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Dass die Aufmerksamkeits-Defizit-Hy-
peraktivitdts-Storung nicht eine Art Zap-
pelphilipp-Syndrom ist, das sich mit zu-
nehmendem Alter rauswdchst, hat sich
mittlerweile herumgesprochen, oder?
VONHIRSCHHAUSEN Richtig, da hat sich eini-
ges getan. Aber vieles in dem Film war auch
fiir mich tiberraschend und neu. Als ich vor
30Jahren in der Kinderpsychiatrie gearbei-
tet habe, dachte man, dass dieses ,Zappel-
philippsyndrom* hauptsichlich Jungs be-
trifft—und dass es ,,sich auswéchst*“. Beides
ist falsch. ADHS betrifft auch Mddchen und
Frauen. Und wer als Kind betroffen war, hat
in tiber der Hélfte der Félle auch Probleme
als Erwachsener.

Denken Sie, dass in der Generation unse-
rer Eltern und GrofSeltern ADHS nach heu-
tigen Erkenntnissen auch schon ein The-
ma gewesen wdre? Oder ist dies eine neue
Krankheit unserer Zeit?
VONHIRSCHHAUSEN Man konnte tatsachlich
denken, ADHS sei eine neue Krankheit unse-
rer Zeit, denn gerade in den sozialen Medien
gibt es aktuell zahlreiche Selbstoffenbarun-
gen, auch von Prominenten. Zudem erschei-
nen gerade viele Artikel und Biicher zum
Thema. ADHS taucht aber tatséchlich haufig
auf. Laut aktueller Studien bei etwa jedem 20.
Kind und bei 2,5 Prozent der Erwachsenen.
Das sind etwa 1,75 bis 2,1 Millionen ADHS-
betroffene Erwachsene in Deutschland. Was
bei unseren Eltern und Groeltern dazukam,
aber auch heute leider noch aktuell ist: Ne-
gative Vorurteile gegeniiber psychischen Er-
krankungen verhindern oft, dass Betroffene
Hilfe suchen und bekommen.

Impulsivitdit, mangelnde Selbstregulation
und Probleme bei der Aufmerksamkeit sind
zentrale Merkmale einer ADHS — in der
Theorie. Das klingt nicht so, als ob die Dia-
gnose einfach wiire.

VONHIRSCHHAUSEN Stimmt, die Diagnose ist
sehr aufwéndig, und viele warten auch sehr
lange auf Termine, manche tiber ein Jahr. Ob
man hohen Blutdruck oder Diabetes hat, ist
mit einfachen Tests objektiv festzustellen.
Aber kein MRT und kein Bluttest kann ADHS
diagnostizieren, hochstens andere Ursachen
wie eine Schilddriisenstérung ausschlie3en.
Fiir eine genaue medizinische Diagnose
brauchtesjede Menge Fragebégen, den Blick
von Fachleuten, den Blickin die Kindheit und
auch den Blick von Angehorigen. Denn oft
leidet nicht nur der Betroffene, sondern ge-
rade auch die Menschen in der Umgebung,
in der Beziehung oder am Arbeitsplatz.

Wann endet Ihrer Ansicht nach sehr lebhaf-
tes und wo beginnt auffilliges Verhalten?
VON HIRSCHHAUSEN Ein ,Aha“ des Films ist
der Unterschied zwischen ADS und ADHS -
also einer Aufmerksambkeitsstorung mit oder
ohne, H“wie Hyperaktivitét. Frauen sind im
Vergleich zu Ménnern deutlich unterdiag-
nostiziert, weil sie seltener dem impulsiven-
hyperaktiven Symptom-Typ entsprechen,
sondern eher von innerer Unruhe betroffen
sind. Das wird oft iibersehen, da die Frage-
bogen in der Diagnostik bisher eher darauf
ausgelegt sind, den zappeligen, hyperakti-
ven ADHS-Typ zu erkennen. Im Film zeigen
wir eine Reihe starker Frauen, die mit ADHS
zu tun haben wie die Publizistin und Buch-
autorin Samira El Ouassil oder eine Mutter
mit zwei ADHS-diagnostizierten Jungs.

Konnen Sie verstehen, dass Eltern manch-
mal Sorge haben, ihren Kindern Medi-
kamente gegen ADHS zu verabreichen?
Immerhin greifen sie in die neuronale Sig-
naliibertragung ein.

VONHIRSCHHAUSEN Das verstehe ich sehr gut.
Man sollte grundsétzlich immer und speziell
natiirlich bei Kindern gemeinsam mit dem
behandelnden Arzt oder der Arztin abwigen,
wann Medikamente Sinn machen. Zur rich-
tigen Behandlung von ADHS gehdren immer
mehrere Bausteine wie Schulung, Aufkla-
rung und psychotherapeutische Begleitung.
Wenn der Leidensdruck — auch im Umfeld
der Patienten — sehr groB ist, konnen Medi-
kamente helfen. Bei einer bedarfsgerechten
Dosierung sind die Nebenwirkungen wie Ap-
petitlosigkeit oder Unruhe beim Nachlassen
der Wirkung geringer als die Hauptwirkung:

Luftballons am Grab: Wie sich
unser Trauerverhalten gedndert
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Monika Fuchs ist 85 - und
Deutschlands alteste Food-
Youtuberin. SEITE 03

INTERVIEW ECKART VON HIRSCHHAUSEN

~2Menschen sind
vielfaltiger als
ihre Diagnosen*

Ist ADHS eine ,echte” Krankheit oder einfach nur ein
modernes Zappelphilipp-Syndrom? Der Autor und Arzt
hat Betroffene besucht und fiir seine Reportage zum
Thema sogar den Selbsttest gemacht.

Bettina Bottinger verrat, was
sie nach ihrem Abschied vom
LJKolner Treff” vorhat. SEITE 05

das Leben wieder in den Griff zu bekommen
und wieder Erfolgserlebnisse zu haben — bei
Kindern zum Beispiel in der Schule.

Sie haben fiir Ihre Reportage Betroffene
ganz unterschiedlichen Alters besucht. Wie
sind Ihre Erfahrungen: Fiihlen sich ADHS-
Patienten und ihre Angehdrigen gut aufge-
hoben im deutschen Gesundheitssystem?
VON HIRSCHHAUSEN Nein, viele fallen in ein
Versorgungs-Nirwana. Gerade Jugendliche,
fiir die der Kinderarzt nicht mehr zustdndig
ist—aberauch sonstkeiner. Das kann fiir den
einzelnen wie auch fiir uns als Gesellschaft
krasse Folgen haben. Ich spreche in der Jus-
tizvollzuganstalt Meppen mit einem jungen
Mann, der seine innere Unruhe ab dem 15.
Lebensjahr mit Drogen betdubte, kriminell
wurde und deshalb fiir Jahre im Gefiangnis
landete. Endlich bekommter hier die richtige
Behandlung. Ein Beispiel unter vielen, wie
Schicksale sich dandern lieBen mit mehr Auf-
klarung, Anlaufstellen und Friitherkennung
von ADHS. Negative Vorurteile gegeniiber
psychischen Krankheiten verhindern oft,
dass Betroffene Hilfe suchen und bekom-
men. Entscheidend sind doch diese Fragen:
Wer leidet? Wem hilft was? Und wie gehen wir
als Gesellschaft mit wachsenden psychischen
Belastungen und dem eklatanten Mangel an
Grundwissen in der Bevolkerung, Diagnos-
tikterminen, Psychotherapieplidtzen und
langfristigen Versorgungsmoglichkeiten um?

Ist ADHS nach heutigem Kenntnisstand
heilbar?

VON HIRSCHHAUSEN Die Symptome verdn-
dernsichindenLebensphasen. Beimanchen
verschwinden sie im Erwachsenenalter, bei
vielen aber eben auch nicht. ,Heilbar“ ist ein
grofles Wort. Denn Menschen sind unter-
schiedlich, vor allem im Kopf. Daher mache
ich mich stark fiir die Idee von Neurodiversi-
tat. Oder wie der Kolner sagt: Jeder Jeck ist
anders. Menschen haben unterschiedliche
Veranlagungen, die Welt zu erleben. Viele
sind nicht einfach ,gesund/krank“ oder
ynormal/gestort“. Menschen sind vielfalti-
ger als ihre Diagnosen. Wir wollen mit dem
Film dazu beitragen, Vorurteile gegeniiber
Menschen mit ADHS abzubauen —und ins-
gesamt offener mit dem grof3en Spektrum
von seelischen Erkrankungen umzugehen.

Sie durchlaufen im Film auch selbst den
ADHS-Diagnostikprozess. Warum und was
kam dabei heraus?

VON HIRSCHHAUSEN Mir ist schon ldnger
aufgefallen, dass sich gerade bei kreativen
Berufen, im Journalismus wie auch unter
den Biihnenkiinstlern, viele mit ADHS-
Symptomen tummeln. Deshalb wollteich es
genau wissen: Wie betroffen bin ich eigent-
lich selbst? Im Film stelle ich mich deshalb
dem aufwindigen Diagnose-Verfahren und
probiere Medikamente aus. Ich wére aber
ein schlechter Geschichtenerzihler, wenn
ich schon das Ende hier verraten wiirde. Nur
soviel: Sie werden viel {iber sich, iiber mich
und Menschen lernen, die Sie kennen. Der
ADHS-Film ist nicht meine erste Reportage
—aber vielleicht die personlichste.

REGINA HARTLEB STELLTE DIE FRAGEN

Wenn die Gedanken
Achterbahn fahren

Zur Person Eckart von Hirschhausen ist
promovierter Mediziner und Fernsehmo-
derator, dazu macht er Kabarett, ist Wis-
senschaftsjournalist und Autor.

Betroffene Fiir seine Dokumentation hat
Eckart von Hirschhausen betroffene Fami-
lien und junge Erwachsene besucht und
mit ihnen tber ihr Leben mit ADHS gespro-
chen. Und er hat sich selbst testen lassen.

Ausstrahlung Zu sehen ist . Hirschhau-
sen und ADHS - Wenn Gedanken Achter-
bahn fahren” am Montag, 30. Oktober,
um 20.15 Uhr, im Ersten. AuRerdem ist der
Film in der ARD-Mediathek verfiigbar.

Diagnose Alzheimer: Wie ein
Duisburger es schafft, seine
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