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3. Weiterbildungsforum Landenhof -

Kantonsspital Aarau vom 27. November 2008

Thema Horen als Teil der Lebensqualitdt - Opti-
males Horen fiir schwerhorige Menschen dank

Medizin, Technik, Pddagogik

Rund 250 Teilnehmerinnen heisst Beat Naf,
Gesamtleiter Landenhof, am 27. November
2008 im Horsaal des Kantonsspitals Aarau
herzlich willkommen zum dritten Weiterbil-
dungsforum. Er stellt kurz die Teilnehme-
rinnen vor, die zu Beginn der Veranstaltung
zum Thema ,,Horen und Lebensqualitat aus
der Sicht schwerhoriger Menschen* unter
der Moderation von Robert Studler, Schul-
leiter Landenhof, miteinander diskutieren
werden. Felix Schelker, Matthias Kiihnrich
und Céline Marfurt sind alle schwerhérig
und Horgeratetragerinnen. Bei allen dreien
spielt das Thema Horen in ihrem Leben eine
wichtige Rolle.

So antworten sie beispielsweise auf die
von Studler gestellte Frage, was horen bzw.
nicht alles zu héren und schlechter zu
horen, fiir sie bedeutet, dass der Akustik
ein sehr dominanter Stellenwert in unserer
Gesellschaft zukomme. Den Unterton in
einer Unterhaltung, den Tonfall eines Spre-
chenden kénne man nur mit dem Gehar-
sinn aufnehmen. Schelker erwahnt in
diesem Zusammenhang das Stichwort
,Dazugehoren“. Er nimmt Bezug auf ein
Zitat von Immanuel Kant, das er auf die
Situation von Schwerhdorigen als sehr
zutreffend beschreibe: ,,Nicht sehen, trennt
uns von den Dingen, nicht héren von den
Menschen.”“ Matthias Kiihnrich gibt in
diesem Kontext zu bedenken, dass es sehr
unangenehm sei, wenn man als schwer-
horige Person dem Gesprach nicht folgen
konne und vieles nicht mitbekomme. Céline
Marfurt aussert: ,,Wir werden zum Teil nicht
als horbehinderte Personen wahrge-
nommen. Man nimmt keine Riicksicht.
Gerade Durchsagen beim o6ffentlichen Ver-
kehr verstehen wir haufig nicht.“

Studler stellt eine weitere spannende
Frage: ,,Welche Taktiken habt Ihr, um
Lebensqualitdt zu erhalten?*

Matthias Kiihnrich erklart: ,,Wenn ich miide
bin, kann ich es nicht geniessen, mit Leuten
zusammen zu sein. Ich gehe dann nach
Hause und bin fiir mich. Es wiirde mich zu
viel Krafte kosten, wenn ich miide bin nach
einem anstrengenden Arbeitstag mich
dann dermassen stark auf die Gesprache zu
konzentrieren.“

Céline Marfurt: ,Ich bin
viel mit normal
Horenden zusammen.
Oft haben sie keine
Ahnung, wie es ist,
wenn man schwerhorig
ist. Oft meinen sie bei-
spielsweise, ich sei
vollig gehdrlos und
hatte gar nichts ver-
standen.”

Studler: ,,Nehmt |hr
Gerdusche in der Natur
wahr? Konnt Ihr dies
und auch Musik
geniessen?»

Felix Schelker: ,,Ich hore
oft Musik, um mich zu
entspannen. Ich gehe
auch recht haufig in Kon-
zerte. Ich weiss indes
nicht, ob ich die Musik
,richtig’ hore bzw. so wie
gut horende Menschen
das wahrnehmen. Ich
erkenne Musikstiicke oft
schon nach ein paar
wenigen Tonen. Neben-
gerausche aus der Natur
hore ich demgegeniiber
nicht. Wenn ich in den
Wald gehe, nehme ich
das Horgerat nicht mit.“

Matthias Kiihnrich: ,,Ich spiele selbst Kla-
vier. Die Schwerhorigkeit war bei mir aus-
schlaggebend dafiir, welches Instrument
ich spielen lernte. Bei einem gestimmten
Klavier geht das problemlos. Der Ton
stimmt dann. Ich hatte auch gerne Posaune
gelernt. Doch bei diesem Blasinstrument
ist es viel schwieriger, die Tone mit den
Lippen richtig zu treffen.”

Studler: ,,Wie geht Ihr mit den Horgerdten
um?“

Matthias Kiihnrich: ,,Bei Konzerten ist das
schwierig wegen der Lautstarke. Ich kann
das nicht geniessen. Ich mache beispiels-
weise auch gerne Wassersport bzw. ich
surfe gelegentlich im Wind. Da meine Hor-

S

Moderator, Robert Studler, Schulleiter Landenhof, und die schwerhérige
Céline Marfurt, lernende Kauffrau Profil M im Landenhof.

gerate nicht wasserdicht sind, ziehe ich sie
ab, wenn ich surfe. Beim Fussball hingegen
trage ich die Horgerate. Wenn man stark
schwitzt, kann das dazu fiihren, dass die
Horgerate dann nicht mehr funktionieren.
Aber ich finde es wichtig, dass ich horen
kann, wahrend ich Fussball spiele, .“

Céline Marfurt: ,,Ich trage die Horgerate
wahrend der Arbeit. In der Freizeit ziehe ich
sie nicht an. Die Anpassungsfahigkeit der
Horgerate ist ein Problem. Auf dem
Bahnhof dampfen sie automatisch. Das
fithrt dazu, dass ich dann die Durchsagen
nicht hore.*

Felix Schelker: ,,im Berufsleben muss ich
mich 200%-ig konzentrieren. Deshalb ist
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Der schwerhdrige Matthias Kiihnrich, Audiopadagoge Landenhof,
und der schwerhdrige Felix Schelker, Stiftungsratsprasident Landenhof.

gerade in diesem Bereich das Tragen der
Horgerate fiir mich sehr wichtig.”

Studler: ,,Wann legt Ihr die Horgerdte bei-
seite?“

Matthias Kiihnrich: ,,Ich habe sie immer an
- ausser nachts, wenn ich schlafe. Ich
schalte die Horgerate nicht aus, wenn ich
Ruhe brauche. Ich gehe dann einfach an
einen Ort, wo es ruhig ist.“

Céline Marfurt: ,,Ich schalte die Horgerate
selektiv aus. In Schule und Beruf schalte
ich sie immer ein. Einmal vor zwei Monaten
hatte ich sie vergessen und ich ging dann
ohne Horgerate arbeiten. Es ist mir aufge-
fallen, dass ich da nicht horte, wenn der
Drucker ein Dokument ausgedruckt hat.
Dieses Gerausche nehme ich sonst immer
wahr, wenn ich im Computer den Druckbe-
fehl gegeben habe.“

Studler: ,,Habt Ihr den Wunsch, gar nicht
schwerhdérig zu sein?“

Matthias Kiithnrich: ,lch habe diesen
Wunsch eigentlich nicht. Als Schwerhdoriger
kann ich auch einmal sagen: ,Entschuldi-
gung, ich habe etwas nicht verstanden’, um
Zeit zu gewinnen, wenn ich eine Antwort
nicht sofort geben kann.*

Studler: ,,Wie konnt Ihr regenerieren?“

Felix Schelker: ,,Ich ziehe meine Horgerate
manchmal aus. Wenn ich bei einer Mehr-
heit von Leuten, jemanden besonders gut
verstehe, kann es schon auch vorkommen,
dass ich dann so jemanden ,zwinge’ mehr
mit mir zu sprechen. Im beruflichen Alltag
baue ich zwischen zwei Besprechungen
eine Pause ein. Beim Sport trage ich keine
Horgerate.“

Studler: ,,Besteht bei Euch als schwer-
horige Menschen die Gefahr, dass Ihr Euch
zuriickzieht?“

Matthias Kiihnrich:
»2Wenn ich miide bin,
mag ich nicht zum

Schein dazugehoren bei
einer  Gruppe von
Leuten. Dann gehe ich
nach Hause und bin fiir
mich.“

Studler: ,,Kann es sein,
dass man die Schwer-
horigkeit ab und zu ver-
gisst?“

Felix Schelker: ,,Beruf-
lich geht das bei mir nicht.
Aber in der Freizeit da vergesse ich meine
Schwerhdrigkeit manchmal schon. Neulich
war ich an einem Popkonzert. Da war es
sehr laut. Ich habe bei diesem Anlass
meine Schwerhorigkeit sogar als Vorteil
wahrgenommen. Die gut Horenden haben
sich nicht verstanden, wenn sie mitein-
ander geredet haben. In dieser Situation

konnte ich mich ,zuriicklehnen’.

Céline Marfurt: ,,Ich kann die Schwerhorig-
keit in keiner Situation vergessen und emp-
finde sie auch in keiner Situation als Vor-
teil.“

Matthias Kiihnrich: ,Ich denke vielfach gar
nicht an meine Schwerhorigkeit. Nachts ist
es ein Vorteil, wenn man das Horgerat
ablegen kann - beispielsweise bei einem
Gewitter.”

Studler: ,,Welche Wiinsche habt Ihr?

Felix Schelker: ,,Ich gehe davon aus, dass
jeder Horbehinderte andere Wiinsche hat.
Ich kann nicht sagen, dass das, was fiir
mich gut ist, auch fiir eine andere horge-
schadigte Person so sein muss. Man kann
keine Riickschliisse auf andere ziehen.“

Matthias Kiihnrich: ,Ich habe sehr gute
Erfahrungen damit gemacht, unter gut
Hérenden - wenn es sehr laut ist und ich
nichts mehr verstehe - zu erwahnen, dass
ich schwerhorig bin. Ein Wunsch von mir
ist, dass man maoglichst nicht an einem
lauten Ort mit mir redet und man mich
anschaut beim Kommunizieren.“

Céline Marfurt: ,,Ich habe eigentlich keine
Wiinsche. Im Landenhof und in der Berufs-
schule fiir Horgeschadigte sowie bei mir zu
Hause wissen alle, wie man mit schwer-
horigen Menschen richtig kommuniziert.
Unter gut Horenden ist es bei mir so, dass
ich mich anpasse. Einen Wunsch hétte ich

nun doch noch: Mehr Untertitel bei Filmen
im Fernsehen. Darauf bin ich angewiesen.*

Nach dieser eindriicklichen Frage- und Ant-
wortrunde finden Vortrage von verschie-
dener Fachreferentinnen statt. Die Zusam-
menfassungen der Referate sind auf der
Homepage des Landenhofs (www.lan-
denhof.ch) downloadbar.

Was bedeutet Lebensqualitat
in wissenschaftlichem Sinn?

Prof. Dr. Daniel Oberholzer nimmt in seinen
spannenden Ausfiihrungen Bezug zum
Konzept der Funktionalen Gesundheit als
Rahmenkonzept und Orientierungshilfe bei
der Bestimmung relevanter Faktoren von
Lebensqualitat. Er legt dar: ,,Lebensqua-
litat ist eine Kontingenzformel. Lebensqua-
litat umschreibt einen offenen Maglich-
keitsraum. Was Lebensqualitat ist, kann
nicht genau festgelegt werden, sondern
muss immer wieder neu erschlossen
werden. Die Konzepte von Lebensqualitat
sind individuell verschieden, situativ aber
auch gesellschaftlich und gemeinschaftlich
geschichtlich gepragt. Die Arbeit hat vor ein
paar Jahren noch einen ganz hohen Stellen-
wert im Zusammenhang mit Lebensqualitat
eingenommen. Dies hat sich mittlerweile
geandert.” Heute stehe an erster Stelle der
Aspekt des ,,Zeit haben®, gibt Oberholzer
zu bedenken. Lebensqualitdt bilde ein Pro-
zessziel und konne nicht als dynamisches
Konzept, sondern lediglich als spezifische
Lebenssituationen eines individuellen
Menschen tangierende Gegebenheit
erfasst werden. Lebensqualitat kénne nur
tiber Teilhabe- und gesundheitliche Pro-
zesse dynamisch beschrieben werden. Aus-
gangpunkt bildeten individuelle Lebens-

Prof. Dr. Daniel Oberholzer, Fachhochschule Nordwest-'
schweiz, Hochschule fiir Soziale Arbeit, Institut fiir
Professionsforschung und kooperative Wissensbildung.
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und Entwicklungssituationen. Es gehe um
kompetente Teilnahme und Teilhabe, wobei
Korper, Aktivitaten und Partizipation eine
Einheit bildeten.

Lebensqualitdt und Lernpro-
zess bei horgeschddigten Kin-
dern

Anschliessend nimmt Prof. lic. phil. Ema-
nuela Wertli Stellung zum Thema des Ler-
nens und der Befindungsqualitat hérbehin-
derter Kinder und Jugendlicher. Sie weist
darauf hin, dass die Lebensqualitdt ein
ganz wesentliches Ziel in der heilpadagogi-
schen Arbeit darstelle. Sie kniipft an ein
Zitat des Neurowissenschaftlers Dr. Man-
fred Spitzner an: ,Ein Mensch macht die
Sache gut, wenn sie ihm Freude macht, er
seiner Motivation nachgeht und sich gut
auskennt.“ Die Horbehinderung sei zu
lange auf verminderte Intelligenz zuriickge-
fihrt worden. Eine Intelligenzmessung
habe dieses leidige Vorurteil dann definitiv
widerlegt. Aufgrund der auditiven und
kommunikativen Einschrankungen wiirden
sich indes bei horbehinderten Personen
Strukturen ausbilden, die von jenen
horender Menschen zu unterscheiden
seien. Wertli nimmt Bezug auf ein Zitat Bob
Marscharks aus dem Jahr 2003: ,,The deaf
are intellecutally normal and they are diffe-
rent but different does not mean deficient.“

Es bestehe ein klarer Zusammenhang zwi-
schen dem Denken und der Sprache.
Daraus folgten Auswirkungen. Studien
wiirden belegen, dass Kinder mit einer Hor-
behinderung in ihrem Alltag weniger kom-
munikativen Austausch hétten als hérende
Kinder. Wenn eine Sprache als verlassliche
Form nicht ausreichend zur Verfiigung
stehe, bleibe vieles bruchstiickhaft.

Emanuela Wertli legt dar: ,Sprache und
Denken hangen zusammen. Es braucht
aber noch eine dritte Komponente - die
Emotionen. Das Zusammenwirken von
Sprache, Kognition und Emotion vermittelt
die Welterfahrung Wissen. Wenn Kinder
das, was sie im Alltag erleben, nur ungenii-
gend ausleben konnen, hat dies Auswir-
kungen auf ihr Selbstvertrauen. Sind Lern-
inhalte mit negativen Gefiihlen gekoppelt,
konnen sie verinnerlicht werden. Diese
Angst beeinflusst das weitere Leben
negativ.“

Und weiter: ,,Das beilaufige Lernen bzw.
das, was wir rund um uns herum horen,
sehen, beobachten, diskutieren, hilft unser
Wissen zu vertiefen und zu vernetzen. Mit-

telgradig schwerhorige Kinder bekommen
das nicht mit. Horgeschadigte Kinder und
auch Cl-Kinder kénnen weniger Worter und
Zahlen in ihrem Kurzzeitgedachtnis
behalten. Auch im Langzeitgedachtnis
bestehen Unterschiede. So assoziieren
horende Kinder beispielsweise bei einem
Kanarienvogel die Farbe gelb, wohingegen
horbehinderte Kinder bei einem Kanarien-
vogel mehrheitlich die Farbe rot assozi-
ieren. Das deutet darauf hin, dass im Lang-
zeitgedachtnis ein heterogenes Wissen
abgespeichert wird. Viele horgeschadigte
Kinder haben Schwierigkeiten im mathe-
matischen Bereich. Das belegen Studien.*

Und was sind die Konsequenzen aus diesen
Gegebenheiten?

Emanuela Wertli nennt folgende vier
Aspekte:

e frither Zugang zur Sprache, zum Dialog

e Forderdiagnostik und Forderplanung

e Metakommunikation, d.h. dariiber spre-
chen, warum horgeschadigte Kinder bei-
spielsweise bei einem Kanarienvogel die
Farbe rot assoziieren und warum sie
welche Wiinsche haben

e Audiopéadagogische Stunde darf nicht nur
Stiitzunterricht mit Nebengerauschen
bilden, sondern muss auf eine Zusam-
menarbeit im Klassenzimmer ausge-
richtet sein; das horgeschadigte Kind
muss im Klassenverband beobachtet und
beraten werden und es diirfen dem Kind
keine energieraubenden Leistungen
abverlangt werden

»Soll aus Integration Inklusion werden,
braucht es diesen Einsatz*, schliesst Ema-
nuela Wertli ihre iiberzeugenden Aus-
fiihrungen. Es brauche neben der inte-
grierten Beschulung in Regelklassen nach
wie vor Sonderschulen und auch teilinte-
grierte Klassen.

Erfahrungsberichte aus dem
audiopddagogischen Alltag im
Landenhof

Anschliessend berichten vier Audiopadago-
ginnen vom Landenhof aus ihrer Praxis und
veranschaulichen ihre gemachten Erfah-
rungen anhand von eindriicklichen Kurz-
filmen bzw. dem Interview mit der 21-
jahrigen Rahel Lindegger, die zwei Cochlea
Implantate tragt und als Praktikantin im
heilpadagogischen Zentrum in Hohenrain
tatig ist. Seit die junge Frau zwei CI’s hat,
ermiidet sie im Alltag weniger. Sie tragt

beide Cl’s indes nur an Sitzungen. Rahel
schildert, nach der Operation habe sie
negative Erlebnisse gehabt. Es sei viel zu
laut gewesen. So trage sie auch jetzt sehr
haufig nur ein Cl. Auch am heutigen Tag
trage sie nur ein Cl. Sie ist sich indes sicher,
wenn ein Cl ,aussteigen* wiirde, wiirde sie
sich einer Reimplantation unterziehen.

Cochlea Implantat und
Lebensqualitat

Prof. Dr. Norbert Dillier, Leiter der Forschungsabteilung,
ORL-Klinik Universitatsspital Ziirich.

Vor der Mittagspause erhalt Prof. Dr. Nor-
bert Dillier Gelegenheit zum Thema
Cochlea-Implantate und Lebensqualitat
aus dem Blickwinkel von Audiologie und
Medizintechnik zu sprechen. Er fiihrt aus,
dass die Kommunikation im Hin und Her
stattfinde. Horen als Teil der Lebensqualitat
umfasse die drei Faktoren Horqualitat,
Klangqualitat und von der low zur high fide-
lity. Er macht einen kurzen historischen
Riickblick, weist darauf hin, dass weltweit
mittlerweile 150’000 ClI’s implantiert
worden seien. Im November 2008 sei am
USZ das 500-ste Cl implantiert worden. In
der Schweiz seien ca. 1 Prozent aller
Implantationen weltweit durchgefiihrt
worden. Der jlingste Patient sei 8 Monate
alt gewesen, der alteste 84-jahrig. In den
letzten Jahren sei ein Anstieg von Personen
im Pensionsalter zu verzeichnen, die sich
einer Cl-lmplantation unterzégen. Prof. Dil-
lier macht geltend, am USZ sei es bisher zu
23 Reimplantationen gekommen. Fast die
Halfte der Patientinnen wiirden den Erfolg
der Implantation als exzellent einstufen,
30% als gut. Schliesslich legt er noch dar,
dass es viel mehr Elektroden brauche, um
mit einem Cl Musik zu héren. Mit dem Cl
kdnnten vor allem die hohen Frequenzen
und die Konsonanten differenzierbar

15



gemacht werden. Im Tieftonbereich
kdonnten die Tone indes vom Cl
kaum erfasst werden, weil sich die
tiefen Frequenzen ganz zuhinterst
in der Ohrschnecke befanden.
Interessant ist zu erfahren, dass
bei Cl-implantierten Personen, die
bimodal noch ein Horgerat tragen,
die Songerkennung bei rein instru-
mental wiedergegebener Musik
massgeblich erhéht wird. Die bila-
terale Cl-Versorgung enthalte viele
Vorteile, aussert der engagierte
Naturwissenschaftler, denn mit nur
einem Cl sei die Lokalisation eines
Gerausches quasi unmoglich. Auch
Prof. Dillier weist abschliessend zu
seinen Ausfiihrungen darauf hin,
dass horgeschadigte Menschen im
Quervergleich zu gut Hérenden viel mehr
unter sozialer Isolation leiden wiirden.

AHAKI.

Mit einer ganz minimen Verspatung lassen
sich dann alle Teilnehmenden den Steh-
Lunch schmecken und nutzen diese Gele-
genheit, iber das Erfahrene auszutauschen
und miteinander Gesprache zu fiihren.

Vielfdltige Horwelt bei horge-
schddigten Kindern

Am Nachmittag thematisiert der Horgera-
teakustiker und Padakustiker Christoph
Schwob die Horgerateanpassung in realen
Horsituationen. Er beginnt seine Darle-
gungen damit, dass auch ein ganz kleines
Kind heute eine vielfaltige Horwelt habe,
die nicht nur aus Sprache bestehe. Er
widmet sich beruflich der Integration von
Kindern in ihre individuelle Horwelt, d.h. in
ihren Alltag. Es gehe darum, leise Pegel zu
héren und laute Pegel, wie beispielsweise
das Scheppern, wenn man eine Geschirr-
maschine ein- und ausraume, tole-
rieren zu kénnen. Eine zentrale Auf-
gabe in seiner Arbeit bilde, dass Ver-
trauen zu den Eltern aufgebaut
werden konne und sicherzustellen,
dass die Kinder laute Pegel im Alltag
problemlos tolerieren konnten.
Anhand verschiedener Filme, die ein-
geblendet werden, verdeutlicht sich
seine Arbeitsweise - anhand ganz
banaler Situationen wie beispiels-
weise dem Vorbeifahren eines Zuges
oder einer Pferdekutsche lernen die
hérbehinderten Kinder auch noch
auf andere Gerdusche zu achten; das
Zwitschern von Vogeln, Stimmen etc.
Der Akustiker stellt die Gerate dann
so ein, dass Nebengerausche gehort
werden und auch bei Larm die

Christoph Schwob, Horberatung Basel, Horgerateakustiker, Padakustiker

Sprachverstandlichkeit so gut wie irgend
moglich gewahrleistet wird. Der Einsatz
von realen Situationen bei der Anpassung
von Horgeraten von Kindern habe sich
bewahrt, ist Christoph Schwob iiberzeugt.
Die Kinder wiirden gerne mitmachen und
hatten Spass. Die Eltern kdnnten die
Schritte nachvollziehen und fiihlten sich
dadurch einbezogen und sicher im Hinblick
auf die Zeit im Alltag.

Horverbessernde Maglich-
keiten

Das letzte Referat wird von PD Dr. med.
Alexander Huber vom USZ bestritten. Es
widmet sich dem Thema horverbessernde
Moglichkeiten aus medizinischer Sicht. Dr.
Huber weist darauf hin, dass man zwei
Arten von Schwerhorigkeit unterscheide:
Die Schallleitungsschwerhdrigkeit und die
Schallfindungsschwerhorigkeit. Bei der
Mittelohrentziindung, welche die zweithau-
figste Infektion bei Kindern darstelle,
unterscheide man die drei folgenden

Formen: akute Mittelohrentziin-
dung, Tubenmittelohrkatarrh und
die chronische Mittelohrentziin-
dung. Bei rund 1 Prozent der

Kinder in der Schweiz wiirde eine

Paukenréhrendrainage gemacht,

damit die Flussigkeit, die sich

hinter dem Trommelfell angestaut
habe, wieder abfliessen kdnne
und kein Tubenmittelohrkatarrh
mehr vorliege. In Grossbritannien

wiirde dieser Eingriff nur bei 0,2

Prozent der Kinder gemacht und in

Danemark bei 25% aller Kinder.

Auch Dr. Huber nimmt noch Bezug

zur Cl-Implantation und

bezeichnet im Zusammenhang mit
der bilateralen Versorgung fol-
gende Aspekte als Vorteile:

e Verstehen von Sprache bei Stérlarm kann
verbessert werden.

e Raum- und Richtungshdren kann erreicht
werden.

e Subjektiver Nutzen, d.h. Zufriedenheit
bei den Patienten nach dem Eingriff,
kann nachgewiesen werden.

e Die Deprivation, d.h. Verkimmerung, der
nicht stimulierten Seite wird vermieden

e Die besser auf elektrische Reize reagie-
rende Seite wird erreicht (die Seitenwahl
fallt weg).

e Die beidseitige Stimulation ist fiir die
Entwicklung des auditorischen Systems
wichtig.

Nach den ausgesprochen interessanten
und wissenswerten Ausfiihrungen in den
verschiedenen Vortragen wird die Gelegen-
heit rege genutzt, den Referentinnen und
Referenten, die sich nun im Setting einer
Arena prasentieren, Fragen zu stellen. Ganz
zum Schluss dankt Beat Naf dem Organisa-
tionskomitte herzlich fiir die perfekte Pla-
nung und Durchfiihrung des Wei-
terbildungsforums wie auch den
Gebdrdensprachdolmetsche-
rinnen, der Schriftdolmetscherin,
der Technik, und den Referen-
tinnen, die alle ganz wesentlich
zum guten Gelingen der Tagung
beigetragen haben. Er weist
darauf hin, dass der Jahresbericht
des Landenhofs druckfrisch vor-
liege und ladt die Anwesenden
ein, ein Exemplar davon auf den
Heimweg zu nehmen.

PD Dr. med. Alexander Huber, Leitung Otologie, Universitatsspital Ziirich.



Und noch dies und das

Die Teilnehmenden der
Schlussdiskussionsrunde in der Arena

o

Angeregte Gesprache wahrend den Pausen (im Bild Fred Pauli,
Christine Biirge und Emanula Wertli).

Barbara Wenk, Prasidentin pro audito schweiz,
und Bruno Schlegel, Préasident sonos.

Katharina Hotz und Margrit Siiess,
Lehrerinnen Schwerhaérigenschule Landenhof.

Cécile Trefzer, Audiopadagogin Landenhof

Viktor Buser und Andreas Janner beim
gemeinsamen Mittagessen.

[lk]
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