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Psychologische Messung taktil-kinästhetischer 
Wahrnehmung im frühen Kindesalter
C. Kiese-Himmel et al.: Taktil-kinästhetische Wahrnehmung im frühen Kindesalter

Christiane Kiese-Himmel1, Jasmin Höch und Heinz Liebeck2

Zusammenfassung

Das Wahrnehmungsmodell von Affolter (1987), das Modell der sensorischen Integra-
tion von Ayres (1979, 1984) wie auch die Entwicklungstheorie von Piaget (1973) be-
trachten sensomotorische Erfahrungen als Basis für die kognitive Entwicklung des Kin-
des. Der taktil-kinästhetischen Wahrnehmung wird dabei ein zentraler Stellenwert
eingeräumt. Im deutschsprachigen Raum gibt es allerdings keinen standardisierten Test

1 Abteilung Phoniatrie/Pädaudiologie der Georg-August Universität Göttingen.
2 Abteilung Klinische Psychologie am Institut für Psychologie.
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Summary

Psychological Measurement of Tactile-Kinesthetic Perception in Early Childhood

The perception theory of Affolter (1987), the theory of sensory integration of Ayres (1979,
1984) as well as the development theory of Piaget (1973) consider sensorimotor experiences
as a basis for the child’s cognitive development. Tactile-kinesthetic perception has hereby a
central position. In the German-speaking psychology, no standardized tests exist to measure
the developmental age of tactile-kinesthetic perception in early childhood. The subtests of
neuropsychological batteries have not been primarily constructed for young children, there-
fore they may not portray the age dependence of tactile-kinesthetic perception exactly. That
is why we have collected a pool of items, empirically based descriptors of tactile-kinesthetic
behavior, to test this perceptual modality. Then we proved it in a series of pretests. The re-
sulting preliminary developmental test contains 7 functions: Localization of touch, pressure
sensibility, two-point-discrimination, finger identification, object stereognosis, stereognosis
of object properties, and graphesthesia. It was administered to 111 children aged from 3;2 to
6;5 years in kindergarten. Data of the item analysis demonstrated that many items proved to
be to easy. Nevertheless, the instrument is useful and measures reliably. The deficits of the
experimental test version will now be corrected by a revision. We will start a detailled analysis
again using the revised test.

Prax. Kinderpsychol. Kinderpsychiat. 47: 217-228 (1998), ISSN 0023-7034
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zur Messung des Entwicklungsstandes der taktil-kinästhetischen Wahrnehmung im
frühen Kindesalter. Die zur Verfügung stehenden Subtests aus neuropsychologischen
Untersuchungsreihen sind primär nicht für jüngere Kinder konzipiert und vermögen die
Altersabhängigkeit taktil-kinästhetischer Wahrnehmungsleistungen nicht hinreichend
genau abzubilden. Daher haben wir eine „Aufgabensammlung zur Prüfung taktil-kin-
ästhetischer Wahrnehmungsleistungen“ zusammengestellt und in Vorversuchen gete-
stet. Die resultierende, vorläufige Testendform umfaßt sieben Funktionsbereiche: Be-
rührungslokalisation, Druckempfindlichkeit, Zwei-Punkt-Diskrimination, Finger-
Identifikation, Objektstereognosie, Stereognosie von Objektqualitäten und Graphäs-
thesie. Mit ihr wurden 111 Kinder im Alter von 3;2 bis 6;5 Jahren in Kindergärten un-
tersucht. Die Ergebnisse der Itemanalyse belegen, daß viele Aufgaben sich als zu leicht
erwiesen. Dabei mißt der Test reliabel. Die testtheoretischen Mängel sollen durch eine
Revision des Verfahrens behoben und einer neuerlichen Analyse unterzogen werden.

1 Einführung

Die taktil-kinästhetische Sinnesmodalität und die durch sie vermittelten Informationen
beeinflussen Entwicklungsprozesse in der frühen Kindheit in vielfältiger Weise (z.B.
Kiese-Himmel u. Schiebusch-Reiter 1993). So sind zahlreiche Entwicklungsschritte zu
Beginn des Lebens durch Empfindungen der taktil-kinästhetischen und der vestibulä-
ren Sinnesmodalität vorbereitet. Der Embryo verfügt bereits über ein Wahrnehmungs-
system, das vibratorische Empfindungen, Veränderungen in der Lage sowie Berüh-
rungs-, Druck- und Bewegungsreize erkennt und verarbeitet. Mit der Geburt setzt für
den Säugling eine Orientierung in einer neuen Umwelt ein. Dabei hat er den intensiv-
sten Kontakt zur Umwelt über die Haut, mit deren Empfindungen er in der Lage ist,
seinen eigenen Körper und die ihn umgebende unmittelbare Umwelt voneinander ab-
zugrenzen (Affolter 1987). Taktil-sensorische Fähigkeiten sind aber auch für das Kau-
en, Schlucken und spätere Sprechen von Bedeutung (McCall 1969). Zunehmend wird
die taktil-kinästhetische Wahrnehmung durch die Entwicklung der anderen Sinnessy-
steme ergänzt. Modalitätsübergreifend beschreibt Affolter (1977, 1987) die Entwick-
lung der Wahrnehmung und ihrer Integration in drei hierarchisch aufeinander aufbau-
enden Stufen: der sinnesspezifischen Stufe, der inter- oder supramodalen Stufe und
der Stufe der serialen Integration.

Der Entwicklung höherer kognitiver Funktionen ist die sensomotorische Entwick-
lung, die durch Sinneserfahrungen mit der Umwelt gekennzeichnet ist, vorgeordnet
(Piaget 1993). Erst nachdem konkretes Wissen über den eigenen Körper, die Welt und
ihre physikalische Struktur anhand der Erfahrungen aus den verschiedenen Sinnesmo-
dalitäten erworben wurde, kann das Kind zum abstrakten Denken übergehen. Insbe-
sondere Prozesse der Sprachentwicklung beruhen auf einer Interdependenz von
Sprachsystem und Tätigkeitssystem.

Eine Möglichkeit zum Erwerb konkreten Wissens bietet die haptische Exploration
(Loomis u. Lederman 1986). Sie umfaßt das sensorische Subsystem zur Reizaufnahme
und das motorische zur Ausführung von Explorationsprozeduren (Klatzky et al. 1987;
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Lederman u. Klatzky 1987). Recht früh setzen Kinder verschiedene haptische Explora-
tionsprozeduren ein, um Informationen über die Umwelt zu gewinnen (z.B. Ruff u.Du-

biner 1987; Streri u. Spelke 1988; Ruff 1989). Bushnell und Boudreau (1991) schrei-
ben dem Entwicklungsstand von Aufmerksamkeit und Handmotorik eine wichtige
Rolle bei der Entwicklung der haptischen Wahrnehmung zu. Sie haben ein „Doppel-
Filter-Modell“ konzipiert, in dem „feinmotorische“ und „kognitive“ Fähigkeiten in Ab-
hängigkeit von ihrem jeweiligen Entwicklungsstand die haptische Wahrnehmung er-
möglichen.

Die „manuell-motorische Entwicklung“ durchläuft drei Phasen: Am Anfang steht der palmare
Greifreflex, der von rhythmischen Stereotypien abgelöst wird, bis dann das Kind komplementäre
bimanuelle Aktivitäten ausführt. In Abhängigkeit davon können vom Kind zuerst nur solche Ob-
jektmerkmale wahrgenommen werden, die keine feinmotorischen Fertigkeiten voraussetzen, wie
Temperatur oder globale Größe (Umfang/Volumen). Daneben ist die Wahrnehmung der Objekt-
merkmale vom Filter „Aufmerksamkeitsentwicklung und -steuerung“ abhängig. Bushnell und
Boudreau nehmen an, daß die Objektmerkmale im Zentrum der Aufmerksamkeit stehen, die dem
Säugling ein unmittelbares sensorisches Feedback geben und somit eine „ästhetische Bedeu-
tung“ haben. Hierunter fallen Temperatur, Volumen/Größe, Textur und Härte. Objektmerkmale
mit „funktionaler Bedeutung“ – etwa Umriß/Form und Gewicht – sind für das Kind erst dann
relevant, wenn es in der Lage ist, Gegenstände zweckgerichtet zu manipulieren. Darüber hinaus
werden multimodal wahrnehmbare Objektmerkmale eher mit Aufmerksamkeit bedacht als uni-
modal wahrnehmbare.

Das Kind muß altersgemäß bestimmte Entwicklungsleistungen erbringen. Affolter

und Stricker (1980) nehmen an, daß die Bewältigung verschiedener Aufgaben mit
dem Erreichen entsprechender Organisationsstufen der Wahrnehmung korrespondiert
(s.a. Affolter u. Feldkamp 1982). Als vorrangig nennen sie: Lokalisation, Gegenstands-
handhabung, funktionelle Signale, Erkennen und Nachvollziehen von Ereignissen. Am
Ende dieser Entwicklung ist das Kind etwa zwei Jahre alt. Wie Piaget (1973) sprechen
auch Affolter und Stricker (1980) von der „sensomotorischen Phase“ (S. 17), die nun
abgeschlossen ist. Das Kind hat gelernt, Ereignisse zu erkennen und auszuführen. Es
ahmt Laute und Bewegungen nach und entdeckt in der anschließenden „präoperatio-
nalen Phase“ symbolische Repräsentationen, mit Hilfe derer es seine Beschränktheit im
Handeln auf die tatsächlich anwesenden Objekte allmählich überwindet. Seine Ent-
wicklung ist jetzt so weit fortgeschritten, daß es beginnt, eine der komplexesten
menschlichen Verhaltensweisen zu zeigen: das Sprechen in Mehr-Wort-Äußerungen.
Der Wortschatz nimmt rapide zu, die Sprachentwicklung insgesamt macht große Fort-
schritte.

Forscher/innen verschiedener Richtungen (z.B. Kamhi 1981; Stark u. Tallal 1980;
Tallal et al. 1985; Kiese-Himmel u. Schiebusch-Reiter 1995) postulieren einen Zusam-
menhang zwischen der mangelhaften Entwicklung früher perzeptiv-motorischer Fä-
higkeiten und der eingeschränkten Ausbildung späterer linguistischer Fähigkeiten. Un-
zureichend entwickelte taktil-kinästhetische Wahrnehmungsprozesse können zu
mangelhaften symbolischen Repräsentationen, zu gestörter Interaktionserfahrung und
entsprechend zu einer gestörten Sprachentwicklung führen (z.B. Affolter 1975). Ein-
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siedler (1991) versteht die Symbolisierungsfähigkeit als „vermittelnden Entwicklungs-
strang“, der Sprachentwicklung, Kreativitätsentwicklung, Entwicklung der Problemlö-
sefähigkeit und des Perspektivenwechsels direkt beeinflußt. Demgemäß ist etwa der
Erwerb von Wörtern für sichtbare Ortsverlagerungen an das 5. sensomotorische Stadi-
um (12. bis 18. Monat) gebunden und der für unsichtbare Ortsverlagerungen an das
6. sensomotorische Stadium (18. bis 24. Monat). Nach Leonard (1979) sollte die spe-
zifische Sprachentwicklungsstörung nicht länger als linguistisches Defizit betrachtet
werden, sondern als ein Defizit, das mit einer Entwicklungsverzögerung repräsentatio-
naler Fähigkeiten assoziiert ist. In diesem Sinn kann die Prüfung taktil-kinästhetischer
Fähigkeiten einen Indikator für den Entwicklungsstand junger Kinder bieten und ein
sensibles Instrument zur Früherkennung von Entwicklungsverzögerungen, die sich
u.a. als Sprachentwicklungsstörung manifestieren können.

2 Taktil-kinästhetische Diagnostik im Kindesalter

Die Testdiagnostik der visuellen und auditiven Wahrnehmung darf in der Entwick-
lungspsychologie als etabliert gelten, hingegen nicht die Diagnostik der taktil-kinäs-
thetischen Wahrnehmung. Das erstaunt, da taktil-kinästhetische Funktionen sowohl
phylogenetisch als auch ontogenetisch zu den ersten in der Entwicklung gehören (z.B.
Hogg 1941) und der Differenzierungsgrad im taktil-kinästhetischen System als Indika-
tor der sensorischen Integration betrachtet wird (Ayres 1979, 1984). Die Bedeutung
der Wahrnehmung taktil-kinästhetischer Reize wurde bereits von Frostig (1964) im
Zusammenhang mit verschiedenen Leistungen in der visuellen Modalität und der Kon-
struktion eines Entwicklungstests erkannt. Frostig betont, daß die haptische Wahr-
nehmung die visuelle Wahrnehmung der Formkonstanz ermöglicht, hat aber hierfür
kein Untersuchungsinstrument entwickelt.

Die taktil-kinästhetische Diagnostik nimmt eher eine Grenzrolle in den Bereichen
Psychodiagnostik, Heilpädagogik, Psychomotorik, Logopädie und Neuropsychologie
ein. Mit Ausnahme der „Southern California Sensory Integration Tests“ von Ayres (SC-
SIT, 1972, 1980) existieren mehr informelle Überprüfungen bzw. Untertests zur Prü-
fung der Feinmotorik aus gebräuchlichen Entwicklungstests denn standardisierte Ver-
fahren. Fünf Subtests aus den SCSIT (Kinästhesie, manuelle Formwahrnehmung,
Finger-Identifikation, Graphästhesie, Lokalisation von Berührungsreizen) zielen primär
auf die Diagnostik von Dysfunktionen als auf die Beschreibung des Entwicklungsgangs.
Auch genügen sie nicht psychometrischen Ansprüchen, davon einmal abgesehen, daß
sie für den englischsprachigen Raum konzipiert wurden. Affolter (1975) bedauert, daß
eingehendere Prüfverfahren zur Erfassung taktil-kinästhetischer Leistungen fehlen und
man somit in erster Linie auf Verhaltensbeobachtungen angewiesen ist. Dies ist von gro-
ßem Nachteil, da gemäß ihres Sprachmodells als Ausgangspunkt zur Nachentwicklung
gestörter Wahrnehmungsprozesse stets die taktil-kinästhetische Wahrnehmung als
Wurzel des gesamten Entwicklungsgeschehens zu sehen ist.

In der Neuropsychologie wird die taktil-kinästhetische Wahrnehmung bei Schulkin-
dern untersucht, weil Beeinträchtigungen, Störungen oder Ausfälle im Zusammen-
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hang mit neurologischen Dysfunktionen bzw. Schädigungen bekannt sind, die sich
wiederum hinderlich auf die schulische Lern- und Leistungsfähigkeit auswirken. Hier
kommen Subtests aus der „Tübinger-Luria-Christensen Untersuchungsreihe für Kin-
der“ (TÜKI, Deegener et al. 1992) oder des „Berliner-Luria-Neuropsychologischen Ver-
fahrens für Kinder“ (BLN-K, Neumärker u. Bzufka 1988) zum Einsatz. Diese Verfahren
sind aber mit methodischen Mängeln behaftet, wie etwa eingeschränkter Ergebnisva-
riabilität, zu kleinen Normierungsstichproben oder gar fehlender Normierung (TÜKI).
Die TÜKI kann zwar bereits ab einem Alter von vier Jahren angewandt werden, was
allerdings in Anbetracht der erforderlichen Kooperation nicht selten ein schwieriges
Unterfangen darstellt. Der Subtest „Höhere taktile und kinästhetische Funktionen“ aus
der BLN-K ist für den Altersbereich acht bis 12 Jahre konzipiert. Zielgruppe dieses Ver-
fahrens sind Kinder mit Hirnfunktionsstörungen. Insbesondere die Fähigkeit zur „Fin-
ger-Identifikation“ scheint eine diskriminierende Variable für frühkindliche Hirnschä-
digung (vgl. Wehrli 1980) wie auch für Sprachentwicklungsstörungen (Johnston et al.
1981) zu sein. Lindgren (1978) zufolge erfordert eine erfolgreiche Bewältigung von
Aufgaben zur Finger-Identifikation „… somatosensory competence, sequencing abili-
ty, sustained attention, integration of input from multiple sensory modalities, visual-
spatial ability, and verbal mediation skill“ (S. 99).

Bislang fehlt also ein praktikables Testverfahren zur Erfassung taktil-kinästhetischer
Wahrnehmungsleistungen im Kleinkind- und Kindergartenalter. Ideal wäre es, wenn
ein solches Verfahren nicht nur zur Beschreibung des Entwicklungsverlaufs, sondern
auch zur Identifikation potentieller Abweichungen desselben angemessen in der Lage
ist. Diese Zielvorgabe haben sich die Autoren gestellt.

3 Testkonstruktion

Es wurde eine Aufgabensammlung konstruiert, von der anzunehmen ist, daß sie eine
Aussage über den Standort des Kindes hinsichtlich der Entwicklungsdimension „Taktil-
Kinästhetik“ (ohne visuelle Kontrolle) zuläßt. Aufbau, Auswahl und Abfolge der Items
wurden auf dem Hintergrund eines entwicklungspsychologischen Konzepts so ge-
wählt, daß die Aufgaben über verschiedene Funktionsbereiche zunehmend höhere tak-
til-kinästhetische Wahrnehmungsleistungen erfassen.

Die Haut ist nicht auf ihrer ganzen Fläche, sondern nur punktförmig mechanosensi-
bel. So zielen die ersten Funktionsbereiche auf die subjektiv erfaßbaren Eigenschaften
der Mechanorezeption wie Feststellung von Berührungsempfindungen, wohingegen
die folgenden Funktionsbereiche mehr die taktil-kinästhetische Informationsverarbei-
tung, Kurzzeit-Gedächtnisleistung und die räumliche Wahrnehmung, also die Fähig-
keit, dreidimensionale Objekte zu erkennen, ansprechen. Taktile Empfindung, obwohl
auf subkortikalen Ebenen erfahren, entsteht als Unterscheidungsleistung erst auf kor-
tikalem Niveau.

Der Entwicklung einer Testvorform schloß sich ihre empirische Erprobung an. Mit
Hilfe von Querschnittserhebungen wurde geprüft, inwieweit die Aufgaben für den in-
tendierten Altersbereich angemessen waren. Die Aufgabenauswertung erstreckt sich
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auf „richtig“ (1 Punkt) bzw. „falsch“ (0 Punkt). Aufgrund der quantitativen und qua-
litativen Ergebnisse wurden Veränderungen des Testmaterials, der Eindeutigkeit der
Instruktion, der Itemabfolge, der Auswertungskriterien und der Testlänge vorgenom-
men. Es resultierte die vorläufige Testendform, über die im folgenden berichtet wird.

Die Entwicklungsdimension taktil-kinästhetische Wahrnehmung wurde im einzel-
nen durch sieben manuale Funktionsbereiche in rechts- bzw. linkslateraler Untersu-
chung mit 59 Items operationalisiert:
1. Berührungslokalisation (12 Items). Genauigkeit in der Lokalisation taktiler Stimuli

im Hand- und Unterarmbereich.
2. Druckempfindlichkeit (6 Items). Taktile Unterscheidung der Druckstärken „stark“

vs. „schwach“.
3. Zwei-Punkt-Diskrimination (2 Items). Messung des räumlichen Abstands zwi-

schen zwei taktilen Reizen, die gerade noch als getrennt wahrgenommen werden
können (Maß für das räumliche Auflösungsvermögen der Haut).

4. Finger-Identifikation (8 Items). Fingergnosie anhand taktil gesetzter Stimuli auf
die Mittelglieder der einzelnen Finger.

5. Graphästhesie (8 Items). Erkennen von Hautzeichnungen (einfache euklidische
Formen) auf dem Handrücken.

6. Stereognosie von Objektqualitäten (9 Items). Taktil-kinästhetisches Erkennen von
fühlbaren Objekteigenschaften.

7. Objektstereognosie (14 Items). Taktil-kinästhetisches Erkennen von Alltagsgegen-
ständen, die größenmäßig in die Kinderhand passen.

4 Methodik und Stichprobe

Die vorläufige Testendform wurde an 111 körperlich und geistig nicht-behinderten
Kindern im Alter von 38 bis 77 Monaten mit einem mittleren Lebensalter von 4;8 Jah-
ren erprobt (36 Jungen, 75 Mädchen). Die Kinder wurden in fünf, in der pädagogi-
schen Konzeption unterschiedlich ausgerichteten Kindergärten (vier städtischen und
einem ländlichen) auf Freiwilligen-Basis (Erlaubnis der Eltern sowie Bereitschaft der
Kinder) untersucht3. Mit den Ergebnissen wurden eine Itemanalyse sowie Reliabilitäts-
Überprüfungen durchgeführt (Höch 1996). Die Datenauswertung wurde mit dem Sta-
tistik-Programm SAS vorgenommen.

Die Aufgabenanalyse trägt in diesem Stadium der Testentwicklung vor allem zur Er-
höhung der internen Konsistenz des Meßinstrumentes bei. Die wesentlichen Parameter
für die Bestimmung der Aufgabengüte sind Schwierigkeitsindex und Trennschärfeko-
effizient. Als Analysekriterium wurden der individuelle Gesamttestwert bzw. der Funk-
tionsbereichswert gewählt. Es gilt, daß je höher die Trennschärfe, desto höher auch die

3 Wir danken an dieser Stelle auch den Kindergärten, die uns die Möglichkeit, in ihren Institutionen zu
arbeiten, ermöglichten: Kinderkram e.V., Kindergarten der Friedenskirchengemeinde, Kindergarten der
Thomasgemeinde, Kindergruppe der Elternselbsthilfe e.V., alle in Göttingen; Kindergarten der Gemeinde
Offensen.
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Reliabilität des Verfahrens ist und unter sonst gleichen Bedingungen die Validitätser-
wartung. Die Höhe der Trennschärfekoeffizienten hängt von dem durch die Aufgaben
erfaßten Gemeinsamkeitsgrad des Merkmals sowie von der Anzahl der möglichen in-
terindividuellen Differenzierungen ab, die durch die Aufgabe getroffen werden kön-
nen, also ihrer Schwierigkeit. Ein mittlerer Schwierigkeitsindex um P=50 ermöglicht
die meisten Differenzierungen, die darüber hinaus erwartungsgemäß ausfallen müs-
sen. Entsprechend steigt mit zunehmender Differenzierung und mit zunehmender
Aufgabenzahl die Testreliabilität. In homogenen Niveautests sollten die Schwierig-
keitsindizes von P=20 bis P=80 streuen, um auch in Extrembereichen eine Differen-
zierung zu ermöglichen. Aufgaben mit hohem bzw. niedrigen Schwierigkeitsindex
werden zu diesem Zweck trotz geringerer Trennschärfe beibehalten. Außerdem sollten
so viele leichte Aufgaben beibehalten werden, daß kein Kind ohne Punkte ausgeht,
und so viele schwere, daß kaum ein Kind alle Aufgaben lösen kann.

5 Ergebnisse

Die Mittelwerte der gelösten Aufgaben in den verschiedenen Funktionsbereichen (in
Prozent) liegen gemeinhin hoch (Abbildung 1)4. Entsprechend sind die Mittelwertdif-
ferenzen zwischen den Scores für die rechte und die linke Hand niedrig, lediglich bei
der „Finger-Identifikation“ mag es bedeutsame Unterschiede geben. Eine Prüfung auf
Signifikanz erscheint in diesem Zusammenhang jedoch wenig sinnvoll, da insbesonde-
re für die jüngeren Kinder davon ausgegangen werden muß, daß sich die Handdomi-
nanz noch nicht vollends manifestiert hat.

Der Mittelwert des Gesamttestwerts über alle Kinder, die den Test vollständig bear-
beitet haben (n=96), beträgt 47,8 (s=5,2). Er steigt mit dem Alter an, während Streu-
ung und Standardfehler i.d.R. geringer werden. Die Mittelwerte des Gesamttestwerts
in den Subgruppen Geschlecht und Alter wurden mittels t-Test (für unabhängige
Stichproben) auf einen statistisch bedeutsamen Unterschied geprüft. Dabei war zu ver-
muten, daß das Geschlecht keinen Einfluß auf die Ergebnisse hat, während das Alter
der Kinder aufgrund der Entwicklungsabhängigkeit von Wahrnehmungsleistungen
diese deutlich beeinflußt (Tab. 1).

Die Hypothese, daß sich die Mittelwerte der Jungen und Mädchen signifikant un-
terscheiden, wird unter der Annahme gleicher Varianzen in den Subgruppen abgelehnt
(t=1,54, p(t)=0,13). Hinsichtlich des Alters wurden die Ergebnisse der jüngeren Kinder
(3- und 4jährige) mit denen der älteren (5- und 6jährige) verglichen. Unter der Annah-
me ungleicher Varianzen in den Subgruppen wurde eine t-Wert-Approximation be-
rechnet. Die Mittelwerte der jüngeren Kinder unterscheiden sich hoch signifikant
(t=6,95, p(t)=0,0001) zugunsten der älteren Kinder.

4 Der Funktionsbereich „Zwei-Punkt-Diskrimination“, in dem der Abstand erfaßt wird, bei dem die Kin-
der zwei Punkte gerade noch als getrennt wahrnehmen, wurde nicht in die Itemanalyse einbezogen.
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Tab.1: Testergebnisse nach Alter und Geschlecht 

* t-Wert für gleiche Varianzen: H0  gleiche Varianzen (F'=1; FG=32, 62; Wahrscheinl. > F'=0,96).
** t-Wert für ungleiche Varianzen: H0  gleiche Varianzen (F'=2,34; FG=50, 44; Wahrscheinl. >
F'=0,0047).

Testergebnisse

Variablen (n) Mittelwert s Std.-fehler t p

Geschlecht
Jungen (33)
Mädchen (63)

49,0
47,2

5,2
5,2

0,9
0,7

1,54** 0,13

Alter
36-59 Monate (51)
60-77 Monate (45)

45,0
51,0

5,1
3,3

0,7
0,5

6,95** < 0,0001

Abb.1: Mittlere Leistungen in den einzelnen Funktionsbereichen
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Nicht alle Kinder bearbeiteten alle Items, so daß der Schwierigkeitsindex mit einer
Inangriffnahme-Korrektur berechnet wurde. Da bei Items mit Richtig-Falsch-Lösun-
gen eine recht hohe Ratewahrscheinlichkeit besteht, wurde auch der zufallskorrigierte
Schwierigkeitsindex (Lienert u. Raatz 1994, S. 76) berechnet, der neben der Anzahl der
Antwortalternativen die Anzahl falscher Lösungen einbezieht.

Die Trennschärfekoeffizienten wurden bezogen auf den Gesamttestwert und auf
den jeweiligen Funktionsbereichswert unter Berücksichtigung der Lateralität berech-
net. Da das geprüfte Merkmal Wahrnehmung dichotom, die Analysekriterien jedoch
quantitativ verteilt sind, wurden die Trennschärfekoeffizienten mittels der punktbise-
rialen Korrelation ermittelt. Die Berechnung des auf den Gesamttestwert bezogenen
Trennschärfekoeffizienten beruht auf den 96 vollständig bearbeiteten Testbögen,
während der Berechnung der auf die Funktionsbereiche bezogenen Trennschärfekoef-
fizienten die maximale Anzahl an Kindern, d.h. die Anzahl, die das jeweilige Item so-
wie alle übrigen zu diesem Funktionsbereich gehörigen bearbeitet haben, zugrunde-
gelegt wurde. Des weiteren wurden der Reliabilitätsindex einer Aufgabe (Produkt der
Streuung ihres Schwierigkeitsindexes (s(Pj)) und ihrer Trennschärfe) sowie Aufgaben-
interkorrelationen und Homogenitätsindizes der Items bezogen auf den Gesamttest
und den Funktionsbereich berechnet.

Viele Items weisen einen recht hohen Schwierigkeitsindex auf, d.h. sie werden von
den meisten Kindern gelöst. Dies gilt insbesondere für die Funktionsbereiche „Druck-
empfindlichkeit“, „Finger-Identifikation“ und „Objektstereognosie“. Die Trennschärfe-
koeffizienten bezogen auf den Gesamttestwert haben i.d.R. niedrige Werte (r(jtg) zwi-
schen 0.2 und 0.57), die auf die Funktionsbereichswerte bezogenen mittlere bis hohe
(r(jtf) zwischen 0.5 und 0.9). Die Reliabilitätsindizes liegen insgesamt eher niedrig
(zwischen 0.03 und 0.374), was teilweise auf die Leichtigkeit der Aufgaben und die
entsprechend geringe Streuung der Schwierigkeitsindizes sowie auf eine geringe
Trennschärfe zurückzuführen ist.

Wegen zu geringer Trennschärfe (r(jt)<0.1) sowohl bezüglich des Gesamttestwerts
als auch bezüglich des Funktionsbereichswerts, zu hohem Schwierigkeitsindex (P>95),
zu geringem Reliabilitätsindex (r(jc)<0.1) oder infolge einer unzureichenden Kombi-
nation dieser Werte (etwa bei einem akzeptablen Schwierigkeitsindex, aber niedriger
Trennschärfe sowie niedrigem Reliabilitätsindex) wurden 14 Items ausgeschlossen, von
denen fünf aus dem Funktionsbereich „Berührungslokalisation“, vier aus „Objektste-
reognosie“, drei aus „Finger-Identifikation“ und jeweils einer aus „Druckempfindlich-
keit“ bzw. „Stereognosie von Objektqualitäten“ stammen. Insgesamt wurden aufgrund
der Aufgabenanalyse 19 Items aus der vorläufigen Testendform entfernt, ohne daß
hier auf die Daten im Detail (wie negative oder nicht berechenbare Homogenitätsin-
dizes) eingegangen werden soll. Somit verbleiben 38 Items plus die zwei Items der
„Zwei-Punkt-Diskrimination“.

Zur Reliabilitätsschätzung (anhand der vollständig bearbeiteten Testbögen) wurden
die Testhalbierungsmethode und die Konsistenzanalyse gewählt. Die interne Konsi-
stenz (sog. „instrumentale Reliabilität“) eines Tests kann nach einmaliger Testdarbie-
tung bestimmt werden und ist insofern unabhängiger von Durchführungsbedingun-
gen und anderen äußeren Faktoren als die per Testwiederholung oder mittels
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Paralleltestung bestimmte Reliabilitätsschätzung. Die Halbierungsreliabilität beträgt
r(tt)=0.797. Für den gesamten Test unter Ausschluß des Funktionsbereichs „Zwei-
Punkt-Diskrimination“ beträgt die innere Konsistenz (Cronbachs Alpha) r(tt)=0.7902.

Die Schwierigkeitsindizes der nach der Aufgabenselektion verbleibenden Items
streuen von P=55.8 bis P=96.2, so daß der Test zumindest im unteren Extrembereich
differenziert. Die zufallskorrigierten Schwierigkeitsindizes liegen zwischen P=2.9 und
P=82.2. Die Trennschärfekoeffizienten der beibehaltenen Items bezogen auf den Ge-
samttestwert liegen zwischen r(jtg)=0.103 und r(jtg)=0.568, bezogen auf den Funk-
tionsbereichswert zwischen r(jtf)=0.271 und r(jtf)=0.896. Sie sind insgesamt zufrie-
denstellend, wobei durch die Konstruktion weiterer Aufgaben mittlerer Schwierigkeit
eine höhere Trennschärfe angestrebt wird.

6 Diskussion

Es ist abzusehen, daß die vorliegende Aufgabensammlung insbesondere im unteren
Extrembereich differenziert und somit von klinischer Relevanz sein könnte. Kinder, die
nicht zur Aufgabenlösung in der Lage sind, weisen demgemäß tatsächlich Defizite auf.
Somit ist die vorliegende Aufgabensammlung vorerst im wesentlichen ein klinisches
Selektionsinstrument, angestrebt wird aber ein Test, der auch zur Beschreibung des
taktil-kinästhetischen Entwicklungsablaufes in der Lage ist.

Hinsichtlich der Trennschärfe der Aufgaben hat sich herausgestellt, daß zahlreiche
Aufgaben auch von vielen Kindern gelöst werden, die im Gesamtergebnis nicht gut ab-
schneiden. Das mag teilweise in der mangelnden Schwierigkeit der Items begründet
sein, die ihre Differenzierungsfähigkeit einschränkt.

Offensichtlich ist aber die Entwicklung taktil-kinästhetischer Wahrnehmungslei-
stungen zu dem Zeitpunkt, an dem die Untersuchung mit dem vorliegenden Instru-
ment ansetzt, d.h. mit drei Jahren, bereits weit vorangeschritten, so daß vermutet wer-
den kann, daß auch die jüngsten Kinder der Stichprobe mehrheitlich dazu in der Lage
sind, Aufgaben aus den getesteten Funktionsbereichen zu lösen. Um hier bessere Be-
obachtungsmöglichkeiten zu schaffen, ist es nicht nur sinnvoll, die einzelnen Items
nach aufsteigender Schwierigkeit zu ordnen, sondern auch die Funktionsbereiche auf-
steigend nach involvierten kognitiven Anforderungen zu gruppieren.

Es ist anzunehmen, daß zur Lösung der Aufgaben zunehmend mehr Entitäten im
sensorischen Speicher encodiert und kognitiv repräsentiert werden müssen. Dies
glaubten wir durch die Reihung, im Abschnitt 3 Testkonstruktion vorgestellt, geleistet
zu haben. Der Funktionsbereich „Graphästhesie“ an 5. Stelle hat sich jedoch als der
schwerste erwiesen und muß von daher positionsmäßig mit der 7. Stelle getauscht
werden, so daß er sich nun am Testende befindet.

Zusätzlich sollen künftig eine Verhaltensbeobachtung sowie ein Rating hinsichtlich
der Kooperationsbereitschaft durchgeführt werden. Die Veränderungen ziehen es nach
sich, daß die hier geschilderte, vorläufige Testendform nun einer neuerlichen Aufga-
benanalyse unterzogen werden muß. Anschließend sollen die testtheoretischen Güte-
kriterien an hinreichend großen Stichproben bestimmt werden. Dazu gehört eine Be-
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urteilung der Objektivität des Testes hinsichtlich Durchführung und Auswertung, eine
Ermittlung seiner Reliabilität und die Validierung. Letztere sollte neben der Konstrukt-
validierung auch eine Validierung an einem oder mehreren Außenkriterien beinhalten.
Erst hiernach kann die Normierung durchgeführt werden. Dann hoffen wir, potentiel-
len Testnutzern ein solides psychometrisches Instrument zur Entwicklungstestung
taktil-kinästhetischer Funktionen zur Verfügung stellen zu können, dessen Funktions-
profil die Ableitung individueller therapeutischer Strategien erlaubt. In Anbetracht des
zunehmenden Interesses an Entwicklungsstörungen (z.B. Brack 1996) sowie deren Be-
deutung für die „life span development“ ist damit möglicherweise auch ein präventiv-
medizinischer Schritt getan.
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