Stérungsbilder

Artikulationsstérungen

Artikulationsstdrungen sind Stérungen, die die Lautbildung betreffen. Dies kann sich auf
einzelne Laute beschranken wie z. B. das /s/ beim Lispeln. Es kdnnen aber auch mehrer Laute
betroffen sein, die ausgelassen, ersetzt, vertauscht oder inkorrekt ausgesprochen werden
(phonematische Aussprachestérung).

Ursachen hierfir kénnen eine myofunktionelle Problematik, taktil-kindsthetische
Wahrnehmungsstorungen, grob- und feinmotorische Unsicherheiten oder auditive
Wahrnehmungsstérungen sein.

Mehr Infos www.logopaedieaustria.at

Sprachentwicklungsstérungen

Von einer Sprachentwicklungsverzégerung spricht man, wenn der Spracherwerb des Kindes
nicht zeitgerecht erfolgt. Hier sind h&ufig die Bereiche Wortschatz, Satzbau, Verbflexion,
Kasuskongruenz, Prapositionen und Artikelzuordnung betroffen.

Mehr Infos gibt es hier: www.logopaedieaustria.at

Myofunktionelle Stérungen

Eine Myofunktionelle Stérung liegt dann vor, wenn im Mund- und Gesichtsbereich zu wenig
oder zu viel Muskelkraft eingesetzt wird bzw. die Bewegungsablaufe der Muskulatur
ungendgend koordiniert werden.

Sie zeigt sich meist durch undeutliche oder falsche Aussprache, haufig offenem Mund, bei
gleichzeitig sichtbarer Zunge. Durch den veranderten Muskeltonus kann es zu falschem
Schluckmuster kommen, welches eventuell durch einen offenen Biss und Zungenvorstof3
wahrend des Schluckvorgangs gekennzeichnet ist.

Mehr Infos gibt es hier: www.logopaedieaustria.at

Auditive Wahrnehmungsstérung

Von einer auditiven Wahrnehmungsstérung spricht man dann, wenn keine Erkrankung des
Gehors vorliegt, sondern eine Horeindrucksverarbeitungschwierigkeit in zentralen Bereichen
des Gehirns. Dies kann durch hirnorganische Ursachen, durch Entwicklungsverzégerungen
oder durch haufige Erkrankungen des Mittelohres wéahrend des Spracherwerbs entstehen.

Mehr Infos gibt es hier: www.logopaedieaustria.at

Stérungen des Redeflusses: Stottern und Poltern

Von Stottern spricht man, wenn Laute, Silben und/oder Worte haufig wiederholt werden
(klonisches Stottern. Ebenso kann es zu Dehnungen von Lauten kommen, oder zu stummen
bzw. hdrbaren Blockaden. Bei 80% der Kinder verschwinden, die wahrend der
Sprachentwicklung - meist zwischen 3. und 5. Lebensjahr - auftretenden Redeunflissigkeiten
wieder. Lediglich bei funf Prozent manifestiert sich ein kindliches Stottern. Richtiges Stottern ist
gekennzeichnet durch korperliche Anspannung, Vermeidungsverhalten und sprachlichem
Rlckzug (Stérungsbewusstsein).

Poltern ist gekennzeichnet durch erhéhtes Sprechtempo, undeutliche, verwaschene
Aussprache (Verschmelzen , Auslassen von Lauten). Haufig werden begonnene Satze
abgebrochen, umgestellt und neu begonnen. Die Diagnose ist oft unklar, da auch beim Poltern
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Unflissigkeiten in Form von Laut-, Silben- und Satzteilwiederholungen auftreten. Poltern steht
haufig im Zusammenhang von Stérungen im Bereich der Aufmerksamkeit, Eigenwahrnehmung,
Lese-Rechtschreibschwache oder allgemeiner Kommunikationsunsicherheit.

Mehr Infos gibt es hier: www.logopaedieaustria.at

Stimmstérungen

Sowohl Erkrankungen der Stimmorgane (Stimmbandknétchen, Tumore, L&hmungen...) als
auch unékonomische Sprechweise — haufig gekoppelt mit seelischen, psychischen Belastungen
— kbénnen dazu flhren, dass das Zusammenspiel von Atmung, Stimme und Artikulation gestort
ist. Ist dies der Fall spricht man von einer Stimmstérung (Dysphonie), die sich durch folgende
Symptome auBern kann: langanhaltende Heiserkeit, Rausperzwang, KloB- oder Engegefiihl im
Hals, verminderte Belastbarkeit der Stimme.

Langer andauernde Heiserkeit oder deutliche Stimmverédnderungen sollten unbedingt
facharztlich abgeklart werden

Mehr Infos gibt es hier www.logopaedieaustria.at

Zitiert teilweise nach Logopadie Austria.
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