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Einleitung

Der Mensch bedient sich unterschiedlichster Formen der Kommunikation. Von al-
len Kommunikationsmöglichkeiten ist die Sprache diejenige, die die differenzierteste 
Übermittlung von Gedanken, Gefühlen und Wünschen ermöglicht. 
Ein großer Teil unserer Denkvorgänge im Erwachsenenalter läuft ebenfalls über die 
Sprache. 
Deshalb ist es für die Gesellschaft sehr beunruhigend, wenn, wie mehrere Untersu-
chungen der letzten Jahre zeigten, immer mehr Kinder unter Sprachentwicklungs-
störungen leiden. 
Eine normale Entwicklung des Sprachverständnisses und der aktiven Sprache ist eine 
ebenso wichtige Voraussetzung für die Entwicklung normaler Beziehungen im sozia-
len Umfeld und für die geistige Entwicklung. 

Sprache wird im Umgang mit Eltern, Geschwistern und anderen Personen gelernt. Die 
Art und Weise, in der diese Personen mit Sprache umgehen, spielt eine ganz entschei-
dende Rolle für den Spracherwerb jedes Kindes.

Abb. 1: 
Sprache wird im Umgang mit 
anderen Menschen gelernt.

In diesem Buch wird die normale Entwicklung der Sprache mit ihrer Variationsbreite 
geschildert. Dabei werden die Grenzen dessen, was noch im Bereich des Normalen 
liegt, verdeutlicht. Mit diesen Informationen kann abgeschätzt werden, ob eine pro-
fessionelle Untersuchung eines Kindes notwendig ist.
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Mehr Wissen über die Sprachentwicklung trägt dazu bei, mit dem Kind in besserer 
Weise umzugehen, ihm eine „sprachfördernde“ Umgebung zu schaffen.

Breiten Raum nehmen schließlich Spiele ein, die – überwiegend ohne großen mate-
riellen Aufwand – Spaß machen und die sprachlichen Fertigkeiten auf verschiedenen 
Ebenen und in verschiedenen Entwicklungsphasen fördern.

Wird eine Abweichung von der normalen Sprachentwicklung rechtzeitig erkannt und 
sind die Ursachen abgeklärt, dann können negative Auswirkungen auf die weitere 
Entwicklung in vielen Fällen verhindert werden. Die Aussichten sind umso günstiger, 
je früher geholfen werden kann, möglichst bevor eine ausgeprägte Störung vorliegt 
und sich auch das Kind schon dieser Schwierigkeiten bewusst wird, also ein Stö-
rungsbewusstsein entwickelt. 

Erwachsene wie Eltern und Erzieher sind oft unsicher im Umgang mit sprachgestör-
ten Kindern. Durch ständige Aufforderungen, sich nun doch mal anzustrengen oder 
deutlicher zu sprechen, helfen sie den betroffenen Kindern nicht. 
Kinder entwickeln oft Verhaltensauffälligkeiten, wenn sie nicht verstanden werden. 
Auch wenn ein Kind die Aufforderungen der Erwachsenen nicht versteht, können 
hieraus Probleme erwachsen. Die Eltern interpretieren vielleicht, dass sich das Kind 
bockig anstellt und nicht will, obwohl es in Wirklichkeit gar nicht verstanden hat, 
was es tun sollte.
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Die wichtigsten Voraussetzungen für die Entwicklung der Sprache

Die normale Entwicklung der Sprache setzt die richtige Funktion verschiedener Sys-
teme voraus: die Planung im Gehirn, die Atmung, die Stimme, die Lautbildung (Arti-
kulation), das Gehör und die zentrale Verarbeitung des Gehörten. 
Ebenso wichtig wie die genannten Voraussetzungen – einschließlich einer angebo-
renen Begabung des Menschen, Sprache zu erwerben – sind die Bedingungen, unter 
denen ein Kind aufwächst: Es braucht ausreichend Wärme und genügend Akzeptanz 
von Menschen, die ihm Sprachvorbild und Gesprächspartner sind.

Verschiedene Anteile des Gehirns arbeiten auf bis heute nicht vollständig bekannte 
Art und Weise zusammen, um den Inhalt der geplanten Äußerung in einem Satz zu 
formulieren und dann alle Ausführungsorgane wie z. B. Lunge, Kehlkopf, Gaumen, 
Zunge und Lippen koordiniert anzusteuern. Besonders beim Erlernen der Sprache 
ist die Kontrolle über das Ohr von großer Bedeutung. Während des Spracherwerbs 
entwickelt sich dabei auch das Gehirn weiter. Die normale Entwicklung der für die 
Steuerung der Sprache zuständigen Zentren im Gehirn ist dabei nur möglich, wenn 
Sprache eingesetzt wird. Das Erlernen bestimmter Fähigkeiten ist in bestimmten Al-
tersstufen leichter möglich. Kleinkinder, die in Bayern aufwachsen, lernen meist ohne 
sichtliche Probleme das Zungen-R, solche, die in Südbaden aufwachsen, das Rachen-
R, und chinesische Kinder weder das eine noch das andere. Versuchen Erwachsene, 
ihnen unbekannte Laute zu erlernen, dann stoßen sie meist auf Schwierigkeiten. 
Auch die den Sinn übermittelnde Sprachmelodie (Prosodie) wird typischerweise früh 
in der Kindheit erlernt. Erwachsene lernen Sprachen meist auf andere Weise. Sie 
stellen Überlegungen über die Struktur der Sprache an und orientieren sich oft an 
der Schriftsprache. Wortschatz und Grammatik können auch in höherem Lebensalter 
gut erlernt werden. 

Die Atmung dient nicht nur zur Versorgung des Körpers mit Sauerstoff bzw. zur Ent-
sorgung des Kohlendioxids, sondern wird beim Menschen und vielen höheren Tierar-
ten auch zur Lauterzeugung eingesetzt.
Die Luft aus der Lunge wird durch die Spannkraft der Lunge, durch die Muskeln 
zwischen den Rippen und mittels Zwerchfell durch die Luftröhre in den Kehlkopf ge-
drückt, wo sie die Stimmlippen in Schwingungen versetzt. Gesunde Säuglinge nutzen 
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die erste Atemluft nach der Umstellung bei der Geburt zum ersten Schrei, der ersten 
stimmlichen Äußerung des Menschen. Ohne kräftige Atmung ist auch im späteren 
Leben die Sprache oft leise und undeutlich, eine gute Atemfunktion ist also für die 
Sprachentwicklung von großer Bedeutung. 

Die Stimme wird gebildet, indem die Stimmlippen in eine der Lautstärke und Ton-
höhe entsprechenden Länge und Spannung gebracht, zusammengeführt und dann 
durch den Luftstrom aus der Lunge in Schwingungen versetzt werden. Ohne Stim-
me kann nur geflüstert werden. Bei Kindern, die keine Stimme bilden können, z. B. 
weil der Kehlkopf gelähmt oder für Luft nicht passierbar ist, kann sich die Sprache 
nicht normal entwickeln. Der Kehlkopf des Säuglings mit seinen schmalen und kur-
zen Stimmlippen erzeugt eine hohe Stimme. Durch das Wachstum des Kehlkopfs 
und der Stimmlippen wird der Tonumfang erweitert und die Stimme wird voller und 
leistungsfähiger. In der Pubertät wächst der Kehlkopf dann rascher. Beim männlichen 
Jugendlichen sinkt die Stimmlage etwa um eine Oktave, beim Mädchen etwa um 
eine Terz ab und erreicht nach einer Phase der unsicheren Spannungsverhältnisse 
mit wechselndem Stimmklang („Stimmwechsel“, der bei einem Fünftel der Jungen 
als „Stimmbruch“ mit stark schwankenden Tonhöhen verläuft) die Eigenschaften der 
erwachsenen Stimme (Keilmann, 2005). 

Der vom Kehlkopf gebildete Ton wird von den Artikulationsorganen zu bestimmten 
Lauten geformt. Durch die unterschiedlichen Einstellungen des Kiefers, der Zunge, 
des Gaumens und der Lippen werden die verschiedenen Vokale geformt, die meis-
ten Konsonanten werden durch Bildung von Engstellen im Mund- und Rachenraum 
gebildet. Wichtige Voraussetzung für die Sprachentwicklung sind dementsprechend 
eine normale Form und Funktion dieser Organe. Formabweichungen wie eine Gau-
menspalte oder Lähmungen z. B. der Lippe behindern die Sprachentwicklung. Die 
Artikulationsbewegungen erfordern sehr präzise Bewegungsabläufe, die von jedem 
Kind lange geübt werden müssen. Vorübungen für die Bewegungsmuster zur Laut-
bildung sind grundlegendere Funktionen wie Saugen, Schmatzen und Schlucken. Die 
richtige Bildung der Laute wird im normalen Spracherwerb überwiegend über das 
Gehör kontrolliert, mit zunehmender Übung entwickelt der Sprechende dann auch 
die Kontrolle über die Eigenwahrnehmung von Lage, Spannungen und Bewegungen 
in den lautbildenden Organen. Die meisten Kinder benutzen zuerst nur einfacher zu 
bildende Laute. Die schwierigeren Laute lernen Kinder meist erst später. Die Schwie-
rigkeit hängt vom Bildungsort (Lippenlaute sind einfacher als weiter hinten zu bil-
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Abb. 2: 
Die Lautbildung (oben [a], Mitte 
[i], unten [u]) erfordert die Be-
herrschung zahlreicher Bewegungs
abfolgen von Kiefer, Lippen, Zunge 
und Gaumensegel.




