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schaftliche Gesellschaft gegriindet. Sie ist aus der Arbeitsgemeinschaft fiir Aphasieforschung und

-behandlung in der Deutschen Gesellschaft fiir Neurotraumatologie und Klinische Neurorehabi-
litation (DGNKN) hervorgegangen. Die GAB hat iiber 300 Mitglieder, die in Aphasieforschung, Aphasie-
diagnostik und -therapie und in der universitaren und auleruniversitaren Lehre beschiftigt sind.

Die Gesellschaft fiir Aphasieforschung und -behandlung (GAB) wurde im Jahr 2000 als wissen-

Vorsitzende der GAB ist Prof. Dr. Annette Baumgértner (Hamburg). Weiterhin gehéren dem Vorstand
an: Georg Greitemann M.A. (Konstanz, 2. Vorsitzender), PD Dr. Caterina Breitenstein (Miinster, Schrift-
fithrerin) und Dr. phil. habil. Frank Domahs (Marburg, Schatzmeister).

Traditionell befasst sich die GAB nicht nur mit Aphasien, auch Stérungen der Sprechmotorik und St6-
rungen im Umgang mit Zahlen gehdren seit jeher zum Themenspektrum der Tagungen.

Zu den wesentlichen Aktivitdten der GAB gehoren die Jahrestagungen. Dariiber hinaus hat die GAB
eine grof3e Multicenter-Studie zur Effektivitdt der Aphasietherapie initiiert, die im Februar 2012 anlau-
fen wird. Finanziert wird die Studie vom BMBF.

Die 11. Jahrestagung fand vom 3. bis 5. November 2011 in Konstanz statt und wurde von Dr. Claros-
Salinas und Georg Greitemann M.A. (Kliniken Schmieder) organisiert. Eindrucksvoll war die Vielfalt
der Methoden, die derzeit in der Aphasieforschung eingesetzt werden: fFMRT, evozierte Potentiale,
tDCS, rTMS und Messungen der Blickbewegungen beim Lesen.

Die néchste Jahrestagung findet vom 1. bis 3. November 2012 in Leipzig statt. Informationen zur GAB
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und ihren Aktivitdten unter: www.aphasiegesellschaft.de.

Dolores Claros-Salinas
Georg Greitemann

Organisatoren der 11. Jahrestagung

Vortrage

V2.1
Lokale und globale Aspekte des Sprachverstehens auf Satzebene:
Sequenzierungsprozesse im links inferior frontalen Gyrus

T. Grewe?, M. Schlesewsky?, I. Bornkessel-Schlesewsky?

* Hochschule Fresenius, Fachbereich Gesundheit, Idstein

2 Johannes Gutenberg-Universitdt, Department of English and
Linguistics, Mainz

3 Phillips-Universitdt, Fakultdt Germanistik und
Kunstwissenschaften, Marburg

E-Mail: grewe@hs-fresenius.de

Themenstellung: Aus dem Blickwinkel der Sprachtherapie
wird der linke inferior frontale Gyrus (IIFG) hiufig mit
syntaktischen Sprachverarbeitungsprozessen in
Verbindung gebracht. Dieser Zusammenhang ergibt sich
zum einen aus Beobachtungen bei gesunden Menschen,
die wahrend der Verarbeitung syntaktisch komplexer Sitze

eine Aktivierungszunahme im hinteren Teil des Broca-
Areals in der linken Hemisphire zeigen (posteriorer Teil
im 1lIFG; siehe z.B. Grewe et al., 2006). Zum anderen
legen Studien mit Menschen mit Agrammatismus und einer
Lasion im Broca-Areal eine solche Korrelation nahe (Drai &
Grodzinsky, 2006).

Im Hinblick auf neuroanatomische Korrelate syntaktischer
Sprachverstehensprozesse zeigen sich Aktivierungserho-
hungen in unterschiedlichen Teilregionen des 1IFG. Wah-
rend durch Verdnderungen der Argumentreihenfolge
evozierte syntaktisch komplexere Satzkonstruktionen in
manchen Studien zu erh6hter Aktivierung im Pars Opercu-
laris des 1IFG fiihren, ist in anderen Studien auf3erdem der
Pars Triangularis des lIFG involviert. Ziel der vorliegenden
bildgebenden Studie war eine Dissoziation zwischen beiden
Teilregionen des 1IFG mittels funktioneller Magnetresonanz-
tomographie (fMRT).

Methode: 118 Probanden (MW 26,0 Jahre, Range 21-33)
lasen vier unterschiedliche grammatikalisch korrekte
Deklarativsatztypen sowie zwei grammatikalisch inkorrekte
Fillersatztypen (jeweils 35 Aktivsatzkonstruktionen) und
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beurteilten diese hinsichtlich ihrer Akzeptabilitdt. Die
kritischen Satze beinhalteten jeweils zur Hilfte satzmediale
(z.B. »Peter behauptet, dass der Lehrer den Arzt verfolgt
hat« vs. »(...), dass den Arzt der Lehrer verfolgt hat«) und
satzinitiale Wortstellungsvariationen (»Peter behauptet, der
Lehrer hat den Arzt verfolgt« vs. »(...), den Arzt hat der
Lehrer verfolgt«).

Ergebnisse: Objekts- vs. subjektsinitiale Reihenfolgen
fiihrten zu Aktivierungszunahmen in einem breit verteilten
bilateralen Netzwerk (frontale, temporale und subkortikale
Regionen). Innerhalb des 1IFG zeigten posteriore und
inferiore Teilregionen ausschlie3lich einen Haupteffekt fiir
die Reihenfolge. Weiter anterior und superior gelegene
Teilregionen zeigten demgegeniiber Effekte fiir die
Reihenfolge und fiir den jeweiligen Satztyp, mit einer
hoheren Aktivierung fiir Sdtze mit einem Argument im
Vorfeld (satzinitial).

Die Ergebnisse verdeutlichen eine funktionelle Abstufung
von Sequenzierungsprozessen innerhalb des 1IFG. Wahrend
posteriore Teilregionen mit prominenzbasierten (lokalen)
Aspekten der Sequenzierung korrelieren (z.B. Subjekt vor
Objekt, pronominal vor nicht pronominal, belebt vor unbe-
lebt), zeigt sich im Hinblick auf anteriore Teilregionen
des IIFG ein funktioneller Zusammenhang mit globale-
ren Sequenzierungsaspekten, die fiir die Einbettung eines
Satzes in den weiteren sprachlichen Kontext wichtig sind.
Die Ergebnisse der vorliegenden Studie verdeutlichen Par-
allelen zwischen Prozessen, die bei der syntaktischen Ver-
arbeitung erforderlich sind, und Prozessen, die fiir die
allgemeine Informationsverarbeitung von Bedeutung sind
(Bornkessel-Schlesewsky et al., im Druck). In beiden Fillen
sind Sequenzierung und kognitive Kontrolle/Selektion erfor-
derlich. Wahrend Teile des 1IFG im Rahmen sprachspezi-
fischer Sequenzierungsprozesse eine Aktivierungszunahme
zeigen, spielen angrenzende Gebiete gleichzeitig bei der
kognitiven Kontrolle eine entscheidende Rolle und sind
somit generell bedeutsam fiir Selektions- und Segmentie-
rungsaufgaben (Thothathiri et al., 2010; Egner, 2009).

Aus einer iibergeordneten Sicht lassen sich Parallelen zwi-
schen sprachspezifischen und allgemein kognitiven Ver-
arbeitungsprozessen ziehen, die sowohl zur Erklarung
unterschiedlicher bei Menschen mit Aphasie beobachtbarer
Symptome beitragen konnen als auch im Rahmen der The-
rapie relevant sind (Fridriksson et al., 2006). Auch wenn
bildgebende Studien zur Sprachverarbeitung primdr im
Bereich der Grundlagenforschung anzusiedeln sind, erlau-
ben sie Riickschliisse fiir die Sprachtherapie. So legt die
vorliegende Studie eine Einbettung sprachtherapeutischer
Stimuli in einen Kontext nahe. Ein Aufgabentyp, der z.B.
satziibergreifende Sequenzierungsprozesse erfordert, tragt
vor dem Hintergrund der vorliegenden Ergebnisse neben
einer allgemeinen Motivationssteigerung zur Stimulierung
einer grofleren Region im Frontallappen bei.

1. Bornkessel-Schlesewsky I, Grewe T, Schlesewsky M. Prominence
vs. aboutness in sequencing: A functional distinction within the
left inferior frontal gyrus. Brain & Language (im Druck).

2. DraiD, Grodzinsky Y. A new empirical angle on the variability de-
bate: Quantitative neurosyntactic analyses of a large data set from
Broca’s aphasia. Brain and Language 2006; 96: 117-128.

3. Fridriksson J, Nettles C, Davis M, Morrow L, Montgomery A. Func-
tional communication and executive function in aphasia. Clinical
Linguistics & Phonology 2006; 20: 401-410.

4. Egner T. Prefrontal cortex and cognitive control: Motivating func-
tional hierarchies. Nature Neuroscience 2009; 12: 821-822.
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5. Grewe T, Bornkessel I, Zysset S, Wiese R, von Cramon DY, Schle-
sewsky M. Linguistic prominence and Broca’s area: The influence
of animacy as a linearization principle. NeuroImage 2006; 32: 1395-
1402.

6. Thothathiri M, Schwartz M, Thompson-Schill SL. Selection for po-
sition: The role of left ventrolateral prefrontal cortex in sequencing
language. Brain & Language 2010; 113: 28-38.

V2.2

Anodale tDCS des linken Gyrus frontalis inferior (IFG) unterstiitzt
perzeptuelles Lernen des auditorischen Verstehens degradierter
Sprache

B. Sehm*2, T. Schnitzler?, S. Rossi?, J. Obleser?, A. Villringer'2,
H. Obrig!?

! Tagesklinik fiir Kognitive Neurologie, Universitdtsklinikum
Leipzig

2 Max Planck Institut fiir Kognitions- und Neurowissenschaften
Leipzig

E-Mail: sehm@cbs.mpg.de

Einfiihrung: Bei Tragern eines Cochledren Implantats (CI)
erreicht der auditorische Spracheingang das Sprachnetzwerk
in degradierter Form. Dies liegt daran, dass die Implantate
nur eine begrenzte Anzahl von Kandlen auf den Hornerv
iibertragen. Dennoch konnen viele Implantattrdger in
relativ kurzer Zeit den degradierten Eingang fiir ein fast
miiheloses Sprachverstdndnis nutzen. Dieser perzeptuelle
Lernvorgang kann bei Gesunden simuliert werden, indem
Sprache durch Reduktion auf eine relativ kleine Anzahl
von Frequenzbidndern degradiert wird (»Vokodierung,
Shannon et al., 1995). Die Studie untersucht, ob das
Erlernen auditorischen Verstehens degradierter Sprache
durch transkranielle Gleichstromstimulation (tDCS)
unterstiitzt werden kann. Eine rezente Arbeit hat gezeigt,
dass perzeptuelles Lernen degradierter Sprache mit einer
Modulation in einem links-lateralisierten Netzwerk,
insbesondere im IFG und AG (gyrus angularis), einhergeht
(Eisner et al., 2010). Unklar ist aber, ob diese Areale eine
kausale Rolle beim Lernprozess haben. Mit der tDCS lassen
sich durch anodale Stimulation kortikale Areale fazilitieren.
Im motorischen System ist gezeigt worden, dass eine solche
Fazilitierung zu einer Augmentation der Lernleistung fithren
kann (Reis et al., 2008). Erste Ergebnisse fiir Sprachlernen
liegen ebenfalls vor (Floel et al., 2008).

Methoden & Protokoll: 36 horgesunde Probanden wurden drei
Gruppen a zwolf zugeordnet: (i) anodale tDCS linker IFG,
(ii) anodale tDCS linker AG, und (iii) »sham«-Stimulation.
Die Probanden mussten zwischen der Prdsentation von
Minimalpaaren (»Fisch-Tisch«) und identen Paaren
(»Fisch - Fisch«) unterscheiden (forced choice). Dabei
wurde das erste Wort auditorisch in vier verschieden
Vokodierungsstufen dargeboten: zwei, drei, vier und sechs
Bander, wobei die Verstdandlichkeit mit der Anzahl der
Biander steigt. Das zweite Wort wurde nach einem Intervall
von 200ms als geschriebenes Wort auf einem Bildschirm
prasentiert. Die Giite der Diskriminationsleistung wurde
als d” (d-prime) berechnet. Beim Prd- und Post-Test wurde
jedes der 200 Minimalpaare ohne Riickmeldung einmal
prasentiert. Die Hélfte der Minimalpaare wurde an den drei
folgenden Tagen trainiert. Dazu wurde nach der Antwort
des Probanden eine Riickmeldung gegeben und danach das
gleiche Wort simultan auditorisch degradiertund geschrieben
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Abb. 1: Die Abbildung zeigt den Zuwachs der Diskriminationsleistung
(A d") fiir die verschiedenen Vokodierungsstufen (within subject) und
die drei verschiedenen Stimulationsgruppen (between subjects). Bei
stirkster Vokodierung ergibt sich ein Effekt bei IFG-Stimulation

prasentiert. Dieses Protokoll galt fiir alle Probanden. In
den ersten 20 Minuten der Trainingsphasen wurde aber je
nach Gruppe eine tDCS iiber dem IFG, dem AG oder eine
»sham«-Stimulation angewandt. Konzeptuell ist wichtig,
dass bei der Verbesserung der Diskriminationsleistung
zwei Lernvorgdnge eine Rolle spielen. Die Lernleistung
fiir die trainierten Worter griindet sich auf assoziativem
(itemspezifischen), die fiir die untrainierten selektiv auf
perzeptuellem Lernen. Letzteres ist die entscheidende
Leistung des zentralen Horens, die die rasche Adaptation
an auditorisch degradierte Spracheingénge erlaubt.
Ergebnisse: Fiir die trainierten Items zeigte sich wie erwartet
fiir alle Probandengruppen und alle Vokodierungsstufen
eine Verbesserung der Diskriminationsleistung (signifikant
bei p<o0,05). Fiir den Transfer auf die nicht trainierten
Items (perzeptuelles Lernen) zeigte sich bei sham und AG
Gruppe keine Verbesserung fiir die starkste Degradierung
(zwei Béander schlechte Verstandlichkeit). Fiir die Gruppe,
die wahrend des Trainings eine IFG-Stimulation erhielt,
zeigte sich jedoch eine signifikante Verbesserung der
Diskriminationsleistung (s. Abbildung). Fiir die geringeren
Degradierungsstufen (drei, vier und sechs Biander) zeigten
sich keine Gruppenunterschiede beziiglich der perzeptuellen
Lernleistung. Dies mag einen Deckeneffekt und/oder einen
Transfer zwischen den verschiedenen Vokodierungsstufen
andeuten.

Interpretation: Wir zeigen, dass Fazilitierung des linken IFG
beim Erlernen akustisch degradierter Sprache zu einer
Verbesserung der Diskriminationsleistung fiihrt. Dies
gilt nur fiir sehr stark degradierte Sprache, bei der ohne
Stimulation kein perzeptuelles Lernen stattfindet Wir
glauben, dass dieses Ergebnis einerseits die Hypothese
einer kausalen Rolle des IFG stiitzt. Andererseits kdnnte die
Fazilitierung dieses »top-down«-Effektes genutzt werden,
um die Adaptation an einen pathologisch degradierten
auditorischen Spracheingang zu stiitzen.

1. Eisner F, McGettigan C, Faulkner A, Rosen S, Scott SK. Inferior frontal
gyrus activation predicts individual differences in perceptual learning
of cochlear-implant simulations. ] Neurosci 2010; 30 (21): 7179-7186.

2. Floel A, Rosser N, Michka O, Knecht S, Breitenstein C. Noninvasive
brain stimulation improves language learning. ] Cogn Neurosci
2008 Aug; 20 (8): 1415-1422.

3. Reis ], Robertson E, Krakauer JW, Rothwell ], et al. Consensus:
»Can tDCS and TMS enhance motor learning and memory forma-
tion?« Brain Stimul 2008 Oct; 1 (4): 363-369.

4. Shannon RV, Zeng FG, Kamath V, Wygonski ], Ekelid M. Speech reco-
gnition with primarily temporal cues. Science 1995; 270 (5234): 303-304.

V2.3
Ereigniskorrelierte Potentiale in der (sub)akuten Phase von
Aphasien nach ischdamischem Schlaganfall

K. Wrede!, S. Kotz!, A. Villringer?, H. Obrig?

! Max-Planck-Institut fiir Kognitions- und Neurowissenschaften
Leipzig

2 Klinik fiir Kognitive Neurologie, Universitdtsklinikum Leipzig

E-Mail: wrede@chs.mpg.de

Einfiihrung: Die Studie untersucht den Verlauf elektro-
physiologischer Korrelate der Sprachperzeption in
der akuten und subakuten Phase des Schlaganfalls.
Dazu wurde zundchst ein Ngoo-Paradigma in zwei
Altersgruppen etabliert. In der zweiten Studie sollte der
Verlauf der Amplitude der N4oo-Komponente in der ersten
Woche nach einem linkshemisphériellen ischdmischen
Schlaganfall untersucht werden. Weitere Messungen
wurden in der subakuten und friihchronischen Phase der
Aphasie durchgefiihrt. Beziiglich der N4oo-Komponente
haben verschiedene Studien bei Gesunden gezeigt,
dass die Komponente mit den Anforderungen an die
lexikalische Suchleistung korreliert. Daher evozierten
semantisch unpassende oder kontextinkongruente Worter
eine groflere N4oo als Worter, die durch Kontext oder
Prasentation eines Bildes geprimed sind. In Arbeiten zum
chronischen Stadium einer Sprachstérung wurde gezeigt,
dass Sprachverstandnisdefizite die sprachkorrelierten
ERP-Komponenten beeinflussen (Hagoort et al. 1996).
Fiir die akute und subakute Phase einer Aphasie gibt
es bisher kaum Daten. Daher wurde in der vorliegenden
Studie in der (sub)akuten Phase nach dem ischimischen
Schlaganfall der Verlauf der Auspragung und Amplitude der
N4oo untersucht. Zusidtzlich wurde der patholinguistische
Verlauf dokumentiert und eine ERP-Komponente, die mit
den Aufmerksamkeitsleistungen Kkorreliert (P300), erhoben.
Die Studie dient dem besseren Verstdndnis der neuronalen
Prozesse, die die Dynamik von Aphasien nach einem
ischamischen Schlaganfall widerspiegeln.

Methoden: Studie 1: 16 jiingere (21—28 Jahre) und 16 iltere
(60-72 Jahre) gesunde Probanden. Studie 2: 13 Patienten in
Akut- und Subakutphase eines ischamischen Schlaganfalls.
Bei der Patientengruppe wurden Media(teil)infarkte links
eingeschlossen, die den ersten Schlaganfall darstellten.
Eine altersgematchte gesunde Kontrollgruppe wurde in der
zweiten Studie ebenfalls untersucht.

Material: Um die Verdnderung der N4oo-Komponente
der ERPs zu beurteilen, wurde ein Bild-Wort-/Wort-Bild-
Paradigma verwendet. Das Wort wurde auditiv prasentiert
und die Probanden/Patienten entschieden per Tastendruck,
ob es mit dem zuvor prédsentierten Bild kongruent oder
inkongruent war (umgekehrte Reihenfolge beim Wort-Bild-
Paradigma). Durchfiihrung: In Studie 1 erfolgte eine Messung
der Probanden am MPI. Hier wurden auch einmalig die
Kontrollprobanden fiir Studie 2 gemessen. Die in Studie 2
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eingeschlossenen Patienten wurdenin der ersten Woche nach
dem Schlaganfall dreimal auf der Stroke Unit untersucht.
Verlaufsmessungen (vier Wochen und drei Monate) wurden
am MPI oder in der Rehabilitationseinrichtung durchgefiihrt.
Zu jedem Messzeitpunkt erfolgte eine Diagnostik anhand
des Bielefelder Aphasie Screening (BIAS — Akutdiagnostik,
K. Richter, M. Wittler, M. Hielscher-Fastabend, 2006). Da das
Sprachverstdandnis von Aufmerksamkeitsfaktoren abhdngt,
wurde bei den Patienten weiterhin ein auditorischer
Oddball-Task durchgefiihrt (tiefe Standardténe und
hohe Deviants; 320/80). Dies sollte der Beurteilung der
aufmerksamkeitskorrelierten P300-Komponente im EKP
dienen.

Ergebnisse: Die Gruppen der jungen und dlteren Probanden
sowie die Kontrollgruppe der Patienten zeigten sowohl im
Bild-Wort als auch Wort-Bild-Paradigma einen N4oo-Effekt.
Bei den kongruenten Paaren war die N4oo signifikant
Kleiner als bei den inkongruenten. Der N4oo-Effekt in der
Bild-Wort-Prasentation zeigte sich bereits in der Akutphase
in der Patientengruppe und blieb stabil bis in die postakute
Phase. Das Wort-Bild-Paradigma hingegen fiihrte erst einen
Monat post Onset zu einer signifikanten Unterscheidung der
Bedingungen.

Diskussion: Das genutzte Paradigma zur Untersuchung der
elektrophysiologischen Korrelate des lexiko-semantischen
Zugriffs lie3 eine Beurteilung der N4oo-Komponente bei
Probanden und Patienten zu. Das relativ einfache Paradigma
lief3 sich auch bei akuten Schlaganfallpatienten in einem
intensivmedizinischen Setting gut durchfiihren. Beziiglich
des Verlaufes der N4oo in der Akutphase zeigte sich, dass
die Patienten von nicht sprachlichem Material (Bilder)
profitierten, indem der rezeptive Wortabruf konsequenter
durchgefiihrt werden konnte. Dies resultierte in einer
unterschiedlichen Amplitudenhéhe der Bedingungen
im EEG (N4oo-Effekt). Sprachliches Material hingegen
stellt nicht nur in der Kommunikation mit dem Patienten
ein Problem dar, sondern auch in der experimentellen
Bedingung konnten sprachliche Defizite durch das
Ausbleiben der N4oo-Komponente nachgewiesen werden.
Die relative Stabilitit der P3o0o-Komponente iiber alle
Messzeitpunkte spricht dafiir, dass dieser longitudinale
Verlauf sprachspezifisch ist und damit ein Korrelat zu
der (sub)akuten Dynamik des patholinguistischen Bildes
darstellt.

1. Hagoort P, Brown CM, Swaab TY. Lexical-semantic event-related
potentials effects in patients with left hemisphere lesion and apha-
sia, and patients with right hemisphere lesions without aphasia.
Brain 1996; 119: 627-649.

V2.4
Die Uberpriifung von sprachlichen und kognitiven Prozessen im
fMRT-Interferenzparadigma

S. Abel*?, K. Dressel®?, C. Weiller?, W. Huber?
* Neurologische Klinik, Medizinische Fakultdt, RWTH Aachen

2 Neurologische Klinik, Neurozentrum, Albert-Ludwigs-
Universitdt Freiburg

E-Mail: sabel@ukaachen.de

Themenstellung: In Studien mit funktioneller Magnet-
resonanztomographie (fMRT) an gesunden Probanden
wurden Wort/Bild-Interferenzaufgaben bereits erfolgreich
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zur Lokalisation von Verarbeitungsschritten beim
Wortabruf eingesetzt (De Zubicaray et al., 2001; Abel et al.,
2009). Da die neuronalen Entsprechungen des gestorten
Wortabrufes und seiner Reorganisation im geschadigten
Gehirn noch relativ ungeklart sind (Crinion & Leff, 2007),
wurde das Paradigma in der vorliegenden Studie erstmals
bei Personen mit Aphasie eingesetzt und zusétzlich in
ein modellorientiertes Therapiesetting integriert (Dressel
et al.,, 2011). Das Ziel der Studie bestand darin, (i)
therapieinduzierte Verdnderungen der Hirnaktivierung, (ii)
das Funktionieren von linguistischen Verarbeitungsschritten
und (iii) von Prozessen der Konfliktverarbeitung sowie (iv)
das Ansprechen auf Voraktivierung (Priming) festzustellen.
Methode: Drei Patienten mit Wortabrufstérungen nach
linkshemisphédrischem Schlaganfall wurden von der
Aachener Aphasiestation rekrutiert. Ausgehend von
einer modellorientierten lexikalischen Diagnose wurde
semantische und phonologische Therapie in einem
Blockdesign durchgefiihrt. Strukturelle und funktionelle
Daten im Interferenzparadigma (Abel et al., 2009) wurden
vor und nach der vierwchigen Therapie in einem 3T Philips-
Scanner erhoben (T1: Voxel 1 mm3; EPI: TR 2190 ms, TE 30ms,
32 Schichten, 4mm3, event-related). Die Aufgabe bestand
im miindlichen Benennen von Bildern, die gemeinsam
mit verschiedenen auditorischen Ablenkerwdrtern
prasentiert wurden. Die Bedingungen enthielten Ablenker
mit assoziativer, nebengeordneter oder phonologischer
Ahnlichkeit oder ohne Ahnlichkeit zum Zielbild.

Ergebnisse: Eszeigtesich, dassbeiden Patienten einelexikalisch-
semantische Storung vorlag. Beide Therapiemethoden
waren effektiv, wobei zwei Patienten signifikant besser auf
die semantische Therapie ansprachen. Durch die Behandlung
fokussierte sich die Hirnaktivierung auf Sprachareale in
der linken Hemisphédre oder beidseits (i). Der spezifische
Vergleich zwischen Ablenkerbedingungen ergab, dass alle
Patienten Teile der Netzwerke rekrutierten, die bei Gesunden
im gleichen Paradigma zu finden waren (ii). Die neuronale
Entsprechung phonologischer Verarbeitung im Gyrus
temporalis superior konnte durchgehend aktiviert werden. Die
Aktivierung semantischer Netzwerke war weniger ausgepragt,
passend zum semantischen Storungstyp. Bei allen Patienten
konnte aufgrund der Voraktivierung durch phonologische
Ablenkerwdrter neuronales Priming beobachtet werden (iv), bei
zwei Patienten nahm dadurch auch die Aktivierung in Arealen
zur Konfliktverarbeitung ab (iii).

Fazit: Diese Ergebnisse geben erste Hinweise darauf, dass
sich das Interferenz-fMRT-Paradigma fiir die Aphasiefor-
schung als sehr niitzlich erweisen konnte. Es bleibt
dennoch eine sehr grofle Herausforderung, die Liicke
zwischen kognitiver und neuronaler Beschreibungsebene
zu schliefien.

1. Abel S, Dressel K, Bitzer R, Kiimmerer D, Mader I, Weiller C et al.
The separation of processing stages in a lexical interference fMRI-
paradigm. Neurolmage 2009; 44: 1113-1124.

2. Crinion J, Leff A. Recovery and treatment of aphasia after stroke:
functional imaging studies. Current Opinion in Neurobiology 2007;
20: 667-673.

3. De Zubicaray GI, Wilson SJ, McMahon KL, Muthiah S. The semantic

interference effect in the picture-word paradigm: An event-related
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Die Diagnostik neurogener Sprechstérungen basiert bislang
noch vornehmlich auf subjektiven Untersuchungsverfahren,
die sich ausschlief3lich auf auditiv-perzeptive Beurteilungs-
skalen berufen. Obwohl einige Autoren das »Ohr eines
Experten« als ein valides Messinstrument anerkennen (z. B.
Nicola et al., 2004), ist eine Einflussnahme der sich ein-
schleichenden Hérgewhnung sowie der unterschiedlichen
Erfahrung des jeweiligen Untersuchers auf die Beurtei-
lung nur schwer zu kontrollieren. Solche vom Untersucher
abhingigen und damit subjektiven Verfahren erschweren
die Vergleichbarkeit der untersuchten Leistung und schwa-
chen somit die Aussagekraft bzgl. des Schweregrades der
Storung. Zudem spiegeln sich kleinere Verdnderungen des
Sprechens u.U. nicht in den erhobenen Untersuchungser-
gebnissen wieder.

Mit der Entwicklung der Aachener Materialien zur Diagnos-
tik neurogener Sprechstérungen (AMDNS) steht nun fiir den
deutschsprachigen Raum erstmals ein objektives und nor-
miertes Untersuchungsverfahren fiir die Diagnostik neuro-
gener Sprechstérungen zur Verfiigung. Mit der Kombination
aus computergestiitzten Analyseverfahren und ergdnzender
auditiv-perzeptiver Beobachtungen werden ausgewdhlte
Parameter der drei sprechrelevanten Funktionskreise Respi-
ration, Phonation und Artikulation unter unterschiedlichen
Aufgabenstellungen untersucht.

An einer Stichprobe von insgesamt 180 gesunden Sprechern
(90 Ménner, 90 Frauen) im Alter von 20-79 Jahren wurde
das Verfahren normiert. Alters- sowie geschlechtspezifische
Unterschiede wurden statistisch erfasst und korrigiert.
Neben einem Vergleich der Patientenleistungen mit den
entsprechenden alters- und geschlechtsspezifischen Norm-
werten erlauben die AMDNS auch die Einordnung des
Schweregrades der sprechmotorischen Stérungen auf der
Basis von Prozentrangen.

Aktuelle Ergebnisse einer Interrater-Reliabilitatsstudie auf
der Basis einer randomisierten Stichprobe von 20 Patienten
und neun Ratern konnten die Objektivitdt des Verfahrens fiir
alle drei Funktionskreise mit einem ICCMW > 0,95 bestétigen.
Als Zugabe zur reinen »Papierversion« der AMDNS, die in
Kiirze verfiighar sein wird (www.sprechmorik.de), haben wir
eine Softwareversion entwickelt, die den Benutzer durch den
Untersuchungsablauf fiihrt. Die Softwareversion erleichtert
Grofdteile der Auswertung durch eine Automatisierung, berei-
tet die Ergebnisse zur besseren Ubersicht graphisch auf und
erlaubt den Vergleich von unterschiedlichen Untersuchungs-
zeitpunkten. Hierdurch reduziert sich der Zeitaufwand fiir die
Auswertung und Aufbereitung der Ergebnisse erheblich. Auch
Anwender, die weniger versiert im Umgang mit Computern
und akustischen Auswertungsprogrammen sind, werden so in

die Lage versetzt, das Untersuchungsverfahren in der taglichen
Routinediagnostik einzusetzen. Die Software wird den Kaufern
der AMDNS-Papierversion kostenlos zur Verfiigung gestellt.

1. Nicola F, Ziegler W, Vogel M. Die Bogenhausener Dysarthrieskalen
(BODYS) ein Instrument fiir die klinische Dysarthriediagnostik;
Forum Logopéadie 2004; 2: 14-22.
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Patienten mit infantiler Cerebralparese (ICP) leiden infolge
einer frithkindlichen Hirnschadigung unter einer dauer-
haften Beeintrachtigung der Motorik und der Haltung, die
héufig von sensorischen, kognitiven und kommunikativen
Storungen begleitet wird (Rosenbaum et al., 2007).

Die kommunikativen Auffalligkeiten bei ICP werden teil-
weise sehr global und unspezifisch (»communication disor-
der«, »speech disorder«) beschrieben (Sigurdardottir & Vik,
2011). Die Auspriagung der Dysarthrie, die bei bis zu 80%
der Patienten auftritt, liegt nur selten im Fokus empirischer
Untersuchungen (Pennington et al., 2005).

Entsprechend der Syndromeinteilung fiir im Erwachsenen-
alter erworbene Dysarthrien werden meist auch die bei ICP
vorliegenden Sprechstérungen als spastische, dyskinetische
oder ataktische Dysarthrie klassifiziert. Es ist jedoch nicht
bekannt, inwieweit friihkindlich erworbene Dysarthrien
mit spater erworbenen Sprechstorungen vergleichbar sind.
Ebenso ist unklar, ob die medizinische Einteilung der ICP-
Typen nach primdrem Pathomechanismus sich auch in Sub-
gruppen der dysarthrischen Ausprdagung widerspiegelt und
mit der Dysarthrie-Sydromklassifikation deckungsgleich ist
(Morgan & Liégeois, 2010).

Die Stichprobe umfasst 15 Patienten. Alle Teilnehmer wer-
den in Kooperation mit dem Integrationszentrum fiir Cere-
bralparesen Miinchen gewonnen.

Die Testung erfolgt mittels der Bogenhausener Dysarthrie-
skalen (BoDyS; Nicola et al., 2004). Die BoDyS beinhalten
eine auditive Analyse der Storungsmerkmale sowie eine
Schweregradeinteilung, was eine detaillierte funktionale
Beschreibung der Dysarthrie ermoglicht. Diese wird durch
eine Verstdandlichkeitsmessung (Satztranskription) und ein
Natiirlichkeitsrating durch 15 Horer ergdnzt. Anhand von
Regressionsanalysen werden Pradiktoren fiir Verstandlichkeit
und Natiirlichkeit unter den BoDyS-Merkmalen und somit die
kommunikationsrelevanten Stérungsanteile bestimmt.

Die Sprechstorung jedes Patienten wird entsprechend der
Syndromeinteilung klassifiziert. Es wird iiberpriift, inwie-
weit diese Klassifikation der Dysarthrie mit der medizi-
nischen Bestimmung des ICP-Typs iibereinstimmt. Auf3er-
dem werden die BoDyS-Befunde der ICP-Patienten, die als
spastisch klassifiziert wurden, mit den Daten einer gleich
grofien Gruppe von Patienten mit spater erworbenen spasti-
schen Dysarthrien unterschiedlicher Atiologien verglichen.

Es wird diskutiert, inwieweit ein Klassifikationsschema,
das fiir im Erwachsenenalter erworbene Sprechstérungen
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entwickelt wurde, fiir friihkindlich erworbene Dysarthrien
einsetzbar ist.
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Einleitung: Bis heute ist wenig {iber den Langzeitverlauf der
Aphasie bei Kindern und Jugendlichen bekannt. Mogliche
Pradiktoren fiir die sprachlichen Leistungen mehrere
Jahre nach Beginn der Aphasie werden in der Literatur
kontrovers diskutiert (vgl. Martins, 2004). So spielen z.B.
Alter zum Zeitpunkt der Hirnschidigung, Atiologie oder
auch Lasionsort méglicherweise eine entscheidende Rolle.
Bei Kindern mit initialer Aphasie konnen gravierende
Beeintrachtigungen persistieren und auch bei jenen, die
mehrere Jahre nach der Hirnschdadigung klinisch unauffallig
erscheinen, sind subtile Sprachdefizite vor allem in der
Schriftsprache nachweisbar (vgl. Chilosi et al., 2008; Nass
& Trauner, 2004). Diese haben negative Auswirkungen auf
den schulischen Erfolg und das soziale Umfeld (vgl. Martins,
2004; Hofmann Stocker, 1990, 1992).

Ziel: In dieser ersten deutschsprachigen Follow-up-
Studie zum Langzeitverlauf der Aphasie bei Kindern und
Jugendlichen soll explorativ erfasst werden, in welchen
Bereichen mehrere Jahre nach Beginn Defizite persistieren.
Methode: Entsprechend der klinischen Routine wurden 23
(15 m, 8 w) Kinder und Jugendliche (Alter: 3; o—14; 11,
MW 8,9), die durch eine akute Schidelhirnverletzung eine
Aphasie erlitten haben, mehrere Jahre nach der Schiadigung
(MW 4,3) untersucht. Neben medizinischen Kerndaten
wurden mit verschiedenen Tests (u.a. Aachener Aphasie-
Test, Leseverstindnistest fiir Erst- bis Sechstklédssler) die
sprachlichen Fahigkeiten erhoben. Ein Intelligenzquotient
wurde mit Hilfe einzelner HAWIK-Untertests hochgerechnet.
Die Lebensqualitdt und die schulische, soziale und familidre
Situation wurden mit Elternfragebdgen erhoben.

Ergebnisse: Bei Kindern und Jugendlichen mit initialer
Aphasie zeigten sich auch mehrere Jahre nach der
Hirnschadigung zum Teil gravierende Defizite, vor allem im
Bereich der Schriftsprache. Hier lagen z.B. die Leistungen im
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Leseverstdndnistest fiir Erst- bis Sechstkldssler gemittelt im
unterdurchschnittlichen Bereich. Im Aachener Aphasie Test
zeigte sich bei 50% der Kinder und Jugendlichen immer noch
eine Aphasie. Zum Zeitpunkt der Untersuchung besuchten
26,1% eine Forderschule und 52,2% der Kinder und
Jugendlichen wurden regelbeschult. Insgesamt wiederholten
60,9 % mindestens ein Schuljahr. Die Lebensqualitat erschien
sowohl in der Selbst- als auch in der Fremdeinschdtzung
nicht beeintrédchtigt. Aber die Anzahl der Freunde war aktuell
signifikant geringer als pramorbid. Das Alter zum Zeitpunkt
der Hirnschddigung und die Dauer der Aphasie hatten
im Gegensatz zur Dauer der Behandlung (Zeitpunkt der
Hirnschddigung bis Entlassung aus der Reha-Klinik) keine
signifikanten Auswirkungen auf die aktuellen Leistungen.
Diskussion: Die Ergebnisse bestdtigen eindeutig die zum
Teil gravierenden, persistierenden Schriftsprachdefizite und
deren negative Folgen fiir die Schullaufbahn, wie sie in
fritheren internationalen Studien bereits aufgezeigt wurden.
Beziiglich anderer Aspekte wie z.B. der Pradiktoren fiir
den Verlauf kénnen jedoch auch anhand dieser Studie,
auf Grund der kleinen und heterogenen Stichprobe, noch
keine befriedigenden Aussagen getroffen werden. Es wird
deutlich, dass zur Diagnostik der Aphasie bei Kindern und
Jugendlichen eine Kombination verschiedener Verfahren
unabdingbar ist. Eine regelmaflige Verlaufskontrolle bis in
das Erwachsenenalter ist notwendig.
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Hintergrund: Ausgehend von dem Zwei-Routen-Modell
(Coltheart, 2006) ist das Leseverhalten von Patienten
mit erworbener Dyslexie auf Beeintrachtigungen
von lexikalischen und/oder segmentalen
Wortverarbeitungsprozessen zuriickzufiihren (De Bleser,
2000). Neueste Untersuchungen zeigen, dass sich eine
praferierte lexikalische bzw. segmentale Lesestrategie in
zeitlichen und rdumlichen Blickbewegungsparametern
widerspiegelt (Schattka, Radach & Huber, 2010). In
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der vorliegenden Studie wird der Frage nachgegangen,
ob sich die Interaktion lexikalischer und
segmentaler Verarbeitungsstrategien nach einer
blickbewegungsgesteuerten Dyslexie-Therapie verbessert
bzw. die Nutzung der préferierten Lesestrategie optimiert
werden kann.

Methode: Wir berichten von Blickbewegungsanalysen
bei vier Personen mit aphasischer Dyslexie vor und nach
einem spezifischen Lesetraining. Eine Klassifikation der
Teilnehmer in Leser mit primér segmentaler JW und SI)
bzw. lexikalischer Lesestrategie (KM und KA) erfolgte
anhand ihres Blickbewegungsverhaltens beim lauten
Wortlesen, einer linguistischen Fehlerbeurteilung sowie
den Leistungen im Pseudowortlesen.

In einem Cross-Over-Design erhielten alle Teilnehmer ein
lexikalisches sowie segmentales Lesetraining in einem
Umfang von jeweils zehn Sitzungen. Beide Therapiemetho-
den beruhten auf blickbewegungskontingenter Display-
manipulation, wobei in der segmentalen Therapie Buch-
stabencluster schrittweise von links nach rechts demaskiert
wurden. In der lexikalischen Therapie sollte ein als zentral
definierter Wortabschnitt fixiert werden, sodass das gesamte
Wort demaskiert am Bildschirm erschien. Die Zielworter
mussten jeweils laut vorgelesen werden, Fehlreaktionen
wurden riickgemeldet.

Aufgrund der Leistungen in einer multiplen Baseline-Unter-
suchung wurden je Teilnehmer 150 individuelle Items fiir
Therapie und Diagnostik ausgewahlt. Alle 150 Substantive
waren hinsichtlich der Wortlange, Wortfrequenz und Kon-
kretheit ausbalanciert. Je 50 Items dienten als Ubungsitems
einer Therapiemethode, die iibrigen Items wurden als unge-
iibte Kontrollitems eingesetzt.

Eine Priifung der Leseleistungen erfolgte vor, zwischen und
nach der Therapie anhand von Blickbewegungsanalysen
(EyeLink 1000, SR Research).

Ergebnisse: Die Anzahl korrekt gelesener Worter erhohte sich
bei allen Teilnehmern signifikant vom Vor- zu Nachtest.

Die Blickbewegungsdaten der segmentalen Leser JW und
SI (s. Tab. 1) wiesen nach Beendigung der lexikalischen
Therapie in den Parametern Fixationsanzahl, Anzahl der
Blicke und Gesamtlesezeit signifikante Verbesserungen fiir
geiibte und ungeiibte Items auf. Die segmentale Therapie
erzielte bei beiden Patienten ausschlief3lich bei geiibten Items
signifikante Verbesserungen. Bei beiden segmentalen Lesern
konnte die Anzahl der Blicke signifikant reduziert werden,
bei ungeiibten Items zeigte sich eine signifikant erhdhte
Gesamtlesezeit.

Die lexikalischen Leser KM und KA zeigten differentielle Thera-
pieeffekte (s. Tab. 2). Bei KA kam es nach Beendigung der lexi-
kalischen Therapie zu signifikanten Verbesserungen geiibter
und ungeiibter Items, wohingegen die segmentale Therapie
ausschliefllich zu Verbesserungen der geiibten Items fiihrte.
Im Gegensatz zur Baseline-Untersuchung wurden nach der
intensiven Trainingsphase keine Leseabbriiche mehr bei KM
beobachtet, wodurch die Verldngerung der Gesamtlesezeit und
die Zunahme der Fixationen resultierten. In beiden Therapie-
methoden konnten jedoch Ubungseffekte verzeichnet werden.
Schlussfolgerung: Insgesamt fiihrte das intensive Lesetraining
bei allen vier Teilnehmern zu Leistungsverbesserungen.
Unabhédngig von der Therapieabfolge erwies sich das
lexikalische Training fiir segmentale Leser als effektiver.
Provoziertes segmentales Lesen scheint aber mit einem
hoheren kognitiven Verarbeitungsaufwand verbunden zu
sein, der sich in einer verldngerten Gesamtlesezeit dufdert.
Die beiden lexikalischen Leser zeigten bereits in der Baseline-
Untersuchung ein sehr unterschiedliches Leseverhalten,
sodass kein genereller Einfluss einer spezifischen
Lesetherapie auf die Leistungsverbesserungen zu erwarten
war. Weitere detaillierte Analysen des Leseverhaltens sollten
zur Klarung der offenen Fragen beitragen.

Segmentale Leser

TAGUNGEN & KONGRESSE

Baseline nach lexikalischer Therapie nach segmentaler Therapie
Jw S| JwW S| I\ Sl
MW MW MW p MW p MW p Mw p
Anzahl Fixationen 33.362 14.707 16.45 <.001 10.793 <001 | 21.313 | 0.323 | 14.596 0.519
Anzahl Blicke 2.92 3.53 1.75 <.001 3.07 0.031 1.45 0.011 3.27 0.034
Gesamtlesezeit 102181.96  7752.81 | 4870.21 <.001 6456.32 <.001 | 6439.32 | 0.26 | 8499.37 | 0.335
Tab. 1: Einfluss der lexikalischen und segmentalen Therapie auf das Blickbewegungsverhalten der segmentalen Leser (JW und SI).
Lexikalische Leser
Baseline nach lexikalischer Therapie nach segmentaler Therapie
KM KA KM KA KM KA
MW MW MW p Mw p MW p Mw p
Anzahl Fixationen 12.812 14.112 16.833 0.242 8.72 <.001 17.84 <.001 8.94 0.054
Anzahl Blicke 2.65 1.56 1.64 0.928 1.27 0.011 1.57 <.001 1.35 0.363
Gesamtlesezeit 3253.47 4649.99 | 4606.16 | 0.491 | 3329.94 | <.001 | 4719.72 | <.001 | 3560.98 | 0.182

Tab. 2: Einfluss der lexikalischen und segmentalen Therapie auf das Blickbewegungsverhalten der segmentalen Leser (KM und KA).
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Zusammenfassung: Probanden mit einer reinen Alexie lesen
miihsam, buchstabenweise und zeigen einen ausgepragten
Wortlangeneffekt. Dieser Langeneffekt wird als Ausdruck
einer seriellen, buchstabenweisen Verarbeitungsstrategie
gedeutet. Bei unbeeintrdchtigten Lesern hingegen
beeinflusst die Wortldange innerhalb bestimmter Grenzen die
Verarbeitungszeit nicht, was auf eine parallele Verarbeitung
der Buchstaben hinweist.

Die Leistungen variieren aber betrdchtlich, sowohl zwischen
verschiedenen alektischen Probanden (Kay & Patterson,
1982) als auch innerhalb desselben Probanden bei Wortern
gleicher Lange (Howard, 1991). Bereits in fritheren Fallbe-
richten finden sich Beobachtungen, dass Probanden mit
reiner Alexie Worter auch bei schneller Darbietung zuver-
ldssig erkennen konnen: Warrington und Shallice (1980)
berichteten beispielsweise, dass ihr Proband nahezu 80 %
der Worter erkannte, die ihm nur fiir Sekundenbruchteile
prasentiert wurden. Von einer Reihe von Probanden mit
buchstabenweisem Lesen wird zudem berichtet, dass sie
aus kurz dargebotenen Stimuli semantische Informationen
extrahieren konnen. Von Saffran und Coslett (1998) wurde
dies als Beleg fiir die Existenz eines zweiten, unabhdngigen
Lesesystems in der rechten Hemisphare gewertet.

Wir stellen eine Studie vor, in der wir bei einem Probanden
mit buchstabenweisem Lesen die Blickbewegungen bei zeit-
lich unbegrenzter und zeitlich limitierter Wortprasentation
verglichen. Der diagnostisch relevante Langeneffekt liefl
sich sowohl bei der lexikalischen Entscheidung wie beim
lauten Lesen zeigen: Der Proband Herr N. zeigte bei Wortern
mit vier Buchstaben eine durchschnittliche Lesezeit von
6.464ms., bei Wortern mit sechs Buchstaben eine Lesezeit
von 9.739ms. Auch bei Wortern der Lange drei, fiinf und
sieben Buchstaben ergab sich ein monotoner Anstieg der
Lesezeiten. Auch die Zahl der Fixationen stieg monoton mit
zunehmender Wortldnge (iiber 40 Fixationen fiir Worter mit
sieben Buchstaben). Das Schreiben war hingegen weitge-
hend unbeeintrachtigt mit nur gelegentlichen phonologisch
plausiblen Fehlern, vereinbar mit der Diagnose einer »rei-
nen Alexie«. Die visuellen Leistungen und weitere sprach-
liche Fahigkeiten waren unbeeintrachtigt.

Trotz des beobachteten Langeneffekts war Herr N. in der
Lage, Worter bei nur kurzer Darbietung, bspw. 1000 ms, rela-
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tiv zuverldssig zu erkennen (>65% korrekt). Laut Howard
(1991) sollte dies die Fahigkeit widerspiegeln, Buchstaben
parallel zu verarbeiten, wahrend langsame Lesezeiten die
serielle Verarbeitung reflektiert. Laut Saffran und Coslett
(1998) existiert ein unabhéngiges Lesesystem in der rechten
Hemisphdre, das die schnelle Extraktion grober seman-
tischer Information leisten kann. Beiden Positionen liegt,
implizit oder explizit, die Annahme zweier qualitativ unter-
schiedlicher Lesestrategien zugrunde.

Wir erfassten das Leseverhalten von Herrn N. beim freien
Lesen einzelner Worter sowie bei Limitierung der Prasenta-
tion auf 1000ms. Das Muster der Blickbewegungen unter-
schied sich in beiden Modi qualitativ nicht. Auch bei relativ
kurzer Prasentation arbeitete Herr N. seriell von links nach
rechts und zeigte einen monotonen Anstieg der Zahl der
Fixationen mit zunehmender Wortldnge (25 Fixationen fiir
Worter mit vier Buchstaben). Buchstaben in der Wortmitte
wurden in beiden Modi am langsten gelesen als Buchsta-
ben am Wortanfang und -ende. Gleichzeitig ergaben sich
in beiden Bedingungen Hinweise auf Top-down-Effekte, da
Buchstaben weiter hinten im Wort seltener und weniger lang
fixiert wurden. Wir diskutieren die Implikationen fiir die
Modellierung peripherer Leseprozesse.

1. Howard D. Letter-by-letter readers: Evidence for parallel processing.
In: Besner D, Humphreys G (eds). Basic Processes in Reading. Law-
rence Erlbaum, Hillsdale, NJ 1991, 34-76.

2. Patterson K, Kay J. Letter-by-letter reading: psychological descrip-
tion og a neurological syndrome. Quarterly Journal of Experimen-
tal Psychology 1982; 34A: 411-441.

3. Saffran EM, Coslett HB. Implicit versus letter-by-letter reading
in pure alexia: a tale of two systems. Cognitive Neuropsychology
1998; 15 (1/2): 141-165.

4. Warrington EK, Shallice T. Word-form dyslexia. Brain 1980; 103:
99-112.

V5.3
Warter suchen und finden: neuronale Korrelate aphasischen
Suchverhaltens in der Spontansprache

E. Meffert'2, E. Tillmanns?, S. Heim*23, S. Jung?, T. Frauenrath®,
K. Sass?, W. Huber?, K. Amunts®3, M. Grande!

t Sektion Klinische Kognitionsforschung, Neurologische Klinik, und

2 Sektion Strukturell-funktionelles Brain Mapping, Klinik fiir
Psychiatrie, Psychotherapie und Psychosomatik, RWTH Aachen
University

3 Institut fiir Neurowissenschaften und Medizin (INM-1),
Forschungszentrum Jiilich

4 Berlin Ultrahigh Field Facility, Max Delbriick Center for
Molecular Medicine (MDC), Berlin

E-Mail: ebay@ukaachen.de

Einleitung: Wahrend sich bildgebende Studien zur
Sprachproduktion bei Normalsprechern und Aphasikern
bisher iiberwiegend mit der Lokalisation ungestdrter bzw.
erhaltener Sprachfunktionen befassten, werden inzwischen
auch vereinzelt die neuronalen Korrelate aphasischer
Symptome auf Einzelwortebene untersucht. Dabei stehen
Storungender Wortselektionim Vordergrund (z. B. Fridriksson
et al., 2009; Postman-Caucheteux et al., 2010). Des Weiteren
liegt inzwischen eine Einzelfallstudie zu den neuronalen
Korrelaten aphasischen lexikalischen Suchverhaltens auf
Spontansprachebene vor (Tillmanns et al., 2011). Darauf
aufbauend untersucht die vorliegende Studie lexikalisches
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Suchverhalten in kontinuierlicher Sprachproduktion mit
funktioneller Magnetresonanztomographie (fMRT) an einer
Gruppe von Patienten mit fliissiger Aphasie. Sie geht damit
der Frage nach, ob sich in der Spontansprache iiber eine
Gruppe von Individuen mit dhnlichen spontansprachlichen
Leistungen und Lasionsorten Gemeinsamkeiten hinsichtlich
der himodynamischen Antwort auf Wortfindungsstérungen
zeigen.

Methode: Sechs aphasische Personen mit fliissiger Sprach-
produktion nahmen an der Studie teil. Alle hatten einmalige
linkshemisphdrische vaskuldr bedingte Hirnschadigungen
im temporo-parieto-occipitalen Bereich erlitten.

Wahrend der kontinuierlichen fMRT-Messung beschrieben
die Teilnehmer neun komplexe Situationsbilder jeweils
drei Minuten lang. Die aufgezeichnete transkribierte
Spontansprache wurde mit einem Auswertungsschema
analysiert, das verschiedene Aspekte der Spontansprache
erfasst und deren Vergleich erlaubt (vgl. Tillmanns et al.,
2011). Der Schwerpunkt der hier vorgestellten Analysen lag
auf den Bedingungen »lexikalische Suche« (durch Pausen
und Interjektionen angezeigtes lexikalisches Suchverhalten),
und »erfolgreicher Wortabruf« (nach zuvor stattgefundener
lexikalischer Suche).

Die funktionellen Daten wurden nach einer Standard-Vor-
verarbeitung (MATLAB7, SPM5) ereigniskorreliert ausgewer-
tet. Events von einer Sekunde Dauer wurden definiert und
deren Onsets den o. g. verschiedenen Bedingungen zugeord-
net. Auf Gruppenebene erfolgte die Auswertung als ANOVA
mit Messwiederholung im »flexible factorial design«, in
dem alle Bedingungen gegeneinander kontrastiert werden
konnten. Als low-level-Baseline diente die Ruhebedingung
(Betrachten eines weiflen Bildschirms), als high-level-Base-
line die Bedingung »ungestorte Sprache«.

In weiterfiihrenden Analysen wurden alle Kontraste inklusiv
und exklusiv maskiert mit »ungestort > Ruhe« als Gruppen-
kontrast. Dadurch ergaben sich Hinweise auf die Rekrutie-
rung von Arealen innerhalb und aufierhalb des ungestorten
Sprachnetzwerks der Aphasikergruppe. Die Lokalisation der
Effekte erfolgte mit der SPM Anatomy Toolbox (Eickhoff et al.,
2005) auf Basis des Jiilicher probabilistischen Hirnatlasses.
Ergebnisse und Ausblick: Lexikalische Suche: Der Vergleich
zu ungestorter Sprache ergab ausschlief3lich geringere
Aktivierungen in vorwiegend rechtshemisphdrischen
sprachrelevanten und nicht sprachrelevanten Gebieten
(inferior frontal, temporal, cerebellir sowie inferior
occipital). Als Ergebnis der exklusiven Maskierung zeigte
sich, dass diese geringere Aktivierung auch sprachrelevante
linkshemisphérische Gebiete (frontal, inferior parietal,
Insel) betraf.

Erfolgreicher Abruf: Mehraktivierungen fiir den erfolg-
reichen lexikalischen Abruf fanden sich links préafrontal
sowie rechts pra- und postzentral. Geringere Aktivierungen
im Vergleich zu ungestorter Sprache zeigten sich rechts
occipito-parietal sowie im linken Cerebellum. Ahnlich wie
bei der lexikalischen Suche fanden sich als Ergebnis der
exklusiven Maskierung sprachrelevante Gebiete der linken,
aber auch der rechten Hemisphére, sowohl als Mehraktivie-
rung gegeniiber ungestorter Sprache (links inferior parietal
und im Temporalpol; rechts frontal und im vorderen Cingu-
lum) als auch als geringere Aktivierung (links inferior fron-
tal, superior temporal sowie im Precuneus; rechts superior
temporal, inferior parietal, Insel).

Zusammenfassend zeigen sich fiir beide Bedingungen ver-
glichen mit ungestorter Sprache iiberwiegend geringere

Aktivierungen in sprachrelevanten linkshemispharischen
Arealen sowie in rechtshemisphdrischen Homologen. In
dhnlicher Weise fanden Meinzer et al. (2006) geringere Akti-
vierungen im rechten G. frontalis inferior bei Benennfehlern
im Vergleich zu korrekten Benennungen. Die Ergebnisse
werden im Vortrag weiter diskutiert und in die Literatur
eingeordnet.

1. Eickhoff S, Stephan KE, Mohlberg H, Grefkes C, Fink GR, Amunts
K, Zilles K. A new SPM toolbox for combining probabilistic cytoar-
chitectonic maps and functional imaging data. Neurolmage 2005;
25 (4): 1325-1335.

2. Fridriksson J, Baker JM, Moser D. Cortical mapping of naming er-
rors in aphasia. Human Brain Mapping 2009; 30 (8): 2487-2498.

3. Meinzer M, Flausch T, Obleser ], Assadollahi R, Djundja D, Bar-
thel G, et al. Brain regions essential for improved lexical access
in an aged aphasic patient: a case report. BMC Neurology 2006;
6 (1): 28.

4. Postman-Caucheteux WA, Birn RM, Pursley RH, Butman JA, Solo-
mon JM, Picchioni D, et al. Single-trial fMRI shows contralesional
activity linked to overt naming errors in chronic aphasic patients.
Journal of Cognitive Neuroscience 2010; 22 (6): 1299-1318.

5. Tillmanns E, Meffert E, Heim S., Frauenrath T, Huber W, Amunts
K, Grande M. Neuronale Korrelate lexikalischen Suchverhaltens in
der aphasischen Spontansprache: Ein Einzelfall. Sprache Stimme
Gehor 2011 [DOI 10.1055/s-0031-1271760].

V5.4
Neuronale Korrelate agrammatischer Spontansprache — Eine fMRT-
Einzelfallstudie

P. da Costa Avelar®, E. Tillmanns®2, M. Grande?, E. Meffert*?,
W. Huber?, S. Heim?3

1 Sektion Klinische Kognitionsforschung, Neurologische Klinik, und

2 Sektion Strukturell-funktionelles Brain Mapping, Klinik fiir
Psychiatrie, Psychotherapie und Psychosomatik, RWTH Aachen
University,

3 Institut fiir Neurowissenschaften und Medizin (INM-1),
Forschungszentrum Jiilich

E-Mail: patricia.avelar@rwth-aachen.de

Themenstellung: Neueste fMRT-Studien mit Normalsprechern
zeigten, dass die Produktion grammatikalisch komplexer
Satze die Beteiligung fronto-temporaler und temporo-parie-
taler Hirnareale erfordert. Obwohl die rezeptive und produk-
tive Sprachverarbeitung bei Sprachgesunden und Patienten
mit Aphasie bereits auf verschiedenen Ebenen untersucht
wurde, wie z.B. auf der Einzelwort- oder Satzebene, liegen
wenige Studien zur Spontansprache vor. Zudem wurde die
Spontansprache von Patienten mit nicht fliissiger Aphasie
bislang noch nicht in einer fMRT-Studie untersucht.

Die vorliegende bildgebende Einzelfallstudie untersuchte
folglich die neuronalen Korrelate kontinuierlicher Spontan-
sprachproduktion einer Aphasiepatientin mit chronischer
Aphasie und Agrammatismus. Besonderes Interesse galt
dabei den Aspekten der Komplexitdt und Morphologie bei
nicht fliissiger Sprachproduktion bzw. vorliegendem Agram-
matismus.

Methode: Zum Zeitpunkt der Untersuchung war die Patientin
37Jahre alt und ihr ischdmischer Insult im Versorgungsgebiet
der linken Arteria cerebri media mit begleitender Hemiparese
rechts lag 42 Monate zuriick. Im AAT wurde eine mittlere bis
leichte Broca-Aphasie diagnostiziert.

Zur Elizitation der kontinuierlichen Spontansprache wurden
der Patientin im MRT insgesamt neun Schwarz-Weif3-Strich-
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zeichnungen mit komplexen Situationen iiber eine Videobrille
in randomisierter Reihenfolge présentiert. Diese Bilder sollten
drei Minuten lang so ausfiihrlich wie moglich beschrieben
werden. Zwischen den Bildern wurde als Ruhebedingung ein
weiler Bildschirm betrachtet (low-level-Baseline). Als high-
level-Baseline diente die Bedingung »ungestorte Sprache«.
Die gesamte Messung beinhaltete eine funktionelle Mes-
sung und eine abschlieflende anatomisch Ti-gewichtete
MP-RAGE-Aufnahme. Der sprachliche Output wurde wéh-
rend der gesamten funktionellen Messung aufgezeichnet.
AnschlieRend wurden die spontansprachlichen Aufe-
rungen der Patientin off-line analysiert. Fiir die Analyse der
Spontansprachsymptome wurde ein Auswertungsschema
verwendet (vgl. Tillmanns et al., 2011). Dieses ermoglicht
eine Erfassung spontansprachlicher Prozesse auf mehre-
ren Ebenen, wie z.B. das Einordnen des Symptoms in eine
sublexikalische, lexikalische, morphologische oder syntak-
tische Kategorie. Die hier vorgestellten Analysen beziehen
sich hauptsachlich auf die Komplexitdt von Phrasen.

Die Analyse der funktionellen Daten umfasste zum einen
die Vorverarbeitung (MATLAB 7.2, SPM5) und zum anderen
die ereigniskorrelierte statistische Analyse. Dabei wurden
Events von einer Sekunde Dauer definiert und deren Onsets
verschiedenen Bedingungen zugeordnet.

Ergebnisse und Diskussion: Auf der Ebene der Verhaltensdaten
zeigte sich, dass die Patientin innerhalb der gesamten unge-
storten Sprachproduktion 87% einfache Phrasen und 13%
komplexe Phrasen produzierte.

Die funktionelle Auswertung ergab fiir die expressive Ver-
arbeitung komplexer Phrasen (ungestort komplexe Phrasen
- ungestort einfache Phrasen) insbesondere Aktivierungen
im rechten Lobulus parietalis inferior, und hier speziell
im Gyrus angularis. Aktivierungen in linken oder rech-
ten frontalen Arealen, und insbesondere Aktivierungen im
rechtshirnigen Broca-Homolog wurden nicht gefunden (zur
Verarbeitung komplexer Satzstrukturen, vgl. Indefrey et al.,
2001, Santi & Grodzinsky, 2010).

Zusammenfassend ist die Patientin, trotz eines nahezu kom-
pletten linken Mediainfarkts, der Teile der perisylvischen
Region unter Einschluss des Broca-Areals umfasste, in der
Lage, relativ viele komplexe Sétze zu produzieren (13%).
Hirnfunktionelle Ergebnisse sprechen fiir einen Effekt von
Satzkomplexitat im rechten Gyrus angularis. Aktivierungen
im linken Gyrus angularis werden in Caplan (2001) und Con-
stable et al. (2004) in Studien zur syntaktischen Verarbei-
tung bei Normalsprechern berichtet. Der Ausfall des Gyrus
angularis in der linken Hirnhalfte fiihrt fiir das Produzieren
komplexer Sprache in diesem Einzelfall zu einer funktio-
nellen Ubernahme durch den rechten Gyrus angularis des
Lobulus parietalis inferior.

1. Caplan D. Functional neuroimaging studies of syntactic proces-
sing. Journal of Psycholinguistic Research 2001; 30 (3): 297-320.

2. Constable RT, Pugh KR, Berroya E, Mencl WE, Westerveld M, Ni W,
Shankweiler D. Sentence complexity and input modality effects in
sentence comprehension: an fMRI study. Neurolmage 2004; 22: 11-21.

3. Indefrey P, Brown CM, Hellwig F, Amunts K, Herzog H, Seitz R],
Hagoort P. A neural correlate of syntactic encoding during spee-
ch production. Proceedings of the National Academy of Sciences
2001; 98: 5933-5936.

4. Santi A, Grodzinsky Y. fMRI adaptation dissociates syntactic com-
plexity dimensions. NeuroImage 2010; 51: 1285-1293.

5. Tillmanns E, Meffert E, Heim S, Frauenrath T, Huber W, Amunts
K, Grande M. Neuronale Korrelate lexikalischen Suchverhaltens in
der aphasischen Spontansprache: Ein Einzelfall. Sprache Stimme
Gehor 2011 [DOI 10.1055/s-0031-1271760].
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V6.1

Computergestiitzte Diagnostik zur Erfassung verbaler und non-
verbaler kommunikativer Leistungen von Aphasikern bei der
Ubermittlung von Sachinformationen

B. Grone!, D. Dams?, T. Rietveld?

* St. Mauritus Therapieklinik Meerbusch
2 Radboud Universiteit Nijmegen

E-Mail: groene@stmtk.de

Einleitung: Zwischenmenschliche Informationsvermittlung
beschrankt sich bekanntermafien nicht nur auf verbal-
sprachliche Auflerungen. Gerade in der Kommunikation von
Patienten mit einer Aphasie kann der Einsatz nonverbaler
Mittel von besonderer Bedeutung sein. Nicht selten doku-
mentiert sich der Zugewinn an kommunikativer Teilhabe
eher auf diesem Feld als auf dem Gebiet funktionell sprach-
licher Fahigkeiten.

Im Gegensatz zu den so formulierten Erfordernissen des
sprachtherapeutischen Alltags haben die einschldgigen Dia-
gnostikinstrumente nur geringe Durchdringungstiefe in den
Kklinisch-therapeutischen Alltag gefunden.

Zum einen sind die existenten Fragebdgen zur Selbst- und
Fremdeinschitzung kommunikativer Effektivitit (z.B. CETI,
Lomas, 1989) in der Anwendung recht aufwendig, auf der
anderen Seite ist die Erfiillung von Validitdts- und Reliabili-
tatskriterien umstritten.

Andere Verfahren wie der ANELT (Amsterdam-Nijmegen
Everyday Language Test), die in kontrollierten situativen
Kontexten im Rahmen von Rollenspielen das Kommunikati-
onsverhalten erfassen, haben aufgrund des zu betreibenden
hohen zeitlichen Aufwands sowohl in der Durchfiihrung als
auch bei der Auswertung nur vereinzelt Eingang in die Dia-
gnostikroutinen von Sprachtherapeutlnnen gefunden (vgl.
Stark et al., 2006).

Ziel: Es galt ein Diagnostik-Instrument zu entwickeln,
das sowohl verbale- als auch nonverbale Fahigkeiten von
Aphasikern erfasst, deren Effektivitat darstellt und messbar
macht. Ein weiteres zentrales Anliegen bestand in der
realistischen Anwendbarkeit im klinisch-therapeutischen
Alltag.

Methode: Mit dem Meerbuscher Kommunikationsscore

(MEKS) wurde ein Verfahren entwickelt, bei dem
den Patienten computergestiitzt Abbildungen und
Videosequenzen randomisiert prasentiert werden.

Der Inhalt dieser Abbildungen und Videos soll an den
Therapeuten vermittelt werden, der die Zielitems nicht
sieht. Dabei kénnen vom Patienten sowohl verbale, als
auch nonverbale Kommunikationskandle genutzt werden.
In einem hierarisch aufgebauten Bewertungsrater
werden die Patientenreaktionen erfasst und Punktwerten
zugeordnet. Aus der Summe der erzielten Werte ergibt sich
der Kommunikationsscore.

Auf Grund der Stimulus-Randomisierung kénnen von Sei-
ten des Therapeuten keine Riickschliisse auf die gezeigten
Inhalte geschlossen werden. Das zugrundeliegende Material
(derzeit bereits iiber 500 Zielitems) ist so aufgebaut, dass
kontrollierte Itemkonstellationen in Bezug auf semantische,
phonologische, situative oder personale »Minimalpaare« die
Ratewahrscheinlichkeit fiir den Gesprachspartner auch bei
hoher Vertrautheit mit dem Testmaterial minimiert. Dadurch
ist der Wissensstand des Therapeuten vergleichbar mit dem
eines nicht vorinformierten Gesprachspartners in einer all-
taglichen Unterhaltung.
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Ergebnisse: MEKS wurde anhand einer Stichprobe mit
21 Patienten mit unterschiedlichen Aphasieformen und
Schweregraden in der St. Mauritius Therapieklinik auf
seine Durchfiihrbarkeit {iberpriift. Die Studie hat ergeben,
dass das entwickelte Verfahren fiir den klinischen Alltag
brauchbar und in ca. 30 Minuten durchfiihrbar ist. Neben der
Effektivitdt der Kommunikation werden sowohl die verbalen
als auch die nonverbalen kommunikativen Leistungen
von Aphasikern qualitativ und quantitativ erfasst. Die mit
Hilfe des Instrumentes gesammelten Informationen sind
fiir das Erstellen eines kommunikativen Leistungsprofils
verwendbar und konnen als Grundlage fiir die Entwicklung
und Uberpriifung von Therapiezielen und fiir die Beratung
von Patient und Angehdrigen genutzt werden.

1. Lomas], Pickard L, Bester S, Elbard H, Finlayson A, Zoghaib C. The
communicative effectiveness index: development and psychometric
evaluation of a functional communication measure for adult apha-
sia. Journal of Speech and Hearing Disorders 1989; 54: 113-124.

2. Stark HK, Stark C, Pons MS, Viola. Analyzing verbal communica-
tive behavior of left- and right-brain-lesioned clients of the ANELT.
Brain and Language 2006; 99: 16-18.

V6.4
Sprachliche und numerische Kognition bei Patienten mit Aphasie
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Kinder- und Jugendalters, Klinik fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie
und -psychotherapie, Universitditsklinikum der RWTH Aachen

E-Mail: rath@neuropsych.rwth-aachen.de

Themenstellung: Zur Beziehung sprachlicher und
numerischer Leistungen bei hirngeschéddigten Patienten gibt
es bislang nur wenige, teils widerspriichliche Befunde. Der
Bezug zwischen beiden kognitiven Domédnen wurde dabei
zumeist nur indirekt hergestellt. In der vorliegenden Studie
sollten Assoziationen und Dissoziationen sprachlicher und
numerischer Leistungen modellgeleitet und mit Hilfe gut
parallelisierter Aufgaben untersucht werden.

Methode: Alle Patienten der Aachener Aphasiestation, die
bestimmte Einschlusskriterien erfiillten (n=51), wurden
hinsichtlichfolgenderLeistungsbereicheinbeidenkognitiven
Doméinen untersucht: visuelle Analyse (Buchstaben vs.
Ziffern), Produktion automatisierter Sequenzen (Alphabet
und Monatsnamen vs. Zahlworter), Abruf von Fakten aus
dem Langzeitgeddchtnis (phonologisch und semantisch
vs. arithmetisch), morpholexikalisches Wissen (Genus
vs. Numerus), semantisches Klassifizieren (Belebtheit vs.
Paritét) und Arbeitsgedédchtnis (Buchstaben vs. Zahlworter).
Ergebnisse: Die Leistungen fiir die einzelnen Aufgaben korre-
lierten insgesamt hoch miteinander. In keinem Gruppenver-
gleich waren die sprachlichen Leistungen besser als die nume-
rischen (mittlere Reaktionszeiten: visuelle Analyse 505 vs. 40s,
morpholexikalisches Entscheiden: 1818 ms vs. 1618 ms, seman-
tisches Klassifizieren: 1.033ms vs. 972ms, mittlere Antwortgen-
auigkeit: visuelle Analyse: 93% vs. 96%, automatisierte Spra-
che: 61% bzw. 78% vs. 88%, Faktenabruf: 88% bzw. 89% vs.
89%, morpholexikalisches Entscheiden: 46 % vs. 64 %, seman-
tisches Klassifizieren: 86% vs. 90%, Buchstaben- vs. Zahlen-

spanne vorwdrts: 2,5 vs. 3,4, Buchstaben- vs. Zahlenspanne
riickwiérts: 1,8 vs. 2,3). In mehreren Aufgabenvergleichen gab
es doppelte Dissoziationen zwischen einzelnen Patienten. Die
insgesamt hohe Korrelation sprachlicher und numerischer Leis-
tungen bestitigt einerseits die gute Parallelisierung der Aufga-
ben im gewdhlten Paradigma und spricht andererseits fiir eine
enge neurofunktionale Koppelung beider Domanen.
Diskussion: Der Vorteil fiir die Verarbeitung numerischer
Informationen kann auf die typischen Lasionsmuster bei
aphasischen Patienten zuriickgefiihrt werden, welche die
bilateralen Areale um die intraparietalen Sulci, die mit der
Quantitédtsreprasentation als Kern numerischen Wissens in
Verbindung gebracht werden, in der Regel verschonen.
Doppelte Dissoziationen sprechen fiir eine relative Autono-
mie der beiden kognitiven Doménen.

1. Baldo JV, Dronkers NF. Neuropsychologia 2007; 45: 229-235.
2. Dehaene S, Piazza M, Pinel P, Cohen L. Cognitive Neuropsycholo-
gie 2003; 20: 487-506.
. Delazer M, Girelli L, Semenza C, Denes G. Journal of the Interna-
tional Neuropsychological Society 1999; 5: 213-221.
4. Knops A, Nuerk H-C, Fimm B, Vohn R, Willmes K. Neuroimage
2006; 29: 1-14.
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P1
Die Auswirkungen einer artikulatorischen Zweitaufgabe auf das
Schreiben bei einem Patienten mit phonologischer Dysgraphie

J. Biihler*2, C.-W. Wallesch?, J. Dittmann®, T. Bormann?

' Deutsches Seminar der Universitdt Freiburg
2 Neurologische Universitdtsklinik Freiburg
3 BDH-Klinik Elzach

E-Mail: jessica.buehler@gmail.com

Das Schreiben eines Wortes nach Diktat kann {iber zwei Rou-
ten erfolgen; zum einen iiber die semantisch-lexikalische
Route, die das semantische System und das orthographische
Outputlexikon involviert, und zum anderen iiber eine suble-
xikalische Route, die das semantische System umgeht und
durch Phonem-Graphem-Konvertierung die erforderlichen
Grapheme aktiviert (Rapp et al., 2002). Obwohl diese Routen
in ihrer Funktion unabhéngig sind und selektiv geschadigt
sein konnen, gibt es Belege fiir eine Interaktion lexika-
lischer und sublexikalischer Prozesse. Bei sprachgesunden
Menschen arbeiten die semantisch-lexikalische und suble-
xikalische Route zusammen, um die Aktivierung eines
bestimmten Zielwortes gegeniiber semantisch oder phono-
logisch verwandten Nachbarwortern zu erhéhen und somit
die Selektion des gewiinschten Wortes zu gewdhrleisten
(Folk et al., 2002; Hillis & Caramazza, 1991; Hillis et al.,
1999). Durch eine artikulatorische Zweitaufgabe kann der
Einfluss der sublexikalischen Route vermindert werden,
und es ist moglich, die Funktionsweise eines isolierten
lexikalischen Systems zu beobachten (Folk et al., 2002).
Durch einen direkten Vergleich der Leistungen beim Schrei-
ben mit und ohne artikulatorische Suppression lassen sich
Erkenntnisse {iber den Beitrag phonologischer Information
bei der Aktivierung eines bestimmten Wortes sowie iiber das
Zusammenwirken von sublexikalischen und lexikalischen
Prozessen gewinnen.

Unser Proband D.W. ist ein 52-jahriger, rechtshdndiger Archi-
tekt, der nach einem linkshemisphédrischem Insult unter einer
unfliissigen Aphasie, signifikanten Defiziten beim Schreiben
und einer Hemiparese rechts litt. Beim Herrn W. wurde in
einer neurolinguistischen Untersuchung eine phonologische
Dysgraphie mit begleitendem Defizit auf Ebene des graphe-
matischen Ausgangsspeichers festgestellt. Um die Auswir-
kungen der artikulatorischen Zweitaufgabe auf das Schreiben
zu untersuchen, wurden dem Probanden 440 Worter einmal
mit artikulatorischer Suppression und in einem zweiten
Durchgang einmal ohne artikulatorische Suppression dik-
tiert. Die Stimuli bestanden aus 240 reguldren und 200
ambiguen Nomina, die wiederum in konkrete und abstrakte
Worter aufgeteilt waren und sich in Wortldnge (drei bis neun
Buchstaben) und Frequenz unterschieden. Die Schreibper-
formanz wurde unter beiden Bedingungen auf Variablen wie
Frequenz, Konkretheit, Regularitdt und Wortldnge getestet,
die auftretenden Fehler wurden miteinander verglichen.

Mit artikulatorischer Suppression produzierte der Patient
weniger korrekte Reaktionen und eine héhere Zahl von Null-
reaktionen. Wir schliefien daraus, dass die artikulatorische
Zweitaufgabe effektiv bei der Behinderung des Schreib-
prozesses war, obwohl D.W. hauptsachlich die semantisch-
lexikalische Route beim Schreiben nutzte. Wahrend unter
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normalen Bedingungen auch ein Regularitdtseffekt vor-
handen war, hatte die Regularitdt unter artikulatorischer
Suppression keinen signifikanten Einfluss mehr auf die
Leistung beim Diktatschreiben. Im Hinblick auf die segmen-
talen Fehler stellten wir fest, dass unter artikulatorischer
Suppression deutlich mehr Fragmente auftraten. Zudem
wurde der Konsonant-Vokal-Status bei den Ersetzungen
unter normalen Bedingungen tendenziell mehr beriicksich-
tigt als bei dem Durchgang mit Suppression.

Wir diskutieren die Implikationen unserer Ergebnisse fiir
die Modellierung des Schreibprozesses und die Interaktion
der beiden Routen sowie Parallelen und Unterschiede zu
fritheren Fallstudien.

1. FolkJR, Rapp B, Goldrick M. The interaction of lexical and suble-
xical information in spelling: What*s the point? Cognitive Neuro-
psychology 2002; 19 (7): 653-671.

2. Hillis AE, Caramazza A. Mechanisms for accessing lexical repre-
sentations for output: Evidence from a category-specific semantic
deficit. Brain and Language 1991; 40: 106-144.

3. Hillis AE, Rapp BC, Caramazza A. When a rose is a rose in speech
but a tulip in writing. Cortex 1999; 35: 337-356.

4. Rapp B, Epstein C, Tainturier M-J. The integration of information
across lexical and sublexical processing in spelling. Cognitive Neu-
ropsychology 2002; 19 (1): 1-29.

5. Miceli G, Capasso R, Caramazza A. Sublexical conversion proce-
dures and the interaction of phonological and orthographic lexi-
cal forms. Cognitive Neuropsychology 1999; 16 (6): 557-572.

P2
Der Einfluss psycholinguistischer Variablen auf die Produktion von
Zahlwértern und Wortern

L. Thielt, D. Rath2, H. Krinzinger?, E. Klein2, K. Willmes?2, F. Domahs?2

* Philipps-Universitdt Marburg, AG »Klinische Linguistik«
* Universitdtsklinikum der RWTH Aachen

E-Mail: mi-ami@gmx.de

Eine Reihe von Untersuchungen mit Aphasikern ergaben
eine klare Dissoziation zwischen der Verarbeitung von
Wortern und Zahlwortern. Diese zeigte sich einerseits darin,
dass Patienten entweder signifikant weniger oder signifikant
mehr Fehler bei der Verarbeitung von Wortern im Gegensatz
zu Zahlwortern produzierten. Eine weitere Beobachtung ist,
dass bei Zahlwortern andere Fehlerarten als bei Wortern
gemacht werden [1]. Wahrend bei der verbalen Produktion
von Zahlwortern eher lexikalische Paraphasien dominieren,
lassen sich bei der Produktion von Wortern eher phonolo-
gische Paraphasien beobachten. Diese Befunde wurden als
Beleg dafiir interpretiert, dass Zahlworter kategorial anders
reprasentiert und verarbeitet werden als andere Worter. Eine
jlingere Untersuchung stellt diesen Erklarungsansatz jedoch
in Frage und vermutete vielmehr eine graduell andere Aus-
pragung psycholinguistischer Variablen bei Zahlwortern im
Vergleich zu anderen Wortern als Ursache fiir die beobach-
teten Dissoziationen [2]. Aus diesem Grund tiberpriift die
vorliegende Studie die Annahme, dass Zahlen kategorial
anders verarbeitet werden als Worter.

Alternativ dazu wird getestet, ob die unterschiedlichen Feh-
lerarten bei Zahlwortern und Wortern auf den Einfluss ver-
schiedener psycholinguistischer Variablen zuriickzufiihren
sind (Konkretheit, Vertrautheit, Frequenz, morphologische
Komplexitat, phonologische Nachbarschaft, Silbenanzahl,
Silbenfrequenz, Phonemanzahl und Type-Token-Ratio).
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Analysiert wurden die Daten von 35 aphasischen Patienten
des Universitatsklinikums der RWTH Aachen. Zunédchst
wurde gezeigt, dass sich Zahlworter von anderen Wor-
tern hinsichtlich des Verhdltnisses von phonologischen
zu lexikalischen Fehlern (L/P-Ratio) und hinsichtlich der
genannten psycholinguistischen Variablen unterscheiden.
Die Unterscheidbarkeit der beiden Wortarten durch die
genannten psycholinguistischen Variablen wurde in einer
anschliefenden Diskriminanzanalyse bestdtigt. In einer
schrittweisen multiplen linearen Regressionsanalyse mit
dem Verhdltnis lexikalischer zu phonologischet Fehler als
abhangiger Variable trug jedoch der Faktor Wortart signifi-
kant und iiber den Einfluss psycholinguistischer Variablen
hinaus zur Varianzaufklarung bei. Eine grundlegend unter-
schiedliche Reprasentation und/oder Verarbeitung der bei-
den Wortarten erscheint somit moglich. Modelle der Sprach-
produktion sollten in dieser Hinsicht spezifiziert werden.

1. Messina G, Denes G, Basso A. Words and number words transco-
ding: A retrospective study on 57 aphasic subjects. Journal of Neu-
rolinguistics 2009; 22: 486-494.

2. Ochtrup M-T. Die Produktion von Zahlwortern und anderen Wor-
tern - eine qualitative Fehleranalyse. Unverdffentlichte Masterar-
beit. Philipps-Universitat Marburg 2010.

P3
Einfluss der Sprachverstandnisleistung auf die Wirksamkeit von
Primes: eine fMRT-Studie zur Wort/Bild-Interferenz bei Aphasie

E. Meyer, K. Willmes, S. Abel
Neurologische Klinik, Medizinische Fakultdt, RWTH Aachen
E-Mail: elmeyer@ukaachen.de

Themenstellung: Aktuelle Studien versuchen mit Hilfe
von Wort/Bild-Interferenzaufgaben die neuronalen
Entsprechungen der einzelnen Wortverarbeitungsschritte
zu lokalisieren. Bei diesen Aufgaben werden kurz vor
Prasentation des Bildes auditive Ablenker dargeboten,
welche in unterschiedlicher Relation zum Zielwort
stehen. Die Studien haben gezeigt, dass sich bei
Sprachgesunden [1, 2, 3] sowie bei drei Patienten mit
Aphasie [4] fiir mit dem Zielwort relationierte Ablenker
Aktivierungen in spezifischen Hirnarealen finden lassen.
Bei Sprachgesunden ist zudem die Reaktionszeit bei
assoziierten und phonologischen Ablenkern im Vergleich
zu unrelationierten Ablenkern beschleunigt, d. h. sie wirken
als Primes. Um die Verarbeitungsprozesse des gestdrten
Wortabrufs sowie seine Reorganisation nach Schlaganfall
besser verstehen zu konnen, wurde in der vorliegenden
Studie das Wort/Bild-Interferenzparadigma bei weiteren
Patienten durchgefiihrt. Es gibt Hinweise, dass Typ und
Schweregrad der Benennstérung als Einflussfaktoren
auf die Benennleistung mit Ablenkern wirken. Ob hier
auch die Sprachverstandnisleistung einen Einfluss hat, ist
bisher kaum untersucht. Daher ist das Ziel dieser Studie
festzustellen, ob bestimmte Ablenker trotz eingeschranktem
Sprachverstandnis in der Benennaufgabe als Primes wirken
kénnen und ob die Sprachverstdandnisleistung einen Einfluss
auf die Aktivierung bestimmter Hirnareale hat.

Methodik: Die Studie fand im Rahmen einer gréf3er angelegten
Therapiestudie statt. Es wurden Patienten mit Wortabruf- und
Sprachverstandnisstérungen nach linkshemispharischem
Schlaganfall als multiple Einzelfdlle von der Aachener

Aphasiestation rekrutiert. Typ und Schweregrad der
Benennstorung wurden mit Hilfe eines computerbasierten
Benenntests ohne Ablenker ermittelt (Diagnose im Dell-
Modell) [5]. Um die in der Studie verwendeten Ablenker
hinsichtlich ihres Sprachverstdndnisses zu iiberpriifen,
wurde ein computerbasierter Sprachverstandnistest
entwickelt, derim Anschluss an den Benenntest durchgefiihrt
wird. Die Patienten sehen vier Ablenkerbilder, wédhrend
das Zielbild auditiv dargeboten wird, und sollen auf das
passende Bild zeigen. Fiir die Beurteilung der neuronalen
Entsprechungen folgte ein weiterer Benenntest mit Ablenkern
im Magnetresonanztomographen (Philips 3T). Dabei wird
dem Patienten iiber Kopfhorer 200ms vor Erscheinen des
Zielbildes ein auditorischer Ablenker angeboten. Als Material
fiir alle Tests dienen 160 computerbasierte Strichzeichnungen
der Zielbilder sowie 144 Ablenker, welche zusitzlich als
Sounddatei vorhanden sind. Die Ablenker sind in fiinf
Bedingungen unterteilt, 36 assoziativ, 36 nebengeordnet,
36 formal und 36 unrelationiert zum Zielitem sowie ein
Rauschen zu den restlichen 16 Zielbildern.

Voraussagen: Beziiglich der Benennleistung wird erwartet,
dass die relationierten Ablenker (assoziiert und phonologisch)
verstanden werden miissen, um als Primes beim Benennen
wirken zu kénnen, und dass unrelationierte Ablenker, egal
ob verstanden oder nicht, nicht hilfreich beim Benennen
sind, ebenso wie das Rauschen. Beziiglich der Bildgebung
werden frithere Erkenntnisse aus dem Interferenzparadigma
herangezogen [1, 4]. Fiir die verstandenen assoziierten Ablenker
wird eine stdrkere Aktivierung der spezifischen Areale des
semantischen Netzwerkes und seiner rechtshemisparischen
homologen Areale (u.a. Gyrus angularis, G. fusiformis)
erwartet und fiir die verstandenen phonologischen Ablenker
eine stdrkere Aktivierung der spezifischen Areale des
phonologischen Netzwerkes und seiner rechten Homologe
(u.a. G. temporalis superior, G. supramarginalis).

Abel et al. Neurolmage 2009; 44: 1113-1124.

De Zubicaray et al. Human Brain Mapping 2001; 14: 218-227.

De Zubicaray et al. NeuroImage 2002; 16: 1084-1093.

Dressel et al. Sprache, Stimme, Gehor 2011; 35: 19-25.

Foygell, Dell. Journal of Memory and Language 2000; 43: 182-216.
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Fallstudien zu wortartenspezifischen Wortfindungsstorungen bei
Aphasie*

C. Albin1, M. Seyboth?, T. Bormann?, G. Blanken?

! Universitdt Erfurt
2 Universitdtsklinikum Freiburg

E-Mail: christin.albin@uni-erfurt.de

In der neurolinguistischen Literatur wurden zahlreiche Fall-
studien zu wortartenspezifischen Abrufstrungen bei Aphasie
beschrieben (vgl. fiir einen Uberblick z.B. Vigliocco et al., 2011).
Hierbei sind meistens Verben stérker betroffen als Nomen (vgl.
Luzzatti et al., 2002). Beziiglich der Lokalisation der Storung in
Modellen der normalen Sprachproduktion besteht jedoch noch
kein einheitlicher Erklarungsansatz: Aktuell werden hier als
zugrundeliegende Ursachen neben semantischen Problemen
(z.B. bei geringerer Vorstellbarkeit der Stimuli, vgl. Bird et al.,
2000) u.a. auch lexikalische Erklarungsansitze diskutiert, die
eine Stérung auf der Ebene der mentalen Lexika vermuten (vgl.
z.B. Hillis, Caramazza, 1995), sowie syntaktische Ansitze, die
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fiir agrammatische Aphasiker eine Stérung auf der Lemma-
Ebene annehmen (vgl. Thompson, 2003).

Prasentiert werden erste Ergebnisse einer multiplen Einzel-
fallstudie zu wortartenspezifischen Wortfindungsstérungen
bei Aphasie. Ziel dieser Studie ist es, mithilfe eines multi-
modalen Screeningverfahrens (i) mogliche Verb-Nomen-
Dissoziationen beim Wortabruf festzustellen sowie (ii) die
zugrundeliegende Storungsursache im Sinne einer Lokali-
sation innerhalb des mentalen Sprachsystems zu bestim-
men.

Da bisher fiir das Deutsche kein geeignetes Screening-
verfahren fiir die Diagnostik von wortartenspezifischen
Wortabrufstérungen bei Aphasie existiert, wurde ein solches
Screening zusammengestellt. Es umfasst die folgenden vier
Aufgaben:

Bildbenennen: Hierbei sollen farbige Zeichnungen von
Verben und Nomen benannt werden. Die zugrundelie-
genden Verb- und Nomenlisten sind vergleichbar hinsicht-
lich Benenniibereinstimmung (90 %), Frequenz (nach dlex),
Silbenldnge (zweisilbig), geschitztem Erwerbsalters und
Vorstellbarkeit. Zusédtzlich wurden ein Nomensubset nach
Belebtheit und die Verbsubsets u.a. nach Eigenschaften der
verbalen Argumentstruktur, der Instrumentalitdat sowie der
Denominalitadt kontrolliert.

Benennen anhand von Definitionen: Diese Aufgabe erméglicht
einen Vergleich der Verb- und Nomenproduktion auch fiir
schwer abbildbare bzw. abstraktere Worter. Der Patient
erhilt die Aufgabe, zu vergleichbar schweren auditiv und/
oder visuell prédsentierten Definitionen das jeweilige Verb
bzw. Nomen zu produzieren. Die zugrundeliegenden Verben
und Nomen sind hinsichtlich Frequenz (nach dlex), Silben-
lange (zweisilbig) und Vorstellbarkeit kontrolliert.
Wort-Bild-Zuordnen: Diese Aufgabe entspricht einer
klassischen Multiple-Choice-Aufgabe, bestehend aus je
einem Target und zwei semantischen Ablenkern sowie
einem unrelationierten Ablenker. Die semantische
Ahnlichkeit zwischen Target und Ablenker wurde fiir
Verben und fiir Nomen in einer Datenbank fiir die
Bedeutungsdhnlichkeit von Wortern (DISCO) abgefragt
und kontrolliert. Daneben sind die zugrundeliegenden
Verb- und Nomenlisten ebenfalls hinsichtlich
Silbenldnge (zweisilbig), Frequenz der Targets (nach
dlex) und Vorstellbarkeit sowie Belebtheit (Nomen) bzw.
Argumentstruktur (Verben) kontrolliert.
Synonymie-Entscheiden: Dieser Subtest wurde erstellt, da
Wort-Bild-Zuordnungsaufgaben z.T. nicht ausreichend sen-
sibel sind, semantische Ursachen bei Wortabrufdefiziten
aufzudecken. Hierbei soll die Bedeutungsdhnlichkeit zwi-
schen je zwei auditiv und/oder visuell prasentierten Wor-
tern beurteilt werden. Die zugrundeliegenden Verben und
Nomen sind nach Frequenz (nach dlex), Silbenlidnge (zwei-
silbig) und Vorstellbarkeit kontrolliert. Alle Aufgaben liegen
fiir die beiden Hauptwortarten Verben und Nomen vor und
sind hinsichtlich nachweislich beeinflussender (psycho-)
linguistischer Variablen ausbalanciert. Diese Vergleichbar-
keit der produktiven und rezeptiven Aufgaben hinsichtlich
der Wortart ermdglicht eine Aufdeckung von uni- oder
multimodalen Verb-Nomen-Dissoziationen. Zudem kdnnen
wortartenspezifische Subkategorieeffekte (z.B. Belebtheits-
effekte bei Nomen oder Argumentstruktureffekte bei Verben)
beschrieben werden. Kontrolldaten mit gesunden &lteren
Sprechern werden momentan erhoben. In die Studie selbst
wurden bisher fiinf aphasische Patienten unterschiedlicher
Aphasiesyndrome eingeschlossen, die beim Benennen
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Wortabrufstérungen aufwiesen. Erste Ergebnisse werden
auf der Tagung prasentiert.

1. Bird H, Howard D, Franklin S. Why is a verb like an inanimate ob-
ject? Grammatical category and semantic category deficits. Brain
and Language 2000; 72: 246-309.

2. Hillis A, Caramazza A. Representation of grammatical categories
of words in the brain. Journal of Cognitive Neurosience 1995; 7:
396-407.

3. Luzzatti C, Raggi R, Zonca G, Pistarini C, Contardi A, Pinna G-D.
Verb-noun double dissociation in aphasic lexical impairments:
the role of word frequency and imageability. Brain and Language
2002; 81: 432-444.

4. Thompson CK. Unaccusative verb production in agrammatic apha-
sia: the argument structure complexity hypothesis. Journal of Neu-
rolinguistics 2003; 16: 151-167.

5. Vigliocco G, Vinson DP, Druks J, Stefano F, Cappa HB. Nouns and
verbs in the brain: a review of behavioural, electrophysiological,
neuropsychological and imaging studies. Neuroscience & Biobe-
havioral Reviews 2011; 35: 407-426.

*Die Studie wird gefordert iiber ein Christoph-Martin-Wieland-Sti-
pendium durch die Universitdt Erfurt fiir die Erstautorin.
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Forschungsbasiertes Vorgehen im klinischen Alltag:
Werkzeuge fiir die Planung, Durchfiihrung und Evaluation von
Sprachtherapie

N. Stadie, A. Schroder

Universitdt Potsdam, Exzellenzbereich
Kognitionswissenschaften, Department Linguistik

E-Mail: nstadie@rz.uni-potsdam.de, astrid.schroeder@uni-potsdam.de

Zusammenfassung: “(...) Clinicians need to be able to match
individuals to effective therapy tasks now — not when
research has finally enabled us to write a ‘prescription
guide’ (...)” (Nickels, 2002, S. 957).

Dieses Zitat von Nickels (2002) beschreibt eine wichtige, tdg-
liche Herausforderung fiir Sprachtherapeuten: Die Wahl einer
Therapieaufgabe (-methode), von der angenommen werden
kann, am effektivsten fiir die Behandlung einer spezifischen
Sprech- bzw. Sprachstérung zu sein. Welche Aspekte konnen
diesen Entscheidungsweg leiten? Auch zum gegenwartigen
Forschungsstand ist es nicht moglich, sich ausschliefilich
von Ergebnissen der Sprachtherapieforschung leiten zu las-
sen, da immer noch zu wenige evidenzbasierte Methoden
beschrieben sind. Auch gibt es noch zahlreiche offene Fragen
nach dem Einfluss individueller Faktoren auf den Behand-
lungserfolg (z.B. Therapieintensitét, Einfluss verschiedener
Lernstrategien, Hilfegebungen etc.). Dariiber hinaus liegen
noch zu wenig Therapiemethoden und -materialien vor, die
ausreichend empirisch validiert sind (Schlosser & Sigafoos,
2008). Letztlich muss jede/r einzelne Sprachtherapeut/in
selbst und fiir jeden Patienten individuell neu entscheiden:

— ob eine bestimmte Therapiemethode angemessen

erscheint
- und ab wann und wie diese Entscheidung getroffen wer-
den kann.

Ziel der Posterprasentation ist die Vorstellung und Illustration
von Werkzeugen, mit deren Hilfe forschungs- und evidenzba-
sierte Sprachtherapie einfach in den klinischen Alltag iiber-
tragen werden kann. Es werden unterschiedliche Vorlagen
vorgestellt, die das tdgliche sprachtherapeutische Handeln
bei der Planung, Durchfithrung und Evaluation evidenz-
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basierter Sprachtherapie unterstiitzen (Stadie & Schroder,

2009). Mit den Protokollbégen werden zwei Ziele verfolgt, die

auf dem Poster durch ein Fallbeispiel illustriert werden:

1. Bereitstellung von Werkzeugen zur Vereinfachung von
forschungs- und evidenzbasiertem Vorgehen im taglichen
Gebrauch. Die Protokollbégen umfassen die sprachthera-
peutischen Bereiche:

I. Therapeutische Methoden (Ziel, Aufgabe und Metho-
de, Registrierung von Reaktionen),

II. Vorhersagbare (erwartbare) Ergebnisse (begriindet
durch empirische Evidenz),

III. Strukturierung des Materials (geiibte/ungeiibte
Items, Kontrollaufgabe, relatierte/unrelatierte Aufga-
be zur Untersuchung von Generalisierungen),

IV. Verlauf der Therapie (quantitative und qualitative
Auswertung),

V. Evaluation der Ergebnisse (Vorbereitung der Daten
fiir statistische Analyse),

VI. Ergebnisiiberblick (itemspezifische Therapieeffekte,
Generalisierung auf andere Items, Aufgaben).

2. Klare und transparente Dokumentation der verwende-
ten Therapiemethode, der Registrierungskonvention, der
Behandlungsintensitdt und des Therapieerfolgs, sowie
des verwendeten Therapiematerials, um somit zu der
(bislang noch unzureichenden) empirischen Validierung
spezifischer sprachtherapeutischer Interventionsmetho-
den und -materialien beizutragen.

Die Protokollbogen werden gegenwartig routinemafiig

in der supervidierten klinischen Ausbildung von Stu-

dierenden des Studiengangs BSc Patholinguistik an der

Universitidt Potsdam eingesetzt. Sowohl die Studierenden

als auch die Patienten mit Aphasie bewerten die Proto-

kollbdgen als besonders hilfreich, z.B. um den Verlauf
der Behandlung nachvollziehen zu kénnen (Hanne et al.,

2010). Auflerdem werden die Protokollbdgen erfolgreich

zur Replikation und Erweiterung sprachtherapeutischer

Methoden eingesetzt.

1. Hanne S, Schréder A, Heide ], Stadie N. Evidenzbasierte Apha-
sietherapie in der Ausbildung akademischer Sprachtherapeuten.
Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft fiir Neurotraumatologie
und Klinische Neurorehabilitation (DGNKN), Potsdam, Nov. 2010.

2. Nickels L. Therapy for naming disorders: Revisiting, revising, and
reviewing. Aphasiology 2002; 16: 935-980.

3. Schlosser RW, Sigafoos J. Identifying ‘evidence-based practice’
versus ‘empirically supported treatment’. Evidence-Based Com-
munication Assessment and Intervention 2008; 2: 61-62.

4. Stadie N, Schroder A. Kognitiv orientierte Sprachtherapie. Metho-
den und Material fiir Aphasie, Dyslexie, und Dysgraphie. Elsevier,
Urban & Fischer, Miinchen 2009.
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zwischen nonverbaler und verbaler Willkiirmotorik
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Entwicklungsgruppe Klinische Neuropsychologie (EKN),
Klinik fiir Neuropsychologie, Klinikum Bogenhausen, Stddt.
Klinikum Miinchen GmbH
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Hintergrund: Nicht sprachliche mundmotorische Ubungen
werden in vielen sprachtherapeutischen Handlungsfeldern
mit dem Ziel einer Verbesserung der Sprechmotorik

eingesetzt (Mackenzie et al., 2010). Allerdings gibt es
weder klinische noch theoretische Evidenz fiir einen
Zusammenhang sprachlicher und nicht sprachlicher
motorischer Funktionen des Vokaltraktes (Ziegler, 2003;
Weismer, 2006).

Im Rahmen dieser Studie sollte der Zusammenhang zwi-
schen Stérungen des Imitierens von Mundbewegungen
(bukkofaziale Apraxie) einerseits mit sprachlichen (Apha-
sie) und sprechmotorischen (Sprechapraxie, Dysarthrie)
Stérungen andererseits gepriift werden.

Methoden: Elf unselektierte Patienten mit linksseitigem
Mediateilinfarkt wurden mit dem Upper and Lower Face
ApraxiaTest (ULFAT; Bizzozeroetal.,2000) untersucht. Fiirdie
Auswertung des ULFAT wurde ein Kategorisierungsschema
entwickelt, welches eine Analyse der Fehlerqualitit und
Riickschliisse auf mogliche Pathomechanismen erlaubte. Die
Nachsprechleistungen wurden mittels der Hierarchischen
Wortlisten (Liepold et al., 2003) gepriift. Auflerdem wurde
aus klinischen Vorbefunden das Vorliegen einer Aphasie
(AAT), einer Sprechapraxie oder einer Dysarthrie (BoDyS)
sowie das Vorliegen einer Fazialis- oder Hypoglossusparese
und von Schluckstérungen erhoben. Fiir alle Patienten
lagen MRT-Befunde vor.

Ergebnisse: Zehn der elf Patienten wiesen eine aphasische
Beeintrachtigung auf, ein Patient hatte eine reine
Sprechapraxie mit bukkofazialer Apraxie. Es waren alle
Standard-Aphasiesyndrome vertreten. Eine bukkofaziale
Apraxie der unteren Gesichtshdlfte konnte bei acht
Patienten mit anteriorer, posteriorer oder subkortikaler
Lasionslokalisation unabhdngig vom Aphasiesyndrom
beobachtet werden. Die drei am stdrksten betroffenen
Patienten hatten zusatzlich auch eine Apraxie der oberen
Gesichtshilfte. Drei weitere Probanden zeigten keine
Storungen der nonverbalen Willkiirmotorik. Bei keinem
Patienten waren die Fehlleistungen als Folge einer zentralen
orofazialen Hemiparese interpretierbar.

Die bukkofaziale Apraxie ging nur in vier von acht Fallen mit
einer Sprechapraxie einher, ein Zusammenhang zwischen
den Schweregraden der beiden Storungsformen war nicht
erkennbar. Patienten mit Sprechapraxie bei erhaltenen non-
verbalen Imitationsleistungen konnten in dieser Stichprobe
nicht beobachtet werden. Zum Testzeitpunkt lag bei keinem
der Patienten eine Schluckstorung vor. Mehr als die Halfte
der Probanden hatten jedoch Schwierigkeiten, auf Aufforde-
rung leer zu schlucken. Ein Zusammenhang zwischen dem
Vorliegen einer bukkofazialen Apraxie und dem Sprachver-
standnis konnte ausgeschlossen werden.

Diskussion: Die vorliegenden Studienergebnisse konnten
Dissoziationen zwischen verbaler und nonverbaler Willkiir-
Motorik auf mehreren Ebenen nachweisen. Patienten mit
einer bukkofazialen Apraxie haben nicht notwendigerweise
auch eine Sprechapraxie, was gegen die Annahme eines
gemeinsamen Stérungsmechanismus spricht. Ebensowenig
sind bukkofaziale Apraxien offensichtlich mit Dysarthrien
oder mit Stérungen der oralen Phase des Schluckens
assoziiert. Diese Befunde stiitzen trotz des geringen
Stichprobenumfangs die Annahme aufgabenspezifischer
motorischer Kontrollsysteme und sprechen somit auch gegen
einen Einsatz nicht sprachlicher motorischer Aufgaben zur
Verbesserung des Sprechens.

1. Bizzozero I, Costato D, Della Sala S, Papagno C, Spinnler H, Ven-
neri A. Upper and lower face apraxia: role of the right hemisphere.
Brain 2000; 123: 2213-2230.
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2. Liepold M, Ziegler W, Brendel B. Hierarchische Wortlisten. Ein
Nachsprechtest fiir die Sprechapraxiediagnostik. 2. Auflage, Borg-
mann, Dortmund 2003.

3. Mackenzie C, Muir M, Allen C. Non-speech oro-motor exercise use
in acquired dysarthria management: regimes and rationales. Inter-
national Journal of Language & Communication Disorders 2010;
45 (6): 617-629.

4. Weismer G. Philosophy of research in motor speech disorders. Cli-
nical Linguistics and Phonetics 2006; 20: 315-349.

5. Ziegler W. Speech motor control is task specific: Evidence from
dysarthria and apraxia of speech (review). Aphasiology 2003; 17
(1): 3-36.

P7
Affektive, kognitive und behaviorale Aspekte der Einstellung von
Laien gegeniiber dysarthrischen Sprechern

P. Linner, W. Ziegler

EKN - Entwicklungsgruppe Klinische Neuropsychologie,
Klinik fiir Neuropsychologie
Klinikum Bogenhausen, Stddt. Klinikum Miinchen GmbH

E-Mail: petra.Linner@campus.lmu.de

Hintergrund und Ziel der Studie: Dysarthrien sind die am
haufigsten auftretenden neurologischen Kommunika-
tionsstorungen. Dysarthrischen Patienten ist es oft nicht oder
nur eingeschrankt moglich, im Alltag zu kommunizieren,
sich angemessen auszudriicken und am sozialen Leben
teilzunehmen - sei es in der Familie, im Beruf oder in
anderen gesellschaftlichen Netzwerken. Die Patienten selbst
nehmen sich in ihrem téglichen Leben in vielerlei Hinsicht als
kommunikativ beeintrachtigt wahr, was z. B. in Fragebogen zur
Selbsteinschitzung erfasst werden kann (Schmich et al., 2010).
Wie werden Menschen mit einer Dysarthrie aus der Per-
spektive ihrer Umwelt wahrgenommen? Welche Einstellung
zeigen also Menschen, die kein Wissen iiber die Ursachen
und Mechanismen der Sprechstérung bzw. der ihr zugrunde-
liegenden neurologischen Grunderkrankung haben, gegen-
iiber den Betroffenen? Es gibt dazu kaum Studien, mit der
Ausnahme einzelner Untersuchungen zur Einstellung von
Laien gegeniiber Patienten, die alternative Kommunikati-
onsmittel benutzen (Gorenflo & Gorenflo, 1991). In unserer
Studie wurde die Einstellung von Laien gegeniiber Patienten
mit Dysarthrien verschiedener Atiologien iiberpriift. Dabei
sollte insbesondere die Frage geklart werden, welchen Ein-
fluss Symptome wie verdnderte Stimmgqualitdt, Tonhohen-
und Lautstdarkeschwankungen, unprazise Artikulation oder
Verlangsamung auf die Urteile von Hoérern haben und ob
sich daraus Hinweise auf mégliche phonetische Pradiktoren
fiir affektive, kognitive und behaviorale Einstellungsaspekte
ableiten lassen. Zudem wurde gepriift, ob es Geschlechts- und/
oder Alterseffekte beziiglich der Bewertung der Patienten gibt.
Methoden: Es wurde ein Fragebogen zur Einstellung von
Laien gegeniiber Patienten mit einer Dysarthrie (FELD)
entwickelt, in dem affektive, kognitive und behaviorale
Einstellungsaspekte systematisch beriicksichtigt wurden
(Linner, 2011). Als zweites Messinstrument wurde der Head
Injury Semantic Differential Scale II (HISDS II; Ellis-Hill &
Horn, 2000) herangezogen. Fiir die Untersuchung wurden
BoDyS-Sprechproben von 16 Patienten mit spastischer,
ataktischer, hypokinetischer und hyperkinetischer Dysarthrie
(jeweils N=4) ausgewdhlt. Eine Gruppe von 34 ménnlichen
und weiblichen Probanden, die keinerlei Erfahrung
mit Menschen mit Sprach- oder Sprechstérungen hatten,
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wurde gebeten, diese Sprechproben zu zwei verschiedenen
Zeitpunkten mit den beiden Fragebogen zu bewerten.
Ergebnisse: Es traten keine systematischen Geschlechts- und
Alterseinfliisse bei den Horern auf. Beide Messinstrumente
zeigten in erster Linie Einfliisse des Schweregrads der
Dysarthrie (BoDyS Gesamtscore). Bei Patienten mit
vergleichbarem Gesamtschweregrad wirkte sich vor allem
der Grad der Verlangsamung negativ auf die Horerurteile aus.
Diskussion: Aufgrund der erhobenen Daten lassen sich
Hypothesen fiir eine gezielte Untersuchung phonetischer
Einflussfaktoren auf die Einstellung von Laien gegeniiber
dysarthrischen Patienten gewinnen. Das Wissen iiber solche
Faktoren ist fiir die Erstellung individueller Therapieziele von
Bedeutung.

1. Schmich J, Porsche ], Vogel M, Kuny R, Mannsberger U, Lorenzl S,
Levin ], Ziegler W. Alltags- und kommunikationsbezogene Dysar-
thriediagnostik: Ein Fragebogen zur Selbsteinschédtzung. Sprache -
Stimme — Gehor 2010; 34: 1-8.

2. Gorenflo C, Gorenflo D. The Effects of information and augmentative
communication technique on attitudes toward nonspeaking indivi-
duals. Journal of Speech and Hearing Research 1991; 34: 19-26.

3. Linner P. Affektive, kognitive und behaviorale Aspekte der Einstel-
lung von Laien gegeniiber dysarthrischen Sprechern und mégliche
phonetische Pradiktoren. Magisterarbeit im Studiengang Phonetik
und sprachliche Kommunikation, LMU Miinchen 2011.

4. Doering BK, Conrad N, Rief W, Exner C. Selbstkonzept nach er-
worbenen Hirnschadigungen: Verdnderungen der Selbstwahrneh-
mung und subjektives Wohlbefinden. Zeitschrift fiir Neuropsycho-
logie 2010; 21 (1): 39-50.
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Reduzierung intersilbischer Pausen mittels vereinfachtem
Zeitlupensprechen unter Einbeziehung von Praat als Feedback-
Instrument bei mittelschwerer, chronischer Sprechapraxie

C. Bieber, S. Spelsberg, N. Lauer
Hochschule Fresenius, Idstein
E-Mail: lauer@hs-fresenius.de

Einleitung: In der Sprechapraxietherapie findet die
Behandlung der Prosodie bislang wenig Beachtung. In
Einzelfallstudien konnten beziiglich der Reduzierung
intersilbischer Pausen positive Ergebnisse erzielt werden
(Aichert & Ziegler, 2010; Brendel & Ziegler, 2002), ein
generell empfohlenes Verfahren liegt aktuell nicht vor
(Wambaugh, 2002). Im Sinne der International Classification
of Functioning, Disability and Health (ICF; WHO, 2005)
konnen intersilbische Pausen als Einschrankung von
Sprechnatiirlichkeit und damit auch von Aktivitdit und
Partizipation des Patienten betrachtet werden. In der
vorliegenden Einzelfallstudie wurde ein Konzept zur
Steigerung der Sprechnatiirlichkeit durch Reduzierung
intersilbischer Pausen entwickelt und auf Effektivitat
hin untersucht. Die hier verwendete Methode integrierte
eine vereinfachte Form des Zeitlupensprechens aus der
Stottertherapie sowie das akustische Analyseprogramm
Praat (Boersma & Weenink, 2010), welches als auditives
und visuelles Feedback diente. Zudem wurden motorische
Lernprinzipien beriicksichtigt.

Fragestellung: Ist das vereinfachte Zeitlupensprechen
unter Einbeziehung von Praat als Feedback-Instrument
zur Reduzierung intersilbischer Pausen bei mittelschwerer,
chronischer Sprechapraxie effektiv? Welche Auswirkungen
hat die Behandlung intersilbischer Pausen auf
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Sprechgeschwindigkeit, monotone Sprechweise und
Artikulationsfehler?

Methode: Zu Beginn der Therapie (Testzeitpunkt T1)
wurden die intersilbischen Pausen einer 73-jdhrigen
Patientin mit mittelschwerer, chronischer Sprechapraxie
auf Wort-, Satz-, Text- sowie Spontansprachebene mit
Praat gemessen und gezdhlt. Dazu wurden Wort- und
Satzlisten erstellt sowie zwei Texte ausgewdhlt. Die
eine Hilfte des Diagnostikmaterials war Grundlage der
Therapie, die andere Hilfte diente der Uberpriifung von
Generalisierungseffekten. In 14 Therapieeinheiten mit vier
Behandlungen pro Woche wurden zundchst intersilbische
Pausen mittels Praat als externem Fokus auditiv und visuell
anhand des Oszillogramms verdeutlicht. Gleichzeitig
sollte mit vereinfachtem Zeitlupensprechen und haufigen
Wiederholungen ein fliissigeres Sprechen erarbeitet
werden. Um sich einer natiirlichen Sprechgeschwindigkeit
anzundhern, fand anschlielend eine schrittweise
Temposteigerung statt. Nach Abschluss der Therapie folgte
Testzeitpunkt T2 mit den gleichen Analysen wie zu Ti.
Dadurch konnten Durchschnittswerte von Pausenanzahl
und -dauer errechnet, verglichen und auf statistisch
signifikante Verbesserungen untersucht werden. Aufierdem
wurden die Sprechgeschwindigkeit in Silben-pro-Minute
sowie der Variationskoeffizient als Maf} fiir die Monotonie
bestimmt. Die Erfassung artikulatorischer Symptome
erfolgte mithilfe der Hierarchischen Wortlisten (HWL;
Liepold, Ziegler & Brendel, 2003). Um zusitzlich einen
Vergleich zu Normalsprechern herzustellen, wurden mit
dem gleichen Material Aufnahmen vier gesunder Probanden
unterschiedlichen Alters erhoben und analysiert.
Ergebnisse: Uberwiegend statistisch signifikante Verbe-
sserungen zeigten sich auf allen sprachlichen Ebenen
fiir das geiibte sowie das ungeiibte Material, sowohl
hinsichtlich der Anzahl als auch der Dauer der Pausen. Auch
eine signifikant gesteigerte Sprechgeschwindigkeit konnte
festgestellt werden. Subjektiv-auditiv wurde das Sprechen
weniger monoton wahrgenommen, was sich jedoch nicht
im Variationskoeffizienten widerspiegelte. Die Anzahl
artikulatorischer Fehlleistungen stieg an bzw. blieb in den
HWL konstant.

Schlussfolgerung: Die vorliegende Arbeit leistet einen
wichtigen Beitrag zur Behandlung des Redeflusses

in der Sprechapraxietherapie. Das Ziel einer
Verringerung intersilbischer Pausen sowie einer
damit verbundenen erho6hten Sprechnatiirlichkeit

wurde erreicht. Die signifikanten Verbesserungen und
Generalisierungsleistungen der Probandin sprechen fiir den
effektiven Einsatz des vereinfachten Zeitlupensprechens
sowie eines externen Feedback-Instruments. Ebenfalls
entscheidend fiir den Therapieerfolg waren die Einbeziehung
motorischer Lernprinzipien, insbesondere das intensive
Uben, sowie die gute Mitarbeit der Patientin. In Zukunft sollte
die hier verwendete Methode beziiglich ihrer Langzeiteffekte
tiberpriift und mit einer reprasentativen Probandenanzahl
durchgefiihrt werden.

1. Aichert I, Ziegler W. Forum Logopéidie 2010; 3 (24): 6-13.

2. Brendel B, Ziegler W. Das Synchronisationsverfahren in der Therapie
der Sprechapraxie. In: Huber W, Schénle P-W, Weber P, Wiechers R
(Hrsg), Computer helfen heilen und leben — Computer in der neurolo-
gischen Rehabilitation. Hippocampus Verlag, Bad Honnef 2002, 47-52.

3. Boersma P, Weenink D. Praat: doing phonetics by computer. (Ver-
sion 5.2.07). Amsterdam 2010: http://www.fon.hum.uva.nl/praat/
download_win.html.

4. Liepold M, Ziegler W, Brendel B. Hierarchische Wortlisten: ein
Nachsprechtest fiir die Sprechapraxiediagnostik. 2. Aufl., Borg-
mann, Dortmund 2003.

5. Wambaugh JL. Seminars in Speech and Language 2002; 23: 293-308.
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Der Einfluss der rechten Hemisphire auf die Verarbeitung
impliziter Aufforderungen
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2 Hochschule Fresenius, Fachbereich Gesundheit, Idstein
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Themenstellung: Menschen mit rechtshemisphdrischen
Lasionen weisen haufig Schwierigkeiten beim Verstehen
nicht wortlich gemeinter Sprechakte auf (Lundgren et al.,
2010). Die vorliegende Arbeit beschiftigt sich mit dem
Einfluss der rechten Hemisphdre auf die Verarbeitung
impliziter Aufforderungen. Implizite Aufforderungen als
solche sind eine Form der sprachlichen Handlung, bei
der die Kommunikationsabsicht des Sprechers nicht allein
durch die wortliche Bedeutung des Gesagten ableitbar ist
(Meibauer, 1999). Die korrekte Interpretation einer impliziten
Aufforderung (z.B. »Kannst du mir das Salz geben?«)
verlangt somit vom Horer die Erfassung des Gesagten im
iibertragenen Sinn (folglich wiirde ein zustimmendes »Ja«
des Gesprachspartners als Antwort nicht geniigen). In
diesem Zusammenhang soll eine Aussage dariiber getroffen
werden, inwiefern sich der Einfluss der rechten Hemisphare
auf die Verarbeitung impliziter Aufforderungen innerhalb
der alltdglichen Konversation auswirkt und somitim Rahmen
der Sprachtherapie beriicksichtigt werden sollte. Hierzu
werden fiir die Fragestellung relevante Studien beschrieben
und deren Ergebnisse auf ihre Aussagekraft tiberpriift.
Methode: Die vorliegende Literaturarbeit wurde in
Anlehnung an das Cochrane Handbook of Systematic
Reviews of Interventions (Higgins & Greens, 2009) verfasst.
Zur Ermittlung geeigneter Studien erfolgte zundchst eine
Festlegung von Einschlusskriterien in Orientierung am
PICO-(Participant Problem, Intervention, Comparison und
Outcome) Format (Schardt et al., 2007) sowie die Bestimmung
passender Schliisselworter. Mit Hilfe der definierten
Einschlusskriterien und Schliisselworter wurden eine
strukturierte Literaturrecherche iiber diverse elektronische
Datenbanken, wie bspw. PubMed oder ERIC, durchgefiihrt.
Ergebnisse: Insgesamt erschienen acht Studien fiir die
Beantwortung der Frage, welchen Einfluss die rechte
Hemisphdre auf das Verstehen impliziter Aufforderungen hat,
geeignet. Obwohl in fiinf der acht Studien Schwierigkeiten
rechtshemisphdarisch ladierter Patienten bei der Verarbeitung
impliziter Aufforderungen festgestellt wurden, kann die
Fragestellung nicht eindeutig beantwortet werden. Wahrend
altere Studien zeigen, dass rechtshemisphdrisch betroffene
Patienten Schwierigkeiten bei der Verarbeitung impliziter
Aufforderungen haben (z. B. Weylman et al., 1989), bestitigen
aktuellere Daten die Ergebnisse nur noch in Teilen oder
gar nicht (z.B. Vanhalle et al.,, 2000). Als Grund hierfiir
wird u.a. die unterschiedliche methodische Vorgehensweise
der Studien angesehen sowie die unzureichende
Einhaltung der Giitekriterien der Reliabilitat, Validitdt und
Objektivitdt. Um sich einer aussagekraftigen Antwort auf
die Fragestellung anndhern zu konnen, miissten bei der
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Planung und Durchfiihrung zukiinftiger Studien sowohl
hinsichtlich der Probandenauswabhl als auch bezogen auf die
Aufgabenstellungen und die verwendeten Stimuli einheitliche
sowie giitesichere Bedingungen beriicksichtigt werden.
HinsichtlichderDiagnostikund Therapierechtshemispharisch
betroffener Patienten ware insbesondere eine Einbettung der
Aufgabenstellungen in natiirliche Kommunikationskontexte
wesentlich, um in Orientierung an den Funktionsbereichen
Aktivitdt und Partizipation der Internationalen Klassifikation
der Funktionsfdhigkeit, Behinderung und Gesundheit
(ICF) Riickschliisse auf die Leistungen in der alltdglichen
Konversation ziehen zu konnen.

1. Higgins JPT, Green S (Hrsg). Cochrane handbook for systematic
reviews of interventions. Wiley-Blackwell, Chichester (UK) 2009.

2. Lundgren K, Brownell H, Cayer-Meade C, Milione J, Kearns K. Tre-

ating metaphor interpretation deficits subsequent to right hemis-

phere brain damage: Preliminary results. Aphasiology 2010; 25 (4):

456-474.

Meibauer J. Pragmatik. Stauffenburg, Tiibingen 1999.

4. Schardt C, Adams MB, Owens T, Keitz S, Fontelo P. Utilization of
the PICO framework to improve searching PubMed for clinical que-
stions. BMC Medical Informatics and Decision Making, 2007; 7: 1-6.

5. Vanhalle C, Lemieux S, Joubert S, Goulet P, Ska B, Joanette Y. Pro-
cessing of speech acts by right hemisphere brain-damaged pati-
ents: An ecological approach. Aphasiology 2000; 14 (11): 1127-1142.

6. Weylman ST, Brownell HH, Roman M, Gardner H. Appreciation of
indirect requests by left- and right-brain-damaged patients: The
effects of verbal context and conventionality of wording. Brain and
Language 1989; 36: 580-591.
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bei phonematischen Paraphasien- eine Einzelfallstudie bei
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Universiteit Rotterdam, Netherlands

E-Mail: Verena.Stolpmann@gmail.com

Themenstellung: Phonematische Paraphasien sind ein
haufiges Symptom bei Aphasie. Fiir eine modellgeleitete
Therapie sollte erst einmal die zugrundeliegende
linguistische Stérung diagnostiziert werden. Die liegt bei
phonematischen Paraphasien oftmals im lexikalischen
phonologischen Subprozess oder im post-lexikalischen
Subprozess der Sprachproduktion.

Zielgerichtete Therapieprogramme basieren im Idealfall
auf einer Einzelfalldiagnostik, auf deren Grundlage die
gestorten linguistischen Subsyteme identifiziert werden
konnen (PALPA, LeMo). In den Niederlanden ist dies z.B.
das Therapieprogramm FIKS (van Rijn, Booij, Visch-Brink,
2000). FIKS hat den Charakter eines kognitiv-linguistischen
Therapieprogramms.

Im Kklinischen Setting werden bei nicht fliissiger Aphasie
und Sprechapraxie haufig sogenannte metrische Thera-
pieansdtze genutzt. Die auffilligste Verbesserung ist oft
die zunehmende Fliissigkeit der Sprachproduktion bei
Aphasie und die verbesserte lautsprachliche Produktion
bei Sprechapraxie. Ob der metrische Therapieansatz auch
zur Reduktion von phonematischen Paraphasien beitragen
kann, ist bisher nicht geklart. Aus theoretischer Sicht sprechen
jedoch einige Griinde dafiir:
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B Die doppelte Dissoziation der segmentalen und der
metrischen Ebene der Sprachproduktion: gehdufte pho-
nematische Paraphasien bei Aphasie (segmental) im
Gegensatz zur korrekten metrischen Produktion (Beto-
nungsmuster + Silbenanzahl).

B Es ist also moglich, dass die erhaltenen Strukturen der
metrischen Subprozesse einen positiven Einfluss auf die
Ebene der Segmente haben kénnten und dadurch die
phonematischen Paraphasien reduziert werden kénnen.

B Hierfiir sprechen auch die positiven Behandlungser-
gebnisse der Sprechapraxie mit metrischen Ansatzen.
Sprechapraxie und Aphasie {iberschneiden sich bei den
phonematischen Paraphasien.

Die vorliegende Studie hat sich zum Ziel gesetzt, experi-

mentell zu iiberpriifen, ob eine {iibertriebene Intonation

das Auftreten von phonematischen Paraphasien reduzie-
ren kann.

Methode: Die Studie wurde mit einer Probandin

durchgefiihrt, die eine reine phonologische Storung hat.

Die Probandin ist eine rechtshdndige Frau, zu Beginn

der Studie 46 Jahre alt. 14 Monate zuvor hatte sie einen

Hirninsult erlitten. Es lag eine reine Leitungsaphasie vor. In

der Eingangsuntersuchung fiel auf, dass die Lange und die

Lexikalitdt der Worter beim Entstehen der phonematischen

Paraphasien eine signifikante Rolle spielten.

Im Experiment wurden lange Worter und Pseudowdrter

benutzt, um den Effekt der Intonation zu {iberpriifen. Die

Worter wurden nach linguistischen Variabelen kontrolliert,

namlich Lange, Betonung, Frequenz und Vokalstruktur.

Verschiedene Worter, die in den linguistischen Variablen

iibereinstimmten, wurden durch die Probandin einmal

mit {ibertriebener Intonation nachgesprochen und einmal
mit normaler Intonation. Gemessen wurde die Haufigkeit

der phonematischen Paraphasien. Insgesamt wurden 120

Worter als Testmaterial benutzt.

Ergebnisse: Die Haufigkeit der phonematischen Paraphasien

wurde in den zwei Bedingungen (mit oder ohne Intonation)

verglichen. Die statistische Analyse zeigte, dass die phone-
matischen Paraphasien bei den Pseudowértern von 70 % auf

46% reduziert werden konnten in dem die Pseudoworter

mit tibertriebener Intonation ausgesprochen wurden. Dieses

Ergebnis ist statistisch signifikant (p=o0,01).

1. Aichert], Ziegler W. Segmental and metrical encoding in aphasia.
Two case reports. Aphasiology 2004; 18: 1201-1211.

2. Buckingham HW. Phonological Production Deficits in Conduction
Aphasia. In: Kohn SE (ed). Conduction Aphasia. Erlbaum, Hills-
dale, NJ 1992, 77-116.

3. Cappa SF, Nespor M, Ieslasi W, Miozzo A. The representation of
stress: evidence from an aphasic patient. Cognition 1997; 65:
1-13.

4. Corsten S, Mende M, Cholewa J, Huber W. Modellgeleitete The-
rapie von phonologischen Stérungen bei Aphasie: Eine Einzel-
fallstudie zur Leitungsaphasie. Die Sprachheilarbeit 2004; 6:
284-297.

5. Janflen U, Domahs F. Going on with Optimised Feet: Evidence for
the Interaction between Segmental and Metrical Structure in Pho-
nological Encoding from a case of Primary Progressive Aphasia,
Aphasiology 2008; 22: 1157-1175.
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Phonological similarity between L1 and L2 modulates neuronal
correlates of lexical access during overt speech production: an ERP
study
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Lexical access is usually relatively effortless. However, in
low and medium proficient speakers of a foreign language
access to the L2-lexicon can be a major impediment of flu-
ent language production. Radically different with regard
to the underlying etiology, impaired lexical access is also
a common symptom in chronic aphasia. We believe that
insights into the neuronal underpinnings of speech produc-
tion with different challenges on lexical retrieval will be of
great importance to better understand foreign language (L2)
acquisition. Moreover the identification of electrophysiolo-
gical fingerprints of lexical access may allow the inquiry into
differences and potential commonalities of impaired lexical
access in aphasia and L2. Therefore the present event-
related brain potential (ERP) study aimed to identify ERP-
components which are modulated by the demand on lexical
access in overt speech production using an L2-approach.
Volunteers were asked to name pictures in German (L1) and
English (L2). L1 and L2 production alternated; additionally
the required language was indicated prior to the presen-
tation of the picture. All participants were native German
speakers with intermediate proficiency in English. Since
ERPs during speech production are contaminated by arti-
culatory movement artifacts, we chose a delayed naming
task. The participants were instructed to produce the word
3 seconds after picture onset, even if they had retrieved the
word earlier. Pictures varied with regard to the phonological
similarity of the corresponding words in L1 and L2 (high
vs. medium vs. no similarity, e.g. /Ball/=/ball/; /Briicke/~/
bridge/; /Tasse/#/cup/). We hypothesized that phonological
similarity would modulate the processing demands for lexi-
cal access. The subjective ease of lexical access was rated by
participants after each overt word production (5 levels: [1]
immediate, [2] short, [3] long retrieval, [4] tip-of-the-tongue
and [5] no retrieval).

Across all words no statistically significant differences of the
ERPs were seen for L1 compared to L2 production. However,
when different levels of subjective ease of retrieval were con-
sidered, ERPs during L2-retrieval were clearly modulated by
lexical access demands. For immediate retrieval of L2-words,
a larger negativity 200-350ms after picture presentation
was seen for words with high when compared to medium
similarity between L1 and L2. Similar effects were demons-
trated for short, and tip-of-the-tongue retrieval. Notably the
effect was absent when lexical retrieval failed. Interestingly
for words with no L1/L2-similarity the negativity in the same
time window was also larger when compared to medium-
similarity words. These results show that the degree of simi-
larity between the highly over-learned L1 and the weaker
L2 entry in the lexicon modulates lexical retrieval in L2 (no
effects were seen in L1). This may be due to phonological
and/or etymological overlap between L1 and L2 in these
words, which require maximal suppression of the L1 entry
when intermediately similar entries in L2 have to be retrie-

ved. While substantial overlap in high-similarity entries may
ease L2-entry access no-overlap entries may strongly reduce
inhibition demands for the L1 entry, which is necessary to
retrieve the weaker L2 entry.
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The close relation between phonologic and orthographic
processing has been extensively studied (e.g. Harm & Sei-
denberg, 2004). Here we extend this research to prelexical
cues. Our study investigated the neuronal mechanisms
involved in the perception of prelexical cues during liste-
ning and reading. In particular, phonotactic and orthotac-
tic regularities, namely the valid combination of different
phonemes and graphemes in a given language were put
under investigation in healthy adult subjects while the
electroencephalogram (EEG) was recorded. Subjects were
presented several mini-blocks consisting of acoustic pre-
sentation of either phonotactically legal or illegal pseu-
dowords (in analogy to our previous study by Rossi et
al., 2011). Additionally the same material was visually
presented thus tapping into potential difference between
the processing of orthotactically legal and illegal pseu-
dowords. This resulted in a 2x2 design of visual vs. acoustic
presentation mode (phonotactic/ orthotactic) and legality
(legal/ illegal pseudowords).

ERP results indicated the presence of similar processing
steps for both modalities. However, the timing for visually
presented pseudowords was delayed, potentially reflec-
ting the later and non-obligatory acquisition of processing
mechanisms for reading when compared to the more gene-
ral human faculty of acoustic language comprehension. In
detail, phonotactically or orthotactically legal pseudowords
displayed a stronger negativity for the N300 and N4oo
component in contrast to illegal pseudowords suggesting
more prominent lexical search mechanisms for prelexical
rules belonging to the repertoire of the volunteers’ native
language. Interestingly, in addition to the difference for the
late components we also detected a very early distinction in
processing visual stimuli: orthotactically legal pseudowords
revealed a larger negativity with respect to the N1 compo-
nent and a reduced positivity of the P2. This may suggest
that more fine-grained visual analyses are needed for map-
ping orthographic regularities to the lexical entries during
reading. In contrary, this seems not to be relevant during
phonological mapping relying on the more direct auditory
input. The results provide new important insights with
respect to processing of prelexical information in written
and acoustically presented linguistic material. We consider
it of potential relevance for patients with dyslexia and apha-
sia. In a next step we will use the here established paradigm
in different forms of dyslexia.

1. Harm MW, Seidenberg MS. Computing the meanings of words in
reading: cooperative division of labor between visual and phono-
logical processes. Psychol Rev 2004 Jul; 111 (3): 662-720.
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2. Rossi§, Jiirgenson IB, Hanulikova A, Telkemeyer S, Wartenburger
1, Obrig H. Implicit processing of phonotactic cues: evidence from
electrophysiological and vascular responses. ] Cogn Neurosci 2011
Jul; 23 (7): 1752-1764.
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Textverstandnis erfordert die kontinuierliche Integration der
aktuellen Aussage in allgemeines Weltwissen und vor allem
die Inhalte vorangegangener Diskurspassagen, um ein Situ-
ationsmodell zu erstellen (Kintsch, 1998). Solche Fihigkeiten
auf Textebene werden im Allgemeinen als relativ resistent
gegeniiber Verdnderungen des gesunden Alterns erachtet,
abgesehen von Einfliissen des nachlassenden Arbeitsge-
ddchtnisses oder mentalen Verarbeitungstempos (Ferstl,
2006). Aktuell wichst die empirische Evidenz, dass auch sozi-
ale Kognitionen ab dem mittleren Erwachsenenalter nega-
tiven Veranderungen unterliegen kénnen (Pardini & Nichelli,
2009). Studien zu Stérungen des pragmatischen Sprachge-
brauchs liefern Hinweise, dass Fahigkeiten der Verarbeitung
emotionaler Inhalte sowie exekutive Funktionen wesentlich
die Situationsmodellbildung beeinflussen (Cummings, 2010).
Wir verstehen die Inferenz der emotionalen Zustande der
Akteure und der zeitlichen Struktur der geschilderten Ereig-
nisse als wesentliche Fertigkeiten des Textverstdndnisses.
Daher untersuchten wir, inwieweit Emotionserkennung (Flo-
rida Affect Battery), Arbeitsgedédchtnis (Reading Span) und
exekutive Planungsleistungen (Medication Scheduling Task)
die Situationsmodellbildung differentiell beeinflussen. Wir
verwendeten das Inkonsistenzparadigma (Jentzsch et al,
2009), um Textverstindnis im mittleren Erwachsenenalter
zu untersuchen (24 Probanden, 21-65 Jahre, Median 46).
Die Probanden sollten Verletzungen des Situationsmodells
verbal prdsentierter Kurzgeschichten entdecken. Diese konn-
ten eine Inkonsistenz entweder der zeitlichen Handlungs-
abfolge oder der Gefiihle der Protagonisten enthalten. Wir
fanden einen signifikanten Zusammenhang des Alters der
Probanden mit der Leistung bei der Einschdtzung emotio-
naler, nicht aber chronologischer Aspekte der Texte. Bei den
eher evaluativen emotionalen Urteilen neigten die Alteren
dariiber hinaus zu etwas konservativeren Entscheidungen
beziiglich des Vorliegens einer Inkonsistenz. Hinsichtlich der
fiir das Textverstandnis potentiell méglichen neuropsycholo-
gischen Funktionen Emotionserkennung, Arbeitsgeddchtnis
und Planungsleistung konnten wir erwartungsgemaf} einen
relevanten negativen Einfluss des Alters nachweisen. Das
Arbeitsgeddchtnis wirkte sich unabhéngig von dem Inhalt
der Texte auf das Textverstehen aus, wohingegen Emotions-
erkennung und exekutive Planung nur fiir die Beurteilung
emotionaler Geschichten von Belang waren. Die signifikante
Korrelation zwischen der Beurteilung emotionaler Inkonsi-
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stenzen und Alter verringerte sich vor allem wesentlich, wenn
fiir die gemeinsame Varianz mit den Mafien der Emotionser-
kennung sowie Planungsleistungen kontrolliert wurde. Nach
einem zweiten Durchgang aller fehlerhaft beurteilten Texte in
schriftlicher Form in eigenem Lesetempo reduzierte sich diese
Korrelation ebenfalls.

Wir schliefen, dass die Alteren ihre reduzierte Arbeitsge-
déchtnisspanne durch erhaltene Fertigkeiten im Umgang mit
Texten selbst bei akustischer Prasentation teilweise kompen-
sieren kénnen. Diese Kompensation scheint aber schlechter
bei zusdtzlichen Verdnderungen der Emotionserkennung
und Exekutivfunktionen zu gelingen. Unsere Studie zeigte
inhaltsabhdngige Einfliisse der sozialen Kognition und Exe-
kutivfunktionen auf Verdnderungen des Textverstandnisses
im mittleren Erwachsenenalter, welche mit Anforderungen
an die mentale Verarbeitungsgeschwindigkeit und Entschei-
dungskriterien interagieren. Dass erworbene Exekutivfunkti-
onsstorungen bei jungen Patienten nach Schadelhirntrauma
beziehungsweise Geddchtnisstorungen die Effekte gesunder
Altersprozesse in ihrer Bedeutung {ibertreffen, zeigt der Ver-
gleich zu einer Studie mit denselben Materialen (Jentzsch et
al., 2009) an einer Patientenstichprobe. Die aktuelle Arbeit
liefert jedoch wertvolle Aussagen fiir die Normierung dia-
gnostischer Verfahren zum Textverstandnis in einer fiir die
Berufstatigkeit relevanten Altersspanne.

1. Cummings L. Clinical Pragmatics. University Press, Cambridge 2009

2. Ferstl EC. Text Comprehension in Middle Aged Adults: Is There
Anything Wrong? Aging, Neuropsychology, and Cognition 2006;
13 (1): 62-85.

3. Jentzsch RT, Guthke Th, Ferstl EC. Das Verstehen von emotionalen und
zeitlichen Aspekten des Situationsmodells: Defizite von Patienten mit
frontaler Hirnschadigung. Neurolinguistik 2009; 23 (1): 23-48.

4. Kintsch W. Comprehension: a paradigm for cognition. University
Press, Cambridge 1998.

5. Pardini M, Nichelli PF. Age-related decline in mentalizing skills across
adult life span. Experimental Aging Research 2009; 35 (1): 98-106.
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Themenstellung: Seit rund zwei Jahrhunderten berichten
Kliniker von Schlaganfallpatienten mit nicht fliissigen
Aphasien, die dennoch einzelne Wérter singen kénnen. Diese
erstaunliche Beobachtung fand ihre klinische Anwendung
in der umstrittenen Melodischen Intonationstherapie
(Albert, Sparks, & Helm, 1973). Die Therapie umfasst neben
zahlreichen Elementen drei grundlegende Bestandteile:
melodische Intonation, rhythmisches Sprechen und die
Verwendung alltdglicher Floskeln. Aus therapeutischer
Sicht mag die vielfiltige Zusammenstellung der klassischen
Intonationstherapie durchaus sinnvoll erscheinen. Liegt
jedoch das Augenmerk auf der Wirksamkeit einzelner
Therapieelemente, stellen sich einige grundlegende Fragen.
Inwieweit sind melodische Intonation und rhythmisches
Sprechen tatsachlich entscheidend fiir die Sprachproduktion
bei nicht fliissigen Aphasien? Welchen Einfluss hat dabei der
jeweilige Lasionsort im Gehirn? Welche Rolle kommt dem
Gedéachtnis zu, wenn Aphasiker vertraute Lieder singen?
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Und inwieweit ist eine motorische Restautomatisierung der
verwendeten Floskeln der Intonationstherapie férderlich?
Methode: In einer multizentrischen Lasionsstudie (Stahl,
Kotz, Henseler, Turner, & Geyer, 2011) untersuchten wir
17 Schlaganfallpatienten mit nicht fliissigen Aphasien. Im
Rahmen eines Querschnittsdesign mit Messwiederholung
variierten wir dabei systematisch zwischen gesungener
und gesprochener Modalitdt. Dariiber hinaus nutzten wir
unterschiedliche Liedtexte, abgestuft nach Vertrautheit und
Floskelhaftigkeit. Kontrolliert wurden unter anderem die
Tonhdhenvarianz, die Silbendauer, der Grad der Rhythmizitéat
und die phonetische Komplexitat. CT- und MRT-Befunde
unserer Patienten flossen in die Auswertung ein.

Ergebnisse: Entgegen der oftmalig geduflerten Annahme
erwiessichdasSingeninunserenDatennichtalsentscheidend
fiir Patienten mit nicht fliissigen Aphasien. Vielmehr nahm
der Rhythmus eine Schliisselrolle ein, insbesondere fiir
Patienten mit Ldsionen einschliefllich der Basalganglien.
Therapeutische Erfolge, die in der Vergangenheit dem
Singen zugeschrieben wurden, kénnten in Wirklichkeit
im Rhythmus begriindet liegen. Von durchschlagender
Bedeutung war dariiber hinaus die Vertrautheit und
Floskelhaftigkeit der verwendeten Liedtexte — unabhédngig
davon, ob sie gesungen oder gesprochen wurden. So kénnte
der Abruf vertrauter Liedtexte aus dem Langzeitgeddchtnis
die Sprachproduktion massiv beeinflussen. Dieser Umstand
diirfte der hadufig geschilderten klinischen Beobachtung
Rechnung tragen, Aphasiker seien fliissiger im Singen
bekannter Liedtexte als in der Spontansprache. Nicht
zuletzt werfen unsere Ergebnisse neues Licht auf die
motorische Restautomatisierung in alltaglichen Floskeln als
vielversprechende Ressource fiir die Sprachtherapie.

1. Albert ML, Sparks RW, Helm N. Melodic Intonation Therapy for
Aphasia. Archives of Neurology 1973; 29 (2): 130-131.

2. Stahl B, Kotz SA, Henseler I, Turner R, Geyer S. Rhythm in disguise:
why singing may not hold the key to recovery from aphasia. Brain
2011; 134 (10): 3083-3093.
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Vor kurzem zeigten Macedonia, Miiller und Friederici (2010)
bei einer Gruppe von gesunden Probanden, dass deren
Lernleistung fiir Pseudowérter hoher war, wenn sie dabei
gleichzeitig ikonische Gesten ausfiihrten. Weiterhin deuten
die Ergebnisse von Kronke et al. (2010) darauf hin, dass v.a.
schlechte Lerner von dem Gestentraining profitieren. Das
Ziel der vorliegenden Studie ist es festzustellen, inwiefern
das Produzieren ikonischer Gesten aphasischen Patienten
dabei hilft, neue Worter zu lernen. Auflerdem untersuchen
wir, ob das Gestentraining unterscheidliche Effekte hin-

sichlich der phonologischen Komplexitdt der zu lernenden
Worter hat.

Es werden 12-15 Patienten mit einer chronischen linkshe-
misphadriellen ischdmischen Lasion im Alter von 40 bis 60
Jahren trainiert. Aufgrund der hohen kognitiven Anforde-
rungen beim Erwerb neuer Worter beschrankt sich die Stich-
probe auf Patienten mit leichten und Rest-Aphasien.

Die Stimuli bestehen aus 30 akustisch prdsentierten Pseu-
dowdrtern, die sich hinsichtlich ihrer phonologischen Kom-
plexitédt unterscheiden: einfach (ohne Cluster, z. B. »bafo«),
mittel (initiales legales Cluster, z. B. »kruti«), komplex (ille-
gales initiales Cluster, z.B. »tkase«). Die 30 Root-Worter
bezeichnen manipulierbare Objekte (z.B. »Besen«, »Kla-
vier«) und wurden hinsichtlich Worth&ufigkeit, Silbenldnge
und Gesten-Eigenschaften kontrolliert. Die 30 Gesten-Videos
enthalten Darstellungen typischer Bewegungen fiir jedes
Root-Wort. Wahrend des Trainings sehen die Patienten ein
geschriebenes Root-Wort und horen darauffolgend ein akus-
tisch prasentiertes Pseudowort. In Abhdngigkeit von der
Lernbedingung wird das Pseudowort entweder mit einem
Video gepaart, das eine passende Geste zeigt, oder es wird
ohne Gesten-Video prasentiert. Die Patienten sollen das
Pseudowort jeweils nachsprechen und in der Gestenbedin-
gung die ikonische Geste simultan dazu ausfiihren.

Wir erwarten fiir die aphasischen Patienten eine hohere Lern-
leistung in der Gesten-Bedingung im Vergleich zur verbalen
Kontrollbedingung. Damit wiirde unsere Vermutung gestarkt,
dass v.a. bei reduzierten kognitiven Fahigkeiten der zusétz-
liche Einsatz von Gesten beim Lernen neuer Worter unterstiit-
zend wirkt. Weiterhin ist denkbar, dass ein Gestentraining
nur fiir eine Subgruppe von aphasischen Patienten hilfreich
ist. So legen die Ergebnisse von Rose et al. (2001, 2002) nahe,
dass v.a. Patienten mit segmental phonologischen Stérungen
durch das Gestentraining profitieren. Wir erwarten, dass
phonologisch einfache Worter besser gelernt werden als pho-
nologisch mittlere oder komplexe Worter.

1. Kronke K-M, Friederici A, Obrig H. Erleichtern Gesten den Zweitspra-
cherwerb? Eine Pseudowort-Lernstudie. Poster-Prasentation. Gesell-
schaft fiir Aphasieforschung und -behandlung (GAB), Miinster 2010.

2. Macedonia M, Miiller K, Friederici A. The Impact of Iconic Gestures
on Foreign Language Word Learning and Its Neural Substrate. Hu-
man Brain Mapping 2010; 1-17.

3. Rose M, Douglas J. The differential facilitatory effects of gesture
and visualisation processes on object naming in aphasia. Apha-
siology 2001; 15 (10/11): 977-990.

4. Rose M, Douglas ], Matyas T. The comparative effectiveness of ge-
sture and verbal treatments for a specific phonologic naming im-
pairment. Aphasiology 2002; 16 (10/11): 1001-1030.
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Einleitung: Eine Stérung der auditiven Analyse ist eine
zentral auditive Stérung, die vor allem das auditive Sprach-
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verstandnis betrifft. Eine Stérung der auditiven Analyse
wirkt sich nach Tessier, Weill-Chounlamountry, Michelot
und Pradat-Diehl (2007) auf im Verarbeitungsprozess
nachfolgende Prozesse aus. Bisher wurde durch einige
Studien belegt, dass ein gezieltes Training der auditiven
Analyse signifikante Verbesserungen bewirken kann
(Gielewski, 1989; Hessler, 2007; Morris, Franklin, Ellis,
Turner & Bailes, 1996; Shindo, 1991).

Methode: Fiir die Einzelfallstudie wurde ein 16-jahriger
Wernicke-Aphasiker mit einer partiellen Stérung der
auditiven Analyse ausgewahlt. Die logopadische Intervention
begann fiinf Wochen post Onset. Fiir die Therapie wurde
die gut erhaltene Phonem-Graphem-Korrespondenz
fiir einzelne Phoneme genutzt. Das Training erfolgte
hierarchisch nach Schwierigkeitsstufen geordnet. Es wurden
zuerst Aufgaben zur Phonem-Graphem-Zuordnung auf
Silbenebene durchgefiihrt. Der Patient musste aus fiinf
Buchstabenkartchen die auditivdargebotene Silbe nachlegen.
Es folgten Aufgaben zur Silben-Diskrimination. Danach
wurde mit Konsonantenclustern des Deutschen gearbeitet.
Zuerst sollte der Patient das auditiv dargebotene Cluster mit
Buchstabenkédrtchen nachlegen, bevor Konsonantencluster
diskriminiert werden sollten. Als letztes wurden Neologismen
diskriminiert und nachgesprochen. Die Therapie erstreckte
sich {iber zwei Wochen, tdglich zweimal 30 Minuten Therapie
(insgesamt 17 Therapieeinheiten). Als Studiendesign wurde
ein einfaches Pra-Post-Test-Design gewahlt. Als Kontrolltests
fiir spezifische Therapieeffekte dienten einzelne Untertests
aus LeMo (De Bleser, Cholewa, Stadie & Tabatabaie, 2004)
und dem AAT (Huber, Poeck, Weniger & Willmes, 1983)
sowie ein Screening zur Diskriminierungsfihigkeit von
Konsonantenclustern des Deutschen.

Ergebnisse: Es konnten signifikante Verbesserungen beim
Diskriminieren von Konsonantenclustern sowie beim
Diskriminieren und Nachsprechen von Neologismen fiir
geiibte Items gemessen werden. Generalisierungseffekte auf
ungeiibte Items in den genannten Modalitdten sowie beim
Diskriminieren von Wortpaaren und beim lexikalischen
Entscheiden = Wort/Neologismus auditiv konnten
nachgewiesen werden. Das Monitoring des Patienten hat
sich beim Nachsprechen von Neologismen signifikant
verbessert. Die Anzahl der Selbstkorrekturen hat im AAT
Untertest Nachsprechen signifikant zugenommen.
Schlussfolgerung: Die Ergebnisse bestédtigen, dass ein Training
der auditiven Analyse die Leistungen signifikant verbessern
kann und Generalisierungseffekte nachgewiesen werden
konnen. Es konnte gezeigt werden, dass in der postakuten
Phase Therapieeffekte erzielt werden kdnnen, die deutlich
iiber die Spontanremission hinausgehen, da in ungeiibten
Kontrollleistungen keine Verbesserungen auftraten. Aufgrund
fehlender pramorbider Angaben zum Intelligenzquotienten
und Vorerkrankungen kann eine pramorbid vorhandene
Storung der zentral auditiven Verarbeitung nicht
ausgeschlossen werden, erscheint aber aufgrund der sehr
guten Verbesserungen in relativ kurzer Zeit unwahrscheinlich.

1. De Bleser R, Cholewa ], Stadie N, Tabatabaie S. LEMO - Lexikon
modellorientiert. Einzelfalldiagnostik bei Aphasie, Dyslexie und
Dysgraphie. Elsevier GmbH, Miinchen 2004.

2. Hessler D. War die storungsspezifische Behandlung der auditiven
Analyse effektiv? Eine Einzelfallstudie bei Aphasie. In: Wahl M,
Heide J, Hanne S (Hrsg). Spektrum Patholinguistik (1). Universi-
tatsverlag Potsdam, Potsdam 2007, 131-134.

3. Huber W, Poeck K, Weniger D, Willmes K. Aachener Aphasie Test
(AAT). Handanweisung. Dr. C.]. Hogrefe, G6ttingen 1983.
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Idiome wie »die Weisheit mit Loffeln fressen« unterschei-
den sich von wortlicher Sprache in ihrer syntaktischen und
semantischen Fixiertheit. Sie widersprechen dem Komposi-
tionsprinzip, nach dem sich die Bedeutung eines komplexen
Ausdrucks aus der Bedeutung seiner Einzelteile und der Art
ihrer syntaktischen Verkniipfung ergibt. So ldsst sich die
Bedeutung »Sie hélt sich fiir besonders intelligent« nicht
direkt aus der idiomatischen Phrase »Sie hat die Weisheit
mit Loffeln gefressen« und der Bedeutung und Verkniipfung
ihrer Einzelteile ableiten. Psycho- und neurolinguistische
Modelle untersuchen daher, wie die Bedeutung von Idiomen
gespeichert und verarbeitet wird — als ganze Einheit oder via
die Einzelkomponenten?
Frithere Studien zur Idiomverarbeitung im Deutschen
zeigten, dass beim Lesen oder Horen eines Idioms nicht nur
die idiomatische Bedeutung, sondern auch die Bedeutung
der Einzelkomponenten aktiviert wird (Rabanus, Smolka,
Streb & Rosler, 2008; Smolka, Rabanus & Rosler, 2007). Wei-
ters zeigten wir kiirzlich, dass die »semantische Fixiertheit«
eines Idioms nicht so fest ist wie bisher angenommen. Die
idiomatische Bedeutung wurde auch dann erkannt, wenn
Teile des Idioms mit semantischen Assoziationen ersetzt
waren, wie in Satzbeispielen (1) bis (4).
(1) Sie hat die Weisheit mit Loffeln gefressen. (Idiom)
(2) Sie hat die Weisheit mit Gabeln gefressen. (assoziiertes
Nomen)
(3) Sie hat die Weisheit mit Loffeln gegessen. (assoziiertes
Verb)
(4) Sie hat die Lasagne mit Genuss gegessen. (unrelatiert)
Die vorliegende Studie untersucht die Idiomverarbeitung
bei Aphasikern. Erstens: Wird die Bedeutung eines Idioms
gleich gut wie die eines wortlichen Satzes verstanden?
Zweitens: Wird die Bedeutung eines Idioms auch dann noch
erkannt, wenn Teile des Idioms durch semantische Assozia-
tionen ersetzt werden?
In einem Satz-Bild-Zuordnungsexperiment verglichen wir
das Idiomverstiandnis von Aphasikern mit dem einer
sprachgesunden (alters- und bildungsangepassten) Kon-
trollgruppe. Dabei horte die Versuchsperson einen (1)
idiomatischen Satz, (2)-(3) einen abgednderten idioma-
tischen Satz mit ausgetauschtem Nomen oder Verb oder
einen (4) wortlichen Satz. Die Versuchsperson entschied
durch Tastendruck, welches der drei (auf einem Bild-
schirm) dargebotenen Bilder die Bedeutung des Satzes
darstellte. Die (fiir idiomatische Sitze kritischen) Bilder
zeigten (a) die entsprechende idiomatische Bedeutung,
(b) die wortliche Bedeutung und (c) eine unrelatierte
Bedeutung.
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Die vorldufigen Ergebnisse der Reaktionszeiten- und Fehler-
analysen weisen auf ein gestortes Idiomverstandnis bei Apha-
sikern hin, die die Bildzuweisung bei idiomatischen Sitzen
langsamer und mit mehr Fehlern durchfiihrten als bei wort-
lichen Satzen, wahrend die Kontrollgruppe diesen Unterschied
zwischen idiomatischen und wortlichen Sdtzen nicht zeigte.
Wir diskutieren die vorliegenden Ergebnisse in Hinblick auf
Modelle der Idiomspeicherung bei Gesunden und Aphasikern.
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Zur Geschiftsfahigkeit von Personen mit Storungen im
Sprachverstehen

G. Newesely

FH-Bachelor-Studiengang Logopddie, fhg — Zentrum fiir
Gesundheitsberufe Tirol GmbH, A-Innsbruck

E-Mail: georg.newesely@fhg-tirol.ac.at

Zusammenfassung: Die Fahigkeit, das Leben nach eigenen
Vorstellungen gestalten zukonnen, stellteinen wesentlichen
Aspekt der Teilhabe nach der ICF und die Sicherstellung
dieser Fahigkeit eine zentrale Aufgabe auch im Zuge der
Neurorehabilitation dar. Im rechtlichen Kontext ist mit
dieser Gestaltungsmoglichkeit die Geschaftsfahigkeit einer
Person angesprochen.

Die Geschiftsfahigkeit, also die Fahigkeit, Rechtsgeschéfte
selbststandig vollwirksam vorzunehmen, setzt eine Ein-
sichts- und Urteilsfahigkeit voraus. Aus rechtlicher Perspek-
tive wird dem (volljahrigen) Menschen grundsitzlich eine
Freiheit der Willensbestimmung zugeschrieben, die jedoch
infolge neuropsychologischer Erkrankungen stark einge-
schrédnkt bis aufgehoben sein kann. Personen mit Aphasie
kommt in diesem Zusammenhang eine besondere Stellung
zu. Denn eine Person mit (expressiver) Aphasie vermag
sich zwar ihren Willen zu bilden, diesen abhdngig vom
individuellen Stérungsbild aber nicht mehr etwa in Form
einer lautsprachlichen oder auch schriftlichen Auerung zu
bekunden - und damit die von ihr erwiinschten Rechtsfol-
gen zundchst nicht mehr zu bewirken. Gegebenenfalls sind
der betroffenen Person trotz ihrer expressiv-aphasischen
Storung jedoch weitere kommunikative Moglichkeiten
erhalten geblieben, die sie im Einzelfall gleichwohl zu Wil-
lensbekundungen befdhigen kénnen. Moglichkeiten dafiir
sind etwa die Optimierung verbliebener Restsprache mit
entsprechender gesprachstaktischer Hilfestellung, der Ein-
satz von Gestik und Mimik, Symbolzeichensystemen und
-handlungen oder auch die Verwendung von Kommunikati-
onshilfen bis hin zu Sprachcomputern (Kommunikatoren).
Soweit durch das Stérungsbild der Aphasie aber auch das
Sprachverstehen betroffen ist, also eine rezeptive Aphasie
vorliegt, stellt sich die Frage, ob und inwieweit Sachver-
halte mit rechtlicher Relevanz von der betroffenen Person
iiberhaupt aufgefasst und in den Willensbhildungsprozess
einbezogen werden konnen. Die Schwere der Stérung der
rezeptiven Sprache kann sohin wiederum einen Verlust
der Geschiftsfahigkeit implizieren. Im Einzelfall ist daher
zu priifen, ob eine betroffene Person mit Hilfe einer ange-
passten Kommunikation (etwa durch Verwendung nonver-
baler Ersatzstrategien) dazu gefiihrt werden kann, rechtlich
relevante Sachverhalte hinreichend zu erfassen und zu
verstehen.

Der Beitrag verfolgt das Ziel, Moglichkeiten und Grenzen
aufzuzeigen, wie eine Person mit einer Stérung insbesonde-

re im Sprachverstehen bei der Durchfiihrung von Rechtsak-
ten unterstiitzt werden kann.

1. Cording C. Die Begutachtung der »freien Willensbestimmung«
im deutschen Zivilrecht: Geschéaftsfahigkeit, Testierfahigkeit,
Prozessfahigkeit, Suizid bei Lebensversicherung. In: Miiller J,
Hajak G (Hg). Willensbestimmung zwischen Recht und Psychi-
atrie. Krankheit, Behinderung, Berentung, Betreuung. Sprin-
ger, Berlin 2005, 37-50.

2. Newesely G. Uber das Verbale hinausgehende rechtliche Willens-
bekundungen durch Personen mit Sprachstérungen. In: Schweig-
hofer E, Geist A, Staufer I (Hg). Tagungsband des 13. Internatio-
nalen Rechtsinformatik Symposions IRIS 2010. Session Rechtsvi-
sualisierung und multisensorisches Recht, OGC, Wien, 573-578,
zugleich Jusletter-IT (Bern) 1.9.2010.

3. Newesely G. Willensbildung bei Personen mit einer Stérung des
Sprachverstehens. In: Schweighofer E, Kummer F (Hg). Ta-
gungsband des 14. Internationalen Rechtsinformatik Sympo-
sions IRIS 2011, Session Rechtsvisualisierung und multisenso-
risches Recht, OCG, Wien, 585-592, zugleich Jusletter-IT (Bern)
24.2.2011.
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Multiple phonologische Verarbeitungsfahigkeiten von Kindern mit
Entwicklungsdyslexie
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' Freie Universitdt Berlin, Fachbereich Erziehungswissenschaft
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Aus den Befunden der Schriftsprachforschung geht hervor,
dass Lesebeeintrachtigungen bei Kindern mit Entwicklungs-
dyslexie hdufig mit phonologischen Verarbeitungsschwa-
chen assoziiert sind (Carroll & Snowling, 2004; Snowling,
2000; Morris et al., 1998). Die heterogenen Ausprigungen
der phonologischen Verarbeitungsdefizite dieser Kinder
geben Grund zur Annahme differenzieller Stérungsursachen
auf phonologischer Ebene, die in diesem Beitrag untersucht
werden sollen. Die phonologischen Kompetenzen der Kin-
der werden auf der Grundlage eines kognitiv neuropsycho-
logischen Sprachverarbeitungsmodells, unter Einbezug der
zugrundeliegenden phonologischen Verarbeitungsmecha-
nismen, modellorientiert interpretiert.

Die phonologischen Fahigkeiten von elf dyslektischen Kin-
dern der Klassenstufe 1 bis 3 wurden anhand von 13 pho-
nologischen Aufgabentypen iiberpriift. Die rezeptiven und
produktiven Aufgaben unterscheiden sich dabei hinsichtlich
ihrer Verarbeitungskomplexitét (z. B. Diskriminieren, Detek-
tieren und Nachsprechen sprachlicher Einheiten) und ihrer
linguistischen Struktur (Reim, Silbe, Phonem). Die indivi-
duellen Leistungsmuster der Kinder wurden mit den pho-
nologischen Fahigkeiten einer Kontrollgruppe von Kindern
derselben Klassenstufe verglichen, die keine Leseauffallig-
keiten aufweisen. Des Weiteren wurden die phonologischen
Kompetenzen der dyslektischen Kinder durch intraindividu-
elle Aufgabenvergleiche im Hinblick auf mégliche Leistungs-
dissoziationen zwischen den Aufgabentypen untersucht.
Die Studienbefunde liefern empirische Evidenz fiir selektive
phonologische Verarbeitungsmuster bei Kindern mit Ent-
wicklungsdyslexie und geben Einblick in die Organisation
des kognitiven Sprachverarbeitungssystems. Sowohl in der
rezeptiven als auch in der produktiven phonologischen
Verarbeitung konnten Beeintrdachtigungen festgestellt wer-
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den. Die individuellen Auspragungen der phonologischen
Kompetenzen der Kinder sind auf Unterschiede in der
Funktionalitdt spezifischer Teilkomponenten des Sprach-
verarbeitungssystems (z. B. phon. Parser, phon. Arbeitsspei-
cher, Synthese) zuriickzufiihren.

Fiir die Entwicklung geeigneter Interventionsprogramme
fiir Kinder mit Entwicklungsdyslexie und phonologischen
Auffalligkeiten ist die Identifikation und Lokalisation funk-
tionaler Schwachen der beteiligten kognitiven Teilsysteme
essentiell. Davon ausgehend, welche phonologische Ver-
arbeitungskomponente bei einem Kind individuell beein-
trachtigt ist, besteht die Moglichkeit zur Ableitung einer
storungsspezifischen Therapie.

1. Carroll JM, Snowling MJ. Language and phonological skills in
children at high-risk of reading difficulties. Journal of Child Psy-
chology & Psychiatry 2004; 45: 631-640.

2. Morris RD, Stuebing KK, Fletcher JM, Shaywitz SE, Lyon GR, Shank-
weiler DP, Katz L, Francis D], Shaywitz BA. Subtypes of reading
disability: Variability around a phonological core. Journal of Ed-
ucational Psychology 1998; 90: 347-373.

3. Snowling MJ. Dyslexia: A cognitive developmental perspective (2"
ed.). Blackwell, Oxford, UK, 2000.
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Neuronale Korrelate trainingsinduzierter Veranderungen der
Rechenfahigkeit hirngeschadigter Patienten

D. Claros-Salinas®*, T. Hassa?, V. Nedelko?, I. Steppacher?4,
A. Schoenfeld3*

* Kliniken Schmieder Konstanz

2 Kliniken Schmieder Allensbach

3 Neurologische Universitdtsklinik Magdeburg

4 Lurija Institut fiir Rehabilitationswissenschaften und
Gesundheitsforschung an der Universitdt Konstanz

E-Mail: D.Claros-Salinas@Kliniken-Schmieder.de

Ziel: Patienten, die nach Schlaganfall oder Schédelhirn-
trauma unter Beeintrdchtigungen ihrer rechnerischen
Fahigkeiten (Akalkulie) leiden, konnen durch intensives
Training behavoriale Leistungsverbesserungen erreichen
(vgl. fiir einen Uberblick Claros-Salinas, Nuerk & Willmes,
2009). In einer fMRT-Studie sollen die neuronalen Korrelate,
die trainingsinduzierten Leistungsverbesserungen
zugrundeliegen, untersucht werden.

Methode/Training: Nach einer Screening-Diagnostik begann
das computergestiitzte Training ARP (Claros Salinas, 2003)
fiir alle Patienten mit einer 20-Minuten-Einheit Gemischtes
Rechnen (einfache Kopfrechenaufgaben zu den vier
Grundrechenarten), die am Folgetag wiederholt wurde.

Ein individuelles ARP-Rechentraining, orientiert am Aus-
mafl der Akalkulie und den Bediirfnissen des einzelnen
Patienten, folgte fiir fiinf Einheiten von je 20 Minuten Dauer.
Das Subprogramm Gemischtes Rechnen wurde allen Pati-
enten nochmals vorgegeben, gefolgt von einer zweiten
Phase des individuellen ARP-Rechentrainings, das wiede-
rum fiinf Trainingseinheiten umfasste.

Zum Abschluss wurde Gemischtes Rechnen ein drittes Mal
durchgefiihrt.

Fiir jede Trainingseinheit wurden die Losungsdauer jeder
Aufgabe, der prozentuale Fehleranteil und die durchschnitt-
liche Losungsdauer dokumentiert. Bei einer Trainingsinten-
sitdat von vier ARP-Einheiten pro Woche betrug die Gesamt-
dauer drei bis vier Wochen.
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fMRT-Messung: Vor und nach dem Rechentraining wurden
fMRT-Messungen mit zwei parallelisierten Aufgabensets
durchgefiihrt. Die visuellen Stimuli bestanden aus links
und rechts angeordneten Kreisen, die sich rdumlich mit
einer Rechenaufgabe iiberlappten. Die Rechenaufgaben
beinhalteten Anforderungen der vier Grundrechenarten,
die im Schwierigkeitsgrad und der Zufallsreihenfolge dem
ARP-Trainingsprogramm Gemischtes Rechnen entsprechen.
Die Aufgaben wurden mit Ergebnissen prasentiert und
die Patienten instruiert, die Aufgabe zu berechnen, zu
entscheiden, ob das gezeigte Ergebnis richtig oder falsch
ist, und dies per Knopfdruck (Index- oder Mittelfinger)
anzuzeigen. Fiir die Kontrollbedingung wurden die Patienten
instruiert, die Grof3e der Kreise zu vergleichen, zu entscheiden,
welcher Kreis grofler ist, und dies per Knopfdruck (Index-
oder Mittelfinger) anzuzeigen. Die Prisentationsdauer jeder
Aufgabe betrug in beiden Bedingungen sechs Sekunden.
Stichprobe: Eingeschlossen wurden acht Patienten (1 w, 7
m, Altersmedian 49, Bereich: 27— 57 Jahre) im chronischen
Stadium (>6 Monate nach Ereignis), von denen zwei ein
Schadelhirntrauma erlitten hatten, sechs Patienten wiesen
eine zerebrovaskulire Atiologie auf.

Eine Patientin musste wegen technischer Probleme bei der
Zweitmessung ausgeschlossen werden.

Ergebnisse: Die Ergebnisse weisen auf divergente neuronale
Korrelate hin, die mit dem Maf3 der behavioralen Verbesse-
rung einhergehen: Ausgepragte Verbesserungen im Rechen-
training waren mit einer Abnahme der BOLD-Antwort in
frontalen Arealen assoziiert. Einige Patienten wiesen zusatz-
lich Zunahmen der BOLD-Antwort in linkshemisphéarischen
Parietalregionen auf.

Patienten, bei denen eher begrenzte Trainingsverbesse-
rungen zu beobachten waren, zeigten unter den Zeitdruckbe-
dingungen des fMRT-Experiments behaviorale Verschlechte-
rung und keine frontalen Deaktivierungen.

Die beobachteten Aktivierungen, die mit behavioralen Verbes-
serungen des Rechnens einhergingen, waren innerhalb des
rechenspezifischen frontoparietalen Netzwerks lokalisiert.

Die Verbesserungen in der perzeptuellen Kontrollaufgabe
gingen mit Aktivitdtsdnderungen in occipitalen Arealen
einher.

Schlussfolgerung: Grundrechentraining, das fiir Patienten
nach Schlaganfall bzw. Schéddelhirntrauma zu Leistungs-
verbesserungen fiihrt, ist mit einer effizienteren Verarbeitung
in frontalen Hirnarealen assoziiert.

1. Claros Salinas D. Therapie von Zahlenverarbeitung und Rechnen
nach Hirnschadigung. APHASIE und verwandte Gebiete 2003; 2:
43-60.

2. Claros Salinas D, Nuerk HC, Willmes K. Stérungen der Zahlenver-
arbeitung. In: Sturm W, Hermann M, Miinte T (Hrsg). Lehrbuch
der Klinischen Neuropsychologie. Spektrum Akademischer Ver-
lag, Heidelberg 2009, 619-640.
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