
Vorsorgeuntersuchungen gezielt
gefragt würden, inwieweit die
notwendigen Vorkenntnisse für
ein mathematisches Verständnis
bei ihren Kindern dem Alter ent-

sprechend entwickelt sind.
Zentral geht es dabei um die

Begriffserklärung der
Mengenbildung. 

Auch die Kinderärzte
spielen eine wichtige
Rolle bei der Beurtei-
lung von Teilleistungs-
störungen, da sie die

Kinder im Vorschulalter
kontinuierlich bei den Früher-

kennungsuntersuchungen beob-
achten und deren Entwicklung

deshalb gut beurteilen können.
Durch ihre Qualifikation und 

Intervention können sie helfen,
Entwicklungsrückstände rechtzei-
tig zu erkennen und Fördermaß-
nahmen einzuleiten.

„Mit vier Jahren ist die Vorsorge-
untersuchung U8, mit fünf Jahren
die U9 vorgesehen, bei denen Mei-
lensteine der Entwicklung im Rah-
men der körperlichen Untersu-
chung erfasst werden. Für Versi-

Eine Rechenschwäche
gibt sich eben nicht von
selbst. Sie ist schon gar
nicht durch zusätzli-
ches Üben zu behe-
ben. Entschei-
dend ist vielmehr
ein frühes Erken-
nen der vielfäl-
tigen Auffällig-
keiten beim
Rechnen im
ersten oder
zweiten Schul-
jahr, um rechtzeitig gezielte
Fördermaßnahmen einzulei-
ten. Das setzt allerdings ein
spezielles Wissen über die
Diagnostik und die da-
raus resultierenden the-
rapeutischen Möglichkei-
ten voraus.

Schon im Kindergarten und in
den ersten zwei Schuljahren sollten
Pädagogen auf Anzeichen der Re-
chenschwäche achten. In diesem
Alter werden bereits die Funda-
mente für ein mathematisches Ver-
ständnis gelegt. Inge Palme: Es wä-
re erstrebenswert, wenn Eltern in
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Nicht jeder Mensch findet
leicht einen Zugang zur
Welt der Zahlen.
Viele Erwachsene
denken heute noch
mit Schaudern an den
Mathematikunterricht in der Schu-
le zurück. Aber manche Kinder ha-
ben mit Mathematik Schwierigkei-
ten, die nicht allein mit Unlust oder
einer allgemeinen Abneigung er-
klärt werden können. Sie leiden 
an Dyskalkulie oder Rechenschwä-
che, einer Entwicklungsverzöge-
rung des mathematischen Denkens.
Häufig machen sie dabei Fehler, die
auf begrifflichen Verinnerlichungs-
problemen beruhen. Mit einer 
subjektiven, eigenen Logik werden
bei ihnen Rechenfehler sozusagen
systematisiert.

Kinder mit Rechenschwäche zei-
gen zumeist schon in der ersten
Klasse Auffälligkeiten beim Um-
gang mit Mengen und Zahlen. Oft
treten dann in der zweiten Klasse
gravierende Probleme durch die
Erweiterung des Zahlenraumes bis
100 auf, die – sofern sie nicht thera-
piert werden – im dritten Schuljahr
beim Kind mit Mutlosigkeit und
Frustration einhergehen.

Deutschland hat sich 2007
erstmals seit 1995 wie
der an der internationalen
Schulleistungsstudie
TIMSS (Trends in Inter-
national Mathematics
and Science Study) betei-
ligt, um die mathemati-
schen und naturwissen-
schaftlichen Kompetenzen der
Schüler am Ende der vierten Klasse
zu untersuchen. Danach gelingt es
den deutschen Grundschulen zwar,
die Leistungsunterschiede ihrer
Schüler in Mathematik im interna-
tionalen Vergleich relativ gering zu
halten. Allerdings ist auch festzu-
stellen, dass 22 Prozent der Schüler
in Mathematik zur Gruppe der leis-
tungsschwächeren Kinder gehören.
In den Spitzenstaaten liegt dieser
Anteil deutlich darunter.

Bis zu fünf Prozent aller Grund-
schüler gelten neueren Studien zu-
folge sogar als massiv „rechen-
schwach“. Sie sind trotz schulischer
Fördermaßnahmen, trotz noch so
zeitaufwendigem Üben zu Hause
nicht in der Lage, auch nur die ein-
fachsten mathematischen Kennt-
nisse vorzuhalten. Betroffene Schü-
ler weisen selbst bei den Grundla-
gen (Mengenverständnis, Zahlbe-
griff, Grundrechenarten, dezimales
Stellenwertsystem) große Proble-
me auf. „Das führt zum Teil so weit,
dass Kinder den Schulbesuch ganz
verweigern und nur mit medizini-
scher und psychologischer Hilfe
wieder schulfähig gemacht werden,
ohne dass das eigentliche Problem,
die Rechenschwäche, überhaupt er-
kannt worden ist“, sagt Inge Palme,
Referentin für Beratung und Fort-
bildung beim Bundesverband Le-
gasthenie und Dyskalkulie e.V.

cherte der gesetzlichen Kranken-
kassen sind danach bis zur J1 mit 
12 bis 14 Jahren keine weiteren Vor-
sorgeuntersuchungen vorgesehen“,
sagt allerdings Wolfram Hartmann,
Präsident des Berufsverbandes der
Kinder und Jugendärzte BVKJ.
„Wir Kinder- und Jugendärzte hal-
ten drei weitere Vorsorgeuntersu-
chungen für sinnvoll. Eine davon ist
die U10 im siebten bis achten Le-
bensjahr, bei der vor allem Proble-
me, die in den ersten beiden Schul-
jahren deutlich werden, wie 
beispielsweise Lese-Rechtschreib-
Schwäche oder Dyskalkulie, aber
auch die AD(H)S (Aufmerksam-
keitsdefizit-/Hyperaktivitätsstö-
rung), untersucht werden“, sagt
Hartmann.

Die Kinder- und Jugend-
ärzte hätten das gesamte
Programm der wichtigen
Untersuchungen inhalt-
lich überarbeitet, damit
Entwicklungsrückstände
und Teilleistungsstörungen
erkannt und die Kinder geziel-
ter therapiert und gefördert wer-
den können, so der BVKJ-Präsi-

dent. Zudem biete der Verband un-
ter www.kinderaerzte-im-netz.de
in der Rubrik „Im Focus“ weitere
Informationen an.

So sehen zum Beispiel die Test-
anforderungen für Fünfjährige aus:
Bei der Zähl- und Ziffernschreibfä-
higkeit im Zahlenraum bis 10 sollte
das Kind die Zahlen bis 10 kennen
und von 10 an möglichst auch rück-
wärts zählen können. Zudem muss
absehbar sein, dass das Kind die
Ziffern auch schreiben kann.

Beim Zahlverständnis sollte das
Kind in der Lage sein, die Zahl als
Stellvertreter für Mengen zu ver-
stehen. Eine Simultanerfassung
der Mengen bis vier sollte möglich

sein beziehungsweise bis zur Ein-
schulung hergestellt werden.

Bei der Mengenkonstanz und In-
varianz sollte das
Kind verstehen, dass
eine räumliche Ver-

änderung von Ele-
menten keinen Ein-

fluss auf die Anzahl der
Elemente hat und daher

nicht nach einer Raum-
Lage-Veränderung er-

neut gezählt werden muss.
Liegen all diese Fähig-

keiten bei einem Kind vor,
sind die Prognosen für die

erste Klasse gut. Das darf
aber nicht mit einer Garantie dafür
verwechselt werden darf, dass das
Operieren mit den Zahlen als Stell-
vertreter von Mengen auch im
Übergang zur zweiten Klasse auf
der abstrakten Ebene gelingt. 

Die Probleme bei Kindern und
Jugendlichen haben in den vergan-
genen Jahren deutlich zugenom-
men. „Sie können die Schullauf-
bahn sowie das gesamte spätere be-
rufliche und soziale Leben negativ
beeinflussen“, sagt Hartmann. Da
sich eine Rechenschwäche nicht
„auswächst“, sind Symptome, wie
sie in der Grundschule auftreten,
auch in den weiterführenden Klas-
sen zu finden. Der gemeinnützige
Arbeitskreis des Zentrums für 
angewandte Lernforschung hat
drei Symptomfragebögen für Eltern
herausgegeben, die unentgeltlich
unter www.arbeitskreis-lernfor-
schung.de abgerufen werden kön-
nen. Sie sind jeweils für Schüler der
ersten Klasse, der zweiten bis vier-
ten Klasse und der Klassen fünf bis
zehn bestimmt. Darüber hinaus
bietet das Zentrum einen umfas-
senden, allerdings kostenpflichti-
gen Katalog für die Klassen eins bis
fünf an, der sich an Ärzte, Lehrer
und Beratungsstellen wendet. Auf
der Internetseite www.arbeits-
kreis-lernforschung.de finden sich
Adressen von Einrichtungen, die

Eltern und Kindern weiterhelfen,
damit die Mathematik nicht 

zu einer verpassten
Chance wird.

Hans-Joachim
Lukow ist Leiter des
Zentrums für
angewandte Lern-
forschung GmbH

Fünf Prozent aller Kinder gelten als massiv
rechenschwach. Ständiges Pauken hilft ihnen nicht.
Nötig ist eine frühe und gezielte Förderung

Die beängstigende
Welt der Zahlen
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