s H UNIVERSITATSKLINIKUM
Schleswig-Holstein

Auditive Verarbeitungs- und
Wahrnehmungsstorungen

Testbatterie, Abgrenzung zur Aufmerksamkeitsstérung und zur
geistigen Behinderung/Lernbehinderung, typische Verlaufe

R. Schonweller

Downloaden als pdf -Datei unter www.schoenweiler.de

www.uksh.de/phoniatrie-luebeck
www.uksh.de/hoerzentrum-luebeck

Sektion fur Phoniatrie und Padaudiologie

Wissen schafft Gesundheit www.uksh.defphoniatrie-luebeck



s H UNIVERSITATSKLINIKUM
Schleswig-Holstein

Was i1st AVWS und was nicht?
AWMF LL 049-012

Erkrankung zentraler Prozesse des Horens, die ermaoglichen:

A binaurale Interaktion, z.B. zur Gerauschlokalisation, Laterali-
sation, Storgerauschbefreiung, Summation (Hirnstamm)

A vorbewusste und bewusste Analyse, Differenzierung und
|dentifikation von Zeit-, Frequenz- und Intensitats-
veranderungen akustischer Signale (Hirnrinde)

A dichotische Erkennung von Signalen, z.B. Sprache (Balken)

A Testbatterie notwendig

. . Sektion fur Phoniatrie und Padaudiologie
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Was i1st AVWS und was nicht?
AWMF LL 049-012

Wann ist es nicht AAV WS fi ? die&/8ymptome

A durch eine (ggf. sogar nur minimale oder einseitige)
Schwerhorigkeit erklart werden kénnen
A die Testbatterie muss das periphere Horvermoégen prifen

A durch eine Sprachverstandnisstorung erklart werden kénnen
A die Testbatterie muss den (passiven) Wortschatz
und das Grammatikverstandnis prifen

A durch ein (unbehandeltes oder unterversorgtes) AD(H)S erklart
werden A die Testbatterie muss einen eventuellen
Anfangsverdacht ausschlie3en bzw. Restsymptome erfragen
(z.B. mit Fragebogen)
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Was ist AVWS und was nicht?
AWMEF LL 049-012, Aktualisierung 2020

Neue Aussagen (aufgrund aktueller Publikationen)

A Lernbehinderung oder geistige Behinderung (ca. 7 % der
Kandidaten) muss immer ausgeschlossen werden A die
Testbatterie muss einen (nonverbalen) Intelligenztest umfassen

A Schnittmenge 50 % mit USES und/oder LRS (Sharma et al. 2009)

A Umstrittene Schnittmenge mit ADHS (Sharma et al. 2009,
Rosen et al. 2010, Gyldenkaerne et al. 2014, Moore et al. 2017)

A Korrelationen zwischen Kurzzeitgedéchtnisleistungen und den
Ergebnissen auditiver Tests viel geringer als bisher geargwohnt
(Kiese-Himmel & Nickisch 2016)
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Definitionen | Funktionen Psychoakustische | (Elektro-) Physio-
Deutsch International Tests logische Tests
Horen Hearing Luft- und Tonschwelle Impedanz, OAE,
Knochenleitung, BERA
cochleare
Transduktion
Binaurale Lokalisation, MLD, | Kontral. Staped.-
Auditory Interaktion Spr. im Storschall | reflexe&OAE, BIC
processing Mustererkennung | JND, gap detec- CERA
(APD) (nonverbal oder | tion, Diskrimina- | MMN (Oddball
Auditive Ver- verbal) tion, competing & | Paradigma mit
arbeitungs- degraded speech | Phonemen & Silb.)
“”f’ Wahr- — iaher order/ | Aud. Gedachtnis, | Mottier, ZFG, P 300, P 400
gt%;zﬁjneg:' language phon.BewuBtheit, Phonemanalyse, (Oddball Paradig-
Sg related Analyse, Systhese | _synthese, aud. | Ma mit Wortern &
AWE) functions Aufmerks.tests Satzen)

(nonverb./verbal)
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Diagnostik
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Lokalisation virtueller Schallquellen am modifizierten
Mainzer Kindertisch ERKI (Plotz et al. 2016)
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Abbildung 6: Links: Skizze des Messaufhaus. Die Fest montierten Lautsprecher bei 0°, +45° und +90°
sind durch die Quadrate mit durchgezogener Linie dargestellt. Die drei gestrichelt eingetragenen
Quadrate stellen die weiteren Lautsprecher dar und kdnnen entlang des Halbkreises verschoben
werden. Rechts: Foto des Messaufbaus. Der Akustik-Stoff ist auf der rechten Seite der Apparatur
umgeklappt, sodass Gestell und Lautsprecher sichtbar werden.
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AudioLog F1.Hilfe - F2.Audioeinstellungen - F3.Beenden - F5.Anhoren - F9.Protokoll

Audiolog: Meist schwer fur Patienten mit Hérgeraten oder Cochlea Implantaten
Meist zu leicht fur Patientenmit AVWS, d.h. Leistungsgrenze (1°-5°) wird nicht erreicht
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Befunde dreier Schulkinder
mit testdiagnostisch gesicherter AVWS
und Problemen beim Richtungsgehdor im Fragebogen
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Worttest (hier: Einsilber)
" ot - S0°N180°, S 60-70 dB N 65 dB
7{~¢_ 'éﬁx(/ Varianz +/- 10 dB, deutlicher Deckeneffekt!
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. . Nutzsprech
Satztest (hier: OIKiSa) unL:j sft%rrzcchgru

S0°N90°/270°, S 30-80 dB N 65 dB
Varianz der SVS +/- 0,7 dB
Kein Deckeneffekt, kein Bodeneffekt!

1. SRT= 5b|s -7 dB

4. ILD links ’O 2. ILD rechts
=6 bis 12 dB ) =6 bis 12 dB
Nutz- Nutz-
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Diagnostik
Binaurale Tests, objektiv

Colliculus inferior:
Binaurales
Interaktions-
potential (BIC)

Corpus trapezoi-
deum, MOCS:
Kontralaterale
Beeinflussung
der OAE

. . Sektion fur Phoniatrie und Padaudiologie
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(60-) 80 dB
Prifschall

ca.-1dB
. Emission ~— kontralaterale

Zw. 8-20 ms Beeinflussung
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Wanderwelle, aktive Verstarkung
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BIO-LOGIC OTOACOUSTIC EMISSIONS (OAE) REPORT - Pat¢

Patient

Birthgate Ear Right
Result PASS 10
Comment

o8 [ = | A— ¢

® It gl

® NF Noise

10

kHz

Right: 23-Feb-06. Stab 100% TE Screen 70% at 3/4 treq for Pass DBEZ23T1
Fraq(kHz) Repro(%) TE(dB) NF(o8) ) Result

1.0 89 04 -85

15 100 147 -9 4 Pass

20 100 1586 7.9 Pass

30 95 97 56 Pass

40 86 82 -50 Pass
1235 ag 187 28

BIO-LOGIC OTOACOUSTIC EMISSIONS (OAE) REPORT - Pa

Patient
Bithaate Ear Right
Result PASS 18]

Commant +kontralateralem Stornarm

dJdB8

- 't gnal
* NF Nosse

KMz

Right 23-Feb-06 Stab 100% TE Screen 70% at 3/4 freq for Pass 068237

FralkHz) Repro(%%) TE(dB) NF(d8) ) Result
10 85 2.5 92 -
185 100 120 -100 Pass
20 99 142 63 Pass
30 a5 83 53 Pass
40 79 60 -34 FPass

12.35 99 17.1 20 '\/
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BIO-LOGIC OTOACOUSTIC EMISSIONS (OAE) REPORT -

Patent
Burthdate Ear Left
Result PASS 0
Somment
38
10
} ! 2 3 4 s Kz
Left 23-Feb-06 Stab 1005 TE Screen q for Pass 06823
Fro(kt Repro(%) TE(d8) NF{d5} ) Resunt
10 a1 31 83
15 o5 68 83 Pass
20 97 119 81 Pass
30 97 86 62 FPass
40 89 7.7 -4 2 Pass
1235 o8 144 20

BIO-LOGIC OTOACOUSTIC EMISSIONS (OAE) REPORT - Py

Fatent

Binhaats Ear Left
Result PASS D
Comment «kontralateralem Stonam

ee i *

0 t

TE Screen 70

Left 23-Feb-06 Stab 100

FralkHz) Reprol TE(0B) NF(aB)
10 93 09 96
.9 o8 54 a9
20 99 116 73
30 U 87 52
40 835 7 1 36
1235 a7 140 23

* NF Nowse

at M4 treq for Pass 068237

) Resul

Pass
Pass
Fass
Pass
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Definitionen | Funktionen Psychoakustische | (Elektro-) Physio-
Deutsch International Tests logische Tests
Horen Hearing Luft- und Tonschwelle Impedanz, OAE,
Knochenleitung, BERA
cochleare
Transduction
Binaurale Lokalisation, MLD, | Kontral. Staped.-
Auditory Interaktion Spr. im Storschall | reflexe&OAE, BIC
processing Mustererkennung | JND, gap detec- CERA
(APD) (nonverba| oder tion, Diskrimina- MMN Il
Auditive Ver- verbal) tion, competing & | Paradigma mit
arbeitungs- degraded s h | Phon n & Silb.
U”id Wahr-  ioher order/ | Aud. Gedachtnis, | Mottier, ZFG, P 300, P 400
r‘.e;wmungs- language phon.BewuBtheit, Phonemanalyse, (Oddball Paradlg'
S;‘:Ir\‘/"vgge“ related Analyse, Systhese | .synthese, aud. | ma mit Wortern &
( ) functions Aufmerks.tests Satzen)

(nonverb./verbal)
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9 J. alter Junge Alvon 18 von 18

...aber geringe
Aufmerksamkeit
und Vermei-
dungsverhalten,
zeigt massive
Probleme mit
der Aufgabe an!
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- “da — da — da -
- ga—da—ga-—
da — da — ga...

= Oddball
Paradigma:

Zeitbedarf:

= , I —=1 [ 80 % da (Std.)
" Phemalch Nepativity Drasicwanres ' — . | 20 % ga (Dev.)

)

ca 10 Min [ e Pseudozufall

pro Lautpaar

Keine MMN
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Definitionen | Funktionen Psychoakustische | (Elektro-) Physio-
Deutsch  International Tests logische Tests
Horen Hearing Luft- und Tonschwelle Impedanz, OAE,
Knochenleitung, BERA
cochleare
Transduction
Binaurale Lokalisation, MLD, | Kontral. Staped.-
Auditory Interaktion Spr. im Storschall | reflexe&OAE, BIC
processing Mustererkennung | JND, gap detec- | CERA
(APD) (nonverbal oder tion, Diskrimina- MMN (Oddball
Auditive Ver- verbal) tion, competing & | Paradigma mit
arbeitungs- degraded speech | Phonemen & Silb.)
F”_]S Wahr-  icher order/ | Aud. Gedichtnis, |Mottier, ZFG, P 300, P 400
{S]t:) Fﬂr:lﬂgr:' language phon.BeWUBtheit, PhonemanaWse’ (Oddba“ Paradlg'
unge related Analyse, Systhese | .cynth ma mit Wortern &
(AV\/S) synthese, aud.
functions Aufmerks'tests Satzen)

(nonverb./verbal)
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* Neue Normen 8-9 Jahre, Wohlleben 2006: Unterer Grenzwert = 15
* Neue Normen 4-6 Jahre, Kiese-Himmel und Risse 2009:

Ergebnis- 5 Jahre 5 12 Jahre R 6 Jahre
iy (60—65 Monate) (66—71 Monate) |9, .

PR T-Wert PR Tayere Ohwett PR T-Wert
0 0 15 0 13 9 1 >7
1 0 18 0 16 35 i 5
2 0 21 0 18
3 0 23 0 21 11 ° 36
4 1 26 0 23 12 17 40
5 2> 29 1 26 13 27 e g
6 3 32 1 28 14 38 47
7 5 34 2 30 15 47 49
8 10 37 9 33 16 56 B2
9 16 40 7 35 17 66 54
10 21 42 12 39
11 31 45 16 40 1a ~ 2k

)
3

o ™ B ) Fral

£0.UD.£UlY
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* Neue Normen 8-9 Jahre, Wohlleben 2006: Unterer Grenzwert = 15
* Neue Normen 4-6 Jahre, Kiese-Himmel und Risse 2009
* Neue Normen 5-17 Jahre, Wild und Fleck, Zurich 2013

Tab.,. 2: Testnormen im Mottier-Test flir die Altersstufen 5;0 — 120:22 Jahre
(mono- und bilinguale Kinder zusammengefasst)

PR T-Wert PR T-Wert PR T-Wert
©° 17.0 o 17.0 o 17.0
° 17.0. ° 17.0 ° 17.0
o 17.0 o 17.0 o 17.0
o 370 o 17.0 o 17.0
1 26.7 o 17.0 o 17.0
3 . 26.7 3 26.7 o 7.0
2 29.5 3 26.7 -2 17.©
“ 325 3 26.7 o 17.0
2 29.5 | 26.7
3 8.7 3 31.2 2 29.5
19 | 422 S 33, S 33.6
24 4z.9 i3 37.7 7 35.2
30 _| 448 | 20
36 | 46.4 28
43 48.2 37
a9 __49.8 a6
58 32.0 55
68 | Sa47 63

£0.UD.£UlY
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Diagnose
AWMEF LL 049-012, Aktualisierung 2020

A Bedeutsame Schwéchen in mindestens zwei AVWS-Tests (einer
Testbatterie), die nicht durch andere Diagnosen erklarbar sind

A Neu: Diagnose bei &hnlich wie bei LRS; Diskrepanz von
A10, besWeerrt plubn kTt enfi (=1, 5 St d.
(durchschnittlichen) nonverbalen kognitiven Fahigkeiten und den
eingeschrankten auditiven Leistungen

A Ahnliches messende Tests stimmen in ihren Ergebnissen tiberein

A Fakultativ pathologische Ergebnisse in physiologischen Tests, z.B.
kontralat. Suppression der TEOAE, binaurale FAEP, SAEP, MMN

A Verhalten und Symptomatik des Kindes passen zu einer AVWS

Sektion fur Phoniatrie und Padaudiologie

Wissen schafft Gesundheit www.uksh.defphoniatrie-luebeck
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Diagnose
AWMEF LL 049-012, Aktualisierung 2020

Gegen eine AVWS spricht auch bei Erfiillen der Kriterien, d.h. AVe t o fi

A Niedrige Ergebnisse oder auffalliges Verhalten in allen, auch den
visuellen Tests, d.h.f e h | e n d e, sprichtFir @nke gldbde
Storung, z.B. Uberforderung bei eingeschrankter Kognition

A Widerspriichliche Ergebnisse in &hnliche Leistungen
messenden Tests, kommen z.B. vor bel

A unbehandeltem oder unterversorgtem AD(H)S

eingeschrankter Frustrationstoleranz

Stérungsbewusstsein

Motivationsmangel

Verhaltensstorung

> > > D> P
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Uben als med. Therapie oder pad. Forderung
AWMEF LL 049-012, Aktualisierung 2020

A Ziel ist die Heilung durch Tests dezidierter nachgewiesener
audi tiver Krankheil tssympt ome

A Neu: Verbesserung funktioneller und objektivierbarer Defizite
(vermutete oder nicht gemessene Defizite irrelevant)

A Hierarchische Struktur und physiologische Begriindung
(nicht zufallig oder angebotsorientiert)

A Wirksamkeit regelmaRig als Effektstarke kontrollieren
(z.B. in Anzahl von Standardabweichungen, >=0,5 Std.Abw.)

A Behandlungsziele regelmaRig tberpriifen und ggf. anpassen

S‘fAWMF DGPP

. . Sektion fur Phoniatrie und Padaudiologie
Wissen schafft Gesundheit s R T e
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Bundesausschuss

Heilmittelrichtlinien 2004
Teil 1,1V, 18.3 &19.4; Teill 2, Indikation n S P 2 0

AZumi ndest [ Ei ngS8&creegnsgreichigicht!s t i k ¢
AOft ist rechtzeitigeinefve i t er f ¢ hr endwe Di ag
planen (gemeint ist bei Phoniatern und Padaudiologen,
Neuropadiatern, ggf. Kinder- und Jugendpsychiatern)
AZur Krankheitsbekampfung (medizinische Indikation),
nichtb e | Nsonder pa@dagogi schem F°
AWenn die Behandlung seitens Inhalt und Erfolg
arztlich berwacht werden kann (ist bei padagogischen,
musischen und sportlichen Inhalten nicht gegeben!)
AWenn der Nutzen in einer Studie nachgewiesen wurde

. . Sektion fur Phoniatrie und Padaudiologie
Wissen schafft Gesundheit s R T e
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Wirksamkeit und Evidenz

AWMF LL 049-012, 2020
A Neu:Auditory Integration Training
AEarobicsi, Ordnungsschwellentrai

Tomatis, Kjeld Johansen, Audiva-Methoden u.a.) ohne Evidenz

A Neu: Lautunterscheidung: 2 evidente Wirksamkeitsnachweise
(Bischof et al 2002, Fey et al. 2011)

A Neu: Taglich mehrfaches Training fiir etwa 8 min signifikant
besser als taglich eine Stunde, Lernerfolge im trainingsfreien
Intervall (Molloy et al. 2012)

A Neu: Auditives Arbeitsgededachtnis ohne Evidenz
A Neu: Phonologische Bewusstheit: keine Unt. zur Evidenz

Sektion fur Phoniatrie und Padaudiologie
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Wirksamkeit und Evidenz
AWMF LL 049-012, 2020

Bei fehlenden Indikationen fir Uben oder Therapieresistenz

A Kompensation, z.B. metalinguistische und metakognitive
Strategien (Agedankliche Hi |l feni,
keine Untersuchungen zur Evidenz

A Beratung, AusgleichsmaRnahmen, sonderpéadagogische
Forderung, keine Untersuchungen zur Evidenz

A Nur fur dominierende Selektionsstorung: Akustische MaRnahmen
A Passiv, z.B. Schalldammung im Klassenraum
A Aktiv, d.h. Ubertragungsanlage

hochste Effektivitat mit hoher Evidenz

?AWMF DGPP

26.05.2019
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Abstand Sprecher-Hérer, Stérgerausche, Echo+Nachhall von Nutzschall+Stdrgerdusch

90 ; 4m Distanz
Vortragslautstarke 85 [ L
eines Lehrers ca. 80 dB | ; ‘

75 - Ga--6 dB4—3- -
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SNR 70 be'_d,QElLe'tel" o TN T—
Abstand

65 (5L LK % N 1§
Normaler Storschallpegel i
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50 BEE UOR:: N « | R Nutzschall

dB gute | l § schlechte

'4'—" 4_> Verstindlichkeit



UNIVERSITATSKLINIKUM
Schleswig-Holstein

UK
SH

Abstand Sprecher-Hérer, Stérgerausche, Echo+Nachhall von Nutzschall+Stdrgerdusch

90 I 4m Distanz
Vortragslautstérke 85 . A
eines Lehrers ca. 80 dB | ; '

75 — Ga--6 dB-— - -

P ositiver 1 de
pouis bei doppeltem
Abstand

65 L3 K% "
Normaler Storschallpegel i
einer Grundschulklasse 90 Z=-=TIIITIIITIEITE s
ca. 60 dB 55 ‘ | Negativer SNR

50 SR I R « S Nutzschall
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Abstand Sprecher-Hérer, Stérgerausche, Echo+Nachhall von Nutzschall+Stdrgerdusch

90 4m Distanz
Vortragslautstarke 85 90- 100__?/0 1
eines Lehrers ca. 80 dB ' s '
Nutzschall §(0 - $ 1 * p— 1
75 e e -

P osittiver

SNR 70

Normaler Storschallpegel
einer Grundschulklasse 60

ca. 60 dB @
50

dB gute ' | schiechte

‘_V <_> Verstindlichkeit

= Storgeridiusch
Negativer SNR
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Abstand Sprecher-Hérer, Stérgerausche, Echo+Nachhall von Nutzschall+Stdrgerdusch

90 4m Distanz
Vortragslautstarke 85 090 100__?/(3 1
eines Lehrers ca. 80 dB 90-100 % g ‘
Nutzschall §( - AVWH, SH
76 <=80% i

P osithivey
SNER

70

Normaler Storschallpegel
einer Grundschulklasse 60

ca. 60 dB @
50

dB gute | l . schlechte

'4'_.' <_> Verstindlichkeit

= Storgeridiusch
Negativer SNR

Nutzschall



Kompensation durch Optimierung der
Klassenraumakustik bzw. Verbesserung der Horsamkeit

s ¢ universitatskLifiiEddnder mit AVWS sowie (ggf. auch nur

qdﬁw Holstei rpwﬁﬁr oder einseitiger) Schwerhorigkeit
AAkuBecker

Sektion fur Phoniatrie und Padaudiologie
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