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im ANELT unterschied sich signifi kant zwischen diesen 
beiden Gruppen. Hinsichtlich der Bildbeschreibung Coo-
kie Theft konnte nur für einen der untersuchten linguisti-
schen Parameter (Anzahl genannter Informationseinhei-
ten) ein signifi kanter Unterschied zwischen den Gruppen 
Norm und MCI+ festgestellt werden. Zwischen den 
Gruppen Norm und MCI konnten für alle untersuchten 
sprachlichen Leistungen lediglich tendenzielle Unter-
schiede ermittelt werden.

Fazit und Diskussion: Die Ergebnisse geben einen Hin-
weis auf den Zusammenhang zwischen sprachlichen und 
kognitiven Fähigkeiten. Sprachliche Veränderungen kön-
nen insbesondere im Rahmen eines ausgeprägten MCI 
nachgewiesen werden. Das BIAS R und der ANELT sind 
geeignete Diagnostikverfahren, um diese Veränderungen 
zu detektieren.
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Fragestellung: Reduzierte Leistungen der Wortfl üssigkeit 
(WF) sind bei vielen psychiatrischen Populationen, wie 
Personen mit Schizophrenie (Berberian et al., 2016), De-
pression (Henry & Crawford, 2005) oder auch bipolarer 

Erkrankung (Raucher-Chéné et al., 2017), belegt. Weiter-
hin werden diese Defi zite in Verbindung mit störungsüber-
greifenden Symptomen, wie der positiven (z. B. assoziative 
Aufl ockerung) und der negativen formalen Denkstörung 
(z. B. Spracharmut), gebracht (Docherty et al., 2011; Rosen-
kranz et al., 2019). Viele Studien berichten ausschließlich 
die semantische WF und lediglich die Gesamtzahl der kor-
rekten Wörter. Rückschlüsse auf eine Ursache der Defi zite 
sind dann nur eingeschränkt möglich. Ergänzende Analy-
sen, wie die Auswertung von Fehlern, der generierten Un-
terkategorien (Cluster) und deren Wechsel könnten Hin-
weise auf spezifi sche lexikalisch-semantische Defi zite 
liefern. Die vorliegende Studie untersucht die WF bei Per-
sonen mit psychiatrischen Erkrankungen und setzt sie in 
Relation zu störungsübergreifenden Symptomen sowie 
weiteren kognitiven Leistungen.

Methoden: Die Positiv- und Negativ-Symptomatik von 
Personen mit Schizophrenie (n = 36), Depression (n = 12) 
sowie bipolarer Erkrankung (n = 10) wurde mit gängigen 
Skalen (SAPS/SANS) beurteilt. Die semantische (Tiere) 
und lexikalische (p) WF wurde überprüft und anschließend 
die Anzahl korrekter Wörter und Fehler sowie die Cluster 
und Wechsel ausgewertet. Zudem wurden Leistungen der 
exekutiven Funktionen (TMT), der Auf merksamkeit (d2-
Test), des Arbeitsgedächtnisses (Zahlenspanne rückwärts) 
und der verbalen Intelligenz (MWT-B) erhoben.

Ergebnisse: Weder in der lexikalischen WF noch in der 
semantischen WF zeigen sich signifi kante Gruppenunter-
schiede bezüglich der Anzahl korrekter Wörter, der Fehler 
sowie der Wechsel. Die mittlere Clustergröße unterschei-
det sich zwischen den Gruppen hingegen in der semanti-
schen WF. Die negative formale Denkstörung korreliert 
störungsübergreifend mit den Leistungen in beiden Bedin-
gungen. Die positiven formalen Denkstörungen korrelie-
ren nur bei Personen mit Schizophrenie mit der Anzahl der 
Fehler in der semantischen WF. Während sich bei Perso-
nen mit Schizophrenie Korrelationen zwischen der Auf-
merksamkeitsleistung und den Leistungen in der lexikali-
schen und semantischen WF zeigen, korrelieren bei 
Personen mit Depression die Leistungen im TMT und der 
Zahlenspanne mit den Leistungen der semantischen WF.

Schlussfolgerungen: Die Ergebnisse zeigen, dass die aus-
schließliche Analyse der korrekten Wörter nicht für einen 
störungsübergreifenden Vergleich ausreicht. Unterschie-
de in der Clustergröße können auf störungsspezifi sche 
Veränderungen des mentalen Lexikons, wie auf eine Des-
organisation oder reduzierte Konnektivität im semanti-
schen Gedächtnis, hinweisen. Während die Symptomatik 
störungsübergreifend mit einer reduzierten Leistung der 
WF zusammenhängt, deuten die Ergebnisse der neuropsy-
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chologischen Tests darauf hin, dass die Leistung der WF 
störungsspezifi sch unterschiedlichen kognitiven Mecha-
nismen unterliegt.
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Die Replikationskrise deckte den verzerrten Wissensstand 
in Teilen der psychologischen Literatur auf und war ein Ka-
talysator für die Open-Science-Bewegung. Ziel des Work-
shops ist es, einen Überblick zu geben, wieso wir Open Sci-
ence brauchen, was Open Science beinhaltet, wie wir Open 
Science umsetzen können, und gemeinsam zu diskutieren, 
was mögliche Grenzen im Bereich der Neuropsychologie 
sind. Ein Beispiel für eine Open-Science-Maßnahme ist die 
Präregistrierung von Hypothesen, Erhebungs- und Analy-
seplänen. Durch Präregistrierungen wird die Qualität der 
Evidenz erhöht, die aus psychologischer Forschung gewon-
nen wird. Wie sehen Präregistrierungen aus? Wie kann ich 
eine Präregistrierung erstellen? Wo präregistriere ich? Um 
diese Fragen zu beantworten, werden das Open Science 
Framework (kurz OSF), die bekannteste Plattform für Prä-
registrierungen, sowie das Publikationsformat „Registered 
Reports“ vorgestellt. Teilnehmer_innen sollen dabei ler-
nen, wie sie selbst eine Präregistrierung erstellen können 
und welche anderen Open-Science-Methoden es gibt. An-
schließend soll in der Gruppe erarbeitet werden, was wir 
brauchen, um eine gute und transparente Wissenschaft zu 
stärken. Der Workshop richtet sich also vor allem an dieje-
nigen Teilnehmer_innen, die mit Open Science und Präre-
gistrierung bislang wenig Erfahrungen gemacht haben.
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Einleitung: Durch den Einsatz von mobilen Endgeräten 
können gängige Ansätze der neuropsychologischen Reha-

bilitation in den Alltag der Betroff enen integriert werden. 
Damit kann insbesondere die Eigenständigkeit von Men-
schen mit kognitiven Beeinträchtigungen gefördert wer-
den. Hier können Ansätze aus dem Bereich Serious Games 
genutzt werden, um die Motivation der Betroff enen zu 
steigern. Das Ziel des Beitrags ist es, darzustellen, wie die-
se zur Motivationsförderung datenschutzgerecht umge-
setzt werden können.

Problemstellung: Besonders während des Lockdowns im 
Rahmen der Corona-Pandemie hat sich der Mehrwert von 
digitalen Realisierungen herkömmlicher Therapiemetho-
den in der Neurorehabilitation gezeigt. Die Begleitung 
und Unterstützung der Betroff enen konnte auf diesem 
Weg ohne direkten zwischenmenschlichen Kontakt eff ek-
tiv geleistet werden. Wenn kein persönlicher Kontakt 
möglich ist, ist es ungleich schwieriger, die Motivation der 
Betroff enen zu fördern.

Lösungsansätze: Vielversprechend für die Motivations-
förderung sind Ansätze aus dem Bereich Gamifi cation. 
Hier haben sich in den letzten Jahren Serious Games etab-
liert, bei denen Lernen und Förderung der Motivation 
durch Spielelemente umgesetzt werden. Eine Herausfor-
derung ist es dabei, Lösungen zur Motivationsförderung 
durch Gamifi cation datenschutzgerecht umzusetzen. 
Dazu wird beispielhaft ein Ansatz im Kontext der Reha-
Goal App, welche schrittweise durch komplexe Handlun-
gen führt, betrachtet. Es werden Methoden erläutert, um 
die Risiken für die Betroff enen zu minimieren und dabei 
neben der Datenminimierung besonders Transparenz und 
Intervenierbarkeit zu ermöglichen.

Schlussfolgerungen: Ansätze aus dem Bereich der Gami-
fi cation bieten großes Potenzial, um Motivationsförde-
rung bei digitalen Rehabilitationsansätzen zu integrieren. 
Dabei ist eine datenschutzgerechte Umsetzung möglich, 
die die Rechte und Freiheiten der Betroff enen im Sinne 
der Datenschutz-Grundverordnung wahrt, was gerade bei 
neuropsychologischen Patienten in der Vergangenheit nur 
begrenzt Beachtung fand.


