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Manche Kinder können Gehörtes im Gehirn nicht gut verarbeiten  
und haben deshalb Probleme in Kita und Schule. Ein neuer Test kann 

solche störungen­ frühzeitig erkennen

Hast du das  
verstanden?

Gesundheit & Ernährung



07/2015 Baby und Familie  45

W
&

B/
M

ar
ku

s 
J. 

Fe
ge

r 
(2

)

 Sarah Beltz* sitzt in der Ambulanzsprech­
stunde der Pädaudiologie am St. Elisabeth-

Hospital in Bochum und wirkt erleichtert. Gera­
de hat sie von Professorin Katrin Neumann die 
Diagnose für ihren Sohn erhalten: Maik, sagte ihr 
die Expertin, habe Schwächen in der auditiven 
Wahrnehmung und Verarbeitung. Sein Gehör 
funktioniert also einwandfrei. Doch die Informa­
tionen, die der Junge über die Ohren aufnimmt, 
werden von seinem Gehirn nicht gut genug ver­
arbeitet. Es sortiert, speichert oder ruft sie zum 
Beispiel nicht richtig ab (siehe auch Infografik auf 
Seite 47). Herausgekommen ist dies durch den 
neuen Bochumer Auditiven und Sprachdiskrimi­
nationstest (BASD-Test), den Maik gerade in der 
Sprechstunde absolviert hat. 

Jetzt erklärt sich der Mutter vieles von dem, was 
sie in den vergangenen Monaten zunehmend 
irritierte: dass ihr Sohn zu Hause kaum vom Kin­
dergarten erzählt und sich in seiner Gruppe häufig 
zurückzuziehen scheint. Dass er Informationen 
selbst dann nicht an sie weitergibt, wenn es zum 
Beispiel um Trecker- und Gabelstaplertage geht, zu 
denen er sein heiß geliebtes Spielzeug in die Kita 
mitbringen könnte. „Mit der Zeit dachte ich, dass 
Maik grundsätzlich nicht zuhört“, sagt Sarah Beltz. 
„Aus jetziger Sicht nimmt er die Informationen häu­
fig einfach nicht wahr.“ Die Diagnose erklärt mögli­
cherweise auch, wieso der heute Fünfjährige spät zu 
sprechen begann und trotz vieler 
Logopädie-Stunden noch Wör­
ter verwechselt, Laute vertauscht 
und undeutlich spricht.

Auditive Wahrnehmungs- und  
Ve r a r b e i t u n g s s t ö r u n g e n 
(AWVS) kommen bei Kindern 

nicht selten vor: „Im Schulalter sollen amerika­
nischen Studien zufolge fünf bis sieben Prozent 
von ihnen betroffen sein“, sagt Rainer Schönweiler, 
Professor für Phoniatrie und Pädaudiologie in Lü­
beck. Er ist auch Präsident der Deutschen Gesell­
schaft für Phoniatrie und Pädaudiologie (DGPP), 
der Fachgesellschaft für Sprach-, Stimm- und 
kindliche Hörstörungen. Hierzulande sollen allein 
an Grundschulen etwa 140 000 Kinder an AWVS 
leiden. Erkannt werden die Störungen aber oft erst, 
wenn ihre Symptome – etwa häufiges Missverste­
hen oder Nachfragen, ein schwaches Hörgedächt­
nis oder Probleme im Sprachverstehen bei Hin­
tergrundgeräuschen – bereits zu Schwierigkeiten 
in der Schule geführt haben. Die Kinder leiden an 
Lese-Rechtschreib-Problemen, Sprachstörungen 
oder Aufmerksamkeits- und Konzentrationsdefi­
ziten. Und nicht selten wurden sie schon länger 
und erfolglos wegen dieser Probleme therapiert: 
Mit Maik etwa machte sein Logopäde seit etwa 
zwei Jahren Artikulationsübungen, weil er nicht 
wusste, dass die Sprachprobleme des Kleinen mit 
dem Hören zusammenhängen.

Sarah Beltz wurde mit der Zeit nervös. „Er soll ja 
bald eingeschult werden“, sagt sie. Deshalb fuhr sie 
schließlich mit Maik zum St. Elisabeth-Hospital 
nach Bochum und besuchte mit ihm die Am­
bulanzsprechstunde von Katrin Neumann. Die 
Phoniaterin und Pädaudiologin war in den vergan­
genen Jahren maßgeblich an der landesweiten Ein­
führung des Neugeborenen-Hörscreenings beteiligt. 
Ebenso an der Verbreitung von Sprachscreenings 
bei Vierjährigen in vielen Bundesländern. Durch 
die Tests sollen sprachauffällige Kinder früh er­
kannt werden – und wenn es nach der Professorin 
geht, zukünftig auch auf AVWS geprüft werden. 

Katrin Neumann hat dafür den BASD-Test ent­
wickelt – und könnte damit die Diagnostik der 
Auditiven Wahrnehmungs- und Verarbeitungs­
störungen revolutionieren: „Alles, was wir bislang 
haben“, sagt DGPP-Präsident Rainer Schönweiler, 

„sind Untersuchungen für Kin­
der, die bereits Erkrankungen 
aufweisen, sehr aufwendig sind 
und nur von Experten durch­
geführt werden können.“ 

Computer-Spiel: Den 
neuen Test können schon 
Vierjährige machen

Gut aufgepasst:  
Maik (5) mit 
Professorin 
Katrin Neumann 
beim Hörtest

Krachmacher!
Welche Geräusche Kinderohren 
schaden und wie man  
Lärm vermeidet: www.baby-
und-familie.de/Magazin

*)Name von der Redaktion geändert
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Es gibt zudem kein übereinstimmend anerkanntes 
Verfahren, das Pädaudiologen zur AWVS-Erken­
nung einsetzen.

Der BASD-Test ist eine Software, die in einer Art 
Videospielkonsole steckt, viele gängige Testverfah­
ren bündelt und im Prinzip beliebig erweiterbar ist. 

„Mit dem Test lassen sich sprachauf­
fällige von sprachunauffälligen Kin­
dern genauso unterscheiden wie 
Kinder mit normaler und gestörter 
auditiver Wahrnehmung und Ver­
arbeitung“, sagt Katrin Neumann. 
„Vor allem funktioniert der Test 
spielerisch, wie ein Memory.“ Wäh­
rend andere Testverfahren erst bei 
Kindern ab fünf oder sechs Jahren 
angewendet werden könnten, sei der 
BASD-Test schon für Vierjährige 
geeignet. Zudem könne er nicht nur 
von spezialisierten Pädaudiologen 
durchgeführt werden, so Neumann, 
sondern etwa auch von Kinder und 
Jugendärzten.

Maik ist einer der ersten Patienten, 
die von dem neuen Test profitie­

ren. Im Behandlungszimmer bekommt er einen 
schwarzen Kopfhörer aufgesetzt und die weiße 
Konsole in die Hand gedrückt. Auf dem kleinen 
Touchscreen sind drei gleiche Karten zu sehen. Das 
Prinzip ist einfach: Kinder mit AVWS haben et­
wa Probleme, Unterschiede in der Dauer von Tö­
nen zu erkennen oder Konsonanten auseinander­
zuhalten (etwa ba und ga). Im Test hört Maik also 

zum Beispiel drei Töne, von denen zwei gleich und 
einer unterschiedlich lang ist. Die zwei gleich lan­
gen Töne muss er erkennen und die Karten, die 
den Tönen zugeordnet sind, aufdecken. Zwölf Mal 
muss Maik das in verschiedenen Variationen wie­
derholen. Liegt er richtig, wächst der Kartensta­
pel mit den aufgedeckten Karten, während der mit 
den noch zu lösenden Aufgaben schrumpft – und 
anders herum. „Für Kinder ist das ein Spiel“, sagt 
Katrin Neumann, „das hilft enorm. Sie bleiben da­
durch länger konzentriert und aufmerksam.“

Der Test dauert knapp 20 Minuten. Er zeigt, dass 
Maik große Probleme mit der Tondauer-Unter­
scheidung hat und nur schwer stimmhafte von 
stimmlosen Konsonanten (etwa ga und ka) tren­
nen kann. „Diese Probleme können jetzt zielge­
nau therapiert werden“, sagt Katrin Neumann. 
In einem Brief an den Kinderarzt wird sie spä­
ter Maiks Probleme genauer beschreiben und zum 
Beispiel Übungen mit einer speziellen Audiosoft­
ware empfehlen – für Zuhause wie für die logopä­
dische Therapie. „Die Chance ist gut, die Schwä­
chen damit abzubauen“, sagt Neumann. 

Die Pädaudiologin hofft, dass ihr Testverfahren 
bald nicht mehr nur in Bochum, sondern flächen­
deckend eingesetzt wird. Wann es soweit ist, lasse 
sich aber nicht sagen. „Das Verfahren ist ganz neu. 
Es muss er erstmal in der Praxis ankommen.“ DG­
PP-Präsident Schönweiler sieht in der frühen Ein­
setzbarkeit einen großen Vorteil: „Wir können bei 
betroffen Kindern etwa die Zeit bis zur Einschu­
lung nutzen.“ So wie bei Maik, der jetzt eine ge­
zielte Therapie erhält.       Marian Schäfer

Unsere Experten
Prof. Dr. med. 
Katrin Neumann 
ist leitende Ober­
ärztin in der Abtei­
lung für Phoniatrie 
und Pädaudiologie 
am St. Elisabeth-
Hospital in Bochum

Prof. Dr. Rainer 
Schönweiler  
aus Lübeck ist 
Präsident der 
Deutschen Gesell­
schaft für Phoniatrie 
und Pädaudiologie
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So emotional wir auf manche Infor­
mationen reagieren: Was das Ohr 
aufnimmt, ist zunächst nicht mehr 
als Luft. Über die Ohrmuschel ge­
langen Schallwellen in den Gehör­
gang. Sie treffen auf das Trommel­
fell, das zu schwingen beginnt. Die 

Gehörknöchelchen übertragen 
die Schwingungen des Trommel­
fells auf die Hörschnecke. Sie ist mit 
Flüssigkeit gefüllt, die nun wellen­
artig über ebenfalls in ihr vorhan­
dene Hörzellen wandert und da­
durch elektrische Impulse auslöst. 

Diese werden vom Hörnerv ans 
Gehirn übertragen, wo sie inter­
pretiert werden. Bei Kindern mit 
AVWS kommt es erst an dieser Stel­
le zu Problemen: Informationen 
werden etwa nicht richtig einsor­
tiert, abgespeichert oder abgerufen.

wie das hören funktioniert






