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Zusammenfassung: Wir stellen ein multi-modales Therapiespiel flr
Legastheniker vor. Das Training der Rechtschreibung wird unter-
stitzt durch multi-sensorische Lernhilfen, welche recodierte Infor-
mation Uber die Orthographie enthalten. Die Computerspiel-ahnliche
Lernumgebung, mit 3D Graphik und Interaktionskomponenten,
erlaubt ein Eintauchen in die spielerische 3D-Welt. Zusatzlich kann
wahrend dem Training durch korrekte Eingaben virtuelles Geld
gesammelt werden, welches dem Benutzer erlaubt im Shop
verschiedene Items, wie Hintergrundbilder und visuelle Effekte, zu
erwerben. Die Software wurde mit einem Phonem-basierten
Benutzermodell erweitert und in zwei Benutzerstudien evaluiert.

1 Einleitung

Legasthenie zeichnet sich durch unterdurchschnittliche Lese- und
Rechtschreibféhigkeiten, trotz  durchschnittlichem oder  Uberdurch-
schnittlichem 1Q, addquater Ausbildung und unauffélligem sozialem
Umfeld, aus [WQ93]. Legasthenie tritt hauptsachlich in westlichen
Sprachen, wie Englisch, Deutsch, Franzdsisch oder auch Spanisch, auf.
Schatzungsweise  5-7% der westlichen Bevolkerung leiden an
unterschiedlich ausgepragten Formen von Legasthenie [RE89].

1.1 Konzept

Gross und Vogeli [GVO7] entwickelten an der ETH einen multi-modalen
Therapieansatz fir Legastheniker. Die Trainingssoftware basiert auf den



Konzepten der Informationstheorie und des multi-sensorischen Lernens. Die
Grundidee ist eine Recodierung von Woértern in  multi-modale
Reprasentationen unter Verwendung unterschiedlicher Codes. Ein
topologischer Code zerlegt die Worter in ihre Silben und visualisiert diese
in einer Baumstruktur. Ein Symbol- und ein Farbcode weisen Buchstaben
entsprechende 3D-Objekte zu, welche Gross-Kleinschreibfehler und die
Vertauschung von phonologisch &hnlichen Buchstaben zu verhindern
versuchen. Ein zusatzlicher auditiver Code berechnet eine wortspezifische
Tonsequenz, welche dem Benutzer vor der Worteingabe vorgespielt wird.
Diese Codierung in strukturelle, symbolische, farbliche und melodische
Reprasentationen ist in Abbildung 1 schematisch dargestellt. Neben der
Informationsiibermittlung dienen die verschiedenen Kandle auch der
Stimulierung unterschiedlicher Sinne, was das Ausbilden neurologischer
Verkniipfungen starkt und somit die Aufnahmeféhigkeit an Information
anhebt [SS08].

1.1 Trainingsspiele

Die Dybuster Software ist in drei Spiele gegliedert. Im ersten Spiel, dem
Farbspiel (Abbildung 2, links-oben), wird die Farb-Buchstaben Zuordnung
trainiert. Die Kinder missen sich an die immer mehr verblassende Farbe der
Buchstaben erinnern und die jeweils Richtige auswahlen. Das zweite Spiel,
das Graphspiel (Abbildung 2, rechts-oben) fordert den Benutzer auf, die
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Abbildung 1 [GV07]: Die konzeptionellen Komponenten der Legasthenie-
Therapiesoftware Dybuster. Der Wortselektionskontroller wahlt die zu Gibenden
Worte aus der Datenbank. Diese werden dann in die verschiedenen
Représentationen kodiert und dem Benlitzer zur Lernunterstlitzung prasentiert.



Struktur eines Wortes mittels des Silbengraphen zu visualisieren. Diese
ersten zwei Spiele dienen hauptséchlich dazu, die in Dybuster integrierten
Codes zu lernen. Im dritten Spiel, dem eigentlich Wortlernspiel (Abbildung
2, Mitte-unten), werden dem Beniitzer alle Lernhilfen prasentiert. Der
physikalisch animierte Graph und die Symbole werden dargestellt, die
wortspezifische Melodie abgespielt und das Wort von einer Stimme diktiert.
Die Kinder miissen dann die Worte, mit Hilfe der Rechtschreibhilfen,
korrekt auf der Tastatur eingeben.

Die Wortselektion des Wortlernspiels basiert auf einer Buchstaben-
vertauschungsmatrix und einem Wortschwierigkeitsmass. Das heisst,
wéhrend des Trainings erstellt das Lernspiel ein Profil des Beniitzers und
speichert sich die Haufigkeit von Buchstabenvertauschungen. Gleichzeitig
wird fir jedes Wort eine Fehlerhistorie gespeichert. Anhand dieser zwei
Masse und der Worthdufigkeit in Textkorpora, werden die Worter firs
Training ausgewahlt, um einen optimalen Lernfortschritt des Beniitzers

Abbildung 2: Die drei Lernspiele: (links-oben) Farbspiel zum Training der
Buchstaben-Farb-Zuordnung, (rechts-oben) Graphspiel zum Training der
Silbenstruktur, (Mitte-unten) Wortlernspiel mit visueller Présentation der

Informationskanéle. Gelbes Halo signalisiert, dass die Farbzuordnungsinformation
des korrekten Buchstaben ,,h* den Fehler verhindern konnte.



zu erzielen. Dies beinhaltet sowohl die Auswahl von noch nicht abgefragten
Wortern aus einer Datenbank, welche einen hohen Trainingseffekt ver-
sprechen, als auch die Repetition von falsch geschriebenen Wortern.

Im Uberwachten Modus, welcher in den Studien eingesetzt wurde, steuert
der Spielkontroller die Wechsel zwischen den einzelnen Spielen, um ein
ausgewogenes Training zu garantieren. Zu Beginn werden das Farb- und
Graphspiel verstarkt eingesetzt, um die verschiedenen Informations-
reprasentationen zu lernen. Im Verlaufe des Trainings wird deren Anteil
jedoch reduziert und nur noch zur Auffrischung der Codes verwendet.

2 Trainingsmotivation

Die Trainingsmotivation ist ein wichtiger Bestandteil der Wirksamkeit eines
Therapieansatzes. Die beschriebene Therapiesoftware ist selbst kein
hochkomplexes Computerspiel. Spielkonzepte wie das Memory-&hnliche
Farbspiel tragen nur einen Teil zur Trainingsmotivation der Kinder bei. Die
Lernspiele wurden vor allem auch mit, von Computerspielen bekannten,
Elementen erweitert.
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Abbildung 3: Interaktion mit dem physikalisch animierten Silbenbaum.
Unterschiedliche Interaktionsmoglichkeiten kdnnen im Shop erworben werden. Der
animierte Graph dient nicht nur zur Motivationssteigerung, sondern erméglicht
Riickmeldungen auf gemachte Fehler.



2.1 Physikalisch animierte 3D Graphik

Die spielerische Lernumgebung mit 3D Graphik und Interaktions-
komponenten erinnert eher an géngige Computerspiele als an einen
Vokabeltrainer. Legasthenische Kinder, welche verstérkt eine Abneigung
gegen das Training der Rechtschreibung zeigen, koénnen so in einer
Lernumgebung arbeiten, mit welcher sie positive Assoziationen hegen. Die
Interaktion mit dem physikalisch animierten Graphen (siehe Abbildung 3)
erlaubt ein Eintauchen in die spielerische 3D-Welt. Auch die einzelnen
Informationskandle interagieren selbst mit dem Benutzer und versuchen,
durch visuelle und auditorische Riickmeldung auf Fehler, die vollstandige
Darstellung falsch geschriebener Worter zu verhindern. So ertont bei einer
fehlerhaften Eingabe ein Signal und Codes, welche zur Fehlervermeidung
hilfreich waren, werden verstarkt hervorgehoben. Bei einer Eingabe eines
falsch geféarbten Buchstaben, z.B., deutet ein Halo in der korrekten Farbe
die falsche Farbzuordnung an (siehe Abbildung 2, Mitte-unten). Dies
ermoglicht es dem Beniitzer wéhrend des Wortlernspiels zu erkennen, wie
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Abbildung 4: Virtueller Shop (Mitte-unten): Mit dem verdienten virtuellen Geld
kénnen im Shop neue Hintergrinde, visuelle und auditive Effekte und
Interaktionsmoglichkeiten gekauft werden. Zwei visuelle Ubergangseffekte sind
links- und rechts-oben dargestellt.



die unterschiedlichen Kanale verwendet werden konnen, um Fehler zu
verhindern.

2.2 Virtueller Shop

Zusétzlich kénnen wahrend dem Training durch korrekte Eingaben Punkte
gesammelt werden, welche, in gewissen Intervallen, in virtuelles Geld
umgewandelt werden. Damit kann der Benutzer dann verschiedene Items im
virtuellen Shop kaufen. Diese umfassen z.B. neue Hintergrundbilder,
visuelle Ubergangseffekte und unterschiedliche Instrumente fir die
Darbietung der auditiven Codes (siehe Abbildung 4). Diese extrinsischen
Belohnungen verstarken zwar nicht die intrinsische Motivation fiir ein
Rechtschreibtraining [DK99], der aus Rollenspiel bekannte Sammeltrieb
treibt die Kinder jedoch stark zum weiteren Spielen an.

3 Resultate

Zur Evaluation des multi-modalen Therapieansatzes wurde an der ETH
Zirich, in Kollaboration mit dem Institut fiur Neuropsychologie der
Universitat Zdrich, Ober 6 Monate eine Benutzerstudie durchgefihrt
[KMO7]. 43 deutschsprachige Legastheniker im Alter von 9-11 Jahren und
eine damit abgestimmte Kontrollgruppe von 37 Kindern, mit
durchschnittlichen Lese- und Rechtschreibfahigkeiten, nahmen an der
Studie teil. Die Kinder wurden in vier Gruppen aufgeteilt. Eine
Legastheniker- (LT) und eine Kontrollgruppe (KT), welche die ersten 3
Monate trainierten, und eine zweite Legastheniker- (LN) und
Kontrollgruppe (KN), die wahrenddessen nur den normalen Schulunterricht
besuchten. In den zweiten 3 Monaten sistierten die Gruppen LT und KT ihr
Training, und die anderen zwei Gruppen LN und KN begannen mit dem
Therapiespiel zu arbeiten. Wéhrend dem jeweils dreimonatigen Training
Ubten die Kinder im Schnitt 965 Minuten mit den Lernspielen. Dies zeigt
eindeutig, dass trotz einer Abneigung gegen ein Rechtschreibtraining, die
Kinder dank der spielerischen Lernumgebung flr die eher trockene Materie
der Rechtschreibung motiviert werden konnten. Rechtschreibtests am
Anfang, in der Mitte und am Ende der Studie ergaben einen starken
Lernfortschritt in allen Gruppen. Die Legastheniker verbesserten ihre
Rechtschreibféhigkeiten mit dem Training um 27% im Vergleich zu einem
Lernfortschritt von 4% der Kinder, welche nur den reguldren Schulbetrieb
besuchten (siehe Abbildung 5). Die Kontrollgruppe konnte mit dem
Training ihren Lernfortschritt von 17% auf 30% steigern.
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Abbildung 5: Lernfortschritt der zwei Legasthenikergruppen (LN/LT) und der zwei
Kontrollgruppen (KN/KT).

Anhand der Logdateien, in welchen alle Interaktionen der Kinder mit
zugehorigem Zeitstempel gespeichert wurden, wurde ein verbessertes
Benutzermodell erarbeitet [BG09]. Basierend auf der phonologischen
Reprasentation der Worte konnte eine detailliertere Fehlerklassifikation und
die daraus folgende Schwierigkeitseinschatzung noch nicht abgefragter
Worter berechnet werden (siehe Abbildung 6, links). Dies ermdglichte eine
verbesserte Anpassung der Wortselektion an den Benitzer. Das
Wortlernspiel wéhlt die Worter aus der Datenbank aus, welche den gréssten
Lernfortschritt fur den Benutzer versprechen. Zuféllig verteilte Fehlern, wie
Tippfehler, werden z.B. weniger Beachtung geschenkt als den, fir
Legastheniker sehr relevanten, Phonem-Graphem Zuordnungsfehlern.

In einer zweiten Benutzerstudie mit demselben Aufbau wurde das
optimierte Therapiespiel evaluiert. 40 legasthenische und 27 Kontrollkinder
trainierten erneut Uber den Zeitraum von 3 Monaten im Durchschnitt 940
Minuten. Die aufgezeichneten Trainingsdaten wurden anhand von
Lernkurven [NR81] analysiert. Dabei werden aus den empirisch erhobenen
Daten die Parameter einer exponentiellen Fehlerabnahmefunktion geschatzt.
In Abbildung 6 (rechts) sind die Trainingsfortschritte in der Phonem-
Graphem Zuordnung der Kinder der ersten und der zweiten Studie
dargestellt. Die Analysen zeigen eine 104 prozentige Erhohung des
Trainingsfortschrittes in der Phonem-Graphem Zuordnung durch das
verbesserte Benutzermodell auf. Im Gegensatz dazu konnte Kkein
signifikanter Unterschied bei den Tippfehlern zwischen den beiden Studien
festgestellt werden.



Phonem - Graphem Zuordnungsfehler

0.025 ;
Phoneme: S P I |
A £ 002+
Grapheme: |S| p| i ell g
—L I ué |
S 0.015
&
. B
Eingabe: g 001y
x * 1. Studie
oy
& 0005 —— Lernkurve
Fehler- « 2.Studie
position —— Lernkurve
0
0 10 20 30

Trainingstage

Abbildung 6: (links) Die Phonem-basierte Fehlerklassifikation erkennt den
Dehnungsfehler korrekt, im Gegensatz zur Buchstabenvertauschungsmethode,
welche auf ein ,,e“-,,]“ Vertauschungsproblem schliesst. (rechts) Lernfortschritt in
der Phonem-Graphem Zuordnung fir erste und zweite Studie.

4 Schlussfolgerungen und weiterfihrende Arbeiten

Die préasentierte Software Dybuster zeigt wie Computerspielelemente
erfolgreich in eine Therapiesoftware integriert werden kdnnen. Das zentrale
Konzept ist, anstatt Lerninhalte in richtige Computerspiele zu integrieren,
Computerspiel-dhnliche Element zu verwenden, um eine vertraute
Lernumgebung mit positiven Assoziationen zu erzeugen. Die Resultate der
zwei Benutzerstudien belegen, dass die anhaltende Lernmotivation zu
grossen Lernfortschritten in der Rechtschreibung fuhrte.

In folgenden Projekten werden wir versuchen weitere Elemente aus dem
Gebiet der Computerspiele zu integrieren. Ein Hauptaugenmerk liegt dabei
auf dem Verwenden von Charakteren, welche eine Menschen-&hnlichere
Interaktion mit dem Benutzer ermdglicht. Wir werden untersuchen, wie eine
solche Interaktion mit einer Figur, welche die Erzahlung einer fortlaufenden
Geschichte ermdglicht, die Langzeitmotivation beeinflusst.
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