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Vorwort

Schon wihrend meiner Studienzeit muss-
te ich feststellen, dass Poltern in der Welt
der Logopidie als Stiefkind behandelt wurde.
Im ersten Studienjahr wurde ein Buch zum
Thema angeschafft, das im vierten Lehrjahr
noch unbenutzt im Regal lag. Unter Druck der
Studenten wurde eine Vorlesung zum Thema
eingeplant. In einer Vorlesung von 90 Minuten
wurde dann erklirt, dass Poltern aus schnellem
Sprechen (Tachylalie) und Teleskopie (Zusam-
menschieben von Wértern) bestiinde und kein
Stérungsbewusstsein vorlige. In der Therapie
sollte am Sprechtempo gearbeitet werden.

Mit diesem Wissen fingen wir an, in der
Praxis zu arbeiten, was zu einigen Fehldiagno-
sen fithrte. Die Therapien waren zwar erfolg-
reich, aber mit dem heutigen Wissen wire ich
anders vorgegangen.

Als ich mich auf Redeflussstérungen spe-
zialisierte, stellte ich wihrend des Praktikums
fur dieses Studium fest, dass Poltern viel mehr
ist als nur schnelles Sprechen und das Zusam-
menschieben von Wortern.

1964 schrieb Deso Weiss das Buch »Clut-
tering« und war damit der Erste, der Poltern
sehr genau beschrieben hat. Danach wurden
nur wenige Studien im Bereich Poltern durch-
gefithrt. Nur wenige Leute beschiftigten sich
mit diesem spannenden Thema, bis 2007 der

erste Weltkongress zum Thema Poltern in Raz-
log, Bulgarien, stattfand. Dort trafen sich etwa
150 bis 200 Therapeuten und Wissenschaftler
und es wurde die Internationale Vereinigung
fir Poltern (ICA) gegriindet.

In dem Griindungsjahr der ICA schrieben
St. Louis et al. (2007), dass moglicherweise alle
Polterarten unterdiagnostiziert werden, weil:

1. nur wenige Therapeuten genauso viel von
Poltern verstechen wie beispielsweise von
Stottern und

2. sich wenige Personen, die poltern, selbst
fir eine Therapie anmelden.

Die Studien, die in den letzten Jahren durchge-
fihrt wurden, haben dazu beigetragen, dass wir
immer mehr Gber Poltern wissen und dadurch
in der Lage sind, mehr Therapeuten aufzukla-
ren und mehr Betroffenen zu helfen.

Ich hoffe, dass dieses Buch dazu beitragen
kann, dass mehr Therapeuten Poltern und die
Mischform Polterstottern unterscheiden und
besser diagnostizieren kénnen und eine erfolg-
reiche Therapie durchgefiihrt werden kann.
AuBerdem hoffe ich, dass sich mehr Therapeu-
ten fiir Poltern interessieren und — so wie ich
— sehen, dass es sich um ein vielumfassendes
und interessantes Stérungsbild mit vielen Her-
ausforderungen in der Therapie handelt.

Almelo (NL), Augnst 2015 Manon Spruit
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Einleitung

Menschen, die Poltern, melden sich meis-
tens nicht aus eigener Initiative in der
Praxis oder in einer Klinik. Sie werden von an-
deren auf ihr Problem hingewiesen.

Oft leiden die Personen unter ihrer St6-
rung, aber sie wissen nicht genau, was mit ih-
rem Sprechen los ist. Poltern wird nur selten als
Storung gesehen. Die Person spricht laut der
Meinung anderer »nur schnell und sollte ein-
fach langsamer sprechen«. Hinzu kommt, dass
die AuBenwelt oft denkt, dass die Personen, die
poltern, nur faul seien. Dadurch schimt sich

der Betroffene und hat Angst, sich fir eine
Therapie zu melden.

An den Universititen und ILogopidie-
schulen wird bis heute noch sehr wenig tGber
Poltern gelehrt (obwohl die Tendenz steigend
ist), wodurch angehende Therapeuten zu wenig
wissen, um eine gute (Differential-)Diagnostik
und Therapie durchfithren zu kénnen.

In diesem Buch lernen Sie mehr zur Theo-
rie des Polterns und Sie werden durch die Dia-
gnostik und die Therapie gefiihrt.



Theoretische Grundlagen

2.1 Was ist Poltern?

Wer versucht, im Worterbuch eine Antwort auf
diese Frage zu finden, st6Bt auf folgende Be-
deutungen:

e »mehrmals hintereinander ein dumpfes
Geridusch verursachen, hervorbringen«
oder

e »laut scheltend sprechen, seine Meinung
duflern [ohne es bose zu meinen]«.

Als Synonyme fiir Poltern werden gegeben:

e »(gehoben) grollen; (umgangssprachlich)
bullern, rumoren, rumpeln; (landschaft-
lich) bollern, grummeln, rasaunen, rum-
sen, schollern, bellen, schimpfen; (um-
gangssprachlich) donnern, herumbriillen,
wettern; (emotional abwertend) zetern;
(landschalftlich)
de)

Dass Poltern auch ein Stérungsbild ist, ist eher

schelten«. (www.duden.

wenig bekannt.

Kein Mensch spricht zu hundert Prozent
flieBend. Wir wiederholen Silben oder Worter,
formulieren Sitze um oder stolpern tiber Wor-
ter. Auch schieben wir Worter wie »ahm« oder
ralso« ein. Diese Art des Sprechens wird auch
»polterdhnliches Sprechen« genannt.

Das Sprechen einer polternden Person ist
oft fur Aullenstehende schlecht verstindlich.
Der Zuhorer hat das Gefuhl, dass sein Ge-
spriachspartner schnell und undeutlich spricht.
Woérter werden »verwaschen« ausgesprochen,
Sitze umgestellt, Silben, Laute und manchmal
auch Worter fehlen oder werden wiederholt.
Die Person selbst merkt oft nicht, wie undeut-
lich ihr Sprechen ist.

Poltern ist ein Stérungsbild, das Ahnlich-
keiten mit Stottern hat und auch oft zusammen
mit Stottern vorkommt.

Wenn Therapeuten wenig Wissen iiber
Poltern haben, besteht das Risiko auf Fehl-
diagnosen wie Stottern, Sprach(entwicklungs)
storungen, Artikulationsstérungen oder sogar
ADH)S.

Poltern tritt oft mit anderen Stérungsbil-
dern gemeinsam auf, was die Diagnostik er-
schwert.

2.2 Geschichte

Weiss (1964) beschrieb, dass schon in frihes-
ten Zeiten der lybische Konig Battaros auf eine
»unordentlichen Art« gesprochen hat. Leute,
die dhnlich gesprochen haben wie der Koénig,
leideten unter »Battarismus«.

David Bazin (1717) hat Poltern wie folgt
beschrieben: »Und dann gibt es die schlechte
Angewohnbheit, die in den jungen Jahren erwor-
ben wird und nicht von den Eltern korrigiert
wird: Eine zu schwache Disposition, die daftr
sorgt, dass die Zunge den Gedanken tbertrifft
oder dass unnotige Gedanken und Ideen ver-
suchen, zur gleichen Zeit zum Ausdruck zu
kommen; mit dem Versuch, diese zum gleichen
Zeitpunkt anzubieten, wodurch der Redner sie
nicht auseinanderhalten kann und bei der ers-
ten Silbe hingen bleibt, seine Zunge blockiert
... AuBlerdem miissen wir hier ein iiberhastetes
Sprechen erwihnen, wenn diese Redner durch
einen exzessiven Redetrieb nicht gentigend Zeit
nehmen fir die korrekte Aussprache der Wor-
ter. Bei diesen Personen ist das Sprechen oft
schneller als die Gedanken und sie versuchen,
Ideen meist unzusammenhingend und chao-
tisch auszudriicken.« Er beschrieb Poltern sehr
genau. Er betont, dass Stottern und Poltern
leicht verwechselt werden koénnen. Die Sto-




