Beratungsstelle flr Unterstltzte Kommunikation Datum
Adresse

Telefonnummer

Mail-Adresse

Stellungnahme fuir eine Hilfsmittelbeantragung (GoTalk 9+ incl. Zubehdor)

wAuch wer nicht sprechen kann, hat viel zu sagen* (Leyendecker)

Name:
Geburtsdatum:

Diagnosen: Ringchromosom 1
Mikrozephalie
seit (Datum) Leukamie
Bauchspeicheldrisenerkrankung
Herzklappenprobleme
Psychomotorische Retardierung

Seit Mérz Jahr besucht S. einen integrativen Kindergarten in (Ort). Im Sommer dieses Jahres
wird sie voraussichtlich in die Schule fir Praktisch Bildbare in (Ort) eingeschult.

S. wurde im April Jahr der UK-Beratungsstelle im () Kreis mit dem Wunsch der Erweiterung
ihrer kommunikativen Mdglichkeiten und Fahigkeiten vorgestellt.

Es fanden etwa alle 6 — 8 Wochen einzelne Elterngesprache und Gesprache mit Erzieherinnen
statt sowie UK-Einzelférderung im Kindergarten und die Teilnahme an einem
Gebardensingkreis.

Ergebnisse der Beobachtungen und der Gespréache:

Wahrnehmung:
S. ist im Sehen und Horen nicht eingeschrankt.

Grobmotorik:

S. grobmotorische Bewegungen sind noch nicht flie3end, eher angespannt und unsicher. Sie
braucht noch viele Pausen und hat Schwierigkeiten koordinierte Bewegungen durchzufiihren.
Freies Aufstehen ohne Hilfe gelingt ihr noch nicht.

Feinmotorik:
Sie kann mit den Handen gezielt zeigen und ihre Hande und Finger gut koordinieren.

Sprechmotorik:

In der Mundmotorik ist S. eingeschrénkt. Sie hat Schwierigkeiten mit der Koordination des
Mundes und der Zunge, was auch Probleme beim Kauen, Schlucken und damit dem Essen
und Trinken mit sich bringt. S. bekommt gezielte ergotherapeutische Angebote zur
Verbesserung ihrer Mund- und Zungenmotorik.



Kommunikative Fahigkeiten:

Kurze, knappe Sétze, einfache Anweisungen und kleinere Auftrége versteht sie in einer
vertrauten Situation.

Sie kann sich selbst allerdings Gberhaupt nicht verbal ausdrticken.

S. beginnt Blickkontakt zu halten. Ein triangulérer Blickkontakt gelingt ihr. Geftihle und
Befindlichkeiten kann sie nur sehr eingeschrankt zeigen. Wenn ihr etwas geféllt lacht sie.
Protest und Ablehnung bringt sie mit Weinen, Brummen und Grummeln zum Ausdruck.
Sie bittet um Hilfe, indem sie die Hand der Multter, einer Bezugsperson oder ihre eigene
nimmt, um etwas zu zeigen. Reine Sprache reicht nicht zur Kommunikation aus, sie braucht
Mittel, z.B. Gegenstande, die sich im Raum befinden und die sie sieht, um sich verstandlich
zu machen.

Sie benutzt ihre Mimik und Gestik, zeigt und schiebt Dinge weg, fuhrt zu etwas hin, wenn es
fur sie im Raum sichtbar ist. Sie sucht aktiv Kontakt und ist an Kommunikation interessiert.

Soziale Entwicklung

S. entwickelt sichtbare Freude, ihre Umwelt erkunden und erleben zu kénnen. Durch ihre
starke kommunikative Einschrankung ist der Aufbau neuer sozialer Beziehungen aufRerhalb
der Familie allerdings sehr erschwert. S. ist im Kindergarten eher Einzelgéngerin, da sie kaum
Madglichkeiten hat, sich aktiv mitzuteilen.

Auch ihre Fortschritte im lebenspraktischen Bereich und in der Selbstandigkeit sind
eingeschrankt. Sie ist angstlich, vorsichtig, braucht lange Zeit um jemandem zu vertrauen.
Durch ihre VVorgeschichte hat sie grol’e Angst vor Schmerzen.

Kognition

S. verflgt Uber die Fahigkeit der Objektpermanenz, wenn ihr Dinge vertraut sind und wenn
sie sich daflir interessiert.

Ein Symbol- und Bildverstandnis ist vorhanden und sie benutzt gezielt einzelne
Symbolkarten.

Sie hat noch Schwierigkeiten, einen Handlungsablauf zu planen. Eine genaue Prognose tber
S. kognitive Féhigkeiten ist kaum mdglich, da lber ihre genetische Erkrankung bisher in der
Forschung nur wenige Erkenntnisse vorhanden sind.

S. ist an Musik, Gerduschen, Lieder, Wasserspielen interessiert, an Dingen, bei denen sie eine
sofortige Wirkung erféhrt.

Sie mag Spielzeuge, die Gerausche produzieren, bestimmte Lieder gefallen ihr, sie erkennt sie
wieder.

Wenn sie nicht verstanden wird, reagiert sie sehr unterschiedlich. Entweder beschaftigt sie
sich mit etwas anderem oder sie fangt an zu weinen und zu schreien und gibt ihren Versuch,
sich mitzuteilen auf.

Psychosoziale und familiare Situation

Nach einer Leukadmieerkrankung hatte S. einen Krankenhausaufenthalt Giber 2 Jahre mit
insgesamt funf Operationen, da es zu einer Medikamentenunvertréglichkeit kam, die eine
Bauchspeicheldriisenerkrankung ausloste.

Wahrend der akuten Erkrankung und deren Behandlungszeitraum hatte S. keine Mdglichkeit,
einen normalen Kinderalltag mit allen ftr die kindliche Entwicklung nétigen Erlebnisse und
Anregungen zu erfahren. Ihr Alltag wurde von der Krankheit und den Krankenhausablaufen



bestimmt. Selbst nach der Entlassung aus dem Krankenhaus war der hdusliche Alltag und
Handlungsspielraum noch sehr eingeschrankt.

S. bisherige Lebensumstande gepaart mit ihrer bestehenden starken Behinderung haben ihr es
bisher sehr erschwert, einen anndhernd normalen kindlichen Alltag zu fihren.

Einsatz von Kommunikationshilfen

S. wurde mit verschiedenen Angeboten aus der Unterstitzten Kommunikation vertraut
gemacht. Sie versteht einzelne Gebérden und wendet aktiv die Gebarde ,,Musik / Singen* an.
Ebenso kennt sie die Bedeutung einzelner Symbolkarten und nutzt diese auch, um sich
mitzuteilen oder um etwas zu bekommen.

Einige technische Hilfsmittel, wie der Big Mack, Step by Step, GoTalk 4+ und GoTalk 9+,
der Powerlink, adaptiertes Spielzeug wurden ihr zur Erprobung angeboten, um die fiir sie
passenden Hilfsmittel zu ermitteln. Sie konnte mit allen Hilfsmitteln gut umgehen und
versteht sehr gut, dass sie damit etwas bewirken kann.

Ziel ist es, neben der Anwendung von nicht-technischen Hilfsmitteln, S. durch die Nutzung
und aktive Anwendung des GoTalk 9+ und des Zubehdrs mehr Chancen fiir eine effektivere
Verstandigung und dadurch auch fiir mehr Entwicklungsmaglichkeiten zu geben, was ohne
technisches Hilfsmittel in ihrem Fall nur sehr begrenzt mdglich ware.

Ein wichtiger Schritt fur eine bessere Verstandigung fiir S. ist der Einsatz eines einfachen
Sprachausgabegerétes. Sie hat durch den GoTalk 9+ incl. Zubehor die Mdglichkeit, sich
selbst als aktiv zu erleben und Ursache-Wirkungs-Zuammenhange deutlich zu erkennen.
Sie erlebt dadurch ihre Eigenwirksamkeit und macht die Erfahrung, dass sie eine Auswahl
treffen und Wiinsche und Bedurfnisse &ufiern kann, die von anderen verstanden werden.

S. ist motiviert und sehr interessiert daran, die Angebote der Unterstiitzten Kommunikation
auszuprobieren und damit zu experimentieren. Auch die Bezugspersonen (Eltern,
Erzieherinnen, zukinftige Lehrer) haben grof3es Interesse und den Wunsch, S. in ihren
kommunikativen Fahigkeiten zu fordern und zu unterstiitzen. Alle Beteiligten mochten sich
mit S. besser unterhalten kénnen und besser verstehen, was sie mitteilen mdchte.

S. soll durch Hilfsmittel, unter anderem den GoTalk 9+ ermdglicht bekommen, sich leichter
zu aulRern.

Ich bitte darum, S. den GoTalk 9+ incl. der Metacom-Symbole und des Anwendungsbuches
,,Entdecke die Kraft der Sprache* zur Verfiigung zu stellen.

S. sollte damit auch auRRerhalb ihrer bereits vorhandenen Interaktions- und
Kommunikationsmoglichkeiten die Chance zu einer besseren Verstandigung auerhalb ihres
begrenzten Rahmens bekommen, um besser mit ihrer Umwelt in Kontakt treten zu kdnnen.

Durch dieses Sprachausgabegerat wird ihr die Erfahrung ermdglicht, dass sie sich mitteilen
und aktiv partizipieren kann und auch von Fremden verstanden wird, was ihre Lebensqualitat
sicherlich sehr erhéhen wird.

Birgit Dabringhausen
(Diplom Sozialpadagogin)



