Artikel: (gramm.) Geschlechtswort mit
zwei Elementen: best. und unbest. A.
Artikulation: (Wendler/Seidner) alle im
T Ansatzrohr ablaufenden Bewegungs-
vorgénge, die Laute hervorbringen od.
ausformen. Entw. wihrend der frithen
Kindheit durch wiederholte bewusste u.
unbewusste sensor.-mot. Erlebnisse durch
Uben u. stéindige Wahrnehmungs- u. Aufe-
rungsfunktionen. Vgl.: T Artikulationssto-
rung.

Artikulationsbasis: (Rohmert) gewohn-
heitsméfBige Grundeinstellung des Vokal-
traktes, von der die Artikulationsbewegun-
gen ausgehen, durch organ. Bedingungen,
Personlichkeit u. Muttersprache gepragt.
Artikulationsorgan: (Fiukowski) Organ
od. Organteil, das an bzw. mit der Arti-
kulationsstelle die lautbildende Hemm-
stelle erzeugt (T Labial, T Apikal, T Late-
ralengelaut, Prd-, Medio-, Postdorsale,
Glottale).

Artikulationsstorung: (Dodd) Unfihig-
keit, eine wahrnehmungsméfig annehm-
bare Version eines T Phon isoliert u. in
jeglichem phon. Kontext zu produzieren.
Liegt vor, wenn alle phonemischen Kon-
traste erhalten bleiben, es zu einer rein
phon. Fehlbildung kommt. Problem ist
peripher-mot. Formen: T Schetismus la-
teralis, T Sigmatismus (addentalis, inter-
dentalis, lateralis), multiple T Interdenta-
litdt. Urs. oft Imitationslernen. Form der
Aussprachestor. Syn.: phonetische Stor.
Artikulationszonen: (phon.) 1. Lippen
(p, b, m, f, w); II. Zungenspitze-obere
Schneidezéhne (t, d, n, ch, 1, r u. Zisch-
laute); III. Zunge-weicher Gaumen (g, k,
ch,, ng, 1); IV. Zungenwurzel-Rachen-
wand (Schweizer ch); V. Kehlkopf (h).
T Tab. 6, S. 28. Syn.: Artikulationsstelle.
artikulatorische Phonologie: T Phono-
logie

artikulatorisches Programm: (Dijkstra/
Kempen) (ling.): Reihe neutraler Befehle,
mit denen die Artikulationsorgane zur

Aspiration

Produktion von Sprachlauten angetrieben
werden.

aryepiglottische Falte: doppelseitig ver-
laufende Schleimhautfalte am Rande des
Kehlkopfgeriists.

Aryknorpel: (anat.) (Wirth) sitzen hinten
auf dem oberen Rand der Ringknorpel-
platte des T Larynx u. sind mit ihr durch
Drehgleitgelenke verbunden. Syn.. Stell-
knorpel, Cartilago arytaenoidea, Giel3-
beckenknorpel.

Aryluxation: (Wirth) meist durch T Intu-
bation verurs. Verrenkung der T Aryknor-
pel, wodurch hohe Tne nicht mehr ge-
sungen werden konnen.

Arytaenoid: Muskel, der die T Stimmlip-
pen spannt. Abk. fiir M. arytaenoideus.
Asemie: Syn. fiir T Asymbolie.

ASHA: Abk. fiir American Speech-Lan-
guage-Hearing Association, Adr. T S.
276.

Asigmatismus: Form des T Sigmatismus.
Der s-Laut wird ausgelassen. Vgl.: T Pa-
rasigmatismus.

Asperger-Syndrom: Form der T Autismus
Spektrum Stor. Mit meist guter Intelligenz
u. formal guten Sprachfdhigkeiten, doch
Probleme bei der T Pragmatik u. sich in
andere Menschen hineinzuversetzen, sich
anzupassen. Spez. Sonderinteressen, eher
kopflastig als kdrperbewuf3t. Unters. z. B.
durch T MBAS. T Tab. 8, 9, S. 35.
Asphyxie: Sauerstoffmangel durch Ver-
legung od. Strangulierung der Atemwege.
Aspirant: (phon.) gehauchter Laut, wie
z.B. h.

Aspiration: Ansaugung. (1) z.B. A. von
festen od. fliissigen Stoffen in die Lunge.
(2) (phon.) (Ulrich) Behauchung eines
Lauts. Verstarkung eines Konsonanten
durch einen der Verschlusséffnung folgen-
den Hauchlaut (stirkerer Druck: fortis);
bei Wegfall des Hauchlautes Erweichung
des T Konsonanten (geringerer Druck:
lenis). A.s methode: Syn. fiir T Inhalations-
methode.
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A.spneumonie

A.spneumonie: Lungenentziindung, ent-
steht, wenn erbrochener Mageninhalt od.
and. Stoffe in die Lunge gelangen, aspi-
riert werden u. starke Entziindung hervor-
rufen.

Assemblierung: (Staiger 2010) das Zu-
sammenfiigen hierarchisch niedrigerer
Einheiten zu groferen Einheiten, z. B. das
Zusammenfiigen von Phonemen zu Sil-
ben.

assertives Training: Syn. fiir Selbstbe-
hauptungstraining (SST).

Assimilation (Angleichung): (1) (psych.)
geistige Tatigkeit des Kindes, durch die
eine duflere Situation so wahrgenommen
u. gehandhabt werden kann, dass sie
durch ein vorh. T Schema (urspr. Umwelt-
eindriicke, Sachverhalte u. Bezichun-
gen) bewiltigt werden kann (nach Piaget).
(2) (phon.) Lautangleichung u. -verdnde-
rung im Wort. Vorwegnehmend z. B. Ei-
benbahn; riickgreifend z. B. Kaffeetaffe.
(3) Durch T Koartikulation verinderte
Lautfolge, artikulatorische Angleichung
des vorhergegangenen Lauts auf den
néchsten (regressive A.), Einwirkung des
folgenden Lautes auf den vorhergegan-
genen (progressive A.). T Kontaktassimila-
tion.

Association Phonetique International
(API): Weltlautschriftverein, entwickelte
mithilfe des lat. Alphabets, diakritischer
Zeichen u. neuer Buchstaben die meist-
gebrauchte Umschrift.

Assoziation: (psych.) (Grimm 1981) Ver-
bindung von Bewusstseinsinhalten, in-
dem der eine das Auftreten des anderen
nach sich zieht.

Assoziationscortex: (Kolb/Whishaw) al-
le Cortexareale, die nicht mot. od. sensor.
sind.

Assoziationsfasern: Vgl.: T Projektionsfa-
sern, T Commissurenfasern.
Assoziationsfelder: Hirnrindenfelder oh-
ne direkte Verbindung zu mot. od. sensor.
Bahnen, Meldungen u. Verkniipfungen
von Informationen zu anderen Zentren
einer T Hemisphire durch T Assoziations-
fasern.

AST (Tesak 2001): Abk. f. T Aphasie-
Schnell-Test, T Tab. 4, S. 24.
Astereognosie: (Gaddes) Unfahigkeit,
Form, GroBe u. Art eines Gegenstandes
auch bei intakten Sinnesorganen fiir Be-
riihrung, Schmerz, Wirmeempfinden u.
Vibration allein durch Beriihrung zu er-
kennen. Syn.: taktile Amnesie. T Stereo-
agnosie. Vgl. T Stereognosie.
Asthenie: Schwiche, Kraftlosigkeit,
Psychasthenie, T Phonasthenie, T Log-
asthenie.

Asthenopie: (Rosenkétter) Schwiche der
Augen, beim Lesen zeigen sich: unschar-
fer, verschwimmender Buchstabenrand,
sich verandernde schwarze Flecken, schie-
fe od. rotierende Wortteile, Kreisphdno-
mene, schwankender Zeichenabstand,
Druckgefiihl am u. hinter dem Auge.

Tab. 6. Die Konsonanten der verschiedenen Artikulationszonen.

Artikulationszone
I II I v
Verschlusslaute bp dt gk ?
Nasallaute m n n
Engelaute vf ]ZSC ?1‘[ X h
Intermittierende Verschlusslaute r R
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Asthma bronchiale: Anfélle hochgradi-
ger Atemnot durch Krampf der Bronchial-
musk., vermehrte Schleimsekretion, exspi-
ratorischer T Stridor u. a.; oft T Allergie.
Ther.: neben Medikamentation Desensi-
bilisierung u. Psychother.

Astrocyt: (Kolb/Whishaw) zahlenmaBig
iiberwiegende Gruppe von Gliazellen.
Astrozytom: (Masuhr/Neumann) meist
langsam in den GroBhirnhemisphéren
wachsender Hirntumor des neuroepithe-
lialen Gewebes (T Gliom), von dem es drei
versch. Arten gibt (anaplastische, sub-
ependymale, pilozytische).

Asymbolie: Stor. des Erkennens u. Ge-
brauchens von Symbolen in Handlung,
T Mimik, Gestik, als Schriftzeichen, Zif-
fern, T Sprache. Meist in Verbindung mit
T Aphasie od. anderen hirnorgan. Prozes-
sen, z.B. T Picksche Krankheit.
Asymmetrie: Ungleichméfigkeit.
Asyntaxie: (Grimm 1982) schwerste Stor.
in der Anwendung der Regeln der Wort-
folge im Satz od. des Satzgefliges. Wird
auch unter dem Begr. T Dysphasie ge-
fiihrt. Meist mit T Agrammatismus. Vgl.:
T Syntax, Dyssyntaxie.

A.T.: Abk. fir T Adenotomie u. fiir T Auto-
genes Training.

Ataxie: hiufige Form der T Cerebralpare-
se (40 %), willk. Bewegungen sind zwar
mogl., aber ausfahrend u. wenig gezielt;
schwankend-unsicherer Gang durch
Gleichgewichtsstor. Meist noch kombi-
niert mit T Athetose od. T Spastik, logop.:
T Sprachentwicklungsstor.; Atmung,
Stimme u. T Artikulation schlecht koordi-
niert. T Dysarthrophonie mit unkoordi-
nierter, stakkatoformer, skandierender,
monotoner, verlangsamter, unartikulierter
Sprechweise. A. entsteht durch Lisionen
bes. des T Cerebellum.
Atemerginzung, reflektorische: nach
Coblenzer/Muhar physiol. Einatmungs-
vorgang, basierend auf dem T Abspan-
nen.

Atemstofy

Atemfrequenz (AF): Anzahl der Atemzii-
ge/Min. Abhidngig von Alter, Geschlecht,
Kérperhaltung, Arbeit, psych. Faktoren.
In Ruhe Erw. ca. 16, Kinder ca. 20-25
Atemziige/Min.

Atemgrenzwert: max. tiefe u. schnelle
Atmung in 1 Min. Bei Erw. ca. 80—150 1.
Atemgymnastik: (Hehlmann) Schulung
u. Training des korrekten, gesunden u. 6ko-
nomischen Atmens. Zur Ther. u. Prophy-
laxe von Verspannungen u. Verkrampfun-
gen, der richtigen Sprech- u. Singatmung,
bei nervosen Stor. u. Atem- u. Sprechstor.
(wie T Dysarthrophonie). Syn.: Atemther.
Atemkauen: T Kautherapie.
Atemluftbedarf: bei Erw. in Ruhe 7-8 1/
Min., bei starker kdrperl. Arbeit 90-120 1/
Min.

Atemmessung: geschieht durch T Pneu-
mografie, T Pneumotachografie, T Spiro-
metrie/-grafie.

Atemminutenvolumen (AMYV): Atemvo-
lumen mal Anzahl der Atemziige/Min.=
ca. 6—8 /Min. Verringert z. B. bei T Asth-
ma bronchiale.

Atemmittellage: (Coblenzer/Muhar) ge-
dachte Linie, auf die die Atemziige wéh-
rend der Ruheatmung immer wieder zu-
riickfinden.

Atempause: kurzes Verharren der Atem-
bewegungen nach der T Exspiration. Regt
T Parasympathicus an. Muss verlingert
werden bei T Osophagusstimme.
Atemreflex: (Mehmke/Tegtmeier) durch
akust. Reize hervorgerufenes flacheres
od. tieferes Atmen. Horpriifmethode bei
kleinen Kindern.

Atemrhythmus: gleichformige Folge von
Inspirations- u. Exspirationsbewegungen,
deren Ablauf variieren kann. Vgl.: T Re-
spiration.

Atemstellung, grofie: weit gedffnete T
Glottis bei hohem Atemluftbedarf.
Atemstof3: Luftvolumen, das nach tiefster
7T Inspiration innerhalb der 1. Sek. ausge-
stoen werden kann, ca. 2 Drittel des max.
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