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Meilensteine in Entwicklung 24 Mt.

Ich spiele «so als ob». 

Ich reihe Spielhandlungen 
aneinander und erkenne 
die Abfolge in 
Bilderbüchern.

Ich habe entdeckt, wozu 
Sprache da ist.

Ich lerne und verstehe 
viele Wörter und reihe 
sie aneinander. Ich stelle 
echte Fragen. 

Ich erkenne mich. 

Deshalb sage ich «NEIN»
und nehme meinen 
Namen und das «ICH» zu 
mir.
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Repräsentation 
& 

Kommunikation

Sprachliche Meilensteine ab 24 Mt.

Sprachproduktion
«Papa da» vs. «Papa wo?»

Spracherwerbsstrategien
Zeigen & Referentieller Blick

Nachfragen/Repair

Sprachverstehen
«Gib Gabel» vs. «Such Gabel»
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Begrifflichkeiten und Prävalenz

Late Talker

Spracherwerbs-
störungen

� 1 Bereich > 1.5 STD
� Nicht spezifisch
� Multikausal
� 6 – 8% aller Kinder

Sprachlich 
auffällig

� Tiefere Werte
� Keine 

Störung

Late
Bloomer

� Langsamer    
Start

� Keine 
Auffälligkeit

24 
Mt.

36
Mt.

� Elternfragebögen
� Variabilität
� Heterogene Gruppe

� IQ Normbereich
� 50-Wort-Kriterium
� keine Wortkombinationen
� 10 – 15 % aller Kinder
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Entwicklungsverläufe 24 – 36 Mt.

Late Talker

Spracherwerbs-
störungen

Sprachlich 
auffällig

Late
Bloomer

Keine 
Late Talker

24 
Mt.

36
Mt.

1/31/31/3?
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Weiterer Verlauf von SES

Spracherwerbstörungen 
insbesondere mit SV-Defiziten

Psychosoziale Belastungen 
(BEITCHMAN et al. 1996, CATTS et al. 2002, JOHNSON et al. 1999, 
RIßLING et al. 2016, SNOWLING et al. 2006)

� Sprache/Literacy
� Lernen/Kognition
� Aufmerksamkeit
� Emotionen
� Verhalten

Umfeld
(LIMM & VON SUCHODOLETZ, 1998, RIßLING et al. 2016, SCHAUNIG et al. 
2004)

� Körperliche Belastungen
� Stress, Depression
� Enttäuschung, Aggression
� Familiäre Konflikte
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Prädiktoren, Schutz-/Risikofaktoren

� Symbolspiel & 
Referentielle 
Kommunikation (LILLARD et al. 
2013, LISZKOWSKI 2015, ZOLLINGER 1987)

� Gesten imitieren 
prädiktiv (DOHMEN, BISHOP, SHULA & 
PENNY 2016)

� Wortverständnis 
prädiktiv (SACHSE & VON SUCHODOLETZ

2013; BUSCHMANN &NEUBAUER 2012)

� Wortproduktion? (THAL, 
TOBIAS & MORRISON 1991 vs. GEISSMANN et al. 2013)

�

� Familiäre Disposition 
(TOMBLIN et al. 1997b) 

� Sozioökonomische 
Faktoren (RESCORLA 2011)

� Sensitivität & 
Responsivität Eltern 
(HUDSON et al. 2014)

� Risikoketten (Amorosa & 
Noterdaeme 2003)
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Spiel und Individuation

Wie spielt Kind, Bilderbücher? 
Wie bezeichnet es sich? 

sprunghaft, exklusiv, keinen Namen

Sprachverstehen

Kann es Wörter Bildern zuordnen, 
Gegenstände geben/holen? 

fehlende Reaktion, Orientierung an 
Gestik, Ja-Sage-Strategie

Spracherwerbsstrategien

Geben/Zeigen, Triangulärer Blick?
Nachfragen, Wiederholen? 

aktiv/passiv

Produktion

Kommunikativ und repräsentativ? 

«Brumbrum! Nein!, Mama wo? Papi nei! 
Nochmal! Baby essen!»

Kriterien Ebene Kind 24 Mt.
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Disposition

Familiäre Schwierigkeiten mit Sprache 

LRS in Familie

Schutz- und Risikofaktoren
Bindung, Regulation, Interaktion

Belastungserleben, Lebenssituation 

Sorge um Entwicklung

Subjektive Aussagen

Leidensdruck Eltern & Kind

Ihre Beobachtung 

«Was tut ihr Kind, wenn es etwas nicht 
versteht?»
Eltern müssen häufig Sätze wiederholen 
«Schau mal/Hör mal!»

Hinweise Ebene Familie
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Fazit: Ein 2-jähriges Kind mit …

… wenigen Wörtern aber symbolischen Handlungen, „NEIN!“, 
gutem Sprachverständnis und Strategien 

¾ Keine Logopädische Therapie
Möglicherweise: watchfull waiting – Elternberatung 

… Schwierigkeiten im Spiel, Sprachverstehen, sozialer 
Interaktion, Vermeidungs-Strategien, Sorge der Eltern

¾ Logopädische Abklärung/Therapie
Kein watchfull waiting – keine isolierte Elternberatung
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Möglichkeiten für Fachpersonen

Sorgen ernst nehmen/schildern, ev. Angebote machen:

• Kinderärzt*innen 
• Berufsverband www.logopaedie.ch 
• Logopädische Abklärungsstelle des Kantons wenden und sich 

beraten lassen (z.B. Erstberatung im Kt. ZH)
• Logopädische Praxen im Frühbereich
• Zusammenfassung Late Talker – Late Bloomer und Flyer «Wie 

mein Kind die Sprache entdeckt» www.kinder.ch/infos-fuer-
eltern/
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Wirksamkeit von Sprachtherapie

Unser Pilotprojekt im Frühbereich (2019-2020)

«W-EST - Wirksamkeit der Entwicklungspsychologischen 
Sprachtherapie»

Weitere Informationen finden Sie auf unserer Website:
www.shlr.ch/shlr/forschung-entwicklung/projekte/laufende-projekte/
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Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit!
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