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I KURZBESCHREIBUNG DER GESAMTEINRICHTUNG

1. Name der Einrichtung

Sprachheilzentrum Werscherberg mit Sprachheilkindergarten
[Eine Einrichtung fur Kinder und Jugendliche mit Sprach-, Sprech-
und Kommunikationsstérungen]

Marie-Juchacz-StralRe 1-2

49143 Bissendorf

Telefon 05402 / 40 50

Fax 05402 / 59 82

Email: info@sprachheilzentrum-werscherberg.de
www.sprachheilzentrum-werscherberg.de

Trager der Einrichtung ist die AWO Kinder, Jugend & Familie
Weser-Ems GmbH, Klingenbergstrafl3e 73, 26133 Oldenburg.

2. Benennung des Leistungsangebotes

Der Sprachheilkindergarten Werscherberg ist als teilstationa-
re Einrichtung der AWO Kinder, Jugend & Familie Weser-
Ems an das Sprachheilzentrum Werscherberg angegliedert.
Wurde der Kindergarten 1990 mit zunachst zwei Gruppen
erdffnet, kdbnnen nun in drei Gruppen zu je acht Kindern ins-
gesamt 24 Kinder betreut werden.

3. Grundsatzliches Selbstverstandnis und Leitbild der Einrichtung

Grundsatzliches
Selbstverstandnis

Leitbild

Das Team des Sprachheilkindergartens arbeitet im Sinne ei-
ner Heilbehandlung nach einer zeitlich befristeten Vorgabe,
um Kinder zu einer altersgeméfRen und sprachlich kompeten-
ten Teilhabe in unserer Gesellschaft zu beféahigen.

Das Sprachheilzentrum Werscherberg mit dem Sprachheil-
kindergarten ist eine Einrichtung der Arbeiterwohlfahrt Kinder,
Jugend und Familie Weser-Ems. Die Arbeiterwohlfahrt ist ein
Verband der freien Wohlfahrtspflege und aufgrund ihrer Ge-
schichte und ihres gesellschaftlichen Selbstverstéandnisses
freiheitlichen, demokratischen Grundsatzen und sozialer Ge-
rechtigkeit mit den Werten Solidaritat, Toleranz, Freiheit,
Gleichheit und Gerechtigkeit verpflichtet.

Der Mensch ist als soziales Lebewesen auf eine funktionie-
rende Kommunikation mit seinesgleichen angewiesen. Ohne
Kommunikation wére der Mensch nicht das, was ihn aus-
macht: Seine Kultur, Weltanschauung, Religion und Technik
konnte nur entstehen, da sie Uber Generationen hinweg an
den Mitmenschen weitergegeben wurde. Hierzu hat sich der
Mensch mit Sprache ein Instrument geschaffen, dass ihn
durch seine Komplexitat, bildgebender Kraft und Vielfalt der
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Ausdrucksformen von allen anderen sozialen Lebewesen
auszeichnet. Erst die Sprache macht den Mit-Menschen.

Im Zentrum unseres Handelns steht die Wirde des Einzel-
nen. Wir respektieren die Vielfalt von Haltungen und Lebens-
entwirfen. Die perstnlichen Grenzen anderer Menschen ach-
ten wir. Kinder und Jugendliche partizipieren altersgerecht bei
allen Entscheidungen, die die eigene Personlichkeitsentwick-
lung betreffen.

Wir setzen uns aktiv fir den Schutz der Kinder und Jugendli-
chen ein: Wir treten ein gegen Repressalien, Unterdriickung
und entwirdigende Behandlung anderer Menschen. Wir
schaffen ein Klima ohne Angst und Gewalt und ermdglichen
so Entwicklungund Lernen.

Wir sind empathisch und nehmen die Gesamtpersonlichkeit
unseres Gesprachspartners und seiner Anliegen wahr. Wir
nehmen andere Meinungen ernst und entwickeln gemeinsam
ressourcenorientierte Perspektiven. Wir starken die Resilienz
derKinder und Jugendlichen.

Wir unterstiitzen die Umsetzung der Behindertenrechtskon-
vention in allen gesellschaftlichen Bereichen. Das Grundprin-
zip derAWO, Hilfe zur Selbsthilfe zu leisten, entspricht unse-
rem Auftrag im Rahmen der Eingliederungshilfe. Ziel ist, in
madglichst kurzer Zeit und moglichst umfassend die Fahigkei-
ten zur Teilhabe zu verbessern.

Wir sind davon lberzeugt, dass ein positivesArbeitsklima die
wichtigste Voraussetzung fir einen freundlichen und wert-
schatzenden Umgang mit den uns anvertrauten Kindern und
Jugendlichen sowie ihren Eltern ist.

Wir haben kompetente und engagierte Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter. Zu einem kooperativen und konstruktiven Mitei-
nander gehort auch, die Vereinbarkeit von Beruf und Familie
sowie die Gesundheit von Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern
zu fordern und die Ressourcen jedes einzelnenzu beachten.

Wir Uberprifen unser Behandlungskonzept, Organisations-
strukturen und tagliche Ablaufe und entwickeln sie unter Be-
ricksichtigung gesellschaftlicher Prozesse stetig weiter. Dies
geschieht mit der Wertschéatzung fir gewachsene Strukturen,
auch mit derOffenheit Neues hinzuzulernen und in Bestehen-
des zu integrieren.
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Der Sprachheilkindergarten (Einrichtungsnummer 123) ist
angegliedert an das Sprachheilzentrum Werscherberg und
findet dementsprechend in dessen Organigramm Bertcksich-

tigung:
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Das Sprachheilzentrum Werscherberg (Einrichtungsnummer
126) ist eine stationdre Sprachheileinrichtung der AWO KJF
und daher wie folgt in das Gesamtorganigramm des Tragers
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I BENENNUNG DES LEISTUNGSANGEBOTS

1. Name des Angebots

Sprachheilkindergarten Werscherberg
Marie-Juchacz-StralRe 1-2

49143 Bissendorf

Telefon 05402 / 405 59

Fax 05402 / 59 82

Email: info@sprachhilkindergarten-werscherberg.de
www.sprachheilkindergarten-werscherberg.de

2. Standort des Angebots

Der Sprachheilkindergarten liegt auf einem grof3zligig gestal-
teten Waldgelande im sidlichen Teil des Landkreises Osnab-
rick an den Auslaufern des Teutoburger Waldes und gehért
zur Gemeinde Bissendorf.

Am Rande des Ortsteils Bissendorf gelegen, bietet das Ge-
lande des Werscherbergs zahlreiche Spielmdglichkeiten und
eine landschatftlich reizvolle Umgebung. Zur Alltagsgestaltung
kénnen die zahlreichen Spielplatze und Sportanlagen des
Werscherbergs mit genutzt werden.

3. Rechtliche Voraussetzungen

Sprachheilkindergarten sind teilstationare Einrichtungen zur
Betreuung, Forderung und Behandlung von Kindern mit einer
nicht nur voribergehend wesentlichen Sprachbehinderung.
Die Forderung wird gem. 8 30 SGB IX in Verbindung mit § 26
SGB IX und nach § 32 SGB V durchgefuhrt.

Die Behandlungskosten werden anteilig vom 0rtlichen und
Uberértlichen Trager der Sozialhilfe sowie der im Einzelfall
zustandigen Krankenkasse ubernommen. Die Bearbeitung
der Antrage und die Kostenabrechnung erfolgen durch das
zustandige Sozialamt vor Ort.

Die Eltern entrichten ggf. einen monatlichen Betrag fur das

Mittagessen im Rahmen der hauslichen Ersparnis an das ort-
liche Sozialamt.
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4, Personenkreis/Zielgruppe

Aufnahmekriterien

Zielgruppe

Einzugsbereich

Die von Fachberatern des Gesundheitsamtesdiagnostizierten
sprachlichen Defizite stellendas Leitsymptom der Behandlung
dar. Die grundsatzliche Behandlungsdauer betragt zwélf Mo-
nate und kann ggf. verlangert werden. In Ausnahmeféllen wie
z. B. schwer einschatzbaren Entwicklungsverlaufen ist eine
probeweise Aufnahme fir hochstens sechs Monate mdglich.

Im Sprachheilkindergarten Werscherberg werden wesentlich
sprachgestorte Kinder im Vorschulalter (3,75 — 7 Jahre) be-
handelt, fir die eine ambulante Sprachtherapie nicht aus-
reicht. Mit Beginn der Schulpflicht ist die Schulzurtickstellung
durch die ortlich zustandige Grundschule notwendig. Nicht
aufgenommen werden Kinder, bei denen ein fremd- und
selbstverletzendes Verhalten diagnostiziert wurde.

Folgende Sprech- und Sprachstérungen kénnen behandelt

werden:

» phonetisch/phonologische  Aussprachestérungen  mit
mundmotorischen, taktil- kinasthetischen und auditiven
Defiziten

= verbale Dyspraxie (Beeintrachtigung der zentralen Pla-

nung und/oder Steuerung motorischer Elemente und Ab-

laufe

Rhinophonie (Naseln)

Dysglossie (bei Lippen- und Gaumenspalten)

Redeflussstérungen (Stottern und Poltern)

Selektiver Mutismus

Latetalker

semantisch/lexikalischer Stérungen (Wortschatzdefizite,

Wortabrufproblemeund Wortverstandnisstérungen)

=  Stérungen der Wort- und Satzgrammatik (Dysgramma-
tismus)

= Stérungen der kommunikativ-pragmatischen Fahigkeiten

Komplexe Sprech- und Sprachstérungen beinhalten haufig

weitere Auffalligkeiten:

= Stérung der Wahrnehmungen und des Gedachtnisses

Defizite in der Motorik undKérperbeherrschung

Probleme im Lern- und Leistungsverhalten

Motorische und sensorische Stérungen

nicht altersgemafRes Sozialverhalten (soziale und emoti-

onale Stérungen)

=  Probleme der emotionalen Befindlichkeit

Das Einzugsgebiet des Sprachheilkindergartens erstreckt
sich auf Teile des Landkreises und der Stadt Osnabriick.
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5. Platzzahl des gesamten Angebots

Die 24 sprach- und sprechgestoérten Kinder werden in drei
Gruppen zu je acht Kindern betreut. Die Gruppen sind nach
Alter, Stdrungsbild und Geschlecht gemischt. Befinden sich
zwei der Gruppen im Hauptgebdude des Kindergartens, ist
eine Gruppe in einer benachbarten Immobilie auf dem Ein-
richtungsgelénde untergebracht.

6. Allgemeine mit der Leistung verbundene Ziele

Unsere Aufgabe liegt in der Betreuung, Férderung und Be-
handlung des sprach-entwicklungsverzégerten/-gestorten
Kindes mit dem Ziel, die Sprachauffélligkeit und diedamit im
Zusammenhang stehenden weiteren Stérungen zu beheben,
zu bessern oder ihre Verschlimmerung zu vermeiden. Dabei
sehen wir das Kind als Person in einem bestimmten System,
welches wirksam ist und Entwicklung férdern bzw. verhindern
kann. Weitere Ziele sind die Erweiterung von Kompetenzen in
allen Bereichen und die Befahigung, mit altersgemalen
sprachlichen und kommunikativen Féahigkeiten das Selbst-
wertgefihl und die Beziehungsfahigkeit zu verbessern. Das
Kind soll diese Lernerfahrungen in seine eigene Lebensum-
welt tragen und seine Handlungsmaoglichkeiten erweitern.

Alle padagogischenund therapeutischen Ablaufe sind von der
Haltung des Teams gepragt, die Partizipation der Kinder in
dem ihnen entsprechen Umfang zu ermdglichen. Die Ent-
wicklungsschritte erfolgen unter Beriicksichtigung ihrer indivi-
duellen Lernvoraussetzungen und dem jeweiligen Alter. Zur
Partizipation gehoéren die Mitwirkung an Entscheidungen dem
Alter entsprechend und das Kennenlernen von demokrati-
schen Prozessen. Wie im Regelkindergarten auch ist flir uns
die Weiterentwicklung des Kindes in den Lernfeldern des
Elementarbereiches wichtig.Dazu gehért auch die Vermittlung
von spezifischen Vorschulangeboten.

Sobald das Kind sprachlich kompetent und durch seine Ge-
samtentwicklung dazu in derLage ist, wechselt es in den zu-
standigen Kindergarten oder in die Schule.

7. Fachliche Ausrichtung der Leistung und angewandte Methodik

Therapieansatz

Wir gehen von dem Grundsatz aus, dass die nach verschie-
denen Merkmalen recht heterogene Gruppe der Sprachbe-
hinderten ein differenziertes, je nach Indikation individuelles
Behandlungsangebot erhalten muss. Unser systemisches
Denken geht voneinem Bestreben nach Ausgleich aus.
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8. Grundleistungen

Zielsetzung ist es, das Kind mit seinen gesamten personalen
und sozialen Kompetenzen und Defiziten im Forderprozess
im Blick zu haben. Das bedeutet einen fortlaufenden Aus-
tausch aller Berufsgruppen, um ein gut abgestimmt padago-
gisch-therapeutisches Angebot fir jedes Kind zu entwickeln.
Dabei berticksichtigen wir das individuelle Entwicklungstem-

po.

Die Behandlung erfolgt in Einzel- und Gruppentherapie. Die
Grenzen zwischen padagogischer und therapeutischer Arbeit
sind unter dem Gesichtspunkt der Teilentwicklungsprozesse
flieRend. Dieser Ansatz geht Uber eine rein symptomorientier-
te, additive Therapie hinaus und bezieht soziale Komponen-
ten und Bedingungen gleichrangig ein. Die Entwicklungspro-
zesse werden mit den Familien abgestimmt. Erfahrungsge-
malf ist aufgrund des Umfangs der sprachlichen Defizite so-
wie oftmals auch der begleitenden psychosozialen Auswir-
kungenvon einer Behandlungszeit von 1 bis 2 Jahren auszu-
gehen.

8.1 Einzel- oder gruppenbezogene Leistungen

Aufnahmeverfahren

Kinder, fur die eine teilstationare Sprachheilbehandlung in
Frage kommen koénnte, werden dem ortlichen Gesundheits-
amt gemeldet und der Fachberatung fur Ho6r- und Sprachge-
schadigte des Landes Niedersachsen am Sprechtag vorge-
stellt. Nach einer Uberpriifung und Beratung veranlasst er
gegebenenfalls die Aufnahme inden Sprachheilkindergarten.

In der Regel werden die Kinder im Sommer nach den Be-
triebsferien und zum Jahresbeginn aufgenommen. Vor der
Aufnahme erhalten die Eltern das Angebot zur Besichtigung
und inhaltliche Informationen Uberdie Behandlung.

Es wird ein ausfiihrliches Anamnesegespréach (Erstgespréach)
gefuhrt. Zeitnah vor der geplanten Aufnahme gibt es ein Ken-
nenlern-Angebot fiir die Kinder und parallel eine Elterninfor-
mationsrunde zu den Inhalten der Therapie und dem Behand-
lungsablauf. Uber die Dauer der teilstationdren Behandlung
wird individuell entschieden. Die Bewilligung erfolgtin der Re-
gel fur ein Jahr. Eine Verlangerung der Behandlung tber den
vom Kostentrager bewilligten Zeitraum hinaus ist tGber den
Fachberater mdglich. Schematisch gestaltet sich der Auf-
nahmeprozess wie folgt:

Stand: 31.03.2025
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Behandlungsablauf

® 1 Sorge
Ihr Kind braucht Sprachtherapie. Sie
k‘ fragen sich, ob eine ambulante
x Sprachtherapie ausreicht.

- 2 Beratung und Untersuchung
4 Sie vereinbaren einen Termin im Ge-
'1 sundheitsamt. Die Fachberatung H6-
T ren, Sprache und Sehen untersucht ihr

Kind, berét und erstellt ein Gutachten
und spricht eine Empfehlung aus.

3 Besuch im Kindergarten
Wir laden sie zu uns in den Sprach-
* heilkindergarten ein. Sie lernen uns
i und unsere Arbeit kennen. Wir ma-

chen uns ein erstes Bild von ihrem
Kind.

4 Antrag auf Kostenibernahme

Sie vereinbaren einen Termin im Amt
ﬁ fur Soziales/Eingliederungshilfe. In ei-

nem gemeinsamen Gesprach werden
dort die Unterstiitzungsbedarfe und
Ziele fur Ihr Kind festgehalten. Eine
Behandlung im Sprachheilkindergarten
erscheint passend. Die Mitarbei-
terfinnen im Amt kimmern sich da-

rum, dass die Krankenkasse sich an
den Kosten beteiligt.

: 5 Aufnahme
ﬁir 2 Sobald Sie eine Zusage fiir die Kos-

.ix tenibernahme haben, nehmen wir lhr
Kind zum nachstmagglichen Termin in
unseren Sprachheilkindergarten auf.
Fir die meisten Kinder startet die Be-

handlung im Sommer.

Die Behandlung dauert i.d.R. zwolf
Monate. Sie kann um weitere sechs
Monate in Absprache mit lhnen und
dem Kostentrager verlangert werden.

Bei einem ersten Besuch der Eltern mit inrem Kind in unserer
Einrichtung ist uns dasgegenseitige Kennenlernen besonders
wichtig. Wir nehmen uns Zeit, auf die Fragen undSorgen der
Eltern einzugehen.

Es wird eine Anamnese (Vorgeschichte) erhoben, die durch
eine logopadische Untersuchung erganzt wird. Dazu gehdrt
der Informationsaustausch mit Vorbehandlern. Wir beraten
gemeinsam mit den Eltern, welche Férdermal3inahmen und
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medizinischen Untersuchungen (HNO-Arzt, Padaudiologe
etc.) bis zur Aufnahme erfolgen sollten.

An die Aufnahme schlief3t sich eine etwa fiinfwdchige Diagnho-
sephase an. In diesem Rahmen wird in allen Therapie- und
Forderbereichen der Entwicklungsstand des Kindes erfasst.

Gezielte strukturierte Untersuchungen mit standardisierten
Testverfahren in Verbindung mit informellen Uberpriifungen
geben Aufschluss Uber Art und Ausmal’ individueller Starken
und Schwachen des Kindes. Verhaltens- und Spielbeobach-
tungen erganzendas Bild und geben Hinweise auf besondere
sozial-emotionale Erlebnis- und Verhaltensweisen.

Ein individueller Therapieplan wird erstellt und in regelmaRig
stattfindenden Therapiebesprechungen reflektiert und fortge-
schrieben (alle Therapien finden bei uns im Haus statt, eine
arztliche Verordnung ist nicht erforderlich). Sobald das Be-
handlungs- und Forderziel erreicht ist, in der Regel nach 12
Monaten, wird das Kind verabschiedet. Die Zeit im Sprach-
heilkindergarten kann imEinzelfall verkiirzt oder durch die zu-
standige Fachberatung verlangert werden.

Die erzielten Behandlungserfolge werdenim Rahmen der um-
fassenden Abschlussdiagnostik dokumentiert, die einzelnen
Ergebnisse und Empfehlungen in einer abschlielenden The-
rapiebesprechung nochmals in Beziehung gesetzt und bewer-
tet.

Ein ausfuhrlicher Abschlussbericht wird erstellt, der Inhalt,
besonders die empfohlenen weiteren MalRnahmen, mit den
Eltern besprochen.

Zu den weiterfihrenden Einrichtungen nehmen wir nach Ab-
sprache mit den Eltern Kontakt auf, um dem Kind einen opti-
malen Ubergang in die neue Einrichtung zu ermdglichen.

Im Folgenden ein schematischer Uberblick iiber unseren Be-
handlungsablauf:
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EINWEISUNGSGUTACHTEN

der Fachberatung fiir Héren, Sprache und Sehen

A

INFOGESPRACH

Anamnese - Logopad. Uberpriifung

y

AUFNAHME

2

EINGANGSDIAGNOSTIK
in den ersten 5 Wochen

v
ANFANGSBESPRECHUNG

LOGOPADIE

individuelle Therapieplanung
v

THERAPIEBESPRECHUNG
4-wdchige Verlaufskontrolle /
Therapie- und Forderplanung

BEWEGUNGS-
THERAPIE

ENTWICKLUNGS
BEGLEITENDE

FORDERUNG IN
DER GRUPPE

v

v
ABSCHLUSSDIAGNOSTIK

2

ABSCHLUSS-
BESPRECHUNG
v

AT MmO >Z0M-Ar M

A

Z0——4>»Z—0X00O0R

PSYCHOLOGIE

ENTLASSUNG
Abschlussbericht an Kostentrager,
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Logopadie

Sprachentwicklung ist Teil eines vielschichtigen Entwick-
lungsprozesses. Diesen Erkenntnissen muss in der Therapie
Rechnung getragen werden. Voraussetzung der logopadi-
schen Therapie ist daher eine qualifizierte und umfangreiche
Anamnese und Diagnostik zuzlglich arztlicher Voruntersu-
chungen zu Beginn der Therapie.

Je nach Auspragung der individuellen Stérung und mit Rick-
sicht auf das Alter und das Verhalten des Kindes wird tber
Art undUmfang der Behandlung entschieden [Die wéchentli-
che Behandlungszeit von 90 Minuten wird ob der Aufmerk-
samkeitsspanne der Kinder auf einzelne kurze Sequenzen
(i.d.R. 3 x 30 Minuten) Uber die gesamte Woche verteilt].

Die Therapie umfasst die Forderung der Sprachproduktion
und des Sprachverstandnisses, wobei das Ziel, die Kommuni-
kationsfahigkeit zu verbessern, immer im Vordergrund steht.
Der kognitive Entwicklungsstand, Wahrnehmungsleistungen
und motorische Fahigkeiten werden berlicksichtigt. Wenn es
sich um Lautbildungsfehler handelt, werden inshesondere die
Horwahrnehmung und die Mundmotorik gefordert. Wirft das
Verhalten des Kindes Probleme auf, weil beispielsweise Kon-
flikte in der Familie die Sprachentwicklung behindern, wird
gemeinsam mit den Eltern nach einerLésung gesucht.

In der Sprachtherapie wird ein ganzheitlicher Ansatz verfolgt,
bei dem die Erfahrungs- undErlebniswelt des Kindes mit ein-
bezogen wird. Es gibt den kontinuierlichen Informationsaus-
tausch und Absprachen zwischen Logopadie und der jeweili-
gen Gruppe. Es geht darum Sprechanlasse zu schaffen, d. h.
Situationen und Handlungen anzubieten, die Spannung er-
zeugen, Anreize flirdas Kind bieten und seine Neugier we-
cken. Das Kind erhélt die Moglichkeit, sich durch eigenstan-
diges Handeln und Probieren aktivmit seiner Umwelt ausei-
nander zu setzen, Erfahrungen zu sammeln und seine
Selbstwirksamkeit auch im Bereich der Sprache zuerleben.

Sprache wird angeboten und gefordert, soziale und emotiona-
le Kompetenz gefdrdertund erweitert. Der Therapeut ist dabei
Vorbild und Modell. Er vermittelt die Regeln vonKommunikati-
on: gehdrt werden, zuhoren, abwarten kénnen, sich ausdri-
cken koénnen. Dieses alles geschieht vor allem spielerisch
durch geeignete Methoden wie Rollenspiel, Sprach- und
Sprechspiele, handlungs- begleitendes Sprechen, korrigierte
Ruckmeldung (corrective feedback), Symbol- undRegelspiele.
Im Einzelnen kdnnen folgende Bereiche behandelt werden:

Artikulation und Phonologie

In den meisten Fallen zeigen sich phonetisch-phonologische
Stérungen und selten isolierte Formen. Bei einer phonologi-
schen Dyslalie wird mit auditiven Differenzierungsiibungen in
der Lautanbahnung begonnen. Hinzu kommen Ubungen zur
Verbesserung der Sprechmotorik. Dies sind Grundlagen und
Voraussetzung zur Angleichung des Lautinventars an die Al-
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tersnorm des Kindes. Im Falle einer phonologischen Dyslalie
werden anfangs, als Basis fur die Differenzierung ahnlich
klingender Laute, Ubungen zum bewussten Horen und zur
Metasprache durchgefiihrt. AnschlieRend finden Ubungen
statt, die auf die individuellen Sprachauffalligkeiten des Kin-
des abgestimmt sind. Vorrangiges Ziel ist es, eine Verbesse-
rung der phonologischen Bewusstheit zu erreichen, die zu
einer Erhéhung der sprachlichen Eigenkontrolle und zu mehr
Kommunikationsfahigkeit fuhrt.

Syntax und Morphologie

Die Therapie setzt an der bestehenden Spracherwerbsstufe
des Kindes an und dient der Angleichung morphosyntakti-
scher Regelkenntnisse in Wort- und Satzbildung. Bei Bertck-
sichtigung der individuellen Interessen des Kindes findet die
Erarbeitung neuer Satzstrukturen, u.a. innerhalb gelenkter
Rollenspiele (Spielformate), mit Hilfe verschiedener Techni-
ken des Modellierens statt. Geférdert werden die kommunika-
tiven Fahigkeiten in kontextgebundenen Handlungen, um die
pragmatischen Fahigkeiten zu erweitern.

Semantik und Lexikon

Die semantisch- lexikalischen Fahigkeiten werden gefdrdert
durch Ubungen zur Erweiterung des Wortschatzes, zur Be-
deutungsdifferenzierung sowie zur Verbesserung von
Sprachausdruck und Sprachstrukturierung. Ziel ist hierbei die
Fahigkeit, Sachverhalte und Inhalte nachvollziehbar wieder-
geben zu kénnen, damit eine angemessene Beteiligung an
Gesprachen moglich wird. Hierzu dient das ,Versprachlichen®
von Handlungsablaufen, der Einsatz thematisch begrenzter
Spielformate und ggfs. ein ,In-Vivo Training“. Das Gehor des
Kindes ist intakt, aber die Bedeutung von Wértern und Satzen
wird verstanden. Die Sprachverstandnisschwierigkeiten koén-
nen in Kombination mit allen zu einer Sprachentwicklungssto-
rung gehdrenden Bereichen auftreten. Wahrend der Therapie
wird diese Stérung kontinuierlich begleitend behandelt.

Redefluss

Bei Storungen des Redeflusses (Stottern/Poltern) gehen
Mafnahmen zum Abbau der Redeunflissigkeiten moglichst
einher mit der Einbeziehung des sozialen Umfeldes. Zur An-
wendung kommen hierbei sowohl indirekte Methoden, wie
z.B. Spieltherapie, als auch direkte Methoden, wie die Ver-
mittlung von Sprechtechniken. Dies geschieht u.a. in Sprech-
und Rollenspielen. Unterstitzt wird dies in Ausnahmen durch
isolierte Atem- und Entspannungstibungen. Zur Generalisie-
rung des symptomreduzierten Sprechens wird, aufbauend auf
die Rollenspiele, ein ,In-Vivo Training” durchgefiihrt.

Palatolie/Rhinophonien

Bei Rhinolalien und Rhinophonien ist das vordringlichste Ziel
die Kréaftigung des Gaumensegels zur Verringerung der Na-
salitdt. Grol3e Bedeutung hat die Verbesserung des taktil-
kinasthetischen Empfindens im orofacialen Bereich sowie die
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Zum Einsatz eines Hundes
im Kontext der logopadi-
schen Behandlung

Erhéhung der stimmlichen Belastbarkeit.

Metasprache
Die Forderung metasprachlicher Fahigkeiten (z.B. durch

Reime, Bestimmen von Wortlangen, Synthese- und Analyse-
Ubungen) dient der Bewusstwerdung sprachlicher Einheiten
wie Warter, Silben und Laute und ermdglicht so das normge-
rechte Einsetzen gelernter Laute und Lautverbindungen. Zu-
dem sind metasprachliche Fahigkeiten wichtige Vorausset-
zungen zum spéateren Erlernen der Schriftsprache.

Pragmatik
Alle therapeutischen MaRhahmen zielen auf ein angemesse-

nes sprachliches Interaktionsverhalten, so dass innerhalb der
logopadischen Therapie sich anbietende Gesprachsthemen
aufgegriffen werden. Vielfaltige, die Interessen und Ideen des
Kindes beriicksichtigende, Spielangebote wecken und erhal-
ten die Bereitschaft und Freude an der Kommunikation. Zu-
satzlich dienen Gruppentherapien und gelenkte logopadische
Angebote in der Kindergartengruppe der Forderung sprachli-
cher Kompetenz im gegenseitigen Austausch.

Der intensive und regelmafige Kontakt zum/zur Logopa-
den*in schafft eine vertrauensvolle und lernférdernde person-
liche Beziehung. AuRRerhalb des Sprachtherapieraumes kon-
nen erarbeitete Fahigkeiten generalisiert und in verschiede-
nen Situationen angewandt werden. Die Erzieherinnen unter-
stiitzen in Absprache mit den Logopaden*innen die therapeu-
tischen Interventionen im Gruppenalltag.

Auf Wunsch des Kindes und selbstverstéandlich nach vorlie-
gendem Einverstandnis der Sorgeberechtigten kann im Rah-
men der logopadischen Therapie auch ein Hund eingesetzt
werden. Unter Tiergestiutzter Therapie (TGT) werden dabei
alle MalBhahmen verstanden, bei denen durch den gezielten
Einsatz eines Tieres positive Auswirkungen auf das Erleben
und Verhalten von Menschen (sei es in Einzel- oder in Grup-
penangeboten) erzielt werden sollen. Da Tiere einen grol3en
Einfluss auf das Wohlergehen, die Gesundheit und die Ent-
wicklung des Menschen haben, leistet die Einbindung von
Tieren in das therapeutische Geschehen einen wesentlichen
Beitrag zur Entfaltung der Gesamtpersonlichkeit der Kinder.

Nutzen und Ziele im Allgemeinen

Tiere nehmen in der Welt von Kindern einen wesentlichen
Platz ein, sie fihlen sich unmittelbar mit ihnen verbunden.
Diese Verbundenheit mit der Natur und die Nahe zu Tieren ist
fir Menschen ein Grundbediirfnis. In der Tiergestltzten The-
rapie wird diese nachgewiesene positive Wirkung von Tieren
auf Kinder genutzt. Tiere sind Impulsgeber fur viele Lernpro-
zesse. Sie regen die Sinne an, rufen Emotionen wach und
begunstigen die Entwicklung von Achtsamkeit, Mitgefuhl,
Respekt, Aufmerksamkeit und Authentizitat.
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Durch den Einsatz des Hundes im therapeutischen Alltag
werden vielerlei Kompetenzen geschult:

Emotionale Kompetenzen

Im Umgang mit dem Hund lernen Kinder Gefiihle kennen und
diese entsprechend zu regulieren. Der Hund reagiert auf das
Kind und spiegelt dessen Verhalten. Das Kind muss darauf-
hin sein Verhalten anpassen. Somit lernen Kinder Geflhle
des Gegenibers zu lesen und sich situationsangemessen zu
verhalten. Hunde wecken Geflihle und beglnstigen die Ent-
wicklung von Achtsamkeit, Mitgefiihl und Respekt. Das Zu-
sammensein mit einem Hund tragt zudem zur Verbesserung
des Zugangs zu den eigenen Emotionen bei und unterstitzt
so die Empathiefahigkeit eines jeden Kindes.

Sprache
Der Kontakt zum Hund animiert die Kinder zum Sprechen.

Sie mochten Erlebnisse mitteilen, Kommandos erteilen und
die Aufmerksamkeit auf sich ziehen. Selbst Kinder mit
Sprachbarrieren kénnen diese besser Uberwinden und erhal-
ten ein zeitnahes Erfolgserlebnis: Der Hund wird sich ihnen
zuwenden. Aber auch die nonverbale Kommunikation, der
Einsatz der Korpersprache, ist ein wirkungsvolles Medium
und spannend zu erlernen. Ein Hund tritt allen Menschen
wertfrei entgegen, was den Einsatz in der logopadischen Ar-
beit so wertvoll und sinnvoll macht. Hunden ist es nicht wich-
tig, ob ein Kind viele Warter spricht, der Satz vollstandig oder
die Aussprache korrekt ist oder ob das Kind tberhaupt spre-
chen mochte bzw. kann. Der Hund stellt keine Erwartungen
an sein Gegentber, kann aber allein durch seine Anwesen-
heit ein Eisbrecher fir die Kommunikation und den Kontakt-
aufbau sein.

Motorik

Ein Hund unterstitzt und lenkt die Bewegungsfreude der Kin-
der. Die Wirkung der eigenen Koérpersprache kennen zu ler-
nen und damit gezielt umzugehen, ist ein wesentlicher Be-
standteil im Umgang mit einem Hund. Dies setzt voraus, dass
die Kinder ihre Korperbewegungen wahrzunehmen und be-
wusst einzusetzen lernen.

Kognition

Das Kind erféhrt durch den Umgang mit dem Hund vieles
Uber das Wesen eines Hundes. Wie kommunizieren Hunde,
was bedeutet die Korpersprache des Hundes, was bedeuten
die Laute, die er von sich gibt? Was braucht ein Hund zu ei-
nem glicklichen und artgerechten Leben mit uns Menschen?
Das Interesse an dem Thema vorausgesetzt, fordert der Um-
gang mit einem Hund die Konzentrationsfahigkeit und die
Ausdauer bei Kindern.
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Bewegungstherapie /
Psychomotorik

Soziale Kompetenzen

Hunde sind sehr soziale Wesen. Im Umgang mit ihnen ist es
wichtig, soziale Regeln einzuhalten: Kinder lernen Ricksicht
zu nehmen und Grenzen zu akzeptieren. Sich und die eige-
nen Bedirfnisse ein stuckweit zuriickzunehmen, um den Be-
durfnissen des Hundes gerecht zu werden, sind elementare
Erfahrungen, die soziale Fahigkeiten und das Verantwor-
tungsgefuhl starken.

Die Motorik erfasst die bewussten und unbewussten Hal-
tungs- und Bewegungsablaufe eines Menschen als Funkti-
onseinheit und Wahrnehmen, Erleben und Handeln. Viele
sprachgestorte Kinder sind sowohl inder Motorik als auch in
der Wahrnehmungauffallig. Durch die Férderung der basalen
Fahigkeiten (taktil-kinasthetisch—vestibular) erfahren die Kin-
der Uber den eigenen Koérper eine héhere Wahrnehmungs-
und Ausdrucksfahigkeit.

Durch dieses positive Erleben wird eine Grundlage fur eine
altersgemafie Entwicklung der Grobmotorik und der Wahr-
nehmung geschaffen. Die Kinder lernen sich spielerisch und
erlebnisorientiert mit Materialien, Geraten und ihren Partnern
auseinander zu setzen. Dadurch wird die Ich-, Sach- und So-
zialkompetenz geférdert und erweitert.

Bei unseren Angeboten legen wir das hohe Bewegungsbe-
darfnis von Kindern im Vorschulalter zu Grunde. Die Motothe-
rapie bietet den Kindern die notwendigen Anreize flireine um-
fassende motorische Entwicklung.

Die individuelle Férderung des Kindes erfolgt durch vielfaltige
Spiel- und Bewegungsangebote in folgenden Bereichen:

Grobmotorik und Bewegungskoordination

Gefordert werden ein sicheres Bewegungsverhalten, das
Gleichgewichtsvermdgen, die gesamtkorperliche Gewandtheit
und Koordinationsfahigkeit sowie die Fahigkeit zur flexibel
dosierbaren Kraft- und Tonusregulation, um dem Kind ein si-
tuationsangemessenes Verhalten im Umgang mit Menschen
und Dingen zu ermdéglichen. Weiterhin werden mit spieleri-
schen Ubungen auch die Visuo- und Graphomotorik sowie
die Hand- und Fuf3geschicklichkeit gefordert.

Psychomotorik

Um ein selbstsicheres Bewegungsverhalten zu erlangen,
muss ein Kind uber den korperlichen Weg in seinem Rei-
fungsprozess unterstiitzt werden. Dies gelingt, indem das
Kind Mdglichkeiten zum selbstbestimmten Handeln bekommt
und dadurch die Freude an der Bewegung entdeckt wird.
Dadurch entsteht ein positives Selbstbild, das eigene Kénnen
und Grenzen werden realistischer eingeschétzt. Dies tragt zur
Entwicklung angemessenen Selbstvertrauens in die eigenen
Fahigkeiten und Fertigkeiten bei.
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Sensorische Integration und Wahrnehmung

Die Fahigkeit, Informationen Uber die Sinnessysteme zu er-
fassen und im Gehirn zu koordinieren, ist eine Voraussetzung
fur planmaiiges Denken und Handeln. Eine altersgemaf
entwickelte Neuro- und Sensomotorik steht in engem Zu-
sammenhang mit der Kompetenzentwicklung im sprachlichen
Bereich.

Bewegungsférderung im Wasser

Ein eigenstandiges und damit selbstbestimmtes Fortbewegen
im Wasser wird durch Bewegungsangebote im hausinternen
Bewegungsbad geférdert. Wahrend fir manche Kinder die
vollstandige Wassergewdhnung an erster Stelle steht, kon-
nen flr andere gezielte Schwimmuibungen ein angemessenes
Ziel sein. Bewegungsangebote im Wasser ergdnzen den
Aufbau von Sicherheit im Bewegungsverhalten und férdern
die Lernbereitschaft zur Aneignung neuer Kompetenzen.

Ein korperlich geférdertes und gefordertesKind

= aktiviert seine Stoffwechselprozesse mGehirn,

= sichert die optimale Erregbarkeit in jenen Gehirnzentren,
die fur die Steuerung und Regelung der Motorikzustandig
sind und

= erlebt gleichzeitig stimulierendenEinfluss auf psychische
Prozesse (Antal in Demeter 1981).

Daruber hinaus entspricht die aulere Bewegung der inneren
Bewegung: frohliche oder traurige Stimmungen, Freude,
Angst und andere Gefihle finden ihren Ausdruck in Haltung
und Bewegung. Ein Kind, das sichin seiner Bewegung kennt
und einschatzen kann, lernt zugleich, seine Geflihle mehr
und mehr wahrzunehmen und zu steuern.

Genauso wichtig fur die Entwicklung der Kinder ist eine duRRe-
re Ordnung. Kinder, die sich nicht in ihrer Umgebung orientie-
ren kdnnen, bilden auch keine innere Ordnung aus. Klare
Rahmenbedingungen in Handlungsablaufen bieten den Kin-
dern eine enorme innere Sicherheit.

Fur diesen Therapiebereich stehen sowohl die Gymnastikhal-
le als auch ein Schwimmbecken innen und auf3en zur Verfi-

gung.

Die Kindesentwicklung kann direkt in die Familie hinein wirk-
sam sein, Eltern beschreiben dann die zunehmende kindliche
Autonomie und Selbstwirksamkeit.

Die Motopadin achtet in Absprache mit dem gesamten Team
ganz besonders auf Hinweise einer moglichen Kindeswohlge-
fahrdung.

Aufgrund seiner vielfaltigen Angebote zur Bewegungsférde-

rung tragt der Sprachheilkindergarten das ,Markenzeichen
Bewegungskita®“.
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Entwicklungspadagogische
Forderung in der Gruppe

Der Ausgangspunkt aller therapeutischen Schritte im Sprach-
heilkindergarten ist die Gruppe, die von zwei Erzieherinnen
geleitet wird. Sie ist das Ubungsfeld fiir das Erlernen bzw.
Verbessern von kommunikativen und sozialen Kompetenzen
sowie lebenspraktischen Fertigkeiten.

Der Personalschlissel bietet die Méglichkeit, die Lernschritte
der Kinder individuell und intensiv zu begleiten und sie zu ei-
ner altersentsprechenden Bewaltigung der alltaglichen Anfor-
derungen hin zu fUhren. Die Unterstltzung bei spielerischen
und Phantasie betonten Aktivitdten dient einer ganzheitlichen
identitatsbildenden Persdnlichkeitsentwicklung der Kinder.
Ein Kind, das um seine Moglichkeiten und Fahigkeiten weil3,
erlebt sich als selbst wirksam und wéachst daran.

Die Gruppe bietet den notwendigen emotionalen Rickhalt,
Gelerntes aus der Therapiesituation in den Alltag zu Ubertra-
gen. Fortlaufende Beobachtungen jedes Kindes bilden die
Grundlage des systemischen Handelns, welches sich im indi-
viduellen Forderplan und den padagogischen Angeboten wi-
derspiegelt.

Spiele und Wahrnehmungsiibungen, Rhythmik, Umwelterfah-
rungen und schulvorbereitende Férderung sind wichtige Be-
standteile der Angebote. Des Weiteren haben Mdglichkeiten
zur Entspannung und Phantasiereisen ihren festen Platz im
Tagesablauf. Bei der Gestaltung des Gruppenalltags geht es
darum, eine Balance zwischen dem individuellen Forderan-
satz und den Mdglichkeiten und Bedurfnissen der gesamten
Gruppe zu finden. Denn nicht nur das Entwickeln des Selbst
und seiner Kompetenzen ist uns wichtig, sondern auch das
konstruktive Miteinander, das Kooperieren, das Streiten und
vor allem das Respektieren des anderen und seiner Moglich-
keiten. Diese Haltung beinhaltet fir die Kinder auch, sich kri-
tisch zu &aulern und ein Beschwerderecht zu nutzen. Die
Gruppenpadagogik schafft auf diese Weise eine Grundlage
fur das Erlernen von demokratischen Verfahren.

Unsere Angebote beinhalten die Entwicklung von Kompeten-
zen (wie z.B. Kommunikations- und Dialogbereitschaft, sozia-
les und emotionales Verhalten, Spielfahigkeit, Lernbereit-
schaft und mathematische Vorlauferfahigkeiten), die jedes
Kind zum Einschulungszeitpunkt erworben haben sollte. Das
Vermitteln von vorschulischen Kenntnissen flie3t daher in das
gruppenpadagogische und therapeutische Arbeiten ein. Dar-
Uber hinaus findet eine zusatzliche gruppenubergreifende
Vorschulférderung fur die demnéachst Schulpflichtigen einmal
wochentlich statt, die unterschiedliche Vorschulthemen ver-
tieft und auch einfordert.

Eine Kinderbicherei erweitert den passivenund aktiven Wort-
schatz. Projektwochen dienen der Vertiefung ausgewéhlter
Themenfelder. Wir sorgen dafiur, dass die Kinder vielféltige
Naturerfahrungenin direkter Umgebung sammeln kénnen.
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Psychologie

Zusammenfassung
der direkten Leistungen

Durch Ausfliige ermdglichen wir ein Kennenlernen des nahe-
ren Lebensumfeldes. InRollenspielen werden sowohl sprach-
liche als auch sozial-emotionale Entwicklungsschrittegefordert.

Dazu gehoren auch Feiern zu verschiedenen Anlassen. Das
soziale Miteinander ist fur die Entwicklung der Kinder von
grol3er Bedeutung. Zudem sind sie eine weitere Moglichkeit
fur die Eltern, aktiv an den besonderen Ereignissen des
Sprachheilkindergartens teilzunehmen.

Die entwicklungspadagogische Forderung inder Gruppe u.a.
in Frei-, Regel- und Rollenspielen erfolgt auf Grundlage der
Bildungsziele in Lernbereichen und Erfahrungsfeldern des
niedersachsischen Orientierungsplanes fir Bildung und Er-
Ziehung:

= Emotionale Entwicklung und soziales Leben

=  Entwicklung kognitiver Fahigkeiten und der Freude am
Lernen

Kdrper — Bewegung — Gesundheit

Sprache und Sprechen

Lebenspraktische Kompetenzen

Mathematisches Grundverstandnis

Asthetische Bildung

Natur und Lebenswelt

Ethische und religibse Fragen, Grunderfahrungen
menschlicher Existenz

Die Arbeitsschwerpunkte der Psychologin unseres Sprach-
heilkindergartens liegen in der Psychologischen Diagnostik,
der Therapiekoordination sowie darauf aufbauend in der Psy-
chologischen Beratung von Mitarbeiter*innen und Eltern.
Grundlage der Tatigkeiten bilden Kenntnisse aus den Berei-
chen Entwicklungspsychologie insbesondere der Sprachent-
wicklung, Lern- und Neuropsychologie, der Familientherapie
sowie der Klinischen Psychologie. Aufgabe der psychologi-
schen Diagnostik ist es zu Beginn und wahrend des Behand-
lungsverlaufes den Entwicklungsstand des Kindes zu erfas-
sen, um so mittels der Therapieplanung Unter- bzw. Uberfor-
derung zu vermeiden.

Nur auf der Basis mdglichst individuell passender Férderan-
gebote kann das Kind Kompetenzen erwerben, Selbstbe-
wusstsein entwickeln bzw. bereits vorhandene Selbstunsi-
cherheit/Minderwertigkeitsgefiihle iberwinden. Alle psychologi-
schen Erkenntnisse werden daher im Rahmen der Fallbe-
sprechungen in die konkrete Therapieplanung einbezogen
und auch mit den Eltern ausgetauscht.

Durch die zuvor skizzierten direkten Leistungen ergibt sich
neben einer intensiven Sprachférderung und —therapie eine
ganzheitliche Forderung im motorischen, sensorischen, kog-
nitiven, sozialen, emotionalen, kreativen und lebensprakti-
schen Bereich. Zusammengefasst werden folgende Méglich-
keiten angeboten:
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Jahresstruktur
(Ferienzeiten /
BetriebsschlieBungszeiten)

Tagesstruktur
(Alltagsgestaltung)

» Sprachférderung (Erhdhung der Sprechbereitschaft,
Schaffung von Sprachanreizen)

»  Sprachtherapie (Logopadische Diagnostik der Ausspra-
che, der Grammatik und der Semantik; Therapie von
Aussprachestérungen, grammatischen und semanti-
schen Stérungen in Einzel- und Gruppenbehandlungen)

» Forderung der Motorik (grobmotorische Koordination,
Feinmotorik, Tonuskontrolle durch Spannungsaufbau
und —abbau)

= Forderung der Sensorik (Uberpriifung der einzelnen Sin-
nesbereiche, Aufbau des Korperschemas, sensorische
Integration, Sensibilitdtstibungen)

» Forderung des kognitiven Bereichs (Diagnostik kognitiver
Funktionen, Wahrnehmungstbungen, Begriffsbildung,
Forderung des Erkennens und Denkens in Zusammen-
hangen)

» FoOrderung des sozialen Bereichs (Férderung der Ich-
Kompetenz, Entwicklung von Gruppen- und Konfliktfa-
higkeit, Aufbau von Toleranz und Solidaritat)

» FoOrderung im emotionalen Bereich (Aufbau von Selbst-
wertgefuihl, Selbsthild, Selbstakzeptanz, Umgang mit
Aggression und Regression)

» Forderung im musisch/kreativen Bereich (Entwicklung
schopferischer Krafte und der Phantasie, Erprobung von
Materialien, Klang- und Tonerfahrung)

» Forderung im lebenspraktischen Bereich (Kdrperhygie-
ne, An- und Ausziehen, Tischdecken, Zubereiten kleine-
rer Mahlzeiten)

Wie bereits a.a.0. angegeben werden die Kinder i.d.R. im
Sommernach den Betriebsferien (analog zu den Schulferien)
und zum Jahresbeginn aufgenommen. Fir die Betriebsferien
ist unser Haus sechs Wochen im Jahr geschlossen. Der
Hauptanteil liegt in den Schulsommerferien (i.d.R. drei Wo-
chen). Der Rest verteilt sich auf Ostern, Herbst und Weih-
nachten. Die Eltern werden friihzeitig Uber die geplanten
SchlieBungszeiten (insgesamt 30 Tage) informiert.

Unser Sprachheilkindergarten ist von Montag bis Freitag von
8:00 his 14:00 Uhr fur die Kinder getffnet.

Aul3erhalb dieser Zeiten erreichen Sie den Kindergarten evtl.
nicht persoénlich. Hinterlassen Sie in diesem Fall gerne eine
Nachricht auf dem Anrufbeantworter. Sie werden dann um-
gehend zurickgerufen.

Die wochentliche Betreuungszeit betragt 30 Stunden.
Die Mitarbeiter*innen haben dartiber hinaus Verfiigungszeit

zur Vor- und Nachbereitung, fir Therapie- und Teambespre-
chungen sowie zur Dokumentation.
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Verpflegung

Gesundheit /
Medizinische Versorgung

Der Tagesablauf soll den Kindern durch seine klare Struktu-
rierung Orientierung und Sicherheit geben, andererseits aber
auch gentgend Spielraum lassen, um flexibel aufverschiede-
ne Gegebenheiten eingehen zu kénnen. Der Morgenkreis,
das gemeinsam eingenommene Frihstick und Mittagessen
und der Therapieplan sind Orientierungspunkte im o.g. Sinne.

Parallel zu dem Gruppentagesablauf werden schwerpunkt-
mafig vormittags Sprachtherapie, Bewegungstherapie, pa-
dagogische und psychologische Angebote durchgefihrt. Fur
gemeinsame Aktivitaten im Rahmen der Elementarerziehung
sind Gruppenaktivitatenfest eingeplant.

8:00 — 09:30 Uhr
Ankunft und BegrifRung der Kinder; Raum fur Freispiel, indi-
viduelle Férderung und begleitende Therapien.

09:30 Uhr
Gemeinsames Frihstlick.

10:00 — 12:30 Uhr
Freispiel, individuelle Forderung und begleitende Therapien
wechseln sich ab; gleichzeitig finden Angebote statt, die in
Kleingruppen oder in der Gesamtgruppe durchgefiihrt wer-
den.

12:30 Uhr
Gemeinsames Mittagessen im Gruppenraum.

13:00 — 14:00 Uhr
Abermals finden je nach inhaltlicher Gestaltung der Angebote
gemeinsame Aktivitditen und Therapieangebote statt, z.B.
Besuch des Spielplatzes oder Spaziergange. Mit dem Ab-
schlusskreis klingt der Tag im Sprachheilkindergarten aus.

Die Mittagsmabhlzeiten der Kinder werden in einer hauseige-
nen Kiche zubereitet. Die einzelnen Gerichte folgen einem
achtwochigen Speiseplan, in dem nach den Grundsatzen
ausgewogener Ernahrung sowohl vegetarische als auch
fleischhaltige Variationen vertreten sind. Spezielle Ernah-
rungsbedarfe der Kinder aus gesundheitlichen oder kulturel-
len Griinden werden berlicksichtigt.

Sowohl das von den Kindern mitgebrachte Frihstick als auch
die Mittagsmabhlzeit werden in der Gruppe gemeinsam einge-
nommen. So entsteht ein familiarer und ungezwungener
Rahmen, der Gewohnheiten hinsichtlich einer gesunden Er-
nahrung positiv beeinflusst, der Raum fur Sprachanlasse bie-
tet und soziales Miteinander trainiert.

Die Fursorge fur Gesundheit beinhaltet neben den o.a. Er-
nahrungsaspekten auch Hygienefragen (z.B. Handewaschen
und Naseputzen), Bewegungs- und Erfahrungsmaoglichkeiten
fur alle Geschlechter: Bei Freispielen oder pad. angeleiteten
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Rollen- und/oder Regelspielen gehen wir von einem engen
Wechselspiel zwischen geistig-seelischen und kdérperlichen
Prozessen aus und beabsichtigen eine ganzheitliche Forde-
rung Uber das Medium der Bewegung. Die Spielhandlungen
und —aufgaben zielen auf einen inhaltlichen Lernprozess mit
sensomotorischen, emotionalen, kognitiven, sozialen und
sprachlichen Anforderungen bzw. Handlungserfahrungen.
Der kindlichen Entwicklung einschlie3lich der Sprachentwick-
lung liegen basale sensomotorische und psychomotorische
Handlungserfahrungen zugrunde. Die Freude an der Bewe-
gung, das Bewadltigen von neuen Anforderungen und das
Vertrauen in die eigene Leistungsfahigkeit schaffen die
Grundlagen zur Entwicklung eines positiven Selbstkonzeptes,
der Sozial-, Sach- und Ich—Kompetenz (vgl. Bewegungsthe-
rapie).

Auch die Zahnhygiene gehort zu einer gesunden Lebenswei-
se. Aus diesem Grund besucht uns ein Zahnarzt des Ge-
sundheitsamtes, kontrolliert die Zdhne der Kinder und spricht
Empfehlungen fir die Eltern aus. Dazu gehéren aufRerdem
regelmaRige Besuche einer Prophylaxe-Fachkraft des Land-
kreises Osnabriick, die gemeinsam mit den Kindern das
Thema Mundhygiene erarbeitet. Dabei werden die Kinder
spielerisch an eine gesunde Zahnpflege herangefihrt, indem
sie die richtige Zahnputztechnik Gben und mehr Gber zahnge-
sunde Ernahrung erfahren.

In Kooperation mit dem Landesbildungszentrum fiir Hérge-
schadigte (LBZH) Osnabriick kénnen nach entsprechender
vorheriger Abstimmung mit Erziehungsberechtigten ein- bis
zweimal jahrlich Screenings fir eine pad. Hoérlberprifung
durchgeflihrt werden.

Auch die Schuleingangsuntersuchungen finden im Sprach-
heilkindergarten statt, um Erfahrungen aus der Kindergarten-
zeit mit in die Schulempfehlung einflieBen zu lassen.

Methodische Arbeit mit der Herkunftsfamilie / Elternberatung

Die Einbeziehung aller Eltern in den Behandlungsprozess ist
ein wichtiger Baustein unserer Arbeit. Die vertrauensvolle Zu-
sammenarbeit aller Erwachsenen ist eine notwendige Bedin-
gung, damit das Kind sich auf das péadagogisch-
therapeutische Angebot einlassen kann.

Neben Telefonkontakten, Elternabenden, Festen usw. kommt
daher dem Hospitationsangebot grof3e Bedeutung zu. Indem
die Eltern ihre Kinder im Behandlungsablauf an einzelnen
Tagen begleiten, erhalten sie einen direkten Einblick in die
konkrete Arbeit und Aufschluss tUber den Entwicklungsstand
des Kindes.
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Beteiligung der Kinder

Kinderrechte

Gesetzliche Grundlagen

Zusatzlich werden allen Eltern regelméRig Beratungsgespra-
che (ca. alle acht Wochen) angeboten. Ausgangspunkt unse-
rer Zusammenarbeit sind die Situation, die Erfahrungen und
die Winsche der Familien. Dabei gilt es sowohl die Ressour-
cen als auch die Begrenzungen des Familiensystems in den
Blick zu nehmen: So kann die Elternarbeit neben einem not-
wendigen regelmafigen Informationsaustausch Uber aktuelle
Themen und Entwicklungen auch die Thematisierung inner-
familiarer Kommunikationsmuster, der Zusammenhange st6-
rungsrelevanter und ressourcenfordernder Faktoren, das
Verstehen lebensgeschichtlicher Zusammenhange und die
Arbeit an bindungsfdrderlichem Interaktionsverhalten beinhal-
ten.

Ein weiterer wichtiger Bestandteil der Zusammenarbeit mit
den Sorgeberechtigten ist der Elternbeirat. Dieser wird in der
Regel zu Beginn des neuen Kindergartenjahres von allen El-
tern gewahlt und Ubernimmt eine vermittelnde sowie unter-
stiitzende Rolle zwischen Eltern, padagogischem Team und
Trager der Einrichtung.

Kinder sind Trager eigener unveraulRerlicher Rechte. Dies ist

eine der wichtigsten Grundannahmen der UN-Kinderrechts-

konvention, verabschiedet von der Generalversammlung der

Vereinten Nationen am 20.11.1989, und ein Paradigmen-

wechsel weg von Kindern als Schutzbefohlene der Erwach-

senen hin zu Subjekten mit eigenen garantierten Rechten.

Die vier Leitprinzipien der Kinderrechte lauten:

» Recht auf Gleichbehandlung und Schutz vor Diskriminie-
rung [Das Recht auf Gleichbehandlung aller Kinder (Art.
2)]

» Vorrangigkeit des Kindeswohls [Das Recht, bei allen Kin-
der betreffenden Malinahmen das Wohl des Kindes in den
Vordergrund zu stellen (Art. 3)]

» Sicherung von Entwicklungschancen [Das Recht auf
bestmogliche Entwicklungschancen (Art. 5 und 6)]

» Berlcksichtigung des Kindeswillens [Das Recht auf freie
MeinungsaulRerung & Berticksichtigung des Kindeswillens
(Art. 12)]

Alle Kinder des Kindergartens werden altersentsprechend
Uber die Kinderrechte und ihre Inhalte informiert und ihnen
wird ihre Moglichkeit der Durchsetzung dieser Rechte in Form
von Beteiligung und Beschwerde mitgeteilt.

Jenseits des auf den Grundlagen der Kinderrechte existie-
renden Selbstverstandnisses bzgl. eines demokratischen,
fordernden und gleichsam schitzenden Umgangs mit den
Kindern, ergibt sich bereits aus dem 2012 in Kraft getretenen
Bundeskinderschutzgesetz (BKischG) die Notwendigkeit dar-
zulegen, wie in den Einrichtungen mit den Themen Kindes-
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Partizipation

wohlgefahrdung, Partizipation und Beschwerden umgegan-
gen wird.

Mit der Unterzeichnung der Vereinbarung mit dem Unabhan-
gigen Beauftragten fir Fragen des sexuellen Kindesmiss-
brauches (UKSM) hat sich die AWO 2016 bundesweit ver-
pflichtet, in ihren Einrichtungen flachendeckende Schutzkon-
zepte gegen (sexualisierte) Gewalt einzufiihren. Dieser Ver-
pflichtung kommt auch das Sprachheilzentrum mit seinem
eigenen Sprachheilkindergarten nach, um an seinen Standor-
ten ,Sichere Orte* garantieren zu kénnen: Das Konzept bietet
Handlungssicherheit bei praventiven Manahmen und hilft —
im Falle einer notwendig werdenden Intervention — bei der
Einleitung der erforderlichen Schritte.

Die alters- und entwicklungsangemessene Mitbestimmung
und Mitgestaltung von Kindern spielen eine zentrale Rolle bei
der Entfaltung einer eigenen, souverdnen Personlichkeit und
sind so elementare Aspekte im pad. Alltag der Gruppen, was
mit Blick auf die diversen kulturellen, soziologischen und fa-
milienspezifischen Lebensformen ein hohes Mal? an Akzep-
tanz und Empathie seitens der Mitarbeiter*innen voraussetzt.

Durch verschiedene Beteiligungsformen werden Kinder nicht
nur Gber ihre grundsatzlichen Rechte, die sie in einem ge-
schitzten Rahmen erleben und umsetzen kénnen, informiert,
sie erleben dartiber hinaus auch Selbstwirksamkeit, nehmen
sie doch wahr, dass sie Einfluss auf unbefriedigende Situati-
onen nehmen und diese andern kénnen. Kinder kénnen sich
und andere mit den jeweiligen perstnlichen Vorlieben zu-
nehmend wahrnehmen und werden schrittweise an ein de-
mokratisches Miteinander herangefiihrt, was das behutsame
Erlernen von Haltungsaspekten wie Empathie, Akzeptanz,
Frustrationstoleranz und Kompromissbereitschaft beinhaltet.
Diesbzgl. Erfolgserlebnisse dienen der grundsatzlichen Per-
sonlichkeitsentwicklung, so dass partizipative MaRnahmen
nicht nur als selbstverstandliches Instrument bei der Beriick-
sichtigung von Kinderrechten, sondern als grundsatzliches
padagogisches Vorgehen zu interpretieren ist, das Integrati-
on, emotionale und soziale Teilhabe am eigenen und dem
Leben anderer ermdglicht.

Wir verstehen die Beteiligung der Kinder im Sinne eines
Lernprozesses und gestalten diesen dementsprechend: Den
Kindern bieten wir — je nach Entwicklungsstand — kontinuier-
lich verschiedene Mdglichkeiten der Beteiligung an und wol-
len sie gezielt und individuell an einen altersentsprechenden,
konstruktiven Umgang mit eben dieser heranfiihren und for-
dern.

Die Gesamteinrichtung verfuigt tber ein umfassendes Partizi-
pationskonzept. Dieses begreift sich als ein Baustein des im
Entstehen befindlichen und regelméiig auf Wirksamkeit hin
Uberpriften umfassenden Schutzkonzepts, das in der Einrich-

Stand: 31.03.2025



Konzeption Sprachheilkindergarten Werscherberg Seite 27 von 30

Kinderschutz

Umgang mit Krisen/ Um-
setzung des Schutzauftra-
ges nach § 8a SGB VIlI

tung lebende Kinder und Jugendliche wirksam vor jeder Form
von Gewalt schitzen soll und somit den Anforderungen der
Betriebserlaubnishinweise des nds. Landesamtes fir Sozia-
les, Jugend und Familie und dem § 8 SGB VIII Rechnung
tragt, nach dem Kinder und Jugendlichen entsprechend ihrem
Entwicklungsstand an allen sie betreffenden Entscheidungen
zu beteiligen sind.

Im Kindergartenalltag bedeutet Partizipation konkret, dass die
Ideen, Meinungen und Winsche der Kinder Gehor finden,
wertgeschatzt werden und in den Alltag und die padagogi-
sche Arbeit einflieBen. In unserem Sprachheilkindergarten
gibt es verschiedene Formen von Teilhabe und Mitbestim-
mung. Hierunter verstehen wir die ernsthafte, altersgemale
Beteiligung der Kinder am Kindergartenalltag. Auch im Rah-
men der durchgefihrten Projekttage und bei der Gestaltung
von Festen haben die Kinder ein Mitspracherecht.

Die UN-Kinderrechtskonvention stellt mit ihren Artikeln zum
Recht des Kindes auf Schutz, Férderung und Partizipation
eine wichtige Leitlinie unseres Handelns dar. So gehort der
Schutz des Kindeswohls zu den selbstverstandlichen Aufga-
ben, die von unserer Einrichtung Ubernommen werden.
Schutz des Kindeswohls bedeutet hierbei, der Schutz vor
Vernachlassigung, vor seelischen und psychischen Miss-
handlungen, vor kérperlicher Misshandlung sowie vor sexuel-
lem Missbrauch bzw. sexualisierter Gewalt. Daneben handeln
wir in unserer Einrichtung entsprechend des Bundeskinder-
schutzgesetzes, welches 2012 in Kraft trat.

Wir schaffen niedrigschwellige Mdglichkeiten flur die Kinder,
in Notsituationen Hilfen und Unterstiitzung anzufordern. Wir
sensibilisieren fur das Thema Kinderschutz und bieten in re-
gelmafligen Abstédnden interne Fortbildungen bzw. Bera-
tungsgesprache an. Alle Mitarbeiter*innen sind in der Verant-
wortung, die Kinder auf Veranderungen oder ungewohnliches
Verhalten genau zu beobachten. Eine Dienst- und Verfahren-
sanweisung regelt den internen Umgang bei einem Verdacht
auf Gefahrdung des Kindeswohls.

Im Sprachheilzentrum sind aktuell zwei entsprechend ausge-
bildete insofern erfahrene Fachkrafte gem. § 8a SGB VIl ta-
tig, die als beratende Personen zur Einschatzung des Ge-
fahrdungsrisikos bei einer vermuteten Kindeswohlgefahrdung
eingesetzt werden konnen. Entsprechend des im Qualitats-
management beschriebenen Ablaufschemas wird bei dem
Verdacht einer Kindeswohlgefdhrdung eine Gefahrenab-
schatzung durchgefiihrt. In Abhéngigkeit der Umstéande des
Einzelfalls wird der Kontakt zu den Eltern gesucht, die Inan-
spruchnahme maoglicher Hilfeleistungen wird angeraten und
ggf. erfolgt nach Abschatzung der Gefahrenlage eine Mel-
dung an das zustdndige Jugendamt. Neben dieser Bera-
tungstatigkeit im Einzelfall gehért zu ihrem Aufgabenbereich,
das Thema Kinderschutz in der Einrichtung immer wieder
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Inklusion und
soziokulturelle Vielfalt

Beendigung der MaRhahme

Gestaltung von
Ubergangen

prasent zu machen und gemeinsam mit der Einrichtungslei-
tung neue Konzepte zum Ausbau des Kinderschutzes zu
entwickeln.

Mitarbeiter*innen unserer Einrichtung legen zudem in regel-
mafigen Abstdnden ein erweitertes polizeiliches Fuhrungs-
zeugnis gem. § 72a SGB VIII vor und bekennen sich bereits
bei Einstellung schriftlich zur Einhaltung der ,Selbstverpflich-
tung zum Schutz vor Gewalt®.

Aufgrund des gesellschaftlichen Wandels begegnen wir in
unserem Alltag zunehmend einer Vielfalt an unterschiedlichen
Sprachen, Wertesystemen und Lebensformen. Auch die Kin-
der unserer Einrichtung bringen unterschiedliche Lebenshin-
tergrinde und Kulturzusammenhange mit. Wir laden Kinder
und Eltern ein, uns an ihrer Lebenswelt teilhaben zu lassen.
Uns ist es wichtig, dass Kinder und Eltern unterschiedlicher
Herkunft sich in unserer Einrichtung wohlfiihlen und ihre Iden-
titat einbringen kénnen. Religiés bedingte Ernahrungsbeson-
derheiten werden genauso beriicksichtigt wie Unterschiede
bei den religidsen Feiertagen.

Auch bemiihen wir uns um geeignete Materialien und Metho-
den zur gelingenden Verstandigung [so liegen beispielsweise
offizielle Dokumente wie elterliche Einverstandniserklarun-
gen, Betreuungsvertrage o.A. oder auch die Fragebogen zur
Kundenzufriedenheit und/oder Beschwerde in mehreren
Sprachen vor (aktuell arabisch, englisch, polnisch, russisch
und tirkisch). Sollte es erforderlich sein, kann fir Elternge-
sprache ein Dolmetscher hinzugezogen werden].

Die AWO versteht Inklusion als einen dynamischen Prozess,
welcher in seiner Umsetzung allen Menschen eine gleichbe-
rechtigte Teilhabe ermdglicht. Spezialisierte Einrichtungen
wie der Sprachheilkindergarten werden hierdurch nicht tGber-
flussig, sie bahnen vielmehr eine gelungene Inklusion an, da
die Kinder nur flr eine begrenzte Zeit behandelt werden, um
dann gestarkt in das Schulsystem inkludiert zu werden. In
den meisten Féllen ist unsere teilstationdre MalRnahme so
erfolgreich, dass die Kinder im Anschluss regelbeschult wer-
den oder noch einmal zurtick in ihren Regelkindergarten ge-
hen kdnnen.

Ziel der Behandlung ist eine sichere und selbstbewusste Teil-
habe des Kindes in seiner Lebenswelt — Sprache und Spre-
chen sind Schlissel zu eben dieser. Nach Erwerb der grof3t-
maglichen Kompetenzen durch unsere Therapie- und Forder-
angebote wird die jeweilige MalRnahme in der Regel nach
zwolf Monaten beendet (oder kann in Absprache mit den Er-
ziehungsberechtigten und zustandigem Kostentrager um wei-
tere sechs Monate verlangert werden. Ziel ist somit die (Re-)
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Integration in eine Regeleinrichtung des naheren sozialen
Umfelds wie

= den Regelkindergarten,

= den Vorschulkindergarten oder

» die Grundschule (ggf. mit sonderpad. Unterstitzung).

Sollten trotz der erfolgten Intervention weitere Hilfs- und Un-
terstiitzungsbedarfe gegeben sein, wird gemeinsam mit den
Erziehungsberechtigten nach geeigneten Anschlussmali3-
nahmen (z.B. ambulante Weiterbehandlung; Sprachheilklas-
se; Forderschule fir geistige, koérperliche und motorische
Entwicklung; Sprachheilzentrum) gesucht. Gerne kdnnen El-
tern auch nach dem Aufenthalt ihres Kindes auf uns zukom-
men, sollten sie Rat und Unterstlitzung benétigen.

8.2 Angebotsibergreifende/-ergdnzende Leistungen

Aufgaben der Leitung

Aufgaben der Verwaltung

Aufgaben der Hauswirt-
schaft und des Techni-
schen Dienstes

Sonstige Leistungen
(Befdrderung)

Wird das Sprachheilzentrum durch eine Einrichtungsleitung
gefuhrt, verfiigt der an die Gesamteinrichtung angegliederte
Sprachheilkindergarten tiber eine eigene Leitung: Ubernimmt
die Einrichtungsleitung alle Ubergreifenden Aufgaben und
Funktionen sowie die Personalverantwortung, vertritt die Ein-
richtung nach auBen und tragt die letztliche Gesamtverant-
wortung fur deren inhaltliche und fachliche Arbeit und Aus-
richtung ist die Leitung des Sprachheilkindergartens fir die
Planung, Durchfihrung und Koordination der therapeutischen
und padagogischen Arbeit im Kindergarten zustandig.

Seitens der Verwaltung werden administrative Dinge Uber-
nommen (z.B. allg. Schriftverkehr, Verwaltung der Finanzen,
Verwaltung des Personalwesens).

Leistungen aus dem Bereich Waschkiiche, Kiche etc. wer-
den anteilig aus den in der Gesamteinrichtung Werscherberg
bestehenden Strukturen genutzt. Dies betrifft ebenso die
Leistungen des Technischen Dienstes (u.a. Hausmeisterta-
tigkeiten, Wartungs-, Instandhaltungs- und Renovierungsar-
beiten, Ubernahme der Aufgabe des Arbeitssicherheitsbeauf-
tragten).

Die tagliche Beftérderung der Kinder erfolgt durch einen von
uns organisierten Fahrdienst. Die Kinder werden morgens
von Zuhause abgeholt und nachmittags zuriickgebracht,
wobei es sich in der Regel um festzugeordnete Fahrer*innen
handelt.
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8.3 MalRnahmen und Instrumente zur Qualitatssicherung

Qualitatssicherung und -
entwicklung

Beobachtung und
Dokumentation

Die Gesamteinrichtung ist zertifiziert nach den Kriterien der
DIN EN I1SO 9001 und gewahrleistet somit die Anwendung
und kontinuierliche Weiterentwicklung von Qualitatssiche-
rungsmafRhahmen. Die Angebote entsprechen den Anforde-
rungen des AWO-Glitesiegels.

Fur alle Systeme der Einrichtung sind nachfolgende Kriterien
verbindlich in ihrer Anwendung, um Qualitatssicherung und -
entwicklung als komplexes Ereignis anschaulich zu dokumen-
tieren. Die Struktur der Kriterien ergibt sich aus dem Aufbau
der Gesamteinrichtung, die qualitatsorientierte Vorgehens-
weisen gewabhrleistet, welche die Verfahrensweisen aufzeigen
und Entwicklungen ermdglichen. Alle Qualitatskriterien wer-
den regelmaRig evaluiert und ggf. novelliert. Diese Ergebnis-
se flieBen in die Teamarbeit und die Weiterentwicklung der
Konzepte ein, um die Prozess-, Struktur- und Ergebnisquali-
tat stetig zu sichern und auszubauen. Leistungen zur Siche-
rung und Dokumentation der Leistungserbringung und zur
Einhaltung der Qualitatsstandards sind u.a.:

» systematische Dokumentation der Entwicklung der
Kinder, der regelmafigen interdisziplindren
Fallbesprechungen, der Mitarbeiter- und
Dienstbesprechungen (festgelegt in einer jahrlichen
Konferenz-struktur)

»  Qualitatszirkelarbeit und regelmafige Audits im Rahmen
des Qualitatsmanagements

= regelméRige Kundenbefragungen

Die verschiedenen Behandlungs- und Diagnosephasen wur-
den bereits a.a.O. skizziert. Ziel ist es, eine Grundlage fur die
padagogische und therapeutische Foérderung zu erstellen. Die
dabei stattfindende Anwendung standardisierter Verfahren
dient ebenfalls der Qualitatssicherung.

Die standardisierte Beobachtung im padagogischen Bereich
erfolgt mithilfe des KOMPIK. Dieser Beobachtungsbogen fir
kindliche Kompetenzen und Interessen wird zu Beginn und
zum Abschluss der Behandlung eingesetzt. Es werden am
Anfang der Behandlung die Ressourcen des Kindes, aber
auch die Forderschwerpunkte ermittelt, die dann als Basis fiir
die Zielfindung im Hilfeplan dienen. Die diagnostischen Ver-
fahren der Therapie werden regelmaRig auf ihre Aktualitat
Uberpruft und bei Bedarf ersetzt oder erganzt.

Die gesamte Hilfeplanung und Dokumentation der Therapie
und Forderung erfolgt digital mithilfe der Klientenakte Daar-
win. Der Hilfeplan orientiert sich an der ICF-CY (internationale
Klassifikation der Funktionsfahigkeit, Behinderung und Ge-
sundheit bei Kindern und Jugendlichen). Die vom Behand-
lungsteam erstellten Ziele sollen die Teilhabefahigkeit der
Kinder erhéhen.

Stand: 31.03.2025
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Personalentwicklung
(Fortbildung)

Interdisziplindre Zusam-
menarbeit / Vernetzung

Kontinuierliche externe Fortbildung sichert eine hohe fachli-
che Qualitat der Arbeit. Die Mitarbeiter*innen haben daher die
Mdglichkeit, an fachspezifischen Fortbildungsveranstaltungen
teilzunehmen. Nach Absprache im Team organisieren wir
ebenfalls hausinterne Fortbildungen. So entstanden, orientiert
an aktuellen wissenschaftlichen Entwicklungen und Bedarfen
der Mitarbeiter*innen verschiedene Angebotsschwerpunkte:

»  Rhythmisch-musikalische Fritherziehung

Bewegter Kindergarten

Elternberatung

Bildung von Anfang an

Haltungskonzept der Neuen Autoritdt von Prof. Haim
Omer

Bei Bedarf wird ebenfalls Supervision angeboten.

Der Sprachheilkindergarten als Teil eines Regionalkonzeptes
engagiert sich regelmafigin Fragen der Zusammenarbeit mit
verschiedenen anderen Institutionen. Hierbei geht es um den
Informationsaustausch mit Vorbehandlern bzw. vorher be-
suchten Einrichtungen oder auch um den Fachaustausch mit
Gruppen (z. B. Student*innen padagogischer und sozialer
Fachrichtungen) sowie interessierten Einzelpersonen oder die
Mitarbeit in Arbeitskreisen.

Mit den Berufsfachschulen fur Erzieher*innen/Logopad*innen
wird eine gute Zusammenarbeit praktiziert, in dem regelma-
Big Praktikant*innen ihre praktische Ausbildung bei uns ab-
solvieren. Auch die Zusammenarbeit mit dem FachdienstJu-
gend unter dem Thema ,Kinderschutz“findet statt.

Mit der Sprachberatung im Gesundheitsamt in Osnabriick
sowie der zusténdigen Fachberatung besteht ein stetiger
Austausch. Der Fachberater kommt in der Regel alle sechs
Monate in den Kindergarten, um die Entwicklungsfortschritte
der Kinder zu prifen und die MaRnahme zu verlangern, sollte
dies notwendig erscheinen.

8.4 Strukturelle Leistungsmerkmale

Personal

Gut aufeinander abgestimmt sind jeder Gruppe zwei padago-
gische Fachkrafte (Erzieher*innen mit fachspezifischen Fort-
und Weiterbildungen), der*die Sprachtherapeut*in, der*die
Motopad*in und der*die Diplom-Psychologe*in zugeordnet.
Eine Sozialpddagogin leitet den Sprachheilkindergarten. Eine
Verwaltungskraft sowie derhauswirtschaftliche und technische
Dienst vervollstidndigen das Team (vgl. 8.2). Laut Leistungs-
und Prifungsvereinbarung gem. 88 123 ff. SGB IX wird fol-
gendes Personal vorgehalten:

=  Gruppenfachkréfte: 15:8

=  Sprachtherapie: 0,54:8

= Ubergreifender Fachdienst: 1,0 : 32

Stand: 31.03.2025
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R&aumliche
Gegebenheiten

Die Rahmenbedingungen fir die aufgenommenen Kinder
werden gesetzt durch die Vorgaben des Nds. Landesamtes
fur zentrale Soziale Aufgaben und die jeweilige Krankenkas-
se.

Jede der drei Gruppen verfligt Uber eigene Raumlichkeiten,
die durch Kiche, Garderobe, Waschraum und Toiletten er-
ganzt werden. Jede Gruppe ist Uber Telefon mit Direktdurch-
wahl zu erreichen. Die Gesamtflache des Kindergartens be-
tragt 343,00 gm.

Zusatzlich stehen Therapieraume, eine Kinderblicherei, eine
Turnhalle, ein Schwimmbad, ein AuRenpool sowie verschie-
dene Wirtschafts- und Verwaltungsrdume zur Verfligung. Es
gibt besonders umfangreiche Spiel- und Sportmdéglichkeiten
auf dem naturnahen und abwechslungsreichen Gelande.

Stand: 31.03.2025



Anfragen richten Sie bitte an:

Einrichtungsleitung

Thomas Heise

Tel.: 05402 / 405 81

Fax: 05402 / 59 82

Email: thomas.heise@awo-ol.de

Kindergartenleitung

Susan Kortjohann

Tel.: 05402 / 405 59

Fax.: 05402 / 59 82

Email: susan.kortjohann@awo-ol.de

Sprachheilkindergarten Werscherberg
Marie-Juchacz-Strale 1-2

49143 Bissendorf

Telefon 05402 / 405 59

Fax 05402 / 59 82

Email: info@sprachheilkindergarten-werscherberg.de
www.sprachheilkindergarten-werscherberg.de

AWO Kinder, Jugend & Familie Weser-Ems GmbH
KlingenbergstraRe 73 - 26133 Oldenburg

Tel. 04 41/48 01-2 11
Fax 04 41/48 01-2 29

www.awo-ol.de - info@awo-ol.de
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