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Es gibt wohl kein anderes kinder- und jugendpsychiatrisches Krankheitsbild mit so ho-
her Dunkelziffer wie die Enkopresis. Das Einkoten ist sehr schambesetzt, wird ot ver-
heimlicht trotz der Belastung, die es für Kinder/Jugendliche und die Familien bedeutet. 

Unter Einkoten verstehen wir eine Störung der Kontrolle und Funktion des Dar-
mes, außer Verstopfung und Kotschmieren ohne strukturelle Abnormitäten und or-
ganische Krankheiten bei Kindern ab dem vierten Lebensjahr. Einkoten ist wesent-
lich seltener als Einnässen. Die Rate der einkotenden Kinder nimmt kontinuierlich 
mit dem Alter ab, ein Phänomen, das die Hoffnung nährt, es werde schon noch alles 
gut, ohne dass spezifische Maßnahmen durchgeführt werden. Psychische Begleit-
störungen kommen häufig vor. Im Hinblick auf die Symptomatik haben die meisten 
Kinder und Jugendlichen resigniert, sie sind häufig dysphorisch, manchmal depres-
siv, stimmungslabil und frustrationsintolerant. Nicht selten ist ein oppositionelles 
Verhalten, so dass Widerstand gegen eine Behandlung besteht. Bei längerem Verlauf 
bestehen hochgradige soziale Beeinträchtigungen. Günstige Prognosefaktoren sind 
auch bei Enkopresis unauffällige soziale Bedingungen, höhere Intelligenz, die Abwe-
senheit von Verstopfung und gering ausgeprägte begleitende Verhaltensstörungen. 

Zum dritten Mal haben wir herapeutinnen und herapeuten gewinnen können, 
zu einem bestimmten Krankheitsbild ihr Vorgehen in Diagnostik und herapie zu 
beschreiben, und damit auch zur Diskussion zu stellen. 

Nach der Darstellung des neuesten Kenntnisstandes aus kinder- und jugendpsych-
iatrischer Sicht zur Enkopresis (vgl. von Gontard, 2007) kommen Psychotherapeuten 
zu Wort, die die tiefenpsychologische (vgl. Pressel, 2007), die analytische Kinder- und 
Jugendlichenpsychotherapie (vgl. Lang-Langer, 2007), die Verhaltenstherapie (vgl. 
Hansen u. Lehmkuhl, 2007) und die Familientherapie (vgl. Spitczok von Brisinski u. 
Lüttger, 2007) vertreten. Wir hoffen, dass auch dieses Het auf Ihr Interesse stößt. 

Ulrike Lehmkuhl 
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