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WAHRNEHMUNG




Die taktile Wahrnehmung gliedert sich in vier Wahrnehmungsbereiche:
e Berlhrungswahrnehmung,

* Erkundungswahrnehmung,

 Temperaturwahrnehmung und

e Schmerzwahrnehmung

TAKTILE WAHRNEHMUNG




BERUHRUNGSWAHRNEHMUNG

* Die Bertuhrungswahrnehmung ist eine Wahrnehmung
die durch Reize oder Berihrungen ausgelost wird. Wie
zum Beispiel die Gefuhle wenn man gestreichelt wird.



FRKUNDUNGSWAHRNEHMUNG

* Die haptische Wahrnehmung beschreibt die
aktive Erkundungswahrnehmung. Sie ist die
aktive Form des Ertastens, eine Berlihrung die
erkundet. Die Informationen zu einem
Gegenstand werden so selbst gewonnen.
Dieses Erkunden durch Berihrung ist schon im
Mutterleib ausgepragt.




TEMPERATURWAHRNEHMUNG UND SCHMERZWAHRNEHMUNG
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GRUPPENSPIELE




Mit der kinasthetischen Wahrnehmung (kinein=bewegen und aisthesissEmpfindung) ist der

Bewegungs-, Stellungs-, Lage- und Spannungssinn gemeint. Dieser Sinn gibt uns Informationen

Uber die Stellung einzelner Korperteile sowie deren Lage, Muskelspannung und
Bewegungsrichtung.

KINASTHETISCHE
WAHRNEHMUNG
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VISUELLE
WAHRNEHMUNG

Unter visueller Wahrnehmung wird die Aufnahme von optischen Reizen aus der Umwelt
uber das Auge und die Verarbeitung der wichtigsten Informationen durch das

Gehirn bezeichnet. Die Informationen werden nach ihrer individuellen Relevanz fur den
Menschen gefiltert und mit bereits bestehenden Erinnerungen verglichen



Christian Kraler

Visuelle Wahrnehmung von optischen
Reizen (elektromagnetisches Spektrum)
wie Helligkeit, Farbe, Kontrast, Linien,
Form und Gestalt, Bewegung und
Raumlichkeit; zustandige Sinnesorgan:
Auge.

Das visuelle System umfasst das Auge mit
Netzhaut (Retina), den Sehnerv, Teile des
Thalamus und des Hirnstamms sowie die

Sehrinde.

Universitédt Innsbruck School of Education christian.kraler@uibk.ac.at




Komplexe Verarbeitung der optischen Informationen im Gehirn liefert
individuelles Ergebnis (Selektion, Erinnerung, Emotion, ...)
subjektive Wahrnehmung

Sinnesempfindung kein 1:1 Abbild der Realitat & Problematik der
Erinnerung

~> Philosophie (Erkenntnistheorie, Ontologie), Psychologie, Medizin, ...

Christian Kraler ~ Universitét Innsbruck School of Education christian.kraler@uibk.ac.at



Feld: formale Bildung - Schule

beobachten — beschreiben — interpretieren — bewerten
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beobachten beschreiben interpretieren

objektiv subjektiv

Visualitat als zentrales Moment des bildungswissenschaftlichen Feldes
(Formale Bildung, Padagogik)

Christian Kraler ~ Universitét Innsbruck School of Education christian.kraler@uibk.ac.at
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UNTERRICHT - VTS
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Ergebnisse Ausbildung

Wie funktioniert VI'S?

Voraussetzung fiir eine VTS-Diskussion:
] ein Bild / Kunstwerk

] ein Moderator

] eine Gruppe von Menschen

1 ein Moment der Ruhe

Angelika Jung Institut fiir Visuelle Bildung www.visbild.com



Ergebnisse Ausbildung

Die drei Kernfragen von VTS

Frage 1
Was passiert in diesem Bild?

Frage 2
Was sehen Sie, dass Sie das sagen konnen?

Frage 3
Was kann mann sonst noch finden?

Angelika Jung Institut fiir Visuelle Bildung www.visbild.com
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Ergebnisse Ausbildung

Die Moderationstechnik

Ein Moment der Ruhe
Beherrschen der 3 Kernfragen
Aufmerksam zuhoren — auf Bildinhalte hinzeigen

Paraphrasieren — erneut auf Bildinhale hinzeigen
- verkniipfen von Meinungen

Sicherstellen, dass man die Beitrdge richtig verstanden hat

Neutral bleiben und keine eigene Meinung vertreten
(kein Lob, kein Tadel)

Angelika Jung Institut fiir Visuelle Bildung www.visbild.com



Kognitiver Zyklus

Eine Beobachtung machen

Angelika Jung

eine Meinung abgeben

Eine Vermutung anhand
von Fakten aussprechen

Nitzen neuer Informationen,
die von anderen kommen

Erneute Beobachtungen
machen

emneutes Schauen

Institut fiir Visuelle Bildung

Neuausrichtung von

Vermutungen
und Meinungen

www.visbild.com

VTS

Kommunizieren von ldeen

Technik

Ausbildung

aufmerksames Zuhoren

Kritische Einschatzung /
Bewertung

respektvoller Austausch

Diskussion mit Gleichaltrigen




VTS Technik Ausbildung

Kompetenzen auf der Metaebene

1. Sprachforderung (Wortschatz, Grammatik, komplexe Themen)

1. Soziale Kompetenz (Gesprachsregeln, zuhoren, aufeinander beziehen
Wertschitzung der Gruppe )

3. Selbstbewusstsein, Selbstsicherheit, Selbstvertauen

4. Demokratisches Bewusstsein

Angelika Jung Institut fiir Visuelle Bildung www.visbild.com



VTS Technik Ausbildung

Wie unterstiitzt VTS den Lehrer/die Lehrerin?

Voraussetzung: Beherrschen der VTS-Moderationstechnik

Konzentrierte Atmosphére in der Lerngruppe

Aktive Teilnahme in der Lerngruppe

Disziplinierte Gesprachsfithrung

Hilfe zur Selbsthilfe — Forderung des individuellen Problemlosungspotential

Individuellpotential erkennen und fordern (der/die Lehrerln als
PotentialforderIn)

Transkulturelle Plattform

Angelika Jung Institut fiir Visuelle Bildung www.visbild.com



VTS Technik Ausbildung

Evaluierung von VTS - Pretest
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Schaue das Bild sorgféltig an. Denke genau dariber nach was Du siehst. Frage Dich selbst:

-Was passiert in diesem Bild?
-Was sehe ich, das mich zu dieser Aussage verleitet?
-Was kannst ich sonst noch finden?

Du hast 15 bis 20 Minuten um das Bild zu beschreiben. Versuche Deine Gedanken so niederzu-
schreiben, dass es fOr einen Anderen leicht verstandiich ist. Am Ende solites Deine Beschreibung
nochmals durchlesen und eventuelle Korrekturen durchfhren,

Die kind ey venen n einev Kett

& \/“. ( ! : Y wiley)

Angelika Jung Institut firlnstitut fiir Visuelle Bildung www.visbild.com
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Evaluierung von VTS - Posttest

il 00 [k
’ i el
Name: Mf & (LO&{‘T@U’:“ Lehrer Name: Frau Priiss__ S

__. Datum: 03/12/2013

Name der Schule : __ GGS Nussbaumerstrasse / K8In____ Klasse : __3a.

schaue das Bild sorgfdiltig an. Denke genau darbber nach was Du siehst. Frage Dich selbst:

-Was passiert in diesem Bild?

-Was sehe ich, dass ich das sagen kann?

-Was kannst ich sonst noch finden?

Du hast 15 bis 20 Minuten um das Bild zu beschreiben. Versuche Deine Gedanken so niederzu-
schreiben, dass es fUr einen Anderen leicht versténdiich ist. Am Ende solltest Du Deine Beschreibung
nochmals durchlesen und eventuelle Korrekturen durchfUhren,
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Angelika Jung Institut firlnstitut fiir Visuelle Bildung www.visbild.com

Lgt wedd er co loch Ll (/wci.,&ﬂgu_@z_i’a_s

VTS Technik Ausbildung
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Visuelle Wahrnehmung
spielerisch fordern
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AUDITIVE
WAHRNEHMUNG

qu ist die auditive Wahrnehmung? Die auditive Wahrnehmung besteht C]US der A
Gerdauschen von auBen Uber das Ohr, sowie der inneren Verorbel’run
Ge-hirn. Umgangssprachlich wird dieser Prozess auch als ,,Horwahrnehmung
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RAUMWAHRNEHMUNG

Ein gutes raumliches Vorstellungsvermogen erlaubt es uns, die Umwelt und unsere Beziehung dazu zu
verstehen. Die Raumwahrnehmung erméglicht ebenfalls, die Beziehung zwischen zwei Objekten zu
verstehen, wenn diese die Position im Raum verdndern.
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BASALE )
WAHRNEHMUNGSFORDERUNG




Basale Stimulation

e = - —— - ————— -~ — - -

= Als basale Stimulation werden alle pflegerischen und
‘therapeutischen Malnahmen bezeichnet, die zur Forderung von

- korperlich und geistig beeintrachtigten Menschen verwendet
werden.

Die Sinneswahrnehmung,

der Patienten soll durch die

basale Stimulation geférdert und verbessert werden.
Ziel ist der Aufbau einer Beziehung zum Patienten sowie §

der Aufbau einer Beziehung zwischen dem Patienten
und seiner Umwelt.



https://flexikon.doccheck.com/de/K%C3%B6rper
https://flexikon.doccheck.com/de/Kommunikation

Formen

 ———— - - — = - — ——— = — = e

« Somatische Stimulation (Beruhrung, Massage, Waschungen)

. \estibuldre Stimulation (Lagednderung, Wippen; Verbesserung der
- Korperwahrnehmung im Raum)

. Vibratorische Stimulation ( Erzeugl_ von Schwingungen zur
Forderung der Oberflachen- und Tiefensensibilitat)

« Orale Stimulation (Anregung des Gehirns durch Geschmack
Anbieten von LieblingseSsen, SuBlgkelten etc.)

« Olfaktorische Stimulation (Anregung des Gehirns uber Geruch;
siehe auch: Aromatherapie, Aromapflege) -

. Akustische Stimulation (Musik héren, Kldnge anbieten)
- Visuelle Stimulation (Zeigen von Bildern, Photos, Filmen)
- » Haptische Stimulation (Betasten und Greifen von Gegenstanden)


https://flexikon.doccheck.com/de/Massage
https://flexikon.doccheck.com/de/Schwingung
https://flexikon.doccheck.com/de/Gehirn
https://flexikon.doccheck.com/de/Geschmack
https://flexikon.doccheck.com/de/Aromatherapie

Basale Stimulation

S _ =

£ _https://www.youtube.Clewatch?v=k_ik6hzeYods


https://www.youtube.com/watch?v=kjk6hzeYods




Durcthhrung 




STORUGSBILDER



Visuokonstruktive Storung (F88)

Auditive Verarbeitungs-
und Wahrnehmungsstérung
(F80.20)

Storung der sensorischen
Integration (F88)

Visuell begriindete Leseschwache
(F81)

Dyspraxie (F82)




® Visuell begriindete Leseschwiche (visuelle Dyslexie;

bei ca. 5-10% der LRS-Kinder):
VISUELL
BEGRUNDETE ® Verzogerte Verarbeitungsgeschwindigkeit fiir

LESESCHWACHE optisch prasentierte Stimuli zeigt und
(F81) unsystematische visuomotorische Suchbewegungen
(Blicksprunge).




Sensorische
Wahrnehmungs-
und
Integrationsstorung




Von einer Sensorischen Integrationsstorung spricht man, wenn das Reizangebot im Gehirn nicht ausreichend gut
verarbeitet wird. Es kommt zur ungeniigenden Ubermittlung und Speicherung von Informationen aus dem eigenen
Korper.

Dadurch kénnen die Informationen z.B. aus der Umwelt nicht aufeinander abgestimmt und ad3dquat verarbeitet werden.
Man gehtdavon aus, dass ein Kind auf Informationen aus den 3 Basissystemen entweder zuviel (hyper), zuwenig (hypo)
oder verwirrt (dys) reagiert.

So gibt es z.B. im Gleichgewichtssystem Uliber-/unterinformierte und dysregulierte Kinder, genauso wie vom
Hautempfinden. Im tiefensensiblen System (Muskeln, Sehnen und Gelenke) reagieren die Kinder eher mit einer

Unterinformiertheit, d.h sie sind standig auf der Suche nach tiefensensiblen Reizen, liber die sie ihren Korper besser

spiiren konnen.




Auditive
Wahrnehmungsst
orung

DDDr. Ulrike Kipman




Kinder mit auditiven Verarbeitungs- und Wahrnehmungsstorungen konnen im Schulalltag durch
verschiedene Verhaltensweisen auffallen. Bitte kreuzen Sie jene Punkte an, die Sie beobachten.

%

andauernd Gbermaliges leises Sprechen

andauernd tUbermaRiges lautes Sprechen

larmempfindlich

andauernd auffallig monotones Sprechen

langes Andauern gewisser Sprachfehler (besonders f, s, sch)
allgemeine Verhaltensunsicherheiten, wie | ]

schaut oft, was die anderen machen

viele Riickfragen, Vergewisserungsfragen

relativ haufiges unmotiviertes (,,unerklarliches”) Erschrecken, z. B. wenn jemand von
hinten an das Kind heran tritt

reagiert schlechter in lauten oder halligen R&umen

haufig inhaltlich von der Frage abweichende Antworten

inhaltlich von der Aufforderung abweichende Leistungen, Handlungen, Tatigkeiten
Verwechseln dhnlich klingender Wérter: Fisch — Tisch, Kopf — Topf

besseres Aufgabenverstandnis in Einzel- oder Kleingruppensituationen

auffalliges Interesse an Mundbewegungen und Mimik

Reklamieren, wenn zu leise gesprochen wird

Orientierungslosigkeit bei Ansprache

langsames, unkonzentriertes Arbeitsverhalten

durch andere Reize (visuell oder auditiv) schnell ablenkbar

rasche Ermiidung

kein oder nur kurzzeitiges Interesse an Geschichten

deutlich eingeschrankte auditive Merkfahigkeit (Abzahlreime, Liedtexte, ...)




VISUOKONSTRUKTIVE

STORUNG




VISUOKONSTRUKTIVE FAHIGKEITEN IM ALLGEMEINEN

= die Fahigkeiten, lokale Elemente zu einem zusammenhangenden Objekt

zusammenfligen zu konnen, sprich die Kompetenzen, die man zum Schreiben,
Zeichnen und Konstruieren bendtigt




STORUNG DER VISUOKONSTRUKTIVEN
FAHIGKEITEN

Probleme in raumlich-konstruktiven
Bereichen (Abzeichnen,Wege erklaren,
Bauen, ...)

gehort zu den cerebralen visuellen
Informationsverarbeitungsstorungen (CVl)

tritt haufig komorbide mit Dyskalkulie auf ->
wird auch oft als solche diagnostiziert



STORUNGSBILDER

Unterteilung in raumlich-perzeptive, -kognitive, — konstruktive

und -topografische Storungen

* raumlich-perzeptive Storung:
= falsche Einschatzung von Hauptraumachsen (Vertikale und Horizontale)
= falsche Wahrnehmung von Position bzw. Entfernung eines Objektes im Raum
= falsche Einschatzung von Formen, Winkeln und Richtungen

* raumlich-kognitive Storung:

= eingeschrankte mentale Veranderung von visuellen Reizen (z. B. mentale
Rotation)




STORUNGSBILDER

raumlich-konstruktive Storung;

Schwierigkeiten in der manuellen Veranderung von
Gegenstanden unter visueller und taktiler Kontrolle, ohne dass
die Schwierigkeiten auf motorische oder sensorische Stérungen
zuruckzufihren sind

raumlich-topografische Storung:

Stérungen in der realen und vorgestellten Orientierung und
Fortbewegung im dreidimensionalen Raum




TYPISCHE SYMPTOME BEI
KINDERN

* durch Probleme einzelne Teile eines Ganzen zu
erkennen bzw. diese zusammenzufligen ist eine Vielzahl
von alltaglichen Handlungen eingeschrankt, z.B.:

sie mussen den Schulweg oft tiben und
rekonstruieren

sie malen ungern

sie weisen Probleme beim Legospielen, Basteln oder
Nachzeichnen auf und vermeiden Konstruktionsspiele

sie zeigen eine herabgesetzte Wiedergabe von
GroRRenverhaltnissen




ABLAUF DER DIAGNOSTIK

die Diagnostik visueller Wahrnehmungsstorungen von Kindern
und Jugendlichen erfolgt Giblicherweise interdisziplinar

es wird eine Anamneseerhebung und Exploration mit nahen
Bezugspersonen gemacht

bei jiingeren Kindern ist es zudem unbedingt notwendig, diese in
alltagsnahen Kontexten zu beobachten

werden nur einzelne Defizite sichtbar, wird Ublicherweise keine
Diagnose im Sinne einer visuokonstruktiven Storung vergeben

es wird oftmals ein Fordergutachten erstellt und entsprechende
Forderplane bzw. Fordermaoglichkeiten vorgeschlagen




Hat das Kind Schwierigkeiten, Einzelnes aus einer Menge zu filtern?

Ubersieht das Kind 6fter Details einer Abbildung?

Sieht das Kind oft einen Teil einer Seite oder eines Buches nicht?

Hat das Kind Probleme, seine Sachen zu finden (in der Schultasche/im Bankfach/im Spind)?

Lauft das Kind ofters gegen Gegenstande?

Benotigt das Kind vergroRerte Texte, obwohl die Sehscharfe ausreichend ist?
Hat das Kind Probleme beim Blickwechsel (Heft-Tafel, Buch-Heft)?

Hat das Kind Muhe, von der Tafel richtig abzuschreiben?

Hat das Kind Schwierigkeiten beim Erlesen bestimmter Schriftarten?

Hat das Kind Probleme beim Lesen von schmalen Zeilen-/Zeichenabstanden?
Hat das Kind Schwierigkeiten beim Lesen/Schreiben die Zeile zu finden?

Hat das Kind Schwierigkeiten, sich im Heft/am Arbeitsblatt zu orientieren?
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ABLAUF DER DIAGNOSTIK

zusatzlich Abklarung durch einen Facharzt/eine Facharztin fiir Augenheilkunde, eine Abklarung
durch einen Orthoptisten/eine Orthoptistin und eine genaue Beobachtung des Kindes mit
schriftlichen Aufzeichnungen durch die Lehrperson

Lehrpersonen sollten zu folgenden Themenbereichen befragt werden:

# Deutschunterricht:
Hat das Kind Probleme, sich im Heft zu orientieren?
Beginnt das Kind irgendwo am Blatt zu schreiben? i
Kann das Kind Kastchen nicht einhalten? F
Lasst das Kind Seiten oder Zeilen aus?
Verliert das Kind im Heft den Uberblick?
Hat das Kind Schwierigkeiten, Losungen in ein Buch einzutragen?

Verliert das Kind beim Lesen die Zeile?




- Sachunterricht:

Findet sich das Kind im Stationenbetrieb nicht zurecht?

Kann das Kind Landkarten nicht lesen und sich nicht orientieren?

&3
Findet sich das Kind in farbigen Arbeitsunterlagen nicht zurecht? “y
Findet sich das Kind in Tabellen nicht zurecht? p—r— C“ (0) yumsiemiomny l
Hat das Kind Schwierigkeiten, Nachbildungen zu erkennen?

=

Kann sich das Kind nicht im Heft orientieren?

Mathematikunterricht:

Beginnt das Kind irgendwo zu schreiben?

Lasst das Kind Seiten / Késtchen aus?

Schreibt das Kind Antworten in die falsche Zeile?

Kann das Kind nicht gut Antworten in ein Buch/Heft eintragen?
Kann das Kind geometrische Formen und Winkel nicht gut zeichnen?

Kann das Kind nicht VergroRRern, Spiegeln, Verkleinern, Vervollstandigen?



BE und Werken:
Vergisst das Kind beim Zeichnen wichtige Details?
Kann das Kind Begrenzungen nicht einhalten?

Nutzt das Kind die Zeichenflache nicht aus?

Sport:
Hat das Kind Probleme beim Werfen und Fangen?
Verliert das Kind bei Spielen die Orientierung?

Kann das Kind Entfernungen nicht richtig einschatzen?

Hat das Kind Schwierigkeiten mit dynamischen Systemen?

Findet das Kind seinen Platz nicht?



TESTDIAGNOSTIK

* es gibt verschiedene Tests, die durchgefiihrt werden
kénnen

* unterschieden wird zwischen

« standardisierten (Zeichenaufgaben, Mosaiktest, Money-
Road-Map-Test, Uhrentest) und

* nicht-standardisierten (Karten-Zeichnen) Tests

* bei den Zeichenaufgaben sollen die Betroffenen
entweder die Vorlage abzeichnen oder sie sollen sich
die Vorlage merken und dann aus dem Gedachtnis
diese nachzeichnen (z. B. der ATK von Heubrock et al.
(2004)

Vorlage aus dem ATK. (eigenes Foto, Material entnommen aus
Heubrock et al., 2004)






TESTDIAGNOSTIK

Money-Road-Map-Test:

* Betroffene sollen einen
,Stadtplan® mit einer
vorgegebenen Route lesen, ohne..
das Blatt zu drehen

Bycicle Drawing Test

l
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TESTDIAGNOSTIK

* zusatzlich kann man das Kind bitten den Schulweg oder einen anderen bekannten Weg
(z.B. von zu Hause zum Spielplatz) zu beschreiben und gleichzeitig aufzuzeichnen:

Zeichnung zur Uberpriifung der visuokonstruktiven Fihigkeiten. (eigenes Foto)



UNTERSTUTZENDE MASSNAHMEN

m)  Training der Defizite mithilfe von computergestiitzten Programmen

™)  Training der alltigliche Leistungen, wie Anziehen, Kochen,
Orientierungssinn

MaBnahmen in Schule:
Abstand zu Tafel verringern
Markierungspunkte setzen (Arbeitsblatter, Buch)
jeden Satz in anderer Farbe schreiben
Blickpunkte anbieten (farbige Magnete, Unterstreichungen, ubersichtliche Anordnungen)
Texte vergroBern
deutliche Kopien (Kontrast soll hoch sein)
Speziallineaturen verwenden
Hilfe zum Abdecken von Texten verwenden (Leselineal, Leseschablone)
Zeilenabstand erhohen
Suchbereiche einschranken
Skizzen zerlegen (nur Flusse, nur Grenzen...)
viele Farben verwenden

farbige Bander beim Sport (Erkennen der Mannschaft)




UNTERSTUTZENDE MASSNAHMEN

* MaBBnahmen fur zu Hause:

Spiele, wie:

Potz Klotz

Tangram

Make a Break

Make a Break Architect
Digit

Schattenbauspiel (erhaltlich zum Beispiel im K2-Verlag)




WEITERE UBUNGEN:

Abb.6.6 Schattenbauspiel.
(Foto entnommen von https://
www.dusyma.com/de/Sch
atten-Bauspiel-zid102753)




WEITERE UBUNGEN:

Abb.6.7 Weitere Ubungen
fur Kinder mit
visuokonstruktiven Stdrungen.
(eigene Zusammenstellung aus
pinterest™
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