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Thema und Ziel. Laut der Behandlungsleitlinie der Gesellschaft fiir Neurologie sind fiir den
Therapieerfolg ein frithzeitiger Behandlungsbeginn und eine hohe Therapiefrequenz von
mindestens 5 bis 10 Stunden pro Woche mafidgeblich (Ziegler, Ackermann, Goldenberg, Huber,
Sedlmeier, & Schupp, 2012). Meistens erhalten Patienten durchschnittlich nur etwa eine Stunde
Therapie pro Woche (Korsukewitz, et al., 2013). Um die Therapiefrequenz zu erhéhen, erlaubt die
neolexon Aphasie-App ein individuelles Eigentraining zusatzlich zur Logopadie. Mit der App
konnen alle sprachlichen Bereiche (Verstehen, Lesen, Schreiben, Sprechen) auf Wort-, Satz- und
Textebene individuell gelibt werden. Dabei bekommt der Patient in allen sprachlichen Bereichen
eine automatische Riickmeldung - aufder bei der miindlichen Sprachproduktion. Hier ist bislang
technisch keine zuverldssige Riickmeldung tiber Korrektheit der Produktion méglich. Zwei
zentrale Herausforderungen sind zum einen die sehr diversen, nicht vorhersagbaren aphasischen
Sprachproduktionsfehler und zum anderen die Entwicklung einer moglichst leicht verstandlichen
und motivierenden Riickmeldung. Im Deutschen findet sich derzeit keine verlassliche, fiir
Menschen mit Aphasie entwickelte  Spracherkennung, welche den strengen
Datenschutzanforderungen flir medizinische Daten gerecht wird. Im Rahmen eines BMBF-
geforderten Projekts wird ein automatisches Sprachbewertungs- und Feedbacksystem speziell
fiir Patienten mit Aphasie entwickelt.

Methodik. Mithilfe der neolexon Aphasie-App konnten ca. 111.000 Sprachaufnahmen von 147
Menschen mit Aphasie, die an der Studie teilnahmen, gesammelt werden. Etwa 16.000
Sprachaufnahmen wurden bereits ausgewertet, ob das jeweilige Zielwort produziert wurde und
welche Fehler auftraten. Gleichzeitig wurde ein Spracherkenner entwickelt, um Zielworter zu
erkennen und ein Feedback zu deren Aussprache anzubieten. Die therapeutische Auswertung
wird mit dem Ergebnis des Erkennungssystems verglichen und Problemfille analysiert.
Befragungen zur Nutzerakzeptanz und -zufriedenheit beziiglich der Visualisierung von Feedback
wurden durchgefiihrt.

Ergebnisse und Ausblick. Das Spracherkennungssystem wird aktuell mit Sprachaufnahmen
gesunder Sprecher trainiert und anschlieffend mit denen der Patienten getestet. Auf Sprachdaten
gesunder Personen erreicht das System derzeit eine Zuverldssigkeit von ca. 94 % bei der
Erkennung von Zielwortern. Bei Patienten mit Aphasie wird ein Zielwort derzeit mit einer
Zuverldssigkeit von 83% erkannt, obwohl Komorbidititen (z.B. Dysarthrie) in diesem
Zusammenhang eine besondere Herausforderung darstellen. Weitere Anpassungen werden
vorgenommen, um die Zuverldssigkeit des Erkenners weiter zu verbessern. Erste Befragungen
mit Patienten zur Visualisierung des Feedbacksystems zeigen, dass ein Ampelsystem mit
visuellem Feedback bevorzugt wird. Angesichts des demografischen Wandels und des
wachsenden, mittlerweile bundesweiten Fachkraftemangels in der Sprachtherapie bieten digitale
Losungen eine gute Moglichkeit, die Therapie zu ergdanzen. Erste Ergebnisse der Studie zeigen,
dass die Entwicklung eines Spracherkennungssystems fiir Patienten mit Aphasie technisch immer
noch sehr anspruchsvoll ist, aber grofies Potenzial fiir die Zukunft birgt. Die Verwendung von
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automatischen Bewertungen in Computerprogrammen fiir Aphasie miissen sorgfaltig evaluiert
und mit Patienten getestet werden, um als therapeutische Erganzung zum Einsatz kommen zu
koénnen.
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