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Aphasie bei Kindern

Patienteninformation

Aphasie bei Kindern ist eine erworbene
Sprachbehinderung, die infolge einer
Schddigung des Gehirns durch Schddel-
hirntrauma, Schlaganfall, Tumor oder ent-
ziindliche Erkrankungen (z.B. Hirnhaut-
entziindungen) in unterschiedlicher Aus-
pragung auftreten kann. Das Schddel-
Hirn-Trauma nach Unfallen gilt mit 80%
als Hauptursache fiir Aphasie im Kindes-
alter. Kinder erleiden Schddel-Hirn-Trau-
mata am hdufigsten durch Unfille im
StrafSenverkehr, Stiirze bei Spiel und Sport
oder auch als Folge korperlicher Gewalt.

Auch Kinder, die die Sprachentwicklung
noch nicht abgeschlossen haben, kénnen
eine Aphasie erleiden. Allerdings muss in
diesem Zusammenhang betont werden,
dass es sich bei einer Aphasie um einen
Abbau oder Verlust vorhandener Sprach-
funktionen handelt. Darin zeigt sich ein
wesentlicher Unterschied zu Sprachent-
wicklungsstorungen. Deshalb spricht
man bei Kindern erst ab einem Alter von
etwa 1,5 bis 2 Jahren von Aphasie, wenn
die Sprachentwicklung auf Mehrwortebe-
ne bereits begonnen hat.

Symptome und begleitete
Erkrankungen
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Wie bei Jugendlichen und Erwachsenen
wirkt sich die Aphasie bei Kindern auf die
unterschiedlichen sprachlichen Ebenen
(Verstehen, Sprechen, Lesen, Schreiben)
aus. Kinder mit Aphasie zeigen direkt nach
der Hirnschddigung hdufig eine Zeit des
volligen Schweigens. Im Anschluss entwi-
ckeln die meisten Kinder mit Aphasie eine
reduzierte Spontansprache, jedoch dufRert
sich jede Aphasie anders. Mittlerweile
wurde nachgewiesen, dass bei Kindern
dhnlich vielfdltige Symptome auftreten
konnen wie bei Erwachsenen. In Bezug auf
die Genesung und die sprachlichen Fdhig-
keiten von Aphasien bei Kindern gilt, dass
Prognose und Verlauf im Einzelfall sehr va-
riieren. Einheitliche Aussagen sind daher
schwierig.

Aphasien im Kindesalter treten selten
isoliert auf. Aufgrund der erworbenen
Hirnschddigung sind Begleitsymptome
wie Halbseitenladhmungen hdufig. Auch
Sprechstérungen (Dysarthrie, Sprechap-
raxie), Epilepsien und Dysphagien
(Schluckstérungen) konnen auftreten. Ist
das Frontalhirn mitbetroffen, kommt es
nicht selten zu Konzentrations-, Auf-
merksamkeits- und Geddchtnisstérun-
gen. Verhaltensauffalligkeiten, Aggressi-
onen und in manchen Fillen auch Hyper-
aktivitdit werden besonders im schuli-
schen Kontext beobachtet. In Studien
konnte jedoch gezeigt werden, dass diese
Verhaltensauffalligkeiten in vielen Fillen
zuriickgehen, wenn den Kindern alterna-
tive Kommunikationssysteme angeboten
werden.

Diagnostik und Therapie
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Ziel der Diagnostik ist es, ein mdglichst
umfassendes Bild der sprachlichen Fihig-
keiten des Kindes zu bekommen, um dar-
an therapeutisch ankniipfen zu kénnen.
Dazu gehort u. a. die Erfassung des sprach-
lichen Niveaus vor der Hirnschddigung.

Wesentliche Therapieaufgaben sind die
Wiederherstellung jener sprachlichen Fa-
higkeiten, {iber die das Kind vor der Scha-
digung verfiigte. Kinder mit Aphasie be-
notigen viel Unterstiitzung beim Erlernen
neuer Fdhigkeiten in der Schule. Lesen
und Schreiben wird in der Regel nur
schwer erworben.

Tipps fiir betroffene Familien
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Aphasie mit ihren vielfdltigen Begleit-
symptomen hat immer eine Verdnderung
des gesamten familidren Lebens zur Folge.
Lassen Sie sich nicht entmutigen, wenn
immer wieder Fdhigkeiten verloren ge-
hen, die bereits wiedererworben wurden.
Je nach Tagesform schwanken die Fahig-
keiten bei aphasischen Kindern. Ebenfalls
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zeigt sich, dass bei entsprechender Forde-
rung auch noch in der sog. chronischen
Phase Verbesserungen moglich sind.

Hilfreich ist, wenn Sie sich und anderen
klar machen, dass eine Sprachbehinde-
rung wie Aphasie keine Denkstérung oder
geistige Behinderung ist! Auch wenn sich
Ihr Kind nicht altersgemadfd sprachlich
ausdriicken kann, so heif3t das nicht, dass
es nicht versteht, was Sie ihm sagen - vo-
rausgesetzt es liegt keine Sprachverstand-
nisstérung vor. Intelligenz und Denken
sind bei einer Aphasie nicht betroffen!

Achten Sie bei der Beschulung, aber auch
im Alltag, darauf dass sowohl Uber- als
auch Unterforderung bei Threm Kind zu
Verhaltensauffalligkeiten fithren kann.
Lassen Sie sich durch das ungewohnte
Verhalten Ihres Kindes nicht entmutigen
und suchen Sie gemeinsam mit Threm
Kind und der Unterstiitzung von Fachleu-
ten in speziellen neurologischen Rehakli-
niken nach dem richtigen Forderlevel.

Fazit

Aphasie bei Kindern ist eine erworbene
Sprachbehinderung, die sich auf die un-
terschiedlichen sprachlichen Ebenen
auswirkt und die mit ihren vielféltigen
Begleitsymptomen immer eine Verdn-
derung des gesamten familidren Lebens
zur Folge hat. Sie ist aber keine Denksto-
rung oder geistige Behinderung und bei
entsprechender Forderung sind auch
noch in der chronischen Phase Verbesse-
rungen moglich.
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