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      Vorwort

      Seit rund vierzig Jahren beschäftige ich mich mit der vermeintlichen Störung ADHS, aus gegebenem Anlass: zum einen gehöre ich selbst zu diesem Personenkreis, zum anderen auch drei meiner vier Kinder. Damals nannte man dieses Verhalten noch das „hyperkinetische Syndrom“ oder auch „Zappelphilipp-Syndrom“. Im Laufe dieser Zeit habe ich in der sozial­pädago­­gischen Familienhilfe des Kinderschutzbundes Traunstein mit betroffenen Familien gearbeitet und über die Beschäftigung mit diesem Thema eine Selbsthilfe­gruppe für Eltern gegründet, die ich viele Jahre lang geleitet habe. Daneben hielt ich Vorträge zum Thema, habe Fachleute zu Vorträgen eingeladen, eine Fachtagung initiiert und mehrere Bücher geschrieben. Denn mich bewegte stets ein ungutes Gefühl, dem ich angesichts der mainstream-Auffassung von einer Störung der Informa­tions­­verarbeitung nicht hinreichend Ausdruck zu geben vermochte. So habe ich in all den Jahren gehofft, dass die vielen Erfahrungen und die Kenntnisse, die ich zu dieser „Störung“ erworben habe, mir Einblick in deren Natur geben würden. Dies war auch der Fall, denn die vermeintliche Störung erwies sich schließlich als eine andere, eine komplementäre Art des Denkens und Seins. Inzwischen sind jedoch zu viel an Geldern und an Forschungsarbeit in die Projekte zur Erforschung dieser angeblichen Störung geflossen, als dass man nun einfach umschwenken und das Verhalten neu bewerten könnte. Zumal man in diesem Fall erst einmal wissen müsste, worum es sich denn wirklich handelt. Und das ist – noch - nicht der Fall! Doch auch wenn sich auf absehbare Zeit nichts an der derzeitigen Störungshypothese ändern wird, auf Dauer wird und kann sich die Annahme von einer Aufmerksamkeitsstörung nicht halten lassen. Meine nachfolgenden Ausführungen zur Ursache der vermeint­lichen Störung sind also Hypothesen, auch wenn sie um der Lesbarkeit willen wie erwiesene Behauptungen klingen. Quod esset demonstrandum. Um also zu einer tragfähigen Theorie zu kommen, müssen sie noch untersucht werden. Und da es sich um einen neuartigen Ansatz handelt, enthält er einiges an Redundanz. Ich halte dies jedoch für notwendig, da sich die entsprechenden Ausführungen auf diese Weise besser einprägen. Ich habe dieses Buch nicht zuletzt in der Hoffnung geschrieben, Meinesgleichen - den Menschen, denen nachgesagt wird, sie hätten ADHS -, den festen Glauben daran zu geben und die Überzeugung vertreten zu können, normale, gesunde und wertvolle Mitglieder der menschlichen Gesellschaft zu sein. Etwaige Unstimmigkeiten, Fehler oder Widersprüche sind jedoch allein mir anzulasten.

      Traunstein im Frühjahr 2026

      Elisabeth Dägling

      

    
  
    
      Einleitung

      Mein jüngerer Sohn, er ging damals in die dritte Klasse, fühlte sich grippig. Also ging er ins Sekretariat, um vom Rektor die Genehmigung zu erhalten, nach Hause gehen zu dürfen. Der Rektor unterrichtete aber gerade, und die Sekretärin sagte zu meinem Sohn, er solle sich einstweilen auf die Liege legen, sie informiere inzwischen den Rektor.

      Mein Sohn legte sich jedoch nicht auf die Liege, denn er hatte festgestellt, dass mehrere Elektrokabel aus der Wand hingen. Also machte er sich daran, sie miteinander zu verknüpfen bzw. sie in die verschiedenen Steckdosen oder Buchsen zu stecken. Als Resultat seiner Aktion waren plötzlich laute, quäkende Geräusche zu hören, die in allen Klassenzimmern aus den Laut­spre­chern kamen und den Unterricht lahmlegten. Als der Rektor ins Sekretariat kam, stellte er fest, dass der Schaden wohl doch größer war, als gedacht - sie brauchten einen Elektriker. Die Geräusche waren derart unangenehm, dass kein Unterricht mehr möglich war. So durfte nicht nur mein Sohn heimgehen, sondern auch alle anderen Schüler wurden für diesen Tag – notgedrungen - beurlaubt.

      Worum also geht es, wenn von der Aufmerksamkeitsdefizit-Hyperaktivitätsstörung, kurz ADHS gesprochen wird? Ähnliches wie das oben beschriebene Verhalten dürften Eltern eines solchen Kindes zur Genüge kennen. Es verwundert nicht, dass die derzeitige Auffassung, man habe es mit einer Verhaltens- bzw. Aufmerksamkeitsstörung oder gar Krankheit zu tun, deshalb von vielen Eltern betroffener Kinder akzeptiert wird. Nicht selten stellen sie auch bei sich die gleichen bzw. ähnliche Symptome fest. Die Erklärung seitens der Mediziner und Psychologen, man habe es mit einer Störung der Informationsverarbeitung bzw. mit einer Krankheit zu tun, wird inzwischen mit Nachdruck vertreten. Dennoch trifft sie nicht zu!

      Tatsächlich handelt es sich um eine Art des Denkens und Verhaltens, die der als vermeintlich allein richtig geltenden, der „normalen“ Art komplementär ist. Beide ergänzen sich folglich im Gegensatz. Denn in beiden Fällen geht es um die Arbeitsweise des Gehirns, die sich bei der Minderheit der Menschen anders vollzieht als bei der Mehrheit. Dementsprechend ist das Verhalten, das ihr zugrunde liegt, zwar anders, aber normal!

      Damit stellt sich die Frage: Wenn diese Art des Denkens und Verhaltens ebenfalls normal sein soll, warum äußert sie sich dann in einer so konträren Art und Weise?

      Die Behauptung, dass auch ein Verhalten wie das obige normal sei, muss begründet werden. Wenn also die derzeitige Annahme, es mit einer Störung oder Krankheit zu tun zu haben, falsch ist, worum handelt es sich dann? Denn dass Verhaltensweisen wie die meines Sohnes aus dem üblichen Rahmen fallen, und dazu auch mitunter sehr kostenintensiv sein können, geben Grund zu der Annahme, dass mit diesen Kindern (und Erwachsenen) etwas nicht stimmt.

      Es war ein Zufall, durch den ich vor einigen Jahren entdeckte, dass die derzeitige Auffassung falsch ist. Es stellte sich heraus, dass es sich bei dem auffallenden Verhalten weder um ein Defizit an Aufmerksamkeit handelt, noch um eine Störung oder gar Krankheit. Was sich tatsächlich hinter diesem devianten, dem abweichenden Denken und Verhalten verbirgt, hatte ich allerdings auch nicht erwartet: es ist eine Art des Denkens, die dem als normal geltenden komplementär ist, wobei mit Denken die Arbeitsweise unserer Gehirne (nicht zu verwechseln mit Informationsverarbeitung) gemeint ist. Dennoch, auch wenn ich in all den Jahren vorher falsch lag: es war wie eine Erlösung, endlich auf die richtige Erklärung des Verhaltens gestoßen zu sein. Diese macht aber auch die Tragik an der Sache deutlich: Nach einer Erklärung, nach der Ursache dieses Denkens und Verhaltens wird in den falschen Fachgebieten gesucht!

      Es handelt sich vielmehr um ein Verhalten und Denken, welches das mehrheitliche im Gegensatz ergänzt. Mit anderen Worten: Es existieren zwei Arten des Denkens, wobei mit „Denken“, wie schon oben erwähnt, die Arbeitsweise des Gehirns gemeint ist.

      Dies zu begründen ist nicht einfach. Doch eine Alternative gibt es nicht. Entweder man geht davon aus, dass es sich um eine Störung bzw. Krankheit handelt, oder man akzeptiert, dass es neben der vermeintlich einzig normalen, der norm­gesteuer­ten Art des Verhaltens und Denkens eine zweite gibt, die diese im Gegensatz ergänzt. Von dieser Annahme bzw. Behauptung werde ich im Folgenden ausgehen. Denn aufgrund der jahrzehnte- langen Arbeit auf diesem Gebiet, und da sowohl ich selber als auch meine Kinder zu den „Betroffenen“ gehören, ist es mir ein Anliegen, ja ein Bedürfnis, das falsche Bild von meines­gleichen zurechtzurücken, welches aus der unzutreffenden Störungssichtweise resultiert.

      Unter dem geänderten Blickwinkel zeigte sich, dass es im Wesentlichen um die Arbeitsweise menschlicher Gehirne geht, die jedoch nichts mit der sogenannten Informations­verarbeitung zu tun hat, von der bisher angenommen wird, es gebe nur eine – weshalb eine zweite Art keine Alternative sein konnte, sondern eine Störung oder Krankheit sein musste.

      Da ich aber nun von zwei Arten von Arbeitsweisen bei menschlichen Gehirnen ausgehe, stellte sich die Frage, was liegt diesen beiden Arten zugrunde? Weshalb arbeitet das Gehirn der Mehrheit der Menschen anders, als das einer Minderheit, und worin unterscheiden sie sich? In der Materie des Gehirns nach einer Ursache zu suchen, erschien mir nicht sinnvoll, zumal es mir auch nicht möglich gewesen wäre – dazu hätte ich Ärztin bzw. Neurologin sein müssen. Die Alternative, die sich anbot war, nach möglichen Ursachen auf dem Gebiet der Kognitiven Psychologie zu suchen. Und tatsächlich wurde ich dort fündig, wenn auch auf einigen Umwegen.

      Im Gegensatz zur Hirnforschung, die derzeit nach Ursachen in der Materie sucht, beschäftigt sich die Kognitive Psychologie u.a. auch mit Regeln, um menschliches Verhalten und Denken zu beschreiben. Bei meiner Suche stieß ich auf zwei grundlegende Regeln. Eine ist das sogenannte Aktionsschema, die Beschreibung einer basalen Verhaltens-weise, während die andere, die nach Dörner (1999) „eng mit ihr verwandt ist“, die Produktion, eine „Wenn, dann-Vorschrift für das Verhalten“ ist. In der Psychologie sind beide Regeln Verhaltensschemata, auch wenn die Produktion als Verfahrensregel bezeichnet wird. Da beide in ihrer jeweiligen Funktion dem Verhalten zugrunde liegen, lag es nahe, sie auch auf das Denken zurückführen, genauer: in ihnen die Regeln zu sehen, nach denen menschliche Gehirne arbeiten und damit auch das Verhalten generieren. Bisher wird zwar angenommen, dass sich unser Denken und Verhalten der sogenannten Informationsverarbeitung verdanken. Dies trifft jedoch nicht zu – wir werden darauf zurückkommen.

      Was an den beiden Regeln auffällt ist, dass es sich zwar um Konditionsregeln handelt, also solche, die ein Bedingungsverhältnis be- bzw. vorschreiben. Dennoch sah ich in ihnen schlagartig die Lösung des Problems, nämlich die Antwort auf die Frage, nach welchen Regeln ein menschliches Gehirn tatsächlich arbeitet – nur dass es offenbar zwei Regeln sind, ein menschliches Gehirn aber nur auf Basis der einen oder auf der anderen Regel arbeitet. Ein „Sowohl als auch“ gibt es nicht. Doch auch wenn es sich bei diesen Regeln der Formulierung nach um Bedingungsregeln handelt, war ersichtlich, dass es sich um kausale Regeln handeln muss, auf deren Basis menschliche Gehirne arbeiten. Die Arbeitsweisen der Gehirne lassen sich folglich auf das Verhältnis von Ursache und Wirkung, also auf die Kausalität zurückführen. In einigen Kapiteln gehe ich deshalb auch auf Immanuel Kant und seine Transzendental­philosophie ein, mit der er drei Arten von Erkenntnisformen im Bewusstsein behauptete: die Zeit, den Raum – und die Kausalität. Von letzterer schrieb Kant, sie sei eine apriorische Verstandeskategorie, die Erfahrung überhaupt erst möglich mache, und kein aus der Erfahrung abgeleitetes Prinzip.

      Aus diesem Grund, weil es sich bei „ADHS“ geradenicht um eine Störung, sondern um eine Erkenntnisform handelt, konnte es auch niemand aus den Reihen der mit ihr befassten Fachleute sein, der die in diesem Buch dargelegte Ansicht vertritt und sich gegen die weltweit verbreitete und akzeptierte Störungsbehauptung ausspricht – noch dazu mit einem derart ungewöhnlichen Argument.

      Um nun erklären zu können, was es mit diesem auffallenden Verhalten tatsächlich auf sich hat, müssen wir zurückgehen zu einem Ereignis, das Anfang des 20. Jahrhunderts in Meran stattfand. Es handelte sich um Fortbildungen für Lehrer, in denen es u.a. um unterschiedliche Denkstile im Fach Mathematik ging. Diskutiert wurde vor allem eine Denkart, das funktional-logische Denken, welche im Mathematikunterricht eine wesentliche Rolle spielen sollte, aber immer noch kaum Beachtung findet.

      Dennoch, unterschieden wurde und wird deshalb in der Mathematik seit gut 100 Jahren zwischen einem prädikativ-logischem Denken, einer Denkart, die vor allem von Mädchen bzw. Frauen präferiert wird, die aber auch der Didaktik im Unterricht ganz allgemein unterliegt -, und einem funktional-logischen Denken, das einem prozessorientierten Denken entspricht, wie es vorzugsweise bei Jungen bzw. Männern vorkommt. Offenbar wurde damals, als man die beiden Arten entdeckte, noch nicht unterschieden zwischen Denkstilen, die man sich aneignen kann, und Denkarten, wie die soeben genannten, die angeboren sind, weshalb der Eindruck entstand, man könne diese Arten des Denkens lehren und lernen. Inwieweit die damaligen Erkenntnisse dann Einzug in die Mathematikforschung gehalten haben, ist mir nicht bekannt. Da es sich zudem wohl eher um einen Nischenbereich handelt, in welchem die beiden Arten des Denkens diskutiert wurden, verwundert es nicht, dass über sie kaum etwas an die Öffentlichkeit gedrungen ist. Diesen Denkarten entsprechen die beiden Begriffe funktional-logisch vs. prädikativ-logisch. Sie gehen aber, was das Denken und das Verhalten betreffen, weit über diese hinaus. Worum es sich tatsächlich handelt, hat eine sehr viel größere und bedeutsamere Tragweite.

      Ich selbst bin nur durch einen Zufall auf diese Forschungen und ihre Ergebnisse gestoßen. Zu diesem Zeitpunkt war ich schon seit mehreren Jahren mit dem Thema ADHS befasst. Als mein älterer Sohn damals zunehmend auffällig wurde und Probleme in der Schule bekam, suchte ich mit ihm einen Psychiater auf. Ich hatte noch gar nicht richtig begonnen, die Probleme zu schildern, als dieser ausrief: „Ach Gott, ein hyperkinetisches Kind!“ Ich war verdutzt und fragte: „Ein was ...?“ Der Arzt klärte mich kurz auf, bevor er empfahl, unseren Jungen auf ein spezielles Internat zu schicken. Das wollten jedoch weder wir, die Eltern, noch unser Sohn. Die Möglichkeit einer medikamentösen oder therapeutischen Behandlung erwähnte der Arzt nicht, weshalb wir einigermaßen frustriert wieder heimgingen. Diese Erfahrung war jedoch der Anlass für meine Tätigkeit auf diesem Gebiet. Seitdem habe ich mich kundig gemacht und die Entwicklung verfolgt, die sich auf diesem Gebiet rund um die Hyperaktivität / Aufmerksamkeits­defizitstörung vollzieht. So bekam ich frühzeitig mit, dass sich zwei Eltern-Vereine gebildet hatten, die von je unter­schiedlichen Sachverhalten ausgingen und auch unter­schiedliche Vorschläge zur Behandlung bzw. zum Umgang mit betroffenen Kindern machten. Die Elterninitiative präferierte die medizinische, sprich: medikamentöse Behandlung, der ADHS-Verein setzte auf homöopathische Behandlung und Verhaltens­steuerung. Die mathematischen Denkarten spielten dabei keine Rolle, da sie unbekannt waren, und sie sind es bis heute geblieben, jedenfalls im Zusammenhang mit ADHS. Im Lauf der Zeit schlossen sich beide Verbände im Interesse der Eltern und Kinder zusammen zum „Arbeitskreis Überaktives Kind“ und geben seitdem eine gemeinsame Zeitschrift heraus, in der sie fortan über die Untersuchungen zum Thema berichten.

      Im Laufe der Zeit arbeitete ich mich zunehmend in die Materie ein, besuchte Vorträge zum Thema, nahm Kontakt zu Wissenschaftlern auf, las Bücher und Artikel zum Stand der Forschungen und wurde Mitglied in dem Verein, der heute ADHS Deutschland heißt.

      Einige Jahre später gründete ich dann eine Selbsthilfegruppe für Eltern betroffener Kinder, die ich viele Jahre geleitet habe. Von da an hielt ich auch selber Vorträge, und hatte damit immer ein „volles Haus“. Ich war, wie nahezu alle mit dem Thema befassten Leute, überzeugt, die Erklärung das devianten Verhaltens gefunden zu haben. Dennoch - oder gerade deshalb - war es für mich eine Überraschung, als ich plötzlich, einige Jahre später, auf die richtige Erklärung stieß und feststellen konnte, was es tatsächlich mit diesem abweichenden Verhalten auf sich hat.

      Es war ein unbeschreiblicher Moment, als ich zufällig die wahre Ursache hinter dem Verhalten entdeckte und mir schlagartig klar wurde, wie vielen Menschen man mit dieser Erklärung würde helfen können – wenn sie sich denn verbreiten ließe. Denn diese Ursache entpuppte sich als eine Begabung, als die Begabung, funktional-logisch denken zu können.

      Mit der Einarbeitung in diese neue Materie wurde evident, dass es sich bei ADHS nicht etwa um eine Störung, sondern um die Ergänzung im Gegensatz zum „normalen“ Denken und Verhalten handelt, sozusagen um die andere Seite der Medaille. Mir war aber in diesem Moment auch bewusst, dass angesichts der weltweit verbreiteten Auffassung, es mit einer Störung der Informations­verarbeitungsprozesse zu tun zu haben, das Unternehmen nicht gelingen würde, diese Ursache bekannt zu machen und zu verbreiten, ob nun zutreffend oder nicht. Dazu fehlten mir die Mittel und die Möglichkeiten. Die Eltern meines Gesprächskreises waren dagegen sofort überzeugt, dass dies die richtige – und eine würdige - Erklärung war. Und sie waren erstaunt, dass bisher noch niemand auf diesen Gedanken, diese, wie sie meinten, einfache Lösung gekommen ist. Doch angesichts der weltweiten Verbreitung von einer Störung der Aufmerksamkeit samt hyperaktiven Verhaltens, würde es eine Sisyphos-Aufgabe bedeuten, diese neue, richtige Erklärung bekannt zu machen. Zuviel an Arbeit, Geld und Renommee sind nun schon in die Störungsbehauptung geflossen, als dass sie sich mit einer neuartigen Erklärung aus der Welt schaffen ließe. Dennoch, wenn diese Annahme richtig und zutreffend ist, dann muss sie sowohl im Interesse all der Menschen verbreitet und bekannt gemacht werden, die als aufmerksamkeitsgestört, als hyperaktiv gelten, aber auch im Interesse der Eltern und Lehrer und derjenigen, die privat und beruflich mit diesen Menschen zu tun haben, sowie unserer menschlichen Gesellschaft ganz allgemein. Mir war dennoch, wie erwähnt bewusst, dass auch weiterhin von einer falschen Annahme ausgegangen wird, zum Schaden der Betroffenen und zu unser aller Schaden. Denn die vermeintliche Störung ist, wie oben erwähnt, eine bislang unerkannte, brachliegende Begabung!

      Worum geht es also wirklich?

      Zur eigentlichen Entdeckung kam ich über die Theorie von Frau Professorin Inge Schwank, Mathe­matik­didaktikerin an der Universität zu Köln, und ihrer Theorie der „prädikativen vs. funktionalen Art logischen Denkens“. Ich las mehrere ihrer öffentlich zugänglichen Papers zu ihren Studien, dann rief ich sie an und fragte sie, ob sie wisse, dass das, was sie als die funktionale Art des Denkens bezeichnet, in der Gesellschaft als Aufmerksamkeitsdefizit-Hyperaktivitäts-Störung gilt. Sie stutzte einen Moment und sagte dann: „Wenn das zutrifft, das wäre ja der Hammer!“

      Nun, es traf natürlich zu, aber es musste untersucht werden, um die Annahme zu bestätigen. Weshalb wir planten, eine Studie durchzuführen, unter der Voraussetzung, dass ich die Kinder, bzw. Schüler – als Versuchspersonen – und die notwendigen Gelder zusammenbekommen würde.

      Ich bekam beides zusammen, und die Studie, die Frau Prof. Schwank bzw. drei ihrer Studentinnen in den Jahren 2003 bis 2005 in unserem Landkreis mit von ADHS-betroffenen Schülern durchführten, hatte den Zweck zu ermitteln, ob diese Schüler funktionale Denker waren. Doch zu unserem Bedauern erfüllte die Studie unsere Erwartungen nicht. Die Aufgaben, welche die Kinder bearbeiten sollten, waren dem Zweck zwar angemessen. Das Handikap jedoch war, wie im Grunde nicht anders zu erwarten, die Didaktik, mit der die Kinder an die Aufgaben herangeführt wurden. Diese entsprach der herkömmlichen, einer der prädikativ-logischen Denkart entsprechenden Vermittlung des Unter-

      richtsstoffs, aber nicht einer Unterrichtung, wie sie funktional-logisch denkenden Kindern hätte präsentiert werden müssen. Dieser Fehlschlag zeigte letztlich aber auch, wie stark der heutige Mathematikunterricht, wenn nicht die gesamte Unterrichts­didaktik und -methodik von der prädikativ-logischen Art des Denkens beherrscht wird, der auch die Studentinnen folgten, obwohl Frau Schwank auf diesen Unterschied gestoßen war und eigentlich hätte wissen müssen, dass in eben dieser Vorgehensweise die Ursache für die Schwierigkeiten der funktional-logisch denkenden Kinder zu suchen war.

      Trotz dieses Fehlschlags ließ mich meine Entdeckung nicht mehr los, zumal sie weit über die mathematische Theorie hinausgeht. Doch um meine Annahmen publik zu machen, müssten sich mit ihnen nicht nur die Hypothesen und Theorien zur Aufmerksamkeitsstörung widerlegen lassen, sie müssten auch neue Erkenntnisse zur Arbeitsweise menschlicher Gehirne liefern.

      Dieser Anspruch betrifft nun nicht mehr nur die vermeintlich Aufmerksamkeits-defizit-störung, er betrifft vor allem die Arbeitsweisen menschlicher Gehirne, inklusive des Konzepterwerbs. Diese Gebiete sind allerdings die Domäne der Neurowissenschaften und der Psychologie. In diesen Größenordnungen hatte ich nie gedacht, sie haben sich erst im Laufe der Ausein­andersetzung mit dem Thema ADHS ergeben.

      Auch wenn die genannten Fachgebiete zunächst nichts mit ADHS zu tun zu hatten – was sich in der Zwischenzeit geändert hat -, wurde es für mich notwendig, mir zumindest Grundkenntnisse anzueignen, um sie in die geänderte Sachlage einzuarbeiten. Denn auch das Wissen, dass ADHS keine wie immer geartete Störung ist, hilft nicht, wenn man diese Annahme nicht begründen kann.

    
  
    
      Zum Stand der Dinge:

Die Störungsperspektive

      Bevor ich die neue Erklärung des abweichenden Verhaltens und der vermeintlichen Aufmerksamkeitsstörung darlege, die eine Minderheit der Menschen betrifft, macht es Sinn, die derzeitige Auffassung kurz zu beschreiben.

      Mit dem Begriff „Aufmerksamkeitsdefizit-Hyper­aktivitätsstörung“, kurz ADHS, wird ein deviantes, von der Norm abweichendes Verhalten bezeichnet, dessen Ursachen man nicht kennt. Da nicht nur das Verhalten als vom Normalen abweichend auffällt, sondern vor allem eine angeblich mangelnde Aufmerksamkeit dieses Verhalten kennzeichnet, wurde es erst zur Störung und schließlich als Krankheit deklariert. Um diese Störung bzw. Krankheit diagnostizieren zu können, werden drei Hauptkriterien genannt, die sie kennzeichnen: die Störung der Aufmerksamkeit, die Hyperaktivität und die Impulsivität1. Zunächst ging man davon aus, dass sich das Verhalten im Laufe der Entwicklung bis zum Erwachsenenalter verliert, inzwischen weiß man aber, dass diese Annahme nicht zutrifft: wer es hat, dem bleibt es!

      Mit der Erforschung der sogenannten Störung zeigte sich, dass daran der Botenstoff Noradrenalin und insbesondere der Neurotransmitter Dopamin beteiligt zu sein scheinen. Dem derzeitigen Stand der Wissenschaft zufolge besteht die Aufgabe des Botenstoffs Dopamin darin, das elektrische Signal der Neuronen auf chemische Weise zum nächsten Neuron zu übermitteln, damit der Prozess der Nachrichtenübermittlung der Neurone nicht unterbrochen wird: denn das elektrische Signal kann den Spalt zwischen zwei Neuronen nicht überwinden.

      Eine Münchner Studie zeigte, dass im sogenannten Striatum2 – einem Kerngebiet im Vorderhirn und der primären Eingangsstation der Basalganglien3 – die Dichte der sogenannten Dopamintransportergene sehr hoch ist. Deren Aufgabe es ist, den Botenstoff Dopamin nach der Übertragung des Signals wieder in die sendende Zelle zurück zu transportieren. Dieser Rücktransport vollzieht sich jedoch aufgrund der Menge der Transportergene zu rasch. Man nimmt deshalb an, dass dies die Ursache für die Hyperaktivität ist, weil das Dopamin deshalb für den Signaltransport zu nachfolgenden Zellen nicht mehr in ausreichendem Maße zur Verfügung steht. Zur Behandlung dieser vermeintlichen Krankheit oder Störung werden Medikamente eingesetzt, die u.a. den Dopaminspiegel regulieren, mit dem Effekt, dass sich das Verhalten für die Dauer der Einnahme normalisiert (es werden noch andere mögliche Ursachen genannt, aber diese gilt als gesichert). Dank der hohen Anzahl an Transportergenen im Striatum wird, so vermutet man, das Dopamin zu schnell in die ursprüngliche Zelle zurückgeführt, so dass es seine Aufgabe nur unzureichend erfüllen kann. Die Folgen für die betroffenen Personen sind, orientiert am mehrheitlichen normalen Verhalten: Konzentrations­probleme, ungenügende Aufmerksam­keits­spanne, Hyperaktivität und fehlende Impulskontrolle. Mit der Einnahme des Medikaments Ritalin reduziert sich die Dichte der Dopamintransportergene, weshalb das Dopamin an den Rezeptorzellen nun ausreichend wirksam ist, wodurch das störende Verhalten unterbunden wird. Weitere Medikamente zur Behandlung von ADHS sind Medikinet und Elvanse, wobei Letzteres vor allem erwachsenen Patienten verschrieben wird. In Ermangelung einer anderen Erklärung geht das allgemeine Urteil deshalb davon aus, dass die betroffenen Personen diese Hilfe benötigen, um sich angemessen verhalten und am gesellschaftlichen Leben teilhaben zu können.

      Die Suche nach einer wissenschaftlichen Erklärung des Verhaltensphänomens seitens der mit ihm befassten Fachleute ist im Grunde frustrierend und erfolglos. Denn inzwischen geht es nicht mehr nur um die Suche nach Ursachen und Lösungen, mit denen man sich in der Forschung zum Thema befasst, es sind vor allem negative Verhaltenszuschreibungen, mit denen sich die betroffenen Personen konfrontiert sehen und mit denen sie sich auseinandersetzen müssen. Sie selbst suchen indessen meist nicht mehr nach einer Erklärung, sondern akzeptieren die Zuweisungen, weshalb sie, bzw. die Eltern der betroffenen Kinder, auf der Suche sind nach einem Arzt, der ihnen die Medikamente verschreibt, mittels derer man sich selbst bzw. sich das Kind „normal“ verhält. Da die betroffenen Erwachsenen im Allgemeinen diese Behandlung befürworten, steht einer anderen Erklärung des Verhaltens entgegen, dass sie auch von den Betroffenen akzeptiert werden muss.

      Überraschenderweise melden sich, vorwiegend aus der Show-Branche Leute, die von sich behaupten ADHS zu haben, ohne dass erkennbar ist, weshalb sie dies sein sollten.

      Eine neue Theorie jedenfalls muss sich als wissenschaftlich tragfähig erweisen. Dazu reichen Hypothesen wie beispielsweise die von Thom Hartmann nicht aus, der in der auffallenden Minderheit die Nach­fahren der steinzeitlichen Jäger sah, die sich in einer Farmer­gesellschaft nicht sonderlich gut zurecht finden - auch wenn diese Idee zugegebenermaßen interessant klingt.


      
        Darstellung einer neuronalen Verbindung
      

      
        [image: Die Darstellung zeigt die Übermittlung von Signalen auf chemischem Weg, vom Axon zum Dendriten.]
      

      

      
        Die Darstellung zeigt die Übermittlung von Signalen auf chemischem Weg, vom Axon zum Dendriten.
      

      
        Der Astrozyt gehört zu einer anderen Gruppe von Nervenzellen, die ebenfalls beteiligt sind, sie sind aber im vorliegenden Fall nicht relevant.
      

      Das eigentliche Handikap bei der Suche nach einer tragfähigen Erklärung ist jedoch ein anderes, und es ist bedeutsam! In den Wissenschaften, insbesondere den Naturwissenschaften, geht man davon aus, dass den beobachtbaren Phänomenen in unserer Welt Naturgesetze und Regeln bzw.
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