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Kurzbeschreibung

Zweck/Ziele

In der nonverbalen Kommunikation tragen emotionale Gesichtsexpressionen und deren
Erkennung eine bedeutende Rolle. Laut der kontrovers diskutierten Facial Feedback-
Hypothese ist die Imitation von Gesichtsausdriicken und die damit verbundene Verarbeitung
physiologischen Feedbacks zentral fir die erfolgreiche Emotionserkennung. Offen ist, ob sich
die Fahigkeit zur Emotionserkennung bei VVorliegen einer Fazialisparese verandert. Ziel der
Studie war, die faziale Emotionserkennung von Patienten mit zentraler Fazialisparese bei Z.n.
Schlaganfall zu prifen.

Methode/Vorgehen

In einer Querschnittstudie wurden Patienten mit zentraler Fazialisparese in der fazialen, d.h.
visuellen Emotionserkennung (CRAFTA Emotionsprogramm) untersucht. Zur Kontrolle
wurden sowohl Patienten mit Z.n. Schlaganfall ohne Fazialisparese als auch die auditive
Emotionserkennung (Montreal Affective Voices) bei beiden Gruppen untersucht und
Normdaten gegeniibergestellt. AulRerdem wurden die Patienten nach ihrer Selbsteinschatzung
zur fazialen Emotionserkennung befragt. Insgesamt wurden 63 Patienten bei Z.n. Schlaganfall
untersucht, davon 34 Patienten mit zentraler Fazialisparese und 29 Patienten ohne
Fazialisparese.

Ergebnis

Die Patienten mit Fazialisparese waren in der objektiven fazialen Emotionserkennung
signifikant ungenauer als Patienten ohne Fazialisparese und gesunde Probanden. Weiter
waren Patienten mit Fazialisparese in der fazialen Emotionserkennung signifikant ungenauer
als in der auditiven Emotionserkennung. Gegensatzlich dazu waren alle Patienten in der
fazialen Emotionserkennung signifikant schneller als Probanden. In der auditiven
Emotionserkennung zeigten alle Patienten vergleichbare Ergebnisse. Die Selbsteinschétzung
der Patienten mit Fazialisparese war dem gegenléaufig: Die Patienten mit Fazialisparese
fuhlten sich in der Geschwindigkeit der fazialen Emotionserkennung signifikant mehr
eingeschrankt als in der Genauigkeit.

Schlussfolgerung

Die Ergebnisse belegen die eingeschrankte Genauigkeit in der fazialen Emotionserkennung
bei Patienten mit zentraler Fazialisparese bei Z.n. Schlaganfall im Vergleich zu Patienten
ohne Fazialisparese und Probanden. Die Facial Feedback-Hypothese wird damit bestatigt und
kann als klinisches Arbeitsmodell herangezogen werden. Neben dem spezifischen Defizit in
der fazialen Emotionserkennung wird auch die fehlende Krankheitseinsicht aufgedeckt.



Relevanz fur die logopadische Praxis

In der logopédischen Diagnostik sollte zukunftig die faziale Emotionserkennung bei Patienten
mit zentraler Fazialisparese bei Z.n. Schlaganfall standardméafRig gepruft werden. Dabei reicht
es nicht aus, die Patienten objektiv zu untersuchen. Auch die Selbsteinschétzung sollte
erhoben werden, um mogliche Differenzen aufzuzeigen. Die Ergebnisse sollten in die
logopédische Therapie integriert werden, um die nonverbale Kommunikation und
Krankheitseinsicht gezielt behandeln zu kénnen.
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