Stimmprobleme bei Lehrer:innen

Die Stimme ist ein maBBgebliches Werkzeug bei Ihnen im beruflichen Alltag als
Lehrer:in. Uber Jahrzehnte setzen Sie lhre Stimme tiglich im Beruf ein, um

Wissen zu vermitteln, Schiler zu Gberzeugen und zum Beispiel zu diskutieren.

Wie lhre Stimme der taglichen Belastung gewachsen ist, hangt von der Qua-
litat der Stimmausbildung ab, die leider zumeist im Studium vernachlassigt

wird. So starten viele Lehreriinnen mit einer unzureichenden Stimm- und
Atemtechnik in den sehr belastenden stimmlichen Alltag.

Im Klassenzimmer, auf den Flu-
ren und auch auf dem Schulhof
herrscht ein hoher Hintergrund-
gerauschpegel. Der Versuch,
den Larm mit der eigenen
Stimme regelméfBig zu Uberts-
nen, ist auf Dauer sehr schad-
lich fir die Stimmbander. Aber

auch ein zu hohes oder tiefes
Sprechen belastet die Stimme.

Uber die Jahre lhrer Lehrtatig-
keit wird die Stimme oft falsch
oder Uberbelastet. Dies fihrt
zu organischen Veranderungen
im Kehlkopf und besonders an

den Stimmlippen. Es kann z.B.
zu Stimmlippenknotchen oder
auch zu dauerhaften Vernarb-
ungen kommen. Erkrankungen
oder sogar Dienst- oder Be-
rufsunfahigkeit konnen drohen.
Daher ist es fur Sprechberuf-
ler:innen wichtig, die Ablaufe



der Stimmentstehung zu ver
stehen und die richtige Technik
zu beherrschen, um Uberfor-
derungen und Schadigungen
zu vermeiden .

Wie entsteht die Stimme in
unserem Kehlkopf?

Unser Kehlkopf ist wie ein
Trichter mit einer beweglichen
Verengung im unteren Bereich
(Stimmbander/Stimmlippen)
gebaut.

Durch Schwingung der Stimm-
bander bzw. Stimmlippen ent-
stehen Tone. Die beiden Ban-
der, die mit Schleimhaut Uber-
zogen sind, liegen waagerecht
im Kehlkopf. Dieser befindet
sich im Bereich oberhalb der
Luftréhre.

Zwischen den Bandern und der
Schleimhaut liegt eine gelige
Verschiebeschicht, der soge-
nannte Reinke-Raum (benannt
nach dem deutschen Anato-
men Friedrich B. Reinke), der
erst die Schwingung und somit
die Tonerzeugung moglich
macht.

Beim Einatmen sind die Stimm-
lippen gedffnet und entspannt,
damit die Atemluft einstromen
kann. Wenn ein Ton erzeugt wird,
so spannen sich die Stimmlip-
pen an und stellen sich dem-
entsprechend eng.

Der aufsteigende Luftstrom aus
der Lunge drickt aus der obe-
ren Luftréhre (Subglottis) da-
gegen (Subglotteraler Druck).
So geraten entsprechend die
Stimmbander in Schwingung.

Der Luftstrahl wird durch die
Stimmlippen permanent ,zer-
hackt”, es entstehen abwech-
selnd Luftscheiben mit mehr
oder weniger Luftdruck. So
entstehen Schallwellen. Wird
der Ton verédndert, lauft das
Unterbrechen schneller oder
langsamer ab.

Mehr Luftscheiben erzeugen
eine hohere Frequenz, also ei-
nen hoherer Ton. Dies ge-
schieht ca. 300 Mal (!) pro Se-
kunde.

Die so erzeugten Tone werden
durch die Luft im Rachen-, in
der Mund- und der Nasenhoh-
le weiter geformt. Zunge und

Lippen bilden daraus Geréu-
sche, Laute, Worter und Melo-
dien.

Das Zusammenspiel
zwischen Atemtechnik,
Korperhaltung und Stimm-
lippen spielen also eine
wichtige Rolle fiir die
Tonerzeugung.

Die Resonanzraume in unse-
rem Korper wirken dabei wie
Lautsprecher.

Der primére Kehlkopfton klingt
eher wie ein raues, schnarren-
des Gerausch. Im Korper wird
es dann verstarkt und ,ge-
formt”, bekommt also sein Vo-
lumen, damit der Ton nun flr
das menschliche Ohr gut hor-
bar wird.

Solche wichtigen Resonanz-
raume sind zum Beispiel die
Mundhéhlen, der Rachenraum
und die Nasenhohlen. Sie wir-
ken wie Lautsprecher. Eigent-
lich wirkt der ganze Korper als
Resonanzraum. Wenn man be-
sonders laut singt oder spricht,
kann man spiren, wie der gan-
ze Korper zum Einsatz kommt.
Die Resonanzrdume verstarken
den Klang und geben ihm sei-
ne individuelle Farbe.

Das Klangbild der Stimme

Jeder Mensch hat ein unver-
wechselbares Timbre (Klang-
farbe):

Rachenraum, Mund- und Na-
senhohle, Zahnstellung, Zunge,
Lippenform: Die gesamte Ana-
tomie der Resonanzrdume be-
stimmt die eigene Klangfarbe.



Aber: man kann durch gezielte
Stimmbildung auch viel fur
eine schonere Klangfarbe tun!

Erst, wenn das Zusammenspiel
aller relevanten Muskeln in
Einklang gebracht wird, kann
das wahre, naturliche Timbre
zum Vorschein kommen.

Stimmlage ist genetisch festge-
legt. Je langer und je dicker
die Stimmlippen sind, umso
tiefer ist die Stimme (dhnlich
wie bei Saiteninstrumenten).

Schmale und kirzere Stimm-
lippen weisen auf héhere Stim-
men hin.

det ein KloBgefihl und das
Sprechen ist anstrengend.

Auch kann der Hals trocken
sein und schmerzen. Es kann
zu einer Stérung der Atmung
und der Stimmtechnik kom-
men. Weiter kdnnen Verande-
rungen an den Stimmlippen wie
Knotchen oder Vernarbungen

Die wichtigsten Tipps fiir Ihre Stimmgesundheit im Uberblick:

Schonen Sie Ihre Stimme so oft und so gut es nur geht.

Kein Schreien, Rauspern oder Husten!

Achten Sie auf die richtige Atmung: durch die Nase und tief in
Bauch und Brust.

Vermeiden Sie trockene Luft und eliminieren Sie Stérgerdusche,

statt Sie zu Ubertonen.

Achten Sie auf einen gesunden, ausgewogenen Lebensstil.

Pflegen Sie lhre Schleimhé&ute: Trinken Sie taglich mindestens 2

Liter Wasser und halten Sie pflegende Pastillen bereit.

Im Notfall helfen Dampfb&der, Halswickeln und Ruhe

Man kann sogar mit seiner
Klangfarbe spielen. Es macht
im Gesang einen groBBen Un-
terschied, ob man eine klassi-
sche Technik wahlt, Pop, Jazz
oder Musical singt.

Und trotzdem: Wenn zwei fer-
tig ausgebildete Sanger mit
der gleichen Technik singen,
werden die gleichen Tone indi-
viduell klingen!

Entstehung der Stimme
Hohe und tiefe Stimmen
Die Anatomie des Kehlkopfes

entscheidet, ob man eine hohe
oder tiefe Stimme besitzt. Die

Léngenbeispiele der Stimm-
lippen: die Stimmbéander von
Babys sind ca. sechs Millimeter
lang.

Eine Sopranistin besitzt ca. 15
Millimeter lange Stimmlippen,
bei einem ausgewachsenen
Mann kdnnen es sogar 25 Mil-
limeter sein. Das waére dann
schon eine sehr tiefe Bass-
stimme.

Wie genau kommt es zu
Stimmstérungen?

Eine Uberlastung unserer Stim-
me (zum Beispiel durch zu lau-
tes Sprechen oder Singen)
kann zu Heiserkeit fihren. Man
fangt an zu rauspern, empfin-

hinzukommen und die Situati-
on voribergehend, schlimm-
stenfalls dauerhaft verschlech-
tern.

Daher gilt besonders fur Leh-
rer:innen, die ersten Sympto-
me ernst zu nehmen!

Sollten Symptome wie Heiser-
keit, Engegefihl im Hals, Raus-
perzwang, Stimmanstrengung
oder gar Reizhusten auftreten,
muss man diese ernst nehmen
und handeln.

Reagiert man nicht und schont
die Stimme oder verbessert
die eigenen Stimmtechnik,
kann es zu einer langanhalten-
den Stimmstérung kommen,
die eine tagliche berufliche



Stimmbelastung nahezu un-
moglich machen. Ein langan-
haltender beruflicher Ausfall
bis zur Arbeitsunfahigkeit dro-
hen.

Untersuchung der
Stimmtechnik und Stimm-
bandfunktion

So sollten Sie sich bei den be-
schriebenen Symptomen bei
einer auf Stimmstdérungen spe-
zialisierten Praxis vorstellen -
wie z.B. bei uns.

Bei der erforderlichen Unter-
suchung werden viele Aspekte
der individuellen Stimmentste-
hung beurteilt.

Ein Hauptaugenmerk wird auf
die anatomische und funktio-
nelle Situation der Stimmban-
der/Stimmlippen gerichtet.
Daneben werden die Atem-
technik und auch die Anatomie
der artikulationsrelevanten Be-
reiche des Mund-Rachenrau-
mes beurteilt.

Naturlich ist aber auch eine
wichtiger Bestandteil das Ge-
sprach Uber das individuelle
Arbeitsumfeld und die private
Situation, da auch die ,Stimme
ein Spiegel der Seele” ist.

Wir als HNOtal bieten Ihnen
eine solche spezialisierte Beur-
teilung lhrer Stimme sowie
eine videogestutzte Feinunter-
suchung (Videostroboskopie)
lhrer Stimmbandfunktion an.

Dies erméglicht uns, Fehler in
Ihrer Stimmtechnik zu erken-
nen und in Zusammenarbeit
mit spezialisierten Logopaden
zu beheben.

AuBerdem wird lhr Arbeitsum-
feld eruiert und analysiert.

Das gemeinsame Ziel besteht
in der Optimierung lhrer Stimm-
technik, was die richtige Atem-
technik und den dosierten Kraft-
einsatz in den Stimmbandern
bei der Stimmnutzung beinhal-
tet.

Dies soll Ihnen eine Grundlage
fur eine belastbare, beschwer-
defreie Stimme in lhrem beruf-
lichen Alltag schaffen.

Gerne beraten wir Sie
in unserer Praxis!
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