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1 Einleitung 

„Schreiben und Malen sind nicht getrennte Künste, ihr Anfang war ein und 

derselbe“ (Sung-Lien im 14.Jhd. über die Schrift) (Kuckenburg, 2015). In den Au-

gen der westlichen Kultur haben chinesische Zeichen bis heute eine bildhafte, 

fast malerische Komponente. Ein Teil dieser Zeichen entspringt aus Piktogram-

men und weist einen ikonographischen Charakter auf. Damit unterscheidet sich 

dieser Teil der chinesischen Schrift grundsätzlich von unserem alphabetischen 

System, das auf reiner Phonetisierung basiert. 

Die Schrift ist heutzutage allgegenwärtig und ein zentraler Bestandteil unse-

rer Gesellschaft. Gleichzeitig ist die Legasthenie, auch als Lese-Rechtschreib-

störung (LRS) bekannt, eine der am häufigsten diagnostizierten Entwicklungs-

störungen (Schulte-Körne und Remschmidt, 2003). Betroffene hiervon haben 

große Schwierigkeiten, Wörter zu lesen und zu schreiben. Hinsichtlich der Ursa-

chen werden verschiedene Theorien diskutiert. Interessanterweise deuten ei-

nige Studien darauf hin, dass verschiedene Schriften auf unterschiedliche kog-

nitive Fähigkeiten angewiesen sind (Verhoeven et al., 2019). Im Folgenden wer-

den die alphabetische und chinesische Schrift gegenübergestellt, die kognitiven 

Anforderungen an die Schriften und die Unterschiede der Schriften in Bezug zur 

Legasthenie erörtert, um der Frage nachzugehen: Können Kinder mit Legasthe-

nie in der alphabetischen Schrift eine logographische Schrift besser erlernen? 

Teile der hier vorliegenden Arbeit wurden bereits im Rahmen einer größeren 

Studie publiziert (Kuester-Gruber et al., 2023, Trauzettel-Klosinski et al., 2024).   

1.1 Unterschiede zwischen der alphabetischen und chinesi-

schen Schrift 

Schon vor 18 000 Jahren wurde Wissen zunächst mittels Höhlenmale-

reien, d.h. Bildern und Symbolen, vermittelt (Kuckenburg, 2015). Im antiken 

Ägypten entstanden Hieroglyphen, die neben Ideogrammen auch schon Laut-

zeichen beinhalteten (Kuckenburg, 2015). Vor ca. 5000 Jahren entwickelten 

sich dann die Keilschriften, die je nach Land und Sprache silbenhafte bis alpha-

betische Strukturen aufwiesen (Haarmann, 2017). Der Vorteil eines Übergangs, 
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von der Bedeutung eines Bildes hin zu einer kodierenden Schriftweise, ist der 

Zugewinn an Effektivität (Perfetti und Harris, 2013). Anstatt die Bedeutung sehr 

vieler Zeichen memorieren zu müssen, reichen ein paar wenige Zeichen in 

Laut- oder Silbenform aus, um effektiv kommunizieren zu können (Perfetti und 

Harris, 2013). 

1.1.1 Das alphabetische Schriftsystem 

Das in unserer Kultur genutzte Alphabet hat seine Ursprünge im phönizi-

schen Schriftsystem (Haarmann, 2017). Daraus entstand das griechische Alp-

habet, aus dem wiederum das lateinische Alphabet hervorging, das als Basis-

schrift u.a. für das Deutsche dient (Haarmann, 2017). Aufgrund phonologischer 

und morphologischer Merkmale in den Sprachen, haben sich die alphabeti-

schen Schriften unterschiedlich entwickelt (Katz und Frost, 1992). Der Großteil 

der Sprachen mit alphabetischen Schriftsystemen weist in den verschiedenen 

Sprachen eine unterschiedlich konstante  Umwandlung von einem Graphem 

(Schriftzeichen) zu einem Phonem (Laut) auf (Haarmann, 2017).  

1.1.2 Das chinesische Schriftsystem 

Die heutige chinesische Schrift entspringt der logographischen Schreib-

weise der alten chinesischen Schrift aus der Shang-Periode im 12. und 11. 

Jahrhundert v. Chr. (Haarmann, 2017). Es gibt folgende Hauptkategorien, in die 

sich die Schriftzeichen unterteilen lassen: Bildzeichen (Piktogramme), abstrakte 

Symbole (Ideogramme), zusammengesetzte Zeichen mit metaphorischer Be-

deutung, lautbezogene Zeichen (Rebus-Prinzip) und phonetisch-semantische 

Zeichen, bei denen ein zusätzliches Lautzeichen hinzugefügt wird (Robinson 

und Billen, 2013, Kuckenburg, 2015, DeFrancis, 1986). Während zu der Zeit der 

Shang-Dynastie die piktographischen Zeichen überwogen, fallen über 90% der 

Zeichen mittlerweile in die letzte Kategorie, bei der einem semantischen Zei-

chen ein zusätzliches phonetisches Zeichen hinzugefügt wird, woraus sich zu-

sätzlich zur Bedeutung die Aussprache erschließt (DeFrancis, 1986, Robinson 

und Billen, 2013, Kuckenburg, 2015). In diesem Zusammenhang ist auch die ja-

panische Schrift erwähnenswert. Sie bildet sich aus Kanji (Wortzeichen aus 

dem Chinesischen) und Kana (japanische Silbenschrift), die sich wiederum in 
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Hiragana und Katakana unterteilt (Kuckenburg, 2015). Während Kanji häufig als 

Wortstamm verwendet wird, werden die Hiragana-Silben meist als grammatika-

lischer Zusatz und die Katakana- Silben zur Untermalung oder bei Fremdwör-

tern genutzt (Kuckenburg, 2015). 

Der Fokus dieser Studie liegt auf den piktographischen und den ideogra-

phischen Zeichen, demnach jene mit bildhaftem Charakter. 

1.2 Definition Legasthenie 

 Bei der Legasthenie handelt es sich um eine der häufigsten umschriebenen 

Entwicklungsstörungen schulischer Fertigkeiten mit einer hohen Persistenz 

(Deutsche Gesellschaft für Kinder und Jugendpsychiatrie, 2015, Galuschka, 

2015). Die Diagnose einer Legasthenie erfolgt meist erst in der dritten oder vier-

ten Klasse. In den unteren Klassen kann eine Legasthenie beispielsweise durch 

Auswendiglernen kompensiert werden, weshalb sie erst später ersichtlich wird. 

Symptome einer Legasthenie sind unter anderem eine stark reduzierte Lesege-

schwindigkeit und ein vermindertes Leseverständnis. Auch Verwechslungen, 

Einsetzen oder das Auslassen von Buchstaben oder Wortteilen bzw. ganzen 

Wörtern kann Teil einer Legasthenie sein. Des Weiteren ist die Geschwindigkeit 

bei der Rechtschreibung reduziert und es werden häufig Buchstaben ver-

tauscht, verdreht (p-q), ausgelassen oder hinzugefügt. Auch entstehen oft zu-

sätzlich Fehler durch lautgetreues Schreiben.  

 Legasthenie ist laut der Internationalen Klassifikation der Krankheiten (ICD-

10) der Weltgesundheitsorganisation (WHO) definiert als eine umschriebene 

Entwicklungsstörung der Lese- und Rechtschreibfertigkeiten (F81.0), wobei oft 

die Leseschwierigkeit im Vordergrund steht (Deutsche Gesellschaft für Kinder 

und Jugendpsychiatrie, 2015). Die aktuellen Leitlinien der Deutschen 

Gesellschaft für Kinder und Jugendpsychiatrie von 2015 befinden sich derzeit in 

Überarbeitung. Führend zum Zeitpunkt der Studie galt für die Diagnose auch 

das sogenannte doppelte Diskrepanzkriterium (Deutsche Gesellschaft für 

Kinder und Jugendpsychiatrie, 2015). Dies beinhaltet sowohl eine verminderte 

Lese- und Rechtschreibfähigkeit im Vergleich zur entsprechenden Altersklasse, 

als auch im Verhältnis zum eigenen Intelligenzquotienten (IQ) (Deutsche 

Gesellschaft für Kinder und Jugendpsychiatrie, 2015, Plume und Warnke, 2007, 
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Fischbach et al., 2013). 

 Laut der Deutschen Gesellschaft für Kinder und Jugendpsychiatrie, Psycho-

somatik und Psychotherapie e.V. (2015) muss zur Diagnose der Legasthenie 

eine Diskrepanz von 1,5 Standardabweichungen vorliegen. Testergebnisse der 

Lese- Rechtschreibleistung und der Intelligenz können auch in einen sogenann-

ten T-Wert umgerechnet werden. Hier ist eine Diskrepanz von mindestens 15 T- 

Wertpunkten (entspricht 1,5 Standardabweichungen) für die Diagnose der Leg-

asthenie ausschlaggebend, es werden allerdings auch leicht abweichende Di-

agnostikkriterien in der Literatur beschrieben. Organische Ursachen wie Seh- 

und Hörstörungen, Intelligenzminderung, sowie neurologische, psychische oder 

physische Ursachen, aber auch externe Faktoren, wie mangelnde Unterwei-

sung, müssen explizit ausgeschlossen werden, bevor die Diagnose gestellt wer- 

den kann (Deutsche Gesellschaft für Kinder und Jugendpsychiatrie, 2015). 

1.3 Leseerwerb 

 Im Gegensatz zum Spracherwerb bedarf es beim Lesenlernen einer explizi-

ten Unterweisung. Frith (1986) unterteilt den Leseerwerb in drei Stufen. Zum ei-

nen in die logographische Phase, die das Lesen anhand von auffälligen Merk-

malen oder der Wortgestalt erklärt (Frith, 1986). Darauf folgt eine alphabetische 

Phase, die auf dem Graphem-Phonem Prinzip basiert (Frith, 1986). Zuletzt er-

folgt die orthographische Phase, die sich durch das Erkennen von Morphemen, 

Silben und größeren Worteinheiten auszeichnet (Frith, 1986). Allerdings wurde 

insbesondere die logographische Phase in Frage gestellt und Kritik an der deut-

lichen Trennung der einzelnen Phasen ausgeübt (Klicpera et al., 2020). Im 

Laufe der Zeit wurden weitere Theorien aufgestellt, die sich vor allem mit dem 

aktiven, bereits erlernten Lesen auseinandersetzten. Zu erwähnen wären hier-

bei das Zwei-Wege-Modell nach Coltheart et al. (2001) und das Dreiecksmodell 

nach Seidenberg (2005). Hier wird zum einen ein sublexikales (Coltheart et al., 

2001), oder auch phonologisches Lesen (Seidenberg, 2005) beschrieben, das 

sich auf die Graphem zu Phonem- Umwandlung bezieht. Zum anderen wird ein 

lexikales Lesen (Coltheart et al., 2001) aufgezeigt, das das Lesen anhand des 

Erkennens größerer Worteinheiten beschreibt. Auch das „Model of foundation 

literacy“ unterscheidet eine sogenannte logographische und eine alphabetische 
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Lesestrategie (Duncan und Seymour, 2000). Während das Zwei-Wege-Modell 

nach Coltheart et al. (2001) zwei getrennte Lesestrategien aufweist, beschreibt 

das Dreiecksmodell nach Seidenberg (2005) eine Verknüpfung zwischen der 

Orthographie (Rechtschreibung) , Phonologie und der Semantik (Bedeutung).  

Das aktuelle Kompetenzentwicklungsmodell von Klicpera et al. (2020) fügt 

diese Theorien mit weiteren Erkenntnissen zusammen. Laut diesem Modell wird 

zu Beginn das Lesen anhand des phonologischen Rekodierens erlernt, 

wodurch das persönliche Lexikon aufgebaut und erweitert wird (Klicpera et al., 

2020). Über die Morphem- und Silbenbewusstheit steigt wiederum die Kompe-

tenz des lexikalischen Lesens, die Wahrnehmung des Wortes als ein Ganzes. 

Dies führt im Laufe der Zeit zu einer Automatisierung des Leseprozesses 

(Klicpera et al., 2020). Das Kompetenzentwicklungsmodell zeigt gleichzeitig Va-

riablen auf, die diese Entwicklung beeinflussen können. Zum einen gibt es lin-

guistisch/biologische Einflussfaktoren, wie das Arbeitsgedächtnis, die individu-

elle phonologische Bewusstheit, Rapid automatized naming (RAN), visuelle 

Aufmerksamkeit und die basale Informationsverarbeitung (Klicpera et al., 2020). 

Ebenfalls spielen soziale Faktoren eine Rolle, wie die elterliche Unterstützung, 

die Unterrichtsqualität und weitere Interventionen, sowie die Regularität der je-

weiligen Sprache (Klicpera et al., 2020). 

1.3.1 Übersicht Schriftsysteme  

 Schriften können systematisch unterteil werden nach deren linguistischen 

Einheiten (alphabetisch, silbisch, morphosyllabisch) und deren Transparenz, in 

anderen Worten, der Regularität zwischen Graphem und Phonem (Joshi und 

McCardle, 2017, Ziegler und Goswami, 2005). Eine schematische Darstellung 

der Begriffe findet sich in Abbildung 1. Ähnlich der Modelle nach Coltheart et al. 

(2001) und Seidenberg (2005) wird auch bei schriftübergreifenden Modellen 

von einem dualen Leseprozess ausgegangen. Nach der „Orthographic Depth 

Hypothesis“ wird eine reguläre Schrift meist über deren Phonologie dekodiert 

(Katz und Frost (1992). Sobald eine Schrift komplexer ist, kann diese zusätzlich 

über deren morphologische Einheit entziffert werden (Katz und Frost, 1992).  

 Die „Grain Size Theory“ geht noch einen Schritt weiter und besagt, dass eine 

unregelmäßigere Schrift, wie beispielsweise Englisch, für das korrekte Lesen 
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auf größere Leseeinheiten (Silben, Reime, ganze Wörter) angewiesen ist im 

Vergleich zu regelmäßigen Schriften wie beispielsweise Deutsch (Ziegler und 

Goswami, 2006, Ziegler und Goswami, 2005). Die Abhängigkeit der Lesestrate-

gie von der Regelmäßigkeit der Schrift wurde jedoch auch kritisch betrachtet 

(Schmalz et al., 2017). Die „Grain size accommodation Hypothesis“ geht dar-

über hinaus auf das Erlernen von Zweitschriften ein (Lallier und Carreiras, 

2018). Diese sagt aus, dass bilinguale, verglichen mit monolingualen Lesern, 

beim Erlernen einer unregelmäßigen Schrift neben lexikalen Prozessen ver-

mehrt auf sublexikale Prozesse zurückgreifen (Lallier und Carreiras, 2018). Im 

Umkehrschluss nutzen bilinguale Leser beim Erlernen einer regelmäßigen 

Schrift vermehrt lexikale Leseprozesse verglichen mit monolingualen Lesern 

dieser Schrift (Lallier und Carreiras, 2018). 

 

 

 

Abbildung 1: Schematische Darstellung der Begriffe Granularität und Transparenz.  
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1.4 Prävalenzen 

 Legasthenie tritt durchweg in allen Gesellschaftsschichten (Plume und 

Warnke, 2007) und in jeder Schrift auf. Je nach den jeweiligen Diskrepanzkrite-

rien, den verwendeten Tests, der Sprache, dem Geschlecht und dem Proban-

denalter variieren jedoch die Angaben der Prävalenzen. Internationale Studien 

berichten von Werten zwischen 3,6 % und 7,3 % (Fischbach et al., 2013). In 

Deutschland werden Prävalenzen zwischen 3 bis 9 % angegeben (Deutsche 

Gesellschaft für Kinder und Jugendpsychiatrie, 2015, Hasselhorn und 

Schuchardt, 2006, Strehlow und Haffner, 2002). Im Allgemeinen wird hierzu-

lande von rund 6 % ausgegangen (Hasselhorn und Schuchardt, 2006, Plume 

und Warnke, 2007). Jungen sind 1,5 - 3 Mal häufiger als Mädchen von einer Le-

gasthenie betroffen (Peterson und Pennington, 2012). 

1.4.1 Einfluss der Granularität und Transparenz einer Schrift auf die Prä-

valenz 

 Es gibt einige Anzeichen für schriftspezifische Einflüsse auf das Lesen 

(Pugh und Verhoeven, 2018, Joshi und McCardle, 2017). Der Versuch eines 

schriftübergreifenden Modells ist die „Hypothesis of Granularity and Transpa-

rency,“ das zusätzlich auf die japanischen Schriften Kana und Kanji eingeht 

(Wydell und Butterworth, 1999). Hierbei werden die Schriften unterteilt in Trans-

parenz, d.h. der Regularität der Graphem-Phonem-Übereinstimmung, und Gra-

nularität, d.h. inwiefern ein Zeichen ein Phonem, eine Silbe oder ein ganzes 

Wort darstellt (Wydell und Butterworth, 1999). Laut Wydell und Butterworth 

(1999) hat neben der Transparenz auch die Granularität einer Schrift direkte 

Auswirkungen auf die Prävalenz der Legasthenie. Sie hypothetisieren eine 

niedrigere Legasthenierate, je größer die Transparenz und je größer die Gra-

nularität innerhalb einer Schrift ist (Wydell und Butterworth, 1999). In der Tat 

konnte in vielen Studien gezeigt werden, dass in transparenten Sprachen wie 

Italienisch oder Spanisch die Prävalenz an Menschen mit Legasthenie niedriger 

ist als in unregelmäßigen Sprachen wie Englisch oder Dänisch (Lindgren et al., 

1985, Sprenger-Charolles et al., 2011, Reis et al., 2020, Everatt und Elbeheri, 

2008, Ziegler und Goswami, 2005, Aro und Wimmer, 2003, Hirshorn und Fiez, 
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2014, Borleffs et al., 2019). So ist beispielsweise in den USA die Prävalenz mit 

7,3 % doppelt so hoch verglichen mit 3,5 % in Italien (Barbiero et al., 2019). 

Deutsch wird als eine phonologisch eher transparente Sprache eingeordnet 

(Ziegler und Goswami, 2005, Aro und Wimmer, 2003).  

 Regelmäßige Schriften weisen darüber hinaus im Vergleich zu intransparen-

ten Schriften eine bis zu zweifach schnellere Leseentwicklung auf (Seymour et 

al., 2003). Interessanterweise zeigt sich dieser Effekt, wie von Wydell und 

Butterworth (1999) vorhergesagt, ebenfalls auf der Ebene der Granularität. Ei-

nige Studien ergaben, dass Silbenschriften im Vergleich zu Lautschriften 

schneller und besser erlernt werden (Cherodath et al., 2017, Asfaha et al., 

2009, Gupta und Jamal, 2007, Goswami, 2008). Des Weiteren wurde zur Über-

prüfung der Validität dieser Hypothese von Ijuin und Wydell (2018) eine Compu-

tersimulation durchgeführt. Hierbei wurde die japanische Silbenschrift Kana, so-

wie die morphosyllabische Schrift Kanji untersucht. Die Ergebnisse unterstützen 

die „Hypothesis of Granularity and Transparency.“ Sowohl das unbeeinträch-

tigte Netzwerk, als auch das legasthenische Netzwerk lernten in dieser Simula-

tion schneller Kanji als Kana und die Lesegenauigkeit für Kanji war ebenfalls 

signifikant höher (Ijuin und Wydell, 2018).  

 Der Anteil an Menschen mit Legasthenie in der chinesischen Schrift liegt 

etwa bei 3,45% (Liu et al., 2016) bis 3,9% (Sun et al., 2013), hat aber meist an-

dere Ursachen, s. Kapitel 1.7. Damit ist der durchschnittliche Anteil an Men-

schen mit Legasthenie in der chinesischen Schrift kleiner als in der deutschen 

Schrift. 

 

1.5 Augenbewegungen beim Lesen alphabetischer und chine-

sischer Schriften 

 Augenbewegungen korrelieren mit verschiedenen Messungen der Leseleis-

tung (Strandberg et al., 2022), wobei gleichzeitig davon ausgegangen wird, 

dass bei Menschen mit Legasthenie die pathologischen Augenbewegungsmus-

ter nicht die Ursache, sondern das Resultat der erschwerten kognitiven Verar-

beitung sind (Hawelka und Wimmer, 2005, Hutzler et al., 2006, Trauzettel-

Klosinski et al., 2002). Beim Lesen kommt es zu kurzen, schnellen 



9 
 

Augenbewegungen, sogenannten Sakkaden, im Wechsel mit Haltephasen, so-

genannten Fixationen. Die Sakkaden haben in der Regel eine Dauer von 20-50 

ms (Reichle et al., 2003) und können sowohl vorwärts-, als auch rückwärtsge-

richtet sein, sogenannte Regressionen. Amplituden-verlängerte, vorwärts ge-

richtete Sakkaden konnten bereits mit einer besseren Leseleistung assoziiert 

werden (Trauzettel‐Klosinski et al., 2010, Strandberg et al., 2022). Regressio-

nen machen ca. 10-25% der Sakkaden aus (Reichle et al., 2003). Eine erhöhte 

Anzahl an Regressionen sowie verlängerte Fixationszeiten korrelierten in vori-

gen Studien mit einer verminderten Leseleistung (Strandberg et al., 2022, 

Reichle et al., 2003). Verglichen mit Erwachsenen ist bei Kindern die Anzahl an 

Sakkaden und Regressionen, sowie die Fixationszeit und die Lesezeit eines 

Satzes generell erhöht (Joseph et al., 2009). In der Studie von Joseph et al. 

(2009), die Augenbewegungen in der englischen Schriftsprache bei Kindern 

zwischen 7 und 11 Jahren untersuchten, betrug die durchschnittliche Sakka-

denlänge 7,6 Zeichen (Vrgl. Erwachsene 8,2 Zeichen), die mittlere Fixations-

dauer 283 ms (Vrgl. Erwachsene 235ms), und der Anteil an Regressionen 29% 

(Vrgl. Erwachsene 22%).  

 Des Weiteren gibt es Hinweise, dass die Augenbewegungsparameter von 

der Granularität einer Schrift abhängen. So ergaben Studien in der japanischen 

Schrift in deren Silbenschrift Katakana eine längere Fixationszeit (ca. 240ms) 

mit einer kürzeren Sakkadenlänge (3,5 Buchstaben), während in der logogra-

phischen Schrift Kanji die Fixationszeit kürzer (ca. 170ms) sowie die Sakkaden-

länge größer war (über 6 Buchstaben) (Osaka, 1989, Osaka, 1992). Die Studie 

von Feng et al. (2009) untersuchte Augenbewegungsparameter an Kindern und 

Erwachsenen aus China und Amerika in der jeweiligen Muttersprache. Zur bes-

seren Vergleichbarkeit der Schriftsysteme kamen standardisierte Pixelgrößen 

zum Einsatz, die anschließend in Buchstabengrößen umgerechnet wurden. Bei 

Drittklässlern zeigte sich ein Unterschied in der Anzahl an Fixationen pro Wort 

(Englisch: 2,00 vs. Chinesisch 1,71), während sich dieser Unterschied bei Er-

wachsenen nicht mehr feststellen ließ (Englisch: 0,79 vs. Chinesisch 0,86) 

(Feng et al., 2009). Die mittlere Fixationszeit ergab in der Gruppe der Drittkläss-

ler keinen signifikanten Unterschied (Englisch: 263 ms vs. Chinesisch 265 ms), 
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während die Fixationszeit amerikanischer Erwachsener im Schnitt 21 ms kürzer 

waren, verglichen mit der Fixationszeit chinesischer Erwachsener (Englisch: 

191 ms vs. Chinesisch 212 ms) (Feng et al., 2009). Die mittlere Sakkadenlänge 

war, mit Umrechnung dieser in vergleichbare Pixelgrößen, signifikant kürzer bei 

Drittklässlern im Englischen und länger im Chinesischen (Englisch: 5,5 Buch-

stabenlängen vs. Chinesisch 2 Chinesische Zeichen) (Feng et al., 2009). Das-

selbe zeigte sich in der Studie von Feng et al. (2009) bei der Gruppe der Er-

wachsenen, mit Zunahme der Sakkadenlänge im Alter in beiden Schriften (Eng-

lisch: 10,3 Buchstabenlängen vs. Chinesisch: 3,1 chinesische Zeichen).  

 Die Fovea der Netzhaut, der Bereich des schärfsten Sehens, rückt beim Le-

sen fast ruckartig über den Text. Diese Region entspricht dem minimalen Lese-

gesichtsfeld und beträgt ausgehend von der Foveola, der Mitte der Netzhaut, 

ca. 2° zu beiden Seiten und 1° nach oben und unten (Aulhorn, 1975, Trauzettel-

klosinski, 1997). Die parafoveale Region, in der wir beim Lesen die Buchstaben 

noch wahrnehmen können, ist vor allem beim flüssigen Lesen von Wörtern und 

Sätzen von Bedeutung. Die Wahrnehmungsspanne (engl. perceptual span) wird 

mittels des Blick-Kontingenz-Paradigma (engl. gaze-contingent-paradigm) er-

mittelt. Hierbei wird der gelesene Text innerhalb eines Fensters, das sich syn-

chron mit den Augenbewegungen mitbewegt, angezeigt, während außerhalb 

dieses Fensters die Zeichen bzw. Buchstaben maskiert werden. Bei geübten 

kann die Wahrnehmungsspanne bei Lesern in alphabetischen Schriften mit ei-

ner Leserichtung von links nach rechts sogar bis 15 Zeichen nach rechts betra-

gen (Rayner, 1986). Eine Zunahme der Wahrnehmungsspanne mit steigendem 

Alter konnte sowohl in der deutschen (Sperlich et al., 2016) und chinesischen 

Schrift (Yan et al., 2020) festgestellt werden. So konnten Yan et al. (2020) zei-

gen, dass chinesische Kinder im Vergleich zu Erwachsenen eine kleinere Wahr-

nehmungsspanne aufwiesen, die ein Zeichen nach links und zwei Zeichen nach 

rechts vom fixierten Zeichen betrug. Die Wahrnehmungsspanne wird auch 

durch das jeweilige Schriftsystem beeinflusst. Bei Schriften, die von rechts nach 

links gelesen werden, ist die Wahrnehmungsspanne asymmetrisch größer zur 

linken Seite (Pollatsek et al., 1981). 

 In Bezug zur Granularität gibt es hierzu unterschiedliche Aussagen in der 
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Literatur. So gibt es zum einen Hinweise darauf, dass beim Lesen eines chine-

sischen Texts die Wahrnehmungsspanne im Vergleich zum Englischen verklei-

nert ist (Inhoff und Liu, 1998, Reichle et al., 2003). Zum Anderen zeigen Ver-

gleiche zwischen Englisch und Chinesisch bisher kaum Unterschiede in der 

Wahrnehmungsspanne, sobald die Umrechnung in Wörter erfolgte (Sun et al., 

1985). 

 Des Weiteren gibt es Hinweise, dass die visuelle Komplexität eines Schrift-

systems die Wahrnehmungsspanne beeinflusst (Pan und Yan, 2024). In der 

Studie von Pan und Yan (2024) wurde die vereinfachte chinesische Schrift mit 

der visuell komplexeren, traditionellen chinesischen Schrift verglichen. Es zeigte 

sich hierbei eine Reduktion der Wahrnehmungsspanne beim Lesen der traditio-

nellen Schrift (Pan und Yan, 2024). Auch konnte bereits gezeigt werden, dass 

die Wahrnehmungsspanne von der Schriftgröße im Chinesischen abhängt (Yan 

et al., 2015). Darüber hinaus ließ sich eine Abnahme der Wahrnehmungs-

spanne beim lauten Lesen feststellen, was vermutlich auf einen erhöhten Auf-

merksamkeitsbedarf zurückzuführen ist (Pan et al., 2017). 

 Kinder mit Legasthenie in der deutschen Schriftsprache weisen in Eyetra-

cking-Studien mehr Fixationen, bzw. Sakkaden, sowie eine längere Fixations-

zeit auf (Hutzler und Wimmer, 2004, Dürrwächter et al., 2010). Auch zeigt sich 

eine verlangsamte Lesegeschwindigkeit und ein leicht erhöhter Prozentsatz an 

Regressionen (Trauzettel‐Klosinski et al., 2010). Verglichen mit Studien in der 

englischen Schriftsprache zeigen die Kinder weniger Regressionen, was am 

ehesten im Zusammenhang mit der höheren Transparenz in der deutschen 

Schriftsprache  erklärbar ist (Hutzler und Wimmer, 2004). Laut Dürrwächter et 

al. (2010) war der prozentuale Anteil an Regressionen lediglich bei Wörtern mit 

geringer Frequenz erkennbar. Auch konnte bereits festgestellt werden, dass mit 

einer Zunahme der Wortlänge und der Wortfrequenz, die Fixationszeit und die 

Sakkadenanzahl anstiegen (Dürrwächter et al., 2010). Die Wahrnehmungs-

spanne war bei Menschen mit Legasthenie verkleinert (Luke et al., 2024).  
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1.6 Neuronale Verarbeitung beim physiologischen Lesepro-

zess 

Bereits im Gehirn von Säuglingen ist ein spezifisches Areal dafür ange-

legt, gesprochene Sprache zu verarbeiten (Dehaene-Lambertz et al., 2002). 

Hierbei handelt es sich vor allem um den linken Temporallappen (Dehaene-

Lambertz et al., 2002), der universell über alle gesprochenen Sprachen aktiv zu 

sein scheint (Malik-Moraleda et al., 2022). Für das Lesen wird das bereits be-

stehende System für gesprochene Sprache genutzt  (Deniz et al., 2019, Deha-

ene und Cohen, 2011). Beim Lesen leitet zunächst der visuelle Kortex die Infor-

mationen zur Visual Word Form Area (VWFA) im linken Sulcus occipitotempo-

ralis, wo die Buchstaben als solche erkannt werden (Dehaene und Cohen, 

2011). Die VWFA ist wiederum mit dem Planum temporale verbunden, wo zu-

nächst die phonemische Repräsentation lokalisiert ist und sich im Verlauf die le-

xikale Repräsentation entwickelt (Dehaene et al., 2015). Beim Lesenlernen 

kommt es zur Entwicklung der phonologischen Areale (Vergrößerung des linken 

Planum temporale), es entwickeln sich die visuellen Areale des Gehirns (vor al-

lem die VWFA) und es kommt zu einer stärkeren Verbindung zwischen den au-

ditiven und visuellen Systemen des Gehirns (Dehaene et al., 2015). Die VWFA 

spielt eine zentrale Rolle. Dieses Areal scheint über alle Kulturen hinweg an der 

gleichen Stelle im Gehirn lokalisiert zu sein (Bolger et al., 2005) und selektiv 

durch Schrift, als auch durch andere visuelle Stimuli, aktiviert zu werden (Deha-

ene und Cohen, 2011). Die Aktivierung hängt hierbei hauptsächlich von der Le-

seerfahrung ab (Feng et al., 2022).  

Studien in der englischen und chinesischen Schrift deuten darauf hin, 

dass es zwar zu einem großen Teil Überlappungen in der Aktivierung der Hirn-

areale gibt, jedoch zusätzliche Hirnareale, wie den linken Gyrus frontalis media-

lis und den rechten Gyrus fusiformis, bei der Verarbeitung der chinesischen Zei-

chen aktiviert werden (Wu et al., 2012). Die Studie von Zhang et al. (2023) un-

tersuchte Chinesisch-Englisch bilinguale und Englisch monolinguale Kinder bei 

Aufgaben zur phonologischen und morphologischen Bewusstheit. Sie konnten 

zeigen, dass bei Aufgaben bezüglich phonologischer Bewusstheit sowohl die bi-

lingualen Kinder im Englischen und Chinesischen als auch die monolingualen 
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Kinder im Englischen eine Aktivierung des Gyrus frontalis inferior sowie des 

Gyrus temporalis superior zeigten (Zhang et al., 2023). Bei Aufgaben in Bezug 

zur morphologischen Bewusstheit wiesen alle Gruppen eine Aktivierung des 

Gyrus frontalis inferior auf, jedoch lediglich die Gruppe der Bilingualen im Chi-

nesischen eine zusätzliche Aktivierung des Gyrus temporalis medius, während 

eine verminderte Aktivierung bei der Gruppe der bilingualen Kinder im Engli-

schen und monolingualen Kinder im Englischen detektiert wurde (Zhang et al., 

2023). So zeigen viele aktuelle Studien, dass es zu einer Anpassung der neuro-

nalen Netzwerke an die Anforderung der jeweiligen Schrift kommt (Zhang et al., 

2023, Wu et al., 2012, Cao et al., 2017a, Hirshorn et al., 2016, Mei et al., 2015, 

Zhao et al., 2012). 

1.7 Ursachenforschung Legasthenie 

Die Ursachen und Ausprägungen einer Legasthenie können vielfältig sein. 

Pennington (2006) geht von einem „Multiple Deficit Model“ aus, in dem geneti-

sche Faktoren, protektive Faktoren, Umweltfaktoren, neurale und kognitive Pro-

zesse sowie Komorbiditäten Einfluss auf die Ausprägung der Legasthenie ha-

ben. Im folgenden Kapitel wird auf die Genetik, neuronale Ursachen und der be-

havioralen Ausprägung eingegangen sowie die Unterschiede zwischen alpha-

betischen und der chinesischen Schrift näher beleuchtet. 

1.7.1 Genetik 

Es wurden in den letzten Jahren verschiedene Gene entdeckt, die im Zu-

sammenhang mit einer Legasthenie stehen, und eine Erblichkeit von 40 bis 

60% wird angenommen (Raskind et al., 2012). Sowohl in verschiedenen alpha-

betischen Schriften (Gialluisi et al., 2020, Carrion-Castillo et al., 2017, Ulfarsson 

et al., 2017, Schulte-Körne et al., 2006), als auch in der chinesischen Schrift 

gibt es hierzu eine wachsende Anzahl an Studien (Lim et al., 2014, Kong et al., 

2016, Chen et al., 2015, Wang et al., 2017). Liu et al. (2019) verglichen ver-

schiedene genetische Varianten, sogenannte Einzelnukleotid-Polymorphismen, 

die die Genexpression beeinflussen (expression Single Nukleotide Polymor-

phisms, eSNPs) und die bei europäischen Menschen mit Legasthenie vorlie-

gen, mit einer Gruppe von chinesischen Menschen mit Legasthenie. Hierbei 



14 
 

zeigte sich keine signifikante Korrelation zwischen europäischen Varianten und 

einer Legasthenie im Chinesischen (Liu et al., 2019). 

1.7.2 Neuronale Prozesse 

Jüngere Forschungen beschäftigen sich mit dem Zusammenhang zwi-

schen Genetik und neuronalen Strukturen, die die Ausprägung einer Legasthe-

nie begünstigen (Mascheretti et al., 2017, Perdue et al., 2019). Verschiedene 

Studien konnten feststellen, dass sich die Hirnaktivität bei Personen mit Legas-

thenie von Personen ohne Legasthenie unterscheidet. Beim Lesen alphabeti-

scher Schriften ist die Aktivität der linken Hirnhälfte bei Menschen mit Legasthe-

nie vermindert (Maisog et al., 2008, Ligges und Blanz, 2007, Trauzettel-

Klosinski et al., 2006). Bei Erwachsenen mit Legasthenie wird eine einge-

schränkte strukturelle und phonologische Verbindung zwischen den beiden au-

ditiven Kortizes mit dem linken Gyrus frontalis inferior, einem Areal für überge-

ordnete phonologische Verarbeitung, beschrieben (Boets et al., 2013). Auch die 

Visual Word Form Area (VWFA), eine funktionelle Region im linken occipito-

temporalen Cortex, scheint ein wichtiger Teil im Leseprozess zu sein (Dehaene 

und Cohen, 2011), die  beim Vorliegen einer Legasthenie eine verminderte Akti-

vität beim Lesen aufweist (Brem et al., 2020). Gleichzeitig wurde bei Menschen 

mit Legasthenie in alphabetischen Schriften eine erhöhte Aktivität der rechten 

Hirnhälfte gemessen (Maisog et al., 2008), was als Kompensationsmechanis-

mus interpretiert werden kann (Ligges und Blanz, 2007, Chyl et al., 2019). 

Menschen mit Legasthenie in der chinesischen Schrift weisen dagegen 

andere strukturelle und funktionelle Abnormalitäten in der Neuro-Bildgebung auf 

(Siok et al., 2008). So zeigen chinesische Kinder mit beeinträchtigtem Lesen ein 

reduziertes Volumen der Grauen Substanz sowie eine verminderte Aktivität im 

linken Gyrus frontalis medius (Siok et al., 2004, Siok et al., 2008). Laut Siok et 

al. (2004) kommt es dadurch zu einer dysfunktionalen Koordination und Integra-

tion von orthographischen, phonologischen und semantischen Verarbeitungs-

prozessen im verbalen und räumlichen Arbeitsgedächtnis. Dagegen sind keine 

funktionellen oder strukturellen Unterschiede zwischen chinesischen Kindern 

mit und ohne Legasthenie in den posterioren Hirnstrukturen feststellbar, welche 
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bei einer Legasthenie in alphabetischen Schriften auffällig sind (Siok et al., 

2008). 

Unterschiedliche Aktivitätsmuster zwischen Menschen mit und ohne Le-

gasthenie in alphabetischen und chinesischen Schriften werden auch im Klein-

hirn beschrieben (Yang et al., 2016, Alvarez und Fiez, 2018). Das Zerebellum 

ist wesentlich involviert in visuellen und räumlichen Verarbeitungsprozessen. 

Die vorliegende Datenlage weist auf Kompensationsmechanismen bei Kindern 

mit Legasthenie durch Verbinden des Kleinhirns mit Großhirnstrukturen, die für 

das Lesen relevant sind, hin (Feng et al., 2017). 

Zudem gibt es Hinweise auf Unterschiede in den Verarbeitungswegen 

zwischen Piktogrammen und der alphabetischen Schrift. In einer fMRT Studie 

durch Huang et al. (2015) wurden die aktiven Hirnstrukturen bei der Verarbei-

tung von englischen Wörtern, Piktogrammen, Bildern und chinesischen Zeichen 

untersucht. Hierbei konnte gezeigt werden, dass Teile des semantischen Sys-

tems bei allen Aufgaben beteiligt waren (Huang et al., 2015). Insbesondere bei 

der Erkennung von Piktogrammen im Vergleich zu englischen Wörtern waren 

vermehrt der Gyrus frontalis inferior, der Gyrus frontalis medius und der rechte 

Frontpol aktiv (Huang et al., 2015). Interessanterweise war bei den chinesi-

schen Teilnehmern  im Durchschnitt  eine stärkere Aktivität im primären visuel-

len Kortex festzustellen, während bei den englischen Probanden eine höhere 

Aktivität im primären Motorkortex vorlag (Huang et al., 2015). Piktogramme äh-

nelten dabei in der kognitiven Verarbeitung stärker Bildern als englischen Wör-

tern oder chinesischen Zeichen (Huang et al., 2015). Hierbei ist jedoch zu be-

rücksichtigen, dass die Probanden entweder Chinesisch oder Englisch als Mut-

tersprache sprachen und die logografischen Schriftzeichen nicht bildhaft erlernt 

wurden und sich somit von der vorliegenden Studie unterscheiden. 

1.7.3 Kognitive Fähigkeiten 

Verschiedene Studien weisen auf unterschiedliche kognitive Fähigkeiten 

beim Erlernen der beiden Schriftsysteme hin (Hulme et al., 2019, Zhou et al., 

2015, Siok und Fletcher, 2001, Kuester-Gruber et al., 2023, Trauzettel-Klosinski 

et al., 2024). Im Allgemeinen herrscht Konsens darüber, dass ein wesentlicher 

Bestandteil in der alphabetischen Schrift die phonologische Aufmerksamkeit 
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darstellt (Wimmer und Schurz, 2010, Navas et al., 2014, Melby-Lervåg et al., 

2012), d.h. die Fähigkeit einen Laut zu identifizieren, zu unterscheiden, zusam-

menzufügen, sowie der Umwandlung eines Graphems hin zu einem Laut und 

im weiteren Verlauf die Erkennung und Verarbeitung von Silben, Reimen und 

Wörtern (Deutsche Gesellschaft für Kinder und Jugendpsychiatrie, 2015, 

Klicpera et al., 2020). Einige Studien in der chinesischen Schrift hingegen erga-

ben eine geringere Korrelation hinsichtlich der phonologischen Aufmerksamkeit  

(Tong et al., 2017, Chung und Ho, 2010, Shu et al., 2006). Eine zentrale Rolle 

beim Lesen der chinesischen Schrift scheint die morphologische Bewusstheit, 

in anderen Worten, die Identifikation und Verarbeitung von Bedeutungseinhei-

ten in Sprache (Pan et al., 2016, Shu et al., 2006, Song et al., 2019, Liu et al., 

2017, Kalindi und Chung, 2018, Leong und Ho, 2008). Zhou et al. (2014) beo-

bachtete, dass beim Erlernen der chinesischen Schrift, verglichen mit der alpha-

betischen Schrift, ein größerer Fokus auf der Semantik liegt. In der anfänglichen 

Phase des Erlernens der chinesischen Schrift scheinen zudem vor allem visu-

elle Fähigkeiten eine große Rolle zu spielen, was auf eine logographische bzw. 

visuelle Phase hinweist (Siok und Fletcher, 2001, Yang et al., 2013, Kuester-

Gruber et al., 2023). In diesem Zusammenhang wurden die Geschwindigkeit 

der visuellen Wahrnehmung und Verarbeitung (Yang et al., 2013) sowie das 

räumliche Vorstellungsvermögen (Lin et al., 2016) mit dem anfänglichen Erler-

nen der chinesischen Schrift in Verbindung gebracht. Auch scheint die Fähigkeit 

des Kopierens chinesischer Zeichen und damit das Erkennen der visuellen Un-

terschiede und Gemeinsamkeiten von Bedeutung in der Phase des Erlernens 

der Zeichen zu sein (McBride-Chang et al., 2011, McBride, 2016). 

Ein weiterer umstrittener Bereich ist die Hypothese der verminderten visu-

ellen Aufmerksamkeitsspanne (Visual Attention Span, VAS). VAS ist definiert 

als die Anzahl an einzelnen visuellen Elementen, die gleichzeitig auf einen Blick 

wahrgenommen werden können (Frey und Bosse, 2018). Speziell bei orthogra-

phischen Einheiten spielt VAS eine Rolle (Frey und Bosse, 2018). Studien in 

chinesischen Schriften ergaben eine Verbindung zwischen VAS und der Lese-

fähigkeit, und -flüssigkeit (Bosse et al., 2007, Li et al., 2021). Zhao et al. (2019) 

zeigten, dass Übungen zur Verbesserung der VAS bei chinesischen Kindern mit 
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Legasthenie auch die Leseleistung verbesserten. In der deutschen Schriftspra-

che ist das Vorliegen einer VAS sehr umstritten. Auf der einen Seite wird disku-

tiert, ob VAS eine Ursache oder eine Folge der Legasthenie darstellt (Goswami, 

2015, Lobier und Valdois, 2015). Auf der anderen Seite wird das grundlegende 

Vorliegen einer verminderten VAS hinterfragt (Hawelka und Wimmer, 2008, 

Shovman und Ahissar, 2006). Es konnte sogar gezeigt werden, dass sobald 

Buchstabenreihen mit Symbolen ersetzt wurden, kein VAS in Kindern mit Le-

gasthenie mehr erkennbar war (Ziegler et al., 2010). Auch für weitere kognitive 

Defizite, die als Alternative zur phonologischen Bewusstheit herangezogen wur-

den, wie Defizite des magnozellulären Systems oder des visuell-sequentiellen 

Gedächtnisses, konnte keine klare Kausalität aufgezeigt werden (Wimmer und 

Schurz, 2010). 

1.8 Psychische Auswirkungen einer Legasthenie 

Etliche Studien zeigen primäre und sekundäre Folgen einer Legasthenie 

auf. Zu den primären Folgen zählen die verminderten schulischen und akademi-

schen Leistungen (Livingston et al., 2018). Gleichzeitig entsteht durch das von 

der Norm abweichende Leseverhalten eine Stigmatisierung durch die Gesell-

schaft (Livingston et al., 2018) mit Annahmen, diese Personen seien geistig ein-

geschränkt, faul und unaufmerksam. Daraus können wiederum sekundäre Fol-

gen entstehen. Menschen mit Legasthenie berichten vermehrt von internalisie-

renden Verhaltensweisen wie Angst und Depression (Giovagnoli et al., 2020, 

Mugnaini et al., 2009). Insgesamt zeigen Schüler mit einer Lernbeeinträchti-

gung vermehrt Gefühle der Frustration, Nervosität, Unsicherheit und Hilflosig-

keit (Heiman und Precel, 2003) sowie, speziell bei Menschen mit Legasthenie, 

zusätzlich Gefühle der Inkompetenz und Minderwertigkeit (Sako, 2016). Dies 

kann wiederum soziale und emotionale Konsequenzen haben, die sich vor al-

lem in der Adoleszenz manifestieren können (Livingston et al., 2018). Studien 

deuten bei Menschen mit Legasthenie auf eine Korrelation zwischen negativen 

emotionalen Erfahrungen und einem verminderten Selbstwertgefühl (Carawan 

et al., 2016, Terras et al., 2009). Daneben zeigt sich die Angst bei Jugendlichen 

in fortführenden Schulen in Form von verminderter Selbstwirksamkeitserwar-

tung, generellen Sorgen und Hyperaktivität beim Lösen von Problemen 
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(Giovagnoli et al., 2020). Dies hat auch negative Auswirkungen auf die Motiva-

tion (Livingston et al., 2018). Nachshon und Horowitz-Kraus (2019) vermuten ei-

nen sogenannten Teufelskreis, wobei Stress und Angst unter anderem zu einer 

Aufmerksamkeitsminderung führt, was wiederum die Leseleistung negativ be-

einträchtigt und weitere Angst schürt, das Vermeidungsverhalten fördert und 

das Selbstwertgefühl weiter beeinträchtigt. Die Schulabbruchrate ist folglich 

deutlich höher unter Schülern mit Legasthenie (Al-Lamki, 2012). Ein weiterer 

Aspekt ist die familiäre Belastung, die sich in der vermehrten Sorge im Alltag 

von Eltern betroffener Kinder zeigt (Bonifacci et al., 2014). Mütter von Kindern 

mit Legasthenie berichten von erhöhtem Stress und das vermehrte Zurückgrei-

fen auf emotionale und vermeidende Strategien im Umgang mit dem Kind 

(Carotenuto et al., 2017). Letztlich hat eine Legasthenie bis ins Erwachsenenal-

ter Auswirkungen. Stress, Angst und Traurigkeit können anhalten und zusätz-

lich Schwierigkeiten in der Ausbildung, dem Job und in sozialen Beziehungen 

bedeuten (Nalavany et al., 2011). Eine Studie an Universitätsstudenten mit Le-

gasthenie zeigte Einschränkungen in der Lebenszufriedenheit (Kalka und 

Lockiewicz, 2018). Darüber hinaus weisen schwache Leser vermehrt ein negati-

ves akademisches Selbstkonzept auf, in anderen Worten, es fehlt hierbei an 

Kenntnissen um die Fähigkeiten und Interessen der Person in Bezug zur 

Schule (McArthur et al., 2016). Weitere sekundäre Folgen einer Legasthenie 

sind Kriminalität und Suizidalität (Livingston et al., 2018). Auch berichten Perso-

nen mit einer Lernstörung vermehrt von Suizidgedanken (Wilson et al., 2008). 

Anzumerken ist, dass alle negative Erfahrungen auch Auswirkungen auf die 

Person haben und diese an der Entfaltung der eigenen Fähigkeiten und dem 

Ausschöpfen des vollen Potenzials hindern können. Spezielle Risikofaktoren für 

negative psychosoziale Langzeitwirkungen bei einer Legasthenie sind neben 

der Schwere der Lese-Rechtschreibstörung auch mangelnde soziale Unterstüt-

zung (Mugnaini et al., 2009). Die Zusatzdiagnose ADHS ist ebenso ein erhebli-

cher Langzeitfaktor (Mugnaini et al., 2009). Weitere Komorbiditäten, die ver-

mehrt bei Menschen mit Legasthenie auftreten sind: verzögerter Spracherwerb, 

Dyskalkulie, ängstlich depressive Störungen und Verhaltensstörungen (Huc-

Chabrolle et al., 2010). 
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Ein Kernpunkt im Umgang mit Legasthenie ist die Bedeutung protektiver 

Faktoren, die die Resilienz und positive Emotionen fördern. Eine positiv wahr-

genommene soziale Unterstützung erhöht gleichzeitig die Lebenszufriedenheit 

bei Menschen mit Legasthenie (Kalka und Lockiewicz, 2018). Weiterhin ist eine 

frühe Diagnose essenziell zur Vermeidung sekundärer Folgen und zur frühen 

Förderung, da im Kindesalter eine hohe Neuroplastizität vorliegt (Sanfilippo et 

al., 2020). Die familiäre Unterstützung stärkt das Selbstwertgefühl und hilft im 

Umgang mit emotionalen Belastungen (Carawan et al., 2016). Ein gesundes 

Selbstwertgefühl und ein Verständnis der Diagnose wirkt sich positiv auf die 

Einstellung zur Legasthenie aus und verringert eine wahrgenommene Beein-

trächtigung in sozialen Beziehungen und könnte somit manchem sekundären 

Problem vorbeugen oder dieses abschwächen (Terras et al., 2009). Vor allem 

Programme, die neben dem Selbstwertgefühl auch die Motivation und ein Ge-

meinschaftsgefühl fördern, können sich positiv auf Kinder mit Legasthenie aus-

wirken und internalisierenden Verhaltensweisen wie Angst und Depression ent-

gegenwirken (Giovagnoli et al., 2020). Auch die individuellen Stärken zu erken-

nen und zu fördern ist ein wichtiger Bestandteil im Umgang mit Legasthenie 

(Carawan et al., 2016). Diese Studie möchte unter anderem zur Förderung der 

Selbstwirksamkeit, der Motivation und der Stärkung des Selbstwertgefühls und 

Selbstbewusstseins speziell bei Kindern mit Legasthenie beitragen. 

1.9 Forschungsziel 

Zusammengefasst deuten bisherige Studien darauf hin, dass sich die 

Schwerpunkte beim Erlernen der chinesischen Schrift von der alphabetischen 

Schrift unterscheiden. Das zeigt sich auf der kognitiven Ebene, bei der der pho-

nologische Aspekt in alphabetischen Schriften im Vordergrund steht, während 

in der chinesischen Schrift der morphologische Aspekt zentral erscheint. Bezüg-

lich des reinen Benennens von Piktogrammen, außerhalb von RAN, konnten 

Trauzettel-Klosinski et al. (2002) zeigen, dass eine weitgehende Überschnei-

dung der Benennungszeiten zwischen Kindern mit und ohne Legasthenie vor-

liegt. Dies wurde im Rahmen zweier separater Verarbeitungswege von Pikto-

grammen und alphabetischen Wörtern interpretiert. Zum einen, bei den Pikto-

grammen, den visuell-eidetischen Prozess, bei dem es sich um eine 
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ganzheitliche (holistische) Erkennung der Stimuli handelt (Trauzettel-Klosinski 

et al., 2002). Zum anderen, beim Benennen von alphabetischen Wörtern einen 

phonetisch-analytischen Prozess, bei dem die phonologische Verarbeitung  im 

Vordergrund steht (Trauzettel-Klosinski et al., 2002). Andere Studien konnten 

mithilfe von artifiziellen Schriften zeigen, dass unterschiedliche neuronale Netz-

werke aktiviert werden, je nach Herangehensweise an die Schrift, d.h. ob sie als 

ganzes Wort oder als Graphem-zu-Phonem Umwandlung erlernt wird (Mei et 

al., 2015, Mei et al., 2013, Hirshorn et al., 2016, Hirshorn und Fiez, 2014).  

In der vorliegenden Arbeit wurden Augenbewegungsparameter mittels 

Eye-Tracking zur Ermittlung der Leseleistung von Kindern mit und ohne Legas-

thenie beim Lesen deutscher Wörter und chinesischer Zeichen untersucht. Die 

Augenbewegungsparameter bezogen sich auf die Anzahl an Sakkaden, Re-

gressionen, und Fixationen, sowie die Fixationszeiten und Artikulationslatenzen.  

 

Diese Erkenntnisse führten zu folgenden Hypothesen: 

1) Kinder mit Legasthenie zeigen verlängerte Artikulationslatenzen und Fi-

xationszeiten sowie mehr Fixationen beim Lesen alphabetischer Wörter. 

2) Kinder mit und ohne Legasthenie unterscheiden sich nicht beim Benen-

nen von Piktogrammen gemessen an den Augenbewegungsparametern. 

3) Kinder mit und ohne Legasthenie unterscheiden sich nicht beim Erlernen 

chinesischer Zeichen, gemessen an den Augenbewegungsparametern. 

4) Die visuelle Komplexität der chinesischen Zeichen hat Einfluss auf die 

Augenbewegungsparameter. Je komplexer ein Zeichen ist, desto höher die Arti-

kulationslatenz, die Anzahl der Fixationen und desto länger die Fixationszeit.  

5)  Kinder mit Legasthenie, sowie deren Eltern, berichten von einer geringe-

ren Lebensqualität, verglichen mit der jeweiligen Kontrollgruppe. 
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2 Methodik 

 

2.1 Übersicht 

Diese Studie ist Teil einer mehrgliedrigen Arbeit. Neben der hier vorliegen-

den Untersuchung mithilfe des Eye Trackers (ET) wurden weitere Augenbewe-

gungs-Untersuchungen mit dem Scanning Laser Ophthalmoskop (SLO) durch-

geführt. Die Datenerhebung dieser Studie erfolgte im Zeitraum von Oktober 

2018 bis November 2019 im Rahmen der klinischen Studie „Erfassung und För-

derung visueller Fähigkeiten bei deutschsprachigen Kindern mit und ohne Le-

gasthenie durch Erlernen chinesischer Schriftzeichen. Visuelle Verarbeitung 

und pädagogische Anwendung.“ 

  Finanziell wurde diese Studie durch die Deutsche Forschungsgemein-

schaft über die Exzellenzinitiative der Universität Tübingen unterstützt. Des 

Weiteren wurde die Arbeit durch die Tistou & Charlotte Kerstan Stiftung, die 

Heidehof Stiftung, die Werner Kossmann Stiftung für Lebenshilfe und durch die 

Carl und Marisa Hahn-Stiftung gefördert.  

Die vorliegende Studie wurde nach den Richtlinien von Helsinki (World 

Medical Association, 2013) erstellt und von der Ethikkommission der Medizini-

schen Fakultät der Universität Tübingen genehmigt (Nr.: 497/2018B01). Die Re-

gistrierung im Deutschen Register Klinischer Studien erfolgte am 11.10.2018 

unter der Nummer DRKS00015697. 

Eine schriftliche Einverständniserklärung wurde von den Kindern und de-

ren Eltern eingeholt.  

2.2 Studiendesign 

Methodisch handelt es sich bei dieser Studie um eine prospektive Grup-

penvergleichsstudie. Hierbei wurde untersucht, ob Unterschiede zwischen Kin-

dern mit und ohne Legasthenie beim Lesen chinesischer Zeichen vorliegen. Die 

Kinder, mit deutscher Muttersprache, gingen zum Zeitpunkt der Untersuchung 

in die vierte oder fünfte Klasse und kamen aus dem Großraum Tübingen. Im 

Anschluss an die Voruntersuchung wurde mit den Kindern ein Prätest (T1) 

durchgeführt. Daraufhin erfolgte ein achttägiger Chinesisch-Unterricht á 3 
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Stunden täglich. Möglichst zeitnah wurde im Anschluss ein Posttest (T2) durch-

geführt. Die Blickbewegungen wurden mit einem Infrarot-Eyetracker zu den 

Zeitpunkten T1 und T2 aufgenommen. Eine graphische Darstellung des Studi-

enverlaufs ist in Abbildung 2 ersichtlich. 

 

 

Abbildung 2: Studienverlauf 

 

Rekrutierung

•Abteilung für Kinder- und Jugendpsychiatrie, Universität 
Tübingen

• Bundes- und Landesverband Legasthenie 

•Lerntherapiezentren (Großraum Tübingen)

•Praxen für Kinder- und Jugendpsychiatrie (Raum Tübingen)

Vor-
untersuchung

•Anamnese

•Orthoptisch/neuroophthalmologische Untersuchung

T1

•Eye-Tracking: 8 alphabetische Wörter, 3 Piktogramme

•Lesegeschwindigkeit (ZLT)

•Fragebogen zur Lebensqualität (ILK)

Chinesisch-
unterricht

•8 Tage mit jeweils 3 Stunden Unterrichtseinheiten pro Block

• Inhalt: Mündliche Kommunikation, Schriftzeichen, Kultur, 
Erzählungen, Abschlussrunde

T2

•Eye-Tracking: 8 alphabetische Wörter, 3 Piktogramme, 6 
chinesische Zeichen mit deutscher Bedeutung und 6 chinesische 
Zeichen mit chinesischer Aussprache

•Lesegeschwindigkeit (ZLT)

•Fragebogen zur Lebensqualität (ILK)

•Feedback zur Studie
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2.3 Rekrutierung  

Die Rekrutierung fand im Zeitraum von Mai bis Dezember 2018 statt. Über 

die Abteilung für Kinder- und Jugendpsychiatrie der Universität Tübingen konnte 

der Großteil der Kinder mit Legasthenie rekrutiert werden. Zudem wurde Kon-

takt zum Bundes- und Landesverband Legasthenie hergestellt, um auf die Stu-

die mittels Newsletter aufmerksam zu machen. Außerdem wurde über den E-

Mail-Verteiler der Universität Tübingen zur Studienteilnahme aufgerufen und 

Lerntherapiezentren im Großraum Tübingen einbezogen, sowie Praxen für Kin-

der- und Jugendpsychiatrie in der Umgebung kontaktiert. Des Weiteren wurden 

zwei Vortragsabende in der Augenklinik zur Informationsvermittlung bezüglich 

der Studie angeboten. 409 Kinder mit Legasthenie wurden auf deren Eignung 

zur Teilnahme an der Studie gescreent, wobei 298 dieser Kinder die Einschluss-

kriterien aufgrund weiterer Defizite oder Komorbiditäten, wie zum Beispiel 

ADHS, nicht vollständig erfüllten. Von den 111 kontaktierten Personen konnten 

28 rekrutiert werden. 5 Kinder mit Legasthenie kamen nicht zur Untersuchung, 

wodurch eine Gesamtzahl von 23 Kindern mit Legasthenie an der Studie teil-

nahmen. 5 dieser Kinder besuchten den Chinesisch-Unterricht weniger als 6 

von 8 Unterrichtsstunden. Dadurch wurden in die Analysen letztendlich 18 Kin-

der mit Legasthenie eingeschlossen (14 Jungen, 4 Mädchen, Durchschnittsalter 

10 Jahre, 2,5 Monate, SD 11 Monate). 

Zur Rekrutierung der Kinder ohne Legasthenie wurden Rektoren von 

Schulen in Tübingen kontaktiert, die die Informationen den Eltern übermittelten. 

Insgesamt konnten 22 Kontrollkinder rekrutiert werden, die an der Studie teil-

nahmen und deren Daten im Anschluss analysiert wurden (10 Jungen, 12 Mäd-

chen, Durchschnittsalter 10 Jahre, 2 Monate, SD 9 Monate). 

2.4 Beschreibung der Studienkohorten 

Dem Studiendesign entsprechend wurden die Kinder in zwei Gruppen auf-

geteilt: 

Experimentalgruppe, im Folgenden genannt LRS-Gruppe: Das Hauptkri-

terium war eine diagnostizierte Legasthenie (ICD-10 F81.0). Da eine Legasthe-

nie erst ab Ende der zweiten Klasse (Schulte-Körne und Remschmidt, 2003) 
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bzw. in der dritten Klasse verlässlich erkannt und diagnostiziert wird (Plume und 

Warnke, 2007, Norton et al., 2014), wurden Kinder aus der vierten und fünften 

Klasse im Alter von 9 bis 11 Jahren in die Studie eingeschlossen. Die Diagnose 

der Legasthenie musste mittels eines standardisierten Lese- und Rechtschreib-

tests in Übereinstimmung mit der S3 Leitlinie "Diagnostik und Behandlung bei 

der Lese- und/oder Rechtschreibstörung" erfolgen (Deutsche Gesellschaft für 

Kinder und Jugendpsychiatrie, 2015).  

Kontrollgruppe (K): Das Hauptkriterium für diese Gruppe war eine Lese- 

und Rechtschreibfähigkeit, die der Klasse und dem Alter entsprach. Um Störfak-

toren zu minimieren, wurden ausschließlich Kinder in den entsprechenden Klas-

sen und der korrespondierenden Altersspanne eingeschlossen. 

2.5 Ein- und Ausschlusskriterien 

Einschlusskriterien: 

- Kinder mit Legasthenie (diagnostiziert durch standardisierte Testverfah-

ren) und ohne Legasthenie in der 4. und 5. Klasse 

- Alter zwischen 9 und 11 Jahren 

- Muttersprache Deutsch 

Ausschlusskriterien: 

- beeinträchtigte Lesefähigkeit anderen Ursprungs (keine Legasthenie) 

- Komorbiditäten wie Aufmerksamkeitsdefizit-/ Hyperaktivitätsstörung 

(ADS/ADHS) oder emotionale Störungen 

- Augenerkrankungen (außer korrigierte Refraktionsanomalie) 

Die Diagnose der Legasthenie erfolgte durch Kinder- und Jugendpsychia-

ter nach den aktuellen Leitlinien der Deutschen Gesellschaft für Kinder- und Ju-

gendpsychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie (Galuschka und Schulte-

Körne, 2016). Dies beinhaltet einen Intelligenztest, sowie einen Lese- und 

Rechtschreibtest. 
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2.6 Baseline-Daten 

Vier Kinder (3 Kinder mit Legasthenie, ein Kontrollkind) wurden in einer Pi-

lotstudie untersucht und im Anschluss in die Hauptstudie aufgenommen, da die 

Aufgaben weitgehend dieselben waren. Der Unterschied lag darin, dass ein un-

terschiedliches Set an chinesischen Zeichen gezeigt wurde (5 der 6 Zeichen 

unterscheiden sich zur Hauptstudie). Zudem sollte in der Pilotstudie das jewei-

lige chinesische Zeichen sowohl auf Deutsch, als auch im Anschluss daran auf 

Chinesisch ausgesprochen werden. In der Hauptstudie (15 Kinder mit Legas-

thenie, 21 Kontrollen) wurde diese Aufgabe aufgeteilt. Im ersten Set von 6 chi-

nesischen Zeichen sollte die deutsche Bedeutung des Zeichens genannt wer-

den, im zweiten Set mit 6 Zeichen sollte dann die chinesische Aussprache erfol-

gen. Dadurch konnten zum einen mehr chinesischen Zeichen untersucht wer-

den und zum anderen die beiden Aufgaben (deutsche Bedeutung vs. chinesi-

sche Aussprache) separat untersucht werden. Eine Übersicht über die klini-

schen Daten der einzelnen Kinder befindet sich in Tabelle 1. 

2.7 Voruntersuchung 

Die Voruntersuchung gliederte sich in drei Teile. Zu Beginn wurden die 

Probanden und deren Erziehungsberechtigte anamnestisch befragt. Themati-

siert wurden aktuelle Beschwerden, schulische Leistungen und Vorlieben, sowie 

die außerschulische soziale Situation. 

Im Anschluss daran gab es eine orthoptische bzw. neuroophthalmologi-

sche Untersuchung (Untersuchung der Augenstellung, Motilität, Konvergenz der 

Augen, Stereosehen, Folgebewegungen, Sakkaden, Augendominanz, Pupillen-

reaktion, Fern- und Nahvisus, Akkommodation, Refraktion, Strabismus, Crow-

ding Phänomen (Visusdifferenz zwischen einzelnen Optotypen und gruppierten 

Optotypen anhand von Landoltringen), Augenmorphologie des vorderen Augen-

abschnitts und des Augenhintergrunds). 
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2.8 Lesegeschwindigkeit 

Die Lesegeschwindigkeit in Wörtern pro Minute (wpm) wurde anhand des 

Zürcher Lesetests II (ZLT II) zu T1 und T2 ermittelt. Es handelt sich hierbei um 

einen standardisierten Lesetest für die Klassen 2 bis 6. In dieser Studie wurde 

ein Lesetest der 4. und 5. Klasse vorgelegt, den die Kinder zügig und möglichst 

korrekt lesen sollten. Lesefehler wurden bei der Berechnung der 

Tabelle 1: Baseline-Daten der einzelnen Kinder.  
ID = Identifikationsnummer, ZLT = Zürcher Lesetest (Durchschnitt aus T1 und T2), VA = Seh-
schärfe. Kontrollgruppe, LRS = LRS-Gruppe, m = männlich, w = weiblich  
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Lesegeschwindigkeit durch Abzug der falsch oder nicht gelesenen Wörter an 

der Gesamtzahl der Wörter berücksichtigt: 

𝑤𝑝𝑚 =
𝐿𝑒𝑠𝑒𝑧𝑒𝑖𝑡

𝑆𝑢𝑚𝑚𝑒 𝑑𝑒𝑟 𝑘𝑜𝑟𝑟𝑒𝑘𝑡 𝑔𝑒𝑙𝑒𝑠𝑒𝑛𝑒𝑛 𝑊ö𝑟𝑡𝑒𝑟
× 60 

 

Daraufhin fiel die Entscheidung, ob das Kind die Einschlusskriterien erfüllte. Mit 

solcher wurde der Unterrichtszeitraum, sowie der Kontrolltermin festgelegt. 

2.9 Stimuli 

Den Kindern wurden im Abstand von 25 cm vor einem Bildschirm ver-

schiedene Stimuli gezeigt. Zwischen den einzelnen Stimuli wurde jeweils ein Fi-

xationskreuz (Größe 0,8°) in der Mitte gezeigt, das die Kinder fixieren sollten. 

Der jeweilige Stimulus erschien 5°rechts neben dem Kreuz, um eine eindeutige 

Einsprung-Sakkade in den Eyetracking Aufzeichnungen zu erhalten. Die jeweili-

gen Stimuli sind im Anhang aufgelistet. 

2.9.1 Alphabetische Wörter 

Sowohl beim Prä-, als auch beim Posttest, wurden Wörter präsentiert, 

die das jeweilige Kind bei Erscheinen vorlesen sollte. Die Schriftgröße bei Wör-

tern betrug 14 pt, Times New Roman Ein „n“ war demnach 0,5° breit und hoch. 

Basierend auf einer früheren Studie von Dürrwächter et al. (2010), wurden häu-

fige und seltene, sowie kurze und lange Wörter eingeschlossen, also Wörter 

von unterschiedlichem phonologischen Schwierigkeitsgrad. Wörter mit einer 

Buchstabenanzahl zwischen 4 bis 5 galten als kurze Wörter, wohingegen lange 

Wörter aus 7 bis 12 Buchstaben bestanden (MacKeben et al., 2004). Die Häu-

figkeit orientiert sich an dem Häufigkeitswörterbuch von Pregel und Rickheit 

(1987). Es wurden jeweils zwei häufige kurze Wörter, zwei seltene kurze Wör-

ter, zwei häufige lange Wörter und zwei seltene lange Wörter gezeigt. 

2.9.2 Piktogramme 

Zu beiden Untersuchungszeitpunkten wurden jeweils drei Bilder von Ob-

jekten, im Folgenden Piktogramme genannt, präsentiert. Die Hauptkriterien für 
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die Auswahl der Piktogramme war eine leichte Erkennbarkeit und eine, dem Al-

ter entsprechende, Vertrautheit mit den abgebildeten Objekten. Als korrekt gal-

ten hierbei auch Überbegriffe, beispielsweise der Begriff „Fisch“ bei dem Pikto-

gramm „Hai“. Aufgrund der geringen Anzahl an Piktogrammen, jeweils drei zu 

T1 und T2, wurden diese in den Analysen zusammengeführt und ausgewertet. 

Genauere Analysen bezüglich dem Benennen von Piktogrammen erfolgte be-

reits in einer früheren Studie unter denselben Bedingungen  (Trauzettel-

Klosinski et al., 2002). Die Größe der Piktogramme war angepasst an die 

Größe der chinesischen Zeichen (zwischen 1,8° und 4,4°). 

2.9.3 Chinesische Schriftzeichen 

Insgesamt wurden 12 chinesische Einzelzeichen gezeigt. Diese wurden 

in zwei Sets unterteilt. Beim ersten Set aus 6 chinesischen Zeichen (D1-6) 

sollte die Bedeutung des Zeichens auf Deutsch genannt werden. Die Aufgaben-

stellung des zweiten Sets (C1-6) lautete, die Zeichen auf Chinesisch zu benen-

nen. Die chinesischen Zeichen unterschieden sich in ihrer visuellen Komplexi-

tät. Zum einen wurde hierbei die Pixelzahl basierend auf dem Chinese Lexical 

Database von Sun et al. (2018) verwendet (niedrige Komplexität: 1000-2999 Pi-

xel, mittlere Komplexität: 3000-3999 Pixel, hohe Komplexität: 4000-4999 Pixel). 

Zum anderen wurde die Anzahl der Striche der jeweiligen Zeichen ermittelt und 

als Maß der Komplexität herangezogen (s. Tabelle 2). Die chinesischen Zeichen 

sowie der chinesische Satz wurden mit einer Schriftgröße von 26 pt (1,8° in 

Höhe und Breite), Schriftart SimHei, präsentiert. Die Größe der Schrift, sowie 

deren Schriftart, wurde in Rücksprache mit dem China Centrum Tübingen 

(CCT) und der Abteilung für Quantitative Linguistik der neuphilologischen Fakul-

tät Tübingen festgelegt. Um die Schriftgröße zu ermitteln, wurden unter ande-

rem Versuche am Bildschirm mit Personen durchgeführt, die Chinesisch als 

Muttersprache beherrschten oder erlernt hatten. Dabei wurde geschaut, welche 

kleinstmögliche Schriftgröße noch gut lesbar war. Zusätzlich wurde aus pädago-

gischer Sicht darauf geachtet, dass die Zeichen klar erkennbar waren. Es wur-

den zwei Sets mit je 6 chinesischen Einzelzeichen gezeigt. Das erste Set be-

stand aus sechs chinesischen Zeichen mit der Aufgabenstellung, die deutsche 
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Bedeutung des Wortes zu nennen (D1-D6). Das zweite Set von sechs chinesi-

schen Zeichen sollte direkt auf Chinesisch ausgesprochen werden (C1-C6). 

 

Zei-
chen 

Chine-
sisch 

Aussprache Übersetzung 
Anzahl der 

Pixel 
Anzahl der 

Striche 

D1 人 Deutsch Mensch 1725 2 

D2 木 Deutsch Baum 2674 4 

D3 龙 Deutsch Drache 3256 5 

D4 她 Deutsch Sie 3876 6 

D5 属 Deutsch Zugehören 4563 12 

D6 鼠 Deutsch Ratte 4132 13 

C1 大 Chinesisch Groß 2364 3 

C2 石 Chinesisch Stein 2981 5 

C3 我 Chinesisch Ich 3669 7 

C4 虎 Chinesisch Tiger 3675 8 

C5 猫 Chinesisch Katze 4344 11 

C6 猪 Chinesisch Schwein 4382 11 

 

Tabelle 2: Komplexität chinesischer Zeichen.  
Angaben von Pixel- und Strichzahl der zum Zeitpunkt T2 verwendeten chinesischen Zeichen. 
 

2.10   Chinesisch-Unterricht 

Das didaktische Konzept sowie die verwendeten Lehrmaterialien wurden 

am China-Zentrum der Universität Tübingen durch Frau Vera Schick (Wissen-

schaftliche Mitarbeiterin AOI/ Leiterin der Wissenschaftlichen Programme des 

Erich-Paulun-Instituts am CCT) konzipiert. Der Chinesisch-Unterricht erstreckte 

sich über acht aufeinanderfolgende Tage, jeweils mit einer täglichen Unter-

richtsdauer von drei Unterrichts-Stunden. Die Durchführung übernahm Frau 

Schick gemeinsam mit einem chinesischen Muttersprachler. Die Lerngruppen 

setzten sich aus Kindern mit und ohne Legasthenie zusammen, wobei die Lehr-

personen nicht über die Diagnose der Kinder informiert waren. 

Bei der Auswahl der chinesischen Schriftzeichen wurde auf verschiedene 

Merkmale geachtet, darunter visuelle Komplexität, Bildhaftigkeit, Struktur und 
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Aufbau, Ähnlichkeiten bzw. Unterschiede zwischen Zeichen, inwiefern die Be-

deutung den Kindern bekannt ist, sowie deren Einsetzbarkeit im Unterrichtskon-

text. Insgesamt wurden 37 Schriftzeichen erlernt, die Auswahl der Zeichen er-

folgte in Zusammenarbeit mit dem Fachbereich Linguistik. 

Als thematischer Rahmen diente die Geschichte zur Entstehung der chi-

nesischen Tierkreiszeichen, basierend auf dem Bilderbuch „Das kaiserliche 

Wettrennen“ (Dargaw und Oleynikov, 2009). Anhand des explorativen Lernens 

wurden die Kinder an die Zeichen herangeführt. Die eigens für die Studie entwi-

ckelten Unterrichtsmaterialien förderten gezielt die visuelle Wahrnehmung und 

das Einprägen der Zeichen. Auch das Verstehen und die Anwendung der Spra-

che wurden geübt.  

Zur Minimierung phonologischer Schwierigkeiten wurde im gesamten Kurs 

auf Buchstabenschrift verzichtet. Weder die chinesische Lautschrift Hanyu Pi-

nyin noch eine alphabetische Darstellung der deutschen Bedeutungen kam zum 

Einsatz. Eine Aussprache galt als korrekt, wenn sie verständlich war und An-

fangs- sowie Endlaute im Rahmen der sprachlichen Möglichkeiten annähernd 

stimmten. Bei schwierigeren Lauten, die im Deutschen nicht existieren, wurde 

Toleranz geübt. Die vier chinesischen Töne wurden nicht in die Auswertung ein-

bezogen. 

Zur Unterstützung des Lernens erhielten die Kinder eine eigens entwi-

ckelte Lern-App. Diese basierte rein auf einer bildhaften Darstellung der chine-

sischen Zeichen. Die korrekte Aussprache konnte durch Antippen des jeweili-

gen Zeichens angehört werden. 

2.11  Fragebögen 

2.11.1   Lebensqualität 

Bei dieser Untersuchung wurde  die Lebensqualität des Kindes und des 

jeweiligen Elternteils mithilfe des Inventars zur Erfassung der Lebensqualität bei 

Kindern und Jugendlichen (ILK) erfasst (Mattejat und Remschmidt, 2006). Die-

ser wurde zu T1 und T2 untersucht.  

2.11.2   Feedback zum Training 

Zudem wurde eine kurze Umfrage zu T2 durchgeführt mit folgenden Fragen: 
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1. Hat das chinesisch Lernen Spaß gemacht? 

2. War es schwierig, sich an die Bedeutung des chinesischen Zeichens zu 

erinnern? 

3. War es schwierig, das chinesische Wort zum Zeichen zu finden? 

2.12   Messung der Augenbewegungen 

Die Daten wurden mittels eines Eyetrackers bei T1 als auch bei T2 im An-

schluss an die Voruntersuchungen erhoben. Im Folgenden werden das Eyetra-

cking und die Kalibrierung näher erläutert. 

2.12.1  Eyetracking 

Für diese Studie wurde das Eyetracking Gerät (ET) „Jazz-novo Stan-

dard“ der Firma „Ober Consulting“ genutzt. Neben der Registrierung der hori-

zontalen und vertikalen Blickbewegungen beinhaltet dieses Programm auch 

eine Tonaufzeichnung. Der “Jazz-novo Standard” ist an einen Computer ange-

schlossen, wodurch mithilfe des JazzRecorder, Version 3.19, die verschiedenen 

Parameter aufgezeichnet werden. Dieses Modell beinhaltet eine direkte Infrarot-

Okulographie, die sich innerhalb des Cyclops ODS Sensors befindet. Der Sen-

sor wird zwischen den Augen auf die Nase gesetzt und hat somit den Vorteil, 

dass das Gesichtsfeld des Probanden nicht eingeschränkt wird und auch Bril-

lenträger an der Studie teilnehmen können. Der Cyclops ODS Sensor misst bi-

nokular, da die Augenbewegungen des rechten und linken Auges synchronisiert 

sind und somit die Messungen addiert und gemittelt werden können. Hierfür 

werden die inneren Augenwinkel des rechten sowie des linken Auges mit einem 

schwachen Infrarotlicht beleuchtet (ca. 2 mW/cm2 bei einer Distanz von 1 cm 

zwischen dem Sensor und der Augenoberfläche; die Sicherheitsgrenze beträgt 

10 mW/cm2). Die Reflexion des Infrarotlichts gibt Aufschluss über die Positions-

änderung der Augen. Der Eye-Tracker hat eine Signalverarbeitung von 1000 Hz 

und eine räumliche Auflösung von 0,1°. 

2.12.2    ET-Kalibrierung 

Zur Kalibrierung dient eine Präsentationsfolie mit vier Kreuzmarkierun-

gen, die im Rechteck angeordnet ist. Jedes Kind wurde anfangs aufgefordert, 
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beim jeweiligen Kommando auf das entsprechende Kreuz zu schauen (s. Abbil-

dung 3). Angefangen wurde mit der Aufforderung, das Kreuz links unten zu fi-

xieren gefolgt von links oben, rechts oben und rechts unten. Dies wurde min-

destens dreimal wiederholt und jedes Kreuz wurde für circa drei Sekunden fi-

xiert. Für die Berechnung des Sehwinkels werden die Objektgröße (S), d.h, die 

vertikalen und horizontalen Abstände der Kreuze und die Distanz des Proban-

den zum Bildschirm (D) benötigt. Der Sehwinkel wird dann wie folgt berechnet: 

𝛼 = 2 tan−1
0,5 × 𝑆

𝐷
 

Die horizontalen Abstände der Kreuze betrugen S(x) = 218 mm, die vertikalen 

Kreuze S(y) = 144 mm. Eine Entfernung von 250 mm zwischen Bildschirm und 

Proband wurde festgelegt. Dadurch ergibt sich für die Horizontale umgerechnet 

einen Sehwinkel von α(x) = 47.114° und entsprechend für die Vertikale 

α(y)=32.133°. Die Daten wurden mithilfe der Software JazzManager, Version 

3.12, ausgewertet. Die Aufzeichnungen der Blickfolgen ergaben folgende Kur-

ven (s. Abbildung 4). Dadurch errechnete sich für jeden Probanden ein individu-

eller Kalibrierungsfaktor. 

 

 

Abbildung 3: Kalibrierung.  
Das Kind wurde hierbei aufgefordert, auf das jeweilige Kreuz un-
ten links, dann oben links, oben rechts, unten rechts und wieder 
unten links zu fokussieren (drei Runden) 
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2.13    Augenbewegungsparameter 

Für die automatische Auswertung wurden vom Hersteller des Eye Trackers fol-

gende Definitionen verwendet: 

Artikulationslatenz: Als Artikulationslatenz wurde die Zeit zwischen der ersten 

Fixation und dem Beginn der Aussprache definiert und diente als Parameter für 

die Benennungsgeschwindigkeit. Im Fall, dass der Proband den Stimulus falsch 

benannte, wurde die Latenz zwischen der Darbietung bis zur korrigierten Aus-

sprache des Stimulus gemessen. Obwohl die Erfassung der Artikulationslatenz 

ohne Augenbewegungsmessung möglich wäre, wird sie hier im Rahmen der 

Augenbewegungsregistrierung erfasst  

Fixation: Die Fixation wurde definiert als Zeit zwischen zwei Sakkaden mit einer 

Dauer von mindestens 100 ms. Die Anzahl der Fixationen diente als Anhalt zur 

Einschätzung der individuellen Schwierigkeit bei der jeweiligen Aufgabe.  

Fixationszeit: Die mittlere Fixationszeit diente als Maß zur Informationserfas-

sung und wurde folgendermaßen berechnet: 

Abbildung 4: Beispiel Eye-Tracking Aufzeichnung.  
1 Blick von links unten nach links oben; 2 Blick von links oben nach rechts oben; 3 Blick 
von rechts oben nach rechts unten; 4 Blick von rechts unten nach links unten 
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 𝐹𝑖𝑥𝑎𝑡𝑖𝑜𝑛𝑠𝑧𝑒𝑖𝑡 =
𝐴𝑟𝑡𝑖𝑘𝑢𝑙𝑎𝑡𝑖𝑜𝑛𝑠𝑙𝑎𝑡𝑒𝑛𝑧

𝐴𝑛𝑧𝑎ℎ𝑙 𝑑𝑒𝑟 𝐹𝑖𝑥𝑎𝑡𝑖𝑜𝑛𝑒𝑛
 

Sakkade: Als Sakkade wurde eine Blickbewegung um ≥0.5° beschrieben, die im 

Anschluss an eine Fixation von mindestens 100 ms erfolgte. Dies entspricht der 

Höhe und Breite eines „n“ auf dem Bildschirm von 2 mm bei einer Distanz von 

250 mm. Die Dauer betrug ≥20 ms. Des Weiteren wurde eine initiale Geschwin-

digkeit von 20 deg/s und eine minimale Spitzengeschwindigkeit von 75 deg/s 

festgelegt. Mit 1000 deg/s2 wurde die minimale Beschleunigung einer Sakkade 

bestimmt. Sakkaden >5° wurden in den Ergebnissen separat berechnet. 

Eingeschlossen wurden Sakkaden, die vor der Aussprache sowohl anfingen als 

auch endeten. Die erste Sakkade, vom Fixationskeuz hin zum Wort oder Zei-

chen, wurde nicht in die Anzahl der Sakkaden aufgenommen, da es sich hier 

um die Einsprung-Sakkade handelt, die noch nicht während der Stimulusverar-

beitung erfolgt.  

Horizontale Sakkade (H-Sakkade): der horizontale Vektor ist größer als der ver-

tikale Vektor. Lediglich bei den alphabetischen Wörtern wurden Vorwärtssakka-

den (F-Sakkaden) und Regressionen (R-Sakkaden) unterschieden.  

Vertikale Sakkade (V-Sakkade): der vertikale Vektor ist größer als der horizon-

tale Vektor einer Sakkade. Es wurde keine Unterscheidung zwischen Auf- und 

Abwärtssakkaden vorgenommen. 

Ausgeschlossen wurden Sakkaden, die erst nach der Aussprache des Stimulus 

endeten. Auch Sakkaden, die nicht im Zusammenhang mit dem Stimulus stan-

den, d.h. die über den Stimulus hinausgingen, wurden separat ausgewertet. Der 

cut-off Wert lag bei 5°, darüber hinaus finden die Sakkaden mit hoher Wahr-

scheinlichkeit außerhalb des Stimulus statt. 

Zusätzlich wurde die Fehlerrate der chinesischen Zeichen für jedes Kind ermit-

telt und innerhalb der Gruppe analysiert. Die Fehlerrate ergibt sich aus der An-

zahl der Fehler geteilt durch die Anzahl aller Zeichen. Diese wurde für die Auf-

gaben CD und CC ermittelt.   
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2.14    Fragebogen zur Lebensqualität 

Die Einschätzung der Lebensqualität bei Kindern mit und ohne Legasthe-

nie erfolgte anhand des „Inventars zur Erfassung der Lebensqualität bei Kin-

dern und Jugendlichen“ (ILK) (Mattejat und Remschmidt, 2006). Dieser erfasst 

die Bereiche Schule, Familie, Kontakte zu Gleichaltrigen, Freizeitgestaltung so-

wie körperliche und psychische Gesundheit und eine Gesamteinschätzung der 

Lebensqualität. Es gibt jeweils fünf mögliche Antworten zu jedem Bereich, vari-

ierend von sehr schlecht bis sehr gut. Entsprechend erfolgte die Einschätzung 

der Lebensqualität bei Kindern mithilfe einer visuellen Skala anhand von 

„Smileys.“ Die Daten wurden für Eltern und Kinder separat erhoben.  

Die Auswertung der Daten erfolgte auf zwei Arten, dem Problemscore 

(PR0-7) und dem Lebensqualitätsscore (LQ0-28). Der Problemscore gibt einen 

Anhalt dafür, wie problembehaftet die abgefragten Bereiche im Leben des Kin-

des sind. Die Fragen werden dichotomisiert ausgewertet. Es wird zwischen ei-

nem unauffälligen Problemscore und einem auffälligen Problemscore unter-

schieden. Die Werte orientieren sich an einer Normierungsstichprobe. Der 

Problemscore kann somit Werte zwischen null und sieben beinhalten, je höher 

der Wert, desto ungünstiger das Ergebnis. Der Lebensqualitätsscore dient als 

Maß der subjektiven Lebensqualität über dieselben Bereiche. Dieser errechnet 

sich durch die Addition der absoluten Werte in den einzelnen Bereichen, 

wodurch maximal ein Wert von 35 erhoben werden kann (PR0-35). Im weiteren 

Verlauf wird dieser Wert umgerechnet zum Lebensqualitätsscore LQ0-28: 

𝐿𝑄0−28 = 𝐴𝐵𝑆𝑂𝐿𝑈𝑇(𝑃𝑅0−35 − 35) 

Je höher der Wert, desto höher die eingeschätzte Lebensqualität. Teile dieser 

Ergebnisse wurden bereits in Kuester-Gruber et al. (2023) veröffentlicht.  

2.15    Statistik 

Die statistischen Analysen wurden mithilfe der Statistiksoftware „Statistical 

Package for Social Sciences“ (SPSS) für MS Windows, Versionen 25, 27 und 

30 durchgeführt.  

Deskriptive Daten wurden mittels absoluter und relativer Häufigkeitsvertei-

lung ermittelt. Zur Analyse der Altersverteilung der Stichprobe wurde ein T-Test 
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durchgeführt. Die Verteilung der Geschlechter sowie der Klassenstufen wurde 

mittels Chi-Quadrat-Test auf signifikante Unterschiede überprüft.  Bei gegebe-

ner Normalverteilung der Lesegeschwindigkeit im Zürcher Lesetest erfolgte eine 

statistische Prüfung mittels T-Test. 

Zur Überprüfung der Anwendbarkeit parametrischer Tests wurden die 

Daten auf deren Normalverteilung mithilfe des Shapiro-Wilk-Tests und graphi-

scher Q-Q Plots getestet, da in dieser Studie eine kleinere Stichprobe vorliegt 

(n<100). Die Daten zur Lesegeschwindigkeit waren normalverteilt, weshalb pa-

rametrische Methoden zur Analyse hierfür verwendet wurden. Die Mittelwerte 

wurden mit der jeweiligen Standardabweichung (SD) angegeben. Da bei den 

restlichen Daten überwiegend keine Normalverteilung vorlag, wurden die Daten 

einheitlich mittels nicht-parametrischer Tests analysiert. Hierbei wurde der 

Mann-Whitney U Test zur Analyse von Unterschieden zwischen den Gruppen 

verwendet, während zur Analyse innerhalb einer Gruppe der Wilcoxon Signed 

Rank Test herangezogen wurde. Bei den deskriptiven Daten wurde der Median 

und der Interquartilbereich angegeben.  

Als Signifikanzniveau wurde wie üblich α = 0.05 festgelegt. Bei den al-

phabetischen Wörtern und den Piktogrammen wurde für jedes Kind und Auf-

gabe der Median ermittelt. Bei den chinesischen Zeichen wurden lediglich die 

Daten miteinbezogen, bei denen das Kind mindestens 3 von 6 Zeichen korrekt 

benannt hatte. Bei Zeichen, die nicht benannt werden konnten, war die Ermitt-

lung der Artikulationslatenz, Fixationszeiten und Anzahl der Sakkaden und Fixa-

tionen nicht möglich. Aufgrund der geringen Anzahl an Piktogrammen zu den 

Testzeitpunkten wurden die Daten von T1 und T2 beim Vergleich mit den chine-

sischen Zeichen zusammengeführt und gemeinsam analysiert.  

Zur Testung auf das Vorliegen einer Korrelation wurde bei Normalvertei-

lung der Pearson Korrelationskoeffizient berechnet, ansonsten die Korrelation 

mittels Spearman Rho analysiert. 

Der ILK Fragebogen PR0-7 bestand aus den Kategorien ‚unauffällig‘ und 

‚auffällig.‘ Zur Ermittlung der statistischen Unterschiede zwischen den Zeitpunk-

ten innerhalb einer Gruppe wurde der McNemar’s Test durchgeführt. Gruppen-

unterschiede wurden mit dem Mann-Whitney-U Test analysiert.  
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Der ILK Fragebogen LQ0-28 bestand aus den Kategorien ‚durchschnitt-

lich,‘ ‚unterdurchschnittlich‘ und ‚überdurchschnittlich.‘ Zur Analyse der zeitli-

chen Unterschiede in einer Gruppe wurde der Chi-Quadrat Test verwendet, 

bzw. bei n<20 der Exakte Fisher Test. Gruppenunterschiede wurden auch hier 

mittels des Mann-Whitney-U Tests analysiert.  
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3 Ergebnisse 

Die Daten dieser Arbeit wurden von mir ausgewertet und teilweise in den 

Publikationen meiner Arbeitsgruppe veröffentlicht (Kuester-Gruber et al., 2023, 

Trauzettel-Klosinski et al., 2024). In der hier vorliegenden Arbeit lag der Fokus 

auf der Analyse der Daten der Augenbewegungsregistrierung mit dem Infrarot-

Eye Tracker. In den o.g. Publikationen wurden zusätzliche Daten zu Augenbe-

wegungsmessungen mit einem Scanning Laser Ophthalmoskop eingeschlos-

sen, um die Anzahl der Stimuli zu erhöhen, wodurch es zu geringen Abweichun-

gen der Ergebnisse kam. Im Rahmen der Diskussion werden die Abweichungen 

nochmals eingehend beleuchtet.     

Im Folgenden werden die Ergebnisse der verschiedenen Aufgaben darge-

stellt und verglichen. Eine Ergebnisübersicht findet sich in Tabelle 6.  

3.1 Beschreibung des Studienkollektivs 

In Tabelle 3 ist eine Übersicht des Studienkollektivs dargestellt. In der Al-

terskategorie lagen keine signifikanten Unterschiede zwischen den Gruppen vor 

(T Test: t (38) = -1,16, p = 0,348, Cohen’s d= 1,75). Dasselbe galt für die Vertei-

lung der Klassenstufen über beide Gruppen hinweg (Chi-Quadrat Test:  

Χ2 (2) = 1,26, p = 0,532).  

Tabelle 3: Beschreibung des Studienkollektivs.  
K = Kontrollgruppe, LRS = LRS-Gruppe. 95% KI = 95% Konfidenzintervall 
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Dagegen wies die Geschlechterverteilung einen signifikanten Unterschied 

zwischen der Kontrollgruppe und der LRS-Gruppe auf (Chi-Quadrat Test:  

Χ2(1) = 4,31, p = 0,038). Bei näherer Betrachtung der Daten waren deutlich 

mehr Jungen (n = 14) als Mädchen (n = 4) in der LRS-Gruppe vertreten, wäh-

rend die Verteilung innerhalb der Kontrollgruppe mit Jungen (n = 10) und Mäd-

chen (n = 12) relativ ausgeglichen war.  

3.2 Lesegeschwindigkeit 

Die Lesegeschwindigkeit, ermittelt mithilfe des Zürcher Lesetests (ZLT), 

zeigte innerhalb beider Gruppen zu beiden Testzeitpunkten eine Normalvertei-

lung (Shapiro-Wilk Test: p > 0.05). Graphisch sind die Ergebnisse in Abbildung 

5 dargestellt. Die LRS-Gruppe las zum Zeitpunkt T1 signifikant weniger Wörter 

pro Minute, verglichen mit der Kontrollgruppe (T-Test: t (38) = 8,56, p < 0,001, 

Cohen’s d = 2,72). Im Detail kamen die Kinder mit Legasthenie auf einen Mittel-

wert (SD) von 62,7 (25,7), und die Kontrollgruppe auf 125,7 (20,9) Wörter pro 

Minute. Ähnliche Ergebnisse erzielten die beiden Gruppen zum Testzeitpunkt 

T2 (LRS-Gruppe: 64,5 (28,9) Wörter pro Minute, Kontrollgruppe: 129,7 (25,8) 

Wörter pro Minute; T-Test: t (38) = 7,55, p < 0,001, Cohen’s d = 2,40). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abbildung 5: Lesegeschwindigkeit. 
Angabe in Wörtern pro Minute (Median und IQR). K = Kontroll-
gruppe; LRS = LRS-Gruppe zu den Zeitpunkten T1 und T2 
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3.3 Crowding 

Der Unterschied der Nahsehschärfe zwischen den Einzel-Optotypen und 

den Reihen-Optotypen war zwischen den Gruppen statistisch signifikant (Mann- 

Whitney-U Test: U=274,5, p = 0,012). Dieser betrug in der LRS-Gruppe 1,5 

(IQR 1,2-1,9) log Visusstufen und in der Kontrollgruppe 1,0 (IQR 0,0-1,5) log Vi-

sustufe. Diese Gruppendifferenz von einer halben Zeile ist sehr wahrscheinlich 

klinisch nicht relevant. Es zeigten zwar mehr Kinder in der LRS-Gruppe einen 

Unterschied von ≥ 2 Zeilen (5 Kinder in der LRS-Gruppe, 1 Kind in der Kontroll-

gruppe), gleichzeitig war bei diesen Kindern jedoch kein abweichendes Verhal-

ten in den Versuchen feststellbar (Kuester-Gruber et al., 2023). 

3.4 Alphabetische Wörter 

Im folgenden Kapitel werden die Ergebnisse beim Vorlesen alphabeti-

scher, deutscher Wörter vorgestellt und analysiert. Es wurde der jeweilige Me-

dian über die gesamten 8 alphabetischen Wörtern für jeden Probanden ermittelt 

und analysiert. Die Werte werden im Folgenden als Median (IQR) angegeben.  

3.4.1 Artikulationslatenz 

In den vorliegenden Daten lag weder eine Normalverteilung in der T1-

Untersuchung der Kontrollgruppe (Shapiro-Wilk Test: p < 0,001), noch in der 

T2-Untersuchung der LRS-Gruppe (Shapiro-Wilk Test: p = 0,009) vor. 

Sowohl zum Zeitpunkt T1 (Mann-Whitney-U: U=332, p < 0,001) als auch 

bei T2 (Mann-Whitney-U Test: U=370, p < 0,001) fand sich bezügliche der Arti-

kulationslatenz ein signifikanter Unterschied zwischen der Kontrollgruppe und 

der LRS-Gruppe (s. Abbildung 6). Die Reaktion auf den Stimulus erfolgte wäh-

rend T1 demnach deutlich langsamer in der LRS-Gruppe (1,33 (1,05-2,12) s) 

als in der Kontrollgruppe (0,81 (0,72-0,93) s). Ähnliche Ergebnisse waren zum 

Zeitpunkt T2 ersichtlich (Median (IQR) LRS-Gruppe 1,34 (1,09-1,69) s; Kontroll-

gruppe 0,75 (0,67-0,84) s). Es zeigte sich zusätzlich ein signifikanter Unter-

schied zwischen T1 und T2 in der Kontrollgruppe (Wilcoxon Test: z = -2,84; 

p=0,005), wobei eine längere Artikulationslatenz bei T1 feststellbar war. Bei der 

LRS-Gruppe hingegen bestand kein signifikanter Unterschied zwischen den 

beiden Zeitpunkten (Wilcoxon Test: z = -0,72; p = 0,472). 
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(a) T1       (b) T2 

Abbildung 6: Artikulationslatenz pro Wort beim Lesen alphabetischer Wörter. 
Angabe von Median und IQR. Vergleich zwischen den Gruppen zu den Zeitpunkten T1 (a) und 
T2 (b). K = Kontrollgruppe, LRS = LRS-Gruppe. Angaben in Sekunden [s] 

 

3.4.2 Anzahl an Sakkaden 

Nachfolgend wurde die Gesamtzahl der Sakkaden, sowie die Zahl der 

Vorwärtssakkaden und der Regressionen untersucht. Hierbei wurden aus-

schließlich Sakkaden von einer Amplitude ≤5° eingeschlossen. Sakkaden > 5 ° 

wurden separat analysiert. 

Gesamtzahl an Sakkaden 

In der LRS-Gruppe zum Zeitpunkt T1 (Shapiro-Wilk Test: p = 0,145) und 

in der Kontrollgruppe zum Zeitpunkt T2 (Shapiro-Wilk Test: p = 0,631) lag eine 

Normalverteilung vor, die übrigen Daten hierzu zeigten sich nicht normalverteilt 

(Shapiro- Wilk Test: p <0,05). Die graphische Darstellung ist in Abbildung 7 er-

sichtlich, eine Auflistung der Daten findet sich in den Tabellen 4 und 5.  

Der Median (IQR) der gesamten der Sakkaden beim Vorlesen alphabeti-

scher Wörter betrug in der LRS-Gruppe 36,00 (24 ,00-51,75) Sakkaden zu T1 

und 29,50 (24,00-39,25) Sakkaden zu T2. Der Median (IQR) in der Kontroll- 

gruppe zu T1 dagegen bezifferte sich auf 13,00 (10,00-17,00) Sakkaden und zu 

T2 auf 11,00 (8,00-15,00) Sakkaden. Die LRS-Gruppe wies dabei eine signifi-

kant erhöhte Anzahl an Gesamtsakkaden sowohl zum Zeitpunkt T1 (Mann-

Whitney-U Test: U=238,5, p < 0,001) als auch zu T2 (Mann-Whitney-U Test: 

U=317, p < 0,001) auf. Innerhalb der Kontrollgruppe lag ein signifikanter Unter-

schied zwischen T1 und T2 vor (Wilcoxon Test: z = -2,59; p = 0,010). Hingegen 
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war der Unterschied zwischen den beiden Zeitpunkten innerhalb der Legasthe-

niegruppe nicht signifikant (Wilcoxon Test: z = -1,60; p = 0,109). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Anzahl an Vorwärtssakkaden pro Wort 

In der LRS-Gruppe lag eine Normalverteilung zum Zeitpunkt T1 (Shapiro- 

Wilk Test: p = 0,079) und zu T2 (Shapiro-Wilk Test: 0,251) vor. Dagegen be-

stand in der Kontrollgruppe lediglich zu T2 eine Normalverteilung (Shapiro-Wilk 

Test: T1 p = 0,000; T2 p = 0,106). Die Daten sind in den Tabellen 4 und 5 gelis-

tet. 

Der Median (IQR) der Vorwärtssakkaden (F-Sakkaden) betrug zum Zeit-

punkt T1 in der LRS-Gruppe 2,00 (1,50-3,13) und zu T2 2,25 (1,50-2,63) Sakka-

den. In der Kontrollgruppe lag der Median bei 1,00 (1,00-1,50) Sakkaden zu T1 

und 1,00 (0,88-1,50) Sakkaden zu T2. Sowohl zum Zeitpunkt T1 (Mann- Whit-

ney-U Test: U=334,5, p < 0,001) als auch zu T2 (Mann-Whitney-U Test: 

U=340,5, p < 0,001) war ein signifikanter Unterschied in der Anzahl der Vor-

wärtssakkaden zwischen den beiden Gruppen auszumachen, wobei die Anzahl 

an Vorwärtssakkaden in der LRS-Gruppe deutlich erhöht war. 

 

 

Abbildung 7: Anzahl an Sakkaden beim Lesen alphabetischer Wörter. 
Angabe von Median und IQR. K = Kontrollgruppe; LRS= LRS-Gruppe zu den 
Zeitpunkten T1 und T2 
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Anzahl an Regressionen pro Wort 

Eine Normalverteilung lag zu den Zeitpunkten T1 und T2 weder in der 

LRS-Gruppe, noch in der Kontrollgruppe vor (Shapiro-Wilk Test: p < 0,05). Die 

Daten sind in den Tabellen 4 und 5 gelistet. 

Der Median (IQR) der Regressionen betrug in der LRS-Gruppe zum Zeit-

punkt T1 0,75 (0,00-1,00) und zu T2 1,00 (0,00-1,00) Regressionen. Es lag eine 

signifikant höhere Anzahl an Regressionen in der LRS-Gruppe sowohl zu T1 

(Mann-Whitney-U Test: U=291, p = 0,011) als auch zum Zeitpunkt T2 (Mann-

Whitney-U Test: U=328,5, p < 0,001) vor, verglichen mit dem Datensatz der 

Kontrollgruppe (Median (IQR) T1 0,00 (0,00-0,00) Regressionen; T2 0,00 (0,00-

0,00) Regressionen).  

 

 

Tabelle 4: Anzahl an Sakkaden beim Lesen alphabetischer Wörter T1. 
Kategorien: Sakkaden ges. = Gesamtzahl aller Sakkaden; F-Sakkaden = Vorwärtssakkaden pro 
Wort; R-Sakkaden = Regressionen pro Wort. LRS = LRS-Gruppe; K = Kontrollgruppe 

 

 

Tabelle 5: Anzahl an Sakkaden beim Lesen alphabetischer Wörter T2. 
Kategorien: Sakkaden ges. = Gesamtzahl aller Sakkaden; F-Sakkaden = Vorwärtssakkaden pro 
Wort; R-Sakkaden = Regressionen pro Wort. LRS = LRS-Gruppe; K = Kontrollgruppe 
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Anzahl der Sakkaden > 5 Grad 

Da Sakkaden > 5° im vorliegenden Versuchsaufbau mit großer Wahr-

scheinlichkeit über den Stimulus hinausgehen, wurden diese separat ausgewer-

tet. Die Daten innerhalb der Kontrollgruppe und innerhalb der LRS-Gruppe wa-

ren weder zum Zeitpunkt T1, noch zum Zeitpunkt T2, normalverteilt (Shapiro-

Wilk Test: p < 0,05). Graphisch wurden die Ergebnisse in Abbildung 8 darge-

stellt. 

Der Median (IQR) der Sakkaden >5° betrug in der LRS-Gruppe zum Zeit-

punkt T1 1,00 (0,00-3,25) und zu T2 1,00 (0,00-3,00) Sakkaden. Der Median 

(IQR) zum Zeitpunkt T1 in der Kontrollgruppe lag bei 1,00 (0,00-2,25) Sakkaden 

und 0,00 (0,00-2,25) Sakkaden zu T2. Zwischen den Gruppen zeigte sich we-

der zum Zeitpunkt T1 (Mann-Whitney-U Test: U=228,5, p = 0,411), noch zu T2 

(Mann-Whitney-U Test: U=232, p = 0,366) einen Unterschied. Darüber hinaus 

war kein signifikanter Unterschied innerhalb der LRS-Gruppe zwischen den 

Zeitpunkten T1 und T2 feststellbar (Wilcoxon Test: z = -0,04, p = 0,969). Das-

selbe galt für die Kontrollgruppe (Wilcoxon Test: z = 0,12, p = 0,916). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abbildung 8: Anzahl an Sakkaden > 5° pro Wort. 
Angabe von Median und IQR. Vergleich zwischen den Gruppen zu den Zeit-
punkten T1 und T2. K = Kontrollgruppe, LRS = LRS-Gruppe. 
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3.4.3 Anzahl an Fixationen 

Die folgenden Daten waren nicht normalverteilt (Shapiro-Wilk Test: 

p<0,05). Die graphische Darstellung findet sich in Abbildung 9. 

Die Datenanalyse ergab zum Zeitpunkt T1 in der LRS-Gruppe einen Me-

dian (IQR) von 3,00 (3,00-5,25) Fixationen, während in der Kontrollgruppe die 

Zahl bei 2,00 (2,00-2,63) Fixationen lag. Die erhöhte Anzahl an Fixationen in 

der LRS-Gruppe im Vergleich zur Kontrollgruppe beim Lesen alphabetischer 

Wörter zu T1 war hoch signifikant (Mann-Whitney-U Test: U=344, p < 0,001). 

Dieser Unterschied zwischen den beiden Gruppen war auch zum Zeitpunkt T2 

ersichtlich (Median (IQR) LRS-Gruppe 3,50 (3,00-4,63) Fixationen; Kontroll-

gruppe 2,00 (2,00-2,50) Fixationen; Mann-Whitney-U Test (U=378,5) p < 0,001). 

Vergleicht man die zwei Untersuchungszeitpunkte innerhalb einer 

Gruppe war kein signifikanter Unterschied zwischen T1 und T2 in der Kontroll-

gruppe ersichtlich (Wilcoxon Test: z = -1,85; p = 0,064). Auch innerhalb der 

LRS-Gruppe war kein signifikanter Unterschied auszumachen (Wilcoxon Test: 

z= 0,55; p= 0,584). 

 

(a) T1      (b) T2 

 
Abbildung 9: Anzahl an Fixationen pro Wort beim Lesen alphabetischer Wörter. 
Angabe von Median und IQR. Vergleich zwischen den Gruppen zu den Testzeitpunkten T1 (a) 
und T2 (b). K = Kontrollgruppe, LRS = LRS-Gruppe 

 

3.4.4 Fixationszeiten 

Die Daten waren innerhalb der LRS-Gruppe zu T1 (Shapiro-Wilk Test: 

p=0,960) sowie zu T2 (Shapiro-Wilk Test: p= 0,100) normalverteilt. Die übrigen 
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Daten hierzu waren nicht normalverteilt (Shapiro-Wilk Test: p < 0,05). In Abbil-

dung 10 werden die Fixationszeiten graphisch dargestellt.   

Der Median (IQR) der Fixationszeit betrug zum Zeitpunkt T1 in der LRS-

Gruppe 0,39 (0,36-0,45), und zu T2 0,36 (0,33-0,42) Sekunden. In der Kontroll-

gruppe belief sich der Median (IQR) auf 0,35 (0,31-0,40) zu T1, bzw. auf 0,34 

(0,30-0,42) Sekunden zu T2. Zwischen den Gruppen lag weder zum Zeitpunkt 

T1 (Mann-Whitney-U Test: U=265, p = 0,070), noch zu T2 (Mann-Whitney- U 

Test: U=233,5, p = 0,338) ein signifikanter Unterschied vor. Dies war auch der 

Fall zwischen den Zeitpunkten T1 und T2 innerhalb der LRS-Gruppe (Wilcoxon 

Test: z = -1,81; p = 0,071) sowie innerhalb der Kontrollgruppe (Wilcoxon Test: 

z= 0,02; p = 0,987). 

 

 

(a) T1      (b) T2 

 
Abbildung 10: Fixationzeiten pro Wort beim Lesen alphabetischer Wörter. 
Angabe von Median und IQR. Vergleich zwischen den Gruppen zu den Zeitpunkten T1 (a) und 
T2 (b). K = Kontrollgruppe; LRS = LRS-Gruppe 

 

3.5 Piktogramme 

Das folgende Kapitel beschäftigt sich mit den Ergebnissen der verschiede-

nen Parameter beim Benennen von Piktogrammen. Wie auch beim Lesen al-

phabetischer Wörter wurde hierbei jeweils der Median für jedes einzelne Kind 

ermittelt und im Weiteren für alle 6 Piktogramme analysiert. 

3.5.1 Artikulationslatenz 

Die Daten waren in beiden Gruppen nicht normalverteilt (Shapiro-Wilk 

Test: p < 0,05). Die graphische Darstellung erfolgt in Abbildung 11. 
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Der Median (IQR) der Artikulationslatenz betrug in der LRS-Gruppe 0,90s 

(0,77-1,07) und in der Kontrollgruppe 0,81s (0,77-0,95). Statistisch zeigte sich 

kein signifikanter Unterschied (Mann-Whitney-U Test: U=233, p = 0,352).    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3.5.2 Anzahl an Sakkaden 

Anzahl der Sakkaden pro Piktogramm 

Hier lag eine Normalverteilung in der LRS-Gruppe vor (Shapiro-Wilk Test: 

p = 0,094), die Daten in der Kontrollgruppe waren nicht normalverteilt (Shapiro- 

Wilk Test: p < 0,05).  

Der Median (IQR) in der LRS-Gruppe lag bei 1,50 (1,00-2,00) und in der 

Kontrollgruppe bei 1,00 (1,00-1,13) Sakkaden pro Piktogramm. Zwischen den 

Gruppen lag ein signifikanter Unterschied vor (Mann-Whitney-U Test: U = 290,5, 

p = 0,011).  

Horizontale Sakkaden 

Weder innerhalb der LRS-Gruppe, noch innerhalb der Kontrollgruppe lag 

eine Normalverteilung vor (Shapiro-Wilk Test p < 0,05). 

Der Median (IQR) über die gesamten horizontalen Sakkaden belief sich 

in der LRS-Gruppe auf 1,00 (1,00-1,63) Sakkaden pro Piktogramm. In der 

Abbildung 11: Artikulationslatenz beim Benennen von Piktogrammen.  
Angabe in Sekunden [s] beim Benennen von Piktogrammen (Median 
und IQR). Vergleich zwischen den Gruppen K= Kontrollgruppe; LRS = 
LRS-Gruppe 
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Kontrollgruppe lag der Median (IQR) bei 1,00 (0,88-1,00). Der Unterschied zwi-

schen den Gruppen war nicht signifikant (Mann-Whitney-U Test: U=264,5, 

p = 0,070). 

Vertikale Sakkaden 

Weder innerhalb der LRS-Gruppe, noch innerhalb der Kontrollgruppe lag 

eine Normalverteilung vor (Shapiro-Wilk Test p < 0,05). 

In der LRS-Gruppe konnte ein Median (IQR) von 0,00 (0,00-0,13) verti-

kale Sakkaden pro Piktogramm ermittelt werden. In der Kontrollgruppe lag der 

Median (IQR) bei 0,00 (0,00-0,00) Sakkaden. Es bestand kein signifikanter Un-

terschied hinsichtlich der Anzahl an vertikalen Sakkaden beim Benennen der 

Piktogramme (Mann-Whitney-U Test: U=242, p = 0,240). 

Sakkaden > 5°  

Weder innerhalb der LRS-Gruppe, noch innerhalb der Kontrollgruppe lag 

eine Normalverteilung vor (Shapiro-Wilk Test p < 0,05). 

Der Median (IQR) lag in der LRS-Gruppe bei 1,00 (0.00-2,00) Sakkaden 

>5°. Die Kontrollgruppe erzielten Werte von 0,50 (0,00-1,25) Sakkaden >5° pro 

Piktogramm. Es lag kein signifikanter Unterschied zwischen den Gruppen vor 

(Mann-Whitney-U Test: U=226,5, p = 0,443). 

 

3.5.3 Anzahl an Fixationen 

Für die folgende Datenanalyse wurde wiederum der jeweilige Median für 

jedes Kind ermittelt. In den vorliegenden Daten zeigte sich keine Normalvertei-

lung (Shapiro-Wilk Test: p < 0,05). In Abbildung 12 werden die Ergebnisse gra-

phisch dargestellt. 

Der Median (IQR) innerhalb der LRS-Gruppe lag bei 2,50 (2,00-3,00) und 

innerhalb der Kontrollgruppe bei 2,00 (2,00-2,13) Fixationen. Analysen zeigen 

hierbei einen signifikanten Unterschied zwischen den Gruppen (Mann-Whitney-

U Test: U=300, p = 0,005). 
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3.5.4 Fixationszeiten 

Bezüglich der Fixationszeiten zeigte sich eine Normalverteilung in der 

LRS-Gruppe (T1, Shapiro-Wilk Test: p = 0,392), während die restlichen Daten 

keine Normalverteilung aufwiesen (Shapiro-Wilk Test: p < 0,05). Die graphische 

Darstellung erfolgt in Abbildung 13.  

Es zeigte sich in der LRS-Gruppe ein Median (IQR) von 0,40 (0,35- 

0,44) s, während die Kontrollgruppe einen Median (IQR) von 0,38 (0,34-0,53) s 

aufwies. Es ergab sich kein signifikanter Unterschied zwischen den Gruppen 

(Mann- Whitney-U Test: U= 188, p= 0,798). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abbildung 12: Anzahl an Fixationen beim Benennen von Piktogrammen. 
Angabe von Median und IQR. Vergleich zwischen den Gruppen. K = Kontrollgruppe, 
LRS = LRS-Gruppe 

Abbildung 13: Fixationszeiten beim Benennen von Piktogrammen.  
Fixationszeiten in Sekunden [s] (Median und IQR). Vergleich zwischen den 
Gruppen. K = Kontrollgruppe, LRS = LRS-Gruppe 
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3.6 Chinesische Zeichen, deutsche Bedeutung (CD) 

Im vorliegenden Kapitel erfolgt die deskripitive Statistik und Analyse an-

hand der Daten beim Übersetzen von chinesischen Zeichen ins Deutsche (CD), 

in anderen Worten, dem Erkennen der Bedeutung des vorliegenden Zeichens. 

Um die Vergleiche zwischen Piktogrammen und der deutschen Aussprache chi-

nesischer Zeichen zu ziehen, wurden die Piktogramme der Prä- und Postunter-

suchungen zusammengefügt und der jeweilige Median ermittelt, sodass der 

Median von 6 Piktogrammen mit dem Median von 6 chinesischen Zeichen (CD) 

im Folgenden gegenübergestellt werden. 

3.6.1 Korrekte Antworten/ Fehlerrate 

Folgend lag weder in der Kontrollgruppe, noch in der LRS-Gruppe eine 

Normalverteilung vor (Shapiro-Wilk Test: p < 0,05). Die graphische Darstellung 

erfolgt in Abbildung 14.  

Die maximale Anzahl an korrekten Antworten beim Benennen der chine-

sischen Zeichen auf Deutsch belief sich auf 6 Zeichen pro Kind. Der Median 

(IQR) in der Kontrollgruppe betrug 6,00 (5,00-6,00) korrekter Antworten. In der 

LRS-Gruppe lag der Wert bei 5,00 (4,00-5,00). Die Anzahl an korrekten Antwor-

ten war signifikant niedriger in der LRS-Gruppe im Vergleich zur Kontrollgruppe 

(Mann-Whitney-U Test, U = 62,5, p = 0,002). Die prozentuale Fehlerrate liegt 

damit in der LRS-Gruppe bei 17 (17-33) % und in der Kontrollgruppe bei 0 (0-

17) %.  

 

(a) Mittlere Anzahl korrekter Antworten   (b)  Fehlerrate 

Abbildung 14: Anzahl korrekter Antworten CD. 
(a) Angabe des Mittelwerts sowie (b) die Fehlerrate in Prozent [%] unter Angabe von Median 
und IQR beim Erkennen der Bedeutung chinesischer Zeichen  
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3.6.2 Artikulationslatenz 

In diesem Unterkapitel wurde der Median jedes Kindes ermittelt und im 

Folgenden analysiert. Die Daten waren in der Kontrollgruppe normalverteilt 

(Shapiro-Wilk Test: p = 0,097) und in der LRS-Gruppe nicht normalverteilt 

(Shapiro-Wilk Test: p = 0,006) Eine graphische Darstellung erfolgt in Abbildung 

15. Der Median (IQR) der Artikulationslatenz in der LRS-Gruppe betrug 1,45 

(1,27-1,72) s und in der Kontrollgruppe 1,48 (1,29-1,70) s. Zwischen den Grup-

pen lag kein signifikanter Unterschied vor (Mann-Whitney-U Test, U=150,  

p = 0,825). 

Vergleich der Artikulationslatenzen zwischen CD und Piktogrammen 

In der Kontrollgruppe CD lag eine Normalverteilung vor (Shapiro-Wilk 

Test: p = 0,286), die übrigen Daten hierzu waren nicht normalverteilt (Shapiro- 

Wilk Test: p < 0,05). Die graphische Darstellung befindet sich in Abbildung 15.  

Vergleicht man die Artikulationslatenzen zwischen den Aufgaben mittels 

nichtparametrischer Tests, waren deutliche Unterschiede ersichtlich. Sowohl in-

nerhalb der LRS-Gruppe (Wilcoxon Test: z = 3,07; p = 0,002), als auch inner-

halb der Kontrollgruppe (Wilcoxon Test: z = 4,02; p < 0,001) zeigte sich eine 

signifikant höhere Artikulationslatenz beim Benennen von chinesischen Zeichen 

in der deutschen Bedeutung, verglichen mit Piktogrammen. 

 

 

 

 

 

 

 

Abbildung 15: Artikulationslatenz Piktogramme/CD. 
Angabe in Sekunden [s] pro Stimulus im Überblick. Vergleich zwischen dem 
Benennen von Piktogrammen und CD (Median und IQR). K = Kontrollgruppe, 
LRS = LRS-Gruppe. 
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3.6.3 Anzahl an Sakkaden 

Angelehnt an die vorigen Analysen wird auch in diesem Kapitel lediglich 

auf Sakkaden ≤5° eingegangen, da diese mit großer Wahrscheinlichkeit inner-

halb des Stimulus stattfinden. Es wurde auch hierbei der Median jedes Kindes 

ermittelt und im Weiteren analysiert. Der durchgeführte Test ergab hierbei in 

beiden Gruppen keine Normalverteilung (Shapiro-Wilk Test: p < 0,05). Die gra-

phische Darstellung erfolgt in Abbildung 16. 

Der Median (IQR) der Sakkaden pro Zeichen betrug in der LRS-Gruppe 

1,00 (1,00-2,00). In der Kontrollgruppe lag dieser Wert ebenso bei 1,00 (1,00-

2,00). Analysen zeigten keinen Unterschied in der Anzahl der Sakkaden pro chi-

nesischem Zeichen zwischen den beiden Gruppen beim Benennen der Bedeu-

tung (Mann-Whitney-U Test: U = 161, p = 0,924). 

 

Anzahl an horizontalen Sakkaden pro Zeichen 

Die Daten waren bezüglich der horizontalen Sakkaden in beiden Grup-

pen nicht normalverteilt (Shapiro-Wilk Test: p<0,05). In der LRS-Gruppe lag der 

Median (IQR) bei 1,00 (1,00-1,00) horizontalen Sakkaden pro Zeichen. In der 

Kontrollgruppe waren es 1,00 (1,00-1,25) Sakkaden pro Zeichen. Zwischen den 

Gruppen zeigte sich kein signifikanter Unterschied (Mann-Whitney-U Test:  

U =152, p = 0,874).  

 

Anzahl an vertikalen Sakkaden pro Zeichen 

In beiden Gruppen lag keine Normalverteilung vor (Shapiro-Wilk Test: 

p<0,05).  Sowohl in der LRS-Gruppe, als auch in der Kontrollgruppe lag der Me-

dian (IQR) bei 0,00 (0,00-0,00) vertikalen Sakkaden pro Zeichen. Es zeigte sich 

kein signifikanter Unterschied zwischen den Gruppen (Mann-Whitney-U Test:  

U = 181,5; p = 0,446). 

 

Vergleich der Anzahl an Sakkaden zwischen CD und Piktogrammen 

Im Nachfolgenden lagen keine Normalverteilungen vor (Shapiro-Wilk 

Test: p < 0,05). Die graphische Gegenüberstellung hinsichtlich der Sakkaden 

pro Stimulus zwischen den Piktogrammen und CD erfolgt in Abbildung 16. 
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Nichtparametrische Analysen ergaben keinen signifikanten Unterschied 

innerhalb der LRS-Gruppe in der Anzahl der Sakkaden zwischen den beiden 

Aufgaben (Wilcoxon Test: z = -0,16; p = 0,877). Dasselbe war ersichtlich inner-

halb der Kontrollgruppe (Wilcoxon Test: z = -1,43; p = 0,153) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

. 

3.6.4 Anzahl an Fixationen 

In beiden Gruppen lag keine Normalverteilung vor (Shapiro-Wilk Test:  

p < 0,05). Die graphische Darstellung erfolgt in Abbildung 17. 

Die beiden Gruppen unterschieden sich in der Anzahl der Fixationen CD 

nicht signifikant (Mann-Whitney-U Test: p = 0,612). Dabei lag der Median (IQR) 

der Fixationen innerhalb der LRS-Gruppe bei 3,00 (2,00-3,00), während der 

Wert innerhalb der Kontrollgruppe 2,00 (2,00-3,00) betrug. 

 

Vergleich der Anzahl an Fixationen zwischen CD und Piktogrammen 

Die Daten hierzu waren nicht normalverteilt (Shapiro-Wilk Test: p < 0,05). 

Der Vergleich zwischen CD und dem Benennen von Piktogrammen wird in Ab-

bildung 17 dargestellt. 

Analysen ergaben in der LRS-Gruppe keinen signifikanten Unterschied 

zwischen den beiden Aufgaben (Wilcoxon Test: z = -0,57; p = 0,570). Dagegen 

Abbildung 16: Anzahl an Sakkaden Piktogramm/CD. 
Vergleich zwischen dem Benennen von Piktogrammen und CD unter An-
gabe von Median und IQR. K = Kontrollgruppe; LRS = LRS-Gruppe 
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war ein signifikanter Unterschied in der Kontrollgruppe erkennbar (Wilcoxon 

Test: z = -2,10; p = 0,036). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3.6.5 Fixationszeiten 

Tests auf Normalverteilung zeigten weder eine Signifikanz in der Kontroll-

gruppe (Shapiro-Wilk Test: p = 0,416), noch in der LRS-Gruppe (Shapiro-Wilk 

Test: p = 0,188). Die graphische Darstellung erfolgt in Abbildung 18. 

Der Median (IQR) der Fixationszeit belief sich in der LRS-Gruppe auf 

0,54 (0,44-0,63) s. In der Kontrollgruppe belief sich diese auf 0,59 (0,49-0,74) s. 

Es lag kein signifikanter Unterschied zwischen den Gruppen vor (Mann-Whit-

ney-U Test: U = 120, p = 0,238). 

 

Vergleich der Fixationszeiten zwischen CD und Piktogrammen 

Eine Normalverteilung lag in der Kontrollgruppe CD (Shapiro- Wilk Test: 

p = 0,249) und in der LRS-Gruppe beim Piktogramm benennen (Shapiro-Wilk 

Test: p = 0,141) vor. Die graphische Gegenüberstellung der beiden Aufgaben 

erfolgt in Abbildung 18. 

Analysen ergaben sowohl innerhalb der LRS-Gruppe (Wilcoxon Test:  

z = 3,29; p < 0,001), als auch innerhalb der Kontrollgruppe (Wilcoxon Test:  

Abbildung 17: Anzahl an Fixationen Piktorgramme/CD. 
 Vergleich zwischen dem Benennen von Piktogrammen und CD 
(Median und IQR). K = Kontrollgruppe; LRS = LRS-Gruppe 
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z = 3,53; p < 0,001) einen signifikanten Unterschied. In beiden Gruppen war die 

mittlere Fixationszeit bei CD länger, verglichen mit dem Benennen von Pikto-

grammen. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3.7 Chinesische Zeichen, Chinesische Aussprache (CC) 

In diesem Kapitel erfolgt die deskriptive Statistik und Analyse bezüglich 

der Aufgabe, die chinesischen Zeichen auf Chinesisch auszusprechen (CC). Es 

wurden insgesamt 6 Piktogramme und 6 chinesische Zeichen gegenüberge-

stellt. 

3.7.1 Korrekte Antworten/ Fehlerrate 

Die Daten waren in der LRS-Gruppe normalverteilt (Shapiro-Wilk Test:  

p = 0,179) und in der Kontrollgruppe nicht normalverteilt (Shapiro- Wilk Test:  

p < 0,001). Eine graphische Darstellung bezüglich der Anzahl der korrekten Ant-

worten und der Fehlerrate beim chinesischen Aussprechen der Zeichen erfolgt 

in Abbildung 19. 

Die maximale Anzahl an korrekten Antworten betrug in dieser Aufgabe 6 

Zeichen pro Kind. In der LRS-Gruppe lag der Median (IQR) an korrekten Ant-

worten bei 3,00 (2,00-4,00), während diese in der Kontrollgruppe 5,00 (4,00-

6,00) betrug. Die Analyse zeigte eine signifikant erniedrigte Anzahl korrekter 

Abbildung 18: Fixationszeiten Piktogramme/CD. 
Vergleich der Fixationszeiten in Sekunden [s] zwischen dem Benennen 
von Piktogrammen und CD (Median und IQR). K = Kontrollgruppe; 
LRS = LRS-Gruppe 
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Antworten in der LRS-Gruppe verglichen mit der Kontrollgruppe (Mann-Whit-

ney-U Test (U = 43,5) p < 0,001). Der Median (IQR) der prozentualen Fehlerrate 

liegt entsprechend in der LRS-Gruppe bei 50 (33-67) % und in der Kontroll-

gruppe bei 17 (0-33) %, dargestellt in Abbildung 19. 

 

 

(a) Mittlere Anzahl korrekter Antworten   (b) Fehlerrate 

Abbildung 19: Anzahl korrekter Antworten CC. 
(a) Angabe des Mittelwerts sowie (b) die Fehlerrate in Prozent [%] unter Angabe von Median 
und IQR beim Lesen der Zeichen auf Chinesisch. 
 

3.7.2 Artikulationslatenz 

In der LRS-Gruppe zeigte sich hinsichtlich der Artikulationslatenz für CC 

eine Normalverteilung (Shapiro-Wilk Test: p = 0,254), während dies in der Kon-

trollgruppe nicht der Fall war (Shapiro-Wilk Test: p < 0,001). Die graphische 

Darstellung erfolgt in Abbildung 20. 

Der Median (IQR) der Artikulationslatenz betrug in der LRS-Gruppe 3,06 

(2,29-3,86) s. In der Kontrollgruppe lag dieser Wert bei 1,72 (1,37-2,25) s. Ana-

lysen ergaben einen signifikanten Unterschied zwischen den Gruppen, wobei 

die Artikulationslatenz in der LRS-Gruppe deutlich länger war (Mann-Whitney-U 

Test: U = 138, p = 0,009). 

 

Vergleich der Artikulationslatenzen zwischen CC und Piktogrammen 

In der LRS-Gruppe CC lag eine Normalverteilung vor (Shapiro- Wilk Test: 

p = 0,980), alle weiteren Daten hierzu waren nicht normalverteilt (Shapiro- Wilk 

Test: p < 0,05). Die graphische Gegenüberstellung erfolgt in Abbildung 20. 
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Analysen ergaben innerhalb der LRS-Gruppe eine signifikant höhere Arti-

kulationslatenz bei CC, verglichen mit dem Benennen von Piktogrammen (Wil-

coxon Test: z = -2,67; p = 0,008). Dasselbe galt innerhalb der Kontrollgruppe 

(Wilcoxon Test: z = 3,82; p < 0,001). 

 

3.7.3 Anzahl an Sakkaden 

Tests zeigten eine Normalverteilung in der LRS-Gruppe (Shapiro-Wilk 

Test: p = 0,637). In der Kontrollgruppe waren die Daten nicht normalverteilt 

(Shapiro-Wilk Test: p = 0,002). Graphisch dargestellt ist die Sakkadenanzahl 

(CC) in Abbildung 21. 

Der Median (IQR) in dieser Aufgabe betrug in der LRS-Gruppe 2,50 

(1,25-3,00) Sakkaden. In der Kontrollgruppe lag der Wert bei 1,00 (1,00-2,00) 

Sakkaden. Damit war die Anzahl der Sakkaden in der LRS-Gruppe signifikant 

höher (Mann-Whitney-U Test: U = 136, p = 0,012). 

Anzahl an horizontalen Sakkaden 

In beiden Gruppen lag keine Normalverteilung vor (Shapiro-Wilk Test: 

p<0,05). Die Anzahl der horizontalen Sakkaden betrug in der LRS-Gruppe 1,50 

(1,00-3,00) Sakkaden und in der Kontrollgruppe 1,00 (1,00-1,25) Sakkaden. 

Abbildung 20: Artikulationslatenz Piktogramme/CC.  
Angabe in Sekunden [s] pro Stimulus. Vergleich zwischen dem Benennen von 
Piktogrammen und CC (Median und IQR). K = Kontrollgruppe; LRS = LRS-
Gruppe 
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Zwischen den Gruppen war kein signifikanter Unterschied ersichtlich (Mann-

Whitney-U Test: U = 218, p = 0,053). 

Anzahl an vertikalen Sakkaden 

Die Daten waren in beiden Gruppen nicht normalverteilt (Shapiro-Wilk 

Test: p < 0,05). Die Anzahl der vertikalen Sakkaden betrug in der LRS-Gruppe 

0,50 (0,00-1,00) Sakkaden und in der Kontrollgruppe 0,00 (0,00-0,25) Sakka-

den. Die Datenanalyse ergab einen signifikanten Unterschied zwischen den 

Gruppen (Mann-Whitney-U Test: U = 229,5, p = 0,019).   

Vergleich der Sakkadenzahl zwischen CC und Piktogrammen 

Die Daten waren hierzu durchgehend nicht normalverteilt (Shapiro-Wilk 

Test: p < 0,05). Eine graphische Gegenüberstellung der beiden Aufgaben ist in 

Abbildung 21 ersichtlich. 

Es ergab sich innerhalb der LRS-Gruppe eine signifikant niedrigere An-

zahl an Sakkaden pro Stimulus beim Benennen von Piktogrammen verglichen 

mit CC (Wilcoxon Test: z = -2,07; p = 0,038), während die Datenanalyse inner-

halb der Kontrollgruppe keinen signifikanten Unterschied zeigte (Wilcoxon Test: 

z = -1,19; p = 0,233). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abbildung 21: Anzahl an Sakkaden Piktogramme/CC. 
Vergleich zwischen dem Benennen von Piktogrammen und CC (Median 
und IQR). K = Kontrollgruppe; LRS = LRS-Gruppe 
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3.7.4 Anzahl an Fixationen 

Die Daten in der LRS-Gruppe waren normalverteilt (Shapiro-Wilk Test:  

p = 0,169). In der Kontrollgruppe zeigte sich keine Normalverteilung (Shapiro-

Wilk Test: p < 0,001). Graphisch dargestellt ist die Anzahl an Fixationen (CC) in 

Abbildung 22. 

Der Median (IQR) lag in der LRS-Gruppe bei 6,00 (2,50-6,00) Fixationen 

pro chinesischem Zeichen. Dagegen war dieser Wert an Fixationen innerhalb 

der Kontrollgruppe signifikant niedriger (2,00 (2,00-3,00); Mann- Whitney-U 

Test: U = 134, p = 0,016). 

 

Vergleich der Anzahl an Fixationen zwischen CC und Piktogrammen 

In der LRS-Gruppe (CC) lag eine Normalverteilung vor (Shapiro- Wilk 

Test: p = 0,169), während in den restlichen Gruppen dies nicht der Fall war 

(Shapiro-Wilk Test: p < 0,05). Die graphische Gegenüberstellung erfolgt in Ab-

bildung 22. 

Innerhalb der Kontrollgruppe zeigte sich kein signifikanter Unterschied in 

der Anzahl an Fixationen pro Stimulus zwischen den beiden Aufgaben (Wil-

coxon Test: z = -1,77; p = 0,074). Dagegen lag bei der LRS-Gruppe eine signifi-

kant höhere Anzahl an Fixationen bei CC verglichen mit dem Benennen von 

Piktogrammen vor (Wilcoxon Test: z = -2,37; p = 0,018). 

 

 

 

 

 

 

 

 
Abbildung 22: Anzahl an Fixationen Piktogramme/CC. 
Vergleich zwischen dem Benennen von Piktogrammen und CC (Median 
und IQR). K = Kontrollgruppe; LRS = LRS-Gruppe 
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3.7.5 Fixationszeiten 

In der LRS-Gruppe waren die Daten nicht normalverteilt (Shapiro-Wilk 

Test: p = 0,048). Die Daten in der Kontrollgruppe zeigten eine Normalverteilung 

(Shapiro-Wilk Test: p = 0,062). Graphisch dargestellt ist die Fixationszeit CC pro 

Zeichen in Abbildung 23. 

Der Median (IQR) der Fixationszeit pro chinesischem Zeichen CC in der 

LRS-Gruppe lag bei 0,67 (0,46-0,79) s. In der Kontrollgruppe lag dieser Wert 

bei 0,78 (0,58-1,25) s. Die Analyse zeigte keinen signifikanten Unterschied in 

der Fixationszeit CC zwischen den Gruppen (Mann- Whitney U Test: U = 52, 

p=0,105).  

 

Vergleich der Fixationszeiten zwischen CC und Piktogrammen 

In der Kontrollgruppe CC (Shapiro-Wilk Test: p = 0,411) und in der LRS-

Gruppe CC und Piktogrammen (Shapiro-Wilk Test p>0,05) waren die Daten nor-

malverteilt. In der Kontrollgruppe Piktogramme zeigte sich keine Normalvertei-

lung (Shapiro-Wilk Test: p = 0,004). Die graphische Gegenüberstellung der bei-

den Aufgaben erfolgt in Abbildung 23. 

Innerhalb der Kontrollgruppe ließ sich zwischen den Aufgaben ein signifi-

kanter Unterschied ausmachen (Wilcoxon Test: z = 3,82; p < 0,001). Genauer 

Abbildung 23: Fixationszeiten Piktogramme/CC. 
Fixationszeit in Sekunden [s]. Vergleich zwischen dem Benennen von Pikto-
grammen und CC unter Angabe des Medians. K = Kontrollgruppe; LRS = 
LRS-Gruppe 
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gesagt ist hierbei die mittlere Fixationszeit bei CC länger als beim Benennen 

von Piktogrammen. Auch in der LRS-Gruppe ergab die Analyse einen signifi-

kanten Unterschied zwischen dem Benennen von Piktogrammen und CC (Wil-

coxon Test: z = 2,67; p =0,008). 

 

3.8 Vergleich zwischen der deutschen und der chinesischen 

Benennung der chinesischen Zeichen (CD/CC) 

Im Folgenden Kapitel werden die beiden Aufgaben, die deutsche Bedeu-

tung der chinesischen Zeichen (CD) und das Aussprechen der chinesischen 

Zeichen auf Chinesisch (CC) gegenübergestellt und analysiert. 

3.8.1 Anzahl korrekter Antworten 

Innerhalb der LRS-Gruppe sind signifikant mehr korrekte Antworten beim 

Erkennen der Bedeutung (CD) erfolgt als beim Aussprechen des chinesischen 

Wortes (CC) (Wilcoxon Test: z = -3,30; p < 0,001). Dasselbe war innerhalb der 

Kontrollgruppe zu beobachten (Wilcoxon Test: z = -2,75; p = 0,006). 

3.8.2 Artikulationslatenzen 

Die Analyse der Artikulationslatenzen zwischen CD und CC ergab eine 

signifikant erhöhte Latenz bei CC innerhalb der LRS-Gruppe (Wilcoxon Test:  

z = -2,67, p =0,008). Auch die Kontrollgruppe zeigte hierbei einen signifikanten 

Unterschied (Wilcoxon Test: z = -3,82, p < 0,001). 

3.8.3 Anzahl an Sakkaden 

Weder innerhalb der LRS-Gruppe (Wilcoxon Test: z = -2,07, p = 0,038), 

noch innerhalb der Kontrollgruppe (Wilcoxon Test: z = -1,19, p = 0,233) zeigte 

sich ein signifikanter Unterschied zwischen CD und CC bezüglich der Anzahl an 

Sakkaden.  

3.8.4 Anzahl an Fixationen 

In der Anzahl der Fixationen ergab die Analyse innerhalb der Kontroll-

gruppe zwischen CD und CC keinen signifikanten Unterschied (Wilcoxon Test:  
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z = 1,77, p = 0,074). Dagegen war bei Kindern mit Legasthenie die Anzahl an 

Fixationen in CC signifikant erhöht, verglichen mit CD (Wilcoxon Test: z = 2,37, 

p = 0,018). 

3.8.5 Fixationszeiten 

In der LRS-Gruppe zeigte sich in den Fixationszeiten ein signifikanter Un-

terschied zwischen CD und CC (Wilcoxon Test: z = 2,67, p = 0,008). Auch 

wurde in der Kontrollgruppe eine signifikant längere Fixationszeit beim Lesen 

chinesischer Zeichen auf Chinesisch gemessen, verglichen mit der deutschen 

Übersetzung chinesischer Zeichen (Wilcoxon Test: z = 3,82, p < 0,001). 

3.9 Visuelle Komplexität 

Im Folgenden wurde die Anzahl der Striche pro chinesischem Zeichen als 

Maß für die Komplexität herangezogen und eine Korrelationsanalyse mit den je-

weiligen Augenbewegungsparametern durchgeführt.  

3.9.1 Anzahl der Striche pro chin. Zeichen versus Artikulationslatenz pro 

Zeichen 

Eine Spearman Korrelationsanalyse wurde durchgeführt, um zu testen, 

ob es einen Zusammenhang zwischen Artikulationslatenz und der Komplexität 

der chinesischen Zeichen gibt. Es zeigte sich weder eine signifikante Korrela-

tion in der LRS-Gruppe (Spearman’s Rho: ρ (12) = 393, p = 0,206), noch in der 

Kontrollgruppe (Spearman’s Rho: ρ (12) = 0,316 p = 0,317).  

3.9.2 Anzahl der Striche pro chin. Zeichen versus Anzahl an Fixationen 

pro Zeichen 

Eine Spearman Korrelationsanalyse wurde durchgeführt, um einen Zu-

sammenhang zwischen der Komplexität und der Anzahl an Fixationen zu tes-

ten. Weder in der LRS-Gruppe (Spearman’s Rho: ρ (12) = 0,435, p = 0,158), 

noch in der Kontrollgruppe (Spearman’s Rho: ρ (12) = 0,238, p = 0,456) zeigte 

sich eine signifikante Korrelation. 
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3.9.3 Anzahl der Striche pro chin. Zeichen versus Fixationszeit pro Zei-

chen 

Eine Spearman Korrelationsanalyse wurde durchgeführt zur Testung eines 

Zusammenhangs zwischen der Komplexität und der Fixationszeit. Es zeigte 

sich keine signifikante Korrelation in der LRS-Gruppe (Spearman’s Rho:  

ρ (12) = 0,070, p = 0,828) und in der Kontrollgruppe (Spearman’s Rho:  

ρ (12) = 0,379, p = 0,224). 

3.10    Zeitspanne zwischen Unterricht bis T2 

Eine Normalverteilung lag in der LRS-Gruppe in Bezug zur Zeitspanne 

(Shapiro Wilk Test: p = 0,075) und in Bezug zur Fehlerrate CC vor (Shapiro Wilk 

Test: p = 0,179). Die übrigen Daten waren nicht normalverteilt (Shapiro Wilk 

Test: p< 0,05).  

Zwischen den Gruppen zeigte sich ein signifikanter Unterschied bezüglich 

der Zeitspanne zwischen dem Unterricht bis T2 (Mann-Whitney-U Test: U=75,  

p < 0,001). So betrug die Zeitspanne (Median (IQR)) in der LRS-Gruppe 6,00 

(4,00-10,00) Tage und in der Kontrollgruppe 13,00 (7,00-27,00) Tage.  

Dieser Unterschied war zwar signifikant, zeigte jedoch in der Korrelations-

analyse keine entsprechende Signifikanz: In der LRS-Gruppe zeigte sich keine 

signifikante Korrelation zwischen der Fehlerrate CD und der Zeitspanne zwi-

schen dem Unterricht und T2 (Spearman’s Rho: ρ (15) = -0,046, p = 0,871), 

noch zwischen der Fehlerrate CC und der Zeitspanne (Pearson-Korrelation  

r (15) = -0,344, p = 0,209). Die Kontrollgruppe zeigte weder eine signifikante 

Korrelation zwischen der Zeitspanne von Unterricht bis T2 und der Fehlerrate 

CD (Spearman’s Rho: ρ (21) = 0,045, p = 0,845), noch zwischen der Zeit-

spanne und der Fehlerrate CC (Spearman’s Rho: ρ (21) = 0,108, p = 0,640). 

Eine graphische Darstellung ist in den Abbildungen 24 und 25 ersichtlich. 
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Abbildung 24: Fehlerrate CD. 
Fehlerrate beim Benennen der chinesischen Zeichen auf Deutsch. Angabe in Prozent [%] über 
die Zeitspanne zwischen dem Ende des Unterrichts und T2 in Tagen [d]. LRS= LRS-Gruppe;  
K = Kontrollgruppe  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abbildung 25: Fehlerrate CC. 
Fehlerrate beim Benennen der chinesischen Zeichen auf Chinesisch (CC). Angabe in 
Prozent [%] über die Zeitspanne zwischen dem Ende des Unterrichts und T2 in Tagen [d]. 
LRS= LRS-Gruppe; K = Kontrollgruppe. 
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3.11    Inventar zur Erfassung der Lebensqualität (ILK) 

Die Analysen bezüglich des LQ0-28 wurden bereits in Kuester-Gruber et al. 

(2023) veröffentlicht. Die Ergebnisübersichten befinden sich in den Tabellen 7 

und 8.  

In Bezug auf den PR0-7 (Problemscore) ergaben die Analysen keine sig-

nifikanten Differenzen zwischen den Zeitpunkten und zwischen den Gruppen:  

Zu T1 zeigten 11,1% (n = 2) der Kinder mit Legasthenie und 4,5% (n = 1) der 

Kontrollen einen auffälligen PR0-7. Zu T2 blieb die Rate der Kinder mit Legas-

thenie, die in die Kategorie ‚Auffällig‘ fielen, bei 4,5% (n = 2). Alle Kontrollen  

(n = 22) erzielten zu T2 einen unauffälligen PR0-7. Vergleicht man die Kinder mit 

und ohne Legasthenie zu beiden Testzeitpunkten, war weder zu T1 (Mann-Whit-

ney-U Test: U = 185, p = 0,579), noch zu T2 (Mann-Whitney-U Test: U = 176,  

p = 0,196) ein signifikanter Unterschied feststellbar. Zudem gab es keinen signi-

fikanten Unterschied innerhalb der Gruppen, weder in der Gruppe der Kinder 

mit Legasthenie (McNemar's Test p = 1,000), noch in der Kontrollgruppe 

(McNemar's Test p = 1,000).  

Der LQ0-28 (Lebensqualitäts-Score) unterteilt sich in die Kategorien ‚un-

terdurchschnittlich,‘ ‚durchschnittlich‘ und ‚überdurchschnittlich‘. 83,3% (n = 15) 

der Kinder mit Legasthenie und 81,8% (n = 18) der Kinder ohne Legasthenie er-

reichten einen durchschnittlichen Wert zum Zeitpunkt T1. Als unterdurchschnitt-

lich klassifiziert wurde jeweils ein Kind aus jeder Gruppe. In die Kategorie ‚über-

durchschnittlich‘ fielen 11,1% (n = 2) der Kinder mit Legasthenie und 13,6%  

(n = 3) der Kinder ohne Legasthenie. Zu T2 wurde keines der Kinder als unter-

durchschnittlich klassifiziert. In die Kategorie ‚durchschnittlich‘ fielen 94,4%  

(n = 17) der Kinder mit Legasthenie und 54,57% (n = 12) der Kontrollkinder. Die 

Anzahl der Kinder, die als überdurchschnittlich klassifiziert wurden, sank bei 

den Kindern mit Legasthenie auf 5,6% (n = 1). Dagegen stieg die Zahl bei den 

Kontrollen auf 45,5% (n = 10). Zum Zeitpunkt T1 zeigt sich kein signifikanter 

Unterschied zwischen den Gruppen (Mann-Whitney-U Test: U = 191,5, 

p = 0,949). Dagegen ist der Unterschied zum Zeitpunkt T2 signifikant (Mann-

Whitney-U Test: U = 119, p = 0,011). Analysiert man die beiden Testzeitpunkte 

innerhalb einer Gruppe, dann ist in der LRS-Gruppe kein signifikanter 
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Unterschied erkennbar (Exakter Fisher-Test: Χ2 (2, n = 18) = 8,471; p = 0,167). 

Auch in der Kontrollgruppe zeigt sich ein kein signifikanter Unterschied zwi-

schen T1 zu T2 (Chi Quadrat Test: Χ2 (2, n = 22) = 2,057; p = 0,368). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abbildung 26: PR0-7: Verteilung der Kinder.  
Angabe in Prozent [%]. Einteilung in die Kategorien ‚auffällig‘ und ‚unauffällig‘ zu den Test-
zeitpunkten T1 und T2. K = Kontrollgruppe, LRS = LRS-Gruppe 

Abbildung 27: LQ0-28: Verteilung der Kinder. 
Angabe in Prozent [%]. Einteilung in die Kategorien ‚durchschnittlich,‘ ‚überdurchschnittlich‘ 
und ‚unterdurchschnittlich‘ zu den Testzeitpunkten T1 (oben) und T2 (unten). K = Kontroll-
gruppe, LRS = LRS-Gruppe 
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3.11.1    ILK – Angaben der Eltern 

Ein Anteil von 66,7 % (n = 12) der Eltern von Kindern mit Legasthenie und 

81,8 % (n = 18) der Eltern von Kontrollkindern schätzten ihre Kinder beim PR0-7 

zum Zeitpunkt T1 als unauffällig ein. Als auffällig beurteilten 33,3 % (n = 6) der 

Eltern von Kindern mit Legasthenie und 18,2 % (n = 4) der Eltern von Kindern 

ohne Legasthenie ihre Kinder. In der LRS-Gruppe zeigte sich zum Zeitpunkt T2 

keine Veränderung, während in der Kontrollgruppe der Anteil unauffälliger Ein-

schätzungen auf 90,1 % (n = 20) anstieg. Weder zu T1 (Mann-Whitney-U Test: 

U = 168, p = 0,464) noch zu T2 (Mann-Whitney-U Test: U = 150, p = 0,110) erga-

ben sich signifikante Unterschiede zwischen den Gruppen. Auch die Verände-

rungen innerhalb der Gruppen zwischen T1 und T2 waren statistisch nicht signi-

fikant (McNemar-Test: LRS: p = 1,000; K: p = 0,625). 

In Bezug auf den LQ0-28 stuften zum Testzeitpunkt T1 72,2% (n =13) die 

Eltern von Kindern mit Legasthenie die Lebensqualität ihrer Kinder in die Kate-

gorie ‚durchschnittlich‘ und 27,8% (n = 5) ihre Kinder in die Kategorie ‚unter-

durchschnittlich‘ ein.  Diese Einschätzungen blieben zu T2 unverändert. In der 

Gruppe der Kontrolleltern stuften 50% (n = 11) der Eltern die Lebensqualität ih-

rer Kinder zu T1 als durchschnittlich, 18,2% (n = 4) als unterdurchschnittlich und 

31,8% (n = 7) als überdurchschnittlich ein. Zu T2 veränderten sich die Werte zu 

68,2% (n = 15) ‚durchschnittlich,‘ 4,5% (n = 1) ‚unterdurchschnittlich‘ und 27,3% 

(n = 6) ‚überdurchschnittlich.‘ Innerhalb der LRS-Gruppe war kein signifikanter 

Unterschied feststellbar (Exakter Fisher-Test: Χ2 (1, n = 18) = 0,516, p = 0,583). 

Innerhalb der Kontrollgruppe hingegen war ein signifikanter Unterschied zwi-

schen T1 und T2 feststellbar (Chi Quadrat Test: Χ2 (4, n = 22) = 18,267;  

p = 0,001). Vergleicht man die beiden Gruppen, war sowohl zum Zeitpunkt T1 

(Mann-Whitney-U Test: U = 133,5, p = 0,048) als auch zu T2 (Mann-Whitney-U 

Test: U = 113, p = 0,007) ein signifikanter Unterschied ersichtlich.  
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Abbildung 28: PR0-7: Verteilung der Eltern. 
Angabe in Prozent [%]. Einteilung in die Kategorien ‚auffällig‘ und ‚unauffällig‘ zu den Test-
zeitpunkten T1 und T2. K = Kontrollgruppe, LRS = LRS-Gruppe 

Abbildung 29: LQ0-28: Verteilung der Eltern.  
Angabe in Prozent [%]. Einteilung in die Kategorien ‚durchschnittlich,‘ ‚überdurchschnitt-
lich‘ und ‚unterdurchschnittlich‘ zu den Testzeitpunkten T1 (oben) und T2 (unten).  
K = Kontrollgruppe, LRS = LRS-Gruppe 
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3.11.2    ILK – Vergleich zwischen Kinder und Eltern 

In Bezug auf den PR0-7 ist der Anteil der Eltern, die ihre Kinder als ‚auffäl-

lig‘ einschätzten, sowohl im Prä-, als auch im Posttest prozentual höher als bei 

der Selbsteinschätzung der Kinder, jedoch ohne statistische Signifikanz. Im De-

tail gaben 25% (n = 10) der Eltern und 7,5% (n = 3) der Kinder zum Zeitpunkt 

T1 eine auffällige Punktzahl an. Bei T2 waren es 20% (n = 8) der Eltern und 5% 

(n = 2) der Kinder. Stellt man die Ergebnisse aller Kinder der der Eltern gegen-

über, zeigen sich keine signifikanten Unterschiede (McNemar's Test T1:  

p = 0,149; T2 p = 0,364). Auch innerhalb der Gruppen zwischen den beiden 

Zeitpunkten war weder zu T1 (McNemar's Test: LRS: p = 0,219; K: p = 0,250), 

noch zu T2 (McNemar's Test: LRS: p = 0,219; K: p = 0,500) ein signifikanter Un-

terschied erkennbar.  

Bei der Analyse des LQ0-28 gab es einen signifikanten Unterschied zum 

Zeitpunkt T1 zwischen den Kindern und den Eltern (Chi-Quadrat Test:  

Χ2 (4, n=40) = 14,322, p = 0,006). Hierbei stuften 22,5% (n = 9) der Eltern die 

Lebensqualität ihrer Kinder in die Kategorie ‚unterdurchschnittlich,‘ 60% (n = 24) 

in die Kategorie ‚durchschnittlich‘ und 17,5% (n = 7) in die Kategorie ‚überdurch-

schnittlich‘ ein. Dagegen zeigten lediglich 5% (n = 2) der Kinder einen unter-

durchschnittlichen Wert, während 82,5% (n = 33) einen durchschnittlichen Wert 

und 12,5% (n = 5) einen überdurchschnittlichen Wert angaben. 

Analysen des Posttests ergeben, anders als beim Pretest, nunmehr kei-

nen signifikanten Unterschied zwischen den Eltern und den Kindern (Chi-Quad-

rat Test: Χ2 (2, n=40) = 3,815; p = 0,148). Hierbei fielen 72,5% (n = 29) der Kin-

der in die Kategorie ‚durchschnittlich‘ und 27,5% (n = 11) in die Kategorie ‚über-

durchschnittlich.‘ 15% (n = 6) der Eltern stuften die Lebensqualität ihrer Kinder 

in die Kategorie ‚unterdurchschnittlich,‘ 70% (n = 28) in die Kategorie ‚durch-

schnittlich‘ und 15% (n = 6) in die Kategorie ‚überdurchschnittlich‘ ein.  

Analysen innerhalb der Gruppen zeigen, dass der signifikante Unterschied 

zu T1 auf die Unterschiede innerhalb der Kontrollgruppe, zwischen den Kon-

trollkindern und den Kontrolleltern, zurückzuführen ist (Chi-Quadrat Test:  
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Χ2 (4, n=22) = 11,917; p = 0,010), während kein signifikanter Unterschied zu T2 

mehr vorliegt (Chi-Quadrat Test: Χ2 (2, n = 22) = 0,892; p = 1,00). Innerhalb der 

LRS-Gruppe liegt weder zu T1 (Exakter Fisher-Test: Χ2 (2, n = 18) = 3,378;  

p = 0,331) noch zu T2 (Exakter Fisher-Test Χ2 (1, n = 18) = 4,07; p = 1,00) ein 

signifikanter Unterschied zwischen den Einschätzungen der Eltern und den Kin-

dern vor. 

3.12    Feedback T2 

Nachfolgend werden die Fragen in Bezug auf den Chinesisch-Unterricht 

analysiert, die zu T2 erhoben wurden. Die Antworten zu Frage 1 beinhalten zu-

sätzlich die Pilotkinder, Fragen 2 und 3 sind erst mit der Hauptstudie eingeführt 

worden, weshalb hierbei eine leicht reduzierte Zahl an Antworten vorliegt. 

Frage 1: Hat das Chinesisch-Lernen Spaß gemacht? 

Auf die Frage, ob das Chinesisch-Lernen den Kindern Spaß gemacht 

habe, antworteten 21 Kontrollkinder und 18 Kinder mit LRS. Durchweg alle Kin-

der gaben an, Gefallen am Unterricht gehabt zu haben. 

Frage 2: War es schwierig, sich an die Bedeutung des chinesischen Zeichens 

zu erinnern? 

Die Verteilung bei der Frage nach der subjektiv wahrgenommenen 

Schwierigkeit, sich an die deutsche Bedeutung des Zeichens zu erinnern, ist 

über beide Gruppen ähnlich (s. Abbildung 30). Während 35,0% (n = 7) der Kon-

trollkinder angaben, manchmal diese Schwierigkeit gehabt zu haben, waren 

dies 42,9% (n = 6) in der LRS-Gruppe. Mit „Nein“ antworteten 65,0% (n = 13) 

der Kontrollen und 57,1% (n = 8) der Kinder mit LRS. Zwischen den Gruppen 

liegt kein signifikanter Unterschied vor (Exakter Test nach Fisher: p= 0,728).  
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Frage 3: War es schwierig, das chinesische Wort zum Zeichen zu finden?  

Bezüglich der wahrgenommenen Schwierigkeit der chinesischen Wortfin-

dung wurden folgende Angaben gemacht: Keine Schwierigkeiten gaben 65,0% 

(n= 13) der Kontrollgruppe und nur 33,3% (n = 5) der Kinder mit LRS an. Mit 

„Manchmal“ antworteten 46,7% (n = 7) in der LRS-Gruppe und 20,0% (n = 4) 

der Kontrollen. Schwierigkeiten gehabt zu haben gaben 15,0% (n = 3) der Kon-

trollen und 20,0% (n = 3) der Kinder mit Legasthenie an (s. Abbildung 31). Ana-

lysen zeigen keinen signifikanten Unterschied zwischen den beiden Gruppen 

(Chi-Quadrat Test: p = 0,154). Vereint man die Kategorien „Ja“ und „Manchmal“ 

kann eine leichte Tendenz wahrgenommen werden hinsichtlich vermehrter 

Schwierigkeiten in der LRS-Gruppe in Bezug auf die Wortfindung im Chinesi-

schen (Exakter Test nach Fisher: p = 0,092).  

 

 

 

Abbildung 30: Feedback Frage 2. 
Frage: War es schwierig, sich an 
die Bedeutung des chinesischen 
Zeichens zu erinnern? Antwort-
möglichkeiten: Ja, Manchmal, 
Nein; Keines der Kinder hat mit 
Ja geantwortet. Angabe der An-
zahl der Kinder in Prozent [%].  
K= Kontrollgruppe, LRS= LRS-
Gruppe 
 

Abbildung 31: Feedback Frage 3. 
Frage: War es schwierig, das chine-
sische Wort zum Zeichen zu finden? 
Angabe der Anzahl der Kinder in 
Prozent [%]. Antwortmöglichkeiten: 
Ja, Manchmal, Nein; K= Kontroll-
gruppe, LRS= LRS-Gruppe 
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Tabelle 6: Ergebnisübersicht der Eye-Tracking Daten und der statistischen Testergebnisse 
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T1 
PR(0-7) 

T2 
PR(0-7) 

Unter-
schied 
T1/T2 

(McNemar-
Test) 

Unterschied 
Kinder/El-
tern (T1) 

McNemar-
Test 

Unterschied 
Kinder/El-
tern (T2) 

McNemar-
Test 

Unterschied 
LRS/K (T1) 
Mann-Whit-

ney U 

Unterschied 
LRS/K (T2) 
Mann-Whit-

ney U 
Auffällig 

n (%) 
Unauffällig 

n (%) 
Auffällig 

n (%) 
Unauffällig 

n (%) 

LRS 

Kin-
der 

2 (11,1%) 16 (88,9%) 2 (11,1%) 16 (88,9%) p = 1,00 

p = 0,219 p = 0,219 

U = 185,  
p = 0,579 

U = 176,  
p = 0,196 

Eltern 
6 

(33,3%) 
12 (66,7%) 6 (33,3%) 12 (66,7%) p = 1,00 

U = 168,  
p = 0,464 

U = 150,  
p = 0,110 

K 

Kin-
der 

1 (4,5%) 21 (95,5%) 0 (0,0%) 22 (100%) 
p = 1,00 

 
p = 0,250 p = 0,500   

Eltern 
4 

(18,2%) 
18 (81,8%) 2 (9,1%) 20 (90,9%) 

p = 0,625 
 

 

Tabelle 7: Ergebnisübersicht PR0-7. 
Kategorien ‚Auffällig‘ und ‚Unauffällig.‘ Unterteilung in Kinder und deren Eltern zu den beiden Testzeitpunkten. n =Anzahl in Prozent [%], LRS = LRS-
Gruppe, K = Kontrollgruppe; T1 = Testzeitpunkt 1, T2= Testzeitpunkt 2. Bereits publiziert in Kuester-Gruber et al. (2023). 
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T1 
LQ(0-28) 

T2 
LQ(0-28) 

     

Unter-
durch-
schnitt-

lich  
n (%) 

Durch-
schnitt-

lich 
n (%) 

Über-
durch-
schnitt-

lich 
n (%) 

Unter-
durch-
schnitt-

lich 
n (%) 

Durch-
schnitt-

lich 
n (%) 

Über-
durch-
schnitt-

lich 
n (%) 

Unterschied 
T1/T2 

T1 
Kinder/ 
Eltern 

T2  
Kinder/ 
Eltern 

T1 
LRS/K 
(MWU) 

T2 
LRS/K 
(MWU) 

L
R
S 

Kin-
der 

1 (5,6%) 
15 

(83,3%) 
2 

(11,1%) 
0 (0,0%) 

17 
(94,4%) 

1 (5,6%) 

Χ2(2, n = 18) 
= 8,471, 
p = 0,167 

(EFT) 
Χ2(2, n = 18) 

=3,378, 
p = 0,331  

(EFT) 

Χ2(1, n = 18) 
= 4,07, 
p = 1,00 
(EFT) 

U= 191,5, 
p=0,949 

U=119, 
p=0,011* 

El-
tern 

5 
(27,8%) 

13 
(72,2%) 

0 
(0,0%) 

5 
(27,8%) 

13  
(72,2%) 

 

0 (0,0%) 

 

Χ2(1, n = 18) 
= 0,516, 
p = 0,583 

(EFT) 

U = 133,5, 
p=0,048* 

U=113, 
p=0,007* 

K 

Kin-
der 

1 (4,5%) 
18 

(81,8%) 
3 

(13,6%) 
0 (0,0%) 

12 
(54,5%) 

10 
(45,5%) 

Χ2(2, n = 22) 
= 2,057, 

p = 0,368) 
(CQ) 

Χ2(4, n = 22) 
= 11,917,  
p = 0,010* 

(CQ) 

Χ2(2, n = 22) 
= 0,892, 
p = 1,00 

(CQ) 

 

El-
tern 

4 
(18,2%) 

11 
(50,0%) 

7 
(31,8%) 

1 (4,5%) 
15 

(68,2%) 
6 

(27,3%) 

Χ2(4, n = 22) 
= 18,267, 
p = 0,001* 

(CQ) 

 

Tabelle 8: Ergebnisübersicht LQ0-28. 
Kategorien ‚Durchschnittlich,‘ ‚Unterdurchschnittlich‘ und ‚Überdurchschnittlich.‘ Unterteilung in Kinder und deren Eltern zu den beiden Testzeitpunkten. 
n =Anzahl in Prozent [%], LRS = LRS-Gruppe, K = Kontrollgruppe; T1= Testzeitpunkt 1, T2= Testzeitpunkt 2. EFT= Exakter Fisher Test, CQ= Chi-Quad-
rat-Test, MWU= Mann-Whitney-U-Test. Bereits publiziert in Kuester-Gruber et al. (2023). 
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4 Diskussion 

Teile der Diskussion wurden bereits in den Publikationen meiner Arbeitsgruppe 

(Kuester-Gruber et al., 2023, Trauzettel-Klosinksi et al., 2024) veröffentlicht.  

4.1 Crowding 

Der Unterschied der Nahsehschärfe zwischen den einzelnen Optotypen 

und den Reihen-Optotypen war zwischen den Gruppen statistisch signifikant. 

Bei genauerer Betrachtung ist diese Gruppendifferenz von einer halben Zeile 

sehr wahrscheinlich klinisch nicht relevant. Es zeigten zwar mehr Kinder in der 

LRS-Gruppe einen Unterschied von ≥ 2 Zeilen (5 Kinder in der LRS-Gruppe, 1 

Kind in der Kontrollgruppe), gleichzeitig war bei diesen Kindern jedoch kein ab-

weichendes Verhalten in den Versuchen feststellbar (Kuester-Gruber et al., 

2023). Mehrere Studien erbrachten bereits einen Anhalt für einen Crowding-Ef-

fekt bei Menschen mit Legasthenie, bei der es sich um die Schwierigkeit han-

delt, einzelne Formen innerhalb Mehrerer zu erkennen (Bertoni et al., 2019, 

Callens et al., 2013, Cassim et al., 2014, Gori und Facoetti, 2015, Martelli et al., 

2009, Joo et al., 2018). Untersuchungen in der vorliegenden Studienkohorte 

konnten hierbei jedoch keinen klinisch relevanten Unterschied zwischen den 

Gruppen feststellen und stimmen eher mit den Ergebnissen von Shovman und 

Ahissar (2006), wonach die Schwierigkeiten beim Wortlesen nicht auf Defizite in 

der visuellen Verarbeitung zurückzuführen sind. Gleichzeitig kann eine Beein-

trächtigung auf der magnozellulären Ebene, und damit Defizite im visuellen 

System, bei einer Untergruppe der Kinder mit Legasthenie nicht ausgeschlos-

sen werden (Stein, 2001, Iles et al., 2000). 

Weitere Studien fanden zudem einen Vorteil für Menschen mit Legasthe-

nie durch vergrößerte Buchstaben-, Wörter- und Zeilenabstände (Joo et al., 

2018, Marinus et al., 2016, Zorzi et al., 2012, Moores et al., 2011), wobei der 

Benefit hierbei nicht ausschließlich auf Menschen mit Legasthenie zuzutreffen 

scheint (Hakvoort et al., 2017). Ein Einfluss der Schriftart beim Lesen auf einem 

Bildschirm wurde an einer kleinen Studienkohorte beobachtet, bei der sich ein 

Vorteil für Schriften ohne Serifen verglichen mit solchen mit Serifen ergab 

(Dogusoy et al., 2016). Gleichzeitig konnten Wery und Diliberto (2017) keine 
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signifikanten Unterschiede bei verschiedenen Leseaufgaben in Schriften mit 

und ohne Serifen  bei Kindern mit Legasthenie feststellen. Die vorliegende Stu-

die verwendete Times New Roman, eine Schriftart mit Serifen, um eine bessere 

Vergleichbarkeit mit zuvor durchgeführten Studien zu erreichen.  

4.2 Lesegeschwindigkeit ZLT 

Erwartungsgemäß war die Lesegeschwindigkeit in Wörtern pro Minute im 

Zürcher Lesetest (ZLT) bei den Kindern mit Legasthenie zu beiden Testzeit-

punkten signifikant langsamer. Dies konnte bereits in vorigen Studien bei Men-

schen mit Legasthenie in verschiedenen Sprachen gezeigt wurde (Layes et al., 

2015, Martelli et al., 2014, Tressoldi et al., 2001). Insbesondere eine verlängerte 

Zeit bis zur Decodierung der Buchstaben und Wörter, sowie eine deutlich er-

höhte Anzahl an Fehlern erklärt die verlangsamte Lesegeschwindigkeit inner-

halb der vorliegenden LRS-Gruppe. Potenzielle Ursachen hierfür werden im 

nachfolgenden Kapitel erörtert.  

4.3 Alphabetische Wörter 

4.3.1 Ergebnisübersicht 

Die Kinder der LRS-Gruppe zeigten zu beiden Testzeitpunkten eine signi-

fikant längere Artikulationslatenz beim Lesen alphabetischer Wörter im Ver-

gleich zur Kontrollgruppe. Während innerhalb der Kontrollgruppe die Artikulati-

onslatenz zu T1 verglichen mit T2 signifikant kürzer war, bestand hierbei kein 

signifikanter Unterschied innerhalb der LRS-Gruppe. Vergleicht man die beiden 

Gruppen miteinander, war die Gesamtzahl der Sakkaden über alle sechs alpha-

betischen Wörter in der LRS-Gruppe signifikant höher zu beiden Testzeitpunk-

ten. Analysen zwischen den Testzeitpunkten ergaben signifikant weniger Sakka-

den in der Kontrollgruppe zu T2, während innerhalb der LRS-Gruppe kein signi-

fikanter Unterschied erkennbar war. Bei genauerer Betrachtung der Sakkaden 

wird zudem ersichtlich, dass sowohl die F-Sakkaden pro Wort, als auch die An-

zahl der Regressionen pro Wort zu beiden Testzeitpunkten bei den Kindern mit 

Legasthenie signifikant erhöht war, verglichen mit der Kontrollgruppe. Die 
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Analyse der Sakkaden > 5° ergab zu beiden Testzeitpunkten zwischen den 

Gruppen, als auch innerhalb der Gruppen keinen signifikanten Unterschied.  

Die Analyse der Anzahl an Fixationen pro Wort zeigte signifikante Unter-

schiede: Zu beiden Testzeitpunkten wies die LRS-Gruppe mehr Fixationen auf 

als die Kontrollgruppe. Innerhalb der LRS-Gruppe blieb die Anzahl der Fixatio-

nen unverändert zwischen den Testzeitpunkten, während in der Kontrollgruppe 

signifikant weniger Fixationen zu T1 gemacht wurden. Für die Fixationszeiten 

zeigten sich weder zwischen den Gruppen noch innerhalb einer Gruppe signifi-

kante Unterschiede. 

4.3.2 Diskussion 

Im Allgemeinen konnten bei der Aufgabe, einzelne alphabetische Wörter 

vorzulesen, die Ergebnisse voriger Studien reproduziert werden. Die Kinder mit 

Legasthenie zeigten zu beiden Testzeitpunkten eine signifikant längere Artikula-

tionslatenz beim Lesen alphabetischer Wörter im Vergleich zur Kontrollgruppe, 

vergleichbar mit vorigen Studien  (Martelli et al., 2014, Zoccolotti et al., 2005). 

Vergleicht man die beiden Gruppen miteinander, war die Anzahl an Sakkaden 

und Fixationen zudem in der LRS-Gruppe signifikant höher zu beiden Testzeit-

punkten. Bei genauerer Betrachtung wird zudem ersichtlich, dass sowohl die 

Anzahl an F-Sakkaden als auch die Anzahl an Regressionen zu T1 und T2 bei 

Kindern mit Legasthenie signifikant erhöht waren. Die Zunahme an Sakkaden 

beim Lesen bei Kindern mit Legasthenie wurde bereits in einer Vielzahl an Stu-

dien beschrieben (Razuk et al., 2018, Prado et al., 2007, Vagge et al., 2015). 

Vor allem die Wortlänge hat Einfluss auf die Anzahl an Fixationen bei Menschen 

mit Legasthenie (Hyönä und Olson, 1995, Hutzler und Wimmer, 2004). Die vo-

rangegangene Studie von Dürrwächter et al. (2010) konnte nicht darüber hinaus 

zeigen, dass die Anzahl an Sakkaden nicht nur mit der Länge, sondern eben-

falls mit der Häufigkeit eines Wortes korrelierte.  

Auch die Korrelation zwischen einer erhöhten Anzahl an Regressionen 

und einer verminderten Leseleistung konnte bereits gezeigt werden (Strandberg 

et al., 2022, Reichle et al., 2003). Bezüglich der Fixationszeiten bestand weder 

zwischen den Gruppen, noch zwischen den Testzeitpunkten innerhalb der 

Gruppen ein signifikanter Unterschied. Dieses Ergebnis stimmt mit einer 
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vorigen Studie von Trauzettel‐Klosinski et al. (2010) bei Kindern mit Legasthe-

nie überein, die zeigen konnte, dass mit einer Zunahme der phonologischen 

Schwierigkeit bei alphabetischen Wörtern zwar die Anzahl der Fixationen zu-

nahm, die Fixationszeit jedoch konstant blieb.  

Im Gegensatz zu den vorliegenden Ergebnissen berichten andere Stu-

dien über verlängerte Fixationszeiten bei Personen mit Legasthenie (Razuk et 

al., 2018, Bucci et al., 2012, Hawelka et al., 2010, Hutzler und Wimmer, 2004), 

insbesondere bei längeren oder seltenen Wörtern (Dürrwächter et al., 2010, 

Hyönä und Olson, 1995) sowie bei hoher visueller Ähnlichkeit der Buchstaben 

(Al Dahhan et al., 2016). Eine mögliche Erklärung für diese Abweichung könnte 

die vergleichsweise geringe Anzahl an Stimuli in der vorliegenden Studie sein. 

Zudem wurden Wortlänge und -häufigkeit nicht separat analysiert. 

Insgesamt reihen sich die vorliegenden Ergebnisse in einen Großteil der 

Studien ein, wonach Menschen mit Legasthenie in alphabetischen Schriften ein 

phonologisches Defizit aufweisen und Schwierigkeiten in der Umwandlung ei-

nes Graphems hin zu einem Laut auftreten (Blomert, 2011, Melby-Lervåg et al., 

2012, Torgesen et al., 1997, Wimmer und Schurz, 2010, Furnes und 

Samuelsson, 2011, Navas et al., 2014, Vender und Melloni, 2021, White et al., 

2006, Martinelli und Brincat, 2020). Bereits Coltheart et al. (2001) beschreibt ein 

Zwei-Wege-Modell, das zwischen dem direkten Weg, i.e. dem lexikalischen Le-

sen (Erkennen eines Wortes), und dem indirekten Weg, i.e. dem sublexikali-

schen Lesen (Umwandlung von Graphem zu Phonem) unterscheidet. Bei 

Schriftsprachen mit einer hohen Transparenz, wie im Deutschen oder Italieni-

schen, wird vermehrt ein sublexikales Lesen angewandt (Trauzettel‐Klosinski et 

al., 2010, Dürrwächter et al., 2010). Bergmann und Wimmer (2008) beschreiben 

drei Ursachen als Grund einer Beeinträchtigung der Lesegeschwindigkeit; ein 

eingeschränktes orthographisches Lexikon (Rechtschreibung), verlangsamter 

Zugriff vom orthographischen Lexikon zur Phonologie (lexikaler Weg) und 

ebenso von einem Graphem zum Phonem (sublexikaler Weg). Die in dieser 

Studie untersuchten Kinder mit Legasthenie verwendeten signifikant mehr Sak-

kaden und Fixationen als deren Kontrollgruppe, um ein Wort zu lesen. Eine er-

höhte Anzahl an Sakkaden und Fixationen deutet vermehrt auf den Versuch 
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sublexikalen Lesens und Schwierigkeiten bei der Nutzung des lexikalen Lesens 

hin und wurde unter anderem in vorigen Studien bereits als ein Subtyp der Le-

gasthenie beschrieben (Hawelka et al., 2010, Gangl et al., 2018, Castles, 

2006). Gleichzeitig wurde bereits bei manchen Menschen mit Legasthenie die 

lexikale Strategie beschrieben (Castles und Coltheart, 1993, Gangl et al., 2018). 

Es ist davon auszugehen, dass der Leseprozess vor allem aufgrund einer ein-

geschränkten Verbindung zwischen dem Schriftbild und der sprachlichen Verar-

beitung beeinträchtigt ist (Gangl et al., 2018). Diese Annahme stimmt auch mit 

vielen aktuellen bildgebenden Studien überein, nach denen die Aktivität bei 

Menschen mit Legasthenie in der linken Gehirnhälfte vermindert ist (Maisog et 

al., 2008, Ligges und Blanz, 2007, Trauzettel-Klosinski et al., 2006). Speziell die 

Visual Word Form Area (VWFA) im Sulcus occipitotemporalis, der Bereich, der 

die Buchstaben und Wortmuster als solche erkennt und in Verbindung mit der 

phonologischen Repräsentation und den Arealen für Sprachproduktion steht, 

weist eine verminderte Aktivität bei Menschen mit Legasthenie auf  (Monzalvo 

et al., 2012, Dehaene und Cohen, 2011, Brem et al., 2020).  

Die Analyse der Sakkaden > 5° ergaben zu beiden Testzeitpunkten zwi-

schen den Gruppen, als auch innerhalb der Gruppen keinen signifikanten Un-

terschied. Es handelte sich hierbei um Sakkaden, die mit einer sehr hohen 

Wahrscheinlichkeit außerhalb des Stimulus landeten. Entgegen den vorliegen-

den Ergebnissen konnten Franzen et al. (2021) vermehrt willkürliche Sakkaden-

sprünge bei Menschen mit Legasthenie erkennen, wodurch sie schlussfolger-

ten, dass okulomotorische Defizite nicht komplett ausgeschlossen werden kön-

nen. Die vorliegenden Ergebnisse fügen sich in eine Vielzahl an Ergebnissen 

ein, wonach eine Legasthenie nicht auf okulomotorischen Defiziten basiert, son-

dern vielmehr Verarbeitungsprozesse innerhalb des Gehirns betrifft (Vagge et 

al., 2015, Hyönä und Olson, 1995, Olson et al., 1983, Hawelka und Wimmer, 

2005, Hutzler et al., 2006, Trauzettel-Klosinski et al., 2002).  

Auffallend war zudem innerhalb der Kontrollgruppe eine signifikant kürzere 

Artikulationslatenz zu T2, verglichen mit T1. Solch eine Entwicklung war inner-

halb der LRS-Gruppe nicht erkennbar. In den Untersuchungen wurden für T1 

und T2 ein unterschiedliches Set an Wörtern verwendet. Die Ergebnisse 
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könnten damit zusammenhängen, dass zu T2 die alphabetischen Wörter be-

kannter waren als zu T1. Vor allem das Wort „Bastrock“ zum Zeitpunkt T1 führte 

vermehrt zu Schwierigkeiten in beiden Gruppen. Andererseits lag zwischen T1 

und T2 meist ein Zeitraum von mehreren Wochen bis Monate. Dies könnte ein 

Hinweis dafür sein, dass die Kinder ohne Legasthenie in dieser relativ kurzen 

Zeit das lexikale Lesen weiter ausbauen konnten, während die Schwierigkeiten 

beim Lesen innerhalb der LRS-Gruppe relativ konstant zu sein scheinen. Vor al-

lem die ersten Jahre in der Grundschule sind für die Entwicklung der Lesekom-

petenz äußerst wichtig (Pianta et al., 2008). Es konnte gezeigt werden, dass 

schon vor dem Start der Grundschule anhand von Fähigkeiten, die mit dem Le-

sen in Verbindung stehen, die Leseentwicklung vorhergesagt werden kann 

(Sonnenschein et al., 2010). Gleichzeitig konnte festgestellt werden, dass eine 

geringe Lesekompetenz in den frühen Jahren ein Prädiktor für eine geringe Le-

sekompetenz in späteren Jahren darstellt (Torgesen et al., 1997, Shaywitz et 

al., 1999). 

4.4 Piktogramme 

4.4.1 Ergebnisübersicht 

Die Analyse der Artikulationslatenzen und Fixationszeiten ergaben kei-

nen signifikanten Unterscheid zwischen der Legasthenie- und der Kontroll-

gruppe. Dagegen zeigte sich eine signifikant höhere Anzahl an Sakkaden und 

Fixationen pro Piktogramm in der LRS-Gruppe. Die Unterscheidung in horizon-

tale und vertikale Sakkaden ergab keine signifikanten Unterschiede zwischen 

den Gruppen.  

4.4.2 Diskussion 

In der vorliegenden Studie wurden keine automatisierten Benennungsab-

läufe (RAN) untersucht, bei denen seriell visuelle Stimuli präsentiert werden. Es 

herrscht Konsens darüber, dass RAN ein starker Prädiktor bzw. Teil einer Le-

gasthenie darstellt (Badian et al., 1991, Al Dahhan et al., 2014, Araújo et al., 

2011, da Silva et al., 2020, Easson et al., 2020, Peterson et al., 2018) und wird 

auch bei Kindern mit Legasthenie in der chinesischen Schrift beobachtet (Song 

et al., 2019). Das Benennen von einzelnen Piktogrammen ohne Zeitdruck 
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wurde in der hier vorliegenden Studie untersucht, um Augenbewegungsparame-

ter bezüglich der visuellen und semantischen Komponenten zu erfassen und 

mit den chinesischen Zeichen zu vergleichen. Hierbei zeigte sich kein signifi-

kanter Unterschied in der Artikulationslatenz zwischen der Legasthenie- und der 

Kontrollgruppe, was bereits in einer vorangegangenen Studie von Trauzettel-

Klosinski et al. (2002) gezeigt werden konnte. Auch De Luca et al. (2017) 

konnte zwischen Kindern der achten Klasse zwar einen Unterschied in der ver-

balen Reaktionszeit beim Lesen von Wörtern ausmachen, jedoch keinen Unter-

schied beim Benennen von Bildern feststellen. Ein Unterschied zeigte sich in 

der Anzahl an Fixationen und Sakkaden. So waren diese Augenbewegungspa-

rameter bei den Kindern mit Legasthenie signifikant höher. In der vorangegan-

genen Studie zeigte sich hierbei die Anzahl an Regressionen bei Kindern mit 

Legasthenie erhöht (Trauzettel-Klosinski et al., 2002). Es gibt Studien, die auf 

ein Beeinträchtigung der visuellen Erkennung hindeuten (Kristjánsson und 

Sigurdardottir, 2023). Jedoch zeigte sich kein Unterschied mehr zwischen den 

Gruppen, nachdem in der kürzlich veröffentlichen Studie unserer Arbeitsgruppe 

zusätzliche Augenbewegungs-Daten des Scanning Laser Ophthalmoskops und 

damit eine höhere Anzahl an Stimuli ausgewertet wurden (Kuester-Gruber et 

al., 2023). Außerdem ergaben die Fixationszeiten und Artikulationslatenzen 

keine signifikanten Unterschiede zwischen den Gruppen, auch nicht mit den zu-

sätzlichen Stimuli (Kuester-Gruber et al., 2023). Weitere Studien, die sich mit vi-

suellen Erkennungsaufgaben ohne RAN befassten, zeigten ebenfalls keine Un-

terschiede zwischen den Gruppen bei der Anzahl an Fixationen und horizonta-

len Sakkaden (Prado et al., 2007) sowie der gemessenen Fixationszeit und der 

Amplitude der Sakkaden (Razuk et al., 2018). Die vorliegenden Ergebnisse 

deuten darauf hin, dass der räumlich-visuelle Verarbeitungsweg bei Kindern mit 

Legasthenie uneingeschränkt ist. Diese Annahme steht im Einklang mit mehre-

ren bisherigen Studien (Trauzettel-Klosinski et al., 2006, Smith-Spark et al., 

2003, Moura et al., 2015), bleibt aber umstritten (Smith-Spark und Fisk, 2007, 

Kristjánsson und Sigurdardottir, 2023). 
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4.5 Chinesische Zeichen  

4.5.1 Ergebnisübersicht 

Die LRS-Gruppe erzielte beim Benennen der Bedeutung chinesischer 

Zeichen auf Deutsch (CD) signifikant weniger korrekte Antworten als die Kon-

trollgruppe. In den Augenbewegungsparametern zeigten sich hingegen keine 

signifikanten Gruppenunterschiede - weder in Artikulationslatenz, Fixationsan-

zahl, Fixationsdauer noch in der Anzahl und Ausrichtung der Sakkaden. Das 

Benennen von Piktogrammen war hier insofern von Bedeutung, da sie keine 

buchstaben-gebundene Information vermitteln und ähnlich wie die chinesischen 

Zeichen direkt zur Bedeutung führen. Vergleiche zwischen CD und Piktogram-

men ergaben innerhalb beider Gruppen eine signifikant längere Artikulationsla-

tenz bei CD. Dies lässt sich darauf zurückführen, dass die Piktogramme ver-

traute Alltagsgegenstände darstellten, die eher automatisiert abgerufen wurden, 

während die chinesischen Zeichen in dieser Studie erst durch bildhafte Assozia-

tionen neu erlernt werden mussten und es hierbei einer zusätzlich visuell-se-

mantischen Verknüpfung bedarf (Trauzettel-Klosinski et al., 2024). Hinsichtlich 

der Anzahl an Sakkaden ergaben sich in beiden Gruppen keine signifikanten 

Unterschiede zwischen den Aufgaben. Innerhalb der LRS-Gruppe blieb auch 

die Anzahl der Fixationen unverändert, während in der Kontrollgruppe bei CD 

signifikant mehr Fixationen auftraten. Die Fixationszeit zeigte sich in beiden 

Gruppen signifikant länger für CD verglichen mit Piktogrammen.  

Beim Aussprechen chinesischer Zeichen auf Chinesisch (CC) erzielte die 

LRS-Gruppe signifikant weniger korrekte Antworten und zeigte deutlich längere 

Artikulationslatenzen, mehr Sakkaden und Fixationen pro Zeichen im Vergleich 

zur Kontrollgruppe. Zudem war die Zahl vertikaler Sakkaden in der LRS-Gruppe 

signifikant höher, während sich bei den horizontalen Sakkaden keine Unter-

schiede ergaben. Bezüglich der Fixationszeit bestanden zwischen den Gruppen 

keine signifikanten Unterschiede. Der Vergleich zwischen CC und Piktogram-

men ergab in beiden Gruppen signifikant längere Artikulationslatenzen und Fi-

xationszeiten bei der chinesischen Aussprache. Gleichzeitig ergab sich eine sig-

nifikant erhöhte Anzahl an Sakkaden und Fixationen bei CC in der LRS-Gruppe, 

während hierbei kein signifikanter Unterschied in der Kontrollgruppe bestand. 
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Die verlängerten Artikulationslatenzen und Fixationszeiten in beiden Gruppen 

lassen sich ebenfalls  auf eine aktive visuell-semantischen Verknüpfung beim 

Wiedergeben den chinesischen Zeichen auf Chinesisch zurückführen, vergli-

chen mit Piktogrammen (Trauzettel-Klosinski et al., 2024). Die zusätzlichen 

Sakkaden und Fixationen in der Legasthenie-Gruppe beim Benennen der Zei-

chen auf Chinesisch, verglichen mit dem Benennen auf Deutsch, könnte auf zu-

sätzliche Schwierigkeiten in der phonologischen Verarbeitung der Zeichen hin-

deuten (Trauzettel-Klosinski et al., 2024), was im folgenden Kapitel ausführlich 

diskutiert wird.  

Unabhängig von den Gruppen wurden bei CD signifikant mehr korrekte 

Antworten erzielt als bei CC. In beiden Gruppen waren die Artikulationslatenz 

und die Fixationszeit bei CC signifikant länger, verglichen mit CD. Die Anzahl 

der Sakkaden und Fixationen unterschied sich innerhalb der Kontrollgruppe 

nicht zwischen CD und CC. Dagegen war die Anzahl der Sakkaden und Fixatio-

nen innerhalb der LRS-Gruppe bei CC signifikant höher.  

4.5.2 Diskussion 

In der vorliegenden Studie konnte beobachtet werden, dass beim Benen-

nen der chinesischen Zeichen auf Deutsch, die Kinder mit und ohne Legasthe-

nie keine Unterschiede in den Augenbewegungsparametern zeigten. Die Le-

sestrategie änderte sich beim Benennen der chinesischen Zeichen auf Chine-

sisch insofern, dass die Kinder mit Legasthenie längere Artikulatiotionslatenzen 

und mehr Sakkaden und Fixationen bei gleicher Fixationszeit aufwiesen, vergli-

chen mit Kontrollkindern.  

Mehrere Publikationen weisen darauf hin, dass beim Lesen dieser bei-

den Schriftsysteme unterschiedliche kognitive Fähigkeiten im Zentrum stehen 

(Hulme et al., 2019, Zhou et al., 2015, Siok und Fletcher, 2001). Während eine 

Legasthenie in alphabetischen Sprachen vorwiegend einem phonologischen 

Defizit zugeschrieben wird, berichten verschiedene Veröffentlichungen dagegen 

von einer geringen bis nicht vorhandenen Korrelation zwischen der phonologi-

schen Bewusstheit und dem Lesen chinesischer Zeichen (Tong et al., 2017, 

Chung und Ho, 2010, Shu et al., 2006). In der Studie von Gottardo et al. (2017) 

wurde ersichtlich, dass chinesische Immigranten, die neu in einem 



84 
 

englischsprachigen Raum lebten, keine Verbindung zwischen der phonologi-

schen Bewusstheit und dem Lesen englischer Texte aufwiesen. In der Gruppe 

der langjährigen Einwanderer konnte dagegen ein Bezug zwischen phonologi-

scher Bewusstheit und der englischen Schriftsprache festgestellt werden 

(Gottardo et al., 2017).   

Darüber hinaus wird vor allem die Bedeutung bzw. die Semantik des Zei-

chens hervorgehoben, seltener dessen Aussprache, die wiederum in der alpha-

betischen Schrift von zentraler Bedeutung ist (Zhou et al., 2015, McBride, 

2016). Das Triangel-Modell von Seidenberg (2005) beschreibt zwei Wege, um 

von der alphabetischen Schrift zur Semantik zu gelangen. Zum einen den direk-

ten semantischen Weg, und zum anderen den phonologischen Weg, d.h. von 

der Schrift, über die Dekodierung der Laute zur Bedeutung der Schrift. Sowohl 

im Chinesischen (Zhang et al., 2020, Zhou und Marslen-Wilson, 2019), als auch 

im Japanischen Kanji (Dylman und Kikutani, 2018) konnte gezeigt werden, dass 

bei diesen logographischen Schriften der direkte, semantische Weg hauptsäch-

lich genutzt wird. 

Zudem weist eine Vielzahl an Studien, die sich mit dem Lesen chinesi-

scher Zeichen auseinandergesetzt haben, auf die Bedeutung der morphologi-

schen Bewusstheit, d.h. der Fähigkeit, die morphologische Struktur eines Wor-

tes zu analysieren und zu verändern (Pan et al., 2016, Shu et al., 2006, Song et 

al., 2019, Liu et al., 2017, Kalindi und Chung, 2018, Leong und Ho, 2008). Ein 

Defizit in der morphologischen Bewusstheit konnte bereits bei Kindern mit Le-

gasthenie in der chinesischen Schrift detektiert werden (Tong et al., 2017). Ein 

Grund für die vorliegenden Ergebnisse, wonach die Kinder mit Legasthenie 

besser beim Benennen der chinesischen Zeichen auf Deutsch abschnitten als 

bei der chinesischen Aussprache, kann sein, dass bei diesen Kindern v.a. der 

phonologische Aspekt Schwierigkeiten bereitete, während die Wortbedeutung 

bzw. die Semantik weniger schwer zugänglich war (Kuester-Gruber et al., 2023, 

Trauzettel-Klosinski et al., 2024).  

Weiterhin ist zu beobachten, dass die Artikulationslatenz und die Fixati-

onszeit sich weder bei der deutschen Aussprache chinesischer Zeichen, noch 

beim Benennen der Piktogramme, signifikant zwischen den Gruppen 
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unterschieden. In der Gesamtstudie, bei der zusätzliche Stimuli des Scanning 

Laser Ophthalmoskops ausgewertet wurden, ergaben sich auch in der Anzahl 

der Sakkaden und Fixationen keine Unterschiede zwischen den Gruppen bei 

CD und dem Benennen von Piktogrammen (Kuester-Gruber et al., 2023, 

Trauzettel-Klosinski et al., 2024). Dies kann auf eine visuelle/ logographische 

Phase, vor allem beim Erlernen der Bedeutung der Zeichen, zurückzuführen 

sein (Kuester-Gruber et al., 2023, Trauzettel-Klosinski et al., 2024). Während 

diese beim Erlernen alphabetischer Schriften kontrovers diskutiert wird 

(Klicpera et al., 2020), ist eine visuelle/ logographische Phase beim anfängli-

chen Erlernen der chinesischen Zeichen sehr wahrscheinlich (Siok und 

Fletcher, 2001, Yang et al., 2013, Kuester-Gruber et al., 2023). So sind neben 

dem rein visuellen Gedächtnis auch die visuelle Verarbeitungsgeschwindigkeit, 

die visuelle Wahrnehmung (Yang et al., 2013) sowie die visuell-räumlichen Fä-

higkeiten (Lin et al., 2016) mit dem anfänglichen Erlernen chinesischer Zeichen 

assoziiert. McBride (2016) weist darüber hinaus darauf hin, dass beim Erlernen 

der chinesischen Schrift das Abschreiben und Kopieren der Zeichen im Mittel-

punkt stehen und dadurch der Schwerpunkt auf visuellen Unterschieden und 

Ähnlichkeiten liegt. 

Anhand von Studien artifizieller Schriften konnte gezeigt werden, dass 

die Herangehensweise an das Erlernen einer Schrift, ob das Wortbild als Gan-

zes erlernt wird, oder die Lautumwandlung einzelner Grapheme, einen Einfluss 

auf die Aktivierung neuronaler Prozesse hat (Mei et al., 2015, Hirshorn et al., 

2016, Hirshorn und Fiez, 2014). Neuro-bildgebende Verfahren geben zusätzlich 

Hinweise, dass die Muttersprache das Lernen der Zweitsprache beeinflusst 

(Kim et al., 2017, Koyama et al., 2013, Mei et al., 2015). Der Fokus der vorlie-

genden Studie lag auf der visuellen Komponente der Zeichen. Einzelne phono-

logische Aspekte wurden hierbei nicht berücksichtigt, es wurde bewusst auf jeg-

liche phonetische Schriftweise verzichtet und ausschließlich mit bildhaften As-

soziationen gearbeitet.  

Vorige Studien weisen zudem auf eine Assimilation bzw. Akkommodation 

beim Lesen einer Zweitsprache. Chinesische Leser verwendeten ähnliche Hirn-

areale zum Lesen von englischen sowie chinesischen Texten (Assimilation), 
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während englische Leser beim Lesen chinesischer Schriften zusätzliche Hirn-

areale aktivierten, ähnlich derer von chinesischen Lesern (Akkommodation) 

(Zhao et al., 2012, Mei et al., 2015). Eine Art Akkommodation könnte bei den 

Kindern dieser Studie beim Benennen der deutschen Bedeutung der chinesi-

schen Zeichen aufgetreten sein. Auffallend ist, dass die Augenbewegungspara-

meter, insbesondere auch der Artikulationslatenz, keinen signifikanten Unter-

schied zwischen den Gruppen ergaben. Dies kann darauf hinweisen, dass zu-

sätzliche Hirnareale aktiviert werden, wodurch Kinder mit Legasthenie die Be-

deutung des chinesischen Zeichens genauso schnell erfassen können, wie die 

Kontrollgruppe. Auch kann dies ein Indiz dafür sein, dass die rekrutierten Hirn-

areale einen dominanten, direkt- semantischen Weg darstellen, während der 

phonologische Weg hierbei weniger von Bedeutung zu sein scheint.  

Die Anzahl korrekter Antworten war in der LRS-Gruppe signifikant niedri-

ger als in der Kontrollgruppe beim Benennen chinesischer Zeichen auf Deutsch, 

sowie auf Chinesisch. Dies zeigte sich ebenso in der Gesamtstudie (Kuester-

Gruber et al., 2023, Trauzettel-Klosinski et al., 2024). Vorige Studien konnten 

bereits zeigen, dass das Erlernen einer zweiten Sprache für Menschen mit Le-

gasthenie in der alphabetischen Schrift mit einer erhöhten Schwierigkeit einher-

geht (Wagner, 1976, Borodkin und Faust, 2014, Helland und Kaasa, 2005, 

Farukh und Vulchanova, 2016, Vender und Melloni, 2021). Auch bei Studien, in 

denen chinesischen Kindern mit Legasthenie Englisch beigebracht wurde, zeig-

ten sich vermehrte Schwierigkeiten in der Zweitsprache (Chung und Ho, 2010, 

Ho und Fong, 2005, Tong et al., 2018). Naheliegend ist ein allgemeines phono-

logisches Defizit, das vor allem dann sichtbar wird, sobald die chinesische Aus-

sprache erfragt wird. In der Literatur deuten einige Studien darauf hin, dass ein 

phonologisches Defizit auch bei einer Legasthenie in der chinesischen Schrift 

vorliegt (Song et al., 2016, Cheung et al., 2009, Cao et al., 2017b, Goswami et 

al., 2011). So zeigten sich beispielsweise Unterschiede zwischen den Men-

schen mit und ohne Legasthenie in der Sprachwahrnehmung, dem wahrgenom-

menen Ton und der Aspiration, i.e. dem Hauchgeräusch meist nach einem Plo-

siv (Cheung et al., 2009). Goswami et al. (2011) untersuchten Menschen mit 

Legasthenie in der englischen, spanischen und chinesischen Sprache und 
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konnten aufzeigen, dass eine Beeinträchtigung des rhythmischen Timings und 

der Silbenwahrnehmung in allen drei Sprachen auftrat. In der Studie von Navas 

et al. (2014) wurden sowohl alphabetische, silbische und logographische Schrif-

ten verglichen. Hierbei zeigte sich, dass eine defizitäre phonologische Verarbei-

tung ein universaler Teil einer Legasthenie in allen Schriften und Schriftsyste-

men zu sein scheint, unabhängig der Granularität und der Transparenz (Navas 

et al., 2014). Die erhöhte Fehlerrate, die verlängerte Artikulationszeit und eine 

signifikant erhöhte Anzahl an Fixationen innerhalb der LRS-Gruppe könnten 

Hinweise für ein phonologisches Defizit sein, das vor allem dann zum Vorschein 

kommt, sobald das Zeichen auf Chinesisch ausgesprochen werden soll.  

Es liegt eine äußerst begrenzte Anzahl an veröffentlichten Eyetracking 

Studien in der englischsprachigen Literatur vor, die sich mit dem Thema der Le-

gasthenie in der chinesischen Schrift auseinandersetzen. Ein paar der bisheri-

gen Eyetracking Studien setzen sich mit Wörtern aus zwei chinesischen Zei-

chen (e.g. Li et al., 2011, Lin et al., 2018), oder mit dem Lesen von Sätzen im 

Chinesischen (e.g. Chen und Ko, 2011, Yan et al., 2019) auseinander. Pan et al. 

(2014) konnten feststellen, dass Kinder mit Legasthenie im Chinesischen mehr 

Fixationen und längere Zeiten in der Wortverarbeitung für chinesische Zeichen 

aufwiesen. Zudem landete die Einsprung-Sakkade näher am Anfang des chine-

sischen Wortes verglichen mit Kontrollen (Pan et al., 2014). Ähnlich wie in den 

alphabetischen Studien wurden auch hierbei eine deutliche Zunahme an Fixati-

onen und Fixationszeiten in Abhängigkeit der Worthäufigkeit und Wortlänge ge-

messen, was auf eine unzureichende lexikale Verarbeitung hindeutet (Pan et 

al., 2014). Abzugrenzen sind diese Ergebnisse insofern, dass in der vorliegen-

den Studie Kinder mit Legasthenie in der alphabetischen Schrift untersucht wur-

den und es sich vorwiegend um chinesische Einzelzeichen handelt, die bildhaft 

erlernt wurden. In der Studie von Huang et al. (2008) wurden die Augenbewe-

gungen bei chinesische Kindern mit Legasthenie in einem Bildsuchtest unter-

sucht. Sie konnten feststellen, dass diese Kinder, verglichen mit Kontrollen, eine 

längere Fixationszeit, mehr Fixationen und Sakkaden, sowie kleinere Sakka-

denamplituden aufwiesen (Huang et al., 2008). Die vorliegenden Daten zeigen, 

dass die Kinder mit Legasthenie mehr Fixationen bei gleicher Fixationszeit 
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aufwiesen, wenn die Zeichen auf Chinesisch gelesen wurden. In der Gesamt-

studie zeigte sich jedoch kein signifikanter Unterschied mehr zwischen den 

Gruppen bezüglich Artikulationslatenz, Anzahl an Fixationen und Fixationszeit 

(Kuester-Gruber et al., 2023). Zudem konnte gezeigt werden, dass sich die Lo-

kalisation der ersten Fixation  unterscheidet: Die Kinder mit Legasthenie fixier-

ten häufiger zuerst das Zentrum eines Zeichens, Kontrollkinder eher den linken 

Bereich, ähnlich wie beim Lesen alphabetischer Schriften (Trauzettel-Klosinski 

et al., 2024). 

Weitere neuro-bildgebende Studien zeigen, dass zumindest teilweise 

ähnliche Hirnaktivitäten bei Menschen mit Legasthenie in der englischen und 

chinesischen Schrift auftreten (Hu et al., 2010, Su et al., 2018, Richlan, 2020). 

Johansson (2006) betont die wichtige Funktion des Arbeitsgedächtnisse beim 

Erlernen neuer Sprachen, welches sowohl bei Menschen mit Legasthenie in al-

phabetischen Schriften (Smith-Spark und Fisk, 2007, Moura et al., 2015, 

Männel et al., 2015), als auch in der chinesischen Schrift (Zhu et al., 2012, Hu 

et al., 2010) beeinträchtigt ist. Eine Beeinträchtigung u.a. des Arbeitsgedächt-

nisses könnte ein weiterer Faktor dafür sein, dass die Kinder mit Legasthenie in 

dieser Studie eine signifikant höhere Fehlerrate sowohl bei der Benennung chi-

nesischer Zeichen auf Deutsch als auch auf Chinesisch, aufwiesen, obwohl der 

Zeitraum zwischen dem Unterricht und der Testung T2 in dieser Gruppe signifi-

kant geringer war, verglichen mit der Kontrollgruppe. Die Schwierigkeit beim Er-

lernen dieser Zweitsprache zeigte sich bei den Kindern mit Legasthenie vor al-

lem in vermehrten Problemen beim Benennen der Zeichen auf Chinesisch und 

hierbei insbesondere einer erhöhten Fehlerrate und verlängerten Artikulationsla-

tenz.  

Auch psychologische Faktoren können eine Rolle bei den vorliegenden 

Ergebnissen spielen. Ein Grund für die deutlich erhöhte Fehlerzahl bei den Kin-

dern mit Legasthenie beim Benennen der chinesischen Zeichen könnte auf eine 

erlernte Hilflosigkeit zurückzuführen sein. Dieses Phänomen wurde bereits bei 

Kindern mit einer Lernschwäche beobachtet und zeigt sich in einer verminder-

ten Überzeugung in die eigene Selbstwirksamkeit bezüglich des Lernerfolges 

(Chan, 1994). So kann es sein, dass Kinder mit Legasthenie früher aufgeben, 
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gerade auch mit Blick auf Sprache und Schrift. Eine Reihe an kognitiven Moti-

vationsfaktoren wie Locus of Control, Selbstwertgefühl (Hosseini et al., 2016) 

und Attribution des Misserfolges auf fehlendes Bemühen (Chapman und 

Tunmer, 2003) können negative Auswirkungen auf den Lernerfolg haben (Licht, 

1983). Anstatt sich nochmals Zeit zum Nachdenken zu geben, ist es möglich, 

dass Kinder mit Legasthenie vor allem bei Unsicherheiten dadurch eher kapitu-

lierten.  

Die teilweise unterschiedlichen Ergebnisse zwischen dieser Arbeit und 

den Publikationen unserer Arbeitsgruppe zu der Gesamtstudie (Kuester-Gruber 

et al., 2023, Trauzettel-Klosinski et al., 2024) sind darauf zurückzuführen, dass 

in der vorliegenden Arbeit die reinen Eye-tracking Daten ausgewertet wurden, 

während in der Gesamtstudie zusätzlich die Augenbewegungen der Untersu-

chungen mittels Scanning Laser Ophthalmoskop in die Analysen aufgenommen 

wurden und dadurch ein doppeltes Set von chinesischen Zeichen und Pikto-

grammen zur Verfügung stand. Hierbei ergaben sich hinsichtlich der Augenbe-

wegungsparameter keine signifikanten Unterschiede zwischen den Gruppen 

beim Benennen der Piktogramme sowie der chinesischen Zeichen auf Deutsch 

und Chinesisch. 

Das etwas schlechtere Abschneiden der Kinder mit Legasthenie in der se-

paraten Analyse der ET-Daten kann auch dadurch beeinflusst worden sein, 

dass die ET-Untersuchung stets an erster Stelle vor der SLO-Untersuchung 

stattfand und die Kinder am Anfang etwas aufgeregter, leichter ablenkbar und 

weniger geübt waren als im zweiten Teil der Untersuchung. Auch der Versuchs-

aufbau unterscheidet sich zwischen ET und SLO insofern, dass die Kinder bei 

der SLO-Untersuchung abgeschirmter und damit eher konzentrierter waren, 

während bei der ET Untersuchung die Reize in der Umgebung eher wahrge-

nommen werden können und dadurch eine größere Möglichkeit für Ablenkung 

bestand.  

4.6 Visuelle Komplexität 

In einer Studie von Kuo et al. (2015) konnte bereits anhand von artifiziel-

len Zeichen gezeigt werden, dass Zeichen mit niederer visueller Komplexität 

(Anzahl der Striche in einem Zeichen) und mit einem Radikal (Hinweis zur 
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Bedeutung eines Zeichens) leichter zu erlernen sind. In der vorliegenden Studie 

ergaben Analysen innerhalb der Legasthenie- und der Kontrollgruppe durchweg 

keine signifikanten Korrelationen zwischen der Anzahl der Striche pro chinesi-

schem Zeichen und den Augenbewegungsparametern, i.e. Artikulationslatenz, 

Anzahl an Fixationen pro Wort und der Fixationszeit. In der Gesamtstudie 

konnte hingegen ein moderater Einfluss der visuellen Komplexität analysiert 

werden: eine höhere Komplexität führte bei Kindern mit Legasthenie zu mehr 

Fixationen, in der Kontrollgruppe zu längeren Artikulationslatenzen (Trauzettel-

Klosinski et al., 2024). 

Bisher gibt es nur wenig vergleichbare Eye-Tracking Studien. Liversedge 

et al. (2014) untersuchte den Einfluss der visuellen Komplexität anhand von chi-

nesischen Sätzen mit sogenannten Ziel-Wörtern, d.h. Wörter, die aus einem 

einzelnen Zeichen bestanden, und bei denen die Anzahl an Strichen variierte. In 

dieser Studie konnte festgestellt werden, dass längere Fixationszeiten bei Zei-

chen mit höherer visueller Komplexität auftraten (Liversedge et al., 2014). 

Gleichzeitig wurde in der Studie von Yu et al. (2018) aufgezeigt, dass der Ein-

fluss der visuellen Komplexität auf die Fixationszeit nicht nur bei chinesischen 

Lesern, sondern auch bei englischen Lesern ohne Kenntnis der chinesischen 

Schrift auftrat. Laut Yu et al. (2018) deuten diese Ergebnisse darauf hin, dass 

der Einfluss der Komplexität auf die Augenbewegungen nicht nur auf lexikale 

Verarbeitungsprozesse zurückzuführen ist, sondern visuelle Prozesse zur Er-

kennung der Zeichen eine Rolle spielen. Andere Eye-Tracking Studien fokus-

sierten sich auf die Anzahl der Kreuzungen (Punkte, an denen sich zwei oder 

mehr Striche kreuzen) innerhalb eines chinesischen Zeichens als Maß der 

Komplexität. Bei Zeichen, die vermehrt Kreuzungen aufwiesen, konnte gezeigt 

werden, dass sich die Anzahl an Fixationen, die gesamte Fixationsdauer sowie 

die durchschnittliche Fixationsdauer erhöht (Ma und Chuang, 2015). Insgesamt 

gibt es in vorigen Studien einige Hinweise auf einen Einfluss der visuellen Kom-

plexität auf das Lernen und Lesen von chinesischen Zeichen, entgegen der vor-

liegenden Ergebnisse. Ein möglicher Grund für die Diskrepanz der Ergebnisse 

ist vor allem die kleine Anzahl an Stimuli in der vorliegenden Studie, weshalb 

hierzu nur begrenzt Aussagen getroffen werden können.   
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4.7 ILK 

4.7.1 Kinder 

Der PR0-7 zeigte weder einen signifikanten Unterschied zu T1 und T2 zwi-

schen den Kindern mit und ohne Legasthenie, noch innerhalb der Gruppen zwi-

schen den Testzeitpunkten. Diese Ergebnisse deuten darauf hin, dass es keine 

Zunahme der Probleme in beiden Gruppen über den Zeitraum der Studie gab. 

Analysen bezüglich des LQ0-28 ergaben keine Unterschiede zwischen den Grup-

pen zu T1.  

Ähnliche Ergebnisse zeigten sich bei Arbeiten bezüglich Angststörung, 

Depression und somatischen Symptomen bei Legasthenie. Giovagnoli et al. 

(2020) konnten feststellen, dass sich diese Symptome zwischen Kindern mit 

und ohne Legasthenie zwischen acht und elf Jahren nicht unterschied und stim-

men dadurch mit Ergebnissen dieser Studie überein. Ähnliche Ergebnisse zeig-

ten sich in der Studie von Balazs et al. (2016). In der Jugend kommt es vor al-

lem bei Menschen mit Legasthenie zu einer Zunahme der internalisierenden 

Symptome durch Angststörungen, geringes Selbstwertgefühl und ein geringes 

Gefühl der Selbstwirksamkeit (Giovagnoli et al., 2020). Diese Gefühle korrelie-

ren mit der Lebensqualität (Patrick et al., 2002, Mattejat und Remschmidt, 

2006), weshalb man in anderen Studien von einer geringeren Lebensqualität 

ausgehen kann (Kuester-Gruber et al., 2023). 

Zum Zeitpunkt T2, nach dem Chinesisch-Unterricht, ergab sich jedoch 

ein signifikanter Unterschied zwischen den Gruppen. Hierbei war die Anzahl an 

Kindern in der Kontrollgruppe höher, die überdurchschnittlich klassifiziert wur-

den. Der Grund für die fehlende Zunahme der Lebensqualität bei Kindern mit 

Legasthenie könnte an höheren Erwartungen liegen bezüglich deren Fähigkeit, 

Chinesisch zu lernen, die nicht ganz erfüllt wurden (Kuester-Gruber et al., 

2023). Weiterhin kann es auf ein generelles Unbehagen im Zusammenhang mit 

dem Lernen einer Sprache zurückzuführen sein (Kuester-Gruber et al., 2023). 

Humphrey und Mullins (2002) konnten zeigen, dass Kinder mit Legasthenie in 

der Schule oft Probleme haben, sich isoliert fühlen und einen geringen Selbst-

wert aufweisen. Solche Erfahrungen und Gefühle könnten ein spielerisches 

Herangehen an eine Sprache erschweren (Kuester-Gruber et al., 2023). 
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Gleichzeitig zeigte sich jedoch auch keine Abnahme der Lebensqualität bei die-

sen Kindern und es gaben alle Kinder am Ende der Studie an, Spaß am Kurs 

gehabt zu haben. Vorige Studien konnten zeigen, dass zu den protektiven Fak-

toren für ein positives Selbstwertgefühl gute Beziehungen zu Gleichaltrigen 

zählt, sowie soziale und familiäre Unterstützung (Giovagnoli et al., 2020, Kalka 

und Lockiewicz, 2018, Carawan et al., 2016). Solche unterstützenden Umge-

bungen zu schaffen, wie der Unterricht in dieser Studie, könnte einen langan-

haltenden, positiven Effekt auf den Selbstwert und damit die Lebensqualität bei 

Kindern mit Legasthenie bewirken.  

4.7.2 Eltern 

Es zeigte sich weder ein signifikanter Unterschied zwischen den Eltern 

von Kindern mit Legasthenie und den Eltern von Kindern ohne Legasthenie 

beim PR0-7 zu den Testzeitpunkten, noch innerhalb der Gruppen zwischen den 

T1 und T2. Diese Ergebnisse sind in Übereinstimmung mit der der Kinder und 

deuten in beiden Gruppen darauf hin, dass es zu keiner Zunahme der Probleme 

in dem bestimmten Zeitraum kam. Analysen des LQ0-28 ergaben einen signifi-

kanten Unterschied zwischen den Einschätzungen der Eltern zu beiden Test-

zeitpunkten. Insgesamt schätzten die Eltern der Kontrollgruppe ihre Kinder in 

höhere Kategorien ein als die Eltern der LRS-Gruppe. Ein möglicher Grund für 

die geringer eingeschätzte Lebensqualität der Eltern von Kindern mit Legasthe-

nie sind wiederkehrende Anstrengungen und Enttäuschungen in Bezug zu Le-

sen und Schreiben und der damit einhergehende Stress (Kuester-Gruber et al., 

2023). Studien haben festgestellt, dass eine Legasthenie zumindest teilweise 

auf genetische Ursachen zurückzuführen ist (Carrion-Castillo et al., 2013, Scerri 

und Schulte-Körne, 2010). So ist die Wahrscheinlichkeit bei Eltern von Kindern 

mit Legasthenie höher, selbst davon betroffen zu sein. Dadurch steigt auch die 

Wahrscheinlichkeit, dass diese Eltern selbst internalisierende Symptome auf-

weisen und durch eigene Erfahrungen Sorgen bezüglich der Auswirkungen die-

ser Diagnose auf das Leben des Kindes haben (Kuester-Gruber et al., 2023). 

Ein Kurs über zwei Wochen kann die alltäglichen Probleme der Legasthenie, 

und die damit einhergehenden psychischen Auswirkungen, nicht verändern 

(Kuester-Gruber et al., 2023). 
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Innerhalb der Gruppe der Eltern von Kindern mit Legasthenie gab es kei-

nen signifikanten Unterschied zwischen T1 und T2. Dagegen zeigten Eltern der 

Kontrollgruppe einen signifikanten Unterschied zwischen den Testzeitpunkten. 

Es zeigte sich zu T2 in dieser Gruppe vermehrt eine Einordnung in höhere Ka-

tegorien. Ein Grund hierfür können die positiven Erfahrungen der Kontrollkinder 

sein, die sich wiederum auf das familiäre Miteinander positiv auswirken.  

4.7.3 Vergleich zwischen Kinder und Eltern 

Insgesamt gab es keinen signifikanten Unterschied zwischen den ge-

samten Kindern und den Eltern beim PR0-7. Auch innerhalb der Gruppen erga-

ben sich keine signifikanten Unterschiede, obwohl die Kinder generell weniger 

Probleme angaben, bzw. in der Tendenz eher in die Kategorie ‚unauffällig‘ ein-

geordnet wurden, verglichen mit den Einschätzungen der Eltern. Ähnliche Er-

gebnisse zeigten sich bei Matthiä (2011) in ihrer Befragung zur Lebensqualität 

bei Kindern mit Legasthenie und deren Eltern. 

Analysen des LQ0-28 innerhalb der Kontrollgruppe zeigen, dass ein signifi-

kanter Unterschied zwischen den Eltern und Kindern vorliegt, wobei der Groß-

teil der Kontrollkinder der Kategorie „durchschnittlich“ zugeordnet wurden, wäh-

rend die Eltern der Kontrollkinder ihre Kinder im Vergleich öfter in die Katego-

rien „unterdurchschnittlich,“ sowie „überdurchschnittlich“ einordneten. Diese 

Diskrepanz zwischen den Befragungen von Kindern und Eltern zur Lebensqua-

lität wurde bereits von Balazs et al. (2016) beschrieben. Zum Zeitpunkt T2 

zeigte sich kein signifikanter Unterschied mehr zwischen den Angaben der Kin-

der und Eltern der Kontrollgruppe.  Auf der anderen Seite zeigten sich keine sig-

nifikanten Unterschiede in der angegebenen Lebensqualität zwischen den Ein-

schätzungen der Eltern und Kindern der LRS-Gruppe, was möglicherweise auf 

tiefere, im Alltag verankerte Sorgen hinweist (Kuester-Gruber et al., 2023). 

4.8 Diskussion der Methodik 

Das Studienkollektiv ist mit 40 Kindern, 18 Kinder mit Legasthenie und 22 

Kontrollkinder, relativ klein. Eine höhere Zahl an Kindern wäre repräsentativer 

und wünschenswert gewesen. Gleichzeitig muss man aber auch die begrenzten 

finanziellen, zeitlichen und personellen Rahmenbedingungen in Betracht 
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ziehen, die dieser Studie zur Verfügung standen und damit auch die Anzahl der 

Kinder einschränkte. Weiterhin liegt ein Unterschied in der Geschlechtervertei-

lung vor. Dies betrifft vor allem die LRS-Gruppe, in der signifikant mehr männli-

che als weibliche Kinder teilnahmen. Zugleich spiegelt die vorliegende Ge-

schlechterverteilung die generell höhere Häufigkeit von Legasthenie bei Jungen 

im Vergleich zu Mädchen wider (Liederman et al., 2005). 

Ein weiterer möglicher Störfaktor betrifft das Setting der Eye-Tracking-Auf-

nahmen. Durch die Kinnablage kann es während dem Vorlesen zu vermehrten 

Kopfbewegungen gekommen sein, was eventuell zu Artefakten in den Daten-

kurven geführt haben. Genauso bei Kindern, die eher unruhig auf dem Stuhl sa-

ßen. Auch die limitierte Anzahl an Stimuli für die jeweiligen Aufgaben kann ei-

nen Einfluss auf die Ergebnisse genommen haben. Weiterhin war das Untersu-

chungssetting ungewohnt und für manches Kind möglicherweise einschüch-

ternd, auch wenn eine Bezugsperson mit in den Raum durfte. Zudem könnten 

Faktoren wie Stress und Müdigkeit, bzw. fehlende Aufmerksamkeit, beispiels-

weise durch Mittagschule oder Hungergefühl, eine Rolle in der Leistung der Kin-

der gespielt haben. 

Aufgrund praktischer Gründe variiert zudem der Zeitraum zwischen dem 

Chinesisch-Unterricht und dem Untersuchungszeitpunkt T2 bei den Kindern. 

Somit muss die Möglichkeit berücksichtigt werden, dass das Erlernte mit der 

Zeit in Vergessenheit gerät. Dem wurde entgegengewirkt mittels einer online 

gestellten Lernplattform, in der die Kinder jeweils das chinesische Zeichen, so-

wie ein Bild mit der Bedeutung des Zeichens und der Aussprache wiederholen 

konnten. Auch hier wurde insbesondere auf die Vermeidung von alphabetischen 

Buchstaben geachtet. Es wurde ausdrücklich empfohlen die Lernplattform zur 

Wiederholung des Erlernten zu nutzen. Gleichzeitig war es nicht möglich, Ein-

fluss auf die Frequenz und Motivation der Nutzung auszuüben. Analysen zeig-

ten, dass ein signifikanter Unterschied zwischen den Kindern mit Legasthenie 

(im Median 6 (4-10) Tage) und ohne Legasthenie (im Median 13 (7-27) Tage) 

vorlag, jedoch keine Korrelation zwischen der Zeitspanne vom Unterricht bis T2 

und der Fehlerrate beim Benennen der chinesischen Zeichen bestand. Jedoch 

muss in Betracht gezogen werden, dass Zeitspanne, sowie die unterschiedliche 
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Motivation hinsichtlich der Wiederholung der Zeichen, die Ergebnisse ein Stück 

weit beeinflussen.  

Der Chinesisch-Unterricht wurde nach einem festen Konzept durchgeführt. 

Der Zeitraum von 2 Wochen, bzw. 8 Unterrichtseinheiten ist trotz allem sehr be-

grenzt. Es bedarf einer Studie über mehrere Monate bis Jahre, um einen aussa-

gekräftigen Schluss ziehen zu können. Da insgesamt 6 Unterrichtsblöcke mit je-

weils 4-8 Kindern durchgeführt wurden, sind kleine Abweichungen vom geplan-

ten Unterricht zwischen den Blöcken unvermeidbar, zumal auf jedes Kind indivi-

duell eingegangen werden muss und auf ein exploratives Lernen geachtet 

wurde. Weiterhin spielt die Frequenz des erlernten Zeichens innerhalb des Un-

terrichts sehr wahrscheinlich eine Rolle bei der Leistung des Kindes zum Zeit-

punkt T2. Studien zeigten auch, dass der sozioökonomische Hintergrund einen 

Einfluss auf die Leseleistung haben kann (Duncan und Seymour, 2000), der in 

dieser Studie nicht erfasst  wurde. Weiterhin spielt die individuelle und frühe 

Förderung, vor allem bei Vorliegen einer Legasthenie, eine wichtige Rolle (van 

der Leij, 2013).  

Das Vorliegen bzw. die Abwesenheit einer Legasthenie in dem Kollektiv 

wurde der Lehrerin des Chinesisch-Unterrichts nicht übermittelt, dieser fand so-

mit verblindet statt. Jedoch berichtete die Lehrerin im Nachhinein von Vermu-

tungen hinsichtlich der Diagnose, die sie während des Unterrichts anhand des 

Verhaltens der Kinder hatte. Zudem erfolgte die Untersuchung am Eye-Tracker 

unverblindet, das heißt, dass der Untersucher von der vorliegenden Diagnose 

des Kindes im Voraus wusste. Dies ging mit einer gewissen Erwartung einher, 

was zu verfälschten Ergebnissen führen könnte (sog. Rosenthal-Effekt). Dar-

über hinaus wurden die Eye-Tracking Untersuchungen von mir, bei Terminkon-

flikten aber zusätzlich von einem weiteren Untersucher durchgeführt. Auch 

wenn eine genaue Absprache hinsichtlich der Einführung und des Ablaufs er-

folgte, ergaben sich Unterschiede im Stil der Durchführung. 

Vergleiche zwischen alphabetischen und logographischen Schriften sind 

aufgrund ihrer unterschiedlichen Komplexität nur schwer möglich (Changizi und 

Shimojo, 2005). Daher konzentrierte sich die vorliegende Studie vor allem auf 

den Vergleich zwischen chinesischen Schriftzeichen und Piktogrammen. 
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Darüber hinaus wurde nicht auf den Klang geachtet, der in der chinesischen 

Sprache verschiedene Bedeutungen innehaben kann. Interessant wäre es, die 

LRS-Gruppe dahingehend zu untersuchen, ob vermehrt eine falsche bzw. ver-

änderte tonale Aussprache vorliegt.  

Trotz der Herausforderungen zeichnet sich die vorliegende Studie dadurch 

aus, dass sie die erste Studie an deutschen Kindern mit Legsthenie ist, denen 

Chinesisch als eine nicht buchstaben-gebundene Schrift beigebracht wurde. 

Weiterhin wurden hierbei detaillierte Messungen über Eye-tracking mit hoher 

zeitlicher Auflösung angewendet. Zusätzlich wurde in dieser Studie die Lebens-

qualität aus der Sicht der Kinder sowie deren Eltern berücksichtigt.   

4.9 Zusammenfassung der Hypothesen 

1)  Beim Lesen alphabetischer Wörter zeigten Kinder mit Legasthenie ver-

längerte Artikulationslatenzen und Fixationszeiten, sowie mehr Fixationen. Hy-

pothese 1 konnte somit verifiziert werden und steht damit in Übereinstimmung 

mit vorigen Studien. 

2)  Beim Benennen von Piktogrammen unterscheiden sich Kinder mit und 

ohne Legasthenie nicht gemessen an der Artikulationslatenz und der Fixations-

zeit. Jedoch gab es einen Unterschied in der Anzahl der Sakkaden und Fixatio-

nen. Hypothese 2 konnte somit nur zu Teilen verifiziert werden. Dies steht im 

Widerspruch zu vorigen Studien und ist am ehesten auf die geringe Anzahl an 

untersuchten Piktogrammen zurückzuführen. Sobald zusätzliche Piktogramme 

in der Gesamtstudie mittels Scanning Laser Ophthalmoskop hinzugezogen wur-

den, ergab sich hierbei kein Unterschied mehr (Kuester-Gruber et al., 2023). 

3)  Beim Benennen der chinesischen Zeichen auf Deutsch unterschieden 

sich die Augenbewegungsparameter der Kinder mit und ohne Legasthenie 

nicht. Hypothese 3 konnte für die Aufgabe, chinesische Zeichen auf Deutsch zu 

benennen, verifiziert werden.  

Beim Benennen der Zeichen auf Chinesisch ergaben sich jedoch signifi-

kante Unterschiede: Kinder mit Legasthenie zeigten hierbei eine längere Artiku-

lationslatenz und eine höhere Anzahl an Sakkaden und Fixationen. Die Hypo-

these kann somit für die Aufgabe, die Zeichen auf Chinesisch auszusprechen, 
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nicht bestätigt werden. Zusätzlich anzumerken ist hierbei, dass sich eine signifi-

kant höhere Fehlerrate bei Kindern mit Legasthenie sowohl bei CD, als auch bei 

CC zeigte.  

4)  Analysen ergaben keine Korrelation zwischen der visuellen Komplexität 

der chinesischen Zeichen und den Augenbewegungsparametern. Hypothese 4 

konnte somit nicht verifiziert werden.  

5)  Zum Zeitpunkt T1 unterschieden sich Kinder mit und ohne Legasthenie 

nicht in ihrer wahrgenommenen Lebensqualität. Zu T2 berichteten die Kontroll-

kinder eine signifikant höhere Lebensqualität. In der LRS-Gruppe blieb die Le-

bensqualität über beide Zeitpunkte hinweg stabil. Hypothese 4 wurde somit nur 

teilweise bestätigt, da ein Unterschied zu T2 auftrat. 

Die Eltern von Kindern mit Legasthenie gaben für ihre Kinder zu beiden 

Zeitpunkten eine geringere Lebensqualität als die Eltern von Kontrollkindern an. 

Hypothese 4 konnte somit in der Elterngruppe verifiziert werden.  
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5 Zusammenfassung 

Die Legasthenie ist einer der am häufigsten diagnostizierten umschriebe-

nen Entwicklungsstörungen schulischer Fertigkeiten und hat nicht nur Auswir-

kungen auf das Lesen und Schreiben der Betroffenen, sondern kann ebenfalls 

negative psychische Folgen bedingen. Studien konnten bereits feststellen, dass 

verschiedene Schriften Unterschiede in den kognitiven Anforderungen und 

ebenso in den Aktivierungsmustern der Hirnareale aufwiesen. So bedarf es bei 

der alphabetischen, deutschen Schrift, vor allem der phonologischen Bewusst-

heit, während bei der logographischen, chinesischen Schrift die morphologische 

Bewusstheit eine zentrale Rolle spielt. Menschen mit Legasthenie in alphabeti-

schen Schriften weisen vor allem ein phonologisches Defizit auf. In der vorlie-

genden Arbeit wird der Frage nachgegangen:  Können Kinder mit Legasthenie 

in der alphabetischen Schrift eine logographische Schrift besser erlernen? 

Es wurden 18 Kinder mit Legasthenie und 22 Kontrollkinder mit deutscher 

Muttersprache bezüglich folgender Aufgaben untersucht: Lesen alphabetischer 

Wörter, Benennen von Piktogrammen, Benennen der deutschen Bedeutung 

(CD) und das Aussprechen auf Chinesisch chinesischer Zeichen (CC) unter-

schiedlicher visueller Komplexität (Anzahl an Strichen). Das Benennen von Pik-

togrammen erfolgte ohne Zeitdruck und ist damit zu unterscheiden von RAN. 

Mittels Eye-Tracking wurde die Artikulationszeit, die Anzahl an Sakkaden und 

Fixationen, sowie die Fixationszeit gemessen und ausgewertet.  

Beim Lesen alphabetischer Wörter zeigten Kinder mit Legasthenie verlän-

gerte Artikulationslatenzen und Fixationszeiten sowie mehr Fixationen. Beim 

Benennen der Piktogramme ergaben sich signifikante Unterschiede in der An-

zahl der Sakkaden und Fixationen, am ehesten zurückzuführen auf die geringe 

Anzahl an Piktogrammen. Beim Benennen chinesischer Zeichen auf Deutsch 

ergaben sich keine signifikanten Unterschiede bezüglich der Augenbewegungs-

parameter zwischen den beiden Gruppen. Hingegen war beim Aussprechen 

chinesischer Zeichen auf Chinesisch ein signifikanter Unterschied ersichtlich. 

Kinder mit Legasthenie wiesen eine verlängerte Artikulationslatenz und eine er-

höhte Anzahl an Fixationen und Sakkaden auf. Bezüglich der Fixationsdauer 

ergab sich kein Unterschied. Die Fehlerrate war sowohl bei CD als auch bei CC 
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signifikant höher in der LRS-Gruppe. Weiterhin ergaben Analysen bezüglich der 

visuellen Komplexität keine Korrelation zwischen der Anzahl an Strichen und 

den Augenbewegungsparametern (Artikulationslatenz, Anzahl der Fixationen, 

Fixationszeit). Die Lebensqualität der Kinder unterschied sich lediglich zum 

Zeitpunkt T2, nicht aber zu T1. Die Eltern von Kindern mit Legasthenie gaben 

zu beiden Zeitpunkten eine geringere Lebensqualität ihrer Kinder an als die El-

tern der Kontrollgruppe.  

Die vorliegenden Daten unterstützen die Grain Size Theorie, nach der je 

nach Schriftsystem unterschiedliche kognitive Fähigkeiten im Vordergrund ste-

hen. Die Ergebnisse legen eine logographische Phase beim Erlernen der chine-

sischen Zeichen nahe, bei der die Zeichen visuell ganzheitlich betrachtet und 

hauptsächlich über den direkten semantischen Weg, weniger über den phonolo-

gischen Weg, verarbeitet werden. Zum anderen deuten die Ergebnisse auf die 

phonologische Bewusstheit als universaler Teil des Lesens, wodurch Kinder mit 

Legasthenie vor allem einen Nachteil beim Lernen der chinesischen Ausspra-

che hatten. Die geringere Lebensqualität von Kindern mit Legasthenie aus der 

Sicht ihrer Eltern weist auf tiefer verankerte Probleme im Alltag hin, die mit der 

Diagnose der Legasthenie einhergehen. Gleichzeitig lässt der fehlende Unter-

schied zwischen den Kindergruppen bezüglich der Lebensqualität zum Zeit-

punkt T1 auf das Vorhandensein protektiver Faktoren schließen, die es, vor al-

lem im Umgang mit der Diagnose einer Legasthenie, zu bewahren gilt. 

Zusätzlich zur notwendigen spezifischen LRS-Förderung könnte das gute 

Erlernen der chinesischen Zeichen für Kinder mit Legasthenie eine Chance bie-

ten, eine nicht buchstabengebundene Sprache erfolgreich und mit Spaß zu ler-

nen. Künftige Studien sollten prüfen, inwiefern eine gezielte Förderung visueller 

und semantischer Strategien das Erlernen einer logographischen Schrift bei 

dieser Zielgruppe unterstützt. Zudem wäre es sinnvoll, hierbei die langfristigen 

Effekte auf Motivation, Selbstwertgefühl und wahrgenommene Lebensqualität 

näher zu untersuchen. 
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Anhang 

Stimuli 

Aufgabe: Lesen alphabetischer Wörter (Wortlänge, Häufigkeit) 

T1 

Hund   (kurz, häufig)  

Geige   (kurz, selten) 

Bohne   (kurz, selten) 

König   (kurz, häufig) 

Gesicht  (lang, häufig) 

Bastrock  (lang, selten) 

Laterne  (lang, selten)  

Schularbeiten (lang, häufig) 

 

Aufgabe: Benennen von Piktogrammen (P) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abbildung 32: Piktogramme T1.  
P1 Gießkanne, P2 Hai/Fisch, P3 Banane 

Abbildung 33: Piktogramme T2. 
 P1 Ente, P2 Uhr, P3 Flugzeug 
 

T2 

Tisch   (kurz, häufig) 

Junge   (kurz, häufig) 

Pfau   (kurz, selten) 

Blech   (kurz, selten)  

Regenschirm  (häufig, lang)  

Kindergarten  (häufig, lang)  

Haltestelle  (selten, lang)  

Backofen  (selten, lang) 
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Tabelle 9: Liste aller erlernten chinesischen Zeichen. 

 Angabe des chinesischen Zeichens mit Aussprache (Pinyin) und der deutschen Bedeu-

tung 

Chinesisch-Unterricht  

 

 

 

 

 
Schriftzeichen Pinyin (Aussprache) deutsche Bedeutung 

 

1.  山 shān Berg 

2.  人 rén Mensch, Person 

3.  水 shuǐ Wasser 

4.  木 mù Holz, Baum 

5.  天 tiān Himmel 

6.  大 dà groß 

7.  他 tā er 

8.  她 tā sie 

9.  我 wǒ ich 

10. 你 nǐ du 

11. 是 shì sein (Kopula; „to be“) 

12. 不 bù nicht / nein 

13. 这 zhè dieser/diese/dieses 

14. 那 nà jener/jene/jenes 

15. 羊 yáng Schaf / Ziege 

16. 鸡 jī Hahn / Huhn 

17. 猪 zhū Schwein 

18. 狗 gǒu Hund 

19. 猴 hóu Affe 

20. 马 mǎ Pferd 

21. 蛇 shé Schlange 

22. 龙 lóng Drache 

23. 兔 tù Hase 

24. 虎 hǔ Tiger 

25. 喜 xǐ mögen 

26. 欢 hūan mögen [nicht in der LernApp] 

27. 牛 niú Ochse / Büffel / Rind 

28. 鼠 shǔ Ratte 

29. 猫 māo Katze 

30. 小 xiǎo klein 

31. 属 shǔ gehören zu (einem Tierkreiszeichen) 

32. 王 wáng König 

33. 雨 yǔ Regen 

34. 石 shí Stein 

35. 臣 chén Minister 

36. 竹 zhú Bambus 

37. 川 chūan Fluss 
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