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Logopadische Versorgungssituation

mehrsprachiger Kinder mit Sprachentwicklungsstorung

Das MeKi-SES Projekt (2016-17) zur Versorgung einer ambulanten Inanspruchnahmepopulation in Bremen

Hintergrund

In Deutschland zahlt die seit 2006 ansteigende
Zuwanderung zu den haufigsten Ursachen fur

Ergebnisse

9

Die in den 30 befragten Praxen tatigen 72 Therapeut®*nnen sind im Durchschnitt 47 Jahre alt, wobei
den Altersklassen ab 46-50 Jahren etwa zwei Drittel der Logopad innen zuzuordnen sind.

Mehrsprachigkeit. Die kulturelle und linguis- — Im Vergleich zu einsprachig deutschen Kindern werden mehrsprachige Kinder >3 Monate spater in

tische Vielfalt der in Deutschland lebenden ogopadischen Praxen vorstellig.

Bevdlkerung stellt nicht zuletzt die logopé- — Der prozentuale Anteil mehrsprachiger Kinder in den Praxen variiert, korrespondiert jedoch
Uberwiegend mit dem Anteil der unter 18jahrigen Bevolkerung mit MH im betreffenden Stadtteil

dische Versorgung vor neue sowie differenzial-
diagnostsiche Fragestellungen; insbesondere
angesichts der vulnerablen Gruppe, zu welcher
Menschen mit Migrationshintergrund (MH)
zahlen.

Viele praventive sowie Versorgungsangebote
sind fur Migranten schlechter zuganglich als fur
die Mehrheitsbevolkerung. Solche Barrieren

(Abb. 2 und 3).
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Jedoch fehlen bislang epidemiologische — Sprachbarriere: Das sprachliche Angebot in den Praxen entspricht nicht den Herkunftssprachen

Studien, eine sorgfaltige und kontinuierliche

der in den letzten Jahren primar Zugewanderten aus u.a. Syrien und Rumanien.

Erfassung und klinische Dokumentation von — Der medizinische Indikationsschlissel und die logopadische Diagnose sind haufig inkongruent.

Inzidenzen und Pravalenzen im ambulanten — Die mit dem zieladaquaten Einsatz unterschiedlicher Methoden verbundene umfassende

Sektor. Sprachentwicklungsdiagnostik setzt neben einer erweiterten Qualifikation im Fachbereich
Mehrspraéhigkﬁn Mindestzeitaufwand von geschatzten drei bis funf Einheiten voraus.
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durch eine sozialraumliche Polarisierung
auszeichnet. Die Praxen wurden einem von
vier Bremer Ortsteilen zugeordnet, die sich an
dem Anteil an minderjahrigen Menschen mit
MH und SGB Il-Hilfe-Empfanger*innen orien-
tieren ( Abb. 1). Gleichzeitig wurden Rahmen-
bedingungen von logopadischen Praxen in
Bremen sowie Informationen zu den tatigen
Therapeut*innen erhoben. Die Daten wurden
deskriptiv und mit SPSS ausgewertet.
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Kindern ein erhohtes Risiko, durch
die logopadische Versorgungslicke K
zu fallen. Soziodemografische Daten
zu den Therapeut*innen deuten auf
einen
Sicherstellung der
Versorgung in Bremen hin. Die Daten sind auf Behandlungspra-
valenzen begrenzt, Daten zu Inzidenzen ein Forschungsdesiderat. 4
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Interpretation von Daten der Heil- und Hilfsmittelreporte dienen.
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