Dokument bestellen Ahnliche suchen

WERNER H. HONAL | DoRIs GRAF | DR. FRANZ KnoLL (HG.)

HANDBUCH DER SCHULBERATUNG

Standardwerk fir Beratungslehrer(innen) und Schulpsycholog(innen)
aller Schularten

Thema: Lern- und Leistungsprobleme

Titel: AD(H)S: Definition, Diagnostik, Auftretenshaufigkeit,
Komorbiditaten, ... (87 S.)

Produkthinweis
Der vorliegende Beitrag ist Teil des Standardwerkes »Handbuch der Schulberatung«
der Mediengruppe Oberfranken — Fachverlage GmbH & Co. KG*.

* Ausgaben bis 2015 erschienen bei OLZOG Verlag GmbH, Miinchen

Dieses Praxishandbuch richtet sich an Beratungslehrer / Beratungslehrerinnen aller
Schularten. Es liefert Antworten auf alle Fragen der Beratungstétigkeit und beinhaltet
den aktuellen Stand einschlagiger Erkenntnisse aus der Schulpsychologie und
Schulpadagogik,

e aus dem Bereich sozialer Hilfen,

e der Beratungsmethoden

e und der Beratungsmittel.

Umfassende und verstandliche Beitrdge, fundierte Analyseschemen, Entscheidungshilfen
und anwendungsorientierte Losungsvorschlage unterstiitzen Sie in Konflikt- und
Beratungssituationen. In der Praxis bewdhrte und komplett ausgearbeitete
Anleitungen und Konzepte helfen Ihnen bei der Umsetzung.

In eDidact finden Sie alle Beitrdge zu den Beratungsfeldern Lernprobleme und
Leistungsprobleme, Verhaltensauffilligkeiten, Krankheit und Behinderung, Beratung
von Lehrern und Schule sowie zur Organisation der Beratung. Niitzliche Formulare und
Vorlagen (z.B. fiir Elternbriefe) erleichtern Ihnen den Beratungsalltag.

Klicken Sie auf die Schaltflache am oberen Seitenrand.
Alternativ finden Sie eine Volltextsuche unter www.eDidact.de/hds.

Nutzungsbedingungen

Die Materialien diirfen nur personlich fur Ihre eigenen Zwecke genutzt und nicht an
Dritte weitergegeben bzw. Dritten zuganglich gemacht werden. Sie sind berechtig, fir
lhren eigenen Bedarf Fotokopien zu ziehen bzw. Ausdrucke zu erstellen. Jede
gewerbliche Weitergabe oder Veroffentlichung der Materialien — auch auszugsweise —
ist unzulassig. Die vollstandigen Nutzungsbedingungen finden Sie hier.

Haben Sie noch Fragen? Gerne hilft Ihnen unser Kundenservice weiter:
Kontaktformular | Y@ Mail: service@eDidact.de
[=] Post: Mediengruppe Oberfranken — Fachverlage GmbH & Co. KG
E.-C.-Baumann-StraBe 5 | 95326 Kulmbach
Tel.: +49 (0)9221 / 949-204 | (= Fax: +49 (0)9221/ 949-377
www.eDidact.de | www.mgo-fachverlage.de

MEDIENGRUPPE
OBERFRANKEN

FACHVERLAGE


www.eDidact.de/hds
http://www.edidact.de/Nutzungsbedingungen_/index.htm
http://www.edidact.de/Kundenservice_/Kontakt_/index.htm
http://www.edidact.de
https://bildung.mgo-fachverlage.de
https://bildung.mgo-fachverlage.de
http://www.edidact.de/Suche/index.htm?category=102578&q=D5350551522
http://www.edidact.de/Suche/index.htm?category=102578&q=S53505

eDidact - Fachwissen

5.2.2 AD(H)S — Definition, Diagnostik,
Auftretenshaufigkeit, Komorbiditaten,
Ursachen und Interventions-
moglichkeiten
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1. Vorwort

Kaum ein St6rungsbild ist gesellschaftlich so umstritten wie das AD(H)S, und in der 6ffent-
lichen Diskussion mischen sich Wahrheiten, Halbwahrheiten und Polemik in einer schier
unglaublichen Weise. Zugleich leiden Lehrkrifte enorm unger Kindern mit Problemen in
den Bereichen Aufmerksamkeit, Hyperaktivitit und Impulsivitdt — genauso wie die Kinder
selber oder ihre Eltern. Ob die Kinder bereits das klinische-Bild des AD(H)S erfiillen oder
nicht, ist dabei sekundir — es gibt hier kein Entwederfoder, sondern eine grofle Ubergangs-
zone zwischen konzentriertem und extrem unKonzéntriertem Verhalten.

Der Autor beschiftigt sich mit dem Fhema seit ca. 2000, als ihm die ersten bereits
diagnostizierten Fille von AD(H)S.bégégneten. Daraus entstand im Laufe der Jahre ein
Schwerpunkt der Arbeit an seiner,Schule, einem Gymnasium im Umfeld von Miinchen. Die
Unterstiitzung der Kinder umfasst dabei sowohl umfassende Beitrige zur psychologischen
Diagnostik und eine Zusammenarbeit mit niedergelassenen Fachirzten als auch die Orga-
nisation und teilweise auch Durchfithrung von Konzentrationstrainingskursen sowie eine
umfassende individuelle Beratung der Kinder, ihrer Eltern und Lehrer. Dass die Begegnung
mit diesen Kindern (die Erfahrung bezieht sich inzwischen auf einige hundert, und aktuell
diirften ca. 40 diagnostizierte AD(H)S-Kinder die Schule besuchen) dem Autor auch zu
der Erkenntnis verhalf, dass er selbst Betroffener ist, sei nebenbei erwihnt — auch deshalb,
weil erst diese Erkenntnis (und die fachirztliche Bestitigung) fiir ihn eine runde Erklirung
fiir Probleme lieferte, die ihn lebenslang begleiteten. Das offene Outing als AD(H)Sler (der
Autor sagt es ebenso betroffenen Schiilern auch in der Beratung) sei ein Beitrag zur Ents-
tigmatisierung und Entmythisierung dieses umstrittenen Themas. Notabene: In Fachzeit-
schriften ist es heutzutage oft iiblich, dass Autoren mogliche Interessenskonflikte angeben
miissen. Der Autor kann nur hoffen, dass der geneigte Leser, wenn er recht AD(H)S-kritisch
ist, nach diesen Zeilen nicht den Artikel auf die Seite legt — aufgrund der Uberlegung,
dass ein ausgewiesener AD(H)Sler ja kaum neutral iiber die Thematik informieren kdnne
(wobei neutral dann bei einem solchen Leser wohl bedeuten wiirde: kritisch-ablehnend ...).
Dieses Risiko geht der Autor ein. Andererseits konnte man ja auch denken: Der Autor weif$
wenigstens, wovon er spricht ...

Aufklirungsarbeit tut not, leider auch unter Beratungsfachkriften. Denn hinter der hitzigen
Debatte um Existenz oder Nichtexistenz des AD(H)S, um Ursachen und Behandlungs-
methoden stehen ganz fundamentale Streitthemen des gesellschaftlichen Diskurses (vgl.
Kap. 6). Es wire ein Wunder, wenn nicht auch Beratungsfachkrifte — trotz aller Professio-
nalitdt — in diesen Diskurs bewusst oder unbewusst involviert wiren. Der folgende Artikel
versteht sich auch als aufklirerischer Beitrag — und auch als bewusster Beitrag eines Betrof-
fenen. Denn interessanterweise kommen die Betroffenen bei den Fundamentalkritikern des

Konzepts und der Behandlung von AD(H)S am wenigsten zu Wort.
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2. Definition und Diagnostik von AD(H)S

2.1 Definition geman klinischen Klassifikationssystemen

Die Definition des Aufmerksamkeitsdefizitsyndroms mit und ohne Hyperaktivitit richtet
sich in Deutschland nach der ICD-10-GM (Internationale Klassifikation psychischer
Storungen, Deutsche Modifikation, 10. Revision, Fassung=von 2014); allerdings arbeiten
viele psychiatrische und psychologische Fachkrifte duchimit dem Klassifikationssystem der
American Psychiatric Association, dem DSM-IV; Weil ¢es feinere Differenzierungen zulisst
(zu den Unterschieden siche unten).”

Im Kapitel V (»Psychische und Verhaltensstdrungen«, Unterkapitel »Verhaltens- und emo-
tionale Stérungen mit Beginn in dér Kindheit und Jugend«) der ICD-10-GM werden die
dort sog. »hyperaktiven Storungen«mit der Codenummer F90 folgendermaflen allgemein
beschrieben:

»Diese Gruppe von Storungen ist charakterisiert durch einen frithen Beginn, meist in den ersten fiinf Lebensjahren,
einen Mangel an Ausdauer bei Beschiftigungen, die kognitiven Einsatz verlangen, und eine Tendenz, von einer
Titigkeit zu einer anderen zu wechseln, ohne etwas zu Ende zu bringen; hinzu kommt eine desorganisierte, man-
gelhaft regulierte und iiberschiefSende Aktivitit. Verschiedene andere Auffilligkeiten konnen zusitzlich vorliegen.
Hyperkinetische Kinder sind oft achtlos und impulsiv, neigen zu Unfillen und werden oft bestraft, weil sie eher aus
Unachtsamkeit als vorsiitzlich Regeln verletzen. Ihre Beziehung zu Erwachsenen ist oft von einer Distanzstirung
und einem Mangel an normaler Vorsicht und Zuriickhaltung geprigt. Bei anderen Kindern sind sie unbeliebt und
konnen isoliert sein. Beeintrichtigung kognitiver Funktionen ist hiufig, spezifische Verzogerungen der motorischen
und sprachlichen Entwicklung kommen iiberproportional oft vor. Sekundire Komplikationen sind dissoziales
Verhalten und niedriges Selbstwertgefiihl.« (1ICD-10-GM 2014, F90)

Fiir die Diagnose relevant ist das Erfiillen einer Reihe von umschriebenen Symptombkrite-
rien zu den Bereichen Unaufmerksamkeit, Hyperaktivitit und Impulsivitdt (vgl. Tabelle 1).
DSM und ICD »unterscheiden sich zwar nur unwesentlich in der Definition der einzelnen
Kriterien, wohl aber in der Bestimmung der Anzahl und der Kombination dieser Kriterien,
die fur die Diagnose [...] vorliegen miissen.« (Dopfner u.a. 2000, S. 1) Zur Verdeutlichung:
Ein einzelnes Symptom oder einige wenige Symptome begriinden noch? keine AD(H)
S-Diagnose; jedes Einzelsymptom konnte ja auch eine andere Ursache haben. Erst die
markante Biindelung von Symptomen spricht fir ein AD(H)S. Ob allerdings z.B. fur die

Y Inzwischen wird eine neue Form des DSM (DSM-V) eingefiihre, in der auch beziiglich der AD(H)S-
Diagnose verschiedene Anderungen vorgenommen werden. Die Anderungen betreffen freilich vor allem
den Altersbereich 17 Jahre aufwirts. Fiir die schulische Beratungspraxis ist primir die Tatsache bedeutsam,
dass das erste Auftreten von Symptomen kiinftig nicht mehr im Vorschulalter liegen muss, sondern auf
12 Jahre heraufgesetzt wird. Wie sich das auswirke, ist noch ungewiss. Nihere Informationen enthilt die
kritische Auseinandersetzung mit dem neuen Reglement bei Banaschewski/Dépfner 2014.

2 Wer Genaueres iiber die Zahl der zu erfiillenden Kriterien erfahren will, moge die auch im Internet ver-
fiigbaren Leitlinien der Bundesirztekammer (2005a, S. 8 ff.) einsehen.
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A) Unaufmerksamkeit

1. Beachtet haufig Einzelheiten nicht oder macht Flichtigkeitsfehler bei den Schularbei-
ten, bei der Arbeit oder bei anderen Tétigkeiten.

2. Hat oft Schwierigkeiten, langere Zeit die Aufmerksamkeit bei Aufgaben oder Spielen
aufrechtzuerhalten.

3. Scheint haufig nicht zuzuhéren, wenn andere ihn ansprechen.

4. Fuhrt haufig Anweisungen anderer nicht vollstdndig-dureh’und kann Schularbeiten,
andere Arbeiten oder Pflichten am Arbeitsplatz nicht’zu Ende bringen (nicht aufgrund
von oppositionellem Verhalten oder Verstandhisschwierigkeiten).

5. Hat haufig Schwierigkeiten, Aufgaben undfAktivitdten zu organisieren.

6. Vermeidet haufig, hat eine Abneigung gegen.oder beschéftigt sich haufig nur widerwillig
mit Aufgaben, die langer andauernde, geistige Anstrengungen erfordern (wie Mitarbeit
im Unterricht oder Hausaufgaben);

7. Verliert haufig Gegensténde, di€ er/sie fur Aufgaben oder Aktivitaten bendétigt
(z.B. Spielsachen, Hausaufgabenhefte, Stifte, Blicher oder Werkzeug).

8. Léasst sich oft durch duBere Reize leicht ablenken.

9. Ist bei Alltagstatigkeiten haufig vergesslich.

B) Hyperaktivitat

1. Zappelt haufig mit Hinden oder FuBen oder rutscht auf dem Stuhl herum.

2. Steht (haufig) in der Klasse oder in anderen Situationen auf, in denen Sitzenbleiben
erwartet wird.

3. L&uft haufig herum oder klettert exzessiv in Situationen, in denen es unpassend ist
(bei Jugendlichen oder Erwachsenen kann dies auf ein subjektives Unruhegeflhl be-
schrankt bleiben).

4. Hat haufig Schwierigkeiten, ruhig zu spielen oder sich mit Freizeitaktivitaten ruhig zu
beschéftigen.

5. {Ist haufig »auf Achse« oder handelt oftmals, als wére er »getrieben«.}

(Zeigt ein anhaltendes Muster exzessiver motorischer Aktivitat, das durch die soziale
Umgebung oder durch Aufforderungen nicht durchgreifend beeinflussbar ist.)

C) Impulsivitat

1. Platzt haufig mit der Antwort heraus, bevor die Frage zu Ende gestellt ist.

2. Kann haufig nur schwer warten, bis er/sie an der Reihe ist (bei Spielen oder in Grup-
pensituationen).

3. Unterbricht und stért andere héufig (platzt z.B. in Gesprache oder in Spiele anderer
hinein).

4. Redet haufig ibermaBig viel (ohne angemessen auf soziale Beschrankungen zu reagie-
ren). {Im DSM-IV unter Hyperaktivitat subsummiert.}

{} = nur DSM-1V; () = nur ICD-10

Tabelle 1: Symptomkriterien der hyperkinetischen Stérung nach ICD-10 und der Aufmerk-
samkeitsdefizit-/Hyperaktivitatsstérung nach DSM IV (Dépfner u.a. 2000, S. 2)
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