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Die TBS-TK-Anforderungen sind erfillt

voll weit- teil- nicht
gehend weise

Allgemeine Informationen,
Beschreibung und

diagnostische Zielsetzung X
Objektivitat X

Zuverlassigkeit X
Validitat X

Diese Testrezension wurde im Auftrag des Diagnostik- und Testku-
ratoriums der Foderation deutscher Psychologenvereinigungen
(DGPs und BDP) gemaR den TBS-TK-Richtlinien (Testkuratorium,
2009, 2010) erstellt.
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TBS-TK Rezension

Entwicklungstest fur Kinder von 6 Monaten bis 6 Jahren (ET 6-6),

3. Auflage

Prof. Dr. Marcus Hasselhorn, Deutsches Institut fur Internationale Padagogische

Forschung, Frankfurt am Main

Dr.Jutta Margraf-Stiksrud, Fachbereich Psychologie, Philipps-Universitat Marburg

Allgemeine Informationen tiber den Test, Beschreibung
des Tests und seiner diagnostischen Zielsetzung

Mit dem Entwicklungstest 6-6 soll der allgemeine Entwick-
lungsstand eines Kindes im Alter von 6 Monaten bis 6
Jahren als differenziertes Entwicklungsprofil abgebildet
werden. Die Autoren wollen Entwicklungsdefizite und
individuelle Stérken mithilfe der Ergebnisse aufzeigen
und Entwicklungsprognosen begriinden. Sie nutzen dazu
sechs ,inhaltlich begrindete Beschreibungsdimensio-
nen“ (Koérpermotorik, Handmotorik, kognitive Entwick-
lung, Sprachentwicklung, Sozialentwicklung, emotionale
Entwicklung). Diese sind in zehn ,,empirisch begriindeten
Entwicklungsdimensionen und einem Nachzeichentest"
operationalisiert (113 Aufgaben, 67 Fragebogenitems). Die
individuelle Testung des Kindes erfolgt mit altersgerecht
ausgewahlten Aufgaben und wird durch die Befragung
der Eltern erganzt. Die Dauer der Testung wird mit etwa

1220 (Sauglingsalter), 3040 (Kleinkindal ter) bzw. 40-50
Minuten (Vorschulalter) angegeben. Die relative Anzahl
geldster Items je Dimension wird im Entwicklungsprofil
eingetragen.

Theoretische Grundlagen als Ausgangspunkt der
Testkonstruktion

Alstheoretische Grundlagen des V erfahrens werden sehr
allgemeine Uberlegungen zur Natur menschlicher Entwick-
lung expliziert. Neben Reifungstheorien und Lern- und
kognitiven Theorien werden auch 6kologische Ansétze
der Entwicklung alslebenslangem Prozess herangezogen,
aus denen sich allerdings die ausgewahlten Dimensionen
der Entwicklung nicht eindeutig ableiten lassen. Das her-
angezogene Ordnungsschema fir Entwicklungsprozesse
im frihen Kindesalter sind nicht néher bestimmbare Ent-
wicklungsbahnen (als Basismerkmale), durch deren Aus-
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differenzierung Fertigkeiten entstehen, die gemessen wer-
den kénnen. Die Testung zu einem Zeitpunkt stelle einen
Querschnitt des,, Entwicklungskegels* dar, den diese Ent-
wicklungsbahnen bilden. Das Zusammenwirken der Ent-
wicklungsbahnen sei vielfaltig stérbar und bilde typische
Muster, die indikativ sowohl gesunde a's auch aufféllige
Zustande reprasentieren. Normalitdt und Abweichung
werden in Anlehnung an das Konzept der Entwicklungs-
meilensteine definiert.

Fur einzelne Altersabschnitte werden dabel jeweilsun-
terschiedliche Dimensionen als entwicklungsrel evant be-
trachtet. Die Kombination verschiedener Inhalte bildet
Entwicklung alsqualitative Veranderung ab. Die Auswahl
der Bereiche und Subtests erfolgte offenbar pragmatisch
unter Rickbezug auf klassische entwicklungsdiagnosti-
sche Ansétze.

Objektivitat

Zur Durchfihrung finden Anwender detaillierte Anwei-
sungen im Manual und im Begleitheft. Das Material ist
weitgehend, aber nicht vollstéandig standardisiert. Der
Ablauf der Testung ist dem Versuchdeiter freigestellt, es
werden jedoch Empfehlungen gegeben. Die Auswahl der
Aufgaben fir jede Altersgruppe ist klar geregelt, aller-
dings lasst die Zuordnung des Kindes zur Altersgruppe
gewisse Spielraume. Die Auswertung der kindlichen Re-
aktionen ist genau beschrieben, ebenso die Verrechnung
der Einschétzungen (gel 6st/nicht gel 6st) und die Beurtei-
lung der Nachzeichenaufgabe (Beispiele, Schablone). Es
existieren keine Kennwerte zur Objektivitét (auch nicht zur
Auswertungsobjektivitét), obwohl die Durchfihrung bei
Entwicklungstests in der Regel situations- und versuchs-
leiterabhangigist.

Normierung (Eichung)

Die Normierungsstichprobe ist gemessen an den Anspri-
chendesVerfahrenseher klein. Siewirdin 12 Altersgrup-
pen aufgeteilt (Abstande: bis 2 Jahre: 3 Monate; bis4 Jah-
re: 6 Monate; danach 12 Monate). Die Stichprobe stammt
aus drei verschiedenen Regionen (Bremen, Dortmund,
Rostock), etwa 10% aus|andlichen Gebieten. Die Autoren
geben an, dass ca. 10% der Kinder nach kinderarztlichen
Angaben entwicklungsrel evante Befunde aufwiesen und
ca. 22% nach elterlichen Angaben entwicklungsauffallig
waren. Bei der Gewinnung der Stichprobe war jedoch be-
absichtigt, keine Kinder mit diagnostizierten Entwick-
lungsauffalligkeiten aufzunehmen. Pro Altersbereich, fur
den gesonderte Normwerte angegeben werden, variiert die
Stichprobe zwischen 34 und 94 (Median: 78) Versuchs-
personen. DieVergleichswerteliegen as Mittelwerte (mit
Standardabweichung, Minimum, Maximum und Perzenti-
len) und relativierte Scores vor, Normen werden dement-
sprechend fir grobe Prozentrangkategorien (5, 10, 25, 50,
75, 90, 95) angegeben, die a's Perzentile bezei chnet wer-
den. Weitere Angaben (z.B. Konfidenzintervalle) fehlen
vollig. Trotz der kleinen Gesamtstichprobe pro Altersbe-
reich werden geschlechtsspezifische Normwerte mitge-
tellt.

Zuverlassigkeit (Reliabilitat, Messgenauigkeit)

Da die Autoren nicht von ,, Skalen im testtheoretischen
Sinne” (S. 46) ausgehen, legen sie keine Angaben zur Re-
liabilitét vor. Die erfassten Entwicklungsdimensionen sei-
en inhaltlich heterogen, so dass weder Trennscharfeindi-

cesnoch interne K onsistenzen sinnvoll berechnet werden
konnten. Allerdingsfinden sichim Abschnitt zur Validitét
interne Konsistenzen zu den kognitiven Skalen, die zwi-
schen .05 (Gedéchtnis) und .74 (Nachzeichnen) liegen.
Angaben zur Retestreliabilitét (Messwiederholung nach
wenigen Tagen), die gerade bei heterogenen Merkmalen
eine sinnvolle Uberpriifung der Messgenauigkeit darstel -
len, fehlen. Man darf vermuten, dass dennoch zumindest
teilweise Reliabilitét gegebenist.

Giiltigkeit (Validitat)

Wichtigster Validitatshinweis sind Befunde zu Mittel-
wertsunterschieden (ohne Effektstérken) zwischen ge-
sunden und entwicklungsauffélligen Kindern (friihgebo-
rene, Asthma-Kinder und Kinder mit Verhaltensauffallig-
keiten). Diesefinden sichin fast allen Entwicklungsdimen-
sionen bei frihgeborenen Kindern. Wahrend Beeintréch-
tigungen in motorischen und kognitiven Leistungen auch
bei herzkranken Kindern festgestellt wurden, zeigen Asth-
ma-Kinder zwar in Handmotorik geringere Leistungen, in
Nachzeichnen (zu kognitivem Berei ch gehtrig) schneiden
siejedoch besser als Kontrollkinder ab. Kinder mit exter-
nalisierenden Storungen (ADHS, oppositionelles Trotz-
verhalten) unterscheiden sich von gesunden Kindern
nicht negativ im motorischen, wohl jedoch im kognitiven,
sozialen und emotional en Entwicklungsbereich. Dakeine
spezifischen Vorhersagen Uber zu erwartende Beeintréch-
tigungen formuliert wurden, kénnen die Ergebnisse nur
ganz allgemein adsHinweiseauf Risiken all dieser Erkran-
kungen fur eine gesunde Entwicklung gedeutet werden,
diesich auchin den Resultaten der ET 6-6 zeigen. Kriteri-
enbezogene Validitét wurde durch Vergleiche mit den Er-
gebnissen bewéhrter Testverfahren gepriift (z.B. K-ABC/
nonverbal e Skalamit Gesamtscore kognitive Entwicklung
bei 4-Jéhrigen, SETK mit kognitiver und Sprachentwick-
lung bei 2-Jéhrigen; BSID Gesamtscore mit jeder Entwick-
lungsdimension im 6.-9. Monat). Die hochsten K oeffizi-
enten liegen bel etwa.4 in Gruppen von 25 bis60 Kindern.
In Langsschnittstudien (1 bis 2 Jahre) mit unauffélligen
Kindern konnten entgegen der eigenen Hypothese keine
V orhersagen Uber zukUnftige Ergebnisseim ET 6-6 gemacht
werden, was die Autoren mit Fluktuationen von Testleis-
tungen durch die Variabilitdt normaler Entwicklung be-
grunden, jedoch auch eine Folge von Reliabilitétsproble-
men sein konnten. Die Skal eninterkorrel ationen bel 2-Jah-
rigen betrugenim Mittel .35 (Motorik, Sprache, Sozia).

Weitere Gutekriterien (Storanfalligkeit, Unverfalsch-
barkeit und Skalierung)

Alle Untersuchungen von Kleinkindern und damit auch
die Ergebnisse der Testung sind stéranfallig. Daher sind
Angaben Uber die Folgen von méglichen Testbedingun-
gen auf dieerzielten Wertewichtig. Zwar werden Hinwei-
se auf einzuhaltende Voraussetzungen gegeben (Allge-
meine Hinweise zur Durchfihrung, Abschnitt 8.1), win-
schenswert wéren jedoch Angaben Uber Art und Umfang
von Testleitertraining und Vorgehensweisen bei unty-
pischen Testsituationen (Eingreifen der Eltern, mangeln-
de Motivierbarkeit des Kindes), was zur Erhéhung der
Durchfiihrungsobjektivitdt gerade bei der Untersuchung
von sehr jungen Kindern beitragen durfte. Die abschlie-
Rende Beurtellung des Testverlaufs bietet hier einen ers-
ten Ansatz, es bleibt aber im Ermessen des Testleiters,
wie é}lie Beobachtungen mit dem Testergebnis verbunden
werden.
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Abschlussbewertung/Empfehlung

Mit dem ET 6-6 liegt ein Verfahren mit relativ hoher Au-
genschein-Validitat in der Wiener Tradition allgemeiner
Entwicklungstests vor. Ohne Zweifel sind die eingesetz-
ten Aufgaben und Materialien kindgemaf und in den
bisher erfolgten zwei Uberarbeitungen des Ursprungsver-
fahrens stetig verbessert. Diesbetrifft auch die Durchfih-
rungs- und Auswertungsrichtlinien (z.B. Schablone fir
die Auswertung des Nachzei chentests, Ringheft mit,, Hin-
weisen zur Testdurchfihrung”), was zur Objektivitéat des
Verfahrensbeitragt. Dem Verfahren fehlt jedoch eine expli-
zite theoretische Begriindung ebenso wie eine solide em-
pirisch-kritische, formative Evaluation bel der Erstellung
des Verfahrens. Theoretisch handelt es sich beim ET 6-6
um zehn spezielle Entwicklungstests, von denen manche
starker alsandereinhaltlich verbunden konzipiert werden
(daher sechs Beschreibungsdimensionen). Die Autoren
klassifizierenden ET 6-6 dls,, Inventar* (in Abgrenzung zu
»Stufenleiterverfahren® und ,, Testbatterien®), das viele
unterschiedliche Leistungen erfassen soll. Der diagnosti-
sche Nutzen einer solchen Inventarisierung ergibt sich
aus dem Nachweis, dass die erfassten heterogenen Ver-
haltensweisen indikativ fur Entwicklung in einem be-
stimmten Bereich sind. Nur dann kann das errechnete
Profil einesinnvolle Grundlagefir die Beratung und For-
derung und fur Entwicklungsprognosen sein. Den berich-
teten Validierungsstudien sind solche Nachweise nur in
Ansétzen zu entnehmen. Der ET 6-6 entspricht einem
modular aufgebauten Screeningtest fir mehr Entwick-
lungsaspekte als iblich, aber mit den (mess)theoretischen
Schwéchen dieser Verfahren.
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