Abstract

Durch das Konsensus-Statement der Deutschen Gesellschaft fir Phoniatrie und Padaudio-
logie (DGPP) im Jahr 2007 ist in vielerlei Hinsicht Klarung in der wissenschaftlichen
Diskussion um auditive Verarbeitungs- und Wahrnehmungsstérungen, AVWS (friiher auch:
zentrale Fehlhorigkeit) geschaffen worden. Im Hinblick auf eine Therapie von AVWS gibt es
dessen ungeachtet nur wenig Verfahren und Studien, welche die Effizienz der vorhandenen
Angebote untersuchen.

Die vorliegende Arbeit soll einen interdisziplindren Einblick in die Thematik gewéhren und
stellt ein zusétzliches therapeutisches Angebot fir Kinder und Jugendliche mit AVWS dar.
An dem Therapieversuch nahmen 30 Kinder und Jugendliche im Alter von 5 bis 16 Jahren mit
AVWS teil. Dabei wurde anfangs fir jeden Patienten ein umfassendes Horprofil erstellt. Auf
der Basis dieses Horprofils und des momentanen Sprachverstandnisses mit und ohne die
digitalen Horgerate wurden diese individuell programmiert. Die Horhilfen sollten fur einen
Zeitraum von ca. sechs bis zwdIf Monaten zumindest wéhrend des Schulunterrichts getragen
werden.

Das Hauptaugenmerk lag auf den Bereichen der Phonemdiskrimination und -selektion. Alle
Patienten wurden im Abstand von vier bis acht Wochen durch eine Horgerateakustikerin
regelmaRig tberpraft. Auf der Grundlage des aktuell getesteten Sprachverstandnisses wurde
die Programmierung der Horhilfen gegebenenfalls angepasst. Als besonders vorteilhaft fir die
Patienten hat sich die Moglichkeit der einstellbaren Storgerduschunterdriickung gezeigt. Die
ermittelten Daten zeigten durchgangig eine positive Entwicklung bei den zentralen Hérwahr-
nehmungsleistungen.

Auch ohne aktive Kooperation der Patienten verbesserte sich das objektiv messbare und bei
den meisten von ihnen auch das subjektiv empfundene Hérvermdgen bzw. Sprachverstandnis.

Einige der Patienten wurden zusétzlich lerntherapeutisch betreut, da sie an diversen schu-
lischen Leistungsstérungen litten. Dabei wurde strikt darauf geachtet, dass bei der lern-
therapeutischen Betreuung keine Gibenden Verfahren zur Verbesserung der AVWS Eingang
fanden.

Auf der Basis der jeweiligen Verstandnisleistungen konnten Verbesserungen in der Hor-
wahrnehmung der Patienten dem Einsatz der digitalen Horhilfen zugeordnet werden.
Zeitgleich mit der fortlaufenden Besserung ihrer AVWS konnte aus den erhobenen Daten
(Tests, Fragebogen, AbschluBgesprach mit Eltern und Patient/in sowie Riickmeldungen der
Lehrkrafte) eine Verbesserung der (Teil-)Leistungsstérungen insbesondere im schulischen
Bereich beobachtet werden. Tendenziell scheinen diese Leistungssteigerungen umso grofier
zu sein, je junger der/die Patient/in zu Beginn des Therapieversuches mit digitalen Horgeréten
war.

Die Auswertung des Therapieversuches erfolgte durch kontrollierte Einzelfallanalysen.
Aufgrund des ausgewerteten Datenmaterials kann die Notwendigkeit einer therapeutischen
Behandlung von AVWS - mit digitalen Horgeréaten - nur beflrwortet werden.

Die Ergebnisse des Therapieversuches sowie die sich daraus ergebenden Schlussfolgerungen
sollten durch eine Langzeitstudie verifiziert werden.






