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Gottinger Entwicklungstest der
Taktil-Kindsthetischen Wahrnehmuny®

Rezension von Gerolf Renner ) Christiane Kiese-Himmel

Géttingen: Beltz Test GmbH, 2003
Test komplett: € 498,00
Protokollheft: € 23,75 (25 Stck.)
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1. Grundkonzept und

theoretischer Hintergrund

Beim TAKIWA handelt es sich um ein nach den Prinzi-
pien der klassischen Testtheorie konstruiertes Verfah-
ren fiir die Einzeluntersuchung taktiler und kinastheti-
scher Wahrnehmungsleistungen bei Vorschulkindern,
das auch die Indikationsstellung von Therapie- und
FérdermaBnahmen und die Klarung differenzialdiag-
nostischer Fragestellungen ermdglichen soll.

Die taktil-kindsthetische Wahrnehmung als Teil des so-
matosensorischen Systems umfasst die Aufnahme von
Haut- und Bewegungsreizen liber spezifische Rezepto-
ren und deren Weiterleitung iber das Rickenmark an
Hirnstamm, Thalamus und die sensorischen Areale des
parietalen Kortex (s. Weiss, 2001). Taktile Perzeption —
oft auch als Oberflachensensibilitdt bezeichnet - bein-
haltet die Wahrnehmung von Beriihrung, Druck, Tem-
peratur, Oberflichenschmerz und Bewegung auf der
Haut. Kindsthetische Wahrnehmung (Tiefensensibili-
tat) bezeichnet die Wahrnehmung der eigenen Kér-
perbewegung (bzw. Bewegung von Kérperteilen), des
muskuldren Spannungszustandes und der Kérperhal-
tung.

Die friihe Erfahrungswelt des Sauglings ist nach An-
sicht der Testautorin primdr taktil-kindsthetisch be-
stimmt. Die taktil-kindsthetische Sinnesmodalitét lie-
fere die Basis fiir den Erwerb von Symbolen, die Ob-
jektwahrnehmung, die radumliche Orientierung im kor-
pernahen Raum, die Steuerung der Sprechmotorik und
die Entwicklung der manuellen Geschicklichkeit (z.B.
Handschrift). Taktil-kindsthetische Erfahrungsmangel
fiihrten zu einer beeintrachtigten Auseinandersetzung
mit der Umwelt und kdnnten spdtere Lernstérungen
verursachen. Die Autorin bezieht sich dabei u.a. auf
Vorstellungen von Affolter (1987) und Ayres (1979; s. a.
Fisher, Murray & Bundy, 1992).

Eine psychometrische Erfassung der taktil-kindstheti-
schen Wahrnehmung bei Kindern wurde von Ayres
(1972) in den Southern California Sensory Integration
Tests SCSIT und 1989 in der liberarbeiteten Form, dem
Sensory Integration and Praxis Test SIPT, realisiert (z.B.
Untertests »Kinesthesia«, »Finger Identification«, »Gra-
phesthesia«). Im deutschen Sprachraum stehen bisher
kaum geeignete Verfahren zur Verfiigung. Lediglich die
Skala »hodhere hautkindsthetische Funktionen« der Tii-
binger Luria-Christensen Neuropsychologischen Un-
tersuchungsreihe fiir Kinder TUKI (Deegener et al.,
1997; s. a. Renner, 2000), die ab dem sechsten Lebens-
jahr eingesetzt werden kann, weist inhaltlich mit dem
TAKIWA zahlreiche Uberschneidungen auf.

2. Testmaterial

Der gerdumige Testkoffer enthélt das Manual (90 Sei-
ten), 10 Protokollbogen, einen zusammenlegbaren
»Fihlkasten« (s. Abb. 1), eine Schaumstoffunterlage,
eine Schachtel mit verschiedenen Kleinteilen fiir den
Untertest »Stereognosie«, eine Schachtel mit Testma-
terial fir den Untertest »Stereognosie von Objektqua-
lititen« und eine Schachtel mit den weiteren fiir die
Durchfithrung erforderlichen Materialien (Zirkel, Wat-
testabchen, Filzstift).
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3. Testgliederung

Der TAKIWA umfasst sieben Untertests, bei denen
ausschlieBlich Wahrnehmungsleistungen der Hande
Uberprift werden:

(1) »Stereognosie von Objekten«. Uberpruft wird die Fi-
higkeit des Kindes, Objekte allein durch Betasten zu
erkennen. Aus einem Set von drei Objekten soll das
Kind dasjenige zeigen, das es zuvor mit einer Hand
fiinf Sekunden lang explorieren konnte. Aufgabenbei-
spiel: Das Kind erhélt in die linke Hand einen Korken.
Als Vergleichsobjekte werden anschlieBend auBerdem
ein Kerzenstumpf und ein zylindrischer Holzbaustein
prasentiert.

(2) »Beriihrungslokalisation im Unterarmbereich«. Das
Kind soll den Ort einer verdeckt vorgenommenen Be-
rihrung an Hand oder Unterarm zeigen. Die Beriih-
rungsreize erfolgen durch einen Farbstift. Abweichun-
gen bis zu 1,0 cm zwischen Farbpunkt und gezeigter
Stelle werden als korrekt gewertet.

(3) »Zwei-Punkt-Diskrimination«. Das Kind soll ange-
ben, ob es einen oder zwei Berithrungsreize empfin-
det, wenn mittels eines Zirkels simultan zwei Beriih-
rungsreize auf die Kuppe des Zeigefingers gesetzt wer-
den. Die Abstinde der Reizpunkte variieren zwischen
1,0 und 0,1 cm. An beiden Zeigefingern werden jeweils
finf simultane Beriihrungen vorgenommen. Die Auf-
gabe gilt als geldst, wenn der Abstand 0,3, 0,2 oder 01
cm diskriminiert wurde.

(4) »Stereognosie von Objektqualitdten«. Das Kind soll
durch Betasten herausfinden, ob zwei Gegenstdnde,
die sich nur in einer Objektqualitat (z.B. groR/klein,
hart/weich, gerade/gebogen) unterscheiden, identisch
oder nicht identisch sind. Fiir jedes Item miissen vier
Einzelaufgaben korrekt gel6ést werden. Aufgabenbei-
spiel: Das Kind erhalt 1.) in die linke und rechte Hand
jeweils einen kurzen Holzstab, 2.) in die linke Hand ei-
nen kurzen und in die rechte einen langen Holzstab,
3.) in beide Hénde je einen langen Holzstab, 4.) in die
linke Hand einen langen und in die rechte einen kur-
zen Holzstab.

(5) »Uni- und dihaptische Fingeridentifikation«. Das
Kind soll durch Zeigen einen oder zwei Finger identifi-
zieren, die zuvor mit Wattestabchen (simultan) beriihrt
wurden. Aufgabenbeispiel: Der Untersuchungsleiter
beriihrt gleichzeitig die Mittelglieder des Ringfingers
und des kleinen Fingers der rechten Hand.

(6) »Druckempfindlichkeit«. Das Kind soll entscheiden,
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Abbildung 1.

Der Fiihlkasten des
TAKIWA

(mit freundlicher
Genehmigung der
Beltz Test GmbH).



ob ein ohne Blickkontakt applizierter Beriihrungsreiz
auf dem Handriicken »stark« oder »schwach« war. Die
Beriihrung erfolgt fir zwei Sekunden mittels eines
Wattestabchens. Der »starke« Reiz wird definiert als
Eindrucktiefe von 2,0 mm.

(7) »Graphasthesie«. Das Kind soll auf einer Bildvorla-
ge mit sechs Figuren (z.B. Dreieck, Kreis, Kreuz) dieje-
nige zeigen, die ihm zuvor mit einem Wattestdbchen
in die Handfliche gezeichnet wurde.

Die Untertests (1) und (4) verlangen aktive Explorati-
onsleistungen und sollen »perzeptiv-motorische Be-
eintrachtigungen« erfassen, wahrend die weiteren
Subtests »eher perzeptive« Beeintradchtigungen an-
sprechen.

4. Testdurchfiihrung

Alter: Der TAKIWA ist fiir den Altersbereich von 3;6-6;0
Jahren vorgesehen.

Formen: Der Test wird stets im Einzelsetting durchge-
fuhrt. Parallelformen werden nicht angeboten.
Handhabung: Die Durchfiihrung erfolgt gemaR den Be-
schreibungen des Manuals in festgelegter Reihenfolge
in einem oder mehreren Durchgadngen. Jeder Untertest
beginnt mit Ubungsaufgaben, die erst mit Sicht, dann
ohne Sicht durchgefiihrt werden. Wenn nach zweimali-
ger Darbietung der Ubungsaufgaben kein Instruktions-
verstandnis gegeben ist, wird der Untertest nicht durch-
gefiihrt. Ein Untertest wird abgebrochen, wenn drei auf-
einander folgende Aufgaben nicht gelést wurden.

Alle Items werden mit Hilfe des Fiihlkastens durchge-
fihrt, der den Blickkontakt des Kindes zu seinen Hén-
den und den dargebotenen Objekten ausschlief3t. Der
Einsatz des Fithlkastens beeintrdchtigt leider auch den
Blickkontakt des Untersuchungsleiters zum Kind. Als
ergonomisch véllig misslungen muss die Verwendung
eines handelsiiblichen Zirkels (mit zwei Bleistiftminen)
beim Untertest »Zwei-Punkt-Diskrimination« bezeich-
net werden. Wéhrend der Priifung muss der Zirkel
zehnmal eingemessen werden. Dies ist ganz unver-
standlich, da schnell einstellbare Tastzirkel oder Priif-
mittel mit fixen Reizabstanden schon lange gebrauch-
lich sind.

Die Protokollierung der Testleistungen erfolgt unpro-
blematisch im Ubersichtlichen Protokollbogen, der
auch Erinnerungshilfen zur Testdurchfilhrung enthilt.
Vor der ersten klinischen Anwendung des TAKIWA ist
eine duBerst grindliche Einarbeitung mit mehreren
Probetestungen dringend anzuraten. Die Untersu-
chung ist vor allem fiir jingere und leistungsschwache
Kinder sehr anspruchsvoll, so dass Unsicherheiten des
Testleiters und Stockungen im Untersuchungsverlauf
unbedingt zu vermeiden sind.

Zeit: Die Durchfithrungsdauer wird mit 45 bis 60 Mi-
nuten angegeben, nach eigenen Erfahrungen ist eine
schnellere Testung in Einzelfallen méglich.
Auswertung: Die Ermittlung der Testrohwerte erfolgt
standardisiert anhand der Eintragungen im Protokoll-
bogen, die anschlieBende Bestimmung der Standard-
werte bendtigt nur wenige Minuten. Die Testwerte
konnen in einem Profilgitter zusatzlich graphisch dar-
gestellt werden.
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Tabelle 1

Itemzahl, interne Konsistenz und Korrelation mit
der Altersvariablen fiir die TAKIWA-Skalen

Skala Anzahl Int. Kon- | Korrelation
Items sistenz’ | mit Alter
Stereognosie von . ”
Objekten 8 66 40
Bertihrungsloka- "
lisation 5 -40 31
Zwei-Punkt- , .
Diskrimination 2 64 20
Stereognosie von
Objektqualititen 6 68 43"
Uni-/dihaptische
Fingeridentifikation 10 75 32
Druck- .
empfindlichkeit 6 -69° 20
Graphésthesie 10 81 46
Gesamttest 47 .85 .60**

Anmerkungen:

1) Berechnet Uber alle Altersgruppen

2) Chr. Kiese-Himmel, pers. Mitteilung, 23.2.2004
3) ¥ p < .05 **p<.01

5. Giitekriterien

Objektivitdt: Die Durchfiihrungsobjektivitat ist leider
nur bedingt gesichert. Bei den Untertests »Druckemp-
findlichkeit«, »Graphasthesie«, »Beriihrungslokalisati-
on«, »Fingeridentifikation« und »Zwei-Punkt-Diskrimi-
nation« kann die Starke des applizierten Drucks variie-
ren. In den Untertests »Beriihrungslokalisation« und
»Fingeridentifikation« ist die Dauer des zu setzenden
Reizes nicht festgelegt. Im Subtest »Graphasthesie«
fehlen Vorgaben zum Tempo des Zeichnens und zur
GroRe der Form. Empirische Befunde zur Auswer-
tungsobjektivitdt werden nicht berichtet. Die allge-
meinen Angaben erscheinen (iberwiegend ausrei-
chend und eindeutig. Allerdings ist die Messgenauig-
keit beim Subtest »Beriihrungslokalisation« nicht gesi-
chert, da die Kinder nicht genau auf einen Punkt, son-
dern je nach Stellung und GréRe des Fingers auf eine
unterschiedlich groBe Flache zeigen. Das Handbuch
enthdlt keine Hinweise, wie die Messung exakt durch-
zufiihren ist.

Die Interpretationsobjektivitat ist durch Bezug auf
Normwerte fiir den Gesamttest und die Untertests ge-
sichert. Dies gilt jedoch nicht fir weitere qualitative
Analysen auf Itemniveau, die im Manual angeregt wer-
den.

Reliabilitdt: Fur den Gesamttest werden Reliabilitéts-
schatzungen nach der Split-half-Methode (.87) und die
interne Konsistenz (.81) mitgeteilt. Diese Werte sind
anscheinend mit einer vorlaufigen Testendform be-
stimmt worden, in der Normierungsstichprobe lag die
interne Konsistenz bei .85. Allerdings erfolgte die Be-
rechnung Uber alle Altersstufen, wodurch eine Uber-
schatzung der Reliabilitdt zu erwarten ist (s. Reynolds,
1989). Fiir die varianzeingeschrankten Altersgruppen
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3;6-3;11 und 5;0-6;0 ergeben sich nach eigenen Be-
rechnungen korrigierte Split-half-Reliabilitaiten von .74
bzw. .75 statt .87 (nach Lienert & Raatz, 1994, Formel
10.48). Die lberwiegend niedrigen Reliabilitditen der
Untertests sind im Manual nur teilweise dokumentiert.
Freundlicherweise stellte die Autorin die fehlenden
Werte zur Verfiigung (s. Tabelle 1).

Das Manual gibt fiir den Gesamtrohwert des TAKIWA
Messfehler an, die die Konstruktion von 95%-Konfi-
denzintervallen erméglichen sollen. Diese Werte sind
fir alle Altersgruppen falsch und fiihren tatsachlich nur
zu 68%-Konfidenzintervallen.

Validitit: Die inhaltliche Validitit des TAKIWA ist
durch den Bezug auf bewéhrte und erprobte Aufga-
benstellungen gesichert. Die Korrelationen mit der Al-
tersvariablen fallen — wie von einem Entwicklungstest
zu fordern — durchgehend signifikant positiv aus (s. Ta-
belle 1).

Zur faktoriellen Validitat wird die Faktorladungsmatrix
einer siebenfaktoriellen Lésung berichtet, deren La-
dungsmatrix eine hohe Ubereinstimmung mit der Test-
struktur zeigt. Bei Fehlen wesentlicher Angaben (Ei-
genwertverlauf) kann allerdings die Angemessenheit
dieser Losung nicht beurteilt werden. Wie einer Be-
merkung im Kapitel »Ausblick« (Manual, S. 77) zu ent-
nehmen ist, fihrte eine Faktorenanalyse eines anderen
Datensatzes zu diskrepanten Ergebnissen.

Als Beleg fir die konvergente und diskriminante Vali-
ditdt des TAKIWA werden von der Testautorin Korre-
lationen mit Subtests der Kaufman-Assessment Batte-
ry for Children K-ABC (Melchers & PreuB, 1991) ange-
fiihrt. Bei der Darstellung irritiert, dass nur zwei bzw.
drei Untertests des TAKIWA mit den Kriteriumsvaria-
blen korreliert wurden. Zudem erfolgten die Analysen
ohne erkennbaren Grund zT. getrennt nach Alters-
gruppen, z.T. fir die Gesamtgruppe.

Der Subtest Handbewegungen, der in der K-ABC kon-
zeptuell der Skala einzelheitlichen Denkens (sequenti-
al processing) zugeordnet ist, wird als verwandt mit
dem Konstrukt der taktil-kindsthetischen Wahrneh-
mung betrachtet. Positive Zusammenhdnge werden
auBerdem zum Objektwortschatz (Subtest Wortschatz
der K-ABC; Durchfithrung tblicherweise nur bis 4;11
Jahren) erwartet, da die taktil-kindsthetische Wahr-
nehmung eng mit der Sprachentwicklung zusammen-
hdnge. Das Zahlennachsprechen —in der K-ABC eben-
so wie die Handbewegungen der Skala einzelheitli-
chen Denkens zugeordnet — wird als konstruktferne
Variable angesehen und soll die diskriminante Validitat
bestdtigen. Das Korrelationsmuster ist in Tabelle 2 dar-
gestellt und kann wohl kaum als Beleg fiir die krite-
rienbezogene Validitdt angesehen werden — selbst
wenn man die Logik der Validierungsstrategie, die ein
sehr einseitiges Bild der Sprachentwicklung zeichnet
und die eigentliche theoretische Einbettung der Krite-
riumsvariablen ignoriert, nachvollziehen will. Mogli-
che Alternativhypothesen — z.B. dass die Testleistun-
gen nicht nur von der taktil-kindsthetischen Wahrneh-
mung, sondern auch von der sprachlichen Kompetenz
der Kinder abhangen (Instruktionsverstandnis, verbale
Vermittlungsprozesse) — werden nicht diskutiert.
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Tabelle 2

Korrelationsbefunde' der Studie zur
kriterienbezogenen Validitat

Kriteriumsva- |Stereognosie | Stereognosie |Graph-
riable von Objekt- | &sthe-
qualitaten sie
K-ABC Hand- ” " -
bewegungen 4 -30 -46
K-ABC v Y%/ oo Keine
Wortschatz -.04/.57**/.22* | .45**/.32%/.23* Angabe
K-ABC
Zahlennach- .34*% .20* .25%
sprechen?
Anmerkungen:

1) Im Manual keine Angaben zu Korrelationen mit dem
Gesamtwert und weiteren Subtests

2) Korrelationen fur die Gesamtstichprobe

3) In der K-ABC nur zur Anwendung bis 4;11 Jahren
vorgesehen.

4) Korrelationen getrennt nach Altersgruppen
(3:6-3,11/4;0-4;11/5;0-6,0)

Aufgrund des postulierten Zusammenhangs zwischen
taktil-kindsthetischer Wahrnehmung und Sprachent-
wicklung wurden 18 Kinder mit einer Sprachentwick-
lungsstérung und 18 sprachlich unaufféllige Kinder ver-
glichen (parallelisiert nach Alter und Geschlecht). Der
Gesamtwert des TAKIWA und der Subtest »Graphasthe-
sie« fallen bei den sprachauffélligen Kinder signifikant
niedriger aus. Der allgemeine kognitive Entwicklungs-
stand der Kinder wurde nicht kontrolliert, was die Aus-
sagekraft der Ergebnisse erheblich einschrankt. Zur pra-
diktiven Validitat enthdlt das Manual keine Angaben.
Normierung: Die Normierungsstichprobe umfasst 109
deutschsprachige Kinder (55 Jungen, 54 Madchen) aus
fiinf Regelkindergarten im Landkreis Gottingen; davon
22 Kinder in der Altersgruppe 3;6-3;11, 41 Kinder von
4;0-4:11 Jahren und 46 Kinder von 5;0-6;0 Jahren. Zur
Rekrutierungsstrategie macht das Handbuch keine An-
gaben. Der geringe Stichprobenumfang der jiingsten
Altersgruppe geht laut Manual auf hiufige Ausfalle in
der vollstindigen Testdurchfiihrung zuriick. Die Stich-
probenbeschreibung ist unzureichend, es fehlen Anga-
ben zu Beruf und Bildung der Eltern.

Normen werden fiir den Gesamtwert und — mit Aus-
nahme der »Zwei-Punkt-Diskrimination« — fiir die Sub-
tests angeboten. Die individuellen Testwerte wurden
in Prozentrdnge und T-Werte umgerechnet, angesichts
der meist fehlenden Normalverteilung mittels Flachen-
transformationen. »Druckempfindlichkeit« zeigt schon
bei den Dreijahrigen einen Deckeneffekt (max. T-Wert
= 57). Bodeneffekte bestehen bei »Beriihrungslokalisa-
tion«, »Stereognosie von Objektqualitdten« und »Gra-
phéasthesie« bei den Drei- und bei den Vierjéhrigen.
Die Untertests differenzieren zT. nur sehr grob, eine
einzige mehr geldste Aufgabe kann im Extremfall zu ei-
nem um 15 T-Werte besseren Ergebnis fiihren (»Beriih-
rungslokalisation« in der jiingsten Altersgruppe).

6. AbschlieBende Bewertung

Der TAKIWA greift bei der Erfassung taktil-kindstheti-
scher Wahrnehmungsleistungen der Hande auf be-
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wiéhrte Untersuchungsverfahren zuriick, die erstmals
im deutschen Sprachraum systematisiert in einer stan-
dardisierten Testbatterie mit Normdaten fiir das Vor-
schulalter angeboten werden. Die Testung bietet viel-
faltige Beobachtungsméglichkeiten bei der Auseinan-
dersetzung der Kinder mit taktil-kindsthetischen An-
forderungen, wobei der inhaltliche Schwerpunkt si-
cherlich mehr im Tastsinn als in der Kindsthesie liegt.
Die zeitaufwiandige Durchfiihrung, die unnétigerweise
umstdndliche Handhabung und die fiir leistungs-
schwache Kinder sehr anspruchsvolle Untersuchung
schranken allerdings die praktische Brauchbarkeit des
Verfahrens ein. Wie schon die Erfahrungen der Testau-
torin bei der Normierung zeigen, ist der TAKIWA in
der jlingsten Altersgruppe nur bedingt einsetzbar. Bei
Anwendungen in der klinischen Praxis mit stark ent-
wicklungsverzdgerten Kindern ist dies auch bei hohe-
ren Altersstufen zu befiirchten.

Im Hinblick auf die Gutekriterien der klassischen Test-
theorie ist der TAKIWA noch nicht ausgereift. Neben
der Notwendigkeit, die Durchfiihrungsobjektivitat zu
verbessern, die Reliabilitdt der Subtests zu erhéhen
und korrekte Konfidenzintervalle anzugeben, ist vor
allem eine griindlichere Validierung zu fordern. Fiir die
intendierten Anwendungen des Tests (z.B. das Stellen
von Therapieindikationen) ist die Validitdt nicht be-
legt. Insbesondere fehlt der Nachweis, dass der TAKI-
WA zusatzlich zu gebrduchlichen Entwicklungs- oder
Intelligenztests zur Vorhersage von Entwicklungsauf-
falligkeiten und Lernstérungen und zu einer differen-
zierteren Therapieplanung beitragt. Von hoher Rele-
vanz fir die Interpretierbarkeit des Verfahrens ist au-
Rerdem die nicht untersuchte Frage, welchen Einfluss
Aufmerksamkeitsvariablen auf die Testwerte haben.
Diese Méngel halten die Autorin nicht von zweifelhaf-
ten Interpretationsvorschlagen ab, die die Gefahr infla-
tiondrer Therapieempfehlungen und verunsichernder
Scheindiagnosen mit sich bringen: Ohne zufallskriti-
sche Absicherung und bei Fehlen jeglicher statistischer
Angaben zur Haufigkeitsverteilung von Skalendifferen-
zen in der Normstichprobe soll bei gleichzeitigem Vor-
liegen eines unterdurchschnittlichen (PR<25) und ei-
nes  Uberdurchschnittlichen  Subtestergebnisses
(PR>75) eine »inhomogene taktil-kindsthetische Wahr-
nehmungsstruktur« (Manual, S. 64) diagnostiziert wer-
den. Bei niedriger Interkorrelation der Untertests (.07
bis .44) dirften solche »Wahrnehmungsstrukturen«
haufig auftreten, ohne inhaltlich irgendetwas zu be-
deuten. Zudem wird bereits bei Subtest-Ergebnissen
von PR<25 —trotz der geringen Reliabilitat der meisten
Subskalen — von einem »isolierten Ausfall einer Wahr-
nehmungsfunktion« (Manual, S. 64) gesprochen. Dem
Testanwender ist daher zu raten, mehr auf seinen psy-
chodiagnostischen Sachverstand als auf diese Empfeh-
lungen zu vertrauen und Fremdbefunde — insbesonde-
re von testpsychologisch nicht ausgebildeten Berufs-
gruppen, die im Handbuch nicht auf die Notwendig-
keit fundierter psychometrischer Kenntnisse hingewie-
sen werden — sehr kritisch zu priifen.

Aufgrund der genannten Mangel fillt es schwer, eine
routinemaBige Anwendung des TAKIWA in der Ent-
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wicklungsdiagnostik zu empfehlen. Sollten sich im Ein-
zelfall spezifische Fragestellungen zu taktil-kindstheti- Deutscher PsychOIogen verlag Gmb"
schen Wahrnehmungsleistungen ergeben, die eine

standardisierte und normierte Testung erforderlich

machen, mag es lohnenswert sein, mit dem TAKIWA

Erfahrungen zu sammeln, wenn man sich der Grenzen

des Verfahrens bewusst ist.
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In seiner sehr ausfiihrlichen Be-
sprechung zum TAKIWA hitte der
Rezensent die Ausgangssituation
berilicksichtigen und den Lesern
schildern sollen:

In Deutschland existierte bis dato
kein standardisierter Entwicklung-
test zur Untersuchung der taktil-
kindsthetischen Modalitat. Ledig-
lich Subtests aus klinisch-neuro-
psychologischen Untersuchungs-
reihen standen zur Verfiigung. Die
taktil-kindsthetische ~ Wahrneh-
mung hat sich in der Entwicklungs-
psychologie als zunehmend we-
sentlicher herausgestellt (Primat
des Fihlens gegeniiber dem Se-
hen), und meine Intention war es,
Uberhaupt erst einmal einen stan-
dardisierten Entwicklungstest fir
diesen Bereich zu schaffen. In der
Konzeption habe ich mich an die in
den USA gebrauchlichen Verfahren
sowie an zwei Subtests der TUKI
angelehnt (wie im Manual ausge-
fuhrt), dartber hinaus den Subtest
.Stereognosie von Objektqualitd-
ten« konstruiert. Unter dieser Pré-
misse ein ausgereiftes Verfahren
zur Entwicklungstestung einer um-
fassenden Wahrnehmungsmodali-
tat auf Anhieb prasentieren zu wol-
len wire ein vermessener An-
spruch —damit bin ich nicht gestar-
tet. Betrachtet man diese Aus-
gangssituation, relativieren sich die
wenigen kritischen Einlassungen
des Rezensenten:
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(1) Die Durchfithungsobjektivitat
einiger Subtests sei problematisch.
Zumindest konnte sie im TAKIWA —
im Vergleich zur bisherigen Situati-
on — durch eine Systematisierung
und Standardisierung von Durch-
fihrung und Untersuchungsmate-
rialien gesteigert werden, sicherlich
noch mit Verbesserungspotenzial.
(2) Fur leistungsschwache Kinder
sei die Untersuchung sehr an-
spruchsvoll.

Ist das nicht jeder Leistungstest fiir
diese Zielklientel?

Im Ubrigen gibt es Ubungsitems.
(3) Die Angabe von Berufs- und Bil-
dungsstand der Eltern der Kinder
der Normierungsstichprobe fehlt.
Das erschien mir fir den vorliegen-
den Wahrnehmungstest irrelevant.
Welche Hypothesen sollten dahin-
ter stehen?

(4) Das standardisierte Cronbachs
Alpha wurde nur fir die Gesamt-
gruppe (und nicht fur die drei Al-
tersgruppen) angegeben.

Die StichprobengréBe der Alters-
gruppen war: n=22 Dreijahrige,
n=41 Vierjdhrige und n=46 Fiinf-
jahrige — wie aus dem Manual er-
sichtlich. Diese Altersstichproben
sind zur Berechnung eines standar-
disierten Cronbachs Alpha fir ei-
nen Test mit 47 Items zu klein.

(5) In der Tat liegt im Manual un-
terhalb der Normtabellen auf S.
84, 87, 90 ein Schreibfehler vor:
Statt 95%-Konfidenzintervall muss
es Standardmessfehler se heiRen.
Mit dem unter jeder Tabelle ange-
gebenen numerischen Wert kann
fir einen erhaltenen Testwert (X)
das Konfidenzintervall (CL) errech-
net werden nach der Formel: CLx =
X +1,96 * se, innerhalb dessen mit
p<5% der wahre Wert des geteste-
ten Kindes liegt. Die angegebenen
Zahlen, also se: fiir 3;6-3;11-Jdhrige:
2; fir 4;0-4;11-Jdhrige: 3; fur 5;0-
5;11-Jéhrige: 2 sind korrekt.

(6) Nicht untersucht sei, welchen
Einfluss Aufmerksamkeitsvariablen
auf die Testwerte haben.
Aufmerksamkeit ist nur eine Vo-
raussetzung zur erfolgreichen Bear-
beitung eines jeden Tests und wur-
de daher nicht weiter thematisiert.
Das Testverhalten eines Probanden
kann aus vielen Griinden nicht re-
prasentativ flr sein sonstiges Ver-
halten sein, was im vorliegenden

Test — wie auch ublicherweise in
anderen Testverfahren — nicht wei-
ter ausgefiihrt wurde. Diese allge-
meine Kritik (bzw. unspezifische
Formulierung) ist in Anbetracht von
mehrdimensionalen Aufmerksam-
keitskonzepten nicht konstruktiv in
weiteren Studien umzusetzen. Was
sind  Aufmerksamkeitsvariablen?
Sind nicht eher Aufmerksamkeits-
komponenten gemeint, und, wenn
ja, welche? Die Aufmerksamkeits-
funktion des Arbeitsgeddchtnisses,
fokussierte Aufmerksamkeit, raum-
liche Aufmerksamkeit, perzeptive
Aufmerksamkeit?

Es ist bedauerlich, dass der Rezen-
sent von einer routinemaBigen An-
wendung des TAKIWA in der Ent-
wicklungsdiagnostik abrat. Wie
sollen denn sonst die Daten zu der
von ihm gewiinschten Verbesse-
rung (eingeschrankte Wertevertei-
lung, Optimierung der Differenzie-
rungsfahigkeit einiger TAKIWA-
Subtests im unteren und im oberen
Leistungsbereich) und zur Ausrei-
fung des Verfahrens gewonnen
werden?

Auch die wiinschenswerte Erwei-
terung der Testvalidierung waére
nicht méglich (ein Test hat so viel
Validitdten, wie empirische Validi-
tatsstudien durchgefithrt werden).
Dazu wird die gezielte, d.h. hypo-
thesengesteuerte Testanwendung
bendtigt. Die Zusammenfassung
von Validitdtsergebnissen aus ver-
schiedenen Studien durch die Me-
thode der Metaanalyse ware der
ndchste »Meilenstein« in der Nut-
zung des TAKIWA. Wie eingangs
gesagt: Mit vorliegender Testend-
form sollte erst einmal ein An-
fangspunkt gesetzt werden, um all-
mahlich und im Dialog mit Anwen-
dern zu einer Verbesserung i.S. ei-
ner Ausreifung zu gelangen. Ich
meine, das ist gelungen.
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