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1. Vorwort 
 
Das Modellprojekt Lesestart – Mit Büchern wachsen verfolgt das Ziel, Eltern 
zur frühkindlichen Sprach- und Leseförderung ihrer Kinder anzuregen. Mit 
dieser Zielstellung knüpft es an das britische Projekt Bookstart an. Auf Initiati-
ve der Stiftung Lesen und des Sächsischen Staatsministeriums für Soziales 
und unterstützt durch das Bundesministerium für Familie, Senioren, Frauen 
und Jugend sowie den Ravensburger Buchverlag als Sachsponsor wird das 
Konzept seit November 2006 erstmals in einem Bundesland erprobt. Parallel 
zur Durchführung des Projektes durch die Stiftung Lesen führte die Professur 
für Medienpädagogik und Weiterbildung der Universität Leipzig eine Evalua-
tion der ersten Phase des Modellprojektes durch. Die wissenschaftliche Be-
gleitung umfasste ab Januar 2007 eine Laufzeit von 24 Monaten.  
 
Der vorliegende Abschlussbericht der Evaluation beinhaltet zum einen Er-
kenntnisse über die im Modellprojekt involvierten Gruppen, zum anderen 
werden aus den empirischen Ergebnissen Empfehlungen für die konzeptio-
nelle Modifizierung der ersten Projektphase, die Ausgestaltung der weiteren 
Projektphasen sowie für eine Implementierung des Konzeptes im gesamten 
Bundesgebiet formuliert. 
 
Der Bericht führt zunächst mit einer Darstellung des Forschungsstandes in die 
Thematik der frühkindlichen Sprach- und Leseförderung ein (Kap. 2). An-
schließend werden das Konzept des zu evaluierenden Modellprojektes vor-
gestellt (Kap. 3) und die Ziele sowie der Aufbau der wissenschaftlichen Be-
gleitforschung (Kap. 4) expliziert. Entsprechend der zentralen Fragestellun-
gen werden die empirischen Ergebnisse in fünf Ergebniskapiteln vorgestellt 
(Kap. 5). Die Erkenntnisse werden abschließend zusammengeführt sowie 
Empfehlungen für die Fort- und Weiterführung der Initiative formuliert (Kap. 
6). Der Anhang des Berichtes ermöglicht die Einsichtnahme in die für die 
Evaluation entwickelten Erhebungsinstrumente und zentralen Dokumente 
der Projektkommunikation, die bei der wissenschaftlichen Begleitforschung 
berücksichtigt wurden.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Leipzig im Januar 2009 
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2. Stand der Forschung zur frühkindlichen Sprach- 
und Leseförderung in der Familie 

 
Die Lesesozialisationsforschung verweist auf die hohe Bedeutsamkeit der 
frühkindlichen Sprach- und Leseförderung in der Familie. Demnach werden 
entscheidende Weichen für die späteren Lesefähigkeiten und das spätere 
Leseinteresse bereits in der frühen Kindheit gelegt (vgl. z.B. Hurrelmann 
2004). Die Lesefähigkeiten können insbesondere durch die Eltern als zentrale 
Bezugspersonen des Kindes schon lange vor dem eigentlichen Lesenlernen 
gefördert werden. Die Familie wird deshalb auch als „nicht nur die frühste, 
sondern auch die wirksamste Instanz der Lesesozialisation“ (Hurrelmann 
2004, S. 196) bezeichnet. Die im Vorschulalter gesammelten sprachlichen 
Erfahrungen kommen dem Kind beim Schriftsprachenerwerb zu Gute.  
So genannte prä- und paraliterarische Kommunikationsformen mit dem 
Kind, die als besonders förderlich eruiert wurden, sind das gemeinsame An-
schauen von Bilderbüchern, das Vorlesen und Erzählen von Geschichten 
und der spielerische Umgang mit Sprache – zum Beispiel mit Fingerspielen, 
Reimen und Liedern (vgl. Hurrelmann 2004). Das Kind begegnet mit diesen 
Kommunikationsformen vergleichsweise elaborierten sprachlichen Struktu-
ren und Textsorten und lernt vor allem aufgrund der starken Vertextung der 
Kommunikation die Situationsentbindung von Kommunikation kennen, die 
der spätere Umgang mit Schriftlichkeit verlangt. Dem Kind kann demnach 
schon sehr früh die Bedeutung von Zeichen und Symbolen vermittelt wer-
den – insbesondere beim gemeinsamen Betrachten von Bilderbüchern. Auf 
diese Weise ist es möglich, bereits bei Kleinkindern die sprachlichen Fähig-
keiten und das Symbolverständnis zu fördern (vgl. Hurrelmann 2004, Spanhel 
2007, Charlton 2007).  
Bedeutsam ist hierfür die Erkenntnis, dass Kinder im Kleinkindalter vor allem 
dann etwas lernen, wenn sie Reizen in der greifbaren Umwelt und der Inter-
aktion mit Bezugspersonen begegnen (vgl. u.a. Becker-Stoll 2007, Theu-
nert/Demmler 2007, Spanhel 2007). Das Medium Buch wird deshalb schon 
sehr früh zur Entwicklungsförderung empfohlen, da dies mit sozialer Interak-
tion einhergeht. In der Kommunikation von Angesicht zu Angesicht kann auf 
den Entwicklungsstand und den bisherigen Symbolvorrat des Kindes einge-
gangen werden. Das Buch bietet aufgrund seines interaktiven Potenzials 
gegenüber dem bewegten Bild bzw. technischen Medien noch weitere 
Vorteile: So kann beim Bilderbuchbetrachten das Tempo selbst bestimmt 
und den Bedürfnissen des Kindes angepasst werden. Es besteht zudem Zeit 
für Erklärungen und Wiederholungen. Ein zweiter Vorteil ist die Möglichkeit, 
dass das Kind selbst aktiv werden kann: Es blättert eigenständig um, kann 
interessante Dinge heraussuchen und beispielsweise Bilder überspringen, die 
es ängstigen (vgl. Charlton 2007).  
Doch auch der gemeinsame Bilderbuchgebrauch muss erst einmal vom 
Kind erlernt werden. Für Säuglinge fungiert ein Buch zunächst als Spielge-
genstand, mit welchem hantiert wird wie mit anderen Objekten auch. Zum 
Ende des ersten Lebensjahres ist das Kind dann zu einfachen Symbolisie-
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rungsleistungen fähig und kann in der Interaktion mit einem Erwachsenen 
den Symbolcharakter der Abbildungen erlernen und seine Sprachfähigkeit 
entwickeln. Im Laufe der Zeit lernt es dann, die Gegenstände im Buch zu 
benennen und beteiligt sich mit Hilfe der Bildvorlage zunehmend an der 
Produktion einfacher Erzählungen. Auf diese Weise entwickeln Kinder soziale 
und kommunikative Handlungsfähigkeit und lernen im Weiteren den Cha-
rakter von Erzählungen kennen (vgl. Braun 1995). Die bis dahin gewonnenen 
medialen Erfahrungen sind bei der Aneignung von komplexeren Inhalten 
und Abläufen in anderen Massenmedien – zum Beispiel in Hörspielen, Filmen 
und Fernsehsendungen – hilfreich (vgl. Spanhel 2007). 
 
Vor diesem Hintergrund stellt sich die Frage, in welchem Umfang das als 
förderlich beschriebene Bilderbuch von Eltern und Kleinkindern in Deutsch-
land genutzt wird. Über die mediale Lebenswelt von Kleinkindern liegen bis-
her unterschiedliche und nur sehr wenige verallgemeinerbare empirische 
Daten vor. In der ARD/ZDF-Studie Kinder und Medien 2003 beispielsweise 
rangiert bei den täglichen und fast täglichen Medienaktivitäten der Zwei- 
bis Dreijährigen das Fernsehen nach Angabe der Eltern auf dem ersten Platz 
(58 %), gefolgt vom Bücheranschauen (41 %) und Radiohören (28 %) (vgl. 
Feierabend/Mohr 2004). Die Studie Vorschulkinder und Medien ergab, dass 
bei der fast täglichen Mediennutzung von drei- bis sechsjährigen Kindern 
Bilderbücher mit 74 Prozent an der ersten Stelle stehen, gefolgt vom Fernse-
hen (52,3%) und Hörspiel- und Musikkassetten (34,8 % und 26,7 %). Die Bil-
derbuchnutzung ist dabei bei jüngeren Vorschulkindern noch höher als bei 
älteren: 86 Prozent der Dreijährigen befassen sich laut der Ergebnisse täglich 
mit Bilderbüchern im Gegensatz zu den Sechsjährigen, bei denen dies rund 
50 Prozent tun (vgl. Grüninger/Lindemann 2000). In einer Vorlesestudie der 
Stiftung Lesen, der ZEIT und der DB AG (2007) wurde darüber hinaus eruiert, 
dass 42 Prozent1 der Eltern ihren Kinder zwischen null und drei Jahren nicht 
regelmäßig vorlesen. Dabei muss beachtet werden, dass der Begriff „Vorle-
sen“ bei dieser Altersgruppe missverständlich sein kann. So werden in dieser 
Altersgruppe eher Bilder benannt und zu diesen etwas erzählt als im klassi-
schen Sinne eine Geschichte vorgelesen.  
Diese wenigen Daten zeigen bereits, dass Kleinkinder schon früh mit ver-
schiedenen Medien in Kontakt kommen. Neben dem in diesem Alter noch 
häufig genutzten Bilderbuch spielen auch auditive und/oder visuelle Me-
dien bereits eine große Rolle.   
 
Der familiäre Kontext ist dafür ausschlaggebend, mit welchen Medien ein 
Kind in Berührung kommt, in welchem Ausmaß diese Medien im Familienall-
tag präsent sind und wie nah sie an das Kind herangeführt werden bzw. von 
diesem genutzt werden dürfen. Gerade das Medienhandeln der Eltern und 
ihre Medienerziehungskonzepte moderieren den Medienumgang der Kin-
der. Diese Konzepte und der elterliche Medienumgang werden wiederum 

                                            
1 Dieser Anteil ergibt sich aus der Summe der Eltern, die auf die Frage „Haben Sie in letzter 
Zeit mal Kindern Geschichten vorgelesen?“ mit „ja, gelegentlich“ (21%) und „nein, nicht“ 
(21%) antworteten. 
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vor allem vom soziokulturellen Hintergrund und insbesondere dem Bildungs-
hintergrund der Eltern bestimmt. So wird im höheren Bildungsmilieu deutlich 
häufiger ein reflektierter und auf Förderung abzielender Mediengebrauch 
praktiziert (vgl. Theunert/Demmler 2007). Die tägliche Nutzung von Bilderbü-
chern durch drei- bis sechsjährige Kinder wird vor allem vom im Haushalt 
vorhandenen Buchbestand und dem Schulabschluss der Eltern beeinflusst 
(vgl. Grüninger/Lindemann 2000). Auch die wenigen empirischen Ergebnis-
se über die Häufigkeit des Vorlesens in Familien konstatieren schicht- bzw. 
bildungsspezifische Unterschiede. So wurden auch in der bereits zitierten 
Studie Vorlesen in Deutschland Schichtunterschiede anhand der Schulbil-
dung der Eltern, des monatlichen Haushaltseinkommens und des Berufskrei-
ses der Eltern erfasst. Das zentrale Ergebnis: Je geringer bzw. einfacher diese 
Faktoren ausgeprägt sind, desto weniger wird Kindern zwischen null und 
zehn Jahren vorgelesen (vgl. Stiftung Lesen/Die Zeit/DB AG 2007).  
Für die wissenschaftliche Begleitforschung lautete die Frage, inwieweit ins-
besondere Eltern, die dem Lesen selbst distanziert gegenüberstehen, durch 
das Modellprojekt erreicht werden (können)2, das heißt die gemeinsame 
Bilderbuchbeschäftigung mit dem Kind alltägliche Praxis wird. Es ist anzu-
nehmen, dass diese so genannten „lesefernen Eltern“ weniger Bücher besit-
zen, weniger „lesendes Vorbild“ für Kinder sind, dem (Vor-) Lesen eine ge-
ringere Bedeutung zuschreiben und eventuell sogar Probleme beim Lesen 
und Vorlesen bestehen (Stichwort: sekundärer Analphabetismus). Wie oben 
bereits dargestellt, ist zudem davon auszugehen, dass vor allem Eltern mit 
geringeren formalen Bildungsabschlüssen zu dieser Gruppe zu zählen sind. 
Dennoch sollte nicht vernachlässigt werden, dass Eltern mit höheren forma-
len Bildungsabschlüssen hier ebenso zu finden sind. Laut der aktuellen Studie 
der Stiftung Lesen Lesen in Deutschland 2008 nehmen 40 Prozent der Be-
fragten mit Hauptschulabschluss und 17 Prozent mit einem mittleren Schul-
abschluss nie ein Buch zur Hand. Zu dieser Gruppe zählen jedoch auch 6 
Prozent mit Abitur und/oder Studium. Auch die Lesestudie Bücher und Lesen 
im Kontext unterschiedlicher Lebenswelten (Kochhan/Schengbier 2007) 
zeigt auf, dass zu den Buchlesern vor allem Frauen, unter 30-Jährige und 
Höhergebildete zählen. Gleichzeitig waren unter den Befragten mit höhe-
rem Bildungshintergrund aber auch 24 Prozent vertreten, die „nie“ oder „sel-
tener als einmal im Monat“ lesen. Aus diesem Grund wird in der Begleitfor-
schung „Leseferne“ nicht mit „Bildungsferne“ gleichgesetzt und sowohl die 
Leseneigung der Eltern als auch deren formaler Bildungshintergrund als mo-
derierende Variablen betrachtet, die einen Einfluss auf die Akzeptanz des 
Modellprojektes durch die Eltern haben können (vgl. auch Kap. 4.3.2, Exkurs: 
Leseneigung und formaler Bildungsabschluss in der Begleitforschung).  
 

                                            
2 siehe Vertrag für die wissenschaftliche Begleitung vom 30.01.2007 
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3. Das Modellprojekt Lesestart – Mit Büchern wach-
sen  

 

Das Modellprojekt Lesestart – Mit Büchern wachsen möchte Eltern zur früh-
kindlichen Sprach- und Leseförderung ihrer Kinder anregen. Über eine sys-
tematische Hinführung und Anleitung hinaus soll hier insbesondere die Ver-
antwortung der Eltern im Hinblick auf die frühkindliche Sprach- und Leseför-
derung gestärkt werden. So formuliert die Stiftung Lesen die Bedeutsamkeit 
der frühkindlichen familiären Förderung in ihrem Konzept zum Modellprojekt 
wie folgt:  

„Einschlägige Studien zur Leseförderung im In- und Ausland stimmen 
darin überein: Die Lesesozialisation in der Familie entscheidet über 
die persönlichen Lesebiographien heranwachsender Kinder. Maß-
nahmen zur Leseförderung können nicht früh genug beginnen, um 
wirksam zu sein. Vor jeder anderen Bildungsinstitution ist somit zualler-
erst das Elternhaus der richtige, weil prägende Ort, schon Kleinkinder 
mit Büchern und Geschichten in Berührung zu bringen.“ (Stiftung Le-
sen 2006a, S. 2) 

Mit dieser Zielstellung knüpft das Modellprojekt an das britische Projekt 
Bookstart an, das dort auf eine mehr als zehnjährige Geschichte zurückbli-
cken kann und in der das zugrunde liegende Konzept vielfach erprobt und 
wissenschaftlich evaluiert wurde (vgl. Wade/Moore 1996, 2000; Moo-
re/Wade 1993, 2003; Hall 2001; Collins/Svensson/Mahony 2005). Kern des 
Konzeptes ist die Idee, Eltern als Partner zu gewinnen, um ihre Kinder von 
Anfang an mit Büchern vertraut zu machen. Zu diesem Zweck erhalten El-
tern Materialpakete, die sowohl Informationen zum Themenfeld als auch 
Bücher bzw. Buchvorschläge für ihre Kinder enthalten.  
 

Das Konzept von Bookstart wurde mit dem Modellprojekt Lesestart – Mit Bü-
chern wachsen nun erstmals in einem Bundesland in Deutschland erprobt. 
Das auf drei Jahre angelegte sächsische Modellprojekt umfasst insgesamt 
drei Projektphasen (Abb. 1). In jeder dieser Phasen erhalten Eltern von Kin-
dern einer Geburtskohorte unabhängig von ihrem sozioökonomischen oder 
soziokulturellen Hintergrund ein kostenfreies Lesestart-Materialset, das nicht 
nur Informationen über die Sprach- und Leseentwicklung sowie die Rele-
vanz und Möglichkeiten einer frühkindliche Sprach- und Leseförderung von 
Kindern vermittelt, sondern darüber hinaus auch altersgerechte Bücher für 
(Klein-)Kinder zur Verfügung stellt. Damit soll unter anderem erreicht werden, 
dass Eltern „’mit ihren Kindern lesen’ und bei ihnen ein nachhaltiges Interes-
se an Büchern wecken“ (Stiftung Lesen 2006a, S. 5). Mit den Materialsets sol-
len laut der Stiftung Lesen insbesondere die „dem Lesen distanziert gege-
nüberstehenden, bildungsfernen Eltern“ (Stiftung Lesen 2006a, S. 4) erreicht 
werden. Das Material ist dabei jedoch für alle Eltern gleich. So wurde „auf-
grund des niedrigen Anteils von Einwohnern in Sachsen mit Migrationshin-
tergrund“ beispielsweise „von einer mehrsprachigen Bestückung der Mate-
rialpakete abgesehen“ (Stiftung Lesen 2006a, S. 6). 
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Abb.1: Zeitlicher und inhaltlicher Aufbau des Modellprojektes 
 

Im Folgenden werden die Inhalte der Materialsets der einzelnen Phasen kurz 
aufgeführt und die Vorkommunikation mit den Multiplikatoren/innen so 
dargelegt, wie sie in der Konzeption des Projektes durch die Stiftung Lesen 
im Juli 2006 geplant wurde (vgl. Stiftung Lesen 2006a): 
 

In der ersten Phase des Projektes erhalten Eltern im Rahmen der Vorsorge-
untersuchung U6, gegen Ende des 1. Lebensjahres, ein Set von ihren Kin-
derärzten/innen. Bestandteile des ersten Lesestart-Sets sind: (1.) ein Vorlese-
ratgeber für Eltern, (2.) ein Elementarbilderbuch, (3.) ein Lesestart-Tagebuch 
sowie (4.) ein Poster für das Kinderzimmer. Mit dem ersten Lesestart-Set er-
halten die Eltern auch eine Antwortpostkarte, um sich bei der Stiftung Lesen 
für das zweite Materialset anzumelden. Der Versand dieses Sets erfolgt laut 
Stiftung Lesen entsprechend der eingehenden Elternbestellungen. Im Vor-
feld der Materialvergabe werden die ca. 350 in Sachsen tätigen Kinderärz-
te/innen und 30 Kinderstationen in Krankenhäusern durch ein Anschreiben 
und einen Projekt-Flyer zur Teilnahme am Projekt aufgerufen. Überdies wer-
den rund 400 Bibliotheken um die öffentlichkeitswirksame Vorstellung des 
Projektes gebeten. Die Multiplikatoren/innen können sich mit einem beige-
fügten Antwortformular via Fax anmelden und Materialien bestellen. Dar-
aufhin erhalten sie die gewünschte Anzahl an Projekt-Flyern und, im Fall der 
Kinderärzte/innen, die von ihnen angeforderten Materialsets.  
 

In der zweiten Phase des Projektes wird den beteiligten Eltern über die Kin-
derarztpraxis ein weiteres Materialpaket zur Vorsorgeuntersuchung U7 zur 
Verfügung gestellt. Die U7 findet statt, wenn das Kind ca. zwei Jahre alt ist. 
Inhalte des zweiten Materialsets sind: (1.) der zweite Teil des Elternratgebers, 
(2.) ein Buch mit Reimen, Liedern und Fingerspielen sowie (3.) eine so ge-
nannte „Leselatte“ mit Tipps für die Leseförderung entsprechend der unter-
schiedlichen Alterstufen. Auch das zweite Lesestart-Set enthält eine Ant-
wortpostkarte, auf der die Eltern angeben können, in welcher Bibliothek sie 
das dritte Paket abholen möchten. Die Stiftung Lesen übernimmt die Erfas-
sung und Gruppierung der eingehenden Bestellungen und versendet diese 
an die Bibliotheken.   
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In der dritten Phase des Projektes wird das letzte Materialset durch die teil-
nehmenden Bibliotheken an die Eltern übergeben, womit eine gezielte Her-
anführung derselben an die Institution Bibliothek ermöglicht werden soll. Die 
Eltern können das Set um den dritten Geburtstag ihres Kindes herum abho-
len. Das Materialpaket dieser Projektphase enthält voraussichtlich folgende 
Bestandteile: (1.) eine dritte Version des Elternratgebers, (2.) ein Szenebil-
derbuch mit Geschichten oder einem Sachthema sowie (3.) Aufkleber für 
das Kinderzimmer. 
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4. Ziel und Aufbau der wissenschaftlichen Begleit-
forschung 

 

Für die wissenschaftliche Begleitforschung des Modellprojektes Lesestart – 
Mit Büchern wachsen wurde an der Professur für Medienpädagogik und 
Weiterbildung der Universität Leipzig seit Januar 2007 eine 24 Monate um-
fassende empirische Untersuchung konzipiert, durchgeführt und ausgewer-
tet. Im Folgenden werden die Ziele und zentralen Fragestellungen (Kap. 
4.1), die Konzeption (Kap. 4.2) sowie die Umsetzung der Erhebungsschritte 
(Kap. 4.3) der Begleitforschung vorgestellt.  

4.1 Ziel der Begleitforschung und zentrale Fragestellun-
gen  

 

Ziel der Begleitforschung des Modellprojektes Lesestart – Mit Büchern wach-
sen war es, Hinweise für die konzeptionelle Modifizierung der ersten Projekt-
phase sowie die Ausgestaltung der weiteren Projektphasen zu gewinnen 
und erste Empfehlungen für eine erfolgreiche Implementierung des Konzep-
tes im gesamten Bundesgebiet zu formulieren. Angestrebt wurde demnach 
eine formative Evaluation (vgl. Wottowa, Thierau 2003, S. 32). Die erste Pha-
se des Modellprojektes wurde in diesem Sinne auf ihren Verlauf und eine 
erste Ergebnisbewertung hin evaluiert.  
 

Da sich das Modellprojekt auf unterschiedlichen Ebenen an Multiplikato-
ren/innen (Kinderärzte/innen und Bibliothekare/innen) und Eltern von Klein-
kindern richtet, war eine gegenstandsadäquate wissenschaftliche Beglei-
tung nur möglich, indem diesen Zugängen in der Konzeption mit einer diffe-
renzierten Methodologie entsprochen wurde. Um dies zu gewährleisten, 
mussten die verschiedenen Untersuchungsgruppen systematisch und auf 
einander bezogen im Forschungsprozess erfasst werden.  
 

Folgende zentrale Fragen galt es, mit der Begleitforschung zu beantworten: 
 

1. Untersuchungsgruppe Eltern: Wie nutzen und bewerten Eltern das Lese-
start-Angebot in Bezug auf den Inhalt und die Organisation? Welche 
Aussagen können über den Einfluss des Angebotes auf das gemeinsa-
me Bilderbuchanschauen mit dem Kind getroffen werden?  

 

2. Untersuchungsgruppe Multiplikatoren/innen: Wie bewerten die Multipli-
katoren/innen das Lesestart-Angebot in Bezug auf den Inhalt und die 
Organisation? Wie gestalten sie die konkrete Durchführung des Projekts 
in den Kinderarztpraxen und Bibliotheken? Welche Erfahrungen haben 
die Multiplikatoren/innen bezüglich der Nutzung und Bewertung des 
Angebotes durch die Eltern gesammelt? 

 

3. Handlungsempfehlungen: Welche Konsequenzen ergeben sich daraus 
für die Weiterführung des Projekts hinsichtlich der konzeptionellen Ver-
feinerung der ersten Phase, der Ausgestaltung der weiteren Projekt-
phasen sowie der nachhaltigen bundesweiten Übertragung des Anlie-
gens? 
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4.2 Die Konzeption der wissenschaftlichen Begleitfor-
schung 

 
Auf der Grundlage der skizzierten Fragestellungen kam ein komplexes For-
schungsdesign zur Anwendung, das der Multiperspektivität der Fragestel-
lung und den drei Untersuchungsgruppen gerecht werden konnte. Auf der 
Seite der Untersuchungsgruppen Kinderärzte/innen und Eltern wurde zu-
nächst eine Exploration auf Grundlage teilstandardisierter Befragungen um 
eine Vertiefung durch persönliche Interviews ergänzt. Mit den Vertreterinnen 
der beteiligten Bibliotheken wurden persönliche Interviews geführt. Um die 
inhaltliche Konzeption der Datenerhebung zu optimieren, flossen während 
dieses gesamten Erhebungsprozesses die Teilergebnisse der einzelnen Erhe-
bungsschritte in die Konzeption der jeweils anderen Zugänge ein.  
 
In der Auswertung wurden die Ergebnisse der einzelnen Untersuchungsele-
mente zusammengeführt und – zunächst bezogen auf die einzelnen Unter-
suchungsgruppen und darauf aufbauend über alle Untersuchungsgruppen 
hinweg – interpretiert. Auf dieser Grundlage wurden sodann Konsequenzen 
für die Weiterführung des Projektes formuliert.  
 
Das Forschungsvorhaben umfasste eine Laufzeit von 24 Monaten. Die nach-
stehende Abbildung veranschaulicht den Ablauf der wissenschaftlichen 
Begleitung, deren einzelne Erhebungsschritte im Kapitel 4.3 näher beschrie-
ben werden.  
 

Abb. 2: Zeitlicher und inhaltlicher Ablaufplan der Begleitforschung 

 
 



  17 

4.3 Die Erhebungsschritte 
 

Zu Beginn des Forschungsprojektes wurden das Gesamtprojekt und die ein-
zelnen Erhebungsinstrumente konzipiert. Die Ziele der Untersuchung und das 
methodische Vorgehen bei jeder der drei Untersuchungsgruppen wurden 
spezifiziert und erste Vorbereitungen für die Durchführung der Erhebungs-
schritte getroffen. Als Grundlage für diese Konzeptionsarbeiten wurden – in 
Kooperation mit der Stiftung Lesen – Informationen zum geplanten Modell-
projekt eingeholt, die Entwicklung der Projektumsetzung verfolgt sowie die 
verfügbaren Daten über teilnehmende Kinderarztpraxen und Bibliotheken 
gesichtet. Des Weiteren fand eine umfassende Auseinandersetzung mit ein-
schlägiger Literatur zur Leseförderung und Lesesozialisation statt. Der Vorbe-
reitung der Evaluationsschritte diente zudem eine Zusammenfassung der 
bisherigen Ergebnisse der Evaluationen des britischen Bookstart-Projektes 
(vgl. Wade/Moore 1996, 2000; Moore/Wade 1993, 2003; Hall 2001; Col-
lins/Svensson/Mahony 2005) und die Auseinandersetzung mit der Machbar-
keitsstudie der Stiftung Lesen zum Projekt Lesestart (vgl. Stiftung Lesen 
2006b).  
 

Eine detaillierte Übersicht darüber, wie die fünf Erhebungsschritte konzipiert 
und durchgeführt wurden, wird in den folgenden Kapiteln 4.3.1 bis 4.3.3 
vorgestellt.        

4.3.1 Die Untersuchungsgruppe Kinderärzte/innen 
 

Ziel der Erhebungsschritte 
 

Den Kinderärzten/innen kam in der ersten Phase des Lesestart-Projektes eine 
zentrale Funktion zu. Im Rahmen der Vorsorgeuntersuchung U6 übergaben 
sie den Eltern das erste Lesestart-Set und berieten zum Themenfeld. In der 
ersten Projektphase waren sie das Bindeglied zwischen den Projektträgern 
und den Eltern. Durch den direkten Kontakt mit den Eltern konnten die Ärz-
te/innen zugleich spezifische Erfahrungen mit der Zielgruppe sammeln und 
so Auskünfte über die Annahme des Materialsets sowie den Beratungs- und 
Informationsbedarf seitens der Eltern geben. Aufgrund der Annahme, dass 
die Gestaltung der Übergabe und die Vermittlung des Projektanliegens in 
der Arztpraxis einen Einfluss auf die Wahrnehmung von Lesestart durch die 
Eltern hat, wurde zunächst in den Blick genommen, wie die Verteilung und 
Beratung durch die Kinderärzte/innen umgesetzt wurde. Zudem wurde er-
mittelt, inwieweit diesbezüglich Bedarf an Hilfestellungen bestand. Die Kin-
derärzte/innen wurden als Experten/innen darüber hinaus darum gebeten, 
den Inhalt des Lesestart-Beutels zu bewerten und gegebenenfalls Verbesse-
rungsvorschläge zu machen.  
 

Methodisches Vorgehen 
 

Durch eine quantitative Befragung wurde zunächst ein explorativer Zugang 
zum Untersuchungsfeld ermöglicht. Auf der Grundlage eines teilstandardi-
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sierten Fragebogens, der sowohl geschlossene als auch offene Fragen um-
fasste, erfolgte eine telefonische Befragung3 der am Projekt beteiligten Kin-
derärzte/innen des Freistaates Sachsen.  
 

Die so gewonnenen quantitativen Daten wurden anschließend mit Hilfe von 
Leitfadeninterviews mit zehn Kinderärzten/innen vertieft. Hierfür wurden nur 
Ärzte/innen ausgewählt, die sich selbst an der Verteilung der Sets und der 
damit verbundenen Beratung beteiligten, da nur auf diese Weise Aussagen 
hierzu gewonnen werden konnten. Ärzte/innen, die diese Aufgaben an die 
Arzthelfer/innen übergeben haben, wurden nicht ausgewählt.  
 

Konzeption und Durchführung der Erhebungsschritte 
 

a) Konzeption des teilstandardisierten Fragenbogens (s. Anhang 1): 
 

1) Der erste Themenbereich „Konkrete Umsetzung des Angebotes in der 
Praxis“ erfragte die verschiedenen Aspekte der Umsetzung des An-
gebotes in der Praxis, um zu klären, inwieweit das Modellprojekt be-
reits in den sächsischen Praxen angelaufen war und wie die Überga-
be der Materialpakete durchgeführt wurde.  

 

2) Der zweite Fragebereich „Annahme/Ablehnung des Angebotes 
durch die Eltern aus Sicht der Kinderärzte/innen“ erfasste die bisheri-
gen Erfahrungen der Kinderärzte/innen mit den Eltern. Es interessierten 
hier sowohl die Erfahrungen mit Eltern, die das Lesestart-Set nicht mit-
nehmen wollten, als auch mit Müttern und Vätern, die es annahmen 
und diesbezüglich Fragen an den Arzt/ die Ärztin richteten.  

 

3) Der sich anschließende dritte Fragebereich „Persönliche Bewertung 
des Projektes“ nahm die Befragten als kritische Betrachter/innen und 
Experten/innen für die Bewertung inhaltlicher und organisatorischer 
Aspekte von Lesestart sowie potenzielle Verbesserungen in den Blick. 

 

4) Im letzten Themenbereich „Sozialstatistische Angaben“ wurden rele-
vante Sozialdaten der Befragten erfasst.  

 

Durchführung der teilstandardisierten Telefoninterviews: Am 2. Mai 2007 fand 
in den Räumen der Professur für Medienpädagogik und Weiterbildung der 
Universität Leipzig eine Interviewerschulung für die telefonische Befragung 
der Kinderärzte/innen statt. Hierbei wurden zwölf Studierende, die die wis-
senschaftliche Begleitforschung im Rahmen eines Projektseminars kontinuier-
lich unterstützten, in die inhaltlichen, technischen und organisatorischen 
Aufgaben eingewiesen. Die von den Ärzten/innen gegeben Antworten, 
wurden während der Interviews in einen Online-Fragenbogen eingegeben. 
Im Zeitraum vom 7. Mai bis zum 14. Juni 2007 wurden schließlich alle 181 zu 
diesem Zeitpunkt am Modellprojekt teilnehmenden Kinderärzte/innen kon-
taktiert. Mit 103 von ihnen konnten Telefoninterviews durchgeführt und da-
mit eine Ausschöpfungsquote von 57 Prozent erzielt werden. 
                                            
3 Es wurde einer telefonischen Befragung der Vorzug gegeben, da auf diesem Weg eine 
höhere Ausschöpfungsquote als mit einer schriftlichen Befragung und eine ähnlich hohe 
Qualität wie bei einer persönlichen Befragung ohne deren logistischen und finanziellen 
Aufwand zu erzielen war (vgl. Diekmann 1999, S. 430ff.).  
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b) Konzeption des Leitfadens (s. Anhang 2):  
 

• Mit dem Themenbereich „Motivation für die Projektteilnahme“ soll-
te unter anderem erfasst werden, welche Chancen bestehen, 
dass das Projekt weiterhin und in einem bundesweiten Kontext 
durch diese Multiplikatorengruppe unterstützt wird.  

 

• Zu diesem Zweck wurden in den Interviews auch „Subjektive Theo-
rien zur Notwendigkeit frühkindlicher Sprach- und Leseförderung“ 
sowie die „persönliche Lesebiographie und Einstellung zum Lesen“ 
der Kinderärzte/innen erhoben. 

 

• Es wurde angenommen, dass neben der persönlichen Einstellung 
zum Lesen auch organisatorische und inhaltliche Aspekte des Pro-
jektes die Motivation für eine (weitere) Teilnahme beeinflussen. 
Daher wurden in zwei weiteren Themenkomplexen die in den Tele-
foninterviews geäußerten Meinungen der Ärzte/innen zum „Pro-
jektmaterial“ des ersten Lesestart-Sets und der „Projektorganisati-
on“ vertiefend erfragt.  

 

• Darüber hinaus wurden die Kinderärzte/innen darum gebeten, ihre 
„Erfahrungen mit den Eltern bezüglich des Projektes“ sowie ihren 
Umgang mit den Eltern während der Übergabe des ersten Materi-
alsets zu beschreiben.  

 

• Die Ärzte/innen wurden des Weiteren um eine Beschreibung der 
Umsetzung der zweiten Projektphase in der Arztpraxis gebeten. 

 

Durchführung der Leitfadeninterviews: Es wurden zehn persönliche Interviews 
im Zeitraum vom 12. Februar bis 10. April 2007 in verschiedenen Regionen 
Sachsens durchgeführt. Fünf der interviewten Ärzte/innen waren in Groß-
städten, drei in Mittelstädten und zwei in Kleinstädten bzw. in Gemeinden 
niedergelassen.  

4.3.2 Untersuchungsgruppe Eltern 
 

Ziel der Erhebungsschritte 
 

Eltern von Kleinkindern sind die Zielgruppe des Modellprojektes, kommt ih-
nen doch die Aufgabe zu, die Sprach- und Leseentwicklung ihrer Kinder von 
klein auf zu fördern. In der Begleitforschung sollte entsprechend eruiert wer-
den, welchen Einfluss Lesestart auf den Umgang mit Bilderbüchern nimmt, 
wobei von sehr unterschiedlichen Voraussetzungen und Bedürfnissen in den 
Familien auszugehen war (vgl. Wieler 1997, Hurrelmann et al. 1993, Hurrel-
mann 2004). Es lag dabei im besonderen Interesse der Begleitforschung, 
den Erfahrungen der lesefernen Eltern in Bezug auf Nutzung, Bewertung und 
Einfluss des Lesestart-Angebotes auf die gemeinsame Bilderbuchbeschäfti-
gung mit dem Kind nachzugehen und ihre spezifischen Bedürfnisse zu erfas-
sen. Ein weiterer Befragungsaspekt für die Begleitforschung ergab sich aus 
dem Umstand, dass Eltern das Materialpaket in der Arztpraxis erhielten. Ihre 
Erfahrungen waren entsprechend zu erfassen, um einen umfassenden Ein-
druck über die Materialübergabe in den Arztpraxen zu erhalten. Darüber 
hinaus waren die Eltern eine wichtige Quelle für Verbesserungsvorschläge 
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zur Organisation und Durchführung des Projektes sowie zur Konzeption der 
Lesestart-Sets.  
 

Methodisches Vorgehen 
 

Zunächst fand eine quantitative Befragung der Untersuchungsgruppe Eltern 
statt. Über die beteiligten Kinderarztpraxen wurden teilstandardisierte Fra-
gebögen an Eltern verteilt, die mindestens einen Monat zuvor ein Lesestart-
Set in der Praxis erhalten hatten. Damit sollten zum einen Erkenntnisse über 
die Nutzung der Materialien sowie die Umsetzung der Projektidee durch die 
Eltern erhoben und zum anderen eine erste Bilanz über den Einfluss auf die 
Familien gezogen werden. Der Fragebogen sollte in der Praxis ausgefüllt 
und somit der zu erwartende Rücklauf erhöht werden.4 
 

Die auf diesem Weg gewonnenen quantitativen Daten wurden im An-
schluss mit Hilfe von Leitfadeninterviews vertieft, die insbesondere den Ein-
fluss von Lesestart auf den Umgang des Bilderbuchanschauens mit dem 
Kind ergründen sollten. Erst durch ein solches vertiefendes Interview konnten 
Veränderungen differenziert nachgezeichnet und die komplexen familiären 
Bedingungen und Bedürfnisse erfasst werden. Für die vertiefenden Inter-
views wurden zwölf zuvor schriftlich befragte Eltern ausgewählt. Die zentra-
len Kriterien für die Auswahl der Eltern waren der Bildungshintergrund und 
die Leseneigung der Eltern.  
 

Exkurs: Leseneigung und formaler Bildungsabschluss in der Begleitforschung 
 

Der Index der Leseneigung 
 

Da in den vertiefenden Leitfadeninterviews Eltern zu Wort kommen sollten, die un-
terschiedlich ausgeprägte Beziehungen zum Medium Buch haben, wurden diese in 
der teilstandardisierten Fragebogenerhebung erfasst. Berechnet wurde ein Index 
der Leseneigung, der sich aus zwei verschiedenen Variablen zusammensetzt: Zum 
einen wurde auf einer fünfstufigen Skala die Lesefreude der Eltern erfasst (Frage: 
„Lesen Sie gern?“), zum anderen aber auch die subjektiv wahrgenommene Häu-
figkeit des Buchlesens („Wie häufig nutzen Sie folgende Medien: Bücher?“ auf ei-
ner fünfstufigen Skala). Als „lesenah“ wurden Eltern eingestuft, die in der Regel an-
gaben, „gern“ oder „sehr gern“ zu lesen und dies auch „häufig“ oder „sehr häu-
fig“ zu tun (Durchschnittswert der beiden Variablen 4,0 oder höher5). Demgegen-
über wurden Eltern, die einen Indexwert von 2,0 oder geringer aufwiesen, also in 
der Regel „ungern“ oder „sehr ungern“ lesen und dies auch „selten“ oder „nie“ 
tun, als „lesefern“ eingestuft. Die Gruppe der Eltern, deren Indexwert zwischen 2,5 
und 3,5 lag, wurde in der Auswertung der Fragebogenuntersuchung als Eltern mit 
„mittlerer Leseneigung“ einbezogen. 

                                            
4 Es ist zu erwarten, dass der Rücklauf bei einer schriftlichen Befragung, die ein eigenständi-
ges Zurücksenden des Fragebogens seitens der Eltern verlangt, sehr niedrig ist. Neben einer 
geringen Ausschöpfungsquote besteht zudem die Gefahr, dass nur engagierte Eltern ant-
worten und somit die Stichprobe verzerrt wird (vgl. Diekmann 1999, S. 439ff.). 
5 Ein Durchschnittswert von 4 konnte nicht nur dann entstehen, wenn Eltern angegeben 
haben „gern“ und „oft“ zu lesen, sondern auch dann, wenn Eltern angegeben haben 
„sehr gern“ und „gelegentlich“ bzw. „mittelmäßig gern“ und „sehr oft“ zu lesen. Solche 
Fälle waren allerdings sehr selten. In den meisten Fällen (über 90%) unterschieden sich die 
Angaben der Eltern zu diesen beiden Fragen um höchstens eine Rangstufe. 
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Die Kombination der Variablen Lesefreude und Lesehäufigkeit deckt die beiden 
Dimensionen der Leseneigung ab, die auch in anderen empirischen Arbeiten er-
mittelt wurden (z.B. Harmgarth 1997). Außerdem ist damit gesichert, dass Eltern 
nicht bereits als „lesefern“ eingestuft werden, weil sie nur wenig Zeit zum Lesen fin-
den. Gleichzeitig werden aber auch Eltern, die zwar – zum Beispiel beruflich – viel 
lesen müssen, aber keine Freude daran finden, nicht als „lesenah“ eingestuft. Die 
Lesemedien Zeitung und Zeitschrift wurden aus verschiedenen Gründen nicht in 
den Index der Lesenähe aufgenommen. Zum einen wurde in anderen Untersu-
chungen festgestellt, dass nur das elterliche Buchlesen Einfluss auf die spätere Le-
sefreude der Kinder hat – wahrscheinlich weil Eltern primär dadurch die Lesefreude 
an ihr Kind vermitteln (vgl. Hurrelmann et al. 1993). Zum anderen zeigten sich auch 
recht hohe Korrelationen zwischen der Häufigkeit des Buchlesens und des Lesens 
von Zeitungen und Zeitschriften. Auch wäre es für eine umfassende Erhebung aller 
Lesemedien notwendig gewesen, die Bedeutung von PC und Internet differenzier-
ter zu erfassen, als dies in der Begleitforschung aus personellen und finanziellen 
Gründen möglich war. 
 

Verteilung der Leseneigung in der Erhebung 
 

Die Verteilung der Leseneigung in der Gesamtstichprobe ist in Abbildung 3 darge-
stellt. Bei der Interpretation dieses Ergebnisses sind die Besonderheiten der Stich-
probe (fast ausschließlich weibliche Personen, eingeschränkte Altersgruppe, Befra-
gung in Ostdeutschland) zu beachten. Vor diesem Hintergrund ist auch die durch-
schnittlich höhere Leseneigung im Vergleich zu anderen Lesestudien (z.B. Stiftung 
Lesen 2008, Kochhan/Schengbier 2007) zu erklären. Darüber hinaus ist von einer 
Tendenz zur sozialen Erwünschtheit auszugehen, die sich aus der hohen gesell-
schaftlichen Wertung des Lesens ergibt. Dennoch kann der gewählte Indikator re-
lative Unterschiede in der Leseneigung der Eltern widerspiegeln. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Abb. 3: Verteilung der Leseneigung in der Elternstichprobe  
(Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 364 Eltern) 
 

Zusammenhang von Leseneigung und formalem Bildungshintergrund 
 

Seltenes Lesen und Vorlesen wird vor allem Familien unterstellt, in denen Eltern nur 
eine geringe Bildung erworben haben. Diese Annahme spiegelte sich auch in den 
Aussagen der vertiefend interviewten Kinderärzte/innen wider, die in der Regel 
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Bildungsbenachteiligung und geringe Leseneigung gleichsetzten. In der Fragebo-
generhebung zeigte sich aber, dass Leseferne nicht in allen Fällen mit Bildungsbe-
nachteiligung einhergeht, auch wenn hier ein nicht zu vernachlässigender Zusam-
menhang besteht.  
Abbildung 4 zeigt die Verteilung der formalen Bildungsabschlüsse in der Gruppe 
der lesefernen Eltern in der Stichprobe. Der obere Balken veranschaulicht die pro-
zentuale Verteilung der formalen Bildungsabschlüsse in der gesamten Stichprobe. 
Der mittlere und untere Balken zeigen diese Verteilung für die Gruppe der lesena-
hen und lesefernen Eltern. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Abb. 4: Zusammenhang von Bildung und Leseneigung  
(Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 324 Eltern) 
 

Die deutlich unterschiedliche Verteilung der Bildungsabschlüsse bei lesefernen und 
lesenahen Eltern zeigt, dass der formale Bildungsabschluss für die Leseneigung 
durchaus bedeutsam ist: In der Gruppe der Lesenahen sind Eltern mit Abitur über- 
und Hauptschulabsolventen/innen unterrepräsentiert. In der Gruppe der Lesefer-
nen sind dagegen die Hauptschulabsolventen/innen deutlich über- und Eltern mit 
Abitur deutlich unterrepräsentiert. Dies gilt jeweils im Vergleich zu der Verteilung, 
die zu erwarten wäre, wenn kein Zusammenhang zwischen formalem Bildungsab-
schluss und Leseneigung bestünde (oberer Balken). Gleichzeitig ist jedoch auch 
erkennbar, dass die Leseneigung nicht mit dem formalen Bildungsabschluss gleich-
zusetzen ist. So gibt es durchaus auch Hauptschulabsolventen/innen, die gern und 
häufig lesen. Zudem umfasst die Gruppe der lesefernen Eltern auch rund ein Fünf-
tel Abiturienten/innen. 
 

Konsequenzen für die Auswahl der Eltern für die vertiefenden Interviews 
 

Dementsprechend müssen sowohl der formale Bildungsabschluss als auch die Le-
seneigung als moderierende Variablen für die Bewertung des Projektes und die 
Nutzung der Lesestart-Materialien berücksichtigt werden. Die Eltern wurden des-
halb für die vertiefenden Leitfadeninterviews nach einem kombinierten Kriterium 
ausgewählt. Bei einer dichotomen Betrachtung der Leseneigung – eher hohe und 
eher niedrige Leseneigung unter Vernachlässigung der Mittelgruppe, um ein mög-
lichst breites Spektrum abzubilden – ergaben sich sechs Gruppen (3 Bildungsgrup-
pen x 2 Leseneigungsgruppen), die durch die Interviews repräsentiert werden soll-
ten. Die Verteilung der Interviewpartner auf diese Gruppen ist in Abbildung 5 (S. 25) 
dargestellt. 
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Konzeption und Durchführung des Erhebungsschrittes  
 

a) Konzeption des teilstandardisierten Fragebogens (s. Anhang 3):  
 

1) Im ersten Fragebereich „Die Initiative Lesestart“ wurden die Eltern zu 
verschiedenen inhaltlichen und organisatorischen Aspekten des Mo-
dellprojektes befragt. Es wurden sowohl die Erfahrungen beim Erhalt 
des Materialsets in der Arztpraxis als auch die Nutzung und Bewertung 
der Materialien erfragt. Es folgten Fragen zu Verbesserungsvorschlä-
gen hinsichtlich der Materialien, Beratung und Organisation des Pro-
jektes. Darüber hinaus wurde in diesem Themenbereich das Interesse 
an weiteren Lesestart-Sets ermittelt.  

 

2) Im zweiten Fragebereich „Lesestart in Ihrer Familie“ wurden Fragen 
zum subjektiv wahrgenommenen Einfluss des Projektes auf die ge-
meinsame Bilderbuchbeschäftigung mit dem Kind und andere prä- 
und paraliterarischen Kommunikationsformen erhoben.  

 

3) Mit dem dritten Fragebereich „Bilderbücheranschauen“ wurde das 
generelle Bilderbuchanschauen der Eltern mit dem Kind erhoben. Zu 
ermitteln waren dabei der Beginn, die Häufigkeit und die Dauer des 
Bilderbuchanschauens. Ergänzend wurde gefragt, welche weiteren 
Personen sich mit dem Kind Bilderbücher anschauen.  

 

4) Um die Leseneigung zu erfassen, wurden im vierten Bereich „Medien 
in Ihrem Leben“ die Freude am Lesen und die Lesehäufigkeit der El-
tern im Zusammenhang mit deren Medienverhalten eruiert.  

 

5) Im fünften und letzten Fragebereich „Angaben zu Ihrer Familie“ wur-
den relevante Sozialangaben als mögliche Einflussfaktoren für den 
Umgang mit Lesestart aufgenommen.  

 

Durchführung der teilstandardisierten schriftlichen Befragung: Die Fragebo-
generhebung fand im Zeitraum vom 22. Juni bis 14. September 2007 in 85 
sächsischen Arztpraxen statt, die im Rahmen der Telefoninterviews ihre Be-
reitschaft bekundeten, diesen Erhebungsschritt zu unterstützen. Durch die 
vorherige persönliche Anfrage wurde es dem Forschungsteam ermöglicht, 
einen gezielten Versand von Untersuchungsmaterialien zu gewährleisten. 
Die Fragebögen wurden durch das Praxispersonal anschließend an die für 
die Befragung relevanten Eltern übergeben, wieder eingesammelt und an 
die Professur für Medienpädagogik und Weiterbildung der Universität Leipzig 
zurückgesandt.  
Die Praxen erhielten ein Anschreiben (s. Anhang 4) mit Erläuterungen zum 
Erhebungsablauf, zehn bis 15 Fragebögen6 sowie einen frankierten und ad-
ressierten Rückumschlag für den Versand der ausgefüllten Bögen. Die Arzt-
helfer/innen wurden darum gebeten, die Fragebögen nur an Eltern aus-
zugeben, denen mindestens einen Monat zuvor ein Lesestart-Set in der 

                                            
6 In der Regel erhielten die Praxen jeweils zehn Fragebögen. Arztpraxen, die als Gemein-
schaftspraxis arbeiten, erhielten insgesamt 15 Fragebögen, da hier mit mehr Eltern gerech-
net werden konnte. 
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Arztpraxis angeboten wurde7. Mit jedem Fragebogen sollte zudem ein mit-
gelieferter A5-Briefumschlag ausgegeben werden, um den Befragten die 
Möglichkeit zu geben, ihren ausgefüllten Bogen dem Praxispersonal ver-
schlossen und damit nicht einsehbar zu übergeben. Mit dieser Maßnahme 
sollte gewährleistet werden, dass Eltern sich frei über die Verteilung des Le-
sestart-Sets in der Arztpraxis aber auch über persönliche Belange äußern 
konnten.  
Zunächst war ein Erhebungszeitraum von zwei Monaten angedacht. Da bis 
zum 22. August jedoch nur etwa die Hälfte der Arztpraxen die Fragebögen 
zurücksendeten, wurden die ausstehenden Praxen telefonisch kontaktiert. 
Einige Praxen baten darum, den Erhebungszeitraum zu verlängern. Andere 
teilten mit, dass sie die Fragebögen nicht wie angedacht in der Praxis hat-
ten ausfüllen lassen, sondern den Eltern mitgegeben hatten, oder dass die 
Befragung aus personellen oder organisatorischen Gründen entgegen der 
Erwartung nicht umgesetzt werden konnte. Der Erhebungszeitraum wurde 
vor diesem Hintergrund um dreieinhalb Wochen verlängert. Bis zum 14. Sep-
tember 2007 erhielt das Forschungsteam von den 960 versandten Fragebö-
gen schließlich 390 zurück. Damit ergab sich eine beachtenswerte Rück-
laufquote von 41 Prozent. Von diesen Fragebögen konnten jedoch nur 365 
in die Auswertung aufgenommen werden, da 25 der Fragebögen von Müt-
tern ausgefüllt wurden, die den Fragebogen zeitgleich mit dem Lesestart-
Set erhalten hatten. 
 

b) Konzeption des Leitfadens (s. Anhang 5):  
 

• Um die Voraussetzungen der Eltern für die gemeinsame Bilderbuch-
beschäftigung zu erfassen, wurden diese zu ihren Vorleseerfahrungen 
in der Kindheit, ihrem aktuellen Leseverhalten („Eltern/ Mediennut-
zung/-biographie“) sowie zu ihren bisherigen buchbezogenen Aktivi-
täten mit dem Kind interviewt („Kind/ Beschäftigung mit Büchern“). 

 

• Weiter wurde in den Interviews Veränderungen in Bezug auf das ge-
meinsame Bilderbuchanschauen mit dem Kind nachgegangen, die 
Eltern durch die Teilnahme an Lesestart wahrgenommen haben 
(„Kind/ Beschäftigung mit Büchern“). Konnte in der Befragung erst 
einmal nur eine globale Einschätzung des Einflusses erfasst werden, 
wurde durch die Interviews die Möglichkeit geschaffen, den Einfluss 
der Kampagne differenzierter zu eruieren. 

 

• Die Eltern wurden zudem darum gebeten, noch einmal ihre Erfahrun-
gen in den Arztpraxen („Projekt Lesestart/ Übergabe“) zu beschreiben 
und ihre Meinung zum ersten Lesestart-Set („Projekt Lesestart/ Materi-
al“) sowie zur Organisation des Projektes („Projekt Lesestart/ weiterer 
Verlauf“) zu formulieren.  

                                            
7 Im Anschreiben wurde das Personal der Arztpraxen darum gebeten, den Fragebogen 
auch an Eltern auszugeben, denen zwar das Lesestart-Materialpaket vor mindestens einem 
Monat angeboten worden war, die dieses aber abgelehnt hatten. Auch ihre Meinung soll-
te und konnte mit den Fragebogen erfasst werden. Trotz einer hohen Rücklaufquote be-
fand sich darunter keine Mutter, die das Set abgelehnt hatte. Bereits in den quantitativen 
Ärzte/innen-Interviews wurde nur von vier Ärzten/innen berichtet, dass einige wenige Eltern 
die Mitnahme des Sets abgelehnt hatten.  
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Durchführung der Leitfadeninterviews: Die qualitativen Interviews wurden in 
der Zeit vom 04. Februar bis 25. März 2008 durchgeführt. In der Regel wur-
den nur Mütter interviewt. Bei einem Interview war auch ein Vater anwe-
send, in einigen Fällen auch die Kinder. Die interviewten Mütter verteilen 
sich auf die Auswahlkriterien formaler Bildungsabschluss und Leseneigung 
wie folgt: 
 

 
Hauptschulab-

schluss 

Realschulab-
schluss/ 10. Klasse 

POS 

Abitur/Abschluss 
EOS 

Leseneigung 1 - 
2,5 (eher lesefern) 

1 3 1 

Leseneigung 3,5 - 
5 (eher lesenah) 

2 3 2 

Abb. 5: Verteilung der persönlich interviewten Eltern  
 

Eine Gleichverteilung der Fälle je Kategorie konnte nicht gewährleistet wer-
den, da aufgrund der geringen finanziellen Ausstattung des Evaluationspro-
jektes nur zehn Eltern8 interviewt werden konnten und die Gruppe der Eltern, 
die sich selbst als „lesefern“ einschätzt, verhältnismäßig klein war – vor allem 
in Bezug auf einen höheren formalen Bildungsabschluss (s. Kap. 4.3.2, Exkurs: 
Leseneigung und formaler Bildungsabschluss in der Begleitforschung). Aus 
diesem Grund wurden auch bei Fällen mit einem Durchschnittswert der Le-
seneigung von 2,5 von „eher lesefernen“ Eltern gesprochen. 

4.3.3 Untersuchungsgruppe Bibliothekare/innen 
 

Ziel des Erhebungsschrittes 
 

In der ersten Phase des Modellprojektes kam den Bibliotheken vornehmlich 
eine Informationsfunktion zu. Informationsbroschüren über die Kampagne 
konnten auslegt und Eltern im persönlichen Gespräch zum Projekt sowie 
zum Themenfeld informiert werden. Ende August 2007, zum Ende der ersten 
Phase des Modellprojektes, erhielten die Bibliotheken zudem einen projekt-
begleitenden Praxis-Leitfaden von der Stiftung Lesen, der zu eigenen Lese-
start-Aktionen, wie Vorlese- und Informationsveranstaltungen, aufrief. Die 
Reaktionen der Bibliothekarinnen auf diesen Leitfaden wurden dabei zusätz-
lich9 erhoben, um zu ermitteln, inwieweit die Bibliotheken das Modellprojekt 
mit konkreten Angeboten unterstützen können. Zugleich sollte eruiert wer-
den, welche Gegebenheiten hierfür Voraussetzung sind. Einen zentralen 

                                            
8 Es wurden über die vertraglichen Vereinbarungen hinaus zwei weitere Mütter interviewt, 
um die Quotierung zumindest in Ansätzen ausfüllen zu können.  
9 Die Erfahrungen britischer und deutscher Projekte zeigen, dass Eltern-Kind-Aktionen und 
Informationsveranstaltungen für Eltern in Bibliotheken die frühkindliche Leseförderung in 
Familien besonders gut unterstützen (vgl. Schmidt/Schwennicke/Wollenweber 2001) und 
die Nutzung von Bibliotheken durch Eltern mit Kleinkindern deutlich erhöhen können (vgl. 
Bailey/Harrison/Brooks 2001, Moore/Wade 1993). Daher wurden die Meinungen und Über-
legungen zum projektbegleitenden Praxis-Leitfaden der Bibliothekarinnen in der wissen-
schaftlichen Begleitforschung berücksichtig, obwohl die Erfassung dieser nicht Bestandteil 
des Vertrages war.  
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Stellenwert im Modellprojekt nehmen die Bibliotheken erst in der dritten Pha-
se von Lesestart ein, indem sie ab Herbst 2008 die Verteilung der Material-
pakete ausführen. Entsprechend war es im Rahmen der Begleitforschung 
von besonderer Bedeutung, nicht nur die Umsetzung der ersten Projektpha-
se in den Bibliotheken zu erheben, sondern zugleich mögliche Schwierigkei-
ten und wichtige Rahmenbedingungen in Bezug auf die dritte Projektphase 
prospektiv zu erfassen.  
 

Methodisches Vorgehen 
 

Um die Bedingungen für eine gelungene Einbindung von Lesestart in die 
Bibliotheken zu eruieren und zukünftige mögliche Probleme aufzudecken, 
empfahl sich ein qualitatives Vorgehen. Für die Leitfadeninterviews wurden 
an sechs öffentlichen Bibliotheken mit für Lesestart verantwortlichen Biblio-
thekarinnen Gespräche durchgeführt. Bei der Auswahl der Bibliotheken 
spielte vor allem deren personelle Ausstattung und ihre lokale Verortung 
(Stadt/Land) eine Rolle (vgl. Röttcher 1991, Seefeldt/Syré 2003). Anzuneh-
men war, dass aus räumlichen und personellen Gründen gerade so ge-
nannte Ein-Mann-Bibliotheken Probleme haben, zusätzliche Angebote 
durchzuführen. 
 

Konzeption und Durchführung des Erhebungsschrittes  
 

Konzeption des Leitfadens (s. Anhang 6): 
 

• Zunächst wurden relevante Angaben zur Person („Position und Auf-
gabenfeld der/des Befragten“, „Subjektive Theorien zur frühkindlichen 
Leseförderung“) sowie relevante „Angaben zur Bibliothek“ erfragt. 
Auf diese Weise konnten die Rahmenbedingungen für das Lesestart-
Projekt in den Bibliotheken ermittelt werden. 

 

• Zudem wurden die „Bisherigen Veranstaltungsangebote für Kinder 
und deren Eltern“ erfragt.  Auf diese Weise konnte eruiert werden, 
welches Potenzial und welche Kompetenzen die Bibliotheken für das 
Projekt eventuell bereits mitbringen müssen und welche Rahmenbe-
dingungen notwendig sind, damit neue bzw. veränderte Aktionen 
(z.B. aus dem projektbegleitenden Praxis-Leitfaden) angeboten wer-
den können.  

 

• Darüber hinaus wurden der Umgang und die Erfahrungen mit dem 
Projekt („Bewertung des Lesestart-Projektes“, „Bisherige Präsentation 
des Projektes in der Bibliothek“) sowie daraus eventuell resultierende 
„Erfahrungen mit Eltern hinsichtlich des Projektes“ eruiert. Erfragt wur-
den in diesem Kontext auch Überlegungen zur und Probleme mit der 
Umsetzung der dritten Projektphase und der im Praxis-Leitfaden ange-
regten Angebote („Rolle der Bibliothek im Gesamtprojekt“).  

 
Durchführung der Leitfadeninterviews: Es wurden im Zeitraum vom 30. Okto-
ber 2007 bis 01. Februar 2008 insgesamt acht Bibliothekarinnen aus sechs10 
                                            
10 Es wurde über die vertraglichen Vereinbarungen hinaus zusätzlich in einer weiteren Biblio-
thek ein Interview geführt, um die in Frage kommenden Formen von öffentlichen Bibliothe-
ken abdecken zu können. 
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Bibliotheken interviewt – zumeist die Leiterinnen der Bibliothek und/oder 
verantwortliche Mitarbeiterinnen für den Kinderbereich. Die folgende Über-
sicht zeigt die Auswahl der Bibliotheken bezüglich der Kategorien personelle 
Ausstattung und lokale Verortung (Großstadt – über 100.000 Einwohner, Mit-
telstadt – über 20.000 Einwohner, Kleinstadt/Gemeinde – unter 20.000 Ein-
wohner):  
 
Art der Bibliothek Größe des Ortes Anzahl der angestellten 

Mitarbeiter/innen in der 
Bibliothek 

Zentralbibliothek Großstadt ca. 40 Mitarbeiter/innen 

Stadtteilbibliothek Großstadt über 5 Mitarbeiter/innen 

Stadtbibliothek Mittelstadt über 5 Mitarbeiter/innen 

Kinder- und Jugendbib-
liothek einer Stadtbiblio-
thek 

Mittelstadt 3 Mitarbeiter/innen 

Stadtbibliothek Kleinstadt 1 Mitarbeiterin 

Gemeindebibliothek Gemeinde 1 Mitarbeiterin 

Abb. 6: Verteilung der persönlich interviewten Bibliothekarinnen  
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5. Die Ergebnisse der empirischen Erhebung 
 

Mit Fokus auf die zentralen Fragestellungen findet in den folgenden Kapiteln 
eine umfassende Ergebnisdarstellung der vorgestellten empirischen Erhe-
bungsschritte statt. Die Sichtweisen, Bewertungen und Verhaltensweisen der 
Untersuchungsgruppen werden dabei in jedem Kapitel im Zusammenhang 
und auch in der gegenseitigen Reflexion dargelegt. So treffen beispielswei-
se alle drei Untersuchungsgruppen grundlegende Aussagen über die Idee 
des Modellprojektes (Kap. 5.1). Im zweiten Kapitel werden die Organisation 
des Modellprojektes bewertet und diesbezüglich Verbesserungsvorschläge 
geäußert (Kap. 5.2). Im dritten Kapitel stehen die Aussagen der Multiplikato-
ren/innen zur Umsetzung des Modellprojektes im Mittelpunkt (Kap. 5.3). Die 
Umsetzung in den Arztpraxen wird hier zudem von den Eltern reflektiert. Im 
vierten Kapitel wird die Nutzung und Bewertung des ersten Lesestart-Sets 
durch die Eltern und Kinderärzte/innen diskutiert (Kap. 5.4). Anschließend 
werden im letzten Ergebniskapitel die Einschätzungen der Kinderärzte/innen 
zum Einfluss des Projektes auf die Familien vorgestellt und die von den Eltern 
benannten Veränderungen aber auch Probleme dargelegt (Kap. 5.5).    
 

Hinweise zum Lesen der Ergebnisdarstellung 
 

Die Evaluation bietet zum einen durch teilstandardisierte Befragungen einen glo-
balen und verallgemeinerbaren Überblick über Nutzung, Bewertung, Umsetzung 
und Einfluss des Lesestart-Projektes durch die Untersuchungsgruppen. Durch offene 
Fragen in den quantitativen Erhebungsinstrumenten und vertiefende Interviews war 
es darüber hinaus möglich, Gründe für den spezifischen Umgang mit dem Projekt 
sowie Wünsche und Verbesserungsvorschläge der drei Untersuchungsgruppen zu 
erfassen. Dabei zeigt sich, dass die quantitativen Daten in der Tendenz ein recht 
positives Bild des Projektes zeichnen. Die Antworten auf die offenen Fragen der 
quantitativen Erhebung sowie die Aussagen im Rahmen der qualitativen Interviews 
sind dagegen differenzierter und zum Teil kritischer, da in diesen Erhebungsschritten 
gerade die kritischen Momente des Projektes fokussiert wurden. Auch für die Dar-
stellung der Ergebnisse wurden insbesondere die kritischen Anmerkungen der Un-
tersuchungsteilnehmer/innen herausgearbeitet, da diese eine konstruktive Weiter-
entwicklung des Projektes ermöglichen.  
 

Beide angewandten Erhebungsformen werden in den folgenden Kapiteln aufein-
ander bezogen und damit sich ergänzend vorgestellt. Dabei wird stets gekenn-
zeichnet, woher die vorgestellten Erkenntnisse stammen. Direkte Zitate werden wie 
folgt dargestellt: 
 

� Aussagen aus Leitfadeninterviews: mit einem abgekürzten Nachnamen und der 
Bezeichnung der Untersuchungsgruppe, zum Beispiel: (Frau M., Mutter), (Herr Dr. R., 
Kinderarzt), (Frau K., Bibliothekarin) 
 

� Antworten auf offene Fragen der teilstandardisierten Befragungen: (Telefoninter-
view mit Kinderärzten/innen), (Fragebogenerhebung mit den Eltern) 
 

Wurden lediglich einzelne Worte oder Wortgruppen direkt zitiert, sind diese im Text 
ebenfalls kursiv und in Anführungszeichen gesetzt.  



  29 

5.1 Die Bewertung der Projektidee 
 

Das vorliegende Kapitel stellt die Einschätzung und Bewertung der Projekt-
idee durch die daran teilnehmenden Akteure dar. Dabei wird zunächst 
vorgestellt, wie die Kinderärzte/innen, Bibliothekarinnen und Eltern zur Idee 
einer frühkindlichen Sprach- und Leseförderung stehen. Des Weiteren ist von 
Interesse, wie die Untersuchungsteilnehmer/innen die Idee der Stärkung der 
elterlichen Verantwortung und die Anregung dazu durch ein kostenloses 
Lesestart-Set bewerten. Es wird angenommen, dass die grundlegenden An-
sichten zur Projektidee einen Einfluss auf den Umgang mit dem Projekt durch 
die Projektteilnehmer/innen haben. Eine Auseinandersetzung mit weiteren 
Faktoren erfolgt in den nachstehenden Kapiteln.  

5.1.1 Die Bewertung der Projektidee durch die Kinderärzte/innen 
 

Kinderärzte/innen übernehmen im Projekt Lesestart – Mit Büchern wachsen 
eine zentrale Multiplikatorenrolle. Als „Experten für die physische Gesundheit 
und kognitive Entwicklung der Kinder“ (Stiftung Lesen 2006a, S. 8) sind sie ein 
Bindeglied zwischen der Stiftung Lesen und den anzusprechenden Eltern, 
indem sie die Projektidee vermitteln und die Materialsets an die Eltern über-
geben. Die explizite Bewertung der Projektidee durch die Kinderärzte/innen 
stellte damit eine wichtige zu erfragende Variable dar, die sowohl in den 
quantitativen als auch in den qualitativen Erhebungsschritten berücksichtigt 
wurde.  
 

Bewertung der Idee einer frühzeitigen Sprach- und Leseförderung 
 

Als eine erste globale Einschätzung der Projektidee einer frühkindlichen Le-
se- und Sprachförderung stellten die teilstandardisierten Telefoninterviews im 
Frühjahr 2007 heraus, dass alle der 103 befragten Kinderärzte/innen eine öf-
fentliche Initiative mit diesem Ziel für „notwendig“ (17,5%) und „sehr not-
wendig“ (82,5%) erachten (Abb. 7).  
 

Abb. 7: Bewertung der Notwendigkeit einer öffentlichen Initiative zur frühkindlichen Sprach- 
und Leseförderung (Ergebnis der Telefoninterviews, n = 103 Kinderärzte/innen) 

 

17,5%

82,5%

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

80%

90%

sehr notwendig notwendig



  30 

Die qualitativen Interviews mit zehn Kinderärzten/innen lieferten vertiefende 
Aussagen hierzu. Die Idee, mit Lesestart Kinder frühzeitig in ihrer Sprachkom-
petenz zu fördern und Interesse an Büchern bei ihnen zu wecken, bewerte-
ten die interviewten Ärzte/innen unter anderem als „wichtig“ und „sehr 
sinnvoll“. Frühe Aktivitäten mit dem Kind wie Geschichten lesen und darüber 
sprechen wurden von Ärzten/innen als notwendige und existentielle Bedin-
gungen für das Sprechen- und Lesenlernen sowie die kulturelle Prägung 
oder Interessenbildung angesehen.  
 

Frühkindliche Entwicklungsförderung wird auch als ärztliche Aufgabe ange-
sehen. Mehrere Ärzte/innen verwiesen darauf, dass das Thema von Lese-
start Parallelen zu den Inhalten der Vorsorgeuntersuchung U6 aufweist (s. 
unten), denn auch in dieser geht es um die sprachliche Entwicklung der 
Kinder und die Motivation von Eltern, mit ihren Kindern zu sprechen:  

„In der Hinsicht reiht sich das ein und trifft uns in der Arbeit, also es 
hilft ein bisschen in der Arbeit. Weil die Dinge echt ja das sind, was wir 
wollen. Dass die Kinder sprechen können, dass sie dann malen kön-
nen, dass sie sich ausdrücken können und schulfähig werden.“ (Frau 
Dr. T, Kinderärztin) 

 

Exkurs: Inhalte der Vorsorgeuntersuchung U6 
 

Kurz bevor das Kind ein Jahr alt ist, erfolgt die U6, die so genannte „Einjahresunter-
suchung“ (in der Regel zwischen dem 10. und dem 12. Lebensmonat, jedoch frü-
hestens ab dem 9. und spätestens bis zum 14. Lebensmonat). Neben den allge-
meinen Untersuchungen der Körperfunktionen stehen die Überprüfung der Beweg-
lichkeit und Körperbeherrschung, das allgemeine Verhalten sowie die sprachliche 
Entwicklung im Vordergrund. Der Kinderarzt/ die Kinderärztin achtet darauf, ob 
Kinder in diesem Alter schon Laute imitieren und Silbenverdopplungen vornehmen 
können. 
 

Quelle: http://www.kinderaerzte-im-netz.de  
 

 

Bewertung der Idee, Eltern in ihrer Verantwortung zu unterstützen 
 

Entsprechend der Projektidee von Lesestart sehen die persönlich interview-
ten Kinderärzte/innen die Eltern eindeutig in der Verantwortung, mit Kindern 
zu reden, sie an Bücher heranzuführen und mit ihnen über Gelesenes zu 
sprechen. Oft aus eigenen biografischen Erfahrungen oder auch der eige-
nen Leseneigung heraus bezeichneten sie die sprachliche Begleitung des 
Kindes und das Lesen mit dem Kind als wertvolle und soziale Aufgabe der 
Familie. Ein Fehlen dieser buchbezogenen Aktivitäten wurde von einigen 
Ärzten/innen negativ und teilweise als spätere Benachteiligung der Kinder 
bewertet.  
 

Bei diesen Bewertungen spielten neben der Lesebiographie/Leseneigung 
der Ärzte/innen deren Einstellungen zu Medien eine große Rolle. Kam im In-
terview die Sprache auf das Fernsehen, so wurde dies von den Ärzten/innen 
in der Regel negativ bewertet. Das Fernsehen verdränge das Lesen und die 
Kommunikation aus dem Familienalltag; zudem behindere das „Parken vor 
dem Fernseher“ vor allem bei jungen Kindern ein aktives Erlernen der Spra-
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che. Einige Ärzte/innen sprachen den Eltern sogar das Wissen über den Zu-
sammenhang zwischen früher Fernsehnutzung und Sprachproblemen bei 
Kindern ab. Das Projekt Lesestart wird dabei als mögliche Beschäftigungsal-
ternative zum Fernsehen positiv bewertet:  

„Also, der größte Motivationsfaktor [am Projekt] teilzunehmen, das 
hatte berufliche Gründe, weil ich dieses Überschwemmen mit Fern-
sehen gesehen habe, das unkontrollierte Fernsehen, das schon früh-
zeitig beginnende Fernsehen. Die Eltern sagten dann auch zum Teil: 
‚Bei der und der Sendung ist der Säugling besonders still.’ Also das 
zeigt dann schon, dass sie das zu Hause auch so als Hilfsmittel zur Ru-
higstellung oder zu einer gewissen Bequemlichkeit genommen ha-
ben.“ (Frau Dr. S., Kinderärztin)  

Als weiteren Grund für die positive Bewertung der Idee einer frühkindlichen 
Lese- und Sprachförderung, die bei der elterlichen Verantwortung ansetzt, 
gaben alle persönlich interviewten Kinderärzte/innen an, dass sie bei den 
Untersuchungen immer wieder sprachliche Probleme beobachteten. 
Schwerwiegende Probleme in Bezug auf Wortschatz, Grammatik, Laut- und 
Sprachproduktion würden dabei ebenso auftreten wie allgemeine Verzöge-
rungen in der sprachlichen Entwicklung. Vereinzelt nehmen Ärzte/innen die 
Sprachprobleme auch als ansteigend wahr. Als Beurteilungsgrundlage und 
Indikatoren werden Sprachfähigkeitstests, gestiegene Überweisungen zur 
Sprachtherapie, aber auch Gespräche mit älteren Kollegen/innen oder In-
formationen aus Fachzeitschriften herangezogen. Die Ursachen liegen laut 
den Ärzten/innen dabei unter anderem – und hier offenbart sich die Ver-
bindung zu deren positiver Bewertung der Lesestart-Idee – im fehlenden 
Wissen über Sprachförderung, im ungenügenden fördernden Handeln der 
Eltern und in deren ungünstiger Vorbildwirkung in Bezug aus das Lesen und 
Sprechen. Zudem, so wird konstatiert, kann es vorkommen, dass sich Eltern 
im Falle beobachteter oder diagnostizierter Entwicklungsprobleme zu 
schnell aus der Verantwortung ziehen:  

„[…] es gibt ja auch eine große Toleranzbreite, wie in vielen Entwick-
lungsstufen. Aber hier wird dann teilweise einfach zu [schnell] […] ei-
ne Krankheit interpretiert. Es heißt dann, ja das Kind ist sprachlich zu-
rück. Das pflanzt sich dann fort, und die Eltern gewöhnen sich daran, 
dass was gemacht werden muss von der medizinischen Seite her. Es 
wird Vieles medizinalisiert, was eigentlich eine soziale Aufgabe der 
Familie wäre, sich mit dem Kind zu unterhalten.“ (Frau Dr. B., Kinder-
ärztin) 

Bewertung der Vergabe kostenloser Lesestart-Sets 
 

Die Möglichkeit, den Eltern ein kostenloses Lesestart-Set zu überreichen, 
wurde von den persönlich interviewten Kinderärzten/innen durchweg positiv 
bewertet. Ärzte/innen freuen sich darüber, etwas zu verschenken und be-
schreiben die allgemeine Freude über das Büchergeschenk: 
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„Dass man da auch mal was mitgeben kann. Und das ist anspre-
chend und neben den Aufklebern und der Gummibären oder was es 
in der Kinderarztpraxis gibt, was Sinnvolles.“ (Frau Dr. T., Kinderärztin) 

„Das finde ich besser, dass es einfach zu dieser Untersuchung dazu 
gehört und dann freut sich ja jeder, groß und klein über das Ge-
schenk.“ (Frau Dr. H., Kinderärztin) 

 

5.1.2 Die Bewertung der Projektidee durch die Bibliothekarinnen 
 

Bibliothekare/innen sind die zweite wichtige Multiplikatorengruppe des Mo-
dellprojektes. Ihre Bewertung der Projektidee spielt eine große Rolle, da sie 
für die Verteilung des dritten Materialsets und die Organisation geeigneter 
Veranstaltungen für Eltern und Kinder während des Projektes verantwortlich 
sind (s. Kap. 5.3.2).  
 

Alle acht persönlich interviewten Bibliothekarinnen sind bezüglich des Pro-
jektes Lesestart – Mit Büchern wachsen positiv gestimmt. Zwei der Bibliothe-
ken haben sich auf ein Anschreiben und einen Projekt-Flyer hin bei der Stif-
tung Lesen zurückgemeldet und somit ohne Kenntnis der konkreten Mate-
rialien Interesse und Unterstützung signalisiert:  

„[…] wir haben natürlich uns sofort gemeldet und hurra geschrieen, 
weil wir das ja ganz gut finden“ (Frau K., Bibliothekarin).  

Eine spontane und positive Identifikation mit der Projektidee fand sich selbst 
bei bis dahin uninformierten Bibliothekarinnen, die sich erst von den Inter-
viewern/innen das Projekt vorstellen lassen mussten. Von einer dieser Biblio-
thekarinnen wurde das Projekt dann als „ein mutiges Projekt, und ein wich-
tiges“  (Frau B.) bezeichnet. 
 

Bewertung der Idee einer frühzeitigen Sprach- und Leseförderung 
 

Die Bibliothekarinnen bewerteten die Idee einer frühkindlichen Leseförde-
rung als positiv, unter anderem weil „die Förderung so früh wie möglich 
doch beginnen sollte“ (Frau O.). Die Ansicht darüber, wann man mit Kin-
dern beginnen könne, Bilderbücher anzuschauen, variiert jedoch. Während 
eine Bibliothekarin das geeignete „Pappbilderbuch-Alter“ auf zwei Jahre 
festlegt, beschreibt eine andere Bibliothekarin die Bedeutung des frühkindli-
chen Kontaktes mit Büchern in einer geborgenen Atmosphäre schon für 
Säuglinge: 

„Dieses Gefühl, dass Lesen schön und wichtig ist und auch als sinnlich 
empfunden wird, das wird wirklich in der Nähe erfahren bei den 
Kleinsten. Eine Wärme, Mutter, Vater, wer auch immer. Also, wenn 
diese Erfahrung beim Säugling im Grunde genommen schon da ist, 
im ersten Lebensjahr, auch mal ein Reim und die Stimme der Mutter, 
und auch meinetwegen das Bild dazu. (…) Also das ist so meine Visi-
on vom Optimalen.“ (Frau B., Bibliothekarin) 
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Wird jedoch die Leseförderung in der Bibliothek betrachtet, werden andere 
Altersgrenzen für den Beginn der Förderung empfohlen. Auch wenn die Bib-
liothekarinnen in der Regel kein Problem damit haben, dass schon zweijäh-
rige Kinder die Bibliothek besuchen, so besteht doch die recht einheitliche, 
erfahrungsbasierte Meinung, dass eine effektive Leseförderungsarbeit in 
den Bibliotheken erst mit drei bis vier Jahren stattfinden kann/sollte. Daher 
gibt es in keiner der besuchten Bibliotheken bisher Veranstaltungen, die sich 
explizit an Kinder zwischen null und drei Jahren richten (s. Kap. 5.3.2.2, Ex-
kurs: Die Ausgangslage für Veranstaltungen und Aktionen zum Projekt).  
 

Bewertung der Idee, Eltern in ihrer Verantwortung zu unterstützen 
 

Auch die interviewten Bibliothekarinnen sehen die Eltern als erste Förde-
rungsinstanz zur Ausprägung von Leselust sowie einer regelmäßigen Nutzung 
von Büchern. Eltern, die die Möglichkeit der gemeinsamen Buchbeschäfti-
gung nicht nutzen, wolle man dabei jedoch unterstützen:  

„Im Moment, hoffen wir ja, dass wir dadurch mit den Eltern, die das 
nicht von sich aus machen würden, ins Gespräch kommen.“ (Frau K., 
Bibliothekarin) 

 

Bewertung der Vergabe kostenloser Lesestart-Sets 
 

Ein kostenloses Material zu dieser Thematik zu verteilen, wird von allen per-
sönlich interviewten Bibliothekarinnen begrüßt. 
 

5.1.3 Die Bewertung der Projektidee durch die Eltern 
 

Sächsische Eltern von einjährigen Kindern sind seit November 2006 die Ziel-
gruppe des Modellprojektes Lesestart – Mit Büchern wachsen. Neben der 
Bewertung der Lesestart-Materialien und der Durchführung des Projektes (s. 
Kap. 5.2, 5.3 und 5.4) ist auch bei ihnen zunächst relevant, wie sie die Pro-
jektidee generell bewerten. Neben der Fragebogenerhebung lieferten die 
qualitativen Interviews hierzu Eindrücke.  
 

Bewertung der Idee einer frühzeitigen Sprach- und Leseförderung 
 

Rund 90 Prozent der quantitativ befragten Eltern gaben an, schon vor dem 
elften Lebensmonat ihres Kindes und somit in der Regel vor Erhalt des ersten 
Lesestart-Sets mit dem gemeinsamen Bilderbuchanschauen angefangen zu 
haben (s. Kap. 5.5.2). Daraus lässt sich ableiten, dass Eltern dies als eine 
durchaus früh zu beginnende Beschäftigung mit dem Kind betrachten und 
somit der Idee einer frühkindlichen Sprach- und Leseförderung zunächst of-
fen gegenüber stehen.  
 

Sieben der vertiefend interviewten Elternteile beurteilten die Initiative Lese-
start des Weiteren als „gute Idee“, „feine Sache“ oder „schöne Aktion“. 
Frühkindliche Leseförderung wird dabei unabhängig von der eigenen Lese-
neigung oder dem eigenen Bildungshintergrund als positiv erachtet. Selbst 
eher leseferne Mütter, in deren Alltag der Fernseher einen größeren Stellen-
wert besitzt als das Buch, bestätigen, „dass das Vorlesen eben sehr wichtig 
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ist“ (Frau C.). Auch eine Mutter mit Hauptschulabschluss, die neben dem 
seltenen Informationslesen kaum ein Buch zur Hand nimmt und keine Lese-
lust empfindet, kann in der Idee der frühkindlichen Leseförderung einen 
sinnvollen Ansatz erkennen:  

„[…] und warum soll man nicht irgendwo dazu beitragen, wenn man 
helfen kann Kinderbücher oder irgend... das Lesen interessanter zu 
machen“ (Frau P., Mutter).  

Bewertung der Idee, Eltern in ihrer Verantwortung zu unterstützen 
 

Eltern sehen sich entsprechend der Projektidee zumeist als Verantwortliche 
für die Leseförderung ihres Kindes. Das gemeinsame Bilderbuchanschauen 
mit dem Kind wird von den meisten Eltern als Selbstverständlichkeit angese-
hen, auch wenn ungefähr 10 Prozent der quantitativ befragten Mütter und 
Väter angaben, erst durch Lesestart mit dem Bücheranschauen begonnen 
zu haben (s. Kap. 5.5.2). Dies illustriert etwa folgende Aussage einer eher 
lesefernen Mutter:  

„Ich finde es traurig, wenn man Eltern dazu motivieren muss, ein Buch 
anzugucken.“ (Frau C., Mutter).  

Lese- und bildungsnahe Eltern bezogen ihre positive Bewertung der Projekt-
idee vor allem auf die Unterstützung anderer, diesbezüglich hilfsbedürftiger 
Eltern:  

„Ansonsten, ich find es an sich ‘ne gute Sache, dass es überhaupt so 
[etwas gibt]. Zum Teil [herrschen] schwierige Familienverhältnisse bei 
anderen Familien, da gibt es sicher auch viele Kinder, die vielleicht 
nicht so gefördert und gefordert werden, wie es nötig wäre.“ (Frau 
B., Mutter) 

 

Bewertung der Vergabe kostenloser Lesestart-Sets 
 

Die Idee der kostenlosen Lesestart-Sets traf auch bei den quantitativ befrag-
ten Eltern auf große Zustimmung. Ebenso gaben drei der vertiefend inter-
viewten Mütter explizit an, dass sie es schön finden, wenn sie bzw. ihr Kind 
etwas geschenkt bekommen, denn teilweise „kostet sowieso alles zuviel 
Geld“.  
 

5.1.4 Zusammenfassung 
 

Sowohl die teilnehmenden Eltern, als auch die Kinderärzte/innen und Biblio-
thekarinnen sind von der Projektidee überzeugt. Positive Bewertungen und 
ein großes Interesse zeugen davon, dass alle befragten Akteure eine früh-
kindliche Sprach- und Leseförderung für notwendig halten. So sind über 80 
Prozent der Ärzte/innen der Meinung, dass eine öffentliche Initiative zur früh-
kindlichen Sprach- und Leseförderung „sehr notwendig“ ist. Sowohl persön-
liche Einstellungen zum Lesen und die kritische Betrachtung des Fernsehens 
als auch die professionelle Sicht auf Sprachprobleme sowie die ärztliche 
Verantwortung für die kindliche Entwicklung führen zu einer positiven Bewer-
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tung der Projektidee seitens der Kinderärzte/innen. Die Bibliothekarinnen be-
fürworten ebenfalls eine frühe Sprach- und Leseförderung. Sie sehen jedoch 
Grenzen bezüglich einer solchen Förderung in den Bibliotheken selbst und 
favorisieren bislang in ihrer professionellen Tätigkeit lesefördernde Aktivitäten 
ab drei Jahren. Auch die persönlich interviewten Eltern bewerten die Idee 
einer frühkindlichen Sprach- und Leseförderung unabhängig von Bildungs-
hintergrund und Leseneigung als positiv und „notwendig“. Gleichermaßen 
kann das Ergebnis, dass etwa 90 Prozent der quantitativ befragten Eltern 
bereits vor Lesestart begonnen haben, mit ihrem Kind Bilderbücher anzu-
schauen, als Zeichen für ein grundsätzliches Interesse vieler Eltern an der 
Thematik gewertet werden. 
 

Von den Multiplikatoren/innen wird positiv bewertet, dass das Projekt die 
Eltern in die Verantwortung für die frühkindliche Sprach- und Leseförderung 
nimmt. Trotz der primären Zuständigkeit der Eltern möchten die Kinderärz-
te/innen und Bibliothekarinnen diese dabei unterstützen. Auch die persön-
lich interviewten Eltern sehen die Verantwortung dafür, Kinder an Bücher 
heranzuführen und sie sprachlich zu fördern, bei sich selbst.  
 

Dass es sich um ein kostenloses Materialset handelt, wird von allen drei Un-
tersuchungsgruppen positiv bemerkt. Gerade die Eltern sehen ein solches 
Materialset als ein willkommenes „Geschenk“ für sich und das Kind an. Die 
Ärzte/innen und Bibliothekarinnen freuen sich zudem, das Material kostenlos 
an Eltern ausgeben zu können. 
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5.2 Die Bewertung der Organisation des Modellprojektes 
 

Nachdem im Kapitel 5.1 die Einstellungen zur Projektidee gezeigt haben, 
dass sowohl die Multiplikatoren/innen als auch die Zielgruppe des Projektes 
der Idee der frühkindlichen Sprach- und Leseförderung offen und positiv 
gegenüberstehen, wird im folgenden Kapitel der organisatorischen Bewer-
tung des umgesetzten Projektes Lesestart – Mit Büchern wachsen nachge-
gangen. Es wird angenommen, dass sowohl die Art und Weise der Projekt-
kommunikation (Kap. 5.2.1) als auch der konkrete Projektaufbau (Kap. 5.2.2) 
einen Einfluss auf die Akzeptanz und Umsetzung des Projektes haben. Im 
Sinne einer formativen Evaluation ist es dabei notwendig, die Meinungen 
und Verbesserungsvorschläge der am Projekt beteiligten Multiplikato-
ren/innen und Eltern systematisch aufzuzeigen. Aussagen hierzu stammen 
aus den Leitfadeninterviews und einer jeweils offen gestellten Frage zu Kritik 
und Verbesserungsvorschlägen bezüglich der Projektorganisation in den 
Telefoninterviews mit den Kinderärzten/innen11 und der Fragenbogenerhe-
bung der Eltern12.   
 

5.2.1 Die Bewertung der Projektkommunikation der Stiftung Lesen  
 

Im Folgenden wird anhand der Darstellung des projektbezogenen Informa-
tionsstandes der Eltern und Multiplikatoren/innen diskutiert, inwieweit die In-
formationen der Stiftung Lesen an die Projektbeteiligten ausreichend waren 
(Kap. 5.2.1.1). Im anschließenden Kapitel (Kap. 5.2.1.2) werden die diesbe-
züglichen Informationsschreiben/-materialien und gewählten Kommunikati-
onswege bewertet und die Verbesserungsvorschläge der Beteiligten vorge-
stellt.  

5.2.1.1 Der Informationsstand der Beteiligten bezüglich des Projektablaufs 
 

Unter „Informationsstand über den Projektablauf“ ist zunächst das Wissen 
über den grundlegenden Aufbau des Projektes (drei Phasen, zwei Überga-
beorte) zu verstehen. Geklärt werden muss zudem, inwieweit die Projektbe-
teiligten überhaupt über das Projekt informiert wurden und welche Aspekte 
zum Ablauf ihnen unklar geblieben sind. Zunächst wird der Informationstand 
der Eltern und anschließend das projektbezogene Wissen der Kinderärz-
te/innen und Bibliothekarinnen vorgestellt.   
 

                                            
11 Folgende Frage wurde diesbezüglich gestellt: „Dazu würde noch interessieren, welche 
Kritik und welche Verbesserungsvorschläge Sie zur Steuerung des Lesestart-Projektes durch 
die Stiftung Lesen haben. Wie könnte man das Projekt Ihrer Meinung nach organisatorisch 
verbessern?“ (Frage 18, Telefoninterviews mit Kinderärzten/innen) 
12 Folgende Frage wurde diesbezüglich gestellt: „Was könnte man Ihrer Meinung nach bei 
der Initiative Lesestart verbessern (Inhalt des Beutels, Beratung, Organisation)? Was hat Ih-
nen gefehlt, was wünschen Sie sich?“ (Frage 13, Fragebogenerhebung mit Eltern) 
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Der Informationsstand der Untersuchungsgruppe Eltern 
 

Der Großteil der quantitativ befragten Eltern hat vom Modellprojekt das ers-
te Mal in der Kinderarztpraxis erfahren. Nur ein geringer Teil hat durch die 
Medien (4,5 %) oder durch andere Quellen (3,1%) bereits davon gewusst.  
 

Über den Projektablauf konnten die Eltern dann durch weitere Quellen et-
was erfahren haben: 
 

• Projekt-Flyer aus dem Materialset (s. Kap. 5.4.1) 
• Antwortkarten für die weiteren Sets aus dem Lesestart-Beutel 
• Internetauftritt der Stiftung Lesen  
• projektbezogene Öffentlichkeitsarbeit  
• Erläuterungen des Kinderarztes/ der Kinderärztin bei der Übergabe 

des ersten Materialsets (s. Kap. 5.3.1.4) 
 

Das Wissen der Eltern über den Ablauf der zweiten und dritten Phase wurde 
umfassend in den qualitativen Interviews erfasst. Drei der zwölf Mütter wuss-
ten hier nicht, wo man das zweite Set erhält. Noch gravierender fiel das Wis-
sen über den Übergabeort des dritten Sets aus. Zehn der zwölf Mütter war 
dieser nicht bekannt.  
Die Mütter gaben in der Regel bei der quantitativen Befragung an, dass sie 
den Projekt-Flyer angeschaut haben. Nur drei der Mütter haben bereits im 
Fragebogen angemerkt, dass sie dies nicht taten. Sie wussten vermutlich 
aus diesem Grund nicht, wie es nach dem ersten und/oder dem zweiten Set 
weitergeht. Aber auch wenn Mütter bestätigten, dass sie den Flyer ange-
schaut haben, wurde die Information zum Projektablauf nicht immer he-
rausgelesen bzw. sich dauerhaft eingeprägt (vgl. auch Kap. 5.4.1). Auch 
der Vorschlag einer Mutter, wie man diesem Informationsdefizit begegnen 
könne, zeigt auf, dass der Flyer nicht von allen Eltern als Informationsquelle 
zum Projektablauf wahrgenommen wird. Auf die Frage des Interviewers, 
was man machen könnte, damit der Projektablauf deutlicher wird, antwor-
tete sie: 

„Na entweder als Broschüre mit reinlegen in den Beutel oder halt, 
wenn es über die Kinderärzte ausgehändigt wird vom ersten bis zum 
zweiten Lebensjahr, als Prospekt oder als Plakat dann dort aufhän-
gen lassen.“ (Frau J., Mutter) 

In den Blick wurde auch genommen, ob die Antwortkarten in den Material-
sets über den Ablauf des Projektes informieren konnten. Es zeigte sich, dass 
die beiden Mütter, die zum Zeitpunkt der Interviews schon das zweite Lese-
start-Set erhalten hatten, den nächsten Übergabeort nicht benennen konn-
ten. Und auch die Ärzte/innen konnten nicht in jedem Fall zu einem Aus-
gleich der nicht (heraus-)gelesenen Informationen beitragen, wie das Zitat 
einer Mutter belegt13: 

                                            
13 Diese Mutter hat jedoch auch noch nicht das zweite Paket in der Arztpraxis erhalten. 
Eventuell würde sie dann etwas über den nächsten Übergabeort erfahren. Voraussetzung 
hierfür ist jedoch, dass die Ärztin über den Projektablauf informiert ist und dieses zum Be-
standteil ihrer Erläuterungen zum zweiten Set macht (mehr zu Erläuterungen an Eltern im 
Kap. 5.3.1.4). 
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„[INTERVIEWER: HABEN SIE DAVON SCHON GEHÖRT, DASS ES AUCH EINE DRITTE PHASE, 
ALSO EIN DRITTES JAHR GEPLANT IST?] Nein, eigentlich noch nicht. Ich habe 
jetzt wirklich nur von der Ärztin erfahren, dass das halt die nächste 
[das zweite Set] noch gibt. Ob es da noch weitergeht, das wusste Sie 
noch gar nicht. Das hat sie gar nicht gesagt.“ (Frau D., Mutter)  

Die weiteren beiden Informationsquellen (Internetseite zum Projekt und wei-
tere Öffentlichkeitsarbeit) treten bei den qualitativen Interviews kaum in Er-
scheinung. Nur eine der zwölf Mütter erzählte, dass sie in einer Apotheker-
Zeitung etwas über das Projekt erfahren habe.  
 

Der Informationsstand der Untersuchungsgruppe Kinderärzte/innen 
 

Die teilnehmenden Ärzte/innen wurden in der Regel durch ein Anschreiben 
der Stiftung Lesen auf das Projekt aufmerksam. Ein paar der Ärzte/innen be-
richteten in der quantitativen Befragung und einmal in den qualitativen In-
terviews jedoch auch davon, dass sie das Anschreiben nicht erhalten hät-
ten oder dies in der Praxis nicht wahrgenommen wurde. Genauere Anga-
ben dazu liegen jedoch nicht vor. Diese Kinderärzte/innen sind aber durch 
nachfragende Eltern, Kollegen/innen, Presseartikel oder etwa durch einen 
Stand auf einem Kinderärztekongress auf das Projekt aufmerksam gemacht 
worden und haben sich dann selbst an die Stiftung Lesen gewandt. Die Be-
wertung der Projektkommunikation zu Beginn des Projektes fiel in diesen Fäl-
len entsprechend negativ aus:  

„Also ich muss Ihnen sagen, ich habe mich ganz schlecht informiert 
gefühlt. Ich bin durch eine Patientin darauf aufmerksam gemacht 
worden und habe dann über den Berufsverband das angefordert. 
Ich selber habe das vorher gar nicht gewusst. Also ich finde, wir sind 
schlecht informiert worden. Und ich habe dann nachher noch die 
Kinderärzte, die ich kenne, dann auch mit darüber informiert. Ich 
kann mich gar nicht entsinnen, jemals ein Anschreiben bekommen 
zu haben.“ (Telefoninterview mit den Kinderärzten/innen)  

„Na gut, also offensichtlich sind Kinderarztpraxen vergessen worden, 
das ist natürlich irgendwo eine Frage der Listen oder wer auch immer 
das macht. Das war natürlich schlecht, dass ich selber initiativ wer-
den musste. Wir sind damit konfrontiert worden, als das ganze auf 
dem Kinderarztkongress in Dresden von einer Dame vorgestellt wur-
de.“ (Telefoninterview mit den Kinderärzten/innen) 

Bezüglich ihrer Teilnahme am Projekt haben die Ärzte/innen vor allem Fra-
gen zur Verwendung und Bedeutung der Antwortkarte im ersten Lesestart-
Set. Mit dieser Postkarte werden die Eltern aufgefordert, sich für das zweite 
Lesestart-Set anzumelden. Dazu müssen sie den Satz „Ich möchte gerne das 
nächste kostenlose Lesestart-Set 2 ab November 2007 im Rahmen der U7 
bei meinem Kinderarzt erhalten“ bestätigen, ihre Kontaktdaten und das 
Geburtsdatum des Kindes angeben und die Karte mit einer 0,45€-Briefmarke 
frankieren und verschicken. Ein Teil der Ärzte/innen weist die Eltern bei der 
Übergabe der Sets darauf hin, diese Karte auszufüllen und zu versenden. 
Einige von ihnen merkten in den Telefoninterviews jedoch an, dass auf der 
Antwortkarte nicht ersichtlich werde, welche Arztpraxis die Mutter besucht. 
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Verunsichert über den weiteren Projektablauf erkundigten sie sich daher, 
was sie den Eltern zukünftig mitteilen sollten. Eine Ärztin zog für sich sogar 
den Schluss, dass das zweite Set nicht mehr in den Arztpraxen ausgeteilt 
werden soll. 

„Was mir aufgefallen ist, bei dieser Wiederbestellkarte, bei dieser Kar-
te, mit der die Eltern die nachfolgenden Pakete anfordern, die ha-
ben da quasi nur die Möglichkeit, anzugeben, dass sie so ein Paket 
haben wollen. Nun sollte es aber bei der U7 ausgegeben werden. Es 
wurde also nicht abgefragt, bei welchem Kinderarzt sie sind. Da weiß 
ich gar nicht, wie das weiter läuft mit diesen Paketen.“ (Telefoninter-
view mit den Kinderärzten/innen) 

„Ich glaube, bei dem zweiten [Lesestart-Set] hängt es ja von den El-
tern hab, dass die die Karte hinschicken. Ich denke es wäre nicht 
schlecht, wenn man auch die zweite Stufe über den Arzt noch mit 
macht. Die denken dann vielleicht eher nicht dran und kommen tun 
sie in dem Alter eigentlich noch regelmäßig. Das denke ich, wäre 
vielleicht günstiger.“ (Telefoninterview mit den Kinderärzten/innen) 

Es findet sich darüber hinaus der Hinweis, dass auch die Antwortkarte im 
zweiten Set den Ärzten/innen in ihrer Bedeutung nicht immer klar zu sein 
scheint.  
 

Darüber hinaus fehlt einigen Ärzten/innen die grundsätzliche Information, 
inwieweit Pakete für die Praxis nachbestellt werden können und ob viertel- 
oder halbjährliche Lieferungen möglich sind. Diese beiden Aspekte werden 
zwar nicht sehr häufig in den teilstandardisierten Interviews genannt, sie sind 
jedoch insoweit problematisch, als einige Ärzte/innen ein Lagerungsprob-
lem mit den Materialsets haben (s. auch Kap. 5.3.1.5) oder es ihnen bei der 
ersten Bestellung schwer fiel einzuschätzen, wie viele Eltern zur Vorsorgeun-
tersuchung kommen werden.  

„Ich weiß, dass ein ganzer Teil meiner Kollegen ein Problem damit 
hatte, so langfristig zu entscheiden wie viele Kinder werden kommen, 
wie viele Pakete bestellen wir jetzt? Wo lagern wir die? Wie organisie-
ren wir das in der Praxis?“ (Telefoninterview mit den Kinderärz-
ten/innen)  

Auch waren nicht alle Ärzte/innen über die dritte Phase des Modellprojektes 
informiert. Nur die Hälfte der persönlich interviewten Ärzte/innen konnte auf 
die Frage, wie es nach der zweiten Phase weiterginge, eine Antwort geben. 
Zum Teil wurde vermutet, dass es dann ein weiteres Paket zur U8 geben 
könnte oder dass die Eltern das letzte Paket selbst bestellen müssen: 

„Kommt da noch was zur U8? Ich weiß es nicht.“ (Frau Dr. L., Kinder-
ärztin) 

„Weiß ich nicht, da ist nur dieses Merkblatt drin mit dem Gutschein, 
dass sie sich das dann selber anfordern können, die Eltern. […] Die 
sollen auch mit in die Bücherei kommen? Ich weiß es nicht.“ (Frau Dr. 
S., Kinderärztin) 
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Der Informationsstand der Untersuchungsgruppe Bibliothekarinnen 
 

Der Informationsstand der interviewten Bibliothekarinnen hing in erster Linie 
davon ab, ob sie das erste Anschreiben der Stiftung Lesen zum Projektbe-
ginn und das zweite Anschreiben mit dem projektbegleitenden Praxis-
Leitfaden erhalten bzw. wahrgenommen hatten. So bekamen das erste An-
schreiben vier der sechs Bibliotheken nach eigener Auskunft nicht. Das zwei-
te Anschreiben haben zwei der sechs Bibliotheken nicht erhalten. Ausge-
schlossen werden kann dabei nicht, dass das Anschreiben vergessen oder 
übersehen wurde. Eine Bibliothek hat in beiden Fällen keine Post erhalten. 
Die Interviewpartnerin, die in dieser Zentralbibliothek einer Großstadt tätig 
ist, hat vom Projekt durch eine Zeitungsnotiz erfahren und den projektbeglei-
tenden Praxis-Leitfaden erst von der Leiterin einer Stadtteilbibliothek erhal-
ten. Der Kenntnisstand über die Aufgaben der Bibliotheken, die Phasen und 
den zeitlichen Ablauf des Projektes fallen sicherlich aufgrund der fehlenden 
Schreiben sehr unterschiedlich aus. Doch auch eine Bibliothekarin, die ein 
Anschreiben erhalten und sich sogar für das Projekt bei der Stiftung Lesen 
angemeldet hatte, prägte sich falsche Informationen zum Projektablauf ein, 
wie folgende Aussage widerspiegelt:  

„Da war ein Anschreiben gekommen, mit dieser Information, dass die 
das wohl machen wollen für werdende Eltern, dass dann in die Kin-
dergärten und in die Schulen… und dass aber die Bibliotheken mit 
einbezogen werden sollten. Und die Bibliothek, die Interesse hat, soll-
te sich zurückmelden. Das hatten wir gemacht.“ (Frau O., Bibliothe-
karin) 

In den anderen vier Bibliotheken wusste man zumindest, dass zuvor in Kin-
derarztpraxen Sets verteilt werden und die dritte Phase ab November 2008 
in ihren Einrichtungen stattfinden wird. Dabei ist nicht auszuschließen, dass 
die Bibliothekarinnen aufgrund der angekündigten Interviews zum Zwecke 
der Evaluation sich nochmals über den Projektablauf kundig gemacht ha-
ben. Keine Informationen hatten die Bibliothekarinnen aber darüber, wel-
che bzw. wie viele Arztpraxen im Einzugsbereich mitmachen. In einer Biblio-
thek einer Mittelstadt hat man deshalb alle Kinderärzte/innen des Ortes an-
gerufen, um eine Vorstellung von der bisherigen Umsetzung des Projektes zu 
erhalten. Erst später konnte man dann auf der Internetpräsenz der Stiftung 
Lesen darüber Informationen erhalten.  

5.2.1.2 Die Bewertung der Anschreiben und Kommunikationswege 
 

Zu diesen Aspekten liegen in erster Linie Äußerungen der Multiplikato-
ren/innen vor, da nur diese durch ein Anschreiben informiert und für das 
Projekt gewonnen werden sollten. Die Eltern wurden dagegen in der Regel 
in den Arztpraxen das erste Mal mit Lesestart konfrontiert (s. Kap. 5.2.1.1). Im 
Folgenden werden die Anmerkungen und Verbesserungsvorschläge der 
Kinderärzte/innen und Bibliothekarinnen hierzu vorgestellt. 
 

Bewertung durch die Untersuchungsgruppe Kinderärzte/innen 
 

Bei den Kinderärzten/innen liegen verallgemeinerbare Daten aus den 
quantitativen Telefoninterviews vor, die das Anschreiben an die Ärzte/innen 
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(s. Anhang 7) beurteilen. Die Kinderärzte/innen konnten verschiedene Aus-
sagen zum Anschreiben von 1 = „die Informationen waren sehr gut“ bis 5 = 
„die Informationen waren ungenügend“ oder „weiß nicht“ bewerten. Ein 
hoher Prozentsatz der befragten Ärzte/innen hat die Antwortkategorie 
„weiß nicht“ gewählt (jeweils 19 bis 34 Prozent). Als Ursache dafür kann ge-
sehen werden, dass einige Ärzte/innen das Anschreiben nicht erhielten und 
oder sich an dieses nicht im Detail erinnern konnten. Im Folgenden sind die 
durchschnittlichen Bewertungen der erfragten Aspekte des Anschreibens 
aufgeführt: 
 

• Informationen zur Zielsetzung des Projektes = Ø 1,57 
• Informationen zur Umsetzung des Projektes in der Praxis = Ø 1,78 
• Informationen über den Projektträger = Ø 1,83 
• Informationen zu Kontaktmöglichkeiten für Anregungen und Nachfra-

gen = Ø 1,82 
 

Die Ärzte/innen, die das Anschreiben erhielten und sich an dieses erinner-
ten, bewerteten dieses im Durchschnitt demnach eher mit „gut“ als mit 
„sehr gut“. Auch wenn dies eine durchaus positive Bilanz ist, zeigt sich den-
noch auch ein gewisser Bedarf, die Informationen an die Ärzte/innen aus-
zubauen bzw. zu verändern. 
 

In den qualitativen Interviews wurden die Ärzte/innen des Weiteren nach 
Vorschlägen zur Gewinnung von bisher nicht teilnehmenden Kinderärz-
ten/innen befragt. Einige schlugen vor, über den Bundesverband der Kin-
derärzte an die Kollegen/innen heranzutreten. Auch wird ein zweites 
Schreiben an alle empfohlen, welches über Erfolge und Erfahrungen des 
Projektes berichtet, um damit auch die zu gewinnen, die eventuell noch 
Bedenken in Bezug auf den Aufwand haben, der mit einer Teilnahme am 
Projekt einher geht (s. Kap. 5.3.1.1). Darüber hinaus wurde die Vorstellung 
des Projektes im Rahmen der regelmäßig in Städten und Regionen stattfin-
denden Kinderärzte-Stammtische sowie der Versand von Beispielpaketen 
(„dass man sieht, woraus das überhaupt besteht“) vorgeschlagen. Aber 
auch eine persönliche Kontaktaufnahme wurde nahegelegt, da Anschrei-
ben im Praxisalltag übersehen werden könnten:  

„Man muss einfach hingehen und die ansprechen, ob die es ma-
chen, und dann sagen die bestimmt ja. Ich denke einfach, dass da 
mal so etwas lag und es war ein großer Brief und dafür habe ich jetzt 
keine Zeit und einfach weg. Ich denke, das geht allen mal so, dass 
man genervt ist.“ (Frau Dr. O., Kinderärztin) 

Die Kinderärzte/innen haben darüber hinaus noch Vorschläge, wie das Pro-
jekt grundsätzlich kommuniziert werden sollte. Häufig wurde in den Telefon-
interviews vorgeschlagen, dass mehr Öffentlichkeitsarbeit zum Projekt be-
trieben werden sollte. Dies wird vor dem Hintergrund getan, dass die Ärz-
te/innen die Erfahrung gemacht haben, dass Eltern vor allem dann auf sie 
zugehen, wenn ein Thema in den Medien war. Auf diese Weise könnten 
nach Ansicht einiger Ärzte/innen auch weitere Kollegen/innen und Eltern für 
das Projekt gewonnen werden. Gerade die mit schriftlichem Material 
schwer erreichbaren Eltern, könnten nach Meinung einiger Ärzte/innen über 
audiovisuelle Medien angesprochen werden. 
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„Ich denke es ist immer wichtig, es so öffentlich wie möglich zu ma-
chen. Also Presse und Fernsehen und ein Werbespot zum Beispiel. […] 
Ich denke das A und O ist immer die Presse und das Fernsehen. Und 
wer sich dann von den Kollegen nicht damit befasst, wird dann letzt-
endlich von den Eltern darauf gestoßen, weil die kommen dann: ‚Wir 
haben davon gehört und wieso haben Sie das nicht?’“ (Telefoninter-
view mit den Kinderärzten/innen) 

„Also ich denke, man könnte auch da wieder mehr über die Medien 
gehen – aber auch Medien, die weniger gute Schichten betreffen, 
sage ich jetzt mal. Also ruhig auch mal über die visuellen Medien ge-
hen. […] Aber auch ruhig in Richtung ‚Emotionales’, denn anders 
können wir die Eltern eigentlich nicht ansprechen. Also nur mit Fra-
gebögen und schriftlichen Darstellungen über sinnvolle Verhaltens-
weisen kommen wir nicht weit. Das ist meine Erfahrung. Wir müssen 
noch mehr über die Medien gehen, denn darüber holen sich die El-
tern ihre Information. Das ist einfach so.“ (Telefoninterview mit den 
Kinderärzten/innen) 

Ein weiterer Vorschlag, der von Ärzten/innen aber auch von einer Mutter (s. 
Kap. 5.2.1.1) kam, ist die Bereitstellung eines Posters mit Informationen zum 
Projekt für die Praxen aber auch für andere potenzielle Multiplikato-
ren/innen. Ein Arzt weist des Weiteren darauf hin, dass es für ihn hilfreich wä-
re, wenn er über prägnante Informationsschriften und auch ein Informati-
onsblatt, welches die Arzthelferin einbezieht, verfügen könnte: 

„Ja doch vielleicht noch prägnanter in einzelnen Informationsschrif-
ten. Ich habe eigentlich bisher bei den fünf Minuten auf die Wichtig-
keit des Lesens hingewiesen und da fehlen mir ganz kurze Flyer noch, 
wo ich so manche Anregungen in aller Kürze besser hinüberbringen 
kann für meine mir zur Verfügung stehenden fünf Minuten. Oder 
doch vielleicht direkt für die Schwester delegierbar noch ein Extrain-
formationsblatt.“ (Telefoninterview mit den Kinderärzten/innen)  

 

Bewertung durch die Untersuchungsgruppe Bibliothekarinnen 
 

Auch die zweite Multiplikatorengruppe bewertete, in welcher Art und Weise 
sie Informationen zum Projekt erhielten und welche Vorschläge sie für eine 
verbesserte Kommunikation zwischen Projektinitiatoren/innen und Multiplika-
toren/innen sehen.  
 

Alle interviewten Bibliothekarinnen kennen die Stiftung Lesen bereits, da sie 
schon in anderen Zusammenhängen Materialien von der Stiftung erhalten 
und/oder sich an etwaigen Aktionen beteiligt haben (z.B. Schulungen für 
Vorlesepaten, Vorleseaktionen, Schreibwettbewerbe, etc.). Die Stiftung Le-
sen ist demnach kein unbekannter Partner. In früheren Zeiten – und 
manchmal auch jetzt noch – scheint die Stiftung Lesen dabei nicht immer 
den „richtigen“ Umgang mit den Bibliotheken zu finden. So wird von einigen 
Bibliothekarinnen – auch unabhängig vom Lesestart-Projekt – Kritik an der 
Kommunikation und der Einbindung der Bibliotheken in Projekte der Stiftung 
Lesen geäußert. Nach Meinung der befragten Bibliothekarinnen sollte die 
Kooperation mit der Stiftung grundsätzlich intensiver, direkter und planbarer 
sein: 
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„Die sind die Leute,  die die Ideen haben, die das wunderschöne vie-
le Geld haben, um da irgendwas zu initiieren, aber die Kommunikati-
on mit den Leuten, die das weiter tragen sollen, da schleift's. Das ist, 
ja, das würden wir immer so ein bissel als Manko, bei jeder Art Aktion, 
was die Stiftung Lesen betrifft, doch immer wieder feststellen müssen. 
Leider.“ (Frau K., Bibliothekarin)  

„Es ist besser geworden, wobei ich sagen muss, also wir haben ja am 
Anfang den Eindruck gehabt [nach der Wende], dass die Stiftung 
Lesen überhaupt nicht weiß, dass es Bibliotheken gibt.“ (Frau B., Bib-
liothekarin)  

Bei der Bewertung der Projektinformation der Stiftung Lesen im Modellpro-
jekt Lesestart wurden die Anschreiben wie folgt bewertet und folgende 
Verbesserungsvorschläge gemacht: Das erste Anschreiben (s. Anhang 8), 
welches zu Beginn des Modellprojektes an die Bibliotheken gesandt wurde, 
wurde von denjenigen, die es erhalten haben, als „in Ordnung“ und „ver-
ständlich“ oder als ein Schreiben, bei dem man weiß, „auf was es raus 
läuft“, bezeichnet. Das zweite Anschreiben (s. Anhang 9), welches ein Pos-
ter zum Projekt und den projektbegleitenden Praxis-Leitfaden enthielt, stieß 
dagegen vor allem inhaltlich auf Kritik (s. Kap. 5.3.2). Eine positive Anmer-
kung zum Praxis-Leitfaden trifft eine Bibliothekarin. Für sie wäre dieser eine 
Anregung gewesen, sich wieder mit dem Projekt zu beschäftigen und bei 
den Kinderärzten/innen des Ortes anzurufen, um zu erfahren, ob sich diese 
daran beteiligen würden. Positiv bewertet wurde das zweite Anschreiben 
also vermutlich deshalb, weil dadurch einige Bibliotheken zum ersten Mal 
auf das Projekt aufmerksam und andere wieder daran erinnert wurden.  
 

Explizit gewünscht haben sich einige der Bibliothekarinnen mehr Informatio-
nen und/oder andere Kommunikationswege. Wichtig war es zwei Bibliothe-
karinnen dabei, dass die Bibliotheken direkt angesprochen werden und Bib-
liotheken auch Vorschläge zur Initiative machen können, da sie bereits vie-
les für die Leseförderung der Kinder leisten (s. Kap. 5.3.2.2). Zwei Bibliotheka-
rinnen war es zudem wichtig, den Inhalt der Lesestart-Sets zu kennen und zu 
wissen, welche Ärzte/innen bei Lesestart mitmachen. Als praktikable Mög-
lichkeit, regelmäßig und frühzeitig über das Projekt (und andere Aktionen) 
informiert zu werden, wird ein Newsletter angesehen. 

„Das [gemeint ist die Ansprache] ist okay. Auch die Webseitengestal-
tung und so, das ist alles vollkommen in Ordnung. Gut recherchier-
bar. Aber wie gesagt, so ein Newsletter, wo man… Weil die Informa-
tionsflut ist ja sehr groß, also man arbeitet ja auch nicht nur mit der 
Stiftung Lesen zusammen, es kommen ja noch tausend andere Din-
ge.“ (Frau M., Bibliothekarin) 

5.2.2 Die Bewertung des Projektaufbaus 
 

Alle drei Untersuchungsgruppen wurden sowohl in den quantitativen als 
auch in den qualitativen Erhebungen um eine Bewertung des Projektauf-
baus gebeten. Aussagen wurden dabei zu vier verschiedenen Aspekten 
getroffen. So wurden (1.) die Dauer des Modellprojektes, (2.) der Projektbe-
ginn mit ca. einjährigen Kindern, (3.) die Abstände zwischen der Verteilung 
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der Sets sowie (4.) die Auswahl der Multiplikatorengruppen und der damit 
verbundene Übergabeorte bewertet. Zum Teil äußerten die beteiligten Ak-
teure in den Leitfadeninterviews und auf die offenen Fragen der quantitati-
ven Erhebung Wünsche und machten Verbesserungsvorschläge.  

5.2.2.1 Die Bewertung der Dauer des Modellprojektes 

Der Tenor ist bei allen drei Untersuchungsgruppen gleich. Es wurde positiv 
bewertet, dass das Modellprojekt auf drei Jahre angelegt ist. Vor allem die 
Multiplikatoren/innen reflektierten die Einteilung in drei Projektphasen. In ei-
ner Bibliothek hat man die Erfahrung gemacht: „Leseförderprojekte müssen 
wachsen!“ (Frau K.). In diesem Sinne sei es gut, dass das Modellprojekt auf 
drei Jahre angelegt ist und so „in den Hinterkopf der Eltern reinkommen 
kann“ (Frau K.). Als Nachteil des Modellprojektes wird jedoch gesehen, dass 
die Materialsets bisher nur einem Geburtsjahrgang zu Gute kommen.14 
Auch in den quantitativen Interviews mit den Kinderärzten/innen wird eine 
Kontinuität des Projektes für die folgenden Jahrgänge gewünscht.  

„Schade ist natürlich, dass es eine begrenzte Aktion ist für einen 
Jahrgang im Prinzip. […] Wir merken das ja auch im Leseförderbe-
reich. Es braucht eine Zeit bis eine Sache kontinuierlich wirkt. Bis das 
bekannt ist, bis das anläuft und wenn das immer so begrenzte Sa-
chen sind, dann ist dann irgendwo, wenn der eine Jahrgang durch 
ist, ist die Luft wieder raus aus der ganzen Sache. Das wäre zum Bei-
spiel eine Aktion, die schön wäre, wenn die weitergehen würde.“ 
(Frau K., Bibliothekarin) 

Zum anderen erachten es einige Kinderärzte/innen auch als sinnvoll, dass 
man über die drei Jahre hinaus versucht, die Familien zu erreichen – im Best-
fall bis zum Eintritt der Kinder in die Schule. Es wird vermutet, dass bei einer 
einmaligen Verteilung von Materialien, wie im Fall der seit Sommer 2008 
durchgeführten bundesweiten Kampagne Lesestart – Die Lese-Initiative für 
Deutschland, bei einigen Eltern das Vorlesen bzw. der Umgang mit Büchern 
erneut in den Hintergrund rückt. 

„Ich finde es aber einfach wichtig, dass es kontinuierlich fortgesetzt 
wird, ansonsten ist es verpufft. Wenn es so eine Einmalinformation an 
die Eltern bleibt, dann war's vergebliche Liebesmühe. Das Günstigste 
wäre, man könnte das bis zum Schuleingang sozusagen immer wie-
der mit Informationen fortsetzen.“ (Telefoninterview mit den Kinder-
ärzten/innen) 

Auch eine der persönlich interviewten Mütter wünscht explizit zur Einschu-
lung des Kindes Informationen zum Lesenlernen.  

„Also es wäre schön, wenn es dann vielleicht später noch, wenn 
man da vielleicht noch einen Prospekt oder so zugeschickt be-
kommt, wie das so mit fünf, sechs Jahren ist. […] Gerade wenn es 
[das Kind] dann in die Schule kommt, so mit Lesenlernen, und wie 
das halt dann so ein paar Tipps vielleicht dazu.“ (Frau F., Mutter) 

                                            
14 Zum Zeitpunkt des Interviews stand noch nicht fest, ob es das bundesweite Projekt Lese-
start – Die Lese-Initiative für Deutschland geben wird. Nachdem es nun begonnen hat, 
wurden bisher nur Materialsets zur Vorsorgeuntersuchung U6 ausgegeben. 
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5.2.2.2 Die Bewertung des Projektbeginns zur Vorsorgeuntersuchung U6 
 

Der Beginn des Modellprojektes, wenn das Kind ca. ein Jahr alt ist, wird von 
den drei Untersuchungsgruppen in der Regel nicht kritisiert. Keine/r der Be-
fragten äußerte, dass der Beginn mit ca. zwölf Monaten zu früh ist. Im Ge-
genteil, zum Teil wird sogar ein früherer Beginn des Projektes gewünscht. So 
ist zu bedenken, dass der Großteil der Eltern schon vor dem elften Lebens-
monat mit dem gemeinsamen Bilderbuchanschauen begonnen hat. Dies ist 
bei rund 95 Prozent der Eltern – die schon vor Lesestart mit dieser Beschäfti-
gung angefangen haben – der Fall (vgl. Kapitel 5.4.3). Betrachtet man die 
Aussagen der persönlich interviewten Eltern, findet man ebenso ambivalen-
te Aussagen: Ein Teil findet den Projektbeginn in Ordnung, ein anderer Teil 
spricht sich für einen früheren Übergabezeitpunkt der ersten Lesestart-Sets 
aus. Auch zwei in der Erziehung und Förderung sehr engagierte leseferne 
Mütter mit eher niedrigen formalen Bildungsabschlüssen sehen den idealen 
Übergabezeitpunkt ca. 3 Monate vor dem ersten Geburtstag des Kindes.  

 „Zwölf Monate, ich würde mal sagen, das hätte fast ein viertel Jahr 
eher kommen können. Aber das ist auch von Kind zu Kind unter-
schiedlich, mein Kind ist schon weiter voraus, in allem, was er macht. 
Von daher hätte ich jetzt für mich selber gesagt, es hätte vielleicht 
ein viertel Jahr eher kommen können. Es ist nicht zwingend erforder-
lich, aber es hätte. Es kann natürlich noch ein anderes Kind geben, 
wo jetzt die zwölf Monate genau richtig sind, weiß ich nicht. Wie ge-
sagt, unser Kind ist halt relativ fix mit dem Denken.“ (Frau J., Mutter)  

„Ja, ich fand das nicht zu spät, aber auch nicht zu früh, ja also ich 
fand das eigentlich genau getroffen, ab dem achten Monat, sieben-
ten, achten Monat ja.“ (Frau P., Mutter) 

Dabei muss bedacht werden, dass die U6 im Zeitraum vom 9. bis 14. Le-
bensmonat stattfinden kann und es damit auch von den Eltern abhängt, 
wann sie die ersten Materialien erhalten. Nur sehr selten äußerten Kinderärz-
te/innen und Eltern in den offenen Fragen der quantitativen Erhebungs-
schritte, dass ein erstes Set auch zur Geburt des Kindes ausgeben werden 
könnte. Eine Kinderärztin schlägt vor, erste Informationsmaterialien bereits 
zur U5 auszuhändigen: 

„Ganz grundsätzlich denke ich, wenn es ein viertel Jahr vor dem ers-
ten Geburtstag käme, wäre das sicher günstiger, dass die Eltern 
schon ein bisschen eher die Möglichkeit haben, sich damit zu be-
schäftigen, bevor es eigentlich so marginal wichtig wird. Weil ein-
fach, wenn die das mit zwölf Monaten kriegen, bis sie das in die 
Hand nehmen und auch alles gelesen haben, da sind schon wertvol-
le Monate eigentlich verstrichen. Es wäre vielleicht auch sinnvoll, dass 
man in irgendeiner Form, wenn man eine kleine Informationsbroschü-
re verfasst, die man vielleicht schon bei der U5 mitgeben könnte und 
den Eltern sagen könnte: ‚Hier sind erste Informationen und sie wer-
den dann zur U6 wieder das nächste bekommen.’ Ich würde sie also 
schon ein bisschen eher darauf vorbereiten.“ (Telefoninterview mit 
den Kinderärzten/innen) 
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5.2.2.3 Die Bewertung der Abstände zwischen der Vergabe der Materialsets 
 

Einige Eltern und Kinderärzte/innen äußerten sich auch zu den Abständen 
zwischen der Vergabe der einzelnen Materialsets. Zwei der vertiefend inter-
viewten Eltern verwiesen darauf, dass der Zeitabstand zwischen den Lese-
start-Paketen recht groß sei, da sich die Kinder in diesem Alter doch schnell 
entwickelten. Neue Bücher, die den neu erworbenen Fähigkeiten entspre-
chen, müssten dann von den Eltern gekauft werden.  

„Also ich sag mal, zwischen dem ersten und zweiten Geburtstag pas-
siert sehr, sehr viel. Und da ist ein Jahr schon sehr lang, sag ich mal. 
Ich weiß nicht, ob in anderen Familien, ob die sich da zwischendurch 
keine Bücher kaufen. Da ist es schon, finde ich, es schon ein bisschen 
sehr lange, aber ich mein, man kauft ja dann auch selber mal oder 
kriegt geschenkt.“ (Frau F., Mutter) 

„Also ich meine, das Buch hat nicht lange gehalten und dann wuss-
ten die, was das ist. Das gucken die ja heute nicht mehr an, das ist 
denen zu einfach. Na klar, mit anderthalb Jahren ist jedes Kind unter-
schiedlich. Heute könnte man denen schon ein anderes Buch vorle-
gen. Das wäre schon halt immer alles ‘ne Geldfrage. Könnte schon 
alle halbe Jahre…aber das ist so völlig okay.“ (Frau D., Mutter) 

Auch einige der Kinderärzte/innen äußerten sich zu den Abständen zwi-
schen den Vorsorgeuntersuchungen U6 und U7. Sie bezogen ihre Anmer-
kungen dabei allerdings weniger auf das Problem, dass die Kinder schnell 
aus Büchern herauswachsen würden, als darauf, dass es wichtig sei, das 
Projekt bzw. das Ziel des Projektes weiterhin zu kommunizieren. Sie befürch-
ten, dass die Eltern das Anliegen sonst wieder „vergessen“. Hilfreich wäre, 
diesbezüglich mehr Öffentlichkeitsarbeit zu betreiben (vgl. auch Kap. 
5.2.1.2) oder weiterführende Aktionen in der Zeit zwischen der Vergabe der 
Materialsets anzubieten.   

„Aber zwischendurch fehlt mir noch etwas. Ich hab dann manchmal 
gesagt: ’So in einem Jahr werden wir uns noch mal drüber unterhal-
ten.’ Und das Jahr ist zu lang, um […] Hilfestellung für die Eltern noch 
zu übermitteln.“ (Telefoninterview mit den Kinderärzten/innen) 

„Man hätte vielleicht über die Medien zwischendurch noch mal dar-
auf aufmerksam machen müssen. […] Und deswegen wäre es eben 
gut, wenn zwischendurch noch mal erinnert werden würde. Man 
müsste einfach mehr darüber reden und nicht wieder ein Angebot 
und nun guckt mal und nach einem Jahr fragen wir mal nach, wie es 
gelaufen ist, sondern da einfach mehr Aktivität.“ (Telefoninterview 
mit den Kinderärzten/innen) 

Auch die Aussagen einiger Mütter zeigen, dass sich Eltern – zusätzlich zu den 
Materialsets und den Gesprächen bei der Übergabe – Informationen für 
und Unterstützung bei der Umsetzung der Förderung ihrer Kinder wünschen.  
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5.2.2.4 Die Bewertung der gewählten Multiplikatorengruppen und Überga-
beorte 

 

Alle drei Untersuchungsgruppen reflektierten die Orte, an denen die Mate-
rialsets übergeben werden und trafen zum Teil Aussagen zu weiteren bzw. 
alternativen Einrichtungen, die an einem solchen Projekt beteiligt sein könn-
ten/sollten.  
 

Die Bewertungen der Untersuchungsgruppe Kinderärzte/innen 
 

Die vertiefend interviewten Kinderärzte/innen bewerteten die Tatsache, 
dass in der dritten Phase das letzte Materialset in den Bibliotheken ausge-
geben wird, mehrheitlich positiv – auch wenn sie zum Teil erst während des 
Interviews davon erfahren hatten (s. Kap. 5.2.1.1). Für diese Auswahl spricht 
nach ihrer Meinung beispielsweise, dass Eltern auf diese Weise an die örtli-
che Bibliothek herangeführt werden und dies eine Möglichkeit ist, kosten-
günstig neue und altersgerechte Bücher zu nutzen. 

„Und ich finde auch diesen Schritt dann mit der Bibliothek gut, weil 
das eben dann noch einmal einen Anschluss an das Weitere gibt. Mit 
einem dritten Buch in der Praxis wäre sicherlich auch gut gewesen, 
aber wirklich die Einbindung in den Alltag und der Gang zur Biblio-
thek, um gucken zu gehen und so, das denke ich mal, das ist für viele 
gar nicht mehr so selbstverständlich oder gar nicht mehr so im Kopf, 
dass es das überhaupt für Kinder oder auch in dem kleinen Alter so 
gibt.“ (Frau Dr. M., Kinderärztin)  

„Ich denke, das ist schon ‘ne Möglichkeit natürlich, das zu machen, 
weil eben dort sicherlich der Preis dort günstiger sein wird, dort Mit-
glied zu sein, als jedes Buch kaufen zu können. Und deswegen haben 
sie [die Projektinitiatoren/innen] es wahrscheinlich gemacht, weil 
man kann ja vielen gar nicht sagen, kauf das Buch, wenn die schon 
die billigste Nahrung kaufen.“ (Frau Dr. H., Kinderärztin)  

Einige Ärzte/innen äußerten im Interview aber auch Zweifel am Erfolg und 
sehen Probleme bei der Organisation des Ortswechsels. So zweifelte ein Arzt 
an, ob die Bibliothek und damit das dritte Paket von den Eltern überhaupt 
genutzt werden wird. Eine weitere Ärztin sieht deshalb auch die dritte Phase 
besser bei den Kinderarztpraxen angelegt. Sie glaubt, dass viele Eltern nicht 
in die Bibliothek gehen und damit „etliche durch das Raster fallen“. Zudem 
wird angenommen, dass nicht alle Eltern wissen, wo in ihrer Nähe sich eine 
Bibliothek befindet. Bedenken bestehen auch in Bezug auf den Gutschein 
im zweiten Materialset, der zur Abholung des dritten Paketes in der Biblio-
thek berechtigt. Ein Arzt ist davon überzeugt, dass ein solcher Zettel schnell 
im Altpapier verschwindet und von den Eltern nicht über ein Jahr aufbe-
wahrt wird.  

„An sich ist die Idee nicht schlecht. Ich weiß nur nicht, ob die Leute 
diesen Gutschein solange aufheben, ein Jahr lang, um dann eben 
ein Jahr später in die Bibliothek zu gehen. […] Ich meine, so ein Zettel 
geht schnell mal verloren. […] Also, die Idee, die Leute dadurch in 
die Bibliothek zu bringen, finde ich gut, ob es funktioniert, wage ich 
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zu bezweifeln. Wie gesagt, alleine aufgrund des Zettels, der doch re-
lativ schnell auch über ein Jahr hinweg irgendwo ins Altpapier gera-
ten kann.“ (Herr Dr. R., Kinderarzt) 

Darüber hinaus wurde von Kinderärzten/innen vorgeschlagen, dass Kinder-
tageseinrichtungen und auch Tagesmütter als Akteure und Bindeglied in 
das Projekt integriert werden sollten. Gleiches wurde auch sehr häufig in 
den quantitativen Telefoninterviews von den Ärzten/innen geäußert. Als Ar-
gument wird angeführt, dass man auf diesem Weg auch die Familien er-
reicht, die nicht die Vorsorgeuntersuchungen aufsuchen. Darüber hinaus 
wird betont, dass Erzieher/innen sowohl zu den Kindern als auch zu den El-
tern eine große Nähe haben und die Kinder im Alltag erleben und fördern 
können. Um die Eltern auf die Bedeutung der Sprach- und Leseförderung 
aufmerksam zu machen, werden aber auch die Jugend- und Sozialämter 
als geeignete Multiplikatoren gesehen. 

„Ausschließlich über die Kinderärzte reicht das ja nicht aus, um das zu 
verbessern das Lesen. Das ist ja nur ein Puzzle. Ansonsten muss man 
über die Kindergärten oder über die Presse dann auch noch die In-
formationen an die Eltern gebracht werden und nicht nur über den 
Kinderarzt oder Internet. […] Und ja eben die Jugend- und Sozialäm-
ter, die müssten auch sozusagen ihren Anteil darin leisten.“ (Telefon-
interview mit den Kinderärzten/innen) 

„Ja, also, ich meine, wenn ich jetzt einmal im Jahr ein Buch hier he-
rausgebe und sage: ‚Lesen Sie dem Kind vor!’ Das ist halt einmal im 
Jahr, nicht? […] Ich denke, es wäre gut, da in den Tageseinrichtun-
gen, was weiß ich, irgendwie Leseveranstaltungen zu machen, wo 
man gemeinsam liest und wo man das versucht zu motivieren, auch 
die Älteren zu motivieren.“ (Herr Dr. R., Kinderarzt) 

Die Bewertung der Untersuchungsgruppe Bibliothekarinnen 
 

Die Bibliothekarinnen sehen die Kinderarztpraxen als geeignete Übergabe-
orte für die erste und zweite Phase, da sie einschätzen, dass die meisten El-
tern zu den Vorsorgeuntersuchungen gehen. Angemerkt wurde jedoch, 
dass man nicht verlangen könne, dass Ärzte/innen diese Aufgabe über-
nehmen, da diese nicht viel Zeit hätten. Zudem käme es auch darauf an, 
wie die Ärzte/innen das Lesestart-Set übergeben. Die Bibliothekarinnen re-
flektierten in diesem Zusammenhang auch, dass sie sicher weniger Eltern 
erreichen können, als dies Kinderärzte/innen tun:  

„Also dass Kinderärzte oder Praxen als Anlaufpunkt für so eine Ge-
schichte genutzt werden, halte ich nicht für so verquer. Also das ist 
durchaus machbar, weil ja dort viele… also im Prinzip müssen ja alle 
dort hin. Eine Bibliothek besuchen nicht alle. Das muss ich mir erstmal 
selber erforschen und ob ich das will. Aber der Kinderarzt ist ein ganz 
konkreter Anlaufpunkt. Und die Idee halte ich für nicht verkehrt. Ja, 
das wir dann im dritten Jahr praktisch das ganze übernehmen – also 
das ist jetzt auch nicht, wo ich sage, wir müssen das als erstes ma-
chen.“ (Frau H., Bibliothekarin) 

Als weitere potenzielle Projektpartner wurden der Buchhandel und Kinder-
tageseinrichtungen vorgeschlagen.  
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Die Bewertung der Untersuchungsgruppe Eltern 
 

Von den Eltern wurden beide Übergabeorte von Lesestart-Sets bewertet. 
Der Großteil der persönlich interviewten Mütter ist der Meinung, dass die 
Kinderarztpraxis eine geeignete Einrichtung ist. Die Eltern erklärten, dass es 
praktisch für sie sei, etwas an dem Ort zu erhalten, den sie sowieso mit ihrem 
Kind aufsuchten. Entsprechend sind sie davon überzeugt, dass man über 
die Kinderärzte/innen sehr viele Eltern erreichen kann.  

„Also Kinderarzt ja, weil das ist ja wirklich der Ort, wo jeder hingehen 
sollte, wo jeder eigentlich... und wenn man zu so einer Sache woan-
ders hingehen müsste, würden es vielleicht weniger Leute in An-
spruch nehmen, als wenn es beim Kinderarzt, wenn man eh bei einer 
Untersuchung ist.“ (Frau B., Mutter) 

Eine Mutter hat zudem das Gefühl, dass ein Projekt mit der Vermittlung 
durch einen Arzt/ eine Ärztin an Vertrauenswürdigkeit und Bedeutsamkeit 
gewinnt.  

„Bei der Kinderärztin, sage ich mal, macht man sich eigentlich ein 
bisschen noch mehr Gedanken […]. Dann weiß man eigentlich 
auch, oder bilde ich mir ein zu wissen, dass es nicht nur Schnulli ist, 
das ist meine Meinung.“ (Frau J., Mutter)  

Nur eine der Mütter merkte an, dass der Ort aufgrund der möglichen stressi-
gen Situation in der Arztpraxis weniger gut geeignet sei. Bei der Frage nach 
Alternativen, fiel es ihr jedoch schwer, einen anderen Ort zu bestimmen:  

„Doch, ja aber ich find die Situation ist immer recht stressig, weil dann 
hat man das Kind da und meist hat der Arzt nicht viel Zeit oder man 
selbst hat nicht viel Zeit. Ich find es nicht so ideal, aber ich wüsste jetzt 
auch keinen anderen Weg.“ (Frau M., Mutter)  

Dass es das dritte Set in der Bibliothek gibt, wurde von den vertiefend inter-
viewten Müttern sehr unterschiedlich bewertet. Ausnahmslos gut finden den 
Übergabeort nur drei Mütter. Die Kinder von zwei dieser selbst lesenahen 
Mütter sind bereits in einer Bibliothek angemeldet. Die dritte Mutter findet 
die Bibliothek gut, da man so die Themeninteressen des Kindes kennen ler-
nen könne. Diese Mutter ist selbst lesefern, keine Bibliotheksgängerin und 
hat einen niedrigen formalen Bildungshintergrund. In Bezug auf die Erzie-
hung und Förderung ihres Kindes argumentiert sie jedoch sehr engagiert. 

„In der Bibliothek, eigentlich schön, weil da haben die Kinder die 
Möglichkeit auszuwählen, wo man selber... also was man selber lesen 
möchte, wofür man sich selber interessiert. Und das ist auch wichtig 
für die Eltern, weil die Eltern sehen, welches Themengebiet eigentlich 
das Kind überhaupt interessiert. Also das Kind das steuert ja auf ein 
ganz bestimmtes Ziel hin zu und sagt ja dann vielleicht auch schon 
was... na das ist ja dann schon drei.“ (Frau P., Mutter) 

Fünf weitere Mütter erklärten, voraussichtlich in die Bibliothek zu gehen, um 
das Paket zu holen. Sie verbinden mit Bibliotheken jedoch bisher nicht sehr 
viel und sehen zum Teil Schwierigkeiten darin, mit ihrem Kind dorthin zu ge-
hen. So bewerteten zwei Mütter den Ort als nicht geeignet für kleine Kinder. 
Eine der beiden Mütter befürchtet zudem, dass dort Bücher vom eigenen 
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Kind kaputt gemacht werden könnten. Diese lesenahe Mutter besitzt ihre 
Bücher lieber selbst als diese in der Bibliothek auszuleihen. Eine andere eher 
leseferne Mutter war unsicher, ob ihr Kind dann für den Erhalt des Sets in der 
Bibliothek angemeldet sein müsse. Außerdem war sie erstaunt darüber, dass 
ein dreijähriges Kind in die Bibliothek gehen soll:  

„Wie alt sind denn da die Kinder? [INTERVIEWER: DREI JAHRE.] Was sucht 
denn da ein Kind in der Bibliothek? Aber dazu muss ja das Kind in der 
Bibliothek gemeldet sein, oder?“ (Frau J., Mutter)  

Eine weitere eher leseferne Mutter wusste nicht, wo sich die Kinder- aber 
auch die Erwachsenenbibliothek in ihrer Stadt befindet. Zwei weitere Mütter 
merkten kritisch an, dass sie für die Abholung des dritten Materialsets in eine 
andere Stadt fahren müssten und es dadurch umständlich sei, an das Paket 
zu gelangen. 
 

Daneben äußerten zwei Mütter explizit, dass sie das Paket wahrscheinlich 
nicht abholen werden, wenn sie dazu in eine Bibliothek gehen müssen. Ihrer 
Meinung nach sollte auch das dritte Paket beim Arzt ausgegeben werden.  

„Na ja, ich meine, wenn ich die ersten beiden beim Kinderarzt be-
kommen hab und die nächste Untersuchung ist ja dann mit drei Jah-
ren, bin ich der Meinung, könnte es das andere Paket dann auch 
noch in der Praxis geben, weil ich kann ihn mit drei Jahren noch nicht 
in der Bibliothek anmelden, oder mit vier Jahren, da kann er doch 
noch nicht lesen. Und meistens ist es ja, sobald du eine Bibliothek 
bloß betrittst, musst du ja erstmal das Anmeldeformular ausfüllen. Und 
letztendlich würde das ja dann wahrscheinlich darauf hinauslaufen, 
dass ich mich anmelden muss, um für ihn... Na das ist meiner Mei-
nung nach Quatsch. [INTERVIEWER: UND WÜRDEN SIE DAS PAKET TROTZDEM AB-

HOLEN?] Nee. Erstmal wüsste ich gar nicht, wo hier eine Bibliothek in 
der Nähe ist, und dann wie gesagt finde ich es Quatsch, ein drei-, 
vierjähriges Kind in die Bibliothek [mitzunehmen], nur um da was ab-
zuholen.“ (Frau T., Mutter)15 

Eine der beiden Mütter hat zwar durch die Berufsschule bereits Erfahrungen 
mit Bibliotheksbesuchen, doch auch für sie ist das Abholen des Paketes in 
der Bibliothek mit einem zu großen Aufwand verbunden:  

„Also ich würde jetzt nicht extra in die Bibliothek rennen, um das dort 
zu holen, weil… weiß ich nicht. […] Ich glaube, da würde ich immer 
wieder Ausreden dafür finden, warum ich das jetzt nicht schaffe, dort 
hinzugehen, gerade weil, weiß ich nicht, ich bin da so. Ich bin da ein 
bisschen bequem.“ (Frau G., Mutter) 

  

                                            
15 Angemerkt werden muss, dass diese Mutter auch angab, dass sich durch das erste Lese-
start-Set nichts beim Bilderbuchanschauen mit ihrem Kind geändert habe. Sie selbst ist le-
senah, hat einen geringen formalen Bildungshintergrund und hat bereits zuvor mit dem 
Kind Bilderbücher angeschaut (s. Kap. 5.5.2).  
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5.2.3 Zusammenfassung 
 

Der Informationsstand der Projektbeteiligten ist in jeweils unterschiedlichen 
Bereichen unzureichend, wobei sich das fehlende Wissen zum Teil proble-
matisch für den Projektablauf gestaltet. Während einigen befragten Biblio-
thekarinnen der Zeitpunkt und Übergabeort des ersten und zweiten Sets un-
bekannt sind, ist den befragten Kinderärzten/innen und Eltern vor allem der 
Übergabeorte des dritten Sets häufig nicht bekannt. Da die dritte Phase ei-
nen Besuch in der Bibliothek erfordert, kann der Übergang von der Kinder-
arztpraxis zu den Bibliotheken an diesem fehlenden Wissen scheitern. Zu 
bedenken ist dabei, dass fast alle Mütter angaben, den Projekt-Flyer im ers-
ten Set gelesen zu haben. Dieser scheint den Projektaublauf demnach nicht 
nachhaltig vermitteln zu können. Auch die bis zum Zeitpunkt der Interviews 
durchgeführte Öffentlichkeitsarbeit sowie die Antwortkarten im ersten und 
zweiten Set, die auf die jeweils folgende Phase hinweisen, konnten nicht in 
jeden Fall über den Fortgang des Projektes informieren. 
In der Bewertung der Projektkommunikation durch die Multiplikatoren/innen 
wird deutlich, dass nicht alle die persönlichen Anschreiben der Stiftung Le-
sen zum Projektbeginn erhielten bzw. diese wahrgenommen wurden. Hinzu-
gezählt werden müssen neben den befragten Multiplikatoren/innen hier 
auch die Ärzte/innen und Bibliothekare/innen, die deshalb noch nicht am 
Projekt teilnahmen, da sie keine Information über das Projekt erhalten hat-
ten. Einige Interviewpartner/innen berichteten zudem über andere Quellen 
der Erstinformation. Die Multiplikatoren/innen, die die Anschreiben beka-
men, waren in der Regel mit diesen zufrieden, auch wenn der Projektablauf 
dadurch nicht immer so vermittelt werden konnte, dass er auch in ihrem 
Gedächtnis haften blieb (s. Kap. 5.2.1.1). 
Es wurden allgemeine Verbesserungsvorschläge zur Projektkommunikation 
geäußert: So sehen einige Kinderärzte/innen die Notwendigkeit, dass insge-
samt mehr über das Projekt in der Öffentlichkeit berichtet wird. Auf diese 
Weise könnten auch noch mehr Eltern und Ärzte/innen dafür gewonnen 
werden. Es wurden auch weitere Vorschläge zur Gewinnung von Kolle-
gen/innen genannt. Zentral ist hierbei der Hinweis der Ärzte/innen, dass 
durch weitere Informationen und durch Erfahrungsberichte aus dem Projekt 
die Bedenken der noch nicht teilnehmenden Kollegen/innen ausgeräumt 
werden sollten. Um den Projektablauf prägnant in den Arztpraxen und an-
deren Einrichtungen zu vermitteln, wurde von Kinderärzten/innen und Eltern 
zudem ein Poster mit entsprechenden Informationen empfohlen. Die Biblio-
thekarinnen auf der anderen Seite wünschten sich eine direktere und inten-
sivere Projektkommunikation, die die Bibliotheken stärker mit in die Projekt-
planung einbezieht.  
 

Bezüglich des Projektaufbaus wird zunächst die dreijährige Projektlaufzeit 
von allen Projektbeteiligten positiv bewertet. Vor allem die Multiplikatoren-
gruppen verwiesen darauf, dass eine wiederholte Ansprache von Eltern 
wichtig sei und die Kontinuität des Projektes auch für andere Geburtsjahr-
gänge gesichert werden sollte. Die Eltern seien dabei idealerweise bis zur 
Einschulung der Kinder zu begleiten.  
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Der Beginn des Modellprojektes um den ersten Geburtstag des Kindes her-
um wird in der Regel von den Untersuchungsgruppen nicht kritisch ange-
merkt. Zu bedenken sei jedoch, dass die meisten Eltern schon vor dem Er-
halt des Lesestart-Sets mit dem Bilderbuchanschauen mit dem Kind begin-
nen. Ein Teil der Eltern und Kinderärzte/innen kann sich entsprechend auch 
eine frühere Übergabe des Sets vorstellen.  
Die Abstände zwischen der Vergabe der einzelnen Materialsets wurden von 
wenigen Ärzten/innen und Eltern thematisiert. Die Erfahrung der vertiefend 
befragten Eltern zeigt, dass sich die Kinder zwischen dem ersten und zwei-
ten Lebensjahr in Bezug auf ihre sprachlichen und kognitiven Fähigkeiten 
schnell entwickeln, weshalb das Lesestart-Elementarbilderbuch des ersten 
Materialsets schnell an Reiz verlieren kann. Die Kinderärzte/innen äußerten 
vor allem die Annahme, dass das Anliegen von Lesestart innerhalb eines 
Jahres wieder vergessen wird, wenn die Bedeutung des Bilderbuchan-
schauens bzw. Vorlesens nicht durch weitere Öffentlichkeitsarbeit und/oder 
zusätzliche Angebote weiter getragen wird. Weitere Informationen und 
mehr Unterstützung im Zeitraum zwischen der Vergabe der Sets wünschten 
sich auch einige Eltern. 
Die Auswahl der Multiplikatorengruppen und Übergabeorte wurde von den 
drei Untersuchungsgruppen ambivalent bewertet. Ein Vorteil des Überga-
beortes Kinderarztpraxis wurde sowohl von den persönlich interviewten El-
tern als auch den Bibliothekarinnen darin gesehen, dass viele Eltern diesen 
Ort sowieso aufsuchen. Deutlich kritischer wurde dagegen der zweite Über-
gabeort – die Bibliotheken – bewertet. So äußerten einige Kinderärzte/innen 
Zweifel an der Annahme des Angebotes in den Bibliotheken und sehen 
Probleme bei der Organisation des Ortswechsels. Diese Bedenken werden 
gestützt durch Aussagen der persönlich interviewten Eltern, von denen zwei 
angaben, dass sie wahrscheinlich das dritte Set nicht in der Bibliothek abho-
len werden. 
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5.3 Die Umsetzung des Modellprojektes in den Kinder-
arztpraxen und Bibliotheken 

 

Der Erfolg des Modellprojektes ist stark von der Mitarbeit der ausgewählten 
Multiplikatoren/innen abhängig. Durch sie erhalten die Eltern die Lesestart-
Sets sowie projekt- und themenbezogene Informationen. Im folgenden Ka-
pitel werden die konkrete Umsetzung in den Arztpraxen (Kap. 5.3.1) und Bib-
liotheken (Kap. 5.3.2.1) bzw. die zukünftige Planung der Bibliotheken (Kap. 
5.3.2.2) dargestellt. Es wird dabei aufgezeigt, welche Probleme seitens der 
Multiplikatoren/innen und Projektinitiatoren/innen bestehen.    

5.3.1 Die Umsetzung des Modellprojektes in den Kinderarztpra-
xen 

 

Zur Umsetzung des Projektes in der Arztpraxis wurden die Kinderärzte/innen 
in der quantitativen und qualitativen Erhebung befragt. Aufgeführt wird in 
den folgenden Kapiteln, in welchem Umfang sächsische Kinderärzte/innen 
an der ersten Phase des Projektes teilnahmen, wie die Materialsets in der 
Praxis überreicht wurden und welche Vor- und Nachteile sich mit dieser 
Aufgabe für die Ärzte/innen ergaben. Die Angaben der Kinderärzte/innen 
werden dabei, wenn möglich, um Erfahrungen der Eltern ergänzt. Darüber 
hinaus wird im Rahmen eines Exkurses aufgezeigt, welche Hinweise sich für 
die Umsetzung von Lesestart in der zweiten Phase und für die bundesweite 
Durchführung des Projektes finden lassen.  
 

5.3.1.1 Beginn der Teilnahme und Annahmen zur Nichtteilnahme 
 

Zum Zeitpunkt der Befragung lagen 181 Kontakte von teilnehmenden Ärz-
ten/innen vor. Von den Ärzte/innen, die sich an der Befragung beteiligten, 
gab die große Mehrheit an, dass sie seit November/Dezember 2006 Lese-
start-Sets in ihrer Arztpraxis verteilen (Abb. 8).  

Abb. 8: Beginn der Teilnahme am Projekt Lesestart durch die Kinderärzte/innen  
(Ergebnis der Telefoninterviews, n = 102 Kinderärzte/innen) 
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Die Stiftung Lesen spricht in ihrer Projektkonzeption vom Juli 2006 allerdings 
von 350 Kinderärzten/innen und 30 Kinderstationen in Sachsen, die als Mul-
tiplikatoren/innen in Frage kommen. Demnach haben sich nicht alle Kin-
derärzte/innen zur Teilnahme am Modellprojekt bereit erklärt, wobei nicht 
davon ausgegangen werden kann, dass dies ausschließlich an mangeln-
dem Interesse lag. Wie bereits im Kapitel 5.2.1.1 dargelegt wurde, haben 
einige der teilnehmenden Ärzte/innen kein Anschreiben erhalten bzw. 
wahrgenommen. Wahrscheinlich ist, dass auch andere Ärzte/innen nicht 
informiert wurden und nicht über andere Quellen von dem Projekt erfahren 
haben.  
Zwei weitere potenzielle Gründe für die Nichtteilnahme einiger Kollegen 
formulierten die persönlich interviewten Ärzte/innen: Zum einen wird vermu-
tet, dass andere Praxen nicht genug Platz für die Lagerung der Materialsets 
haben. Zum anderen verbinden viele Ärzte/innen einen zu hohen Zeitauf-
wand mit der Durchführung des Projektes in der Praxis. 

„Das Problem ist, wenn so ein großer Karton kommt mit den Materia-
lien, dass sie erst mal in so einer Praxis verstaut werden müssen und 
dann eben das logistisch in ihren Praxisablauf eingeordnet werden 
muss. […] Ich weiß nicht, wie man es machen soll. Ja, da müsste man 
kleinere Portionen anfordern, dass man dann immer nur, weiß nicht, 
zehn oder zwanzig Sachen da hat. Das ist dann vielleicht für manche 
Praxen einfacher zu handeln als... Ich habe also wirklich einen riesi-
gen Karton gekriegt und hatte dann Schwierigkeiten, das zu vertei-
len. Ich denke, das könnte für viele abschreckend sein.“ (Frau Dr. T, 
Kinderärztin)  

„Ich könnte mir vorstellen, dass der Haken vielleicht der ist, dass die 
Sorge des Aufwands vielleicht groß ist, des Verwaltungsaufwands, 
des Erklärens und so weiter und solcher Rückfragen oder ähnlichem.“ 
(Frau Dr. M., Kinderärztin) 

„Na ja, das ist vielleicht die Zeitfrage, die dann viele haben. Es ist zu 
umständlich. Ich muss das erst bestellen, ehe ich da rankomme.“ 
(Frau Dr. S., Kinderärztin) 

Wie diesen möglichen Ursachen für eine Teilnahmeverweigerung nach An-
sicht der Kinderärzte/innen begegnet werden könnte, wurde im Kap. 5.2.1 
vorgestellt.  

5.3.1.2 Verantwortung für die Übergabe der Materialsets 

Mit der teilstandardisierten Befragung konnte eruiert werden, dass einerseits 
55,3 Prozent der Kinderärzte/innen die Lesestart-Sets an die Eltern selbst 
überreichen und auch persönlich Erläuterungen dazu mit auf den Weg ge-
ben. Andererseits haben über 44,7 Prozent16 der Ärzte/innen diese Aufga-
ben vollständig oder zum Teil den Arzthelfern/innen übertragen (Abb. 9 und 
10). In 22,3 Prozent der Praxen werden Verteilung und Erläuterungen sogar 
ausschließlich von den Arzthelfern/innen übernommen.  

                                            
16 Dieser Anteil ergibt sich aus der Summe der Ärzte, die angaben, die Verteilung der Lese-
start-Sets und/oder die projektbezogene Beratung zum Teil (22,4%) oder vollständig (22,3%) 
den Arzthelfern/innen zu übertragen.  
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Abb. 9: Verantwortung für die Übergabe der Lesestart-Sets in den Arztpraxen  
(Ergebnis der Telefoninterviews, n = 103 Kinderärzte/innen) 
 

Abb. 10: Verantwortung für Erläuterungen zum Lesestart-Set  
(Ergebnis der Telefoninterviews, n = 100 Kinderärzte/innen) 
 

Als Gründe, warum die Kinderärzte/innen diese Aufgabe vollständig oder 
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„Einfach aus Zeitgründen, weil ich ja nun noch was anders in der Pra-
xis zu tun habe und ich kann da keine große Erklärung dazu machen. 
[…] Also aus Zeitgründen und organisatorischen Gründen.“ (Telefon-
interview mit den Kinderärzten/innen) 

„Bei uns ist das so organisiert, dass im Vorfeld, schon bevor die Pati-
enten überhaupt das Sprechzimmer betreten, diese ganzen Vorun-
tersuchungen, die ganzen organisatorischen Dinge besprochen 
werden. Und in dem Rahmen übergibt die Arzthelferin dieses Lese-
start-Set mit, weil da einfach mehr Zeit ist und weil auch das Vertrau-
en da ist.“ (Telefoninterview mit den Kinderärzten/innen) 
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In anderen Praxen wechselt die Verantwortung in Abhängigkeit vom Auf-
gabenpensum des Arztes/ der Ärztin oder der generellen Aufgabenteilung. 
Manchmal sind die Arzthelfer/innen auch nur zur Stelle, wenn die Übergabe 
vergessen wurde. 

„Na das ergibt sich manchmal hier bei uns aus dem Ablauf, dass ich 
hier in das zweite Zimmer muss und ich sage, bitte übergeben Sie das 
mal und dann erklärt sie das. So läuft das bei uns.“ (Telefoninterview 
mit den Kinderärzten/innen) 

„Wie es kommt halt. Wenn ich eine Arzthelferin zum Messen, Wiegen 
mit im Zimmer habe, dann nimmt sie natürlich das Paket noch aus 
dem Schrank raus. Nur aus dem Grund eigentlich. Wenn wir gemein-
sam bei der U6 arbeiten, dann gibt sie das mit aus. Aber ich bin da 
auch immer noch dabei.“ (Telefoninterview mit den Kinderärz-
ten/innen)  

„Na in der Regel mach ich's ja, das ist ja gar nicht so, dass sie das in 
der Regel macht. […] Machen tut sie es dann, wenn wir es vergessen 
haben.“ (Telefoninterview mit den Kinderärzten/innen) 

Die Person, die das Materialset überreicht, gibt in der Regel auch Erläute-
rungen dazu. Einige Ärzte/innen ergänzen aber die Anmerkungen der Arzt-
helfer/innen noch, etwa wenn es sich um „schwierige Patienten“ handelt. 
Ein Arzt betonte, dass seine Arzthelferinnen ebenfalls die Projektidee vermit-
teln und ihn damit entlasten:  

„Warum sollten die das nicht machen? Die wurden instruiert, dass 
das Lesen wichtig ist. Und dann können die das den Muttis vermitteln. 
Das muss keine ärztliche Aufgabe sein. Wir haben andere Sachen zu 
machen.“ (Telefoninterview mit den Kinderärzten/innen) 

Wie die Fragebogenerhebung mit den Eltern zeigte, erhielten ca. 80 Prozent 
der Eltern ihren Lesestart-Beutel persönlich von ihrem/r Kinderarzt/ärztin. Die-
ses Ergebnis bestätigt auch in etwa die Aussagen der telefonisch befragten 
Ärzte/innen (vgl. Abb. 9). Die Angaben der Eltern, inwieweit sie in der Arzt-
praxis Erläuterungen bei der Übergabe erhielten, divergiert dagegen um 
ca. 10 Prozent. So geben 97 Prozent der Ärzte/innen an, dass in ihrer Praxis 
stets projektbezogene Erläuterungen erfolgen, aber nur 88 Prozent der Eltern 
haben nach eigenen Angaben entsprechende Informationen erhalten. 
Dies kann ein Hinweis darauf sein, dass die befragten Ärzte/innen und Arzt-
helfer/innen nicht immer ihrem eigentlichen Wunsch, Erläuterungen zu den 
Paketen zu geben, nachkommen (können). 
 

Auffällig ist in diesem Zusammenhang auch ein weiterer Unterschied in Be-
zug auf die Angaben der Ärzte/innen und Eltern: So berichteten im Zusam-
menhang mit der Übergabe der Lesestart-Beutel 22 Prozent der Eltern da-
von, von ihrem Arzthelfer/ ihrer Arzthelferin beim Erhalt des Materialsets kei-
ne Erläuterungen erhalten zu haben. Demgegenüber geben nur 9 Prozent 
der Eltern an, dass dies der Fall war, wenn der Kinderarzt/ die Kinderärztin 
die Übergabe des Sets übernahm. Diesem Ergebnis steht zum Beispiel die 
Annahme der befragten Kinderärzte/innen entgegen, dass ihre Arzthel-
fer/innen mehr Zeit als sie selbst für diese Aufgabe hätten. 
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5.3.1.3 Modus der Verteilung der Materialsets 
 

Auf die Fragen nach dem Verteilungsmodus der Materialsets gaben die Ärz-
te/innen17 im Rahmen der Telefoninterviews an, diese in der Regel innerhalb 
der Vorsorgeuntersuchung U6 an alle Eltern zu übergeben (Abb. 11 und 12). 

Abb. 11: In welchen Untersuchungen werden die Pakete übergeben? 
(Ergebnis der Telefoninterviews, n = 80Kinderärzte/innen) 

Abb. 12: Verteilung innerhalb der U6  
(Ergebnis der Telefoninterviews, n = 80 Kinderärzte/innen) 
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ten/innen nur dann verteilt, wenn dies während der Vorsorgeuntersuchung 
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halb der U6 nachfragen oder sich ältere Kindern mit verzögerter Sprach-
entwicklung in der Praxis vorstellen: 

„Oder dann ja sogar auch schon an welche mit zwei Jahren, die 
noch kein Wort raus bringen und wo man jetzt sagt, da kommt das 

                                            
17 Beide Fragen wurden den 80 der 103 befragten Kinderärzte/innen gestellt, die sich per-
sönlich an der Verteilung der Sets beteiligten.  
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gerade recht. Ja also bei solchen Retardierten.“ (Telefoninterview mit 
den Kinderärzten/innen) 

An Eltern wird der Lesestart-Beutel von einigen wenigen Ärzten/innen inner-
halb der U6 nicht gegeben, wenn ein großer Bücherbestand oder Desinte-
resse seitens der Eltern vermutet wird.  

„Wenn ich glaube, dass sich die Eltern ausgesprochen intensiv küm-
mern und kiloweise Kinderbücher schon zu Hause haben, dann gebe 
ich das eigentlich nicht mit.“ (Telefoninterview mit den Kinderärz-
ten/innen) 

„Es gibt manchmal dissoziale Eltern, sage ich mal, bei denen ich ge-
nau weiß, dass die überhaupt nicht reingucken, wo überhaupt nichts 
funktioniert. Und dort brauche ich es einfach nicht. Ich kenne diese 
Eltern auch. Meistens sind das auch Eltern, die schon mehrere Kinder 
haben und wo ich weiß, dass nichts klappt.“ (Telefoninterview mit 
den Kinderärzten/innen)  

„Eigentlich versuche ich es an alle zu geben, aber ich muss ehrlich 
sagen, dass ich manche schon weggelassen habe, wo ich denke, 
dass fliegt in den nächsten Müll. Sind aber sehr wenige.“ (Telefonin-
terview mit den Kinderärzten/innen) 

Die Lesestart-Sets werden in den Arztpraxen nur selten selektiv verteilt. Wie 
diese Aussagen jedoch zeigen, werden gerade die Eltern nicht angespro-
chen, die durch die Kampagne erreicht werden sollen: Familien, in denen 
Bücher und das Vorlesen bisher keine Rolle spielen. Ein solches Vorgehen 
der Ärzte/innen ist entsprechend bedenklich, verhindert es doch, dass eine 
wichtige Zielgruppe – die Nichtleser – überhaupt erreicht wird. 

5.3.1.4 Dauer und Inhalt der Erläuterungen zum Materialset 
 

Nachdem aufgezeigt wurde, wer die Übergabe des ersten Materialsets so-
wie die Erläuterungen zum Projekt übernimmt und an wen das Materialset 
übergeben wird, soll in diesem Abschnitt dargestellt werden, wieviel Zeit in 
die Beratung investiert wird und worin der inhaltliche Schwerpunkt liegt. In 
dem Anschreiben an die Ärzte/innen zum Projektbeginn (s. Anhang 7) wur-
den keine Vorgaben in Bezug auf anzusprechende Inhalte bei der Materi-
alübergabe formuliert. Die Stiftung Lesen empfahl in ihrem Anschreiben je-
doch, dass die Kinderärzte/innen die Eltern für eine frühkindliche Sprach- 
und Leseförderung sensibilisieren und motivieren, das heißt die Materialsets 
sollten nicht wortlos übergeben werden: „Wir hoffen, dass sich durch das 
Projekt auch für Sie mehr Möglichkeiten ergeben, Eltern für eine gesunde 
Sprachentwicklung zu sensibilisieren und zu einer aktiven Förderung ihrer 
Kinder zu motivieren“ (Anschreiben der Stiftung Lesen an die Kinderärz-
te/innen). 
 

Die Ärzte/innen gaben an, dass sie für Erläuterungen durchschnittlich rund 
dreieinhalb Minuten aufwenden (bei Werten von null bis zehn Minuten). Ein 
Zehntel der Ärzte/innen bringt auch nur eine Minute oder weniger dafür auf. 
In einer offenen Frage im Rahmen der Telefoninterviews wurden die Ärz-
te/innen darum gebeten, wiederzugeben, welche Erläuterungen sie den 
Eltern geben. Wie sich zeigte, geht es inhaltlich dabei meist um die Bedeu-
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tung der Lese- und Sprachförderung – das Ziel der Initiative. Zum Teil wird 
zudem die Wichtigkeit des Buches im Vergleich zu anderen Medien betont, 
der Projektablauf vorgestellt sowie Hinweise zu den Materialien im Lesestart-
Set gegeben. Einige Kinderärzte/innen nehmen hierfür sogar einzelne Be-
standteile aus dem Beutel heraus. Insbesondere wird das Buch von man-
chen Ärztinnen direkt in die Hand der Kinder gegeben – als eine Art Beloh-
nung, zur Veranschaulichung oder um die Reaktionen des Kindes zu testen 
(vgl. Abschnitt: Vor- und Nachteile der Teilnahme). Darüber hinaus weisen 
einige die Eltern auch auf die Antwortkarte im Beutel hin, die sie an die Stif-
tung Lesen senden sollen (zu Problemen mit der Antwortkarte: s. Kap. 
5.2.1.1). Seltener gaben die Kinderärzte/innen dagegen an, dass sie den 
Eltern den Umgang mit dem Buch erläutern.  
Während einige Ärzte/innen zu fast allen genannten Punkten etwas sagen 
und sich dafür auch die entsprechende Zeit nehmen, formulieren andere 
nur einen Satz bzw. „eine stehende Floskel“ bei der Übergabe, da alles wei-
tere den zeitlichen Rahmen sprengen würde. 
 

Die Ärzte/innen berichteten in den Telefoninterviews nur selten davon (rund 
16%), dass Eltern dann noch Fragen an sie gerichtet haben. Dies kann dar-
auf hinweisen, dass die Kinderärzte/innen ausreichend Erläuterungen ge-
ben, die Eltern im ersten Moment nicht viele Fragen haben und/oder sie die 
Kinderärzte/innen in diesem Punkt nicht weiter beanspruchen wollen. Fra-
gen wurden vor allem zur Nutzung von anderen Medien durch Kleinkinder, 
zum weiteren Projektablauf und zum Sinn und Zweck des Vorlesens gestellt. 
 

Von unterschiedlichen Handlungsstrategien gegenüber einzelnen Patien-
tengruppen berichtete fast die Hälfte der persönlich interviewten Ärz-
te/innen. So werden das Projekt, die Bedeutung des Vorlesens sowie der 
Projektablauf vor allem den Eltern genauer dargelegt, bei denen die Ärz-
te/innen auch Probleme beim (Vor-)Lesen vermuten bzw. die sie als „ein-
fach strukturiert“, „sozial schwächer“ oder „bildungsfern“ bezeichnen. Einer 
der zehn interviewten Ärzte gab jedoch an, diesbezüglich keine Unterschie-
de zu machen und dies „relativ einförmig“ durchzuführen. Wie in den Tele-
foninterviews ebenfalls festgestellt wurde, gibt es zudem einige wenige Ärz-
te/innen, die nicht auf die Eltern eingehen, bei denen sie Desinteresse am 
Thema und/oder den Materialien vermuten (s. Kap. 5.3.1.3). 
 

Wie die Eltern die Übergabe der Sets wahrgenommen haben, wurde in den 
qualitativen Interviews eruiert. Alle zwölf interviewten Mütter kreuzten bei 
der Fragebogenerhebung an, dass sie Erläuterungen erhalten haben. In 
den qualitativen Interviews wurde die Situation der Übergabe jedoch noch 
einmal detailliert beschrieben und bewertet. Grundsätzlich entsprechen die 
von den Eltern wiedergegeben Erläuterungen den von den Ärzten/innen 
genannten Inhalten. Einige Mütter berichteten von sehr ausführlichen Erläu-
terungen zur Initiative bei der Übergabe. Andere Mütter äußerten sich da-
gegen kritisch über die Art und Weise der Übergabe. So haben sieben der 
zwölf Mütter aus ihrer Sicht nur wenige Erläuterungen zum Projekt erhalten. 
Einige dieser Mütter sehen den Grund hierfür generell im Zeitmangel der Ärz-
te/innen. Eine Mutter bezeichnete das Vorgehen ihres Arztes sogar als 
„Massenabfertigung“:  
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„Also 'ne Erklärung hab ich jetzt großartig dazu nicht bekommen, die 
hab ich mir dann selber geholt in dem Beutel durch die Broschüre. 
Der nimmt sich nie Zeit. Da ist immer Massenabfertigung. Also wenn 
es nicht der einzige Kinderarzt wäre…“ (Frau T., Mutter ) 

Einige dieser Mütter waren darum bemüht, sich die notwendigen Informati-
onen durch die Lektüre der Materialien des Lesestart-Sets selbst anzueignen, 
und so die fehlende Beratung auszugleichen. Es ist jedoch davon auszuge-
hen, dass diese Bereitschaft nicht bei allen Eltern besteht, die keine Erläute-
rungen von ihrem Arzt/ ihrer Ärztin erhalten. Bei diesen Eltern besteht dem-
nach die Gefahr, dass zentrale Informationen (z.B. zum Projektablauf und 
zur Bedeutungen des Lesens) nicht ankommen.  

5.3.1.5 Vor- und Nachteile der Projektteilnahme 
 

Erst mit der konkreten Umsetzung der ersten Phase des Modellprojektes kön-
nen die teilnehmenden Kinderärzte/innen die Vor- und Nachteile ihres En-
gagements bilanzieren. In den leitfadengestützten Interviews wurde deut-
lich, wie aufwändig das Projekt für sie ist und was sie tatsächlich aus der 
Teilnahme gewinnen können. 
 

Als großer Vorteil des Projektes wird von den Kinderärzten/innen gesehen, 
dass sich das Thema frühkindliche Sprachförderung mit den Inhalten der 
Vorsorgeuntersuchung U6 überschneidet. Auch in der U6 geht es um die 
sprachliche Entwicklung der Kinder (s. auch Kap. 5.1). Mit den Lese-
start-Materialien können die Ärzte/innen den Eltern nach eigenen Angaben 
„etwas in die Hand geben“ während sie über Sprach- und Leseförderung 
sprechen. Eine Ärztin berichtete auch, dass sie den Kindern während der 
Behandlung das Lesestart-Buch in die Hand gibt und dann die Reaktionen 
beobachtet. Dies nutzt sie dann für die Bewertung des Entwicklungsstandes 
des jeweiligen Kindes. Zudem könne man den Kindern mit dem Lesestart-
Buch eine Art „Geburtstagsgeschenk“ überreichen. Wenn diese neugierig 
danach greifen und es in der Hand behalten, geben es die Ärzte/innen den 
Eltern das Buch dann als Ansporn mit nach Hause. Eine Mutter beschreibt 
das Buchgeschenk an das Kind auch als eine Belohnung für den Arztbe-
such:  

„[…] er kriegt es ja auch vom Arzt und kriegt dann halt eine Beloh-
nung. Weil er geht jetzt überhaupt gar nicht gerne zum Arzt.“ (Frau S., 
Mutter)  

Das Verteilen der Pakete ist für die meisten der zehn Interviewten keine Last 
oder unzumutbarer Aufwand, sondern lässt sich in der Regel gut in den Pra-
xisalltag eingliedern. Das  Vorstellen der Materialien und die Gespräche 
über das Thema haben jedoch auch ihre Grenzen. So sagten einige Ärz-
te/innen, dass es durchaus etwas „Zusätzliches“ ist – etwas, wofür eigentlich 
keine Zeit wäre, da sehr viel bei den Vorsorgeuntersuchungen besprochen 
werden müsse.  

„Das mache ich eigentlich gerne, das stimmt, das ist aber zusätzlich, 
das ist schon wahr. Das läuft eben wirklich nebenbei.“ (Frau Dr. S., 
Kinderärztin) 
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„Also ich habe überhaupt gar keine Zeit dafür im Endeffekt. Dieses 
haben wir ja nun auch eingebaut, und es geht ja auch auf Kosten 
anderer Dinge. Wir müssen ja zur gleichen Zeit sehr, sehr, sehr viel be-
sprechen.“ (Frau Dr. B., Kinderärztin) 

Nachteile, die für die Ärzte/innen mit der Teilnahme am Projekt einhergehen 
können, wurden zum Teil bereits angesprochen (s. Kap. 5.3.1.1). Zum einen 
muss die Zeit für Organisation, Verteilung und Beratung aufgebracht wer-
den, zum anderen können bei der Aufbewahrung der Materialien Probleme 
entstehen. Bei einer Ärztin überwiegt das Problem der Lagerung den Nutzen 
der Projektteilnahme, so dass sie keine weiteren Pakete bestellen und auch 
nicht beim bundesweiten Projekt mitmachen möchte.18 Sie schlägt daher 
vor, dass entweder die Pakete von einer zentralen Stelle direkt an die Eltern 
ausgegeben oder die Pakete in kleineren Stückzahlen an sie geschickt 
werden. Damit ist das Problem der Materiallagerung ein essentielles Prob-
lem, auch wenn nur diese Ärztin diese Schlussfolgerung zieht: 

„Noch einmal? Nee, also ich glaube nicht. Also ich würde das jetzt 
einmal und dann auslaufen lassen, ja. […] Na weil das auch viel 
Stauraum ist. Ich habe keinen Stauraum. Ich habe so viele Kisten hier 
gekriegt. Die Schwestern schimpfen schon mit mir. Wir kriegen es 
nicht mehr unter. Also ich habe – Sie sehen – kleine Räume, und wo 
soll ich es noch unterkriegen? Noch mal würde ich es bestimmt nicht 
machen.“ (Frau Dr. L., Kinderärztin) 

 
Exkurs: Hinweise zur Umsetzung der zweiten Projektphase und des bundes-

weiten Projektes 
 

Hierzu liegen nur Angaben aus den vertiefenden Interviews vor, da erst zum Zeit-
punkt der Erhebung sowohl die zweite Projektphase angelaufen war als auch In-
formationen über den Start des bundesweiten Projektes Lesestart – Die Lese-
Initiative für Deutschland im Sommer 2008 bekannt waren19. 
 

Die Umsetzung der zweiten Projektphase in den Kinderarztpraxen 
 

Die Kinderärzte/innen, mit denen ein Interview durchgeführt wurde, beteiligen sich 
auch an der zweiten Phase des Lesestart-Projektes und verteilen das zweite Mate-
rialset zur Vorsorgeuntersuchung U7 an die Eltern.  
Die fünf Ärzte/innen, die etwas über den Modus der Verteilung der Beutel berichte-
ten, sagten, dass sie die Materialien zumeist allen Eltern gegeben haben, die zur U7 
kommen. Die meisten von ihnen haben sich keine Notizen gemacht, welche Eltern 
es schon zur U6 bekommen hatten. Aber auch die zwei Ärzte/innen, die sich diesen 
Fakt in der Patientenakte vermerkten, geben es an alle Eltern. Ein Arzt fragte bei 
seinen Patienten nach, ob sie das erste Set erhalten hätten und machte dabei die 
Erfahrung, dass die meisten dann „ja“ sagen. Inwieweit er Konsequenzen zieht, 
wenn die Eltern nicht das erste Set bekommen haben, ist jedoch nicht bekannt. 
Eine Ärztin macht dahingehend einen Verbesserungsvorschlag für die Projekt-
durchführung von Lesestart in den Praxen:  

                                            
18 Die von ihr bestellten 150 Materialsets und 200 Projekt-Flyer konnte sie in den ihr zur Verfü-
gung stehenden Räumen kaum verstauen. Die Kartons musste sie unter einer Liege lagern. 
19 Beide Aspekte wurden zusätzlich zum Auftrag der Begleitforschung ausgewertet. 
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„Und schön wäre es, wenn also in diesen gelben Heftchen oder irgendwo 
so ein Aufkleber mit dabei wäre – ‚Lesestart’ oder so. Dass man das einfach 
bloß antackern muss. Ja, dass man auch selber einen Überblick hat. Also, 
ich habe es jetzt immer auf die Karten oder im Computer vermerkt, bei den 
Kindern, den ich es gegeben habe. Aber da muss man eben irgendwie 
schreiben. Also, wenn man da ein Klebchen oder so was hätte, wäre das 
eine Praxishilfe. Und wenn es bundesweit ist, wäre eben sogar zu überlegen, 
ob man in den Vorsorgeheften da eine Möglichkeit einbringt – ein Einkleber 
oder ein Aufkleber oder irgendwas drauf zu machen. Das wären so Dinge, 
die dann für den Praxisablauf hilfreich sind.“ (Frau Dr. T., Kinderärztin) 

Die Information, ob eine Familie das erste Lesestart-Set erhalten hat, ist der Ärztin 
dabei nicht nur für die Organisation der Verteilung des zweiten Sets wichtig, son-
dern auch, um gezielt bei den Eltern Rückfragen stellen zu können. 
 

Die Teilnahme am bundesweiten Projekt Lesestart – Die Lese-Initiative für Deutschland 
 

Die Mehrheit der Ärzte/innen wusste zum Zeitpunkt der Interviews (Februar bis April 
2008) bereits, dass es eine bundesweite Kampagne geben wird. Wer letztendlich 
daran teilnimmt, wurde vom Forschungsteam im Internet ermittelt. Im November 
2008 waren demnach nur drei der interviewten Ärzte/innen auf der Projektseite von 
Lesestart –  Die Lese-Initiative für Deutschland registriert20. Zwei dieser Ärzte/innen 
haben zuvor ein Anschreiben bezüglich der bundesweiten Initiative erhalten. Zwei 
Ärztinnen werden an dem bundesweiten Projekt nicht teilnehmen, da sie in Rente 
gehen. Eine weitere Ärztin will sich daran nicht beteiligen, da sie ein logistisches 
Problem hat (s. Kap. 5.3.1.5). Drei weitere Ärztinnen haben gegenüber dem For-
schungsteam ihr Interesse an dieser Weiterführung bekundet, waren aber letztlich 
nicht im Internet zu finden. Zu bedenken ist, dass die Ärzte/innen zustimmen müs-
sen, ob ihre Praxisadresse im Internet veröffentlicht wird, und auch nur ein be-
schränktes Kontingent an Materialsets für Ärzte/innen in ganz Deutschland zur Ver-
fügung steht. 
 

5.3.2 Die Umsetzung des Modellprojektes in den Bibliotheken 
 

Bei dieser Multiplikatorengruppe galt es vor allem zu erfassen, welche Pla-
nungen und antizipierten Probleme für die dritte Projektphase bestehen (s. 
Kap. 5.3.2.2). Neben der zentralen Aufgabe der Bibliotheken, in der dritten 
Projektphase die Materialsets an Eltern mit dreijährigen Kindern zu überge-
ben, machte die Stiftung Lesen den Bibliotheken auch das Angebot, schon 
in den ersten beiden Phasen den Projekt-Flyer auszulegen und Eltern gege-
benenfalls über das Projekt zu informieren (vgl. Anschreiben der Stiftung Le-
sen, Anhang 8). Inwieweit in den Bibliotheken bis zum Zeitpunkt der Inter-
views bereits auf die Initiative Lesestart – Mit Büchern wachsen aufmerksam 
gemacht wurde, wird im ersten Abschnitt dieses Kapitels vorgestellt (s. Kap. 
5.3.2.1). Neben der durch das Konzept vorgesehenen Materialübergabe 
und der Präsentation des Projektes durch Flyer, hat die Stiftung Lesen den 
Bibliotheken im August 2007 ein Poster und einen projektbegleitenden Pra-
xis-Leitfaden rund um das Projekt zugesandt (s. Exkurs: Der projektbegleiten-
de Praxis-Leitfaden für Bibliotheken und Anhang 9). Inwieweit das Poster zur 
                                            
20 vgl. http://www.lesestartdeutschland.de/hauptpunkte/kinderaerzte/diese-aerzte-sind-
dabei.php 
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Präsentation des Projektes genutzt wurde und die Vorschläge für Aktionen 
zum Lesestart-Projekt aus dem Leitfaden aufgenommen wurden bzw. wer-
den, wird in den folgenden beiden Kapiteln dargestellt.  
 

Exkurs: Der projektbegleitende Praxis-Leitfaden für Bibliotheken 
 

Zentrale Vorschläge und Hinweise des projektbegleitenden Praxis-Leitfadens, der 
von der Stiftung Lesen im August 2007 an die Bibliotheken gesendet wurde: 
 

- einen geeigneten Vorleseort schaffen (z.B. geeignete Sitzmöglichkeiten für die 
Kinder; niedrige Regale und Bilderbuchkisten, auf die die Kinder zugreifen können; 
Gestaltung der Wände mit Buch-Postern und selbstgemalten Kinderbüchern) 

- Beschreibung, welche Bücher sich für Kinder ab zwei Jahren eignen  

- altersgerechte Eltern-Kind-Aktionen (z.B. ein „Lesestart-Spiel-Nachmittag“, bei 
dem mit den Eltern/Großeltern/Tageseltern und Kindern gemeinsam Bilderbücher, 
Lieder, Kniereiter, Fingerreime und Sprachspiele genutzt werden unter Einsatz von 
Alltagsgegenständen, Kuscheltieren und Malutensilien; als Zusatzangebot wird eine 
betreute Kleinkinder-Vorlesestunde vorgeschlagen, bei der die Kinder in einer Le-
seecke beschäftigt werden, während die Eltern in Ruhe die Bibliothek nutzen kön-
nen)     

- Informationsnachmittage für Erziehende (Vermittlung des Fachwissens zum Lesen 
und zur Sprachentwicklung; Vorstellen des Lesestart-Projektes; Buchvorstellungen 
und praktisches Üben von Liedern, Reimen und Fingerspielen) 

- Zusammenarbeit mit Kindertagesstätten (Einladung von Erziehern/innen und Kin-
dern zu einem Bibliotheksbesuch; Aufsuchen von Elternabenden in Kindertages-
stätten)  

- Einladung eines/r Kinderbuchautors/in 
 

5.3.2.1 Bisherige Umsetzung und Erfahrungen mit Eltern 
 

Konstatiert werden kann durch die Leitfadengespräche in den Bibliotheken, 
dass sie mehrheitlich das Projekt Lesestart bisher nicht mit Projekt-Flyern, ei-
nem Poster oder anderen Materialien und Aktionen präsentieren. Lediglich 
in zwei der sechs Bibliotheken wurde das Poster aufgehängt und in einer der 
beiden Bibliotheken auch die Flyer bestellt und ausgelegt. Wie die Leiterin 
dieser Bibliothek berichtete, hat sie die Mitarbeiter/innen über das Projekt 
informiert und darum gebeten, die Zielgruppe anzusprechen und ihnen den 
Flyer mitzugeben.21 Die Möglichkeit, Flyer zu verteilen und Poster aufzuhän-
gen, nutzten die anderen Bibliotheken zum Zeitpunkt der Erhebung nicht. 
Einige haben das Anschreiben an die Bibliotheken zum Projektstart nicht 
erhalten bzw. wahrgenommen oder können sich trotz des empfangenen 
Anschreibens an diese Möglichkeit nicht erinnern. Einer Bibliothek mangelt 
es an Platz, um ein Poster aufzuhängen, und in zwei Bibliotheken sollen vor 
entsprechenden Werbemaßnahmen noch Absprachen bezüglich des Pro-
jektes und der Teilnahme getroffen werden.  

                                            
21 Inwieweit die Mitarbeiter/innen dies tatsächlich umsetzten und damit Erfahrungen mit 
Eltern sammeln konnten, bleibt jedoch offen. 
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Eine Präsentation des Projektes mit eigenen Mitteln und Ideen ist von den 
sechs Bibliotheken vor allem mit Blick auf die noch verbleibende Zeit (ca. 
ein Jahr) nicht vorgesehen. Eine Bibliothekarin merkte dazu an:  

„Also was im November stattfindet, und man fängt jetzt schon ein 
Jahr vorher damit an, das verpufft dann irgendwann, dann hat’s kei-
ne Wirksamkeit mehr zu dem Zeitpunkt,  wo es eigentlich ist.“ (Frau H., 
Bibliothekarin) 

Die Bibliothekarinnen berichteten kaum von Anfragen seitens der Eltern zu 
Lesestart. Nur in zwei Bibliotheken gab es einen Informationsaustausch, wo-
bei Eltern den Bibliothekarinnen erzählten, dass sie ein Paket bei ihrem Kin-
derarzt erhalten haben. In diesen beiden Bibliotheken hängt auch das Pos-
ter. In einer der Bibliotheken liegen zudem Flyer aus. 
 

5.3.2.2 Hinweise zur Umsetzung der dritten Projektphase 
 

Die befragten Bibliothekarinnen äußerten auch Überlegungen zur Umset-
zung der dritten Phase von Lesestart – Mit Büchern wachsen ab Herbst 2008. 
Diese betrafen vor allem (1.) die Vergabe der Materialsets, (2.) die projekt-
begleitenden Aktionen für die Zielgruppe sowie (3.) die Aufstockung des 
Buchbestandes für diese Zielgruppe. Neben der Vorstellung dieser Pläne 
werden im Folgenden auch die Ausgangsbedingungen der Bibliotheken für 
etwaige Angebote im Rahmen des Projektes Lesestart näher betrachtet, 
um so die potenziellen Möglichkeiten und Grenzen der Projektbeteiligung 
aufzeigen zu können (s. Exkurs: Die Ausgangslage für Veranstaltungen und 
Aktionen zum Projekt).  
  
Die Vergabe der Materialsets 
 

Alle Bibliothekarinnen gaben an, dass im Rahmen der letzten Phase des 
Modellprojektes in ihrer Einrichtung das dritte Lesestart-Set verteilt wird. In 
zwei Bibliotheken ist sogar geplant, den Materialien noch etwas hinzuzufü-
gen: ein Informationsblatt mit Literaturempfehlungen und Veranstaltungs-
hinweisen für die Bibliothek. Dieses soll allerdings nicht nur dem Materialset 
beigelegt, sondern auch in der Bibliothek auslegt werden. Als schwierig sieht 
eine Bibliothekarin jedoch an, dass ihr der Inhalt des Materialsets nicht be-
kannt ist. Vermutlich möchte sie ihre Empfehlungen auf die in den Sets 
schon enthaltenen Empfehlungen abstimmen. Den Inhalt des Materialsets 
zu kennen, ist für einige der Bibliothekarinnen aber auch aus einem anderen 
Grund wichtig: Wenn diese den Inhalt und die darin enthaltenen Literatur-
empfehlungen kennen, können sie prüfen, was sie davon in ihrem Bücher-
bestand haben und weitere passende Angebote auswählen oder gar neu 
anschaffen.  
Neben Informationsmaterialien ist es den Bibliothekarinnen in der Regel 
wichtig, dass sie den Eltern auch die Bibliothek vorstellen und mit ihnen ins 
Gespräch kommen können. In einer Bibliothek überlegt man daher, das drit-
te Lesestart-Set im Rahmen von Vorleseveranstaltungen zu übergeben.  
 

In einer kleinen Gemeindebibliothek tritt bereits jetzt ein grundsätzliches 
Problem bei der Materialvergabe auf: Platzmangel. Die Bibliothek hat we-
der einen Lagerraum noch ein Büro. Es gibt nur eine kleine Küche, in der be-
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reits neue Bücher verstaut werden. So besteht kein Platz, um viele Lesestart-
Pakete zu lagern. Da in der Gemeinde jedoch nur wenige Geburten pro 
Jahr verzeichnet werden und es kein/e Kinderarzt/ärztin in der Gemeinde 
gibt, ist für diese Bibliothek zudem unklar, ob überhaupt Eltern kommen 
werden und inwieweit dies bei der Versendung von Sets an die Bibliotheken 
berücksichtigt wird. Da die Bibliothekarin den genauen Ablauf der Zuteilung 
und des Versandes von Sets nicht kennt, sieht sie folgendes Vorgehen als 
eine Möglichkeit für ihre Einrichtung:  

„Da kann ja nicht die Stiftung Lesen mir hier 200 Pakete herstellen. Ich 
weiß ja gar nicht, wo ich die hintun soll. Und wie ich die lagern soll. 
Hab ja gar keinen Lagerraum. Und [seufzt] anders kann ich mir das 
eigentlich nicht denken, als dass die Leute kommen und sagen: Hier, 
wir warten auf unser drittes Paket und ich mich dann kümmere. Also 
das, damit hätte ich überhaupt kein Problem.“ (Frau A., Bibliotheka-
rin)  

Sie würde sich dann bei der Stiftung Lesen melden und die benötigten Sets 
bestellen. Die anderen Bibliotheken haben kein grundsätzliches logistisches 
Problem in diesem Bereich, möchten jedoch in der Regel ebenfalls mehr 
Informationen darüber haben, wie hoch die Nachfrage seitens der Eltern in 
etwa sein wird (s. Kap. 5.2.1.1). 
 

Planung von Veranstaltungen und Aktionen zum Projekt 
 

In dem projektbegleitenden Praxis-Leitfaden der Stiftung Lesen wurden den 
Bibliotheken Hinweise und Vorschläge zur Begleitung des Projektes unter-
breitet, die bereits im Jahr vor der dritten Phase umgesetzt werden können 
(s. Kap. 5.3.2, Exkurs: Der projektbegleitende Praxis-Leitfaden für Bibliothe-
ken). In den leitfadengestützten Interviews wurden die Bibliothekarinnen da-
zu befragt, welche Hinweise und Ideen sie für ihre Bibliothek übernehmen 
oder nicht übernehmen würden bzw. welche Aktionen und Veranstaltun-
gen sie zum Lesestart-Projekt planen. Um die getroffenen Aussagen zu den 
Planungen besser einordnen zu können, wird zuvor ein Blick auf die bisheri-
ge Projektarbeit der aufgesuchten Bibliotheken geworfen (s. Exkurs: Die 
Ausgangslage für Veranstaltungen und Aktionen zum Projekt). Dabei zeigt 
sich, dass Veranstaltungen für Kinder unter drei Jahren bisher nicht durchge-
führt wurden und auch mit dem Lesestart-Projekt diese nicht geplant wer-
den.  
 

Exkurs: Die Ausgangslage für Veranstaltungen und Aktionen zum Projekt 
 

Alle sechs Bibliotheken sind routiniert in der Programmarbeit mit Kindern, das heißt 
sie organisieren vielfach Veranstaltungen für große Gruppen und verschiedene 
Altersgruppen. Alle befragten Bibliothekarinnen gaben an, dass sie viel mit Schulen 
und Kindergärten kooperieren. Die Bibliotheken haben einen engen Kontakt mit 
den lokalen Bildungsinstitutionen. Dabei liegt bei der Leseförderung der Schwer-
punkt auf Kindern ab drei Jahren. So werden in den sechs Bibliotheken zum Beispiel 
Bibliothekseinführungen und -besuche für Kindergartenkinder und Schulkinder an-
geboten. In einer Bibliothek richtet sich eine feste Vorleseveranstaltung an Kinder 
ab drei Jahren. Eine weitere Bibliothek hat in einer Veranstaltungsreihe die Kinder 
ab vier Jahren im Blick. Wie die Erfahrungen der befragten Bibliothekarinnen zei-
gen, werden Angebote dieser Art tatsächlich am meisten von Kindern zwischen 
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vier und sechs Jahren besucht. Inhaltlich geht es dabei zumeist um das Vorlesen 
eines Buches und die Möglichkeit, danach etwas zu basteln oder zu malen. Den 
anwesenden Eltern werden in der Zwischenzeit dann noch weitere Bücher für die 
Kinder sowie Ratgeberliteratur vorgestellt.  
 

Für Kinder unter drei Jahren wird in keiner Bibliothek eine Veranstaltung angebo-
ten. Zwar sind so genannte „Schoßkindveranstaltungen“ einigen der befragten 
Bibliothekarinnen bekannt, jedoch werden diese als nicht geeignet für ihren Biblio-
theksalltag angesehen. Eine Bibliothekarin hat sogar den Weiterbildungs-
kurs/Onlinekurs der EKZ (Service für Bibliotheken) Fokus Kind: Bibliotheksarbeit für 
Kinder bis 8 belegt, in dem es unter anderem auch um die Altersstufe null bis drei 
Jahre geht (vgl. http://www.bibweb.de/index.html). Dennoch möchte man ein 
solches Angebot in der Bibliothek nicht machen:  

„Ja, da hat man also Projekte vorgestellt, die mit zwei Jahren angefangen haben. 
[…][Da] habe ich gedacht, das ist mir einfach zu früh. Wir probieren es mal ab drei. 
[…] [E]s hat sich auch herauskristallisiert, dass die Kinder, die wiederkommen, zwi-
schen vier und sechs Jahren sind.“ (Frau M., Bibliothekarin)  

Als großes Problem von Veranstaltungen für Jüngere wird von ihrer Kollegin gese-
hen, dass diese nur mit wenigen Kindern bzw. mit viel Personal umgesetzt werden 
können, da die Kinder noch stark auf die Bilder angewiesen sind und ihnen nicht 
nur vorgelesen werden kann: 

„Die Zielgruppe, denke ich, null bis drei ist schon vom Vorlesen her wichtig. Das Hö-
ren, Fingerspiele, Reime, Rätsel, das gehört ja alles auch dann mit in die Zeit, und 
dort ist es eigentlich wichtig, denke ich, meiner Meinung nach, dass ’ne Einzelper-
son sich mit dem Kind beschäftigt. […] Aber wir sind im Moment personell ganz 
einfach dazu noch nicht in der Lage, dass wir sagen, wir können jetzt einfach mal 
drei Kollegen abstellen, wenn hier sechs Kinder kommen, damit man das so abwi-
ckeln kann, wie ich mir vorstelle, dass das auch dem Alter entsprechend ist“ (Frau 
K., Bibliothekarin).  

Die Bibliothekarinnen verwiesen auch darauf, dass sich Bibliothekare/innen zum Teil 
auch unsicher im Umgang mit dieser Zielgruppe fühlen können und ihre Aufgabe 
eher in der Beschäftigung mit älteren Kindern sowie in der Unterstützung von Eltern 
sehen, da sie für den Umgang mit jüngeren Kindern nicht ausgebildet sind: 

„Wenn das wirklich nur Zweijährige sind, was kann ich… wir sind keine ausgebilde-
ten Pädagogen. Wir sind offen, wir lassen uns drauf ein und wir haben die Erfah-
rung, mit Kindern umzugehen. Aber wir sind keine Krippenerzieher und wir sind also 
pädagogisch selbstgebildet, praktisch dass man selber sich Dinge aneignet, aber 
das ist in dem Studium nicht vorgesehen. […] Wir können unseren Beitrag mit unse-
ren Medien und natürlich unterstützend  was die Eltern betrifft, da können wir groß 
eingreifen und unsere Räume gern zur Verfügung stellen. Also das. Aber jetzt so die 
Notwendigkeit, dass wir in diesem Bereich gezielt [betont] Veranstaltungen ma-
chen müssen [betont], sehe ich nicht. Also ab drei ist für mich eher so das Alter“ 
(Frau H., Bibliothekarin).  

Dass Zweijährige eine Bibliothek besuchen, ist in der Regel kein Problem für die Bib-
liotheken. Hygienische Probleme sehen aber fast alle Bibliothekarinnen in Bezug 
auf die Nutzung von Büchern durch ganz kleine Kinder. Sie haben die Erfahrung 
gemacht, dass dies auch die Eltern so sehen: 



  67 

„Ich persönlich würde meinem Kind kein Bibliotheksbuch mit einem Jahr in die 
Hand drücken. Wissen Sie, wie viele Kinder drauf rumkauen?“ (Frau L., Bibliotheka-
rin). 

Von bereits durchgeführten Veranstaltungen für Eltern zum Thema Bücher und 
Medien berichteten zwei Bibliotheken (Zentralbibliothek der Großstadt, Stadtbiblio-
thek in einer Mittelstadt). Die angebotenen Elternabende in Kindereinrichtungen 
würden allerdings nur zögernd angenommen. Gleiches gelte etwa für Veranstal-
tungen, bei denen über Bücher für Ostern und Weihnachten informiert wurde.  
 

 

Die Interviews mit den Bibliothekarinnen so genannter „Ein-Mann-
Bibliotheken“ zeigen auf, dass diese keine festen neuen Veranstaltungen im 
Rahmen von Lesestart für Kleinkinder und/oder ihre Eltern etablieren wer-
den. In einer Bibliothek ist die räumliche Situation so prekär, dass kein Raum 
für Veranstaltungen zur Verfügung steht und der Bibliothekarin neben den 
Öffnungszeiten nur drei Stunden in der Gemeindebibliothek bleiben:  

„Ja, so sinngemäß stand's ja drinne, dass man dann, also, wie ‘ne Art 
Gruppen aufmachen soll oder das Angebot für die Eltern rausgeben 
soll. Dass die Mütter sich oder die Väter sich mit ihren Krümeln dann 
in der Bibliothek treffen. Das ist schon mal nicht während der Öff-
nungszeit machbar. Das sehe ich nicht, dass das funktioniert, weil ich 
keinen Extraraum dafür habe. Dann könnte ich mich während der 
Öffnungszeit auch gar nicht um die Leute kümmern, weil ich ja ganz 
alleine bin. Und, außerhalb der Öffnungszeit habe ich drei Stunden 
für die Bibliothek. Da weiß ich nicht, wann ich es machen soll. Und 
dann eben die räumlichen Voraussetzungen sehe ich, sind bei mir 
nicht gegeben.“ (Frau A., Bibliothekarin)  

Die Idee, eine ehrenamtliche Person dafür zu finden, wurde zurückgewie-
sen, da dies ein schlechtes Signal an den Träger der Bibliothek wäre. Die 
Bibliothekarin befürchtet, dann als ersetzbar zu erscheinen. Auch der Vor-
schlag, eine Bücherkiste für kleine Kinder aufzustellen, wird aus hygienischen 
und Platzgründen abgelehnt: 

„Und gerade hier in dieser Aktion mit diesen Sachen stand eben, 
man soll in der Bibliothek so ‘ne Krabbelecke einrichten und dann 
‘nen Büchertrog hinstellen mit Büchern für die Kleinen. Äh, na ja, 
dann kaut jeder drauf rum, dann fliegt's da wieder rein und buh.“ 
(Frau A., Bibliothekarin)  

In einer anderen Ein-Mann-Bibliothek besteht zwar kein Platzproblem, dafür 
aber ein zeitliches. Neben der bereits bestehenden mehr oder weniger re-
gelmäßigen Zusammenarbeit mit Kindergärten und Schulen werden feste 
Veranstaltungen für Kleinkinder und/oder ihre Eltern aus Zeitgründen wahr-
scheinlich nicht eingeführt. Diese Bibliothekarin befürwortet auf Nachfrage 
aber die Möglichkeit von ehrenamtlicher Arbeit in diesem Bereich.  
 

In einer größeren Bibliothek einer Mittelstadt werden dagegen folgende Ak-
tionen geplant:  
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• Vorleseveranstaltungen, in deren Rahmen die Beutel übergeben 
werden  

• eine Sonderpräsentation von Medien für die Altersgruppe  
• Infoveranstaltungen für Eltern  

 

Die Durchführung einer Vorleseveranstaltung für Dreijährige wird in dieser 
Bibliothek nicht als Problem angesehen, da man bereits eine monatliche 
Veranstaltung für Kinder ab drei Jahren hat (s. Exkurs: Die Ausgangslage für 
Veranstaltungen und Aktionen zum Projekt). Darüber hinaus soll das Projekt 
mit Beginn der dritten Phase hier beworben werden, etwa indem man – wie 
bei anderen Aktionen auch – die Presse und ein Team des regionalen Fern-
sehens einladen wird.  
 

In den befragten Großstadtbibliotheken wird eine Zusammenarbeit der 
Zentralbibliothek mit den Stadtteilbibliotheken angestrebt. Gemeinsam wol-
le man Ideen zusammentragen, wobei dann jede Stadtteilbibliothek über-
legen könne, was sie davon anbieten möchte. Folgende Ideen wurden von 
der Bibliothekarin der Zentralbibliothek bereits benannt: 
 

• Informationsblätter mit Literaturempfehlungen (s. Kap. 5.3.2.2, Die 
Vergabe der Materialsets)  

• Eltern-Kind-Nachmittage (Eltern werden über Medien für die Alters-
gruppe informiert, während die Kinder von den Mitarbeitern/innen z.B. 
mit Vorlesen und Bastelangeboten beschäftigt werden)  

 

Erweiterung des Bücherbestandes für Kleinkinder 
 

In den befragten Bibliotheken sind in der Regel Hartpappebücher für Kinder 
unter drei Jahren und zum Teil auch Ratgeber zur kindlichen Sprachentwick-
lung und -förderung für Eltern vorhanden. In drei größeren Bibliotheken (in 
den Mittelstädten und der Großstadt) besteht die Absicht, für die Alters-
gruppe neue Bücher anzuschaffen. In einer der drei Bibliotheken will man 
mehr Medien für die Zielgruppe anschaffen, wenn sich zeigt, dass durch das 
Projekt verstärkt Eltern mit jüngeren Kindern in die Bibliothek kommen. Die 
Information, was auf die Bibliotheken zukommt, ist für die Bibliotheken des-
halb bedeutsam (s. Kap. 5.2.1.1): 

 „[…] insofern hat's uns dann auch mal interessiert, wenn jetzt wirklich 
in Größenordnungen diese Pakete in [Name der Stadt] ausgegeben 
worden sind und die Eltern kommen her, ist ja damit zu rechnen, dass 
wir dann auch verstärkt in dem Kinderbuchbereich auch mal wieder 
Medien mehr vielleicht zur Verfügung stellen müssten und das kann 
ich irgendwie dann nicht von heute auf morgen.“ (Frau M., Bibliothe-
karin) 



  69 

5.3.3 Zusammenfassung 
 

Über die Hälfte der sächsischen Kinderärzte/innen beteiligt sich am Modell-
projekt. Dass andere erst später oder gar nicht daran teilnahmen, ist wahr-
scheinlich auf das fehlende oder nicht wahrgenommene Anschreiben und, 
nach Ansicht der persönlich interviewten Ärzte/innen, auf logistische Proble-
me sowie den angenommenen hohen zeitlichen Aufwand zurückzuführen.  
Die Ergebnisse der quantitativen Befragung der Kinderärzte/innen und Eltern 
zeigen, dass die Mehrheit der Ärzte/innen die Übergabe der Materialsets und 
die notwendigen Erläuterungen persönlich durchführt. Ein anderer Teil wird 
von den Arzthelfern/innen, die ganz oder zum Teil diese Aufgaben überneh-
men, unterstützt. Diese sind somit ein weiterer wichtiger Kooperationspartner 
bei der Umsetzung der Projektidee in den Praxen. Die Übertragung der Ver-
antwortung an sie muss jedoch nicht positiv sein, da Eltern bei der Übergabe 
der Sets von den Arzthelfern/innen seltener Erläuterungen erhalten als von 
den Ärzten/innen. 
In der Regel werden die Sets, wie von den Projektinitiatoren/innen gewünscht, 
innerhalb der U6 an alle Eltern übergeben. Einige Kinderärzte/innen geben 
dabei ausführliche und individualisierte Erläuterungen zum Lesestart-Projekt, 
andere informieren kaum darüber. So nimmt sich ein Zehntel der Kinderärz-
te/innen bei der Übergabe der Sets nur eine Minute oder weniger Zeit, den 
Eltern das Projekt nahe zu bringen. Dabei ist es den Eltern durchaus wichtig, 
dass sie das Material nicht nur in die Hand gedrückt bekommen. Einige der 
persönlich interviewte Ärzte/innen haben gute Erfahrungen damit gemacht, 
das Buch dem Kind direkt zu geben und ihm auf diese Weise eine „Beloh-
nung“ zu überreichen. Als großer Vorteil für das Lesestart-Projekt kann gesehen 
werden, dass in der U6 auch die sprachliche Entwicklung der Kinder Inhalt der 
Untersuchung und Beratung ist. Als großer Nachteil muss für kleine Arztpraxen 
die Lagerung der Sets gelten. In einer der persönlich aufgesuchten Praxen ist 
dies ein Grund, sich nicht am bundesweiten Projekt zu beteiligen. 
 

Die bisherige und zukünftige Umsetzung durch die Bibliotheken kann wie 
folgt bilanziert werden. In den meisten aufgesuchten Bibliotheken gab es 
bisher keine umfassende Präsentation des Projektes. In nur einer Bibliothek 
wurden Projekt-Flyer ausgelegt und das Poster des projektbegleitenden Pra-
xis-Leitfadens aufgehängt. Einigen Bibliotheken fehlte die Information dar-
über, dass zu Werbezwecken Flyer bestellt werden können. Weitere Präsen-
tationsformen sind auch nicht bis zum Beginn der dritten Phase geplant. 
Für die dritte Projektphase lässt sich festhalten, dass alle Bibliotheken bereit 
sind, Materialpakete zu verteilen. Nur in einer der Bibliotheken besteht ein 
logistisches Problem. Nahe liegt für einige Bibliotheken, dass man selbst 
noch etwas zu den Beuteln dazugibt und sich damit präsentiert. Ein Problem 
hierbei ist jedoch, dass die Bibliotheken noch nicht wissen, was in den Lese-
start-Beuteln sein wird und wie viele Eltern in etwa kommen werden, um das 
Set abzuholen. Mit Veranstaltungen und Präsentationen zum Projekt (z.B. 
Vorleseveranstaltungen, Elterninformationsveranstaltungen und Präsentati-
onen von Medien für die Altersgruppe) kann man eher in größeren Biblio-
theken rechnen. Die Bibliothekarinnen würden aber keine „Schoßkinderver-
anstaltungen“ einrichten, die auch Eltern mit Kindern unter drei Jahren an-
sprechen. Interessant ist, dass in den größeren Bibliotheken davon gespro-
chen wird, auch den Buchbestand aufzustocken, um Lesestart-Eltern ein 
breites Spektrum an Kinderbüchern anzubieten.  
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5.4 Nutzung und Bewertung der Materialien  
 

Das Lesestart-Set wurde im Rahmen der Evaluation von Eltern sowie Kinder-
ärzten/innen und damit von zwei der drei Untersuchungsgruppen bewertet. 
Auf diese Weise liegen Aussagen aus zwei Perspektiven vor: Während die 
von den Eltern erhobenen Daten deren je individuelle Meinung über die 
Nutzung und Bewertung der Materialien reflektieren, erlauben die Einschät-
zungen der Kinderärzte/innen fallübergreifende Aussagen. Ihre Angaben 
beziehen sich mehr auf subjektiv wahrgenommene Elterngruppen als auf 
einzelne Mütter oder Väter. Einzig die befragten Bibliothekarinnen konnten 
die Materialien der ersten Projektphase nicht bewerten, da ihnen diese zum 
Zeitpunkt der Erhebung noch nicht vorlagen (s. Kap. 5.2.1.2).  
 

Die Bewertung der Materialien durch die Eltern und Kinderärzten/innen stellt 
neben der in den Kapiteln 5.1 bis 5.3 diskutierten Bewertung der Projektidee, 
Organisation und Umsetzung einen weiteren wichtigen Eckpfeiler für den 
Erfolg der Kampagne Lesestart – Mit Büchern wachsen dar. Nachstehend 
werden die Ergebnisse zur Bewertung und Nutzung des Lesestart-Sets zu-
nächst global bewertet. Im Anschluss daran folgt eine detaillierte Auseinan-
dersetzung mit den einzelnen Bestandteilen des Sets Wie auch in den vo-
rangegangenen Ergebniskapiteln werden bei der Darstellung der Daten vor 
allem kritische Aspekte fokussiert, um potenzielle Verbesserungen möglichst 
detailliert herauszuarbeiten. Das Lesestart-Set richtet sich an alle oben be-
schriebenen Elterngruppen gleichermaßen ohne inhaltliche Unterschiede. 
Es umfasst einen Projekt-Flyer, einen Ratgeber (Mach mit. Lies vor!), ein Buch 
(Mein erstes Bilderbuch), ein Lesestart-Tagebuch sowie ein Poster.  
 

Die quantitative Befragung der Eltern zeigte zunächst, dass das Lesestart-Set 
von der Zielgruppe in der Tendenz positiv bewertet wird (Abb. 13). So ver-
gaben über 90 Prozent der befragten Eltern diesbezüglich die Schulnoten 
„gut“ (62,6%) oder „sehr gut“ (28,0%). 

Abb. 13: Gesamtbewertung des Projektes – Schulnote  
(Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 350 Eltern) 
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Die Eltern, die das Lesestart-Set angenommen und im Rahmen der Frage-
bogenerhebung bewertet haben, bekunden zudem mehrheitlich (96,1%) 
ein Interesse am zweiten Lesestart-Set, was ebenso für eine positive Bewer-
tung der Materialien spricht.  
 

Die gute Gesamtbewertung des Lesestart-Sets kann lediglich eine globale 
Tendenz anzeigen. Auf dieser Grundlage können weder Aussagen über die 
Bewertung einzelner Set-Bestandteile noch über Differenzen in der Bewer-
tung unterschiedlicher Elterngruppen getroffen werden. Im Folgenden wer-
den daher die oben benannten Materialbestandteile im Detail betrachtet 
und insbesondere auf der Grundlage der qualitativen Daten herausgear-
beitet, wie die Eltern die verschiedenen Materialien bewerten und nutzen. 
Zur Reflektion dieser Ergebnisse werden an geeigneter Stelle zudem Aussa-
gen der Kinderärzte/innen aus der quantitativen und qualitativen Befra-
gung herangezogen.  
 

Zum besseren Verständnis der nachstehenden Ergebnisse werden einfüh-
rend zunächst die jeweils relevanten Charakteristika des diskutierten Set-
Bestandteils kurz vorgestellt. Auf diese Weise wird eine Gegenüberstellung 
von Ist-Zustand und Bewertung ermöglicht. Zudem liegen aus den quantita-
tiven und qualitativen Erhebungsschritten eine Reihe von Verbesserungsvor-
schlägen (Soll-Zustand) vor, die ebenso vorgestellt werden. Grundsätzliche 
Empfehlungen für die Optimierung des Lesestart-Sets werden unter 6.3 zu-
sammengefasst. 

5.4.1 Der Flyer 
 
Mit Hilfe des Lesestart-Flyers können sich die Eltern einen Überblick über das Modell-

projekt Lesestart – Mit Büchern wachsen verschaffen. Sie erhalten 
hier Informationen über Projektablauf, Zielgruppe, Multiplikato-
ren/innen, Kontaktdaten und Initiatoren der Kampagne sowie 
über die Bestandteile des ersten Lesestart-Sets. Neben diesen 
Eckdaten stellt die Einordnung des Lesens als Schlüsselqualifikati-
on („Universalmittel“) für die Entwicklung kognitiver und emotio-
naler Intelligenz den zweiten Schwerpunkt des Flyers dar.  

    Die farbige Gestaltung des Flyers, das Schriftbild, die auf den 
Fotos abgebildeten Kinder sowie die Illustration (insbesondere 
das Logo des Projektes, der Lesestart-Schriftzug sowie die Lese-
start-Kängurus) finden sich im Vorleseratgeber sowie im Lese-
start-Tagebuch wieder und entsprechen damit dem Corporate 
Design der Initiative.   

 

 

In der Fragebogenerhebung gaben 83,7 Prozent der befragten Eltern an, 
den Lesestart-Flyer angeschaut zu haben. Von diesen Eltern werden die 
Fragen danach, ob das Faltblatt dazu anregt, bei der Kampagne Lesestart 
– Mit Büchern wachsen teilzunehmen (Abb. 14), und einen guten Überblick 
über die Initiative Lesestart gibt (Abb. 15), mehrheitlich positiv beantwortet.  
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Abb. 14: Bewertung der Aussage „Das Faltblatt regt dazu an, bei Lesestart mitzumachen.“  
(Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 293 Eltern) 
 

Abb. 15: Bewertung der Aussage „Das Faltblatt gibt einen guten Überblick über die Initiati-
ve Lesestart.“ (Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 299 Eltern) 
 

Jedoch ist festzuhalten, dass eine Aussage über das Motivationspotenzial 
(vgl. Abb. 14) für eine Teilnahme am Lesestart-Projekt (forschungslogisch) 
nur von Eltern getroffen wurde, die den Flyer angeschaut und damit bereits 
einen ersten Schritt Richtung Projektteilnahme unternommen haben. Diesen 
Eltern kann entsprechend das Vorhandensein der erfragten Motivation be-
reits unterstellt werden. Der Flyer, so die Interpretation, bestärkt sie in diesem 
Fall lediglich darin, mit der Teilnahme am Projekt die richtige Entscheidung 
getroffen zu haben. Daneben ist eine weitere Auslegung der Daten denk-
bar: Die befragten Mütter und Väter sprechen dem Flyer ein großes Poten-
zial zu, auch Eltern über die Kampagne zu informieren und sie zu einer Teil-
nahme zu bewegen, die das Projekt nicht über ihre Kinderarztpraxis kennen 
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gelernt haben. In dieser Interpretation erscheint der Flyer auch unabhängig 
vom Lesestart-Set zum Verteilen geeignet.  
 

Die vorgestellten Daten lassen darauf schließen, dass die Eltern mit der for-
malen und inhaltlichen Gestaltung des Flyers zufrieden sind (vgl. Abb. 15).22 
Um jedoch auch dessen Wirksamkeit und damit den tatsächlichen Nutzen 
beurteilen zu können, galt es herauszufinden, welche Inhalte des Faltblattes 
internalisiert wurden. Während in der quantitativen Befragung die Mehrheit 
der Eltern dem Flyer zuschreibt, einen guten Überblick über das Projekt zu 
verschaffen, zeichnete sich in den Intensivinterviews ein anderes Bild ab: 
Auch die Eltern, die den Flyer gelesen haben, weisen zum Teil erhebliche 
Informationsdefizite auf (vgl. Kap. 5.2.1.1). Für diesen Kenntnismangel 
scheint neben dem Aufbau des Flyers primär die Intensität der Beschäfti-
gung mit diesem verantwortlich zu sein.23 So gaben in den qualitativen In-
terviews viele Mütter an, das Faltblatt lediglich flüchtig gelesen bzw. „nur 
überflogen“ zu haben:  

„Kann sein, dass ich es gelesen oder überflogen habe. Aber das 
nimmt doch keiner wirklich wahr. Jetzt mal ganz ehrlich, ja. Man liest 
das – also ich war so, ich habe es gelesen – dann hatte ich es noch 
eine Woche auf dem Stubentisch liegen, das Buch hat mein Kind 
gleich gekriegt. Und nach der Woche habe ich gedacht, wo willst du 
denn jetzt damit hin – da flog es in den Müll.“ (Frau J., Mutter) 

Es ist davon auszugehen, dass ebenso wie in den Leitfadeninterviews auch 
viele Teilnehmer/innen an der Fragebogenerhebung den Flyer nur ober-
flächlich gelesen haben.  

„Bei mir ist das auch so, wenn ich irgendwie fünf verschiedene Sa-
chen zu einem Thema habe und das ist ja nun alles zu einem Thema, 
zu dem Lesen, dann gucke ich mir eines mal so flüchtig an und dann 
kommt das andere aber automatisch weg, weil ich denke, da steht 
eh das gleiche drin... also würde ich jetzt das hier anfangen durchzu-
lesen, hätte ich schon gar keinen Bock mehr, das hier durchzublät-
tern, weil ich eh denke, gleiche Firma, wird nichts anderes drin stehen 
als hier [deutet auf den Vorleseratgeber]. Also das ist eigentlich Pa-
pierverschwendung. Ein Baum umsonst gestorben.“ (Frau G., Mutter) 

Auch wenn diese kritische Formulierung im Gesamt der Befragung allein 
steht, drückt sich hier expliziter aus, was sich in den Antworten anderer Be-
fragter eher vage andeutet: Kritik an Redundanzen innerhalb der Materia-
lien. So lassen sich etwa Parallelen im Grußwort des Flyers und im Vorwort 
des Vorleseratgebers finden; ebenso wiederholen sich in beiden Materialien 
einige Aspekte, die die Bedeutung des Bilderbuchanschauens für die kogni-
tive Entwicklung von Kindern herausstellen (z.B. Bücher und Sprechen lernen 
– wie gehört das zusammen? im Flyer und Vorlesen als Sprachförderung im 
Vorleseratgeber).    

                                            
22 Bereits die Entscheidung „stimme eher zu“ impliziert allerdings auch ein Verbesserungspo-
tenzial. 
23 Daneben spielen unter anderem auch Defizite in der Beratung der Kinderärzte/innen 
eine Rolle (vgl.  Kap. 5.2.1.1).   
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Diese Redundanzen können einerseits zwar den Effekt der Vertiefung ha-
ben, andererseits führen sie jedoch auch zu einer größeren Textfülle, die 
nicht von allen Eltern(gruppen) bewältigt werden kann und/oder möchte. 
Diese Einschätzung zeigt sich auch in den Aussagen vieler Ärzte/innen im 
Rahmen der quantitativen Telefoninterviews: Zwar bewerteten sie den Lese-
start-Flyer mehrheitlich als „optisch ansprechend“ (93,9% stimmen vollkom-
men oder eher zu), „informativ“ (90,6% stimmen vollkommen oder eher zu) 
und „verständlich“ (90,6% stimmen vollkommen oder eher zu), geteilte Mei-
nung besteht aber darüber, ob der Flyer auch für bildungsbenachteiligte 
Eltern geeignet ist.  

Abb. 16: Bewertung der Aussage „Das Faltblatt ist für bildungsbenachteiligte Eltern geeig-
net.“ (Ergebnis der Telefoninterviews, n = 61 Kinderärzten/innen) 
 

Etwa 46 Prozent24 der quantitativ befragten Ärzte/innen zweifeln die Eig-
nung des Flyers für bildungsbenachteiligte Eltern an oder schließen diese 
sogar aus (Abb. 16). Wie sich zeigte, ziehen nur wenige Kinderärzte/innen 
komplizierte bzw. umständliche Formulierungen oder Fremdwörter als Ursa-
che für potenzielle Verständnisschwierigkeiten heran. Vielmehr bewerten sie 
den Textumfang des Flyers – aber auch des Ratgebers (s. Kap. 5.4.2, Der 
Umfang des Textes) – als für viele Eltern unüberwindbare Hürde.  

„Kürzer und knapper muss es sein. Die Eltern, die es nicht unbedingt 
brauchen, nehmen es so oder so, aber die, die es brauchen, brau-
chen es kurz.“ (Telefoninterview mit den Kinderärzten/innen) 

 

                                            
24 Dieser Anteil ergibt sich aus der Summe der Ärzte/innen, die der Aussage „Das Faltblatt ist 
für bildungsbenachteiligte Eltern geeignet“ nur „teils/teils“ (23,8%), „eher nicht“ (13,4%) und 
„gar nicht“ (4,5%) zustimmten. 
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5.4.2 Der Vorleseratgeber 
 

 
   Wie im bereits diskutierten Flyer möchte auch der Lesestart-

Vorleseratgeber Mach mit. Lies vor!, Eltern für die frühkindli-
che Sprach- und Leseförderung sensibilisieren. In diesem 
Rahmen wird das natürliche Interesse von Kindern am (Lesen-
)Lernen (Buchstaben sind überall) sowie die Bedeutung des 
Vorlesens für die Entwicklung von Sprache und Konzentration 
(Vorlesen als Sprachförderung, Vorlesen als Konzentrations-
training), für die Stärkung der Eltern-Kind-Beziehung (Vorlesen 
als Zuwendung) und die Auseinandersetzung des Kindes mit 
seinem Alltag (Vorlesen als Problemlösung) herausgestellt.  

Erweitert werden diese Ausführungen insbesondere durch das Kapitel Buchstaben 
sind überall -  das ganze Leben lang, in dem die Bedeutsamkeit von Lesekompe-
tenz für das Berufsleben betont wird. In einem anderen Zusammenhang wird zu-
dem der Vorbildcharakter der elterlichen Medienausstattung sowie des Medien-
umgangs der Familie (Eltern sind Vorbilder, Wohnen mit Büchern und Was ist mit 
Fernseher und Computer?) ebenso wie die Konkurrenz durch audiovisuelle Medien 
(Warum haben es Bücher heute so schwer?) diskutiert. Eingebettet in diese Infor-
mationen werden typische Phänomene seitens der Kinder beim Entdecken von 
Kinderbüchern erläutert (Wie führt der Weg zu den Buchstaben? und Lesen lernen 
fängt mit Bildern an). Zudem erhalten die Eltern Tipps zum Vorlesen (Was heißt Vor-
lesen für Einjährige? und Vorlesen richtig gemacht), zur ritualisierten Integration des 
Vorlesens in den Tagesablauf (Rituale sind Orientierung, Das Tagesritual Lesen und 
Das Abendritual Lesen) sowie Hinweise, worauf beim Kauf von Kinderbüchern in 
Bezug auf Material, Größe, Inhalt und Illustration geachtet werden sollte (Die richti-
gen Bücher – Ausstattung, Die richtigen Bücher – Geschichten und Die richtigen 
Bücher – Lieder, Reime und Fingerspiele). Mit Bezug auf die Information, dass es 
sich bei Büchern stets um eine geeignete Geschenkidee handelt (Bücher als Ge-
schenke), widmen sich abschließend fünf Seiten des Ratgebers der Auflistung emp-
fehlenswerter Kinderbücher und Elternratgeber.  
Auf 30 Seiten im Format A5 vermittelt der Lesestart-Vorleseratgeber eine klare Bot-
schaft: Bücher gehören in jeden Haushalt, Eltern sollten hinsichtlich des Lesens als 
gutes Vorbild vorangehen und das regelmäßige Bilderbuchanschauen als gemein-
same Eltern-Kind-Beschäftigung gilt es zu fördern. In diesem Sinne richtet sich der 
Ratgeber primär an Eltern, die noch nicht mit dem Bilderbuchanschauen begon-
nen haben bzw. dies bisher nur sporadisch in den Tagesablauf integrieren. Um der 
Botschaft Nachdruck zu verleihen, werden die Ausführungen durch Zitate aus dem 
Ergebnisbericht der PISA-Studie 2000 sowie Daten aus Studien zur Medienausstat-
tung sowie zum Medienverhalten in deutschen Familien herangezogen.  
Ebenso wie im Lesestart-Flyer spiegelt sich auch in der optischen Gestaltung des 
Ratgebers das Corporate Design der Kampagne Lesestart – Mit Büchern wachsen 
wider: bunte Überschriften, zum Teil farbig grundierte Seiten, Fotos von Bilderbuch 
betrachtenden Eltern mit ihren Kindern sowie Illustrationen der Lesestart-Kängurus.  
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Von den 365 quantitativ befragten Eltern haben sich 316 (entspricht 89,3%) 
den Lesestart-Vorleseratgeber „angeschaut“ (Abb. 17). Der Interpretations-
spielraum dieser Variable ist vergleichsweise groß, so dass dieses Ergebnis 
sowohl die Eltern einbezieht, die den Ratgeber lediglich „durchgeblättert“, 
als auch jene, die sich mit den Inhalten intensiv auseinandergesetzt haben.  

Abb. 17: Nutzung des Lesestart-Ratgebers  
(Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 354 Eltern) 
 

Die nachstehenden Ausführungen spiegeln zum einen die Bewertung und 
Verbesserungsvorschläge der Eltern, die den Ratgeber genutzt haben, zum 
anderen fungieren sie als potenzieller Erklärungshorizont für die Motivation 
der 38 Eltern (10,4% der Befragten), die den Ratgeber laut Fragebogener-
hebung in keiner Weise nutzten und in der Regel lediglich auf das Bilder-
buch zurückgriffen. Die Aussagen beziehen sich dabei vor allem auf drei 
Aspekte: (1.) den Umfang des Textes, (2.) den Inhalt und dessen Aufberei-
tung in Struktur, Formulierung und Ansprache sowie (3.) das Layout. 
 

Der Umfang des Textes 
 

Von den Eltern, die im Fragebogen angaben, den Vorleseratgeber ange-
schaut zu haben, vertraten 28,4 Prozent „vollkommen“ oder „eher“ die Mei-
nung, der Vorleseratgeber sei in Bezug auf den Text zu umfangreich. Weite-
re 18 Prozent stimmten dieser Aussage zum Teil zu (Abb. 18).  
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Abb. 18: Bewertung der Aussage „Der Vorleseratgeber hat zu viel Text.“  
(Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 306 Eltern) 
 

Im Rahmen der leitfadengestützten Interviews ziehen viele Eltern den Um-
fang des Textes als Begründung dafür heran, den Ratgeber „noch nicht“ 
oder bisher „nur zum Teil“ gelesen zu haben: 

„Fehlende... na ja, nicht fehlende Zeit, aber fehlende Ausdauer, um 
sich das richtig durchzulesen wahrscheinlich. Ich lese mir schnell mal 
so etwas so stückchenweise durch, blättere das durch und dann 
guck ich... ‚Ahh okay.’ Weiter, weiter, weiter... Aber jetzt hier so direkt 
hinsetzen und dann... habe ich nicht gemacht.“ (Frau G., Mutter) 

Kinderärzte/innen zeichnen in der quantitativen und qualitativen Befragung 
dagegen ein im Großen und Ganzen pessimistischeres Bild, indem sie die 
Befürchtung äußern, dass gerade für Elterngruppen, die es „nötig“ hätten, 
den Ratgeber zu lesen, die Textfülle ein potenzieller Grund für eine generelle 
Ablehnung des Angebotes sei. Ihre Annahme bezieht sich dabei auf Eltern 
mit tendenziell geringer Leseneigung ebenso wie auf Mütter und Väter, die 
dem gemeinsamen regelmäßigen Bilderbuchanschauen mit dem Kind nur 
wenig Bedeutung beimessen: 

„Ich finde es schwierig jetzt für Eltern, die selber sowieso wenig lesen, 
auch wenig vorlesen, übers Lesen.... Also, sie müssen ja relativ viel 
Lektüre betreiben, um, sage ich mal, das Projekt an sich zu verste-
hen. […] Ich glaube, dass eben die Eltern, die selber auch nicht le-
sen, auch nicht bereit sind, diese Begleitliteratur, oder die Begleithef-
te, zu lesen. Ich denke, die nehmen nur das Buch, den Rest legen sie 
zur Seite.“ (Herr Dr. R., Kinderarzt) 

Beide Attribute (geringe Leseneigung der Eltern und seltenes Bilderbuchan-
schauen mit dem Kind) schreibt die Mehrheit der quantitativ befragten Ärz-
te/innen fast ausschließlich der Gruppe der so genannten „Bildungsfernen“ 
zu – eine Bezeichnung, die nicht erst seit den PISA-Studien in den Medien 
Popularität genießt. Im Kontrast dazu stünden „Akademiker“ und „Intellek-
tuelle“, die in der Regel viel lesen und Informationen, wie sie im Lesestart-
Ratgeber zu finden sind, nicht benötigen würden, da sie diese schon kann-
ten oder instinktiv richtig handelten. In den vertiefenden Interviews wurden 
die Ärzte/innen gebeten, die Eltern(gruppen), die sie im Verlauf ihres Praxis-
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alltags kennen lernen, zu charakterisieren. Tatsächlich räumten nur wenige 
explizit die Möglichkeit ein, dass auch Eltern mit höherem Bildungsabschluss 
als lesefern eingestuft werden könnten. Diese zum Teil stereotype Einschät-
zung der Kinderärzte/innen, dass bildungsfern mit lesefern gleichzusetzen sei 
und umgekehrt, muss letztlich auch in der Bewertung der nachstehenden 
exemplarisch angeführten Aussagen Berücksichtigung finden: 

„Also, das ist sicher nichts für die bildungsferneren Schichten hier. Die 
werden das sicher gleich zur Seite legen.“ (Frau Dr. C., Kinderärztin) 

„Für die bildungsbenachteiligten Eltern ist das zu viel Papier. Für diese 
Gruppe müssten die Informationen noch übersichtlicher und auf das 
Wesentliche reduziert werden.“ (Telefoninterview mit den Kinderärz-
ten/innen) 

Die Datenauswertung der Fragebogenerhebung25 zeigte, dass etwa 21 Pro-
zent der Eltern, die wenig und ungern lesen, und ca. 7 Prozent der Eltern, die 
gern und viel lesen, den Ratgeber nicht angeschaut haben (Abb. 19). 

Abb. 19: Anteil der Eltern, die den Lesestart-Ratgeber nicht angesehen haben, nach Lese-
neigung (Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 353 Eltern 
 

In Bezug auf die unterschiedlichen Bildungsgruppen ist die Verteilung der 
Leser/innen und Nicht-Leser/innen dagegen annähernd gleich: Jeweils ca. 
10 Prozent der befragten Eltern haben den Ratgeber nicht gelesen, bei den 
Hauptschulabsolventen sind es sogar noch etwas weniger (Abb. 20).  

                                            
25 Die folgenden Daten spiegeln ausschließlich die Angaben der Eltern wieder, die sich den 
Ratgeber „angeschaut“ haben. Nicht erfasst wurden hier die Eltern (13,4%), die im Frage-
bogen angaben, den Ratgeber nicht angeschaut zu haben.  
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Abb. 20: Anteil der Eltern, die den Lesestart-Ratgeber nicht angesehen haben, nach Bil-
dungsgruppen (Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 317 Eltern) 
 

Bildungsbedingte Unterschiede bestehen allerdings in der Bewertung des 
Textumfangs bei diejenigen, die sich den Ratgeber angeschaut haben: Nur 
17,9 Prozent der Eltern mit Abitur, aber 28,2 Prozent der Eltern mit Haupt-
schulabschluss bewerteten den Ratgeber als zu textlastig26. Dies zeigt sich 
etwa in der Antwort einer Mutter auf die Frage, was sie am Lesestart-
Ratgeber gestört habe:  

„Ich glaube das viele Lesen [lacht]. Also das viele Lesen auf jeden 
Fall [blättert im Ratgeber] -- obwohl man eigentlich sagen muss jetzt, 
es ist übersichtlich, also es ist eigentlich auch nicht so viel, aber wenn 
man nicht liest und lieber Bilder anguckt, na ja, ist das viel.“ (Frau P., 
Mutter) 

Diese Mutter hat, wie viele andere Eltern auch, den Lesestart-Ratgeber zu-
mindest „teilweise“ gelesen, obwohl sie der Aussage eher zustimmt, dass 
dieser zu viel Text enthalte. Es muss neben dem Textumfang folglich weitere 
Gründe für die Ablehnung des Ratgebers geben. Diese liegen vermutlich in 
der inhaltlichen Aufbereitung, wie sich in folgenden Abschnitten zeigt.  
 

Die inhaltliche Aufbereitung des Lesestart-Ratgebers 
 

In der Fragebogenerhebung wird der Ratgeber von den Eltern, die sich die-
sen angeschaut haben, zwar mehrheitlich als „informativ“ bezeichnet 
(95,3% stimmen dieser Aussage „eher“ oder „vollkommen“ zu), bereits die 
Aussage „stimme eher zu“ impliziert jedoch Verbesserungspotenzial (Abb. 
21). Eine ähnliche Bewertung lässt sich bei den Kinderärzten/innen feststel-
len (Abb. 22).  

                                            
26 Bezüglich der Leseneigung ergeben sich keine Unterschiede in der Bewertung des Rat-
gebers hinsichtlich seiner Textlastigkeit. Dies ist auch darauf zurückzuführen, dass Eltern, die 
angaben, den Ratgeber nicht angeschaut zu haben, die Fragen zur Bewertung des Rat-
gebers nicht ausfüllten. 
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Abb. 21: Bewertung der Aussage „Der Vorleseratgeber ist informativ.“  
(Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 318 Eltern) 
 

Abb. 22: Bewertung der Aussage „Der Vorleseratgeber ist für Eltern informativ.“  
(Ergebnis der Telefoninterviews, n = 69 Kinderärzte/innen) 
 

Über das Ankreuzen hinaus nutzten viele Eltern die Möglichkeit, im Fragebo-
gen ihre Bewertung mit eigenen Worten zu formulieren und beschrieben die 
Informationsmaterialien etwa als „sehr lehrreich“ und „interessant“. Zudem 
zeigen sie sich zufrieden mit der Auswahl der aufgeführten Tipps. So stimm-
ten 83 Prozent der Aussage „vollkommen“ oder „eher“ zu, dass der Vorlese-
ratgeber zumindest in der Tendenz Hinweise beinhaltet, die sie auch 
gebrauchen konnten, das heißt die neu für sie waren (Abb. 23).  
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Abb. 23: Bewertung der Aussage „Der Vorleseratgeber gibt Tipps, die ich gebrauchen 
kann.“ (Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 305 Eltern) 
 

Es ist davon auszugehen, dass neben dem Textumfang für einen Großteil 
der Eltern dieser Neuigkeitswert (d.h. informative und nützliche Hinweise) ein 
weiteres Kriterium für die Nutzung oder Ablehnung des Ratgebers darstellt. 
Dieses Prädikat wird dem Ratgeber zwar zugesprochen, sowohl die quanti-
tativen als auch die qualitativen Aussagen weisen allerdings darauf hin, 
dass sich diese positive Resonanz selten auf den Inhalt des Ratgebers im 
Ganzen, sondern auf bestimmte Kapitel bezieht bzw. auch ein „Mitnahme-
effekt“ der insgesamt positiven Beurteilung des Projektes ist. So antwortet im 
Interview eine als lesefern einzustufende Mutter auf die Frage, ob sie das 
Heft komplett gelesen habe:  

„Teilweise, nicht komplett. Das, was für mich interessant war, habe 
ich gelesen. [blättert] Ja, genau. ‚Welche Bücher mögen ganz Klei-
ne’, dann ‚Vorlesen durch Sprachförderung’ hatte mich interessiert, -
- und ‚Eltern sind Vorbilder’ habe ich auch... Also wie gesagt, ich ha-
be das, ich habe drin rum geblättert und das, was mir von der Über-
schrift her... das habe ich gelesen.“ (Frau J., Mutter) 

Wie diese Mutter suchen viele Eltern im Vorleseratgeber gezielt nach Infor-
mationen, die sie interessieren, oder aber „überfliegen“ die Texte bis sie auf 
ein Kapitel treffen, das ihnen relevant erscheint. Die Entscheidung, den Text 
in kleine Abschnitte mit vielen Zwischenüberschriften zu gliedern, scheint 
damit den unterschiedlichen Nutzungsweisen des Ratgebers durch die El-
tern angepasst. Allerdings sehen vor allem die befragten Kinderärzte/innen 
auch noch großes Potenzial für mögliche Verbesserungen. Wichtige Infor-
mationen seien zu sehr in ausschweifende Texte „verpackt“:  

„Weniger ist mehr. Die Botschaft, die man rüberbringt, sollte man 
nicht so sehr umfahren, sondern man sollte sie klar und deutlich hin-
drucken.“ (Frau Dr. O, Kinderärztin) 

Wie sich zeigte, haben die quantitativ und qualitativ befragten Ärzte/innen 
eine ähnliche Vorstellung davon, wie der Vorleseratgeber diesbezüglich 
optimiert werden könnte. Entsprechend ist das Spektrum an Verbesserungs-
vorschlägen zwar verhältnismäßig klein, dafür aber umso prägnanter: „mehr 
in Punktform“, „markante Sätze herausheben“, „klare Hinweise so, in größe-

44,2%
38,6%

14,8%

0,7% 0,7% 1,0%
0%
5%

10%
15%
20%
25%
30%
35%
40%
45%
50%

stimme
vollkom-
men zu

stimme
eher zu

stimme
teils/ tei ls

zu

stimme
eher nicht

zu

stimme
gar nicht

zu

weiß
nicht 



  82 

ren Anstrichen... so als Leitfaden oder so: ‚Was soll mein Kind können? Ers-
tens, zweitens, drittens.’“ Auf diese Weise, so die Einschätzung der Ärz-
te/innen, könne gleichzeitig der Textumfang reduziert und damit eine Hürde 
für die lesefernen Eltern genommen werden. 
 

Als dritter Aspekt (neben dem Grad des Informationsgehaltes und der struk-
turellen Aufbereitung der Informationen) spielt die Formulierung der Inhalte 
vor allem in der Bewertung des Ratgebers durch die Ärzte/innen eine wich-
tige Rolle (Abb. 24 und 25).  

Abb. 24: Bewertung der Aussage „Der Vorleseratgeber ist verständlich geschrieben.“  
(Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 310 Eltern) 
 

Abb. 25: Bewertung der Aussage „Der Vorleseratgeber ist für Eltern verständlich geschrie-
ben.“ (Ergebnis der Telefoninterviews, n = 69 Kinderärzte/innen) 
 

Ebenso wie die befragten Eltern vertreten die Kinderärzte/innen zwar die 
Meinung, der Vorleseratgeber sei im Großen und Ganzen verständlich ge-
schrieben, bezüglich der Komplexität der Sätze und der Wortwahl empfeh-
len einige der telefonisch und persönlich befragten Ärzte/innen jedoch Än-
derungen. Kritisch angemerkt wird in diesem Zusammenhang etwa die 
Verwendung des Begriffes „Vorlesen“, da bezüglich der anvisierten Ziel-
gruppe eher das Bilderbuchbetrachten gemeint ist („Es geht ja erstmal ums 
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Sprechen, es geht ja nicht ums Lesen.“). Dies würde Eltern nur unnötig irritie-
ren und zu dem Schluss verleiten, dass Vorlesen im engeren Sinne (noch) 
nichts für ihre Kinder sei (vgl. auch Kap. 5.5).  

Die optische Gestaltung des Lesestart-Ratgebers 

Die optische Gestaltung des Vorleseratgebers wird hinsichtlich der Variab-
len „übersichtlich“ und „optisch ansprechend“ von der Mehrheit der be-
fragten Eltern und Kinderärzte/innen positiv bewertet, wie auch die folgen-
den Daten der quantitativen Erhebung illustrieren (Abb. 26 und 27): 

Abb. 26: Bewertung der Aussage „Der Vorleseratgeber ist übersichtlich.“  
(Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 314 Eltern) 

Abb. 27: Bewertung der Aussage „Der Vorleseratgeber ist für Eltern optisch ansprechend.“  
(Ergebnis der Telefoninterviews, n = 69 Kinderärzte/innen) 
 

Auch im Rahmen der qualitativen Befragung vertraten viele Ärzte/innen die 
Meinung, dass die Verknüpfung einer „freundlichen Aufmachung mit einem 
deutlich informativen Teil“ im Großen und Ganzen gelungen ist – „auch vom 
farblichen her, man nimmt es gern in die Hand“. Neben der Farbgebung 
würden auch die „fetzigen Buchstaben“, die Fotos der Kinder sowie die 
Zeichnungen der Lesestart-Kängurus zu diesem Eindruck beitragen. Dass 
hinsichtlich der Verwendung farbenfroher Elemente jedoch ein gesundes 
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Maß gewahrt werde sollte, spiegelt sich in Aussagen wie der folgenden wi-
der: 

„Ist zwar schön mit dem Känguru, aber es ist zu bunt. Die Information 
müsste noch klarer herüberkommen. Aufmachung ist ein bisschen 
verworren.“ (Telefoninterview mit den Kinderärzten/innen) 

Beim Lesestart-Ratgeber sehen einige der befragten Kinderärzte/innen die 
Grenze zwischen Auflockerung und Übersichtlichkeit zum Teil übertreten, 
was dazu führt, dass wesentliche Aussagen von den Eltern nicht auf den 
ersten Blick erfasst werden (können).  

5.4.3 Das Buch  
 
 

     Mit Hilfe des Lesestart-Bilderbuches (Mein erstes Bilderbuch) 
„kann das Vorlesen und Erzählen gleich beginnen“, heißt es im 
Projekt-Flyer. Die im Vorleseratgeber gelesenen Tipps können 
auf diese Weise sofort in die Praxis umgesetzt werden, ohne 
zuvor etwaige Hürden, wie den Besuch einer Buchhandlung 
oder die selbstständige Auswahl eines altersgerechten Buches, 
überwinden zu müssen.  

Das Elementarbilderbuch zeigt auf acht stabilen Pappseiten im Format 13 x 13cm 
farbenfrohe Motive, die darauf ausgerichtet sind, die Lebenswelt von Kindern ab 
12 Monaten abzubilden. Jede Doppelseite widmet sich dabei einem Themenfeld: 
Das Thema Essen wird von einer Nuckelflasche, einem Nuckel sowie einem Apfel 
repräsentiert. Zum Thema Spielzeug sind bunte Bauklötze und ein Teddybär abge-
bildet. Ein schwarz-weiß geflecktes Kaninchen, ein Huhn und ein Küken vertreten 
das Themenfeld Tiere und ein mit Schafen verzierter Strampler sowie eine Spieluhr 
in Form eines Mondes das Thema Schlafengehen. Bildunterschriften oder einen 
Text enthält das Buch dabei nicht.  
 

 

Die Fragebogenerhebung zeigte, dass bis auf ein Elternteil alle, die das Le-
sestart-Set in ihrer Arztpraxis erhalten haben, das Bilderbuch auch genutzt 
haben (Abb. 28).  

Abb. 28: Nutzung des Lesestart-Bilderbuches durch die Eltern  
(Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 357 Eltern) 
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Die Nutzung des Lesestart-Bilderbuchs ist dabei je nach Leseneigung und 
Bildungshintergrund unterschiedlich intensiv: Hauptschulabsolventen/innen 
gaben am häufigsten an, das Bilderbuch „oft“ oder „sehr oft“ zu nutzen 
(Abb. 29). Die befragten Eltern mit Abitur nutzten das Bilderbuch dagegen 
vergleichsweise seltener.  

Abb. 29: Nutzung des Lesestart-Bilderbuches, nach Bildung 
(Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 324 Eltern) 
 

Gleichzeitig zeigte sich jedoch, dass das Lesestart-Bilderbuch am häufigsten 
von lesenahen Eltern in die Eltern-Kind-Beschäftigung einbezogen wurde. So 
gaben 82,1 Prozent der lesenahen, aber nur 62,5 Prozent der lesefernen El-
tern an, das Bilderbuch „oft“ oder „sehr oft“ mit ihrem Kind angeschaut zu 
haben (Abb. 30). 

Abb. 30: Nutzung des Lesestart-Bilderbuches, nach Leseneigung 
(Ergebnis der Fragebogenuntersuchung, n = 364 Eltern) 
 

Insgesamt scheint das Lesestart-Bilderbuch am stärksten von Eltern mit nied-
rigeren Bildungsabschlüssen genutzt zu werden, allerdings vor allem von 
den Müttern und Vätern, die auch eine höhere Leseneigung aufweisen.  
 

Um diese Ergebnisse einordnen zu können, muss zudem betrachtet werden, 
welche Relevanz das Bilderbuchanschauen bereits vor der Teilnahme am 
Projekt Lesestart – Mit Büchern wachsen hatte. Die im quantitativen Teil der 
Erhebung befragten Eltern wurden daher darum gebeten, das Alter ihres 
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Kindes zum Zeitpunkt des ersten Bilderbuchanschauens anzugeben (Abb. 
31).27 Hierbei zeigte sich, dass 94,7 Prozent der Eltern, die sich bereits vor Le-
sestart mit dem Bilderbuchanschauen beschäftigten, vor dem 11. Lebens-
monat des Kindes damit begannen. Bereits vor Beginn des 7. Lebensmonats 
– und damit lange bevor das Lesestart-Projekt ansetzt – widmeten sich 
schon 52,1 Prozent der Eltern dieser Fördermöglichkeit. Bilderbücher spielen 
bei der Mehrheit der befragten Eltern folglich auch ohne die Teilnahme am 
Projekt Lesestart – Mit Büchern wachsen eine große Rolle.  

Abb. 31: Beginn des Bilderbuchanschauens vor der Teilnahme am Modellprojekt  
(Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 326 Eltern, die nach eigenen Angaben bereits vor 
Lesestart mit ihren Kindern Bilderbücher angeschaut haben) 
 

Während sich die bereits diskutierten Informationsmaterialien (Flyer und Vor-
leseratgeber) ausschließlich an Eltern richten, kann Mein erstes Bilderbuch 
als Mittler zwischen Eltern und Kind betrachtet werden. Primär handelt es 
sich dabei um ein Geschenk für das Kind, doch nur durch die gemeinsame 
Nutzung mit den Eltern kann sich auch sein Potenzial entfalten. Das Lese-
start-Buch stellt damit das zentrale Werkzeug im Lesestart-Set dar: Im Ideal-
fall durch Vorleseratgeber und Flyer für das Thema sensibilisiert und ausges-
tattet mit theoretischen Tipps können sich die Eltern mit Hilfe des Buches 
unmittelbar in der beschriebenen Eltern-Kind-Beschäftigung praktisch aus-
probieren.  

„Zu Hause hat er sich dann erst mal das Buch angeguckt und ich mir 
dann erst mal die ganzen informativen Sachen [lacht]. Und dann ja 
angefangen einfach. Eben ein Buch genommen und dann die Ente 
gezeigt oder den Teddy und gesagt ‚guck einmal, das ist der Teddy 
und die Ente’ und ‚die Ente macht nak nak’ und so und dann halt 
versucht zu erklären.“ (Frau P., Mutter) 

Wie die leitfadengestützten Interviews mit Eltern und Kinderärzten/innen 
zeigten, formulieren beide Untersuchungsgruppen explizite Ansprüche an 
ein Bilderbuch für die anvisierte Altersgruppe. Die beziehen sich im Wesent-

                                            
27 Für die Frage, wann die Eltern mit ihrem Kind angefangen haben, Bilderbücher anzu-
schauen, gab es keine vorgegebenen Kategorien. Die folgende Abbildung 31 stellt ledig-
lich eine Systematisierung der Antworten dar. 
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lichen auf (1.) eine altersgerechte Illustration, (2.) eine optisch ansprechen-
de Illustration sowie (3.) das Format und Material des Buches. Neben diesen 
auf die Kinder bezogenen Ansprüchen an das Buch lassen die Aussagen 
der Eltern zudem (4.) eigene Anforderungen an das Buch erkennen. 
 

Ist die Illustration altersgerecht? 
 

Wie die Aussagen der qualitativen Leitfadeninterviews mit den Kinderärz-
ten/innen und Eltern zeigten, muss das Bilderbuch vor allem zwei Anforde-
rungen erfüllen, um dem Prädikat „altersgerechte Illustration“ zu genügen: 
Die abgebildeten Motive sollten (1.) der Lebenswelt der Kinder entspringen 
und (2.) deren Interesse wecken. Diesen Ansprüchen wird das Lesestart-
Buch nach den Angaben der Eltern und Ärzte/innen im Rahmen der quanti-
tativen Erhebung im Wesentlichen gerecht (Abb. 32 und 33). 

Abb. 32: Bewertung der Aussage „Das Bilderbuch hat interessante Bilder für 1-Jährige.“  
Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 357 Eltern) 
 

Abb. 33: Bewertung der Aussage „Die Lebenswelt der Kinder spiegelt sich in den Bildern 

wider.“ (Ergebnis der Telefoninterviews, n = 99 Kinderärzte/innen) 
 

Neben dieser mehrheitlich positiven Resonanz wurden allerdings die quanti-
tativen Erhebungsschritte und vor allem aber die qualitativen Interviews von 
den Untersuchungsteilnehmern dazu genutzt, Kritik an einigen Details zu äu-
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ßern. Dabei stießen zwei Bilder bei den Eltern und Ärzten/innen gleichsam 
auf Kritik: die Abbildung des Nuckels und Fläschchens sowie des Schlafan-
zugs.  

„Schnuller und Flasche --- da weiß ich nicht so recht den Sinn. Dabei 
sollen sie sich den Schnuller abgewöhnen oder die Flasche abge-
wöhnen oder es ist zu empfehlen. Und da ist eine bräunliche Flüssig-
keit drin, da würde man ja nun gerade abraten, dass die dauernd ih-
re Flasche nehmen mit Tee oder gesüßtem Tee oder Saft drin. Das 
finde ich nicht gut.“ (Telefoninterview mit den Kinderärzten/innen)   

„Ja, Schlafanzug fand ich ein bisschen doof. (…) Kinder in diesem Al-
ter wissen damit noch nichts anzufangen.“ (Frau D., Mutter ) 

Das Spektrum der Vorschläge, was stattdessen abgebildet werden sollte, 
umfasst im Wesentlichen den Wunsch nach Auto-Bildern und (mehr) Tieren – 
zum einen weil die befragten Eltern das Gefühl haben, darüber mehr erzäh-
len zu können, zum anderen, weil die Kinder diese aus ihrem Alltag kennen 
und vor allem wieder erkennen würden. Wie die Ergebnisse zeigen, birgt die 
Abbildung von Trinkflaschen und Spielzeugen wie Bauklötzen oder mond-
förmigen Spieluhren bei einigen Familien die Gefahr, Motive anzubieten, die 
Kinder aus ihrer Lebenswelt nicht kennen. Die Erfahrungen der befragten 
Eltern zeigen zwar, dass es ihnen mitunter schwer fällt, die Bilder in das ge-
meinsame Bilderbuchanschauen zu integrieren, für die Schwierigkeit, es al-
len Recht zu machen, zeigen die meisten jedoch Verständnis: 

„Dass seine Spieluhr natürlich ganz anders aussah als das da, ich 
glaub, das hat er nicht ganz verstanden --- und dass wir so was [zeigt 
auf die Nuckelflasche] nicht benutzt haben. […] Aber das ist ja in je-
der Familie anders und da kann ja das Buch nichts dafür [lacht].“ 
(Frau F., Mutter) 

Ein Ersetzen spezieller Spielzeuge durch typische bzw. „richtige Alltagsge-
genstände“ könnte allerdings dazu beitragen, das gemeinsame Bilder-
buchanschauen noch interessanter und ergiebiger zu gestalten. Pflanzen, 
Autos und Telefone gibt es im Alltag jeder Familie (vgl. unten: Anforderun-
gen an das Buch seitens der Eltern). 
 

Neben einem lebensweltlichen Bezug und interessanten Bildern stellen eini-
ge Eltern eine dritte Anforderung an altergerechte Illustrationen: die Aus-
wahl von Motiven, deren Bezeichnung sich für Kinder bereits zum Nach-
sprechen eignet. Häufig werden in diesem Zusammenhang Tiere vorge-
schlagen, deren charakteristische Laute aus Doppellauten oder einpräg-
samen Worten bestehen, die leicht zu imitieren sind (z.B. „Die Katze macht 
‚miau’.“, „Die Ente macht ‚nak-nak’.“). Kritisiert wird diesbezüglich der ver-
gleichsweise stille Hase:  

„Grade bei Tieren halt, da sagt er [der Sohn] ja nicht den Namen 
vom Tier, sondern macht halt das Geräusch von dem Tier, und --- hm, 
wie erkläre ich ihm einen Hasen? [lacht]“ (Frau F., Mutter) 
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Ist die Illustration optisch ansprechend?  

Das Prädikat „optisch ansprechende Illustration“ sehen die quantitativ und 
qualitativ befragten Eltern und Kinderärzte/innen im Großen und Ganzen 
erfüllt. Positiv bewertet wurden vor allem der „einfache Untergrund“, der Stil 
(„schön gemalt“, „ohne Schnickschnack und süßliches Drumherum“, „aus-
gesprochen niedlich“), die Farbauswahl („schön bunt“) sowie die Entschei-
dung, pro Seite nur ein oder zwei Gegenstände bzw. Tiere abzubilden. Le-
diglich ein Bild wurde häufig in die Kritik aufgenommen: „[…] dieser 
schwarz-weiße Hase. Ich fand, der sah ein bisschen aus wie eine Kuh“ (Tele-
foninterview mit Kinderärzten/innen). 
 

Eignen sich Format und Material für die anvisierte Altersgruppe? 
 

Das Format des Bildesbuches hält die Mehrheit der an der Fragebogener-
hebung teilnehmenden Eltern für angemessen. So stimmen 94,3 Prozent der 
Aussage, die Größe sei für Einjährige handlich, „vollkommen“ oder zumin-
dest „eher“ zu (Abb. 34). 
 

Abb. 34: Bewertung der Aussage „Das Bilderbuch ist handlich für 1-Jährige.“  
(Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 349) 
 

Weniger einstimmig fiel die Bewertung des Materials des Buches aus: Etwa 
ein Viertel der quantitativ befragten Eltern (24,9%)28 äußerte sich kritisch 
über den Einsatz von Pappe zur Herstellung von Büchern für diese Alters-
gruppe (Abb. 35). 

                                            
28 Dieser Anteil ergibt sich aus der Summe der befragten Eltern, die der Aussage „Das Bil-
derbuch ist aus einem Material hergestellt, das für 1-Jährige geeignet ist.“ nur „teils/teils“ 
(13,3%), „eher nicht“ (7,4%) und „gar nicht“ (4,0%) zustimmten. 
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Abb. 35: Bewertung der Aussage „Das Bilderbuch ist aus einem Material hergestellt, das für 
1-Jährige geeignet ist.“ (Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 353 Eltern) 
 

Auch in den qualitativen Interviews äußern sich die Eltern kritisch über das 
Material – zum Teil auch jene, die im Fragebogen eher positiv abgestimmt 
haben. Die Ergebnisse der beiden Erhebungsschritte sprechen diesbezüg-
lich eine eindeutige Sprache: Viele Eltern wünschen sich alternativ zur Pap-
pe ein Buch aus Plastik – seltener auch aus Holz oder Stoff. 

„Das Buch müsste aus Kunststoff oder aus Holz sein, da die Kleinen 
die Pappe zu schnell zerbeißen können.“ (Fragebogenerhebung mit 
den Eltern) 

„Das kleine Buch ist aus Pappe, für meine 1-Jährige ungeeignet. Sie 
steckt es sich in den Mund und die Ecken sind nicht mehr vorhan-
den.“ (Fragebogenerhebung, Eltern) 

„Das Bilderbuch ist schön, aus Stoff wäre es aber noch besser, weil 
meine Jungs alle Ecken ankauen. Stoff unterliegt keinem Verschleiß 
und lässt sich waschen.“ (Fragebogenerhebung mit den Eltern) 

Wie an diesen Beispielen deutlich wird, kritisieren die Eltern in diesem Zu-
sammenhang in der Regel den schnellen Verschleiß des Buches. Die Bewer-
tung dieses Umstandes variiert allerdings zum Teil erheblich. Während viele 
Eltern gelassen darauf reagieren – „Das ist bei uns eigentlich bei allen Bü-
chern so.“ – möchten andere das nicht akzeptieren:   

„Na ich war halt nicht begeistert, ich hab das ihm halt gesagt, dass 
man es nicht in den Mund nehmen darf. […] Und wenn er es heute 
manchmal noch macht, dann werde ich böse. Also das weiß er 
auch. Oder wenn er versucht, eine Seite raus zu reißen, das darf er 
nämlich nicht. […] Ich meine, man weiß ja auch, was Bücher heut zu 
Tage kosten, das muss ich auch ganz ehrlich sagen, also… Deswe-
gen bin ich da vielleicht auch so.“ (Frau J., Mutter) 

Eine Mutter formulierte im Fragebogen den Wunsch, dass im Vorleseratge-
ber aus diesem Grund auch einige „Tipps, wie man Kindern einen ange-
messenen Umgang mit Büchern beibringt“, aufgenommen werden. 
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Ein anderer Aspekt wurde vor allem von Kinderärzten/innen, seltener von 
Eltern, genannt: der Vorzug anderer Materialien aufgrund hygienischer As-
pekte. So hielten Gummibücher regelmäßigem „Ankatschen“ nicht nur län-
ger stand, darüber hinaus ließen sie sich auch einfacher reinigen.  
 

Die Aussagen der Eltern lassen insgesamt auf ein breites Repertoire an be-
kannten bzw. im eigenen Haushalt vorhandenen Kinderbüchern schließen. 
Neben Gummibüchern muss sich das Lesestart-Buch gegen „Knisterbü-
cher“, „Fühlbücher“, „quietschende Bücher“ und Bücher mit beweglichen 
Elementen behaupten. Tatsächlich aber teilen fast alle befragten Ärz-
te/innen sowie die Mehrheit der Eltern die Meinung, dass das Elementarbil-
derbuch im Lesestart-Set „zum Einstieg“ sehr geeignet sei und „für den An-
fang“ genüge – auch ohne ausgefallene Gestaltungsmerkmale.  
 

Anforderungen an das Buch seitens der Eltern 
 

Eltern, die bisher weniger darin geübt sind, mit ihren Kindern Bilder anzu-
schauen und dazu etwas zu erzählen, wünschen sich Motive, die viele Asso-
ziationen hervorrufen und damit ein breites Spektrum an potenziellen klei-
nen „Geschichten“ anbieten (vgl. auch Ist die Illustration altersgerecht?).     
 

Darüber hinaus wurde gelegentlich vorgeschlagen, einzelne Wörter oder 
Sätze unter die Bilder zu schreiben, etwa um die Eltern dabei zu unterstüt-
zen, von den üblichen Erzählungen von Zeit zu Zeit abweichen zu können. 
Begeistert berichten zwei Mütter in diesem Zusammenhang von entspre-
chenden Erfahrungen mit anderen Büchern:  

„[…] Auch so diese Verben, dass die alle mit dabei sind, ich denke 
das ist schon hilfreich, weil oft sagt man ‚Oh guck mal hier ist ein 
Mond’ und nicht ‚der Mond geht auf’ oder so. Man erzählt mehr bei 
so einem Buch komischerweise. Das sind dann nicht nur die Bilder, 
sondern mehr Sätze die man damit bildet. Ist echt klasse.“ (Frau M., 
Mutter) 

„Das war z.B. bei dem anderen Buch hier von Ravensburger, da war 
jetzt ein... da war ein Hahn und ein Küken und dann auf der anderen 
Seite war ein Schwein und da stand nun dort drunter ‚Hahn und Kü-
ken liefen munter mit dem Schwein den Berg hinunter’. Das klingt ja 
schon richtig lustig, wenn man das dann so erzählt. […] Das hat hier 
[im Lesestart-Bilderbuch] wirklich ein bisschen gefehlt, so ein bisschen 
was Lustiges, dass man da mal ringsrum ein bisschen was erzählen 
kann.“ (Frau R., Mutter) 

Eine dritte vor allem von den vertiefend befragten Ärzten/innen empfohle-
ne Möglichkeit, Eltern bei ihren ersten Erzählbemühungen zu unterstützen, 
liege in der Bereitstellung konkreter Hilfestellungen. So wussten viele Eltern 
nicht, was sie alles zu einem Bild erzählen können. Einige Ärzte/innen schla-
gen daher Beispielgeschichten in einem separaten Dokument vor. Ihrer An-
sicht nach könnten zudem Checklisten helfen, in denen Eltern nachlesen 
können, was sie beim Bilderbuchanschauen beachten sollten.  
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5.4.4 Das Tagebuch 
 
 

Mit Hilfe des Lesestart-Tagebuches kann einerseits die physische (z.B. Fußabdruck) 
und kognitive (z.B. das erste Wort) Entwicklung des Kindes im 
Alter von 13 bis 24 Monaten festgehalten werden. Anderer-
seits bietet es Platz für Erinnerungen (etwa durch das Einkle-
ben von Fotos oder die Beschreibung typischer Vorlesesitua-
tionen) und ist zudem an sich eine Erinnerung an die Teil-
nahme am Modellprojekt Lesestart – Mit Büchern wachsen. 
Ein Großteil der Inhalte bezieht sich im weiteren Sinne auf 
das Vorlesen (z.B. So heißt mein allerliebstes Bilderbuch!). Im 
Vorwort des Tagebuches wird zudem auf dessen kleine Grö-
ße hingewiesen, aufgrund dieser es „in jede Tasche“ passe 
und so als „Spielzeug“ und „ständiger Begleiter“ den Kin-
dern helfe, etwa lange Wartezeiten zu überbrücken.  

Neben Elementen, die von den Eltern bzw. den Kindern selbst aktiv ausgefüllt wer-
den können (z.B. Auflisten beliebter Kinderbücher, Ausmalen des Lesestart-
Kängurus und Zeichnen der Umrisse von Fuß and Hand), bietet das Tagebuch zu-
dem einige Reime sowie eine Anleitung zum Basteln eines „Finger-Theaters“. Dar-
über hinaus erhalten die Eltern, wie bereits im Vorleseratgeber, praktische Tipps 
zum „Vorlesen“ (z.B. So macht mir Vorlesen am meisten Spaß) sowie weitere Buch-
empfehlungen (Buchtipps für Kinder ab „Eins“). 
 

 
Die Konkurrenz für das Lesestart-Tagebuch ist groß: Tagebücher für Babys 
und Kleinkinder sind beliebte Geschenke zur Geburt, zur Taufe, zu Ge-
burtstagen und so weiter. Obgleich der inzwischen großen Vielfalt lassen 
sich im Hinblick auf die Gestaltung dieser Tagebücher auch einige generel-
le Charakteristika feststellen: Sie richten sich meist an begrenzte Altersspan-
nen (z.B. bis zum sechsten Lebensjahr), beinhalten in der Regel farbenfrohe 
Illustrationen und bieten viel Platz für denkwürdige Erinnerungen in Bild (das 
erste Bad, der erste Schritt etc.) und Wort (z.B. lustige Anekdoten). Für Ereig-
nisse wie das erste Wort, den ersten Zahn oder die erste durchgeschlafene 
Nacht wird häufig auch ein gesonderter Platz eingeräumt, um diese steck-
briefartig festhalten zu können. 
 

Ein Vergleich von im Buchhandel erhältlichen Tagebüchern mit dem Lese-
start-Tagebuch zeigt hier zunächst viele Gemeinsamkeiten (vgl. Beschrei-
bung des Lesestart-Tagebuchs). Unterschiede lassen sich dagegen vor al-
lem hinsichtlich der Papierqualität, der Seitenanzahl sowie des Umfangs 
konstatieren. Mit 34 nicht kartonierten Seiten und einer Größe von 10,5 x 14,8 
cm ist das Lesestart-Tagebuch deutlich kleiner und weniger umfangreich als 
andere Tagebücher.  
 

Wie die quantitative und qualitative Befragung der Eltern zeigt, hängt die 
Nutzung des Tagebuches vor allem von drei Variablen ab: (1.) der Bereit-
schaft und vorhandenen Zeit, ein solches auszufüllen, (2.) dem Vorhanden-
sein eines anderen Tagebuches sowie (3.) dem Gefallen der Aufmachung 
des Buches. 
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Im Fragebogen gaben 36,6 Prozent der Eltern an, das Tagebuch „verwen-
det“ zu haben. Ein noch geringerer prozentualer Anteil zeichnet sich in den 
Ergebnissen der qualitativen Befragung ab: Nur zwei der zwölf befragten 
Elternpaare gaben hier an, das Tagebuch genutzt zu haben. Dies impliziert 
jedoch nicht zwangsläufig eine kontinuierliche Nutzung. Beide Elternpaare, 
die nach eigenen Aussagen das Tagebuch nach Erhalt des Lesestart-Sets 
nutzten, brachen dies nach kurzer Zeit wieder ab: Obwohl es zum Beispiel 
Frau P. „eigentlich schön“ findet und sie es als „schöne Erinnerung an später 
mal“ bewertet, hatte sie nach eigenen Angaben nach einer Weile „keine 
Lust mehr“, es weiterzuführen. Diese „Faulheit“ beziehe sich bei ihr allerdings 
nicht nur auf das Lesestart-Tagebuch; ein ähnliches Heft, das sie ebenfalls 
von ihrem Kinderarzt erhalten habe, bewahre sie auch noch immer „unbe-
nutzt“ auf.  
Einen anderen Grund für die abgebrochene Tagebuch-Nutzung geben Herr 
und Frau R. an: Ihre Tochter hätte das Heft unauffindbar „irgendwo […] ver-
graben“. Auf Nachfrage der Interviewerin räumt Frau R. allerdings zusätzlich 
ein Zeitproblem ein, aufgrund dessen sie auch ein anderes vorhandenes 
Baby-Album noch nicht nutze:  

„Noch gar nichts habe ich da reingeschrieben, noch nicht einmal 
den Namen. Nee, da bin ich noch nicht dazu gekommen.“ (Frau R., 
Mutter)  

Sowohl bei Frau P. als auch bei Familie R. ist davon auszugehen, dass die 
abgebrochene Lesestart-Dokumentation nicht mit der Gestaltung des Ta-
gebuches zusammenhängt. Vielmehr scheinen beide Familien Tagebü-
chern dieser Art generell wenig zu nutzen – auch wenn die Idee, auf diese 
Weise Erinnerungen lebendig zu halten bzw. zu „konservieren“, positiv be-
wertet wird. 
 

Die Eltern, die im quantitativen Erhebungsschritt angaben, das Tagebuch 
gar nicht zu nutzen (63,4 Prozent) begründeten dies mit dem Vorhandensein 
eines anderen Tagebuches und/oder Zeitmangel. Obwohl auch anderen 
persönlich befragten Eltern das Lesestart-Tagebuch als optisch anspre-
chend bewerten, verbinden sie dessen Nutzung mit einem zusätzlichen 
Zeitaufwand, den sie nicht aufwenden möchten. Darüber hinaus lehnen 
zwei Eltern das Lesestart-Tagebuch aufgrund seiner Beschaffenheit sowohl 
als Alternative als auch als Ergänzung zu bereits vorhandenen Tagebüchern 
generell ab. Kritisiert wird dabei weniger die inhaltliche Gestaltung, als die 
Größe und Papierqualität. 

„Das ist vielleicht vom Material ein bisschen unpassend. Weil gerade 
jetzt hier, wenn ich das hier sehe – ein Foto reinkleben! – Fotos sind 
viel dicker und starrer und wenn man die dann reinklebt, da steht 
das dann gleich offen, weil sich das hier nicht anpassen kann, weil 
das alles zu … viel zu … weil normales Papier halt.“ (Frau G., Mutter) 

„Also ich würde es auch nicht benutzen, wenn es besser wäre, sag 
ich mal so. [lacht] So von der Idee her ist es gut, aber wie gesagt, wir 
haben halt unser Babybuch und da wird alles reingeschrieben, auch 
wann er das erste Mal ein Bild angeguckt hat und so ein Kram, hab 
ich irgendwo noch stehen. Und ja, das kommt dann eher halt in das 
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dicke Babybuch rein, wo man eh dann alles kompakt beieinander 
hat.“ (Frau F., Mutter) 

Kritik und Verbesserungsvorschläge dieser Art wurden in den vertiefenden 
Interviews von fast allen Eltern genannt – auch von den Müttern und Vätern, 
die nach eigenen Angaben generell keine Zeit oder Muße haben, ein Ta-
gebuch bzw. ein „Baby-Album“ zu führen.  

5.4.5 Das Poster 
 
 

    Ein weiterer Bestandteil des Lesestart-Sets ist das Lesestart-
Poster. Darauf abgebildet ist eine freundlich schauende 
Mondsichel, auf der die vom Logo der Initiative bekannten Le-
sestart-Kängurus sitzen und gemeinsam ein Buch anschauen. 
Die Schlafmütze des Mondes lässt darauf schließen, dass es 
sich hierbei um eine Gute-Nacht-Geschichte handelt, deren 
Integration in den Tagesablauf den Eltern bereits im Ratgeber 
empfohlen wird (Lesen als Abendritual, Vorleseratgeber, S. 16). 
Gemäß dem Flyer ist dieses 29,5 x 41,4cm große Plakat „zum 
Aufhängen im Kinderzimmer“ gedacht. 

 

 

Laut den Ergebnissen der Fragebogenerhebung mit den Eltern ziert das Pos-
ter zum Zeitpunkt der Evaluationsstudie die Kinderzimmer von 29 Prozent der 
am Modellprojekt teilnehmenden Familien. Gleichzeitig bedeutet dies, dass 
71 Prozent der Eltern das Bild (bisher) nicht aufgehängt haben. Begründet 
wurde dies in erster Linie mit:  
 

• Platzmangel,   
• Nichtgefallen (z.B.: „zu klein“, als unerwünschte Werbung wahrge-
nommen, Nichtgefallen des Materials, „nicht altersgerecht“, generel-
le Ablehnung von Postern),  

• dem ausreichenden Vorhandensein anderer Gestaltungselemente, 
• dem Fehlen eines separaten Kinderzimmers sowie 
• dem zu starken Kontrast zur restlichen Kinderzimmereinrichtung.  

 

Ebendieses Spektrum spiegelt sich auch in den Aussagen der qualitativen 
Befragung: Nur eine der zwölf befragten Elternteile hängte das Poster nach 
eigenen Angaben „sofort über dem Wickeltisch“ auf.  
 

Die angegebenen Gründe für die Nichtnutzung des Posters lassen darauf 
schließen, dass dies nicht mit einer generellen Ablehnung gleichzusetzen ist. 
Darüber hinaus implizieren einige der im Fragebogen erhobenen Aussagen 
zumindest die Möglichkeit einer späteren Nutzung des Posters, etwa sobald 
das Kinderzimmer fertig, die Familie umgezogen oder ein geeigneter Platz 
gefunden ist. 
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5.4.6 Zusammenfassung  
 

Die Bewertung des Lesestart-Sets als Ganzes vermittelt ein positives Bild: 
Neun Zehntel t der quantitativ befragten Eltern geben ihm die die Schulno-
ten „gut“ oder „sehr gut“. Ähnlich stellen sich die Ergebnisse der Fragebo-
generhebung in Bezug auf die einzelnen Materialbestandteile dar. So hat 
etwa die Mehrheit der befragten Eltern den Flyer, den Ratgeber sowie das 
Bilderbuch angeschaut bzw. genutzt. Eine Auseinandersetzung mit den 
qualitativen Ergebnissen dagegen spiegelt zum Teil große Unterschiede in 
der Bewertung und Nutzung der einzelnen Materialien. In den vorangegan-
genen Ausführungen wurden diese Ergebnisse daher besonders differenziert 
dargestellt, um das Verbesserungspotenzial, das die befragten Eltern und 
Kinderärzte/innen den Lesestart-Materialien zusprechen, herausarbeiten zu 
können. 
 

Den Lesestart-Flyer haben sich laut Fragebogenerhebung 83,7 Prozent der 
befragten Eltern angeschaut. Obwohl sie diesen im Wesentlichen auch als 
formal und inhaltlich gelungen gestaltet bewerten, wurden in den persönli-
chen Interviews erhebliche Wissenslücken hinsichtlich der thematischen 
Schwerpunkte des Flyers festgestellt – vor allem in Bezug auf den Projektab-
lauf. Dies lässt darauf schließen, dass viele Eltern den Flyer nur „überfliegen“, 
ohne die relevanten Inhalte zu internalisieren.  
 

Auch der Lesestart-Vorleseratgeber wurde von der Mehrheit der Eltern (86,6 
%) zumindest angeschaut. Wie intensiv das geschah, war im Wesentlichen 
von der Bewertung des Layouts, der inhaltlichen und strukturellen Aufberei-
tung sowie vor allem vom Textumfang abhängig.  
Die optische Gestaltung wurde von den befragten Eltern und Kinderärz-
ten/innen mehrheitlich als „übersichtlich“, „ansprechend“ und „freundlich“ 
bewertet. Allerdings, so die Meinung der befragten Kinderärzte/innen, müs-
se darauf geachtet werden, dass die farbenfrohe und vielseitige Gestaltung 
nicht zu Lasten der Übersichtlichkeit geht und so Eltern das Erfassen der rele-
vanten Informationen erschwert wird.  
Auch die inhaltliche Aufbereitung wird von den befragten Eltern und Kin-
derärzten/innen in der Tendenz positiv bewertet. So sei der Ratgeber ver-
ständlich geschrieben und biete eine Reihe von neuen nützlichen Hinwei-
sen. Zudem unterstütze die Aufteilung in kleine Kapitel die Selektion indivi-
duell relevanter Informationen.  
Allerdings zeigte sich, dass der Ratgeber aufgrund des Textumfangs von nur 
wenigen Eltern komplett gelesen wurde. Fast die Hälfte der befragten Eltern 
bewertete den Ratgeber zumindest als teilweise zu textlastig. Vor allem die 
Kinderärzte/innen sehen im Textumfang auch den ausschlaggebenden 
Grund dafür, dass der Ratgeber von 13,4 Prozent der Eltern nicht genutzt 
wurde.  
 

Im Vergleich zu den anderen Set-Bestandteilen wird das Lesestart-
Bilderbuch am meisten genutzt. Fast 76 Prozent der Eltern integrieren es 
nach Einschätzung „oft“ bzw. „sehr oft“ in die buchbezogene Eltern-Kind-
Beschäftigung. In der Regel stellt das Buch jedoch nicht das erste Exemplar 



  96 

in der Sammlung dar: Die Mehrheit der Eltern besitzt bereits vor der Teilnah-
me an Lesestart – Mit Büchern wachsen Kinderbücher. 
Bilderbücher sollten nach Ansicht der befragten Eltern und Ärzte/innen vor 
allem altersgerecht und optisch ansprechend illustriert sowie hinsichtlich des 
Materials und Formats für Kinderhände geeignet sein. Die Bewertung der im 
Buch ausgewählten Motive zeigt, dass nach Meinung der Eltern und Ärz-
te/innen nicht alle Abbildungen für die Kinder geeignet sind. Allerdings zei-
gen die Befragten Verständnis dafür, dass bei der Gestaltung individuellen 
Lebenswelten nicht immer Rechnung getragen werden kann. In Bezug auf 
das Lesestart-Bilderbuch wird bei den meisten der Wunsch laut, auf nicht 
eindeutige Bilder – etwa schwarz-weiß gefleckte Hasen, die leicht mit Kühen 
verwechselt werden können – zu verzichten und stattdessen Abbildungen 
aufzunehmen, die sich für die Kinder zum Nachsprechen eignen, die mit 
charakteristischen Geräuschen (z.B. Tierlaut) assoziiert werden und zu denen 
Eltern möglichst viel erzählen können.  
Kritisch äußert sich etwa ein Viertel der befragten Eltern auch über das ge-
wählte Material des Buches. Um einen frühzeitigen Verschleiß zu verhindern, 
favorisieren einige Eltern daher alternativ zur Pappe ein Buch aus Gummi, 
Stoff oder Holz.  
 

Auch das Lesestart-Tagebuch wurde von den befragten Eltern genutzt – mit 
36,6 Prozent allerdings weniger häufig als die zuvor genannten Materialien. 
Die Idee, mit Hilfe des Tagebuchs die sprach- und lesebezogene Entwick-
lung der Lesestart-Kinder zu dokumentieren, wurde von diesen Eltern zwar 
positiv bewertet, in den qualitativen Interviews zeigte sich jedoch, dass die 
Inanspruchnahme dieser Möglichkeit vor allem aus zeitlichen und motivati-
onalen Gründen selten von langer Dauer war.  
Die Mehrheit der Eltern (63,4%) nutzte das Tagebuch gar nicht – aus zeitli-
chen Gründen, häufig jedoch auch, weil bereits ein anderes, in der Regel 
hochwertigeres Album vorhanden war. Wie sich in den vertiefenden Inter-
views zeigte, wird das Lesestart-Tagebuch häufig an kommerziell gefertigten 
Tagebüchern gemessen, hat gegenüber dieser Konkurrenz in der Regel al-
lerdings das Nachsehen. 
 

Auch das Lesestart-Poster wurde im Vergleich zu den anderen Materialien 
zwar seltener, immerhin aber von 29 Prozent der befragten Eltern im Kinder-
zimmer aufgehängt. Im Fragebogen wurden dafür vor allem Gründe ange-
geben, die unter „Platzmangel“ und „Nichtgefallen“ subsumiert werden 
können. Andere Gründe, wie ein bisher nicht vorhandenes Kinderzimmer, 
ließen eine zukünftige Nutzung zumindest offen. 
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5.5 Einfluss des Modellprojektes auf die Bilderbuchbe-
schäftigung in den Familien 

 

Das sächsische Modellprojekt Lesestart – Mit Büchern wachsen möchte mit 
dem Lesestart-Set sowie den Beratungen in den Kinderarztpraxen und Biblio-
theken Eltern zu einer häufigeren Bilderbuchbeschäftigung mit ihren Kindern 
anregen. Daneben geht es um konkrete Verhaltensänderungen in Bezug 
auf das „Wie“ des Bilderbuchanschauens sowie um die Einbindung dieser 
Aktivität in den Tagesablauf. Auf der Grundlage der vorangegangenen 
Ausführungen soll nachstehend dargestellt werden, welchen Einfluss Lese-
start auf den Umgang mit Büchern in der Familie hat. Dabei wird zunächst 
vorgestellt, welche Reaktionen die Kinderärzte/innen seitens der Eltern 
wahrgenommen haben und wie sie die Wirksamkeit des Projekts einschät-
zen (Kap. 5.5.1). Anschließend wird ausgeführt, welchen Einfluss die Eltern 
dem Projekt zuschreiben und worin sich dieser zeigt (Kap. 5.5.2). In diesem 
Zusammenhang werden abschließend auch problematische, nicht inten-
dierte Einflüsse auf die Lesestart-Familien diskutiert. 

5.5.1 Der Einfluss von Lesestart in der Einschätzung der Kinderärz-
te/innen  

 

Reaktionen der Eltern auf das erste Lesestart-Set 
 

Nur vier der 103 befragten Ärzte/innen gaben an, dass einige wenige Eltern 
das Lesestart-Materialset nicht mitnahmen. Als Gründe wurden ihrer Aussa-
ge nach genannt, dass die Eltern keine Zeit dafür hätten, bereits ausrei-
chend Bücher vorhanden seien, es als Werbung aufgefasst werde oder 
schlicht kein Interesse daran bestünde. Von diesen Ausnahmen abgesehen 
reagierten nach Aussagen der Kinderärzte/innen die Mütter und Väter bei 
der Übergabe durchweg positiv auf das Materialset. Ebenso zeigten die 
Kinder Interesse am Bilderbuch. 
 

Spätere Rückmeldungen über die Nutzung und Bewertung der Lesestart-
Sets erhielten die persönlich interviewten Kinderärzte/innen nach eigenen 
Angaben kaum. Im Rahmen eines späteren Arztbesuches sprachen in der 
Regel weder die Ärzte/innen noch die Eltern das Thema explizit an, da dann 
Impfungen oder die Behandlung von Krankheiten im Vordergrund standen. 
Als positive Resonanz wurde allerdings gewertet, dass die Eltern das zweite 
Materialset in der Praxis bisher gern angenommen bzw. sogar danach ge-
fragt hatten. 
 

Der Einfluss von Lesestart auf das Bilderbuchanschauen in den Familien 
 

In den Telefoninterviews wurden die Kinderärzte/innen gefragt, inwiefern 
ihrer Meinung nach die Initiative Lesestart – Mit Büchern wachsen ihre ge-
setzten Ziele29 erreichen kann.  
 

                                            
29 Die Ziele wurden aus den Konzepten der Stiftung Lesen entnommen (s. Kap. 4.3.2). 
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Der Aussage, das Projekt könne Eltern zum Vorlesen motivieren, haben 64,1 
Prozent der befragten Kinderärzte/innen „vollkommen“, 23,3 Prozent „eher“, 
10,7 Prozent „teils/teils“ und nur 1,9 Prozent „gar nicht“ zugestimmt (Abb. 
36). Insgesamt scheint die Mehrheit also davon überzeugt zu sein, dass Lese-
start die Häufigkeit des Vorlesens bzw. Bilderbuchanschauens positiv beein-
flussen kann. 

Abb. 36: Bewertung der Aussage „Die Initiative Lesestart kann Eltern zum Vorlesen motivie-
ren.“ (Ergebnis der Telefoninterviews, n = 103 Kinderärzte/innen) 
 

Ähnlich wird auch das Potenzial der Initiative eingeschätzt, die Sprachent-
wicklung der Kinder zu fördern (Abb. 37): 61,2 Prozent der befragten Kinder-
ärzte/innen stimmten dem „vollkommen“, 22,3 Prozent „eher“, 13,6 Prozent 
„teils/teils“ und 1,9 Prozent „eher nicht“ zu. Das Erreichen dieses Zieles wird 
demnach nur von wenigen angezweifelt und von keiner/m der Befragten 
ausgeschlossen.  

Abb. 37: Bewertung der Aussage „Die Initiative Lesestart kann die Sprachentwicklung der 
Kinder fördern.“ (Ergebnis der Telefoninterviews, n = 103 Kinderärzte/innen) 
 

Dass die Initiative bei Kindern ein nachhaltiges Interesse an Büchern wecken 
kann, meinten 47,6 Prozent der befragten Kinderärzte/innen (Abb. 38). Etwa 
29 Prozent stimmten dieser Aussage „eher“ und 16,5 Prozent „teils/teils“ zu 

64,1%

23,3%

10,7%

1,9% 0,0% 0,0%
0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

stimme
vollkommen

zu

stimme eher
zu

stimme
teils/ tei ls zu

stimme eher
nicht zu

stimme gar
nicht zu

weiß nicht

61,2%

22,3%

13,6%

1,9% 0,0% 1,0%
0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

stimme
vollkommen

zu

stimme eher
zu

stimme
tei ls/ tei ls zu

stimme eher
nicht zu

stimme gar
nicht zu

weiß nicht



  99 

und nur ein kleiner Prozentsatz der befragten Kinderärzte/innen ging davon 
aus, dass dieses Ziel wahrscheinlich bzw. sicher nicht erreicht werden kann.  

Abb. 38: Bewertung der Aussage „Die Initiative Lesestart kann bei Kindern ein nachhaltiges 
Interesse an Büchern wecken.“ (Ergebnis der Telefoninterviews, n = 103 Kinderärzte/innen) 
 

Die vorgestellten Ergebnisse lassen die Interpretation zu, dass die befragten 
Kinderärzte/innen dem Projekt eher einen kurz- als langfristigen Einfluss zu-
sprechen. So wurde die Möglichkeit, dass Eltern durch die Anregungen der 
Projektinitiatoren/innen beispielsweise etwas an der Häufigkeit des Bilder-
buchanschauens (Abb. 36) verändern, als wahrscheinlicher eingeschätzt als 
ein nachhaltiger Einfluss auf das Interesse der Kinder für Bücher (Abb. 38).  
 

Die Evaluation sollte darüber hinaus offen legen, inwieweit die Initiative 
nach Ansicht der Kinderärzte/innen verschiedene Elterngruppen anspre-
chen kann. In den Telefoninterviews wurde daher auch nach dem Potenzial 
der Initiative gefragt, insbesondere bildungsbenachteiligte Familien zu er-
reichen (Abb. 39). Zwar ist auch hier die Mehrheit davon „vollkommen“ 
(36,9 Prozent) oder „eher“ überzeugt (30,1 Prozent), insgesamt gibt es hier 
aber vergleichsweise größere Bedenken, ob die Initiative dies tatsächlich 
leisten kann. 

47,6%

29,1%

16,5%

2,9% 2,9%
1,0%

0%

5%

10%

15%

20%

25%

30%

35%

40%

45%

50%

stimme
vollkommen

zu

stimme eher
zu

stimme
teils/ teils zu

stimme eher
nicht zu

stimme gar
nicht zu

weiß nicht



  100 

Abb. 39: Bewertung der Aussage „Die Initiative Lesestart kann bildungsbenachteiligte Eltern 
erreichen.“ (Ergebnis der Telefoninterviews, n = 103 Kinderärzte/innen) 
 

Hinsichtlich eines positiven Einflusses des Projektes auf lese- bzw. bildungsfer-
ne Eltern stellten die qualitativ befragten Kinderärzte/innen in der Tendenz 
eher skeptische Prognosen: 

„Und die, die dann lesen, die haben eh schon viele Bücher zu Hause, 
und die, die nicht lesen, die legen das eine wahrscheinlich auch zur 
Seite.“ (Herr Dr. R., Kinderarzt/in) 

Gleichzeitig haben sie aber auch Reaktionen seitens leseferner Eltern wahr-
genommen, die für potenzielle Erfolge sprechen und damit die Anstren-
gungen der Initiative rechtfertigen: 

„Na, für die Eltern ist das eine neue und überraschende Erfahrung. 
Das haben sie wahrscheinlich noch nie erlebt, dass man mit so was 
für sie Uninteressantem [gemeint ist hier das Lesen], dass man da 
auch positive Gefühle wecken kann.“ (Frau Dr. C., Kinderärztin) 

Neben dem Bildungshintergrund und der Leseneigung der Eltern benannten 
einige Kinderärzte/innen sozioökonomische Faktoren, die für den Erfolg des 
Projektes eine Rolle spielen können: 

„Man muss eben wirklich sehen, wie sind die Eltern selbst beschaf-
fen? Und die kommen oft aus Verhältnissen, wo sie sicher selber noch 
nie ein Buch oder vielleicht irgend so ein Heftchen mal angeschaut 
haben. (…) Die Normalität ist, zumindest hier, dass die Ränder [ge-
meint sind soziale Randgruppen] immer stärker werden und das es – 
auch begründet durch fehlende Berufstätigkeit der Eltern und Ar-
beitslosigkeit – überhaupt keine Struktur mehr gibt.“ (Frau Dr. C., Kin-
derärztin) 

„Das hängt bestimmt alles auch mit den sozialen Umständen zu-
sammen. Dann ist natürlich so ein Projekt zwar ein richtiger und wich-
tiger, aber trotzdem doch ein Tropfen auf dem heißen Stein.“ (Frau 
Dr. S., Kinderärztin) 
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5.5.2 Der Einfluss von Lesestart in der Wahrnehmung der Eltern 
 

Nachstehend wird der von den persönlich befragten Eltern wahrgenom-
mene Einfluss auf die Beschäftigung mit Büchern, mit Kinderliedern, Reimen 
und Fingerspielen dargestellt. Die in Bezug auf das Bilderbuchanschauen 
benannten Veränderungen werden danach zunächst in Bezug zu den Va-
riablen Leseneigung und Bildungshintergrund betrachtet (Kap. 5.5.2.1) und 
anschließend unter Einbezug der qualitativen Ergebnisse detailliert vorge-
stellt (Kap. 5.5.2.2).  

5.5.2.1 Veränderungen durch Lesestart – Quantitative Ergebnisse  
 

Um dem Problem der fehlenden Prä-Post-Messung zur Erfassung von Verän-
derungen zu begegnen, wurden im Fragebogen zwei Variablen eingeführt, 
mit der die befragten Eltern die mit Lesestart einhergehenden Änderungen 
selbst einschätzen konnten: hinsichtlich des Anschauens von Bilderbüchern 
und des Umgangs mit Kinderliedern, Fingerspielen und Reimen.  
 

Der Einfluss auf das Bilderbuchanschauen sowie den Umgang mit Kinderlie-
dern, Reimen und Fingerspielen  
 

Die Mehrheit der befragten Eltern (55,7%) gab an, bereits vor der Teilnahme 
am Projekt mit dem Kind Bilderbücher angeschaut und durch die Kampag-
ne nichts geändert zu haben. Demgegenüber sahen sich 32,5 Prozent der 
befragten Eltern durch Lesestart motiviert, nun häufiger mit ihrem Kind Bil-
derbücher anzuschauen. Weitere 10,9 Prozent der Eltern gaben explizit an, 
erst durch Lesestart mit dem Bücheranschauen begonnen zu haben (Abb. 
40).  

Abb. 40: Der Einfluss von Lesestart auf das Bilderbuchanschauen  
(Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 350 Eltern) 
 

In Kapitel 2 wurde bereits darauf eingegangen, dass auch die Integration 
von Reimen, Liedern und Fingerspielen in die Eltern-Kind-Beschäftigung die 
sprachliche Entwicklung von Kindern fördern kann. Diesen Hinweis erhalten 
die Eltern auch im Lesestart-Ratgeber („Die richtigen Bücher – Lieder, Reime 
und Finderspiele“; Vorleseratgeber, S. 13), weshalb dieser Aspekt in der Eva-
luation entsprechend berücksichtigt wurde. 
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Die Fragebogenerhebung zeigte, dass über die Hälfte der Eltern (57,6%) be-
reits vor der Teilnahme am Projekt Lesestart – Mit Büchern wachsen mit die-
ser Variante der frühkindlichen Sprachförderung vertraut war und an der 
Handhabung durch die Kampagne nichts verändert hat (Abb. 41). Von ei-
ner häufigeren Beschäftigung mit Kinderliedern, Reimen und Fingerspielen 
berichteten 28,2 Prozent der Eltern. Weitere 7,3 Prozent der Mütter und Vä-
ter gaben darüber hinaus an, erst durch Lesestart diese sprachbezogenen 
Spielformen in die Beschäftigung mit ihrem Kind integriert zu haben. Trotz 
der Teilnahme am Projekt damit noch nicht angefangen hatten zum Zeit-
punkt der Erhebung 6,9 Prozent der Eltern. 

Abb. 41: Der Einfluss von Lesestart auf die Integration von Kinderliedern, Reimen und Finger-
spielen in die Eltern-Kind-Beschäftigung (Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 354 Eltern) 

 
Der Einfluss von Lesestart in Abhängigkeit von Leseneigung und Bildungshin-
tergrund 
 

Im vorangegangenen Abschnitt wurde bereits ausgeführt, dass von 43,4 
Prozent der befragten Eltern ein positiver Einfluss von Lesestart wahrgenom-
men wurde – dadurch dass sie mit dem Bilderbuchanschauen (10,9%) an-
gefangen haben oder dies seitdem vermehrt tun  (32,5%). Im Folgenden soll 
untersucht werden, inwieweit leseferne Mütter und Väter (s. Kap. 3) durch 
die Bemühungen der Initiative erreicht werden.  
 

Abbildung 42 bezieht dabei zunächst die persönliche Leseneigung der Be-
fragten in die oben bereits vorgestellten Ergebnisse ein. Hier zeigt sich, dass 
etwas mehr leseferne Eltern (10,3%) durch Lesestart mit dem Buchanschau-
en begonnen haben als lesenahe Mütter und Väter (7,4%). Ebenso berich-
teten vergleichsweise mehr leseferne (37,9%) als lesenahe Eltern (33,2%) da-
von, durch Lesestart häufiger Bilderbücher anzuschauen. 
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Abb. 42: Der Einfluss von Lesestart auf das Bilderbuchanschauen, nach Leseneigung (Er-
gebnis der Fragebogenerhebung, n = 349 Eltern) 
 

Stärker noch als die Leseneigung scheint sich die Einflussvariable Bildungs-
hintergrund auf potenzielle Veränderungen auszuwirken (Abb. 43): Wäh-
rend nur 4,5 Prozent der Befragten mit Abitur durch Lesestart mit dem Bil-
derbuchanschauen begonnen haben, waren es bei den Hauptschulabsol-
venten/innen 25 Prozent. Ebenso werden anscheinend vor allem Haupt-
schul- und Realschulabsolventen/innen von Lesestart dazu angeregt, häufi-
ger als zuvor Bilderbücher mit ihren Kindern anzuschauen. Demgegenüber 
erklärte ein hoher Anteil an Befragten mit Abitur, durch Lesestart am Um-
gang mit Bilderbüchern nichts geändert zu haben. 

Abb. 43: Der Einfluss von Lesestart auf das Bilderbuchanschauen, nach Bildung  
(Ergebnis der Fragebogenerhebung, n = 313 Eltern) 
 

Der jeweils hohe Anteil an lese- und bildungsnahen Eltern, die nach eigenen 
Aussagen durch Lesestart keine Veränderung erfahren haben, spiegelt die 
Einschätzung vieler Kinderärzte/innen, dass diese Eltern sich bereits ausrei-
chend „kümmern“ würden und man mit dem Projekt somit „bei manchen 
Eulen nach Athen“ trage. Andere Eltern, vor allem lese- und bildungsferne, 
benötigten dagegen mehr Unterstützung: 

„Intelligente und Mittelklasse brauchen nichts, aber die Bedürftigen 
brauchen Hilfe.“ (Telefoninterview mit den Kinderärzten/innen) 
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Auf Grundlage der vorgestellten Ergebnisse kann noch keine Aussage über 
die Quantität und Qualität des praktizierten Bilderbuchanschauens getrof-
fen werden. In diesem Zusammenhang ist etwa eine kritische Auseinander-
setzung mit dem zunächst positiv erscheinenden Ergebnis von 48,4 Prozent 
an lesefernen, bereits bilderbuchanschauenden Eltern (vgl. Abb. 42), die 
keine Veränderungen durch Lesestart erfahren haben, zu empfehlen. So 
zeigte die Erhebung, dass diese lesefernen Eltern nach eigenen Angaben 
durchschnittlich 5,4 mal pro Woche Bilderbücher mit ihren Kindern an-
schauen. Lesenahe Eltern, die keine Veränderungen durch das Projekt 
wahrgenommen haben, beschäftigen sich dagegen 8,6 mal pro Woche 
mit Bilderbüchern. Ähnliche Unterschiede bestehen auch, wenn man die 
lesenahen und lesefernen Eltern betrachtet, die durch Lesestart überhaupt 
damit angefangen haben.  
Dieses Ergebnis zeigt, dass beachtenswerte Unterschiede zwischen Eltern-
gruppen in Bezug auf die konkrete Umsetzung des Bilderbuchanschauens 
mit dem Kind bestehen können. Es kommt also nicht nur darauf an, Bilder-
bücher grundsätzlich zu nutzen, entscheidend ist beispielsweise ebenso, wie 
regelmäßig diese Tätigkeit in die Eltern-Kind-Beschäftigung integriert wird. 
Lesenahe Eltern schauen demnach häufiger Bilderbücher mit ihrem Kind an 
als leseferne Eltern und führen ihre Kinder dadurch intensiver an die Welt der 
Bücher heran. Dieses Ergebnis verweist darauf, dass leseferne Eltern – auch 
wenn sie sich mit dieser Beschäftigung von alleine oder durch Lesestart be-
gonnen haben - eine wichtige Zielgruppe bleiben. 

5.5.2.2 Veränderungen durch Lesestart – Erweiterung um Ergebnisse der 
qualitativen  Erhebung 

 

Die Antworten auf die offene Frage der quantitativen Erhebung30 sowie die 
Aussagen im Rahmen der qualitativen Interviews ermöglichten eine Spezifi-
zierung des Einflusses von Lesestart. Im Folgenden werden diese Ergebnisse 
unter fünf Aspekten zusammengefasst und vorgestellt: (1.) Quantitative 
Veränderungen der Buchbeschäftigung, (2.) Veränderungen in der Gestal-
tung des gemeinsamen Bilderbuchgebrauchs, (3.) keine Veränderungen, 
(4.) Bestärkung und Bestätigung der bestehenden Praxis und (5.) uner-
wünschte, nicht intendierte Einflüsse.  
 

Quantitative Veränderungen der Buchbeschäftigung 
 

Ebenso wie in der Fragebogenerhebung (Abb. 40) berichteten auch in den 
persönlichen Interviews Eltern von quantitativen Veränderungen im Um-
gang mit Bilderbüchern. Von den zwölf persönlich interviewten Eltern be-
richteten vier Mütter, inzwischen häufiger mit ihren Kindern Bilderbücher an-
zuschauen bzw. damit durch Lesestart überhaupt erst angefangen zu ha-
ben. 

„Na ja ich hatte ja erst dieses Buch gekriegt von der Ärztin. (...) Und 
da kam ich eigentlich mal so darauf, mal so anzufangen.“ (Frau G., 
Mutter) 

                                            
30 Folgende Frage wurde diesbezüglich gestellt: „Welche Anregungen, Vorschläge oder 
Buchtipps von Lesestart haben Sie übernommen?“ (Frage 16, Fragebogenerhebung mit 
den Eltern) 
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Wie sich in den qualitativen Interviews zeigte, bewerten drei der vier Mütter 
die von ihnen wahrgenommenen Veränderungen als direkte Folge des Pro-
jektes. Der Ratgeber habe ihnen hilfreiche Informationen vermittelt und mit 
Hilfe des Lesestart-Bilderbuches konnten Ratschläge ausprobiert sowie 
Ideen umgesetzt werden. Nur eine Mutter führte das inzwischen häufigere 
gemeinsame Bilderbuchanschauen mit ihrem Kind weniger auf Lesestart als 
auf die natürliche Entwicklung ihrer Tochter zurück.  
 

Zwei Mütter haben das Lesestart-Set anscheinend in einer Phase bekom-
men, in der die Beschäftigung mit Bilderbüchern in der Familie gerade be-
gonnen hat bzw. dies von den Eltern bereits angedacht wurde. Zwar hätten 
diese Familien wahrscheinlich auch ohne Lesestart angefangen, mit ihren 
Kindern Bilderbücher anzuschauen, möglicherweise konnte Lesestart diesen 
Prozess allerdings beschleunigen: 

„Wie gesagt, das fing dann halt mit diesem [Lesestart-]Buch richtig 
an. Das war das erste, wo ich gesagt habe, ‚das ist mal nen schönes 
Buch’. Wir haben immer mal geguckt, aber so ein richtig tolles Kin-
derbuch mit schönen Bildern drin ist selten. Und dann fing das da so 
richtig an. Ah, haben wir dann immer wieder nach neuen Büchern 
Ausschau gehalten. (...) Sicher, ich hätte nach anderen Büchern 
Ausschau gehalten. Auf jeden Fall, aber dann wäre es eben halt 
später geworden, nicht so zeitig“ (Frau D., Mutter). 

Generell zeigte sich, dass für diese Mütter vor allem das Bilderbuch beson-
ders wichtig war. Die Mütter, die im eigenen Umgang mit Bilderbüchern 
Veränderungen registrierten, haben entweder einen Haupt- oder einen Re-
alschulabschluss und sind mit einer Ausnahme den lesefernen Eltern zuzu-
ordnen. 
 

Veränderungen in der Gestaltung des Bilderbuchanschauens 
 

Im Fragebogen wurden die Eltern nach übernommenen Tipps aus dem Le-
sestart-Set gefragt: 104 der 365 quantitativ befragten Eltern äußerten sich 
dazu. Neben den oben aufgeführten quantitativen Veränderungen wurden 
hier vor allem folgende Aspekte genannt: 
 

• die richtige Art und Weise, wie man mit Kindern Bilderbücher 
anschaut 

• die sprachliche Gestaltung der Buchbeschäftigung (z.B. Einsatz der 
Stimme) 

• warum sich Kinder wie beim Bilderbuchanschauen verhalten  
• der Umgang mit dem Kind während des Bücheranschauens (z.B. 

Körperkontakt mit dem Kind) 
• Buchtipps (z.B. altersgerechte Bücher) 
• die Relevanz eines ritualisierten Umgangs mit Büchern (v.a. die 

Aufnahme des Bücheranschauens oder Vorlesens in den 
Tagesablauf) 

• die Gestaltung der Vorlesesituation in Bezug auf Zeit und 
Atmosphäre 
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Das Spektrum positiver Einflüsse durch Lesestart auf die gemeinsame Buch-
beschäftigung mit dem Kind ist damit relativ groß. Es umfasst sowohl die 
Übernahme von Buchtipps als auch qualitative Veränderungen, wie etwa 
die Modulation der Stimme während des Bilderbuchanschauens. 
 

Wie sich zeigte, übernahmen auch Eltern Tipps aus dem Ratgeber, die in 
der Fragebogenerhebung angaben, durch Lesestart  ihren Umgang mit Bil-
derbüchern nicht geändert zu haben. Wie ihre Antworten auf die offene 
Frage im Fragebogen zeigen, wurden dabei vor allem Buchtipps und ein-
zelne Hinweise zur Gestaltung des Bilderbuchanschauens übernommen.  
 

Qualitative Veränderungen, die auf die Beschäftigung mit dem Ratgeber 
verweisen, lassen sich in allen Bildungsgruppen feststellen. Höher gebildete 
und lesenahe Eltern übernahmen dabei vorrangig einzelne Tipps (z.B. Buch-
tipps) – vermutlich weil vielen dieser Mütter und Väter ein großer Teil der im 
Ratgeber aufgeführten Hinweise vorher bereits bekannt war. Dieses Ergeb-
nis ist aber auch ein Zeichen dafür, dass die Gruppe der bildungs- und lese-
nahen Eltern durch den Ratgeber erreicht wird.  
Demgegenüber fällt auf, dass von den Eltern mit einem niedrigeren Bil-
dungsabschluss fast ausschließlich solche Eltern Tipps übernommen haben, 
die eine höhere Leseneigung aufweisen. Dies zeigte sich sowohl in der Fra-
gebogenerhebung als auch in den vertiefenden Interviews. Dies verweist 
darauf, dass Eltern mit vergleichsweise geringer Bildung und Leseneigung 
von den Ratschlägen aus dem Lesestart-Set weniger erreicht wurden als 
andere. Dies ist möglicherweise darauf zurückzuführen, dass diese Eltern 
vom Ratgeber, in dem die meisten Tipps enthalten sind, weniger angespro-
chen werden bzw. diesen nicht lesen oder lediglich überfliegen (s. Kapitel 
5.4.2, Der Umfang des Textes). Wird der Ratgeber allerdings gelesen, so bie-
tet er gerade solchen Eltern Unterstützung, für die das (Vor)Lesen in der ei-
genen Kindheit eine eher geringe Rolle spielte. 

 „Das ist so ein bisschen motivierend, diese Broschüre find ich. Also, 
dass man jetzt hier, wie man halt am besten vorliest und so. Wenn 
man das jetzt nicht kennt, dann hilft das einem schon sehr, muss ich 
sagen, mmh.“ (Frau F., Mutter) 

 

Keine Veränderungen durch das Lesestart-Set 
 

Wie bereits diskutiert, gaben 55,7 Prozent der quantitativ befragten Eltern 
an, dass Lesestart in Bezug auf ihren Umgang mit Bilderbüchern keine Ver-
änderungen bewirkte (Abb. 40). Aussagen im Fragebogen und in den ver-
tiefenden Interviews zeigen dagegen, dass auch diese Eltern zum Teil 
Ratschläge aus den Lesestart-Materialien übernehmen (s. oben). Dennoch 
ist davon auszugehen, dass bei anderen dieser Eltern tatsächlich kein Ein-
fluss durch das Projekt zu verzeichnen ist, auch wenn diese die Projektmate-
rialien durchaus angeschaut haben. So gaben im Rahmen der qualitativen 
Interviews beispielsweise drei Mütter an, dass sie ihr Vorleseverhalten durch 
Lesestart nicht verändert haben. Auffällig ist, dass es sich hierbei um lesena-
he und/oder bildungsnahe Mütter handelt.  

„Nee, also für mich persönlich nicht, weil ich hab wie gesagt vorher 
mit ihm schon Bücher angeguckt, und werd jetzt auch, ob es jetzt Le-
sestart gibt oder nicht, weiterhin Bücher angucken. Und na ja, also --- 
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für mich hat das jetzt keine Relevanz oder --- einen besonderen Ein-
schnitt in unser Buchangucken gemacht, weil wir haben es halt vor-
her schon gemacht“ (Frau T., Mutter). 

Bestärkung und Bestätigung der bestehenden Praxis 
 

Einige Eltern, die im Fragebogen angaben, durch Lesestart nichts am Bil-
derbuchanschauen verändert zu haben, berichteten in den vertiefenden 
Interviews jedoch von einem gewissen bestätigenden und bestärkenden 
Einfluss des Projekts: 

„Und hab dabei [beim Lesen des Ratgebers] auch immer gedacht: 
‚Ach, eigentlich machen wir es so, wie es hier drin steht.’“ (Frau C., 
Mutter) 

„Was hat mir das [gebracht]? – Na, dass ich eigentlich auf dem rich-
tigen Weg bin in dem Moment, dass ich es nicht verkehrt mache. 
Dass ich das Ganze, was ich mache, bestärken soll. Und für mich war 
halt der Satz wichtig – ich weiß nicht, ob das ein Satz war - dass halt 
lesende Kinder irgendwie mehr gestärkt werden, dass die mehr – na, 
nicht selbständig – aber dass sie mehr lernen durch das Lesen. Das ist 
ja eigentlich in der Wirklichkeit auch so. Das hat mich eigentlich so 
zum Andenken – na was heißt zum Andenken – bestärkt, in meiner 
Sache. Dass ich denke: ‚Okay, lass es nicht laufen, mach weiter so, 
wie du es jetzt machst.’“ (Frau J., Mutter) 

Unerwünschte, nicht intendierte Einflüsse 
 

In den vertiefenden Interviews berichteten drei Eltern von Problemen, die sie 
mit einzelnen Tipps aus dem Lesestart-Set hatten. So hat eine Mutter erfolg-
los versucht, das Kind beim Anschauen eines Buches auf den Schoß zu 
nehmen. Eine andere Mutter mit hoher Leseneigung und Abitur scheiterte 
an der wortwörtlichen Übernahme einiger Hinweise: 

„Da gab es ja solche Anweisungen, wie man was erzählen soll, das 
war dann irgendwann nicht mehr so. Man sollte, wie war das, man 
sollte jeden Tag 10 Minuten oder so das Buch nehmen und dann halt 
mit erhobener Stimme zu diesen einzelnen Bildern was erzählen, so 
dass sie dann irgendwann die Bilder zuordnen lernen können. Das 
haben wir dann, so haben wir dass dann nicht mehr gemacht. So 
mal Bücher angeschaut und zu den Sachen, die ihn [den Sohn] inte-
ressiert haben mal drüber gesprochen. Na wie gesagt, wir haben das 
nur kurze Zeit so gemacht, weil also damals zu diesem einfachen Bild 
zu erzählen hat seine Aufmerksamkeit nicht so gefesselt“ (Frau B., 
Mutter). 

Vermutlich aufgrund dieser eher „verkrampften“ Situation zeigte der Sohn 
nur wenig Interesse am Bilderbuchanschauen. Gemeinsam fanden Mutter 
und Kind jedoch wieder zu einer „normalen“ und natürlichen Buchbeschäf-
tigung zurück. 
 

Ein weiteres bereits im Kapitel 5.4.3 angesprochenes Problem ergibt sich aus 
der Aufbereitung des Lesestart-Ratgebers: Bereits der Titel des Ratgebers 
(Mach mit. Lies vor!) suggeriert, dass es auch bei kleinen Kindern zwischen 
zwölf und 24 Monaten bereits um das Vorlesen im engeren Sinn geht. Eben-
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so wird in den Kapiteln im Ratgeber vom Vorlesen gesprochen und etwa 
die traditionelle Vorlesesituation zusammen mit den Großeltern metapho-
risch beschrieben (z.B. Vorlesen richtig gemacht, Vorleseratgeber, S. 7). Frau 
G. beispielsweise, die durch Lesestart auf die Idee kam, mit der gemeinsa-
men Buchbeschäftigung mit ihrem Kind zu beginnen, registrierte bei ihrem 
Sohn nur wenig Interesse am Vorlesen im engeren Sinne: 

„[…] Aber da habe ich halt schnell gemerkt, dass ihn das überhaupt 
nicht interessiert. Also ich habe da dagesessen und ihn, was weiß ich, 
auf den Schoß genommen und das Buch davor und ‚guck mal hier’ 
und da habe ich so gelesen und er immer nur so das Buch dann weg 
irgendwann, so als wenn... -- Der hat gar kein Bock drauf gehabt...“ 
(Frau G., Mutter) 

In anderen Interviews finden sich Hinweise, dass die Eltern zwischen „Vorle-
sen“ und „Bilderbücher anschauen“ deutlich unterscheiden. Diese Eltern 
haben das Begriffsproblem für sich gelöst und fördern ihr Kind mit dem An-
schauen von Bilderbüchern. Für Eltern wie Frau G., die wenig Erfahrungen 
mit der gemeinsamen Buchbeschäftigung mit Kindern sowie eine eher ge-
ringe eigene Leseneigung haben, ist dagegen die missverständliche Wort-
wahl problematischer: Wie sich zeigte, gab Frau G. das Vorlesen und damit 
auch das Bücheranschauen mit ihrem Kind weitestgehend auf und fand in 
dem vermeintlich mangelnden Interesse des Kindes einen probaten Grund 
dafür. Es ist zu vermuten, dass dies auch bei anderen Eltern der Fall ist. In so  
gelagerten Fällen besteht die Gefahr, dass diese Eltern ihrem Kind das Inte-
resse für Bücher zeitweilig oder dauerhaft absprechen und damit diese För-
dermöglichkeit nicht nutzen. 
 

5.5.3 Zusammenfassung  
 

Nach Angaben der befragten Kinderärzte/innen war die Resonanz auf das 
Lesestart-Set mehrheitlich positiv (s. Kap. 5.5.1), womit eine wichtige Vorrau-
setzung für einen Erfolg des Projektes erfüllt ist. Nur wenige Eltern lehnten das 
Set ab, etwa weil sie meinten, bereits genügend Bilderbücher zu haben, 
oder keine Zeit für eine Auseinandersetzung mit den Materialien. Über die 
unmittelbaren Reaktionen der Eltern bei der Übergabe der Materialsets hin-
aus erhielten die befragten Kinderärzte/innen keine weiteren Rückmeldun-
gen, wie die an Lesestart teilnehmenden Mütter und Väter das Projekt be-
werten. Wie sich zeigte, entwickelten sie allerdings Annahmen über den zu 
erwartenden Einfluss des Projektes auf Familien unterschiedlicher Bildung 
und Leseneigung. Viele Ärzte/innen sind der Meinung, dass mit dem Projekt 
vor allem auch die Eltern erreicht werden, die eine Förderung bzw. Unter-
stützung dieser Art nicht „nötig“ hätten. Bildungs- und leseferne Familien 
dagegen würden nach Auffassung dieser Ärzte/innen insbesondere mit den 
umfangreichen Informationsmaterialen (Ratgeber und Flyer) weniger erfolg-
reich angesprochen.  
 

Wie die quantitative Fragebogenerhebung zeigte, sprachen 55,7 Prozent 
der Eltern dem Modellprojekt einen Einfluss auf ihren Umgang mit Bilderbü-
chern ab (s. Kap. 5.5.2.1). Dagegen sahen sich 32,5 Prozent der Eltern durch 
Lesestart häufiger Bilderbücher mit ihren Kindern an, 10,9 Prozent der be-
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fragten Mütter und Väter haben dadurch sogar erst angefangen. Ähnliche 
Daten liegen in Bezug auf den Umgang mit Reimen, Kinderliedern und Fin-
gerspielen vor.  
Neben Veränderungen in Bezug auf die Häufigkeit des Bilderbuchanschau-
ens evozierte Lesestart bei einigen Eltern Änderungen hinsichtlich der Ges-
taltung des Bilderbuchanschauens (s. Kap. 5.5.2.2). Die qualitativen Inter-
views sowie die Auswertung der Antworten auf eine offene Frage der quan-
titativen Erhebung zeigten zudem, dass auch Eltern, die zunächst angaben, 
keine Änderungen durch Lesestart erfahren zu haben, Hinweise aus den 
Lesestart-Materialien entnahmen.  
In der Gruppe der Eltern, bei denen Lesestart sowohl hinsichtlich der Häufig-
keit als auch hinsichtlich der Gestaltung des Bilderbuchanschauens keinerlei 
Veränderungen bewirkt hat, befinden sich eher Eltern mit hohem Bildungs-
grad und/oder hoher Leseneigung. Veränderungen in der Häufigkeit des 
Bilderbuchanschauens wurden demnach häufiger bei lese- und bildungs-
fernen Eltern evoziert als bei lese- und bildungsnahen Eltern. Allerdings zeig-
te sich auch, dass Eltern, die sowohl einen niedrigen Bildungshintergrund als 
auch eine geringe Leseneigung aufweisen, nur selten von übernommenen 
Tipps aus den Lesestart-Materialien berichteten. Dies ist vermutlich auch auf 
deren geringere Neigung zurückzuführen, die Informationsmaterialien zu 
lesen.  
Neben quantitativen und qualitativen Veränderungen zeigten sich bei eini-
gen Eltern zwei weitere Einflüsse. So fühlten sich Mütter und Väter, die be-
reits mit ihren Kindern Bilderbücher angeschaut haben, zum Teil in Bezug auf 
ihren Umgang mit dieser Fördermöglichkeit bestätigt. Bei anderen traten 
durch Begrifflichkeiten der Informationsmaterialien Schwierigkeiten auf. Als 
besonders problematisch stellte sich etwa die Verwendung des Begriffes 
„Vorlesen“ heraus.  
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6. Zusammenführung der Ergebnisse und Empfeh-
lungen 

 

In diesem Kapitel werden die in den Ergebniskapiteln 5.1 bis 5.5 vorgestell-
ten Ergebnisse der wissenschaftlichen Begleitforschung zusammengeführt, 
indem die im Kapitel 4.1 aufgeführten zentralen Fragen an die Evaluation 
beantwortet werden (Kap. 6.1). Für die Einsichtnahme in die umfassenden 
und detaillierten Ausführungen in den vorangegangen Kapiteln, werden 
Verweise aufgeführt. Im Anschluss werden auf Basis der  Ergebnisse Empfeh-
lungen für die Weiterführung des Projekts bzgl. der Konzeption des Projektes, 
der Organisation sowie der Projektkommunikation und den Materialien ge-
geben (Kap. 6.2). 
 

6.1 Zusammenführung der Ergebnisse  
 
Wie nutzen und bewerten die Eltern das Lesestart-Angebot in Bezug auf den 

Inhalt? 
 

Das Projekt Lesestart – Mit Büchern wachsen wurde von den befragten El-
tern mehrheitlich positiv bewertet – sowohl in Bezug auf die dem Projekt 
zugrunde liegende Idee (s. Kap. 5.1) als auch hinsichtlich der inhaltlichen 
Konzeption des Lesestart-Sets (s. Kap. 5.4).  
Dieses wurde entsprechend von den meisten Müttern und Vätern gern an-
genommen. Wie die Ergebnisse der quantitativen Fragebogenerhebung, 
vor allem aber die Aussagen im Rahmen der qualitativen Interviews zeigen, 
lassen sich zum Teil große Unterschiede für die Bewertung und Nutzung der 
einzelnen Set-Bestandteile konstatieren. Besonders positiv war die Resonanz 
auf das Lesestart-Elementarbilderbuch (s. Kap. 5.4.3). Auch wenn es bei vie-
len Eltern nicht das erste Kinderbuch in ihrer Sammlung war, wurde es sehr 
gern und von vielen auch häufig in die buchbezogene Beschäftigung mit 
dem Kind integriert.  
Auch der Lesestart-Vorleseratgeber (s. Kap. 5.4.2) wurde von den meisten 
Eltern genutzt. Im Wesentlichen deckt er das Informationsbedürfnis der El-
tern, die darin enthaltenen Ausführungen wurden von vielen, vor allem lese-
fernen Eltern in Bezug auf den Text allerdings als zu umfangreich wahrge-
nommen. Letztlich wurde diese Textfülle von vielen der qualitativ befragten 
Mütter auch als Grund für ein selektives Lesen, Überfliegen und sogar Nicht-
lesen des Ratgebers herangezogen. Wie die quantitativen Daten zeigen, 
wird auch der Flyer (s. Kap. 5.4.1) mehrheitlich genutzt. Die Aussagen in den 
qualitativen Interviews lassen allerdings darauf schließen, dass die Inhalte 
desselben (insbesondere Eckdaten zum Ablauf des Projektes) nur selten in-
ternalisiert wurden. In Bezug auf die Informationsmaterialien (Ratgeber und 
Flyer), die insbesondere lesefernen Eltern konkrete Anregungen geben und 
Hintergründe erklären sollten, ist deren Potenzial kritisch zu betrachten. 
Wenn die Materialien nicht gelesen werden, dann erfüllen sie ihre Anforde-
rungen nicht. Zudem ist die Frage zu stellen, ob die höchst textlastigen In-
formationsmaterialien, die ein intensives Lesen verlangen, von lesefernen 
Menschen überhaupt gelesen werden. 
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Im Vergleich zu den bereits vorgestellten Bestandteilen seltener genutzt 
wurden das Tagebuch sowie das Poster (s. Kap. 5.4.4. und 5.4.5). Jeweils et-
wa nur ein Drittel der Eltern nutzte diese Angebote. In Bezug auf das Tage-
buch führen die Aussagen der Eltern in den qualitativen Interviews zudem zu 
dem Schluss, dass die dort ermöglichte Dokumentation der sprach- und le-
sebezogenen Entwicklung des Kindes von vielen Eltern nach kurzer Zeit ein-
gestellt wird und damit die tatsächliche Nutzung noch geringer ausfällt.   
 

Wie nutzen und bewerten Eltern das Lesestart-Angebot in Bezug auf die Or-

ganisation? 
 

Die Vergabe des ersten Lesestart-Sets (s. Kap. 5.2.2.4) durch die Kinderärz-
te/innen im Rahmen der Vorsorgeuntersuchung U6 bewerteten die Eltern 
sehr positiv – ebendies gilt für die Verteilung des zweiten Materialpaketes. 
Von Vorteil sei hierbei vor allem, dass der Erhalt der Materialien mit dem oh-
nehin notwendigen Gang zum Kinderarzt verbunden werden könne. Au-
ßerdem verleihe die Autorität der Ärzte/innen der Bedeutung der frühkindli-
chen Sprach- und Leseförderung in der Wahrnehmung der Eltern Nach-
druck. Die qualitativen Interviews mit den Eltern lieferten zudem Hinweise 
auf die Bewertung und zukünftige Nutzung des dritten Lesestart-Sets (s. Kap. 
5.2.2.4). Wie sich zeigte, waren nur wenige der befragten Eltern über die Bib-
liothek als Übergabeort informiert. Ein entsprechender Hinweis seitens des 
Forschungsteams wurde zudem selten ohne kritische Anmerkungen seitens 
der Eltern aufgenommen. Zum einen wurden Bibliotheken als für Dreijährige 
nicht geeignete Orte angesehen, zum anderen konnten seitens der Eltern 
große Unsicherheiten darüber festgestellt werden, an welche Einrichtung sie 
sich wenden müssen und ob die Abholung des Materialsets mit einer (kos-
tenpflichtigen) Anmeldung verbunden ist. Wie sich zeigte, stellt der Weg zur 
Bibliothek darüber hinaus eine besonders große Hürde für Eltern dar, die bis-
her keine Bibliothek besuchen – vor allem leseferne Mütter und Väter. Gesi-
cherte Aussagen über die dritte Phase können allerdings nur durch die Wei-
terführung dieser Untersuchung getroffen werden.  
 

Welche Aussagen können über den Einfluss des Angebotes auf das ge-

meinsame Bilderbuchanschauen mit dem Kind getroffen werden? 
 

Von den befragten Eltern gaben 43,5 Prozent an, durch Lesestart – Mit Bü-
chern wachsen ihren (bisherigen) Umgang mit Bilderbüchern verändert zu 
haben (s. Kap. 5.5.2). Dieses Ergebnis schließt sowohl Eltern ein, die durch 
das Projekt angeregt wurden, häufiger mit ihren Kindern Bilderbücher anzu-
schauen, als auch Mütter und Väter, die durch die Projektinitiative erst da-
mit angefangen haben. Daneben nahm ein nicht zu vernachlässigender 
Anteil an Eltern keine Veränderungen am eigenen Verhalten wahr. Aller-
dings zeigte sich sowohl in den Antworten auf die offenen Fragen der quan-
titativen Erhebung als auch in den Aussagen der qualitativen Befragung, 
dass auch diese Eltern den Informationsmaterialien des Lesestart-Sets Hin-
weise entnahmen (z.B. Buchempfehlungen).  
Die Teilnahme am Projekt rief bei den befragten Eltern sowohl quantitative 
Veränderungen hervor – die gemeinsame Buchbeschäftigung mit dem Kind 
wurde häufiger in den Tagesablauf einbezogen – als auch eine qualitative 
Umgestaltung dieser Eltern-Kind-Beschäftigung, etwa indem der Umgang 
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mit dem Kind während des Bilderbuchanschauens verändert oder entspre-
chend der Hinweise im Ratgeber nun mehr mit Betonung, Gestik und Mimik 
gearbeitet wurde.  
Einen weiteren, nicht erwarteten Hinweis lieferten die qualitativen Inter-
views: Auch wenn sie keinen Einfluss wahrgenommen hatten, schrieben ei-
nige Eltern dem Projekt zumindest eine bestärkende Funktion zu, was dazu 
führte, dass sie sich in ihrem bisherigen Vorleseverhalten bestätigt fühlten. Es 
kann davon ausgegangen werden, dass auf diese Weise anfängliche Unsi-
cherheiten im Umgang mit Büchern abgebaut sowie auch langfristig das 
Einbeziehen von Büchern in die elterliche Sprach- und Leseförderung des 
Kindes gestützt werden kann.   
Ebenso unerwartet spiegeln sich in den Aussagen der Eltern aber auch Ein-
flüsse wider, die weder intendiert noch erwünscht sind. So führte bei einigen 
Eltern insbesondere die Verwendung des Begriffes „Vorlesen“ zu Missver-
ständnissen. Da der Begriff wörtlich genommen wurde, das Bilderbuch in 
erster Linie aber nur gemeinsam angeschaut und die abgebildeten Ge-
genstände im Dialog benannt werden können, lösten hier die Vorschläge 
im Ratgeber zum Vorlesen eher Verwirrung aus. Darüber hinaus wurden ei-
nige Eltern bei der wörtlichen Übernahme von Hinweisen aus den Informati-
onsmaterialien enttäuscht, da sich die Ratschläge im Umgang mit dem ei-
genen Kind nicht realisieren ließen, es beispielsweise auf die vorgeschlage-
ne Ausgestaltung der Vorlesesituation nicht positiv reagierte (z.B. das Kind 
auf den Schoss zu nehmen). 
 

Wie bewerten die Multiplikatoren/innen das Lesestart-Angebot in Bezug auf 

den Inhalt?  
 

Das erste Lesestart-Set wurde im Rahmen der Evaluation nur von den be-
fragten Kinderärzten/innen bewertet. Den Bibliothekarinnen lagen die Ma-
terialien (noch) nicht vor. Im Großen und Ganzen zeigten sich die Kinderärz-
te/innen mit den Materialien zufrieden (s. Kap. 5.4). Sehr gut bewertet wur-
de, wie bei den Eltern auch, das Elementarbilderbuch. Dieses sei zum Ein-
stieg und für die Altersgruppe geeignet und enthalte zumeist gut ausge-
wählte Motive. Ähnlich ambivalent wurden auch von den Kinderärz-
ten/innen die Informationsmaterialien bewertet. Insbesondere der Ratgeber 
sei zwar informativ, aufgrund des hohen Textanteils wurde jedoch in Frage 
gestellt, ob dieser auch für die Zielgruppe des Projektes geeignet sei. Das 
Tagebuch sowie das Poster wurden nur selten thematisiert. Viele Kinderärz-
te/innen stellten die Zweckmäßigkeit dieser Materialien in Frage. 
 

Wie bewerten die Multiplikatoren/innen das Lesestart-Angebot in Bezug auf die 

Organisation?  
 

Sowohl die Projektidee (s. Kap. 5.1) als auch die Konzeption des Projektes (s. 
Kap. 5.2.2) wurden von den befragten Kinderärzten/innen und Bibliotheka-
rinnen positiv bewertet. Die qualitativen Interviews lieferten allerdings auch 
Hinweise auf problematische, vor allem organisatorische Aspekte. So lässt 
sich aus den Interviews schließen, dass nicht alle Bibliotheken und Arztpra-
xen tatsächlich angeschrieben bzw. mit dem Anschreiben erreicht wurden 
(s. Kap. 5.2.1.1). Zudem zeigten die vertiefenden Interviews, dass die An-
schreiben offensichtlich nicht alle für die Durchführung des Projektes rele-
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vanten Informationen enthielten bzw. nicht alle aufgeführten Informationen 
von den Multiplikatoren/innen wahrgenommen wurden. Informationsdefizi-
te ließen sich seitens der Kinderärzte/innen etwa in Bezug auf die Bestellkar-
te für das zweite Lesestart-Set sowie auf die Bestellmöglichkeiten für die zu 
verteilenden Materialpakete feststellen (s. Kap. 5.2.1.1).  
In den Aussagen der interviewten Bibliothekarinnen wurde deutlich, dass 
diese erwarten, zukünftig stärker in die Planung einbezogen zu werden (s. 
Kap. 5.2.1.2). Dies betrifft zum einen die dritte Projektphase, zum anderen 
aber auch die vorherige Begleitung des Projektes durch etwaige Aktionen. 
Darüber hinaus kritisieren sie die bisherige Informationsvermittlung bezüglich 
des bisherigen Ablaufs und der zukünftigen Planung. 
Ebenso wie die befragten Eltern hielten auch die Multiplikatoren/innen die 
Verteilung des ersten und zweiten Lesestart-Sets im Rahmen der Vorsorge-
untersuchungen U6 und U7 durch die Kinderärzte/innen für erfolgsverspre-
chend (s. Kap. 5.2.2.4). So könne die Mehrheit der Eltern erreicht werden. Für 
die Übergabe des dritten Materialsets in den Bibliotheken wurden insbeson-
dere durch die befragten Kinderärzte/innen Probleme prognostiziert. Die 
Argumentation ähnelt den diesbezüglichen Aussagen der Eltern (s. oben).  
Alle befragten Multiplikatoren/innen äußerten in den Interviews ihr Bedau-
ern darüber, dass es sich bei Lesestart – Mit Büchern wachsen um ein Mo-
dellprojekt handelt, das zum einen auf den sächsischen Raum und zum an-
deren auf einen Geburtsjahrgang beschränkt ist (s. Kap. 5.2.2.1). Entspre-
chend positiv wurde die Idee eines bundesweiten und zukünftig dauerhaf-
ten Projektes aufgenommen. 
 

Wie gestalten die Multiplikatoren/innen die konkrete Durchführung des Pro-

jekts in den Kinderarztpraxen und Bibliotheken?  
 

Die vorliegende Evaluation war auf die Durchführung der ersten Projektpha-
se – die Verteilung des ersten Lesestart-Sets in den Kinderarztpraxen im 
Rahmen der Vorsorgeuntersuchung U6 – ausgerichtet. Diese funktionierte im 
Wesentlichen sehr gut. Wie gewünscht, wurden die Materialpakete in der 
Regel an alle Eltern in der U6 verteilt (s. Kap. 5.3.1.3). Anders als durch die 
Projektinitiatoren/innen angeregt, wurde diese Aufgabe sowie die dazuge-
hörige Beratung allerdings nicht immer (ausschließlich) von den Kinderärz-
ten/innen übernommen. Vor allem aus zeitlichen und organisatorischen 
Gründen erhielten sie dabei zum Teil Unterstützung durch ihre Arzthel-
fer/innen. Einige Ärzte/innen gaben die Aufgabe auch komplett an diese 
ab. Wie die quantitative Befragung der Eltern zeigte, erhielten 88 Prozent 
der Mütter und Väter eine Erläutung zum Projekt (s. Kap. 5.3.1.2). Die quali-
tativen Interviews ergaben jedoch, dass die Beratung in der Regel zwar als 
ausreichend, teilweise aber als zu knapp empfunden wurde (s. Kap. 5.3.1.4).  
Von den persönlich interviewten Kinderärzten/innen positiv bewertet wur-
den thematische Übereinstimmungen zwischen dem ersten Lesestart-Set 
und den routinierten Beratungsinhalten der Vorsorgeuntersuchung U6. Die 
Übergabe der Materialpakete ließe sich dadurch in den Untersuchungsab-
lauf integrieren, zudem sei es von Vorteil, bei der Vermittlung dieser üblichen 
Informationen mit dem Lesestart-Set den Eltern auch etwas in die Hand ge-
ben zu können. Allerdings wird die Verteilung der Materialsets auch als zu-
sätzliche Aufgabe angesehen, die mit einem nicht zu unterschätzenden 
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Zeitaufwand verbunden ist. Als größtes Problem stellte sich insbesondere in 
kleinen Arztpraxen die Lagerung der Materialsets heraus (s. Kap. 5.3.1.5). 
Die Verteilung des dritten Lesestart-Sets in den Bibliotheken war zum Zeit-
punkt der Erhebung noch nicht angelaufen. Es zeigte sich, dass man in den 
sechs Bibliotheken  bereit ist, das dritte Materialset zu verteilen (s. Kap. 
5.3.2.2). Die Bibliotheken konnten darüber hinaus in der ersten und zweiten 
Phase das Projekt mit Flyern bewerben (s. Kap. 5.3.2.1). Aufgrund fehlender 
Informationen (z.B. durch ein Anschreiben seitens der Projektinitiato-
ren/innen) wurde das Projekt Lesestart – Mit Büchern wachsen  jedoch bis-
her kaum in den ausgewählten Bibliotheken präsentiert. Zudem wurden die 
am Projekt teilnehmenden Bibliotheken von den Projektinitiatoren/innen da-
zu angeregt, projektbegleitende Aktionen für Kleinkinder anzubieten. Dies-
bezügliche Veranstaltungen werden voraussichtlich eher in größeren Biblio-
theken stattfinden (s. Kap. 5.3.2.2). Die Bibliothekarinnen weigerten sich 
aber mehrheitlich, so genannte Schoßkinderveranstaltungen einzurichten, 
die auch Eltern mit Kindern unter drei Jahren ansprechen. Zum einen wären 
bisherige Angebote in den jeweiligen Bibliotheken ausschließlich für ältere 
(mindestens dreijährige) Kinder konzipiert, zum anderen handle es sich hier 
um eine schwierige Altersgruppe, bei der weder das klassische Vorlesen 
funktioniere, noch könne aus personellen Gründen und wegen eventuell 
mangelnder pädagogischer Kompetenz die hierfür notwendige Betreuung 
durch die Bibliothekare/innen sicher gestellt werden.  
 

Welche Erfahrungen haben die Multiplikatoren/innen bezüglich der Nutzung 

und Bewertung des Angebotes durch die Eltern gesammelt? 
 

Die meisten der befragten Kinderärzte/innen haben bisher vor allem positi-
ve Erfahrungen mit der Übergabe der Materialsets sammeln können. So 
nahmen die Eltern die Materialien in der Regel gern an und äußerten sich 
positiv über die Projektidee. Detaillierte Rückmeldungen über die Bewer-
tung und Nutzung des Angebotes lagen den Ärzten/innen zum Zeitpunkt 
der Evaluation allerdings nicht vor, da diesbezüglich kein Austausch im 
Rahmen späterer Arztbesuche stattfand. Aussagen darüber, ob die Projekt-
initiative ihre intendierten Ziele erreichen könne, beruhten daher zumeist auf 
bisherigen Erfahrungen mit verschiedenen Eltern(gruppen) im Praxisalltag. 
Auf dieser Grundlage äußerten die befragten Ärzte/innen Bedenken, ob die 
anvisierte Zielgruppe und besonders die lesefernen Eltern erreicht werden 
können. Diese Bedenken bezogen sich dabei im Wesentlichen auf die Be-
schaffenheit der Materialien (v.a. der Textumfang des Lesestart-
Vorleseratgebers), die Abstände zwischen den drei Projektphasen, in denen 
Lesestart deutlich an Präsenz verliere, sowie auf die zeitliche Begrenzung 
des Projektes.  
Die befragten Bibliothekarinnen kamen mit Bezug auf das Projekt bisher 
kaum mit Eltern in Kontakt. Eine Ursache dafür ist die bisher mangelnde Prä-
senz des Projektes in den Bibliotheken (z.B. durch Werbung und projektbe-
gleitende Angebote). Auch hier können Aussagen über die Akzeptanz und 
Durchführung des Projektes Lesestart erst nach einer Weiterführung der Eva-
luation getroffen werden. 
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6.2 Empfehlungen 
 

In den vorangegangenen Kapiteln ging es primär darum, die Ergebnisse der 
Begleitforschung zum Projekt Lesestart – Mit Büchern wachsen in Bezug auf 
Projektidee, Umsetzung und Organisation sowie das erste Materialset darzu-
stellen. In diesem Zusammenhang wurden bereits Verbesserungsvorschläge 
der befragten Eltern und Multiplikatoren/innen (Kinderärzte/innen und Bib-
liothekare/innen) aufgeführt. Nachstehend sollen diese zusammengefasst 
und um Hinweise seitens der Forschungsgruppe zu Möglichkeiten und Be-
dingungen für eine erfolgreiche Implementierung des Konzeptes im gesam-
ten Bundesgebiet ergänzt werden.  
 

Die Empfehlungen beziehen sich dabei auf die Konzeption des Projektes 
(6.2.1), die projektinterne und -externe Organisation und Kommunikation 
(6.2.2) sowie auf die Zusammenstellung und Gestaltung des Lesestart-Sets 
(6.2.3).  

6.2.1 Empfehlungen zur Konzeption des Projektes 
 

Die Präsenz des Projektes stärken und Kontinuität gewährleisten 
 

In den langen Zeiträumen zwischen den einzelnen Projektphasen verliert 
Lesestart an Präsenz, wodurch bei einigen Familien möglicherweise auch 
die Umsetzung der Projektidee an Relevanz einbüßt. Potenzielle Lösungen 
für dieses Problem können sein:  
 

• das Bereitstellen einer begleitenden elternadäquaten Öffentlichkeits-
arbeit  

• ergänzende Materialien in den Lesestart-Sets  
• die Möglichkeit zusätzlicher Beratungen und weiterführender Angebo-

te der frühkindlichen Sprach- und Leseförderung (z.B. „Schoßkinder-
veranstaltungen“)31 

 

Für die weiterführenden Beratungen und Angebote sollten vorhandene Inf-
rastrukturen aktiviert werden (z.B. in Stadtteil-, Mütterzentren und Krabbel-
gruppen), da nicht davon ausgegangen werden kann, dass die Bibliothe-
ken diese Aufgaben – wie angedacht – allein bewältigen können. 
 

Darüber hinaus wird mit der Begrenzung des Projektes auf drei Phasen ledig-
lich die frühe Kindheit abdeckt. Lesestart – Mit Büchern wachsen endet bis-
her mit der Übergabe des dritten Materialsets, womit die Nachhaltigkeit des 
Projektes in Bezug auf die Sprach- und Leseförderung bis zum Eintritt in die 
Schule (und damit das tatsächliche Lesenlernen i.e.S.) gefährdet sein könn-
te. Auch hier wäre eine weiterführende Betreuung der Eltern auf bereits be-
nannte Weisen empfehlenswert. Als sinnvoll wird auch eine engere Zusam-
menarbeit mit anderen Einrichtungen angesehen, die sich der Leseförde-
rung widmen (Kindergärten, Familienzentren etc.). Diese könnten den Eltern 

                                            
31 Das Hamburger Projekt Buchstart – Kinder lieben Bücher bietet zum Beispiel in Kooperati-
on mit Elter-Kind-Zentren, Elternschulen und Bücherhallen wöchentlich kostenlose Veranstal-
tungen unter dem Motto „Gedichte für Wichte“ an (vgl. http://www.buchstart-
hamburg.de). 
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(z.B. im dritten Lesestart-Set) vorgestellt werden. Sowohl während als auch 
nach dem Projekt sollte Lesestart daher dort präsent sein, wo auch Eltern 
anzutreffen sind, wobei abermals die Nutzung der bereits vorhandenen Inf-
rastruktur sinnvoll erscheint. Entsprechend könnten zukünftig auch Jugend- 
und Sozialämter sowie die oben bereits genannten Eltern-Kind-
Begegnungsstätten eine geeignete Adresse zur Verbreitung der Projektidee 
darstellen.  
 

Eltern Unsicherheiten in Bezug auf die zweite Phase des Projektes nehmen  
 

Unsicherheiten seitens der Eltern bestanden vor allem in Bezug auf den Um-
gang mit der Bestellkarte für das zweite Lesestart-Set. Zum einen mussten 
auf der Karte lediglich die elterlichen Adressdaten angegeben werden – 
die zuständige Kinderarztpraxis wurde dagegen nicht abgefragt –, zum an-
deren verlangt das Verschicken einen sowohl finanziellen als auch zeitlichen 
Aufwand, den viele Eltern nicht aufbringen möchten. Es empfiehlt sich da-
her, auf die Bestellkarte im ersten Lesestart-Set zu verzichten und die Materi-
alien der zweiten Phase im Rahmen der U7 an alle Eltern zu verteilen.  
 

Eltern Unsicherheiten in Bezug auf die dritte Phase des Projektes nehmen  
 

Die Übergabe des dritten Materialsets in den Bibliotheken war nicht Be-
standteil der Evaluation. Wie die Aussagen der Eltern im Rahmen der quali-
tativen Interviews zeigten, haben diese Bedenken gegenüber dem gewähl-
ten Übergabeort bzw. wissen nichts von diesem. Sollte sich die zu diesem 
Zeitpunkt vermutete geringe Resonanz auf das Angebot bestätigen, emp-
fiehlt es sich, Maßnahmen zu ergreifen, die die Übergabe in den Bibliothe-
ken niedrigschwelliger gestalten, indem auf die bisherigen Unsicherheiten 
der Eltern eingegangen wird. Dies könnte erreicht werden, indem:  
 

• der Projektablauf und damit die Kooperation mit Bibliotheken in der 
dritten Phase deutlicher vermittelt werden, 

• die zuständigen Bibliotheken namentlich benannt werden und 
• unmissverständlich vermittelt wird, dass es sich auch beim dritten Lese-

start-Set um ein kostenloses Angebot im Rahmen des Projektes han-
delt, das nicht mit einer (kostenpflichtigen) Anmeldung in einer Biblio-
thek verbunden ist.  

 

Für das Aufklären bzw. Vorbeugen etwaiger Missverständnisse sollte ein akti-
ver Kommunikationsweg gewählt werden, indem etwa über die zuständi-
gen Ärzte/innen und mit geeigneten Informationsmaterialien auf die Eltern 
zugegangen werden könnte (vgl. dazu auch 6.2.2). Überdies könnte ver-
sucht werden, Bibliotheken dafür zu gewinnen, Lesestart-Kindern und ihren 
Eltern für einen gewissen Zeitraum eine kostenlose Mitgliedschaft anzubie-
ten.  
 

Den Verteilmodus der Lesestart-Sets beibehalten 
 

Die Kinderärzte/innen wurden seitens der Projektinitiatoren/innen darum 
gebeten, die Materialsets im Rahmen der Vorsorgeuntersuchungen U6 und 
U7 ohne Ausnahme an alle Eltern zu verteilen. Diese breite Zielgruppe sollte 
auch zukünftig beibehalten werden, obwohl, wie sich durch die vorliegen-
de Evaluation bestätigte, einige Eltern die Unterstützung mehr benötigen als 
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andere. Von einer selektiven Verteilung ist jedoch abzuraten, weil dadurch 
ein zusätzlicher Aufwand entstehen würde. Die Selektion könnte außerdem 
diskriminierend wirken. Darüber hinaus ist auch die bestärkende Funktion für 
Eltern von Bedeutung, die bereits vor Erhalt der Materialien sprach- und le-
sefördernde Maßnahmen ergriffen haben.32 
 

6.2.2 Empfehlungen zur Organisation und Projektkommunikation  
 

Die beidseitige Kommunikation mit den Multiplikatoren/innen ausbauen 
 

Für die praktische Umsetzung der Projektkonzeption ist eine enge Koopera-
tion mit den gewählten Multiplikatorengruppen Kinderärzte/innen und Bib-
liothekare/innen unerlässlich. Dazu gehört einerseits eine ausreichende Ver-
sorgung der Multiplikatoren/innen mit Informationen durch die Projektinitia-
toren/innen. Andererseits benötigen aber auch die Projektinitiatoren/innen 
ein Feedback seitens der Multiplikatoren/innen über den jeweils aktuellen 
Stand, eventuell auftretende Probleme (in den Arztpraxen und Bibliotheken) 
und die Akzeptanz des Angebotes durch die Eltern.  
 

Die vorliegende Evaluation stellt für sich bereits eine Form der Rückmeldung 
der Multiplikatoren/innen dar, gibt diese doch zumindest einen umfassen-
den Einblick in die Umsetzung der Kampagne in den Kinderarztpraxen. Eine 
Begleitforschung für die dritte Phase, die vor allem von den Bibliotheka-
ren/innen getragen wird, steht dagegen noch aus. Überdies sollten weitere 
Möglichkeiten genutzt werden, mit den Multiplikatoren/innen in Kontakt zu 
treten. Werden deren Kritikpunkte und (individuelle) Probleme langfristig 
nicht berücksichtigt, wird eine erfolgreiche Zusammenarbeit gefährdet. 
 

Gleichermaßen sollte die Kommunikation der Projektinitiatoren/innen so-
wohl in Bezug auf die Kinderärzte/innen als auch auf die Bibliothekare/innen 
optimiert werden: Die befragten Bibliothekarinnen konnten zum Zeitpunkt 
der Evaluation nur auf geringe Kenntnisse zum aktuellen Stand des Projektes 
zurückgreifen, etwa wie viele Kinderarztpraxen sich im Einzugsgebiet an der 
Verteilung der ersten und zweiten Materialsets beteiligten. Mit Unmut äußer-
ten sich einige Bibliothekarinnen auch über die Anforderungen, die seitens 
der Projektorganisation an sie gestellt wurden, ohne dass vorher ihre Mei-
nung eingeholt wurde bzw. sie sich bezüglich der Konzeption des Verant-
wortungsbereiches mit eigenen Ideen einbringen konnten. Es wird empfoh-
len, den Erfahrungsschatz der Bibliothekare/innen in Bezug auf Leseförde-
rung zukünftig nicht zu übergehen. Ein ähnliches Bild zeichnete sich bei den 
befragten Kinderärzten/innen ab. Bei der Ausweitung des Projektes auf 
Bundesebene sollte darauf geachtet werden, alle potenziellen Multiplikato-
ren/innen anzuschreiben und die Information möglichst so zu gestalten, 
dass diese nicht übersehen und ungelesen entsorgt wird. Zudem sollten vor-
handene Infrastrukturen in Form von Ärztestammtischen oder die (frühzeiti-
ge) Kommunikation mit dem Bundesärzteverband nicht ungenutzt bleiben.  
 

                                            
32 vgl. hierzu Kap. 5.5.3 
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Eine bundesweite Implementierung des Projektes setzt nach Meinung der 
Forschungsgruppe daneben die regelmäßige Vergabe weiterer Informatio-
nen im Verlauf des Projektes voraus, etwa Kurzberichte über aktuelle Bewe-
gungen und Evaluationsergebnisse. Dieses Vorgehen könnte dazu beitra-
gen, die Teilnahme-Motivation der Multiplikatoren/innen aufrecht zu erhal-
ten.  
 

Hilfestellungen für die Umsetzung des Lesestart-Projektes in den Kinderarzt-
praxen und Bibliotheken anbieten 
 

Aus den quantitativ und qualitativ erhobenen Daten wird die Empfehlung 
abgeleitet, den Kinderärzten/innen in Zukunft zusätzliche Angaben und Hil-
festellungen für die Verteilung des ersten und zweiten Lesestart-Sets bereit-
zustellen: 
 

• Zunächst erscheint das Angebot unterschiedlicher Bestellmöglichkei-
ten der Lesestart-Sets sinnvoll, um vielen Ärzten/innen so die Bedenken 
zu nehmen, umfangreiche Lieferungen logistisch nicht unterbringen zu 
können.  

• Überdies sollten die Kinderärzte/innen umfassender über die Zielgrup-
pen des Projektes – vor allem die Lesefernen – informiert werden und 
auf diese Weise konkrete Anhaltspunkte für die Beratung erhalten.  

• Darüber hinaus empfiehlt sich die Vergabe eines Praxis- bzw. Bera-
tungsleitfadens, der etwa Hinweise darüber liefert, wie die Übergabe 
der Lesestart-Sets sinn- und effektvoll in die routinierte Beratung integ-
riert werden kann. 

 

Es wird empfohlen, im Leitfaden die von Eltern am häufigsten gestellten Fra-
gen (Projektablauf, Sinn und Zweck der frühkindlichen Sprach- und Leseför-
derung, Nutzung anderer Medien durch Kleinkinder) aufzunehmen. Zudem 
sollten die jeweils Verantwortlichen dazu anhalten werden, die Lesestart-
Sets möglichst an alle Eltern mit Kindern im entsprechenden Alter zu über-
geben, d.h. keine eigenverantwortliche Selektion vorzunehmen. Wie die 
Evaluation zeigte, wurden in einigen Arztpraxen die Übergabe und/oder die 
Beratungen von den Arzthelfer/innen übernommen. Zwar sollten die Kinder-
ärzte/innen generell darum gebeten werden, diese Aufgabe selbst zu 
übernehmen, ist dies aus zeitlichen und organisatorischen Gründen jedoch 
nicht möglich, sollten zumindest die Arzthelfer/innen ausreichend durch ei-
nen entsprechenden Leitfaden über das Projekt informiert sein. 
 

Ebenso benötigen die teilnehmenden Bibliothekare/innen Hilfestellungen, 
zum Beispiel in Form von Weiterbildungsangeboten, für den Bereich der 
frühkindlichen Programmarbeit. In Absprache mit Bibliotheken sollten An-
gebote konzipiert werden, die auch mit den zum Teil geringen finanziellen 
und personellen Ressourcen der Bibliotheken umgesetzt werden können 
und die Bibliotheken mehr für diese Zielgruppe sensibilisieren.    
 

Die Ausweitung der Öffentlichkeitsarbeit 
 

Unter 6.2.1 wurde bereits angeregt, an einer kontinuierlichen Präsenz des 
Projektes zu arbeiten – sowohl in den Zeiträumen zwischen den einzelnen 
Projektphasen als auch davor und danach. Ziel sollte es sein, über zielgrup-
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penadäquate Medien sowohl (werdende) Eltern, als auch potenzielle Multi-
plikatoren/innen für die Thematik zu sensibilisieren. 
 

Ebenso sollten die bereits teilnehmenden Multiplikatoren/innen durch öf-
fentlichkeitswirksame Maßnahmen in ihren Einrichtungen unterstützt werden. 
So könnte schon ein aussagekräftiges, inhaltsstarkes Poster in Bibliotheken 
und Praxis-Wartezimmern auf das Engagement der jeweiligen Einrichtung 
aufmerksam machen und gleichzeitig etwa einen Überblick über die Pro-
jektstruktur bieten – eine Information die mit den bisherigen Mitteln bisher 
von den wenigsten der befragten Eltern verinnerlicht wurde. Auch andere 
Einrichtungen könnten auf diese Weise auf das Projekt und den Ablauf des-
selben aufmerksam machen. 
 

6.2.3 Empfehlungen zu den Lesestart-Materialien 
 

Mit dem Bilderbuch ein für den Einstieg geeignetes und nachhaltiges Ange-
bot bereitstellen 
 

Für das Lesestart-Elementarbilderbuch kann eine hohe Akzeptanz konsta-
tiert werden. Es wurde von fast allen Eltern genutzt und in seinen Charakte-
ristika positiv bewertet. Allerdings gibt es Hinweise darauf, dass das Buch sel-
ten über einen längeren Zeitraum hinweg das Interesse der Kinder wecken 
konnte: Im Kapitel 2 wurde bereits darauf verwiesen, dass das Projekt in ei-
ner Phase greift, in der die Kinder eine wichtige kognitive bzw. sprachliche 
Entwicklung durchlaufen. Entsprechend stellt Mein erstes Bilderbuch für Kin-
der kurz vor der U7 selten noch eine nennenswerte Herausforderung dar. 
Empfohlen wird daher, das Materialset nach Möglichkeit um ein weiteres 
Buch höheren Schwierigkeitsgrades zu erweitern. Auf diese Weise kann 
auch die große Zeitspanne zwischen der ersten und zweiten Projektphase 
überbrückt werden (vgl. 6.1). 
Empfohlen wird ferner, vor allem in der Zusammenstellung des Lesestart-Sets, 
aber auch in der Konzeption und Durchführung des Projektes zu berücksich-
tigen, dass in den meisten Familien das Bilderbuchanschauen bereits einige 
Monate vor Beginn des Projektes an Relevanz gewinnt. Entsprechend gilt 
etwa der Titel Mein erstes Bilderbuch zu überdenken. 
 

Konkrete Hilfestellungen für den Umgang mit dem Lesestart-Bilderbuch an-
bieten 
 

In Bezug auf das Bilderspektrum wird bei vielen der befragten Mütter und 
Väter der Wunsch nach gleichsam altersgerechten wie alltagsrelevanten 
Motiven laut, deren Um- und Beschreibung für den Erzählenden etwa durch 
hier vorhandene charakteristische Geräusche erleichtert wird. Als beliebte 
und geeignete Abbildungen werden in diesem Zusammenhang etwa Tiere 
und Autos angesehen. Ebenso wird die Auswahl von Motiven empfohlen, 
die ein breites Spektrum an Assoziationen seitens der Eltern wecken, das 
heißt viele potenzielle Geschichte anbieten. Für Eltern, die noch gar keine 
Erfahrungen mit dem Bilderbuchanschauen haben, können zudem Bei-
spielgeschichten im Ratgeber Ideen und Anreize geben. Auch klar formu-
lierte Tipps (z.B. in Form von Checklisten) können Eltern dabei unterstützen.  
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In den Informationsmaterialien Unsicherheiten und Bedürfnissen der Eltern 
begegnen 
 

Erklärtes Ziel ist, mit dem Ratgeber vor allem die Mütter und Väter zu errei-
chen, die das Bilderbuchanschauen bisher noch nicht in das Spektrum der 
individuellen Elter-Kind-Beschäftigung aufgenommen haben. Jene Eltern 
könnten zukünftig inhaltlich stärker unterstützt werden: Zum einen empfiehlt 
es sich, in den Informationsmaterialien des ersten Sets nicht vom „Vorlesen“ 
zu sprechen; dies schürt Erwartungen, die, wie sich zeigte, in der praktischen 
Umsetzung in der Regel enttäuscht werden. Zum anderen könnten unerfah-
rene Eltern ihre anfänglichen Unsicherheiten durch zusätzliche konkrete 
Tipps im Ratgeber überwinden. Gleichzeitig muss in jedem Fall jedoch expli-
zit darauf hingewiesen werden, dass der individuelle Stil ebenso wie die Re-
aktionen der Kinder stets von den Anmerkungen im Ratgeber abweichen 
können. Auf diese Weise kann einer Enttäuschung und/oder Resignation 
einiger Eltern vorgebeugt werden. In diesem Zusammenhang sind auch 
Angebote für Eltern, wie individuelle Beratungen und angeleitetes Auspro-
bieren in Gruppen (z.B. im Rahmen von „Schoßkinderveranstaltungen“), rat-
sam. 
 

Die Überarbeitung des Lesestart-Ratgebers hinsichtlich bestehender Inhalte 
sollte darüber hinaus die bisherigen Ausführungen zum Umgang mit ande-
ren Medien (vgl. Was ist mit Fernseher und Computer?, Vorleseratgeber, S. 
25) einschließen. Im Rahmen der Fragebogenerhebung wurden die Eltern 
gefragt, welche Medien zum aktuellen Zeitpunkt bereits eine Rolle im Leben 
des (Lesestart-)Kindes spielen. Neben Bilderbüchern und dem Radio wurden 
hier auch audiovisuelle Medien aufgelistet. Wie die Evaluation zeigte, wer-
den zudem Kinderärzte/innen in ihrem Praxisalltag häufig mit entsprechen-
den Fragen von Eltern konfrontiert, was ebenso zu der Empfehlung führt, das 
bisherige Kapitel im Lesestart-Ratgeber auszubauen.  
 

Um eine längere Haltbarkeit des Buches zu gewährleisten, wünschen sich 
einige Eltern den Rückgriff auf robustere Materialien wie Gummi oder Holz. 
Unabhängig davon, ob diesem Bedürfnis in Zukunft nachgegangen werden 
kann, wird empfohlen, den Verschleiß des Bilderbuches als Gebrauchsge-
genstand bzw. Spielzeug (z.B. im Ratgeber) ausführlicher als bisher (vgl. Die 
richtigen Bücher – Ausstattung, Vorleseratgeber, S. 11) zu diskutieren bzw. 
die Ausführungen zukünftig prominenter zu platzieren.  
 

Für bildungs- und leseferne Eltern geeignete Informationsmaterialien anbie-
ten 
 

Grundsätzlich ist das Informationsmaterial für die Zielgruppe der Eltern so zu 
gestalten, dass es nicht durch seine Textlastigkeit eben jene weiter vom Le-
sen entfernt, die es an das Lesen heranführen möchte. Das vorliegende Ma-
terial erfüllt diese Voraussetzungen nicht. Leseferne könnten durch Illustrati-
onen, knappe, leicht verständliche und prägnante Texte und ein einfaches 
aber übersichtliches Layout eher zur Aufnahme wichtiger Informationen mo-
tiviert werden.  
An den vorliegenden auf Information ausgerichteten Materialien des Sets – 
Vorleseratgeber und Flyer – wird von den Befragten vor allem der Textum-
fang kritisiert. Um die Textfülle zu reduzieren, sollte zum einen die Zweckmä-
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ßigkeit einzelner Kapitel nochmals überdacht werden. Zum anderen er-
scheint es sinnvoll, Redundanzen zwischen Ratgeber und Flyer zukünftig zu 
vermeiden.  
Wie die Daten zeigen, haben viele Eltern schon vor Beginn des Projektes Er-
fahrungen mit dem Anschauen von Bilderbüchern. Entsprechend lesen sie 
den Ratgeber selten von vorn bis hinten, sondern suchen eher gezielt nach 
neuen für sie relevanten Informationen. Die bisherige Unterteilung des Textes 
durch viele Zwischenüberschriften unterstützt diese Suche bereits. Um die 
von vielen Eltern praktizierte „überfliegende Sichtung“ des Heftes darüber 
hinaus zu erleichtern, sollte zunächst der unruhige Charakter des Layouts 
entschärft werden. Bei der Gestaltung des Ratgebers sollte vor allem darauf 
geachtet werden, dass Zeichnungen, farbige Hintergründe, Bilder und Gra-
fiken zwar auflockern, dies aber nicht zu Lasten der Übersichtlichkeit gehen 
sollte. Empfohlen wird außerdem, auf textzusammenfassende Einheiten 
(Checklisten, Merksätze, sonstige Hervorhebung belangreicher Inhalte) zu-
rückzugreifen. Lesefernen Eltern könnten darüber hinaus erklärende Bilder 
(z.B. Visualisierung der Textinhalte durch Bildgeschichten/Comics33) die Ak-
zeptanz des Projektes erleichtern.  
 

Die Zweckmäßigkeit der Set-Bestandteile überdenken 
 

Wie die Evaluation zeigte, wurde das Lesestart-Set vom größten Teil der be-
fragten Eltern und Kinderärzte/innen positiv bewertet. In Bezug auf die Nut-
zung der einzelnen Materialien durch die Eltern nimmt das Bilderbuch mit 
Abstand den ersten Platz ein, gefolgt von Ratgeber, Flyer, Tagebuch und 
Poster. Die vergleichsweise eher geringe Nutzung von Tagebuch und Poster 
stellt die Zweckmäßigkeit dieser Materialien in Frage. Einige der befragten 
Eltern und Multiplikatoren/innen empfahlen daher, die beiden Set-
Bestandteile (etwa zugunsten alternativer Materialien) aus dem bisherigen 
Repertoire zu streichen.  
 

In diesem Zusammenhang sollte auch die Funktion und Aufbereitung des 
Flyers überdacht werden. In der aktuellen Konzeption eignet sich das Falt-
blatt insbesondere für die Verteilung unabhängig vom Lesestart-Set. Zu die-
sem Zweck bietet es alle nötigen Informationen. Als Beigabe mit den ande-
ren Lesestart-Materialien (insbesondere dem Ratgeber) sind die inhaltlichen 
Überschneidungen allerdings offensichtlich. Als Set-Bestandteil wird daher 
eine Neukonzeption des Flyers empfohlen, die sich im Wesentlichen auf die 
Vorstellung des Projektes sowie die (grafische) Darstellung des Projektab-
laufs beschränken sollte. 

                                            
33 Vgl. hierzu beispielsweise die Informationsbroschüre des Hamburger Projektes Buchstart – 
Kinder lieben Bücher: http://www.buchstart-hamburg.de/download/buchstart-
broschuere.pdf 
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Fragebogen der Kinderärztebefragung 

 
 

Mein Name ist _____________  von der Universität Leipzig, Bereich Medienpäda-
gogik und Weiterbildung. Wie im Vorgespräch vereinbart, möchte ich Sie heute 
zur Initiative „Lesestart“ befragen. Das Interview wird ca. 15 maximal 20 Minuten 
dauern. Passt es Ihnen im Moment? [Ja/Nein] 
 

IA: Wenn Arzt/Ärztin Zeitmangel ankündigt, die Möglichkeit eines neuen Termins 
vorgeschlagen. 

 

Ganz wichtig: Wir evaluieren das Projekt „Lesestart“ unabhängig von den Pro-
jektträgern und sind deshalb natürlich sehr an Ihren ehrlichen und kritischen 
Anmerkungen interessiert. Die Auswertung erfolgt selbstverständlich anonym, 
also nicht in Verbindung mit Ihrem Namen, Ihrer Anschrift oder Telefonnummer.  

 

 

Fragebereich 1: Konkrete Umsetzung des Angebotes in der Praxis 
 

 

Am Anfang möchten wir etwas darüber erfahren, wie Sie das Angebot „Lesestart“ 
in ihrer Praxis organisieren.   
 

Dauer der Projektteilnahme 
 

1. Dabei interessiert uns zu allererst, seit wann Sie bei der Initiative „Lesestart“ 
mitmachen?  

     

 IA: Kategorien nicht vorlesen! 
 

  □ November 2006 
   □ Dezember 2006 
 □ Januar 2007 
 □ Februar 2007 
 □ März 2007 
 □ April 2007 
 

 Anzahl Verteilung 
 

2.  Wir bitten Sie nun darum zu schätzen, wie viele Lesestart-Pakete von Eltern in 
Ihrer Praxis bisher mitgenommen wurden. Sie können auch mit „weiß nicht“ 
antworten.  

 

  IA: Kategorien nicht vorlesen! 
 

  □ ca. ______ 
  □ weiß nicht 
 

  IA: Anzahl der Lesestartpakete und nicht ein Karton; bei Kartonangabe 
noch mal nachfragen 
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Art der Verteilung 
 

3.  Als nächstes möchten wir von Ihnen erfahren, wie die Eltern in Ihrer Praxis 
die Lesestart- Pakete erhalten. Sie können mit „ja“ oder „nein“ antworten.  
  

  a) Werden die Pakete persönlich übergeben?    □ ja □ nein 
 b) Liegen die Pakete (zusätzlich) in der Praxis aus?    □ ja □ nein  
  

 IA: „zusätzlich“ mitsagen, wenn a) mit „ja“ beantwortet wurde 
 

FILTER: WENN NUR „LIEGEN AUS“, DANN WEITER ZU FRAGE 7 
FALLS ZWEIMAL „NEIN“, DANN WEITER ZU 3.1:  
 

3.1 Aus welchen Gründen findet keine Verteilung in Ihrer Praxis statt? 
 _________________________________________________________________________ 
 _________________________________________________________________________  
FILTER: WEITER ZU FRAGE 13 
 

Verantwortlichkeit Verteilung 
 

4. Welche der folgenden Personen übergibt die Lesestart-Pakete an die Eltern? 
Sie können mehrere Personen benennen.  

 

 □ Sie selbst 
 □ Ihre Arzthelfer/innen (oder eine andere Person) 
FILTER: FALLS MEHRFACHNENNUNG DANN 4.1 
 

4.1 Welche der genannten Personen übergibt das Lesestart-Paket am häufigs-
ten? 
  

IA: Kategorien nicht vorlesen! 
  

□ Arzt/Ärztin 
 □ Arzthelfer/innen (oder eine andere Person) 
 □ beide gleich 
             

FILTER: WENN DER/DIE ARZT/ÄRZTIN ÜBERHAUPT NICHT SELBST VERTEILT, DANN 4.2 
FILTER: WENN DER/DIE ARZT/ÄRZTIN NICHT IMMER SELBST VERTEILT, DANN ZU 4.3 
 

4.2  Dazu würde uns noch interessieren, aus welchen Gründen Ihre Arzthel-
fer/innen (oder eine andere Person) die Übergabe an die Eltern übernom-
men haben? 

     _________________________________________________________________________ 
     _________________________________________________________________________ 
   
FILTER: WEITER ZU 7.  
 

4.3 Dazu würde uns noch interessieren, aus welchen Gründen auch Ihre Arzthel-
fer/innen (oder eine andere Person) die Übergabe an die Eltern übernom-
men haben? 

     _________________________________________________________________________ 
     _________________________________________________________________________ 
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Art der Verteilung  
 

5.  An wen verteilen Sie die Pakete? Ich gebe Ihnen zwei Antwortmöglichkeiten 
vor, zwischen denen Sie sich entscheiden können. 

  
              □ Sie verteilen ausschließlich an Eltern, die zur Vorsorgeuntersuchung U6 
 kommen. 
              □ Sie verteilen auch an Eltern, die zu einer anderen Untersuchung  
 kommen.   
 

FILTER: WENN ÄRZTE/INNEN AUCH AN ANDERE ELTERN VERTEILEN, DANN WEITER ZU 5.1 
 

5.1 Und aus welchen Gründen verteilen Sie die Lesestart-Pakete auch an Eltern 
außerhalb der Vorsorgeuntersuchung U6?  

 _________________________________________________________________________ 
 _________________________________________________________________________ 
 

Art der Verteilung 
  

6. Wenn Sie nun an die Eltern denken, denen Sie während der Vorsorgeunter-
suchung U6 ein Lesestart-Paket übergeben. Nach welchem Modus verteilen 
Sie hier die Pakete? Ich gebe Ihnen wieder zwei Antwortmöglichkeiten vor. 

 

    □ Sie verteilen an alle Eltern, die zur Vorsorgeuntersuchung U6 kommen.      
      □ Sie verteilen das Paket nur an bestimmten Eltern.    
 

FILTER: WENN ÄRZTE/INNEN NUR AN BESTIMMTE ELTERN VERTEILEN, DANN WEITER ZU 6.1 
 

6.1  Und aus welchen Gründen verteilen Sie die Lesestart-Pakete nur an be-
stimmte Eltern? 

 _________________________________________________________________________ 
 _________________________________________________________________________ 
 

Verantwortlichkeit: Erläuterungen geben 
 

Wir möchten nun erfahren, inwieweit den Eltern Erläuterungen zu Lesestart mit auf 
den Weg gegeben werden können. 
 

7.   Werden den Eltern in Ihrer Praxis Erläuterungen zu Lesestart gegeben? 
  

 IA: Kategorien nicht vorlesen!  
 

 □ ja 
  □ nein 
  

 FILTER: WENN „NEIN“, DANN WEITER ZU 9. 
 

7.1 Wer in Ihrer Praxis übernimmt diese Aufgabe? Sie können mehrere Personen 
benennen. 

  

 □ Sie selbst 
 □ Ihre Arzthelfer/innen (oder eine andere Person) 
 

FILTER: FALLS MEHRFACHNENNUNG DANN 7.1 
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7.2 Welche der genannten Personen übernimmt diese Aufgabe am häufigsten? 
  

IA: Kategorien nicht vorlesen! 
  

□ Arzt/Ärztin 
 □ Arzthelfer/innen (oder eine andere Person)      
 □ beide gleich        
 

FILTER: WENN DER/DIE ARZT/ÄRZTIN ÜBERHAUPT NICHT SELBST VERTEILT, DANN 7.2 
FILTER: WENN DER/DIE ARZT/ÄRZTIN NICHT IMMER SELBST VERTEILT, DANN ZU 7.3 
 

7.3  Dazu würde uns noch interessieren, aus welchen Gründen Ihre Arzthel-
fer/innen (oder eine andere Person) die Aufgabe übernommen haben? 

     _________________________________________________________________________ 
     _________________________________________________________________________ 
  

FILTER: WEITER ZU 9.  
 

7.3 Dazu würde uns noch interessieren, aus welchen Gründen auch Ihre Arzthel-
fer/innen (oder eine andere Person) die Aufgabe übernommen haben? 

     _________________________________________________________________________ 
     _________________________________________________________________________ 
 

Inhalte der Erläuterungen 
 

8.  Welche Erläuterungen geben Sie persönlich den Eltern in der Regel mit auf 
den Weg? 

 _________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________ 

  

 IA: Bei sehr allgemeinen Antworten, um detaillierte Angaben bitten. 
 

8.1 Wie viel Zeit benötigen Sie dafür im Durchschnitt pro Person? 
    ______ Minuten 
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Fragebereich 2: Annahme/Ablehnung des Angebotes durch die Eltern aus Sicht 
der Kinderärzte 
 

 

Kommen wir nun zum zweiten Fragebereich, in dem wir mehr darüber erfahren 
möchten, wie die Eltern auf das Lesestart-Paket reagierten.  
 

Erfahrungen: Ablehnung 
 

9.  Als erstes bitten wir Sie darum zu schätzen, wie viele der Eltern das Lesestart-
Paket ablehnten?  
  
IA: Kategorien nicht vorlesen! Keine Prozentangabe! 
 

□ ca. ______ 
□ keine 
□ weiß nicht 

 

FILTER: WENN „KEINE“ ODER „WEIß NICHT“, DANN WEITER ZU FRAGE 12. 
 

Gründe Ablehnung 
 

10.   Wurden von den Eltern Gründe genannt, weshalb sie das Lesestart-Paket 
nicht mitnehmen wollten?  

     

□ ja    □ nein 
 

FILTER: WENN „JA“, DANN WEITER ZU 10.1 
 

10.1 Welche Gründe wurden genannt?  
______________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________ 

Charakterisierung Ablehnung 
 

11. Versuchen Sie bitte kurz die Eltern zu beschreiben, die das Lesestart-Paket 
ablehnten.  
______________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________ 

  

 IA: bei Nachfrage wie zu beschreiben = Beschreiben des sozialen Hinter 
 grunds und des Erziehungsstils  
 

Erfahrungen: Nachfragen/Klärungsbedarf 
 

Nun wollen wir mehr über die Eltern erfahren, die das Paket annahmen. 
 

12. Haben Eltern Fragen an Sie zu Lesestart gestellt? 
 

 □ ja    □ nein 
 

FILTER: WENN JA, WEITER ZU 12.1 
FILTER: WENN NEIN, DANN WEITER ZU 13. 
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12.1  Zu welchen Themen haben Sie Fragen gestellt? Sie können im Folgenden 
mit „ja“ oder „nein“ antworten.   

 

 Eltern haben Fragen gestellt… 
 

a) zum Sinn und Zweck des Vorlesens    □ ja    □ nein 
b) wie man am besten vorliest     □ ja    □ nein 
c) zur Nutzung anderer Medien durch Kleinkinder  □ ja    □ nein 
c) zum Projektträger      □ ja    □ nein 
d) zu möglichen Kosten      □ ja    □ nein 
e) zum weiteren Projektablauf     □ ja    □ nein 
f) zu weiteren Ansprechpartnern    □ ja    □ nein 
g) Haben die Eltern zu weiteren Themen Fragen gestellt? □ ja    □ nein 
 

WENN JA: 
 

Welche haben Sie gestellt? _______________________________________________ 
 

 

 

Fragebereich 3:  Persönliche Bewertung des Projektes 
 

 

Kommen wir nun zum nächsten Fragebereich, in dem uns Ihre persönliche Bewer-
tung des Projektes interessiert.  
 

Allgemeine Einstellung: öffentliche Initiativen zum Thema 
 

13.  Zunächst aber die allgemeine Frage: Wie notwendig sind Ihrer Meinung 
nach öffentliche Initiativen zur frühkindlichen Lese- und Sprachförderung?  

      

      □ sehr notwendig    
□ notwendig  
□ weniger notwendig  
□ nicht notwendig     
 

Zielerreichung Lesestart 
 

14. Wir kommen nun zur Initiative „Lesestart“. Welche Ziele kann „Lesestart“ Ihrer 
Meinung nach erreichen? Sie können im Folgenden von 1 - „stimme voll-
kommen zu“ bis 5 - „stimme gar nicht zu“ oder mit „weiß nicht“ antworten.  

  

 Die Initiative kann…         
       1 2 3 4 5       w.n. 

      a) Eltern zum Vorlesen motivieren  □ □ □ □ □ □   
    b) bei Kindern nachhaltiges Interesse  □ □ □ □ □ □ 

    an Büchern wecken  
c) die Sprachentwicklung der Kinder  □ □ □ □ □ □

      fördern 
      e) bildungsbenachteiligte Familien □ □ □ □ □ □

     erreichen 
    

IA: (1= stimme vollkommen zu, 2=stimme eher zu, 3=stimme teils/teils zu 
 4=stimme eher nicht zu, 5=stimme gar nicht zu) 
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Bewertung der Materialien hinsichtlich Eignung und Qualität 
 

Wir wissen zwar, dass das Lesestart-Paket an Eltern gerichtet ist, vielleicht haben Sie 
aber  trotzdem einmal reingeschaut. Im Folgenden bitten wir Sie daher, die Be-
standteile des Lesestart-Pakets zu bewerten, an die Sie sich erinnern.  
 

15.1    Erinnern Sie sich an das Bilderbuch? 
     

□ ja    □ nein 
 

WENN JA…  
 

Bewerten Sie bitte die folgenden Aussagen von 1 – „stimme vollkommen zu“ bis 5 – 
„stimme gar nicht zu“ oder mit „weiß nicht“.  
            

       1 2 3 4 5      w.n. 
a) Die optische Gestaltung des Bilder- □ □ □ □ □ □  
     buches ist altersgerecht. 
b) Das Buch ist handlich für die Alters-  □ □ □ □ □ □

      gruppe 

c) Die Lebenswelt der Kinder spiegelt  □ □ □ □ □ □ 
    sich in den Bildern wieder.           
 

 

15.2  Erinnern Sie sich an den Vorlese-Ratgeber für die Eltern? 
 □ ja    □ nein 

 

WENN JA… 
 

Bewerten Sie bitte die folgenden Aussagen von 1 – „stimme vollkommen zu“ bis 5 – 
„stimme gar nicht zu“ oder mit „weiß nicht“.  
 

Der Vorlese-Ratgeber ist für Eltern…        
       1 2 3 4 5       w.n. 

a) optisch ansprechend    □ □ □ □ □ □ 
b) informativ     □ □ □ □ □ □ 
c) verständlich    □ □ □ □ □ □ 
d) anregend zum Handeln   □ □ □ □ □ □ 
c) belehrend     □ □ □ □ □ □ 
f) für bildungsbenachteiligte Eltern  □ □ □ □ □ □

     geeignet 
 

 

15.3    Erinnern Sie sich an das Faltblatt?  
 

IA: Das Faltblatt konnte auch extra zum Auslegen bestellt werden. 
 

    □ ja    □ nein 
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WENN JA… 
 

Bewerten Sie bitte die folgenden Aussagen von 1 – „stimme vollkommen zu“ bis 5 – 
„stimme gar nicht zu“ oder mit „weiß nicht“.  
 

Das Faltblatt ist für Eltern …          
       1 2 3 4 5       w.n. 

a) optisch ansprechend    □ □ □ □ □ □ 
b) informativ     □ □ □ □ □ □ 
c) verständlich    □ □ □ □ □ □ 
d) anregend zum Handeln   □ □ □ □ □ □ 
c) belehrend     □ □ □ □ □ □ 
f) für bildungsbenachteiligte Eltern  □ □ □ □ □ □

     geeignet 
 

 

15.4     Und nun zum letzten Bestandteil des Paktes. Erinnern Sie sich an das Tage-
buch? 
    □ ja    □ nein 
 
  
WENN JA…  
 

Bewerten Sie bitte die folgenden Aussagen von 1 – „stimme vollkommen zu“ bis 5 – 
„stimme gar nicht zu“ oder mit „weiß nicht“.  
 

Das Lesestart-Tagebuch ist für Eltern… 
       1 2 3 4 5       w.n. 

a) optisch ansprechend    □ □ □ □ □ □ 
b) informativ     □ □ □ □ □ □ 
c) verständlich    □ □ □ □ □ □ 
d) anregend zum Handeln   □ □ □ □ □ □ 
c) belehrend     □ □ □ □ □ □ 
f) für bildungsbenachteiligte Eltern  □ □ □ □ □ □

    geeignet 
 

Verbesserungsvorschläge zum Lesestart-Paket 
 

16. Und noch eine letzte Frage zu diesem Punkt: Wie könnte das Lesestart-Paket 
Ihrer Meinung nach inhaltlich verbessert werden? 
_________________________________________________________________________ 
_________________________________________________________________________ 
 

Bewertung: Projektinformationen 
 

17.  Sie selbst haben ein persönliches Anschreiben zu Beginn des Projektes er-
halten. Uns interessiert, inwieweit Sie sich dadurch informiert gefühlt haben. 
Bewerten Sie bitte die folgenden Aussagen von 1 – „die Informationen wa-
ren sehr gut“ bis 5 – „die Informationen waren mangelhaft“. 
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       1 2 3 4 5       w.n. 

a) die Informationen zur Zielsetzung  □ □ □ □ □ □ 
       b) die Informationen zur Umsetzung □ □ □ □ □ □ 
            des Projektes in der Praxis 

c) die Informationen über den   □ □ □ □ □ □

      Projektträger 
d) die Informationen zu Kontaktmög- □ □ □ □ □ □

      lichkeiten für Anregungen und       
      Nachfragen 
 

IA: (1 – sehr gut, 2 – gut, 3 – befriedigend, 4 –ausreichend, 5 – mangelhaft)  
 

Kritik und Verbesserungsvorschläge zur Steuerung des Projektes 
 

18. Dazu würde noch interessieren, welche Kritik und welche Verbesserungsvor-
schläge Sie zur Durchführung des Lesestart-Projektes durch die Stiftung Le-
sen haben. Wie könnte man das Projekt Ihrer Meinung nach organisatorisch 
verbessern? 

     _________________________________________________________________________ 
_________________________________________________________________________ 

  

Globale Bewertung von Lesestart 
 

19.  Als letzten Punkt der Projektbewertung bitten wir Sie um eine Gesamtein-
schätzung des Projektes „Lesestart“: Welche Schulnote von 1 bis 6 geben Sie 
dem Projekt für seine inhaltliche und organisatorische Umsetzung? 
 

Note: ____ 
 

 

 

Fragebereich 4:  Sozialstatistische Angaben  
 

 

Zum Abschluss bitten wir Sie noch um ein paar sozialstatistische Angaben.   
 

 

20.  Wie viele Kinder nehmen im Durchschnitt pro Jahr an der Vorsorgeuntersu-
chung U6 in Ihrer Praxis teil? 

 

□ ca. _____ Kinder 
□ weiß nicht 

 

21.  Seit wie vielen Jahren sind Sie als Kinderarzt/-ärztin berufstätig? 
 

______ Jahre  
 

22.  Und darf ich Sie zum Schluss noch fragen wie alt Sie sind? 
 

______ Jahre  
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Anfragen 
 
 

Wir sind nun am Ende des Telefoninterviews angekommen. Vielen Dank für ihre 
Auskünfte!   
 

23.  Zwei Anfragen habe ich allerdings noch: In den nächsten Monaten möchten 
wir mit einigen ausgewählten Kinderärztinnen und Kinderärzten vertiefende 
Interviews in den Arztpraxen durchführen. Können Sie sich grundsätzlich vor-
stellen dabei mitzumachen? 

 

 □ ja    □ nein 
   

IA: Wir melden uns noch mal telefonisch rechtzeitig vor Befragungsbeginn, 
 wenn der Arzt ausgewählt wird. Der  Arzt/ die Ärztin geht mit heutiger Ant 
wort keine Verpflichtung ein.  
Die Kontaktdaten werden nur für den Fall gespeichert, dass er/sie jetzt seine  
vorläufige Bereitschaft erklärt. 

 

24.  Außerdem möchten wir im Juni eine Befragung der Eltern zum Lesestartpa-
ket durchführen. Dazu würden wir Ihnen gerne Fragebögen zuschicken, die 
durch Ihre Arzthelfer/innen an die Eltern ausgegeben werden sollen. Können 
Sie sich vorstellen, uns dabei zu unterstützen?  

 

 □ ja    □ nein 
  

 IA: Es ist sehr wichtig, da wir nur auf diesem Weg die Eltern erreichen kön 
 nen. Es werden 10-15 Fragebögen geschickt mit allen nötigen Hinweisen 

und frankiertem Rückumschlag.  
Die Kontaktdaten werden nur für den Fall gespeichert, dass er/ sie jetzt seine 
 vorläufige Bereitschaft erklärt. 

 

NUR WENN „JA“: 
 

Vielen Dank! Wir würden Ihnen dann die Fragebögen mit allen nötigen Hinweisen 
im Juni zukommen lassen.   
 

Verabschiedung 
 

IA: Freundlich für das Mitwirken am Interview bedanken und anschließend ebenso 
freundlich verabschieden und danach auflegen.  
 

Nach dem Interview sind folgende Angaben zu vermerken: 
 

25. Fallnummer:  
 

26. Geschlecht des/der Kinderarztes/-ärztin: 
□ männlich  
□ weiblich  
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27. Ist:  

□ Kinderarzt/-ärztin in eigener Praxis  
□ Kinderarzt/-ärztin in einer Gemeinschaftspraxis  
□ Kinderarzt/-ärztin in einer Klinik 
 

28. Praxis-Standort: __________________ 
 

29. Anzahl der bestellten Pakete: __________  
 

 

Hier ist Raum, um festzuhalten, welche Besonderheiten und Auffälligkeiten das In-
terview aufwies. Besonderheiten können sich beziehen z.B. auf: Gesprächsunter-
brechungen; Fragen oder Verständnisprobleme der/ des Interviewten hinsichtlich 
der Interviewinhalte; Reaktionen der/ des Interviewten (Unruhe, Desinteresse, 
"merkwürdiges" Antwortverhalten aller Art) etc. 
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Anhang 2:  
Leitfaden für Interviews mit Kinderärzten/innen 
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Leitfadeninterview: Kinderärzte/innen  
 

 

 

Einstieg und Kontextinformation 
 
 

� Wie sind Sie eigentlich Kinderarzt/-ärztin geworden? 
 

 

Persönliche Lesebiografie und Einstellung zum Lesen 
 

 

• Aktuelles eigenes Medien- und Leseverhalten (Nutzung, Bedeutung, Leselust) 
• Lesesozialisation (Stellenwert des Vorlesens in der Familie, Entwicklung Lese-

lust) 
• eigenes Vorleseverhalten (Kinder, Enkelkinder) 

 

 

Motivation für die Projektteilnahme 
 
 

� Wie sind Sie zu „Lesestart“ gekommen? (Ausgangspunkt, Prozess) 
 

• persönliche / berufliche Gründe für Teilnahme an „Lesestart“ 
• Motivation: Teilnahme an Projekten allgemein (Thematiken)   

 

 

Subjektive Theorien zur Notwendigkeit frühkindlicher Sprach- und Leseförderung 
 
 

� Sie haben im Telefoninterview die öffentlich Sprach- und Leseförderung 
für ________ befunden. Können Sie dies noch einmal näher erläutern? 

 

ggf. nachhaken: Haben sich die Sprach- und Lesefähigkeiten der Kinder 
verändert? (Begründung, Umfang, Merkmale der Veränderung) 

 
 

Erfahrungen mit Eltern unterschiedlicher Anregungsmilieus allgemein 
 
 

�  Wie würden Sie die Eltern beschreiben, die in Ihre Praxis kommen?  
 nachhaken: Welche Gruppen nehmen Sie wahr? (Unterscheidungs 
 merkmale) 

• Kommunikationsstil bezüglich der Eltern-Gruppen (Art der Ansprache, Unter-
schiede) 

• Feststellung eines Sprach- und Leseproblems der Kinder bzgl. der genannten 
Eltern-Gruppen 

 

 

Erfahrungen mit den Eltern bezüglich des Projektes 
 

 

• Erfahrungen mit und Rückmeldungen von unterschiedlichen Eltern-Gruppen                                                          
• Handlungsstrategien des Arztes gegenüber den unterschiedlichen Eltern-

Gruppen  
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Projektmaterial 
 
 

Methode: MATERIALIEN DES 1. LESESTART-SETS VORLEGEN   
• Bewertung des Materials für die unterschiedlichen Eltern-Gruppen  
• Vollständigkeit des Materials (Was fehlt? Was ist überflüssig?) 

 

 

 

 

 

 
 

Projektorganisation 
 
 

� Wenn Sie zurückblicken, wie zufrieden sind Sie mit der Organisation von 
„Lesestart“ durch die Stiftung Lesen (1. und 2. Phase)? 

 

• Informationen zum Projekt (Vollständigkeit, Ansprache, Kommunikationska-
näle/ -stile) 

 

� Können Sie mir sagen, wie es in der 3. Phase weitergeht? 
 

• Bewertung des Multiplikators Bibliothek 

• Verbesserungsvorschläge 
 

� Es machen nicht alle von „Lesestart“ angeschrieben Kinderärzte/innen 
beim Projekt mit. Was könnten die Projektinitiatoren tun, um auch diese 
Ärzte/innen zu erreichen? 

 

� Wenn Sie „Lesestart“ mit den vorhin von Ihnen genannten Projekten ver-
gleichen, was macht „Lesestart“ besser und was schlechter?  

 

 

2. Phase und „Lesestart“ als bundesweites Projekt 

 
 

• Organisation der 2. Phase in der Praxis (Verteilmodus, Veränderung zur 1. 
Phase) 

• Prognose: Funktioniert „Lesestart“, so wie es jetzt ist, auch als bundesweites 
Projekt?  

• Teilnahme am bundesweiten Projekt 
 

Aussagen aus dem Telefoninterview: 
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Anhang 3:  
Teilstandardisierter Fragebogen der Elternbefragung 



                 O O O     O O O                                                              
 

Professur für Medienpädagogik und Weiterbildung 

Beatrice Müller, M.A. (Projektkoordination)      Telefon: 0341-9735883, Fax: 0341-9735859 

Emil-Fuchs-Straße 1            Email: beatrice.mueller@uni-leipzig.de 

04105 Leipzig            Homepage: http://www.uni-leipzig.de/~mepaed 

 

 

 

           
  

 
 
 

Befragung zu „Lesestart – mit Büchern wachsen“ 

Liebe Eltern, liebe Sorgeberechtigte, 

 
die Professur für Medienpädagogik und Weiterbildung der Universität 
Leipzig führt eine Befragung zur Initiative „Lesestart – mit Büchern 
wachsen“ durch.  
 
Auf den folgenden Seiten möchten wir kurz Auskunft darüber erhalten, 
wie Sie über das Bücheranschauen mit Kindern und die Initiative „Lese-
start“ denken.  
 
Die Befragung ist selbstverständlich anonym und freiwillig. Ihre Aus-
künfte sind uns sehr wichtig, deshalb bitten wir Sie darum, den Frage-
bogen genau auszufüllen. 
 
Ganz wichtig: Wenn Sie mehrere Kinder haben, interessiert uns in die-
sem Fragebogen das Kind, für das Ihnen der Lesestart-Beutel an-
geboten wurde (bei U6-Untersuchung, ca. 1-jähriges Kind). 
 
Bitte füllen Sie den Bogen gleich aus und geben Sie ihn dann im beige-
fügten Briefumschlag wieder beim Personal der Arztpraxis ab. Der Fra-
gebogen wird ca. 5 Minuten in Anspruch nehmen.  
 

Vielen Dank für Ihre Bereitschaft! 
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    0 Die Initiative Lesestart 
 

1. Wie haben Sie zuerst von Lesestart erfahren? 
 
□ durch die Kinderarztpraxis 
□ durch die Medien 
□ Sonstiges, und zwar _______________________________ 
□ Ich kenne Lesestart nicht. 

 

2. Haben Sie den Lesestart-Beutel erhalten? 

    
   □ ja, von der Kinderärztin/ vom Kinderarzt  
   □ ja, von der Arzthelferin 
   □ nein, der Beutel wurde mir nicht angeboten   
   □ nein, ich wollte den Beutel nicht mitnehmen, weil ___________________ 

    __________________________________________________________ 

                   
    bei „nein“ blättern Sie bitte zur   Frage 17 
 
 
3. Wann haben Sie den Lesestart-Beutel erhalten? 

    
   Vor ca. ________ Monaten       
 
4. Haben Sie beim Erhalt des Beutels in der Arztpraxis Erläuterungen zu 
Lesestart bekommen? 

    
   □ ja  □ nein  
  
5. Wurden alle Ihre Fragen zu Lesestart in der Arztpraxis beantwortet? 

 □  ja 
 □  nein, es blieben noch Fragen offen und zwar: ______________________ 

________________________________________________________________ 

 
6. Nun geht es um den Lesestart-Beutel: Haben Sie sich den Inhalt zu Hause 

angeschaut? 

    
   □ ja  □ nein  
 
Wenn „nein“, warum nicht? ______________________________________________ 

 
    bei „nein“ blättern Sie bitte zur   Frage 17 
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7a. Wie häufig haben Sie sich mit Ihrem Kind das Bilderbuch angeschaut? 

 
□ nie   □ selten   □ gelegentlich   □ oft   □ sehr oft  

 

  b. Das Bilderbuch…  

 

Wählen Sie im Folgenden bitte zwischen: 1 = stimme vollkommen zu  
      2 = stimme eher zu 
      3 = stimme teils/teils zu  

      4 = stimme eher nicht zu 

      5 = stimme gar nicht zu 

 

 
1 2 3 4 5 

Weiß 
nicht 

…hat interessante Bilder für 1-Jährige. □ □ □ □ □ □ 
…ist handlich für 1-Jährige. □ □ □ □ □ □ 
…ist aus einem Material hergestellt, das für 
1-Jährige geeignet ist.  

□ □ □ □ □ □ 

 

8a. Haben Sie den Vorlese-Ratgeber angeschaut?    

    
   □ ja  □ nein               wenn „nein“, dann weiter zu   Frage 9a. 
          

  b. Der Vorlese-Ratgeber… 
 

1 2 3 4 5 
Weiß 
nicht 

…ist informativ. □ □ □ □ □ □ 
…ist übersichtlich. □ □ □ □ □ □ 
…ist verständlich geschrieben. □ □ □ □ □ □ 
…gibt Tipps, die ich gebrauchen kann. □ □ □ □ □ □ 
…hat zu viel Text. □ □ □ □ □ □ 
…ist bevormundend geschrieben. □ □ □ □ □ □ 

 

9a. Haben Sie das Faltblatt (Informationsbroschüre) angeschaut? 

    
     □ ja  □ nein              wenn „nein“, dann weiter zu   Frage 10. 
 
  b. Das Faltblatt...  
 

1 2 3 4 5 
Weiß 
nicht 

…gibt einen guten Überblick über die Initia-
tive Lesestart. 

□ □ □ □ □ □ 

…regt dazu an, bei Lesestart       mitzuma-
chen. 

□ □ □ □ □ □ 

 
10. Haben Sie das Lesestart-Tagebuch verwendet? 

    
    □ ja  □ nein  
     
  Wenn „nein“, warum nicht? _____________________________________ 
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11. Haben Sie das Poster aufgehängt? 

    
   □ ja  □ nein  

     
  Wenn „nein“, warum nicht? _______________________________________ 
 
 

12. Bitte bewerten Sie nun zusammenfassend den Inhalt des Lesestart- 

    Beutels mit einer Schulnote von 1 = „sehr gut“ bis 6 = „ungenügend“. 

      
     □ 1     □ 2     □ 3     □ 4     □ 5     □ 6 
 
13. Was könnte man Ihrer Meinung nach bei der Initiative Lesestart  

  verbessern (Inhalt des Beutels, Beratung, Organisation)?  

  Was hat Ihnen gefehlt, was wünschen Sie sich?  

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

 

14.  Sind Sie an den nächsten zwei Lesestart-Beuteln interessiert? 

 
□ ja  □ nein  

 
 Wenn „nein“, warum nicht? ____________________________________________ 
 

 
          Lesestart in Ihrer Familie  
 
15. Hat sich bei Ihnen durch Lesestart etwas verändert? 

 

a.  Das Anschauen von Bilderbüchern mit dem Kind… 

 
□  …habe ich durch Lesestart angefangen. 
□  …habe ich noch nicht angefangen. 
□  …habe ich schon zuvor gemacht und mache ich nun durch Lesestart öfter. 
□  …habe ich schon zuvor gemacht und Lesestart hat daran nichts verändert. 

   
b. Kinderlieder, Reime und Fingerspiele mit dem Kind… 

 

□  …habe ich durch Lesestart angefangen. 
□  …habe ich noch nicht angefangen.  
□  …habe ich schon zuvor gemacht und mache ich nun durch Lesestart öfter. 
□  …habe ich schon zuvor gemacht und Lesestart hat daran nichts verändert. 

    
16. Welche Anregungen, Vorschläge oder Buchtipps von Lesestart haben Sie  

   übernommen? 

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________          
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          Bilderbücher anschauen 
17. Wann haben Sie begonnen, mit Ihrem Kind Bilderbücher anzuschauen?   

        
  mit ________ Monaten  □ Ich habe noch nicht damit begonnen. 
   

 Wenn Sie noch nicht damit begonnen haben, dann bitte weiter zu   Frage 21 
  

 

18. Wie oft schauen Sie sich mit Ihrem Kind Bilderbücher an? 

 
ca. ______ mal pro Woche     

        
19. Wie lange dauert das Bücheranschauen normalerweise? 

 

  ca. ________ Minuten 
 
20. Welche anderen Personen schauen sich mit Ihrem Kind Bücher an?  
      (Sie können mehrere Antworten ankreuzen)  
    
   □ Mutter   □    Großeltern 
   □ Vater    □ neuer Partner/ neue Partnerin 
  □ Geschwister   □ keine andere Person 
  □    andere und zwar ____________________________________________ 
 
 

      Medien in Ihrem Leben 
 

21. Wie häufig wurde Ihnen als Kind vorgelesen? 

          
□ nie   □ selten   □ gelegentlich   □ oft   □ sehr oft 

 

22. Lesen Sie gerne? 

   
□ gar nicht   □ etwas   □ mittelmäßig   □ ziemlich   □ sehr     

  
23. Wie häufig nutzen Sie folgende Medien? 

   
     nie         selten     gelegentlich         oft         sehr oft  
  Fernsehen        □  □  □  □  □ 
  Radio       □  □  □  □  □ 
  Tageszeitungen        □  □  □  □  □ 
  Zeitschriften          □  □  □  □  □ 
  Bücher       □  □  □  □  □ 
  Internet/PC          □  □  □  □  □ 
 
24. Welche Medien spielen für Ihr Kind schon eine Rolle? 

_____________________________________________________________________ 
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          Angaben zu Ihrer Familie  
 
25. Sie sind: □ Mutter   □ Vater   □ anderes: ______________________ 
 
26. Sie sind: _____ Jahre alt. 
      
27. Alter Ihres Kindes:  _____ Monate   
 

28. Alter der Geschwister:  _____; _____; _____; _____; _____ 
 
29. Welche Personen leben mit dem Kind in einem  Haushalt? 

    

□ Mutter   □ Vater 
□ Geschwister    □ andere, und zwar__________________ 

 
30.                                     Welchen Schulabschluss… 

         …haben Sie?       …hat Ihr aktueller Partner/ 

         Ihre aktuelle Partnerin? 

□ Hauptschulabschluss □ 
□ Realschulabschluss, 10. Klasse POS □ 
□ (Fach-)Abitur, EOS □ 
□ Kein schulischer Abschluss □ 

____________ □ Ein anderer Schulabschluss, und zwar □ ___________ 
 
Wenn Sie uns noch etwas mitteilen möchten oder Sie Anmerkungen zum Fragebogen 
haben, finden Sie hier Platz dafür: 
 

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________

__________________________________________________________________ 

 

Liebe Eltern, liebe Sorgeberechtigte, Ihre Meinung ist uns wichtig! 
Wir möchten mehr über Lesestart und Medien in Ihrer Familie erfahren. Dafür würden 
wir gerne zu einem späteren Zeitpunkt ein persönliches Gespräch mit Ihnen führen. 
Mit der heutigen Zusage gehen Sie dabei keine Verpflichtung ein. Ihre Daten werden 
von uns vertraulich behandelt und an keine andere Einrichtung weitergegeben. 
 
Meine Kontaktdaten lauten: 
 
Name:_______________________________________________________________ 

Anschrift:_____________________________________________________________ 

Telefonnummer:_______________________________________________________ 

 

Vielen Dank für Ihre Mitarbeit!



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Anhang 4:  
Anschreiben des Forschungsteams an die Kinderärzte/innen zur 

Durchführung der Elternbefragung 
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Professur für Medienpädagogik und Weiterbildung 
Beatrice Müller, M.A.       Telefon: 0341-9735883; Fax: 0341-9735859 
Emil-Fuchs-Straße 1      E-Mail: beatrice.mueller@uni-leipzig.de 
04105 Leipzig      Homepage: http://www.uni-leipzig.de/~mepaed 
 

           
../../07 

 
Sehr geehrte Frau/ geehrter Herr … , liebe Arzthelfer/innen, 
 
im Mai/Juni 2007 haben Sie uns Ihre Meinung zu und Ihre Erfahrungen mit 
dem Leseförderungsprojekt „Lesestart – Mit Büchern wachsen“ in einem Te-
lefoninterview mitgeteilt. An dieser Stelle möchten wir uns noch einmal recht 
herzlich für Ihre Auskünfte bedanken und auf Ihr Angebot eingehen, uns bei 
der schriftlichen Elternbefragung zu unterstützen. Die Befragung der Eltern 
hat zum Ziel, die Meinungen und Erfahrungen der Eltern mit der Lesestart-
Initiative zu erfassen.  
 
Im Folgenden möchten wir Ihnen erläutern, wie Sie uns bei dieser Befragung 
unterstützen können: 
 
Wer soll einen Fragebogen erhalten? 

 Wir möchten damit Eltern befragen, denen der Lesestart-Beutel vor 
mindestens einem Monat zur Vorsorgeuntersuchung U6 in Ihrer Praxis 
angeboten wurde. Das heißt, auch Eltern, denen vor einem halben 
Jahr der Beutel angeboten wurde, können den Fragebogen ausfül-
len.  

 

Übergeben Sie bitte den Fragebogen an die ersten zehn in Frage 
kommenden Eltern, die Ihre Praxis aufsuchen. Der Fragebogen kann 
dabei auch an Eltern übergeben werden, die das Lesestartpaket 
damals ablehnten, da wir ebenfalls an ihrer Meinung zur Initiative 
interessiert sind.    

 
Wann sollen die Fragebögen ausgefüllt werden? 

 Die Eltern sollten unmittelbar nach der Anmeldung an der Rezeption 
den Fragebogen und einen der beigelegten A5-Umschläge erhalten. 
Der Fragebogen sollte während der Wartezeit ausgefüllt und dann 
wieder im Umschlag an der Rezeption abgegeben werden. Den Fra-
gebogen auszufüllen, wird etwa fünf Minuten in Anspruch nehmen. 
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Was geschieht mit den ausgefüllten Fragebögen? 

 Für die Untersuchung ist es notwendig, dass die ausgefüllten Frage-
bögen bis zum 22.08.2007 an die Universität Leipzig im beigelegten 
frankierten und adressierten Rückumschlag zurückgesandt werden.  

 

Wir wissen, dass es nicht immer leicht ist, die Eltern zu finden, denen ein 
Lesestart-Beutel angeboten wurde. Zögern Sie deshalb nicht, uns nach dem 
22.08.2007 auch weniger als zehn ausgefüllte Fragebögen zu schicken. 
Jeder zurückgesandte Fragebogen hilft uns bei unserem Vorhaben!  

 

Falls Sie Fragen oder Anregungen zur Befragung haben, erreichen Sie uns 
unter den oben stehenden Kontaktdaten.     

 
 

Für Ihr Engagement bedanken wir uns schon jetzt recht herzlich und verblei-
ben mit freundlichen Grüßen. 
 
 
 
 
Beatrice Müller, M.A. 
(Projektkoordination)  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Die Professur für Medienpädagogik und Weiterbildung der Universität Leip-
zig ist eine Institution für grundlegende medienpädagogische Expertisen, 
Analysen und Studien. Prof. Dr. Bernd Schorb, Beatrice Müller (M.A.) und ei-
ne studentische Projektgruppe führen die begleitende Evaluation von „Le-
sestart - mit Büchern wachsen“ durch. Die Arbeit der Professur basiert auf 
umfangreichen Erfahrungen in Theorie, Forschung und Praxis zum Medien-
umgang von Kindern und Heranwachsenden im Kontext ihrer Sozialisation. 
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Anhang 5:  
Leitfaden für Interviews mit Eltern 
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Leitfadeninterview: Eltern 
 

 

1. Familie / Alltag / Job 
 

���� „Tagesplan“  
 

� Ich würde gern ein bisschen mehr über Ihren Alltag mit ____ erfahren.    
 Erzählen Sie doch einfach mal, wie ein typischer Wochentag mit 
ihm/ihr aussieht. Wann fängt Ihr Tag an? 

 

� Medien im Alltag (Kind/ Eltern) 
� Zeit, Rituale, Spiele mit Kind 
� Was macht der Partner, was die Geschwister? 
� Wochenende: Was ist anders? 
 

 

 

• derzeitige Berufssituation, beruflicher Werdegang (auch vom Partner) 
 

 

 

2. Eltern / Mediennutzung/-biographie 
 

���� „Medien in meinem Leben“ – Erfassung der Medienbiographie des 
         Befragten  

 
� Sie haben im Fragebogen angegeben und gerade erzählt, dass…  
       Mich würde interessieren, wie Sie die verschiedenen Medien als Kind,   
       als Jugendlicher usw. genutzt haben. Wichtig ist aber auch, dass Sie 
       mir dabei erzählen, warum das so gekommen ist, und welche Erleb 
      nisse dabei wichtig waren.  
 

� Bedeutung des Lesen (Situation, Rolle, Gründe)  
� Inhalte (Sender, Sendungen, Genre, Titel) 
� Rolle der eigenen Eltern bei Mediennutzung  
� Veränderungen durch Kind 

 

(d23) Medien-

nutzung: 

 

• Leseverhalten des Partners   
 

 

 

3. Kind / Beschäftigung mit Büchern 
 

� Sie haben im Fragebogen angegeben, dass Sie mit ____ Monaten  
       angefangen haben, mit Ihrem Kind Bücher anzuschauen. Wie kam 
       das? 

(c 17) Beginn: 

 

���� Kinderbücher vorlegen lassen! (erstes Buch, aktuelles  
      Lieblingsbuch und evtl. eines/mehrere dazwischen) 
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• Beschreibung des Vorleseverhaltens damals und heute (mittels der 
Bücher) 

� Wie werden Bücher ausgewählt/gekauft? 
� Welche Zeiten und Situationen? 
� Was wird wie gemacht? 
� Verhalten des Kindes  
� Probleme und Ängste  
� Veränderungen im Laufe der Zeit  
� Partner als Vorleser? 
 

 

(c18) Vorlese-

häufigkeit: 

 

 

(c19) Vorlesedau-

er: 

 

(c20) Wer liest 

noch vor? 

 

• Bedeutung des Vorlesens: Warum wird sich mit Büchern beschäftigt? 
 

 

 

• Verbindung zu Erfahrung mit eigenen Eltern  
     (Gemeinsamkeiten/ Unterschiede) 
 

 

 

• Veränderungen durch „Lesestart“ beim Bilderbuch-Anschauen  
� Sie haben ja im Fragebogen angegeben, dass… Können Sie 

das noch einmal näher erläutern? 
 

 

(b15a) Bilderbuch-

anschauen: 

 

 

• ggf. Rolle der Geschwister  
� Geschwister als Vorleser 
� Umgang mit mehreren Kindern 
 

 
(c20) Lesen 
Geschwister vor? 

 

• Kinderlieder, Reime, Singspiele  
� Was wird gemacht? 
� Warum wird es ggf. nicht gemacht 
 

 

(b15b)Kinderlieder, 

Reime, Singspiele: 

 

4. Kind / andere Medien 
 

� Vor einigen Monaten haben Sie geschrieben, Ihr Kind schaut/hört 
      (kein) …… Hat sich hier etwas geändert? 

� Wann hat das angefangen?    
� Wie oft wird es genutzt? 
� Was genau wird angeschaut/gehört? 
 

 

(d24) Weitere  

Medien des Kin-

des: 

5.  Projekt Lesestart / Übergabe 
 

� Wie war das, als Sie den Beutel in der Arztpraxis bekommen haben? 
� Bewertung der Übergabe in der Praxis (Ort, Zeitpunkt) 
� Inhalt und Bewertung der Beratung durch Arzt  

 

 

(a4) Erläuterun-

gen erhalten: 
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6.  Projekt Lesestart / Material 
 

���� Lesestart-Material vorlegen! 
 

Bilderbuch 
� Für welches Alter angemessen? 
� Verbesserungsvorschläge und Wünsche 

 

 

(a7) Nutzung 

und Bewertung 

 

Tagebuch - Falls genutzt, zeigen und erklären lassen! 
� Verbesserungsvorschläge und Wünsche 
 

 

(a10) Nutzung 

ja/nein 

 

Vorleseratgeber 
� Was hat Ihnen geholfen/genutzt? 
� Bewertung des Ratgebers; Verbesserungsvorschläge/ 
Wünsche 
 

 

(b16_wson) Um-

gesetzte Ratsch-

läge: 

 

• Umgang mit Ratschlägen allgemein („Woher bekommen Sie 
Ratschläge?“) 

 

 

 

• Verbesserungsvorschläge, Wünsche zum Beutel 
 

 

 

7.  Projekt Lesestart / Weiterer Verlauf 
 

� Wissen Sie schon etwas darüber, wie es mit „Lesestart“ weitergeht? 
� Bewertung des Verlaufs (Dauer, Häufigkeit) 
� Bewertung des Ortes Kinderarzt/ Bibliothek 
 

 

 

• Verbesserungsvorschläge und Wünsche 
 

 

 

8. Zukunft des Kindes 

 
� Was uns noch ganz allgemein interessieren würde, was wünschen Sie sich für 
die Zukunft Ihres Kindes? 
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Anhang 6:  
Leitfaden für Interviews mit Bibliothekaren/innen 
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Leitfadeninterview: Bibliothekare/innen 
 

 
 

 1 Position und Aufgabenfeld der/des Befragten 
 

 

Mgl. Einstieg: Können Sie sich bitte kurz vorstellen und ihre Tätigkeit hier beschrei-
ben? 

      

Vertiefen: 
• Alter 
• Position und Aufgaben (Programmarbeit mit Kindern und ihren Eltern) 
• beruflicher Werdegang  
• pädagogische Aus- und Weiterbildung  
 
 

2 Angaben zur Bibliothek 
 

 

• Finanzierung und Verwaltung der Bibliothek 
• personelle Struktur (Anzahl der Mitarbeiter/innen, Personal für Programmarbeit) 
• Nutzer/innen der Bibliothek 
• Bestand für Kleinkinder 
• Besonderheiten der Bibliothek 
 
 

3 Bisherige Veranstaltungsangebote für Kinder und deren Eltern 
 

 

Mgl. Einstieg: Welche Veranstaltungsangebote und Aktionen bieten Sie in der Bib-
liothek für Kinder und deren Eltern an? 

 

• Resonanz und Erfahrungen mit der Zielgruppe  
• Formen der Ansprache und Motivation  
• Erreichen von bisherigen Nichtnutzern der Bibliothek  
• Beratungsbedarf der Eltern zum Vorlesen und Lesen mit ihren Kindern 
• Kleinkinder als Bibliotheksnutzer (Chancen und Probleme) 
 
 

4 Subjektive Theorien zur frühkindlichen Leseförderung  
 

 

Mgl. Einstieg: Welche Bedeutung haben Bücher für die Entwicklung von Kleinkin-
dern?  
      

Vertiefen:  
• Aufgaben und Potenziale unterschiedlicher Instanzen bei der frühkindlichen 

Leseförderung (Eltern, pädagogische Einrichtungen, Bibliotheken)  
• Beginn der frühkindlichen Leseförderung  
• Formen der frühkindlichen Leseförderung 
 
 

5 Bewertung des „Lesestart“-Projektes 
 

 

Mgl. Einstieg: Das Projekt „Lesestart“ ist ja eine Initiative zur Förderung der frühkind-
lichen Leseförderung in der Familie: Was wissen Sie über das Projekt Lesestart?  
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Vertiefen: 
• Informationsquellen  
• Bewertung der Ansprache und Informationen der Stiftung Lesen 

►  Schreiben 2006, Praxis-Leitfaden 2007           
• Bewertung der Initiative hinsichtlich ihrer Potenziale einer frühkindlichen Lese-

förderung (Erreichen „leseferner“ Eltern) 
• Verbesserungsvorschläge, Wünsche  
 
 

6 Bisherige Präsentation des Projektes in der Bibliothek 
 

 

Mgl. Einstieg: Wie wird das Projekt in Ihrer Einrichtung derzeit präsentiert? 
   

Vertiefen: 
• Formen, Materialeinsatz, Standort 
• Verantwortlichkeit für die Betreuung von „Lesestart“ 
• Bewertung der zur Verfügung gestellten Präsentationsmaterialien 

►  Flyer, Poster  
• Werbemaßnahmen nach außen 
• Verbesserungsvorschläge, Wünsche 
 
 

7 Erfahrungen mit Eltern hinsichtlich des Projektes 
 

 

Mgl. Einstieg: Haben Eltern Sie bereits auf das „Lesestart“-Projekt angesprochen? 
      

Vertiefen:  
• Nachfragen/ Beratungsbedarf der Eltern 
• Bewertung des Projektes durch die Eltern 
• Informationsquelle der Eltern 
• Charakterisierung der Eltern 
 
 

8 Rolle der Bibliotheken im Gesamtprojekt 
 

 

Mgl. Einstieg: Wie schätzen Sie die Möglichkeiten ihrer Einrichtung bei der Unterstüt-
zung von „Lesestart“ ein? Was können Sie leisten? 

 

Vertiefen: 
• Formen der Einbindung von „Lesestart“ in die Bibliotheksarbeit  

► Verteilung 3. Phase, Aktionen zum Leitfaden 
• Ressourcen: Logistik, Personal, Beratungskompetenzen  
• Alternativen zur Bibliothek als Multiplikator (Verteilung 3. Phase, Durchführung 

von Aktionen)  
• Zusammenarbeit mit den anderen Multiplikatoren im Gesamtprojekt (beste-

hende Kontakte, denkbare Formen, Voraussetzungen) 
      ►  Kinderärzte/innen, Kitas     
• Möglichkeiten und Grenzen anderer Bibliotheken 
• mögliche Probleme, Voraussetzungen und benötigte Hilfestellungen 
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Anhang 7:  
Anschreiben der Stiftung Lesen an die Kinderärzte/innen  

zu Projektbeginn 
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Adresse 
Adresse 
 
PLZ Ort 
 
 

Datum 
 
 
 
 
 
Sehr geehrte (r ) Frau/Herr Dr.  …., 
 
wie auch Sie aus Ihrer täglichen Arbeit wissen, sind zu viele Kinder in ihrer 
Sprachentwicklung verzögert. Das Projekt „Lesestart - mit Büchern wachsen“  will Eltern 
über das Medium Buch anregen, mehr mit ihren Kindern zu kommunizieren. Wir würden 
uns freuen, wenn Sie entsprechende kostenlose Lesestart-Sets an Eltern weitergeben 
würden. 

 

Das Projekt „Lesestart“  soll gerade auch bildungsfernen Eltern durch das Medium 
(Bilder-)Buch eine Anregung geben, mehr und bewusster mit ihren Kindern zu sprechen. 
Sie sind als Kinderarzt der erste und wichtigste Ansprechpartner für die Eltern hinsichtlich 
der gesunden Entwicklung ihrer Kinder. Wir hoffen, dass sich durch das Projekt auch für 
Sie mehr Möglichkeiten ergeben, Eltern für eine gesunde Sprachentwicklung zu 
sensibilisieren und zu einer aktiven Förderung ihrer Kinder zu motivieren.  

 
Das Vorlesen und Betrachten von Bilderbüchern ist dafür einer der besten und einfachsten 
Wege. Leider wird diese unkomplizierte und gleichzeitig intensive Form der Förderung von 
zu wenigen Eltern genutzt. Laut einer Erhebung des Statistischen Bundesamtes wird nur 
in einem Drittel aller Haushalte mit kleinen Kindern vorgelesen.  
 
Aus diesem Grund startet nun das Sächsische Staatsministerium für Soziales gemeinsam 
mit der Stiftung Lesen und der Unterstützung des Ravensburger Buchverlages und dem 
Bundesministerium für Familie, Senioren, Frauen und Jugend im November 2006 das auf 
drei Jahre und damit drei Phasen angelegte Modellprojekt „Lesestart - mit Büchern 
wachsen“ . Dieses frühe Sprach- und Leseförderungskonzept kann allerdings nur fruch-
ten, wenn wir auf Ihre Unterstützung als Kinderarzt bauen können. 
 
Im Fokus der Kampagne stehen Eltern, deren Kinder von November 2006 bis Oktober 
2007 ein Jahr alt werden. Ab November 2006 sollen sie im Rahmen der Routineuntersu-
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chung U6 ein ansprechendes Lesestart-Set bei Ihnen erhalten. Das kostenlose und platz-
sparend verpackte Set umfasst einen Vorleseratgeber für Eltern, ein Elementarbilderbuch, 
einen Lesestart-Pass, der als Tagebuch geführt werden kann, ein Poster und eine Bestell-
karte für das zweite Set, das dann im Folgejahr bei der U7 wiederum von Ihnen verteilt 
werden soll. Das dritte Set, wenn diese Kinder drei sind, bekommen die Eltern nicht mehr 
über den Kinderarzt, sondern in den Öffentlichen Büchereien vor Ort.  
 
Wir hoffen sehr, dass Sie das Projekt „Lesestart“  begleiten und sich der Einschätzung 
des Bundesverbandes der Kinder- und Jugendärzte sowie des Landesverbandes der Kin-
derärzte in Sachsen anschließen, die diese wichtige Initiative zur frühkindlichen Sprach- 
und Leseförderung ausdrücklich befürworten. 
 
Damit Sie sich einen umfassenden ersten Eindruck machen können, senden wir Ihnen in 
der Anlage ein Faltblatt, das die Eltern über das Modellprojekt „Lesestart - mit Büchern 
wachsen“  informiert. Im September lassen wir Ihnen diese Infobroschüre, wenn ge-
wünscht, gerne in ausreichender Stückzahl zum Auslegen in Ihrer Praxis zukommen.  
 
Für Ihre Teilnahme an der Kampagne „Lesestart - mit Büchern wachsen“  bitten wir Sie, 
das umseitige Antwortfax auszufüllen und uns bis Ende September mitzuteilen, wie viele 
Kinder von November 2006 bis Oktober 2007 bei Ihnen die U6 durchlaufen. Entsprechend 
dieser Menge beliefern wir Sie dann rechtzeitig mit den Lesestart-Sets, die Sie an die El-
tern verteilen können.  
 
Falls Sie weitere Fragen oder Anregungen haben, erreichen Sie uns per E-Mail oder tele-
fonisch unter: XXX  
 
Für Ihr Engagement bedanken wir uns schon jetzt recht herzlich und  
verbleiben mit freundlichen Grüßen  
 
 
 
 
XXX 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Die Stiftung Lesen ist eine Ideenwerkstatt für alle, die Spaß am Lesen vermitteln wollen. Seit 1988 

entwickelt und realisiert sie zahlreiche Projekte, um das Lesen in der Medienkultur zu stärken: von 

Kindergarten- und Schulkampagnen über Buchhandelsaktionen bis hin zu Forschungsstudien. Da-

für hat sie viele Medienpartner und Kultursponsoren gewonnen. Traditionell steht die Stiftung Lesen 

unter der Schirmherrschaft des Bundespräsidenten. 
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Anhang 8:  
Anschreiben der Stiftung Lesen an die Bibliothekare/innen 

zu Projektbeginn 
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Adresse 
Adresse 
 
PLZ Ort 
 
 
 
 

Datum 
 
 
 
 
Sehr geehrte (r ) Frau/Herr  …., 
 
 
es ist längst kein Geheimnis mehr, dass Lesen eine der Schlüsselqualifikationen 
für unser alltägliches Leben ist. Um Kindern den Zugang zu dieser Fertigkeit so 
leicht wie möglich zu machen, lohnt es sich, schon die Allerkleinsten ans Lesen 
heranzuführen. Das Vorlesen und Betrachten von Bilderbüchern ist dafür einer der 
besten und einfachsten Wege. Leider wird diese unkomplizierte und gleichzeitig 
intensive Form der Förderung von sehr wenigen Eltern genutzt. Laut einer Erhe-
bung des Statistischen Bundesamtes wird nur in einem Drittel aller Haushalte mit 
kleinen Kindern vorgelesen.  
 
Aus diesem Grund startet nun das Sächsische Staatsministerium für Soziales ge-
meinsam mit der Stiftung Lesen und mit Unterstützung des Ravensburger Buch-
verlages und des Bundesministeriums für Familie, Senioren, Frauen und Jugend 
das Modellprojekt „Lesestart - mit Büchern wachsen“ . Dieses frühe, auf drei 
Jahre und somit drei Phasen angelegte Sprach- und Leseförderungskonzept kann 
allerdings nur fruchten, wenn wir auf die Unterstützung Ihrer Bibliothek bauen kön-
nen. 
 
Im Fokus der Kampagne stehen Eltern, deren Kinder von November 2006 bis Ok-
tober 2007 ein Jahr alt werden. Die ersten beiden Lesestart-Sets erhalten die Fa-
milien beim Kinderarzt. Im dritten Jahr von November 2008 bis Oktober 2009 er-
halten die Familien das dritte Set in der Bibliothek.  
 
Es wäre schön, wenn Sie jetzt schon das Informations-Faltblatt „Lesestart - mit 
Büchern wachsen“ auslegen würden. So können Sie den gesamten Projektablauf 
von Anfang an begleiten und Ihre Besucher darüber informieren. 
 



  162 

Im nächsten Jahr erhalten Sie ein Poster und einen Ideenleitfaden rund um das 
Projekt „Lesestart - mit Büchern wachsen“. Im Herbst 2008 senden wir Ihnen 
rechtzeitig die benötigte Anzahl kostenloser Lesestart-Sets III zu. Die Familien ha-
ben die Abholung in Ihrer Bibliothek vorher bei uns angemeldet.  
 
Wir hoffen sehr, dass auch Sie das Projekt als sinnvolle Förderungsmaßnahme 
ansehen, die schon bei den Jüngsten die Lust am Lesen weckt. 
 
Damit Sie sich einen umfassenden ersten Eindruck machen können, senden wir 
Ihnen in der Anlage das Faltblatt als Vorinformation zu. Im September lassen wir 
Ihnen diese Infobroschüre, wenn gewünscht, gerne in ausreichender Stückzahl 
zum Auslegen in Ihrer Bibliothek zukommen. Dafür füllen Sie bitte das umseitige 
Antwortfax aus. 
 
Falls Sie weitere Fragen oder Anregungen zu „Lesestart - mit Büchern wach-
sen“  haben, erreichen Sie uns per E-Mail oder telefonisch unter: XXX 
 
Für Ihr Engagement bedanken wir uns schon jetzt recht herzlich und  
verbleiben mit freundlichen Grüßen  
 
 
 
 
XXX 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Die Stiftung Lesen ist eine Ideenwerkstatt für alle, die Spaß am Lesen vermitteln wollen. Seit 1988 

entwickelt und realisiert sie zahlreiche Projekte, um das Lesen in der Medienkultur zu stärken: von 

Kindergarten- und Schulkampagnen über Buchhandelsaktionen bis hin zu Forschungsstudien. Da-

für hat sie viele Medienpartner und Kultursponsoren gewonnen. Traditionell steht die Stiftung Lesen 

unter der Schirmherrschaft des Bundespräsidenten. 
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Anhang 9:  
Projektbegleitender Praxis-Leitfaden für die Bibliotheken 
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