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ADHS: Physiotherapie statt Psychopille?

Bei Kindern mit ADHS ist nicht nur die Konzentrationsfahigkeit gestort, sie haben
auch Probleme beim Schreiben oder Fahrradfahren. Ein spezielles
physiotherapeutisches Programm soll ihnen helfen ihre Bewegungen besser zu
koordinieren.

DRESDEN (eb). In einer Vergleichsstudie wollen Arzte und Wissenschaftler der Klinik fiir
Kinder- und Jugendpsychiatrie des Universitatsklinikums Carl Gustav Carus Dresden
erstmals die Wirksamkeit unterschiedlicher Formen der Behandlung bei Kindern mit
Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyperaktivitatsstorungen (ADHS) und motorischen Defiziten
erforschen.

In der grof3 angelegten Untersuchung werden die Effekte einer Physiotherapie mit der Gabe
eines Medikaments oder eines Elterntrainings verglichen.

Mit der Einschulung spitzt sich oft die Situation zu: Ohnehin hyperaktive oder impulsive
Kinder kénnen sich nicht in den Ablauf des Unterrichts integrieren. Sie trAumen vor sich hin
oder storen. Sie haben auch Schwierigkeiten, sich Uber eine langere Zeit zu konzentrieren
und still zu sitzen.

Bei Eltern und auch Lehrern drangt sich meist schon im ersten Schuljahr die Vermutung auf,
dass die zappeligen, unausgeglichenen Kinder unter einer ADHS leiden kdnnten. Bei einem
Drittel - so die Erfahrung der ADHS-Spezialisten der Kinder- und Jugendpsychiatrie des
Uniklinikums - bestétigt sich dieser Verdacht.

Die Frage nach einer erfolgversprechenden Therapie I6st oft grol3e Kontroversen aus: Der
Wirkstoff Methylphenidat, der unter anderem im Medikament "Ritalin" enthalten ist, wird oft
von Arzten verschrieben, stoRt als Psychostimulanzie jedoch auf die Skepsis von Eltern und
auch einigen Medizinern.

Motorische Defizite brandmarken zusatzlich

"Viele unserer Patienten fallen nicht nur durch ihre Zappeligkeit und ihre
Konzentrationsschwéchen auf, sondern haben auch grof3e Probleme beim Schreiben oder
anderen feinmotorischen Bewegungen wie dem Binden einer Schleife", wird die Diplom-
Psychologin Sina Wanderer in einer Pressemitteilung des Klinikums zitiert.

Zusatzlich seien die Kinder oft von Koordinationsproblemen betroffen, sodass sie sich beim
Lernen komplexerer Bewegungsablaufe wie Ballwerfen und Fahrradfahren schwer téten.

"Sie bewegen sich verkrampft und sind verspannt. Dadurch werden sie noch mehr zu
AulRenseitern." Wanderer gehort zu dem Behandlungsteam der Kinder- und
Jugendpsychiatrie, das die ADHS-Patienten ambulant und tagesklinisch therapiert.

Methylphenidathaltige Medikamente entspannen

Eine Behandlungsoption bei schwerwiegender ADHS ist die Gabe von
methylphenidathaltigen Medikamenten. Nach den Beobachtungen der Arzte und
Therapeuten hat dieser Wirkstoff nicht nur den Effekt, dass die Kinder konzentrierter und
weniger zappelig werden: Sie bewegen sich auch unverkrampfter und das Schreiben fallt
ihnen leichter.



Doch mit Ergo- und Physiotherapie stehen den Betroffenen Alternativen zur Verfiigung: Die
erfahrenen Therapeuten der Klinik bieten dazu ein spezielles physiotherapeutisches
Programm an. Hier lernen die Kinder, ihren Korper besser wahrzunehmen. Mit diesem
Wissen uiben sie dann, Verkrampfungen und Spannungen besser abzubauen.

Dazu kommt ein individuell zugeschnittenes, motorisches Training, bei dem die Betroffenen
beispielsweise lernen, eine Schleife zu binden. Mit Hilfe von gezielten Ubungen mit Ballen
und anderen Trainingsmitteln Gben die Kinder ihnre Bewegungen besser zu koordinieren.

Physiotherapie noch nicht hinreichend untersucht

Da die Wirksamkeit von physiotherapeutischen Programmen bei Kindern mit ADHS und
motorischen Beeintrachtigungen noch nicht hinreichend untersucht ist, wollen die Forscher
unter den Bedingungen einer wissenschaftlichen Studie herausfinden, welche Fortschritte
Kinder machen, die zwei Monate lang zweimal pro Woche jeweils 45 Minuten dieses
physiotherapeutische Programm absolvieren.

Die Ergebnisse werden verglichen mit den Verbesserungen in der Motorik als auch den
Fortschritten in der Aufmerksamkeit, die sich bei ADHS-Patienten allein durch die Gabe des
Methylphenidat-Medikaments einstellen, sowie bei einer dritten Patientengruppe, in der die
Eltern im Umgang mit ihren oft sehr schwierigen Kindern geschult werden.

An der Studie konnen Kinder im Alter von sieben bis zehn Jahren teilnehmen, die an ADHS
leiden und zudem Probleme mit der Grob- und Feinmotorik haben.

Sofern sie die von den Forschern gestellten Kriterien erfillen, werden sie von den ADHS-
Spezialisten der Kinder- und Jugendpsychiatrie arztlich untersucht und diagnostischen
Testverfahren - etwa zur Konzentrationsfahigkeit, Motorik und Intelligenz - unterzogen. Hinzu
kommen therapeutische Gesprache und ein Auswertungsgesprach zusammen mit den
Eltern.

Es konnen allerdings nur solche Kinder an der Studie teilnehmen, deren Eltern auch damit
einverstanden sind. Die Kinder miissen zu den Gesprachen beziehungsweise Tests von
ihren Eltern begleitet werden.
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