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B E HiA- N DL AU NG

Aufmerksamkeitsdefizit- und

hyperkmetlsche Storung (ADHD)

und der Einsatz von Stimulanzien

Uber dieses Thema wur-
de in den Medien, be-
sonders in der Tagespres-
se und im Internet derart
viel geschrieben und
gedeutet, dass das eini-
germassen sicher Beleg-
bare, vor allem aber das
Leiden der Betroffenen
vollkommen in den Hin-
tergrund getreten ist. Da
dieses Thema vorwie-
gend in trivialisierter
Form dargestellt wird,
geht die lange Geschich-
te, die Komplexitat und
die Einzigartigkeit jedes
Betroffenen, aber auch
die Wissenschaftlichkeit
in der Diskussion weit
gehend verloren.

MARTIN NIETHAMMER'

Lebende Systeme funktionieren be-
kanntlich nicht trivial, d.h. die Reak-
tion auf bestimmte Inputs ist weit ge-
hend nicht vorhersagbar —im Gegenteil:
Lebende Systeme (so auch die Gehirn-
zellen) sind zu einer stindigen Verin-

* Niethammer Martin, Assistenzarzt, Therapiehaus
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derung und Neuanpassung fihig. Den-
noch werde ich in diesem Artikel die
gewohnte Trivialitat beibehalten und
darauf verweisen, dass die von mir er-
wihnten Daten und Zusammenhinge
nicht der Meinungspresse, sondern ei-
ner sehr gut tiberpriiften wissenschaft-
lichen Literatur entstammen.

Zur Geschichte des
so genannten ADHD

Es ist eines der Storungsbilder in der
Psychiatrie, die am ldngsten beschrie-
ben, sich in ihrer Beschreibung stets
hoch stabil und in ihrer Behandelbar-
keit schwer beeinflussbar zeigen. Viele
haben davon gehort, dass Dr. Heinrich
Hoffmann 1845 in seinem «Struwwel-
peter» typische Storungsbilder der
Kindheit und Jugend, die wir bis heu-
te kennen, u.a. in anschaulichen Zeich-
nungen eindriicklich dargestellt hat.
Neben den typisch frithkindlich neuro-
tischen Symptomen (Daumenlutschen
etc.) werden hier auch die Ausgrenzung
und Gewalt unter Kindern (heute auch
Mobbing) sowie die Anorexie beschrie-
ben. Ein Grossteil betrifft aber eine
grosse Gruppe von Kindern (oder bes-
ser: Jungen, denn Madchen standen in
dieser Hinsicht offenbar kaum unter
Beobachtung), die heute unter dem
Begriff des ADHD zusammengefasst
wird. Dazu gehoren vor allem der Zap-
pelphilipp mit seiner hyperkinetischen
Storung und Hans-guck-in-die-Luft mit
seiner Aufmerksamkeitsstorung. Aber
auch die hiufige Unfahigkeit zum Er-
kennen von Gefahren wird bei diesen
Kindern durch das Spielen mit dem
Feuer dargestellt. Wenn wir die ge-
schichtliche Dimension dieser frithen
Beschreibung betrachten, so befinden
wir uns in einer Zeit, in der erstmals
Kinder als solche tiberhaupt beschrie-
ben und als eigenstindige Wesen erfasst
wurden. Zuvor wurde die Beschreibung
der Kinder meist aus Sicht der Erwach-

senen im Sinne von noch nicht Erwach-
senen oder kleinen Erwachsenen vor-
genommen. Dariiber hinaus war zu
diesem Zeitpunkt noch weniger als 1%
der heutigen Krankheitsbilder bekannt
und beschrieben. Es gab keine medi-
zinische Grundversorgung und etwa
95% der Bevolkerung starben an da-
mals fiirr die Wissenschaft noch weit
gehend unbekannten Infektionskrank-
heiten. In der folgenden Zeit fielen diese
Kinder auch deshalb auf, weil zuneh-
mend mehr Staaten die Schulpflicht
einfithrten und somit all diese Kinder
in einem offentlichen Rahmen erfassbar
waren. Ein interessanter Beitrag zu dem
schwierigen Thema wurde von H. La-
ehr 1875 in der «Allgemeinen Zeit-
schrift fiir Psychiatrie» unter dem Ti-
tel «Uber den Einfluss der Schule auf
die Verhinderung von Geistesstorun-
gen» publiziert. Er beschreibt darin u.
a. diese Kinder als «... ungemein be-
weglich, und zwar unterscheidet sie das
Hastige, Unmotivierte, Eckige in den
Bewegungen von den lebendigen Mus-
kelbewegungen krdftiger und gesunder
Kinder». Beim Turnen seien diese un-
geschickt, beim Klavierspielen spreiz-
ten sich die Finger und machten das
Spiel zur Plage. In der Schule wiirden
sie oft zusitzlich durch falsche pidago-
gische Einstellungen der Lehrer gescha-
digt, die meinten, durch disziplinarische
Massregeln eingreifen zu konnen und
eine Reihe von Irrtiimern begingen,
welche das Kind geistig ruinierten.

Es handelt sich also demnach doch
nicht um eine von der Firma Novartis
erfundene Storung, um mehr Ritalin
verkaufen zu konnen. Nein, seit es
Schulen, Kinder und Lehrpersonen
gibt, ist dieses Krankheitsbild wohl
bekannt, und an der Situation von
Lehrkriften, diesen Kindern und ihren
Eltern hat sich bis zum heutigen Tage
nicht sehr viel gedndert. Erzieherische
Massnahmen versagen haufig; die Sto-
rungen sind erzieherisch nur schwer

13



vwon
Dr. Heinr. Hoffmann

Sieh einmal, hier steht er.
Pfuil Der Struwwelpeter!
An den Handen beiden

LieB er sich nicht schneiden
Seine Négel fast ein Jahr;
Kammen lieB er nicht sein

Haar.

Pfui! Ruft da ein jeder:
Garst'ger Struwwelpeter!

beeinflussbar, und in aller Regel ist der
Erziehungsaufwand von stiandiger Fiih-
rung und Kontrolle bestimmt, welcher
das drei- bis funffache Ausmass im
Vergleich zu gesunden Kindern ver-
langt.

Wenn man die Geschichte verfolgt, gibt
es immer wieder neue Wellen, welche
durch neue Untersuchungen und Ver-
suche von Behandlungen in der Ver-
gangenheit ausgelost wurden. Im Au-
genblick befinden wir uns in einer
solchen Welle, ausgelost durch neue
Untersuchungsmethoden, welche im
Bereich der Neurobiologie und der
Neuropsychologie mit verschiedenen
neuen Verfahren moglich sind.

In Bezug auf Untersuchungs- und Be-
handlungsstandards ist fiir die Schweiz
sicher der Arzt und Professor Dr. Cor-
boz entscheidend. Er fasste in den 60er-
Jahren die sehr heterogene Gruppe
dieser Kinder unter dem Begriff «friih-
kindlich psychoorganisches Syndrom»?
(kurz POS) zusammen und bewirkte
die Anerkennung dieses Storungsbildes
als Geburtsgebrechen bei der Invaliden-
versicherung. Damit war fiir viele Kin-
der, aber auch TherapeutInnen erstmals
die Moglichkeit fiir eine gezielte For-
derung und Therapie gegeben.
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Der heutige
Erkenntnisstand

Bei dem so genannten ADHD handelt
es sich um eine dusserst heterogene
Gruppe von Kindern, welche im We-
sentlichen durch das Zusammenkom-
men einer gestorten Impulssteuerung
(vorwiegend auch emotional), einer
unnatiirlichen und sie stindig beglei-
tenden Bewegungsunruhe sowie einer
nachhaltig gestorten Aufmerksam-
keitsfunktion gekennzeichnet sind.
Viele dieser Kinder weisen aber zusitz-
lich Storungen der motorischen Steue-
rung, der Gedichtnisfunktionen und
verschiedene Teilleistungsschwichen
im Bereich der Wahrnehmung auf. Die-
se Storung zeigt nicht ein «Entweder-
oder», sondern ein mehr oder weniger
von der Normalitit abweichendes
Kontinuum bis hin zu ausgeprigt ge-
storten Fillen. Es kann heute mit Si-
cherheit gesagt werden, dass all die-
sen Fillen eine mehr oder weniger
gestorte hirnfunktionelle Komponen-
te zugrunde liegt, die im Wesentlichen
durch eine Minderaktivitit von Ner-
venzellen in fiir die zentrale Steuerung
wichtigen Hirnarealen gekennzeichnet
ist.

Stimulanzien und ihre Wirkung
beim ADHD

Ebenso urgeschichtlich wie das ADHD
in der modernen Medizingesichte sind
auch die Stimulanzien in der Pharma-
kologie. Amphetamin wurde bereits
1887 synthetisiert und ist damit eine
der ersten synthetisierten reinen Sub-
stanzen, welche im Sinne eines moder-
nen Medikamentes in seiner Wirkung
erforschbar waren. Man kann also
nicht sagen, dass man sich in Bezug auf
diese Substanzgruppe im Stadium der
ungewissen Erprobung befindet, wie
das unzdhlige AutorInnen glauben
machen wollen. (Man vergleiche dazu:
die Entdeckung von Penicillin und der
Beginn der Antibiotika-Ara fand etwa
60 Jahre spater am Ende des 2. Welt-
krieges statt.)

Erst etwa 50 Jahre spater kam 1937
Bradley? auf die Idee, dieses Stimulans
auch bei hyperkinetischen Kindern
einzusetzen. Zum Erstaunen der Betei-
ligten wurden die vorher rastlos unru-
higen Kinder deutlich ruhiger im Ge-
gensatz zum Einsatz bei Gesunden und
Erwachsenen, welche durch Stimulan-
zien rastlos, nervos und unruhig wer-

Die Geschichte
vom Zappel-Philipp

«Ob der Philipp heute still
Wohl bei Tische sitzen will?»
Also sprach in ernstem Ton
Der Papa zu seinem Sohn,
Und die Mutter blickte stumm
Auf dem ganzen Tisch herum.
Doch der Philipp horte nicht,
Was zu ihm der Vater spricht.

Er gaukelt

Und schaukelt,

Er trappelt

Und zappelt

Auf dem Stuhle hin und her.
«Philipp, das missfallt mir sehr!»
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den konnen. Allerdings waren die
Nebenwirkungen bei dem von ihm ein-
gesetzten Benzedrine und spiter De-
xedrine (Kreislaufsymptome, Schlaf-
storungen, Nervositit, Appetitlosig-
keit) deutlich einschrinkend auf den
Einsatz dieser Medikamente. Das heute
verwendete Methylphenidat (in der
Schweiz vorwiegend unter dem Namen
Concerta und Ritalin im Handel) wurde
erst 1944 synthetisiert und zeichnet sich
durch wesentlich geringere Nebenwir-
kungen, vor allem im vegetativen Be-
reich aus. Dennoch wurde es erst in den
Sechzigerjahren bei Kindern konse-
quent eingesetzt und erforscht. Dies vor
allem deshalb, weil damals auch auf-
grund von Tierversuchen Nebenwir-
kungen (vor allem Suchtentwicklung
und Storungen des Wachstums) aber
auch der zunehmende Missbrauch von
Amphetaminen in der rasch wachsen-
den Drogenszene der Sechzigerjahre
befiirchtet wurde. Dazu kommt, dass
aus ethischen Griinden praktisch kei-
ne kontrollierten Studien im Bereich der
Medikamente mit Kindern durchge-
fuhrt werden. Deshalb kam es trotz
guten Erfolgen und kaum beobachte-
ten Nebenwirkungen zu einem sehr

zogerlichen Einsatz von Methylphen-
hydat in den vergangenen Jahren.

Abhéngigkeit

Die zunehmende Zahl von behandel-
ten Fillen und die damit moglichen
Studien zeigten, dass die frither be-
firchtete Abhingigkeit bei den betrof-
fenen Kindern und auch der negative
Einfluss auf das Wachstum nicht be-
obachtet werden konnten. Die neusten
Studien zeigen sogar, dass mit hoher
Signifikanz die Kinder, welche einmal
mit Methylphenidat behandelt worden
sind, eine deutliche geringere Wahr-
scheinlichkeit fiir eine spitere Sucht-
erkrankung aufweisen, als die Ver-
gleichsgruppen. Dies soll allerdings
nicht missverstanden werden — Me-
thylphenidat kann nicht als Suchtpro-
phylaxe eingesetzt werden. Es darf
auch nicht dartiber hinweg getiuscht
werden, dass diese Substanz wie die
meisten psychotropen Substanzen sehr
wohl im Drogenmilieu missbrauchlich
genutzt werden kann, wenn sie in ho-
hen Dosen und auf moglichst direktem
Weg (Schnupfen, Spritzen etc.) einge-
nommen wird.

Seht, ihr lieben Kinder, seht,
Wie’s dem Philipp weiter geht!
Oben steht es auf dem Bild.
Seht! Er schaukelt gar zu wild,
Bis der Stuhl nach hinten fallt;
Da ist nichts mehr, was ihn halt.

Nach dem Tischtuch greift er, schreit.
Doch was hilft's? Zu gleicher Zeit
Fallen Teller, Flasch’ und Brot,

Vater ist in grosser Not.

Und die Mutter blicket stumm

Auf dem ganzen Tisch herum.

Zusammengefasst handelt es sich bei
Metylphenhydat um eine Substanz, die
in der Lage ist, bestimmte Bereiche
des Gehirns anzuregen. Im Vergleich
zu anderen psychotropen Substanzen,
welche in der Psychiatrie auch bei Kin-
dern in der Vergangenheit eingesetzt
wurden und heute noch werden, zeigt
sie bei den wegen ADHD behandeln-
den Kindern, eine meist positive, mit
wenig Nebenwirkungen, behaftete
Wirkung.

Jede Zeit hat einen unterschiedlichen
Umgang mit und Anforderung an seine
Mitmenschen. Die Storung, die wir
heute ADHD nennen und auch die
Stoffgruppen der Stimulanzien waren
zumindest in den letzten Jahrhun-
derten immer schon da und bekannt.
Wichtig ist, dass wir in unserer Zeit
einen guten Umgang damit finden und
den Betroffenen helfen. |
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Nun ist Philipp ganz versteckt,
Und der Tisch ist abgedeckt.
Was der Vater essen wollt;
Unten auf der Erde rollt;
Suppe, Brot und alle Bissen,
Alles ist herabgerissen;

Suppenschiissel ist entzwei,
Und die Eltern stehn dabei.

Beide sind gar zornig sehr,
Haben nichts zu essen mehr.
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