uf die Frage ,Wie geht es

Ihnen heute?” blickt der Mann

nur kurz hoch, dann schaut er

wieder auf den Tisch. Alltag
fur Christiane Mais. Als Logopadin arbei-
tet sie mit Menschen, deren Sprachzen-
trum gestort ist. Der Herr ihr gegentber
ist Deutschlehrer, sein ganzes bisheriges
Berufsleben hat sich um Sprache ge-
dreht. Die Logopadin legt drei Bildkarten
vor ihn hin — ein Bett, ein Stuhl, ein Tisch
- und fordert ihn auf, das Bett zu zeigen.
Er deutet auf den Stuhl. ,Ein bestimmter
Bereich der linken Hirnhalfte, die fur die
Sprache zustandig ist, ist gestort”, sagt
Mais, die auch Vorsitzende des Landes-
verbands der Aphasiker in NRW ist
(www.aphasiker-nrw.de). ,In den aller-
meisten Fallen ist das nach Schlaganfal-
len der Fall, aber auch Schadel-Hirn-
Verletzungen oder Tumore kénnen eine
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sogenannte Aphasie auslésen.” Wichtig:
Mit der Intelligenz der Betroffenen hat
Aphasie nichts zu tun. Die Sprache wird
im Gehirn nicht mehr richtig verarbeitet.
Das erklare den Frust vieler Aphasiker,
sagt Mais. ,Der Zugang zur Welt, wie sie
sie bisher erlebt haben, ist wie versperrt.
Vieles ist noch da — und doch machen die
bestehenden Einschrankungen es un-
glaublich schwer, daran teilzuhaben.”

Vier Formen der Aphasie

Aphasien dufern sich unterschiedlich - je
nachdem welche Bereiche der Hirnhalfte
geschéadigt sind. Fachleute sprechen von
vier verschiedenen Formen. ,Im vorderen
Bereich der Hemisphare liegt die Broca-
Region®, erklart Christiane Mais. Diese
ist fur die Sprachproduktion zustandig.
Patienten mit Stérungen in diesem Be-

ANEhn ¢
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reich haben Probleme mit dem Finden
von Worten. Das Sprechen ist mihsam,
nicht selten mit_krampfhafter Anspan-
nung der ganzen Sprech- und Atemmus-
kulatur verbunden.

Anders bei den sogenannten Werni-
cke-Aphasikern. Diese reden wie ein Was-
serfall, aber das Gesagte ergibt keinen
Sinn. Manchmal besteht die Sprache
auch aus vollig sinnlos aneinandergereih-
ten Wortern oder Lauten, die Fachleute
,Jargon“ nennen, weil es sich wie eine
Fremdsprache anhort.

Wahrend bei
Wernicke-Aphasie Bereiche im hinteren
Teil der Hemisphare beeintrachtigt sind,
findet man bei Menschen mit einer
globalen Amnesie Schadigungen im Be-
reich der gesamten Hemisphare. ,Bei
dieser schwersten Form der erworbenen
Sprachstérung ist eine sprachliche Ver-

Patienten mit einer



Nach einem Schlaganfall kann das Sprechen schwer-
fallen. Steht fest, welche Bereiche im Gehirn betroffen
sind, lasst sich das Leiden allerdings therapieren. Auch

standigung zunachst kaum oder gar nicht
mehr moglich”, sagt Logopadin Mais.
Viele globale Aphasiker benutzten sinn-
lose Silben oder immer wiederkehrende
AuRerungen, wie ,tatatata“ oder ,oh Gott,
oh Gott".

Bei der vierten Form der Sprachsto-
rung schlieflich, der amnestischen Apha-
sie, ist man sich in der Fachwelt nicht
ganz sicher, wo die Stérungsfelder genau
zu lokalisieren sind. Kennzeichen sind
Wortfindungsstérungen - wahrend die
Spontansprache ansonsten gut ist. So
wird bei amnestischen Aphasikern aus
einem Stuhl ,Das Ding mit den vier-Bei-
nen, auf dem ich sitze”. Und eine Banane
wird zum ,gelben krummen Etwas" Die
Logopadin erlebt es immer wieder, dass
Patienten deswegen regelrecht am Ver-
zweifeln sind. Jeder Gesunde wisse, wie
es sei, ein Wort auf der Zunge zu haben

und es fallt einem nicht ein. ,Das kann
einen verrlckt machen. Hat man diese
Situation praktisch permanent, bedeutet
das Stress pur.

Tatsachlich beobachtet die Logopa-
din, dass je nach Art der Aphasie unter-
schiedlich mit dem Frust Uber die Ein-
schrankungen umgegangen wird. ,Werni-
cke-Aphasiker werden eher witend aufs
Umfeld: Wieso versteht mich keiner? Am-
nestische Aphasiker dagegen richten den
Frust eher gegen sich selbst: Wieso fallt
mir das Wort nicht ein?”

Haufige Wiederholung hilft

Auch vor diesem Hintergrund ist es wich-
tig, Sprachstérungen richtig zu diagnosti-
zieren. Diagnoseverfahren wie der fur die
Deutsche Sprache standardisierte Aache-
ner Aphasie-Test, prifen die vier Bereiche

nach vielen Jahren sind dann noch Fortschritte maéglich.

ofu £

Nachsprechen, Verstehen, Benennen und
Schriftsprache. ,Bei vielen Aphasikern
liegt ein Therapieschwerpunkt im Bereich
Sprachverstandnis, sagt Mais, ,beim
Wernicke-Aphasiker allerdings kombiniert
mit dem Erlernen eines Stopp-Mechanis-
mus, um den Wortschwall zu unterbre-
chen und zu lenken.”

Was der gesunde Mensch unbewusst
und permanent nur in Bruchteilen von
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kontrollieren, muss der Aphasiker muhe-
voll wieder erlernen. Oft hilft es, wenn
komplizierte Satze vom GegenUber einfa-
cher gebaut werden. Die wichtigen Wor-
ter werden dabei betont. Bei ,Zeige mir
die Tasse” sollte die Betonung auf ,zeige”
und ,Tasse” liegen. Auch die verkurzte
Form, ,Zeige Tasse’, ist denkbar. Wichtig
ist deutliches Sprechen und haufiges
Wiederholen. Selbst bei sehr schweren
Formen der globalen Aphasie seien so
mit der Zeit wieder Zwei- oder Dreiwort-
satze moglich. Das klingt nach wenig,
doch so kénnen Betroffene wieder am
Alltag teilnehmen.

Uber die Sprachlosigkeit reden

Neue Studien zeigen, dass selbst nach
acht oder neun Jahren therapeutischen
Arbeitens weiter Fortschritte gemacht
werden. Ideal sei eine zunachst drei bis
vier Monate dauernde therapeutische

Mit der Intelligenz
der Betroffenen
hat Aphasie nichts
zu tun

Intensivphase, in der moglichst taglich
mit dem Patienten gearbeitet wrde.
Spater kénnten die Sitzungen reduziert
und Teile der Therapie als ,Hausaufga-
ben* erledigt werden. Mégliche Ubungen
sind Luckentexte: ,Ich esse mit Messer
und .. So kommmt die Sprache schrittwei-
se zurlick. Selbst nach einer erfolgreichen
Therapie kann es allerdings passieren,
dass Betroffene bei Anspannung und
Stress wieder in alte Muster zurlckfallen.
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Wir verlosen 10 Kommunikationshilfen des Bundesverbands fiir Aphasie (www.aphasiker.de).
Beantworten Sie einfach folgende Frage: Wie viele Formen der Aphasie gibt es?

Schreiben Sie an: Redaktion vigo Pflege, Stichwort: , Aphasie‘, Kasernenstr. 61, 40213 Diisseldorf oder
nehmen Sie online teil: www.igo.de/pflege-gewinnspiel, Einsendeschluss: 15. Februar 2016

Foto: Hersteller

Richtig kommunizieren

Aphasiker brauchen mehr Zeit fiir ihre AuBerungen. Halten Sie lingere
Pausen aus und helfen Sie nicht, solange ein Aphasiker noch iiberlegt.
Unterbrechen Sie nicht bei unverstandlichen AuBerungen, sondern warten
Sie zundchst ab, ob sich der Sinn nachtraglich ergibt.

Bestehen Sie nicht auf sprachliche AuBerungen. Auch nonverbale Signale
wie Gestik, Mimik oder das Zeigen von Bildern kdnnen zur Kommunikation

herangezogen werden.

Bei hartndckigen Wiederholungen eines Wortes sollten Sie unterbrechen
oder ablenken. Hilfreich: ,Vielleicht kannst du es spater sagen.”

Hintergrundgerausche oder Gesprache mit mehreren Personen erschweren
Aphasikern sowohl das Sprechen als auch das Verstehen.

Achten Sie darauf, dass sowohl Tonfall als auch Lautstarke normal sind.
Im Zweifelsfall ist es besser, etwas langsamer zu sprechen.

Offene Fragen und Alternativfragen iiberfordern oft. Verwenden Sie daher
Fragen, die lhr Angehoriger mit ,ja“ oder ,,nein” beantworten kann.

,Ein Aphasiker bleibt immer ein Aphasi-
ker, sagt Mais.

Wenn der geliebte Mensch nicht
mehr mit einem spricht, kann das auch
als Krankung verstanden werden. ,Kom-
munikation ist und bleibt nun mal unser
wichtigstes zwischenmenschliches Bin-
deglied®, sagt Mais. Angehérigen kann

eine Selbsthilfegruppe helfen. Man kann
sich mit Menschen austauschen, die
Ahnliches erlebt haben, Kraft tanken und
erhalt Tipps und Unterstitzung. Indem
getan wird, was gerade bei so viel Sprach-
losigkeit um einen herum wichtig zu sein
scheint: Indem man darUber spricht.
Elisabeth Hussendorfer



