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Buchbesprechungen

Ösil RRI IC1I1SC11I. Siunil SGI SI I LSCH VIT ILR KlNDIRI'SY- deutung dei kindlichen Symptomatik teil die \\ idei stände dei

CHOVNVIVSI (Hrsg.) (1990): Studien zur Kinderpsycho- ' kern eil.ruten und es wird schließlich aul mögliche komplexe

analyse IX, 1989. Wien: VWGÖ-Veilag; 167 Seiten, DM W'dcistände im Analvtikei, ehe sieh als Hu,den Im einen pio-

a/
_

giessivcn an.ilv tischen Pio/cß .uiib.uien können, .iulnreiks.ini

gemacht
Hl IUI Dl Mise il stellt .im Beispiel von Indikation und st.ruo

Seit 1981 erscheinen dieJahibuchei dei Österreichischen Stu- naren Ps\clrotheiapie>.cil.uif bei einer I7|.ihtigen Patientin nnl

diengesellschaft für Psv choanalyse In \nbetiacht dessen, daß einem prämenstruellen Sv ndrom nach inzestuöser Mißhandlung
che Kinderanalyse im deutschen Sprachraum noch immer wenig die .Möglichkeiten eine, 1 okalthei.ipie im klinischen Beieich

etabliert ist, und Kinderanalytiker in der Regel auf „
I he Ps\ - dar. Die Daistellung dei komplexen Rahnrenbedingungen einei

choanalytie Study of the Chrld" (1 Band 1945) zurückgreifen, stationären 1 okaltherapie ist dabei von besondeiem Inteiesse

ist die Publikation der Österreichischen Studiengesellschaft sehr für klinisch arbeitende Kinder- und Jugendpsvchi.uei \uf-

nutzlich schlußieich auch ist che I allchskussion uber eine psyehiseh und

Das Jahrbuch 89 umfaßt 9 Aufsatze und einen Bericht, darun- psychosomatisch schvvei tiaumatisieite lugendhehe, mit dc'i in¬

ter ehei Arbeiten zui Praxis der Kinderpsychoanalvse (Ri bni r, nerhalb eines hei Beh.indhmgsheginn aul 6 Wochen bcgieii/ien

Diiiiscn, I Rt hvi vnn), eine entwicklungspsy chologischc Trane- Behandlungs/eiliaum dennoch ein eifolgieiehes \rbeilsbiinclnis

rung (Kl nni os), viei psychoanalytische bzw linguistische Inter- zustande kam. Hieizu hatte nicht /ulet/l eine langeie Mouv.r-

pretationen yon Texten (Diitmirinc, Schiri, Sozi r-Hi mit, tionsaibeit innerhalb einei Jugendliehen-Wohngiuppe beigeti.r-
Ki Ol/) und einen wenig erhellenden vvissenschaftstheoretiscben gen Die kurze theoretische- \bh.iiidlung /ui Svmploinalik des

Aufsatz (Miisblrglr) Das Lhepaai Biirvivnn beuchtet uber piamenstiuellen Syndroms eimoghcht es auch dem I aien, ehe

die Situation von Kindein und Muttern in I rauenhausern der Inszemeiung des Kontliktes dei Patientin m ihiei Svmptomatik

Bundesrepublik Deutschland. nachzuvollziehen

In seinem Aufsatz von 1984 (inzwischen hegen zur hehandel- \i i x vndi r I ki iimvss tuhit aus, wai um Betieuungsarbeit mit

ten Thematik eine Reihe von weiteren Arbeiten voi), diskutiert dissozialen Kindein und Erwachsenen ein „dnttes Handeln"

H v\sr Ki nni di die I rage nach der Differenz von fiuhesten, ex- zw ischen vergeblicher und verpl.iiiendei Soz i.il.u beit, che L'nver -

penmcntell nachweisbaren Interaktions- bzw. Wahrnehmungs- trauen perpetuiert, und klassischer analytischer Bc'h.iiullungs-
schemata zwischen Baby und Bezugspersonen (biologisch be- teehnik, die Beziehungslosigkeit und I eeie rns/enierl, eitoidei -

stimmtes Objektverhalten) und der allmählichen Entwicklung lieh macht I Rl in, vnn plädiert, vv ic-schon Au iiiiokn u a lui che

objektgerichteter Repräsentanzen, die die subjektive I rfahrung Notwendigkeit, sich als Betieuei/ 1 herapeut .ruf che Stoiung des

des Babys bezüglich Selbst und Objekt betreffen (Objektbe/ie- Patienten und dieTotahl.it semei oial-aggiessiven I iicbanspiu-

bung) im Rahmen von Ich-Reifung und Ich-Stiukturierung ehe einzustellen, im \eisuch, aus na/ißtisch sei letzenden Rein-

Das Fallbeispiel eignet sich besondeis gut, weil der kleine szenierungen heiaus/ufuhien. \ls Hilfs-Ich des Patienten kann

Anaiv sand seit seinem 17. Lebensmonat, also lange vor Analyse- es dem Betreuei/I herapeuten gelingen, dessen lmpulsgetnebe-

beginn, in einer Mutter-kleinkind-Giuppe dei Hampstead Ch- nes I tleben m eine \ oistellung /u ubeifuhien, d h aut einen

nie beoabchtet worden war. Kinnidv geht davon aus, daß im Begriff zu bringen, um damit sy mbolvermitteltes Hmeleln vei -

Rahmen des frühen Entwicklungsprozesses komplexe und facet- fugbai zu machen („ein FS - sprachliches Symptom Ich -

tenreiche Zusammenhange zwischen den ersten Interaktions- spiachlich machen") \ orausset/ung ist. daß sich dei Betieuei/

Wahrnehmungen und dei Ausbildung intrapsychischer Repra- I herapeut aller Ubei-Ich-Appelle enthalt (was nicht heißt, aut

sentan7en bestehen Die Differenzierung des Materials (Objekt- Bewertung und Begrenzung zu vei ziehten), ei oi.rl-.rggressive

verbalten, Objektbcziehung) tragt zum empathischen Verstand- Angriffe unveilct/t übersteht und ei zu einei dei Neuiosebe-

nis in der Analyse bei und dazu, daß Deutungen mtrapsvchisch handlung analogen „nai/ißmus-spe/ifisclien \bstineii/h.iliung"

„passen", d.h
,
daß sie - yerbahsiert oder averbal vermittelt - die findet Pur die sehr komprimierten rheoietischen 1 ioiteiungc-ii

Selbsterkenntnis des Kindes im Rahmen seines I ntvv icklungs- in emei etw as .rrtifi/iell geführten Sprache u ud dei I esc-r reich -

prozesses fordern ubei das Gefühl, sich verstanden zu fuhien heb belohnt durch das anschließende, gerade/u bezaubernde

Kinnidv postuliert eine Analogie zwischen der I rfahrung des Beispiel ans der Betreuung eines dissozialen 7jahngen hingen

Kindes, sich in der Analyse affektiv verstanden fuhien zu kon- I ri hvivnn verdeutlicht Inci eindiucksvoll dc-n L nteischied /wi¬

llen, mit frühesten emotionalen I rfabrungen, sich von dei Mut- sehen Inszenierung und emei kennenden Spiel- h/vv Svniboh-

ter m einem Bedürfnis verstanden zu fühlen, fui das noch keine sicrungstahigkcit sowie den Unteisclned /wischen Beziehung,

subjektive Einsicht besteht che nui auf „Not und Nötigung basiert" und dei I ahigkeit des

\nci iikv Rubni r geht in einem sehi klaren, klinisch erfahic- Subjekts, das Ob|ckt zu gebrauchen
nen und lesenswerten Aufsatz auf die Phänomene dci Wider- Am Beispiel des Romans „Gieat Expectations" (IhbO) von

stände in dei Kinderanalyse und deien Handhabung ein, einem Ciivriis Dicm ns arbeitet Di iiviiring einige m diesem Roman

in der Literatui eher stiefmütterlich behandelten Thema Dabei besonders deutlich zum Ausdiuck kommende psy chody nanu

werden mriapsyeinsehe und dialogische Komponenten des Wi- sehe \spektc zur \doptionspioblematik heraus, che veimutlich

derstandes, die sich behandlungstechnisch erschließen lassen, aus biographischen Gründen in vielen Weiken des Diehteis an-

beun Kind (kurzes l'herapiebeispiel), bei den Litern (Kinderarz- klingen, auch wenn er selbst kein Adoptivkind wai Schade, daß

ten, Pädagogen) und beim Analvtikei diskutiert untei Berück- Diitmirinc, dcm/dei I eser/rrr eine kui/e Zusammenfassung

sichligung bekannte! und teils ungeklärter theoietischei Hypo- des Romans voi enthalt Damit erzeugt dei \utoi, absichtsvoll

diesen. I s weiden grundsätzliche Gesichtspunkte zui therapeu- odei nicht, beim unwissenden I esei eben den suchenden I ffekt,

tischen Technik in dei Kindeianalvse berührt, es wird die Be- dei zur tiitiapsvchisclic'ti und intei personellen Pioblenulik bei

Vandenhoeck&Ruprecht (1992)
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der subjektiven Integiation des Adoptieitseins bzw des Sehend

Werden Könnens wesentlich ist Dicklns entschleiert diesen

Prozeß der Selbstfindung bei den Piotagonisten des Romans

und bei seinen Lesern schnttweise gegen den Widerstand ent

vvicklungsabhangiger chai aktenstischer Wahrnehmungsstorun¬

gen und Widei stände gegen das Wissen Kenntnisieich und lie¬

bevoll entziffert Duivuring, wie Dickins mit seiner Sprache
Gemaldeentvvurfe (ie) konstruiert, die zum psychodynamischen
Szenarium dei Herkunftserforschung gehören Weder in der

Poesie noch im gewöhnlichen Leben gelingt Verstehen als iso¬

lierte Anstiengung des Subjekts Wie Deitmering zeigt, bindet

Dickins die Wege und Irrwege aktiver Rekonstruktionsarbert

und passiven Erlostwerdens an paarweise auftretende Protago
nisten aus zwei Geneiationen Der Prozeß der Selbstfmdung
bildet gleichzeitig die Entwicklung von Objekt und Liebesbe

Ziehung ab Die Reflexion adoptionsspezifischer Entwicklungs
und Herkunftspiobleme bei Kindern und Eltern mit den dazu-

gehongen Phantasmen ist angesichts der klinischen Piaxis in¬

neihalb dei modeinen Reproduktionsmedizin von besondeier

Aktualität (z B Realität, Phantasma und Selbstfindung bei der

heterologen Insemitron) Dlumfring regt insbesondere Km

dertherapeuten dazu an, bei DicKrNS poetischen Unterrieht zu

nehmen, der mit dem Vergnügen einer Supervisronsstunde ge

wiß konkurrieren kann

Wvi ier SciitRF schlagt eine Verschrankung volkskundlicher

und psychoanalytischer Methodik zur Maichenforschung bzw

zur Marcheninterpretation mrt dem Berspiel der Erzählung
„Vom Jehanesken" vor Die Arbeit scheint mn nicht unbedingt

geeignet, Mißverstandnissen zur relativen Beliebigkeit theone

geleiteter psvchoanaly tischer Marcheninteipretation abzuhel

fen Der Nutzen volkstumlicher Interpietationen ist recht zwei

felhift angesichts der komplexen und spezifischen Gegebenhei

ten, die beim Auftauchen von Maicheninhalten innerhalb des

psychoanalytischen Piozesses zu berücksichtigen sind

Aufschlußreich zu lesen ist die Arbeit von Eviel Sozer Huber

zu 15 Btiefen von schizophienen Patienten mit langjährigem
Krankhausaufenthalt (leider im einzelnen ohne Alters- oder Ge

schlechtsangabe) Auf der Grundlage einer kurzen texttheoretr

sehen Einfuhr ung werden aus der Sicht der Texttheorie Beson

derheiten mündlicher und schriftlicher lextproduktionen bei

Schizophrenen dargestellt Die Eigebnisse werfen nicht nur ein

neues licht auf die in dei Psychiatrie oft zum Klischee ei starrte

Begrifflichkeit der formalen Denkstorung, sondern durften

auch zur methodischen Bändigung von psychoanalytisch mspi-

nerten, gelegentlich etwas abenteuerlich anmutenden Wort- und

Textdeutungen bei schizophrenen Patienten verhelfen

Eine spannende Lektüre fur Therapeuten ohne linguistische
Kenntnisse ist die Arbeit von PrrrR Kiotz Da es - ähnlich wie

zwischen Lehrer und Schulei - auch innerhalb des theiapeuti¬
schen Settings (u a ) um Textrezeption in einer definierten, und

wie Kioiz meint, hierarchischen Kommunikationssituation

gehe, wirft dei Autor die Frage nach einer möglichen, hierar

chiebedingten Beschiankung von kommunikationstypischer
lextrezeption auf Abgesehen davon, daß Kloiz rn bezug auf

dre therapeutische Situation, geiade mit Kindern, von zwar be

rechtigten aber hoffentlich irrtumlichen Voraussetzungen aus

geht (vgl hierzu bes die zahlreichen Ausfuhrungen von Winni-

coir), ließe sich aus diesei I ragestellung zwischen Linguistik
und der Kinderpsychotherapie eine kreative Zusammenarbeit

entwickeln

Giro und RiNvrr Brr rm vnn berichten uber die vaterlosen

„Paicivalkinder" in der nicht nur mannei losen, sondern manner

feindlichen Gesellschaft der meisten riauenhauser Grundsätz¬

lich tragt die agierende Ausgrenzung alles Mannliehen selbstver

standheh nicht zu einer kieativen Veisohnung von Elternpaaren

bei, sondern vertieft das Mißverständnis und die Destruktiv itat,

die duich emotional und gesellschaftlich falsch definierte

Männlichkeit besteht, mit dem besonders negativen Effekt erner

bedrohten Identitatsfmdung inbesondere bei den mannlichen

Kindern im Frauenhaus Von insgesamt etwa 200 Frauenhau

sern in dei Bundesrepublik Deutschland konnten die Autoren

fünf naher kennenlernen, beschreiben den hier herrschenden

psychosozialen Notstand und verweisen auf dringend notwen

dige stärkere psychotherapeutische Initiativen bzw Supervi

sionsaufgaben

Insgesamt ist die Lektüre des Jahrbuches besonders fur Kin

dertherapeuten aber auch fui andere Interessierte von Gewinn,

anregend zu lesen

Margaiete Bergei, Hamburg

Perrez, M/Baumann, U (Hrsg) (1991) Klinische Psy¬

chologie, Bd.2: Intervention. Bern Huber, 450 Seiten,

DM 86-

Mit dem hier zu besprechenden Band liegt nun ein komplet¬
tes zwerbandiges Lehrbuch zur Klinischen Psychologie vor, das

den Stand in Forschung und Praxis dieser wichtigen psychologi¬
schen Disziplin umfassend dokumentiert Wahrend der erste

Band (B*um;vnn und Perrfz, Hisg, Huber 1990) Grundlagen,
Diagnostrk und Ätiologie behandelt, geht es in diesem zweiten

Band um Intervention, d h schwerpunktartig um khnisch-psy
chologische Behandlung/Therapie gestortei psychischer Funk

tionen, Funktionsmuster (Syndrome) und interpersoneller Sto

rungen An dieser Dreiteilung des Objektbereichs onentiert sich

der Aufbau des gesamten Lehrbuchs An psychischen Funktio

nen weiden eigens behandelt Psychomotonk, Gedächtnis, Ler¬

nen, Problemlosen, Emotion, Motivation und Schlaf Durch

diese Ausrichtung ist konzeptionell und forschungsstrategisch
die wichtige Anbmdung der Klinischen an die Allgemeine Psv

chologie gewahrleistet Unter dem klassifikatonschen Oberbe

griff „psychische Funktionsmuster" finden sich Beitrage zur

storungsspezifischen Intervention bei Neurosen, depressiven,

psychosomatischen schizophrenen Syndromen, zur Suchtmittel-

abhangigkeit, zu kindlichen Veihaltens und Entwicklungssto¬

rungen sowie zu Altersstorungen, dies sind also die eher ge¬

wohnten bzw üblichen Storungsklassen der klinisch-psychologi¬
schen und psychiatrischen Systematik Die differenzierte Ana

lyse und Intervention bei gestörten interpersonellen Systemen

(Sexual und Beziehungsstorungen, Dyaden, Schulklassen als

System, Störungen in Organisationen und Betrieben sowie im

Raum der Gemeinde) bedeuten eine wesentliche Ausweitung des

Gegenstandsfeldes dei Klinischen Psychologie und lllustneien

deren notwendige Vernetzung mit der Sozialpsychologie, der

Pädagogischen und Gemeinde-Psychologrc und auch mit dei

Arbeits
,
Betriebs- und Organisationspsychologie Es kann als

besonders positiv zu bewertendes Merkmal dieses Lehrbuchs

angesehen werden, daß durch die zugrundegelegte Systematik
der unauflösbare Bezug des Fachgebiets zu vielen anderen

Grundlagenbereichen und Disziplinen der allgemeinen Psycho¬

logie eindeutige Betonung gefunden hat, vor allem angesichts
der wissenschaftshistoi ischen Besonderheit einer ehemals gewis¬

sen Gegenstellung der Klinischen zur allgemeinen empirischen

Psychologie In einem umfangieichen Grundlagenteil werden

zuvor ausführlich storungs und behandlungsubergreifende
Themen behandelt, u a gesundheitspohtischer, wissenschafts

theoretischer und forschungsstrategischer Art Bei den Konzep
ten der Behandlung und Psycho-Therapie orientiert man sich an

den drei klassischen Systemen Psychoanalyse, Verhaltensthera¬

pie und Gesprachstherapie, aber es finden sich hier auch zwei
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infoimative Kapitel zur Phaimakotheiapie und zu khnisch-psy

chologischen Aufgaben im Felde dei Rehabilitation Die insge

samt 29 Kapitel dieses tur Studierende abei auch Praktiker sein

interessanten Lehrbuchs stammen durchweg aus dei Feder aus

gewiesenei Experten, die Ausstattung mit zahlreichen Giaphi

ken, Tabellen und Abbildungen ist sehr benutzerfreundlich und

solide und ladt immer wieder zum Nachschlagen der Kapitel

ein, besonders hervorzuheben ist auch der ästhetische Aspekt
Durch die farbstaike Reproduktion mehreiei abstiaktei Studien

eines sensiblen Künstlers, den man fur die Sache gewinnen

konnte, auf dem Einband und im Text haben beide Bande ein

sehr ansprechendes, gelungenes ,outfit'
Dieter Groschke, Munster

Baeriswyl-Rouiller, I (1991) Die Situation autistischer

Menschen. Bern Haupt, 148 Serten, DM 23,-

Das vorliegende Buch gehoit zu den in der Schweiz heraus¬

gegebenen „Beitragen zur Heil- und Sonderpadagogik", die Au¬

toi in ist wissenschaftliche Mitarbeiterin an der Schweizerischen

Informations- und Dokumentationsstelle fur Autismusfiagen
am Heilpadagogischen Institut der Umveisitat Tribourg Dort

wurde 1988 eine Befragung von Eltein autistischer Kinder aus

dei gesamten Schweiz zu verschiedenen Aspekten ihrer Lebens¬

situation durchgeführt, deren Ergebnisse hier referiert werden

(Rucklauf 140 umfangrerche Fragebogen), cum grano sahs soll

ten diese auch auf deutsche Verhaltnisse ubertragbai sein Aus

druckheh weist die Autoi in darauf hin, daß die Untersuchung in

erster Linie Tendenzen aufzeigen will und nicht „mit erhobe¬

nem Zeigefinger" sofortige Konsequenzen aus der Situation for¬

dert

Nach dem Einfuhrungskapitel uber Symptome und Häufig¬
keit des Autismus (etwa 1 2000 Kinder, Knaben/Madehen 3 1)

werden einzelne Fakten aus der Studie berichtet Hiei mögen ei¬

nige Andeutungen in dei Reihenfolge der Überschriften genü¬

gen

- Personhche Daten Die Hälfte dei behinderten Kinder wohnt

zu Hause, die Hälfte im Heim, zwei Drittel sind unselbstän¬

dig
- Diagnose Autismus Häufiger als vordem wird heute eine

Frühdiagnose gestellt (bei 80 Piozent der bis 6jahngen Be¬

troffenen), jedoch wird 30 Prozent der Eltein die Diagnose
zunächst nicht mitgeteilt (') bzw der insuffiziente Rat erteilt,

die weiteie Entwicklung noch abzuwarten

- Bildungsweg 80 Piozent der Kinder besuchen Sonderschulen

fur Behinderte, nur 40 Prozent machen danach eine Berufs¬

ausbildung, wobei Stellenwechsel und Wohnprobleme die Si¬

tuation noch schwieriger machen, als sich von Hause aus sich

sowieso schon darstellt

- Therapie Hiei dominieren Sprach-, Spiel-, Musik-, Psycho-,
Physio-, Wahrnehmungstheiapie nach Arroi n-R Fast alle

Kinder werden behandelt, und es zeigen sich in 54 Piozent

Fortschritte im Leistungsbeieich, in 85 Prozent im Bezie

hungsbereich und in 91 Prozent im Veihaltensbereich

- Ärztliche Vei sorgung Die Hälfte dei Eltern hatte Schwielig
keiten bei der Wahl eines geeigneten Arztes fur ihr Kind, Pro¬

bleme ergeben sich auch dann, wenn das Kind nicht mit dem

Aizt spricht und sich nicht anfassen laßt (Zahnarzt1)
- Alltagliche Probleme Die entstehen einerseits duich das auti¬

stische Kind (z B Autoaggressionen, Destruktion, plötzliche
Stimmungswechsel, Steieotypien), andererseits auch durch die

psychischen Belastungen dei Eltein Hierbei haben sich die

Selbstlulfegiuppen (in der Schweiz z B der SVEAK) als gute

Adresse eiwiesen

- Rechtliche Situation Ls weiden schweizensche Modalitäten

geschildert in bezug auf den Behindertenstatus, Pflegcgeld,

Entmündigung, Versicherungen, finanzielle Kosten u a m

Zuletzt werden in einem Ruckblick bestehende Belastungen
fui Litern und Kind als auch mögliche Hilfen aufgelistet Dei

abschließende Ausblick legt voi allem eine Verbesserung der Be

lufsbildungschanchen sowie die I iniiehtung geschutztei Wohn

gruppen tur autistische Menschen an und wirbt um mein \ei

standnis fui die Situation diesei gleich in mehifachei Hinsicht

Benachteiligten
Das Buch wendet sich in eistei Linie an betioffene I Itcin so

wie an mit Autismus befaßte Arzte, Psychologen, I ehiei und

Heilpadagogen, welche ihm eine Vielfalt an speziellen Infoima

tionen entnehmen können

Wolfgang Schweizer, Neuenmarkt

Rothenberger, A (1991) Wenn Kinder Tics entwickeln.

Beginn einer komplexen kinderpsychiatrischen Störung.

Stuttgart G Fischer, 295 Seiten, DM 58-

Das ca 300 Seiten starke Buch von Aribiri Roiiii sni koi k

gliedert sieh in 2 komplexe Hauptteile (klinische vspektc, wis

senschafthehe Betrachtungen zum ätiologischen Hintergrund)
und einen knapp 100 Seiten langen Anhang (mel einer Ubei set

zung der Origmalarbeit von Gn 11 s Dl i v Toi ri i 11) nebst um

fangreichern Literatuiverzeichnis und Sachiegistei Das Buch

imponiert durch die lulle seiner Infoimationen, denen man

noch mehr Strukturierung und zusammenfassende L bei sieht

wünschen kann Nach einem knappen histoiischen Ruckblick

auf bisherige Erklarungsansatze beschreibt dei \utoi analog
Shvpiro u Shvpiro (1980) differenziert die transiente Tic Stö¬

rung des Kindesalters, chionische multiple lies (CMT) und das

Gilles-de-la-Tourette-Sy ndrom (TS) Wie so oft, wenn wir ver

suchen, die Komplexität der Realität zu reduzieren, um so Ge-

staltungs- und Einflußraume zu gewinnen, muß auch bei der

Tic-Storung im allgemeinen eingeräumt werden, daß wir es mit

einer Störung zu tun haben, die eine „enorme Vanabihtat" im

Hinblick auf Symptomatologie, Flaufigkeit und Sehweiegiad
mit oft monatelangen Schwankungen aufweist (vgl S 21) Er¬

nüchternd bleibt die Feststellung, daß eine Differenzieiung von

transientem Tic, CMT und/oder TS erst im nachhinein ei folgen
kann Differentialdiagnostisch vveiden andeie Dyskinesien, epi¬

leptische Erkrankungen, Konversionsstorungen und Autismus

erörtert sowie mögliche Zusammenhange zwischen Tic-Proble-

matik eineiseits und hyperkinetischem Syndiom odei Zwangen
andeierseits diskutiert Im Unteikapitel „Veilauf von Tic—Sto

rungen" finden sich interessante Hinweise, daß tiotz dei massiv

suggestiv wirkenden Krankheitskategorie .chronische multiple
Tics' deutliche Vei bessei ungen bis hin zu vollkommenen Remis

sionen auch des Tourette-Syndioms möglich sind

Auf ubei 40 Seiten geht dei Autor auf verschiedene den Prak¬

tiker besonders interessrerende Fragen der Theiapie der Tic-Sto

Hingen ein Prinzipiell spneht er sieh fui einen möglichst früh

zeitigen Behandlungsbeginn aus (tiotz der zunächst bestehen

den Unklarheit dei Unterscheidung zwischen transientem I ic,

CMT und TS) Umfassend wnd die medikamentöse Behand

lung diskutiert (besondeis duich antidopamineige Substanzen

vv le 1 lapi id, Pimozide und Halo|iendol, sow le Clonidin), die an

vielen Stellen des Buches als die Theiapie der Wahl daigestellt
wird Liest man genau

- auch die andernorts zu findenden Hin

weise auf Möglichkeiten und Grenzen medikamentösen Behand

hing dei Tic-Stoiung - so dampfen sich doch einige I iwaitun

gen an den Tifolg dieser „Therapie dei Wahl" Haloperidol hat

vielfach unangenehme Nebeneffekte und sein Vbset/en ist oft
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„bedeutend schwieriger als die I ntscheidung, mit einer Halope-

ridol-Behandlung zu beginnen" (S 71) Die diskutierten Medi¬

kamente wirken nicht bei allen Patienten gleich zufnedenstel

lend, che Getahi im tnal and-enoi-Veifahien das „passende"
Medikament zu finden eischeint gioß Andererseits erscheint

eine medikamentöse Behandlung ubei mindestens 12 Monate

erfoi dei lieh (vgl z B S 96) und es „muß im Gedachnis be¬

halten vveiden, daß diese Dopamin-Rezeptor blockierenden

Substanzen die Tics lediglich unterdrücken und sie nicht em fur

allemal ehminieien" (S 128f) „In der Abstimmung zwischen

den veischiedenen Anfordeiungen ist immer zu überlegen, ob es

nicht lebensweitei ist, mit ein paai Tics zurechtkommen zu müs¬

sen, um dafui die volle geistige Leistungsfähigkeit zur Verfu¬

gung zu haben, ein breites Spektrum emotionaler Möglichkeiten
zu eileben und nicht mit einem vertrackten Gevvichtsproblem
behaftet zu sein" (S 83) Dei Rezensent hatte sich gewünscht,
solche nicht unwesentlichen Hinweise auf wichtige Aspekte der

medikamentösen Behandlung dei Tic Stoiungen auch im ent

spiechenden Unterkapitel zu finden

Dei vielfach veröffentlichten Erkenntnis, daß Tics sich durch

Psychotheiapie kaum unmittelbar behandeln lassen, schließt

sich Roihinbirgir im wesentlichen an, laumt aber psychothe¬

rapeutischen Bemühungen einen großen Stellenwert em, wenn

sie sich auf sekundär resultierende Konflikte des Patienten und

seinei Familie konzentneren (vgl S 105ff) Denn schließlich

sollte es den Eltern (aber sicheihch auch den Therapeuten) ge¬

lingen, nicht nur die Tics sondein auch die Gesamtentwicklung
des Kindes zu sehen (vgl S 60) In diesem Zusammenhang sei

erwähnt, daß sich im Buch zwei - leider auseinandergenssene -

Unterkapitel finden, die sich mit möglichen - nicht als linear

kausal mißzuverstehenden - Zusammenhangen zwrschen Tic¬

störungen und familiären Intei aktionsmustern beschäftigen
Hier wird m E deutlich, wie z B die Bedeutung, die dem Sym¬

ptom zugeschrieben wird, auf den Veilauf der Symtomentw lck-

lung einwirkt Leider wiedei an anderer Stelle des Buches finden

sich Hinweise darauf," daß erhöhter Angstpegel und emotiona¬

lei Stieß in dei Regel eine V erschhmmeiung der TS Symptome
herbeiführen" (S 125)

Im zweiten Hauptteil des Buches (wissenschaftliche Betrach

tungen zum möglichen ätiologischen Hintergrund der Tic-Sto-

rungen) werden zunächst die Bedeutung genetischei und nicht

genetischer Faktoien fui die Entstehung von CMT und TS erör¬

tert Wie so oft, lassen die Eigebnisse den Schluß zu, daß geneti¬

sche Faktoien eine wesentliche Rolle spielen, was auch immer

dies im einzelnen und fur den Einzeltall heißen mag So werden

immerhin ca 35% der Touiette Stoiungen als nicht erblich be¬

dingt betrichtet

Lrneut finden sich Hinweise, die einen sorgsamen Umgang
bei Medikation, diesmal mit zentral-nervösen Stimulanzien na¬

helegen, da diese durchaus als ein Risiko-Faktor für die Ent¬

wicklung bzw Verschlimmerung der Tic-Svmptomatik anzuse

hen ist Ausfuhihch wird der gegenwärtige Wissensstand im

Hinblick auf die Bedeutung verschiedener Neurotransmitter-Sy-
steme in Beziehung zu I lc-Storungen besprochen Ähnlich aus-

fuhrhch werden evtl bedeutsame neurophysiologische und neu-

roanatomische Korrelate der Tic-Storung erörtert Das sog

Stieß Diathesis-Modell (Iickvivn u a, 1986) fur die Pathoge
nese des TS, das ein Zusammenspiel zwischen angeborener Vul-

neiabihtat tur 1 ic-Stoiungen und insbesondeie unkontrolhei-

tem Stieß auf Kind und ramihe beschieibt, entwickelt Roihin¬

birgir für den neurobiologischen Beieich vveitei

Wei pi aktisch diagnostisch und therapeutisch mit Tic-Patien

ten ai beitet odei wer sich theoietisch wissenschaftlich mit dem

komplexen psychiatrischen Stoiungsbild des Tics auseinander¬

setzt, dem und der sei dieses Buch empfohlen Insofern wird

hiei für den deutschsprachigen Raum eine wichtige Lücke im

Beieich dei Psychopathologie des Kindes- und Jugendalters ge¬

schlossen Bei dei Lektuie möge dei Leser und die Leset in sich

abei immei wieder einen Satz in Erinnerung tufen, den der Au

tor treffend formuliert „Das Kmd muß als ganze Person be¬

trachtet werden und nicht nui als ein Sammelsunum von koi-

peiliehen odei psychopathologischen Symptomen" (S 73)

Manfred Micklev, Berlin

Mvrtinius, J (Hrsg) (1991) Kinder- und jugendpsychi¬
atrische Notfalle. München: Quintessenz, 71 Seiten, DM

32,-

Kinder- und jugendpsychiatnsche Dienste werden häufig
eist als Dienste dei „zweiten Linie" in Anspiuch genommen,

namlich entweder dann, wenn sich trotz Beratung und Behand¬

lung Störungen dei Entwicklung verfestigt haben odei aber

wenn es zu einei akuten Eskalation kommt, die einerseits die

Symptome beim Kind bzw Jugendlichen, andererseits die Bela-

stungsfalugkeit der mit ihm befaßten Personen betieffen kann

- Mitarbeiter des Umveisitatsinstitutes fur Kinder- und Jugend¬

psychiatiie und der Heckscher-Khnik in München haben Situa

tionen und Interventionen bei Suizidalität (Braun-Schvrm),
Anorexia nervosa (Radfr), Angstsyndromen (Linder) und Kin¬

desmißhandlung (Frank) dargestellt Besondeie Abschnitte sind

den medikamentösen Maßnahmen bei Notfallen, wie den medi¬

kamenteninduzierten Akutsituationen (FRrrsrcDrR) sowie der

Indikation fur eine vorübergehende Freiheitsentziehung (Frlis-
itdir u Mvrtimus) gewidmet Alle Beitrage enthalten instruk¬

tive Übersichten und teilweise leitsatzartige Zusammenfassun¬

gen, z B zur Suizidpravention und zur Beurteilung von Angst
zustanden Auf die Bedingungszusammenhange wird angesichts
der übergreifenden Notfallthematik untei schiedlich eingegan¬

gen So umfaßt der Beitrag von Radi r uber die Anoiexia nervosa

als lebensbediohliche Kiankheit sowohl praktische Tiagen der

koiperhchen Gefahrung und dei Indikation zur Stationaren Be¬

handlung als auch soziokultuielle Gesichtspunkte Die Angstsyn
diome werden von Lindtr im Entwicklungszusammenhang
eioiteit Wegen schulphobischen Veihaltens werden kmder-

und jugendpsychiatnsche Einrichtungen nach unseren Erfah¬

rungen alleidings meist eist nach langerdauernder Veifestigung
oder bei alteren Kindein im Zusammenhang eines depressiven
Zustandes, selten dagegen als Notfall in Anspruch genommen

(vgl Loi/Gl si i il in dieser Zeitschrift) Kurz aber sehr instruk

tiv ist der Beitrag von Frank ubei Erkennen und Einleitung von

Inteiventionen bei Kindesmißhandlung Die Daistellung dei Psy¬

chotheiapie ist zentriert auf die Differentialdiagnose und die

Notfallbehandlung ausgepiagter psychomotorische! Erregungs
zustande sowie auf die Unterstützung der Interventionen bei be¬

drohlich suizidalem und anorektischem Verhalten FRnsirDER

i Mvriinius eraitern eingehend die lechthchen und institutio¬

nellen Voiaussetzungen, unter denen bei behandlungsbeduifti

gen jungen Menschen zeitweilig Selbstgefahrdung odei Tiemd-

gefahidung nur unter freiheitsentziehenden Bedingungen ver

hindert werden kann Die Möglichkeit dazu ist bekanntlich

ubeihaupt nui bei einem Teil der kinder und jugenpsyehiatn
sehen Einrichtungen gegeben Auch wenn sich die von überwei¬

senden Diensten erhobene Tordeiung nach „geschlossenei" Un¬

terbiingung zum Teil als unberechtigt herausstellt, gibt es des¬

wegen doch oft erhebliche Schvviengkeiten bei der Gefahrenab¬

wendung, die manchmal nur in Kooperation mit entsprechenden

Einnchtungen der Erwachsenenjisychiatne möglich ist Auf kei¬

nen Fall kann es Aufgabe kindei- und jugendpsychiatnschei
Einrichtungen sein, eine Unterbiingung bei ausschließlich sozial

Vandenhoeck&Ruprecht (1992)



I agungskalendei

bedingter Selbst- oder Fiemdveinachlassigung zu gewährleisten

(vgl §42 u 43 KJHG) Auf Pseudonotfialle geht denn auch der

Herausgeber abschließend em Bemeikenswertei Weise vvud ja

von kindei- und jugendpsvchiatrischen Einrichtungen nicht sel¬

ten gerade das an einschränkenden Inteiventionen gefordert,
was ihnen zugleich unbeiechtigteiweise voigewoifen wird Zu-

lecht weist Marhnius darauf hm, daß oft weniger Kenntnisse,

als unbesehen auch in Veioffenthchungen- auch in Buchbespre¬

chungen dieser Zeitschnft - übernommene Voi urteile die Vor¬

stellungen prägen
- Es handelt sich alles in allem nicht um ein

„Notfalltaschenbuch" wie aus einem Guß Dem Team ist aber

mit einei gemeinsamen Linie und Darstellungsweise ein Band

gelungen, dei nicht nur Kindei- und Jugendpsychiatem, Kindei-

arzten und Nervenärzten von Nutzen sein wird Er ist vielmehi

auch geeignet, Mitaibeiter derjenigen Fachrichtungen und Dien¬

ste, die mit kinder- und jugenpsychiatiischen Einrichtungen ko-

openeren, uber deren Interventionsmoghchkeiten zu mformie-

Friednch Specht, Gottingen
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Tagungskalender

16-21 2 1992 in Berlin

Kongieß fui Klinische Psychologie und Psychotherapie Thema

Psychotherapie unter der Lupe.
Auskunft Deutsche Gesellschaft fui Verhaltenstherapie, Post¬

fach 1343, 7400 Tubingen, Tel 0 7071/41211

20 4-2 5 1992 in Lindau

42 Lindauei Psychotheiapiewochen Themen (1) Bezrehurrgsmu-
ster im Fokus, (2) Phantasie und Realität.

Auskunft Sekretariat der Lindauei Psychotheiapiewochen,
Orlandostr 8/IV, 8000 München 2, Tel 0 89/29 25 22

6-7 3 1992 in Wolfenbuttel

Internationale Arbeitstagung Psychisch kiank und geistig behin¬

dert Regionale Angebote fin psychisch kranke Menschen mit einer

geistigen Behindeiung
Auskunft Dr Christran Gaedt, Christa Berkhng, Schusterweg 4,

3305 Neuerkeiode, Tel 05305/20 1280

16-18 3 1992 in Berlin

13 Kongteß dei Deutschen Gesellschaftfin Ei Ziehungswissenschaft
Thema Erziehungswissenschaft zwischen Modernisierung und

Modernitätskrise.

Auskunft FU Beihn, 13 DGfE-Kongieß, Lokales Organisa-
tionskomitce, z Hd Henn Schmidt, Fabecksti 13, 1000 Beihn

33

28 -29 3 1992 in Dieieich b riankfurt/M

4 Tagung dei Aibeitsgitippe „Famihentheiapie - Familiendynamik"
des Deutschen Atbettskrcises fin Giuppenpsychotheiapie und Giup-
pendynamik (DAGG) Thema Geschwister - ein Dunkelfeld der

Familiendynamik.
Auskunft Kerstin Wessel, Hardtwaldkhnik II, 3584 Zwesten

7-9 5 1992 in Viersen

6 Vierserrcr Therapietage 1 hema Therapie mit geistig behinder¬

ten Kindern und Jugendlichen.
Auskunft Rheinische Landesklinik Viersen, Sekretariat des

Fachbereichs Kindei- und Jugendpsychiatiie, Postfach, 4060

Viersen 12, Tel 02162/671-3 52

8 -10 5 1992 in Den Haag
4 Kongreß „Autismus Etitopa" Thema Autismus im Europa von

morgen. Auskunft QLT/CONGREX, Keizersgracht 782, Nl-

1017 EC Amsterdam, Tel 00 31 (0)20-6 26 13 72

28-30 5 1992 rn Erfurt

Jahiestagung det Deutschen Gesellschaft fui Kinder- und Jugendpsy¬
chiatrie Themen (1) Kinder-und jugendpsychiatrische Probleme

im historischen Umbruch und bei Migration, (2) Sprach- und

Kommunikationsstorungen.
Auskunft Abteilung fui Neuiopsychiatne des Kindes- und Ju¬

gendalters, Tagungsburo, Medizinische Xkademie Eifurt, Nord-

hausei Str 74, O-5010 Erfurt, Tel 79 29 55 odei 79 29 93

Vandenhoeck&Ruprecht (1992)




