FACHKLINIK PRINZREGENT LUITPOLD

Newsletter

Fachklinik Prinzregent Luitpold

Scheidegg/Allgde

September 2010 2010, Ausgabe 2

Konzept der Kinder- und Jugendpsychiatrie,
Psychotherapie und Psychologie in der Fachklinik Prinzregent Luitpold

In der Fachklinik Prinzregent Luitpold
werden Kinder mit emotionalen Stdrun-
gen sowie psychosomatischen Erkran-
kungen durch mehrfache Therapieele-
mente behandelt. Die fiir den Patienten
zustdndigen Bezugstherapeuten aus den
arztlichen und psychologischen Berei-
chen legen die Behandlung fest und
sind flir die Abstimmung der interdis-
ziplindren Vorgehensweise verantwort-
lich. Im Bereich der Psychotherapie
lassen sich dabei drei Ebenen unter-
scheiden:

1. RegelmdRige Gruppentherapien zur
Bearbeitung von Konflikten des Zu-
sammenlebens. Die jungen Patienten
lernen  mit zwischenmenschlichen
Konflikten addquat umzugehen und
diese zu bearbeiten. Alle Kinder und
Jugendliche erhalten Trainingsein-
heiten zum Stressmanagement oder
zur Forderung der sozialen Kompe-
tenz.

2. In Kleingruppentherapie werden indi-
kationsspezifische Themen bearbeitet

Abb.: Interdisziplindres
Therapiekonzept der
Fachklinik Prinzregent-
Luitpold
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(altersgemdRes Wissen um die Sto-
rung bzw. Erkrankung, Bewdltigungs-
strategien, prdventive Strategien).
Ein Beispiel hierfiir ist die ADHS-
Schulung fiir Kinder.

3. In der Einzelarbeit durch die Bezugs-
therapeuten wird die notwendige
Individualitdat sowohl bei der Planung
als auch bei der Bearbeitung psychi-
scher Probleme durch eine therapeu-
tische Bezugsperson gewdhrleistet.

Die Bezugstherapeuten ergdnzen die
Behandlung der Patienten durch zusdtz-
liche Therapieeinheiten, wie Ergothera-
pie, Psychomotorik, Sport mit psychoso-
zialer Zielsetzung, Entspannungsthera-
pie und anderen, siehe Abbildung. Sie
sind Ansprechpartner fiir die entspre-
chenden Therapeuten bei Problemen und
ziehen ggf. konsiliarisch Cheférzte,
Oberdrzte und externe Fachédrzte hinzu.
In regelmdRigen Teambesprechungen
werden die Behandlungsverldufe reflek-
tiert. Der enge Austausch mit Padagogik
und Klinikschule sorgt dafiir, dass auf-
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grund der kurzen Wege schnell Informa-
tionen und Beobachtungen aus den
verschiedenen Bereichen Beriicksichti-
gung finden.

Fiir die Miitter und Véter der Kinder fin-
den zudem intensive Elternschulungen,
videogestiitztes Elterntraining sowie
Vortrdge zu verschiedenen erzieheri-
schen Themen und Problemsituationen
(,basics”) statt. Begleitet wird diese
Arbeit von regelmdRigen Beratungsge-
sprdchen mit den Eltern.

Ulrich Dobler

Dipl.-Psychologe
Kinder- und
Jugendlichen-
Psychotherapeut

DoblerU@klinikprinzregentluitpold.de
Tel. 08381/896-1160
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Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyperaktivitatsstorung im

Die Symptome der Aufmerksamkeitsdefi-
zit-/Hyperaktivitatsstérung (ADHS) sind
mangelnde  Aufmerksamkeitssteuerung,
motorische Unruhe und Impulsivitdt
(Storung der Impulskontrolle). Sie be-
stehen in unterschiedlicher Auspragung.
Hinzu kommen oft oppositionelles Ver-
halten und andere Stérungen des Sozial-
verhaltens. Vielfach tritt ADHS zusam-
men mit motorischen oder sprachlichen
Entwicklungsstdrungen sowie Stérungen
schulischer  Fertigkeiten wie Lese-
Rechtschreibschwdche auf.

ADHS st eine Storung, die nicht immer
klar von Normvariationen abgegrenzt
werden kann. Es gibt verschiedene
Schweregrade und flieRende Uberginge
zur Normalitdt. Eine genaue Diagnostik
unter Einbeziehung der Informationen
von Eltern, Therapeuten, Erziehern und
Lehrern sowie der korperlichen Untersu-
chung und psychologischer Testergeb-
nisse sind notwendig.

Bei Kindern, die nicht massiv von der
Symptomatik betroffen sind - und das
ist die Mehrzahl der diagnostizierten
Kinder - ist die Verhaltenstherapie die
Methode der ersten Wahl. Allerdings
macht es wenig Sinn, allzu lange verhal-
tenstherapeutisch oder mit anderen
psychotherapeutischen Methoden zu
behandeln, wenn sich unter dieser The-
rapie keine Verdnderungen einstellen.
Dann ist eine ergdnzende oder alternati-
ve Therapie mit Medikamenten, den so
genannten Psychostimulanzien indiziert.

Wenn eine stark ausgeprdgte situations-
libergreifende Symptomatik mit krisen-
hafter Zuspitzung, z. B. drohende Um-
schulung in eine Sonderschule, massive
Belastung der Eltern-Kind-Beziehung
oder ausgepragte Konflikte im schuli-
schen Bereich vorliegt, ist eine primare
Pharmakotherapie (medikamentdse Be-
handlung) indiziert. So genannte stimu-
lierende Medikamente sind dafiir die
erste Wahl.

Sowohl medikamentdse als auch Verhal-
tenstherapie haben sich als wirkungsvoll
erwiesen. Eine Kombination bringt oft
Vorteile im Hinblick auf eine Verbesse-
rung sozialer und schulischer Fertigkei-
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Kindes- und Jugendalter (ADHS)

ten der Eltern-Kind-Beziehung, oppositi-
oneller Verhaltensweisen sowie beim
begleitenden Vorliegen von Symptomen
einer Angststorung oder Depression.
AuRerdem ermdglicht eine kombinierte
Behandlung eine geringere Medikamen-
tendosis.

Im Vorschulalter sollten durch ein Spiel-
training die Steigerung von Beschafti-
gungsintensitdt und -ausdauer erreicht
,sowie durch eine enge Einbeziehung
der Mutter Interaktionsstérungen verrin-
gert werden. Dies wird durch angemes-
sene padagogische MaRnahmen erleich-
tert.

Die Wirksamkeit von Eltern-Training und
Interventionen in der Familie (Eltern-
Kind-Kommunikationstraining) sind
sehr gut belegt.

In einer Rehabilitationsklinik wie der
Fachklinik Prinzregent Luitpold existie-
ren mehrere Behandlungs- und Beobach-
tungsmaglichkeiten, da viele Fachleute
aus verschiedenen Berufen unter einem
Dach tatig sind. Die Behandlung auf
mehreren Sdulen nennt man multimoda-
le Therapie. Sie bezieht Eltern und Kin-
der durch Schulung und Training mit
ein. Die Behandlungsschwerpunkte soll-
ten dort ansetzen, wo die Probleme
auftreten- beim Kind, in der Familie, in
der Schule, bei den Aufmerksamkeits-
schwadchen, der Impulsivitdt, der Hyper-
aktivitdt oder der Aggressivitat.

Das EEG-Neurofeedback ist ein weiterer
Baustein eines umfassenden Behand-
lungskonzeptes. Prinzip: Erwiinschtes
neuronales Verhalten, z.B. Produktion
von schneller EEG-Aktivitdt bei gleich-
zeitiger Unterdriickung langsamerer
Aktivitat. Dies wird durch die Darbie-
tung angenehmer, leicht wahrnehmbarer
und verstandlicher Signale am Bild-
schirm verstarkt. Weitere komplementar-
medizinische Verfahren wie Kinder-
Akupunktur sind dariiber hinaus mog-
lich.

Als Folgeerscheinungen des ADHS entwi-
ckeln sich hdufig angstbezogene oder
depressive Auffalligkeiten aufgrund an-
haltenden Leistungsversagens. In sol-
chen Fillen ist zu (berlegen, ob die

symptomatische Entlastung nicht friih-
zeitiger durch die primdre medikamentd-
se Behandlung des ADHS erzielt werden
kann.

Gegen ADHS und Depression wird im
Regelfall die Behandlung zundchst mit
stimulierenden Medikamenten begon-
nen, da durch deren leicht stimmungs-
aufhellende Wirkung neben der zugrun-
de liegenden Kern-Symptomatik eine
antidepressive Wirkung erzielt werden
kann. Nur bei einer Minderzahl von Pati-
enten, bei denen eine ausgepragte und
im Vordergrund stehende Depression
besteht, sollte zundchst ein Antidepres-
sivum eingesetzt werden. Bei ADHS und
aggressiven  Verhaltensstérungen mit
hoher Impulsivitdit kdnnen neben den
Stimulanzien auch sog. Neuroleptika,
wie Risperidon eingesetzt werden. Die
medikamentdse Therapie ist eine der
gesicherten und wirksamen Behand-
lungsformen und fiir die Mehrzahl der
Patienten die Grundlage aller weiteren
Therapieformen.

Die Rehabilitation flir Kinder und Ju-
gendliche kann ein wesentliches Ele-
ment in der Behandlungskette sein und
aufgrund der Mehrseitigkeit der thera-
peutischen Ansdtze angesichts der Viel-
zahl gestorter Funktionen und beein-
trachtigter Lebensbereiche die Prognose
der jungen Patienten verbessern.

Dr. Elvira Zeitler

Facharztin fiir Kinder und Jugendpsychi-
atrie und Psychotherapie

ZeitlerE@klinikprinzregentluitpold.de
Tel.: 08381/896-1102
Fax: 08381/896-1101
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Multimodale Therapie in der Rehabilitation

Erziehungskonzept

Regeln und Tagesstruktur einfiihren, Meiden von Bestrafung,
Auszeit/Ruhe einkehren lassen, richtiges MaR an Forderungen
und Lob, Selbstvertrauen aufbauen, Erziehungskompetenz
steigern, ggf. durch ,Marte Meo”

Padagogische Basiseinheiten

durch kreatives Arbeiten schopferische und gestalterische
Kréfte entwickeln, um Anforderungen im Alltag zu bewdltigen.
In Natur- und Erlebnispddagogik Teamgeist, neue Emotionen,
Vertrauen aufbauen

Psychologische Behandlung

Fahigkeiten entwickeln, besser mit Symptomen zurecht zu
kommen. Geeignete Therapieformen sind: Spieltherapie, Psy-
chomotorik, Elterntraining, Familientherapie, Verhaltensthera-
pie, Soziales Kompetenztraining, Beschaftigungs- und Ergo-
therapie, Sport- und Bewegungstherapie, Neurofeebacktrai-
ning

Klinikschule

Verstdrker- und Belohnungssysteme fiir angestrebte giinstige
Verhaltensweisen einsetzen. Mit kleinen Klassenstdrken Wege
finden fiir konzentrierteres Arbeiten, Konzentrationsiibungen
und Sozialtraining. Lehrer bringen ihre Beobachtungen in die
Teamgesprdche der Klinik ein, fiihren Elterngesprache in Klinik
und telefonisch

Ergotherapie
Setzt sich aus Beschdftigungs- und Arbeitstherapie zusammen,

einzeln und in Gruppen. Aktiv auseinandersetzen mit Techni-
ken, Materialien und Medien. Umsetzung starkt Selbstvertrau-
en der jungen Patienten. Trainieren von Konzentration, Ge-
dachtnis und Ausdauer. In Gruppen Kommunikationsfahigkeit
und Teamarbeit einiiben

Psychomotorik
Grob-, Feinmotorik und Wahrnehmung entwickeln, Erfolge

beeinflussen Verhalten der Kinder positiv. Aktuelle Schwierig-
keiten aufgreifen, Verbesserungen finden. Spielerisch Verhal-
ten und Bewegungen steuern, Umgang mit anderen Kindern
in der Gruppe finden, Grenzen wahrnehmen und einhalten,
Eskalation/Deeskalation wahrnehmen

Elterntraining
videogestiitzt Alltagsprobleme durchspielen, Losungen erar-

beiten (PET= praventives Elterntraining), schwierige Situatio-
nen in Rollenspielen bewdltigen

Bewegungs- und Sporttherapie

Natiirlichen Bewegungsdrang voll ausleben. Grundfertigkeiten
wie Koordination und Ausdauer trainieren. In attraktiven Trai-
ningseinheiten Konzentration, Zielgenauigkeit und Sicherheit
tiben

Noch mehr Kompetenz fiir kranke Kinder

Chronisch kranke Kinder kdnnen in der Fachklinik Prinzregent Luitpold kiinftig
noch individueller behandelt werden: mit Herrn Dr. Thomas Hermann (47) ist

Ein neuer Sportplatz iiber den
Dachern des Allgaus

seit 1. Juli ein Spezialist fiir Diabetologie und Psychotherapie an der Klinik -

tatig. Der bisher an einer Kinder-Rehaklinik in Oy-Mittelberg tatige Dr. Her-
mann ist als weiterer Chefarzt neben dem langjdhrigen Chefarzt Dr. Kurt Stii-

bing tatig.

Mit Hilfe dieser fachlichen Unterstiitzung wurde das Therapieangebot der Fach-
klinik erweitert; derzeit sind hier Behandlungen bei psychosomatischen Er-
krankungen, Atemwegserkrankungen, Allergien, Neurodermitis, Ubergewicht

und Herzerkrankungen bei Kindern mdglich.

»Ich freue mich, dass wir mit Herrn Dr. Hermann das Leistungsspektrum unse-
rer Klinik erweitern kdnnen. Er bringt zusdtzliche Kompetenzen in Diabetologie
und Psychotherapie ein, von denen unsere Patienten hochgradig profitieren
werden” freut sich Dr. Stiibing iiber die Verstdarkung. Dr. Stiibing hat sich be-
sonders bei der Behandlung von Kindern mit Ubergewicht einen Namen ge-
macht, wofiir ihn die Deutsche Adipositasgesellschaft mit ihrem Therapiepreis
2009 ausgezeichnet hatte.

Ab 2011 werden dann unter der Leitung von Dr. Hermann spezielle Schwer-
punktmaRBnahmen fiir Kinder und Jugendliche mit Diabetes durchgefiihrt.

Dr.
Kurt Stiibing
Chefarzt

y Dr.
7/ . Thomas Hermann
Chefarzt
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Im Juli war es endlich soweit, der neue Sport-
platz der Klinik wurde erdffnet. Mit einem (ber-
ragenden Ausblick auf die gesamte Bergwelt des
Allgdus, Osterreich und der Schweiz, kénnen wir
voller Stolz behaupten, dass wir einen der
schonst gelegenen Sportpldtze der Region fiir die
Therapie unserer Patienten anbieten. In reinster,
allergenarmer Bergluft, profitieren unsere Kinder
und Jugendlichen kiinftig von modernen Thera-
piepldtzen mit Rasenspielfeld, Allwetterplatz und
Beachvolleyballfeld.
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Teamtraining und Notfall-Simulations-
Training fiir Arzte und Schwestern

Lebensbedrohliche Ereignisse in einer Rehabilitationsklinik
entstehen selten. Daher besteht die Gefahr, dass Notfallsi-
tuationen nicht immer mit der notigen Schnelligkeit und
Routine beherrscht werden, trotz guter theoretischer
Kenntnisse und Weiterbildungen. Arzte und Pflegepersonal
konnen plotzlich medizinischen Anforderungen ausgesetzt
sein, die reibungsloses professionelles Handeln erfordern.
Unklare Situationen missen rasch analysiert, Gerdte und
Ausriistungsgegenstande ohne Verzégerung schnell einge-
setzt werden, Teamarbeit ist lebensrettend.

Um gezielt Handlungen und Abldufe zu verbessern, fiihren
Arzte und Schwestern in der PLK regelmiRiges monatliches
Training durch. Besonders gut bewdhrt hat sich das medizi-
nische Simulationstraining mit jungen Patienten, die - dhn-
lich wie in Rollenspielen - definierte Notfallsituationen
simulierten. Die Madchen und Jungen, die selbstverstind-
lich vorbereitet wurden, spielten mit grolem Engagement
die Rollen von verletzten, atemwegsgestorten, bewusstlo-
sen oder geschockten Patienten. Die jeweiligen Behand-
lungsteams erlebten die gespielten Situationen als erstaun-
lich real und nicht ohne emotionalen Stress. Durch wieder-
holte vergleichbare Situationen konnten Sicherheit und
Routine eingeiibt wer-
den. Effektive Kommu-
nikation zdhlt im Not-
fall zu typischen un-
verzichtbaren Fahigkei-
ten erfolgreicher
Teams. Die Behand-
lungsteams in der Kli-
nik sind iiberzeugt und
begeistert von dieser
Form von Fortbildun-
gen und werden sie
daher auch weiterhin
betreiben.

Kontaktdaten:

Fachklinik Prinzregent Luitpold
Oberschwenden 70
88175 Scheidegg

Internet:
www.klinikprinzregentluitpold.de
Chefarzte:

Dr. Kurt Stiibing
Mail:  StuebingK@klinikprinzregentluitpold.de

Dr. Thomas Hermann
Mail: HermanT@klinikprinzregentluitpold.de

Tel.: 08381/896-1102 Fax: 08381/896-1103
Reservierung:
Christa Keller - Tel.: 08381/896-1020
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Von der adiposen Patientin zur
Praktikantin in der Didtassistenz

Unsere ehemalige Patientin - Veronika Bosch - berichtet:

Bereits im Vorschulalter war es kaum zu tibersehen, dass ich mol-
liger als gleichaltrige Kinder war. Doch damit kam ich eigentlich
gut zurecht. Mehr zu schaffen machte mir, dass ich beim Sport
immer als Letzte ins Ziel kam und vor allem die darauf folgenden
Hanseleien von anderen Kindern. Als Weg meine Wut und meinen
Frust zu beseitigen gab es damals fiir mich nur eins: ESSEN. So
wurde ich immer dicker und befand mich inmitten eines Teufels-
kreises, was natlirlich fiir meine Eltern nicht zu iibersehen war.
Nachdem meine Mutter bei unserer Hausdrztin um Rat gebeten
hatte, beantragte diese eine 6-wdchige RehabilitationsmalRnahme
in der Fachklinik Prinzregent Luitpold in Scheidegg.

Damals war dieser Aufenthalt fiir mich ein einziges groRes Aben-
teuer, doch zuriickblickend ist es viel mehr als das. Innerhalb
dieser 6 Wochen war es mir mdglich sehr gute Freunde zu finden
und ich hatte das erste mal in meinen Leben das Gefiihl “dazu zu
gehoren”, denn hier hatten alle die selben Probleme wie ich und
konnten mein Handeln nachvollziehen. Des weiteren habe ich
hier gelernt, dass Sport nicht immer gleich heildt, die Letzte zu
sein. Dadurch wurde mein Interesse an sportlichen Aktivitdten
geweckt und ich entdeckte Fassetten an mir, die ich vorher selbst
nicht kannte. AuRerdem habe ich gelernt, dass gesunde und aus-
gewogene Erndhrung viel leichter ist als man es sich vorstellt,
dass man deswegen nicht hungern muss und es trotzdem lecker
schmeckt. Ich bin sehr dankbar dafiir, dass ich bereits damals die
Chance hatte mein Leben umzukrempeln und ich dabei tatkraftige
Unterstiitzung gefunden habe. Denn ich bin mir sicher, dass ich
es alleine nicht aus diesem Teufelskreis geschafft hatte.

Diese Chance mdchte ich auch anderen Kindern und Jugendlichen
weitergeben und habe mich deshalb fiir eine Ausbildung als Didt-
assistentin entschieden. So kam ich, ca. 11 Jahre nach meinem
ersten Aufenthalt in der Fachklinik Prinzregen Luitpold, wieder
zurlick, um mir die andere Seite einer RehabilitationsmaRnahme
anzuschauen, als Praktikantin in der Didtassistenz. In diesem
Praktikum hatte ich die Moglichkeit, sowohl an Adipositas als
auch an Neurodermitis-Schulungen teilzunehmen, Einkaufstrai-
nings zu beobachten, bei Lehrkiichenveranstaltungen mitzuwir-
ken, Workshops fiir Eltern vorzubereiten und Fragen der Patienten
wahrend der Essensausgabe zu beantworten. Fiir mich steht fest,
dass ich mich fiir den richtigen beruflichen Weg entschieden habe
und hoffe, dass noch ganz vielen Kindern und Jugendlichen in
der Fachklinik Prinzregent Luitpold geholfen werden kann.

Veronika Bosch

Links: mit 6 Jah-
ren als Patientin

Rechts: 11 Jahre
W spater als
'~ Praktikantin
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