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alle Workshopmoderatorinnen verdankt.
Emanuela Wertli spricht ihre grosse
Wertschätzung gegenüber allen, die in Bezug
auf die Durchführung der Studie und zum

Gelingen der heutigen Tagung beigetragen
haben. Finanziell unterstützt wurde die
Studie von der Max-Bircher-Stiftung und

der Firma Phonak.

auf, was genau unter Stress begrifflich
verstanden werde. Dies hätten sich Audeout
und Wertli auch gefragt. Verschiedene
Definitionen existieren. Die Frage, ob der
Fragebogen auch in andere als die deutsche

Sprache übersetzt worden sei, wird
verneint. Warum gerade die Altersgruppe der

Ii- bis 13-jährigen Kinder ausgewählt
worden sei, will jemand wissen. Audeout

antwortet, vor dem Übertritt in die Oberstufe

würden hörbehinderte Kinder
mehrheitlich integriert beschult. Bis dato sei

dieses Segment noch wenig erforscht

gewesen. Da der Fragebogen kognitiv recht

anspruchsvoll sei, wären Unterstufenschülerinnen

wohl mit der Beantwortung
überfordert gewesen. Am Schluss fragt eine

Teilnehmerin, welches Ziel die Studie habe.

Wertli legt dar, dass genau dasjenige
Publikum, das heute anwesend sei, Betroffene,

Eltern, Audiopädagoglnnen, Sozial-

pädagoglnnen, Schulleiter etc. sich orientieren

könne. Mit grossem Applaus werden

die engagierten Studienleiterinnen und

Linder, Leiter der H NO-Klinik des Kantonsspitals

Luzern ins Thema ein. Anschliessend

wurden sechs Fälle aus den
teilnehmenden Institutionen vorgestellt und
diskutiert. Die Moderation übernahm ebenfalls

Prof. Dr. Linder, der von Dr. Thomas

Schmitt-Mechelke, Leitender Arzt der Neu-

ropädiatrie des KSL, unterstützt wurde.

Aus den vorgestellten Einzelfällen und den

anschliessenden Diskussionen konnten
folgende zusammenfassende Ergebnisse

gewonnen werden:

Die Erfahrungen der Cl-Implantation bei

Kindern mit autistischen Zügen zeigen,
dass diese nicht als Kontraindikation für
die Versorgung mit einem CI anzusehen
sind. Ob die Diagnose Autismus eine
Kontraindikation für eine Cl-Implantation wäre,
bleibt fraglich. Das vorgestellte Kind

konnte von der Versorgung mit dem CI

profitieren, wenn es auch keine Laut- oder

Gebärdensprachproduktion zeigt, so
reagiert es doch auf seinen Namen und
teilweise auf Geräusche und konnte sich mehr

Tagungsbericht zur 2, Interdisziplinären

Cl-Arbeitstagung: CI bei
Kindern mit Mehrfachbehinderung
Am 24. Oktober 2008 fand am Heilpädagogischen

Zentrum Hohenrain die zweite
interdisziplinäre Cl-Arbeitstagung statt.
Nachdem der letztjährige gemeinsame
Austausch zum Thema „Warum tragen
Kinder/Jugendliche ihr CI nicht (mehr)?"
als sehr Gewinn bringend erlebt wurde
und in eine gesamtschweizerische Studie
mündete, standen dieses Jahr
hörbeeinträchtigte Kinder mit Mehrfachbehinderung,

die mit einem oder zwei Cl(s)
versorgt sind, im Fokus.

Insgesamt nahmen ca. 30 Personen aus
verschiedenen Arbeitsfeldern der
deutschschweizerischen Cl-Kliniken und Einrichtungen

für Hörgeschädigte - Mediziner,
Audiologen, Lehrpersonen, Logopäden,
Audiopädagogen - an der Tagung teil, so

dass ein interdisziplinärer Austausch
zustande kam.

Nach der Begrüssung durch Louise Felder,

Leiterin des Audiopädagogischen Dienstes
des HPZH und Organisatorin der
diesjährigen Tagung, führte Prof. Dr. Thomas

Prof. Dr. Thomas Linder, Leiter der HNO-Klinik des
Kantonsspitals Luzern.



Die rund 30 Tagungsteilnehmenden in der Diskussion und beim interdisziplinären Austausch.

der Umgebung öffnen. In diesem Fall

konnte durch das Kommunikationssystem
PECS (Picture Exchange Communication

System) ein gegenseitiger Austausch
erreicht werden. Eine frühzeitige Suche
nach Alternativen zum Lautspracherwerb
könnte deshalb bei Kindern mit autisti-
schen Zügen lohnenswert sein. Falls das

Kind das Tragen des CI zeitweise ablehnt
(in diesem Fall: nach eines Defekts, nach

den Ferien), kann sich durchaus Beharrlichkeit

lohnen - dieses Kind wurde nicht zum
Non-User. Schwierigkeiten entstehen bei

Kindern mit autistischen Zügen auch bei

der Cl-Anpassung, da kein Blickkontakt
möglich ist. Weiterhin wurde zur Diskussion

gestellt, ob der Sprachprozessor mehr

auf die Wahrnehmung von Geräuschen hin

kodiert werden sollte, um diesen Nutzen

für Kinder mit autistischen Zügen noch

besser zu ermöglichen, da die sprachliche
Kommunikation für diese Kinder auch ohne

Hörbeeinträchtigung deutlich
eingeschränkt ist.

Beim CHARGE-Syndrom, welches die

Diagnose des zweiten Falles darstellte, wurde
in der Diskussion deutlich, dass das Spektrum

der Symptomausprägungen sehr breit
sein kann. Die Sterberate dieser Kinder ist
im ersten Lebensjahr sehr hoch. Eine Cl-

Indikation sollte deshalb nach dem ersten

Lebensjahr gestellt werden. Das Kind im

vorliegenden Fall wurde im Alter von 11

Jahren implantiert und profitierte vom CI.

Seine Welt wurde dadurch farbiger, mit
Hilfe des Cochlea Implantats wurde
Kommunikation möglich. Auch hier zeigte sich,
dass die Einstellung des Sprachprozessors
durch die Mehrfachbehinderung Schwierig¬

keiten mit sich bringt. Zudem wurde auf
den Vorteil stabiler und reparaturunanfäl-
liger Sprachprozessoren hingewiesen, da

diese zum Teil von Kindern mit
Mehrfachbehinderung mehr beansprucht werden.

Bei ADHS (Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyper-
aktivitätsstörung) konnte im dritten
aufgezeigten Fall festgestellt werden, dass die

auditiven Informationen, die das Kind mit
dem CI wahrnehmen kann, erst nach der
medikamentösen Gabe von Ritalin
aufgenommen und genutzt werden konnten, da

dann erst die nötige Konzentration möglich
wurde. Daraufhin zeigte das Kind deutliche

Verbesserungen und Fortschritte in der
Kommunikation.

Beim vierten vorgestellten Kind wurde eine

Cytomegalie diagnostiziert, zudem lag eine

Deprivation vor. Das Implantat brachte
auch hier Verbesserungen in der
Kommunikationsfähigkeit und der Integration mit
sich. Die Versorgung mit einem zweiten CI

brachte zusätzlichen Gewinn.

Die Diskussion führte an dieser Stelle
weiter zur binauralen Implantation. Es

konnte die Schlussfolgerung gezogen
werden, dass bei einer Indikation für eine

beidseitige Implantation diese möglichst
simultan durchgeführt werden sollte, da

die Versorgung der zweiten Seite für alle

Beteiligten im Nachhinein schwieriger und
belastender erlebt wurde. In vielen Fällen

wird eine einseitige Implantation als
ausreichend empfunden und die Erwartungen
sind entsprechend angepasst.

Bei Kindern mit Down-Syndrom zeigt sich

eine grosse Spannbreite der kognitiven
Schädigung, zudem kann eine Schalllei-
tungs- und Schallempfindungsschwerhörigkeit

vorliegen. Die Entwicklung des

vorgestellten Kindes verlief positiv. Es

wurde jedoch darauf hingewiesen, dass die
Kinder einer lebenslänglichen Betreuung
auch hinsichtlich des Hilfsmittels CI

bedürfen, da es das Kind nicht kümmert,
wenn beispielsweise Batterien oder Kabel

defekt sind.

In diesem Zusammenhang kam die Diskussion

auf, wer Entscheidungsträger bei

Weichenstellungen für diese Kinder ist, z.B.

wenn sich die Frage stellt, ob man vom
auditiv-verbalen Weg abweicht und

Gebärden in der Kommunikation hinzugezogen

werden. Dies wird an den verschiedenen

Institutionen unterschiedlich
gehandhabt. Es bestand jedoch der
Konsens, dass es Sitzungen und runde Tische

brauche, um die verschiedenen Therapien
zu koordinieren und Absprachen zu treffen,
da sonst die Therapie nicht greife und die
Ziele nicht erreicht werden können.

Der sechste Fall machte deutlich, dass eine

MRI-Diagnostik noch keine Prognose für
den weiteren Verlauf der Entwicklung des

jeweiligen Kindes sein muss. Mit ca. einem

Jahr ist ungefähr abschätzbar, wie sich das

Kind auch längerfristig entwickeln wird. Im

betreffenden Fall zeigte sich bisher ein
wesentlich positiverer Entwicklungsverlauf
als ursprünglich aufgrund des MRI

erwartet. Das Kind zeigte nach der Implantation

des ersten CI Hörreaktionen auf den

eigenen Namen und auf alle Ling-Laute und
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konnte Familiennamen differenzieren. Nach

der zweiten Implantation sind weitere
Fortschritte feststellbar, das Kind zeigt grosse
Freude an der lautsprachlichen Kommunikation

und hat im Alter von ca. 2,6 Jahren

einen aktiven Wortschatz von knapp 50
Wörtern. Zudem zeigt das Kind auch eine

erfreuliche Aufholentwicklung im kognitiven,

sozialen, motorischen Bereich.

Abschliessend wurde von Prof. Dr. Linder
nochmals das breite Spektrum der Cl-ver-

sorgten Kinder mit Mehrfachbehinderung,
das durch die interessanten Fallbeispiele
deutlich wurde, hervorgehoben. Sehr

positiv kamen die Videobeispiele an, da die

Teilnehmer hierdurch noch intensivere
Einblicke gewinnen und die Kinder „kennen
lernen" konnten. So war es wieder ein sehr

spannender und interessanter Nachmittag
am Heilpädagogischen Zentrum in Hohen-

rain.

Bruno Bachmann, Direktor des Heilpädagogischen

Zentrums Hohenrain, schloss mit
den Worten Bodo Bertrams (ehem. CIC

Hannover), der in einem Beitrag in der
Schnecke hervorhob, was auch in den
Präsentationen augenfällig wurde: Es gibt
kaum Kontraindikationen für eine Versorgung

mit einem oder zwei CIs. Wichtig ist
bei einer Cl-Versorgung die Eltern be ratung
und -begleitung, um realistische
Erwartungen zu haben und den Entwicklungspro-
zess nach der Implantation gemeinsam
weiter zu begleiten. Darüberhinaus müssen
die Eltern von zu versorgenden bzw. Cl-ver-

sorgten Kindern mit anderen Eltern von
Kindern mit CI und Mehrfachbehinderung
in Kontakt gebracht werden, um Austausch
und Empowerment zu ermöglichen.

Zum Abschluss wurden verschiedene
Themen für die nächste Veranstaltung am

23.10.2009 diskutiert - die Mehrheit der
Teilnehmer entschied sich für „Cl in einem

mehrsprachigen Umfeld".

Verfasserin:
Dr. phil. Susanne Diller

Audiopädagogischer Dienst

Heilpädagogisches Zentrum Hohenrain
Postfach

6276 Hohenrain

susanne.diller@edulu.ch

2. Cochlear Reha Workshop

Gabriele Thierbach begrüsst die vielen Gäste, die für den 2. Cochlear Reha Workshop noch Luzern
gekommen sind, ganz herzlich.

Am Samstag, 28. Februar 2009 findet im

Radisson Hotel Luzern der 2. Cochlear
Reha Workshop für Audiopädagogen,
Therapeuten, Lehrer und Eltern statt.

Gabriele Thierbach von Cochlear AG

Schweiz bedankt sich in ihrer Begrüssung
bei den anwesenden Workshop-Teilnehmenden

ganz herzlich für das zahlreiche
Erscheinen und meint: „Glücklich bin ich

aber auch, dass sich für den heutigen Reha

Workshop namhafte Kapazitäten aus den

Fachrichtungen Rehabilitation und der
medizinischen Versorgung als Referenten

zur Verfügung gestellt haben und nach

Luzern gekommen sind."

Gabriele Thierbach stellt einleitend noch in

groben Zügen das Unternehmen Cochlear

vor, welches im Jahr 1981 gegründet wurde.

Cochlear ist heute weltweiter Marktführer

von innovativen, implantierbaren
Hörlösungen. Das Unternehmen hat sich mit
seinen Produkten der Aufgabe gewidmet,
Menschen auf der ganzen Welt das

Geschenk des Hörens zu ermöglichen. Ein

Cl-System kann Menschen mit beidseitigem,

hochgradigem bis an Taubheit
grenzenden Hörverlust helfen. Über i36'ooo
Menschen in mehr als 90 Ländern sind
durch ein Cochlear-Hörsystem mit ihren

Familien, Freunden und ihrem sozialen
Umfeld verbunden. In 19 Ländern ist
Cochlear zudem direkt vor Ort vertreten.
Zur Produkte-Palette von Cochlear gehört
auch das Baha Hörsystem. Gabriele Thier¬

bach meint, dass das Baha eine der besten

Behandlungsmethoden von
Schalleitungsschwerhörigkeit, kombinierter
Schwerhörigkeit und einseitiger Taubheit sein.
Baha ist das einzige knochenverankerte
Hörsystem und nutzt die natürliche Fähigkeit

des Körpers, Schall über den Knochen

zu leiten. Wenn das Mittelohr blockiert und

geschädigt ist oder ein Ohr nicht funktioniert,

umgeht das Baha das Mittelohr und
stimuliert das Innenohr auf natürliche
Weise. Weltweit wurden bereits rund

45'ooo Baha Hörsysteme operiert.

Nach dieser Einleitung eröffnet Gabriele
Thierbach den 2. Cochlear Reha Workshop
und begrüsst als erste Referentin die
Oberärztin und Leiterin der Sektion Cochlea

Implant Frau Prof. Dr. Antje Aschendorff von
der Universitätsklinik Freiburg im Breisgau
für Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde.

Studienerfahrung bilaterale
Cl-Versorgung
Prof. Aschendorff beleuchtet in ihrem
Referat, basierend auf wissenschaftlich
erhärteten Studienerfahrungen, welches
die Vor- bzw. die Nachteile einer unilateralen

bzw. bilateralen Cl-Versorgung sind.
Wo liegen die Vor- bzw. die Nachteile bei

einer Simultanen oder sequentiell
vorgenommenen Cl-Versorgung und welches ist
der optimale Zeitpunkt für den operativen
Eingriff, bilden weitere Fragen, denen sie in

ihren Ausführungen nachgeht.
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