SCHWERPUNKT

Vor Patienten
erldutert dbl-
Vorstandsmit-
glied Thomas
Brauer das
nlLee-Silver-
man-Voice-
Treatment®,

.Laut sein” auf Rezept

Neues logopadisches Therapieverfahren hilft Parkinson-Patienten,
ihre Kommunikationsfahigkeit zu erhalten.

B Mit dem Umfeld kommunizieren zu kénnen, ist ein
wichtiges Kriterium fiir Lebensqualitiit. Eine stark einge-
schriinkte Kommunikationsfihigkeit kann zu sozialem
Riickzug und Depression fithren, bestitigt auch Thomas
Brauer, Vorstandsmitglied des Deutschen Bundesver-
bandes fiir Logopidie (dbl) und fachlicher Leiter der
Lehranstalt fiir Logopdden am Klinikum der Johannes

So finden Sie Logopaden
mit LSVT-Ausbildung

Ein Logopdde mit LSVT-Aus-
bildung lasst sich Uber die
Homepage des Deutschen
Bundesverbandes fir Logo-
padie e.V. finden. Dort sind
bundesweit 260 Logopéaden
mit dieser Zusatzbezeichnung
registriert. Zur Suche einfach
die Rubrik ,Logopéddensuche”
in der Menlleiste anklicken,
gewiinschte Postleitzahl an-
geben und als Behandlungs-
schwerpunkt ,Parkinsonthera-
pie nach LSVT" eingeben.

Bei Fragen zu diesem Verfah-
ren kénnen sich Arzte an den
dbl oder auch per E-Mail an
Thomas Brauer unter tbraver@
uni-mainz.de wenden.

Gutenberg-Universitiit Mainz. Fiir
Parkinson-Patienten ein massives
Problem: Etwa 90 Prozent der
240000 bis 280000 Betroffenen in
Deutschland haben laut dbl Prob-
leme beim Sprechen. Die Lautstiir-
ke ist stark reduziert, die Stimme
monoton und rau, die Artikulation
ungenau oder das Sprechtempo
viel zu schnell. Das zunehmende
Einfrieren der Mimik erschwert die
Kommunikation zusiizlich.
Deshalb sei eine frithzeitige, gezielte
logopidische Therapie auBerordent-
lich wichtig, mahnt Brauer. .Auf-
grund des schleichenden Verlaufs
bemerken viele Betroffene selbst
nicht, dass ihre Stimme immer
leiser wird”, erkliirt der Logopiide.
WViele sind sogar der festen Uber-
zeugung, dass der Partner zunch-
mend schwerhorig wird.”

Dies mache die therapeutische
Arbeit besonders schwierig. Gute

Erfahrungen habe man mit einem in Deutschland noch
relativ jungen logopiidischen Therapieverfahren gemacht,
das in den USA bereits seit einigen Jahren eingesetzt
wird, dem .Lee-Silverman-Voice-Treatment” (LSVT). ..Sei
laut!™ ist das Schliisselmotiv dieser Methode, die Brauer

zufolge von der Selbsthilfeorganisation Deutsche Par-
kinson-Vereinigung empfohlen und deren Wirksamkeit
von der Deutschen Gesellschaft fiir Neurologie (DGN)
anerkannt wird.

Wiihrend die klassische logopidische Therapie bei Par-
kinson an verschiedenen Punkten ansetzt, beispielsweise
mit Entspannungsitbungen, gezieltem Training einzelner
Muskeln oder Ubungen zur Reduzierung des Sprechtem-
pos, steht beim LSVT die Neukalibrierung der Lautstirke
im Mittelpunkt. Diese fungiere als Trigger fiir alle an-
deren Bereiche, erldutert Brauer. Bei frithem Therapie-
beginn und kurzer, hochfrequenter Ubung - die Rede ist
von vier Behandlungen pro Woche {iber einen Zeitraum
von vier Wochen - gelinge es, die Parkinson-Patienten in
die Lage zu versetzen, mit normaler Lautstirke im Alltag
zu kommunizieren. ,Trotz fortschreitender Krankheit
hiilt diese Fihigkeit einschligigen Studien zufolge zwei
Jahre an, sofern die Patienten die Ubung beibehalten
und ihre Lautstirke mithilfe eines Logopiden oder einer
Logopiidin in halbjihrlichen Abstiinden mit zwei bis drei
Therapiesitzungen immer wieder auf das richtige Mal
bringen®, so der Experte.

Als logopiidische Therapieform bei Parkinson ist LSVT
laut Brauer auch verordnungsfiihig und werde sowohl bei
Kassen- als auch bei Privatpatienten erstattet. Wichtig
fiir eine LSVT-Verordnung sei, dass der Arzt .Viermal
pro Woche" auf dem Rezept angibt. Studienergebnisse
hiitten gezeigt, dass eine niedrigere Behandlungsfrequenz
- etwa zweimal wichentlich acht Wochen lang - weniger
effektiv ist.

Natiirlich ist auch die Compliance des Patienten fiir den
Behandlungserfolg mabBgeblich. So setzt ein effektives
LSVT voraus, dass der Therapierte zusitzlich zur Behand-
lung beim Logopiden einmal tiglich seine Sprechiibungen
zu Hause macht, an Tagen, an denen er keinen Termin
beim Logopiiden hat, sogar zweimal. Ruth Sharp
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