PRAXIS VERHALTENSAUFFALLIGKEITEN BEI KINDERN

Autismus

Hierbei handelt es sich um eine der schwersten Verhaltensstérungen, die in
der Kindheit auftreten kénnen. Betroffene befinden sich in ihrer eigenen Welt und
erscheinen fiir AuBenstehende unnahbar.

om steht auf einem Spiel-

platz und ldsst wieder-

holte Male einen Becher

voll Wasser laufen, um
ihn dann sofort wieder auszuschiit-
ten. Als David zu ihm kommt und
ihm etwas anderes zeigt, beginnt er,
ohne ihn anzusehen, mit einer an-
deren monotonen Beschiftigung.
Andere Kinder um ihn herum be-
merkt Tom kaum - er ist an Autis-
mus erkrankt. Jungen sind haufiger
betroffen als Madchen, Privalenz-
schdtzungen gehen von 30 bis 60
Fillen pro 10 000 Kinder aus. Friih-
kindlicher Autismus beginnt in der
frihesten Kindheit - und zwar vor
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dem dritten Lebensjahr - ist nicht
heilbar und besteht bis ins Erwach-
senenalter fort.

Charakteristische Symptome
Typisch fiir Autisten sind Defizite
im Bereich der sozialen Kompetenz,
Probleme in der Kommunikation
und Sprache sowie Schwierigkeiten
in sozialen Interaktionen, zum Bei-
spiel beim Blickkontakt, in der Ges-
tik oder Mimik. Auflerdem zeigen
sie wiederholte, stereotype Verhal-
tensweisen und Interessen, wie bei-
spielsweise eine Sammelleidenschaft
fir ungewohnliche Gegenstidnde.
Den Patienten fehlt jegliches Ver-

stdndnis fiir die Emotionen und Ge-
dankenginge anderer Menschen. Sie
koénnen fremde Gesichtsausdriicke
nicht deuten und den aktuellen Ge-
fithlszustand ihres Gegeniibers nicht
erkennen. Daher missachten Autis-
ten oft gesellschaftliche Normen und
haben Schwierigkeiten dabei, Be-
ziehungen aufzubauen. Die Kinder
sprechen hiufig kaum oder gar nicht
und suchen keinen Kontakt zu
Gleichaltrigen. Nicht selten zeigen
sie auch unspezifische Symptome
wie Aggressionen, Phobien oder
Schlaf- und Essstérungen. Die ak-
tuelle Forschung beschiftigt sich vor
allem mit frihkindlichen Verhal-
tensweisen, die mit der Entwick-
lungsstérung im Zusammenhang
stehen. So erwidern Autisten La-
cheln nur in Ausnahmefillen und
reagieren oft nicht auf ihren Namen.

Milde Variante Beim Asperger-
Syndrom sind die Beeintréachti-
gungen in der Regel geringer als
beim frithkindlichen Autismus. Be-
troffene haben meist durchschnitt-
liche kognitive Fihigkeiten und
zeigen kaum Auffilligkeiten hin-
sichtlich der Sprache. Jedoch wirken
sie motorisch ungeschickt und teil-
weise plump, in sozialen Situationen
verhalten sie sich hdufig unangemes-
sen. Asperger-Autismus ist jedoch
nicht nur mit Beeintrdchtigungen
verbunden, im Bereich der Ge-
ddchtnisleistung, der Wahrnehmung
sowie der Selbstbeobachtung sind
die Patienten anderen Menschen
iiberlegen.

Auch das Rett-Syndrom gehort zu
den Erkrankungen des autistischen



Spektrums. Es geht allerdings auch
mit schweren korperlichen Behinde-
rungen einher und tritt in der Regel
bei Mddchen auf. Nach Erreichen
des 18. Lebensmonats kommt es zu-
nédchst zu einem Entwicklungsstill-
stand, dem eine Regression folgt. Die
Fahigkeit, eine emotionale Bindung
zu den Eltern aufzubauen, ist nicht
vorhanden. Dariiber hinaus sind die
sprachliche sowie die motorische
Entwicklung eingeschrénkt.

Verschiedene Ursachen Uber die
Ursachen des Autismus besteht noch
keine Klarheit. Durch das Verfahren
der funktionellen Magnetresonanz-
tomographie (fMRT) konnte nach-
gewiesen werden, dass die Aktivitat
in der Hirnrinde, dem Ort der emo-
tionalen und sozialen Reaktivitit,
verringert ist. Die Reaktion der Spie-
gelneuronen scheint bei Autisten
ebenfalls beeintrichtigt zu sein: Die
Zellen arbeiten zwar bei eigenen
Handlungen, allerdings nicht bei der
Beobachtung von Tatigkeiten ande-
ren Personen. Aus dieser Tatsache
ergibt sich die Vermutung, dass Au-
tisten nicht dazu in der Lage sind,
sich in andere Personen hinein zu
versetzen und Verstindnis fiir sie zu
zeigen.

Andere Forscher gehen von einer
durch genetische und pranatale Um-
welteinfliisse verursachten abnor-
men Gehirnfunktion aus. Betroffene
Kinder sollen ab dem ersten Lebens-
jahr ein tiberdurchschnittlich grofles
Gehirn aufweisen. Grund dafiir ist
eine Uberproduktion von Synapsen
sowie eine fehlende Synapsenaus-
dinnung.

Interventionsmoglichkeiten
Durch eine frithzeitige Therapie
lassen sich die Symptome deutlich
reduzieren - heilbar ist Autismus
allerdings nicht. Die Behandlung
entspricht einem komplexen Pro-
gramm, das aus verschiedenen Ele-
menten (psychotherapeutischen, pa-
dagogischen, pharmakologischen,
spezialtherapeutischen Mafinah-
men) besteht. Ein Baustein der The-
rapie ist das Verhaltenstraining, wel-

ches aus der Verhaltenstherapie
hervorgeht. Autisten wird dabei ge-
holfen, Beziehungen zu anderen
Personen aufzubauen und mit ihnen
zu kommunizieren. Die Ubungen
konnen nach dem Prinzip der posi-
tiven Verstirkung erfolgen: Zeigen
Patienten (sozial) erwiinschtes Ver-
halten, wird dieses belohnt. Auch all-
tagsnahe Rollenspiele unterstiitzen
Autisten auf ihrem Weg in die selbst-
stindige Lebensfithrung.

Ebenso kommt der Elternarbeit fiir
den Erfolg der Behandlung eine ent-
scheidende Bedeutung zu, schlief3-
lich stellt die Erkrankung auch fir
sie eine hohe Belastung dar. Fiir Fa-
milienmitglieder besteht ein zentra-
ler Schritt zunédchst darin, die St6-
rung des Kindes zu akzeptieren.
Eltern sollten dartuber informiert
werden, dass zwischen einem ableh-
nenden Erziehungsstil und der Aus-
bildung von Autismus kein Zu-
sammenhang besteht, denn dieses
Wissen bedeutet fiir sie eine starke
Entlastung. Es ist wichtig, dass sie
einen Weg finden, ihr Kind weder zu
iiberfordern noch in seiner Entwick-
lung zu hemmen. Im Rahmen der
Elternarbeit ist auch zu betonen,
dass das eigene Wohlbefinden nicht
aus den Augen verloren werden
sollte. Bei Bedarf ist es sinnvoll, Hilfe
in Anspruch zu nehmen oder das
Kind temporir in Pflegeeinrichtun-
gen unterzubringen.

Keine kausale Medikation Arz-
neimittel gegen die Kernsymptome
von Autismus gibt es nicht. Lediglich
Begleitbeschwerden wie Angste, De-
pressionen, selbstverletzendes Ver-
halten oder Aggressivitit konnen
medikamentos (etwa durch Anti-
depressiva oder atypische Neuro-
leptika) reduziert werden. Voraus-
setzung ist eine sorgfiltige, drztliche
Untersuchung, denn bei einer fal-
schen Anwendung koénnten sich
die bestehenden Symptome ver-
starken. M
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Die ernahrungsmedizinische
Arthrosetherapie mit synergistischen
Knorpelbestandteilen und gelenk-
aktiven Mikronahrstoffen

(orthomol arthropius @)

Orthomol arthroplus® ist ein didtetisches Lebensmittel fiir besondere medizinische
Zwecke (bilanzierte Diat). Orthomol arthroplus® zur didtetischen Behandlung von
arthrotischen Gelenkveranderungen. www.orthomol.de




