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Vorwort zur 6. Auflage

Wackelpeter & Trotzkopf ist mittlerweile zu einem Klassiker ge-
worden und wir freuen uns sehr, dass so viele Eltern, Lehrer und
Erzieher von diesem Buch profitieren konnten. In der 6. Auflage
mussten wir daher nur wenige Verbesserungen und einige Aktua-
lisierungen vornehmen.

Seit anndhernd 30 Jahren arbeiten wir gemeinsam an der Klinik
fir Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie des Kindes-
und Jugendalters und dem Ausbildungsinstitut fir Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapie an der Uniklinik Kéln (AKiP) inten-
siv an der Behandlung von Kindern und Jugendlichen mit Auf-
merksamkeitsdefizit- / Hyperaktivitdtsstorungen (ADHS), hyper-
kinetischen und oppositionellen Verhaltensstorungen und an der
Erforschung dieses Problemfeldes. Ziel unserer Arbeit ist es, so-
wohl die Diagnostik als auch die Behandlung dieser Auffilligkei-
ten zu verbessern und durch frithzeitige Hilfen die Ausbildung von
Verhaltensstorungen zu vermindern. In unserer Arbeit im Rah-
men der Schwerpunktambulanz unserer Klinik haben wir viele
hundert Kinder und Jugendliche und ihre Eltern, Erzieher und
Lehrer kennen gelernt. In dieser Arbeit mit den Betroffenen haben
wir das Therapieprogramm fiir Kinder mit hyperkinetischem und
oppositionellem Problemverhalten (THOP) und dieses Elternbuch
auf der Grundlage internationaler Forschungsergebnisse und Be-
handlungsprogramme entwickelt. Die Wirksamkeit sowohl der
Therapie mit THOP als auch der angeleiteten Selbsthilfe mit
Wackelpeter & Trotzkopfkonnte mittlerweile in einer Vielzahl wis-
senschaftlicher Studien belegt werden. Wir danken allen Kindern,
Jugendlichen und ihren Eltern sowie allen anderen Bezugsperso-
nen, weil es uns erst durch diese Zusammenarbeit moglich war,
unsere konkreten Hilfestellungen zu erarbeiten, sie zu tiberprii-
fen und weiter zu entwickeln. Bei dieser Arbeit haben uns viele
Kolleginnen und Kollegen aus unserer Schwerpunktambulanz

Vorwort zur 6. Auflage
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unterstiitzt, stellvertretend fiir alle bedanken wir uns bei Frau
Dr. Christiane Rademacher (Dipl.-Psych.), Grifin Dr. Wolff Met-
ternich-Kaizman (Dipl.-Psych.) und Frau Dr. Frauke Kierfeld
(Dipl.-Psych.) und Frau Dr. Claudia Kinnen (Dipl.-Psych).

Die Neuerungen in der 6. Auflage betreffen im Wesentlichen
drei Bereiche: In Teil I (Fragen und Antworten) wurden die Wei-
terentwicklungen im Bereich der medikament6sen Therapie be-
riicksichtigt. Zudem wurden unsere Erfahrungen und Studien
zum Einsatz von Wackelpeter ¢ Trotzkopf als Selbsthilfebuch ein-
gearbeitet. SchliefSlich haben wir in den Anwendungsbeispielen
(Teil III) den Umgang mit einem {iberméfligen Medienkonsum
eingearbeitet, der in den letzten Jahren fiir viele Eltern zunehmend
zum Problem geworden ist.

Die bereits in der letzten Auflage eingearbeiteten weiteren Hil-
fen, die Eltern und andere Bezugspersonen dabei unterstiitzen sol-
len, die Ratschldge dieses Buches besser in den Alltag umzusetzen,
wurden beibehalten. Die Smartphone-App ADHS-Kids (fiir iOS
und Android in den jeweiligen App-Stores erhiltlich) hilft, regel-
miéfig daran zu denken, Empfehlungen aus Wackelpeter & Trotz-
kopf im Alltag einzusetzen. Das kostenlose Online-Programm
ADHS-Elterntrainer (www.adhs-elterntrainer.de) bietet viele Film-
beispiele zur Umsetzung der Empfehlungen in konkreten Alltags-
situationen.

Durch die Hinzunahme von Stickern erleichtern wir die Um-
setzung der vorgeschlagenen Mafinahmen. Die benétigten Ar-
beitsbldtter und Memo-Karten konnen zusitzlich iiber die Verlags-
homepage (http://www.beltz.de) heruntergeladen werden kénnen.

Wir hoffen, dass dieses Buch nicht nur Eltern und Pidagogen
Informationen und Hilfestellungen gibt, sondern dass es auch
Arzten, Psychologen und Psychotherapeuten hilft, den Eltern und
allen anderen Bezugspersonen von Kindern mit hyperkinetischen
und oppositionellen Verhaltensproblemen jene Unterstiitzung zu-
kommen zu lassen, die sie brauchen, um die Schwierigkeiten ge-
meinsam mit ihrem Kind zu meistern.

Koln, im Sommer 2022 Manfred Dépfner
Stephanie Schiirmann

Vorwort zur 6. Auflage



Kennen Sie das?

» Schon morgens ist der fiinfjahrige Niklas kaum zu bremsen! Be-
reits um sieben Uhr steht er auf der Matte und tréllert munter
und vor allem laut ein Liedchen nach dem an-
deren. Stindig ist er in Aktion, an keiner
Stelle, bei keiner Titigkeit halt er es lin- g
ger als ein paar Minuten aus. Selbst &
beim Spielen kann er nicht lange verweilen.
Vor allem muss er seine Mutter stindig et-
was Wichtiges fragen oder ihr ganz dringend
etwas Unaufschiebbares erzihlen. Die Mut-
ter kommt zu gar nichts mehr und hat
schon kurz nach dem Aufstehen das ["\
Gefiihl, dass ihr alles zu viel wird. T —

> Stindig macht der achtjihrige Tim irgendeinen Unfug - mal
bohrt er ein Loch in seine Tiir, mal schneidet er die neue Tisch-
decke durch, mal spielt er im Blumen-
beet Fufiball. Er weif$ natiirlich ganz
genau, dass das alles verboten ist,
aber um Grenzen und Verbote kiim-
mert sich Tim so gut wie nie. Selbst
einfache Regeln, zum Beispiel dass
er nicht mit dreckigen Schuhen ins
Wohnzimmer darf, beachtet er
nicht. Wenn die Mutter ihn dann
zur Rede stellt, bekommt sie eine
freche Antwort oder Tim kriegt ei-
nen solchen Wutanfall, dass er gar
nicht mehr zu bremsen ist.

Kennen Siedas? | 13
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> Sophie besucht die 2. Klasse der Grundschule. Schon kurz nach

der Einschulung fiel der Lehrerin auf, dass Sophie kaum bei der

Sache ist. Von jeder Kleinigkeit ldsst sie sich ablenken. Es wun-

dert daher nicht, dass sie selten ihre Auf-

gaben zu Ende bringt. Wenn sie nach

Hause kommt, weif} sie hdufig nicht, was

ihre Hausaufgaben sind. Die Hausauf-

gaben dauern eine Ewigkeit, Sophie z6-

gert sie moglichst lange hinaus. Arbei-

ten, die gut und gerne in

15 Minuten zu erledigen

sind, dauern bis zu einer

Stunde, wenn die Mutter

unmittelbar dabeisitzt; ansonsten wird sie gar nicht fertig. Nach
den Hausaufgaben sind dann beide véllig geschaftt.

> Philipp und seine zwei Jahre jiingere Schwester Clara liegen sich
stindig in den Haaren. Clara ist genau das Gegenteil von Phi-
lipp - sie ist ruhig, freundlich, offen, folgsam und ehrgeizig. Phi-
lipp dagegen ist ein unruhiger Qual-
geist, meist motzig und abweisend.
Seine kleine Schwester traktiert er re-
gelrecht. Meist ist ihm langweilig und
dann fillt jhm nichts Besseres ein, als
Clara zu argern. Stindig muss die Mutter
dazwischen gehen und mit Philipp
schimpfen, aber eigentlich hilft das
auch nicht.

Viele Kinder haben solche und dhnliche Verhaltensprobleme und
viele Eltern, Lehrer und Erzieher klagen tiber diese Schwierigkei-
ten. Alle Kinder sind irgendwann einmal auch Problemkinder und
alle Familien haben mehr oder weniger Probleme. Aber bei man-
chen Kindern und in manchen Familien sind die Probleme so
stark, dass sie Hilfe brauchen.

Kennen Sie das?



Niklas, Tim, Sophie und Philipp stehen natiirlich stellvertre-
tend fiir alle Jungen und Midchen, die diese und dhnliche Verhal-
tensprobleme haben. In den einzelnen Stufen im Elternleitfaden
(Teil II) und in den Anwendungsbeispielen (Teil III) sorgt ein
Junge namens Peter (Namensgeber von Wackelpeter ¢~ Trotzkopf)
fiir noch mehr Fallbeispiele und begleitet Sie sozusagen durch die-
ses Buch! Daher taucht in den nichsten Beispielen immer nur der
Name (Wackel-)Peter auf, obwohl er natiirlich auch stellvertretend
fiir alle Jungen und Médchen steht.

Kennen Sie das?
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Uber dieses Buch

Dieses Buch wendet sich an Eltern mit Kindern, die Probleme ha-
ben, sich selbst zu steuern. Diese Schwierigkeiten kénnen sich in
ausgeprigten und haufigen Wutausbriichen, aggressivem Verhal-
ten, ausgeprigter Impulsivitét, starker Unruhe oder in Konzentra-
tionsproblemen duflern.

Wichtig

Im Wesentlichen lassen sich zwei Problembereiche unter-

scheiden:

> Hyperkinetische Verhaltensprobleme, die im Kern durch
hohe Unruhe oder sehr starke Impulsivitit und mangelnde
Konzentration und Ausdauer gekennzeichnet sind.

» Oppositionelle Verhaltensprobleme, die sich durch verwei-
gerndes, oppositionelles Verhalten, durch haufiges Streiten
und Wutausbriiche auszeichnen.

Diese Probleme konnen unabhingig voneinander oder auch
gemeinsam auftreten. Sie beeintridchtigen das familidre Zu-
sammenleben und die Entwicklung des Kindes erheblich.
Héaufig kommen beide Problembereiche gemeinsam vor. Des-
halb werden in diesem Buch auch beide angesprochen.

Ziel dieses Elternbuches ist nicht das problemlose Kind oder die
Familie ohne Probleme. Das konnten wir auch gar nicht errei-
chen. Wir wollen vorhandene Fihigkeiten des Kindes und der Fa-
milie aktivieren, um einige Probleme selbst zu 16sen oder zumin-
dest zu vermindern. Damit wollen wir Thr Kind und Thre Familie
in die Lage versetzen, Aufgaben, die in den nichsten Jahren vor
Thnen stehen, trotz einiger Schwierigkeiten erfolgreich zu bewilti-
gen.

Uber dieses Buch



Das Buch beruht auf Prinzipien und Therapiemethoden, die sich
in vielen wissenschaftlichen Untersuchungen bei der Behandlung
von Kindern mit diesen Schwierigkeiten als ausgesprochen wir-
kungsvoll erwiesen haben.

Das Buch ist fiir Eltern mit Kindern im Alter von drei bis zwolf
Jahren geschrieben worden. Es ist ein Buch fiir Viter und Miitter.
Wir wissen, dass dieses Buch mehr Miitter als Viter lesen, deshalb
werden in diesem Buch haufiger die Miitter als die Viter direkt
angesprochen. Wir mochten aber auch die Viter ausdriicklich ein-
laden, sich mit diesem Buch zu beschiftigen. Die Probleme der
Kinder betreffen sowohl Viter als auch Miitter.

Wie ist das Buch aufgebaut?

Dieses Buch ist in sechs Hauptteile gegliedert:

I Im ersten Teil des Buches finden Sie Antworten auf Fragen,
die sich viele Eltern von Kindern mit den genannten Verhal-
tensproblemen stellen: Was sind hyperkinetische und was
sind oppositionelle Verhaltensauffilligkeiten? Was sind die
Ursachen dieser Probleme? Wie entwickeln sich die Kinder
weiter? Was kann man tun?

I Der zweite Teil enthalt einen Elternleitfaden, der Thnen in
16 Stufen schrittweise Moglichkeiten zur Verminderung sol-
cher Verhaltensprobleme aufzeigt. Sie erhalten wichtige An-
leitungen, die Thnen helfen kénnen, zunichst die einzelnen
Probleme genau zu fassen, danach Mafinahmen durchzu-
fithren, um die Beziehung zu Threm Kind zu verbessern und
die tagtédglichen Probleme zu 16sen.

m Der dritte Teil ergénzt den Elternleitfaden durch weitere
konkrete Anwendungsbeispiele, in denen typische Proble-
me und ihre Losungsmoglichkeiten aufgezeigt sind, zum
Beispiel: Was mache ich, wenn sich mein Kind nicht allein
beschiftigen kann? Wie 16se ich den taglichen Hausaufga-
ben-Krieg? Wie reagiere ich auf die Wutausbriiche meines
Kindes?

Wie ist das Buch aufgebaut?
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v Der vierte Teil dieses Buches enthilt Arbeitsblitter, die Sie
zur Durchfithrung konkreter Mafinahmen in IThrer Familie
benétigen. Die Anleitungen zur Anwendung dieser Arbeits-
blatter werden in Teil I und Teil IIT des Buches gegeben. Die
Arbeitsblatter und Memo-Karten koénnen Sie auch online
von der Verlagshomepage herunterladen oder ausdrucken.
Genaue Hinweise fiir das Vorgehen finden Sie auf S. 384.

v Der fiinfte Teil dieses Buches enthilt sogenannte Memo-
Karten. Das sind Erinnerungskarten, die Ihnen ebenfalls
bei der Durchfithrung konkreter MafSnahmen in Threr Fa-
milie helfen sollen. Die Anleitungen zur Anwendung dieser
Memo-Karten finden Sie ebenfalls in Teil IT und Teil III des
Buches.

Vi Im sechsten Teil (nur im gedruckten Buch enthalten) fin-
den Sie Sticker, die Ihnen ebenfalls bei der Durchfithrung
der konkreten Mafinahmen helfen sollen, die in Teil II und
Teil III des Buches beschrieben sind. Nehmen Sie den jewei-
ligen Sticker heraus und befestigen Sie ihn an einer Stelle,
die Ihnen immer wieder ins Auge fillt (z. B. am Spiegel oder
an der Kiihlschranktiir). Der Sticker ist eine Erinnerungs-
hilfe und erleichtert es, Mainahmen zu Hause regelmaf3ig

durchzufiithren.!

Wie benutze ich das Buch?

Sie konnen das Buch auf verschiedene Weise nutzen:

(1) Sie konnen es zur Information iiber die wichtigsten Erkennt-
nisse zu hyperkinetischen und oppositionellen Verhaltens-
problemen und tiber die Moglichkeiten zur Verminderung
dieser Probleme benutzen. Diese Ubersicht erhalten Sie vor
allem im ersten Teil dieses Buches. In den weiteren Teilen fin-
den Sie detaillierte Informationen dartiber, wie Sie die Proble-
me der Kinder vermindern kénnen.

1 Die Sticker und Abbildungen auf den Seiten 26, 37,217 und 225 ver-
wenden wir mit freundlicher Genehmigung der Firma Medice.

Uber dieses Buch



(2) Wenn Sie selbst versuchen wollen, die Verhaltensprobleme
Thres Kindes in der Familie anzugehen, dann konnen Sie die-
ses Buch als ein Selbsthilfeprogramm einsetzen. In diesem Fall
sollten Sie unbedingt folgende Punkte beachten:

- Lesen und bearbeiten Sie das Buch Kapitel fiir Kapitel. Ma-
chen Sie sich zunichst mit den Grundinformationen aus
Teil I (Fragen und Antworten) vertraut.

- Arbeiten Sie dann die 16 Schritte des Elternleitfadens in
Teil II und die fir Sie wichtigen Anwendungsbeispiele in
Teil IIT durch.

(3) Sie konnen das Buch auch im Rahmen einer Behandlung des
Kindes bei einem Arzt oder Psychotherapeuten einsetzen.
Das Buch basiert auf einem umfassenden Behandlungsverfah-
ren, dem Therapieprogramm fiir Kinder mit hyperkinetischem
und oppositionellem Problemverhalten (THOP) (Dopfner et al.,
2019).

Wenn sich die Therapie an diesem Behandlungsprogramm

orientiert, dann kann es sehr hilfreich sein, wenn der Thera-

peut mit Thnen gemeinsam einige Kapitel aus dem Elternleit-
faden und aus den Anwendungsbeispielen durcharbeitet. In
diesem Fall sollten Sie das Buch folgendermaflen nutzen:

- Besprechen Sie zusammen mit dem Arzt oder dem Psycho-
therapeuten, wie Sie dieses Buch verwenden wollen.

- Lesen Sie zunichst die Grundinformationen aus Teil I (Fra-
gen und Antworten) und besprechen Sie dabei auftauchen-
de Fragen mit dem Arzt/Psychotherapeuten.

- Bearbeiten Sie dann in Absprache oder gemeinsam mit
dem Arzt/Psychotherapeuten einzelne Schritte aus dem
Elternleitfaden (Teil IT) und aus den Anwendungsbeispie-
len (Teil II1).

Wird mir das Buch wirklich helfen kénnen?

Wir haben in den letzten Jahren in mehreren wissenschaftlichen
Untersuchungen tiberpriift, ob Wackelpeter & Trotzkopf Eltern von

Wird mir das Buch wirklich helfen kénnen? ‘ 19



Kindern mit Verhaltensproblemen als angeleitete Selbsthilfe wirk-
lich helfen kann. Bei der angeleiteten Selbsthilfe erhalten die El-
tern Wackelpeter & Trotzkopf (oder davon abgeleitete Elternhefte)
zum eigenstidndigen Durcharbeiten und zusitzlich erhalten sie in
mehreren Telefonaten mit einem erfahrenen Therapeuten eine
weitere Unterstiitzung. In diesen Studien konnten wir zeigen, dass
eine solche angeleitete Selbsthilfe fiir Eltern von Kindern, die op-
positionelles, hyperaktives, impulsives oder unaufmerksames Ver-
halten zeigen, hilfreich ist:
> Bei Kindern, die fiir eine Behandlung in einer Klinik vorgestellt
wurden, lassen sich deutliche Verminderungen der Verhaltens-
probleme im Verlauf der Selbsthilfe beobachten (Kierfeld &
Dépfner, 2006).
> Bei Vorschulkindern mit leichteren Auffilligkeiten wurden ein-
deutige Effekte bei der Verminderung dieser Probleme im Ver-
gleich zu Kindern belegt, die dieser Selbsthilfe nicht bekommen
haben und diese Effekte blieben auch iiber ein Jahr hinweg sta-
bil (Kierfeld et al., 2013; Ise et al., 2015).
> In einer bundesweiten Studie konnte bei Kindern, die wegen
einer hyperkinetischen Stérung bei Kinderdrzten in Behand-
lung waren, nach dem Urteil der Eltern im Verlauf der Selbst-
hilfe deutliche Verminderungen der Verhaltensprobleme ge-
zeigt werden, die sich auch im weiteren Verlauf stabilisierten.
Die Eltern berichteten von einer groffen Zufriedenheit mit dem
Selbsthilfeprogramm (Mokros et al., 2015; Dopfner et al., 2021).
> Bei Kindern mit einer hyperkinetischen Storung, die trotz einer
medikamentosen Therapie noch Verhaltensauffilligkeiten zeig-
ten, konnten diese Probleme durch die angeleitete Selbsthilfe
weiter vermindert werden (Dose et al., 2017, 2020, 2021).

Wackelpeter & Trotzkopf ist das einzige Selbsthilfebuch in deut-
scher Sprache, dessen Wirksamkeit — in Verbindung mit telefo-
nischer Unterstiitzung der Eltern - in mehreren Studien nachge-
wiesen werden konnte. Aktuell werden noch weitere Studien
durchgefiihrt, welche die Wirksamkeit von Wackelpeter & Trotz-
kopf bzw. weiterer davon abgeleiteten Selbsthilfematerialien und
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auch von Online-Programmen untersuchen (Becker et al., 2020;
Dopfner et al., 2017, 2020).

Gibt es noch weitere Hilfen bei der Anwendung von
Wackelpeter & Trotzkopf?

Wir kénnen Thnen noch zwei weitere Hilfen anbieten, die Thnen bei

der Umsetzung der Empfehlungen in diesem Buch helfen kénnen:

> Basierend auf Wackelpeter & Trotzkopf haben wir die App
ADHS-Kids entwickelt (fiir iOS und Android). Sie kénnen sich
diese App kostenlos bei iTunes und im Google Play Store he-
runterladen. Mit dieser App koénnen Sie versuchen, problema-
tische Situationen im Familienalltag in den Grift zu bekommen.
Im Buch werden an den Stellen, die auch in der App dargestellt
sind, Hinweise darauf gegeben.

» Der ADHS-Elterntrainer ist ein kostenloses Online-Selbsthilfe-
Programm, das auf den gleichen Prinzipien beruht wie Wackel-
peter & Trotzkopf (www.adhs-elterntrainer.de). Sie haben dort
die Moglichkeit, anhand von Filmbeispielen die typischen Pro-
blemsituationen und die Umsetzung der Empfehlungen von
Wackelpeter & Trotzkopfanhand von kleinen Filmsequenzen zu
betrachten. Sie konnen sich dort nochmals konkrete Losungs-
moglichkeiten fiir die alltdglichen Probleme anschauen.

Auf diese zusitzlichen Hilfen werden wir in diesem Buch an den
entsprechenden Stellen hinweisen.

Professionelle Hilfe oder Selbsthilfe?

Haufig fillt es schwer zu entscheiden, ob man die professionelle
Hilfe eines Arztes oder eines Psychotherapeuten in Anspruch neh-
men soll oder ob man dieses Buch als ein Selbsthilfeprogramm
nutzen kann. Wir kénnen Thnen hier nur einige allgemeine Hin-
weise geben, die Thnen helfen kénnen, diese Frage fiir sich zu ent-
scheiden.

Gibt es noch weitere Hilfen bei der Anwendung von Wackelpeter & Trotzkopf?
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Wichtig

Sie sollten sich um eine professionelle Hilfe kiimmern,

» wenn Sie das Selbsthilfeprogramm systematisch durchge-
fithrt haben, ohne dass sich die Probleme deutlich verin-
dert haben,

» oder wenn einige der folgenden Punkte fiir Sie zutreffen:
(1) Die Verhaltensprobleme Ihres Kindes in der Familie

sind sehr stark ausgeprigt und beeintrichtigen das
Zusammenleben in der Familie erheblich.

(2) Die Verhaltensprobleme Ihres Kindes treten nicht nur
in der Familie auf, sondern sind auch im Kindergarten
bzw. in der Schule oder in anderen Situationen sehr
stark ausgepragt.

(3) Die Verhaltensprobleme Ihres Kindes bestehen schon
sehr lange.

(4) In der Familie gibt es noch andere grofle Probleme,
zum Beispiel starke Eheprobleme, psychische Proble-
me anderer Familienmitglieder (z.B. anderer Kinder
oder des Vaters oder der Mutter).

Je mehr von diesen vier Punkten auf Thr Kind und Thre Familie
zutreffen, umso eher sollten Sie sich um eine professionelle Hilfe
kitmmern. Falls Sie diese Fragen noch nicht beantworten kénnen
oder falls Sie sich jetzt noch nicht sicher sind, was Sie tun sollen,
dann sollten Sie zunéchst Teil I durchlesen. Sie erhalten darin In-
formationen, die Ihnen bei dieser Entscheidung helfen konnen.
Auflerdem werden wir Thnen Informationen dariiber geben, wel-
che Art von Behandlung hilfreich sein kann und auf welche Weise
Sie eine solche Behandlung fiir Thr Kind in Anspruch nehmen
konnen.

Uber dieses Buch



Fragen und Antworten

1 Hyperkinetische Verhaltensauffilligkeiten
2 Oppositionelle Verhaltensauffilligkeiten

3 Warum werden hyperkinetische und
oppositionelle Verhaltensauffalligkeiten
in diesem Buch zusammengefasst?

4 Was kann man tun?
5 Wer kann helfen?

6 Was ist meist weniger hilfreich und was ist
zukiinftig vielleicht erfolgversprechend?



24

In diesem ersten Teil mochten wir Thnen die wichtigsten Informa-
tionen tiber Kinder mit hyperkinetischen und oppositionellen
Verhaltensproblemen geben. Wir werden uns dabei auf wissen-
schaftlich gesicherte Erkenntnisse stiitzen sowie auf unsere lang-
jahrige klinische Erfahrung in der Arbeit mit Kindern, die hyper-
kinetische oder oppositionelle Verhaltensprobleme haben. Im
Einzelnen werden wir folgende Fragen beantworten:

Ubersicht

» Was Sie iiber hyperkinetische Verhaltensauffilligkeiten
wissen sollten (Kapitel 1).

» Was Sie tiber oppositionelle Verhaltensauffilligkeiten wis-
sen sollten (Kapitel 2).

» Warum hyperkinetische und oppositionelle Verhaltens-
auffilligkeiten in diesem Buch zusammengefasst werden
(Kapitel 3).

» Was man als betroffene Familie tun kann (Kapitel 4).

» Wer dabei helfen kann (Kapitel 5).

» Was meist weniger hilfreich ist (Kapitel 6).

Weitere wichtige Informationen iiber Kinder, Jugendliche und Er-
wachsene mit diesen Problemen erhalten Sie auf dem Informati-
onsportal des zentralen adhs-netzes (http://www.adhs.info). Dort
gibt es spezielle Informationen fiir Eltern von Kindern mit ADHS,
fir Lehrer und andere Piadagogen, die solche Kinder und Jugend-
liche betreuen, und es gibt spezielle Seiten fiir Kinder selbst und
fiir Jugendliche, die an ADHS leiden. Auch fiir Erwachsene sind
eigene Informationsseiten abrufbar.

Fragen und Antworten



Hyperkinetische
Verhaltensauffilligkeiten

1.1 Woran erkennt man ein Kind mit hyperkinetischen
Verhaltensauffilligkeiten (ADHS-Symptomen)?

Manche Kinder sind lebhafter als andere und jedes Kind ist ir-
gendwann einmal sehr unruhig oder kann sich nicht konzentrie-
ren und ldsst sich leicht ablenken. Jeder weif3, dass es jiingeren
Kindern schwerer fillt als dlteren Kindern, sich ruhig zu verhalten
oder ausdauernd bei einer Sache zu bleiben. Die Konzentrations-
tahigkeit und die Ausdauer von Kindern verbessern sich mit dem
Alter.

Kinder mit hyperkinetischen Verhaltensauffilligkeiten oder so-
genannten ADHS-Symptomen unterscheiden sich jedoch von Kin-
dern mit diesen ganz normalen Entwicklungserscheinungen in
Ausmaf} und Stérke der Probleme.

Wichtig

Kinder mit hyperkinetischen Auffilligkeiten oder ADHS-
Symptomen haben im Vergleich zu anderen Kindern gleichen
Alters ausgepragte Auffilligkeiten meist in drei Kernbereichen:
Sie fallen auf

» durch Aufmerksamkeits- und Konzentrationsschwiéchen,
» durch impulsives Verhalten und

» durch eine ausgeprégte Unruhe.

Aufmerksamkeits- und Konzentrationsschwichen
Den Kindern fillt es schwer, ihre Aufmerksamkeit dauerhaft auf
die Bearbeitung einer Aufgabe zu richten. Die Kinder sind leicht

1.1 Woran erkennt man ein Kind mit ADHS-Symptomen? | 25
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ablenkbar, Aufgaben werden vorzeitig abgebrochen und Tatigkei-
ten werden nicht beendet. Dies wird vor allem bei Beschiftigun-
gen beobachtet, die geistige Anstrengung verlangen. Meist sind die
Auffilligkeiten bei jenen Titigkeiten stirker ausgeprigt, die von
anderen vorgegeben (fremdbestimmt) sind (z. B. Hausaufgaben,
Aufgaben in der Schule). Vor allem bei Kindern im Kindergarten-
alter, aber auch bei jiingeren Schulkindern kann man diese Auf-
merksamkeits- und Konzentrationsschwéchen auch bei selbstbe-
stimmten Tatigkeiten (z.B. beim Spielen) beobachten. Zunichst
sind die Kinder sehr interessiert dabei, nach kurzer Zeit verlieren
sie aber das Interesse und wechseln zu einer anderen Tétigkeit. Bei
ilteren Kindern und bei Kindern, die weniger stark von der Pro-
blematik betroffen sind, treten diese Schwichen bei selbst gewahl-
ten und lustbetonten Spielen kaum auf, sondern nur bei fremd-
bestimmten und weniger angenehmen Titigkeiten.

1 Hyperkinetische Verhaltensauffalligkeiten



Impulsives Verhalten

Deutlich mehr als andere Kinder gleichen Alters neigen Kinder
mit hyperkinetischen Auffilligkeiten dazu, plétzlich und uniiber-
legt zu handeln. Sie folgen ihren ersten Ideen und Handlungsim-
pulsen und bedenken iiberhaupt nicht deren Folgen. Die Kinder
sind kaum in der Lage, Bediirfnisse aufzuschieben und abzuwar-
ten, bis sie an der Reihe sind. Wenn sie etwas haben wollen, dann
muss es sofort sein. In dieser Hinsicht benehmen sie sich so, wie es
bei jiingeren Kindern eigentlich tiblich ist. Sie platzen mit Antwor-
ten heraus, bevor Fragen zu Ende gestellt sind, und unterbrechen
andere haufig.

Korperliche Unruhe

Vor allem im Kindergarten- und im Grundschulalter fallen viele
Kinder mit hyperkinetischen Auffilligkeiten durch ihre extreme
Ruhelosigkeit und durch ihr stindiges Zappeln auf. Diese Auffil-
ligkeit tritt besonders in Situationen auf, die relative Ruhe verlan-
gen. Die Kinder stehen haufig im Unterricht oder in anderen Situ-
ationen auf, in denen Sitzenbleiben erwartet wird. Es fillt ihnen
schwer, ruhig zu spielen, und sie laufen oder klettern hiufig an-
dauernd herum. Diese extreme Unruhe scheint von der Umge-
bung oder durch Aufforderungen kaum dauerhaft beeinflussbar
zu sein. Die Eltern ermahnen ihr Kind, ruhig zu sein, moglicher-
weise reagiert das Kind auch darauf, aber nach wenigen Sekunden
ist die alte Unruhe wieder da.

Diese Auffilligkeiten sind tiblicherweise in verschiedenen Le-
bensbereichen zu beobachten — also nicht nur in der Familie, son-
dern auch im Kindergarten oder in der Schule und bei Freizeit-
aktivitdten mit Gleichaltrigen. Typischerweise treten die Probleme
verstdrkt in solchen Situationen auf, in denen von den Kindern
oder Jugendlichen eine lingere Ausdauer erwartet wird, zum Bei-
spiel im Unterricht, bei den Hausaufgaben oder beim Essen. Da-
gegen treten diese Auffilligkeiten bei vielen Kindern entweder gar
nicht oder nur in verminderter Form auf, wenn sie sich in einer
neuen Umgebung befinden, wenn sie nur mit einer Person zu-
sammen sind oder wenn sie sich einer Lieblingsaktivitit widmen,

1.1 Woran erkennt man ein Kind mit ADHS-Symptomen?
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selbst wenn diese ein hohes Maf} an Aufmerksamkeit erfordert
(z.B. beim Computerspiel).

Abbildung 1 zeigt das Ergebnis einer eigenen Untersuchung, in
der Eltern von hyperkinetischen Kindern im Alter von sechs bis
zehn Jahren gefragt wurden, welche familidren Situationen als be-

Situationen

Hausaufgaben

Mutter telefoniert

Besuch kommt

Spiel mit anderen

Mahlzeiten

Auftrige erledigen
—

Zubettgehen

In der Offentlichkeit
Waschen und Baden
Beim Fernsehen
Besuche bei anderen
Im Auto

Kind spielt alleine
Mutter ist beschiftigt

An- und Ausziehen

Wenn Vater daheim ist

0 10 20 30 40 50 60
% der Eltern, die die Situation
als exterm problematisch erleben

Abbildung 1 Hiufigkeit problematischer Situationen in Familien mit
hyperkinetischen Kindern und in einer Vergleichsgruppe (j hyperkineti-
sche Kinder; h Vergleichsgruppe)

1 Hyperkinetische Verhaltensauffalligkeiten



sonders belastend erlebt werden. Dieselben Fragen wurden einer
per Zufall gewonnenen Vergleichsgruppe von Eltern mit Kindern
im gleichen Alter gestellt. Wie Sie Abbildung 1 entnehmen kon-
nen, beschreiben mehr als 50% der Eltern hyperkinetischer Kin-
der die Hausaufgaben als extrem problematisch, wihrend das in
der Vergleichsgruppe in weniger als 10% der Fille so ist. Tele-
fonate der Mutter und die Anwesenheit von Besuch werden von
Eltern hyperkinetischer Kinder am zweit- bzw. dritthdufigsten als
belastend erlebt.

Es gibt eine grofe Variationsbreite im Schweregrad dieser Pro-
bleme. Bei manchen Kindern sind die Verhaltensweisen so stark
ausgeprigt, dass sie schon nach kiirzester Zeit auffallen. Die Kin-
der sind im Kindergarten und in der Schule kaum tragbar und
auch in der Familie kénnen die Belastungen auflerordentlich sein.
Bei der Mehrzahl der Kinder sind die Probleme jedoch weniger
stark ausgeprégt. Sie treten nicht in allen Situationen gleicherma-
en auf, manchmal kénnen sich diese Kinder auch iiber lingere
Zeit unauffillig verhalten. Der Ubergang von normalem zu auf-
falligem Verhalten ist flieflend.

Wichtig

Wenn die hyperkinetischen Verhaltensauffilligkeiten stark
ausgepragt sind, dann sprechen wir von einer hyperkineti-
schen Storung (HKS) oder auch einer Aufmerksamkeitsdefi-
zit- / Hyperaktivititsstorung (ADHS).

1.2 Wie wird eine hyperkinetische Stérung
diagnostiziert?

Die Diagnose einer hyperkinetischen Storung (HKS) bzw. einer
Aufmerksambkeitsdefizit- / Hyperaktivititsstorung (ADHS) kann
nur von einem Fachmann gestellt werden. Meistens sind Kinder-
arzte die ersten Ansprechpartner. Viele verweisen die Kinder je-

1.2 Wie wird eine hyperkinetische Stérung diagnostiziert?
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