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Sprachtherapeutische Apps kénnen die Therapie von Patienten' unterstiitzen und
das hdusliche Eigentraining erleichtern. So kann beispielweise die Individualisie-
rung des Sprachmaterials verbessert und die Therapieintensitdt um ein Vielfaches
erhéht werden. In der Entwicklungsgruppe Klinische Neuropsychologie wurden
im Projekt neolexon 3 digitale Anwendungen fiir die Sprachtherapie entwickelt.
Dabei mussten besondere Herausforderungen beim Zugang in die Versorgung

gemeistert werden.

LERNZIEL

In diesem Beitrag sollen die neolexon Apps ken-
nengelernt werden. AnschlieRend erfdhrt der
Leser mehr iber die Herausforderungen von
sprachtherapeutischen Apps auf deren Weg in
die Versorgung.

Das digitale Therapiesystem neolexon
App fiir Menschen mit Aphasie

Das digitale Therapiesystem neolexon bietet Menschen
mit Aphasie und/oder Sprechapraxie eine Mdaglichkeit
zum selbststandigen Training zuhause. So soll die in
der Behandlungsleitlinie [1] geforderte hohe Therapie-
frequenz ermdglicht werden.

Der Therapeut stellt aus einer sehr umfangreiche Mate-
rialdatenbank aus rund 10000 Wértern und Sétzen in-
dividuelle Ubungssets fiir den Patienten zusammen. Zu
jedem Wort/Satzin der Datenbank ist ein gut erkenn-
bares Foto hinterlegt. AuBerdem wurde zu jedem
Wort ein Mundbildvideo erstellt, das eine Person zeigt,
die das Wort vorspricht. Besonders Patienten mit Spre-
chapraxie profitieren von dieser visuellen Hilfe in der
App [2]. Des Weiteren ist zu jedem Wort und Satzeine

" In diesem Beitrag wird aus Griinden der besseren Lesbarkeit das
generische Maskulinum verwendet. Weibliche und anderweitige
Geschlechteridentitaten werden dabei ausdriicklich mitgemeint.

Reihe an Eigenschaften in der Datenbank hinterlegt, z.
B. Silbenanzahl, Wortfrequenz und Satzstruktur. Studi-
en haben gezeigt, dass u.a. diese Eigenschaften beein-
flussen, ob ein Wort richtig oder falsch produziert wer-
den kann (z.B. [3,4]). AuRerdem kann das Ubungsma-
terial nach semantischen Kategorien gefiltert werden.
Nach all den hinterlegten Eigenschaften kann der The-
rapeut die Datenbank filtern und das Sprachmaterial
mit wenigen Klicks an den Alltag und die persénlichen
Bediirfnisse des Patienten [5] und den Schweregrad
der Sprachstérung anpassen.

Die zusammengestellten Ubungssets iibertrigt der
Therapeut (iber das Internet an das Gerat des Patien-
ten. Dort stehen in der App des Patienten 4 Ubungs-
typen zur Verfigung: miindliches und schriftliches Be-
nennen, auditives Sprachverstdndnis sowie Lesesinn-
verstandnis. Zahlreiche Hilfestellungen ermadglichen
dem Patienten ein selbststandiges Training. AuBerdem
kénnen die Schwierigkeitseinstellungen der App durch
den Therapeuten individuell fir den Patienten ange-
passt werden. So kénnen z.B. die Anzahl und die se-
mantische Ndhe der angezeigten Bilder variiert werden
(»Abb.1).

Therapeuten-App fiir die Therapiestunde

Fiir Therapeuten wurde eine spezielle Variante der
Aphasie-App entwickelt, die fiir den Einsatz in der The-
rapiestunde und im Hausbesuch optimiert ist. In dieser
App kann der Therapeut fiir jeden Patienten individuel-
le Ubungssets erstellen (wie oben beschrieben), diese
lokal auf sein Tablet herunterladen und in der Therapie-
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» Abb.1 Ubung fiir das Lesesinnverstindnis in der
Aphasie-App. Einstellungen: 4 Bilder, Ablenker seman-
tisch relatiert.

PRAXIS

Der Therapeut stellt das Eigentraining des Pa-
tienten individuell ein und passt es stetig an.
Eine Nutzung der neolexon Aphasie-App ist ohne
einen behandelnden Sprachtherapeuten somit
nicht moglich. Das Eigentraining wird als Ergan-
zung zur Therapie eingesetzt. So ist ein thera-
peutisch zielgerichtetes Training zuhause mog-
lich, das weder unter- noch tberfordert. Das Ein-
stellen des Eigentrainings ist fiir den Therapeuten
kostenlos, und er benétigt selbst kein Tablet.

stunde gemeinsam mit dem Patienten {iben. Hier ste-
hen die Ubungstypen zu den 4 sprachlichen Modaliti-
ten zur Verfligung.

Eine zusdtzliche Funktion der Therapeuten-App bilden
die Ergebnisstatistiken. Hier werden wihrend des Ubens
mit der App in der Therapiestunde alle Antworten des
Patienten mitprotokolliert, und man erhalt anschlie-
Rend eine Gbersichtliche Auswertung der Ergebnisse.

App fiir Kinder mit Aussprachestérungen

neolexon bietet neben den Apps zur Therapie von
Aphasiepatienten auch eine App fiir Kinder mit phone-
tischen und phonologischen Aussprachestérungen an.
Da Kinder mit Artikulationsstérungen in der Regel nur
etwa einmal Therapie pro Woche erhalten, sollte die
Ubungsfrequenz z.B. durch ein computerbasiertes Ei-
gentraining erh6ht werden. Dabei spielen eine motivie-
rende Ubungsumgebung und eine ansprechende, kind-
gerechte Gestaltung eine maRBgebliche Rolle zur Stei-
gerung der Motivation [6]. Die neolexon Artikulations-
App ist als Serious-Gaming-App gestaltet, d.h. sie ver-
eint Computerspielelemente wie ein ausgereiftes Be-
lohnungssystem mit therapeutischen Zielen.
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PRAXIS

Einsatzgebiete der Artikulations-App

Die neolexon Artikulations-App wurde urspriing-
lich als Eigentraining konzipiert, das die Kinder
als Ergdnzung zur requldr stattfindenden Thera-
pie allein oder mit Unterstiitzung der Eltern in
ihrem hauslichen Umfeld durchftihren. Der Ein-
satz in der Therapiestunde ist jedoch auch sehr
beliebt unter Therapeuten, sodass auch eine
Therapeuten-Version der App angeboten wird.

In der Artikulations-App von neolexon sind iiber 860
kindgerechte Wérter mit visuell gut erkennbarem Foto
und auditiver Vorgabe hinterlegt. Der Materialpool bil-
det das gesamte Lautinventar des Deutschen ab. Die
App wird im Einstellungsbereich durch den Therapeu-
ten individuell an das Stérungsprofil und ggf. phonolo-
gische Prozesse des Kindes angepasst. Dabei legt er die
Ziellaute, Ablenkerlaute und Laute, die nicht im Wort-
material vorkommen sollen, fest.

AuRerdem stehen dem Therapeuten 5 Spielmodule zur
Auswabhl, die unterschiedliche Phasen der Artikula-
tionstherapie umfassen. Im ersten Modul, der ,Magi-
schen Biicherei*, soll das Kind den Ziellaut im Wort au-
ditiv identifizieren, ggf. von einem Ablenkerlaut unter-
scheiden und in das magische Buch einsortieren
(» Abb. 2).

Als 2. Modul zum Training auf auditiver Ebene steht das
»Seilbahn-Spiel* zur Verfligung. Hier soll die Position
des Lautes im Wort herausgehért und daraufhin in die
korrekte Gondel (vorne, mittig, hinten) der Seilbahn
einsortiert werden.

» Abb.2 Modul Lautidentifikation: Worter mit dem Ziel-
laut werden ins ,Magische Buch* sortiert.
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Die Produktion von Lauten kann in 3 weiteren Spielmo-
dulen trainiert werden. Hierzu soll das Kind dem Papa-
gei ,Kiki“ das Sprechen beibringen, indem es ihm viele
Worter, die je nach Konfiguration durch den Therapeu-
ten gewisse Ziellaute enthalten, vorspricht und er sie
nachplappert. AuRerdem stehen im ,Foto-Spiel* und
im Modul ,Quatschgeschichten* weitere Ubungen zur
Produktion von Wortern im Alltag des Kindes und auf
Satz- und Textebene zur Verfiigung. Die in den Produk-
tionsspielen generierten Sprachaufnahmen des Kindes
werden in einem Abenteuerbuch in der App gespei-
chert. Dort konnen sie gemeinsam mit dem Therapeu-
ten nochmals angehort werden, um daraufhin ihre Kor-
rektheit zu bewerten.

Zufriedenheitsbefragung zur neolexon
Artikulations-App

Die Techniker Krankenkasse fiihrte eine Zufrieden-
heitsbefragung unter Nutzern der neolexon Artikulati-
ons-App durch. Es haben 47 Eltern und 58 Therapeuten
an der Umfrage teilgenommen. Die Teilnehmer sollten
auf einer 5-stufigen Likert-Skala zwischen (1) , trifft gar
nicht zu* bis zu (5) , trifft voll und ganz zu* auswahlen.
Die 13 Fragen an Therapeuten und 14 Fragen an Eltern
bezogen sich auf unterschiedliche Aspekte der App,
deren Handhabung und Einsatz in der Therapie.

Die Artikulations-App wurde von Eltern bei Fragen zur

Motivation beim Uben sehr positiv bewertet, z.B.:

= Macht Ihrem Kind das Uben mit der Artikulations-
App SpaR? (Mittelwert 3,97)

= Hat die Artikulations-App geholfen, Ihr Kind zum
Uben zu motivieren? (Mittelwert 3,82)

Auch Fragen, die sich auf die Benutzerfreundlichkeit

und Handhabung der App bezogen, zeigten bei den El-

tern ein positives Bild, z.B.:

= Mein Kind kann die Artikulations-App einfach nut-
zen. (Mittelwert 4,36)

= Ich kann mir gut vorstellen, dass die meisten Kinder
sehr schnell lernen, mit der Artikulations-App um-
zugehen. (Mittelwert 4,49)

Therapeuten bewerteten Fragen zum zielgerichteten

therapeutischen Einsatz der App als positiv:

= Unterstltzt die Artikulations-App |hr therapeuti-
sches Ziel? (Mittelwert 4,11)

= Der Einsatz der Artikulations-App hat den Therapie-
verlauf positiv beeinflusst. (Mittelwert 3,64)

Die fachliche Korrektheit bewerteten die Therapeuten
im Mittel mit einem Punktwert von 3,96 und die Mehr-
heit der Therapeuten wiirde die App weiterempfehlen
(Mittelwert 4,04).

Die Zufriedenheitsbefragung ist allgemein sehr positiv
ausgefallen und deutet auf eine hohe Akzeptanz und
maoglichen Nutzen der App hin. Weitere Befragungen
von groBeren Stichproben und mit einem breiteren
Fragenkatalog werden in Zukunft angestrebt, um diese
ersten Ergebnisse zu validieren.

Herausforderungen fiir sprach-
therapeutische Apps auf dem Weg
in die Versorgung

Hohe Anforderungen an Datenschutz und
Datensicherheit

Der Transfer von Patientendaten geht gemaR der Da-
tenschutzgrundverordnung (DSGVO) und dem Bun-
desdatenschutzgesetz-neu (BDSG-neu) mit der Not-
wendigkeit von erhéhten DatenschutzmaBnahmen
einher. Dieser besondere Schutz ist selbstverstdndlich
sinnvoll und unbedingt zu wahren, gerade auch bei
Transaktionen im Internet, z.B. wenn bei neolexon das
Ubungsmaterial an den Patienten {ibertragen wird. Um
notwendige DatenschutzmaBnahmen bei neolexon
umsetzen zu kénnen, wurde eine Beratung durch Da-
tenschutzjuristen eingeholt und technische sowie or-
ganisatorische MaRBnahmen wurden entsprechend er-
griffen. So lagern beispielsweise die medizinischen Da-
ten alle innerhalb Deutschlands, und neolexon stellt
Therapeuten einen Auftragsverarbeitungsvertrag zum
Download zur Verfliigung, der die DSGVO-konforme
Verarbeitung der Patientendaten schriftlich bestatigt.

Eintragung als Medizinprodukt

Medizinprodukte unterliegen zahlreichen Anforderun-
gen, die sie erflillen missen, damit sie zum Einsatz am
Patienten kommen dirfen. Neben klassischen physi-
schen Gerdten wie einem Blutdruckmessgerat handelt
es sich auch bei Software um ein Medizinprodukt,
wenn diese einen medizinisch-therapeutischen Zweck
erfiillen soll, wie es bei den Apps von neolexon der Fall
ist. Deshalb muss hier eine die Eintragung bzw. Zertifi-
zierung als Medizinprodukt vorgenommen werden.
Dafiir ist z.B. eine Risikoanalyse notwendig, die Soft-
wareentwicklung muss bestimmten EU-Normen folgen
und an Patienten erprobt werden. All dies bedeutet
eine groRe Herausforderung bei der Entwicklung von
Medizinprodukten.

s Merke

Medizinprodukte sind mit dem CE-Kennzeichen mar-
kiert, welches bei allen Apps von neolexon vorliegt.
Die Eintragung als Medizinprodukt ist eine der
Voraussetzungen, damit Kostentrager die Apps zum
Eigentraining erstatten kénnen.

Jakob Hanna et al. Sprachtherapeutische Apps am... Sprache - Stimme - Gehor 2021; 45: 17-21 | © 2021. Thieme. All rights reserved.

19

Heruntergeladen von: Hochschule fiir Gesundheit. Urheberrechtlich geschitzt.



20

Kostenerstattung durch Krankenkassen

Die Entwicklung und Instandhaltung von qualitativ
hochwertigen therapeutischen Apps, die den Daten-
schutz einhalten und als Medizinprodukt eingetragen
sind, ist sehr kostenintensiv. Auch ein personlicher
Support bei technischen Fragen sollte fiir medizinische
Apps angeboten werden, da die Nutzergruppe haufig
nicht sehr technikaffin ist. Diese Faktoren fiihren dazu,
dass therapeutische Apps teurer sind als beispielsweise
solche, die sich Gber Werbung in den Apps oder den
Daten der Nutzer finanzieren und einer sehr groRBen
Nutzergruppe angeboten werden kénnen. Das Ziel von
neolexon und vieler Anbieter im therapeutischen Be-
reich ist, dass die Krankenkassen die Kosten der medizi-
nischen Anwendung Gibernehmen.

INFOBOX

Rund 60 Krankenkassen erstatten bereits die
Kosten fiir eine oder beide neolexon Apps fiir
Patienten. Alle Infos zu erstattenden Kranken-
kassen und Beantragung bei Krankenkassen, die
noch nicht reqular erstatten, sind unter www.
neolexon.de/kostenerstattung zu finden.

Die Erstattung von therapeutischen Apps war bisher
nur Gber den Abschluss von Einzelvertrdgen zwischen
dem App-Hersteller und der Krankenkasse mdglich.
Dies wurde nun mit dem Digitale-Versorgung-Gesetz
(DVG) gedndert, das vom Bundestag im November
2019 beschlossen wurde. Das DVG ermdglicht nun
erstmals einen klar skizzierten Zugang von digitalen
Anwendungen in die Regelversorgung.

Damit eine App in die Liste der erstattungsfahigen digi-

talen Anwendungen aufgenommen wird, miissen zu-

ndchst die Grundvoraussetzungen gepriift werden, die

alle therapeutischen Apps bereits jetzt nachweisen

missten:

= Liegt eine Medizinproduktezertifizierung vor?

= Werden der Datenschutz und die Datensicherheit
eingehalten?

Neben diesen Kriterien muss die digitale Anwendung
zahlreiche weitere Aspekte (z.B. Interoperabilitdt, po-
sitive Versorgungseffekte) erfiillen, damit sie in die Lis-
te aufgenommen wird und anschlieRend von Arzten 12
Monate lang verschrieben werden kann. Nach der Auf-
nahme in das Verzeichnis muss der Hersteller nachwei-
sen, dass durch die App die Patientenversorgung ver-
bessert wird. Nur wenn dieser Nachweis erfolgt ist,
kann die App iiber die 12 Monate hinaus durch Arzte
verschrieben werden.

& Thieme

Fiir Arzte wird es eine groRe Herausforderung sein, alle
neu gelisteten Anwendungen zu kennen und zu bewer-
ten. Aus therapeutischer Sicht wdre es sehr empfeh-
lenswert, wenn der Logopdde als Experte die Moglich-
keit bekommt, die Eignung einer digitalen Gesund-
heitsanwendung fiir einen Patienten zu bewerten und
zu verschreiben.

KERNAUSSAGEN

= Apps bieten fiir die Sprachtherapie ein groBes
Potenzial. Sie koénnen die Arbeit von Therapeu-
ten erleichtern, indem sie ein flexibles Tool mit
groRer Materialauswahl bereitstellen. Die Er-
gebnisse der Therapiestunden kénnen automa-
tisch durch die App mitprotokolliert werden.

= Fir Patienten bieten Apps die Mdglichkeit, in
einem interaktiven und mit multimodalen Hil-
fen ausgestatteten Setting selbststdndig zu
iiben. Eine individuelle Anpassung des Ubungs-
materials und der Ubungseinstellungen durch
den Therapeuten soll dabei ein passgenaues
Training ermdglichen.

= Die neolexon Apps wurden von Sprachthera-
peutinnen und Informatikern entwickelt, um
diese Vorteile in die sprachtherapeutische
Versorgung zu bringen. neolexon hat sich als
Ausgriindungsprojekt der Ludwig-Maximilians-
Universitat Minchen zum Ziel gesetzt, wissen-
schaftliche Erkenntnisse mithilfe digitaler
Anwendungen in die Praxis zu tGberfiihren.

= Die Apps wurden unter Einhaltung des Daten-
schutzes und hochsten Qualitatsstandards ent-
wickelt. Die Eintragung als Medizinprodukte ist
erfolgt und rund 60 Krankenkassen erstatten
bereits eine oder beide neolexon Apps zum
Eigentraining.

= Als App-Hersteller im medizinischen Bereich
miissen zahlreiche Herausforderungen gemeis-
tert werden, bis ein Zugang in die Versorgung
moglich wird. Der Datenschutz muss strengs-
tens eingehalten werden und die Eintragung
zum Medizinprodukt erfolgen.

= AuRerdem ist es ein sehr langer Weg bis hin zu
einer bundesweiten Kostenerstattung durch die
Krankenkassen. Das DVG kann hier zukiinftig
eine groRe Chance sein, dass die Kosten fiir
wirksame digitale Gesundheitsanwendungen
flichendeckend durch die Krankenkassen tber-
nommen werden.
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