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11Vorwort

Vorwort

Die Clinical Evaluation of Language Fundamentals-Fifth Edition (CELF-5) ist ein flexib-
les standardisiertes System individuell durchgeführter Tests, das den Diagnostiker 
im Rahmen der differenzierten Feststellung einer Sprachstörung bei Kindern und Ju-
gendlichen unterstützt. Die strukturierten Aufgaben der CELF-5, die die Grenzen der 
sprachlichen Fähigkeiten testen, sowie Beobachtungsinstrumente helfen die sprach-
bezogenen Stärken und Schwächen effektiv zu bestimmen. Die mit der CELF-5 ge-
wonnenen Informationen können z. B. für die Planung zielgerichteter Interventionen 
oder die Auswahl einer sonderpädagogischen Einrichtung genutzt werden. Durch den 
wiederholten Einsatz der CELF-5 lässt sich der Erfolg der getroffenen Maßnahmen 
überprüfen und die Förderung individuell steuern.

Die deutsche Fassung der CELF-5 ist eine kultursensitive Adaptation des US-Origi-
nals mit deutscher Normierung für Kinder und Jugendliche in der Altersspanne von 
6 Jahren bis 16 Jahren und 11 Monaten. Sie besteht aus insgesamt elf Untertests mit 
altersspezifischen Aufgaben und zwei Fragebögen zur Fremdbeurteilung der sprach-
relevanten sozialen Interaktion. Zusätzlich steht ein weiterer Fragebogen zu alltagsre-
levanten Schwierigkeiten der Testperson zur Verfügung. Aus den Untertests werden, 
neben einem Maß der allgemeinen Sprachfähigkeit, Indizes zum Sprachverständnis, 
zum sprachlichen Ausdruck, zur Semantik, zur Morphologie/Syntax und zu sprach-
bezogenen Gedächtnisfunktionen abgeleitet. Die Analyse der Leistungen auf Unter-
test- und Aufgabenebene liefert bei Bedarf zusätzliche differenzierte Informationen 
zur Sprachleistung.

Die CELF-5 kann je nach Bedarf sowohl in Papierform als auch mit Hilfe von Tablet-
PCs vorgegeben werden. Für die Vorgabe in Papierform lassen sich die Antworten 
der Testperson entweder mit Hilfe eines Auswertungsprogramms oder aber manu-
ell auswerten. Bei der Tablet-Version erfolgt die Protokollierung und Auswertung der 
Antworten automatisch, also äußerst zeitökonomisch und objektiv.

Im Rahmen der deutschen Adaptation der CELF-5 gilt unser besonderer Dank Dr. Eli
sabeth H. Wiig und Frau Diplom-Logopädin Ulrike Becker-Redding, M.Sc.-Speech 
Pathology. Beide haben ihre große fachliche Expertise in die sprach- und kulturspezi-
fische Übertragung der Aufgaben ins Deutsche einfließen lassen. Frau Becker-Redding 
hat zudem die zur Untersuchung der Validität der deutschen CELF-5 erforderlichen 
klinischen Stichproben beigetragen. Unser Dank gilt auch Frau Jasmin Nauhardt, 
M.A. (Germanistik, Psychologie, Pädagogik), die an der inhaltlichen Überarbeitung 
der vorliegenden Manuale mitgewirkt hat. Durch die fachkundige Unterstützung der 
Experten konnten die hohe Qualität und Praxisrelevanz der deutschen CELF-5 sicher-
gestellt werden.

Unser ausdrücklicher Dank gilt ebenfalls Herrn M.Sc.-Psych. Louis Charles Vannier 
(Psychometriker, Pearson International), Herrn Kirby Rotacker (International Imple-
mentation Manager, Pearson International) und Frau M.Sc.-Psych. Christina Zirbs 
(Projektleiterin in der Produktentwicklung, Pearson Deutschland).
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12 Vorwort

Herr Vannier verantwortete mit seinem Team alle statistischen Berechnungen sowohl 
zur Entwicklung und Überprüfung der psychometrischen Qualität des Verfahrens als 
auch zur Erstellung der deutschen Normen. Herr Rotacker zeichnete für die Entwick-
lung der digitalen Auswertung der CELF-5 verantwortlich.

Frau Zirbs leitete auf Seiten des Verlags das deutsche Adaptationsprojekt. Sie führ-
te das Gros der Übersetzungs- und Textarbeiten aus, war Schnittstelle zu den klini-
schen Experten, koordinierte die Datenerhebungen und -auswertungen und war ver-
antwortlich für die Endfassung der gesamten Testmaterialien in Papier- und digitaler 
Form. Bei den Textarbeiten und Datenauswertungen wurde sie unterstützt von Frau 
Dipl.-Psych. Nelli Rotacker, Frau Dipl.-Psych. Bettina Roth und Frau Dipl.-Psych. Nia 
Salisbury (Projektleiterinnen in der Produktentwicklung, Pearson Deutschland) sowie 
von Frau M.Sc.-Psych. Vanessa Stark und Frau M.Sc.-Psych. Verena Zok (Kinder- und 
Jugendlichenpsychotherapeutin).

Unser ausdrücklicher Wunsch ist es, dass Ihnen die deutsche CELF-5 wertvolle Infor-
mationen für Ihre Arbeit zur Verfügung stellt und Ihnen hilfreiche Anregungen für die 
Praxis gibt.

Frankfurt am Main im September 2020

Dr. Gerd Heyde
Leiter Forschung & Entwicklung, Pearson Deutschland
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131. Anwendungsbereiche und Aufbau der CELF‑5

1. � Anwendungsbereiche und Aufbau der CELF‑5

Bei der Entwicklung der Clinical Evaluation of Language Fundamentals, Fifth Edition 
(CELF‑5) wurden primär die folgenden Ziele verfolgt: 

•	 Die Entwicklung eines umfassenden und flexiblen Testverfahrens, das (a) eine re-
liable Erfassung der Leistungsfähigkeit einer Testperson in Situationen mit erhöh-
ten sprachbezogenen Anforderungen, (b) die Identifikation sprachlicher Stärken 
und Schwächen und (c) die Entscheidung über einen Förder- oder Therapiebedarf 
ermöglicht.

•	 Eine Berücksichtigung der steigenden Nachfrage nach Testmöglichkeiten für prag-
matische Fähigkeiten durch die Entwicklung entsprechender Fragebögen.

•	 Die Erhebung aktueller Normen, welche die sprachlichen Fähigkeiten der in 
Deutschland lebenden Bevölkerung repräsentativ widerspiegeln.

•	 Die Schaffung einer Möglichkeit zur Verlaufskontrolle anhand von Wachstums-
werten.

Die Testdurchführung mit der CELF‑5

Die CELF‑5 führt den Testleiter* durch einen diagnostischen Prozess, der die Identifi-
kation sprachbezogener Stärken und Schwächen und die Ableitung von Interventions- 
und Therapieempfehlungen ermöglicht. Abgesehen von zwei Fragebögen wurden alle 
Untertests der CELF‑5 auf Grundlage einer deutschsprachigen Stichprobe normiert. 
Dadurch können die Rohwertsummen der einzelnen Untertests nach der Testdurch-
führung in skalierte, standardisierte Werte überführt und mit der Leistung anderer 
Testpersonen im selben Alter verglichen werden. Zusätzlich können die Rohwertsum-
men der meisten Untertests in Wachstumswerte umgerechnet werden, die einen Ver-
gleich der Leistungen einer einzelnen Testperson über verschiedene Messzeitpunkte 
hinweg ermöglichen. 

Eine Testung mit der CELF‑5 unterstützt den Anwender in den folgenden Bereichen:

•	 bei der Beurteilung der Sprach- und Kommunikationsfähigkeiten der Testperson in 
verschiedenen Kontexten,

•	 bei der Diagnose einer Sprach(-entwicklungs-)störung**,
•	 bei der genaueren Beschreibung der Merkmale und Schwerpunkte einer gegebenen 

Sprachstörung, 
•	 bei der Erstellung eines Behandlungsplans.

*	 Aus Gründen der besseren Lesbarkeit wurde im Text generell die männliche Form gewählt. Die Angaben beziehen sich jedoch 
auf Angehörige beider Geschlechter, sofern nicht ausdrücklich auf ein Geschlecht Bezug genommen wird.

**	 Im Folgenden wird der übergeordnete Begriff Sprachstörung verwendet, da sich die CELF‑5 zur Diagnose unterschiedlicher 
Arten sprachlicher Beeinträchtigungen eignet.
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14 1. Anwendungsbereiche und Aufbau der CELF‑5

Je nach Anlass der Testung und bereits bekannter Hinweise (z. B. Vorliegen anderer 
Diagnosen, schulbezogene Probleme, Auffälligkeiten bei einem Sprachscreening) kann 
der Testleiter entscheiden, mit welchen Untertests oder Fragebögen er die diagnosti-
sche Untersuchung beginnen möchten. Dies spart bei einer ersten Beurteilung Zeit, da 
nicht alle Untertests mit allen Testpersonen durchgeführt werden müssen. Es ist zudem 
möglich, nach einer ersten Beurteilung noch einmal auf die CELF‑5 zurückzugreifen 
und weitere Aspekte sprachlicher Fähigkeiten einer Testperson zu untersuchen.

Die Indexwerte der CELF‑5
Im Folgenden werden die Indexwerte, die anhand unterschiedlicher Untertests der 
CELF‑5 berechnet werden können, genauer beschrieben. Indexwerte sind standardi-
sierte Werte, die die Fähigkeiten der Testperson in einem bestimmten Fähigkeitsbe-
reich (z.  B. Sprachverständnis, Sprachstruktur) auf Grundlage mehrerer Untertests 
und somit vielfältiger Aufgaben mit einem breiten möglichen Punktebereich abbilden. 
Deshalb sind diese Werte besonders präzise und robust, erfassen die zugrunde liegen-
den Fähigkeiten also besonders genau und reliabel.

Allgemeine Sprachskala
Die Allgemeine Sprachskala stellt ein globales Maß sprachlicher Fähigkeiten dar. Um 
den Indexwert für die Allgemeine Sprachskala berechnen zu können, müssen in jeder 
Altersgruppe vier bestimmte Untertests der CELF‑5 durchgeführt werden. Die Unter-
tests, aus denen sich die Allgemeine Sprachskala und die anderen Indexwerte zusam-
mensetzen, unterscheiden sich je nach Altersgruppe.

Der Wertebereich der Allgemeinen Sprachskala reicht von 40 bis 160 Indexwertpunk-
ten, da zu diagnostischen Zwecken ein möglichst breiter Leistungsbereich abgebil-
det werden soll. Für die Altersgruppe 6–8 Jahre sind die Untertests, die zur Allgemei‑
nen Sprachskala beitragen, dieselben, die auch zum Index für Sprachstruktur beitragen. 
Der Index für Sprachstruktur misst in der Altersgruppe 6–8 Jahre die Fähigkeiten der 
Testperson, Sprache entsprechend ihren strukturellen Regeln zu verarbeiten und zu 
produzieren. Der Wertebereich des Index für Sprachstruktur reicht von 45 bis 155 und 
erlaubt damit einen Vergleich mit anderen Indexwerten, die über den gleichen Werte-
bereich verfügen. Obwohl dieselben Untertests zur Allgemeinen Sprachskala und zum 
Index für Sprachstruktur beitragen, basieren die beiden Skalen auf unterschiedlichen 
Normen, werden durch unterschiedliche Wertebereiche abgebildet und erfüllen im 
Rahmen der Diagnostik einen unterschiedlichen Zweck. Testleiter sollten bei der Be-
rechnung dieser Werte darauf achten, die richtigen Spalten der Normtabellen in An-
hang B zu verwenden.

Indexwerte für Sprachverständnis und Sprachproduktion
Während der Entwicklung der CELF‑5 in den USA wurde die Angemessenheit 
zweier separater Werte für Sprachverständnis und Sprachproduktion neu evalu-
iert. Die Abgrenzung primär rezeptiver von primär expressiven Untertests wird 
zunehmend als willkürliches Artefakt betrachtet (Leonard, 2009). Tomblin und 
Zhang (2006) berichten, dass eine Faktorenanalyse standardisierter Testergebnisse 
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151. Anwendungsbereiche und Aufbau der CELF‑5

ergab, dass ein eindimensionales Modell die Beschaffenheit einer Sprachstörung 
am besten erklären könne. Während also nach diesen Erkenntnissen eine modali-
tätenübergreifende, „rezeptiv-expressive“ diagnostische Einschätzung aufgrund 
von Überschneidungen bei den Anforderungen, die für das Verstehen und den 
Gebrauch mündlicher Sprache zu Kommunikationszwecken benötigt werden, 
treffender wäre, definiert die International Statistical Classification of Diseases and Re‑
lated Health Problems, Tenth Revision (ICD-10; World Health Organization [WHO], 
2005) Sprachstörungen jedoch auf der Basis der betroffenen Modalität und erlaubt 
eine entsprechende Einordnung. Dementsprechend erscheint es sinnvoll, dass die 
CELF‑5 eine analoge Diagnostik ermöglicht, weshalb entschieden wurde, die Indi-
zes für Sprachverständnis und Sprachproduktion beizubehalten. 

Indexwerte für Sprachinhalt, Sprachstruktur und Sprachgedächtnis
Die Indizes für Sprachinhalt, Sprachstruktur und Sprachgedächtnis basieren auf einer in-
haltlichen Gruppierung der verschiedenen Untertests der CELF‑5. In den frühen Phasen 
der Entwicklung der US-amerikanischen Originalversion des Testverfahrens wurden 
die Untertests auf Basis der Indexwerte der Vorgängerversion CELF-4, einer Analyse 
der Untertests der CELF‑5 sowie der klinischen Einschätzung der Testautoren so grup-
piert, dass sie einen Indexwert mit vorwiegend semantischem Inhalt, einen Indexwert 
mit vorwiegend morphologischem und syntaktischem Inhalt und einen Indexwert mit 
einer Interaktion aus Anforderungen an Semantik, Sprachstruktur und Gedächtnis bil-
deten. Die Gruppierungen wurden durch die Ergebnisse von Faktorenanalysen, die 
während der Erprobungs- und Normierungsphasen durchgeführt wurden, bestätigt. 

Die Fragebögen und Untertests der CELF‑5

Beobachtungsskala (BOS)
Alter: 6–16 Jahre

Ziel: Sammlung von Informationen zu den Fähigkeiten und Schwierigkeiten der Test-
person in den Bereichen Zuhören, Sprechen, Lesen und Schreiben im Kontext der Schu-
le und des häuslichen Umfelds. Die BOS soll dem Testleiter ermöglichen, Situationen 
oder Kontexte zu identifizieren, in denen reduzierte sprachliche Fähigkeiten deutlich 
werden, und darauf abgestimmte Förderstrategien und Interventionen zu entwickeln 
(z. B. das Erlernen bestimmter Lernstrategien).

Durchführung: Unterschiedliche Bezugspersonen der Testperson (z. B. Eltern, Lehr-
kräfte) sowie ggf. die Testperson selbst füllen einen Fragebogen aus, der Informatio-
nen zu den Schwierigkeiten der Testperson in den Bereichen Zuhören, Sprechen, Le-
sen und Schreiben im Kontext schulischer Anforderungen und sonstiger Aktivitäten 
erfasst. Der Testleiter fasst die einzelnen Beurteilungen im Anschluss zusammen.

Hintergrund
Die BOS dient Eltern/Bezugspersonen, Lehrkräften und den betroffenen Kindern und 
Jugendlichen selbst als Werkzeug, um strukturierte Informationen über die Leistungs-
fähigkeit der Testperson im schulischen und häuslichen Kontext an den Therapeu-
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16 1. Anwendungsbereiche und Aufbau der CELF‑5

ten bzw. Diagnostiker weiterzugeben. Insbesondere die Testperson selbst bekommt 
so eine Gelegenheit, ihre alltäglichen Schwierigkeiten mitzuteilen. Der Testleiter kann 
die aus dem Fragebogen gewonnenen Informationen mit den Eltern oder anderen be-
teiligten Personen teilen und mit ihnen gemeinsam Strategien erarbeiten, durch die 
das Leistungspotenzial der Testperson erhöht werden kann.

Überblick
•	 Die BOS ermöglicht die Dokumentation der Schwierigkeiten einer Testperson, er-

folgreich zu kommunizieren, Anweisungen und Mitteilungen zu befolgen bzw. zu 
verstehen sowie Schriftsprache zu verwenden und zu erfassen.

•	 Die BOS erfasst Probleme im Hinblick auf sprachbezogene Leistungen im Unter-
richt und Alltag sowie Situationen oder Kontexte, in denen reduzierte sprachliche 
Fähigkeiten zutage treten.

•	 Die BOS kann vor, während oder nach einer standardisierten Testung eingesetzt 
werden.

Satzverständnis (SV)
Alter: 6–8 Jahre

Ziel: Erfassung des Verständnisses grammatikalischer (struktureller) Regeln auf 
Satzebene.

Durchführung: Nachdem die Testperson einen mündlich präsentierten Stimulus-
satz gehört hat, deutet sie auf dasjenige von vier Bildern, das den Satz am besten 
repräsentiert.

Hintergrund
Das Verständnis syntaktischer Strukturen ist bei Vorliegen einer Sprachstörung häufig 
erschwert. Probleme treten insbesondere bei der Verarbeitung und Interpretation syn-
taktisch komplexerer gesprochener Sätze (z. B. bei Satzverschränkungen, Einschüben, 
Topikalisierung …) sowie bei einer hohen Anzahl an Propositionen (hohe Ideendich-
te) auf (Owens, 2008). Obwohl Betroffene die Wörter in gesprochenen Sätzen oftmals 
dem Anschein nach einzeln erfassen und interpretieren können, begreifen sie den Zu-
sammenhang der Wörter in den Sätzen untereinander nicht. Dies betrifft offenbar be-
sonders gesprochene Sätze mit subordinierten Nebensätzen und Relativsätzen (Deevy 
& Leonard, 2004; Friedmann & Novogrodsky, 2007; Hoffman & Gillam, 2004; Johnson, 
de Villiers & Seymour, 2005; Rice, 2003).

Überblick
•	 Satzverständnis enthält 25 Items.
•	 Normwerte sind für den Altersbereich 6–8 Jahre verfügbar. Obwohl für ältere 

Kinder und Jugendliche keine Normwerte vorliegen, kann der Untertest zur Ge-
winnung deskriptiver Informationen dennoch auch mit Testpersonen ab 9 Jahren 
durchgeführt werden, die bezüglich ihrer Sprachentwicklung einen unter ihrem 
Altersniveau liegenden Entwicklungsstand aufzuweisen scheinen. Die Berechnung 
von normbasierten Wertpunkten ist in diesem Fall jedoch nicht möglich.
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171. Anwendungsbereiche und Aufbau der CELF‑5

•	 Dieser Untertest muss durchgeführt werden, um im Altersbereich 6–8 Jahre den 
Wert der Allgemeinen Sprachskala sowie die Indizes für Sprachverständnis und Sprach‑
struktur ableiten zu können.

Konzepte Erfassen (KE)
Alter: 6–8 Jahre

Ziel: Erfassung der Fähigkeit, grundlegende Konzepte (z. B. in der Mitte, anders, vie‑
le) zu verstehen. Einige Konzepte erfordern ein Verständnis für logische Operationen 
oder Konjunktionen, wie z. B. und, entweder … oder, und alle bis auf einen.

Durchführung: Nachdem die Testperson eine mündlich präsentierte Anweisung ge-
hört hat, deutet sie aus einer Auswahl bildhafter Objekte auf dasjenige bzw. diejeni-
gen, die das betreffende Konzept am besten repräsentieren. 

Hintergrund
Jüngere Kinder mit einer Sprachstörung haben häufig Schwierigkeiten mit dem Ver-
ständnis grundlegender Konzepte, die in gesprochener und geschriebener Sprache 
vorkommen (Brassard & Boehm, 2007). Diese Schwierigkeiten können bei einer Viel-
zahl schulischer und sprachlicher Aufgaben zutage treten und sich beispielsweise in 
einer verzögerten Entwicklung in den folgenden Bereichen äußern:

•	 Erwerb und Interpretation von Konzepten, die Mengen oder räumliche/zeitliche 
Beziehungen ausdrücken,

•	 Klassifizierung von Objekten, Worten, Ideen etc.,
•	 Verständnis für und Bildung von Reihenfolgen,
•	 Lernen von konditionalen Zusammenhängen.

Überblick
•	 Konzepte Erfassen enthält 24 Items.
•	 Als visuelle Stimuli wurden vertraute Objekte gewählt (Ball, Haus, Apfel, Sonne, 

Blume), die durch ihre Symmetrie keine Orientierung nach links oder rechts oder 
hin zu einer Bewegung zeigen. Diese Objekte ersetzen ein Auto, einen Fisch und 
einen Schuh aus der US-amerikanischen Vorgängerversion, die eine Rechts-Links-
Positionierung bzw. eine Bewegungsorientierung aufwiesen, was bei einigen Test-
personen zu Verwirrung bei der Reihenfolgebestimmung der Objekte führte.

•	 Normwerte sind für den Altersbereich 6–8 Jahre verfügbar. Obwohl für ältere 
Kinder und Jugendliche keine Normwerte vorliegen, kann der Untertest zur Ge-
winnung deskriptiver Informationen dennoch auch mit Testpersonen ab 9 Jahren 
durchgeführt werden, die bezüglich ihrer Sprachentwicklung einen unter ihrem 
Altersniveau liegenden Entwicklungsstand aufzuweisen scheinen. Die Berechnung 
von normbasierten Wertpunkten ist in diesem Fall jedoch nicht möglich.

•	 Dieser Untertest muss durchgeführt werden, um im Altersbereich 6–8 Jahre den 
Index für Sprachinhalt ableiten zu können.
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18 1. Anwendungsbereiche und Aufbau der CELF‑5

Wortstruktur (WS)
Alter: 6–8 Jahre

Ziel: Erfassung der Kenntnisse deutscher Morphologieregeln.

Durchführung: Die Testperson vervollständigt mündlich dargebotene, unvollständi-
ge Sätze mithilfe visueller Stimuli.

Hintergrund
Personen mit Sprachstörungen können Schwierigkeiten bei der Anwendung von 
Wortstrukturregeln haben (Owens, 2010). Dabei zeigen sich u. a. Probleme bei der 
morphologischen Unterscheidung von Numerus, Kasus, Tempus und Komparation.

Überblick
•	 Wortstruktur enthält 33 Items. 
•	 Normwerte sind für den Altersbereich 6–8 Jahre verfügbar. Obwohl für ältere Kin-

der und Jugendliche keine Normwerte vorliegen, kann der Untertest zur Gewin-
nung deskriptiver Informationen zu grammatikalischen Kenntnissen dennoch auch 
mit Testpersonen ab 9 Jahren durchgeführt werden, die bezüglich ihrer Sprachent-
wicklung einen unter ihrem Altersniveau liegenden Entwicklungsstand aufzuwei-
sen scheinen. Die Berechnung von normbasierten Wertpunkten ist in diesem Fall 
jedoch nicht möglich.

•	 Dieser Untertest muss durchgeführt werden, um im Altersbereich 6–8 Jahre den 
Wert der Allgemeinen Sprachskala sowie die Indizes für Sprachproduktion und Sprach‑
struktur ableiten zu können.

Wortbedeutung (WB)
Alter: 6–16 Jahre

Ziel: Erfassung der Fähigkeit, Beziehungen zwischen semantisch assoziierten Wörtern 
zu erkennen.

Durchführung: Die Testperson wählt aus drei oder vier visuell und/oder mündlich 
dargebotenen Wörtern die beiden Bilder oder Wörter aus, die am besten zusammen-
passen. Bei den ersten Items werden ergänzend zur mündlichen Wortdarbietung pas-
sende Bilder vorgelegt; die folgenden Items werden rein mündlich dargeboten. Test-
personen ab 11 Jahren beginnen direkt bei den mündlich präsentierten Items; ihnen 
werden nur bei Anwendung der Umkehrregel die Bilditems gezeigt.

Hintergrund
Einige Kinder und Jugendliche zeigen ein reduziertes Verständnis für Beziehungen 
zwischen Wörtern und den semantischen Kategorien, in die sich diese Wörter ein-
ordnen lassen (Honig, Diamond, Gutlohn & Mahler, 2000). Hierdurch können sowohl 
beim Sprachverständnis als auch bei der Sprachproduktion Schwierigkeiten entste-
hen. Die Fähigkeit, Assoziationen zwischen Wörtern zu verstehen, hängt davon ab, ob 
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191. Anwendungsbereiche und Aufbau der CELF‑5

die Dimensionen des Zusammenhangs zwischen den Wörtern richtig erkannt werden, 
z. B. ob die Wörter Antonyme oder Synonyme sind, einen Teil-Ganzes-Zusammen-
hang aufweisen oder in einer räumlichen oder zeitlichen Beziehung stehen. 

Überblick
•	 Wortbedeutung enthält 40 Items.
•	 Normwerte sind für alle Altersbereiche verfügbar.
•	 Dieser Untertest muss durchgeführt werden, um im Altersbereich 9–12 Jahre den 

Wert der Allgemeinen Sprachskala sowie für alle Altersbereiche die Indizes für Sprach‑
verständnis und Sprachinhalt ableiten zu können.

Anweisungen Befolgen (AB)
Alter: 6–16 Jahre

Ziel: Erfassung der Fähigkeit, (a) mündliche Anweisungen von zunehmender Länge 
und Komplexität zu interpretieren, sich zu merken und zu befolgen; und (b) sich an 
die Bezeichnungen, Eigenschaften und Reihenfolge von Objekten zu erinnern.

Durchführung: Die Testperson deutet aus einer Auswahl von Antwortalternativen auf 
die Formen (Kreis, Viereck, Dreieck und X), die den mündlich dargebotenen Anwei-
sungen entsprechen.

Hintergrund
Eine verminderte Fähigkeit, Anweisungen in der Schule und in anderen Alltagssitua-
tionen zu befolgen, ist ein Indikator für eine mögliche zugrunde liegende Sprachstö-
rung (Tomblinson, 1999). Solche Defizite können sich bei einer Vielzahl bildungs- und 
sprachbezogener Aufgaben zeigen, zum Beispiel in den folgenden Bereichen:

•	 Sequenzierung – Verständnis sequenzieller Instruktionen bzw. Erledigen von Auf-
gaben in einer bestimmten Reihenfolge,

•	 zeitliche Zusammenhänge – Interpretation und Berücksichtigung zeitlicher Sequen-
zen oder Reihenfolgen von erforderlichen Handlungsschritten einer Anweisung, 

•	 konditionale Zusammenhänge – Interpretation und Befolgen von Bedingungen, die 
in einer Anweisung enthalten sind.

Überblick
•	 Anweisungen Befolgen enthält 32 Items.
•	 Im Vergleich zum Untertest Konzepte Erfassen wird bei Anweisungen Befolgen keine 

Diskriminationsfähigkeit bezüglich verschiedener Farben vorausgesetzt, da aus-
schließlich schwarze und weiße Figuren verwendet werden.

•	 Normwerte sind für alle Altersbereiche verfügbar.
•	 Dieser Untertest muss durchgeführt werden, um im Altersbereich 6–12 Jahre den In‑

dex für Sprachverständnis, für den Altersbereich 6–8 Jahre den Index für Sprachinhalt so-
wie für den Altersbereich 9–16 Jahre den Index für Sprachgedächtnis ableiten zu können.
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Sätze Formulieren (SF)
Alter: 6–16 Jahre

Ziel: Erfassung der Fähigkeit, semantisch und grammatikalisch korrekte Sätze von 
zunehmender Länge und Komplexität unter gegebenen semantischen, syntaktischen 
und pragmatischen Bedingungen zu formulieren.

Durchführung: Die Testperson formuliert unter Verwendung eines oder mehrerer 
mündlich präsentierter Stimuluswörter und Bezug nehmend auf ein Stimulusbild ei-
nen Satz.

Hintergrund
Testpersonen mit Sprachstörungen haben häufig Schwierigkeiten bei der Formulie-
rung von Satzkonstruktionen mit Adverbialsätzen, eingebetteten Sätzen, mehreren 
Haupt- und Nebensätzen sowie Relativsätzen (Nippold, Schwarz & Undlin, 1992).

Überblick
•	 Sätze Formulieren enthält 24 Items. 
•	 Die Items werden anders als bei den anderen Untertests mit 2, 1 oder 0 Punkten 

bewertet, um eine feinere Bewertung unter Berücksichtigung der Korrektheit von 
Syntax, Semantik und Pragmatik zu ermöglichen. Die Bewertungsregeln mit Bei-
spielen sind dem Durchführungsmanual zu entnehmen. 

•	 Normwerte sind für alle Altersbereiche verfügbar.
•	 Dieser Untertest muss durchgeführt werden, um für alle Altersbereiche den Wert 

für die Allgemeine Sprachskala sowie den Index für Sprachproduktion berechnen zu 
können. Für den Altersbereich 6–8 Jahre muss er zudem durchgeführt werden, um 
den Index für Sprachstruktur ableiten zu können. Im Altersbereich 9–16 Jahre wird er 
für den Index für Sprachgedächtnis benötigt.

Sätze Nachsprechen (SN)
Alter: 6–16 Jahre

Ziel: Erfassung der Fähigkeit der Testperson, sich Sätze von zunehmender Länge, In-
haltsdichte und syntaktischer Komplexität zu merken und sie zu wiederholen.

Durchführung: Die Testperson wiederholt mündlich dargebotene Sätze.

Hintergrund
Personen mit Sprachstörungen haben häufig Schwierigkeiten, sich mündlich darge-
botene Informationen zu merken (Bernstein, 1986; Nippold, 1985; Spector, 1990). Das 
Ausmaß dieser Schwierigkeiten steht in Relation zu struktureller Komplexität, Wort-
länge und Inhaltsdichte der zu erinnernden Informationen. So kann es Personen mit 
einer Sprachstörung beispielsweise schwerfallen, sich Inhalte zu merken, die durch 
eine Passivstruktur oder in komplexen Sätzen ausgedrückt werden. 
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Bei Kindern werden Defizite beim Nachsprechen von Sätzen als ein potenzieller Hin-
weis auf sprachliche Beeinträchtigungen betrachtet (Menyuk, 1964). Beim wortwörtli-
chen Wiederholen von Sätzen scheinen sowohl die linguistischen Kenntnisse als auch 
das phonologische Arbeitsgedächtnis beansprucht zu werden (Menyuk & Looney, 
1972). Seit den 1960-er Jahren werden Aufgaben zum Nachsprechen von Sätzen als 
Mittel zur Unterscheidung zwischen unauffälliger und beeinträchtigter Sprachent-
wicklung bei Kindern herangezogen (Chiat, 2001; Chiat & Roy, 2008; Conti-Ramsden, 
Botting & Faragher, 2001; Devescovi & Caselli, 2007; Menyuk, 1964; Riches, 2012).

Andere Untersuchungen haben gezeigt, dass die Imitationssprache von Kindern ihrer 
Spontansprache hinsichtlich ihres Inhaltes und ihrer Struktur grundlegend entspricht 
(Brown & Bellugi, 1964; Ervin, 1964; Slobin & Welsh, 1973). Nach Erkenntnissen von 
Slobin und Welsh (1973) übertragen Kinder Sätze in ihr eigenes Sprachsystem und 
wiederholen die Sätze dann, indem sie ihre eigenen Sprachregeln anwenden. In jedem 
Fall können jedoch durch Nachsprechen nur dann Rückschlüsse auf das Sprachsy-
stem eines Kindes gezogen werden, wenn die Stimulussätze lang genug sind, um das 
Arbeitsgedächtnis ausreichend zu beanspruchen. Ein Kind ist in der Lage, jeden Satz 
fehlerfrei zu wiederholen, der bezüglich seiner Länge innerhalb der eigenen Gedächt-
niskapazität liegt (Slobin & Welsh, 1973). Eine Studie von Eadie, Fey, Douglas und 
Parsons (2002) zeigte, dass eine Stichprobe aus Kindern mit sprachlichen Beeinträch-
tigungen im Untertest „Sentences“ der Wechsler Preschool and Primary Scale of Intel-
ligence – Revised (WPPSI-R; Wechsler, 1989), bei dem ebenfalls Sätze nachgesprochen 
werden sollen, signifikant niedrigere Rohwertsummen erreichte als eine Stichprobe 
von Kindern mit typischer Sprachentwicklung, wobei der MLU-Wert (Mean Length of 
Utterance) zwischen den beiden Gruppen aus Gründen der Vergleichbarkeit gematcht 
wurde. Bernstein Ratner (2000) schrieb hierzu auch: 

„[there is] general agreement by researchers working over the past 30 years 
that sentences constructed at a level slightly above that observed in the 
child’s spontaneous speech are regularized in ways that reflect both the 
child’s extraction of form and meaning and the child’s productive linguistic 
capacity (p. 293).”*

Jüngere Forschungsergebnisse zeigen, dass die Genauigkeit bei der Wiederholung 
von Sätzen auch von zusätzlichen Faktoren beeinflusst wird, unter anderem von der 
Konstruktion von Komplementsätzen, der Arbeitsgedächtniskapazität und von Bi-
lingualität. Komplementsätze ergeben sich grammatikalisch aus der Notwendigkeit, 
bestimmte Verben durch weitere Angaben zu ergänzen, z. B. „Ich sehe, dass …“ (häu-
fig auf diese Weise verwendetes Verb) oder „Ich höre, dass  …“ (seltener auf diese 
Weise verwendetes Verb). Eine Studie zeigte, dass Vorschulkindern die Wiederholung 
von Sätzen mit weniger Fehlern gelang, wenn Verben darin vorkamen, die häufig in 
Kombination mit einem Komplementsatz verwendet werden, im Vergleich zu Verben, 
die selten auf diese Weise verwendet werden. Dieses Resultat zeigte sich unabhängig 
davon, ob es sich um einen finiten oder infiniten Komplementsatz handelte (Kidd, 

*	 Forscher, die sich über die vergangenen 30 Jahre hinweg mit dem Thema beschäftigt haben, sind sich im Allgemeinen darü-
ber einig, dass Satzkonstruktionen, deren Komplexität leicht über dem kindlichen Spontansprachniveau liegt, in einer Weise 
(über-)reguliert werden, die sowohl der kindlichen Fähigkeit zur Verarbeitung von Form und Bedeutung als auch seinen 
spontansprachlichen Fähigkeiten entspricht (S. 293). (Übers. v. Verf.)
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Lieven & Tomasello, 2005). Dies untermauerte eine Hypothese von Tomasello (2003), 
nach der beim Erwerb grammatikalischen Wissens der Fokus auf häufig vorkommen-
den lexikalischen Einheiten liegt.

Die Einflüsse von Arbeitsgedächtnis und Verarbeitungsgeschwindigkeit auf die Ge-
nauigkeit von nachgesprochenen Sätzen finden sich in Arbeiten von Alloway und 
Gathercole (2005) sowie Poll et al. (2013) bestätigt. Auch Bilingualität kann die Ge-
nauigkeit beim Nachsprechen von Sätzen beeinflussen. Komeili und Marshall (2013) 
zeigten, dass acht bilinguale Kinder eine höhere Anzahl von Ersetzungen und Hin-
zufügungen von Funktionswörtern (Synsemantika) im Vergleich mit Inhaltswörtern 
(Autosemantika) vornahmen und ihnen mehr Fehler unterliefen als einer Gruppe mo-
nolingualer Gleichaltriger. Wurde jedoch ein Wert, der den passiven Wortschatz der 
Kinder repräsentierte, bei der Analyse berücksichtigt, waren keine signifikanten Un-
terschiede zwischen monolingualen und bilingualen Kindern zu beobachten. 

Überblick
•	 Sätze Nachsprechen enthält 26 Items.
•	 Die Items werden anders als bei den anderen Untertests mit 3, 2, 1 oder 0 Punkten 

bewertet. Dadurch können auch Testpersonen, die Sätze mit einigen Abweichungen 
vom Stimulussatz wiederholen, zumindest 1 Punkt für ihre Antwort erhalten.

•	 Ein Großteil der Sätze bezieht sich auf alltägliche Situationen in der Schule und zu 
Hause, sodass ihr Inhalt auf Testpersonen mit unterschiedlichen sozialen und kul-
turellen Hintergründen vertraut wirkt.

•	 Normwerte sind für alle Altersbereiche verfügbar.
•	 Dieser Untertest muss durchgeführt werden, um für alle Altersbereiche den Wert 

für die Allgemeine Sprachskala und die Indizes für Sprachproduktion sowie für Sprach‑
struktur (6–8 Jahre) bzw. Sprachgedächtnis (9–16 Jahre) berechnen zu können. 

Textverarbeitung (TV)
Alter: 6–16 Jahre

Ziel: Erfassung der Fähigkeit der Testperson, im Rahmen eines kurzen Textes darge-
botene Fakten abzurufen und abgeleitete Informationen zu interpretieren.

Durchführung: Die Testperson beantwortet Fragen zu mündlich dargebotenen, kur-
zen Geschichten. 

Hintergrund
Norbury & Bishop (2002) schließen aus ihren Forschungsergebnissen, dass „… com-
prehension aids recall by enabling the listener to build a more stable mental repre-
sentation of the story“.* Aus diesem Grund kann eine Person mit einer Sprachstörung 
Schwierigkeiten damit haben, sich an Fakten und Details zu erinnern, die in mündlich 
dargebotenen Texten enthalten sind, und diese Informationen zur Identifikation von 

*	 Verständnis die Erinnerung unterstützt, da es dem Zuhörer ermöglicht, eine stabilere mentale Repräsentation der Geschichte 
aufzubauen. (Übers. v. Verf.)
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Ursache-Wirkung-Zusammenhängen zu nutzen sowie Schlussfolgerungen und An-
nahmen abzuleiten. Ursache dieser Schwierigkeiten können Probleme in folgenden 
Bereichen sein:

•	 die Erinnerung an bedeutsame, vorhersehbare Elemente,
•	 das Verständnis längerer und syntaktisch komplexerer Sätze,
•	 das Erkennen und Interpretieren semantischer Zusammenhänge, die durch einzel-

ne Wörter, Satzteile oder Sätze ausgedrückt werden.

Weitere Forschungsergebnisse hierzu und eine umfassende Beschreibung von Schwie-
rigkeiten im Zusammenhang mit der Interpretation und Erinnerung von Textabschnit-
ten und Geschichten sind u. a. bei Dodwell und Bavin (2008), McInnes, Humphries, 
Hogg-Johnson und Tannock (2003) sowie Wiig und Semel (1984) zu finden. 

Überblick
•	 Textverarbeitung enthält für die Altersgruppen 6 Jahre, 7–8 Jahre, 9–10 Jahre, 11–12 

Jahre, 13–14 Jahre und 15–16 Jahre jeweils eigene altersgerechte Geschichten.
•	 Pro Altersgruppe werden 3–4 Geschichten vorgelesen, zu denen jeweils 4–8 Fragen 

gestellt werden.
•	 Die Fragen zu den Geschichten zielen auf verschiedene inhaltliche Bereiche ab: 

Hauptaussage, Details, Reihenfolge, Schlussfolgern, Annahmen treffen und sozi-
aler Kontext. Einige Items beziehen sich auf mehrere dieser inhaltlichen Bereiche.

•	 Normwerte sind für alle Altersgruppen verfügbar.
•	 Dieser Untertest muss durchgeführt werden, um für den Altersbereich 13–16 Jahre 

den Wert für die Allgemeine Sprachskala und den Index für Sprachverständnis berech-
nen zu können. Für den Altersbereich 9–16 Jahre muss er durchgeführt werden, um 
den Index für Sprachinhalt ableiten zu können.

Wortdefinitionen (WD)
Alter: 9–16 Jahre

Ziel: Erfassung der Fähigkeit der Testperson, Wörter zu definieren, indem Merkmale 
der Wörter und ihre Beziehung zu anderen Wörtern beschrieben werden.

Durchführung: Die Testperson definiert ein Wort, das vom Testleiter zunächst vorgelesen 
und anschließend in einem mündlich dargebotenen Satz beispielhaft verwendet wird.

Hintergrund
Viele Personen mit einer Sprachstörung haben Schwierigkeiten mit Semantik im All-
gemeinen, der Bedeutung einzelner Wörter und den Regeln, mit denen Wörter zu 
bedeutungsvollen Satzteilen und Sätzen kombiniert werden können (Nippold, 1998). 
Schwierigkeiten im Bereich der Semantik können sich auf verschiedene Weise äußern, 
unter anderem durch einen reduzierten Wortschatz, begrenzte semantische Kategori-
en, Defizite beim Wortabruf, schwach ausgebildete Fähigkeiten zur Wortassoziation 
sowie durch Probleme mit bildhafter Sprache – Metaphern, Humor und Redewendun-
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gen eingeschlossen. Die Fähigkeiten, die mit dem Untertest gemessen werden sollen, 
umfassen das Verständnis und die Verwendung von Wörtern als Konzepte mit hoher 
Allgemeingültigkeit anstatt in einer eingegrenzten, konkreten und kontextabhängigen 
Wortbedeutung.

Überblick
•	 Wortdefinitionen enthält 21 Items aus verschiedenen Kategorien: Gesellschaft/soziale 

Umwelt, Kultur/Literatur/Kunst, Wissenschaft/Natur und Begriffe/Fremdwörter.
•	 Normwerte sind für den Altersbereich 9–16 Jahre verfügbar.
•	 Dieser Untertest muss durchgeführt werden, um für den Altersbereich 9–12 Jahre 

den Index für Sprachinhalt berechnen zu können.

Sätze Zusammensetzen (SZ)
Alter: 9–16 Jahre

Ziel: Erfassung der Fähigkeit der Testperson, Wörter und Wortkombinationen zu syn-
taktisch und semantisch korrekten Sätzen zusammenzufügen.

Format: Die Testperson bildet zwei syntaktisch und semantisch korrekte Sätze aus 
Wörtern oder Wortkombinationen, die sowohl schriftlich als auch mündlich dargebo-
ten werden.

Hintergrund
Der theoretische Hintergrund des Untertests findet sich in den frühen Arbeiten von 
Chomsky (1957), in der fortlaufenden Forschung zur Generativen Transformations-
grammatik (Chomsky, 2005) sowie in der Literatur zu Versprechern und dem Gebrauch 
und Abruf von Satzgliedern (Bencini & Goldberg, 2000; Cameron-Faulkner, Lieven & 
Tomasello, 2003; Goldberg, 2009). Unter Transformationen versteht man Operationen, 
anhand derer die Tiefenstruktur eines Satzes (vereinfacht beschrieben: die Gesamt-
heit von allem, was ausgedrückt werden soll) in die Oberflächenstruktur (die äußere 
Struktur des Satzes) überführt wird. Bei einer Transformation wird beispielsweise die 
Position eines Satzgliedes innerhalb der Satzstruktur verändert; so wird das hat im De-
klarativsatz „Das Mädchen hat einen Ball“ an den Satzanfang verschoben, um einen 
Interrogativsatz zu bilden: „Hat das Mädchen einen Ball?“

Nach der Konstituentengrammatik oder Phrasenstrukturgrammatik lassen sich Sätze 
in kleinere Einheiten (Konstituenten) zerlegen. Ein Konstituent kann von der Länge 
eines Wortes bis zu der eines Satzteiles, in seltenen Fällen sogar eines ganzen Satzes, 
variieren. Die Gedächtnisforschung legt nahe, dass die Fähigkeit, Konstituenten zu 
gruppieren, für die Formulierung und den Abruf von Sätzen von wichtiger Bedeu-
tung ist. Darüber hinaus interpretieren auch Theorien zur Syntax Konstituenten als 
Teile der grundlegenden Struktur jedes Satzes (Bencini & Goldberg, 2000; Cameron-
Faulkner, Lieven & Tomasello, 2003; Chomsky, 2005; Goldberg, 2009). Der Sprechende 
formuliert demnach anstatt einzelner, konkreter Konstituenten zunächst einen allge-
meinen Satzrahmen und kombiniert anschließend die Konstituenten zu komplexeren 
Satzstrukturen. 
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Die Wörter und Wortkombinationen in Sätze Zusammensetzen sind Konstituenten mög-
licher Sätze. Viele der Konstituenten sind Nominal- oder Verbalphrasen, Konjunktio-
nen, Pronomen oder Präpositionen, die als eigenständige Einheiten angeordnet sind 
und von der Testperson zu vertrauten Satzstrukturen zusammengesetzt werden sollen. 
Die Testperson muss die notwendigen Operationen durchführen, um aus den Stimu-
luswörtern einen passenden Satz zu bilden. Anschließend müssen die Konstituenten 
in anderer Weise in einem ähnlichen, sich aber dennoch vom ersten Satz unterschei-
denden zweiten Satz zusammengeführt werden. Die vorgegebenen Kombinationen 
aus Stimuluswörtern dürfen nicht voneinander getrennt werden. Beide Sätze müssen 
syntaktisch und semantisch korrekt sein, sodass zulässige Antworten schnell erkannt 
und einfach bewertet werden können. Ist eine Testperson zur Formulierung nur eines 
bedeutsamen, grammatikalisch richtigen Satzes in der Lage oder wiederholt den Satz, 
den sie zuerst gebildet hat, deutet dies darauf hin, dass das syntaktische Wissen und 
die Fähigkeiten, die für die Bewältigung eines Fokuswechsels und für syntaktische 
Flexibilität benötigt werden, noch nicht angemessen entwickelt sind.

Überblick
•	 Sätze Zusammensetzen enthält 20 Items.
•	 Normwerte sind für den Altersbereich 9–16 Jahre verfügbar.
•	 Dieser Untertest muss durchgeführt werden, um für den Altersbereich 9–16 Jahre 

den Index für Sprachproduktion und für den Altersbereich 13–16 Jahre den Index für 
Sprachinhalt berechnen zu können.

Semantische Beziehungen (SB)
Alter: 9–16 Jahre

Ziel: Erfassung der Fähigkeit der Testperson, Sätze zu interpretieren, die (a) Verglei-
che vornehmen, (b) Angaben zu Ort oder Richtung machen, (c) zeitliche Beziehungen 
enthalten, (d) Informationen zu einer Reihenfolge enthalten, oder (e) im Passiv formu-
liert sind.

Durchführung: Nachdem die Testperson sich einen mündlich dargebotenen Stimu-
lussatz oder -text angehört hat, wählt sie aus vier schriftlich und optional mündlich 
präsentierten Antwortmöglichkeiten die beiden richtigen aus.

Hintergrund
Personen mit Sprachstörungen haben häufig Schwierigkeiten, semantische Zusam-
menhänge in einzelnen Sätzen oder längeren sprachlichen Einheiten zu erkennen und 
zu interpretieren (Owens, 2010). Diese Schwierigkeiten können sich darin äußern, dass 
Probleme bei der gleichzeitigen Analyse und Synthese wichtiger Wörter und Kon-
zepte bestehen, Defizite beim Aufbau innerer Bilder von Objekten oder Ereignissen, 
die verglichen werden oder in einem Zusammenhang stehen, zutage treten, Probleme 
beim Abspeichern und Abruf von Wortreihenfolgen in Satzteilen und Sätzen auftre-
ten, sowie eingeschränkte, starre oder irrelevante Wortassoziationen vorhanden sind.
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Überblick
•	 Semantische Beziehungen enthält 20 Items.
•	 Normwerte sind für den Altersbereich 9–16 Jahre verfügbar.
•	 Dieser Untertest muss durchgeführt werden, um für den Altersbereich 9–16 Jahre 

den Wert für die Allgemeine Sprachskala sowie den Index für Sprachverständnis berech-
nen zu können.

Pragmatisches Fähigkeitsprofil (PFP)
Alter: 6–16 Jahre

Ziel: Sammlung von Informationen zum Entwicklungsstand verbaler und nonverba-
ler sozialer Kommunikationsfähigkeiten.

Durchführung: Das Pragmatische Fähigkeitsprofil ist ein Fragebogen mit einer vierstu-
figen Likert-Skala, der die drei Bereiche Rituale und Konversation, Um Informationen 
bitten, auf diese reagieren und selbst Auskunft geben sowie Nonverbale Kommunikation ab-
deckt. Er wird vom Testleiter ausgefüllt, nachdem dieser die Gelegenheit hatte, die 
Testperson zu beobachten, wobei er, wenn nötig, auch ergänzende Informationen von 
der Testperson nahestehenden Personen wie den Eltern/Hauptbezugspersonen oder 
Lehrern einholen kann. 

Hintergrund
Personen mit einer Sprachstörung können aufgrund von spezifischen Sprachent-
wicklungsverzögerungen Schwierigkeiten haben, Kommunikationssituationen (z. B. 
sich vorstellen, verhandeln, jemanden an etwas erinnern) kontextgerecht zu meistern 
(Owens, 2013). Im Gegensatz dazu können manch andere Personen mit gut entwi-
ckelten sprachlichen Fähigkeiten in den Bereichen Syntax, Morphologie und Semantik 
diese Fähigkeiten nicht für eine erfolgreiche Kommunikation einsetzen, da ihnen die 
angemessenen sozialen Fertigkeiten fehlen. Andere wiederum sind von bestimmten 
Entwicklungsverzögerungen bezüglich ihrer nonverbalen Kommunikation betroffen, 
was ihre allgemeine Kommunikationsfähigkeit beeinträchtigt. Anhand des Fragebo-
gens können bestimmte Muster pragmatischer Defizite identifiziert werden, die die 
Fähigkeit, erfolgreich zu kommunizieren, negativ beeinflussen können. Häufig wir-
ken sich pragmatische Defizite auch nachteilig auf die Unterrichtsbeteiligung und die 
Leistungen im schulischen Kontext aus.

Überblick
•	 Das Pragmatische Fähigkeitsprofil ist ein Fragebogen mit 49 kommunikationsbezoge-

nen Verhaltensweisen, zu denen jeweils beurteilt werden soll, inwieweit diese von 
der Testperson auf kulturell angemessene Weise eingesetzt werden.

•	 Es wird empfohlen, Eltern/Bezugspersonen und Lehrkräfte ebenfalls zu befragen, 
um einen umfassenden Überblick über die pragmatische Entwicklung der Testper-
son zu erhalten. Eine oder mehrere Personen, die mit den sozialen Verhaltenswei-
sen und dem schulischen Interaktionsverhalten der Testperson vertraut sind (z. B. 
Elternteil/Bezugspersonen, Lehrkräfte, Therapeuten, Beratungskräfte), können den 
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Testleiter beim Ausfüllen des Pragmatischen Fähigkeitsprofils mit nützlichen Informa-
tionen unterstützen.

•	 Normwerte sind für alle Altersbereiche verfügbar.

Aktivitätencheckliste zur Pragmatik (ACP)
Alter: 6–16 Jahre

Ziel: Identifikation verbaler und nonverbaler Verhaltensweisen, die die Testperson in 
sozialen Interaktionen ausführt und die eine erfolgreiche Kommunikation im häus-
lichen und schulischen Umfeld beeinträchtigen können. Mithilfe der Checkliste und 
den zugehörigen Aktivitäten werden Gelegenheiten geschaffen, bei denen der Testlei-
ter die pragmatischen Verhaltensweisen der Testperson in lebensnahen Kommunika-
tionssituationen beobachten kann.

Durchführung: Die ACP gibt dem Testleiter eine Auswahl kurzer, interaktiver Aktivi-
täten an die Hand, in die er die Testperson während Pausen zwischen Untertests oder 
nach der standardisierten Testung verwickeln kann. Die Aktivitäten sind so struktu-
riert, dass sich dem Testleiter Gelegenheiten bieten, die funktionalen Kommunikati-
onsfähigkeiten der Testperson in authentischen Gesprächssituationen zu beobachten. 
Nachdem die Testung beendet ist und die Testperson den Raum verlassen hat, füllt der 
Testleiter eine Checkliste aus, die Abweichungen von nonverbalen (z. B. Blick, Gesten, 
Ausdruck, Körpersprache) und verbalen (z.  B. Art und Weise der Kommunikation, 
Relevanz, Quantität und Qualität der Gesprächsbeiträge) pragmatischen Fertigkeiten 
beschreibt. 

Hintergrund
Anhand bereits existierender standardisierter Tests, die die pragmatischen Fähigkei-
ten einer Person erfassen, lassen sich typischerweise die meta-pragmatischen Fähig-
keiten einer Testperson in hypothetischen Situationen untersuchen, wobei jedoch reale 
Interaktionen mit der Testperson nicht berücksichtigt werden. Viele junge Menschen 
mit Defiziten auf dem Gebiet der sozialen Sprachkompetenzen lernen zwar oberfläch-
lich, welche „Sozialen Codes“ befolgt werden sollten und sind folglich in der Lage, 
Testfragen zu sozialem Wissen richtig zu beantworten, was zu unauffälligen Tester-
gebnissen führt (Crooke, Hendrix & Rachman, 2007; Winner, 2007). Denselben jungen 
Menschen gelingt es jedoch eventuell nicht, sich in alltäglichen sozialen Interaktionen 
mit Erwachsenen und Gleichaltrigen angemessen zu verhalten und sich erfolgreich in 
schulische Aktivitäten einzubringen (z. B. durch eine Bitte um Hilfe, weitere Informa-
tionen oder Erklärungen), da ihnen die praktischen Fertigkeiten hierfür fehlen. Ein au-
thentisches Untersuchungssetting mit realen Aktivitäten, wie es die ACP ermöglicht, 
bildet die tatsächlichen pragmatischen Fähigkeiten einer Testperson ab, anhand derer 
sie in ihrer Umwelt mit anderen interagiert.

Überblick
•	 Die ACP schafft Gelegenheiten, die Kommunikationskompetenzen einer Testper-

son auf authentische Weise zu untersuchen, sodass die auf diese Weise gewonnenen 
Informationen für die Interventionsplanung genutzt werden können.

ANSIC
HT



28 1. Anwendungsbereiche und Aufbau der CELF‑5

•	 Einschätzungen, die mithilfe der ACP getroffen werden, können mit Informationen 
von Eltern/Bezugspersonen und Lehrkräften abgeglichen werden, um ein noch um-
fassenderes Bild des Kommunikationsverhaltens einer Testperson zu erhalten.

•	 Das Ergebnis der ACP kann anhand eines für alle Altersgruppen gültigen Cut-Off-
Wertes eingeordnet werden, der auf Grundlage von in den USA erhobenen Da-
ten berechnet wurde. Weitere Informationen dazu finden sich in Kapitel 2 dieses 
Manuals.
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