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Wer kann bei ESCAadol mitmachen?

B Jugendliche im Alter von 12 bis 17 Jahren

mit der Diagnose einer ADHS,

die seit mindestens 6 Monaten wegen der ADHS in
Behandlung sind

Bis jetzt hat keine Behandlung gut genug geholfen,
die Symptome in den Griff zu bekommen.

Sie und lhr Kind sprechen gut genug Deutsch,
um an der Therapie teilzunehmen, um Fragebogen
zu verstehen und selbststandig zu beantworten.

Wenn das alles auf Sie und |hr Kind zutrifft, konnen Sie sich
gerne zur Terminvereinbarung an uns wenden. An diesem Ter-
min informieren wir Sie ausfuhrlich tGber die Studie, also die
verschiedenen Behandlungsformen und die notwendigen Un-
tersuchungen.

Falls Sie dann an der Studie teilnehmen mochten, unterschrei-
ben Sie eine Einwilligungserklarung. AnschlieBend liberpriifen
wir, ob lhr Kind alle Voraussetzungen erfiillt, um an der Studie
teilzunehmen.

Auch ein/e Lehrer/in des Jugendlichen sollte nach Moglichkeit
an der Studie teilnehmen und Fragebogen zur Problematik in
der Schule ausfiillen. Das ist aber keine Voraussetzung fiir die
Teilnahme!

Sind alle Voruntersuchungen abgeschlossen und das Einver-
standnis aller beteiligten Personen eingeholt, beginnt das Stu-
dienbehandlungsprogramm.

Kontakt

B Haben wir Ihr Interesse geweckt?
B Mochten Sie mitmachen?
B Haben Sie Fragen?

Dann wenden Sie sich bitte an:
Johanna Ketter (M.Sc.)

Tel.: 06421-586-3118
E-Mail: esca@med.uni-marburg.de

Philipps-Universitat Marburg

Klinik fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie,
Psychosomatik und Psychotherapie,
Hans-Sachs-StraRe 6,35039 Marburg
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Optimale Behandlung bei ADHS

Bei unserer Studie geht es speziell um die Behandlung von ju-
gendlichen Patienten mit der Diagnose ADHS, die trotz voran-
gegangener Behandlungsversuche noch keine hinreichende
Besserung erfahren konnten. Wir wollen herausfinden, welche
Behandlung fiir welche Jugendlichen am besten geeignet ist.

A) Eine auf Jugendliche abgestimmte individualisierte Kurzzeit-
Verhaltenstherapie, bei der Giber zehn Wochen je nach individu-
eller Problematik verschiedene Schwerpunktmodule von Fami-
lie und Therapeut gemeinsam ausgewahlt und bearbeitet
werden. Die moglichen Schwerpunkte reichen vom Manage-
ment der Kernsymptomatik (Ablenkbarkeit, Desorganisation,
Problemlésefertigkeiten) Uber Problembereiche
(Emotionsregulation, Selbstwert, Stressbewal-

tigung) und die familidren Inter-
aktion bis hin zur elter-
lichen Gesundheit.

B) Telefonunterstiitzte Selbsthilfe als ein zehn-wochiges inten-
sives telefonisches Beratungsprogramm. Die Eltern werden
durch professionelle Beratung von Psychologen und Sozialpa-
dagogen dabei angeleitet, mit der ADHS-Symptomatik ihres
Kindes angemessen umzugehen —um es dabei zu unterstiitzen,
dessen Symptomatik besser bewaltigen zu kénnen. Konkrete
Ubungen fiir den Alltag sind durch passende Arbeitsmateri-
alien erganzt.

Welche der beiden Behandlungen einem Teilnehmer angebo-
ten wird, entscheidet der Zufall; das ist bei wissenschaftlichen
Studien Voraussetzung. Es gibt allerdings die Moglichkeit, nach
Abschluss der Studie die alternative Behandlung zu erhalten.

Damit wir Uberpriifen kdnnen, ob die Behandlungen helfen,
miissen Jugendliche, Eltern und gegebenenfalls ein Lehrer re-
gelmaRig Fragebdgen ausfiillen. Vom ersten Termin bis zum
letzten Fragebogen dauert die Studie etwa 28 Wochen.

Hintergrund

ADHS (Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyperaktivitatsstorung) ist
eine der haufigsten psychischen Erkrankungen bei Kindern und
Jugendlichen, die oft bis ins Erwachsenenalter fortbesteht. Die
Betroffenen haben Schwierigkeiten in der Familie, der Schule
oder im Beruf. Auch Beziehungen zu anderen Menschen und
Freundschaften sind oft problematisch. Es gibt mittlerweile
viele gute Behandlungsmoglichkeiten wie z.B. Verhaltensthera-
pie, Trainings fur Eltern und Erzieher, Selbsthilfeprogramme
oder Medikamente. Diese Methoden sind gut erforscht und
wirksam, allerdings sind nicht alle ADHS-Patienten gleich und
daher helfen nicht alle Therapien allen Patienten gleich gut.
Leider ist noch nicht bekannt, welche Behandlung wann fiir
welche Patienten am besten geeignet ist.

Um das herauszufinden, haben sich erfahrene Arzte, Arztinnen,
Psychologen und Psychologinnen zusammengeschlossen und
die ESCAL/FE-Studie entworfen, welche die Behandlung der
ADHS lber die gesamte Lebensspanne in vier nach Altersbe-
reich getrennten Teilstudien untersucht: ESCApreschool (3—-6
Jahre), ESCAschool (6—11 Jahre), ESCAadol (12 — 17 Jahre) und
ESCA/ate (16 — 45 Jahre).

An ESCAL/FE sind viele verschiedene Universitaten bzw. Kliniken
beteiligt.

Fiir Kinder und Jugendliche:
Aachen, Essen, Frankfurt, Gottingen, Hamm, Koéln, Mainz,
Mannheim, Marburg, Neuruppin, Tiibingen und Wiirzburg

Flir Erwachsene:
Homburg (Saar), Tiibingen, Rostock, Oldenburg, Mainz und
Mannheim



