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ADHS VERSTEHEN




ADHS — Multifaktorielles Modell
B

Unterschiede im ADHS-Gehirn (z.B.

Neurobiologie Dopaminstoffwechsel)

— Daraus resultierende Abweichungen in der

Neuropsychologie e

Angelehnt an: Multifaktorielles Modell ADHS D6pfner et al. (2008)



Neuropsychologische Grundlagen
s

Exekutive Funktionen
Ubergeordnete Steuerungsinstanz
,Dirigent”, Koordinieren aller Funktionen
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Neuropsychologische Grundlagen
s

Exekutive Funktionen

Ubergeordnete Steuerungsinstanz
Ziele setzen, priorisieren, Handlung planen,
Hindernisse vorhersehen, Umsetzung, Evaluation.
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Neuropsychologische Grundlagen

Exekutive Funktionen

Kleine Anderungen in der Verfiigbarkeit
von Noradrenalin und Dopamin
beeinflussen exekutive Funktionen erheblich
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Neuropsychologische Grundlagen
N

Exekutive Funktionen

Umsetzen des Vorhabens: Einkaufen gehen
o Erinnern: ,lch wollte einkaufen gehen!”
o Zu einem geeigneten Zeitpunkt
o Entscheidung und Klarheit: ,Das ist jetzt dran.”
o Zielgerichteten Antrieb mobilisieren
o Daran denken, das Portemonnaie mitzunehmen
o Das Portemonnaie finden
o Sich nicht ablenken lassen
o Wenn doch, dann wieder zur Aufgabe zuruckkehren




Neuropsychologische Grundlagen
N

Exekutive Funktionen

Mogliche Fallstricke bei der Umsetzung. ADHSIer...
o Erinnert sich nicht an das Vorhaben
o Oder erst, wenn der Supermarkt schon geschlossen ist
o ,Gehe ich jetzt einkaufen oder mache ich etwas anderes?”
o Schafft es nicht, sich aufzuraffen
o Denkt nicht daran, das Portemonnaie mitzunehmen
o Oder sucht sehr lange danach
o Lasst sich dabei ablenken
o Vergisst nach der Ablenkung das Vorhaben




Neuropsychologische Grundlagen
o

Exekutive Funktionen

ADHS

,<Aufmerksamkeitsdefizit
reduktionistischer Begriff

Aufmerksamkeit e Gedachtnis
Motorische Umsetzung

Wahrnehmung



Neuropsychologische Grundlagen
i

Exekutive Funktionen

ADHS

Aufmerksamkeitssteuerung

Im richtigen Moment hinlenken, dabei bleiben,
flexibel wieder von (Teil-)Aufgabe weg lenken.
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Neuropsychologische Grundlagen
iz

Exekutive Funktionen

ADHS

Reizfilter

Eingehende Information wird nicht automatisch sortiert
In relevant und irrelevant
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Neuropsychologische Grundlagen
i

Exekutive Funktionen

ADHS

Impulsives Handeln

Schwierigkeit bei der Inhibition von Impulsen
(lenkt ab von Umsetzung eines Vorhabens)
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Motorische Umsetzung




Neuropsychologische Grundlagen
i

Exekutive Funktionen

ADHS

Arbeitsgedachtnis

Verschiedene Informationen gedanklich ,halten®,
flexibel (re-) organ|5|eren und verarbeiten

Gedachtnis
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Neuropsychologische Grundlagen
N

ADHS — Modell Exekutiver Funktionen

Schwierigkeiten in der gezielten Aufmerksamkeitssteuerung
(Exekutive Funktion)

Dadurch Schwierigkeiten bei der Umsetzung von Vorhaben...
o Trotz notwendigen Wissens
O Trotz willentlicher Anstrengung



Neuropsychologische Grundlagen
e P

ADHS — Modell Exekutiver Funktionen

Achtung: Schwierigkeiten # Nicht-Konnen

Menschen mit ADHS konnen genauso viel umsetzen
wie Menschen ohne ADHS

Unterschied:
Wissen und Wollen nicht ausreichend
Auf spezifische Bedingungen angewiesen
Dadurch starke Schwankungen in der Umsetzung



ADHS Situationsabhangigkeit

o
Spezifische Bedingungen?!

ADHS-Symptomatik situationsbedingt minimal oder ganzlich fehlend,
insb. in folgenden Kontexten (DSM-5, APA, 2013):

Haufige Belohnung

Engmaschige Kontrolle

Neue Situation

Beschaftigung mit ausgesprochen interessanter Aktivitat
Andauernde Anregung von aulen

In Interaktion mit nur einem Menschen

Warum gerade diese Bedingungen?



ADHS Situationsabhangigkeit
B

Aufmerksamkeitssteuerung, Antrieb, Motivation gewohnlich
..................................................................................... Dopamin gewohnlich

..................................................................................... Dopamin Verringert (ADHS)
Aufmerksamkeitssteuerung, Antrieb, Motivation reduziert



ADHS Situationsabhangigkeit

19|
Aufmerksamkeitssteuerung, Antrieb, Motivation gewohnlich
..................................................................................... Dopamin gewohnlich
Hyperaktivitat
Innere Unruhe
Geschwindigkeit
..................................................................................... Dopamin Verringert (ADHS)

Aufmerksamkeitssteuerung, Antrieb, Motivation reduziert

Hyperaktivitat als Coping-Strategie

Zeitweise Ernohung der Dopamin-Ausschuttung durch eigenes Verhalten



ADHS Situationsabhangigkeit
T

ADHS-Symptomatik situationsbedingt minimal oder ganzlich
fehlend, insb. in folgenden Kontexten (DSM-5, APA, 2013):

o Haufige Belohnung

o Engmaschige Kontrolle

o Neue Situation

o Beschaftigung mit ausgesprochen interessanter Aktivitat
o Andauernde Anregung von auRen

o In Interaktion mit nur einem Menschen

. 9 - Stimulation (vgl. Dopaminausschiittung)



ADHS Situationsabhangigkeit
T

ADHS-Symptomatik situationsbedingt minimal oder ganzlich
fehlend, insb. in folgenden Kontexten (DSM-5, APA, 2013):

o Haufige Belohnung

o Engmaschige Kontrolle

o Neue Situation

o Beschaftigung mit ausgesprochen interessanter Aktivitat
o Andauernde Anregung von aulen

o In Interaktion mit nur einem Menschen

i
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~ Auliergewohnlich viel Struktur
(exekutive Steuerung wird von aulden ubernommen)
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ADHS — Multifaktorielles Modell

Unterschiede im ADHS-Gehirn (z.B.
Dopaminstoffwechsel)

Neurobiologie

\
s

Neuropsychologie Abweichungen in Exekutiven Funktionen

ADHS-Merkmale Typische Verhaltensfolgen

Angelehnt an: Multifaktorielles Modell ADHS D6pfner et al. (2008)



ADHS — Multifaktorielles Modell

Unterschiede im ADHS-Gehirn (z.B.
Dopaminstoffwechsel)

Neurobiologie

\
i

Neuropsychologie Abweichungen in Exekutiven Funktionen

ADHS-Merkmale Typische Verhaltensfolgen

v4

Lernerfahrungen Bezugspersonen im Umfeld

Erfahrungen mit Aufgaben, Situationen und




ADHS — Multifaktorielles Modell
e

Unterschiede im ADHS-Gehirn (z.B.

Neurobiologie Dopaminstoffwechsel)

Neuropsychologie Abweichungen in Exekutiven Funktionen

~ rkmale Folgeproblematiken

Erfahrungen mit Aufgaben, Situationen und
Lernerfahrungen Bezugspersonen im Umfeld



ADHS — Multifaktorielles Modell
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Unterschiede im ADHS-Gehirn (z.B.

Neurobiologie Dopaminstoffwechsel)

Neuropsychologie Abweichungen in Exekutiven Funktionen

~ rkmale Folgeproblematiken

Erfahrungen mit Aufgaben, Situationen und
Lernerfahrungen Bezugspersonen im Umfeld



ADHS — Multifaktorielles Modell
s

Unterschiede im ADHS-Gehirn (z.B.

Neurobiologie Dopaminstoffwechsel)

Neuropsychologie Abweichungen in Exekutiven Funktionen

\
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~ rkmale Folgeproblematiken

Erfahrungen mit Aufgaben, Situationen und
Lernerfahrungen Bezugspersonen im Umfeld



Was hilft bei ADHS?

ADHS verstehen — Landkarte der Herausforderungen und
Hindernisse
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ADHS Situationsabhangigkeit
T

ADHS-Symptomatik situationsbedingt minimal oder ganzlich
fehlend, insb. in folgenden Kontexten (DSM-5, APA, 2013):

o Haufige Belohnung

o Engmaschige Kontrolle

o Neue Situation

o Beschaftigung mit ausgesprochen interessanter Aktivitat
o Andauernde Anregung von aulen

o In Interaktion mit nur einem Menschen

i
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~ Auliergewohnlich viel Struktur
(exekutive Steuerung wird von aulden ubernommen)
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ADHS und Struktur

0 P
Nicht fur Einengung oder Zwang zweckentfremden
Hilfreiche Bedingung Struktur
o Uberwaltigung reduzieren

o Uberblick schaffen
o Wichtiges ausreichend gut im Blick behalten



Orientierung fallt leicht Lachenmeier, 2014
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Orientierung fallt leicht Lachenmeier, 2014
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ADHS-U berwaltlgung Lachenmeier, 2014
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ADHS und Struktur
I
Beispiele fur effektive Strategien

Aufgaben konkretisieren (was ist der aller-erste Schritt?)
Sich visuell einen Uberblick verschaffen

Hinweisreiz und konkrete Handlung (,Wenn... dann...”)
Verbindlichkeit schaffen
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ADHS und Struktur

T
Vorsicht Uber-Kompensation durch Struktur
Folgen Uber-Kompensation
o Angste
o Erschopfung
o Zwischenmenschliche Probleme
Ausreichend viel Struktur schaffen

(# ideale Struktur)



ADHS Situationsabhangigkeit

ADHS-Symptomatik situationsbedingt minimal oder ganzlich
fehlend, insb. in folgenden Kontexten (DSM-5, APA, 2013):

o Haufige Belohnung

o Engmaschige Kontrolle

o Neue Situation

o Beschaftigung mit ausgesprochen interessanter Aktivitat
o Andauernde Anregung von auRen

o In Interaktion mit nur einem Menschen

. 9 - Stimulation (vgl. Dopaminausschiittung)



ADHS und Stimulation

I
Tatigkeit und Weg dorthin unterscheiden

Weg zur spannenden Freizeitaktivitat

o Zu geeignetem Zeitpunkt: Was mochte ich tun?
o Mit wem? — Ggf. Termin koordinieren

o Was brauche ich dafur? Sich fertig machen...

Leider oft Vernachlassigen oder Vergessen von spannenden
Aktivitaten (Verabredungen mit Freunden, Freizeit, Urlaub)

Hilfe durch Struktur und Uberblick schaffen



ADHS und Stimulation

40
Aufgabe durch Aktivitat in anderer Modalitat erganzen

Monotone Aufgaben wie Haushalt erganzen durch
o Musik

o Horbuch

o Podcast

Monotone Aufgaben, die Zuhoren erfordern: Wenn moglich...
o Mitschreiben, mitmalen

o Sich bewegen

o Sich einbringen



ADHS und Stimulation

M
Stimulation und Struktur: Wenn moglich...

Gemeinsam arbeiten, lernen, sich unterstutzen
Gamification: Sich gegenseitig spielerisch herausfordern
Sich fur Umsetzung von Aufgaben nicht bestrafen

Sich einen uberschaubaren Zeithorizont anbieten



ADHS und Stimulation

42
Vorsicht Fehlschlusse und Nebenwirkungen

Stimulierende Aktivitaten konnen schadlich sein
Schmaler Grat zwischen Unter- und Uberstimulation

,7/Abhangigkeit® von Neuem und Aufregendem
Erhohtes Burnout-Risiko

Ein grol3er Teil des Alltags bleibt alltaglich
Zwischenmenschliche Folgen



Was hilft bei ADHS?

- Einsatz von Coping-Strategien




Was hilft bei ADHS?

Zwischenmenschliche Aspekte

AR



ADHS Starken

R ...,
ADHS - Ungewohnliches Starken-Schwachen-Profil

Dysfunktion in einem Bereich # allgemeine Dysfunktion

Je nach dem, wo wir ,heranzoomen® Schwachen oder im
Gegenteil Starken



ADHS Starken

Haufige ADHS-Starken:
Kreativitat
Spontanitat
Improvisationstalent
Enthusiasmus
,2Hyperfokus”
Wagemut

Schwierigkeiten und Starken liegt dasselbe Modell zugrunde, zwei
Seiten derselben Medaille.






ADHS und Stimulation

I B ————————————;»~»,S
ADHS-Medikamente sind Stimulanzien
o Methylphenidat (Ritalin, Medikinet)
o Lisdexamfetamin (Elvanse)



Erklarung Wirkweise Stimulanzien

49|
Aufmerksamkeitssteuerung, Antrieb, Motivation gewohnlich
..................................................................................... Dopamin gewohnlich
Hyperaktivitat
Innere Unruhe
Geschwindigkeit
..................................................................................... Dopamin Verringert (ADHS)

Aufmerksamkeitssteuerung, Antrieb, Motivation reduziert

Stimulierendes Verhalten als Coping-Strategie
Zeitweise Ernohung der Dopamin-Ausschuttung durch eigenes Verhalten



Erklarung Wirkweise Stimulanzien
N

Aufmerksamkeitssteuerung, Antrieb, Motivation gewohnlich
..................................................................................... Dopamin gewohnlich

Unter Stimulanzien weniger
y=abhangig“ von externer
Stimulation

..................................................................................... Dopamin Verringert (ADHS)
Aufmerksamkeitssteuerung, Antrieb, Motivation reduziert



Erklarung Wirkweise Stimulanzien
N

Aufmerksamkeitssteuerung, Antrieb, Motivation gewohnlich
..................................................................................... Dopamin gewohnlich

,2Paradoxe* Wirkung
Stimulanzien

..................................................................................... Dopamin Verringert (ADHS)
Aufmerksamkeitssteuerung, Antrieb, Motivation reduziert

Unter Stimulanzien ruhiger, da ubermaBige Aktivitat nicht
zwingend ,,benotigt” wird fur , klaren Kopf*



Neurobiologische Grundlagen

Gewohnliche

Funktion Ausgangszustand




Neurobiologische Grundlagen

Gewohnliche

Funktion Signal kommt




Neurobiologische Grundlagen

Gewohnliche

A N
Funktion usschuttung des

Dopamins




Neurobiologische Grundlagen

Gewohnliche

Funktion Dopamin bindet

an die Rezeptoren




Neurobiologische Grundlagen

Gewohnliche

Funktion Ausreichend

Rezeptoren belegt

Signalweiterleitung
erfolgt!




Neurobiologische Grundlagen

Gewohnliche

Funktion Wiederaufnahme

des Dopamins




Neurobiologische Grundlagen

Gewohnliche

Funktion Ausgangszustand




Neurobiologische Grundlagen

ADHS Ausgangszustand




Neurobiologische Grundlagen

ADHS Signal kommt




Neurobiologische Grundlagen

ADHS Ausschiittung des

Dopamins




Neurobiologische Grundlagen

ADHS

~ Wenig sensitive
Rezeptoren

Dopamin bindet
teilweise an die
Rezeptoren




Neurobiologische Grundlagen

ADHS

~ Wenig sensitive
Rezeptoren

Vorschnelle
Wiederaufnahme
des Dopamins

- Vorschnelle
Wiederaufnahme




Neurobiologische Grundlagen

ADHS

~ Wenig sensitive
Rezeptoren

Nicht ausreichend
Rezeptoren belegt

- Vorschnelle
Wiederaufnahme

Keine
Signalweiterleitung!




Neurobiologische Grundlagen

ADHS Methylphenidat
. N Hemmung
- Wenig sensitive Wiederaufnahme
Rezeptoren

o Dopamin
- Vorschnelle

" N r n
Wiederaufnahme o Noradrenalin

Verbesserung
Signalweiterleitung




Medikamentose Behandlung ADHS

e
Angestrebte Wirkung von Stimulanzien
Bessere Fahigkeit, eigene Vorhaben umzusetzen durch
Unterstutzung von
o Aufmerksamkeitssteuerung
o Arbeitsgedachtnis
o Impulsregulation
O

ADHS-Starken gehen bei gut wirkender Medikation nicht
verloren



Was hilft bei ADHS?

- Medikamente

&







ADHS & Aufschiebeverhalten Deters, 2006

GrofRer Anteil der Menschen mit ADHS prokrastiniert

(50% der ADHSIer: Hohe, klinisch relevante Prokrastinationswerte)

Grofdteil der Menschen mit Prokrastination hat kein ADHS

(20% derjenigen mit hohen Prokrastinationswerten haben ADHS)

ADHS Prokrastination



ADHS & Aufschiebeverhalten Hécker et al., 2013
1

ADHS stination
Genetische Pradisposition, wird Beginn mit steigenden
ab der Kindheit deutlich Leistungsanforderungen &

ungunstigen Lernerfahrungen



ADHS — Multifaktorielles Modell

Unterschiede im ADHS-Gehirn (z.B.
Dopaminstoffwechsel)

Neurobiologie
\
\

v4

Lernerfahrungen Bezugspersonen im Umfeld

Neuropsychologie Abweichungen in Exekutiven Funktionen

Typische Verhaltensfolgen

Erfahrungen mit Aufgaben, Situationen und




ADHS — Multifaktorielles Modell

Unterschiede im ADHS-Gehirn (z.B.
Dopaminstoffwechsel)

Neurobiologie
\
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Lernerfahrungen Bezugspersonen im Umfeld

Neuropsychologie Abweichungen in Exekutiven Funktionen

Typische Verhaltensfolgen

Erfahrungen mit Aufgaben, Situationen und




ADHS — Multifaktorielles Modell
7

Unterschiede im ADHS-Gehirn (z.B.

Neurobiologie Dopaminstoffwechsel)

Neuropsychologie Abweichungen in Exekutiven Funktionen

(Versagens-) Angste

Erfahrungen mit Aufgaben, Situationen und
Lernerfahrungen Bezugspersonen im Umfeld



,/ADHS-Paralyse”

S IS,
Begriff aus den sozialen Medien — mentale ,Starre” oder
,Blockade”, eine willentliche Handlung auszufuhren

Entspricht dem Erleben vieler Menschen mit ADHS



Uberwaltigung durch Alltagstatigkeiten
N

Exekutive Funktionen

Umsetzen des Vorhabens: Einkaufen gehen
o Erinnern: ,lch wollte einkaufen gehen!”
o Zu einem geeigneten Zeitpunkt
o Entscheidung und Klarheit: ,Das ist jetzt dran.”
o Zielgerichteten Antrieb mobilisieren, sich aufraffen
o Daran denken, das Portemonnaie mitzunehmen
o Das Portemonnaie finden
o Sich nicht ablenken lassen
o Wenn doch, dann wieder zur Aufgabe zuruckkehren




,/ADHS-Paralyse”

Probleme mit dem Begriff ,ADHS-Paralyse” — Implikation...
o ADHS sei die zentrale Ursache

o Nicht veranderbares Merkmal

o ,Ich kann nicht anders”

ADHS Anfalligkeitsfaktor, nicht Ursache
Primar: Depression, Angststorung oder Zwangsstorung
Oft professionelle Behandlung der Begleitstorung notwendig




ADHS und Begleiter

ADHS wichtiger Erklarungs-Baustein, Begleiter ebenso!

Typische ADHS-Merkmale konnen auf Begleitstorungen
zuruckgehen

Typische ADHS-Probleme Iosen heif3t auch Begleitstorungen
behandeln



Was hilft bei ADHS?

- Begleitstorungen beachten







Was hilft bei ADHS?
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ADHS verstehen — Landkarte der Herausforderungen und
Hindernisse

v




Was hilft bei ADHS?
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ADHS verstehen — Landkarte der Herausforderungen und
Hindernisse

Medikamente
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Was hilft bei ADHS?
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ADHS verstehen — Landkarte der Herausforderungen und
Hindernisse

Medikamente
Einsatz von Coping-Strategien
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Was hilft bet ADHS?

ADHS verstehen — Landkarte der Herausforderungen und
Hindernisse

Medikamente
Einsatz von Coping-Strategien
Zwischenmenschliche Aspekte




Was hilft bei ADHS?
84

ADHS verstehen — Landkarte der Herausforderungen und
Hindernisse

Medikamente

Einsatz von Coping-Strategien
Zwischenmenschliche Aspekte
Begleitstorungen beachten
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Was hilft bei ADHS?




ADHS IM
ERWACHSENENALTER
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