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ADHS

Keine

Kinderkrankheit

Von Verena Arzbach / Die Aufmerksamkeitsdefizit-Hyperaktivitats-
stérung (ADHS) betrifft nicht nur Kinder. Bis zu zwei Drittel aller
Betroffenen zeigen auch im Erwachsenenalter Symptome, die sich
aber zum Teil von den Beschwerden im Kindesalter unterscheiden.
Es gibt verschiedene Behandlungsmaglichkeiten, die den

Betroffenen helfen konnen.

»Menschen mit ADHS sind oft unauf-
merksam, leicht ablenkbar, angespannt
und nervos«, beschreibt die ADHS-Trai-
nerin Birgit Boekhoff die Symptome
der Stérung im Gesprach mit PTA-Fo-
rum. Es falle ihnen typischerweise
schwer, ihren Alltag zu organisieren,
Dinge zu planen beziehungsweise Auf-
gaben strukturiert anzugehen. »Be-
troffene reagieren haufig impulsiv,
handeln uniiberlegt und verzetteln
sich. Sie geben zum Beispiel spontan
viel Geld aus, oder fallen anderen beim
Sprechen ins Wort«, nennt Boekhoff
zwei Verhaltensmuster.

Die gelernte Ergotherapeutin ar-
beitet als ADHS-Trainerin in Hannover;
sie hat ein spezielles Coaching entwi-
ckelt, das ihre Klienten im Alltag un-
terstiitzen soll. ADHS entsteht immer
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schon im Kindesalter. Experten schat-
zen, dass in Deutschland zwischen
4 und 6 Prozent aller Kinder betroffen
sind. Bei etwa einem Drittel dieser
Kinder und Jugendlichen verschwin-
den die Symptome im Erwachsenenal-
ter von allein oder sie treten nur noch
makig auf. Bei etwa zwei Dritteln blei-
ben allerdings Symptome bestehen,
die mitunter die Lebensqualitat beein-
trachtigen konnen.

Verschiedene Symptome

Diese konnen sich aber von denen der
kindlichen ADHS unterscheiden. »Kin-
der mit ADHS verspiren haufig eine
starke motorische Unruhe, sie springen
auf und laufen umher. Erwachsene ha-
ben in der Regel gelernt, diesen Bewe-
gungsdrang zu kontrollieren«, erklart

Boekhoff. Viele vermeiden auch Situati-
onen, in denen sie lange sitzen mussen,
etwa bei Restaurant- oder Kinobesu-
chen. Erwachsene mit ADHS litten im
Gegensatz zu Kindern vielmehr unter
einer inneren Unruhe. »Sie sind anhal-
tend nervos, fiihlen sich immer wie auf
dem Sprungg, verdeutlicht die Expertin.

Wie ADHS entsteht, ist wissen-
schaftlich noch nicht vollstandig ge-
klart. Als gesichert gilt eine genetische
Komponente, ihr Einfluss betragt Ex-
perten zufolge etwa 75 Prozent. Toxi-
sche Belastungen in der Schwanger-
schaft und friihen Kindheit wie Alko-
hol, Tabak oder Schwermetalle gelten
als Risikofaktoren. Bei Menschen mit
ADHS ist vermutlich die Signaliibertra-
gung zwischen den Gehirnzellen in be-
stimmten Hirnarealen gestort, der Bo-
tenstoff Dopamin wird zu schnell abge-
baut. Betroffene kénnen die Informati-

Psychotherapie

und Coaching kénnen
Erwachsenen mit ADHS
helfen, ihren Alltag

in den Griff zu

bekommen.
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onen aus dem Arbeitsspeicher schwer
mit im Langzeitgedachtnis gespeicher-
ten Erfahrungen abgleichen. So entste-
hen etwa die Schwierigkeiten, Aufga-
ben vorausschauend zu planen. Auf3er-
dem muss das Belohnungszentrum bei
ADHS mit weniger Dopamin auskom-
men. Es benétigt also starke Reize, be-
vor es Uberhaupt reagiert.

Schwierige Diagnose

Weil die zuvor beschriebenen Sympto-
me nicht ausschliefBlich krankhaft sind
- vielmehr treten sie bei jedem zumin-
dest episodisch und in geringerer Aus-
pragung auf -, sei die richtige Diagnose
im Erwachsenenalter so schwierig, be-
richtet Boekhoff. Zudem &uRert sich
ADHS bei jedem Betroffenen anders.
Die Trainerin begreift ADHS als Person-
lichkeitsstruktur, nicht als Erkrankung.
»ADHS-Betroffene denken und fihlen
anders als andere Menschen.« Das
muss aber nicht zwangslaufig schlecht
sein: »Viele Menschen mit ADHS sind
auBerst kreativ, spontan und sehr emo-
tional«, verdeutlicht sie. Menschen mit
ADHS arbeiteten haufig in Berufen, in
denen sie diese Kompetenzen nutzen
kénnen, zum Beispiel im kiinstlerischen
Bereich oder in der Medienbranche.
»Manche Betroffene finden ihren Platz
im Leben, ohne dass sie Probleme be-
kommen.«

Daneben gibt es aber auch andere,
die aufgrund ihrer ADHS-Personlichkeit
durchaus Schwierigkeiten haben, im
Leben zurechtzukommen. Laut den
ICD-10-Kriterien miussen fir eine
ADHS-Diagnose Beeintrachtigungen in
zwei Lebensbereichen auftreten, also
zum Beispiel zu Hause und am Arbeits-
platz. Bei Kindern treten Probleme
meist zum ersten Mal in der Schule auf:
ADHS-Kinder haben mit hoherer Wahr-
scheinlichkeit eine Lese-Rechtschreib-
Schwache oder eine Dyskalkulie, also
eine Rechenstérung, als andere Kinder.
Zudem machen sich im Schulkindalter
oft schon Schwierigkeiten beim Sozial-
verhalten bemerkbar. Im Verlauf des
Lebens folgen dann Probleme in der
Lehre beziehungsweise beim Studium
und spater im Beruf. Die Lebensge-
schichte vieler ADHS-Betroffener sei
haufig gepragt von Abbriichen, einem
haufigen Wechsel der Arbeitsstelle, vie-
len Umziigen und Partnerwechseln,
berichtet Boekhoff.

Darunter leide natiirlich das Selbst-
vertrauen der Betroffenen. »Viele ha-
ben in ihrem Leben in verschiedenen
Bereichen die Erfahrung gemacht: »Ich

kann es nicht«, sagt Boekhoff. In vielen
Fallen geht ADHS dann auch mit Be-
gleiterkrankungen einher, Betroffene
erleben depressive Episoden, Erschop-
fung und Stress. Auch Angst- oder
Suchterkrankungen sind bei ADHS-Be-
troffenen haufig anzutreffen. Diese Be-
gleiterkrankungen erschweren eine Di-
agnose der zugrundeliegenden ADHS
bei Erwachsenen und fiihren in vielen
Fallen zu einer Fehldiagnose.

Ob eine Behandlung der ADHS not-
wendig ist, hangt von ihrer Schwere ab.
Mittel der Wahl bei einer medikamen-
tosen Therapie ist das Stimulans Me-
thylphenidat (wie in Medikinet® adult,
Ritalin® adult), das seit 2011 auch zur
Behandlung Erwachsener zugelassen
ist. Bringt die Methylphenidat-Therapie
keinen Erfolg, kann alternativ Atomo-
xetin (Strattera®), ein Hemmstoff der
Wiederaufnahme von Noradrenalin,
gegeben werden. Daneben konnen je
nach Auspragung verschiedene psy-
chotherapeutische Behandlungsbau-
steine zum Einsatz kommen.

Hilfe fiir den Alltag

Ein weiterer Baustein im Therapiekon-
zept ist ein Coaching, das auch ADHS-
Trainerin Boekhoff anbietet (Informati-
onen unter adhs-trainerin.de). Sie hilft
betroffenen Erwachsenen, aber auch
Eltern von ADHS-Kindern, den Alltag
besser zu organisieren und zu struktu-
rieren. Eine wichtige Sdule des Coa-
chings ist zunachst die Aufklarung: Die
Betroffenen sollen tber ADHS infor-
miert werden und die medizinischen

»Viele Menschen

mit ADHS sind
aufderst kreativ,
spontan und

sehr emotional.«

ADHS-Trainerin Birgit Boekhoff

Grundlagen kennenlernen. »Sie sollen
ihre ADHS-Konstitution verstehen und
akzeptieren«, erklart Boekhoff. Im
zweiten Schritt arbeitet die Trainerin
mit ihren Klienten deren individuelle
Starken heraus, um das Selbstbewusst-
sein zu starken.

Ordnung und Struktur
AnschlieBend entwickelt Boekhoff ge-
meinsam mit ihren Klienten bestimm-
te Ziele und Strategien, diese im Alltag
umzusetzen. »Sie konnen zum Beispiel
lernen, ihre Impulsivitat besser zu kon-
trollieren, mit Stimmungsschwankun-
gen umzugehen oder die Kommunika-
tion mit anderen zu verbessern«, ver-
deutlicht Boekhoff. Es sei fir viele
ADHS-Betroffene enorm wichtig zu
lernen, wie man Dinge fokussiert. Oft
hilft sie Klienten mit ganz banalen
praktischen Losungen bei der Organi-
sation ihres Alltags, etwa mit To-do-
Listen, um die Wohnung in Ordnung zu
halten oder Arbeit und Termine zu or-
ganisieren. Haufig wiinschten sich die
Klienten auch Strategien, wie sie sich
am Arbeitsplatz besser konzentrieren
konnen. »Auch hier finden wir oft ein-
fache, aber effektive Losungen, zum
Beispiel die Biirotiir oder das E-Mail-
Postfach zu schlieBen, um die Ablen-
kung auf ein Minimum zu reduzieren,
berichtet Boekhoff. Die ADHS-Trainerin
betont abschlieBend, dass es meist Zeit
braucht, einen unstrukturierten Alltag
in den Griff zu bekommen: »Es dauert
ein wenig, das neue Verhalten einzu-
tben und im Alltag umzusetzen.« /
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