
NETZ-WERK  ADHSNETZ-WERK  ADHS
Neckar-Odenwald-KreisNeckar-Odenwald-Kreis

Klinik fKlinik füür Kinder- und r Kinder- und JugendpychiatrieJugendpychiatrie und und
PsychotherapiePsychotherapie

Schwarzacher HofSchwarzacher Hof

74869 Schwarzach74869 Schwarzach



DATEN  zur KJPPDATEN  zur KJPP
 GrGrüündung ndung 19711971
 FB Gesundheit FB Gesundheit ––  3.gr3.größößte in Bad.-Wte in Bad.-Wüürtt.rtt.
 Versorgung: Versorgung: Neckar-Odenwald, Main-TauberNeckar-Odenwald, Main-Tauber

 40 Betten40 Betten auf 4 Stationen auf 4 Stationen
 180 Patienten180 Patienten j jäährlichhrlich
 Bis 2001: 7% ADHS, 2003: 12-15%Bis 2001: 7% ADHS, 2003: 12-15%



BINNENDIFFERENZIERUNG 1BINNENDIFFERENZIERUNG 1
 Klinik-LtgKlinik-Ltg.:.:  CCÄÄ  Fr.Dr.med.SteinbergFr.Dr.med.Steinberg

OA OA Hr.Dr.med.RudolfHr.Dr.med.Rudolf

 KINDERSTATIONKINDERSTATION  bis 12.Lj.bis 12.Lj.
 JUGENDSTATION 1JUGENDSTATION 1   10.-15.Lj.10.-15.Lj.
 JUGENDSTATION 2JUGENDSTATION 2 13.-18.Lj.13.-18.Lj.
 JUGENDSTATION 3JUGENDSTATION 3 13.-18.Lj.*13.-18.Lj.*
**offen, integriertes offen, integriertes RehakonzeptRehakonzept



BINNENDIFFERENZIERUNG 2BINNENDIFFERENZIERUNG 2
 Case-manager-SystemCase-manager-System

ÄÄrzte, Psychologen = Koordinatorrzte, Psychologen = Koordinator
    Psychotherapie    Psychotherapie

 Therapeutischer DienstTherapeutischer Dienst
HP, BWT, Ergo, HP-Voltigieren, PC-HP, BWT, Ergo, HP-Voltigieren, PC-
TrainingTraining

 Sozialdienst KlinikSozialdienst Klinik



INDIKATION  INDIKATION  „„stationstationäärr““
 Unklare ambulante DiagnostikresultateUnklare ambulante Diagnostikresultate
 Unzureichende SymptombesserungUnzureichende Symptombesserung
 Schwere AusprSchwere Auspräägunggung
 Komplexes StKomplexes Stöörungsbildrungsbild
 KriseKrise
 ErschErschööpfte Ressourcen der Systemepfte Ressourcen der Systeme

Familie, Schule, JugendhilfeFamilie, Schule, Jugendhilfe



DIAGNOSTIK 1DIAGNOSTIK 1

 ANAMNESEANAMNESE

Eigen- + Fremd,   aktuell + Entwicklung,Eigen- + Fremd,   aktuell + Entwicklung,
Familien- + SozialanamneseFamilien- + Sozialanamnese

 MEDIZINISCHE D.MEDIZINISCHE D.
Somat.NeurologSomat.Neurolog. U., Labor, EKG, EEG. U., Labor, EKG, EEG



DIAGNOSTIK 2DIAGNOSTIK 2
 PSYCHOLOGISCHE D.PSYCHOLOGISCHE D.

Leistungstests (Intelligenz, Konzentration,Leistungstests (Intelligenz, Konzentration,
Wahrnehmung,TeilleistungenWahrnehmung,Teilleistungen),),

PersPersöönlichkeitstests, Selbstbeurteilung, nlichkeitstests, Selbstbeurteilung, klinklin. Frageb. Frageböögen,gen,
strukturierte Interviews, strukturierte Interviews, projektiveprojektive Verfahren Verfahren

 PPÄÄDAGOGISCHE D.DAGOGISCHE D.
standartstandart. Beobachtungsbogen, Connors, FBB-HKS. Beobachtungsbogen, Connors, FBB-HKS



THERAPIETHERAPIE
 AufklAufkläärungrung + Beratung des Systems + Beratung des Systems
 FamilieFamilie:  Elterntraining, Familientherapie:  Elterntraining, Familientherapie
 VT:VT: SelbstinstruktionstrainingSelbstinstruktionstraining

SelbstmanagementSelbstmanagement
 PharmakotherapiePharmakotherapie:  :  MethylphenidatMethylphenidat
 Einzel-/Einzel-/Gruppen-PTGruppen-PT: VT, : VT, TiefenpsychTiefenpsych., GT., GT
 PC-Training PC-Training (Wahrnehmung, Konz.)(Wahrnehmung, Konz.)
 begleitendbegleitend: Ergo, Voltigieren, BWT, HP: Ergo, Voltigieren, BWT, HP
 PPäädagogische dagogische + + erlebnisperlebnispäädd. . AktivitAktivitäätenten
 Besuch der Besuch der KlinikschuleKlinikschule / externe Schule / externe Schule



PRO  PRO  „„stationstationäärr““
 Diagnostik + Therapie  Diagnostik + Therapie  rund um die Uhrrund um die Uhr,,

            verschiedene Kontexteverschiedene Kontexte,,
            verschiedene Berufsgruppen,verschiedene Berufsgruppen,
            interdisziplininterdisziplinääre Kommunikationre Kommunikation

 Direkter TransferDirekter Transfer Therapie Therapie Alltag Alltag
 Intensives EinIntensives Einüübenben neuer Verhaltensmuster  / neuer Verhaltensmuster  /

ModifikationModifikation
 Variation der AnforderungenVariation der Anforderungen



NACHTEILENACHTEILE
 Honeymoon-Effekt / RegressionHoneymoon-Effekt / Regression
 Schuldfrage ElternSchuldfrage Eltern
 Kontaktunterbrechung Freunde, AlltagKontaktunterbrechung Freunde, Alltag

FAZITFAZIT

 Multimodaler Transfer Klinik Multimodaler Transfer Klinik –– Extern Extern
 Belastungserprobungen externBelastungserprobungen extern
 Integration aller Integration aller Koop.partnerKoop.partner Zurück

Zu
Netzwek-ADHS


