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THEORIE UND PRAXIS

Semi-Occluded Vocal Tract
Exercises (SOVTE)

Methodik, Hintergrund und stimmtherapeutische Empfehlungen

Britta Balandat

ZUSAMMENFASSUNG. Viele erfolgreiche stimmtherapeutische Techniken und Stimmubungsprogram-
me basieren auf der Grundlage von Ubungen mit einem teilweise verschlossenen Vokaltrakt (engl.
Semi-Occluded Vocal Tract, kurz SOVT). Diese Ubungen (engl. Semi-Occluded Vocal Tract Exercises,
SOVT Exercises, SOVTE oder SOVTs genannt) haben fir das Stimmtraining von Sprecherlnnen und
Sangerlnnen eine lange Tradition und werden zunehmend auch in der Stimmtherapie eingesetzt. Sie
trainieren die wesentlichen Aspekte der Stimmgebung — Atmung, Stimmproduktion und Resonanzbil-
dung - in ihrem Zusammenspiel und fihren zu einer miheloseren und effizienteren Stimmgebung. Ein
gleichmalSiger Anblasedruck bei gleichbleibender Strdmungsgeschwindigkeit bietet hierzu die Grundla-
ge und wird bei Ubungen mit Widerstand gegen Wasser oder gegen Luft erreicht. Firr eine individuelle
Ubungsauswahl sind Kenntnisse des Wirkungsprinzips und der Einteilung von SOVTE eine wichtige
Voraussetzung. Der Artikel stellt eine Einteilung der gebrauchlichsten SOVTE vor und gibt anhand der
Methodik SOVTE Powerful Voice Training® evidenzbasierte Empfehlungen fiir den Einsatz in der Stimm-
therapie am Beispiel der funktionellen Dysphonie.
Schliisselwdrter: Evidenzbasierte Stimmibungen — Semi-Occluded Vocal Tract Exercises — SOVTE — SOVTE Powerful Voice
Training® — Lip Trill — Lax Vox — funktionelle Dysphonie
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Einleitung

Hinter der Bezeichnung SOVTE verbirgt sich
kein geschlossener Therapieansatz, sondern
eine bestimmte Art von stimmtherapeutischen
Ubungen. Diese werden sowohl methodisch
als auch in Ubungsprogrammen und in der Di-
agnostik bei Stimmpatienten angewandt.

Definition und Anwendung

Der aus dem angloamerikanischen stam-
mende Begriff ,Semi-Occluded Vocal Tract
(SOVT)” wird im Deutschen Ubersetzt mit
einem ,teilweise verschlossenen Vokaltrakt”
und definiert sich als eine bewusste, partielle
Verengung an verschiedenen Stellen ober-
halb der Stimmlippen, in den Ansatzrdumen
bis zu den Lippen (Rosenberg 2013).

Zu den bekanntesten Ubungen, die unter
dem Sammelbegriff SOVTE (Semi-Occluded
Vocal Tract Exercises, auch SOVTs oder SOVT
Exercises) gefuhrt werden, gehoren Trills,
Phonation mit definierten Lauten sowie der
Einsatz von Schlauch (Tube) und Strohhalm
(Straw). Allen Ubungen gemeinsam ist die
Verbesserung des Zusammenspiels von At-
mung, Stimmproduktion und Resonanzbil-
dung. Ein gleichméRiger Anblasedruck bei
gleichbleibender Stromungsgeschwindigkeit
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bietet hierzu die Grundlage und wird Uber
Ubungen mit Okklusionswiderstand gegen
Wasser (water resistance) oder gegen Luft (air
resistance) erreicht.

SOVTE hat eine lange Tradition im Stimm-
training von Sprecherinnen und Sangerinnen
(Aderhold 1963, Linklater 1976, Nix 1999)
und wird heute zunehmend in der Behand-
lung von Stimmstorungen der Sprech- und
Singstimme eingesetzt (Titze 1996, Stemple et
al. 1994b, Rosenberg 2013, Gaskill & Erickson
2008, Miller 2004, Andrade et al. 2014).
Klinisch bieten SOVTE ein breites Ubungs-
spektrum bei organischen Stimmstérungen,
velopharyngealer Insuffizienz (Laukkanen
2008, Sihvo & Denizoglu 2008), als postope-
rative Einstiegsubungen (Miller 2004) und
bei funktionellen Stérungen unterschiedli-
cher Symptomatik (Rosenberg 2013, Paes
et al. 2013) sowie zur Kréftigung der Stimm-
lippen und Kehlkopfabsenkung (Cielo et al.
2013, Guzman et al. 2013).

SOVTE in verschiedenen Therapiemethoden
SOVTE sind bekannte Schlisselkomponen-
ten in erfolgreichen stimmtherapeutischen
Stimmibungsprogrammen und haben sich
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als Therapiemethode etabliert (Abb.1). Sie
sind auch als gezielte Einzellbungen unter-
schiedlicher stimmlicher Funktionsleistungen
in Stimmtraining und Stimmtherapie einsetz-
bar. Voraussetzung fir die evidenzbasierte
Anwendung von SOVTE als Einzellibungen
ist das Wissen um deren Wirkungsprinzipien
und das Kennen der Unterschiede zwischen
einzelnen Ubungen.

Effektivitdt von SOVTE

Sofort- und Kurzzeiteffekte konnten beim
Einsatz von SOVTE belegt werden und wur-
den in ersten Studien und Reviews beschrie-
ben (z.B. Cielo et al. 2013, Guzman et al.,
Maxfield et al. 2013). Langzeiteffekte sind
bisher nicht untersucht. Zu Wirkungsfakto-
ren wie Ubungslange und -wiederholung
gibt es bisher keine verallgemeinerbaren
Aussagen.

Beispielhaft stehen Studien zum Lip Trill, die
die Wirkung auf das Schwingungsverhalten
der Stimmlippen, jedoch nicht im Hinblick
auf akustische Parameter der Stimmfunktion

Uberarbeitete Fassung eines Vortrags auf dem
46. Jahreskongress des dbl 2017 in Mainz
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untersucht haben. In einer eigenen Studie
wurde die Wirksamkeit des Lip Trill auf die
Stimmfunktion von Gesunden anhand mul-
tidimensionaler akustischer und subjektiver
stimmdiagnostischer Parameter der Stimm-
funktionen untersucht (Balandat 2014). Die
Ergebnisse zeigen einen signifikanten An-
stieg in den akustischen Maximalwerten der
Sprech- und Singstimme: Der leiseste Ton
wurde lauter, ebenso der lauteste Ton, und
der Tonumfang steigerte sich. Auch in den
mittels Selbsteinschatzungsbogen erhobenen
subjektiven Parametern zeigten sich Sofort-
effekte (ebd.). Dieser Beleg der Steigerung der
Stimmgebungseffizienz durch Lip Trill mittels
akustischer Parameter bestatigt und erganzt
den aktuellen Wissensstand zur Effektivitat
von SOVTE.

Physikalische Grundlagen

Durch den teilweise verschlossenen Vokaltrakt
wadhrend der Phonation mit SOVTE entsteht
eine ruckreflektierende Resonanz im Bereich
zwischen Stimmlippen, Ansatzraumen und
Lippen und bewirkt eine Impedanzanpassung
der dortigen Druckverhaltnisse (Story et al.
2000). Fur diese Anpassung wird in Studien
zu SOVTE der Begriff der reaktiven Inertanz
oder Resistenz (engl. increased resistance)
verwendet. Dieses Phanomen flhrt zu einer
Stabilisierung der Stimmproduktion (Sampaio
et al. 2008) sowie zu einer klareren und leich-
ter ansprechenden Stimme (Gaskill & Erickson
2008). Die Koordination der myoelastischen
und aerodynamischen laryngealen Kréfte wird

M Abb. 2: Wirkungsprinzipien des Stromungswiderstandes in Abhéngigkeit zur Position des Vokaltraktes

@ Der Verschluss an den Lippen oder der Zunge wahrend der Phonation bewirkt eine Erweiterung oder Verlange-

rung des Vokaltraktes und fiihrt zu einer Erhdhung des Stromungswiderstandes.

® Umgekehrt verringert sich der Strémungswiderstand bei Offnung des Vokaltraktes (wie beim Vokal /a/) oder
seiner Verkiirzung durch Hebung des Kehlkopfes aufgrund muskularen Spannungsaufbaus (Andrade et al. 2014).

B Abb. 3: Bedeutung der akustischen Analyseformel F1-F0 in Bezug zur Klangdichte

o Klinisch definiert sich stimmliche Resonanz durch , leicht produzierbar und vibrierend im Gesichtsgewebe”;
wissenschaftlich als eine ,Verstarkung der Quelle fiir die Tongebung durch den Vokaltrakt” (frei iibersetzt nach

Titze 2006 und Verdolini Abott 2000).

e Im Sonagramm lasst sich der Stimmklang anhand der Intensitat vom Grundton (F0) zu seinen Teilténen

(F1, F2, F3) darstellen. Je ndher F1 und FO beieinander liegen, desto dichter der Klang (Titze 2004).
o Der Abstand von F1 zu FO wird in der akustischen Analyse mit der Formel F1-FO berechnet. (Neben weiteren
Kriterien lassen sich SOVTE u.a. mittels dieser Formel analysieren und vergleichen).

verbessert (Stemple 2008) und bei korrekter
Durchfiihrung erfolgt ein neutraler Stimmlip-
penschluss (nicht gepresst oder gehaucht) mit
mUheloser Phonation (Titze 2006).

Physikalisches Prinzip

Der Durchmesser des Rohres, den die Aus-
atemluft in Phonationsstellung von den
Stimmlippen bis zu den Lippen passiert, ist
nicht an allen Stellen gleich. Dadurch veran-
dert sich der Widerstand des Atemstromes
wahrend der Phonation von einem hohen
Stromungswiderstand auf Stimmlippenebe-
ne zu einem niedrigen Strdmungswiderstand
im Vokaltrakt. Zu Beginn der Phonation ist
der Atemdruck ausreichend, um den hohen
Strdmungswiderstand auf  Stimmlippene-

M Abb. 1: Uberblick iiber den Einsatz von SOVTE in stimmtherapeutischen Methoden

und Programmen

Methode Verwendete SOVTE Referenz
Lessac Madsen Resonant Nasale Verdolini-Abott (2006, 2014)
Voice Therapy (LMRVT)
Stemples Vocal Function systematisiertes Ubungs- Stemple (1994a, 1994b, 2005)
Exercises (VFE) programm mit Nasalen, Trills,
Frikativen
Estill Voice Sirening Colton & Estill (1981)
(Sirene mit /ng/)
Akzentmethode stimmlose, stimmhafte Frikative | Smith & Thyme (1976),
in rhythmischen Komponenten | Kotby & Fex (2007)
Resonance Tubes Glasrohren ohne oder mit Simberg & Laine (2007)
Wasser
Lax Vox Silikonschlauche in Wasser Denizoglu & Sihvo (2010)

getaucht

Straw Exercises

enge Strohhalme

Titze et al. (2002)

Stimmdiagnostik

Formel s/z ratio
zur Unterscheidung pulmonale/
laryngeale Stérung

Schneider-Stickler & Bigenzahn
(2007)
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bene zu passieren, wodurch der Bernoulli-
Effekt erzeugt wird. Bei nachlassender Atem-
luft verringert sich der Anblasedruck und
flhrt zu einer unregelmafigen Schwingung
oder zu mangelndem Glottisschluss. Fir ei-
nen stabilen Ton ist ein gleichmaRiger Atem-
fluss bei gleichem Atemdruck wesentliche
Voraussetzung. Im Idealfall bedeutet dies,
den Strdmungswiderstand wahrend der ge-
samten Phonationslange gleichmaRig auf-
rechtzuerhalten (Abb. 2). Je besser das ge-
lingt, desto muheloser und resonanzreicher
kann die Stimmgebung erfolgen (Titze 1996,
Cielo et al. 2013).

Wirkungsweise von SOVTE

Spontansprache hat generell einen geringen
und zudem wechselnden Strémungswider-
stand. Mit SOVTE lassen sich Niveau-Un-
terschiede von hohem und niedrigem Stro-
mungswiderstand wahrend der Phonation
erfahren und ausgleichend trainieren.
Aufgrund des unterschiedlichen Widerstan-
des einzelner Ubungen wirken diese jedoch
verschieden stark und zeigen damit einen
unterschiedlichen Okklusionseffekt. Dabei
gilt: Je héher der Stromungswiderstand, des-
to leichter die Phonation (Abb. 2). Dies ist im
Hinblick auf differenzierte Therapieziele und
den Ubungstransfer in die Spontansprache
wichtig.

MERKSATZ

Ein teilweiser Verschluss des Vokaltraktes
(SOVT) fihrt zu seiner Erweiterung und eine
Offnung (VT) zu seiner Verkiirzung.

Mittels akustischer Analyse (Formel F1-FO)
haben Guzman et al. (2013) und Andrade et
al. (2014) den Einfluss dieser Kausalkette un-
ter anderem auf die Klangdichte untersucht
(Abb. 3). In Bezug zur Klangstruktur erfolgt je
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nach Position des Vokaltraktes eine Zu- oder
Abnahme der Klangdichte. Dies wird im fol-
genden Merksatz beschrieben:

MERKSATZ

Ein gedffneter VT fiihrt zu seiner Verkiir-
zung. Der Stromungswiderstand verringert
sich von hoch (SL=Stimmlippen) zu niedrig
(VT) und fiihrt zu weniger Klang.

Mit SOVT erfahrt der VT eine Erweiterung
oder Verldngerung. Der Stromungswider-
stand wird erhoht und bleibt konstant und
fihrt zu mehr Klang (Guzman et al. 2013,
Andrade et al. 2014, Titze 2004).

Einteilungen der Ubungstypen

Studien zeigen einen unterschiedlichen Ok-
klusionseffekt einzelner Ubungen. Auf der
Basis bisheriger Studien lassen sich SOVTE
nach unterschiedlichen Kriterien in verschie-
dene Ubungstypen einteilen:

W Abb. 5: Das Grundprinzip des erhéhten Widerstandes mit SOVTE mit dem teilweisen
Verschluss (Technik A) oder der kiinstlichen Verlangerung der Ansatzraume (Technik B)

SOVT

A B
Verschluss Verldngerung
I | | I
Lip Trill Nasale Sounds Tube water/
. . et Straw A—
Tongue Trill Voiced Frikatives air resistance

a) Okklusionsstarke

b) Verschluss/Verlangerung

) ein/zwei Vibrationsquellen

d) mit/ohne Hilfsmittel

e) stimmhaft/stimmlos

f) Verschluss stetig/schwankend

B Abb. 4: SOVTE in absteigender Reihenfolge nach Effektstérke des Verschlusses

(nach Dargin et al. 2015, Titze 2006)

SOVTE englisch

Resonance Glass Tube
Straw (rigide, thin, stir)
High Resistance

SOVTE deutsch
Beschreibung

Glasrhre, 17 cm Lange
Strohhalm starr, +/-17 cm Lange und 2-4 mm @
hoher Widerstand mit kleinem @

Silicone Tube /
(flexibel)

Schlauch flexibel, 27-36 cm Lange und 5-6 @

Tube into Water (s. Lax Vox),
Low Resistance

groRer @, verschiedene Wassertiefen von 2,3-15 cm

Cup Phonation
Card Kazoo

Phonation mit Becher (s. Resonance Voice Therapy)
Phonation vor die Kante einer Karte

Standing Wave
Wave in a Cave

LUuhu”, , Kuckuck”

HOM (Hand over Mouth)
+ Tongue Trill

Hand vor (iiber) dem Mund
+ Zungentriller

Voiced Fricatives /
Lessac Y-Buzz

stimmhafte Frikative [w, j, ]
Iy, il

Trills / Lip & Tongue Trill
Raspberry

Lippen- & Zungentriller
Zungenflattern an der Unterlippe liegend

Prolonged /b/

verlangertes [b], Explosive im vorderen Teil der
Ansatzraume

Nasal Consonants
Humming

Nasale-Konsonanten [m, n, ng]
Summen (s. RVT)

HOM (Hand over mouth)

Hand vor (iber) dem Mund

Closed Vowels

geschlossene Vokale [u,i]

Open Vowels

offene und halb offene Vokale [a, a]

Speech
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Stromungswider-
stand symbolisch

Diese im Folgenden zusammengefassten Ein-
teilungen helfen, einzelne Ubungen in ihrer
Charakteristik zu beschreiben und ermégli-
chen dadurch einen gezielteren Einsatz bei
unterschiedlichen Trainingszielen.

a) Einteilung nach Okklusionsstarke

Die Gemeinsamkeit aller Ubungen basiert auf
dem Okklusionseffekt durch einen erhoh-
ten Stromungswiderstand auf Atmung und
Stimmgebung wahrend der Phonation. Der
Stromungswiderstand ist jedoch nicht bei
allen Ubungen gleich stark. Einige Autoren
schlagen daher eine Hierarchisierung nach
ihrem jeweiligen Okklusionseffekt (Abb.4)
vor (Dargin et al. 2015, Titze 2006).

MERKSATZ

SOVTE lassen sich nach dem Grad der
Okklusionsstarke einteilen, und zwar von ei-
nem hohen zu einem niedrigen Strémungs-
widerstand. Je niedriger der Strémungswi-
derstand, desto néher sind die Ubungen

an dem sehr geringen Okklusionseffekt der
Alltagsprache.

b) Einteilung nach

Verschluss oder Verlangerung
Das physikalische Grundprinzip des erhdhten
Widerstandes beinhaltet eine Technik (A) mit
teilweisem Verschluss und eine zweite (B) mit
der kiinstlichen Verlangerung der Ansatzrau-
me (Abb. 5). Die differenzierte Zuordnung
von Ubungen erfolgt in Abbildung 6. Zuneh-
mend mehr Studien beschéftigen sich mit
der Frage nach Schlauchlange, Durchmesser
und Material (Guzman et al. 2013, Andrade
et al. 2015, Guzman et al. 2016).

¢) Einteilung nach Vibrationsquellen

Die Einteilung in Ubungstypen nach Anzahl
der Vibrationsquellen stellt Abbildung 7 dar.
Die Spezifikation erfolgt in Abbildung 8.
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M Abb. 6: Differenzierte Zuordnungen von SOVTE nach Einteilung in Verschluss
oder Verlangerung

Verschluss /
Verlangerung

Technik A

Verwendung des teilweise
verschlossenen Vokaltraktes

Technik B

Verwendung einer kiinstlich hergestellten
Verlangerung der Ansatzraume. Die Pho-

nation erfolgt durch Réhren aus Glas oder
Kunststoff.

Ubungen

Zu dieser Technik zahlen vor allem
die Trills (Lip & Tongue Trill, Finger
Trill, Raspberries), stimmhafte Fri-
kative [w, j, z, Lateral [I], Vibrant
[r], Explosive im vorderen Teil der
Ansatzraume (verlangertes [b]),
sowie Nasale [m, n, ng].

Gangige Ubungen: Phonation durch

einen engen Strohhalm zum Training der
Stimmmodulation in hoheren Frequenzen
(Titze 2006), oder mittels eines Schlauches,
dessen Ende in Wasser getaucht ist, s.

Lax Vox zum Training tieferer Frequenzen
(Titze 2006, Denizoglu & Sihvo 2010).

M Abb. 7: Einteilung nach Ubungstypen nach Anzahl der Vibrationsquellen

SOVTE
F1-FO
[ I
eine zwei
Vibrationsquelle Vibrationsquellen
<F1-FO >F1-FO
] I I I

Humming Straw/air Trill Tube/water
HOM resistance resistance

B Abb. 8: Zuordnung von SOVTE nach Vibrationsquellen

eine Vibrationsquelle

zwei Vibrationsquellen

Ubungen Summen, stimmhafte Frikative, Straw Trills (Lip & Tongue Trill, Raspberries
und Lessac Y-Buzz) gehdren zu den
oszillierenden Ubungen mit zwei Vibra-
tionsquellen.

Wirkungen Die Stimmlippen als einzige Vibrations- | Ubungen mit zwei Vibrationsquellen

quelle fithren wahrend der Ubung zu
einer konstanten Verengung.

(Stimmlippen und z.B. Lippen oder
Zunge) fihren zu einer schwankenden
Verengung, die durch die zweite Vib-
rationsquelle an den Lippen zustande
kommt. Im Ergebnis hohere CQr (Closed
Quotient range) und F1-FO-Werte
(Andrade et al. 2014).

Ubungen mit einer zweiten Vibrations-
quelle zeigen durch den schwankenden
Druck einen starken Massageeffekt
(Andrade et al. 2015). Je nach Grad
des Strémungswiderstandes fiihrt der
Okklusionseffekt von zwei Vibrations-
quellen zu einem Massageeffekt auf
Kehlkopfebene, wie z.B. bei Lax Vox
oder Lip Trill.

23



THEORIE UND PRAXIS

M Abb. 9: Funktionsweise des Lip Trill mit
zwei Vibrationsquellen

Schwingungsquelle

Lippen

l

Kraft = Druck X Luftstrom

f

Schwingungsquelle
Kehlkopf

Eine Besonderheit mit zwei Vibrationsquellen
bilden die Trills, hier beschrieben am Beispiel
des Lip Trill. Ben6tigt der Kehlkopf durch
hohe Anspannung zu viel Energie (Druck und
Luftstrom), vibrieren die Lippen weniger. Be-
nétigen die Lippen durch hohe Anspannung
zu viel Energie, vibrieren die Stimmlippen
weniger (Abb. 9). Dies fuhrt beim Uben zu
einem starken Biofeedback und guter Selbst-
kontrolle im Ausgleichstraining von Niveau-
unterschieden (Titze 2006). Bricht das Flat-
tern an den Lippen ab oder der Ton selbst,
liegt eine unausgewogene Krafteverteilung
von Druck und Luftstrom vor (Gaskill & Erick-
son 2008).

d) Einteilung

mit und ohne Hilfsmittel
Hilfsmittel verbreitern das Ubungsspektrum
von SOVTE, so sind z.B. Ubungen mit kiinst-
licher Verlangerung ohne Schlauch oder
Strohhalm als Hilfsmittel nicht durchfihrbar.
Das Hilfsmittel Wasser ermdglicht einen ho-

B Abb. 10: Einteilung SOVTE mit und ohne Hilfsmittel

mit Hilfsmitteln

B Abb. 11: Ein erlebter Kurzzeiteffekt wihrend und nach dem Uben weckt das
Interesse an den eigenen Zusammenhingen und steigert die Ubungsmotivation

Therapie
funktionelle Dysphonie

indirekt

direkt

Changemanagement
Coping

heren Okklusionseffekt als die Luft und stellt
ein sehr starkes Hilfsmittel dar. In Abbildung
10 werden die Unterschiede dieser Einteilung
gegenibergestellt.

e) Einteilung nach
stimmhaft und stimmlos

SOVTE werden in der Literatur zunachst als
Phonationsubungen beschrieben. Die meis-
ten SOVTE lassen sich jedoch in stimmhaft
und stimmlos einteilen. Stimmlos trainieren
sie die Atmung und dienen der Vorlbung fur
Phonation, stimmhaft die Balance zwischen
Atmung, Stimme und Resonanz. Das Gefihl
fur die Aufrechterhaltung eines gleichmafi-
gen Atemstromes lasst sich bei stimmloser
Luftabgabe (Expiration) gegen den teilweise
verschlossenen Vokaltrakt sehr gut entwi-
ckeln und trainiert somit die gesamte Atem-
muskulatur (Titze et al. 2002). Dies erleichtert
den Ubungstransfer in die Phonation und
kann z.B. bei organischen Stimmstérungen
hilfreich sein.

ohne Hilfsmittel

Verlangerung mit Strohhalm oder Tube
verandert die Physiologie im intraoralen
Bereich. Dies kann hilfreich sein, um
bestimmte Spannungen im intraoralen
Funktionsbereich zu vermeiden.

Ubungen Cup Phonation, Card Kazoo, Straw, Tube Trills, Frikative, Plosive, Y-Buzz
(water und air resistance), Glass Tube
Spezifische Wirkung | Ein Hilfsmittel wie z.B. bei der kiinstlichen | Da die Sprache einen geringen Okklusions-

effekt hat, sind Ubungen ohne Hilfsmittel
generell in der SOVT-Ubungshierarchie der
Sprache vom Okklusionsgrad her naher.

Urheberrechtlich geschiitztes Material. Copyright: Schulz-Kirchner Verlag, Idstein. Vervielfaltigungen jeglicher Art nur nach vorheriger schriftlicher Genehmigung des Verlags gegen Entgelt mdglich. info@schulz-kirchner.de

24

Vor- bzw. Nachteile

Hilfsmittel helfen und miissen im Transfer
wieder abgebaut werden. Ubungen mit
dem Hilfsmittel water resistance sind nicht
immer praktikabel bzw. etwas umstand-
licher.
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Ubungen ohne Hilfsmittel wie z.B. Trills oder
stimmhafte Frikative sind weniger umstand-
lich und erméglichen eine hohe Ubungsfre-
quenz in verschiedenen Alltagssituationen.
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SOVTE

Muscle Tension

f) Einteilung nach Verschluss
stetig/schwankend

Diese Einteilung ist vor allem fir die The-
rapie und das Training der Singstimme re-
levant (Guzman 2013, Titze 2006), da die
beschriebenen Phanomene (Andrade et al.
2014) jeweils einen Einfluss auf das Vibrato
nehmen kénnen und wird hier nicht weiter
ausgefuhrt.

Empfehlungen fiir die
Stimmtherapie bei
funktioneller Dysphonie

Die Einsatzmaglichkeiten von SOVTE sind
vielféltig. Einerseits sind SOVTE bei vielen Sto-
rungsbildern und Phanomenen zielfiihrend.
Andererseits sind verschiedene Ubungsty-
pen in ihren unterschiedlichen Qualitaten fir
eine Stimmtherapie oder ein Stimmtraining
zielflihrend. Beispielhaft wird hier der Einsatz
von SOVTE in der Stimmtherapie bei funktio-
neller Dysphonie beleuchtet.

Generelle Voraussetzung flr den Therapie-
einsatz mit SOVTE ist wie bei allen stimm-
therapeutischen Interventionen zunachst
die Eingangsuntersuchung. Die Leitlinien der
Europaischen Laryngologischen Vereinigung
(ELS) geben multidimensionale Messmetho-
den zur Untersuchung der Stimmfunktion
vor. Hierzu gehdren perzeptive und instru-
mentelle Untersuchungen der Stimme, pa-
tientenzentrierte Fragebdgen zur Erhebung
subjektiver Symptome, sowie aerodynami-
sche Messungen (Balandat et al. 2013).
Anhand der Eingangsuntersuchung erfolgt
die Unterscheidung in eine Kurzintervention
oder eine mehrstiindige Therapie. Zudem ist
weitere Beratung in den Bereichen Stimm-
pflege sowie der Aufbau von Copingstrate-
gien angezeigt.
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Einordnung von SOVTE bei

funktioneller Dysphonie

Primares Ziel von SOVTE ist die Hilfe zur
Selbsthilfe, das Erzielen von guten und
schnellen Therapieergebnissen bei korrekter
Ubungsdurchfihrung und ein realistischer
Alltagstransfer. Der Einsatz von SOVTE wirkt
auf die indirekten (Changemanagement,
Selbstregulation) und direkten Therapieas-
pekte (Training und Ausgleich der zur Phona-
tion nétigen Muskelspannung), dargestellt in
Abbildung 11.

Durch die beschriebenen Sofort- und Kurz-
zeiteffekte der stimmlichen Verbesserung
|asst sich ein Interesse an den leicht erklarba-
ren Zusammenhangen (eigene Trainingsziele
und Physiologie von SOVTE) wecken. Die so
gestarkte Ubungsmotivation bildet die Basis
fur weitere Ubungsvarianten und -steigerun-
gen, ohne die ein Therapierfolg nicht mog-
lich ist.

Die Erfahrung zeigt, dass Ubende, die den
Sinn und Hintergrund der Ubungen nicht
kennen, SOVTE haufig als albern und 13-
cherlich empfinden und im Alltag nicht an-
wenden. Daher ist es wichtig, die physikali-
schen Hintergriinde im Zusammenhang mit

den eigenen Ubungszielen laienverstandlich
zu erklaren. Individuelle Hilfestellungen zur
Ubungsumsetzung im Alltag unterstiitzen
dabei den Therapieerfolg.

Therapieziele bei

funktioneller Dysphonie

Stimmtherapeutische Interventionen verfol-

gen unter anderem eine Traumaminimierung

der laryngealen Strukturen und den Abbau ei-

ner potenziellen hyperfunktionell stimmscha-

digenden Komponente. Folgende Hauptziele

zur Verbesserung der Stimmleistungen lassen

sich mit SOVTE realisieren:

e Atmung: angemessener Atemdruck,
konstante FlieRgeschwindigkeit.

e Stimmfunktion: Schwingungsregulation
(z.B. Reduktion CQ und damit Abbau
der laryngealen und supralaryngealen
Presstendenz), Verringerung PTP (Phona-
tion Threshold Pressure) fir weicheren
Stimmeinsatz). Absenkung der Grundfre-
quenz (F0), Steigerung von Tonumfang,
Lautstarke, Dynamik und Melodie.

e Resonanz: Annaherung F1-FO und
anderen Teiltdnen im Gesamtklang fir
zunehmende Klangdichte.

M Abb. 12: Exemplarischer Ubungseinsatz von SOVTE bei funktioneller Dysphonie

Ubungen

Abbildung 12 zeigt Eckpunkte flir den ex-
emplarischen Ubungseinsatz verschiedener
Ubungstypen bei funktioneller Dysphonie.

Zu beachten

Maia et al. 2005 schlagen eine Mischung aus
Verschluss und Verlangerung vor. Diese op-
timiert das SchlieR- und Schwingungsverhal-
ten. Der Kurzzeiteffekt einer weiteren Pha-
rynxéffnung wihrend und nach der Ubung
(Titze et al. 2002) verringert den ,,Phonation
Threshold Presure” (PTP) und stimmliche An-
strengung sowie eine vermehrte Belastung
(Conroy et al. 2014, Guzmann et al. 2013,
Ogawa et al. 2013).

Ein Mix aus verschiedenen Ubungstypen ist
empfehlenswert. Gerade die wechselnden
Anforderungen an den Ubenden durch den
gezielten Einsatz von SOVTE beabsichtigen
eine Sensibilisierung der Wahrnehmung im
Sinne eines Biofeedbackverfahrens und kén-
nen z.B. ein costoabdominal gesteuertes
Phonationsmuster Ubertragen helfen (vgl.
Motor Learning, Yiu 2005).

SOVTE Beschreibung nach Ubungstyp Empfehlung zu beachten
Lip Trill e oszillierende Ubung mit zwei Vibrations- o sehr geeignet fir Glissandi, hoch-tief, e Gesichts-, Kiefer-, Lippenspannung
quellen laut-leise, Mittellage e Klangveranderungen / Stimmansatz
e Hierarchy of SOVTs: mittlerer Wirkungs- @ sehr gut kombinierbar mit Ubungen zu reflek-
bereich des Widerstands torischer Atemerganzung und Ubungstransfer
Straw o konstante Ubung mit einer Vibrationsquelle | @ sehr geeignet als Steigerung zu Tube water o |rritationen moglich, da wenig Klang-
e Hierarchy of SOVTs: hoher Wirkungsbereich resistance produktion, kaum Biofeedback im Sinne
des Widerstands @ zur Aktivierung der gesamten Atem- von Resonanz beim Uben
muskulatur
@ sehr gut kombinierbar mit Ubungen zu
reflektorischer Atemergénzung
@ zur Steigerung dynamischer Aspekte und
Kréftigung der Singstimme
Tube in Wasser | @ oszillierende Ubung mit zwei Vibrations- ® sehr geeignet als Einstiegsiibung e Irritationen maglich, da wenig Klang-
quellen @ zur Aktivierung der gesamten Atem- produktion, kaum Biofeedback im Sinne
e Hierarchy of SOVTs: hoher Wirkungsbereich muskulatur von Resonanz beim Uben
des Widerstands o sehr gut kombinierbar mit Ubungen zu
reflektorischer Atemerganzung
e zur Vertiefung der Grundfrequenz FO

Wichtiges zum Einsatz von Tube und Straw

o starkster Effekt zur Okonomie und Effizienz der Stimmgebung mit
kiinstlich verlangertem Ansatzrohr

Lange, Durchmesser, Wassertiefe fiihren zu unterschiedlichen Ergebnissen
mit Wasser (2-3 cm): leichtere Phonation — Dysphonie

ohne Wasser: schwierigere Phonation — Stimmtraining

Training Stimmmodulation (Titze 2006)

Thin Straw — hohere Frequenzen

Tube water resistance (z.B. Lax Vox) — tiefere Frequenzen

Forum Logopdidie Heft5 (31) September 2017

zu beachten

Dysphonie (Cielo et al. 2013)

stand etwas entgegenzusetzen.
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e 15 cm Wassertiefe nur bei hypofunktioneller

e Im Vergleich mit Tube ist der Straw eine eher
sportliche Ubung, weil die Atemmuskulatur
sehr stark eingesetzt wird, um dem Wider-

25



Urheberrechtlich geschiitztes Material. Copyright: Schulz-Kirchner Verlag, Idstein. Vervielfaltigungen jeglicher Art nur nach vorheriger schriftlicher Genehmigung des Verlags gegen Entgelt mdglich. info@schulz-kirchner.de

26

THEORIE UND PRAXIS

Ubungsphasen

Die vielfdltigen Einsatzmoglichkeiten rich-

ten sich nach den Merkmalen des jewei-

ligen Symptomkomplexes und sind in der

Methodik SOVTE Powerful Voice Training®

(www.sovte.ch) eingebettet in verschiedene

Ubungsphasen:

e Auswahl erster Ubungen unter Beriicksich-
tigung der Okklusionsstarke, Vibrations-
quellen und primarer Interventionsziele

e Auswahl weiterer Ubungen, Mixen von
Ubungen, Hilfen, Steigerungen, Wechsel
zwischen unterschiedlichen Anforderun-
gen zur Unterstlitzung nachfolgender
Therapieziele

e Anwendung eines systematischen
Ubungsmixes in verschiedenen Leis-
tungen der Sprech- und Singstimme,
Wechselspiel zwischen SOVTE und
Ziellautgebung.

Fazit

Fundiertes Arbeiten mit SOVTE beruht auf
einem sachverstandigen und differenziert
angepassten Abgleich zwischen Zielen und
Ubungsauswah! — und zwar auch innerhalb
bzw. im Laufe einer Therapie oder eines Trai-
nings.
Die Logopadin trifft Entscheidungen Uber:
e individuell in Frage kommende Ubungen
o die Kombination aus Ubungen
e die Ubungsabfolge innerhalb der
Ubungsphasen
e die methodischen Varianten innerhalb
der einzelnen Ubungen
Sie kann dabei nicht auf pauschale Wirksam-
keitsnachweise zurlickgreifen. Vielmehr muss
sie Effektbeschreibungen auf die Variablen
der oben gezeigten Ubungseinteilungen zu-
rickflhren konnen.
In der klinischen Anwendung bieten SOVTE
eine Vielfalt von Einsatzmdglichkeiten mit un-
terschiedlichen beschriebenen Effekten.
Durch eine gezielte methodische Auswahl
erméglichen sie eine hohe Ubungsvarianz,
mit der sich sehr unterschiedliche Patientin-
nengruppen behandeln lassen (Rosenberg
2013). Die Wirkung einzelner Ubungen ist
bislang wenig und mit limitierten Designs
erforscht, daher ist der Einsatz einer einzi-
gen SOVT-Ubung aus dem umfangreichen
Repertoire an SOVTE zur alleinigen Behand-
lung einer Stimmstérung kritisch zu be-
trachten. Fur die Auswahl und individuelle
Ubungsanpassung sind auch hier, wie bei
anderen stimmtherapeutischen Methoden,
Kenntnisse Uber die Wirkungsprinzipien von
SOVTE unabdingbar.
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SUMMARY. Semi-Occluded Vocal Tract Exercises (SOVTE): Types of exercises and recommen-

dations for voice therapy

Many successful techniques and voice training programmes are based upon Semi-Occluded Vocal Tract
Exercises, SOVT. These exercises (also called SOVTE or SOVTs) have a long tradition in the field of voice trai-
ning of speakers and vocalists and are increasingly being used in voice therapy. The exercises train the main
factors of voice production — breathing, phonation and resonance — in their coordination and lead to a more
effortless and more efficient voice production. A balanced pressure and flow of the air provides the basis and
is achieved by exercises using resistance against water or air. For individual choice of exercises knowledge of
the principles and the range of SOVTE is required. The article gives an overview of the most common SOVTE
and some evidence based recommendations according to SOVTE Powerful Voice Training® for use in voice

therapy on the example of functional dysphonia.

KEY WORDS: Evidence based vocal exercises — Semi-Occluded Vocal Tract Exercises — SOVTE —
SOVTE Powerful Voice Training® — Lip Trill — Lax Vox — Functional Dysphonia
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