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Einfuhrung

Das Erscheinungsbild ist bereits bekannt: In fast jeder Kindergruppe und Klasse gibt es mittlerweile ein Kind, das durch Unaufmerksamkeit,
impulsives und undiszipliniertes Verhalten, ubermaldige Motorik und Kontrollverlust in bestimmten Situationen auffallt. Diese Symptome
konnen auf eine ADHS hinweisen und treten oft auch aul3erhalb von Kindertageseinrichtungen und Schulen in anderen Lebensbereichen
auf. Der Anteil der betroffenen Kinder mit ADHS wird auf etwa 5% geschatzt. Diese Kinder machen nicht nur anderen das Leben schwer,
sondern leiden auch selbst unter ihrem Verhalten und den daraus resultierenden Folgen. Es ist wichtig, dass eine ADHS-Diagnose erst
nach grundlicher Untersuchung gestellt wird, um sie von anderen Auffalligkeiten abzugrenzen, und dass dann ein individuell angepasster

Therapieplan erforderlich wird.

Fur das Storungsbild wurden bereits viele verschiedene Bezeichnungen verwendet. Heutzutage wird die Erkrankung in der Regel als ADHS
(Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyperaktivitatsstorung) bezeichnet. Fruher stand das "S" fur das Wort "Syndrom". Es gibt Kinder, die hauptsachlich
hyperaktiv-impulsiv sind, andere Kinder sind hauptsachlich unaufmerksam und eine dritte Gruppe ist sowohl unaufmerksam als auch

hyperaktiv. Die Ursachen der Storung und die beste Behandlung fur Kinder (und Erwachsene) mit ADHS werden nach wie vor diskutiert.
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Krankheitsbilder
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Bei Nicht-Fachleuten gibt es noch starkere Widerstande gegen die Einstufung von ADHS als organisch bedingte Krankheit als
bei Epilepsien. Diese Vorbehalte sind verstandlich, da fast jede Verhaltensauffalligkeit fur sich genommen auch eine normale
Entwicklung bei Kindern sein kann, eine Reaktion auf belastende Lebenssituationen, andere Umwelteinflusse oder sogar das

Ergebnis einer schlechten Erziehung.

Es ist jedoch gesichert, dass bei tatsachlicher ADHS neurobiologische und psychosoziale Faktoren zusammenwirken. Zu den
psychosozialen Faktoren gehoren beispielsweise Reizuberflutung, instabile familiare Situationen und sich veranderndes
Erziehungsverhalten. Die neurobiologischen Faktoren hangen mit einem Mangel an einem bestimmten Neurotransmitter im

Gehirn zusammen, was zu spezifischen Funktionsstorungen fuhrt. |

Die Ubertragung von Erregungen im Gehirn erfolgt nicht nur durch elektrische Impulse entlang der Nervenzellen, sondern auch
durch biochemische Stoffe, die den Spalt zwischen zwei Nervenzellen uberbrucken. Die Mengen dieser chemischen

Substanzen sind extrem gering und jeder Mangel oder jedes Ungleichgewicht kann zu Storungen fuhren.
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Krankheitsbilder

Nach heutigem Kenntnisstand geht es bei ADHS um ein solches Ungleichgewicht. Dies fuhrt zu einer erheblichen
Beeintrachtigung der Selbststeuerungsfahigkeit bei betroffenen Kindern. Das Verhalten wird unuberlegt, impulsiv und
sprunghaft, die Aufmerksamkeit lasst schnell nach oder wird leicht gestort. Kinder mit ADHS sind daher auch relativ haufig in

Unfalle verwickelt.

Typische Auffalligkeiten treten bereits in den ersten Lebensjahren auf und verschlimmern sich normalerweise zum
Schulbeginn. Eine gesicherte Diagnose ist in der Regel erst zu diesem Zeitpunkt moglich und kann nur von einem erfahrenen

Arzt oder einer erfahrenen Arztin gestellt werden.

Die Symptome von ADHS konnen sich in der Pubertat bei vielen Kindern abschwachen. Bei etwa einem Drittel der Kinder mit |
ADHS treten jedoch auch im Erwachsenenalter Storungen auf, wenn auch moglicherweise mit leicht veranderter Symptomatik.

Es gibt mittlerweile Selbsthilfegruppen fur betroffene Erwachsene.
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ADHS im Alltag

Ubergang

verlassliche Diagnose

Herausforderung
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ADHS im Alltag

intelligent und leistungsfahig

qualifizierte heilpadagogische gut angepasste medikamentose

entlastend entspannend

padagogischen Notfall
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Q Unterstutzung in
Kindertageseinrichtung und
Schule

In Kindertageseinrichtungen und Schulen benotigen Sie benotigen auch Padagog®innen, die:
Kinder mit ADHS folgendes:
« das Krankheitsbild und aktuell gultige wissenschaftlich
 Menschen, die akzeptieren, dass die begrundete Konzepte zum Umgang mit ADHS kennen.
Verhaltensschwierigkeiten krankheitsbedingt sind. * Dbereit sind, mit Therapeuten und Eltern zusammen zu
« Menschen, die versuchen, alles zu unterlassen, arbeiten und Absprachen zu treffen.
was das betroffene Kind in eine Krise treiben kann. * wissen, wie man ein betroffenes Kind unterstutzen |
 Menschen, die Sonderabsprachen zwischen kann. |
Erzieher*innen oder Lehrer*innen und dem « motiviert sind, betroffene Kinder vor Ausgrenzung und
betroffenen Kind akzeptieren. Diskriminierung zu schutzen. !

« Menschen, die bereit dazu sind, das Kind zu

akzeptieren und integrieren.
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