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Z u s a m m e n f a s s u n g
Kinder mit Down-Syndrom &uBern ihre ersten Worter in der
Regel spiter als andere Kinder. Wenn sie zu sprechen be-
ginnen, sind ihre Worter meist schwer oder nicht verstidnd-
lich. Sie machen deshalb viel seltener die Erfahrung, dass
sie mit ihrer Sprache etwas bewirken konnen. Hier zeigt
sich die Notwendigkeit alternativer, nicht-verbaler Kommu-
nikationsformen. Lautsprachbegleitende Gebarden sind eine
gute Moglichkeit zur Erweiterung der Kommunikations-
méglichkeiten und zur Unterstiitzung des Spracherwerbs bei
kleinen Kindern mit Down-Syndrom. Vorausgesetzt, man
wihlt den richtigen Zeitpunkt, um damit zu beginnen und
fiihrt die Gebérden in einen sinnvollen Alltagskontext ein.

Summary: As a rule, children with Down syndrome usual-
ly utter their first words later than other children. When they
begin to speak, their words are generally difficult or impos-
sible to understand. As a result, their experiences of effec-
ting something by means of speech are much less frequent.
It is thus apparent that there is a need for an alternative non-
verbal form of communication. Accompanying speech with
gestures is a useful facility to expand the communication
potentials and to assist small children with Down syndrome
in the acquisition of speech. It is necessary to choose the
right point in time to start and to introduce the gestures in a
meaningful everyday context.
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Kinder wollen sich mitteilen

»Keine andere Behinderung schriankt
ein Kind so stark ein, wie die fehlende
Moglichkeit sich mitzuteilen (Carr,
1995, S.184).

Wer seine Bediirfnisse, Wiinsche und
Gefiihle nicht mitteilen kann, ist ab-
héngig von den Interpretationen seiner
Umwelt, wird oft missverstanden und
unterschitzt und ist von vielen sozialen
Aktivitdten ausgeschlossen. Kleine Kin-
der mit Down-Syndrom entdecken oft
langere Zeit nicht, dass man Sprache
verstehen und damit etwas mitteilen
und bewirken kann. Thr Spracherwerb
ist meist deutlicher verzogert, als die
anderen Entwicklungsbereiche, woraus
sich frustrierende Situationen ergeben,
weil sie vieles von dem, was sie be-
schiftigt, was sie freut, drgert oder
dngstigt, nicht ausdriicken kénnen und
sie sich oft nicht verstanden fiihlen.
Manchmal horen die Kinder deshalb
auf, sich sprachlich zu duflern oder sie
entwickeln ungewohnliche Kommuni-
kationsformen und auffdllige Verhal-
tensweisen. Einige Kinder werfen als
Ausdruck ihrer groen Frustration Ge-
genstinde herum, andere schlagen mit
dem Kopf auf den Boden oder begin-
nen zu schreien. Im Voraus konnen wir
oft nicht einschétzen, ob sich ein Kind
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mit Down-Syndrom je lautsprachlich
verstindigen kann oder nicht. Damit
ihnen {iberhaupt bewusst wird, dass sie
mit ihren AuBerungen etwas bewirken
konnen, ist es wichtig, ihnen frith er-
gianzende, nicht-sprachliche Kommu-
nikationsmoglichkeiten (Unterstiitzte
Kommunikation) anzubieten, um die
negativen Folgen mangelnder Kommu-
nikationsmdglichkeiten auf die Gesamt-
entwicklung und den Spracherwerb zu
minimieren (vgl. Lell, 2007, S.11). Es
ist wichtig, kleinen Kindern mit Down-
Syndrom die Riickmeldung zu geben,
dass ihre kommunikativen Bemiihun-
gen bemerkt werden und ob man sie
verstanden hat oder nicht. Das Kind
fithlt sich durch eine entsprechende
Reaktion der Bezugsperson beachtet
und ernst genommen. Es sind beriih-
rende Momente, wenn die Kinder be-
merken, dass sie mit ihren Gebirden
beim Gegeniiber eine Reaktion bewir-
ken.

Unterstiitzte Kommunikation ist der
Oberbegriff fiir alle Malnahmen zur
Erweiterung der kommunikativen Mog-
lichkeiten von Menschen, die nicht
oder kaum {iber Lautsprache verfiigen.
Beispiele sind der Einsatz von Foto-
und Symbolkarten oder die Ergédnzung
der Lautsprache durch Gebérden.

Unterstiitzung des
Spracherwerbs

Auch im unauffilligen Spracherwerb
brauchen kleine Kinder oft spontan
Gesten, bevor sie sich lautsprachlich
mitteilen konnen. Kleine Kinder zei-
gen zum Beispiel auf Dinge, die sie
gerne haben mochten, strecken einem
die Arme entgegen, wenn sie hochge-
nommen werden wollen oder winken
zum Abschied. Mit Mimik und Gestik
driicken sie Wiinsche oder Ablehnung
aus. Gebidrden konnen diese natiirli-
chen Ausdrucksformen erweitern und
ermoglichen damit differenziertere Mit-
teilungen (vgl. Wilken, 2003, S.117 ft.).
Gebirden sind fiir kleine Kinder mit
Down-Syndrom oft einfacher zu er-
werben als die Lautsprache. Dafiir gibt
es mehrere Griinde:

Eine Gebérde hat in der Regel deutli-
che Merkmale des Bezeichneten und
im Gegensatz zu Wortern ist ein ldnge-
res Betrachten oder eine langsamere
Ausfithrung der Gebidrde moglich.
Durch die visuelle Betonung der
Schliisselworter mit Gebadrden ist ein
besseres inhaltliches Erfassen moglich,
wihrend sonst in einem ldngeren Satz
die entscheidenden Informationen un-
tergehen konnen (vgl. Wilken, 2003).
Zudem ermdglicht die Verbindung von
Wort und Gebdrde den Kindern, sich
besser an die Worter zu erinnern. Spe-
zielle Schwierigkeiten beim Horen
konnen durch die Verkniipfung von au-
ditiver und visueller Information ver-
ringert werden. Dazu kommt, dass die
Erwachsenen in der Regel langsamer
und in kiirzeren Sitzen sprechen, wenn
sie ihre Aussagen durch Gebdrden un-
terstiitzen (vgl. Wilken, 2003). Dies er-
leichtert kleinen Kindern mit Down-
Syndrom das Verstehen. Wenn man
lautsprachbegleitende Gebarden anbie-
tet, werden diese gleichzeitig zum ge-
sprochenen Wort, also immer unter-
stitzend und nicht ersetzend ausge-
fithrt. Die Mimik, die Gebérde und das
Wort sollen eine Einheit bilden.

Oft wurden Bedenken geduBert, Gebér-
den konnten den Spracherwerb behin-
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dern. Zahlreiche empirische Untersu-
chungen belegen aber das Gegenteil:
Weil die Kinder unmittelbar erleben,
dass sie mit einer gebédrdeten Mittei-
lungen etwas bewirken, wird ihnen der
Sinn und die Bedeutung gesprochener
Sprache oft erst bewusst. Gebérden
wirken sich giinstig auf den Spracher-
werb aus (vgl. Launonen, 1998). Auch
Portmann (1993, S.5) berichtet: ,,Wir
konnten mehrmals die Beobachtung
machen, dass behinderte Menschen
vermehrt zu sprechen begannen, weil
sie durch die Kombination von Wort
und Gebidrde von den Mitmenschen
verstanden wurden.*

Sprachentwicklungs-
psychologische Aspekte

Sprache beinhaltet immer zwei Funk-
tionen gleichzeitig: Auf der einen Seite
brauche ich Worter, um mich {iber das
Hier und Jetzt hinwegzusetzen, um von
vergangenen oder zukiinftigen Dingen
zu berichten. Hier stehen die Worter
stellvertretend fiir die Realitét (repréd-
sentative Funktion). Auf der anderen
Seite richte ich die Worter an eine an-
dere Person, um etwas zu bewirken,
um die Vorstellungen der anderen zu
verdndern (kommunikative Funktion)
(vgl. Zollinger, 1999, S.11).

Das Hauptziel der Therapie ist es, ei-
nem kleinen Kind mit Down-Syndrom,
genauso wie anderen Kindern mit einer
Spracherwerbsstorung auch, Wege und
Moglichkeiten zu zeigen, wie es die
Welt trotz seiner Einschrankungen ent-
decken kann (vgl. Zollinger, 1999, S.
98). Es ist wichtig, die Neugier des
Kindes zu wecken, sein Selbstbewusst-
sein zu stirken, damit es einen An-
spruch auf die Dinge seiner Umgebung
erheben kann (vgl. Walpen, 2002, S.
60). Kinder mit Down-Syndrom ent-
decken oftmals durch Gebarden, dass
sie etwas bewirken kénnen. Die positi-
ven Auswirkungen von Gebarden hén-
gen aber davon ab, ob das Kind iiber
die Voraussetzungen verfiigt, um Ge-
birden zu erwerben und in welcher
Form die Kommunikation mit Gebér-
den angeboten wird. Das Kind sollte
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den referentiellen Blickkontakt (vgl.
Zollinger, 2007, S. 21), das heifit, den
erwartungsvollen Blick, der Personen-
und Gegenstandswelt verbindet, zei-
gen, bevor mit dem Einfithren von Ge-
birden begonnen wird. Lautsprache
wie auch Gebirden beinhalten immer
eine Dreiecks-Situation. Sie werden
von einer Person geduBert, sind an eine
andere Person gerichtet und beziehen
sich auf etwas Drittes (einen Gegen-
stand, spater ein Thema). Um die Spra-
che oder die Gebdrden als Kommuni-
kationsmittel zu entdecken, ist es des-
halb wichtig, dass das Kind dieses
Dreieck zwischen Ich, Du und Gegen-
stand herstellen kann. Bei jedem Ereig-
nis will das Kind mit diesem Blick wis-
sen, was wir dazu sagen. So lemnt es,
die Worter und Gebérden mit den Ge-
genstinden und Handlungen zu ver-
kniipfen (vgl. Zollinger, 2002, S. 12ff).
Beispiel: Das Kind schaut zu seinem
Trinkbecher, dann zur Mutter und wie-
der zu seinem Becher. Diese kommen-
tiert: ,,Ja das ist dein Trinken“ und
macht die Gebarde fiir trinken. Im All-
tag entstehen dhnliche Situationen im-
mer wieder. Das Kind kann dadurch
allmédhlich das gesprochene Wort, den
Gegenstand (oder die Handlung) und
die Gebarde verbinden.

Wenn das Kind bereits entdeckt hat,
dass es mit seinen Gebérden etwas Ab-
wesendes bezeichnen und beim Ande-
ren etwas bewirken kann, kann es dies
auf die Lautsprache iibertragen.

Ohne Kommunikationssystem ist ein
kleines Kind mit Down-Syndrom auf
das unmittelbare Hier und Jetzt und die
Handlungen seiner Umwelt behaftet.
Mit den Gebérden kann es Raum und
Zeit Uberbriicken, Wiinsche auflern
oder auf bereits Geschehenes verwei-
sen. Das Kind kann somit Gegenwérti-
ges, Vergangenes und Zukiinftiges mit-
teilen. Das fithrt letztlich zu einer
grofleren sozialen Teilnahme (vgl.
Portmann, 1993, S. 5). Durch Gebir-
den wird einem Kind ermdglicht, von
sich aus Interesse fiir etwas zu bekun-
den. So konnen die Bezugspersonen
auf die wirklichen Vorlieben des Kin-
des eingehen und nicht nur auf The-

men, von denen vermutet wird, dass
sich das Kind dafiir interessiert (vgl.
Lell, 2007, S. 9-10).

Es braucht etwas Geduld, wenn einem
Kind Gebérden angeboten werden, denn
es wird diese nicht sofort selbst anwen-
den. Wie auch in der Lautsprache das
Sprachverstindnis der Produktion vor-
ausgeht, muss das Kind die Gebarde
oft gesehen und sie verstanden haben,
bevor es sie selbst benutzt. Als erstes
wird das Kind die Gebérde nur zeigen,
wenn es den Gegenstand sicht und mit-
teilen will, dass es ihn gesehen hat oder
dass es ihn haben mochte. Es wird den
Gegenstand anschauen, dann die Be-
zugsperson und die Gebérde zeigen, wie
um zu sagen: Hast du gesehen? Dort
ist mein Ball. Oder: Ich mdchte meinen
Ball haben! Wie im unauffilligen
Spracherwerb wird das Kind erst nach
einem abwesenden Gegenstand fragen
konnen, wenn es ein inneres Bild des
Gegenstandes aufgebaut hat und weif,
dass es die Gebirde als Repridsentanten
einsetzen kann.

Gebirden miissen
bedeutsam sein

So wie Worter im natiirlichen Kontext
in ihrer Bedeutsamkeit erlebt werden,
konnen auch Gebédrden im normalen
Zusammenhang mit Handlungen er-
worben werden. Diese Situationen
sollten nicht zu Ubungen werden, son-
dern als gemeinsames Handeln erlebt
werden. Die Bezugspersonen sollten
die Gebérden auf natiirliche Weise im
Alltag verwenden, damit das Kind sie
spéter ibernehmen kann. Es ist deshalb
wichtig, nicht eine vorgegebene Rei-
henfolge in der Vermittlung der Gebiir-
den einzuhalten, sondern eine an den
Bediirfnissen des Kindes orientierte,
individuelle Auswahl zu treffen (vgl.
Wilken, 2003). Viele Kinder wollen
mit ihren ersten Gebédrden ,mehr” —
,hoch mal“ — | genug” oder ,helfen*
ausdriicken. Andere wollen zuerst nach
ihrem Lieblingsspielzeug fragen oder
um ihre Lieblingsspeisen bitten. Im
deutschsprachigen Raum werden diver-
se Gebardensammlungen verwendet,
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die speziell fiir Kinder mit einer geisti-
gen Behinderung entwickelt wurden.
Am bekanntesten sind die Sammlun-
gen von Portmann (,,Wenn mir die
Worte fehlen”, 2007) und Wilken
(,,GuK — Gebirden unterstiitzte Kom-
munikation®, 2007). Es ist sinnvoll, sich
fiir eine Sammlung zu entscheiden.
Manchmal miissen aber auch Gebérden
erfunden werden, wenn es zum Bei-
spiel fiir die Lieblingsspeise keine be-
stehende Gebéarde gibt.

Leider sind bei einigen Gebédrden-
sammlungen zwar Begriffe wie ,,Ga-
bel“, ,Mehl“ und ,,Blumenkohl® im
Grundwortschatz, aber wichtige Be-
griffe  wie ,nochmal®, ,helfen®,
,,mehr oder ,,genug® fehlen.

Fallbeispiel:
Noah entdeckt die Sprache

Noah, ein Junge mit Down-Syndrom,
kam mit 3;8 Jahren zu mir in die The-
rapie: Er zeigte einen direkten und re-
ferentiellen Blickkontakt. Noahs Mut-
ter berichtete, dass er oft versuche, ihr
mit Gesten etwas mitzuteilen, sie ihn
aber meist nicht verstehe. Noahs
sprachliche AuBerungen beschrinkten
sich auf einzelne Worter: ,Mama“ —
,Papa“— ,Ba“ (Ball) — ,,Dodo” (Auto).
Er duBerte einige andere Lautverbin-
dungen, die aber von niemandem ver-
standen wurden. Noah reagierte auf
dieses Unverstindnis zunehmend wii-
tend und frustriert, warf sich auf den
Boden und schrie. Noahs Eltern kann-
ten das Konzept der lautsprachbeglei-
tenden Gebérden und fragten, ob sie
Noah mit dieser Moglichkeit unterstiit-
zen konnten. Da Noah einen klaren re-
ferentiellen Blickkontakt zeigte und
sich mitteilen wollte, mit seinen Mog-
lichkeiten aber nicht zum Ziel kam,
konnte ich die Unterstiitzung durch die
Gebéarden sehr befiirworten.

Damit Noah entdecken konnte, dass er
mit seinen AuBerungen etwas bewir-
ken kann, suchten wir nach einer fiir
ihn unmittelbar wichtigen Gebérde.
Rasch wurde klar, dass Noah eine Ge-
birde fiir ,,genug® bendtigte, da er
auBer schreien keine Moglichkeit hatte
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auszudriicken, wenn er etwas nicht
mehr tun wollte. Noah entdeckte rasch,
dass er mit Hilfe der Gebérde ,,genug*
beim Gegeniiber immer eine Reaktion
bewirken konnte und verstanden wur-
de, was bei seinen lautsprachlichen
AuBerungen nur selten der Fall war.
Noabh realisierte, dass er mit der Gebar-
de unangenehme Situationen beenden
konnte ohne wegzulaufen oder Gegen-
stainde wegzuwerfen. Einige Zeit lang
beendete er nun Mahlzeiten, die thm
nach dem ersten Bissen nicht schmeck-
ten mit der Gebdrde “genug” und
lachelte dabei. In den Therapiestunden
neckte er mich, indem er auf ein Spiel-
zeug zeigte; kaum hatte ich es geholt,
zeigte er die Gebarde ,,genug“. Er hat-
te die Macht der Gebérden entdeckt!
Die nichsten Gebarden, die fiir Noah
grofle Bedeutung hatten waren ,,noch-
mals®, ,helfen*, , wiitend* und ,,Scho-
kolade®.

Noah erweiterte seinen Gebardenwort-
schatz kontinuierlich. Seine Mutter
sammelte die Gebarden, die er verwen-
dete in einem kleinen Ordner, damit
auch die Mitarbeiterinnen in der Kin-
dertagesstitte wussten, was Noah mit-
teilen wollte und entsprechend reagie-
ren konnten. Sechs Monate nachdem
wir die ersten Gebarden eingefiihrt hat-
ten, begann Noah, sich lautsprachlich
verstandlicher zu &duflern und freute
sich sichtlich, dass er verstanden wur-
de. Er teilte seine Absichten jetzt hau-
figer verbal mit. Am beeindruckend-
sten waren die Verdnderungen im emo-
tionalen Bereich: Noah war viel selbst-
bewusster und zufriedener geworden.
Zu diesem Zeitpunkt begann er sich
mit seinem Namen zu bezeichnen. Er
hatte entdeckt, dass er eine eigenstin-
dige kleine Person ist und auf seine
Umwelt Einfluss nehmen kann. Da es
in der Kindertagesstitte deutlich weni-
ger zu Missverstdndnissen und Frustra-
tionen in der Kommunikation gekom-
men war, zeigte Noah auch wesentlich
weniger Wutausbriiche. Er war nun
besser integriert und wurde auch von
den dlteren Kindern ernst genommen,
da er nun ,,etwas zu sagen hatte.

Ein Jahr spiter, mit zunehmenden

Maoglichkeiten in der Lautsprache, liefl
Noah fiir Worter, die er bereits spre-
chen konnte die Gebédrden weg.
Schwierig auszusprechende Worter un-
terstrich er weiterhin durch eine Gebér-
de. Dies ist bei Kindern mit Down-
Syndrom oft zu beobachten. Nach ei-
ner Phase, in der sie sich vorwiegend
mit Gebédrden mitteilten, beginnen sie
sich zunehmend lautsprachlich zu
duBern und bendtigen die Gebdrden
spater nur noch zur Verdeutlichung von
schwer auszusprechenden Wortern.

Fallbeispiel: Miriam
fiihlt sich nicht verstanden

Miriam, ein Médchen mit Down-Syn-
drom wurde uns mit drei Jahren zur
Abkldrung angemeldet. Sie zeigte ei-
nen ausgeprdgten direkten aber noch
keinen referentiellen Blickkontakt und
auBerte einzelne Worter wie ,Mama“ —
LPapa“ —  Miau® (fiir Katze) — ,,Wu-
wu“ fiir Hund und einige unspezifische
Lautverbindungen. Miriam plauderte
viel vor sich hin, ohne den Anspruch zu
haben, damit etwas zu bewirken. An
der vorhergehenden Fachstelle wurden
mit Miriam Gebérdenbilder angeschaut
und Gebédrden geilibt. Miriam imitierte
gerne und war besonders an Spielen in-
teressiert, bei denen es darum ging, et-
was nachzuahmen. Sie imitierte also
beim Betrachten des Buches eifrig die
vorgezeigten Gebdrden, konnte aber
keine davon kommuni-

und ldchelte. Die Mitarbeiterin freute
sich, dass Miriam auf ihre Frage ant-
wortete, wiederholte die Gebdrde und
bestitigte: ,Ja, ich hole dir etwas zu
trinken.* Miriam imitierte erneut be-
geistert die Gebérde. Die Mitarbeiterin
brachte dem Kind seinen Tee, worauf
Miriam heftig zu weinen begann und
den Becher zu Boden warf. Die Mitar-
beiterin war ratlos. Sie hatte doch
zweimal nachgefragt, ob Miriam wirk-
lich etwas trinken mochte und diese
hatte zweimal die Gebérde ,,trinken”
gezeigt! Wie konnen wir diese Frustra-
tion verstehen? Fir Miriam war die
Situation ein Vorzeigen-Nachahmen-
Spiel zwischen der Mitarbeiterin und
ihr, welches plétzlich und fir Miriam
ohne ersichtlichen Grund von der Mit-
arbeiterin beendet wurde. Zudem sollte
Miriam etwas trinken, obwohl sie kei-
nen Durst hatte. Sie fiihlte sich miss-
verstanden und begann zu weinen.

Gebirden erleichtern
Beziehungen

Wenn sich ein kleines Kind mit Down-
Syndrom zum ersten Mal mit einer
Gebarde an seine Eltern wendet, ist das
oft ein ganz spezieller Moment. Viele
Eltern berichten, dass sich etwas
Wesentliches verdndert hat, seitdem ihr
Kind begonnen hat sich mitzuteilen.
Noahs Vater erzdhlte beispielsweise,
dass er sich oft hilflos fiihlte, wenn

kativ anwenden. Fiir
Miriam hatten diese
Handzeichen keine
kommunikative Bedeu-
tung, sondern gehorten
als Untermalung zu den
Bildern im Buch.

Die Leiterin der Kinder-
tagesstitte  schilderte
folgende Situation: Eine
Mitarbeiterin fragte Mi-
riam, ob sie etwas trin-
ken mochte und gebér-
dete dazu ,trinken®. Mi-
riam imitierte die Ge-
barde, ohne deren Be-
deutung zu verstehen
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Noah ihn eindringlich ansah, zuerst
unverstdndliche Laute &uflerte und
dann plétzlich zu schreien begann. Als
Noah begann, sich mit Gebédrden mit-
zuteilen, verstand der Vater zunehmend
besser, was Noah wollte und konnte
darauf reagieren. Der Vater beschrieb,
dass sich die Beziehung zwischen
ihnen von diesem Moment an entschei-
dend verdnderte. Noah war zu einem
kleinen Jungen geworden, der seine
Wiinsche mitteilte und Vorschldge des
Vaters annehmen aber auch ablehnen
konnte.

Fazit

Gebérden sind eine gutes Mittel zur Er-
weiterung der Kommunikationsmog-
lichkeiten und zur Unterstiitzung des
Spracherwerbs bei kleinen Kindern mit
Down-Syndrom. Vorausgesetzt, man
wihlt den richtigen Zeitpunkt, um da-

mit zu beginnen (das heilit, wenn das
Kind den referentiellen Blickkontakt
zeigt und damit die Gegenstands- und
Personenwelt verbinden kann) und
fithrt die Gebérden in einen sinnvollen
Alltagskontext ein. Es ist wichtig, mit
allen Bezugspersonen des Kindes ge-
nau zu besprechen, welche Gebirden
man dem Kind anbietet. Insbesondere
zu Beginn ist es sinnvoll, dass nur Ge-
bérden ausgewdhlt werden, die fiir das
Kind wirklich bedeutsam und wichtig
sind, nicht diejenigen, die den Erwach-
senen als wichtig erscheinen.
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Dem Zappelphilipp auf der Spur

Wissenschaftler des Nationalen Genomforschungsnetzes (NGFN)
haben drei genetische Varianten identifiziert, die an der Ent-
wicklung der Aufmerksamkeitsdefizit-Hyperaktivitiitsstorung
(ADHS), auch Zappelphilippsyndrom genannt, beteiligt sind.

Die ADHS ist die hiiufigste psychiatrische Stérung bei Kindern und Ju-
gendlichen. Jungen sind davon drei- bis viermal so hdufig

betroffen wie Médchen. Die Patientlnnen sind héufig
unaufmerksam, unruhig, impulsiv
und haben einen erhghten Bewe-
gungsdrang.  Aufgrund  von
Lwillings-, Adoptions- und Fami-
lienstudien geht man davon aus, dass
ADHS zu 80 Prozent genetisch bedingt ist.
Um die Ursachen von solchen komplexen Er-
krankungen, die durch dos Zusommenwirken
verschiedener Faktoren ausgeldst werden, zu er-
forschen, fordert das Bundesministerium fiir Bil-
dung und Forschung (BMBF) seit 2001 das Natio-
nale Genomforschungsnetz.

Die Arbeitsgruppe um Professor Johannes Hebebrand
von der Universitdt Duishurg-Essen untersuchte zusammen
mit Forscherlnnen aus Marburg, Aachen, Berlin, Homburg
und Wiirzburg 329 Familien, in denen mindestens ein Kind
von der ADHS betroffen war. Sie ermittelten eine Kombi-

nation von drei Verdnderungen im Gen fiir den sogenann- \‘ﬂ“"‘""‘ ”

) .
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ten Dopamintransporter, die eng mit diesem Syndrom verbunden ist.
,Personen, die diese Kombination in beiden Kopien des Gens besitzen, ha-
ben ein 2,5-fach erhdhtes Risiko, an ADHS zu erkranken. Bei Personen,
die diese Variante nur einmal besitzen, ist das Risiko noch knapp 2-fach
erhoht”, erliutert Hebebrand die Ergebnisse der Studie. ,Das heifit natiir-
lich nicht, dass jeder, der diese genetischen Vari-
anten triigt, automatisch ADHS bekommt”, so He-
bebrand. ,Wir finden diese Varianten bei circa 70 Pro-
zent aller Betroffenen. Auch bei Gesunden kommen die-
se Verdinderungen im Dopamintransporter-Gen vor. Man
geht heute davon aus, dass noch mehr Gen-Veriinderungen
zusammen kommen miissen, damit ADHS entsteht.”
Der Dopamintransporter bringt den im Gehirn freigesefzten
Botenstoff Dopamin zuriick in die Nervenzelle, wo er bis zur
nichsten Freisetzung gelagert wird. Verschiedene Unfersu-
chungen weisen darauf hin, dass der Dopaminstoffwech-
sel und maglicherweise auch die Funktion des Dopa-
mintransporters bei ADHS-Patienten verdndert
sind. Methylphenidat, der am héufigsten verschrie-
hene Wirkstoff bei der ADHS, hindet an den Dopa-
mintansporter und blockiert ihn. Der genave Wirkme-
7 chanismus von Methylphenidat ist jedoch noch nicht voll-
kommen aufgekliirt.
Nationales Genomforschungsnetz NGFN
Fon: 0228. 3821-331; pm-ngf@dir.de; www.ngfn.de ke



