Vorwort

Kaum eine Storung des Kindes- und Jugendalters
erfahrt so viel Beachtung wie die Aufmerksam-
keitsdefizit-/Hyperaktivitatsstorung, kurz ADHS.
Sie beschaftigt nicht nur Forscher und Kliniker,
auch Eltern, Lehrern und Erziehern brennt das
Thema unter den Négeln. Unzahlige Forschungs-
arbeiten entstanden in den letzten Jahren zur Er-
kundung des Symptombildes, zur Diagnostik und
zur Effektivitatsabschitzung pharmakologischer
und psychotherapeutischer Therapien. Die meiste
Forschung bezieht sich dabei auf das Kindesalter.
Einige Zeit dachte man, dass sich die Symptome
der ADHS mit zunehmendem Alter ,,auswach-
sen®, inzwischen ist bekannt, dass dies nicht der
Fall ist. Allerdings verandert sich das Symptom-
bild tiber die Lebensspanne hinweg. Komorbide
Storungen differenzieren sich bis zum Erwachse-
nenalter hin aus. Eine besonders sensible Phase
stellt das Jugendalter dar, da von Jugendlichen
zum einen eine groflere Selbststindigkeit in der
Alltagsbewiltigung verlangt wird als von Kin-
dern - die jedoch gerade Jugendlichen mit ADHS
sehr schwer fillt - und neben den stérungsspezi-
fischen Symptomen Merkmale der Pubertdt hin-
zukommen.

Fiir Jugendliche mit ADHS gibt es bislang nur we-
nige evaluierte Therapieansitze zur Behandlung
von ADHS, gleichzeitig haben Jugendliche mit
ADHS oftmals eine negative Einstellung gegentiber
der medikamentdsen Behandlung und brechen sie
daher haufig ab. Stérungsspezifische Psychothera-
pieprogramme fiir dieses Alter werden demnach
dringend gebraucht.

In unserem kognitiv-verhaltensorientierten Trai-
ningsprogramm SAVE haben wir versucht, wesent-
liche Faktoren zu realisieren, die fiir eine effektive
psychotherapeutische Behandlung von Jugend-
lichen mit ADHS zentral sind. Dabei war es uns
wichtig, dass die Jugendlichen zunéchst ein besse-
res Verstiandnis fiir sich, ihre Stiarken/Ressourcen,
die Einschriankungen durch ADHS und die indi-
viduellen Entwicklungsmoglichkeiten gewinnen.
Dazu eignet sich das gewiéhlte Gruppensetting, da
sich die Jugendlichen gegenseitig Riickmeldung
und Unterstiitzung geben koénnen. Die Bewertun-
gen des Trainingsprogramms durch die Jugendli-
chen hat uns diesbeziiglich recht gegeben: Gerade
das Uben und Lernen in der Gemeinschaft mit

Gleichaltrigen und ,,Leidensgenossen” war fiir viele
sehr motivierend. Ein Schwerpunkt von SAVE liegt
auf der Vermittlung von Fertigkeiten, wie Chaosor-
ganisation, Verbesserung der Aufmerksambkeit und
Reduktion der Ablenkbarkeit, die es den Jugend-
lichen ermdglichen, ihren Alltag reibungsloser,
stressfreier und selbststdndiger zu bewiltigen. Viele
der vermittelten Techniken und Strategien wurden
von den Jugendlichen auch regelmaf3ig angewandt.
Dariiber hinaus haben wir eine verbesserte Emo-
tionsregulation in den Fokus gestellt, damit die Ju-
gendlichen ihre Stimmungen besser wahrnehmen
und steuern konnen, um weniger impulsiv oder
uniiberlegt zu handeln.

Unser Trainingsprogramm zeichnet sich durch
verschiedene Besonderheiten aus: Wir haben auf-
grund der langjédhrigen Erfahrungen in der Arbeit
mit Jugendlichen mit ADHS der Durchfithrung
des Trainingsprogramms einen Rahmen gegeben,
der es tiberhaupt erst moglich macht, zwei Stun-
den intensiv mit ihnen zu arbeiten. Zu denken ist
hierbei an das Regel- und Verstarkersystem, aber
auch an Ubungen zur Wahrnehmung und Verin-
derung von innerer oder duflerer Unruhe. Um den
Alltagstransfer der im Trainingsprogramm erarbei-
teten Strategien zu maximieren und gleichzeitig das
Bediirfnis von Jugendlichen nach Autonomie zu
respektieren, haben die Jugendlichen die Méglich-
keit, eine Vertrauensperson, den sog. ,Irainings-
coach” in das Training einzubeziehen. Zusitzlich
lernen die Jugendlichen, zielorientiert zu arbeiten
und individuelle Konzentrationsiibungen im Alltag
anzuwenden.

Die Entwicklung und Evaluation des Trainingspro-
gramms erfolgte im wissenschaftlichen Rahmen an
der Ulmer Klinik fiir Kinder- und Jugendpsychi-
atrie. Mit den Ergebnissen und Erfahrungen, die
durch die Anfertigung von Diplom- und Doktor-
arbeiten erlangt wurden, konnte das Programm
schrittweise tiberarbeitet und spezifisch auf die
Zielgruppe angepasst werden. Im Vorfeld zur
Publikation dieses Therapiemanuals wurden das
Thema und das Programm daher schon in ande-
ren Kontexten aufgegriffen. Es ergeben sich so-
mit in diesem Werk einzelne Uberschneidungen
zu den Texten aus dem Zeitschriftenartikel SAVE
- ein kognitiv-verhaltenstherapeutisches Gruppen-
therapieprogramm fur Jugendliche mit ADHS: Eine
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Pilotstudie' sowie dem Buchbeitrag KVT bei hyper-
kinetischen Storungen’.

Zahlreiche Personen haben uns tatkriftig unter-
stiitzt, denen wir an dieser Stelle danken wollen. Zu
nennen sind hier Theresia Jung, Dr. Elisabeth und
Dr. Gerhard Libal, das Team um PD Dr. Angelika
Schlarb der Universitét Tiibingen und Prof. Dr. Fer-
dinand Keller. Die Zusammenarbeit mit Frau Re-
nate Schulz und Frau Renate Scheddin vom Sprin-
ger-Verlag und der Lektorin Frau Stefanie Teichert
hat uns grof3e Freude bereitet. Unser besonderer
Dank gilt den Jugendlichen und deren Bezugs-
personen, die es durch ihre Begeisterung und ihre
konstruktiven Riickmeldungen ermdglicht haben,
dass wir das Therapiemanual kontinuierlich weiter-
entwickeln konnten.

Wir wiinschen allen, die mit diesem Therapiema-
nual arbeiten, viel Freude und Erfolg!
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