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UBERSICHTSARBEIT

Biologische Kinder- und Jugendpsychiatrie und
Sozialpsychiatrie: Kontroversen und Ergdnzungen

Ulrike Lehmkuhl

Summary

Biological child and adolescent psychiatry and social psychiatry: controvercies and
remarks

There is an ongoin debate in the child and adolescent psychiatry on the question of nature
or nurtuer’, as it was pointed out many years ago by Michael Rutter (1986). Newer studies
anchored in both areas support hypotheses of mutual interferences and give biological ex-
planations for social behavior. To date, it is no question anymore, whether biological child
and adolescent psychiatry and social psychiatry are contradictory or in line. They are in a
steady process, look at the same development, the same symptom from different points of
view. They describe it with concepts, which are not understood from the other position, be-
cause of different contexts and possible because of ideologic influences. The goal must be to
find a common language - especially with respect to the patient.

Zusammenfassung

Unverandert wird in der Kinder- und Jugendpsychiatrie eine Debatte unter der Frage
geftihrt ,Nature or nurture“, wie sie vor Jahren schon von Michael Rutter (1986) ge-
stellt wurde. Neuere Arbeiten mit Wurzeln aus beiden Bereichen stdrken Hypothesen
der wechselseitigen Beeinflussungen, liefern zum Teil biologische Erkldrungen fir
Phidnomene im sozialen Verhalten. Es kann heute keine Frage mehr sein, ob biologi-
sche Kinder- und Jugendpsychiatrie und Sozialpsychiatrie sich gegeniiberstehen oder
erganzen. Sie sind in einem stdndigen ProzeB begriffen, betrachten dieselbe Entwick-
lung, dasselbe Symptom von verschiedenen Standpunkten aus, beschreiben es zum
Teil mit Begriffen, die jeweils vom anderen nicht verstanden werden, da sie aus einem
anderen Kontext stammen und mdglicherweise ideologisch belegt sind. Es gilt, die ge-
meinsame Sprache zu finden - nicht zuletzt im Interesse der Patienten.

Im April 2000 diskutierten Psychoanalytiker, Hirnforscher und Internisten in Lindau
unter der Uberschrift ,Das UnbewuBte* die notwendige Verankerung der ,UnbewuBt-
seinsforschung® in so verschiedenen Disziplinen wie Philosophie, Neurobiologie, Psy-

Prax. Kinderpsychol. Kinderpsychiat. 50: 664-675 (2001), ISSN 0032-7034
© Vandenhoeck & Ruprecht 2001
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choanalyse und Psychiatrie. Aus der Sicht der Hirnforschung stellte Roth die neurona-
len und funktionalen Eigenschaften unbewuBt ablaufender Prozesse und ihren Einflu
auf bewusste Prozesse im Bereich des Gedachtnisses, der Handlungsplanung und der
Handlungssteuerung, sogenannte ,Willenshandlungen®, dar.

Dieses Beispiel mag veranschaulichen, wie eng verkniipft die scheinbar so unter-
schiedlichen Ansdtze von biologischer und sozialer Psychiatrie sind. Das Thema birgt
in sich den Streit wissenschaftstheoretischer Richtungen und Schulen und beriihrt die
Bereiche Theorie und Praxis gleichermaBen.

Anlagebedingte, biologische sowie organische Faktoren besitzen einen groBen Ein-
fluB auf die Verhaltensweisen von Kindern. Thomas und Chess (1977, 1980) konnten
am Beispiel friihkindlicher Temperamentsunterschiede zeigen, daB die Betreuung von
Kindern mehr oder weniger anspruchsvoll oder ,schwierig* ist. Die sogenannten
schwierigen Kinder kénnen sich aufgrund ihrer Temperamentsmerkmale weniger
leicht an Alltagsroutinen gewdhnen, sind in ihrem Verhalten wenig berechenbar und
kénnen sich schlecht auf neue Situationen einstellen. Hart de Ruyter modifizierte be-
reits 1968 den Psychogenie-Begriff {iber psychische Stérungen im Kindesalter, in dem
er von einer multikonditionalen Genese ausging und keinen Gegensatz zwischen or-
ganischen und psychischen Ursachen sah: ,Wo man irrtiimlich diesen Gegensatz un-
terstellt, wird ibersehen, daB gerade eine organische Schidigung die Bewaltigung
psychischer Traumata und StreBsituationen erschwert und die Vulnerabilitdt vergro-
Bert“ (1968, S. 17). Meisels und Anastasiow (1982) fanden aufgrund empirischer Un-
tersuchungen divergierende Entwicklungsverldufe, die je nach Art der organischen
und sozialen Belastungen zu unterschiedlichen Kompensations- und Bewéltigungs-
mechanismen fiihrten, wobei sich das Risiko durch mehrere negative Faktoren vergro-
Berte: Entwicklungsprozesse werden nicht mehr linear durch Anlagen oder durch Um-
weltfaktoren bestimmt, sondern die verschiedenen Elemente stehen in stindigen
Wechselwirkungen.

Erklarungsmodelle fiir psychische Phdnomene miissen verschiedene Daten integrie-
ren, die von der Biochemie bis zur Soziologie reichen, um der Tatsache Rechnung zu
tragen, daB der Mensch gleichermaBen Subjekt wie Objekt, Agens wie Organismus ist.
Der ProzeB der Erklarung beginnt mit dem Auffinden von Zusammenhangen, der Ob-
jektivierung psychischer Zustdnde und ihrer Korrelation mit biologischen, psychologi-
schen und sozialen Daten. Das methodische Vorgehen ist dem der Naturwissenschaften
verwandt. Obwohl eine untrennbare Verkniipfung zwischen dem Beobachtungsbereich
besteht, der Gedanken und Gefiihle umfaBt und demjenigen, der Neurone und synap-
tische Strukturen betrifft, bleibt offen, was der eine Bereich zum anderen beitragt und
wie die Art und die Richtung der wechselseitigen Interaktion bestimmt sind.

McHugh und Slavney (1986) formulieren, daB die psychischen Erlebnisse keine rea-
len Gegenstidnde im Gehirn sind, sondern Gegebenheiten, die sich in einem bestimm-
ten Verhidltnis zum Gehirn und vielen weiteren Faktoren befinden. Erkldrungsmodelle
fir psychische Phdnomene lassen sich grob in zwei Kategorien einteilen: psychische
Reaktionen und Wahrnehmungen konnen als Formen des BewuBtseins mit definierten
Merkmalen, Haufigkeiten, etc. bestimmen oder als Funktionen, d.h. als Intentionen
erfaBt werden.
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Die Schwierigkeiten eines solchen Vorgehens werden rasch deutlich: Die Methode,
kausale GesetzmaBigkeiten zu suchen, vermag die komplexen Fragestellungen hiufig
nicht abzubilden. Weder der Behaviorismus, der psychische Probleme logisch auf die
Zufilligkeiten von Verstirkungen reduziert, noch biologische Parameter reichen fiir
ein befriedigendes Erkldrungsmodell psychodynamischer Prozesse aus. Die Betrach-
tung des Individuums als Objekt oder Organismus muB durch die Perspektive der
handelnden Personen erweitert werden. Die Bedeutung einzelner Aspekte des psychi-
schen Verhaltens und Erlebens 138t sich nur auf dem Hintergrund der Lebensge-
schichte verstehen.

Nach heutigem Kenntnisstand besteht die Notwendigkeit einer Integration sozialer,
psychologischer und physiologischer Prozesse, um das Individuum als biosoziale Ein-
heit zu erfassen. Ein solcher Ansatz ist sicher wiinschenswert, wird jedoch durch sein
reduktionistisches Vorgehen zunehmend abstrakter und erschwert das Verstehen psy-
chisch plausibler Zusammenhinge im Einzelfall. Andererseits verlangt die zunehmende
Differenzierung, z.B. der emotionalen Ausdrucksmoglichkeiten, in der kindlichen Ent-
wicklung eine sehr genaue Erfassung und Differenzierung einzelner Merkmale, die sich
dann in iibergeordneten Kategorien nicht wiederfinden.

In empirischen Untersuchungen tiber das AusmalB von Konstanz und Veranderlich-
keit in der Kindheit sowie die Auswirkungen von Risikofaktoren konnte der negative
EinfluB sozialer Belastungen, manifester Beziehungsstérungen der Eltern und einer
schlechten sozialen Betreuung an groBen Stichproben nachgewiesen werden. Rutter
(1986) betont, daB die iiberpriiften Konzepte oft zu heterogen und unspezifisch sind,
und er verlangt Verbesserungen
- bei der Methode zur Einschdtzung der psychosozialen Umwelt,

- bei den MaBstében fiir die Bewertung derjenigen Aspekte menschlichen Verhaltens,
die eine Reaktion auf die Verdanderungen der Umwelt darstellen und

- bei der Untersuchung von Beziehungen zwischen anlagebedingten Faktoren und
der Anfilligkeit fiir soziale Belastungen.

Die Lingsschnittuntersuchungen von Thomae (1985) verdeutlichen, daB

- psychische Entwicklung als Serie von Verdnderungen des Verhaltens und Erlebens
nicht auf eine bestimmte Lebensphase beschrinkt bleiben, sondern sich auf den ge-
samten Ablauf des menschlichen Lebens erstreckt und daB

- es kein allgemein vorhandenes ,Entwicklungsmuster® gibt, sondern eine Vielzahl
von Verldufen, die das Resultat der vielfiltigen Interaktionen zwischen dem Indivi-
duum und seiner Umwelt und damit das Resultat seiner ,,Geschichte“ sind.

Nach McHugh und Slavney (1986) muB hiufig in beunruhigender Weise offen bleiben,

wie sich verschiedene Informationsebenen - biologische, psychische, soziale - ergan-

zen, was der eine Bereich zum anderen beitrdgt, wie die Art und die Richtung der

wechselseitigen Interaktionen bestimmt sind und wie also letzten Endes eine Bezie-

hung zwischen ,.einem Molekiil und einem Gedanken“ hergestellt werden kann. Syn-

thetische Erklarungen vom Molekil an aufwérts und reduktionistische Analysen vom

Gedanken an abwirts treffen einander nicht. Wenn also eine Synthese nicht hergestellt

werden kann, dann sollte zumindest versucht werden, verschiedene Sichtweisen, In-

formationsquellen, methodische Ansitze soweit aufeinander zu beziehen, daB sie ein
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besseres Verstandnis intra- und interpsychischer Prozesse ermdglichen, sie ihre Naht-
stellen soweit anndhern lassen, daB sie einem einzigen Zugang zur Psychodynamik
iiberlegen sind. Fiir das Verstdndnis der Dynamik kinder- und jugendpsychiatrischer
Erkrankungen ist es notwendig, die vielfdltigen Einfliisse, die zum individuellen Er-
scheinungsbild der psychischen Storung fiihren, in ihrer Bedeutung und in ihrem Ein-
fluB zu erfassen, um sowohl intra- als auch interindividuelle GesetzmaBigkeiten zu er-
kennen.

Lingsschnittuntersuchungnen, u.a. von Baker und Mednick (1984), Plomin und De-
Fries (1985) und von Chess und Thomas (1984) verdeutlichen, daB genetische und
Umweltfaktoren selten mehr als 10 bis 20% der Gesamtvarianz des individuellen Ver-
haltens im Kindesalter erkldren. Dies bedeutet, daB sich empirische und biographische
Methoden erganzen miissen, um individuelle Reaktionen sinnvoll verstehen und erkla-
ren zu kénnen. Trotz sehr intensiver empirischer Studien ist bislang die Moglichkeit,
Verhaltensauffalligkeiten im Einzelfall vorherzusagen, sehr begrenzt.

Naturwissenschaftliche und biographische Methoden sollten sich ergédnzen wie die
beiden Seiten eines ReiBverschlusses. Die Hoffnung, durch naturwissenschaftliches
Vorgehen letztlich alle Verhaltensweisen und Reaktionen eines Menschen erkennen zu
kénnen, 146t sich bei kritischer Betrachtung der bisherigen Ansdtze und Ergebnisse
nicht aufrechterhalten. Dieser ProzeB bedarf der Introspektion und Empathie, der Be-
ziehung, des Sicheinlassens auf eine individuelle Entwicklung und Biographie, wohl
wissend um die Bedeutung vielfaltiger komplexer Einfliisse und Zusammenhinge, die
uns aus der empirischen Forschung bekannt sind, z.B. als Risikofaktoren, deren indi-
viduelle Verarbeitung und Auswirkung jedoch nur durch den lebensgeschichtlichen
Kontext erfaBt werden kann.

Patrick Bateson (1999) hat in seinem Buch ,Design for a Life* seine Beobachtungen
festgehalten, die klar zeigen, daB der Mensch in seiner Entwicklung zur Persdnlichkeit
zahlreiche Stadien durchliuft, die in unterschiedlichem MaBe von den genetischen An-
lagen und den &duBeren Einflissen gepragt werden. Nicht einmal in der friihesten
Kindheit, wenn der Kontakt zur Umwelt noch erheblich eingeschrinkt ist, wird der
Mensch blind von seinen genetischen Programmen gesteuert. Bateson vergleicht den
EntwicklungsprozeB mit einem Schachspiel: ,,... Der Entwicklungsprozesse mag zwar
an der Oberfliche kompliziert erscheinen, aber darunter gibt es Regeln, wie sie auch
dem Schachspiel zu Grunde liegen. Die Schachregeln sind einfach, aber das Spiel, das
sich mit diesen Regeln erzeugen 14Bt, ist duBerst komplex ... Wir miissen versuchen,
Regeln zu erkennen, aus denen der Bauplan fiir ein Leben hervorgeht®,

Man miisse nach RegelmaBigkeiten suchen, fordert Bateson. Zum Beispiel sei die
Frage zu kldren, welche Ereignisse ein Individuum in einer bestimmten Phase seiner
Entwicklung derart beeinflussen, daB sein Verhalten langfristig davon bestimmt wird.
Ein Beispiel ist der EinfluB frither Lebenserfahrungen auf die geschlechtlichen Prife-
renzen des Menschen. Es ist bekannt, daB wir kein sexuelles Interesse als Erwachsene
fiir Personen haben, mit denen wir zusammen aufgewachsen sind. Wir interessieren
uns fiir Menschen, die ein klein wenig anders sind als diese Menschen, mit denen wir
unsere ersten Erfahrungen teilten. Der Anthropologe Arthur Wolf (1994) hat eine
Langzeitstudie zum taiwanesischen Heiratssystem erstellt zu einer Zeit, als die Japaner



668 U. Lehmkuhl: Biologische Kinder- und Jugendpsychiatrie und Sozialpsychiatrie

Taiwan besetzt hielten und sehr detaillierte Aufzeichnungen iber jeden Haushalt
machten. Es gab damals zwei Arten arrangierter Heiraten. In der Regel trafen die zu-
kiinftigen Ehepartner als Heranwachsende zusammen. Diese Heiraten fiihrten zu sta-
bilen, langfristigen Beziehungen, aus denen viele Kinder hervorgingen. Beim zweiten
Typ arrangierter Heiraten trafen die zukiinftigen Ehepartner bereits als Kinder zusam-
men. Die zukiinftige Schwiegertochter wurde von der Familie des zukiinftigen Ehe-
mannes adoptiert und wenn die Kinder herangewachsen waren, wurden sie verheiratet.
Die japanischen Akten zeigen, daB diese Heiraten bemerkenswert geringen Erfolg hat-
ten: Diese Ehen waren durch eine geringe Kinderzahl und eine hohe Scheidungsrate
gekennzeichnet. In Gesprachen mit einigen Betroffenen erfuhr Wolf, daB sie ihre Ehe-
partner einfach als uninteressant empfanden.

Besonders aufschluBreich an dieser Studie ist die Tatsache, daB Wolf Informationen
iiber das Alter ssmmeln konnte, in dem zukiinftige Ehepartner zusammen kamen. Ge-
schah das vor dem sechsten Lebensjahr, waren die spdteren Ehen stark betroffen. Ge-
schah es nach dem sechsten Lebensjahr, waren die spiteren Ehen ebenso erfolgreich
wie andere arrangierte Heiraten. Es liegt der SchluB nahe, daB in dieser friihen Phase
etwas geschehen ist, das langfristigen EinfluB auf die sexuellen Praferenzen hat. Die-
ses Geschehen muB durchaus keinen Niederschlag im Nervensystem finden. Nach An-
sicht Batesons (1999) kann der ProzeB sehr viel dynamischer sein. Moglicherweise
hénge er mit der Beziehung zwischen den beiden zukiinftigen Ehepartnern im weite-
ren Verlauf ihrer Kindheit zusammen. Wenn sie sehr friith zusammen kommen, spielen
sie wiahrend ihrer Entwicklung mehr miteinander und das fiihre méglicherweise zu ei-
ner engen Beziehung, die bis ins Jugendalter hinein anhalte. Welche Ereigniskette
auch verantwortlich sein mag, die Studie von Wolf ist ein bemerkenswertes Beispiel fir
ein natiirliches Experiment mit einer menschlichen Population, das zu ganz dhnlichen
Ergebnissen fiihrt wie Laborversuche mit Tieren. Bateson versteht diese Beobachtung
als einen Hinweis dafiir, daB ein Kind in einer bestimmten Entwicklungsphase Erfah-
rungen macht, die einen langfristigen EinfluB auf sein Verhalten haben, der durch die
nachfolgenden Beziehungen des Kindes vermittelt ist. Hinsichtlich der biologischen
Funktionen sei der ProzeB gut reguliert und fiihre zu dem typischen Ergebnis, daB Ge-
schwister sich sexuell nicht fiireinander interessieren.

Bateson duBert sich skeptisch gegeniiber Versuchen, die Verhaltensmerkmale von
Erwachsenen in solche aufzuteilen, die auf genetische Unterschiede, und solche, die
auf Unterschiede der Umwelt zuriickgehen sollen. Fiir ihn ist das Wechselspiel zwi-
schen dem in Entwickung begriffenen Individuum und seiner Umwelt der wesentliche
ProzeB. Er warnt davor, alle Dinge, die bei den Jungen wahrgenommen werden, als
Bausteine zu verstehen, aus denen der Erwachsene zusammengesetzt sei. Individuen
miussen tiberleben, um Erwachsene zu werden. Sie haben es mit Lebensrdumen zu tun,
die ihnen spiter nicht mehr begegnen werden. Fiir das Ungeborene im Mutterleib ist
die Umwelt eine vollkommen andere als nach der Geburt. Wenn das Kind dann gestillt
wird und ganz unmittelbar von der Mutter abhingt, ist die Umwelt wieder eine ganz
andere als in der nachfolgenden Phase und so fort. Deshalb sind viele Aspekte jugend-
lichen Verhaltens keineswegs Bausteine fiir ein erwachsenes Verhalten, sondern Ver-
haltenselemente, die fiir das Uberleben in der betreffenden Phase notwendig sind.
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Ein weiteres wichtiges Thema fiir Bateson ist das Spielen der Kinder. Diese scheinbar
sinnlose Aktivitdt habe zahlreiche niitzliche Funktionen: Das Individuum erlange Fer-
tigkeiten und ein Verstandnis der sozialen und der physischen Umwelt, die es spater
einmal nutzen werde. Bateson plddiert dafiir, die Kinder nicht zu friith zu reglementie-
ren und ihrer Bewegung einzuschranken. ,Erfahrungen mit Projekten wie High Scope
legen den SchluB nahe, daB ein autoritarer Ansatz in der Vorschulerziehung die Kinder
widerspenstig werden 14Bt, wahrend eine tibertrieben permissive Erziehung zur Orien-
tierungslosigkeit fiihrt. In Projekten, in denen die Kinder zum Spielen ermuntert wer-
den, der Erzieher ihnen aber hilft, ihre Aktivitdten zu planen, entwickeln sie ein gutes
Verhiltnis zum Erzieher. Im Vergleich zu drei- bis vierjdhrigen Kindern, die vorzeitig
am Tisch sitzen und Buchstaben tiben miissen, zeigen Kinder, die mit einfiihlsamer
Autoritat behandelt wurden, ein hohes MaB an Sozialisierung. Eine Vielzahl von Mes-
sungen belegte, daB sie gut angepaBt und der Gesellschaft nicht entfremdet sind. Wa-
ren sie im Vorschulalter einem autoritdren Regime ausgesetzt, sei die Entwicklung mit
hoher Wahrscheinlichkeit vollig anders verlaufen und miisse mit ,dissozial“ beschrie-
ben werden.

Extreme Erfahrungen wie Deprivation und MiBhandlung in der Kindheit kénnen
eine Vielzahl sozialer Probleme auslosen, miissen dies aber nicht: Es ist bekannt, daB
viele Menschen in ihrer Kindheit schlimme Erfahrungen gemacht haben und den-
noch spiter gut zurecht kamen: Sie sind oft extrovertiert und intelligent. Schlechte
Erfahrungen fiithren nicht immer zu schlechten Ergebnissen. Nach Bateson gehdrt
zu den erstaunlichen Dingen in der Entwicklungsbiologie die bemerkenswerte Fa-
higkeit des einzelnen, wieder auf den richtigen Weg zu finden. ,Wer krank war und
deshalb nicht gewachsen ist, holt das Wachstum nach und steht nach kurzer Zeit
dort, wo er ohne Krankheit stiinde. Solche Flexibilitit oder Elastizitit und die Fi-
higkeit, auf unterschiedlichen Wegen ans selbe Ziel zu gelangen, scheinen typische
Merkmale der Entwicklung zu sein und gehéren zu einem guten Bauplan® (Bateson
1999, S. 173).

Fir die Veranderung menschlichen Verhaltens war hochstwahrscheinlich die Erwei-
terung unserer Fahigkeiten wichtig, Dinge zu planen. Wir kénnen alternative Hand-
lungsabldufe im Geiste betrachten, ohne einen Muskel zu bewegen. Diese Fahigkeit ist
so bedeutsam fiir Wahlverhalten und Entscheiden, daB es unsere Abwédgung verschie-
dener Handlungsabldufe unter allen Umstanden beeinflussen muB. Diese Fahigkeit
hélt Bateson fiir einen wesentlichen ProzeB in der Wechselwirkung zwischen Anlage
und Umwelt.

Uber diese ,Anlagen® wissen wir heute einiges; oft sind es noch einzelne Mosaik-
steine: Beispielsweise wird in einem Forschungsvorhaben zur Zeit untersucht, welche
Relevanz Endorphine und Enkephaline fiir das Belohnungssystem haben. Ein Haupt-
problem ist die Vielzahl und Spezifitit bei einem gemeinsamen Abbauenzym NEP. Es
sieht so aus, als beeinfluBe die Aktivitdt der Neutralen Endopeptidase das Sozialver-
halten der Kinder. Es besteht die Annahme, daB Kinder mit hoher NEP-Aktivitat, also
kurzer B-Endorphin-Wirkzeit, sich weniger an sozialer Unterstiitzung orientieren als
Kinder mit niedriger NEP-Aktivitét, also langer 3-Endorphin-Wirkzeit. Die Wirkung der
Aktivitat der Neutralen Endopeptidase ist unspezifisch. Durch einen Mangel an erleb-
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ter sozialer Unterstiitzung (,,less rewarding*) verlassen sich die Kinder weniger auf die-
se Ressource und sind damit sowohl fiir internalisierende als auch fiir externalisierende
Storungen anfilliger. Weiter kénnte man annehmen, daB die psychischen Effekte der
Aktivitat der NEP iiber Verdnderungen der thalamo-corticalen Regelkreise vermittelt
werden. Dann hitten die Dinukleotid-Repeat-Polymorphismen der NEP modulierende
Wirkung auf den Zusammenhang zwischen aktiver Suche nach sozialer Unterstiitzung
und KrankheitsprozeB (Huss 2000).

Dieses Mehr-Wissen erleichtert uns das Verstehen von Stérungen, nicht den Um-
gang, die Reaktion darauf. Vielleicht wird es eines Tages ein Medikament geben, das
in diesen Regelkreis eingreifen kann mit erwiinschten Effekten, die ,richtige® padago-
gische Haltung ist deshalb nicht verzichtbar.

Weitere Beispiele zeigen, wie wenig wir letztlich von biologischen Regelkreisen wis-
sen, obwohl Einzelaspekte gut untersucht sind: 1999 publizierte die Arbeitsgruppe um
Robert Davidson von der Universitdt Wisconsin, daB ein gesteigerter Metabolismus im
Thalamus sicher mit einer Abnahme der a-power bei gesunden Probanden korreliert.
Die gesuchten Zusammenhinge bei an Depression erkrankten Patienten konnten nicht
nachgewiesen werden, wie sie aus Tierversuchen bekannt sind (Lindgrenetal 1999).

Oder: Die Gruppe um Nancy L. Day aus Pittsburgh (1996) stellte fest, daB pranataler
Alkoholgebrauch von einem Drink pro Tag im zweiten Trimester der Schwangerschaft
den Schwelleneffekt hat, daB die Kinder im Grundschulalter deutlich schlechter sind
in Fertigkeiten wie Lesen, Schreiben und Rechnen. Hier scheint die Noxe eindeutig
identifiziert, so daB die Konsequenz einleuchtend und klar unstrittig ist.

Es stellt sich die Frage: Ist die Folgerung wirklich zwingend? - Was ist mit den Kin-
dern, deren Miitter sicher keinen Alkohol wihrend der Schwangerschaft getrunken ha-
ben und die auch Probleme in der Schule mit dem Lesen, Rechnen und der Recht-
schreibung haben?

Wie wenig wir wissen, und wie rasch und eventuell auch unerwartet wir umdenken
miissen, machte die Lektiire von ,Nature Neuroscience* (1999) deutlich. Unter dem
Schlagwort ,,Chaos im Kopf* versammeln sich Berichte von Hirnforschern, die die Hir-
nentwicklung vor, wahrend und nach der Pubertdt bei fast 1000 Kindern vermessen
haben. Alte Theorien scheinen sich im Nichts aufzuldsen: Abgrenzungsversuche ge-
geniiber den Erwachsenen, die Suche der Jugendlichen nach der eigenen ldentitit
waren bislang die Stichworte, mit denen die mannigfaltigen Seltsamkeiten im Verhal-
ten der Pubertierenden erklart wurden. Mit Hilfe aufwendiger Untersuchungen wie
der hochauflésenden Magnet-Resonanz-Tomographie protokollierten sie die Veran-
derungen der Hirnarchitektur wahrend der Teenagerjahre bis zum jungen Erwachse-
nen. Das bisherige Ergebnis der Recherchen fasst die kanadische Himforscherin San-
dra Witelson (1999) mit den Worten zusammen: ,Das Teenager-Hirn ist eine
Baustelle. Bis ins frithe Erwachsenenalter entwickelt sich das Gehirmn. Manche Ner-
venbahnen, die fiir die Kontrolle von Impulsivitdt und Emotionen verantwortlich sind,
erhalten erst dann die Myelinhiillen, die wie eine lIsolierung wirken. Francine Benes
et al. (1994) stellte fest, daB bei Mannern dieser ProzeB erst im Alter von circa 30
Jahren abgeschlossen ist. M&glicherweise erscheinen deshalb Mddchen oft emotional
reifer und verniinftiger.
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Die UmbaumaBnahmen im Gehirn von Dreizehnjahrigen beschreiben Jay Giedd
et al. (1999) vom National Institute of Mental Health in Maryland und Elizabeth So-
well et al. (1999 a, b) von der University of California in Los Angeles:

Seit langem gilt als gesichert, daB bei Kleinkindern noch massive Umbauprozesse im
Gehirn stattfinden. Die Verschaltung der Hirnzellen Giber ihre Nervenfortsatze ist bei
der Geburt langst nicht abgeschlossen. Es werden zunéchst weitaus mehr Leitungs-
bahnen zwischen den Hirnzellen gebildet, als eigentlich nétig wiren. Ubrig bleiben
schlieBlich die Signalwege, die wirklich genutzt werden. Erst wenn dieser ProzeB des
Auswucherns und Zurechttrimmens nach den ersten Lebensjahren abgeschlossen ist,
war bislang die Lehrmeinung, sei die volle Leistungsfdhigkeit und die unvorstellbar
komplexe Architektur des Gehirns erreicht: etwa 100 Milliarden Neuronen sitzen am
richtigen Platz und sind tiber ihre Ausldufer mit den richtigen Partnern verbunden. Um
erwachsen zu werden, miisse das Gehirn nur noch lernen. Doch davon kann nach die-
sen Ergebnissen keine Rede mehr sein: Die Autoren sind auf eine sogenannte ,zweite
Bauphase“ gestoBen: Sie beginnt ihrer Ansicht nach mit der Pubertdt und endet erst
im dritten Lebensjahrzehnt. Giedd und Sowell stellten fest, daB die Gehirne von Teen-
agern nach der Pubertit keineswegs schon genauso aussehen wie ein Erwachsenenge-
hirn. AuBerdem verlduft die ,Bautétigkeit® asynchron: Manche Hirnabschnitte pre-
schen vor, andere hinken hinterher. Die Forscher vermuten hier eine Ursache fiir das
héufig ,,unverstandliche“ Verhalten von Jugendlichen.

Hinzu kommt, daB der prifrontale Cortex im GroBhirn zwar als wichtiges Steue-
rungszentrum bekannt ist, bei Teenagern aber noch 1angst nicht ausgereift ist. Ande-
rerseits reift das limbische System vergleichsweise schnell. Es beginnt, vermutlich unter
dem EinfluB der beginnenden Sexualhormon-Produktion, zu arbeiten und produziert
Emotionen wie Lust, Arger oder Depression. Vor allem die Amygdalae, ein Teil des lim-
bischen Systems, wachsen unter dem EinfluB des Testosteron bei Jungen besonders
stark: Diese Hirnstruktur ist fiir Angst und Wut zustandig.

Unterstlitzung fir diese These liefern Experimente, die Yiirgelun-Todd und ihre
Doktorandin Abigail Baird (1999) mit Teenagern und Erwachsenen durchfiihrten: Sie
zeigten beiden Gruppen Fotos von angsterfiillten Gesichtern. Die Erwachsenen deute-
ten den Gesichtsausdruck immer richtig, viele Teenager konnten die Emotion nicht
richtig identifizieren. Im Rahmen einer Testwiederholung wurde die Hirnaktivitat der
Probanden beobachtet. Bei den erwachsenen Gehirnen leuchteten die Emotionszen-
tren des limbischen Systems und die Entscheidungszentren im préafrontalen Cortex zu-
gleich auf. Beide miissen offenbar zusammenarbeiten, um Angst im Gesicht eines
Menschen zu erkennen. Bei den Teenagern sprang zwar das Emotionszentrum an, das
Entscheidungszentrum blieb aber fast inaktiv. Erst, wenn die Entscheidungszentrale
ausgereift ist, kann das GroBhirn Gefiihle richtig lesen: Mit anderen Worten, vielleicht
kann ein Kind nicht sofort sehen, wenn wir bose auf es sind, obwohl wir als Erwach-
sene dies annehmen. Vielleicht gehen deshalb Erziehungsversuche ins Leere, helfen
weder Strenge noch Nachsicht.

Andererseits zeigen Studien der informationsverarbeitenden Hirnprozesse, die der
Verhaltensorganisation zugrunde liegen, deutlich, daB die jeweiligen Ergebnisse der
standigen Interaktion des Individuums mit seinen Realitdten nach ihrer initialen Inter-
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pretation und Beantwortung weiter analysiert und interpretiert werden. Diese weitere

Analyse und Interpretation der individuellen Realitdten ist in der Literatur als ,,weitere®

oder ,kognitive“ Interpretation der Interaktion mit den Realitdten beschrieben worden.

Diese Prozesse entsprechen den psychischen Funktionen und Vorstellungen, Phanta-

sien, Uberlegungen, des Problemldsens und Uberdenkens. Diese weitere kognitiv-emo-

tionale Interpretation der Realitdten findet wahrend wiederholter Durchldufe durch
den Kommunikationskreis statt. Martha Koukkou und Dietrich Lehmann (1998) ent-
wickeln ein Modell, in dem ,menschliches Verhalten definiert ist als ein biographie-
und kontextgesteuertes, biographiereflektierendes multidimensionales Phdnomen, das

im Gehirn des Individuums kreiert und sich auf allen Komplexitits-(Integrations) Ebe-

nen der menschlichen Existenz manifestiert.” Die informationsverarbeitenden Hirmpro-

zesse, die der Gestaltung und Organisation aller Dimensionen der so definierten
menschlichen Existenz zugrunde liegen, sind zusammengefasst als

- Informationsaufnahme: Die aktiv beschafften oder passiv erhaltenen Informationen
aus der Umwelt oder aus hirninternen (Gedichtnis-) Quellen sind die Basis fiir die
stindige und dynamische Rekreierung eines multimodalen und multidimensionalen
neuronalen Modells der jeweiligen externen und internen individuellen Realitdten
(pattern formation);

- Informationsbewertung: Sie meint die Erkennung der individuellen kontextuellen
Bedeutung der jeweils aufgenommenen Informationen fiir die momentanen Inter-
aktionen des Individuums. Sie findet im Lichte des momentan zuganglichen Wissen
statt (es handelt sich um Inhalte des Alt-Gedichtnisses).

- Die Informationsbeantwortung ist die Kreierung, Initiation und Manifestation aller
Dimensionen des Verhaltens (Gedanken, Entscheidungen, Erinnerungen, Emotio-
nen, Handlungen, Funktionsweisen des Organismus etc.). Sie vollzieht sich als Ant-
wort (Aktion) auf die jeweils erkannte Bedeutung der momentanen Interaktion. Die
Antwort wird durch externe Interaktion indirekt zum Gehirn zuriickgefiihrt und ist
intern zusammen mit neu aufkommenden Informationen Input fiir die nichste In-
formationsaufnahme.

Alle drei Funktionseinheiten des Kommunikationskreises sind biographie- und kon-
textgesteuert, reflektieren die Mangel und Qualitit des individuellen Wissens, d.h. die
Biographie. Sie fiihrt zu stdndigen Readaptationen, Reorganisationen und zum Zu-
wachs des Wissens des Individuums: eine Erkldrung fiir die Individualitdt des mensch-
lichen Verhaltens. Jede Funktionseinheit produziert stindig und dynamisch Analysen
des Inputs, und die Ergebnisse dieser Analyse, d.h. die Qutputs, sind interne Inputs
fir das nédchste Set. Jede Funktionseinheit ist zugleich Anfang und Ende des Kom-
munikationskreises. Das erklart die Kontinuitdt und die Dynamik des menschlichen
Verhaltens.

Folgt man diesen Gedanken, kann gesagt werden, daB das Wissen, das im Gehirn des
Individuums stdndig erworben und kreiert wird, die Realitdten erzeugt, die wahrgenom-
men werden kénnen sowie auch die daraus entstehenden Emotionen, Erinnerungen,
Gedanken, Plane, Vorstellungen, Phantasien etc., und die Entscheidungen, die die
Menschen auf bewuBten und nichtbewuBten Wegen treffen und mit denen sie ihre
Handlungen gestalten, d.h. ihre Beziehungen zu sich selbst und zu der physischen und
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sozialen Welt, zu der sie gehdren. Intra- und inter-individuelle Unterschiede und Fluk-

tuationen des jeweiligen kognitiv-emotionalen und Verhaltens-Stils sind bedingt

1. durch die Unterschiede in der Menge und der Qualitdt des individuell erworbenen
und kreierten Wissens, das den informationsverarbeitenden Hirnprozessen jeweils
zuganglich ist und

2. durch die entscheidende Rolle, die die pra-attentive Erkennung der personlichen
Bedeutung der aufgenommenen Information fiir die Wahl und Initiierung des In-
formationsverarbeitungsmodus spielt, mit dem die weitere kognitiv-emotionale In-
terpretationen der momentanen Realititen stattfindet.

Nach Ansicht von Koukkou und Lehmann ist es das Wissen, das aus kooperativen In-

teraktionen zwischen Kindern und sozialen Realititen erworben und kreiert wird, das

eine psycho-biologisch gesunde Entwicklung erméglicht, und Wissen, das aus unko-

operativen Interaktionen zwischen Kindern und sozialer Umgebung erworben und kre-

iert wird, das der Entwicklung des ,intrapsychischen Konfliktes“ und damit der Ent-

stehung der neurotischen Symptome zugrunde liegt.

Wir wissen heute auch, daB die Entwicklung des Gedéchtnisses eng an die Ent-
wicklung und Reifung cerebraler Strukturen gebunden ist. Der reifende Cortex ist in
besonderer Weise auf spezifische interaktionale Stimulation angewiesen, um die
Entstehung des synaptischen Netzwerkes zu garantieren. Das Neugeborene ist ge-
netisch darauf programmiert, Reizzufuhr und lebendige Interaktion mit der Umwelt
zu suchen, um diese liberlebenswichtigen zentral-nervésen Strukturen zur Reifung
zu fithren. Fiir den Aufbau des Gehirns ist etwa die Hilfte des menschlichen Genoms
verantwortlich; beim Erwachsenen macht das Gewicht des Gehirns nur noch 2% des
Kérpergewichtes aus. Wachstum und Entwicklung des Gehirns sind weitgehend ge-
netisch determiniert. Die Geburt des Menschen erfolgt generell und damit auch fir
das Gehirn zu friih. Die intrauterin sich bildenden neuronalen Verkniipfungen ent-
sprechen einem vorldufigen Muster, das nur eine grobe Anndherung an den Endzu-
stand darstellt. Damit es zu funktionell brauchbaren Verschaltungen kommt, bedarf
es der spezifischen Stimulation durch AuBenreize. Das Individuum braucht somit,
um sich normal zu entwickeln, den angemessenen Zustrom von sensorischen Reizen.
Die kleinste funktionale Einheit im Bereich des Gehirns ist nicht ein Neuron fir sich,
sondern eine miteinander synaptisch verbundene und aufgrund duBerer oder innerer
Reize gleichzeitig aktivierte Neuronengruppe. Bei neuen Reizkonfigurationen wer-
den aktuell aktivierte und frisch zusammengestellte Neuronennetze aufgebaut, die
das Geschehen in der AuBenwelt durch ihre Aktivitaitsmodalitdt in der Innenwelt in
symbolischer Weise reprasentieren. Wiedererkennen findet statt, wenn gleiche Neu-
ronennetze wie bereits einmal zuvor aktiviert werden. Oft iiberschneiden sich meh-
rere solcher Netze in redundanter Weise. Diese Redundanz wiederum dient der An-
passung und Flexibilitdt bei der Informationsverarbeitung. Einzelne Neuronen sind
stets in viele solcher Aktivierungsnetze einbezogen. Die gleichzeitig bendtigte Sta-
bilitdit und Plastizitdt dieser Verschlaufungen steht bei jedem Individuum zu jeder
Zeit in einem bestimmten Gleichgewicht. Subcorticale, mehr mit den affektiven Ab-
laufen im Zusammenhang stehende neuronale Netze zeigen eher stabile Muster und
erlauben damit den Aufbau von emotionalen Bindungen. Die corticalen Funktionen
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hingegen sind vor allem durch hohe Plastizitit und Modulationsfahigkeit gekenn-
zeichnet und ermdéglichen gegebenenfalls auch wieder eine Auflésung von subcor-
ticalen Schlaufen, d.h. emotionalen Bindungen, ein in der Adoleszenz besonders
wichtiger Vorgang.

Neben den prozedural-impliziten Gedichtniskonfigurationen der ersten Monate, die
sich durch Averbalitat, fehlendes bewuBtes Gewahrwerden, die Moglichkeit zum Erler-
nen von Fertigkeiten sowie der Enkodierung prototypischer Ereignisse auszeichnen,
entwickeln sich die Funktionsstrukturen des explizit-deklarativen Gedachtnisses, das
eher verbal, zunehmend bewuBt, spater reflektierend, groBere Einheiten zusammen-
fassend und Regeln abstrahierend funktioniert.

Die moderne Neuropsychologie (Luria, Sacks, Damasio) geht davon aus, daB Ge-
dachtnisprozesse, wie allgemein das Denken, an propriozeptive Aktivitdten gebunden
sind. Mittels bildgebender Verfahren wird nicht mehr nur nach Ausfillen, sondern
nach Aktivationszentren gesucht.

Die Tatsache, daB die Basalganglien und die Amygdalae schon friih in der Kindheit
normal entwickelt sind, der Hippocampus hingegen noch langere Zeit ,,unreif* bleibt,
liefert nicht nur eine neurowissenschaftliche Erklarung fiir die Kindheitsamnesie, son-
dern macht auch verstandlich, daB das implizite Gedachtnis fir Kindheitserfahrungen
(z.B. Angste, somatische Symptome oder spezifische Beziehungsformen) erhalten
bleibt. Die beginnende Sprachentwicklung lduft der ,Funktionalisierung® des Hippo-
campus mit 18 Monaten parallel.

Gedéichtnis ist keine Entitét flr sich, ist nicht einer singuldren Struktur oder einem
einzigen Ort im Gehirm zuzuordnen. Es baut sich aus einem weit verzweigten Neuro-
nennetz mit vielen Komponenten auf.

Werry (1996) weist darauf hin, daB die Trennung von Gehirnentwicklung und Ver-
halten der Trennung von Psychiatrie und Neurologie in der Mitte des zwanzigsten
Jahrhunderts gleichkam. Beides seien Irrtiimer, die lange durch Unwissenheit gestiitzt
wurden, inzwischen jedoch obsolet geworden seien, wie bereits 1991 von Kandel be-
tont wurde.

Fir die Kinder- und Jugendpsychiatrie bedeutet dies, daB3 sie sich kiinftig starker
mit den Zusammenhingen zwischen Nervensystem und Verhaltensregulation ausein-
andersetzen muB. So bedeutet die Einbeziehung von Erkenntnissen aus der Genetik
nicht gleichzeitig das Ende der Kindertherapie. Man kann ungiinstige Entwicklungen
von Kindern psychotherapeutisch beeinflussen, auch wenn man deren genetische Dis-
position, d.h. den genetisch bedingten Anteil einer Stérung, nicht verdndern kann. Wir
miissen die biologischen und psychosozialen Anteile genauer erkennen und beachten,
wenn wir eine psychische Stérung (im Verhalten) angemessen analysieren, verstehen
und mit wissenschaftlich begriindeten Methoden verindern wollen.

Es kann keine Frage sein, ob biologische Kinder- und Jugendpsychiatrie und Sozi-
alpsychiatrie sich gegeniiber stehen oder ergénzen. Sie sind in einem standigen ProzeB
begriffen, wie ich versuchte darzustellen. Sie betrachten dieselbe Entwicklung, dassel-
be Symptom von verschiedenen Standpunkten aus, beschreiben es zum Teil mit Be-
griffen, die jeweils vom anderen nicht verstanden werden. Es gilt, diese gemeinsame
Sprache zu finden - nicht zuletzt im Interesse unserer Patienten.
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