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Zusammenfassung
Hintergrund: Obgleich die Inzidenzrate kognitiver Kommunikationsstörungen nach Schädel-Hirn-
Traumata (SHT) als hoch eingeschätzt wird (American Speech-Language-Hearing-Association [ASHA], 
2005), existieren in Deutschland noch keine standardisierten Diagnostika zur Identifikation entspre-
chender Auffälligkeiten (Büttner & Glindemann, 2019). Eine häufig berichtete sprachliche Teilleistungs-
störung bei kognitiven Kommunikationsstörungen, die die Integration kognitiver Prozesse erfordert, ist 
die Interpretation figurativer Sprache (Yang, Fuller, Khodaparast, & Krawczyk, 2010).
Ziele: Ein bereits an Normsprechern erprobtes, selbsterstelltes Testmaterial zur Interpretation figurati-
ver Sprache soll in einer explorativen Evaluation an Betroffenen mit kognitiven Kommunikationsstörun-
gen durchgeführt werden. 
Methodik: Es wurden sechs Probanden mit kognitiver Kommunikationsstörung nach SHT untersucht. 
Neben dem Testverfahren zur Interpretation figurativer Sprache wurden Inhibitionsfähigkeiten (FWIT; 
Bäumler & Stroop, 1985) und Arbeitsgedächtnisleistungen (‘Zahlen nachsprechen’, WAIS-IV; Wechsler, 
2014) erhoben, die mit der Verarbeitung figurativer Sprache in Verbindung gebracht werden.
Ergebnisse: Diagnostisch relevante Auffälligkeiten im Test zur Interpretation figurativer Sprache zeigten 
sich nur bei einem Probanden. Bei diesem waren zudem unterdurchschnittliche Leistungen in den kog-
nitiven Parametern zu beobachten.
Schlussfolgerungen/Diskussion: Das Testverfahren konnte bei einem Probanden Auffälligkeiten in der 
Interpretation figurativer Sprache abbilden. Es ist davon auszugehen, dass bei den anderen Probanden 
keine Einschränkungen in dieser Teilleistung bestanden. Die Daten unterstreichen die Heterogenität 
des Störungsbilds und betonen die Notwendigkeit der Entwicklung evaluierter Diagnostikverfahren zur 
Identifikation kognitiver Kommunikationsstörungen.
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Abstract
Background: Although the incidence rate of cognitive communication disorders (CCDs) after traumatic 
brain injury (TBI) is estimated to be high (ASHA, 2005), there are still no standardised diagnostic tools 
in Germany to identify such difficulties (Büttner & Glindemann, 2019). A frequently reported language 
impairment in CCDs is the incorrect interpretation of figurative language, which requires the integrati-
on of cognitive processes (Yang et al., 2010). 
Aims: A specific measure of figurative language interpretation, which has already been tested on healthy 
speakers, will be exploratively evaluated on people with CCDs. 
Methods: Six subjects with CCDs subsequent to TBI were examined. In addition to the test of figurative 
language, other cognitive parameters (i.e. inhibition abilities (FWIT; Bäumler & Stroop, 1985) and wor-
king memory performance (‘Zahlen nachsprechen’, WAIS-IV; Wechsler, 2014)) were assessed.
Results: Only one individual exhibited problems in the test of figurative language interpretation. The 
same participant showed below-average performance in the cognitive parameters.
Conclusions: The test of figurative language was able to identify difficulties in the interpretation of figu-
rative language in one case. It can be assumed that the remaining participants did not have any difficul-
ties in figurative language interpretation. Nevertheless, the results confirmed the heterogeneity of CCDs 
and also emphasise the necessity of developing evaluated diagnostic methods for this population.
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1  Diagnostik von kognitiven Kommunikationsstörungen nach  
Schädel-Hirn-Trauma

Das Schädel-Hirn-Trauma (SHT) ist in Deutschland mit einer Inzidenzrate von 332 Betroffenen 
auf 100.000 Einwohner die häufigste Ursache von langfristiger Behinderung und Tod bei jungen 
Erwachsenen (Wallesch & Kulke, 2017). Als eine folgenreiche Konsequenz eines SHTs treten 
auch im post-akuten Stadium Sprach- und Kommunikationsstörungen auf (Dahlberg et al., 2006; 
Douglas, 2010). Angaben zur Prävalenz kognitiver Kommunikationsstörungen nach SHT finden 
sich selten. Einige Studien zur Prävalenz von Sprach-, Sprech- und Kommunikationsstörungen 
nach erworbener Hirnschädigung berichten eine mit dem Anteil von Aphasien vergleichbare 
Häufigkeit kognitiver Kommunikationsstörungen (Sarno, 1980, 1984).

Bei kognitiven Kommunikationsstörungen handelt es sich um sprachlich-kommunikative Auf-
fälligkeiten, die sich nicht als sprachsystematische Störungen im Sinne einer Aphasie klassifizie-
ren lassen: Menschen mit reinen kognitiven Kommunikationsstörungen sind in gängigen Apha-
siediagnostika vielmehr meist unauffällig (Coelho, Ylvisaker, & Turkstra, 2005). Die zu beob-
achtenden Symptome werden zu einem Großteil auf kognitive Dysfunktionen, wie etwa Ein-
schränkungen im Arbeitsgedächtnis oder in den Exekutivfunktionen, zurückgeführt (ASHA, 
2005). Auffälligkeiten zeigen sich entsprechend in sprachlich-kommunikativ komplexeren An-
forderungsbereichen, wie etwa im Bereich der Sozio-Pragmatik, in der semantischen Feindiffe-
renzierung, im Diskursverhalten oder dem Verständnis abstrakter Sprache (z. B. Interpretation 
von Metaphern und Idiomen). Eine ausführliche Diskussion zum Störungsbild findet sich für 
das Deutschsprachige etwa bei Regenbrecht and Guthke (2017) oder Büttner and Glindemann 
(2019). 

Einer umfassenden, standardisierten Diagnostik kognitiver Kommunikationsstörungen kann 
im deutschsprachigen Raum aktuell kaum Rechnung getragen werden: Mit der Checkliste für 
Kognitive Kommunikationsstörungen (Jonas & Quinting, 2019) besteht seit kurzem ein Scree-
ningverfahren zur Identifikation kognitiver Kommunikationsstörungen. Darüber hinaus stel-
len sich Wortgenerierungsaufgaben (Aschenbrenner, Tucha, & Lange, 2000) als ein vielverspre-
chendes Maß zur Identifikation subtiler sprachlich-kommunikativer Auffälligkeiten (Barrow et 
al., 2003; Gaspers et al., 2012) dar. Ein umfassendes, systematisches und evaluiertes Diagnos-
tikverfahren zur Identifikation kognitiver Kommunikationsstörungen steht im deutschsprachi-
gen Raum allerdings derzeit nicht zur Verfügung (Büttner & Glindemann, 2019; Regenbrecht & 
Guthke, 2017). Dazu trägt möglicherweise auch bei, dass in Deutschland noch nicht eindeutig 
geklärt ist, ob Diagnostik und Therapie dieses Störungsbildes in das Kompetenzfeld der Sprach-
therapie fallen (Regenbrecht & Guthke, 2017). Im nordamerikanischen Raum positionieren sich 
dagegen sprachtherapeutische Fachgesellschaften mit einer klaren Zuweisung von kognitiven 
Kommunikationsstörungen in deren Zuständigkeitsbereich (ASHA, 2005; College of Audiolo-
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gists and Speech-Language Pathologists of Ontario [CASLPO], 2015). Die deutschsprachige For-
schung steht somit vor der Herausforderung, bestehende Diagnostikverfahren zur Identifikation 
kognitiver Kommunikationsstörungen anzupassen bzw. zu evaluieren sowie neue Verfahren zu 
entwickeln, die die Integration komplexerer sprachlicher und kognitiver Prozesse erfordern.

2  Interpretation Figurativer Sprache

Diagnostisches Potenzial für die Identifikation kognitiver Kommunikationsstörungen bietet 
dabei u.a. der Einsatz von Aufgaben zur Interpretation abstrakter Sprache, wie etwa Humor, 
Sarkasmus, Metaphern oder Idiome. Auffälligkeiten im Verständnis dieser abstrakten sprach-
lichen Einheiten werden explizit nach SHT berichtet. Figurative Sprache wird dabei sowohl in 
experimentellen Studien als auch in bestehenden Diagnostikverfahren unterschiedlich über-
prüft: Genutzt werden dabei offene (freie Interpretation; verbal oder schriftsprachlich) (Halper, 
Cherney, & Burns, 2010; Iskandar & Baird, 2014; Papagno, Lucchelli, Muggia, & Rizzo, 2003; 
Simpson, 2006) oder auch geschlossene Antwortformate (Auswahl aus mehreren vorgegeben 
Antwortmöglichkeiten) (Bryan, 1995; Iskandar & Baird, 2014; Lee & Kim, 2016; Rinaldi, Ma-
rangolo, & Baldassarri, 2004; Wiig & Secord, 1989). Symptomatologisch zeigt sich hier häufig 
eine literarische (also wort-wörtliche) Interpretation figurativ-sprachlicher Einheiten; aber auch 
semantisch undifferenzierte, unangemessene oder assoziative Interpretationen werden beschrie-
ben (Simpson, 2006). Die folgend vorgestellten modelltheoretischen Betrachtungen sowie ex-
perimentelle Studien legen nahe, dass das Verständnis dieser indirekten sprachlichen Einheiten 
unter bestimmten Umständen eine andere und stärkere Aktivierung kognitiver Ressourcen als 
das Verständnis literarischer Sprache erfordert. 

Hinweise auf im Vergleich zur Verarbeitung literarischer Sprache abweichende neurobiologi-
sche Wirkmechanismen in der Verarbeitung figurativer Sprache lassen sich etwa in Bildgebungs-
studien an sprachgesunden Probanden1 finden. So ergab eine quantitative Metaanalyse deutliche 
Aktivierungsunterschiede in der Verarbeitung figurativer und literarischer Sprache (Bohrn, Alt-
mann, & Jacobs, 2012). Hier zeigten sich etwa signifikant stärkere Aktivierungen sowohl im lin-
ken als auch im rechten Gyrus frontalis inferior. Eine in der Vergangenheit häufig berichtete ex-
plizite Funktion der rechten Hemisphäre in der Verarbeitung figurativer Sprache (Brownell, Sim-
pson, Bihrle, Potter, & Gardner, 1990) war nicht zwangsläufig belegbar, im Vergleich zur Verar-
beitung literarischer Sprache stellten sich jedoch weitaus stärkere und komplexere neuronale Ak-
tivierungsmuster dar. 

Die skizzierten neurobiologischen Aktivierungsmuster werden aus modelltheoretischer Sicht 
unterschiedlich interpretiert. Dabei sind insbesondere zwei Ansätze zu nennen: Die Configura-
tional Hypothesis (Cacciari & Tabossi, 1988) geht von einem abstrakten Verknüpfungsprozess 
bzw. einem domänenübergreifenden Mapping zwischen verschiedenen lexikalischen Konzepten 
aus. Im Falle einer Kopula-Metapher wie ‚Der Mann ist ein Schrank‘ müssten also die Konzepte 
‚Mann‘ und ‚Schrank‘ miteinander verknüpft werden, um die Bedeutung der Metapher zu eru-
ieren. Demgegenüber steht der Ansatz der Lexical Representation Hypothesis (Swinney & Cutler, 
1979), die davon ausgeht, dass Metaphern bzw. Idiome als feste Äußerungen im mentalen Le-
xikon gespeichert sind und deren Interpretation keinen Abstrahierungsprozess erfordert, son-
dern einen Zugriff auf das Lexikon bzw. das semantische Gedächtnis, wie er auch beim lexika-
lischen Zugriff einer literarischen Äußerung erfolgt (Papagno, 2001). Weiterführende modell-
theoretische Arbeiten sowie empirische Studien zeigen, dass sich keine der beiden aufgeführten 
grundlegenden modelltheoretischen Überlegungen universell auf die Verarbeitung aller figura-
tiv-sprachlichen Einheiten übertragen lassen. So zeichnen sich in experimentellen Untersuchun-
gen an sprachgesunden Probanden sowie an Probanden mit sprachlich-kommunikativen Ein-
schränkungen unterschiedliche, die Verarbeitung bedingende linguistische und psycholinguis-
tische Faktoren ab. So haben zum Beispiel die Vertrautheit (Blasko & Connine, 1993; Bowdle 
& Gentner, 2005) und die Idiomatizität (Grad der semantischen Transparenz) einer figurativen 
Struktur (Oliveri, Romero, & Papagno, 2004) Einfluss auf die Verarbeitung im Sinne einer hö-
heren Verarbeitungsgeschwindigkeit: Je vertrauter und semantisch transparenter eine figurative 
Struktur, desto kürzer die Verarbeitungszeit. Als ein weiterer Faktor wird die Ambiguität (Grad 
der literarischen Plausibilität) genannt. Hier zeigt sich, dass ambige figurative Strukturen signi-

1 Aus Gründen der Lesbarkeit wurde im Text nur die männliche Form gewählt. Die entsprechenden Angaben bezie-
hen sich aber selbstverständlich auf Angehörige aller Geschlechter.
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fikant langsamer verarbeitet werden (Cacciari et al., 2006; Oliveri et al., 2004; Papagno & Cacci-
ari, 2010). 

In experimentellen Studien wird die Interpretation figurativer Sprache konkret mit der Leis-
tungsfähigkeit in bestimmten kognitiven Funktionen (Kurzzeit- und Arbeitsgedächtnis, Shif-
ting, Inhibition) in Verbindung gebracht. So konnten Iskandar and Baird (2014) in einer Unter-
suchung zum Verständnis von weniger vertrauten Metaphern bei gesunden Probanden mittels 
Regressionsanalyse zeigen, dass das Metapherverständnis (hier freies Antwortformat) am bes-
ten durch Maße des verbalen Kurzzeitgedächtnisses vorausgesagt werden konnte. Die Autoren 
schließen daraus, dass die Fähigkeit, komplexe verbale Informationen im Kurzzeitgedächtnis zu 
halten, eine wichtige Voraussetzung ist, um figurative Sprache in ihrer abstrakten Form zu inter-
pretieren. In einer vergleichenden Untersuchung von sprachgesunden Probanden verschiedenen 
Alters konnte bei den Probanden der Altersgruppe 60–79 Jahre eine Einschränkung in der In-
terpretation von Sprichwörtern sowie Einschränkungen in Arbeitsgedächtnisfunktionen beob-
achtet werden (Uekermann, Thoma, & Daum, 2008). Die entsprechende Altersgruppe zeigte zu-
dem Einschränkungen in den Exekutivfunktionen Set Shifting, dem flexiblen Wechseln zwischen 
unterschiedlichen Aufgabenanforderungen (Miyake et al., 2000), und Inhibition, dem Unterdrü-
cken von dominanten oder vorherrschenden Antworttendenzen (Miyake et al., 2000). Weitere 
Hinweise auf einen expliziten Zusammenhang zwischen inhibitorischen Fähigkeiten und der In-
terpretation figurativer Sprache bei sprachgesunden Probanden finden sich auch bei George and 
Wiley (2016) sowie Glucksberg, Newsome, and Goldvarg (2001). Monetta, Ouellet-Plamondon, 
and Joanette (2006) konnten grundsätzlich zeigen, dass gesunde Probanden unter starker kogni-
tiver Belastung (single-task versus dual-task Paradigma (gleichzeitige Bewältigung zweier Aufga-
ben) Einschränkungen in einer Aufgabe zum Metapherverständnis zeigten. Das Verständnis von 
Metaphern scheint also grundsätzlich einen höheren Anspruch an kognitive Ressourcen zu stel-
len als das Verständnis literarischer Sprache. Unterstützung erfahren diese Beobachtungen aus 
der Bildgebung, in der insbesondere frontale Areale, die gemeinhin mit Exekutiv- und Arbeits-
gedächtnisfunktionen assoziiert werden, mit Einschränkungen in der Interpretation figurativer 
Sprache in Verbindung gebracht werden (Lauro, Tettamanti, Cappa, & Papagno, 2008; Papagno, 
Curti, Rizzo, Crippa, & Colombo, 2006; Zempleni, Haverkort, Renken, & Stowe, 2007).

Weitere Rückschlüsse über die Systematik des Verständnisses figurativer Sprache lassen sich 
aber auch in Studien mit Patienten mit erworbenen Hirnschädigungen und daraus resultieren-
den kognitiven Einschränkungen ziehen. So berichten etwa Monetta and Pell (2007), dass Ein-
schränkungen in Arbeitsgedächtnisfunktionen bei Patienten mit Morbus Parkinson die Leistung 
im Verständnis von Metaphern im Vergleich zu einer Stichprobe von Betroffenen ohne Arbeits-
gedächtnisdefiziten sowie einer gesunden Kontrollgruppe voraussagen konnte. Entsprechende 
Ergebnisse zeigen sich auch in einer Studie zur Sprichwortinterpretation bei Menschen mit SHT 
(Moran, Nippold, & Gillon, 2006).

Die Überprüfung der Verarbeitung figurativer Sprache ist folglich Gegenstand einiger Test-
verfahren zur Diagnostik kognitiver Kommunikationsstörungen. Die verwendeten Aufgaben-
formate (siehe Tabelle 1) unterscheiden sich jedoch wiederum in ihren kognitiven Anforderun-
gen voneinander. Während geschlossene Antwortformate (etwa Bildzuordnung, Satz-Satz-Zu-
ordnung) weniger verbal-produktive Fähigkeiten erfordern, beanspruchen sie visuell-räumliche 
Verarbeitungsmechanismen, die etwa bei rechtshemisphärischen Läsionen (RHL) häufig einge-
schränkt sein können (Papagno et al., 2006; Rinaldi, Marangolo, & Baldassarri, 2002). Papagno 
et al. (2003) beobachteten zudem, dass Probanden (hier mit Alzheimer-Demenz) in einem Satz-
Satz-Zuordnungsformat schlechter abschnitten als in einer Satz-Bild-Zuordnungsaufgabe. Die 
Autoren vermuten, dass die Probanden explizit Schwierigkeiten hatten, die literarische Alterna-
tive zu unterdrücken, wenn sie präsentiert wurde und nicht grundsätzlich in der Interpretation 
figurativer Sprache eingeschränkt waren (Papagno et al., 2003). Tompkins, Boada, and McGarry 
(1992) verglichen die Verarbeitung sehr vertrauter, ambiger Idiome bei Menschen mit RHL mit 
den Leistungen einer sprachgesunden Kontrollgruppe in zwei Antwortformaten. Hier zeigte sich 
in einem impliziten Testteil, dass der Zugriff auf die idiomatische Bedeutung bei den Probanden 
mit RHL genauso schnell erfolgte wie der bei den Probanden ohne Hirnschädigung. In einer me-
talinguistischen Aufgabe, in der die Probanden in einem freien Aufgabenformat Idiome definie-
ren mussten, zeigten die Probanden mit RHL jedoch signifikant schlechtere Leistungen als die 
gesunden Probanden (78 % Korrektheit versus 91 % Korrektheit). Offene bzw. freie Antwortfor-
mate bieten darüber hinaus die Möglichkeit zur qualitativen Auswertung der Testleistungen und 
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scheinen sensitiver für bestehende Auffälligkeiten zu sein. Zu berücksichtigen ist hier jedoch die 
herausfordernde quantitative Auswertung (Kempler, van Lancker, Marchman, & Bates, 1999).

Tab  1: Figurative Sprache in Testverfahren zur Identifikation Kognitiver Kommunikationsstörungen 

Verfahren Ziel des Testverfahrens; 
Zielgruppe

Figurative Sprache im  
Testverfahren

CAPTBI: Cognitive-pragmatic language 
ability Assessment Protocol for Trauma-
tic Brain Injury (Lee & Kim, 2016)

Ziel: Diagnostik kognitiv-pragmatischer Fähigkeiten
Zielgruppe: Patienten mit leichtem SHT

Sprichwörter/Idiome; 
Geschlossenes Antwortformat

MEC: Protocole Montréal d‘Evaluation 
de la Communication (Ska et al , 2016)

Ziel: Evaluation diskursiver, prosodischer, lexikalisch-
semantischer und pragmatischer Funktionseinschrän-
kungen
Zielgruppe: Patienten mit rechtshemisphärischen Läsi-
onen

Idiome/Metaphern;
Offenes (verbal)/Geschlosse-
nes Antwortformat (Satz-Satz-
Zuordnung)

MWHLT: Mount Wilga High Level Lan-
guage Test (Simpson, 2006)

Ziel: Untersuchung von höhersprachlichen und weiteren 
kognitiven Fähigkeiten
Zielgruppe: Patienten mit leichten sprachlichen Beein-
trächtigungen nach Hirnschädigung

Idiome;
Offenes Antwortformat

RICE-3: Rehabilitation Institute of 
Chicago Evaluation of Communication 
Problems in Right Hemisphere Dysfunc-
tion 3 (Halper et al , 2010)

Ziel: Darstellung von kognitiv-kommunikativen Ein-
schränkungen
Zielgruppe: Patienten mit rechtshemisphärischen Läsi-
onen

Idiome/Metaphern;
Offenes Antwortformat (verbal)

RHLB-2: Right Hemisphere Language 
Battery-2 (Bryan, 1995)

Ziel: Evaluierung von pragmatischen Fähigkeiten in 
Konversationssituationen
Zielgruppe: Patienten mit rechtshemisphärischen Läsi-
onen

Metaphern;
Geschlossenes Antwortformat 
(Bild- + Satz-Satz-Zuordnungs-
format

TLC-E: Test of Language Competence –
Expanded (Wiig & Secord, 1989)

Ziel: Diagnostik höhersprachlicher Fähigkeiten und 
Strategien 
Zielgruppe: Erwachsene und Jugendliche mit sprach-
lichen Einschränkungen aufgrund unterschiedlicher 
Ätiologien 

Idiome und Metaphern;
Geschlossenes Antwortformat 
(Bild- + Satz-Satz-Zuordnung)

3  Zielsetzung und Hypothesen

Die vorliegende Studie, die im Rahmen einer Qualifikationsarbeit entstanden ist, hatte die Erpro-
bung eines deutschsprachigen Materials zur Idiom- und Metapherinterpretation an Betroffenen 
mit einer aus einem SHT bzw. aus rechtshemisphärischer und/oder frontaler Läsion resultieren-
den kognitiven Kommunikationsstörung zum Ziel. Das Material, das Idiome und Metaphern 
verschiedener linguistischer Charakteristika enthält, ist im Zuge zweier vorangegangener Qua-
lifikationsarbeiten bereits an einer sprachgesunden Stichprobe erprobt worden (Jonen, 2016; 
Quinting, 2015). Überprüft werden sollte, ob die aus den zwei Vorgängerstudien gefilterten Items 
Auffälligkeiten in der Verarbeitung figurativer Sprache abbilden können und ob Menschen mit 
kognitiver Kommunikationsstörung zwangsläufig Auffälligkeiten in der Interpretation figurati-
ver Sprache zeigen. Weiterhin sollten mit der Verarbeitung figurativer Sprache assoziierte kogni-
tive Parameter erhoben und mit der Leistung im Verständnis figurativer Sprache in Verbindung 
gebracht werden. Aus den im theoretischen Hintergrund dargestellten Studien ergeben sich fol-
gende Hypothesen:

1. Die Probanden mit kognitiver Kommunikationsstörung zeigen im Vergleich zu den bei-
den sprachgesunden Referenzstichproben Einschränkungen in der Interpretation figurativer 
Sprache.

2. Die Probanden erreichen im geschlossenen Antwortformat (A2) des Materials zum Meta-
pher- und Idiomverständnis einen signifikant besseren Gesamtscore als im freien Antwort-
format (A1).

3. Zeigt der Proband eingeschränkte Inhibitionsleistungen, ist auch die Interpretation figurati-
ver Sprache eingeschränkt.

4. Zeigt der Proband Auffälligkeiten in der Kurzzeitgedächtnisspanne und/oder im Arbeitsge-
dächtnis ist auch die Interpretation figurativer Sprache eingeschränkt.
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Zur Darstellung eines umfassenden sprachlich-kommunikativen Leistungsprofils wurden un-
abhängig von den bestehenden Hypothesen weitere sprachlich-kommunikative Teilleistungen 
erhoben.

4  Methode

Zur Überprüfung der beschriebenen Hypothesen wurden sechs Probanden in Form einer mul-
tiplen Einzelfallstudie mittels verschiedener Testverfahren getestet. Für die hier dargestellte wis-
senschaftliche Studie liegt ein positives Votum der Ethik-Kommission (EK 082/17) an der Medi-
zinischen Fakultät der RWTH Aachen vom 15.05.2017 vor.

4 1  Probanden
Im Zuge der Probandenrekrutierung wurden fünf Rehakliniken sowie zwei ambulante spracht-
herapeutische Einrichtungen in Nordrhein-Westfalen kontaktiert. 

Als Einschlusskriterium galt das Vorliegen einer hirnorganischen Schädigung (Ischämie, Blu-
tung, SHT, Tumor), die mindestens drei Monate zurückliegen musste und Auswirkungen auf die 
rechte Hemisphäre und/oder auf frontale Hirnregionen hatte. Weiterhin sollte die entsprechende 
Läsion zu einer kognitiven Kommunikationsstörung geführt haben. Zur Absicherung der ent-
sprechenden Diagnose musste – in Anbetracht des fehlenden systematischen und testtheoretisch 
abgesicherten Diagnostikverfahrens – eine entsprechende Experteneinschätzung eines Sprach-
therapeuten oder Neuropsychologen in Form eines Kurzbefunds vorliegen. Der vermittelnde 
Sprachtherapeut musste zudem sicherstellen, dass der Patient insofern kognitiv belastbar war, als 
dass eine Teilnahme an zwei Sitzungen im Umfang von 1,5 Stunden gewährleistet werden konnte.

Als Ausschlusskriterium galt die Verursachung der sprachlich-kommunikativen Beeinträchti-
gung durch eine psychiatrische oder neurodegenerative Erkrankung und/oder das Vorliegen ei-
ner Aphasie. Nachgewiesen wurde die Absenz einer dementiellen, psychiatrischen und/oder de-
generativen Grunderkrankung durch eine Selbstauskunft sowie – wenn vorliegend – durch ei-
nen Arztbericht, der vom Patienten zur Verfügung gestellt wurde. Der Ausschluss einer Apha-
sie erfolgte anhand des ‚Token Tests‘ und des Untertests ‚Schriftsprache‘ des Aachener-Aphasie-
Tests (Huber, Poeck, Weniger, & Willmes, 1983). Als weiteres Ausschlusskriterium galt eine nach 
sprachtherapeutischer Diagnose oder Eindruck der Versuchsleitung starke Beeinträchtigung der 
Verständlichkeit aufgrund einer Dysarthrie oder Sprechapraxie.

Sieben Probanden konnten in einer ersten Sitzung mit dem AAT-Screening getestet werden. 
Das Screening führte zum Ausschluss eines Patienten, der neben einer starken dysarthrischen 
Symptomatik auch Auffälligkeiten im AAT-Screening zeigte, so dass eine Aphasie nicht vollstän-
dig ausgeschlossen werden konnte.

Zu einer ersten Erprobung des Materials wurden daher zunächst sechs Probanden in die Da-
tenerhebung eingeschlossen (siehe Tabelle 2). Die Stichprobe bestand aus drei Frauen und drei 
Männern zwischen 19 und 62 Jahren. Bei allen Probanden lag das hirnschädigende Ereignis 
mehr als 12 Monate zurück; es ergab sich diesbezüglich eine Spannweite von 20-289 Monaten 
post onset. Zu beachten ist, dass ein Proband zum Zeitpunkt des hirnschädigenden Ereignisses 
17;11 Jahre alt war. Das Ziel der gesetzten Altersgrenze von 18 Jahren war es, entwicklungsbe-
dingte Parameter, die den Verlauf und die Symptomatik einer erworbenen Hirnschädigung bei 
Kindern und Jugendlichen bestimmen, auszuschließen. Da der Proband aber einen Monat nach 
dem Ereignis sein 18. Lebensjahr vollendet hat, ist hier kein entwicklungsbedingter Unterschied 
zu einem 18-jährigen Probanden zu vermuten. Die Ätiologie der kognitiv-kommunikativen Ein-
schränkungen war bei allen Probanden ein schweres SHT. Hinsichtlich der Bildungsjahre zeigte 
sich eine Spannweite von 13.0 bis 22.5 Bildungsjahren.
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Tab  2: Eigenschaften der sechs einbezogenen Probanden

Proband Alter 
(Jahre)

Zeit p.o. 
(Monate)

Diagnose

Proband 1 43 227 Schweres SHT (SHT 3  Grades)  
Bilaterale Kontusionen im Mittel- und Schläfenhirnbereich  

Proband 2 62 289 Schweres SHT (SHT 3  Grades)  Kontusionen im linken medialen Anteil 
des Temporallappens; umschriebene Subarachnoidalblutung Schwer-
punkt linke Seite; Hirnstammkontusion, subdurale Hygrome bilateral  

Proband 3 44 44 Schweres SHT  Bilaterale frontale Kontusionen; Verdacht auf diffuses 
axonales Hirntrauma  

Proband 4 19 20 Schweres SHT. Kontusionsblutung frontobasal links; traumatische Sub-
arachnoidalblutung links frontobasal; generalisiertes Hirnödem; bilatera-
le Schädelbasisfraktur  

Proband 5 51 50 Schweres SHT. Subduralhämatom rechtshemisphärisch  

Proband 6 48 66 SHT. Bilaterales chronisches Subduralhämatom mit Schwerpunkt fronto-
parietal 

Erläuterung  p o  = post onset; SHT = Schädel-Hirn-Trauma 

4 2 Materialien
Bei dem integrierten Verfahren zur Interpretation figurativer Sprache handelt es sich um ein 
nicht-veröffentlichtes Material, das bereits in Vorgängerstudien (Metaphern: Jonen, 2016; Idio-
me: Quinting, 2015) an Normsprechern (Jonen, 2016: N = 91; Quinting, 2015: N = 88) erprobt 
wurde. Aus den erprobten Items wurden in einem nächsten Schritt 44 Items (20 Idiome, 22 Me-
taphern) anhand verschiedener Charakteristika wie Idiomatizität, Ambiguität und Vertrautheits-
grad gefiltert, die wiederum in zwei Parallelversionen aufgeteilt wurden. Ein t-Test für verbun-
dene Stichproben zwischen den beiden Parallelversionen ergab keinen signifikanten Unterschied 
bezüglich der Vertrautheitsmittelwerte (p = 0.102; α = 1 %) sowie hinsichtlich der Schwierigkeits-
indizes (p = 0.791; α = 1 %). Eine der beiden Versionen wurde innerhalb der Studie in einem frei-
en Antwortformat (A1; “Bitte fassen Sie die Bedeutung des angegebenen Ausdrucks möglichst 
präzise zusammen: ‘Einen Streit vom Zaun brechen.’”) präsentiert. Hier erfolgte die Auswertung 
dreistufig: Eine Erklärung wurde als ‚zutreffend‘ (2 Punkte) bewertet, wenn die Erklärung des 
Probanden mit den vorliegenden Definitionen (entnommen aus dem Lexikon der sprichwört-
lichen Redensarten (Röhrich, 2001) sowie dem Duden (Duden online, 2015) übereinstimmte. 
Auch treffende Beispiele wurden mit zwei Punkten bewertet. Als ‚abweichend bzw. unpräzise‘ 
(1 Punkt) wurden Definitionen gewertet, die semantisch leicht von der vorliegenden Definition 
abwichen bzw. bei denen eine unpräzise Umschreibung vorlag. Die Klassifikation ‚unpassend‘ (0 
Punkte) wurde vergeben, wenn die figurative Bedeutungsebene in der Definition vollkommen 
fehlte, die Interpretation literarisch war oder die Umschreibung semantisch vollständig unpas-
send war. Zudem erfolgte eine qualitative Analyse nach Simpson (2006) in ‚Umschreibung‘, ‚irre-
levant‘, ‚unangemessen‘, ‚unvollständig‘, ‚assoziativ‘, ‚literarisch‘ und ‚weiteres‘. Die zweite Parallel-
version wurde in einem geschlossenen Antwortformat (A2) präsentiert, in dem der Proband eine 
aus vier Auswahlmöglichkeiten auswählen musste. Die Formulierung der Antwortalternativen 
war dabei an einem spezifischen Muster orientiert (siehe Abbildung 1). 

Für beide Testversionen (geschlossenes und freies Antwortformat) bestehen Referenzdaten ei-
ner sprachgesunden Stichprobe, die im Falle des freien Antwortformats im Zuge der Erprobung 
bei Jonen (2016) und Quinting (2015) erhoben wurden (Jonen, 2016: N = 92 (Alter [Jahre]: M 
= 33.47, R = 18-70 Jahre; Geschlecht weiblich = 84 %; Bildungsjahre: M = 16.6, R = 3-27), Quin-
ting, 2015: N = 88 (Alter [Jahre]: M = 35.13, R = 18-80; Geschlecht weiblich = 76 %; Bildungsjahre 
[Jahre] M = 17; R = 9-30)). Referenzdaten für das geschlossene Antwortformat wurden nachträg-
lich an einer Stichprobe von 43 Normsprechern erhoben (Alter [Jahre]: M = 50.98, R = 20-89; Ge-
schlecht weiblich = 67 %; Bildungsjahre: M = 16.6, R = 8.5-30). 

„Nah am Wasser gebaut sein/haben“

Welche Aussage beschreibt die Bedeutung des fettgedruckten Ausdrucks am besten? Bitte kreuzen Sie an  

1  Neigung zum schnellen Weinen/ 
sehr sensibel sein (metaphorisch korrekt)

2  Ungünstig gelegene Häuser verursachen oft Proble-
me (metaphorisch inkorrekt, semantisch nah)

3   Etwas riskieren/seine Meinung vertreten 
(metaphorisch inkorrekt, semantisch fern)

4  Ein Gebäude steht nah zu einem See (literarisch)

Abb  1: Beispiel für Aufgabenformat 2 (A2; geschlossenes Aufgabenformat)
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Zur Darstellung der Inhibitionsfähigkeit wurde der Farbe-Wort-Interferenztest nach Stroop 
(Bäumler & Stroop, 1985) verwendet. Weiterhin wurde der Untertest ,Zahlen nachsprechen‘ der 
Wechsler Adult Intelligence Scale – Fourth Edition (Wechsler, 2014) genutzt, um Kurzzeit- bzw. 
Arbeitsgedächtniskapazitäten zu überprüfen.

Zusätzlich wurden mit der Wortgenerierungsleistung mittels des ‚Regensburger Wortflüssig-
keitstests‘ (Aschenbrenner et al., 2000) und der Leistung in der semantischen Feindifferenzierung 
mit dem Material ‚Semantisch-lexikalisches Beurteilen und Korrigieren‘ (Kilian, Krug, Ziegler, 
& Hopf, 1990) weitere Maße zur Ergänzung des sprachlich-kommunikativen Leistungsprofils er-
hoben. Bei beiden Maßen handelt es sich um sprachlich anspruchsvolle Materialien, die weitere 
subtile sprachliche Einschränkungen, wie etwa die eingeschränkte und oberflächliche Analyse 
von sprachlichen Details (MacDonald & Wiseman-Hakes, 2010) darstellen sollen.

Weiterhin erfolgte eine informelle Erhebung der kommunikativen Selbsteinschätzung der 
Probanden mittels ausgewählter Items des La Trobe Communication Questionnaires (Douglas, 
O‘Flaherty, & Snow, 2000), die frei und unautorisiert ins Deutsche übersetzt wurden. Zudem 
wurde optional die Einschätzung der Kommunikationsfähigkeit durch die Angehörigen in Form 
eines Fragebogens erhoben. 

Tab  3: Testverfahren und gemessene Konstrukte

Testverfahren Zu messendes Konstrukt

Einschlusskriterien & sprachl.-komm. Fähigkeiten

– Aachener Aphasie Test (AAT-Screening) Ausschluss Aphasie

– La Trobe Communication Questionnaire (LCQ) Kommunikative Selbsteinschätzung

–  Semantisch-Lexikalisches Beurteilen und Korrigieren Semantische Feindifferenzierung

– Regensburger Wortflüssigkeitstest (RWT) Wortgenerierung

Kognitive Fähigkeiten

– ‚Zahlen nachsprechen‘ (WAIS-IV) Kurzzeit-/Arbeitsgedächtnisfunktionen

– Farb-Wort Interferenztest (FWIT) Inhibition

Figurative Sprache

– Interpretation figurative Sprache (A1/A2) Interpretation figurativer Sprache

4 3  Studiendesign
Die vorliegende Studie wurde als Einzelfallserie durchgeführt. Die Datenerhebung gliederte 
sich dabei in einen ersten Untersuchungstermin, bei dem anamnestische Daten erhoben sowie 
das AAT-Screening durchgeführt wurden sowie in einen zweiten Termin, bei dem die weiteren 
sprachlich-kommunikativen und kognitiven Testverfahren (Tabelle 3) durchgeführt wurden. Die 
beiden Untersuchungstermine konnten auf Wunsch des Probanden Pausen enthalten.

4 4  Statistische Analyse
Aufgrund der kleinen Stichprobengröße und der daraus resultierenden fehlenden Normalvertei-
lung der Daten erfolgte die Datenanalyse mittels deskriptiver statistischer Verfahren sowie nicht-
parametrischer statistischer Tests. Die Auswertung erfolgte mit IBM SPSS Statistics 21.

Mittels einer z-Transformation wurden die Mittelwerte der Einzelfälle mit denen der beiden 
sprachgesunden Gesamtstichproben (Idiome: Quinting (2015); Metaphern: Jonen (2016)) ver-
glichen. An dieser Stelle sei nochmals darauf hingewiesen, dass es sich bei den beiden sprachge-
sunden Stichproben lediglich um Referenzstichproben, nicht jedoch um Normstichproben han-
delt. Zudem wurde mit dem Mann Whitney U-Test, einem nicht-parametrischen Test für unab-
hängige Stichproben, ein Gruppenvergleich hinsichtlich der Leistung im Test zur Interpretation 
figurativer Sprache zwischen den Probanden mit kognitiver Kommunikationsstörung und der 
sprachgesunden Referenzstichprobe durchgeführt.

Weiterhin sollten die intraindividuellen Leistungen in A1 und A2 einander gegenübergestellt 
werden. Dazu wurde der Wilcoxon Rangtest, ein nicht-parametrisches Verfahren zur Darstel-
lung zentraler Tendenzen bei abhängigen Stichproben, verwendet.

Zur explorativen Überprüfung eines Zusammenhangs zwischen kognitiven und sprachlich-
kommunikativen Parametern wurde die Rangkorrelationsanalyse nach Spearman eingesetzt, die 
einen linearen Zusammenhang zweier mindestens ordinalskalierter Variablen berechnet.
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Bei der Durchführung nicht-parametrischer Testverfahren zur Überprüfung der aufgestellten 
Hypothesen erfolgte durchgehend eine beidseitige Testung unter Anwendung eines Alphani-
veaus von 5 %.

5  Ergebnisse

Im Folgenden werden die Ergebnisse der multiplen Einzelfallstudie vergleichend und hypothe-
sengeleitet dargestellt sowie mithilfe der oben beschriebenen nicht-parametrischen Tests analy-
siert.

5 1  Test zur Interpretation figurativer Sprache
In einem Vergleich der Einzelfälle mit der jeweiligen Gesamtstichprobe für A1 mittels z-Trans-
formation zeigte sich ausschließlich bei Proband 2 eine signifikante Abweichung von der Refe-
renzstichprobe (Rohwertpunkte = 18; z = -1,73). Für A2 ergab sich bei Betrachtung der Roh-
wertpunkte bei den Probanden 2 und 5 jeweils ein Fehler, es wurden also insgesamt 21 von 22 
Rohwertpunkten erreicht. Im statistischen Vergleich mit der Referenzstichprobe mittels z-Trans-
formation ergaben sich aus dieser Differenz signifikant auffällige Werte (z = -2.25). Die Ergeb-
nisse der sechs Einzelfälle in den beiden Tests zur Interpretation figurativer Sprache sind Tabelle 
4 zu entnehmen.

Tab  4: Testergebnisse in kognitiven und sprachlich-kommunikativen Verfahren

Testverfahren Proband 1 Proband 2 Proband 3 Proband 4 Proband 5 Proband 6 

Sem -Lexik  Beurteilen z = -0 44 z = - 1 12* z = -0 10 z = 0 25 z = -0 44 z = -0 10 

LCQ n = 43/48 n = 44/48 n = 27/48 n = 46/48 n = 33/48 n = 26/48 

‚Zahlen nachsprechen‘ WP = 9 WP = 6* WP = 8 WP = 13 WP = 10 WP = 10 

FWIT 

– tSEL t = 51 t = 51 t = 77 t = 59 t = 54 - 

– Fehler 3 7* 0 2 0 - 

RWT PR = 2-23* PR = 2-21* PR = 9-40* PR = 9-74* PR = 23-63 PR = 61-99 

Figurative Sprache (A1) 

– Idiome z = 0 23 z = -0 51 z = -0 51 z = 0 23 z = 0 61 z = -0,14 

– Metaphern z = 0 60 z = -1 73* z = 0 60 z = 0 60 z = -0 96 z = -0 18 

Figurative Sprache (A2) z = 0 31 z = -2 25* z = 0 31 z = 0 31 z = -2 25* z = 0 31

Erläuterung  FWIT = Farb-Wort-Interferenztest, tSEL = Bereinigte Interferenzvariable; RWT = Regensburger-Wort-
Flüssigkeitstest; LCQ = La Trobe Communication Questionnaire; WP = Wertepunkte; PR = Prozentränge 

Anhand des Mann-Whitney U-Tests konnte gezeigt werden, dass sich die mittleren Ränge von 
SG und KK im Test zur Interpretation figurativer Sprache im A1 nicht signifikant unterscheiden 
(Idiome (SG: M = 22.4, SD = 2.67; KK: M = 22.3, SD = 1.21) U = 188.000, p = 0.221; Metaphern: 
(SG: M = 19.2, SD = 1.28; KK: M = 19.0, SD = 1.27) U = 242.500, p = 0.575). Folglich lässt sich die 
erste Hypothese auf Einzelfallebene für Proband 2 annehmen, im Vergleich der Gesamtstichpro-
ben ergibt sich jedoch kein signifikanter Unterschied zwischen Betroffenen und Sprachgesunden.

Insgesamt konnten 15 Fehler identifiziert werden, von denen sechs Fehler bei der Interpreta-
tion einer Metapher (davon ein Fehler im A2) und neun bei der Interpretation eines Idioms auf 
(davon ein Fehler im A2) auftraten. Die qualitative Fehleranalyse der Fehler im A1 zeigte vier 
Umschreibungen, eine unangemessene bzw. überformalisierte Antwort (Beispiel: ‚Die Frau er-
zählt mit eisiger Miene von ihrem Wochenende‘ = „Eigene Emotionen abwehrend“), sechs un-
vollständige Antworten sowie zwei literarische Antworten (Beispiel: ‚jemandem unter die Arme 
greifen‘ = „jemandem helfen, aufrecht zu bleiben/zu stehen“). Proband 2 zeigte hier mit vier un-
terschiedlichen Fehlertypen die größte Varianz. Zu erwähnen ist, dass Proband 2 der einzige Pro-
band war, der Fehler bei den ambigen/voll-idiomatischen Idiomen zeigte, die gleichzeitig auch 
einen hohen Schwierigkeitsindex von 0.96 und 1.0 aufwiesen, also in der sprachgesunden Ver-
gleichsstichprobe von fast allen bzw. allen Probanden korrekt gelöst wurden. Die qualitative Feh-
leranalyse der Fehler im A2 zeigte, dass eine Fehlinterpretation in der Wahl des metaphorisch fer-
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nen Ablenkers lag. Der zweite Fehler stellte sich als Auswahl der metaphorisch inkorrekten, nah-
relatierten Interpretation heraus.

Ein Gruppenvergleich der Leistungen in beiden Aufgabenformaten, A1 und A2, erfolgte an-
hand der Leistungsmittelwerte in den beiden Aufgabenformaten (A1: M = 41.3, SD = 1.86; A2: M 
= 43.7, SD = 0.51). Mittels des Wilcoxon-Rangtests ergab sich hier ein signifikanter Unterschied 
von z = -2.232 bei p = 0.031.

5 2  Zusammenhang kognitiver und sprachlich-kommunikativer Parameter
Die Hypothesen 3 und 4 bezogen sich auf den Zusammenhang der erhobenen kognitiven Para-
meter und der Leistung in den Tests zur Interpretation der figurativen Sprache. Die Ergebnis-
se der fünf Einzelfälle in allen verwendeten kognitiven und sprachlich-kommunikativen Test-
verfahren sind in Tabelle 4 zusammengefasst. Insgesamt ergab sich hinsichtlich der Leistungen 
innerhalb der kognitiven und sprachlich-kommunikativen Testverfahren ein sehr heterogenes 
Bild. Proband 2, der einzige Proband mit unterdurchschnittlichen Leistungen im Testverfahren 
figurative Sprache, zeigte als einziger Proband auch Einschränkungen im Großteil der kognitiven 
(‚Zahlen nachsprechen‘: WP=6; FWIT: 7 Fehler; RWT: PR = 3 in UT semantisch-kategoriell ‚Tie-
re‘, PR = 2 in UT semantischer Kategorienwechsel ‚Sportarten-Früchte‘, PR = 10 in UT formal-
lexikalischer Kategorienwechsel ‚G-R‘) und sprachlich-kommunikativen Testverfahren (Sem.-
Lexikal. Entscheiden: z=-1.12), während die Probanden 3, 4 und 5 in keinem der Testverfahren 
unterdurchschnittliche Testergebnisse erreichten. Die Probanden 1 und 3 zeigten hinsichtlich der 
Wortgenerierungsleistung (RWT) in den Untertests zum Kategorienwechsel (formallexikalisch 
[‚G-R‘]/semantisch [‚Sportarten-Früchte‘]) unterdurchschnittliche Leistungen, nicht jedoch im 
Test zur Interpretation figurativer Sprache. 

Eine Berechnung nichtparametrischer Korrelationen mittels Spearman Rangkorrelation zwi-
schen den kognitiven Parametern (Inhibition/Arbeitsgedächtnis) und der Leistung in der Inter-
pretation figurativer Sprache ergab keine signifikanten Zusammenhänge. Zu beachten ist hier, 
dass aufgrund der geringen Stichprobengröße nur außerordentlich hohe Korrelationen statis-
tisch signifikant werden können. Aus diesem Grund sind auch Trends zur Signifikanz wie etwa 
ein Trend in Richtung signifikanter Korrelation hinsichtlich des Vergleichs ‚A1 gesamt‘ und 
‚Zahlen nachsprechen gesamt‘ rs = 0.672, p = 0.144 zu berichten, der in weiteren Studien mit grö-
ßeren Stichproben nochmals überprüft werden muss.

Zusammenfassend ist festzuhalten, dass nur ein Proband im Vergleich zur sprachgesunden 
Stichprobe eine deutlich auffällige Leistung im Test zur Interpretation figurativer Sprache gezeigt 
hat. Auffälligkeiten zeigten sich hier insbesondere im freien Antwortformat. Der im Test zur In-
terpretation figurativer Sprache auffällige Proband zeigte als einziger Proband auch unterdurch-
schnittliche Leistungen in allen anderen kognitiven und kommunikativ-sprachlichen Testverfah-
ren, während alle weiteren Probanden hier kaum bis gar keine Einschränkungen zeigten.

6  Diskussion

Die vorliegende multiple Einzelfallstudie diente der explorativen Erprobung eines Materials zur 
Interpretation figurativer Sprache sowie der Testung weiterer damit in Verbindung gebrachter 
kognitiver und sprachlicher Parameter. Bereits die Ergebnisse dieser Einzelfallstudie mit geringer 
Fallzahl lassen auf ein relativ heterogenes Leistungsbild der Probanden mit kognitiven Kommu-
nikationsstörungen schließen. Auffälligkeiten in den verwendeten Leistungstests waren nur bei 
einem der sechs Probanden zu beobachten. Aus diesen Ergebnissen ergeben sich erste Diskussi-
onspunkte zur Anwendbarkeit des Materials sowie übergreifende Überlegungen zur Diagnostik 
kognitiver Kommunikationsstörungen im Generellen.

6 1  Interpretation figurativer Sprache bei kognitiven Kommunikationsstörungen
Die Ergebnisse dieser Studie weisen darauf hin, dass Menschen mit kognitiver Kommunikati-
onsstörung im Vergleich zu einer sprachgesunden Stichprobe im Test zur figurativen Sprache 
– vor allen Dingen im freien Antwortformat (A1) – auffällig sein können. Das Material scheint 
in diesem Antwortformat aus rein methodischer Perspektive sprachlich-kommunikative Auffäl-
ligkeiten abbilden zu können. Ob das Verfahren in seiner vorliegenden Konzeption jedoch hin-
reichend sensitiv ist, um Einschränkungen in der Interpretation figurativer Sprache umfassend 
abbilden zu können, kann nicht sicher beantwortet werden, da nur ein Proband Auffälligkeiten 
zeigte. Eine Überarbeitung des Verfahrens, etwa im Hinblick auf die Integration von Items mit 
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geringerem Vertrautheitswert, denen eine besondere diagnostische Kompetenz zugesprochen 
wird (Amanzio, Geminiani, Leotta, & Cappa, 2008), ist somit nötig. Um von einer diagnosti-
schen Aussagekraft des Tests zur Interpretation figurativer Sprache ausgehen zu können, die 
eine Berücksichtigung des Materials in der Diagnostik kognitiver Kommunikationsstörungen 
rechtfertigt, sollte das Material in einem nächsten Schritt an einer größeren Stichprobe pilotiert 
werden. Weitere Studien sollten später zum Ziel haben, das Material testtheoretisch abzusichern 
und an einer größeren Stichprobe (auch hinsichtlich des Bildungsgrads und Alters) zu normieren 
und zu evaluieren. Im geschlossenen Antwortformat (A2) zeigten zwei Probanden im Vergleich 
zur sprachgesunden Referenzstichprobe auffällige Werte. Diese Auffälligkeiten ließen sich jedoch 
nur auf einen einzigen Fehler zurückführen. Entsprechend ist nicht von einer Sensitivität dieses 
Aufgabentyps auszugehen.

Aus den Ergebnissen lässt sich insbesondere das Bild einer interindividuell heterogenen Symp-
tomatik nach kognitiver Kommunikationsstörung ableiten, was auch in der Literatur unterstützt 
wird (Blake, 2016; Greitemann & Küst, 2017). In der in dieser Studie untersuchten Stichprobe 
lassen sich unterschiedliche Schweregrade komplexerer sprachlich-kommunikativer Funktio-
nen beobachten. Darüber hinaus weisen die Daten darauf hin, dass Probanden mit kognitiven 
Kommunikationsstörungen nicht immer auch Einschränkungen in der Interpretation figurati-
ver Sprache zeigen. Diese Beobachtung deckt sich mit den Ergebnissen einer Studie, die zum Ziel 
hatte, mittels Clusteranalyse Symptomprofile bei kognitiven Kommunikationsstörungen nach 
RHL zu differenzieren; auch hier waren Einschränkungen im Verständnis figurativer Sprache 
nur in einem Cluster vertreten, dem gleichzeitig auch die schwerer betroffenen Probanden zuge-
ordnet wurden (Ferré, Fonseca, Ska, & Joanette, 2012). 

6 2  Weiterführende Überlegungen zur Diagnostik kognitiver Kommunikationsstörungen
Da ein Großteil der Probanden in den in dieser Studie überprüften Leistungen nicht auffällig ge-
worden ist und die Grundmotivation dieser Studie in der unbefriedigenden Diagnostiksituation 
in Deutschland liegt, ist zu diskutieren, welche diagnostischen Alternativen sich zur Darstellung 
kognitiver Kommunikationsstörungen anbieten. Im Falle der Probanden 3, 5 und 6 zeigten sich 
allenfalls geringe Auffälligkeiten in den erhobenen kognitiven und sprachlich-kommunikativen 
Parametern. Gleichzeitig schätzten sich die Probanden selber in den Fragen des LCQs als kom-
munikativ relativ beeinträchtigt ein. Diese Selbsteinschätzung wurde jeweils durch die vorliegen-
den Gutachten der behandelnden Sprachtherapeutinnen, durch den Eindruck der Versuchslei-
terin sowie teilweise durch eine Einschätzung der Angehörigen untermauert. Geht man davon 
aus, dass die negative kommunikative Selbsteinschätzung mit einem hohen Störungsbewusst-
sein gleichzusetzen ist und sich somit die kommunikativen Einschränkungen – seien sie noch so 
subtiler Natur – auf die Lebensqualität der Betroffenen auswirken, sind dringend diagnostische 
Alternativen zu klären. 

Als relativ sensitives Testverfahren zum semantisch-lexikalischen Abruf stellte sich der RWT 
dar. Hier zeigten sich nicht nur bei Proband 2, sondern auch bei allen anderen Probanden – mit 
Ausnahme von Proband 5 und Proband 6 – Auffälligkeiten. Das Material wurde in dieser Stu-
die zur Ergänzung des sprachlich-kommunikativen Leistungsprofils eingesetzt, um explizit die 
Schnittstelle zwischen sprachlich-kommunikativen und kognitiven Funktionen abzubilden, da 
das Material neben rein semantisch-lexikalischen Fähigkeiten auch die Integration exekutiver 
Funktionen erfordert. Diese Ergebnisse stimmen mit den Ergebnissen anderer Studien überein, 
die Wortgenerierungsaufgaben eine wichtige Rolle in der Detektion subtiler sprachlich-kommu-
nikativer Auffälligkeiten zuschreiben (Barrow et al., 2003). Zudem zeigte sich in der Auswertung 
die diagnostische Kompetenz der qualitativen Auswertung der Fehlertypen. So waren die Wort-
generierungsleistungen von Proband 6 nach dem quantitativen Maß als unauffällig teilweise so-
gar überdurchschnittlich zu bewerten, in der qualitativen Analyse zeigte sie jedoch ein relativ 
hohes Maß an Fehlern. Die diagnostische Kompetenz von qualitativen Auswertungsparametern 
wird auch in der Literatur beschrieben (Thiele, Quinting, & Stenneken, 2016; Zakzanis, McDo-
nald, & Troyer, 2011). 

Grundsätzlich wird der Einsatz von standardisierten Verfahren in der Diagnostik kognitiver 
Kommunikationsstörungen in Frage gestellt, da sich Symptome häufig eher in komplexen All-
tagssituationen zeigen (Turkstra, Coelho, & Ylvisaker, 2005). Es wird entsprechend der ergän-
zende Einsatz nicht-standardisierter Diagnostika (z. B. Diskursanalyse) gefordert (Coelho et al., 
2005). Aus diesen Forderungen ergibt sich zudem die Überlegung, dass neben nicht-standar-
disierten Verfahren auch Testverfahren eingesetzt werden sollten, die zum Ziel haben, alltags-
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sprachliche Herausforderungen in standardisierter Form zuverlässig abzubilden. Die Ergebnisse 
dieser Studie unterstützen aktuelle Bestrebungen im deutschsprachigen Raum zur Adaptierung 
bzw. Erstellung von Testverfahren, die in ihrer Konzeption sowohl alltagssprachlich orientiert 
und entsprechend weniger strukturiert sind sowie höhere kognitiv-linguistische Fähigkeiten be-
rücksichtigen. 

6 3  Methodische Einschränkungen
Bei der vorliegenden Studie handelt es sich um eine multiple Einzelfallstudie. Somit stellen die 
hier gewonnenen Ergebnisse Anhaltspunkte hinsichtlich der Interpretation figurativer Sprache 
dar; generalisierende Annahmen etwa in Bezug auf die Sensitivität des Verfahrens für Einschrän-
kungen in der Interpretation figurativer Sprache erlauben diese jedoch nicht. Eine Durchfüh-
rung einer ähnlichen Studie mit größeren Stichproben wäre somit wünschenswert. Ein Proband 
musste aufgrund eines auffälligen Token Tests ausgeschlossen werden. Hier sei erwähnt, dass 
auch der Token Test als Auslesetest (Aphasie ja oder nein?) in der Kritik steht. Heidler (2006) 
gibt zu bedenken, dass der Token Test nicht zuverlässig zwischen Patienten mit Aphasien und 
kognitiven Kommunikationsstörungen differenziere, da auch Auffälligkeiten in der Verarbeitung 
von Formen, Farben oder in der verbalen Merkspanne die Ergebnisse hier beeinflussen könnten. 
Hinsichtlich der Auswertung des Tests zur Interpretation figurativer Sprache wäre eine Auswer-
tung durch eine zweite Person wünschenswert gewesen. So scheint insbesondere die Auswertung 
der Antworten in A1 herausfordernd. Eine Überprüfung der Interrater-Reliabilität sollte in einer 
zukünftigen Studie mittels eines unabhängigen zweiten Ratings erfolgen.

7  Fazit

Die vorliegende Studie diente der explorativen Erprobung eines Tests zur Interpretation figurati-
ver Sprache an Probanden mit kognitiver Kommunikationsstörung nach einem SHT. Neben dem 
Verfahren in zwei Antwortformaten wurden weitere kognitive und sprachlich-kommunikative 
Testverfahren eingesetzt. Es ist noch nicht sicher davon auszugehen, dass das Material in dieser 
Form sensitiv genug ist, Schwierigkeiten in der freien Interpretation figurativer Sprache abzubil-
den. Eine Berücksichtigung des Materials in der Diagnostik kognitiver Kommunikationsstörun-
gen ist jedoch nach einer Anpassung des Itemmaterials als sinnvoll zu erachten. 

Die Ergebnisse stützen die Vermutung, dass Probanden mit kognitiver Kommunikationsstö-
rung nicht zwangsläufig Auffälligkeiten in der Interpretation figurativer Sprache zeigen müssen. 
Die sich darstellende Heterogenität der Symptomatik kognitiver Kommunikationsstörungen er-
fordert darüber hinaus die Berücksichtigung großer Stichproben bei gleichzeitiger Kontrolle de-
mographischer, neuroanatomischer und kognitiver Parameter.
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