 1. (2013). Mein groRes Wimmelbuch. Mit Gber 600 Gerdauschen
und Texten (Tiptoi macht Wissen lebendig 4 - 6 Jahre). Ravensburg: Ravensburger Buchverlag.

2.2.3 Datenschutz

Die logopadische Therapie unterliegt ebenso wie andere Heilberufe einer
Verschwiegenheitspflicht, die auch als arztliche Schweigepflicht bekannt ist. Diese
wird strafrechtlich durch § 203 StGB, der bei der Verletzung von
Privatgeheimnissen bis zu einem Jahr Freiheitsstrafe vorsieht, umfassend geregelt

(Weidemann, 2018). Beim Einsatz digitaler Medien in der Therapie kommt es
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daher entscheidend darauf an, dass die Verschwiegenheitspflicht nicht verletzt
oder vor der Behandlung eine entsprechende Einwilligung des Patienten eingeholt
wird. Dartber hinaus ist auch das geltende Datenschutzrecht innerhalb der
Therapeuten-Patienten-Beziehung anwendbar. Neben der
Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) gilt hier das Bundesdatenschutzgesetz,
das die DSGVO in deutsches Recht tberfuhrt und stellenweise konkretisiert. Aus
beiden Gesetzen ergibt sich ein umfassender Schutz fir Gesundheitsdaten, die
als besondere Kategorie von personenbezogenen Daten gelten. Diese werden in
Artikel 4 Nr. 15 DSGVO als personenbezogene Daten definiert, ,[...] die sich auf
die korperliche oder geistige Gesundheit einer natirlichen Person, einschlief3lich
der Erbringung von Gesundheitsdienstleistungen, beziehen und aus denen
Informationen  Uber deren  Gesundheitszustand  hervorgehen [...]".
Personenbezogene Daten sind gemaf Artikel 4 Nr. 1 DSGVO “alle Informationen,
die sich auf eine identifizierte oder identifizierbare natirliche Person [...] beziehen
[...]". Grundsatzlich unterliegen damit auch die Daten, die im Rahmen der
logopéadischen Therapie verarbeitet werden, dem Datenschutzrecht und der
jeweilige Therapeut bzw. sein Arbeitgeber ist fiur die Datenverarbeitung
verantwortlich. Der Verantwortliche muss gemafl § 32 Absatz 1 DSGVO dafir
Sorge tragen, dass die Datenverarbeitung nach dem Stand der Technik sicher ist
und dass die Grundsatze fur die Verarbeitung von Daten nach Artikel 5 DSGVO
eingehalten werden. Dies gilt insbesondere auch fir den Grundsatz der
Datenminimierung (Artikel 5 Absatz 1 Buchstabe ¢ DSGVO). Im Rahmen des
Einsatzes von digitalen Medien in der Sprachtherapie muss daher immer darauf
geachtet werden, dass die eingesetzten Gerate in technischer Hinsicht sicher sind
und nicht zu viele Informationen erhoben und an den Geréte- oder App-Hersteller
Ubertragen werden. Dariiber hinaus muss der Patient bei bestehenden Risiken
nach Artikel 13 DSGVO Uber die Datenverarbeitung und seine Rechte informiert

werden.

2.2.4 Datensicherheit

Neben dem Datenschutz, der vor allem die rechtlichen Aspekte einer Verarbeitung
von personenbezogenen Daten beschreibt, ist auch die Datensicherheit, als

technische Problemkategorie, im Rahmen des Einsatzes von digitalen Medien in
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der Therapie von hoher Relevanz. Dies gilt insbesondere bei digitalen Medien, die
von Kindern genutzt werden, denn diese sind als unerfahrene Nutzer in der Regel
besonders schutzwirdig. Dennoch gab es in der Vergangenheit immer wieder
Falle, bei denen die Datensicherheit von digitalem Kinderspielzeug nicht
ausreichend gewahrleistet werden konnte. So wurden beispielsweise im Jahr 2015
beim Spielzeughersteller Vtech, der Lernspielzeuge anbietet, im Rahmen eines
Hacking-Angriffs 6.4 Millionen Profildateien von Kindern entwendet (Vogelgesang
& Hessel, 2017). Etwa 509.000 dieser Profile stammten von Kindern aus
Deutschland (Vogelgesang & Hessel, 2017). Ein weiteres Beispiel fiur die
Gefahren, die mit der Digitalisierung des Kinderzimmers einhergehen, ist die
Spielzeugpuppe ,My Friend Cayla“, die im Jahr 2017 wegen Sicherheitsliicken und
damit einhergehenden Uberwachungsmoglichkeiten von der Bundesnetzagentur
als verbotene Sendeanlage eingestuft und daraufhin deutschlandweit vom Markt
genommen wurde (Hessel, 2017). Vor diesem Hintergrund sollten digitale Medien,
bevor sie in der Therapie zu Einsatz kommen, auch im Hinblick auf ihre
Datensicherheit  Uberprift werden. Hierfir sollten bereits bestehende

Hilfestellungen verwendet werden (klicksafe.de, 0.J.).
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3 Methoden und Material
3.1 Recherche

Um den Einsatz neuer Medien im sprachtherapeutischen Kontext beurteilen und
der Forschungsfrage nachgehen zu kénnen, wurde nach geeigneter Literatur unter
Berlcksichtigung der Disziplinen Logopadie, Psychologie und Padagogik
recherchiert. Beriicksichtigt wurde deutsch- und englischsprachige Literatur. Die
Suche erfolgte mittels internationaler Datenbanken und unter Berticksichtigung
von Fachzeitschriften und Blchern sowie mittels Literaturverweisen innerhalb
relevanter Artikel. Auch wurden Universitats- und Hochschulwebseiten bestimmter
Wissenschaftler und Forschungsgruppen hinzugezogen. Im Hinblick auf die
Forschungsfrage fanden Studien Bertcksichtigung, wenn die Einbeziehung von
neuen Medien im therapeutischen Zusammenhang ersichtlich bzw. darauf
Ubertragbar war. Insbesondere wurden Studien zu Eigenschaften und
Bestandteilen von Medien beriicksichtigt, die ebenfalls beim Tiptoi vorliegen, etwa
Horspiele. Ebenso wurden Studien herangezogen, die sich allgemein mit
sprachentwicklungsférderlichen Konzepten, etwa dem dialogischen Lesen,
beschaftigen. Des Weiteren wurden Studien einbezogen, die sich mit SES bei
Kindern befassen und dabei ein besonderer Fokus auf Studien gelegt, die sich mit
den Auswirkungen von medialem Input auf die Sprachentwicklung beschéaftigen.
AuRerdem wurden Erkenntnisse zu den Potenzialen, Chancen und Auswirkungen
der Digitalisierung und neuer Medien im Kontext von Krankheit und Gesundheit
bericksichtigt. Darlber hinaus wurde eine Recherche zu technischen Aspekten,
der Funktionsweise des Tiptoi sowie zu rechtlichen Aspekten durchgefiihrt. Zudem
erfolgte eine exemplarische Auseinandersetzung mit dem audiodigitalen Medium
Tiptoi anhand spezieller Tiptoi-Medien wie Blicher (GroRekettler & Friese, 2013;
Harvey & Kopp, 2017; Schargan & Odersky, 2014) und Tierspielfiguren sowie dem
hierfir erforderlichen Audiostift. Ausgeschlossen wurden Studien, die alter als
zehn Jahre sind, mit Ausnahme von Primarquellen und solchen, fiir die neuere
Forschungsergebnisse nicht zur Verfligung stehen. Zur Unterstitzung der
Auswertung der gefundenen Literatur wurden entsprechende CASP-Checklisten

(Critical Appraisal Skills Programme, 2018) zu Hilfe genommen.
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3.2 Kiriterienkatalog

Um mediale Angebote sinnvoll in das therapeutische Arbeiten einbinden zu
konnen, ist es notwendig Vor- und Nachteile des Einsatzes abzuwagen, wobei
dieser Bewertung allgemein eine Schlisselrolle bei der Digitalisierung des
Gesundheitswesens zukommt (Bogner et al., 2018). Eine solche kann in grof3erem
Umfang gelingen, wenn nachvollziehbare wissenschaftliche Standards zur
Bewertung existieren. Auf Basis der Literaturrecherche wird ein erster Schritt in
diese Richtung angestol3en, indem ein Kriterienkatalog erstellt wird. Dieser soll
sich zur Beurteilung, ob ein technisches Medium sinnvoll in der logopadischen
Therapie eingesetzt werden kann, heranziehen lassen. Im Rahmen dieser Arbeit
erfolgt die Bewertung des Tiptoi anhand des erstellten Kataloges. Dieser wird
sodann mithilfe der konkreten Ergebnisse kritisch evaluiert und auf seine

Einsatzfahigkeit hin Gberpruft.
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4 Ergebnis

4.1 Form des Kriterienkataloges

Der Kriterienkatalog besteht aus einer Einleitung, finf Hauptbereichen und einem
Abschnitt fir das Gesamtfazit. In der Einleitung wird erklart, wie der Anwender den
Kriterienkatalog benutzen soll und wie das Bewertungsschema aufgebaut ist. Zur
Bewertung stehen die Antwortmdglichkeiten ,trifft zu® bzw. ,gut” (+), ,trifft teilweise
zu“ bzw. ,mittelmanig” (+/-), ,trifft nicht zu“ bzw. ,schlecht” (-) und ,nicht beurteilbar*
(n. b.) zur Auswahl. Die einzelnen Hauptbereiche sind, zur Verbesserung der
Ubersichtlichkeit, tabellarisch untergliedert und werden mit Hilfsfragen zur
Orientierung eingeleitet. Die Anzahl der zu beurteilenden Aspekte variiert von
Bereich zu Bereich. Diese befinden sich in der ersten Tabellenspalte. Auf der
rechten Seite kdnnen die entsprechenden Bewertungen mit einem Kreuzchen
festgehalten werden. Unter jedem Bereich befindet sich ein Feld fir Anmerkungen

jeglicher Art. Am Ende kann ein Gesamtfazit notiert werden.

4.2 Inhalt des Kriterienkataloges

In inhaltlicher Hinsicht umfasst der Kiriterienkatalog, basierend auf dem
theoretischen Hintergrund, die Bereiche Sprache, Motivation und Gamification,
Audioelemente, Initierung und Aufrechterhaltung von Kommunikation sowie

technische Aspekte.

Im Zusammenhang mit einer SES kénnen verschiedene sprachliche Bereiche
betroffen sein, die jeweils einer spezifischen Behandlung bedirfen. Um Uber einen
gezielten Einsatz neuer Medien entscheiden zu kdnnen, muissen die
entsprechenden Mdglichkeiten des Mediums, unter Bericksichtigung dieser
Ebenen, beurteilt und im Hinblick auf die jeweilige therapeutische
Anwendungsmdglichkeit erortert werden. Dies ist auch von der jeweiligen
Zielsetzung der therapeutischen Intervention abhangig. Die zur Auswahl
stehenden Aspekte umfassen mogliche Therapiebereiche des Stérungsbildes und
ermoglichen eine erste Einschatzung, ob das Sprachmaterial zur spezifischen,
symptomorientierten Behandlung geeignet und an das Lernniveau des Kindes
angepasst ist.
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Die Aspekte des Bereiches Motivation und Gamification sollen eine erste
Einschatzung ermdéglichen, ob durch das Medium die psychologischen
Grundbedirfnisse  Kompetenzempfinden, soziale Eingebundenheit und
Autonomieerleben angesprochen und beguinstigt werden. Hierflr sind Beispiele fir
Faktoren, die sowohl die intrinsische sowie extrinsische Motivation beeinflussen in
den Katalog integriert. Unter dem Aspekt der Immersion werden Kriterien
abgefragt, die ein Eintauchen bzw. Versinken in der Benutzung des Mediums,
dessen Inhalte und der damit im Zusammenhang stehenden Effekte ermdglichen.
Zudem ist eine Abfrage von vorhandenen Game-Design-Elementen, die den
Aspekt der Gamification aufgreifen, Aussagen im Hinblick auf die Attraktivitat des
Mediums sowie motivationsférderliche Aspekte, Inhalte und Gestaltungsweisen
einschatzbar machen bzw. mit einem bestimmten Benutzerverhalten assoziiert
sind (z.B. Anstieg der Nutzungshaufigkeit), enthalten. Diese gilt es zu
bericksichtigen, da dadurch die Beeinflussung der Wahrnehmung des Mediums
und der dargebotenen Inhalte ermdglicht wird.

Im Bereich Audioelemente werden Kriterien eingeschlossen, die der Beurteilung
der integrierten sprachlichen Elemente und Gerdusche dienen. Einerseits gilt es
herauszufinden, ob der aufbereitete Input in seiner Art und Weise geeignet ist, eine
Hormotivation auszuldsen, die wiederum zu einer Wiederholung der Rezeption des
Inputs fuhrt. Andererseits sollen inhaltliche und formale Aspekte der auditiv
vermittelten Elemente beurteilt werden. Dabei finden auch Aspekte
Bericksichtigung, die entweder einer Erleichterung der Rezeption mittels
Eindeutigkeit bzw. der Vermeidung von Ablenkung dienen oder die
Nachvollziehbarkeit beeinflussen (z. B. passende Hintergrundgerausche als
positives Beispiel oder als Negativbeispiel Storelemente, die dem Folgen des
Inhaltes abtraglich sind).

In Anlehnung an das dialogische Lesen wird der Bereich der Initiierung und
Aufrechterhaltung der Kommunikation in den Katalog integriert. Hiermit soll
herausgefiltert werden, ob das einzusetzende Medium einen Anlass fiir eine
Kommunikationssituation bietet, diese aufrechterhalten kann und sich dafir eignet
den Spracherwerb mittels Impulsen, Modellierungstechniken und Verstarkung
anzuregen bzw. zu unterstiitzen.

Technische Aspekte stellen die Grundlage fir den Einsatz eines
computerbasierten Mediums dar. Es werden daher Kriterien erfasst, welche die

Bedienbarkeit, Gestaltung, Individualisierbarkeit, Funktionalitdt und Sicherheit des
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Mediums einschéatzen sollen.

Die Vorlage des Kriterienkataloges kann in Anhang A eingesehen werden.

4.3 Anwendung des Kriterienkataloges auf den Tiptoi

Im Folgenden werden alle Bereiche des Kriterienkataloges exemplarisch anhand
des Tiptoi angewendet. Die ausgeflllten Tabellenausziige dienen dazu, sich einen
schnellen Uberblick tber die Ergebnisse zu verschaffen. Der vollstandig
ausgefilite Kriterienkatalog befindet sich in Anhang B.

4.3.1 Bereich Sprache

Auf welche sprachliche Ebene ist das Medium ausgerichtet? Steht dabei eine

bestimmte Ebene im Vordergrund?

Tabelle 2: Auszug aus Kriterienkatalog - Bereich Sprache

Zu beurteilende Aspekte + | +/-]-|nb.
Wortschatz (Semantik/ Lexikon) X

Grammatik (Syntax/ Morphologie) X

Aussprache (Phonetik/ Phonologie) X

Verwendung von Sprache in unterschiedlichen Kontexten | x

(Pragmatik)

An Zielgruppe angepasstes Sprachniveau (Alter, Fahigkeiten) | x

Quelle: Eigene Darstellung
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4.3.2 Bereich Motivation und Gamification

Ist das einzusetzende Medium motivationsfordernd gestaltet? Konnen
Kompetenzempfinden, soziale Eingebundenheit und/ oder Autonomie generiert

werden?

Tabelle 3: Auszug aus Kriterienkatalog - Bereich Motivation

Zu beurteilende Aspekte + | +-|-]| nb.
Intrinsische Motivation
Selbstbestimmung X
Selbststandigkeit X
Selbstbewusstsein X
Berucksichtigung von Interessen X
Transparenz des Sinns der Ubung X

Extrinsische Motivation

Beeinflussungsmdglichkeit durch den Therapeuten X
Unterhaltsamkeit X
Abwechslung/ Vielfaltigkeit X

Quelle: Eigene Darstellung
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Ladt das Medium dazu ein, darin ,zu versinken® und sich génzlich darauf

einzulassen (sogenannte Immersion)?

Tabelle 4: Auszug aus Kriterienkatalog - Bereich Motivation und Gamification (Immersion)

Zu beurteilende Aspekte + | +/-]-]|nb.

Aufmerksamkeitsbindung (auditiv, visuell, kognitiv, emotional) | x

Vermeidung von Ablenkung X
Partizipationsmaoglichkeit X
Generieren von Ausdauer X
Spielerische Gestaltung X

Quelle: Eigene Darstellung

Welche Design-Elemente sind in dem Medium (als externe Anreize) enthalten?

Tabelle 5 :Auszug aus Kriterienkatalog - Bereich Gamification (Game-Design-Elemente)

Zu beurteilende Aspekte + | +-|-| nb.
Abzeichen X
Bestenlisten X
Verlaufsdiagramme/ Fortschrittsanzeigen X
Levels X
Belohnungen X
Avatare X
Teamkollegen X
Weiterentwicklungen X
Herausforderungen X
Bedeutsame Rahmenhandlung/ Thema X
Minispiele X
Sonstiges Feedback X

Quelle: Eigene Darstellung
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4.3.3 Bereich Audioelemente

Werden vorhandene Audioelemente (Gerdusche, sprachliche AuRRerungen etc.)

sinnvoll und eindeutig eingesetzt?

Tabelle 6: Auszug aus Kriterienkatalog - Bereich Audioelemente

Zu beurteilende Aspekte +/- n.b.
Input (aufbereitet)
Kohérenz (inhaltlicher Zusammenhang)
Kohésion (formaler Textzusammenhang)
Artikulationsgenauigkeit/ Verstandlichkeit
Sprechtempo
Pausen X
Hintergrundgerausche X
Musik X
Erzeugen einer Hérmotivation X

Wiederholung des Inputs

Quelle: Eigene Darstellung
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4.3.4 Bereich Initiierung und Aufrechterhaltung von Kommunikation

Kann durch den Einsatz des Mediums eine interaktive Kommunikationssituation

geschaffen und aufrechterhalten werden?

Tabelle 7: Auszug aus Kiriterienkatalog - Bereich Initierung und Aufrechterhaltung von
Kommunikation

Zu beurteilende Aspekte + | +/-1]-1]n.b.
Schaffen von Kommunikationsanlassen X
,Dialogorientierte Kommunikation X
Aufmerksamkeitslenkung X
Fokussierung X
Verbindung von Erz&hlung und Vorlesen X

Starkung der Vorauslauferfahigkeiten fur den Lese-/ X
Schriftspracherwerb

Impulse, Modellierung, Verstarkung

Geschlossene Fragen X

Offene Fragen

Nachfragen

Aufgreifen von Aussagen

X | X| X| X

Erweiterung von Aussagen

Umformulierung von Aussagen

Aufforderungen

Unterstitzung/ Hilfestellung/ Tipps

X | X| X[ X

Lob/ Verstarkung

Quelle: Eigene Darstellung
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4.3.5 Bereich technische Aspekte

Ist das Medium flir den Einsatz in der Therapie der Zielgruppe geeignet? Ist es an
die individuellen Bedirfnisse des Patienten anpassbar? Werden
personenbezogene Daten der Patienten ausreichend geschitzt?

Tabelle 8: Auszug aus Kriterienkatalog - Bereich technische Aspekte

Zu beurteilende Aspekte + +/- - n.b.
Bedienbarkeit
intuitiv X
mit Einarbeitung X
Funktionalitat X
Altersgerechte Gestaltung X

Individualisierbarkeit

vorgesehen/ integriert X
eigenstandig X
Datenschutz/ Datensicherheit X

Quelle: Eigene Darstellung
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5 Diskussion

5.1 Einsatzmdglichkeiten des Tiptoi in der logopadischen Therapie

In der logopéadischen Intervention bei Vorschulkindern mit einer SES ist der Tiptoi
zur Unterstutzung des Spracherwerbs in Teilen sinnvoll anwendbar. Argumente,
welche die Vorteile, aber auch Einschrénkungen des Tiptoi aufzeigen, sollen im

Folgenden fiir alle Bereiche diskutiert werden.

5.1.1 Sprache

Im Bereich Sprache wurden die flir die Therapie von SES relevanten linguistischen
Ebenen Wortschatz, Grammatik, Aussprache sowie Pragmatik berlcksichtigt.
AuRerdem wurde der Aspekt des auf die Zielgruppe angepassten Sprachniveaus
diesem Bereich zugeordnet. Dadurch sollen die Erkenntnisse, die von Niebuhr-
Siebert und Ritterfeld (2012) fur Horspiele aufgestellt wurden, allgemein zur
Bewertung digitaler Medien herangezogen werden. So soll ein auf die Zielgruppe
angepasstes Sprachniveau gewahrleisten, dass beim Einsatz eines digitalen
Mediums an der Leistungsgrenze gearbeitet werden kann, um neue
Sprachstrukturen bzw. erweiterte sprachliche Fahigkeiten zu evozieren. Beim
Tiptoi werden alle sprachlichen Ebenen in unterschiedlichem Maf} abgedeckt.
Abhangig davon, welches Bezugsmedium eingesetzt wird, koénnen sich
Unterschiede ergeben. Dies gilt beispielsweise, wenn statt eines Buches eine
Spielfigur mit dem Tiptoi verwendet wird oder ein Themengebiet komplexer ist als
ein anderes. Zur Strukturierung existiert in jeder Ausflihrung eine Art Erzahler, der
den Umgang mit dem Stift und dem jeweiligen Bezugsmedium erlautert, durch eine
Geschichte fihrt, Inhalte erklart, Fragen stellt oder die Aufgaben von integrierten
Spielen stellt.

Der Wortschatz ist in der Regel an das jeweilige Themengebiet angepasst und
umfasst sowohl hoch-, als auch niederfrequente Worter in verschiedenen
semantischen Bereichen. Die verwendeten grammatischen Strukturen variieren im
Komplexitatsgrad, sind aber insgesamt gut verstandlich. Sie reichen von Ausrufen
Uber einfache Hauptsatzkonstruktionen bis hin  zu  schwierigeren
Nebensatzkonstruktionen. Im Wimmelbuch von GroRRekettler und Friese (2013)

finden sich auch Beispiele fur an das Alter und die Rolle der Figur angepasste
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Aussagen im Hinblick auf den Schwierigkeitsgrad und den Stil. So ist
beispielsweise eine Szene zum Thema Bauernhof abgebildet, die ein kleines
Madchen auf einem Traktor mit einem Kurbis im Anhanger zeigt. Das verknupfte
Audioelement ,Tilli bringt Turbis“ (GrolRekettler & Friese, 2013) ist hierbei an
typische im Kindesalter auftretenden phonologische Auffélligkeiten angepasst, in
diesem Fall eine Ersetzung des Lautes /k/ durch ein /t/ (Fox-Boyer, 2016). Die
erwachsenen Figuren werden im Kontrast z. B. mit gut verstandlichen, aber
komplexeren Aussagen verknipft. Dadurch wird die Authentizitat der Szene
unterstutzt. Im Hinblick auf die Pragmatik bietet der Tiptoi verschiedene Beispiele,
auf welche Art und Weise Uber ein Thema gesprochen werden kann und welche
Assoziationen es dazu gibt. Der Tiptoi enthalt dabei sowohl Redewendungen,
Aussagen etc., die eher alltagssprachlich gepragt sind als auch
Standardsprachstrukturen.

Im Zusammenhang mit dem Einsatz des Tiptoi in der Therapie sind dadurch
vielfaltige Einsatzmdglichkeiten zur Unterstitzung verschiedener sprachlicher
Strukturen auf unterschiedlichen Ebenen vorstellbar. Der Tiptoi kann, als
ausgebendes Medium, einen gesteigerten spezifischen Input zu einem
bestimmten semantischen Bereich generieren, der beliebig oft wiederholt werden
kann und unabhéngig von den Bezugspersonen oder dem Therapeuten ist. Der
Vorteil besteht hierbei darin, dass die Qualitat des Inputs auf einer Stufe bleibt,
wobei die Komplexitat zur gleichen Zeit bis zu einem gewissen Grad variiert.
Beim Einsatz des Tiptoi zur Wortschatzerweiterung in Verbindung mit dem
Angebot von verschiedenen morphologischen und syntaktischen Strukturen auf
unterschiedlichem Niveau ist zu erwarten, dass Kinder mit ihren individuellen
Voraussetzungen und Sprachentwicklungsstanden von dem medial dargebotenen
Input profitieren koénnen. Allerdings muss vom Therapeuten grundlegend
sichergestellt werden, dass das Kind ausreichende Ressourcen im Hinblick auf die
Verarbeitung der vermittelten Inhalte, die Darbietungsform und den Umgang mit
dem Tiptoi besitzt. So missen insbesondere die Voraussetzungen fiir die
Sprachperzeption unabhangig von dem eingesetzten Medium individuell beachtet
werden und sollten im Rahmen der Diagnostik im Vorfeld spezifisch tberprift
werden, um abwagen zu kdnnen, ob der Tiptoi zum Einsatz in der individuellen
Therapie in Betracht gezogen werden kann. So haben z. B. Fahigkeiten des
phonologischen Arbeitsgedachtnisses, die auditive Aufmerksamkeit sowie die

Konzentrationsfahigkeit Auswirkungen auf die Sprachverarbeitung und somit die
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Verarbeitung des medial dargebotenen Inputs (Niebuhr-Siebert & Ritterfeld, 2012).
Diese Kriterien sind nicht spezifisch in den Katalog aufgenommen worden, da sie
in der Regel ohnehin im diagnostischen Verfahren Bertcksichtigung finden und
Voraussetzungen zum Gebrauch darstellen, aber nicht direkt Aussagen tber die
Einsatzfahigkeit des Mediums treffen.

5.1.2 Motivation und Gamification

Im Bereich Motivation und Gamification wurden die psychologischen
Voraussetzungen (Selektion, Persistenz und Immersion) fur den Einsatz neuer
Medien in der Therapie sowie die SDT als Motivationstheorie und die Erkenntnisse
zu Gamification und Serious Games berticksichtigt. Da die Grenzen zwischen den
einzelnen Aspekten flieRend sind wund, unabhangig vom jeweiligen
wissenschatftlichen Hintergrund, die Motivation zur Nutzung des Gerétes in der
Therapie betreffen, wurden sie im Kriterienkatalog zusammengefasst und
einheitlich dargestellt. So beziehen sich Gamification und Serious Games in erster
Linie auf die Ausgestaltung bzw. Nutzung eines konkreten Mediums, wahrend sich
die SDT sowie Selektion, Persistenz und Immersion auf die psychologischen
Vorgange beim Einsatz von Medien beziehen. Bei der Beurteilung des Tiptoi lasst
sich im Hinblick auf die intrinsische Motivation feststellen, dass insbesondere der
Bereich der Selbststandigkeit und Selbstbestimmung stark ausgepragt ist. So kann
der Nutzer selbst entscheiden an welche Stelle er tippen mdchte, um den
jeweiligen Inhalt anzuhéren oder auf welcher Ebene die Auseinandersetzung
stattfinden soll. Je transparenter der Sinn bzw. das Ziel einer Ubung dabei ist,
umso mehr steigt im Idealfall der Anreiz die bestehende Aufgabe zu lésen. Auf
diese Weise kann das Autonomieempfinden zu einem grofen Anteil positiv
unterstitzt werden. Als Folge kann eine Steigerung des Selbstbewusstseins
erreicht werden, was jedoch von dem Grad des eigenen Kompetenzerlebens
abhangig ist und individuell beurteilt werden muss. Beim Tiptoi erfordert die
Durchfiilhrung  der integrierten  Ubungen teilweise eine  vorherige
Auseinandersetzung mit den Inhalten der aktuellen Seite eines eingesetzten
Buches oder Spielzeugs, sodass deren Sinn nicht immer auf den ersten Blick
ersichtlich ist. Sobald das Kind jedoch mit den Inhalten vertraut ist, ist der

Zusammenhang zwischen dem Inhalt und der Ubung in der Regel nachvollziehbar.
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Schon bei der Auswahl des Bezugsmediums (z. B. Buch mit einem spezifischen
Thema, Spielzeuge etc.) konnen die jeweiligen Interessen des Kindes, als
extrinsische Anreize, berticksichtigt werden. Je groRer das Interesse sowie die
Mdoglichkeiten, eigeninitiativ zu entscheiden und mitzubestimmen, sind, desto
groRRer ist der Ansporn sich damit zu beschéftigen und auf das inhaltliche Angebot
einzugehen. Die Aspekte Unterhaltsamkeit, Abwechslung und Vielfaltigkeit werden
beim Tiptoi gut umgesetzt. Es sind zudem unterschiedliche Formen der
Einflussnahme durch den Therapeuten denkbar. Dies kann z.B. durch die
Auswahl eines bestimmten Bezugsmediums bzw. einer bestimmten Ubung
erfolgen. Zudem kann der Therapeut spezifisches Feedback zur Bearbeitung
wahrend der Anwendung des Tiptoi geben, aber auch Hilfestellungen und Tipps
zur LOsung einer Aufgabe. Mit solchen Beeinflussungsmoglichkeiten kann auch
eine Uber- bzw. Unterforderung des Kindes verhindert werden, was sich positiv
auf den Therapieverlauf auswirkt (Ritterfeld, 2017). Im Hinblick auf die Aspekte der
intrinsischen sowie extrinsischen Motivation ist der Tiptoi folglich, bei

entsprechender Begleitung durch den Therapeuten, gut zum Einsatz geeignet.

Hinsichtlich der Aspekte, die sich der Immersion zuordnen lassen, kann zunéchst
festgestellt werden, dass der Tiptoi ein durchaus ansprechendes sowie
abwechslungsreiches Medium ist. Er kann, je nach Interesse, auf verschiedenen
Erlebnisebenen aufmerksamkeitsbindend sein. Die visuelle und auditive
Umsetzung ist kindgerecht und ansprechend. Die Verkntpfung von Bild und
Audioelementen ist in aller Regel eindeutig, nachvollziehbar und
abwechslungsreich gestaltet. Teilweise kann es aber zu Missverstandnissen
kommen, wenn eine solche Zuordnung nicht existiert (z. B. kein spezifisches
Gerausch, wenn man einen Stein antippt). Da die Inhalte auf verschiedenen
Schwierigkeitsebenen angesiedelt sind und eine unterschiedliche Komplexitat
aufweisen, werden die Nutzer auch kognitiv gefordert (z. B. Ubungen zur
Merkspanne, Suchspiele, Quizfragen etc.). Die Ausdauer kann z. B. dadurch
gefordert werden, dass man zuhéren muss, um eine Aufgabe erfolgreich zu l6sen.
Darliber hinaus kann auch ein Erkunden der dargebotenen Audioelemente im
Allgemeinen die Ausdauer fordern. Dies kann gegebenenfalls in das Gegenteil
umschlagen, wenn die Geduld fehlt bzw. es zu viele interessante Inhalte auf

engstem Raum gibt und somit mehrere Ablenkungsmdéglichkeiten bestehen. Die
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Partizipationsmdglichkeiten sind insgesamt vielfaltig (selbststandiges Erkunden
und Anhoren der Inhalte, Durchfiihren von Ubungen etc.).

Zur Berucksichtigung von Gamification und Serious Games wurden die in den
Studien von Sailer et al. (2017), Hamari et al. (2014), Richter et al. (2015) und
Giessen (2015) genannten Design-Elemente in den Kriterienkatalog tibernommen.
Auf diese Weise soll der Verwender des Kriterienkataloges einen Eindruck von
wichtigen Aspekten sowie einen Uberblick Gber die relevantesten Faktoren bei
Gamification und Serious Games erhalten. Fir weitere Aspekte wurde die
Kategorie  ,Sonstiges Feedback® angelegt. Zur Vermeidung von
Uberschneidungen wurden jedoch Elemente, die bereits an anderer Stelle in den
Kriterienkatalog aufgenommen wurden, nicht erneut genannt. Dies gilt etwa fir die
Verwendung von Audiosignalen und die visuelle Gestaltung des Mediums. Der
Tiptoi macht kaum Gebrauch von entsprechenden Design-Elementen. So bleibt
der Tiptoi kontinuierlich auf einer Stufe stehen. Es gibt keine fortschreitenden
Entwicklungen, sondern die Inhalte bleiben statisch, wenn auch mit einem
gewissen MalR an Variabilitat. Das Feedback, welches durch den Einsatz von
Design-Elementen mdglich ist, ist bei diesem Medium eingeschrankt.
Ruckmeldungen beziiglich Entwicklungen oder ahnlichem existieren nicht und
missen alternativ durch den Therapeuten bzw. eine teilhabende Bezugsperson
gegeben werden. Die Hauptanreize, die vom Tiptoi ausgehen, bestehen darin,
dass durch einen thematisch mehr oder weniger eindeutigen Bezug bzw. eine
Rahmenhandlung oder Geschichte gezielte Herausforderungen zu bewaltigen
sind. Eine vertiefte Auseinandersetzung mit dem Inhalt bieten u. a. Minispiele mit
Bezug zum Thema oder der Handlung. Insgesamt lasst sich festhalten, dass der
Tiptoi Elemente von Gamification und Serious Games bisher nur rudimentar
bericksichtigt. Beim Einsatz in der Therapie sollte daher in Erwagung gezogen
werden durch das Setting weitere Elemente zu integrieren. So kdnnten
beispielsweise Abzeichen, Level oder Belohnungen unter Einbeziehung des
Kontingenzmanagements und des Shared-Decision-Makings (Glinther &

Hautvast, 2009) eingesetzt werden.
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5.1.3 Audioelemente

Zur Bewertung des aufbereiteten Inputs wurden Kriterien aus der Textgrammatik
(Koharenz und Kohasion) sowie Indikatoren zur Beurteilung der Ausdrucksweise
herangezogen. Durch die Bertcksichtigung von Kohérenz und Kohésion soll es
dem Anwender des Kriterienkataloges ermdglicht werden, die inhaltlichen und die
formalen Textzusammenhénge (Sick, 2014) zu bewerten. Diese sind notwendig,
um auditive Aufmerksamkeit herzustellen (Ritterfeld, Luke et al., 2012). Die
Indikatoren zur Ausdrucksweise wurden in den Kriterienkatalog aufgenommen, um
die Verstandlichkeit des Inputs zu Uberprifen und zu bewerten. Dem
Sprachangebot aus der Umgebung des Kindes wird im Rahmen der
Sprachentwicklung eine zentrale Rolle zugeschrieben (Kannengieser, 2015). Die
Sprachentwicklung kann demnach durch eine Optimierung des Inputs untersttitzt
werden, sodass Kinder das notwendige Wissen um Sprache und dessen
Gebrauch nach und nach abstrahieren kénnen (Kannengieser, 2015). Da die
Besonderheit des Tiptoi darin besteht, dass allerlei Inhalte mit Audioelementen
verknupft sind, eréffnen sich weitere Mdglichkeiten den Sprachinput von Kindern
mit SES positiv zu beeinflussen. Es wird vermutet, dass diese einen spezifischen,
an ihr Lernniveau und die sprachlichen Fahigkeiten angepassten Input benétigen,
da sie aus unterschiedlichen, nicht immer ersichtlichen Griinden, nicht in der Lage
sind, aus dem alltaglichen Input genug Informationen herauszufiltern
(Kannengieser, 2015).

Die Audioelemente, die beim Tiptoi zum Einsatz kommen, sind, insbesondere bei
erweiterter Auseinandersetzung mit dem Medium, meist nachvollziehbar und
kindgerecht aufgebaut. Die Sprachelemente sind in der Regel im Hinblick auf die
Deutlichkeit sehr gut verstandlich, das Sprechtempo ist adaquat. Teilweise sind
eingebaute Sprechpausen zu kurz, sodass der Patient aufgrund der Lange der
Sprachausgabe unter Umstédnden dem Inhalt nicht folgen oder diesen nicht
nachvollziehen kann bzw. ein wiederholtes Anhéren notwendig wird. AuRerdem
werden beim Tiptoi Hintergrundgerausche und musikalische Elemente in
angemessener Weise verwendet. Im Hinblick auf Pausensetzung,
Hintergrundgerausche und Musik sind jedoch teilweise Herausforderungen beim
Einsatz in der Therapie denkbar. Dies kann etwa der Fall sein, wenn
Hintergrundgerausche oder Musik ablenkend sind oder durch ungenaue

Tippbewegungen unpassende Audioelemente abgespielt werden. Hinsichtlich der
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Hoérmotivation, die fir den therapeutischen Einsatz von Audioelementen
besonders relevant ist (Starke et al., 2016), lasst sich beim Tiptoi festhalten, dass
eine ausreichende Koharenz und Kohasion sowie im Wesentlichen eine
ausreichend klare und nachvollziehbare Ausdrucksweise vorliegt. Die
selbststandige Wiederholung des Inputs kann eigeninitiativ ausgewahlt werden,
d. h. man kann dieses Mittel gezielt einsetzen, um bestimmte Audioelemente
erneut anzuhoren. Diese Wiederholung stellt u. a. eine Voraussetzung fir das
Anstof3en von Lernprozessen dar (Ritterfeld, 2017). Nicht nur die Rezeption,
sondern auch die Anwendung und Erprobung von neu erworbenen Wartern und
sprachlichen Strukturen ist notwendig, um einen langfristigen Effekt zu generieren
(Ritterfeld, 2017). Dies sollte beim Einsatz des Tiptoi in der Therapie entsprechend
bertcksichtigt und nach Mdglichkeit in Anschlussiibungen gewéahrleistet werden.
Ein besonderer Reiz fur den Einsatz des Tiptoi in der Therapie ergibt sich aus der
Verknlpfung von Bilderbuch bzw. Spielfigur und Hoérspielelement. Deswegen
konnte sich der Tiptoi gerade fur die Therapie von Kindern mit SES und
multilingualen Kindern eignen, da diese ,bildlastige“ Medien bevorzugen und
dadurch die Vorteile des Inputs von ,sprachlastigen® Medien haufig nicht nutzen
(Ritterfeld, Pahnke et al., 2012). Der Einsatz des Tiptoi kdnnte so auch eine
Heranflhrung an ,sprachlastige Medien® erleichtern.

Selbst wenn das Kind den Tiptoi im hauslichen Kontext lediglich selbststandig und
ohne Begleitung durch einen Erwachsenen anschaut, bleibt der Input bezlglich
der Inhalte und der sprachlichen Darbietungsform auf dem gleichen Niveau. Dies
bietet eine grof3e Chance im Hinblick auf die Sicherung eines adaquaten Inputs.
Es ist beispielsweise denkbar, dass der Therapeut in der gemeinsamen
Auseinandersetzung mit dem Tiptoi im therapeutischen Setting den Fokus v. a. auf
Sprachstrukturen lenkt, die beim Kind am ehesten eine Erweiterung der
sprachlichen Fahigkeiten initiieren.

Hierfir muss jedoch vorausgesetzt werden, dass der Therapeut sich im Vorfeld
entsprechend mit den Inhalten und der Umsetzung sprachlicher Strukturen
auseinandersetzt, um eine Entscheidung darlber zu treffen, auf welcher Stufe der
Tiptoi als Hilfsmittel eingesetzt werden kann und auf welcher er wiederum nicht in
Betracht kommt. Die Komplexitat und der Umfang der integrierten Inhalte der
Tiptoi-Medien sorgen jedoch dafiir, dass bei der Erwédgung des Einsatzes des
Tiptoi ein entsprechender Zeitaufwand, zum Vertraut machen mit den Inhalten und

Abwégen der Einsatzmdglichkeiten, beriicksichtigt und eingeplant werden muss.
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Um einen erfolgreichen Einsatz des Tiptoi zu gewahrleisten, ist eine genaue
Kenntnis dieses Mediums unabdingbar. So kodnnen, bei zu erwartenden
Schwierigkeiten, die sich auf die Umsetzung der Inhalte eines Tiptoi-Mediums
zuruckfihren lassen, im Vorhinein individuell angepasste Hilfestellungen seitens
des Therapeuten erarbeitet und geplant werden, sodass ein gré3tmaoglicher Effekt

erreicht werden kann.

5.1.4 |Initiierung und Aufrechterhaltung von Kommunikation

Die Initiierung und Aufrechterhaltung von interaktiven Kommunikationssituationen
ist im Rahmen der logopadischen Arbeit allgemein und bei SES im Speziellen von
besonderer Relevanz. So bildet die Kommunikation des Patienten mit dem
Therapeuten die Grundlage fur eine Verbesserung seiner Sprachféahigkeiten.
Daruber hinaus spielt auch die Kommunikation des Patienten mit Angehérigen
oder der Umwelt eine wichtige Rolle fir eine erfolgreiche Sprachtherapie, denn
diese ermdglicht den Einsatz und die Festigung neu erlernter Sprachstrukturen.
Bei der Therapie von Kindern ist eine Kommunikation zwischen Eltern und Kind
Voraussetzung, um einen Rahmen fiir die Durchfiihrung von hauslichen Ubungen
zu schaffen. Die Schaffung von Kommunikationsanlassen ist daher auch beim
Einsatz von digitalen Medien in der SES-Therapie von Interesse. In diesem
Zusammenhang hat sich das Konzept des dialogischen Lesens als sinnvoll
erwiesen. Das dialogische Lesen beinhaltet unterschiedliche, aber Kklar
umschriebene, sprachforderliche Vorgehens- und Reaktionsweisen eines
Erwachsenen auf die AuRerungen und Handlungsweisen des Kindes (Ennemoser
& Hartung, 2017; Fuchs & Miosga, 2014; Whitehurst et al., 1988). Da keine
inhaltlichen Voraussetzungen fiir den Einsatz der Sprachlehrstrategien gegeben
sind, kénnen die Kommunikationssituationen flexibel gestaltet werden. Auf Basis
eines gemeinsamen Aufmerksamkeitsfokus kdnnen gemeinsame Interaktionen
mit eindeutigem Bezug entstehen, die eine spielerische Auseinandersetzung mit
Hilfe von Sprache ermdglichen. Die Interaktion kann dabei einen Vorbildcharakter
einnehmen. Das Kind kann sich daran ausprobieren und an dem
Kommunikationspartner orientieren. Seitens des Erwachsenen kdnnen
beispielhafte sprachliche Reaktionsweisen aufgezeigt werden.

Im Kriterienkatalog werden, in Anlehnung an das dialogische Lesen, Aspekte
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abgefragt, die sich entweder mit den Rahmenbedingungen fur die Schaffung und
Beibehaltung von Kommunikationssituationen, oder Sprachlehrstrategien, wie
dem Geben von Impulsen, Modellierungen der AuRerungen des Kindes oder der
Verstarkung von kindlichen Reaktionsweisen, beschéftigen.

Beim Tiptoi bieten verschiedene Bezugsmedien prinzipiell viele Anlasse fir
Kommunikation bzw. einen Austausch (z. B. Uber Abbildungen, dartiber was man
gehort hat etc.) innerhalb einer Eltern- bzw. Erwachsenen-Kind- bzw. Kind-Kind-
und Therapeut-Kind-Interaktion. Da der Tiptoi v. a. ein ausgebendes Medium ist
und Aussagen nicht analysiert, weiterverwertet und darauf aufbauend passende
Antworten generiert, ist eine dialogische Interaktion mit dem Tiptoi an sich nicht
moglich. Teilweise sind Ansatze zur Aufmerksamkeitslenkung und Fokussierung,
wie beispielsweise Nachfragen im Sinne von ,Hast du ... gesehen?“ vorhanden.
Jedoch gibt es keine Nachfragen mit Bezug auf AuBerungen des Kindes. Der Tiptoi
kann die Inhalte nur vorlesen, oder durch die Verknipfung der Bildoberflache mit
verschiedenen Audioelementen auch unabhdngige Erzahlungen, Dialoge und
Anreize wiedergeben.

Der Tiptoi ermdglicht jedoch u. a. eine interaktive Auseinandersetzung mit dem
Buchformat an sich. Dies wird im Rahmen der Entwicklung der Literalitat als ein
wichtiger Faktor fiir die spatere Entwicklung von schriftsprachlichen und das Lesen
betreffenden Fahigkeiten  angesehen (McElvany et al., 2010).
Vorauslauferfahigkeiten fur den Lese- und Schriftspracherwerb kdnnen
beispielsweise direkt durch die Auswahl eines entsprechenden Bezugsmediums
(z. B. das Buch ,Erste Buchstaben“ von Schargan & Odersky, 2014 etc.) oder
indirekt durch die Inhalte innerhalb eines Buches unterstiitzt werden. Ubungen zur
Erweiterung der Fahigkeiten der phonologischen Bewusstheit (z. B. Reimen,
Anlaute erkennen, Worter zusammensetzten etc.), Konzentrations- und
Merkfahigkeit, aber auch die Identifikation und Differenzierung von Gerauschen
etc. werden gezielt integriert. Bei der Verwendung von anderen Tiptoi-Spielmedien
ist, neben der Ausgabe der Audioelemente, eine Auseinandersetzung auf weiteren
Ebenen moglich. So kann der Horeindruck z. B. bewusst mit taktilen Reizen
verknlpft werden, wenn zusatzlich Tiptoi-Spielfiguren eingesetzt werden, sodass
ein vertieftes ,Begreifen“ auf verschiedenen Ebenen ermdglicht wird. Dies bietet
die Gelegenheit fur eine abwechslungsreiche Integration in die Therapie. Ferner
ist denkbar, dass die Reduzierung auf eine Auswahl von Spielfiguren und die

gemeinsame Interaktion des Kindes mit diesen, mit unterstiitzenden Impulsen
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seitens des Therapeuten, eine Fokussierung gegebenenfalls erleichtert. Von
Seiten des Tiptoi sind Aufforderungen sowie Unterstitzung durch Hilfestellungen
und Tipps in unterschiedlichem AusmaR und abhangig von der jeweiligen Ubung
vorhanden. In den Ubungen gibt es bei fehlerhafter Umsetzung héaufig keine
Auflosung der Aufgabe. Dies schrankt die Nachvollziehbarkeit der Ubung durch
das Kind zum Teil deutlich ein. Lob und Verstarkung sind bei den integrierten
Minispielen bzw. Ubungen vorhanden, dabei ist Feedback durch den Tiptoi nicht
immer spezifisch und teilweise redundant. Unspezifisches oder uneindeutiges
Feedback im Bezug auf die Handlung des Nutzers, kann nur eingeschrankt wirken
oder gar ins Gegenteil schlagen und demotivierend sein (Ritterfeld, 2017). Daher
nehmen Ruckmeldungen, Impulse und Modellierungen durch Therapeuten
wahrend der Nutzung des Tiptoi im therapeutischen Setting einen wichtigen
Stellenwert ein. Das Feedback kann sich hierbei an klassischen
Sprachlehrstrategien orientieren, die z. B. im Rahmen des dialogischen Lesens
aufgegriffen und eingesetzt werden. Die Interaktion kann dadurch teilweise durch
den Therapeuten reguliert, gelenkt und strukturiert werden. So kann auch die
Wahrnehmung der Kommunikationssituation selbst bei auftretenden
Schwierigkeiten beeinflusst und auf die positiven Aspekte Bezug genommen
werden. Der Mehrwert des Einsatzes besteht dann in der Erméglichung des
Geflihls von erfolgreicher Kommunikation und kann letztendlich zur Anregung
dieser fuhren. Aus der gemeinsamen Interaktion mit dem Tiptoi kann dann eine
Steigerung der Sprechfreude durch das Kompetenzerleben des Kindes erreicht
werden. Neben der direkten Arbeit des Therapeuten mit dem Kind ist eine gezielte
Anleitung der Eltern zur Unterstitzung der hauslichen Kommunikation
erstrebenswert. Der Tiptoi bietet hierbei viele Anlasse, um eine gemeinsame
Interaktion anzustof3en und, durch Anwendung entsprechender kommunikativer
Strategien, aufrechtzuerhalten. Um dies in den Alltag zu Ubertragen ist eine
Bereitschaft seitens der Eltern jedoch unabdingbar. Rechlitz und Lampert (2016)
konnten aufzeigen, dass die Bewertung des Tiptoi als Lern- und Spielmedium bei
Eltern tendenziell positiv ausfallt und die Akzeptanz, dieses als Mittel der

Unterstlitzung der Sprachfahigkeiten anzunehmen, steigert.
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5.1.5 Technische Aspekte

Im Bereich der technischen Aspekte wird zunéchst die Bedienbarkeit
bericksichtigt. Diese ist bei der Beurteilung relevant, damit das Medium moglichst
schnell und zuverlassig in der Therapie verwendet werden kann. AulRerdem
gewadhrleistet eine gute Bedienbarkeit, dass der Patient idealerweise das Medium
im Rahmen hauslicher Ubungen selbststandig einsetzen kann und dadurch die
Ubungsfrequenz ansteigt. Die erhohte Ubungsfrequenz fiihrt zumindest im Bereich
der Horspiele zu einer nachweisbaren Verbesserung der sprachlichen Fahigkeiten
(Starke et al., 2016). Die intuitive Bedienbarkeit des Tiptoi wurde bereits von
Rechlitz und Lampert (2016) untersucht und bestétigt. Dies konnte auch im
Rahmen der fur diese Arbeit durchgefiihrten Auseinandersetzung mit dem Medium
festgestellt werden. Bei kleineren Kindern sollte jedoch eine begleitete
Einarbeitung stattfinden. Ein Problem kdnnen Ungenauigkeiten beim Tippen sein.
Diese konnen unter Umstanden durch das Abspielen eines falschen
Audioelements zu Missverstandnissen flihren oder Einschrankungen bei der
Durchfuihrung eines Minispiels hervorrufen, wenn eine eigentlich richtige Antwort
wegen Vertippens als falsch interpretiert wird. Bei Minispielen ist kein Antippen
mdglich, wenn bereits ein Audiosignal abgespielt wird. Wird beim Erkunden des
Bezugsmediums versehentlich an eine andere Stelle bzw. nochmal an die gleiche
Stelle getippt, fuhrt dies zu einer Unterbrechung des Audiosignals, da eine neue
Abfrage der Inhalte zu einem erneuten Abspielen dieser flihrt. Diese Moglichkeit
zur Unterbrechung erfordert vom Patienten ein gewisses Mafd an Disziplin, das
gegebenenfalls vom Therapeuten sichergestellt werden muss.

Der Aspekt der Funktionalitat des Mediums wurde in den Katalog aufgenommen,
um zu Uberprifen, ob das Medium geratebedingte Fehler hat oder andere
unvorhergesehene Aktionen ausfiihrt. Dies ist in erster Linie relevant, um einen
reibungslosen Ablauf der Therapieeinheit bzw. der hauslichen Ubungen
sicherzustellen. Beim Tiptoi sind wahrend der Erprobung im Rahmen dieser Arbeit
keine geratebedingten Fehler, wie z. B. Abstlrze oder ahnliches, eingetreten.
Positiv zu bewerten ist zudem, dass die Ravensburger Spieleverlag GmbH eine
Service-Hotline zur Verfiigung stellt, die bei auftretenden Unsicherheiten beziiglich
des Tiptoi kontaktiert werden kann. Die Bezugsmedien sind auf bestimmte
Altersstufen ausgelegt und prinzipiell auch an das entsprechende Lernniveau

sowie Thema angepasst.
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Die Individualisierbarkeit des eingesetzten Mediums ist von besonderer Relevanz
fur die Therapie, da, wie bereits im Hinblick auf die Motivation dargelegt,
sichergestellt werden muss, dass mit dem Patienten eine Arbeit auf angepasstem
Niveau gewadhrleistet wird. Dartiber hinaus ist die Individualisierbarkeit des
Mediums auch ein Schlisselfaktor fir die Motivation. Der Kriterienkatalog
unterscheidet diesbeziiglich zwischen Funktionen, die vom Hersteller des
Mediums vorgesehen wurden und solchen, die durch eine eigenstandige Leistung
des Verwenders entstehen. Dies dient nicht nur der Einschatzung, welcher
Zeitaufwand fur eine Individualisierung notwendig ist — dieser dirfte bei
eigenstandiger Individualisierung hdher sein —, sondern auch der Beriicksichtigung
weiterer Faktoren. So sind fur eine eigenstandige Individualisierung unter
Umstdnden auch erweiterte Kenntnisse hinsichtlich des Mediums notwendig.
AuRerdem konnen sich bei der eigenstandigen Herstellung bzw. Verbreitung von
Individualisierungen Probleme urheber- oder markenrechtlicher Art ergeben. Beim
Tiptoi ist eine vorgesehene Individualisierung lediglich durch die Auswahl des
Begleitmediums (z. B. Blcher, Spielzeuge und Spiele zu einem bestimmten
Thema, Horspiele usw.) moglich. Eine eigenstandige Individualisierbarkeit des
Tiptoi ist mittels Hacking denkbar. Dabei kdénnen beliebige Audioelemente mit
selbstgenerierten OIDs verknUpft werden (Breitner & Podszun, 2015). Die dafir
erforderliche Software sowie entsprechende Anleitungen stehen kostenfrei im
Internet zur Verfigung (Breitner & Podszun, 2015). Um diese eigenstandige
Individualisierbarkeit vorzunehmen sind jedoch vertiefte Computerkenntnisse
notwendig. Die Rechte an den Tiptoi-Produkten liegen bei der Ravensburger
Spieleverlag GmbH. Aus diesem Grund dirfte eine Verdffentlichung oder der
Verkauf von eigenstandig hergestellten Tiptoi-Inhalten rechtlich problematisch
sein. Mdoglich ist jedoch eine Individualisierung des Tiptoi durch die spezifische
Einbettung des Geréts in die Therapie, als Ergdnzung zu analogen Methoden. Hier
ist z. B. denkbar, die Verwendung des Tiptoi-Mediums in eine vom Bezugsmedium
losgeléste Rahmenhandlung einzubetten. Letzteres bietet sich gerade bei den
Spielfiguren an, bei denen zahlreiche weitere Geschichten denkbar sind.

Die Aspekte Datenschutz und IT-Sicherheit wurden im Kriterienkatalog
zusammengefasst, um sowohl eher datenschutzrechtliche, als auch technische
Gesichtspunkte zu beriicksichtigen, ohne dass der Verwender des Kataloges
diese differenzieren muss. Beide Aspekte sind fir den Einsatz von digitalen

Medien in der Therapie wichtig, weil diese typischerweise eher geeignet sind die
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Privatsphare zu verletzen oder Sicherheitsliicken aufzuweisen. Ein Beispiel daftr
ist der Vergleich zwischen einer handelsiblichen Kinderpuppe und dem im Kapitel
2.2.4 erwahnten Spielzeug ,My friend Cayla“. Daraus konnen sich fir die
praktische Anwendung erhebliche Probleme ergeben. So muss grundsétzlich fur
einen effizienten Einsatz von digitalen Medien in der Therapie laut Bogner et al.
(2018) stets sichergestellt sein, dass der Patient nicht nur die notwendige
Kompetenz zum Umgang mit digitalen Medien hat, sondern auch das Vertrauen
des Patienten in Sicherheit und Vertraulichkeit der jeweiligen Systeme
gewadhrleistet werden kann. Dem Datenschutz sowie der IT-Sicherheit kommt
unter diesen Gesichtspunkten eine Schlisselrolle bei der Digitalisierung des
Gesundheitswesens zu (Bogner et al., 2018). Bei der Erwagung des Einsatzes
neuer Technologien sollten diese Aspekte daher stets frihzeitig und in
ausreichendem Malf3e Bericksichtigung finden (Mihlhaus & Hastall, 2017).

Im Hinblick auf den Datenschutz beim Tiptoi ist zun&chst positiv zu bemerken, dass
der Stift selbst und die Bezugsmedien Kkeine personenbezogenen Daten
verarbeiten. Allerdings ist zur Speicherung der Audioelemente der sogenannte
Tiptoi-Manager sowie eine Registrierung bei der Ravensburger Spieleverlag
GmbH notwendig. Im Rahmen der Registrierung muss neben dem Benutzernamen
auch der Vor- und Nachname sowie eine giltige E-Mailadresse angegeben
werden. In der Datenschutzerklarung der Ravensburger Spielverlag GmbH wird
unter 8 13 Absatz 1 erklart, dass diese Daten sowie weitere Daten, die zum
Download der Inhalte benétigt werden (etwa IP-Adressen), nur zum Zwecke des
Downloads durch den Nutzer gespeichert werden (Ravensburger Spieleverlag
GmbH, 2018a). Das Herunterladen der Inhalte sowie die dafir notwendige
Registrierung im Tiptoi-Manager kann, wenn der Tiptoi in der Therapie eingesetzt
wird, auch Uber den Therapeuten erfolgen, damit nicht zwangslaufig eine
Weitergabe personenbezogener Daten des Patienten an die Ravensburger
Spielverlag GmbH erfolgen muss. Fiur den Datenschutz beim Tiptoi lasst sich damit
ein positives Fazit ziehen, das nicht gegen den Einsatz des Mediums in der
logopéadischen Therapie spricht.

Eine Uberpriifung der Datensicherheit aller im Rahmen des Tiptoi eingesetzten
Komponenten ist einerseits fur Aul3enstehende schwierig und kann in einigen
Fallen sogar unmdglich sein. Andererseits besteht auch keine Notwendigkeit
unrealistische Angriffsszenarien in die Bewertung der Datensicherheit einfliel3en

zu lassen. Vielmehr muss eine Abwé&gung zwischen realistischen Gefahren
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einerseits und dem Aufwand, den es zum Schutz vor ihnen bedarf, andererseits
vorgenommen werden. So ist es zwar etwa denkbar, dass die im Rahmen der
Registrierung bei der Ravensburger Spieleverlag GmbH eingegebenen Daten auf
einem Server ohne ausreichende Sicherheitseinstellungen gespeichert werden.
Allerdings ist diese Gefahr als vergleichsweise gering einzuschétzen, da die
Ravensburger Spieleverlag GmbH ein renommierter Anbieter ist, der seine IT-
Infrastruktur entsprechend schitzen dirfte. Auf3erdem sind die Folgen, die im Falle
eines erfolgreichen Angriffs eintreten — der Angreifer kennt Name und E-
Mailadresse des Nutzers — uberschaubar. Eine Uberprifung der Server der
Ravensburger Spieleverlag GmbH ist jedoch fir den Therapeuten, schon wegen
des mangelnden Zugriffs auf den Server, nicht moglich und ware dartiber hinaus
mit hohen Kosten verbunden. Dieses Szenario kann daher bei der Beurteilung des
Tiptoi auf3en vor bleiben.

Ein relevanteres Risiko konnte jedoch bei einer Sicherheitslicke in der Tiptoi-
Manager-Software vorliegen, die einem Unbefugten einen Zugriff auf den
Computer des Therapeuten und damit eventuell auf weitere sensible Daten
ermdglicht. In diesem Fall ist das Risiko als vergleichsweise hoch einzustufen, da
die betroffene Datenmenge sehr gro3 sein und sogar die gesamte
Therapiedokumentation umfassen kann. Aufgrund dieses hohen Risikos erscheint
es empfehlenswert den Tiptoi-Manager nicht auf Computern zu installieren, auf
denen Patientendaten verarbeitet werden. So kann die Flache fur Angriffe
minimiert werden, da im Falle einer tatsachlichen Sicherheitslicke im Tiptoi-
Manager nur die Daten auf einem Computer ohne Patientendaten betroffen waren.
SchlieBBlich kommt auch ein Angriff auf den Tiptoi selbst, etwa durch eine
Manipulation der Firmware, in Betracht. Der Tiptoi verflgt jedoch Uber keine
Internetverbindung oder sonstige Drahtlosschnittstellen. Deswegen wirde ein
solcher Angriff einen hohen Aufwand fir den Angreifer bedeuten. Dieser wirde
einen physischen Zugriff auf das Gerat und eine manipulierte Firmware bendétigen.
Gegen ein solches Szenario spricht, dass der Tiptoi selbst liber keine Sensoren
oder gespeicherten Daten verfligt, die fur einen Angreifer von Interesse waren. So
sind im Tiptoi keine Kamera und kein Mikrofon eingebaut. Ein Abhdren oder
Ausspionieren wie bei anderen digitalen Spielzeugen ist daher schon technisch
nicht moglich. Insgesamt kann dem Tiptoi damit auch im Hinblick auf die

Datensicherheit ein positives Zeugnis ausgestellt werden.
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5.1.6 Ideen fur eine Therapieintervention mit dem Tiptoi

Ausgehend davon, dass der Tiptoi sich teilweise zum Einsatz in der Therapie
eignet, lassen sich Erwagungen zum konkreten Einsatz bei der Behandlung von
Patienten anstellen.

Wie bereits beschrieben sollte ein Einsatz des Tiptoi in der Therapie in allen Fallen
individuell an die Ressourcen (therapievoraussetzendes Verhalten,
Konzentrationsfahigkeit, auditive Aufmerksamkeit etc.), Interessen und
Fahigkeiten des Kindes sowie Zielsetzungen der therapeutischen Intervention
angepasst werden. Beim erstmaligen Einsatz sollte zun&chst Giberprift werden, ob
der Patient das Medium schon ausreichend beherrscht oder eine Einfuhrung in
den Umgang mit dem Tiptoi-Stift und dem anzuwendenden Bezugsmedium durch
den Therapeuten notwendig ist. Dies sollte sich nicht ausschlie3lich auf die
digitalen Funktionen beschrénken, sondern auch die Gelegenheit geben, das
Medium in seiner Ganze zu erfassen (z. B. Was ist Gberhaupt ein Buch? Wie
benutzt man es? Wie flhlt es sich an? etc.). Im Anschluss daran sollte der Stift
gemeinsam ausprobiert und dabei bewusst aufgezeigt werden, worauf man bei der
Bedienung achten muss. In diesem Rahmen kann beispielsweise darauf
aufmerksam gemacht werden, dass man die entsprechenden Bilder zielgerichtet
antippen muss. Ebenso kann gezeigt werden, was passiert, wenn man
danebentippt, und auch, dass man sich Zeit nehmen muss, um sich anzuhéren,
was dann passiert. Nachdem die Bedienung des Mediums sichergestellt wurde
erfolgt ein gemeinsames Erkunden der Inhalte des ausgewéhlten Bezugsmediums
und ein Austausch dartber. Dabei kann der Therapeut die Aufmerksamkeit des
Kindes auf relevante Inhalte lenken, sprachliche Impulse geben und die
AuRerungen und Reaktionsweisen des Kindes aufgreifen und erweitern. Es ist
auch denkbar, dass der Therapeut keine aktive Rolle einnimmt, sondern das Kind
die FUhrung durch das Bezugsmedium Ubernehmen lasst und dessen Impulse
aufgreift und erweitert bzw. als Anlass zur Kommunikation nutzt. AnschlielBend
kann gegebenenfalls ein Minispiel durchgefiihrt werden. Ist die Aufgabe flr den
Patienten zu schwierig oder nicht eindeutig genug, kann der Therapeut diese
aufgreifen und umformulieren oder zielgerichtete Hinweise geben. Da der Tiptoi
keine spezifische Rickmeldung gibt, ist es, zur Vermeidung von Frustration,
sinnvoll, fehlerhafte Durchfihrungen als Anlass fur eine Reflexion zu nehmen bzw.

schwierige Aufgaben aufzuldsen. AulRRerdem konnen beim Einsatz des Tiptoi
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bewusst Sprachlehrstrategien sowie Lob und Verstéarkung eingesetzt werden. Der
Tiptoi ist in verschiedenen Therapieschwerpunkten einsetzbar und kann sowohl
mit rezeptiven als auch expressiven Ubungen verknipft werden.

So kann der Tiptoi beispielsweise bei semantisch-lexikalischen Stérungen
eingesetzt werden. Bei diesen konnen einerseits die Verarbeitung, die
Speicherung und der Abruf von Wortern betroffen sein und andererseits
Schwierigkeiten auf der semantisch-konzeptionellen Ebene vorliegen, die den
Erwerb von Wortbedeutungen erschweren (Kannengieser, 2015). Therapeutische
Ziele sind in diesen Fallen u.a. die Erweiterung des Lexikons um Woéorter
verschiedener Wortarten aus unterschiedlichen semantischen Kontexten und die
Verbesserung des Verstandnisses und der Anwendung von diesen auf rezeptiver
und expressiver Ebene (Kannengieser, 2015). Die Therapie umfasst also die
Organisation des Lexikons, die Verbesserung der Verarbeitung von Wértern und
die Herbeifihrung eines veranderten Wortlernverhaltens (Kannengieser, 2015).
Der Tiptoi lasst sich in diesem Kontext einsetzen, um eine Auseinandersetzung mit
verschiedenen semantischen Bereichen zu ermdglichen. Das Wimmelbuch von
GroRRekettler und Friese (2013) enthalt z. B. jeweils eine Doppelseite zu den
Themenbereichen Bauernhof, Baustelle, Zoo etc. Dabei werden im jeweiligen
Kontext hoch- und niederfrequente Worter passend eingesetzt und zeigen
beispielhaft wie diese eingesetzt werden koénnen. Die Verknlpfung des
verwendeten Audiosignals mit einer bildlichen Darstellung erhtéht dabei die
Nachvollziehbarkeit. Darauf aufbauend kénnen das Kind und der Therapeut die
Inhalte rezeptiv sichern sowie Unterschiede und Gemeinsamkeiten aufzeigen. So
wird eine bessere Vernetzung des Wortschatzes angebahnt. Wenn der Fokus auf
dem expressiven Arbeiten liegt, kbnnen die Inhalte im Anschluss an die
Auseinandersetzung mit dem Bezugsmedium unabhangig aufgegriffen,
besprochen und erweitert sowie in einem neuen Kontext ausprobiert werden.
Vorstellbar ist z. B. in Anlehnung an das Therapiekonzept ,Wortschatzsammler*
(Motsch & Marks, 2015; Ulrich & Motsch, 2012), welches zur Behandlung
lexikalischer Stérungen im Kindesalter eingesetzt werden kann, dass wahrend der
Auseinandersetzung mit einem Tiptoi-Medium bisher unbekannte Gegenstande
bzw. Worter gezielt gesucht werden, um diese im Anschluss konzeptionell
aufzugreifen und zu bearbeitet.

Stérungen auf syntaktisch-morphologischer Ebene zeigen sich in Form von

expressiven Auffalligkeiten, wie beispielsweise der Verwendung von verkirzten,
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starren AuRerungsstrukturen und Auslassungen von obligatorischen Satzteilen
sowie fehlender Subjekt-Verb-Kongruenz und Flexionsfehlern (Kannengieser,
2015). Diese bedurfen insbesondere einer zielstrukturspezifischen
therapeutischen Bearbeitung (Kannengieser, 2015). Im Rahmen der sogenannten
Inputspezifizierung ist die Prasentation und Wiederholung der Zielstruktur die
Basis fur eine Evozierung und Modellierung (Kannengieser, 2015). Dies kann mit
dem Tiptoi indirekt unterstitzt werden, indem korrekte morphologische und
syntaktische Strukturen in verschiedenen Variationen immer wieder présentiert
werden. Das Medium erfordert jedoch eine durchdachte Auswahl der eingesetzten
Iltems durch den Therapeuten. Darliber hinaus bietet der Tiptoi eine gute
Grundlage fir eine kindgerechte metasprachliche Auseinandersetzung auf
verschiedenen Ebenen, was typisch fur die Inputspezifizierung ist (Kannengieser,
2015).

Auch bei phonetischen und phonologischen Stérungen ist ein Einsatz des Tiptoi
denkbar. Phonetische Stérungen betreffen die Bildung eines Lautes, bei
phonologischen Stérungen ist die korrekte Verwendung der Laute betroffen,
wodurch verschiedene phonologische Prozesse auftreten kénnen (Fox-Boyer,
2016; Kannengieser, 2015). Der Tiptoi kann dabei die Ubertragung des korrekten
Lautmusters bzw. der korrekten Anwendung von betroffenen Lauten in die
Spontansprache unterstitzen, indem er als Kommunikationsanlass dient.
Wahrend der Kommunikation kann dann an der korrekten Aussprache gearbeitet
werden.

Der Tiptoi kann ferner bei der Behandlung von Schwachen der auditiven
Wahrnehmung und phonologischen Bewusstheit eingesetzt werden. Diese treten
haufig im Zusammenhang mit SES auf und betreffen u.a. die auditive
Aufmerksamkeit, Merkfahigkeit, Differenzierungsfahigkeit, Sprachwahrnehmung
sowie die phonologische Bewusstheit (Kannengieser, 2015). Ein Einsatz des Tiptoi
bietet sich hier an, da er spezifische Audioelemente ausgibt, die durch den
Therapeuten aufgegriffen und in eine Ubung integriert werden kénnen. Dadurch
kann eine Sensibilisierung auf auditive Reize gefordert werden.

AuBerdem existieren fir den Tiptoi spezielle Bezugsmedien, welche die
Konzentrations- und Merkfahigkeit fordern sollen (Harvey & Kopp, 2017) und aus
denen entsprechende Ubungen in die Therapie adaptiert werden kénnen. Das
Buch ,Erste Buchstaben® von Schargan und Odersky (2014) bietet beispielsweise

spezifische Ubungen, die der Férderung der phonologischen Bewusstheit dienen
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und je nach Bedarf adaptierbar sind. Ein weiteres Beispiel zur Erweiterung der
auditiven Fahigkeiten ist der Einsatz bei Zuordnungsaufgaben, die der
Identifikation und Differenzierung von Geréuschen dienen. In der Therapieeinheit
kann der Therapeut das Kind beispielsweise nach einem bestimmten Tier fragen
und das Kind dieses sodann antippen, wodurch das entsprechende Tiergerausch
angehdort werden kann.

Es sind weitere vielseitige Moglichkeiten zum Einsatz des Tiptoi denkbar, sei es
zur Erganzung einer therapeutischen Ubung oder als eigenstandige Sequenz zur
Unterstiitzung bestimmter Therapiebereiche, die im Rahmen dieser Arbeit nicht
abschlieBend dargestellt werden konnen. Allerdings handelt es sich bei oben
beschriebenen Anwendungsmdglichkeiten um eine Sammlung von Ideen und
Anregungen, die es im praktischen Alltag auf ihre Umsetzbarkeit zu Gberprufen
gilt. Diese bedirfen wiederum entsprechende Modifikationen und individuellen

Anpassungen, um einen gro3tmdglichen Therapieeffekt zu erreichen.

5.2 Kiritische Betrachtung des Kriterienkataloges

Aus der Anwendung des Kriterienkataloges auf den Tiptoi ergeben sich folgende
Anhaltspunkte fur eine Kritik und zukinftige Verbesserung bzw. Erweiterung des
Kataloges.

Grundsatzlich ist festzuhalten, dass der Kriterienkatalog eine strukturierte und
evidenzbasierte Uberpriifung von digitalen Medien auf ihre Eignung zum Einsatz
in der Sprachtherapie ermoglicht. Neben sprachtherapeutisch relevanten
Aspekten werden Bereiche abgefragt, die eine erweiterte Auseinandersetzung mit
neuen Medien erlauben, wodurch eine ganzheitliche Betrachtung des Mediums
mdglich wird. Es fallt jedoch bei der Bearbeitung auf, dass der Kriterienkatalog
spezifisch auf das Stérungsbild und die Art des jeweiligen Mediums angepasst
werden sollte. So sind an den Einsatz eines Mediums bei einem Patienten mit
Aphasie andere Anforderungen zu stellen, als im Falle des Einsatzes bei einer
SES. Vor diesem Hintergrund ist der im Rahmen dieser Arbeit erstellte
Kriterienkatalog nicht universell fir alle Stérungsbilder anwendbar und bedarf
spezifischer Anpassungen. So kdnnten im Bereich Sprache z. B. noch die Punkte
Schriftsprache und Lesen eingefligt werden, wenn es um die Bewertung eines

Mediums zur Behandlung von Lese-Rechtschreib-Schwéche geht. Daher missen
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je nach Medium im Kriterienkatalog gegebenenfalls Bereiche oder einzelne
Aspekte weggelassen oder neue hinzugefugt werden. So kénnen Audioelemente
beispielsweise nur dort beurteilt werden, wo sie tatsdchlich zum Einsatz kommen.
An anderer Stelle zeigt sich, wie schwer einzelne Aspekte ohne Fachkenntnisse
anderer Gebiete zu beurteilen sind. Dies gilt insbesondere fiir die Bereiche des
Datenschutzes und der IT-Sicherheit, die eine hohe praktische Relevanz haben.
Grundsatzlich hatten daher in diesen Bereichen viel detailliertere Kriterien
aufgestellt werden miuissen, beispielsweise nach der Frage, ob regelmalRige
Sicherheitsupdates gewahrleistet werden oder ob Anbieter eine IT-Sicherheits-
Zertifizierung vorweisen konnen. Diese wéren jedoch in der Praxis beim Einsatz
des Kriterienkataloges regelmafig nicht vom Therapeuten beantwortbar.
Ebenfalls keinen Einzug in den Kriterienkatalog haben 6konomische und ethische
Aspekte erhalten. So wurde die Frage nach den Kosten des Mediums in der
Therapie, die nicht nur Anschaffungs- und Unterhaltungskosten, sondern auch
Schulungskosten fur das Personal beinhaltet, nicht bertcksichtigt. Daran
anknupfend ware auch zu untersuchen, inwieweit Kosten flr die Anschaffung
etwaiger Medien von den Krankenkassen tUbernommen werden oder ob eine
Benachteiligung sozial schwacher Patienten droht. Dies ist v. a. vor dem
Hintergrund, dass neue Technologien bisher kein Bestandteil der
Regelversorgung sind relevant (Mihlhaus & Hastall, 2017).

Auch weitere ethische Fragen, die den Einsatz digitaler Medien Uberhaupt
betreffen, wurden nicht bertcksichtigt. Der Kriterienkatalog geht vielmehr davon
aus, dass digitale Medien in der Therapie grundsatzlich eingesetzt werden kdnnen.
Kame man jedoch zu dem Ergebnis, dass aus ethischen Erwagungen der Einsatz
von digitalen Medien bei der Therapie von Kindern grundséatzlich nicht vertretbar
ist, bestlinde keine Mdoglichkeit dies anhand des Kriterienkataloges zu prifen.
Allerdings  sollte  sich ein Kriterienkatalog zur  Uberpriifung  der
Einsatzmdglichkeiten eines konkreten Mediums in der Therapie nicht in
Grundsatzfragen verlieren. Diese sind einer vorherigen Reflexion durch den
Therapeuten, gegebenenfalls mit dem Patienten, vorbehalten. Bei dieser Reflexion
sollten auch weitere Aspekte des Einsatzes von digitalen Medien in der Therapie
wie etwa deren Diskriminierungsfreiheit oder die Gefahr fehlender
zwischenmenschlicher Interaktion thematisiert werden, wobei auch weiterhin das

Individuum im Mittelpunkt der Therapie stehen muss (Muhlhaus & Hastall, 2017).
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Herausforderungen konnen sich auf’erdem aus dem Kiriterienkatalog selbst
ergeben. So schitzt dieser, mangels unabh&ngiger Uberprifung, nicht vor einer
voreingenommenen Beurteilung des Mediums. Dies kann beispielsweise der Fall
sein, wenn der Therapeut ein digitales Medium unbedingt in der Therapie
einsetzen mochte und den Kiriterienkatalog lediglich als Legitimationsbasis daftr
verwendet. Der Kriterienkatalog verlangt vom Anwender also eine professionelle
Distanz und Neutralitdit zum eingesetzten Medium. Dies gilt auch fiur die
abschlieBende Beurteilung nach Beantwortung des Kriterienkataloges, denn
dieser sieht z. B. keine Ausschlusskriterien sowie keine Gewichtung zugunsten
eines bestimmten Bereiches vor. Es ist jedoch denkbar, dass ein Medium, obwohl
es in zahlreichen Bereichen sehr gut abschneidet, aufgrund eines einzelnen
Kriteriums, etwa eines VerstoR3es gegen das Datenschutzrecht, in der Therapie
nicht eingesetzt werden darf.

Des Weiteren féllt auf, dass mit der sinnvollen Beurteilung eines Mediums stets ein
gewisser Zeitaufwand verbunden ist. Dies lasst sich schon dadurch erklaren, dass
manche Aspekte nicht auf den ersten Blick beantwortet werden kénnen, sondern
eine Einarbeitung und Erprobung sowie weitere Recherchen notwendig sind.
AbschlieRend lasst sich festhalten, dass der Kriterienkatalog fiir andere Medien
und Stérungsbilder angepasst werden muss. Sicher sagen lasst sich dies jedoch
nur nach einer ausreichenden praktischen Erprobung des Kriterienkataloges. Bei
dieser konnen sich Synergieeffekte zwischen dem Kriterienkatalog und der
Umsetzung der evidenzbasierten Praxis (EBP) ergeben, etwa wenn der
Kriterienkatalog vom Therapeuten zur eigenen Reflexion herangezogen wird und
einzelne Aspekte mit dem Patienten besprochen werden. Denkbar ist dabei auch,
dass in dem Kriterienkatalog ein Bereich integriert wird, der aktuelle
wissenschaftliche Evidenzen bewusst abfragt. In diesem Fall kann der
Kriterienkatalog dazu dienen, die EBP beim Einsatz neuer Medien zu unterstitzen,
und eine gleichberechtigte Entscheidung zwischen Patient und Therapeut
gewahrleisten (Mihlhaus & Hastall, 2017).
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6 Fazit

Die Digitalisierung des Gesundheitswesens und der damit einhergehende Anstieg
des Einsatzes von neuen Medien in der logopédischen Therapie ertffnet neue
Chancen. Neben der Steigerung der Motivation und der Ubungsfrequenz kann
auch die Selbststandigkeit und Selbstbestimmtheit der Patienten verbessert
werden. So konnen Patienten beispielsweise mit Hilfe von neuen Medien,
unabhangig von Zeit und Ort, ihre hauslichen Ubungen durchfiihren. Diese Vorteile
kénnen insgesamt zu einer Verbesserung der Therapieeffektivitat fihren und
Lernprozesse anstolRen (Bilda, 2017; Ritterfeld, 2017). Gleichzeitig birgt der
Einsatz von neuen Medien aber auch Risiken und Herausforderungen, die
insbesondere beim Einsatz im therapeutischen Kontext erkannt, berticksichtigt und
Uberwunden werden mussen. Gerade hier besteht ein Bedarf an gesteigerter
Aufklarung. Der strukturierten und evidenzbasierten Sammlung und Ordnung von
Vorteilen einerseits und Risiken und Herausforderungen andererseits kommt dabei
eine wichtige Rolle zu. Mit Hilfe eines entsprechenden Kriterienkataloges, der im
Rahmen dieser Arbeit entwickelt wurde, kann eine Vielzahl von unterschiedlichen
Innovationen im Bereich der neuen Medien fundiert und mit adaquatem
Zeitaufwand auf ihre Eignung zum Einsatz in der logopadischen Therapie Uberprift
werden. Insbesondere die Zeit- und Kostenersparnis im Vergleich zu einer
Bewertung ohne entsprechende Kriterien, etwa durch den experimentellen
Einsatz, ist angesichts der Kurzlebigkeit vieler Gerate und Anwendungen ein
entscheidender Faktor, der fir den Einsatz eines Kriterienkataloges spricht.

Bei der Anwendung des erstellten Kriterienkataloges auf den Tiptoi hat sich
gezeigt, dass dieser teilweise im Rahmen der logopadischen Therapie von SES
bei Vorschulkindern eingesetzt werden kann. Ob er dabei selbststéandig zum
Einsatz kommt oder zur Erganzung anderer Methoden dient, ist eine individuelle
Entscheidung des Therapeuten, bei der auch die Therapieziele sowie die
Interessen und Bedirfnisse des Patienten berlcksichtigt werden missen.
Pauschale Vorschlage zum Einsatz des Tiptoi sind daher, auch angesichts
fehlender Evidenzen zum praktischen Einsatz des Mediums, nur schwer méglich.
Folglich bleibt eine praktische Uberpriifung des Ergebnisses, dass der Einsatz des
Tiptoi teilweise sinnvoll ist, weiteren Forschungen vorbehalten. In diesem Rahmen
kann auch eine Erprobung und Beurteilung des Kiriterienkataloges durch

unbeteiligte Personen stattfinden. Sollte sich hierbei ein Anderungsbedarf am
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bestehenden Kriterienkatalog ergeben, kann dies in der Zukunft problemlos
nachgeholt und insoweit auch an neue Gegebenheiten angepasst werden.

Dies qilt auch fur die Bericksichtigung unterschiedlicher Stdérungsbilder und
Altersgruppen. Unabhéangig davon liefert der erstellte Kriterienkatalog aber schon
jetzt Anhaltspunkte daftir, welche Aspekte bei der Entscheidung, ob ein digitales
Medium in der Therapie eingesetzt werden kann, bertcksichtigt werden mussen
und geht dabei Uber klassische logopadische Arbeitsbereiche hinaus. Eine
Weiterentwicklung, Anpassung oder gar modulare Gestaltung des
Kriterienkataloges erscheint auch sinnvoll, um seinen Einsatz in der Praxis
dauerhaft zu gewdhrleisten. Gelingt dies, kann die Beurteilung von neuen Medien
im Hinblick auf ihre Eignung zum Einsatz in der Therapie in Zukunft durch eine
vertiefte Auseinandersetzung mit dem zu beurteilenden Medium anhand von
evidenzbasierten Kriterien erfolgen und begleitet werden. Dabei kdnnen
DenkanstoRe gegeben und Reflexionsprozesse angeregt sowie unterstiitzt
werden. Dadurch bietet der Kriterienkatalog ideale Voraussetzungen fir die im
Rahmen der EBP geforderte kritische Auseinandersetzung mit Methoden und
Hilfsmitteln und leistet so einen Beitrag zur Verbesserung und Modernisierung der

sprachtherapeutischen Intervention.
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Anhang

A. Kriterienkatalog

KRITERIENKATALOG

Zur Beurteilung des Einsatzes von digitalen Medien in der Therapie

Dieser Kriterienkatalog dient der subjektiven Beurteilung, ob ein technisches bzw.
computergestiitztes Medium dazu geeignet ist im therapeutischen Kontext der Logopéadie
eingesetzt zu werden. Die hierflir zu beurteilenden Aspekte sind in verschiedene Bereiche
eingeteilt, die die Entscheidung fiir oder gegen den Einsatz des Mediums erleichtern sollen. Diese
umfassen die Bereiche Sprache, Motivation und Gamification, Audioelemente, Initiierung und
Aufrechterhaltung von Kommunikation sowie technische Aspekte. Der Kriterienkatalog stellt dabei
keinen Anspruch auf Vollstandigkeit. Bis zu einem gewissen MaB kann es zu Uberschneidungen
der Bereiche untereinander kommen. Um einen ersten Eindruck vom jeweiligen Medium im
Hinblick auf einen speziellen Bereich zu erhalten, kann jeder von diesen auch unabhéangig
voneinander beurteilt werden. Die Beurteilung der Aspekte erfolgt durch Ankreuzen von
differenzierten Auswahlmdglichkeiten. Unter jedem Abschnitt kénnen Anmerkungen und Ideen
festgehalten werden.

Bewertungsschema:

+: trifft zu/ gut; +/-: trifft teilweise zu/ mittelmaBig; -: trifft nicht zu/ schlecht; n.b.: nicht beurteilbar

Sprache
Auf welche sprachliche Ebene ist das Medium ausgerichtet? Steht dabei eine bestimmte Ebene im
Vordergrund?
Zu beurteilende Aspekte + | #/~|=-| nb.

Wortschatz (Semantik/ Lexikon)
Grammatik (Syntax/ Morphologie)

Aussprache (Phonetik/ Phonologie)

Verwendung von Sprache in unterschiedlichen Kontexten (Pragmatik)

An Zielgruppe angepasstes Sprachniveau (Alter, Fahigkeiten)

Anmerkungen:
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Motivation und Gamification

Ist das einzusetzende Medium motivationsférdernd gestaltet? Kénnen Kompetenzempfinden,
soziale Eingebundenheit und/ oder Autonomie generiert werden?

Intrinsische Motivation

Selbstbestimmung

Selbststandigkeit

Selbstbewusstsein

Berticksichtigung von Interessen

Transparenz des Sinns der Ubung

Extrinsische Motivation

Beeinflussungsmaglichkeit durch den Therapeuten

Unterhaltsamkeit

Abwechslung/ Vielfaltigkeit

Anmerkungen:

Lé&dt das Medium dazu ein darin ,zu versinken” und sich génzlich darauf einzulassen (sogenannte
Immersion)?

Aufmerksamkeitsbindung (auditiv, visuell, kognitiv, emotional)

Vermeidung von Ablenkung

Partizipationsméglichkeit

Generieren von Ausdauer

Spielerische Gestaltung

Anmerkungen:
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Welche Design-Elemente sind in dem Medium (als externe Anreize) enthalten?

Abzeichen

Bestenlisten

Verlaufsdiagramme/ Fortschrittsanzeigen

Levels

Belohnungen

Avatare

Teamkollegen

Weiterentwicklungen

Herausforderungen

Bedeutsame Rahmenhandlung/ Thema

Minispiele

Sonstiges Feedback

Anmerkungen:
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Audioelemente

Werden vorhandene Audioelemente (Gerdusche, sprachliche /'iuBerungen etc.) sinnvoll und
eindeutig eingesetzt?

Input (aufbereitet)

Koharenz (inhaltlicher Zusammenhang)

Kohasion (formaler Textzusammenhang)

Artikulationsgenauigkeit/ Verstandlichkeit

Sprechtempo

Pausen

Hintergrundgerausche

Musik

Erzeugen einer Hérmotivation

Wiederholung des Inputs

Anmerkungen:
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Initiierung und Aufrechterhaltung von Kommunikation (in Anlehnung an

dialogisches Lesen)

Kann durch den Einsatz des Mediums eine interaktive Kommunikationssituation geschaffen und

aufrechterhalten werden?

Zu beurteilende Aspekte

+/-

n.b.

Schaffen von Kommunikationsanlassen

,Dialogorientierte* Kommunikation

Aufmerksamkeitslenkung

Fokussierung

Verbindung von Erzahlung und Vorlesen

Starkung der Vorauslauferfahigkeiten fir den Lese-/ Schriftspracherwerb

Impulse, Modellierung, Verstarkung

Geschlossene Fragen

Offene Fragen

Nachfragen

Aufgreifen von Aussagen

Erweiterung von Aussagen

Umformulierung von Aussagen

Aufforderungen

Unterstiitzung/ Hilfestellung/ Tipps

Lob/ Verstarkung

Anmerkungen:
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Technische Aspekte

Ist das Medium fiir den Einsatz in der Therapie der Zielgruppe geeignet? Ist es an die individuellen

Bediirfnisse des Patienten anpassbar? Werden personenbezogene Daten der Patienten

ausreichend geschiitzt?

Zu beurteilende Aspekte ‘ +

| +/- |-| n.b.

Bedienbarkeit

intuitiv

mit Einarbeitung

Funktionalitat

Altersgerechte Gestaltung

Individualisierbarkeit

vorgesehen/ integriert

eigenstandig

Datenschutz/ Datensicherheit

Anmerkungen:

FAZIT

Fiir die Zielgruppe ist...

O ...der Einsatz des Mediums sinnvoll und empfehlenswert.

O ...der Einsatz des Mediums in Teilen sinnvoll anwendbar.

O ...der Einsatz des Mediums nicht geeignet.
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B. Ausgefillter Kriterienkatalog: Evaluation des Tiptoi

KRITERIENKATALOG

Zur Beurteilung des Einsatzes von digitalen Medien in der Therapie

Dieser Kriterienkatalog dient der subjektiven Beurteilung, ob ein technisches bzw.
computergestiitztes Medium dazu geeignet ist im therapeutischen Kontext der Logopéadie
eingesetzt zu werden. Die hierfir zu beurteilenden Aspekte sind in verschiedene Bereiche
eingeteilt, die die Entscheidung fiir oder gegen den Einsatz des Mediums erleichtern sollen. Diese
umfassen die Bereiche Sprache, Motivation und Gamification, Audioelemente, Initiierung und
Aufrechterhaltung von Kommunikation sowie technische Aspekte. Der Kriterienkatalog stellt dabei
keinen Anspruch auf Vollstandigkeit. Bis zu einem gewissen MaB kann es zu Uberschneidungen
der Bereiche untereinander kommen. Um einen ersten Eindruck vom jeweiligen Medium im
Hinblick auf einen speziellen Bereich zu erhalten, kann jeder von diesen auch unabhangig
voneinander beurteilt werden. Die Beurteilung der Aspekte erfolgt durch Ankreuzen von
differenzierten Auswahlmdglichkeiten. Unter jedem Abschnitt kénnen Anmerkungen und Ideen
festgehalten werden.

Bewertungsschema:

+: trifft zu/ gut; +/-: trifft teilweise zu/ mittelmaBig; -: trifft nicht zu/ schlecht; n.b.: nicht beurteilbar

Sprache
Auf welche sprachliche Ebene ist das Medium ausgerichtet? Steht dabei eine bestimmte Ebene im
Vordergrund?
| Zu beurteilende Aspekte + | +/- | -] nb.
Wortschatz (Semantik/ Lexikon) X
Grammatik (Syntax/ Morphologie) X
Aussprache (Phonetik/ Phonologie) X
Verwendung von Sprache in unterschiedlichen Kontexten (Pragmatik) X
An Zielgruppe angepasstes Sprachniveau (Alter, Fahigkeiten) X

Anmerkungen: Alle Bereiche bis zu einem gewissen MaB beimTiptoi abgedeckt. Sprachniveau
scheint an Zielgruppe angepasst zu sein. Vielféltige Einsatzméglichkeiten fiir verschiedene
Sprachebenen sind denkbar. Uberpriifung der Voraussetzungen fiir Sprachperzeption sind im
Vorfeld zu beachten.
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Motivation und Gamification

Ist das einzusetzende Medium motivationsférdernd gestaltet? Kénnen Kompetenzempfinden,
soziale Eingebundenheit und/ oder Autonomie generiert werden?

Intrinsische Motivation
Selbstbestimmung X
Selbststandigkeit X
Selbstbewusstsein X
Berticksichtigung von Interessen X
Transparenz des Sinns der Ubung X
Extrinsische Motivation
Beeinflussungsmaoglichkeit durch den Therapeuten X
Unterhaltsamkeit X
Abwechslung/ Vielfaltigkeit X
Anmerkungen: Selbststandiger und selbstbestimmter Einsatz mdglich. Berticksichtigung der
Interessen durch Bezugsmedien denkbar. Transparenz des Sinns der Ubung z. T. bei fehlender
Auseinandersetzung schwierig. Medium ist vielfaltig, abwechslungsreich und unterhaltsam
gestaltet. Einflussnahme durch Therapeuten ist mdglich, sinnvoll und gut ergénzbar.

L&dt das Medium dazu ein darin ,zu versinken® und sich gdnzlich darauf einzulassen (sogenannte
Immersion)?

Aufmerksamkeitsbindung (auditiv, visuell, kognitiv, emotional) X
Vermeidung von Ablenkung X
Partizipationsméglichkeit X
Generieren von Ausdauer X
Spielerische Gestaltung X

Anmerkungen: Auf verschiedenen Ebenen ansprechend und spielerisch, wodurch durchaus
Aufmerksamkeit generiert wird. Viele Inhalte auf engstem Raum kénnen zu Missverstandnissen
fuhren oder ablenkend sein. Vielféltige Partizipationsmdglichkeiten enthalten. Méglichkeit die
Ausdauer durch Zuhdren zu férdern (Achtung: fehlende Geduld, Umgang mit Stift zu beachten).

2
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Welche Design-Elemente sind in dem Medium (als externe Anreize) enthalten?

Abzeichen X
Bestenlisten X
Verlaufsdiagramme/ Fortschrittsanzeigen X

Levels x
Belohnungen X

Avatare X
Teamkollegen X
Weiterentwicklungen X
Herausforderungen X

Bedeutsame Rahmenhandlung/ Thema X

Minispiele S

Sonstiges Feedback X
Anmerkungen: Game-Design-Elemente nur in Ansétzen vorhanden. Hauptanreize des Tiptoi
sind die Verwendung von kindgerechten Rahmenhandlungen und Themen, die Vertiefung der
Inhalte durch Minispiele und damit verbundene Herausforderungen. Keine fortschreitenden
Entwicklungen (Inhalte sind statisch, aber auch teilweise variabel). Feedback ist eingeschrankt,
auch redundant. Therapeut kann dieses spezifisch erganzen und nutzen.
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Audioelemente

Werden vorhandene Audioelemente (Gerdusche, sprachliche AuBerungen etc.) sinnvoll und
eindeutig eingesetzt?

Input (aufbereitet)
Kohérenz (inhaltlicher Zusammenhang) X
Kohésion (formaler Textzusammenhang) X
Artikulationsgenauigkeit/ Verstandlichkeit X
Sprechtempo X
Pausen X
Hintergrundgerausche X
Musik X
Erzeugen einer Hérmotivation X
Wiederholung des Inputs X
Anmerkungen: Formaler und inhaltlicher Textzusammenhang ersichtlich. Sprachelemente sind
gut verstandlich, Sprechtempo ist addquat. Teilweise zu kurze Sprechpausen bzw. zu lange
,Monologe* (Achtung: Uberforderung?). Enthalten sind: Alltagsgerausche, Tiergerdusche etc.
Ausrufe, Wérter und einzelne Satze, kurze Texte. Selbststandige Auswahl von Wiederholungen
méglich und gezielt einsetzbar.
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Initiierung und Aufrechterhaltung von Kommunikation (in Anlehnung an
dialogisches Lesen)

Kann durch den Einsatz des Mediums eine interaktive Kommunikationssituation geschaffen und
aufrechterhalten werden?

Schaffen von Kommunikationsanlassen X

.Dialogorientierte* Kommunikation X

Aufmerksamkeitslenkung X

Fokussierung X

Verbindung von Erzahlung und Vorlesen X

Stérkung der Vorauslauferfahigkeiten fiir den Lese-/ Schriftspracherwerb X
Impulse, Modellierung, Verstarkung
Geschlossene Fragen X

Offene Fragen X

Nachfragen X

Aufgreifen von Aussagen X

Erweiterung von Aussagen X

Umformulierung von Aussagen

Aufforderungen

Unterstiitzung/ Hilfestellung/ Tipps

x| X| X| X

Lob/ Verstarkung

Anmerkungen: Viele Anldasse zur Kommunikation gegeben. Aufmerksamkeitslenkung und
Fokussierung durch Gestaltungsweise teilweise mdglich. Dialogische Interaktion mit dem
Medium nicht mdglich (Tiptoi = ausgebendes Medium). Erméglicht interaktive
Auseinandersetzung mit Buchformat, Erzahlungen und Vorlesen, aber bietet auch Ubungen zur
Erweiterung der phonologischen Bewusstheit. Impulse und Modellierungen nur eingeschrénkt,
oder nicht méglich. Therapeut muss entsprechende Sprachlehrstrategien einsetzen und

individuell anpassen. Lob und Verstarkungen vorhanden, Feedback ist eher unspezifisch,
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Technische Aspekte

Ist das Medium fiir den Einsatz in der Therapie der Zielgruppe geeignet? Ist es an die individuellen
Bediirfnisse des Patienten anpassbar? Werden personenbezogene Daten der Patienten

ausreichend geschlitzt?

Bedienbarkeit
intuitiv X
mit Einarbeitung X
Funktionalitat X
Altersgerechte Gestaltung X
Individualisierbarkeit
vorgesehen/ integriert X
eigenstandig X
Datenschutz/ Datensicherheit X

Anmerkungen: Bedienbarkeit insgesamt gut. Begleitete Einarbeitung bei kleineren Kindern
sinnvoll. Sicherer Umgang mit Stift ist Voraussetzung fir Reduzierung von Missverstandnissen
und selbststandiges Nutzen des Mediums. Gestaltung ist hinsichtlich des Alters und Lernniveaus
kindgerecht. Individualisierbarkeit durch Auswahl der Bezugsmedien moglich, Eigenstandige
Individualisierbarkeit durch Hacking denkbar und prinzipiell méglich. Datenschutz und
Datensicherheit sind gewahrleistet.

FAZIT

Fiir die Zielgruppe ist...
[O...der Einsatz des Mediums sinnvoll und empfehlenswert.
X...der Einsatz des Mediums in Teilen sinnvoll anwendbar.

[...der Einsatz des Mediums nicht geeignet.
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Eidesstaatliche Erklarung

Hiermit versichere ich, dass ich die vorliegende Arbeit selbstéandig verfasst, ganz
oder in Teilen noch nicht als Prifungsleistung vorgelegt und keine anderen als
die angegebenen Hilfsmittel verwendet habe. Wortliche oder sinngemale Zitate

sind als solche gekennzeichnet.

- v v .
c. gumcu

Saarbriicken, 01.08.2018

Ort, Datum Unterschrift (Elif Can GUmgumcii)



