Sprachtherapie

TreatmentLab

Jrersia R dam Rahel Buttler, Luis Frank & Nicole Stadie

STUDIUM TRIFFT PRAXIS |

Evidenzbasiertes Handeln bei der Therapie von
erworbenen Sprachstérungen im externen Praktikum
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Im BSC Studiengang Patholinguistik der Universitat Potsdam fuhren die Studierenden ein 6-monatiges externes Praktikum durch (SP1-SP6, SF, RE1, RE2, SC1, SC2).
Bei Patienten mit erworbenen Sprach-, Sprech- und Schluckstérungen wird die Diagnostik, Therapie und Evaluation mit Hilfe strukturierter Protokollbogen (Stadie
& Schroder, 2009)> durchgefiihrt und dokumentiert. Das therapeutische Handeln sowie objektiv ermittelte therapiespezifische Fortschritte werden anschlieRend
im Fallseminar erldutert und begriindet. Die nachfolgende Metaanalyse zeigt Ergebnisse der Wirksamkeitsprifungen aus den Jahrgangen 2014/2015 und macht

deutlich: Die Kompetenzen evidenzbasierter Sprachtherapie werden erfolgreich im BSC Patholinguistik der Universitat Potsdam vermittelt.
Sie tragen zum effizienten patientenorientierten Handeln und zur Qualitatssicherung in der sprachtherapeutischen Berufspraxis bei.

Stichprobe B Dysphagien=3
Sprechapraxie n = 8\

W Dysarthrien=1

= 78 untersuchte und behandelte Probanden
* 90 durchgefihrte Evaluationen (z.T. mehrfach)

Nachfolgende Auswertung beriicksichtigt Aphasie n = 53
78 Evaluationen nach der ersten Therapiephase

Anzahl der Probanden je Storungsbild

Aphasie Dysarthrie Sprechapraxie Dysphagie
Alter M: 59 Jahre M: 67 Jahre M: 59 Jahre M: 74 Jahre
(Mittelwert, min - max) (15 - 92 Jahre) (48 - 81 Jahre) (33 - 83 Jahre) (59 - 85 Jahre)
Zeit post-onset M: 3 Jahre M: 4 Jahre M: 3 Jahre M: 1 Jahr
(Mittelwert, min - max) (0 - 32 Jahre) (0 - 16 Jahre) (0 - 9 Jahre) (O - 3 Jahre)
Art und Haufigkeit | Mediainfarkt |42 | Mediainfarkt 6 | Mediainfarkt | 7 | Mediainfarkt | 1
der Atiologie Hirnblutung |6 | Parkinson 5 |SHT 1 | ALS 1
SHT 2 | Hirnblutung 1 Hirnstamm-
Anderes 3 | Meningeom 1 Infarkt 1
Wernicke- 1
Enzephalopathie

FOKUS DER THERAPIEN

Kognitiv-sprachliche Funktion =
THERAPIEAUFGABEN (n = 53)

APHASIE n =53

THERAPIEMATERIAL

Normale Sprechtonlage im Gesprach: 1

Sem = POL, POL / Sem > GOL, GOL: 20/2 _ : ERGEBNIS DER EVALUATIONEN
APK, PGK / GPK 5/3 Benennen: 19 Mittlere Anzahl (min-max):
GOL, GOB / AIB > POB: 4/2 Schreiben: 12 Gelibte Items: M =20 (4 - 55) 100
PIL > Sem / GIL (Sem) = POL: 2/2 mUnd!iche Satz-/ Textproduktion: 6 Ungelibte Items: M =19 (5 - 46)
Zuw. thematischer Rollen/Andere 9/4 ;e:erg'm Zuordnen/ A _ ot g i 75

. L _ atz-blld-Zuoranen usagieren von satzen: THERAPIESITZUNGEN = |
Sprachliche Aktivitat = e 3 Mittelwert (min-max): T 50
Mundliche Wort-/ Satzproduktion: 29 vergleichbare Aufgaben (n = 34): Gesamte Anzahl: M=9(2-32) < 25
Schreiben Worter/ Neologismen: 13 LEMO-Tests: 15 Je Woche: M=3(1-10)
Auditives Wort-/ Satzverstandnis: 5 Miindliche Satzproduktion: 6 Dauer: M =45 Min. (20 - 90) 0 - |
Lesen Worter/ Neologismen: 4 Benennen nach Definition: 4 Ubungseffekte Generalisierungseffekte
Andere: 2 Andere: 9 (n=38) (n=22)
Partizipation — vergleichbare Féhigkeiten (n = 24): Héufigste GRUNDLAGENSTUDIEN (n>4):

5 . Spontansprache/ Beschreiben: 13 Boyle (2004)*, Franklin et al. (2002)?,

Alltagsgesprache/Verstehen AuBerungen:  24/4 ¢ . . 5 Hickin et al. (2002)3, Luzzatti et al. (2000)*
Schreiben / Lesen von Mails, Briefen etc. 10/5 Lesen: 5
BedUrfnisse mitteilen / Einkaufen: 3/3 Andere: 7
Andere: 4
FOKUS DER THERAPIEN DYSA RTH RI E n — 14
Sprechmotorische Funktion n=
Artikulation: 10 THERAPIEAUFGABEN (n = 14) THERAPIEMATERIAL ERGEBNIS DER EVALUATIONEN
T 2 Lautes Lesen: 8 Mittlere Anzahl (min-max):
Respiration: 7 Nachsprechen: 5 Gelbte Items: M =34 (1-150) 100

i R Tonhaltedauerverlangerung: 1 Ungelibte Items: M = 39 (1-150)
Sprachliche Aktivitat n= vergleichbare Aufgaben (n = 11): < 75 —
Sprechen auf Satzebene: 6 Lautes Lesen: 5 THERAPIESITZUNGEN E 50
Sprechen auf Lautebene: 4 Nachsprechen: 2 Mittelwert (min-max): f__.’.
Verstandliche Aussprache: 3 Anderes: 4 Gesamte Anzahl: M =9 (5-30) < 75
Lautes Lesen: 1 vergleichbare Féhigkeiten (n = 9): Je Woche: M=3(1-5)
PartiZipation n= Freies Gespréch: 4 Dauer: M =41 Min. (30 - 60) 0 ) T -

BoDys: 3 Ubungseffekte Generalisierungseffekte

Verstandlichkeit: 12 Andere: 2 (n = 10) (n=9)
Sprechsicherheit: 1 nicht untersucht (n = 2)

FOKUS DER THERAPIEN

Sprachliche/sprechmotorische Funktion n =

THERAPIEAUFGABEN (n = 8)
Nachsprechen:

Satzproduktion:

Mindliches Bildbenennen:
vergleichbare Aufgaben (n = 4):
LEMO T5 bzw. T8:

ELA Satzproduktion:

Benennen nach Definition:
vergleichbare Féhigkeiten (n = 3):
Bildbeschreibung:

Schreiben nach Diktat:

Bedirfnisse mitteilen:

Artikulatorische Gesten: 3
Mentales Silbenlexikon:
Phonetisches Enkodieren:
Grammatisches Enkodieren:

Sprachliche Aktivitat

Nachsprechen:
Mindliche Wort-/ Satzproduktion:

Partizipation

Erzahlen/ Berichten:
Bedurfnisse auldern:
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Gelibte Items:
Ungelbte Items:

Gesamte Anzahl:
Je Woche:
Dauer:

SPRECHAPRAXIENn =38

THERAPIEMATERIAL

Mittlere Anzahl (min-max):

M =22 (6-71)
M =22 (6 -71)

THERAPIESITZUNGEN

Mittelwert (min-max):

M=9 (5 - 14)
M=3(1-10)

100

ERGEBNIS DER EVALUATIONEN

75

Anteil in %

= 50 -
o5
M = 49 Min. (25 - 60) 0 4 |

Ubungseffekte Generalisierungseffekte

(n=5)

(n=3)

FOKUS DER THERAPIEN

Motorische Funktion n=

Sensibilitat im Pharynx: 1 THERAPIEAUFGABEN '(n =3)
Naso-pharyngealer Abschluss: 1 SFthcken nach St'ml_‘_lat'on:
Frontoparietales Operculum, vorderer Kiefer-, Z'L'mgen-, GS-uk?ungen:
Inselabschnitt, CPGs: 1 Haltungsanderung, Chin Tuck, SSGS,

. L Zungenretraktion, Gaumensegelelevation:
Motorische Aktivitat n= vergleichbare Aufgaben (n = 1):
Nahrungsaufnahme: 2 Verkirzung der oralen Phase:
Schlucken von Speichel: 1 vergleichbare Féhigkeiten (n = 2):
Partizipation n= Schluckstufe:

Fragebogen:
Familienessen: 2
Essensanreichung durch Ehepartner: 1

Gelibte Items:
Ungelbte Items:

Gesamte Anzahl:
Je Woche:
Dauer:

DYSPHAGIE n =3

THERAPIEMATERIAL

Mittlere Anzahl (min-max):

M=6(3-10)
M=6(1-10)

THERAPIESITZUNGEN

Mittelwert (min-max):

M=9 (8- 10)
M=3(1-5)

M = 45 Min. (45 - 45)

100

ERGEBNIS DER EVALUATIONEN

75

50 -

Anteil in %

0_

Ubungseffekte Generalisierungseffekte

-

(n=1)

nicht untersucht (n = 1)

(n=1)

Dysgraphie. Minchen: Elsevier.
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