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Zusammenfassung

Ziel

Ziel der Studie war es, herauszufinden, ob Menschen mit Aphasie einen Unterschied in
der auditiven Diskriminierung von Rhythmus in Bezug auf Tone, Neologismen und
Worter mit unterschiedlicher Silbenanzahl zeigen, im Vergleich zu Menschen ohne
zerebrale Storung. Dartiber hinaus galt es, bei Menschen mit Aphasie mogliche Defizite

in der Verarbeitung von Rhythmen im auditiven Gedéchtnis festzustellen.

Methode

Insgesamt wurden zwei Gruppen untersucht, eine Experimentalgruppe von Menschen
mit chronischer Aphasie APH (n = 20) und eine Kontrollgruppe KON (n = 20). Bei einer
auditiven Diskriminierungsaufgabe sollten Tone, Worter und Neologismen nach ihrer

rhythmischen Gleichheit beurteilt werden.

Ergebnisse
In Bezug auf die Anzahl der korrekten Antworten zeigte APH im Vergleich zu KON

ein signifikant schlechteres Ergebnis in den Bereichen Wort und Neologismus. Zudem
war die Reaktionszeit bei APH deutlich langsamer. Weiterhin konnte mit zunehmender

Silbenanzahl eine hohere Fehlerquote beobachtet werden.

Schlussfolgerungen

Die Ergebnisse der Studie bestitigen, dass bei Menschen mit Aphasie in der auditiven
Diskriminierung von Ténen, Wortern und Neologismen ein deutliches Defizit besteht.
Zudem hat eine zunehmende Silbenanzahl Auswirkungen auf die auditive
Diskriminierung. Jedoch wirkt sich eine gegebene geringere Gedédchtnisspanne zwar auf

die Reaktionszeit, jedoch nicht auf die Fehlerhadufigkeit aus.
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Abstract

Purpose

Aim of this study was to find out if there is a difference in the purely auditory
differentiation of rhythm in terms of sounds, words and neologisms with different
syllable numbers, in people with aphasia compared to people without cerebral disorder.
Furthermore, it was a concern to find a possible influence of auditory memory deficits

on rhythm processing in people with aphasia.

Method

Totally, two groups were examined, an experimental group of people with chronic
aphasia APH (n = 20) and a control group KON (n = 20). In a purely auditory
discrimination task, tones, words and neologisms were judged on their rhythmic

equality.

Results

In terms of number of correct answers, APH showed a significantly worse result
compared to KON in the conditions word and neologism. Reaction time was also clearly
slower in the APH-group. Furthermore, increasing syllable numbers led to a higher error

rate.

Conclusions

The results of the study show a significant deficit in the auditory discrimination of
sounds, words and neologisms of people with aphasia. Additionally, increasing syllable
numbers affect the auditory discrimination. However, a lower memory span influences

the reaction time, but not the error rate.
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1. Einleitung

Aphasie, eine erworbene Sprachstorung, die durch Hirnschiddigungen hervorgerufen
wird, trifft pro Jahr ca. 25.000 Menschen in Deutschland (DBS-EV, 0.D.). Beziiglich
der wirksamsten Therapie gibt es viele verschiedene Ansétze. Neben den am haufigsten
genutzten Therapieverfahren, die sich ausschlieBlich auf die Bereiche
Semantik/Lexikon, Morphologie/Syntax und Phonetik/Phonologie beziehen, werden
zunehmend rhythmische und melodische Aspekte in eine Aphasietherapie mit
einbezogen. Hierbei wird die rhythmische Komponente speziell in der Therapie mit
Menschen mit diagnostizierter Aphasie verwendet, um die Fliissigkeit im
Sprachgebrauch zu verbessern (Zipse, Worek, Guarino, & Shattuck-Hufnagel, 2014).
Standardisierte Diagnostiken im Deutschen untersuchen viele Aspekte der
gesprochenen Sprache, wobei der Aspekt der Rhythmik bisher weitgehend
vernachldssigt  wird. Dies kann an  fehlenden  Untersuchungs- und
Auswertungsmethoden liegen oder an fehlenden Untersuchungen zum Beitrag
rhythmischer Storungen zur Sprachproblematik. In jedem Fall ist eine genauere
Betrachtung notwendig, um beispielsweise ein passendes Therapieverfahren auswihlen
zu konnen. Neuere Therapiemethoden werden ausschlaggebend gepriagt durch das
Nutzen melodischer Komponenten wie dem Melodisch Intonierten Therapieverfahren
MIT (Albert, Sparks, & Helm, 1973; Sparks, Helm, & Albert, 1974) sowie
Abwandlungen davon. Diese Methoden unterstiitzen die Theorie, dass die
rechtshemisphirische Hirnhilfte zustindig fiir die oben genannten Aspekte ist (Albert
etal., 1973; Sparks et al., 1974). Somit soll die Aktivierung der rechten Hirnhélfte durch
Rhythmik bei linkshemisphérisch geschiddigten Patienten die Verbesserung der
sprachlichen Fihigkeiten unterstiitzen. Zudem ist immer noch unklar, ob eine
Sprachtherapie nach einem Schlaganfall eine Lateralisierung der Sprache in einer
Hemisphire, wihrend der Gehirnreorganisation oder spéter in der chronischen Phase,

tiberhaupt bewirken kann (Anglade, Thiel, & Ansaldo, 2014).

Daher ist das Ziel dieser Arbeit, herauszufinden, ob Menschen mit Aphasie rhythmische
Elemente anders verarbeiten bzw. wahrnehmen als Menschen ohne zerebrale

Schidigung.




1.2. Definition Rhythmus

Der Begriff ,,Rhythmus® wird in der Literatur hdufig genutzt, wobei er nicht immer
identisch definiert wird. In der vorliegenden Abhandlung wird er verstanden als
(musikalisch) ,,zeitliche Gliederung des melodischen Flusses, die sich aus der
Abstufung der Tonstdrke, der Tondauer und des Tempos ergibt®“. Auf die Sprache
bezogen bedeutet dies, ,,(die) Gliederung des Sprechablaufes durch Wechsel von langen
und kurzen betonten und unbetonten Silben, durch Pausen und Sprachmelodie (Duden,
2019) und wird im Folgenden auf Grundlage dieser Definition genutzt. Rhythmus wird

in jeder Sprache unterschiedlich angewendet und verleiht ihr so Ausdruck.




2. Theoretischer Hintergrund

2.1. Stand der Forschung

Die Anwendung melodischer und rhythmischer Komponenten innerhalb der
Aphasietherapie wurde bereits ldnder- und sprachiibergreifend sowohl im arabischen als

auch im europdischen Raum untersucht.

Aktuelle Studien vermuten, dass bei Menschen mit Aphasie, trotz tiefgreifender
Sprachstorungen, der Zugang zur Melodie weiterhin erhalten bleibt (Kasdan & Kiran,
2018). Wieder andere beschreiben, bei genauerer Betrachtung der einzelnen
Komponenten von Rhythmus und Tonhohe, Defizite in der rezeptiven und produktiven
Ausfithrung bei Menschen mit Aphasie im Vergleich zu Personen ohne zerebrale

Storung (Alcock, Wade, Anslow, & Passingham, 2000).

Ein positives Ergebnis bei der Verwendung rhythmischer Komponenten in der
Aphasietherapie wurde bereits durch mehrere Studien erwiesen. Neuesten Forschungen
zufolge zeigte sich, dass durch silbisches Sprechen bzw. Klopfen einzelner Sitze, das
Sprechen fiir Menschen mit Aphasie erleichtert wird (Zumbansen, Peretz, & Hébert,
2014). Durch die rhythmische Einteilung in Silben fillt es den Probanden deutlich
leichter, Worter bzw. Sitze abzurufen und zu speichern. Diese Argumentation
widerspricht der Studie von Alcock et al. (2000), die eine starke Beeintrichtigung in der
Verarbeitung und Wahrnehmung von Rhythmik bei Menschen mit Dysphasie
beschreibt. Das Ergebnis dieser Studie zeigte, dass die Probanden sowohl in der
Diskriminierung als auch in der Reproduktion von rhythmischen Aufgaben starke
Defizite aufwiesen. Hieraus wurde auf einen Unterschied in der Wahrnehmung und
Produktion von Tonhohe und Rhythmus zwischen beiden Hirnhemisphéren

geschlossen.

Einen dhnlichen Erklidrungsansatz bietet die Studie von Riecker, Wildgruber, Dogil,
Grodd und Ackermann (2002), die vermuten, dass die rechte Hirnhemisphidre zum
Wiederholen von rhythmischen Mustern genutzt wird, wihrend die linke

Hirnhemisphire fiir die Uberwachung der verbalen Muster zustindig ist.




Ebenso stellt sich die Frage, ob ein grundsitzliches Defizit bei Menschen mit Aphasie
in der auditiven Verarbeitung besteht, und ob dieses maf3geblich zur Beeintrichtigung
der rhythmischen Fihigkeiten beitrdgt. 2014 wurde eine umfangreiche Studie von Zipse
et al. durchgefiihrt, die, beziiglich von Rhythmus und Tonhohe, die
Diskriminierungsleistung von Menschen mit Aphasie mit einer Kontrollgruppe von

gesunden Probanden ohne zerebrale Schidigung vergleicht.

Ziel der Studie von Zipse et al. (2014) war es, herauszufinden, ob sich Einschrinkungen
im Bereich von Tonhohen und Rhythmus zeigen. Vor Beginn der Studie wurden
verschiedene Vortestungen durchgefiihrt. Hierzu zidhlten der Corsi span, eine
Uberpriifung der visuellen Diskriminierung und das Erfragen der Hindigkeit aller
Probanden. Im ersten Teil des Experiments sollten zunichst in einer produktiven Ubung
Rhythmen mit visueller Unterstiitzung durch Handklopfen imitiert werden, wobei sich
hierbei keine signifikanten Unterschiede zwischen den beiden Gruppen zeigten. Im
zweiten Experiment wurden zunidchst in einem Zwischensubjektdesign vier
verschiedene Bedingungen mit auditiven Stimuli getestet und im Anschluss daran
miteinander verglichen. Bei den vier Bedingungen handelte es sich um Tonhohen mit
Sinustonen, Tonhohen mit Sprache, Rhythmus mit Sinustdonen und Rhythmus mit
Sprache, wobei der Proband jeweils Itempaare auf Gleichheit bewerten sollte. Alle
Items bestanden aus drei bis sieben Tonen bzw. Silben. Hierbei wurden einsilbige,
hochfrequente Worter mit einer CVC-Struktur und zwei Durchschnittsfrequenzen
verwendet. Im Bereich der Tonhohe wurde in dauerhaft gleichméfigen Intervallen

getestet.

Die Ergebnisse zeigen, dass der Haupteffekt in der Experimentalgruppe von Ton
gegeniiber Sprache signifikant war, mit schlechteren Ergebnissen bei sprachlichen

Einheiten im Vergleich zu Tonen.

Aus dieser Untersuchung (Zipse et al., 2014) ldsst sich schlussfolgern, dass Probleme in
der auditiven und visuellen Diskriminierung existieren. Diese bestehen jedoch nur bei
sprachlichen Komponenten, moglicherweise aber nicht bei reinen Tonen. Da die o.g.
Testung jedoch nicht ausschlieBlich mit auditiven Stimuli und zudem ohne Vortestung
in Bezug auf die auditive Merkspanne durchgefiihrt wurde, stellt sich die Frage, ob eine

rein auditive Testung dhnliche Probleme auch im Bereich von Tonen aufzeigen wiirde.




Hieraus konnte auf eine zusitzliche Beteiligung von Problemen der auditiven
Merkspanne und der auditiven Verarbeitung von sprachlichen und nichtsprachlichen
Reizen bei Menschen mit Aphasie in der Entstehung von sprachlichen Problemen
geschlossen werden. Moglicherweise konnte eine geringe auditive Merkspanne dazu
fiihren, dass ldngere bzw. komplexere sprachliche Einheiten schlechter verarbeitet
werden konnen und bei diesen somit hédufiger aphasische Symptome wie
Sprachverstiandnisprobleme auftreten. Bezogen auf die sprachliche Komponente stellt
sich somit die Frage, ob die Schwierigkeit der Diskriminierung am strukturellen
Unterschied von Tonen und Wortern liegt, da sich die Silben der Worter aus einzelnen
Phonemen zusammensetzen, die Tone jedoch aus periodischen Schwingungen, oder an

deren fehlender semantischer Bedeutung.

Sofern bei den betroffenen Patienten Probleme im Bereich der rhythmischen
Verarbeitung bestehen, haben diese moglicherweise einen Einfluss auf die zu wihlende
passende Therapie. Somit wiren rhythmische Elemente als Therapieunterstiitzung bei
guter rhythmischer Verarbeitungsmoglichkeit sinnvoll, jedoch sollte bei schlechter
rhythmischer Verarbeitungsfihigkeit das Miteinbeziehen rhythmischer Aspekte als
Ubungskomponente nicht zur Unterstiitzung mit eingebracht werden. Zusiitzlich ist es
wichtig, im Falle eines Beitrages der auditiven Problematik zur Verarbeitung und damit
zur sprachlichen Stérung, diese in einer standardisierten Testung mit zu {iberpriifen, um

darauf basierend ein geeignetes Therapieprogramm auswihlen zu konnen.

Ziel der vorliegenden Arbeit ist es, herauszufinden, ob es einen Unterschied in der rein
auditiven Diskriminierung von Rhythmus im Bereich von Tonen, Neologismen und
Wortern mit unterschiedlichen Langen bzw. Silbenanzahlen gibt, im Vergleich von
Menschen mit Aphasie zu Menschen ohne zerebrale Storung. Des Weiteren war es ein
Anliegen, ein mogliches Defizit in der auditiven Merkspanne bei Menschen mit Aphasie
festzustellen, das moglicherweise rein rezeptiv fiir eine Rhythmusschwéiche im
Sprachgebrauch verantwortlich ist. Zudem soll eine Verkniipfung dessen, in Bezug auf

die semantische Bedeutung einer Information betrachtet werden.




2.2 Hypothesen
Hieraus ergeben sich die zu untersuchenden Hypothesen:

o Menschen mit einer chronischen Aphasie zeigen in Abhédngigkeit zur Merkspanne
andere Ergebnisse als Menschen ohne zerebrale Storung in der rein auditiven,
rezeptiven Diskriminierung von Rhythmus bei Tonen und Sprache in Bezug auf die

Fehlerhdufigkeit und die Reaktionszeit.

o Menschen mit einer chronischen Aphasie zeigen steigende Fehlerhdufigkeiten in
Bezug auf die Diskriminierung von Tonen, Wortern und Neologismen mit

zunehmender Linge bzw. Silbenanzahl.

o Menschen mit einer chronischen Aphasie zeigen hohere Fehlerhdufigkeiten bei der
Diskriminierung von bedeutungstragenden Wortern als bei der von Einheiten ohne

semantische Bedeutung.

2.3. Relevanz der Hypothesen

Innerhalb der vorhandenen Literatur wurden fiir das Storungsbild der Aphasie
ausschlieBlich Studien beziiglich der Rhythmik zusammen mit mehreren Reizen (auditiv
und visuell) durchgefiihrt. Da jedoch keine Studie mit nur einem Reiz vorhanden ist,
soll dies in der vorliegenden Studie durch eine Untersuchung der Rhythmusverarbeitung
mit rein auditiven Stimuli untersucht werden. Zudem ist in der freien Kommunikation
meistens nur ein auditiver Stimulus ohne visuelle Hilfe vorhanden, weshalb dieser

Aspekt niher betrachtet werden sollte.

Fiir die Aphasietherapie ist es wissenswert, ob ein Unterschied in der rein auditiven
Verarbeitung von Tonen, Neologismen oder Wortern vorliegt. Dementsprechend konnte
in der Therapie der Fokus auf den passenden Aspekt gelegt werden. Eine
Unterscheidung beziiglich der Silbenanzahl der verschiedenen Bedingungen ist
ebenfalls interessant, da in der freien Kommunikation die Sédtze meist komplex und lang
sind. Innerhalb der Therapie konnen so spezielle Techniken erlernt werden, um sich

mehrsilbige Worter besser merken zu konnen.




3. Methode

3.1. Studiendesign

Die nachfolgend dargestellte Querschnittsstudie stellt ein gemischtes Studiendesign dar.
In diesem wurde zum einen, in einem Zwischensubjektdesign, eine Gruppe von
Menschen mit diagnostizierter Aphasie (Experimentalgruppe: APH) mit gesunden
Menschen ohne zerebrale Storungen (Kontrollgruppe: KON) verglichen. Zum anderen
wurden in einem Innersubjektdesign die Ergebnisse der durchgefiihrten Experimente
innerhalb der beiden Gruppen miteinander verglichen. Es handelt es sich hier um eine

quantitative Studie.

3.2. Stichprobe

Im Rahmen der Studie wurden 20 deutschsprachige Menschen mit diagnostizierter
Aphasie im chronischen Stadium untersucht (Alter: 64,7 (SE=15,723), Ménner (n=12)).
Sie wurden in Deutschland, NRW, in Reha-Einrichtungen, Selbsthilfegruppen,
logopidischen Praxen sowie in Alten- und Pflegeeinrichtungen durch personliche
Kontaktaufnahme sowie mit Hilfe eines Flyers rekrutiert. Zusétzlich wurden auch 20,
ebenfalls deutschsprachige Personen ohne zerebrale Erkrankungen bzw. Schidigungen
als Kontrollgruppe auf die gleiche Weise getestet und im selben geografischen
Einzugsgebiet rekrutiert (Alter: 66,45 (15,718), Minner (n=12)). Die Gruppen
unterschieden sich in Bezug auf das Alter (t=-0,352, p=0,727), die Héindigkeit
(Chi2=0,06, p=0,55), das Geschlecht (Chi2=0, p=1) und die Musikalitit (Chi2=3,13,
p=0,08) nicht voneinander. Um angesichts der geringen Teilnehmerzahl eine moglichst
hohe Vergleichbarkeit zwischen Experimental- und Kontrollgruppe zu erreichen,
wurden zwischen den Gruppen Vergleichspaare, die sich in Bezug auf das Alter, die
Héndigkeit und die musikalische Vorerfahrung dhneln, gebildet. Tabelle 1. zeigt die
Einteilung der beiden Gruppen APH und KON in den Vergleichspaaren Alter,

Geschlecht, Hindigkeit, Jahre nach dem Insult sowie der Lokalisierung.

Die Aufklidrung der Probanden, fand mit Hilfe eines Informationsflyers (siche Anhang)
und eines personlichen Aufkldarungsgespriches statt. Dieses dauerte ca. 10 Minuten und

erlduterte das Ziel, die Dauer und den Ablauf der Testung. Zusitzlich wurden ggf.




weitere Fragen der Probanden geklirt. AnschlieBend unterschrieben alle Testpersonen
eine Einverstdndniserkldrung zur Teilnahme an der Studie, die ebenfalls im Anhang

einzusehen ist.

Gruppe Alter Geschlecht = Héndigkeit = Musikalitit = Jahre nach Lokalisierung
Insult
APH 64,7 12 Minner 19 rechts 8 7,8 Jahre im 20
n=20 Jahre musikalisch = Durchschnitt = linkshemisphérisch
(3,517)
KON 66,4 12 Minner 18 rechts 4 - -
n=20 Jahre musikalisch
(3,963)
Unterschied t=-0,352 Chi2=0 Chi2=0,06 = Chi2=3,13 - -
zwischen p=0,727 p=1 p=0,55 p=0,08
den
Gruppen

Tabelle 1. Beschreibende Daten der beiden Gruppen APH und KON (Alter(Alter(Mittelwert (SE)), Geschlecht,
Hdandigkeit, Jahre nach Insult, Lokalisierung) und der Unterschied zwischen den Gruppen (T-Werte, P-Werte, Chi2).
Signifikanzniveau: “*** 0,001; “*** 0,01; “*’ 0,05

3.3. Ein- und Ausschlusskriterien

Um mogliche zusitzliche Faktoren, die das Ergebnis beeinflussen konnten,
auszuschlieBen, wurde bei der Wahl der Probanden auf folgende Ausschlusskriterien
geachtet. Hierzu zihlen ein, durch den Aachener Aphasie Test (AAT) (Huber, Poeck,
Weniger, & Willmes, 1983) diagnostiziertes schwer beeintriachtigtes Sprachverstiandnis
sowie eine mittlere bis hochgradige Schwerhorigkeit ab 40 dB (Deutscher
Berufsverband der Hals-Nasen-Ohrendrzte e.V. (0.D.)). Ein Hortest zur genauen
Horakustik wurde nicht durchgefiihrt, hierbei verlieBen sich die Untersucher auf die
vorliegenden Daten der behandelnden Arzte. Des Weiteren durfte keine beidseitige
Parese in Hiinden und Armen vorliegen, bzw. keine Handlungsapraxie oder Ahnliches,
die das Auswihlen der Bewertung auf dem Touchpad behindern konnten. Zusétzlich
sollte der Proband eine minimale Aufmerksamkeitsspanne von ca. 35 Min. haben. Zu
den Einschlusskriterien gehorte eine durch den AAT diagnostizierte Aphasie, die sich
bereits im chronischen Stadium befinden musste. Zudem wurden ausschlieBlich

Probanden mit einem linkshemisphérischen Infarkt in die Studie miteingeschlossen. Die



letzte AAT-Testung sollte zum Zeitpunkt der Befunderhebung nicht lidnger als ein Jahr

zuriickliegen.

3.4. Beschreibung des Verfahrens

Die Testung der Teilnehmer erfolgte einzeln in einer ruhigen und fiir sie bekannten
Umgebung. Vor Beginn der einzelnen Experimente wurden zunichst in beiden Gruppen
Vortestungen durchgefiihrt, um eventuell Riickschliisse auf Ergebnisse innerhalb der
Gruppen schlieen zu konnen. Diese konnten beispielsweise ein schlechteres Ergebnis,
verursacht durch eine geringe auditive Merkspanne sein. Daher wurden die auditive
Merkspanne, sowie das Arbeitsgeddchtnis durch den Kurztest zur Messung des
Arbeitsgedichtnisses (KAI-N) (Lehrl & Blaha, 2001) iiberpriift. Zusitzlich wurde zur
Gewihrleistung des Aufgabenverstindnisses das Sprachverstindnis bei allen
Teilnehmern durch den Untertest ,,Auditives Sprachverstiandnis fiir Worter und Sétze

des AAT (Huber et al., 1983) untersucht.

Fiir die Haupttestung wurden insgesamt drei Blocke erstellt. Dabei handelte es sich um
die Bedingungen Toéne (T), Neologismen (N) und Woérter (W). Die Worter bestanden

aus Nomen und Verben.

Zu Beginn des Testverfahrens bekamen die Testpersonen eine detaillierte Erkldarung der
Aufgabenstellung. Bei Bedarf wurde diese nochmals wiederholt. Zunédchst wurden zwei
Stimuli einmal in einer fiir die Testperson individuell angenehmen Lautstirke
vorgespielt. Danach sollte beurteilt werden, ob die dargebotenen Stimuli gleich oder
verschieden klangen. Die Antwort wurde durch Driicken zweier verschiedener Tasten
auf einem Touchpad gegeben, das mit einem Computer verbundenen war. Auf diese
Weise konnte nach jeder Beurteilung zusitzlich die Reaktionszeit gemessen werden.
Die Entscheidung wurde jeweils mit einem griinen Punkt fiir gleich, bzw. einem roten

Punkt fiir ungleich gekennzeichnet.




3.5. Auswahl der Testverfahren

In Anlehnung an das Experiment von Zipse et al. (2014) wurde die Aufgabe wie folgt

aufgebaut:

3.6. Auswahl der Testitems

Alle im folgenden Experiment genutzten Testworter bzw. Neologismen wurden von
einer klassisch ausgebildeten Opernsidngerin auf das Programm Audacity (Version
2.3.1.) in einer gleichbleibenden Tonhohe (fis’) aufgesprochen. Die entsprechenden
Tonitems wurden auf einem Klavier auf dasselbe Programm in der gleichen Tonhohe

aufgespielt.

Fiir die Hauptmessung wurden die Testitems auf das Programm C# (Microsoft, 2019)
gespielt. Jedes Wort bzw. jeder Neologismus wurde nach den Kriterien Silbenlinge,
Frequenz, ggf. bei den realen Wortern zusitzlich nach Bedeutung ausgesucht. Alle
Testitems wurden nach den linguistischen Kriterien sowie der Frequenzklassifizierung
und der phonotaktischen Reihenfolge sublexikalischer Einheiten des Deutschen nach
den CELEX-basierten Datenbanken (Max-Planck-Institute, 2001) ausgewihlt. Die
verwendeten Items waren ausschlieBlich niedrig und mittelfrequent (Log. 1-2). Eine
vollstdndige Liste ist dem Anhang zu entnehmen. Insgesamt wurden 36 Worter mit
semantischer Bedeutung, 36 Neologismen und 36 Tonrhythmen ausgewihlt. Die
Silbenlédnge der einzelnen Items wurde in lang, mittel und kurz eingeteilt. Das bedeutet,
dass ausschlieBlich drei-, vier- und fiinfsilbige Items Verwendung fanden. Zusitzlich
wurden diese jeweils als gleiche bzw. ungleiche Stimuli dargeboten, wodurch sich eine

Gesamtanzahl von 216 Testitems ergab (sieche Abbildung 1).
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Abbildung 1. Aufbau der Itemstruktur innerhalb der Bedingung N, T und W mit entsprechender Anzahl der
generierten Items. ,fis‘“ als genutzte Tonhohe.

Die einzelnen Items wurden den Probanden jeweils paarweise dargeboten. Es handelte
sich um gleiche bzw. ungleiche rhythmische Abfolgen auf der bereits genannten
gleichbleibenden Tonhdhe ,,fis*““. Vorhandene Pausen innerhalb eines Items waren 0,3
Sekunden lang. Zwischen beiden Stimuli des Itempaares lag immer eine Pause von einer

Sekunde.
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Abbildung 2. Gleiches Itempaar Nr. 145, Tone in der Tonhdhe ,,fis’“
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Abbildung 3. Ungleiches Itempaar Nr. 146, Tone in der Tonhohe ,,fis““



Die Abbildungen 2 und 3 zeigen die selbsterstellten gleichen Itempaare, Nr. 145 und die
ungleichen Itempaare, Nr. 146 der Kategorie Tone. Sie sind ebenfalls im Anhang zu

finden.

Um Reihenfolgeeffekte auszuschlieBen, wurden den Probanden die drei Blocke mit den
Bedingungen N, T und W in unterschiedlicher Reihenfolge vorgespielt. Hierbei
erhielten die bereits genannten Testpaare aus den Gruppen “APH” und “KON” jedoch
jeweils die gleiche Abfolge, um eine Vergleichbarkeit zwischen den Gruppen zu
gewihrleisten. Diese Zuordnung erfolgte zufillig. Die Reihenfolge der einzelnen
Testitems innerhalb der Blocke N, T und W legte das erstellte Programm bei jedem

Probanden neu und zufillig fest.




4. Durchfiihrung

Zu Beginn wurden sowohl das bereits erldauterte Vorgespriach als auch die bereits
beschriebenen Vortestungen durchgefiihrt. Mit anschlieBender kurzer Pause umfasste

dies einen zeitlichen Rahmen von ca. 20 Min.

Zu Beginn der Haupttestung bekamen allen Probanden dieselbe Instruktion. Diese

lautete wie folgt:

,Die Testung setzt sich aus drei Blocken zusammen. Diese bestehen aus den
Bedingungen Tone, Worter und Quatschworter. Welcher Block jeweils abgespielt wird,
sage ich Thnen. Sie horen jetzt zweimal den/das gleiche(n) Ton/Wort/Quatschwort
hintereinander. Es gibt kurze und lange Tone/Worter/Quatschwdorter. Danach diirfen Sie
entscheiden, ob sich die beiden vorgespielten Tone/Worter/Quatschworter gleich bzw.
ungleich angehort haben. Dazu sehen Sie vor sich ein Touchpad mit einem roten und
einem griinen Punkt. Wenn Sie der Meinung sind, dass sich beide Items gleich angehort
haben, driicken Sie bitte die griine Taste. Falls sie sich ungleich angehort haben, driicken
Sie bitte die rote Taste. Bitte driicken Sie, sobald das rote Ausrufezeichen auf dem
Bildschirm erloschen ist, da wir lhre Reaktionszeit messen. Nachdem Sie sich
entschieden haben, spiele ich den/das niachste(n) Ton/Wort/Quatschwort ab. Es gibt zu
jedem der drei Blocke ein Beispiel. Dieses kiindige ich Thnen im Voraus an. Kein Item
kann wiederholt werden. Falls Sie wihrend der Testung eine Pause bendtigen, kann dies

jederzeit erfolgen.”

Wiihrend der Testung saB3en alle Probanden vor einem Computerbildschirm. Auf diesem
war ein groBes rotes Ausrufezeichen zu sehen. Dieses erlosch, sobald beide Sounds
abgespielt wurden. Dies war fiir den Probanden der Hinweis, dass er sich ab jetzt
entscheiden konnte. Sobald ein neues Itempaar abgespielt wurde, erschien das rote

Ausrufezeichen erneut.

Nach jeder durchgefiihrten Entscheidung durch den Probanden, gab es eine Pause von
drei Sekunden bevor das nichste Itempaar abgespielt wurde. Dies gab dem Probanden
Zeit, seine Aufmerksamkeit auf das neue Itempaar zu richten. Es bestand die
Moglichkeit, die Testung zu jedem Zeitpunkt durch den Untersucher abzubrechen bzw.

zu unterbrechen. Dies konnte beispielsweise aufgrund unerwarteter dullerer Einfliisse




bzw. auf Wunsch des Probanden erforderlich sein. Hierbei wurde individuell durch die
Untersucher entschieden, ob diese Unterbrechung eventuell Auswirkungen auf das
Ergebnis haben konnte. Dies wurde im Protokoll vermerkt und bei der Interpretation der
Ergebnisse beriicksichtigt. Bereits durchgefiihrte Items wurden zwischengespeichert.
Wiederholungen einzelner Itempaare waren aufgrund von moglichen Ubungseffekten
nicht vorgesehen. Die Zeit, die jeder Proband bei jeder Entscheidung benétigte, wurde

durch das Programm C# (Microsoft, 2019) ebenfalls gemessen.

Die reine Datenerhebung dauerte pro Person ca. 35 Min. Zu Anfang der Testung wurde
allen Probanden die gleiche Instruktion zur Durchfiihrung gegeben. Falls notig wurde
dies auch wiederholt. Zusitzlich wurden vor jedem Block zwei Ubungsbeispiele

gegeben, damit der genaue Ablauf deutlich war.

Um Verfilschungen der Reaktionszeit durch eventuelle Paresen von Probanden der
Gruppe APH zu vermeiden und eine Vergleichbarkeit innerhalb der Testpaare zu
ermoglichen, benutzte die Testperson die jeweils nicht beeintrachtigte Hand. Sofern
dies nicht der eigentlichen Héndigkeit entsprach, fiihrte der Vergleichspartner die

Testung ebenfalls mit der schwachen Hand durch.




5. Statistische Analyse

Fiir die Auswertung der erhobenen Daten wurde das Statistikprogramm “R” in der

Version 3.6.0. verwendet.

Zunichst wurden die Anzahl der korrekten Items und die jeweilige Reaktionszeit (in
Sekunden) ausgewertet. Um fiir die Beantwortung der ersten Hypothese einen
Unterschied zwischen den beiden Gruppen APH und KON beziiglich der Anzahl der
korrekten Items sowie der Reaktionszeit in Abhéngigkeit zur Bedingung und, sowohl
abhiéngig als auch unabhidngig zum Geschlecht festzustellen, wurde der Wilcoxon-
Rang-Summentest als nichtparametrisches Verfahren durchgefiihrt. In dieser
Berechnung galten jeweils die Gruppe bzw. die Bedingung als unabhingige Variable
und die Reaktionszeit bzw. die Anzahl der korrekten Items als abhédngige Variable. Um
auszuschlieBen, dass das Geschlecht einen Einfluss auf die Ergebnisse hat, wurde dies

ebenfalls mit einem Wilcoxon-Rang-Summentest iiberpriift.

Um zu untersuchen, ob es einen Unterschied in der Anzahl der korrekten Items bzw. der
Reaktionszeit innerhalb der Gruppen, abhiingig von der auditiven Merkspanne gab,

wurde eine mehrfaktorielle ANOV A berechnet.

Zur Uberpriifung der zweiten Hypothese wurde ebenfalls eine Varianzanalyse,
ANOVA, durchgefiihrt. Hierbei wurde die Abhéngigkeit zwischen der Anzahl der
richtigen Items sowie der Reaktionszeit zur jeweiligen Silbenanzahl/Itemlinge (im
Folgenden zur Vereinfachung als Silbenanzahl bezeichnet) und der Gruppe bzw. der
Bedingung betrachtet. Aulerdem galten auch hier die Silbenanzahl und die Gruppe als
unabhiingige Variable bzw. die Bedingung und die Reaktionszeit als abhidngige
Variable.

Zur Uberpriifung der dritten Hypothese wurde auch eine Varianzanalyse, ANOVA,
durchgefiihrt. Hierbei wurde zunichst die Abhédngigkeit der Anzahl der korrekten Items
bzw. der Reaktionszeiten der Gruppen zu den Bedingungen untersucht. Zudem wurde
jeweils eine Betrachtung von mdoglichen Abhingigkeiten zwischen den Bedingungen
Ton und Neologismus, Neologismus und Wort bzw. Ton und Wort, sowohl in Bezug

auf die Anzahl der korrekten Items als auch auf die mittlere Reaktionszeit, durchgefiihrt.




Auch hier galten die Gruppe und die Bedingung als unabhingige und die Reaktionszeit

als abhingige Variablen.

Fiir die gesamte Ergebnisauswertung wurde ein Signifikanzniveau von a=0,05

verwendet.




6. Ergebnisse

Fiir die Analyse wurden die Daten aller getesteten Probanden (n=40) ausgewertet.

6.1. Fehlerhiufigkeit in der Diskriminierung von Wortern, Tonen und
Neologismen

“Menschen mit einer chronischen Aphasie zeigen in Abhédngigkeit zur Merkspanne

andere Ergebnisse als Menschen ohne zerebrale Stérung in der rein auditiven, rezeptiven

Diskriminierung von Rhythmus bei Tonen und Sprache in Bezug auf die

Fehlerhdufigkeit und die Reaktionszeit.”

In der statistischen Auswertung konnte bestétigt werden, dass Unterschiede sowohl in
der Fehlerhaufigkeit als auch in der Reaktionszeit zwischen den beiden Gruppen APH
und KON vorhanden sind. Es besteht innerhalb der drei Bedingungen ein deutlicher
Unterschied in der Fehlerhidufigkeit zwischen der Kontroll- und Experimentalgruppe.
Die Gruppe APH zeigte hierbei in allen drei Bedingungen signifikant schlechtere
Ergebnisse als die Gruppe KON, wobei die Bedingung T wiederum deutlich schlechter
war als N und W. Zwischen N und W sind keine Unterschiede zu erkennen (T: p=0,006;
N: p<0,001; W: p<0,001) (siehe Tabelle 2, Abbildung 4).

T N W

MW  W-Wert p-Wert MW W-Wert  p-Wert MW W-Wert = p-Wert

(SE) (SE) (SE)
APH 065 975 0,006 0,68 32 <0,001 0,73 325 <0,001
(0,01) ok (0,01) ok (0,01) otk
KON 0,78 0,89 0,92
(0,01) (0,01) (0,01)
m 0,73 233 0,257 0,78 184 0,836 0,84 240 0,189
(0,01) (0,01) (0,01)
w 0,68 0,79 0,81
(0,01) (0,01) (0,01)

Tabelle 2. Ergebnisse betr. Korrektheit innerhalb der Bedingungen T, N und W der beiden Gruppen APH und KON
bzw. der Geschlechter ménnlich (m) und weiblich (w). (Mittelwert (MW), Standardmessfehler (SE), W-Wert, P-Wert).
Signifikanzniveau: “*** 0,001; “*** 0,01; “*’ 0,05
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Abbildung 4. Darstellung der korrekten Testitems (in %) der verschiedenen Bedingungen N, T und W zwischen den
beiden Gruppen APH und KON in Abhdngigkeit des Geschlechts, médnnlich (m) und weiblich (w), mit Darstellung
des Standardmessfehlers (SE).

Innerhalb der Reaktionszeiten zeigte die Gruppe APH ein signifikant schlechteres
Ergebnis, wobei dies unabhingig von der iiberpriiften Bedingung war (T: W= p<0,001;
N: p<0,001; W: p<0,001) (siche Tabelle 3, Abbildung 5).

Das Geschlecht der Probanden hatte keinen Einfluss auf die Ergebnisse, weder in Bezug
auf die Korrektheit (T: p=0,257; N: p=0,836; W: p=0,189) noch auf die Reaktionszeit
(T: p=0,669; N: p=1; W: p=0,571) (siehe Tabelle 2 und Abbildung 5).




T N w
MW W- P- MW W- P-Wert MW W- P-
(SE) Wert Wert (SE) Wert (SE) Wert Wert
APH 245851 364 <0,001 @ 2437,1 358 <0,001 191344 368 <0,0
(3184,1 Hokok (4627.34 ook (2778,15 01**
7 ) *
KON 899,55 754,26 595,63
(1185,4 (915,68) (837,27)
3)
m 1768,57 176 0,669 1656,08 192 1 120524 171 0,57
(2934,3 (3699,62 (1924,74 1
5) ) )
w 1544,72 1506,34 1328,49
(1733,0 (3006,93 (2458,54
7) ) )

Tabelle 3. Ergebnisse betr. Reaktionszeit innerhalb der Bedingungen T, N und W der beiden Gruppen APH und KON
bzw. der Geschlechter mdnnlich (m) und weiblich (w). (Mittelwert (MW), Standardabweichung (SD), W-Wert, P-

Wert). Signifikanzniveau: “*** 0,001; “*** 0,01; “*’ 0,05
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Abbildung 5. Darstellung der mittleren Reaktionszeit in Millisekunden, innerhalb der verschiedenen Bedingungen
N, T und W zwischen den beiden Gruppen APH und KON in Abhdngigkeit des Geschlechts, mannlich (m) und
weiblich (w), mit Darstellung des Standardmessfehlers (SE).



In Bezug auf die Merkspanne, konnte die Hypothese nur teilweise bestétigt werden.
Innerhalb der Varianzanalyse waren keine signifikanten Ergebnisse zwischen der
auditiven Merkspanne und der Fehlerhdufigkeit in der Gruppe APH (p>0,05) zu
erkennen, so dass die Merkspanne keinen Einfluss auf die Richtigkeit der auditiven
Rhythmusdiskriminierung zu haben scheint. Jedoch ist zu erkennen, dass es einen
Zusammenhang zwischen der Merkspanne und der Reaktionszeit gibt (p<0,05). Hierbei
zeigen Probanden mit geringerer Merkspanne eine ldngere Reaktionszeit bei der Losung

der Aufgaben als Probanden mit hoherer Merkspanne (siehe Tabelle 4, Abbildung 6).

F(df Zihler,y dienner)=F-Wel't P-Wert
Korrektheit F(3;105)=1.690 0,174
Reaktionszeit F(1;105)=4,255 0,007 **

Tabelle 4. Bezug zwischen der Merkspanne und der Korrektheit bzw. der Reaktionszeit (F-Wert, P-Wert).
Signifikanzniveau: “*** 0,001; ‘** 0,01; “*’ 0,05
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Abbildung 6. Darstellung der korrekten Testitems (1=100%) in Bezug auf die auditive Merkspanne innerhalb der
drei Bedingungen N, T, und W zwischen den beiden Gruppen APH und KON mit Darstellung des Standardmessfehlers
(SE).



6.2. Fehlerhiufigkeit bei zunehmender Silbenanzahl

“Menschen mit einer chronischen Aphasie zeigen steigende Fehlerhdufigkeiten bei der
Diskriminierung von Ténen, Wortern und Neologismen mit zunehmender Linge bzw.

Silbenanzahl.”

Diese Hypothese konnte bestitigt werden. Innerhalb der statistischen Auswertung zeigt
sich ein Haupteffekt, aus welchem hervorgeht, dass ein Zusammenhang zwischen der
Silbenanzahl der Testitems und der Fehlerhédufigkeit besteht (p<0,001) (siehe Tabelle 5,
Abbildung 7).

Wiihrend der Testung war zu erkennen, dass die Fehlerhiufigkeit in der Gruppe APH
mit zunehmender Silbenanzahl in allen Bedingungen anstieg. Dieser Aspekt war jedoch
in der Kontrollgruppe ebenfalls zu beobachten. Zwischen den Gruppen konnte in diesem
Zusammenhang kein Unterschied festgestellt werden (p=0,45). Der Effekt war
unabhingig von den Bedingungen in N, W und T in gleichem MalBl zu erkennen

(p=0,239) (siehe Tabelle 5, Abbildung 7).

In Bezug auf die Reaktionszeit konnte bei unterschiedlicher Silbenanzahl keine
Veridnderung festgestellt werden (p=0,922), auch zwischen den Gruppen bestanden hier
keine Unterschiede (p=0,957). Ebenso wenig zeigte sich zwischen den drei
Bedingungen eine bedeutsame Differenz beziiglich der Reaktionszeit (p=0,663) (siche

Tabelle 5, Abbildung 7).

F(df Ziihlery dienner)=F-Wert P-Wert
Korrektheit innerhalb APH und F(1;348)=11,304 <0,001 ***
KON
zwischen APH und F(1, 348)=0,572 0,45
KON
Bedingung F(2,348)=1,439 0,239
Reaktionszeit  innerhalb APH F(1, 348)=0,010 0,922
und KON
zwischen APH F(1, 348)=0,003 0,957
und KON
Bedingung F(1, 348=0,411 0,663

Tabelle 5. Bezug zwischen der Silbenanzahl und der Korrektheit bzw. der Reaktionszeit (F-Wert, P-Wert).

Signifikanzniveau: “*** 0,001; “*** 0,01; “*’ 0,05
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Abbildung 7. Korrelation zwischen Itemldnge und Fehlerhdufigkeit innerhalb der Gruppen APH und KON.
Darstellung der Itemlinge durch die Anzahl der Silben (Drei,-Vier- und Fiinfsilber) und der Korrektheit in % mit
Darstellung des Standardmessfehlers (SE).

6.3. Fehlerhiufigkeit in der Diskriminierung von bedeutungstragenden Wortern

“Menschen mit einer chronischen Aphasie zeigen hohere Fehlerhdufigkeit bei der
Diskriminierung von bedeutungstragenden Wortern als bei der von Einheiten ohne
semantische Bedeutung.”

Diese Hypothese konnte nicht bestitigt werden. Die Ergebnisse zeigen, dass T im
Vergleich zu N (p=0,004) und W (p<0,001) die hochste Fehlerhdufigkeit aufwies, wobei
kein Unterschied zwischen N und W (p=0,097) zu erkennen war. Somit hatten die
Probanden die grofiten Schwierigkeiten bei der Losung der Aufgaben mit reinen Tonen,
wohingegen die auditive Diskriminierung von Wortern und Neologismen gleich schwer,

jedoch beide leichter als Tone waren (siehe Tabelle 6, Abbildung 4).



Bedingungen F(df Zihlery dienner) =F-Wert P-Wert

T-W F(1;76)=18,821 <0,001 %+
T-N F(1;76)=9,030 0,004 **
N-W F(1;76)=2,829 0,097

Tabelle 6. Unterschiede beziiglich der Korrektheit zwischen den Bedingungen T, N, W (F-Wert, P-Wert).
Signifikanzniveau: “***’ 0,001; “**’ 0,01; “*’ 0,05



7. Diskussion

Die Ergebnisse der Studie haben gezeigt, dass Menschen mit Aphasie in der rein
auditiven rhythmischen Verarbeitung von Wortern, Tonen und Neologismen Defizite
aufweisen. Die Hypothese beziiglich der Belegung eines moglichen Defizits in der
rhythmischen Diskriminierung bei Menschen mit diagnostizierter chronischer Aphasie,
konnte somit bestétigt werden (immer p<0,05). Zudem ist eine verkiirzte Merkspanne
ausschlaggebend fiir die Reaktionszeit, jedoch nicht fiir eine schlechtere auditive

Diskriminierung.

Es konnte die zweite Hypothese nachgewiesen werden, dass ein Zusammenhang
zwischen der Silbenanzahl der einzelnen Items und der Fehlerhiufigkeit in der
Diskriminierung besteht (alle P-Werte < 0,001). Es zeigte sich, dass in der Gruppe APH
die Anzahl der Fehler mit zunehmender Silbenanzahl bei Wortern, Tonen und

Neologismen anstieg.

Die dritte Hypothese, dass eine Differenzierung von bedeutungstragenden Einheiten
schlechter zu beurteilen ist, als Einheiten ohne semantische Bedeutung, konnte in den

Ergebnissen nicht bestitigt werden (T/N, T/W P-Werte <0,05; N/W P-Werte > 0,05).

Evaluation der Methode und der Studiendurchfithrung

Zur Beantwortung der Hypothesen, bzw. um eine moglichst hohe Vergleichbarkeit mit
der Studie von Zipse et al. (2014) zu erlangen, war das Studiendesign angemessen. Da
alle Probanden dieselben Instruktionen zur Durchfiihrung erhielten, konnte die gleiche
Durchfithrung bei allen Teilnehmern gewdhrleistet werden. Des Weiteren wurden
zwischen den Gruppen Paare nach Ubereinstimmungen in Alter, Geschlecht und
Hiéndigkeit gebildet, die fiir eine Homogenitdt dieser, und damit fiir eine gute

Vergleichbarkeit zwischen Experimental- und Kontrollgruppe sorgten.

Die Studie von Zipse et al. (2014) hat sowohl den rezeptiven als auch den produktiven
Aspekt in der rhythmischen Diskriminierung behandelt. Zudem wurden neben der
auditiven Stimulation zusétzlich visuelle Reize, anhand von Corsi spans, eingesetzt. Im
Vergleich dazu behandelte diese Studie ausschlieBlich die rein auditive rhythmische
Diskriminierung. In der rhythmischen Diskriminierung der verschiedenen Stimuli zeigte

die Gruppe APH deutliche Defizite, indem sie signifikant hohere Fehlerhdufigkeiten




aufwies. Dies bestitigt auch die Aussage von Alcock et al. (2000), die eine starke
Beeintrichtigung in der Verarbeitung und Wahrnehmung von Rhythmus bei Menschen

mit Dysphasie erkliren.

Die auditive Diskriminierung ist insbesondere von Interesse, da die tdgliche
Kommunikation in einer Gesellschaft iiberwiegend auditiv verlduft. Zipse et al. (2014)
haben auf eine Mitbeteiligung der auditiven Merkspanne aufmerksam gemacht, diese
jedoch nicht in ihrer Vortestung beriicksichtigt. Zwar wurde dieser Punkt auch in die
Hauptuntersuchung in Experiment zwei miteinbezogen, jedoch nicht ausschlielich mit
der Rhythmik verglichen. Daher wurde dieser Aspekt in der vorliegenden Studie
umgesetzt, um zu iberpriifen, ob ein tatsdchlicher Zusammenhang zwischen der
auditiven Diskriminierungsleistung und dem auditiven Gedichtnis existiert. Dass ein
Defizit im auditiven Gedichtnis besteht, bzw. die Sprachverarbeitung bei Menschen mit
diagnostizierter Aphasie hidufig beeinflusst wird, belegten auch Salis, Martin, Meehan
und McCaffery (2018). Vallar, Corno und Basso (1992) beschrieben in ihrer Studie auch
eine verringerte auditive und visuelle Geddchtnisspanne bei Menschen mit
diagnostizierter Aphasie und linkshemisphérischer Schiadigung. Aus der vorliegenden
Studie geht jedoch hervor, dass trotz einer geringeren auditiven Gedéchtnisspanne, in
Bezug auf die Fehlerhdufigkeit kein Zusammenhang mit der auditiven Diskriminierung
von Wortern, Toénen und Neologismen besteht. Folglich stellt sich die weiterfiihrende

Frage, welcher Parameter die Fehlerhdufigkeit beeinflussen konnte.

Abweichend davon konnte in der vorliegenden Studie jedoch ein Zusammenhang der
auditiven Merkspanne mit der Reaktionszeit nachgewiesen werden. Bisherige Studien
in diesem Bereich beschrieben eine Variabilitit in der Reaktionszeit von Menschen mit
Aphasie, jedoch keine erkennbar langsamere Reaktion im Rahmen der korrekten
Antworten (Laures, 2005). Dies konnte in jedem Fall fiir einen Zusammenhang
zwischen der auditiven Merkspanne und der Reaktionsgeschwindigkeit sprechen, der
jedoch moglicherweise durch weitere Parameter beeinflusst wird, die eventuell

dahingehend noch nicht untersucht bzw. erkannt wurden.

Zudem geht aus den Ergebnissen der vorliegenden Studie hervor, dass es einen
signifikanten Unterschied in der auditiven Diskriminierungsleistung in Bezug auf die

Silbenanzahl von Wortern, Tonen und Neologismen gibt, der in beiden Gruppen APH




und KON beobachtet werden konnte. Je hoher die Silbenanzahl desto hoher die
Fehlerrate. Begriinden lisst sich dies vermutlich durch den Wortlingeneffekt (Baddeley,
Thomson & Buchanan, 1975), welcher besagt, dass beim kurzzeitigen seriellen
Abrufen, kurze Worter besser im Gedichtnis verbleiben als lange, was auch Guitard,
Saint-Aubin, Tehan und Tolan (2017) beschrieben. Meyer, Roelofs und Levelt (2003)
konnten ebenfalls einen Wortlingeneffekt in ihren Studien beobachten, der sich zwar
auf die Sprachproduktion bezog, jedoch die Vermutung zulisst, dass es sich um @hnliche
Effekte in der rezeptiven Verarbeitung handelt, da diese einen notwendigen Bestandteil
der Produktion darstellen. Da die gleichen Ergebnisse auch in der Kontrollgruppe zu
erkennen waren, konnte dies fiir einen physiologischen Effekt sprechen, dessen Einfluss

auf die auditive Diskriminierungsleistung dennoch nicht missachtet werden sollte.

Wihrend sich Zipse et al. (2014) lediglich auf eine einsilbige Konsonantenverbindung
“bat”, ohne semantische Bedeutung beschrinkten, zeigt die vorliegende Studie
verschiedene Testitems, Worter, Neologismen und T6ne. Vor dem Hintergrund, dass es
hier, durch eine verschiedene Verarbeitung von bedeutungstragenden und nicht
bedeutungstragenden Einheiten im Sprachzentrum (Morton, 1969), Unterschiede geben

konnte, hat die vorliegende Studie dies in der Methode beriicksichtigt.

Die Studie zeigt, dass es in der rhythmischen Verarbeitung von Neologismen und
Wortern im Gegensatz zu Tonen einen Unterschied gab, der in beiden Gruppen, APH
und KON festgestellt werden konnte. Wiahrend Worter und Neologismen gleich gut
differenziert werden konnten, fiel den Probanden die Differenzierung von Tonen
deutlich schwerer. Vermutlich liegt dies daran, dass Worter im Gehirn iiber das
semantische Lexikon verarbeitet werden (Morton, 1969). Da sowohl Worter als auch
Neologismen eine dhnliche phonotaktische Struktur aufweisen, konnte diese der Grund
sein, weshalb beide Aspekte gleich bzw. #dhnlich gut auditiv differenziert werden
konnten. Reine Tone enthalten hingegen keine phonotaktische Struktur und werden

nicht im semantischen Lexikon verarbeitet.

Methodische Kritik

Um eine moglichst hohe Vergleichbarkeit mit der Studie von Zipse et al. (2014) zu
erlangen, wurden in der vorliegenden Testung ausschlieBlich Menschen mit einer

diagnostizierten Aphasie mit einer linkshemisphérischen Lidsion in die Studie




eingeschlossen. Riickblickend wire eine Einbeziehung von Menschen mit Aphasie und
rechtshemisphérischer Lision ebenfalls interessant gewesen, da in diesem Fall ein
eventueller Unterschied in den Ergebnissen bzw. in der Anzahl der Fehlerhédufigkeit der

einzelnen Bedingungen hitte festgestellt werden konnen.

Forschungsausblick

Trotz der geringen Teilnehmerzahl wurden hoch signifikante Ergebnisse ermittelt.
Dennoch sollten fiir zukiinftige Studien mehr Probanden untersucht werden, um so fiir
eine Verallgemeinerung der Ergebnisse auf das Krankheitsbild der Aphasie
allgemeingiiltige Aussagen treffen zu konnen. AuBBerdem wére es sinnvoll, mehr bzw.
andere Variablen einzubeziehen. Hierzu z#hlt z.B. die Tonhohe. Diese wurde aus der
vorliegenden Studie ausgeschlossen, um nicht zu viele unterschiedliche Variablen zu
behandeln. Die Tonhohe wire jedoch in Kombination mit Rhythmus und sprachlichen
bzw. nicht sprachlichen Segmenten interessant zu bewerten, da sie ebenfalls ein

Merkmal der gesprochenen Sprache darstellt.

Fiir zukiinftige Studien wére es ebenfalls interessant, auf welche Aspekte der
Sprachverarbeitung die auditive Merkspanne noch FEinfluss haben konnte. Eine
Vermutung duBBert Heidler (2008). Er geht davon aus, dass zerebrale Lisionen innerhalb
des funktionalen Aufmerksamkeitssystems zu Storungen in der automatisierten
Sprachverarbeitung fithren und bei Menschen mit Aphasie, insbesondere
Sequenzierungs- und Fokussierungsprozesse eine storungsanfillige Sprachverarbeitung
verursachen. Dies wire eine Moglichkeit der Weiterfithrung, der in der vorliegenden

Studie gewonnenen Erkenntnisse.

Da im Bereich der rhythmischen Verarbeitung beziiglich der Effekte von Wortlidngen
bzw. Silbenanzahl sehr wenige Vorstudien vorhanden sind, besteht hier weiterer
Forschungsbedarf, ebenfalls unter Einbeziehung von Gedéchtnisdefiziten, insbesondere

im auditiven Bereich.

Klinische Relevanz

Innerhalb der logopéddischen Aphasietherapie gibt es bereits Konzepte wie die Methode
MIT von Albert et al. (1973), die rhythmische Komponenten zur Unterstiitzung der
Therapieziele integrieren. In der vorliegenden Studie wurde gezeigt, dass Menschen mit

Aphasie sowohl ein Defizit in der auditiven Diskriminationsleistung als auch eine




geringere auditive Gedichtnisspanne aufweisen. Auch wenn sich hier keine Verbindung
zwischen beiden zeigte, ist es klinisch interessant, wie die Rhythmik dennoch als
unterstiitzende Komponente bei der Sprachverarbeitung bzw. Sprachproduktion
mitwirkt. Sofern bei Patienten Probleme im Bereich der rhythmischen Verarbeitung
bestehen, haben diese moglicherweise Einfluss auf die zu wihlende passende Therapie.
Somit wiren rhythmische Elemente, auf Grund der vorliegenden Defizite, nach den
vorliegenden Ergebnissen als reine Unterstiitzung nicht sinnvoll. Demnach sollte dem
Patienten bei einer Verwendung dieser Komponenten ausreichend Zeit fiir die
Verarbeitung gegeben werden. Weiterfilhrend wire es in diesem Zusammenhang
interessant zu erfahren, in wie fern die individuelle auditive Gedichtnisspanne eines

Patienten mit Aphasie Einfluss auf die Therapie hat.

Fazit

Menschen mit diagnostizierter Aphasie zeigen andere bzw. schlechtere Ergebnisse in
der rein auditiven Diskriminierung von Wortern, Tonen und Neologismen als Menschen
ohne zerebrale Schadigungen. Des Weiteren ist eine steigende Fehlerhdufigkeit mit
zunehmender Silbenanzahl zu beobachten. Ein Defizit in der auditiven Merkspanne hat
zudem einen negativen Einfluss auf die Reaktionszeit, jedoch nicht auf die

Fehlerhidufigkeit.
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die uns bei der weiteren Forschung
unterstitzen.

Thema der Studie ist die Untersuchung
der Wahrnehmung von Rhythmik und
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Testung werden Sie gebeten,
Ton- und Wortheispiele auf
deren Gleichheit zu bewerten.

Selbstverstandlich erhalten Sie vor
Ort eine genauere Erklarung zur
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Itemlisten

Neologismen

Testitems Regula 1. Regula— Re_gula 2. Re_gula — Re_gula
Kurz (drei Silben) Mittel (vier Silben) Lang (fiinf Silben)
1 Nasonem Mabeline Datonebeme
2 Meretur Nekikoto Rituligute
3 Simiso Owidirus Ricomesopa
4 Wegulas Minitero Raschusafiba
5 Eredus Remisiba Pamewisene
6 Manelo Retulino Tomirepulus
7 Rosida Noforidam Fubaschefilus
8 Regescha Limawole Kisebalafum
9 Flaschare Laborumet Mesobatima
10 Blumento Dokumensa Balonamisa
11 Papeti Iratubi Ferasiputen
12 Kutalep Tasibalos Lerafanone
3-silbige Neologismen

1 Na_ so_nem Na_ so_nem =

2 Naso_nem Na_so_nem +

3 Me_retur Me_retur =

4 Me_retur Mere_tur +

5 Simiso Simiso =

6 Simiso Simi_so +

7 We_gulas We_gulas =

8 We_gulas Wegu_las +

9 E_redus E_redus =

10 E_redus Eredus +

11 Mane lo Mane lo =

12 Mane lo Ma_nelo +

13 Ro_sida Ro_sida =

14 Ro_sida Rosi_da +

15 Rege_scha Rege_scha =

16 Rege_scha Re_gescha +

17 Fla_schare Fla_schare =

18 Fla_schare Flaschare +

19 Blu_men_to Blu_men_to =

20 Blu_mento Blu_men_to +

21 Papeti Papeti =




22 Pa_peti Pa_pe_ti +
23 Kuta_lep Kuta_lep =
24 Kuta_lep Kutalep +
25 Mabeline Mabeline =
26 Mabeline Ma_beline +
27 Ne_ki_koto Ne_ki_koto =
28 Neki_koto Ne_ki_koto +
29 Owi_dirus Owi_dirus =
30 Owi_dirus Owi_di_rus +
31 Mi_nitero Mi_nitero =
32 Mi_nite_ro Mi_nitero +
33 Remisiba Remisiba =
34 Remisi_ba Remisiba +
35 Re_tulino Re_tulino =
36 Re_tulino Retulino +
37 Lima_wole Lima_wole =
38 Lima_wol_e Lima_wole +
39 Nofori_dam Nofori_dam =
40 No_foridam Nofori_dam +
41 La_bor_ument La_bor_ument =
42 La_bor_ument La_borument +
43 Do_ku_mensa Do_ku_mensa =
44 Do_ku_men_sa Do_ku_mensa +
45 Ira_tu_bi Ira_tu_bi =
46 Ira_tubi Ira_tu_bi +
47 Tasibalos Tasibalos =
48 Ta_sibalos Tasibalos +
5-silbige Neologismen
49 Datonebeme Datonebeme =
50 Da_tonebeme Datonebeme +
51 Ri_tuli_gute Ri_tuli_gute =
52 Ri_tuli_gute Rituli_gute +
53 Rico_mesopa Rico_mesopa =
54 Rico_mesopa Rico_meso_pa +
55 Raschu_safiba Raschu_safiba =




56 Raschu_safiba Ra_schu_safiba +
57 Pamewisene Pamewisene =
58 Pamewisene Pame_wisene +
59 Tomi_re_pulsus Tomi_re_pulsus =
60 Tomi_re_pulsus To_mire_pulsus +
61 Fuba_schefilus Fuba_scheflus =
62 Fuba_schefilus Fuba_schefi_lus +
63 Ki_se_balafum Ki_se_balafum =
64 Ki_se_balafum Kiseba_lafum +
65 Meso_batima Meso_batima =
66 Me_so_batima Meso_batima +
67 Ba_lo_nami_sa Ba_lo_nami_sa =
68 Balo_namisa Ba_lonamisa +
69 Fera_si_puten Fera_si_puten =
70 Fera_si_puten Fera_si_pu_ten +
71 Le ra fanone Le_ra_fanone =
72 Le _ra_fanone Lera_fa none +
Worter
Testitems bedienen 1. bedie_nen — bedienen 2. bedie_nen — bedie_nen
Kurz (drei Silben) Mittel (vier Silben) Lang (fiinf Silben)

bedienen (1,1416)

Afrika (1,0792)

Missverstindnis (1,4624)

Kontinuierlich (1,1461)

beachten (1,5051)

Mitarbeiter (1,7853)

Landesregierung (1,4314)

Hintergrund (1,7076)

Niederlage (1,1761)

Lebenserwartung (1,3424)

Konsequenz (2,1106)

Offensichtlich (1, 9542)

Manipulieren (1,1461)

Kiindigung (1,1461)

Mediziner (1,0792)

Ministerium (1,7076)

Langfristig (1,5911)

Hinzufiigen (1,5911)

Mitteleuropa (1,0792)

Leichtfertig (1,0792)

konstruieren (1,3424)

Zusammenwirken (1,0792)

Maschine (1,6628)

Konzentration (1,2788)

Aggressivitit (1,1761)

O (R |F| N N[~ [~

Merkwiirdig (1,6335)

Literatur (1,9138)

Nebeneinander (1,23049

10 | Mikrofon (1,0792)

Leidenschaftlich (1,2788)

Normalerweise (1.8325)

11 | Nachbarschaft (1,1461)

Material (1,53159)

Organisation (1,8325)

12 | Nachdenken (1,1461)

Mathematik (1,1461)

Orientieren (1,5911)

3-silbige Worter

\ 73

\ Kiindigung

| Kiindigung




74

Kiindigung

Kiin_digung

#
75 Mikro_fon Mikro_fon =
76 Mikrofon Mikro_fon +
77 Ma_schine Ma_schine =
78 Ma_schi_ne Ma_schine +
79 Nach_bar_schaft Nach_bar_schaft =
80 Nach_bar_schaft Nachbar_schaft +
81 Lang_fristig Lang_fristig =
82 Lang_fristig Langfristig +
83 Afri_ka Afri_ka =
84 Afri_ka Af rika +
85 Be_ach_ten Be_ach_ten =
86 Beach_ten Be_ach_ten +
87 Konsequenz Konsequenz =
88 Kon_sequenz Konsequenz +
89 Leichtfertig Leichtfertig =
90 Leichtfertig Leichtfer_tig +
91 Hin_tergrund Hin_tergrund- =
92 Hin_tergrund Hintergrund +
93 Merkwiirdig Merkwiirdig =
94 Merkwiirdig Merk_wiirdig +
95 Nach_den_ken Nach_den_ken =
96 Nach_den_ken Nach_denken +

4-silbige Worter
97 Kon_zen_tration Kon_zen_tration =
98 Kon_zen_tration Kon_zen_tra_tion +
99 Missver_stand_nis | Missver_stdnd_nis =
100 Miss_ver_stindnis | Missver_stdndnis +
101 Material Material =
102 Mate_rial Material +
103 Nieder_la_ge Nieder_la_ge =
104 Nie_der_lage Nieder_la_ge +
105 Literatur Literatur =
106 Literatur Litera_tur +
107 Hin_zu_fiigen Hin_zu_fiigen =
108 Hin_zu_fiigen Hin_zufii_gen




109 Mit_ar_bei_ter Mit_ar_bei_ter =
110 Mit_ar bei_ter Mit_ar_beiter +
111 Medi_zi_ner Medi_zi_ner =
112 Me_di_zi_ner Medi_zi_ner +
113 Offen_sicht_lich Offen_sicht_lich =
114 Offen_sicht_lich Of fen_sicht_lich +
115 Konstru_ie_ren Konstru_ie_ren =
116 Kon_stru_ieren Konstru_ie_ren +
117 Mathematik Mathematik =
118 Mathematik Mathema_tik +
119 Lei_den_schaftlich | Lei_den_schaftlich =
120 Lei_den_schaftlich | Leiden_schaft_lich +
S-silbige Worter
121 Or_gani_sation Or_gani_sation =
122 Or_gani_sation Organi_sa_tion +
123 Nebeneinander Nebeneinander =
124 Nebeneinander Neben_einander +
125 Kon_ti_nurierlich Kon_ti_nurierlich =
126 Kon_ti_nurierlich Konti_nu_irlich +
127 Mani_pu_lieren Mani_pu_lieren =
128 Mani_pu_lieren Manipu_lieren +
129 Zusammen_wir_ken Zusammen_wir_ken =
130 Zusammen_wir_ken Zu_sammen_wirken +
131 Nor_maler_weise Nor_maler_eise =
132 Nor_maler_ weise Nor_maler_wei_se +
133 Mi_nis_te_rium Mi_nis_te_rium =
134 Mi_nis_te_rium Minis_te_rium +
135 Aggressivitit Aggressivitit =
136 Aggressivitit A_ggressivitit +
137 Orien_tie_ren Orien_tie_ren =
138 Ori_en_tieren Orien_tie_ren +
139 Landesregierung Landesregierung =
140 Landesregierung Lan_desregierung +
141 Lebens_er_wartung Lebens_er_wartung =
142 Lebens_er_wartung Le_bens_erwartung +
143 Mittel_eu_ropa Mittel_eu_ropa =




144 Mit_tel_eu_ropa Mittel_eu_ropa +
Tone
3 Tone
TO _ . #
145 . . =
146 . _ £
147 _ _ =
148 _ #
149 =
150 _ #
151 _ _ =
152 _ #
153 _ _ =
154 _ . #
155 . e =
156 e _ #
157 _
158 _ #
159 _ _ =
160 _ . #
161 . . =
162 . . +
163 _ _ =
164 _ #
165 =
166 _ #
167 _ _ =
168 _ e #
4 Tone
169 =
170 _ #
171 _ _ =
172 . . +
173 . . =




174

—— — 7z
175 e e =
176 e . £
177 _ — =
178 _ . #
179 . . =
180 . _ #
181 _ _ =
182 _ #
183 e _ee_ =
184 e S #
185 _ _ =
186 — #
187 _ _ =
188 _ e #
189 e e =
190 e . #
191 _ _ =
192 _ . #

5 Toéne

193 | e =
94 | e _ +
195 O eeee =
196 .~ eeee SO #
197 . . =
198 . e #
199 e e =
200 e e #
201 e eos oo =
202 e e #
203 e oo =
204 e e #
205 e e =
206 e ce_ee +
207 e e =
208 | e e




209 e e =
210 e - 4
211 — . . =
212 e . ~
213 . . =
214 . e ¢
215 - | . .. =
216 | ...




