
, den 

Antrag auf Kostenübernahme bzw. -erstattung für das digitale Eigentraining zur 
Verbesserung der Aussprachestörung mittels „neolexon Artikulationsstörung“ (CE-
gekennzeichnetes Medizinprodukt) als Ergänzung zur Präsenztherapie 

Sehr geehrte Damen und Herren, 
hiermit beantrage ich, die Kosten für o.g. App gem. § 43 Abs. 1 SGB V für mein bei Ihnen 
versichertes Kind                                                         zu übernehmen bzw. zu erstatten. 

Informationen zu dem digitalen Therapiesystem finden Sie in der Anlage. 

Nach Information der Limedix GmbH, die das CE-gekennzeichnete digitale Therapiesystem 
entwickelt hat und anbietet, erstatten bereits 80 Krankenkassen in Deutschland die Kosten 
für diese sinnvolle App. Ich gehe daher davon aus, dass auch Sie diese Leistungen erstatten. 

Einer kurzfristigen Kostenübernahmeerklärung sehe ich entgegen. Sollten Sie die Leistung 
ablehnen wollen, bitte ich um einen ordentlichen Bescheid darüber. 
Hiermit bestätigt, , 
dass das digitale Therapiesystem neben der erbrachten Therapieleistungen erforderlich ist, 
um das Ziel der Rehabilitation besser zu erreichen oder zu sichern. 

Dazu macht sie/er noch folgende Anmerkungen: 

Ich hoffe auf eine positive Rückmeldung, bedanke mich dafür und verbleibe mit freundlichen 
Grüßen, 
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Informationen zum digitalen Therapiesystem neolexon bei Artikulationsstörungen 

neolexon Artikulationsstörungen ist eine spielerische App, die ein individuelles Eigentraining für 

Kinder mit Aussprachestörungen ergänzend zur Sprachtherapie ermöglicht. Die Artikulations-App 
wurde durch ein interdisziplinäres Team aus Sprachtherapeuten, Wissenschaftlern und Entwicklern in 

einem Ausgründungsprojekt der Ludwig-Maximilians-Universität München entwickelt. neolexon bei 
Artikulationsstörungen ist ein CE-gekennzeichnetes Medizinprodukt und hält die 

datenschutzrechtlichen Anforderungen nach DSGVO und BDSG-neu ein. 

Ist ein Eigentraining bei Artikulationsstörungen effektiv? 

Mehrere wissenschaftliche Studien konnten zeigen, dass computerbasierte Therapieprogramme in der 

Behandlung von Artikulationsstörungen bei Kindern eine effektive Erweiterung der herkömmlichen 
Therapie darstellen (Rvachew et al., 2004; Toki & Pange, 2010). Durch die Möglichkeit, das eigene 
Sprechen aufzunehmen und anhören zu können, kann eine Eigentrainings-App wirksam und sinnvoll 

als Ergänzung zur herkömmlichen Therapie eingesetzt werden (Wafi, 2003).  

Bei einem digitalen Eigentraining ist die Individualisierung auf das spezifische Störungsbild des 

einzelnen Patienten und die stetige Supervision und Anpassung durch einen behandelnden 
Sprachtherapeuten von großer Bedeutung (Furlong et al., 2017). 

Kann ein Training per App die Übungshäufigkeit zuhause steigern? 

Eine Vielzahl an Studien belegt, dass Therapie bei Kindern mit Sprachentwicklungsstörungen 
hochfrequent und intensiv angeboten werden sollte (Baker & McLeod, 2011; Schooling, Venediktov, & 

Leech 2010; Williams, 2012). Da Kinder mit Artikulationsstörung in der Regel in Deutschland nur ein 
Mal pro Woche Sprachtherapie erhalten, sollte die Übungsfrequenz beispielsweise durch ein 

computerbasiertes Eigentraining erhöht werden (Furlong et al., 2017). 

Dass dies möglich ist, zeigte u.a. die Studie von Nordness & Beukelmann (2010). Es wurde Eigentraining 

in Form einer computergesteuerten Therapie mit einer von den Eltern angeleiteten verglichen. Dabei 
führte der Einsatz der computerbasierten Therapie zu einem Anstieg der generellen Übungszeit der 

Kinder. Zudem ergab eine Umfrage, dass sowohl Eltern als auch Kinder die computer-basierten 
Aufgaben präferierten. 

Zwei aktuelle Reviews bestätigten, dass durch die motivierende Übungsumgebung sowie eine 

ansprechende, kindgerechte Gestaltung eines computergestützten Eigentrainings die Motivation des 
Kindes zum häuslichen Üben maßgeblich gesteigert werden kann (Furlong et al., 2017; Chen et al., 

2016)“. 
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Welche Möglichkeiten eröffnet die neolexon-App für Kinder mit Artikulationsstörungen? 

neolexon bei Artikulationsstörungen ermöglicht ein digitales Eigentraining für Kinder mit 
Aussprachestörungen im Vor- und Grundschulalter als Ergänzung zur regulären Sprachtherapie mit 

folgenden Vorteilen:  

• Eine Individualisierung der Übungsinhalte durch den behandelnden Therapeuten.

• Die spielerische App mit integriertem Belohnungssystem und Möglichkeiten zur

Personalisierung des Hauptcharakters „Lino“, um die Motivation zum selbstständigen Üben
langfristig zu steigern.

• Während des häuslichen Übens generierte Sprachaufnahmen können vom Therapeuten
gemeinsam mit dem Kind angehört, reflektiert und bewertet werden.
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