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Editorial

Mit Verstandnis und Beharrlichkeit

Liebe Leserin, lieber Leser

Kennen Sie jemanden mit einer ADHS-Diagnose? Vermutlich. Denn rund
5 Prozent aller Kinder (und demnach auch Erwachsenen) haben ADHS.
Wie gut sie damit zurechtkommen, hangt davon ab, wie stark sie davon
betroffen sind, aber auch davon, wie Eltern, Angehérige und Lehrperso-
nen damit umgehen. Ganz individuell sind auch die empfohlenen Thera-
pieansatze, die vorzugsweise auf einem multimodalen Konzept aufgebaut
sind. Ab Seite 4 erfahren Sie mehr dariber.

Ist ein Kind von ADHS betroffen, kann das fiir die Eltern eine grosse
Herausforderung sein - und Arger in der Schule und Leid fiir das Kind
bedeuten. Der ADHS-Coach Roger Vogt rat, das Kind mit Verstandnis,
aber beharrlich zu begleiten, und schlagt im Interview handfeste Strate-
gien vor, die Kindern und Eltern helfen, besser mit den Symptomen des
ADHS zurechtzukommen (ab Seite 8).

Keine Vorschriften haben wir der Freelance-Designerin Silvia Meierhofer
von Reporter:innen ohne Barrieren gemacht. Sie stellt auf drei Seiten
bildhaft dar, wie sie ihre Kindheit und Jugend mit ADHS erlebt hat (ab
Seite 11).

Zu guter Letzt ein Hinweis in eigener Sache: Am 13. Marz 2026 ladt die
Stiftung visoparents zur Tagung «Wer bin ich?» ein. Dabei sprechen nam-
hafte Referent:innen tiber den Zusammenhang von Neurodivergenz und
Geschlechtsidentitat im Kindes- und Jugendalter. Erfahren Sie mehr ab
Seite 14. Herzlichen Dank fir lhr Interesse.

/e

Regula Burkhardt

Verantwortliche Magazin imago
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ADHS - Kindheit mit Hiirden

ADHS ist die haufigste Entwicklungsstorung im Kindes- und Jugendalter. Betroffene Kinder kénnen
sich oft schlecht konzentrieren, sind unaufmerksam und ecken in der Schule und bei Mitmenschen haufig an.
Einige Fakten iiber eine Diagnose, die in aller Munde ist.

Eigentlich hat der Tag gut angefangen. Nevin hat gefriih-
stiickt, sich ohne zu murren angezogen und ist plinktlich
aus dem Haus, Richtung Schule, gegangen. Unterwegs
allerdings weckt eine Baustelle seine Aufmerksamkeit.
Der Bagger ist gerade mit seiner grossen Schaufel zugan-
ge, auch ein Lastwagen ist bei der Arbeit. Nevin ist fas-
ziniert, bleibt stehen, beobachtet und vertieft sich in das
Baustellengeschehen. Irgendwann reisst er sich los. Was
war eigentlich sein Plan? Ah ja, in die Schule hatte er ge-
hen sollen ... Als er dort eintrifft, hat der Unterricht langst
begonnen. Nevin setzt sich an seinen Platz. Nicht lange,
und schon steht er wieder auf, rennt zum Fenster, schaut,
ob er von hier die Baustelle sieht. So weit aber kommt es
nicht. Der Lehrer nimmt ihn an der Hand, fiihrt ihn zurlick
zum Pult. Einige Klassenkamerad:innen beschweren sich,
weil Nevin den Unterricht unterbrochen hat.

Wenn Nevin nach einem ereignisreichen Tag in der Schu-
le und im Hort abends nach Hause kommt, ist er oft so

erschopft, dass er seinen Schulrucksack auf den Boden
wirft, schreit und tobt. Wollen ihn die Eltern beruhigen,
haben sie meist wenig Erfolg. Nevin ist wiitend, ihn pla-
gen Selbstzweifel, es scheint, als kénne er es niemandem
recht machen.

Die oben beschriebene Situation ist fiktiv, kdnnte sich so
oder dhnlich aber in einigen Familien zugetragen haben.

Weit verbreitete Entwicklungsstérung

ADHS ist die haufigste Entwicklungsstérung im Kindes-
und Jugendalter. Rund 5 Prozent der Kinder sind davon
betroffen. Die Buchstaben ADHS stehen fiir Aufmerk-
samkeits-Defizit-Hyper-/Hypo-Aktivitatsstorung. Friher
unterschied man ADHS und ADS. Neu wird nur noch von
ADHS gesprochen, ADS wird als Unterform betrachtet
und heisst neu: ADHS, vorwiegend unaufmerksam (also
ohne Hyperaktivitit). Kinder mit ADHS unterscheiden
sich meistens in mehreren Bereichen von anderen. Einige



kénnen beispielsweise schlecht vorausschauend planen,
haben Muiihe, sich liber ldngere Zeit zu konzentrieren, ma-
chen Flichtigkeitsfehler bei Schularbeiten, scheinen nicht
zuzuhoéren, wenn andere sie ansprechen, verlieren oder
vergessen 6fters Gegenstande oder sie zappeln, reden
und bewegen sich ibermassig viel. Manche Kinder mit
ADHS sind sehr kreativ oder ausserordentlich sportlich.
Wenn sie sich fiir etwas interessieren, kdnnen sie sich gut
ins Thema vertiefen und sich grosse Kompetenzen aneig-
nen. ADHS ist eine Spektrumstérung, das heisst, Kinder
kénnen von ganz leicht bis sehr stark davon betroffen
sein. Auch kdnnen die Symptome unterschiedlich in Er-
scheinung treten.

Mégliche Ursachen

ADHS kann genetisch bedingt sein, rund 70 bis 80 Pro-
zent der Félle sind vererbt. Deshalb sind nicht selten gleich
mehrere Familienmitglieder davon betroffen, manchmal
ohne es zu wissen. Zu einem kleineren Teil sind auch
Umweltfaktoren und psychosoziale Faktoren fiir ADHS
relevant. Aktuell wird zudem untersucht, inwiefern das
Mikrobiom, also die Zusammensetzung der Darmbakte-
rien, Einfluss auf ADHS haben kdnnte. Oft wird behauptet,
ADHS habe in den letzten Jahren massiv zugenommen.
Mehrere Quellen widersprechen jedoch dieser These:
Nicht ADHS habe zugenommen, sondern das Wissen da-
rum. Und dies fiihrt zu einer hdufigeren Diagnosestellung.
Gleichzeitig hat sich aber auch die Gesellschaft verandert.
Produktivitat und Angepasstheit werden hoch gewertet.
Deshalb ecken Kinder mit ADHS haufiger an und werden
ofter als friher als stérend wahrgenommen.

ADHS mit Hyperaktivitat

Aufgeweckte, aktive Kinder trifft man oft. Doch wann
sollte man nicht nur von einem sehr aktiven Kind, sondern
von einer Entwicklungsstérung wie ADHS ausgehen?

Fokus

«Zeichen fir ADHS sind unter anderem Unaufmerksam-
keit, Hyperaktivitat, Impulsivitat oder ein kombiniertes
Erscheinungsbild. Beobachtet man diese Symptome in
mindestens zwei oder mehreren Lebensbereichen, also
beispielsweise sowohl in der Familie als auch in der Schu-
le, und ist der Leidensdruck fiir die Kinder und ihr Umfeld
hoch, sollten Eltern bei Fachpersonen Rat suchen oder
den Kontakt zum Kinderarzt zur Kinderarztin herstellens,
sagt Susanne Spalinger. Sie ist Co-Geschafts- und Fach-
stellenleiterin bei der ADHS-Organisation elpos Schweiz
und berat Menschen mit ADHS sowie Eltern und An-
gehorige. Haufig sei eine ADHS-Abklarung nach dem
Eintritt in die Schule ein Thema, dann namlich steigen die
Anforderungen an das Kind und die Symptome zeigen
sich starker, etwa im Unterricht, weil es nicht stillsitzen
kann, reinschwatzt oder weil es haufig die Hausaufgaben
vergisst. Bei Verdacht auf ADHS wird der Kinderarzt, die
Kinderarztin das Kind an eine spezialisierte Fachstelle zur
klinischen Diagnose iberweisen.

Sofern der Leidensdruck nicht Gibermassig hoch ist, wird
bei Kindern unter sieben Jahren mit einer ADHS-AbkIa-

rung haufig noch zugewartet, bis sie alter sind. Dies, weil
gewisse Anzeichen im frithen Kindesalter auch aufgrund
einer Entwicklungsverzégerung auftreten kénnen.

ADHS ohne Hyperaktivitit

Kinder mit ADHS ohne Hyperaktivititskomponente (friher
ADS) sind alles andere als zappelig. Sie wirken oft abwesend
und vertrdumt und sitzen still an ihrem Platz. Sie ecken

bei Lehrpersonen und bei den Klassenkameradinnen und

Hyperfokus

Der Hyperfokus, der bei Menschen mit ADHS auftreten kann, wird
gerne als Superkraft gepriesen. Der Begriff wird verwendet, um
den Zustand intensiver Konzentration zu beschreiben. Er tritt auf,
wenn sich jemand sehr stark fiir ein Thema interessiert, und fiihrt
zu hoher Leistungsfahigkeit. Erwachsene Menschen mit ADHS
kénnen den Hyperfokus unter guten Bedingungen auch im Beruf
nutzen. Bei Kindern verhilt es sich oft etwas anders. «Kinder mit
ADHS kdnnen tatsachlich dann sehr leistungsstark sein, wenn

sie Unterrichtsinhalte spannend finden. Aber: Der Hyperfokus ist
nicht steuerbar. Das heisst, wenn ein Kind Inhalte langweilig findet
oder die Beziehung zur Lehrperson schwierig ist, tritt er nicht auf
und dann zeigen sich die typischen Schwierigkeiten im schulischen
Alltag», so Susanne Spalinger, Co-Geschéfts- und Fachstellenleite-

rin bei der ADHS-Organisation elpos Schweiz.



Fokus

-kameraden selten an, sind angepasst. Weil sie nicht auf-
fallen, werden sie haufiger Gibersehen. Oft bemerken Lehr-
personen erst, dass das Kind ADHS haben kdnnte, wenn es
den Schulstoff nicht bewaltigt, obwohl es zu Hause viel Zeit
flir Hausaufgaben investiert. «Es kann auch sein, dass sich
ein Kind mit ADHS ohne Hyperaktivitat in der Schule gut
anpasst - sich seine Uberforderung dann aber zu Hause in
Form von Wutanfillen entlidt», so Susanne Spalinger. Auch
habe man festgestellt, dass Essstorungen oder Depressio-
nen, die in der Pubertat auftreten, Begleiterkrankungen
eines unentdeckten ADHS sein kénnen.

Die Chemie ist anders

Kinder mit ADHS hoéren haufig: Tu das nicht! Sitz still!
Reiss dich zusammen! Zusammenreissen konnen sie sich
allerdings nicht. Denn: Bei Menschen mit ADHS stehen
die Neurotransmitter wie Dopamin und Noradrenalin im
Gehirn schlicht nicht in ausreichender Menge zur Ver-
figung. Dopamin ist massgeblich an der Steuerung von
Aufmerksamkeit, Motivation und Antrieb beteiligt, Nor-
adrenalin ist fir Aufmerksamkeit und Aktivitat zustandig.
Es wirkt sich aber auch auf die Fokussierung und Impuls-
kontrolle aus. In erster Linie sind bei ADHS also Gehirnre-
gionen betroffen, die fiir die Verhaltenssteuerung und die
Aufmerksamkeit eine Rolle spielen. Studien zeigen, dass
sich das Gehirn von Kindern mit ADHS in bestimmten Be-
reichen langsamer entwickelt als jenes von gleichaltrigen
neurotypischen Kindern. Das kann dazu fiihren, dass sie
in ihrer emotionalen Entwicklung in gewissen Bereichen
zuriickliegen.

Multimodales Therapiekonzept

Weil kein Kind mit ADHS gleich ist wie das andere, ben6-
tigt jedes eine individuell abgestimmte Behandlung. Das
macht es nicht einfach und ist fiir die gesamte Familie oft
ein langer Prozess, der viel Geduld, Einfihlungsvermogen
und Mut erfordert. Die ADHS-Organisation elpos Schweiz
rat zu einem multimodalen Therapiekonzept, welches drei
Bereiche umfasst:

1. Psychoedukation

Die Betroffenen und ihr Umfeld werden eingehend tber das
Thema ADHS informiert und beraten. Man geht davon aus,
dass, je besser das Umfeld ADHS versteht, desto besser alle
damit umgehen kdnnen. Wichtig ist, dass auch das schuli-
sche Umfeld einbezogen wird. Dieses Wissen hilft, besser
auf die betroffenen Kinder einzugehen, Situationen anders
anzugehen oder Erwartungen anzupassen.

2. Therapie

Welche Therapie ist die richtige? Die Antwort liegt dort, wo
aktuell die grosste Herausforderung besteht und wo etwas
zum Kind und zur Familie passt. Im schulischen Bereich
kann beispielsweise mit Psychomotorik geférdert werden,
im Privaten mit Lerncoaching, Ergo- oder Psychotherapie
oder mit alternativen Therapien.

3. Medikamente

Auch sie kénnen zur Therapie gehéren. Medikamente dir-
fen nur von ausgebildeten Fachleuten verschrieben werden
und nur bei Einwilligung des Kindes und der Eltern. Wichtig



ist, dass das Medikament richtig eingestellt ist und dies von
medizinischen Fachpersonen regelmassig Giberpriift wird.

Die Familie leidet mit

Oft sind Eltern von Kindern mit ADHS sehr verzweifelt, da
die Situation an der Schule und zu Hause eskaliert. Eine
Mutter, die lieber anonym bleiben mdchte, sagt: «Ich weiss
nicht so recht, wie ich meinem Sohn helfen kann, und habe
das Geflihl, viel zu spat reagiert zu haben. Viele Therapien
sind Gber Monate hinaus ausgebucht. Wir haben aber keine
Zeit, zu warten, weil die Situation in der Schule untragbar
ist, die Lehrer:innen Druck machen und mein Kind unter
der Situation enorm leidet.» Susanne Spalinger kennt solche
Aussagen nur zu gut. «Oft brennt es an vielen Stellen. Wich-
tig ist, dass die Familien zuerst die dringendsten Probleme
|6sen und dann Schritt flr Schritt die ndchsten angehen.
Das braucht Zeit und Geduld», sagt sie. Und: «Ein Kind mit
ADHS benétigt eine enge Begleitung durch Eltern und Lehr-
personen - das kann sehr anstrengend sein. Ich rate daher
Eltern, auch gut auf sich zu achten, sich nicht zu tberfor-
dern, Hilfe zu holen und anzunehmen und trotz all den Her-
ausforderung verstandnisvoll mit den Kindern zu sein.»

Tipps, Hilfe und Beratung

Beratung, Aufklarung und Vernetzung

Die ADHS-Organisation elpos Schweiz bietet fiir Menschen
mit ADHS, Eltern, Angehorige und Schulen personliche
Beratung und Unterstiitzung an. An Veranstaltungen in

der ganzen Schweiz und online informieren Fachpersonen
regelmassig Uber spezifische Themen rund um ADHS. El-
tern sowie Menschen mit ADHS kénnen sich in Gesprachs-
gruppen treffen, sich austauschen und vernetzen.

Beratungstelefon: T 044 311 85 20

Beratung per Mail: beratung@elpos.ch
www.elpos.ch

Information und Austausch

Der Verein ADHS/ADS Schweiz unterstiitzt, vernetzt
und informiert ADHS-Betroffene sowie Angehorige
und Interessierte.

www.adhs-ads-schweiz.ch

Abkladrung und Behandlung
Expertisezentren fiir Diagnostik und Behandlung von
ADHS bei Kindern und Jugendlichen.

Fokus

ADHS verandert sich mit den Lebensjahren

Da ADHS aufgrund einer neurologischen Struktur besteht,
verschwindet es auch im Erwachsenenalter nicht, die Si-
tuation fiir die Betroffenen wird aber meistens einfacher.
Wahrend Kinder in der Schule oftmals «einfach funktionie-
ren» missen, ist es fir sie schwierig, mit den Anforderungen
zurechtzukommen. Erwachsene hingegen kénnen ihr Um-
feld und ihre Aufgaben selbst wahlen. Das macht es etwas
leichter. «Zudem verandert sich die ADHS-Symptomatik im
Laufe der Entwicklung: Die ausgepragte korperliche Unruhe
im Kindesalter wandelt sich in der Jugend oft zu einer inne-
ren Unruhe, die Hyperaktivitat ist weniger sichtbar», erklart
Susanne Spalinger und erganzt: «Wer als Kind Strategien
gelernt hat, wie es mit seiner Impulsivitat oder Hyperaktivi-
tat umgehen kann, wird als erwachsener Mensch besser mit
seinem ADHS umgehen kénnen. Wer zudem einen Beruf
ausiiben kann, der gut passt und interessant ist, wird sein
ADHS weniger als stérend empfinden, oder vielleicht sogar
als Ressource nutzen kénnen.»

Text: Regula Burkhardt Fotos: Adobe Stock

Kinder- und Jugendpsychiatrie Ziirich:
www.pukzh.ch (unter: Unsere Angebote > Kinder- und
Jugendpsychiatrie » Behandlungsschwerpunkte)

Kinderspital Zirich:
www.kispi.uzh.ch (unter: Fachkompetenzen » Entwick-
lungspadiatrie)

Mediennutzung

Kinder mit ADHS reagieren auf digitale Medien extremer.
Pro Juventute gibt Tipps zum Thema:
www.projuventute.ch/adhs

ADHS auf Youtube

Unter dem Namen DocJoe betreibt der ADHS-Spezialist
Dr. Joe Geisser einen Youtubekanal rund um das Thema
ADHS.

Weiterfiihrende Artikel

Das Schweizer Eltern-Magazin «Fritz und Franzi» widmet
sich dem Thema ADHS ausftihrlich in einem Dossier:
www.fritzundfraenzi.ch




Fokus

Roger Vogt ist ADHS-Coach in Baar und spezialisiert auf Kinder
und Jugendliche. Er berat auch Eltern von betroffenen Kindern
und bietet Weiterbildungen fiir Lehrpersonen an. Urspriinglich
absolvierte Vogt eine Lehre als Konditor/Confiseur. Danach
arbeitete er unter anderem bei der Schweizergarde im Vatikan
und bildete sich spater zum Sozialpddagogen HF weiter. Seine
eigene ADHS-Diagnose erhielt er 2019, in seinem 42. Lebens-

jahr. Gleichzeitig wurde beim mittleren seiner drei Kinder

ADHS diagnostiziert. Diese Erfahrung flihrte dazu, dass sich

Roger Vogt zum ADHS-Coach weiterbildete.
www.coach-adhs.ch

«Nur wer begreift, was ADHS bedeutet,
kann dem Kind helfen»

Als Coach berat Roger Vogt Kinder und Jugendliche mit ADHS und lehrt sie, ihre vermeintlichen
Schwichen als Starken zu nutzen. Er hilt auch etliche Strategien fiir Eltern bereit, die in der Erziehung
ihrer Kinder (verstiandlicherweise) an Grenzen stossen. Im Interview gibt er Einblick in seine Arbeit.

Roger Vogt, mit welchen Problemen kommen Kinder und
Jugendliche mit ADHS sowie deren Eltern auf Sie zu?

Roger Vogt: Wenn ich kontaktiert werde, sind meistens
bereits viele Konflikte vorhanden. In den Familien herrscht
manchmal ein grosser Widerstand gegen die kleinsten Din-
ge, die die Kinder machen missten, etwa gegen Hausaufga-
ben oder ein kleines Amtli. Bei den Jugendlichen ist aktuell
der stundenlange Medienkonsum ein grosses Problem.
Das fiihrt zu Krisen oder gar ausgewachsenen Eskalationen.
Kinder und Jugendliche mit ADHS sind oft sehr starke Per-
sonlichkeiten. Hinzu kommt: ADHS ist genetisch bedingt,
und es sind haufig weitere Familienmitglieder davon betrof-
fen, manchmal ohne es zu wissen.

Kindern mit ADHS wird oft vorgeworfen, dass Sie
schon kénnten, wenn sie nur wollten.

Es ist schon so, dass Personen mit ADHS sehr schnell
lernen, wenn sie das Thema interessiert. Dann blenden
sie alles andere aus und kdnnen sich extrem gut konzen-
trieren. Das nennt man Hyperfokus. Umgekehrt kénnen
sich Kinder mit ADHS fiir Dinge, die sie nicht interessie-

ren, kaum aufraffen. Da niitzt auch langes Zureden nichts
und das wiederum Uberfordert Lehrpersonen und Eltern.

Und trotzdem miissen miihsame Dinge gemacht werden.
Beispielsweise die Hausaufgaben. Hierbei unterstiitzen
Sie als Coach. Wie bringen Sie denn die Kinder dazu,
Hausaufgaben zu erledigen?

Wichtig zu wissen ist, dass bei Kindern mit ADHS un-
ter anderem der prafrontale Kortex im vorderen Bereich
des Gehirns in seiner Entwicklung um rund drei bis flinf
Jahre verzogert ist im Vergleich zu anderen Kindern im
gleichen Alter. Das bedeutet, dass sie starker nach dem
Lustprinzip funktionieren und die Emotionsregulation und
die Impulskontrolle weniger weit entwickelt sind. Jiingere
Kinder versuche ich deshalb abzuholen, indem ich sie
frage, was ihnen gefallt und was nicht. Sie formulieren
dann beispielsweise, dass sie keine Lust haben, Hausauf-
gaben zu machen. Dann begebe ich mich auf die Ebene
des Kindes, zeige Verstandnis und sage: «Ich verstehe,
dass du dazu keine Lust hast. Leider miissen wir sie trotz-
dem machen.» Das Kind und ich kénnen uns gemeinsam



Fokus

Roger Vogt, ADHS -Coach

Uber die Hausaufgaben argern - und sie dann aber trotz-
dem erledigen. Das ist eine spielerische Methode. Solan-
ge das Kind in der Emotion ist, bringen Erklarungen oder
Drohungen nichts - zuerst holen wir es mit Verstandnis
ab, erst danach kann der Fokus wieder auf die eigentliche
Aufgabe gerichtet werden.

Sie haben den manchmal exzessiven Medienkonsum von
Jugendlichen bereits angesprochen. Angenommen, mein
Kind mit ADHS im Teenager-Alter spielt ein Game. Wie
bringe ich es ohne Streit dazu, die Konsole auszuschal-
ten?

Ich arbeite gerne mit dem padagogischen Konzept von
Haim Omer und zeige anhand seiner Grundlagen auf, was
Konflikte schiiren und wie man den Konflikt zielfiihrend
beruhigen kann, also beharrlich bleiben, ohne gewinnen
zu mussen. (Haim Omer ist Psychologe und hat das Kon-
zept einer neuen Autoritdt entwickelt [Anm. d. Red].) Als
Erstes muss ich mich damit auseinandersetzen, welches
Game das Kind spielt. Ist es eines, bei dem es ein Level
abschliessen kann, oder eines, das endlos weiterlauft? Ich
empfehle, die Game-Zeit diesen Merkmalen anzupassen,
die Zeit zu stoppen und frith genug zu sagen, dass die Zeit
bald abgelaufen ist. Wenn es so weit ist, sage ich kurz,
knapp, aber freundlich «ausschalten». Haim Omer geht
davon aus, dass, wenn wir Geschwatzigkeit vermeiden,
wir eher ans Ziel kommen und weniger Emotionen und
Gehassigkeit entstehen. Hier braucht es eben Eltern, die
beharrlich begleiten.

Angenommen, das Kind stellt trotzdem nicht ab.

Dann komme ich als Vater wieder und sage: «Die Zeit ist
um. Ausschalten.» Das kann sich oft wiederholen. Bleiben
Sie ruhig, aber beharrlich und freundlich. Lassen Sie dem
Kind und sich Zeit. Irgendwann wird das Kind die Konsole
ausschalten. Mein Tipp: Bedanken Sie sich kurz und knapp

dafiir, dass es abgestellt hat. Richten Sie den Fokus auf das,
was das Kind richtig gemacht hat, also abstellen, und ver-
suchen Sie, diesen Teil des «Konflikts» positiv zu verstarken,
indem Sie es dem Kind zurlickmelden.

Auch wenn es ewig gedauert hat?

Selbst dann. Kinder mit ADHS héren bis zu ihrem
zwolften Lebensjahr rund zwanzigtausendmal Satze wie:
«Hor aufls, «Ich habe dir doch gesagt, dass ...!», «\Warum
hast du schon wieder nicht ...?» Das ist frustrierend und
fuhrt zu einer Negativspirale. Wenn ich als Vater zehnmal
sagen muss «ausschalten» und am Ende, wenn es dann
klappt, mich dafiir bedanke, kann ich das Positive hervor-
heben und das Kind darin bestarken, dass es im Konflikt
etwas richtig gemacht hat. So riickt nicht das Problem
in den Vordergrund, sondern der Erfolg. Wenn dies wie-
derholt auch in anderen Situationen gelingt, dann wird
das langfristig ein Gewinn fiir alle sein. Zugegeben, es
braucht viel Energie, aber die Strategie ist erfolgreich.

Nochmals zuriick zu den Hausaufgaben. Diese sind oft
Grund fiir Konflikte, weil Kinder mit ADHS unter ande-
rem Miihe haben, sie vollstandig und piinktlich zu erledi-
gen. Wie kénnen Eltern ihr Kind hierbei unterstiitzen?
Ich méchte vorausschicken, dass man als Vater oder
Mutter keine Hilfslehrperson ist - und dies von sich auch
nicht erwarten soll. Eltern kdnnen aber unterstiitzen, in-
dem sie beim Hausaufgabenmachen prasent sind. Haus-
aufgaben brauchen feste Zeitfenster - wie ein Hobby: Das
Kind weiss genau, wann das Zeitfenster beginnt und wann
es endet. Oft hilft es, grossere Aufgaben in mehrere kleine
zu unterteilen und sie Stiick fir Stlick mit dem Kind an-
zugehen. Wenn die Bemihungen fruchten und das Kind
selbststandiger wird, kdnnen die Erwachsenen die Beglei-
tung etwas lockern. Merken sie aber, dass das Kind in alte
Muster zuriickfallt, miissen sie es wieder enger begleiten.



Fokus

Viele Kinder verlieren sich, wenn sie selbststandig Hausauf-
gaben machen - besonders bei spannenderen Reizen. Klare,
beharrliche Begleitung ist deshalb entscheidend.

Wann sollten Eltern Hilfe holen?

Dann, wenn sie merken, dass sie ihrem Kind mehrmals
am Tag oben genannte Sitze sagen wie: «Jetzt hast du wie-
der nicht ...» Spatestens aber dann, wenn die Situation es-
kaliert oder gar die Hand ausrutscht oder ein Leidensdruck
vom Kind erkennbar ist.

Und wann sollten betroffene Kinder und Jugendliche Hilfe
suchen?

Wenn sie das Gefiihl haben, sie seien anders als andere.
Jugendliche mit ADHS berichten mir haufig, sie hitten das
Gefihl, gegen den Strom zu schwimmen und mehr Auf-
wand in Dinge stecken zu miissen als andere.

Was kann eine Schule tun, damit es ein Kind mit ADHS
einfacher hat?

Wichtig ware, dass sich Lehrpersonen gezielt in ADHS
weiterbilden. ADHS muss man verstehen, damit man richtig
damit umgehen kann. Oft werden von den Kindern Dinge
erwartet, die sie aufgrund ihres ADHS gar nicht bewerk-
stelligen kdnnen. Nur wer begreift, was ADHS bedeutet und
wie ein Kind mit dieser Entwicklungsstorung funktioniert,
kann ihm helfen.

Die Abgabe von ADHS-Medikamenten wird in der Gesell-
schaft kontrovers diskutiert. Was ist lhre Erfahrung?

Viele Kinder und Jugendliche, mit denen ich zusammen-
arbeite, werden parallel mit ADHS-Medikamenten behan-
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delt. Ich nehme selber ADHS-Medikamente ein und bin
iber die Ruhe im Kopf sehr erleichtert. Eine Medikation
muss aber immer von einer Arztin, einem Arzt verschrieben
und begleitet werden. Wichtig ist, dass es nie als alleinige
Therapie eingesetzt, sondern durch ein Coaching, eine Psy-
cho- oder andere Therapie begleitet wird. Medikation ist
ein Hilfsmittel - wie eine Kriicke: Sie unterstiitzt, entlastet
und hat durchaus ihre Berechtigung, ersetzt aber nicht die
Forderung von Fahigkeiten.

Welche alternativen Therapien kdnnen lhrer Erfahrung
nach hilfreich sein?

Das ist individuell. Es gibt zahlreiche Therapieansatze,
welche ihre Berechtigungen haben, und es ist durchaus
sinnvoll, sich in diesem Angebot umzuschauen und etwas
zu suchen, was einen anspricht. Letztendlich ist es wichtig,
neue Wege zu gehen und eine Veranderung anzustossen.
Generell rate ich aber, darauf zu achten, dass der/die Thera-
peut:in Erfahrung mit ADHS hat. Das gilt fiir die Schulmedi-
zin genauso wie flir den alternativen Bereich.

Angenommen, Eltern, Lehrpersonen, Therapeut:innen und
das Kind mit ADHS machen alles richtig. Was ware dann
das Beste aller Ergebnisse im Erwachsenenalter?

Lauft alles gut, dann wird aus einem unaufmerksamen,
hibbeligen Kind eine selbstbewusste, reflektierte Person
voller Potenzial, die weiss, was sie kann, aber auch weiss,
was sie nicht kann und keine Miihe damit hat, sich Hilfe zu
organisieren. Wer lernt, mit seinem ADHS umzugehen, ge-
winnt Selbstvertrauen, nutzt seine Starken bewusster und
gestaltet sein Leben strukturierter, gelassener und erfolg-
reicher mit deutlich weniger Leidensdruck.

Interview: Regula Burkhardt Foto: zvg, Adobe Stock

Roger Vogt, ADHS-Coach



Hokus-Pokus-Hyper- Fokus

HaBeN wlr NiChT aLlE eIn bIsScHeN aDhS?

Silvia Meierhofer schreibt iiber ihre Kindheit, ihre Jugend, ja ihr ganzes Leben mit ADHS.
Eine einfache Ausprigung laut Diagnose, die sie aber gar nicht so empfunden hat — und empfindet.

Monica &

An einem Mittwoch im Juni nach dem/Mittag erhalten wir eine

Mail von der RoB-Co-Redaktionsleiterin:
Reporteriinen ohne parrieren

Gesucht wird jemand, der einen persénlichen Text tiber Kind-
heit und Jugend mit ADHS schreibt. Ftihlt sich jemand von euch
angesprochen?

Ich fiihle mich angesprochen - ja! Ich antworte sofort. Schliess-
lich habe ich eine ADHS-Diagnose. Und meine Schwester auch.
Das beruhigt. Doppelt diagnostiziert — das will was heissen.
Funf Minuten spéater lbberkommen mich Zweifel. Nein, stimmt
nicht, die Zweifel flammten bereits in dem Moment auf, als ich
den «Senden»-Button druickte. Und so ist es schon immer gewe-
sen: ein stetiges Hin- und Her. Vor- und Zurtick. Auf und Ab.

Bin ich tiberhaupt qualifiziert genug, einen Text tilber ADHS zu
schreiben? Habe ich wirklich ADHS? Ich schaue nochmals nach:

Dokumenttitel: Abschiussbericht Meierhofer

Diagnosen: Asperger-Syndrom (ICD-10: F84.5), Einfache
Aktivitdts- und Aufmerksamkeitsstérung (ICD-10: FO0.0),
Andere Diagnosen: Rezidivierende depressive Stoérung, gegen-
wdrtig leichte Episode (ICD-10: F33.0), Verdacht auf K-PTBS

Komplexe Posttraymatische Belastungsstorung
Sofort plagen mich Gewissensbisse. Bestimmt gibt es viel

geeignetere Kandidat:innen fir diesen Text. Ich habe ja bloss
eine einfache Aktivitats- und Aufmerksamkeitsstérung! Aber
wie kann das tberhaupt sein? Kann man einfacheres und
schwierigeres ADHS haben? Wer ist dann ADHS-Champion?
Steht bei dieser Person «schwierigste Aktivitats- und Aufmerk-
samkeitsstorung»? Und was heisst schwierig? Schwierig fir
wen? Flur mich oder die Gesellschaft? Habe ich mich sogar in
der Abklarung zu sehr angepasst und mein ADHS maskiert?
Meinen sie deshalb, ich sei nur einfach - ein bisschen - gestért?

Ich sicher nicht:

Champion of noner

Weil ich nicht im Zimmer herumgehtipft bin wie ein Waschbéar
auf Koks? Denn das ist doch das vorherrschende Bild in den
Képfen beim Begriff ADHS. Ausserdem bin ich eine Frau.
Frauen haben sowieso kein ADHS. Doppelt nicht. ADHS wéachst
sich ja aus bei den Jungs. So die «Forschung» bis ca. 2000.
Damals war ich 12 Jahre alt.

Ich soll hier tiber meine «Kindheit und Jugend mit ADHS»
schreiben. Ein weiteres Konfliktfeld: Ich wusste ja damals
nicht, dass ich ADHS habe, also wie soll ich jetzt dartiber
schreiben, wie es mit etwas war, von dem ich nichts wusste?
Dass ich ziemlich vieles aus meiner Kindheit und Jugend
vergessen (oder verdréangt) habe, hilft mir hier auch nicht
weiter.

Wobei... mir fallen schon die einen oder anderen Sachen ein:
da gab es Mobbing, Selbstzweifel, Scham, Unzufriedenheit.
Das Gefiihl, nichts zu kdénnen, nichts richtig zu machen, nicht
dazuzugehodren. So manche Aussage hat sich dabei wie ein
roter Faden durch mein Leben gesponnen.

Ich dachte immer, so geht es doch allen — aber insgeheim

Silvia Meierhofer hat
Visuelle Kommunikation
studiert und arbeitet als
Freelance-Designerin.
www.silviameierhofer.ch
_—

Ebenfalls ein Varraty, welches ich
bis heute oft hore: «Wir sind.

doch alle midey, «wir wollen doch
alle vicht 1007 arbeiten, (wir wollen
doch alle unseren Mitmenschen
eins in die fresse haveny ...

wusste ich, dass das nicht wahr ist, denn die anderen schie-
nen nicht Wochen oder Monate mit dem Versuch zu verbrin-
gen, herauszufinden, was sie denn nun schon wieder falsch

gemacht hatten. Was mit ihnen nicht stimmte.

Manche neurodivergente Personen sprechen davon, dass wir
- im Gegensatz zu neurotypischen Menschen — ohne Bedie-
nungsanleitung in diese Welt gekommen sind (in einem Raum-
schiff, von einem anderen Planeten). Oder auch dass unser
Leben vergleichbar ist mit einem Spiel, welches auf der hdchs-
ten Schwierigkeitsstufe eingestellt ist und mit einem mangel-
haften Joystick gespielt werden muss. Wobei andere gemtitlich
beim ersten Level beginnen. Mit geladenen Batterien und
fabrikneuen Computern. Selbstverstandlich werden wir

verglichen - ohne Ruicksicht auf unsere «Defizite».
Terraris mit Yelobremsenr
Eins war mir jedenfalls schon immer Kklar:

Ich bin anders. Einfach falsch.

Ich empfinde mein ADHS nicht als besonders einfach. Ich
finde, es ist kompliziert. So lautete auch der oft gewéhlte Bezie-
hungsstatus im Facebook-Profil meiner Jugend: Es ist kompli-
ziert. Also was soll diese Diagnose, die ich erst im Erwachse-

nenalter erhalten habe, bedeuten? Alles - flir mich bedeutet

sie alles. Mit der Diagnose hat sich nichts geandert und
doch ist alles anders.

Sie gibt einem Leben voller Selbstzweifeln endlich einen Sinn,
eine Erklarung, warum ich so geworden bin in einer Welt, die
nicht fir mich geschaffen ist.

Jetzt sollte ich wohl auch noch irgendwie die Kurve kriegen und
erkldren, wieso die folgende Doppelseite so aussieht, wie sie
aussieht. Aber ehrlich? Ich lasse mir ungern Vorschriften ma-
chen. Schon gar nicht, wenn es darum geht, wie ich mich und
mein verdrehtes Innenleben prdsentieren soll.

Ein «einfacher Text- — my ass. Ich habe gelitten. Und jetzt seid
thr dran. Willkommen in einem kleinen Ausschnitt meines
Kopfes. Viel Spass. Oder eben nicht.

Silvia Meierhofer ist Reporterin ohne Barrieren. Fiir diese
drei Seiten Giber ADHS hat ihr die Redaktion imago punkto
Inhalt und Gestaltung freie Hand gewahrt.
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Stiftung visoparents

Wenn Kinder und Jugendliche mit Autismus
ihre Geschlechtsidentitat infrage stellen

Neuste Studien deuten darauf hin, dass sich neurodivergente Menschen haufiger mit Queersein beschaftigen als andere. Die
Stiftung visoparents organisiert am 13. Marz 2026 dazu eine Tagung. Tanja Schenker, Referentin, Psychologin und Spezialistin
fiir Kinder und Jugendliche mit Autismus und Genderthematik, gibt im Interview Einblick in dieses Thema.

Tanja Schenker, neue Studien zeigen, dass sich neurodi-
vergente Personen haufiger nicht mit dem ihnen bei der
Geburt zugewiesenen Geschlecht identifizieren als neu-
rotypische. Wie erklart man sich diesen Zusammenhang?

Tanja Schenker: Man geht davon aus, dass Varianten
der Geschlechtsidentitat bei neurodivergenten Personen
haufiger vorkommen als beim Durchschnitt der Bevol-
kerung. Allerdings gibt es noch sehr wenige Studien zu
diesem Thema. Auch der Zusammenhang ist bisher wenig
erforscht. Es gibt mehrere Thesen: Es kdnnte ein biologi-
scher Zusammenhang bestehen, weil man festgestellt hat,
dass es in Familien, in denen Autismus vorkommt, auch
mehr queere Menschen gibt. Es existiert aber auch die so-
ziale Erklarung. Diese besagt, dass, wenn sich Menschen
sowieso nicht an den sozialen Normen orientieren wollen
oder kénnen, wie dies bei neurodivergenten Personen oft
der Fall ist, sie sich auch den geschlechtstypischen Nor-
men weniger stark beugen.

Sie beraten Kinder und Jugendliche im Autismus-Spekt-
rum mit Geschlechtsinkongruenz. Mit welchen Fragen
kommen diese Jugendlichen denn zu lhnen?

Einige haben das Gefiihl, nicht dem ihnen zugewiese-
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nen Geschlecht anzugehoren, und méchten mit meiner
Hilfe herausfinden, welche Geschlechtsidentitat sie ha-
ben. Viele hadern damit und benétigen Unterstiitzung in
der Selbstakzeptanz oder sie haben sehr konkrete Fra-
gen bei der Umsetzung im Alltag. Die Thematik taucht
meistens wahrend oder nach der Pubertat auf. Andere
haben sich diese Fragen langst selbst beantwortet und
bendtigen Unterstiitzung bei einer medizinischen oder
sozialen Transition. (Medizinische Transition: die korper-
lichen Geschlechtsmerkmale werden durch medizinische
Behandlungen dem gefiihlten Geschlecht angeglichen.
Soziale Transition: Coming-out im sozialen Umfeld.
[Anm. d. Red.])

Welche Schwierigkeiten ergeben sich bei einer sozialen
Transition, einem Coming-out, aufgrund des Autismus?
Fir Menschen im Autismus-Spektrum ist es oft
schwieriger, einzuschatzen, wie das Umfeld auf ein
Coming-out reagieren wird. Manche haben zudem
Miihe, sich zu organisieren, und vielen bereitet die
Kommunikation Schwierigkeiten. Ich unterstiitze die
Personen deshalb bei der gesamten Planung und Orga-
nisation der Transition und klare mit ihnen ab, wer als



Tanja Schenker (lic. phil.) ist eidgendssisch diplomierte
Psychotherapeutin/Psychologin FSP und spezialisiert auf
Kinder, Jugendliche und junge Erwachsene im Autismus-

Spektrum mit Genderthematik. Sie arbeitet in einer Gemein-
schaftspraxis im Seefeld Ziirich sowie an der Sprechstunde
Geschlechtsidentitat der Kinder- und Jugendpsychiatrie

der Psychiatrischen Universitatsklinik Ztrich.
www.praxisautismuszuerich.ch

Stiftung visoparents

Erstes informiert werden muss, was man sagen will und
wie man es sagen will. Zudem helfe ich ihnen, die pas-
senden Anlaufstellen zu finden. Wenn sich Menschen
mit Autismus bei der Transition unterstiitzen lassen,
entstehen weniger Missverstandnisse, als wenn sie sie
alleine durchfiihren.

Welche Missverstandnisse konnten denn entstehen?

Ich erlebe haufig, dass Menschen im Spektrum die Situa-
tion mit sich selbst langst geklart haben und beispielsweise
genau wissen, dass sie lieber als das andere Geschlecht le-
ben wollen. Sie informieren dann die Eltern Gber ihren Ent-
scheid und gehen davon aus, dass nach dieser Information
alles geklart ist. Die Eltern und Geschwister jedoch sind zu
diesem Zeitpunkt oft noch nicht so weit und haben viele
Fragen. Sie flihlen sich tGiberrumpelt. Meine Aufgabe ist es
dann, den Jugendlichen mit Autismus aufzuzeigen, was das
Umfeld noch nicht versteht, wo es noch mehr Kommunika-
tion braucht, aber auch, womit sie selbst sich noch ausein-
andersetzen missen.

Wie reagieren lhrer Erfahrung nach gleichaltrige Freundin-
nen und Freunde auf ein Coming-out?

Wenn die Betroffenen das Coming-out mit einer ge-
wissen Selbstverstandlichkeit machen, passiert haufig nicht
sehr viel. Denn fiir viele ihrer Freunde und Freundinnen ist
es oft nichts Neues, sie haben meist schon langst gespirt,
dass sich die Person im anderen Geschlecht wohler fiihlt.
Aber klar, es gibt leider auch Coming-outs, die nicht nur auf
Wohlwollen stossen.

Wie merkt man, dass man trans ist?

Mir haben einige Betroffene erzahlt, es fiihle sich an,
wie wenn ein Schuh nicht passt. Aber diese Wahrnehmung
ist unterschiedlich - gerade bei Menschen im Autismus-
Spektrum. Einige sagen, es sei mehr der Korper, der fiir sie
gar nicht stimmt, es stort sie, dass sie einen Penis, Bart-
haare oder Briiste haben. Andere stort es mehr, wenn sie
mit Herr oder Frau angesprochen werden - weil sie sich
in dieser Rolle nicht wohlflihlen. Jugendliche mit Autismus
entsprechen (brigens oft nicht dem gangigen Bild von trans
Menschen.

Wie meinen Sie das?

Manche Eltern erwarten, dass ihr trans Madchen nun
weibliche Stereotype erfiillt und zum Beispiel R6cke oder
Schmuck tragen méchte. Das muss jedoch keineswegs so
sein. Ich kenne viele autistische Menschen, die ihren Klei-
dungsstil kaum verdandern wollen, weil sie es sensorisch
unangenehm finden, andere Kleidungsstiicke zu tragen.
Generell ist es bei einer Transition wichtig, sich von star-
ren Normvorstellungen zu |6sen. Bei autistischen Perso-
nen ist dies jedoch noch bedeutsamer, da sie oft weniger
normkonform leben und ihre eigenen Wege finden.
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Autismus liegt in einem grossen Spektrum. Wo stehen
denn die Menschen, die Sie aufsuchen?

In der Praxis treffe ich Menschen aus fast dem gesamten
Spektrum. Etwa Jugendliche mit durchschnittlichem bis
Uberdurchschnittlichem IQ, die liber eine durchschnittliche
Sprache verfiigen. Ich sehe aber auch Jugendliche, die gros-
se Schwierigkeiten mit der Kommunikation haben oder in
der Entwicklung zuriickgeblieben sind, sich aber trotzdem
dussern kdnnen, dass sie sich beispielsweise dem anderen
Geschlecht zugehorig flihlen oder nonbinér sind.

Fur Eltern ist die doppelte Thematik Autismus und trans
bestimmt nicht immer einfach.

Tatsachlich ist es eine Herausforderung. Denn Autismus
bringt oft auch eine Kommunikationsstérung mit sich, und
fir die Eltern ist das Thema oft so neu, dass auch sie das
Vokabular dafiir noch nicht kennen. Da ist es wichtig, dass
Eltern und Kind zusammen einen Weg zur Verstandigung
finden, sodass die Eltern die Situation verstehen. Deshalb
rate ich den Eltern jeweils, sich breit Giber das Thema zu
informieren und gleichzeitig herauszufinden, wie und in
welcher Form sie sich jetzt und in Zukunft mit ihrem Kind
dariiber austauschen kénnen.

Sie informieren an der Tagung am 13. Marz 2026 als Refe-
rentin {iber das Thema Neurodivergenz und Geschlechts-
identitat. Was versprechen Sie sich von diesem Anlass?

Ich freue mich sehr, dass das Thema nun auch in Zirich
breiter behandelt wird. Ich erachte es als wichtig, dariiber
zu informieren, sodass auch Fachpersonen ihre Fragen nicht
cis-normativ stellen - also mit der selbstverstandlichen
Annahme, dass eine bestimmte Person sich in ihrem zu-

geordneten Geschlecht wohlfiihlen und Stereotype erfiillen
muss - und dass auch Eltern wissen, dass solche Themen
bei Autismus vermehrt auftauchen kénnen. Nicht zuletzt
soll die Tagung auch dazu dienen, den Betroffenen und An-
gehorigen die Angste zu nehmen und zu zeigen, dass das
nichts Schlimmes ist und dass es sich als queere Person gut
leben lasst.

Interview: Regula Burkhardt Bilder: iStock, zvg,, K

Information und Beratung

Neuroqueers, fiir queere Menschen im Autismus-Spektrum:
www.haz.ch

Geschlechtsinkongruenz-Sprechstunde KJPP Zirich:
www.pukzh.ch/geschlechtsinkongruenz

Transgender Network Schweiz:
www.tgns.ch

Checkpoint Zirich, Gesundheitszentrum fiir queere
Menschen:
www.cpzh.ch

Regenbogenhaus, Beratung, Info und Treffs:
www.dasregenbogenhaus.ch

Queere Jugendliche:
www.milchjugend.ch

Tagung «Wer bin ich? Der Zusammenhang von Neurodivergenz
und Geschlechtsidentitidt im Kindes- und Jugendalter»

Die Tagung richtet sich an Eltern und Fachpersonen, fiir die eine achtsame und offene Begleitung

von queeren Jugendlichen mit Neurodivergenz wichtig ist. Die Referent:innen gehen an der

Tagung den Fragen nach, was die Identitatsfindung fiir neurodivergente Kinder bedeutet,
wie sie begleitet und beraten werden und welche Herausforderungen sich dabei stellen.

Wann: Freitag, 13. Marz 2026, 9.30 bis 16.30 Uhr
Wo: Papiersaal, Ziirich

Preis: CHF 80.- fur Eltern,

CHF 275.- fiir Fachpersonen

(inkl. Mittagessen)

Info: www.visoparents.ch/neurodivergenz-und-geschlechtsidentitaet

I
(=]

[y

16



Hippotherapeutin K&

Debora Marti arbeitet an der Heilpadagogischen Tagesschule visoparents als Physio-
therapeutin sowie als Hippotherapeutin K& Sie gewahrt einen Einblick in die Therapie
auf dem Pferderiicken und wie sie bei Kindern mit mehrfacher Behinderung wirkt.

Debora Marti, was genau ist lhre Aufgabe als Hippo-
therapeutin K® an der Heilpddagogischen Tagesschule
visoparents?

Debora Marti: Meine Aufgabe beinhaltet die Planung
der Therapielektionen, Absprachen mit den Klassen
und unseren Pferdefiihrpersonen sowie die praktische
Durchfiihrung der Hippotherapie K® (HTK) mit den Schii-
lern und Schiilerinnen. Nach den Sommerferien findet
die HTK neu an zwei Halbtagen pro Woche statt, so kon-
nen wir mehr Kindern einen Therapieplatz ermoglichen.

Die vorherige Interviewpartnerin, Aline Noack, mochte
von lhnen wissen, wie ein typischer Ablauf einer Hippo-
therapie aussieht und was da auf kérperlicher und emo-
tionaler Ebene passiert.

Die Schiler:innen setzen
sich mithilfe einer Rampe und
der Therapeutin auf das Pferd
und tragen Helm und Transfer-
gurt. Ein Klettpad, Oberschen-

Fachkrifte, die sie beraten und fordern. In dieser

Interviewstafette - so funktioniert’s:

Kinder mit Behinderung treffen auf so manche

Ich bin...

Debora Marti
Hippotherapeutin K*und Physiotherapeutin

an der Heilpddagogischen Tagesschule visoparents

interessant und abwechslungsreich macht. Bei vielen
Schiler:innen an der Tagesschule zeigt sich eine starke
Hypotonie oder hohe Spastik, welche sich auch auf die
Sitzposition auf dem Pferd auswirken. Eine moglichst
optimale Sitzposition zu erreichen, um die Bewegungs-
Ubertragung zielgerichtet zu ermoglichen, ist eine Her-
ausforderung.

Mogen die Kinder die Hippo-
therapie K®?

Ja, sie scheinen diese Art
der Therapie sehr zu geniessen.
Manchmal merke ich ihnen aber

Rubrik stellen wir diese Held:innen und ihre

kelklétze oder ein Keil helfen,
eine optimale Sitzposition zu
erreichen. Durch die konstan-
ten, rhythmischen, dreidimen-
sionalen Schrittbewegungen des Pferdes, die auf das
menschliche Becken Ubertragen werden, finden ver-
schiedene gangtypische Reaktionen im Korper statt und
bewirken bei den Schiiler:innen unter anderem Folgen-
des: Anpassung der Tonusverhaltnisse im Rumpf und
in den Extremitaten, Verbesserung der Gleichgewichts-
und Koordinationsreaktionen, Training der Korpersym-
metrie, Kraftigung der Muskulatur, Verbesserung der
Rumpfaktivitat und -stabilitat, Mobilisation des unteren
Riickens und der Hiiftgelenke. Der Fokus liegt auf der
korperlichen Ebene und weniger stark auf der emotio-
nalen, wobei die HTK durchaus zu mehr Selbstvertrau-
en beitragen kann.

Sie arbeiten vorwiegend mit Kindern mit mehrfacher Be-

hinderung. Welche Herausforderungen erleben Sie da?
Die Kinder bringen sehr unterschiedliche Bedirf-

nisse, Fahigkeiten und Fertigkeiten mit, was die Arbeit

auch an, dass sie miide werden
oder dass es ihnen zu anstren-
gend wird.

Berufe vor. Wer interviewt wird, stellt gleich auch

der ndchsten Person eine Frage.

Sie haben zuerst Physiotherapie studiert und sich nun
als Hippotherapeutin K® weitergebildet. Wieso dieses In-
teresse?

Ich hatte schon friiher, wahrend meiner Jugendzeit,
voltigiert und viel Zeit mit Pferden verbracht. Die Zu-
sammenarbeit im Team, mit dem Pferd, Pferdefiihrperson
und Schiler:innen macht mir grosse Freude. Am meisten
jedoch faszinieren mich immer wieder die kleinen und
grossen Fortschritte der Schiler:innen, die durch diese
Therapieform erméglicht werden.

Interview: Regula Burkhardt Foto: zvg

Im nachsten Interview befragen wir Martin Kaufmann
alias Dr. F6hn, Traumdoktor bei der Stiftung Theodora.
Debora Martis Frage an ihn: «Wie gestalten Sie einen
Besuch bei Kindern mit schwerer Mehrfachbehinderung
und was sind lhre Lieblingswitze oder Tricks, um mit ih-
nen in Kontakt zu treten?»



Aufgefallen

Uber ADHS, Anderssein und Vielfalt

Fiir Kinder und ihre Bezugspersonen

Stefanie Rietzier Erfulgreich
Fabian Grolimund iernen
mit ADHS

und ADS

= Dar praktische Ratgeber
« I 2 filr Eltarn

Strategien fur
die Schule

In der Schule wird vieles erwartet,
was Kindern mit ADHS schwerfallt.
Da sind Tipps, wie Kinder diese Hiir-
den meistern kénnen, sehr willkom-
men. Das Buch der ADHS-Spezia-
list:innen und Lerncoaches Stefanie
Rietzler und Fabian Grolimund be-
inhaltet eine Art Sammelsurium an
Strategien und Ideen, aus dem man
sich nach Belieben bedienen kann.
Viele der Beispiele spiegeln die Er-
fahrungen aus der Praxis wider. Das
Buch richtet sich an Eltern, die ihren
Kindern mit ADHS die Schulzeit er-
leichtern mochten.

Erfolgreich lernen mit ADHS und ADS
Von: Stefanie Rietzler, Fabian Grolimund
Preis: Fr. 34.00

Verlag: www.hogrefe.com
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SASKIA NIEISEIaL
L L3RG HALEIR

= WOLKENKOPE

Kinderbuch
tiber ADHS

Wilma ist ein Kind, dhnlich wie jedes
andere. Sie liebt Katzen, hat sogar
selbst eine, den schwarzen Watson. In
Wilmas Welt passieren jedoch Dinge,
die manchmal wie verhext sind. Denn
Wilma Wolkenkopf hat Zippelzappel-
handchen und Sausegedanken. Sie ist
mutig, hat Fantasie, ein ibersprudeln-
des Herz und erlebt grosse und kleine
Abenteuer - und sie findet in allem,
was sie ausmacht, einen Schatz. Es ist
eine Geschichte lber ein Madchen mit
ADHS, das Buch gibt aber auch wert-
volle Tipps fir Eltern und Bezugsper-
sonen.

Wilma Wolkenkopf

Von: Saskia Niechzial, Lara Hacker
Preis: Fr. 31.50

Erhaltlich: shop.shopahoi.ch

Irgendhie ndos

EATHEYR CavE

» CHHLS RIDDELL

Das Buch vom
Irgendwie Anders

Egal, wie sehr er sich auch bemiht, Ir-
gendwie Anders gehort einfach nicht
dazu. Er lebt ganz allein und hat keine
Freund:innen. Eines Tages aber steht
etwas Seltsames vor der Tiir. Es sieht
ganz anders aus als Irgendwie Anders,
behauptet aber, wie er zu sein ... Die-
ses Buch eignet sich fir Kinder ab vier
Jahren und vermittelt Werte wie To-
leranz, Empathie und Diversitit. Mit
kurzen Texten und ganzseitigen lllus-
trationen. Es wurde mit dem interna-
tionalen Unesco-Preis fiir Kinder- und
Jugendliteratur im Dienst der Toleranz
ausgezeichnet.

Irgendwie Anders
Von: Kathryn Cave, Chris Riddell
Preis: Fr. 24.90

Verlag: www.oetinger.de



Fiir Erwachsene

Aufgefallen

GIB NICHT AVF!

it

Lernen ohne
Druck und Stress

Mit Mut und viel Glaube an sich
selbst kénnen wir (fast) alles lernen
und schaffen, was wir uns vornehmen
- diesen Grundsatz vermittelt dieses
Buch fiir Kinder ab sechs Jahren. Es
ist ein Handbuch rund ums Lernen,
aber eben auch ums Fehlermachen
und Ausprobieren. Mit Alltagsspie-
len und praktischen Strategien zeigt
die Autorin Kindern, wie sie Stick flr
Stlick auch schwierige Dinge lernen
kénnen. Das Buch eignet sich gut fiir
die Vorschulzeit, da gerade der Start
in der Schule fiir Kinder eine Heraus-
forderung sein kann.

Gib nicht auf!

Autorin: Jess Sanders

Preis: Fr. 34.50

Erhiltlich: shop.shopahoi.ch

100
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Balirige

Vielfalt in
der Sprache

Was bedeutet Ableismus? Was ist
der Unterschied zwischen Inklusion
und Integration? Wann darf ich das
Wort queer benutzen? Und was ge-
nau heisst denn eigentlich Stereo-
typ? Dieser etwas andere Duden gibt
Antworten. Anhand von 100 Woér-
tern rund ums Thema Vielfalt erklart
er nicht nur deren Bedeutung und
Schreibweisen, sondern es kommen
auch 100 Personlichkeiten mit Dis-
kussionsbeitragen zu Wort, etwa
die Autorin und Behindertenrechts-
aktivistin Tanja Kollodzieyski oder der
Inklusionsaktivist Raul Krauthausen.

Vielfalt
Von: Sebastian Pertsch (Hrsg.)
Preis: 35.90

Verlag: www.duden.de

Autismus und
Transidentitat

Evt Priisiibuich S Angehorgs und Factiiits

Fir Angehorige
und Fachkrifte

Bisher gab es noch kaum Fachliteratur
dazu - nun ist ein Werk in deutscher
Sprache zum Thema Autismus und
Transidentitdt erschienen. Es bietet
theoretische, emotionale und prakti-
sche Hilfe fiir Menschen, die erwach-
sene trans Personen mit Autismus
begleiten, sowie fir Menschen mit
Autismus, die ihre Geschlechtsidenti-
tat infrage stellen. Das Buch hilft auch
dabei, die eigene Rolle als Fachkraft
oder Angehorige:r zu reflektieren. Und
es widmet sich der Selbstfiirsorge, da
die Begleitung einer betroffenen Per-
son emotional sehr intensiv sein kann.

Autismus und Transidentitat
Von: Gabi Rimmele
Preis: ab Fr. 32.40

Verlag: www.lambertus.de
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Mama bloggt

«Ja, wir fallen auf!»

Eine unsichtbare Behinderung? Viele Menschen wissen nicht, dass es das gibt. Marianne Wiithrich
muss sich deshalb oft erklaren und wehren, wenn sie mit ihrem Sohn Max, der Autismus hat, unterwegs ist -
sei das im OV, auf dem Campingplatz oder auch nur im Laden um die Ecke.

Die Autorin

Marianne Wiithrich

Marianne Wiithrich ist Stiftungsratsprasidentin

der Stiftung visoparents. In dieser Kolumne schreibt

sie Uber ihren Alltag mit Max (18) und den Zwillingen
Tom und Leo (15). Max ist infolge des Charge-Syndroms

mehrfach behindert und im Autismus-Spektrum.

Max tragt jetzt einen Sonnenblumen-Lanyard, der zeigt, dass er eine

unsichtbare Behinderung hat.
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In diesem Heft dreht sich alles um ADHS, na ja, fast al-
les. Diese Kolumne nicht. Bisher konnte ich zu fast allen
Fokus-Themen dieses Magazins etwas schreiben - da
unsere Familie meist ebenfalls davon betroffen ist. Dass
es diesmal anders ist, liberrascht mich. Aber eine ADHS-
Diagnose hat Max tatsachlich nicht. Er hat aber eine Au-
tismus-Diagnose (ASS). In manchen Teilen gleichen sich
die Beschreibungen von ADHS und ASS, wobei es wie bei
all diesen Diagnosen ganz viele unterschiedliche Formen
davon gibt. Beide jedoch sind unsichtbare Behinderungen
- was oft zu viel Unverstindnis unter den Mitmenschen
fihrt.

Was ADHS und ASS gemeinsam haben: Davon betroffene
Kinder fallen oft auf. Als Max klein war, lag oder sass er
eher unauffallig im Kinderwagen. Wer einen Blick reinwarf,
bemerkte nicht viel Ungewohnliches. Bei ndherem Betrach-
ten fielen vielleicht die ungleich grossen Augen und spater
die Horgerate auf. Beim Babyschwimmen war’s die grosse
Narbe Uber den ganzen Brustkorb und dass Max seinen
Kopf nur schwer selbst hochhalten konnte. Als Max drei
Jahre alt war, kamen Tom und Leo dazu. Fortan war «nicht
auffallen» quasi unméglich. Spazierte ich mit drei Kindern
in einem Kinderwagen durch die Gegend, stellte man mir
oft die Frage: Sind das Drillinge? Max war und ist ein eher
kleines Kind. Noch heute wird er grundsatzlich fiir den jiin-
geren Bruder der Zwillinge gehalten.

Angestarrt werden gehort schon fast zum Alltag

Max konnte erst sehr spat selber frei gehen. Aufgrund sei-
ner Grosse fiel das kaum auf. Als er aber mit funf, sechs
Jahren noch immer nicht wirklich frei gehen konnte oder
dies schwankend im Zickzack tat, wurde es auffillig. Hiufig
wollte er auf keinen Fall mehr die Hand halten. Da aber
akute Sturzgefahr ohne Aufprallabwehr bestand, mussten
wir das Kind an ein Sicherheitsseil nehmen, um einen Sturz
zumindest auffangen zu kénnen. Das war oft ein Grund,
dass wir neugierige Blicke ernteten. Auch auf dem Eisfeld
waren wir gelinde gesagt nicht davon verschont. Wenn das
doch recht grosse Kind noch immer ein Eislauf-Hilfe-Tier
brauchte, dazu kein Wort sprach, dann schauten doch eini-
ge Eislaufer:innen neugierig, teils so extrem, dass der Gotti



Mama bloggt

Friiher gingen die Brtider als Drillinge durch, heute ist Max (hinten links) der kleinste.

am Ende des Tages fragte: «Wow, werdet ihr immer so an-
gestarrt?» Werden wir das? Fallt mir schon gar nicht mehr
auf.

Max stampft, winkt wild herum, schlagt sich oft selbst,
macht laute, schreiende Gerdusche oder heult wie ein
Schlosshund, inklusive Krokodilstranen. Mittlerweile sitzt
er nicht mehr klein und herzig im Wagen, sondern steht
neben mir, ist fast so gross wie ich und nicht zu tbersehen.
Beim Einkaufen wurden wir schon unzahlige Male bléd an-
gemacht, der Junge misse halt mehr raus und sich bewegen
kdnnen, dann hatte der auch keine so schlechte Laune und
musste sich nicht auffallig benehmen. Da brauchten wir
auch keine Extrawurst mit Hund im Laden. Die richtig guten
Antworten auf solche Aussagen fallen mir leider oft erst viel
spater ein.

Klar, mit dem grossen schwarzen Begleithund fallen wir erst
recht auf. Und trotzdem muss ich im OV immer wieder laut
und deutlich einen Platz fiir Max einfordern. Unbeschreib-
lich auch die hochgezogenen Augenbrauen, wenn wir zu
dritt, mit Hund, aus einer Toilette kommen. Es gibt auch
kritische Blicke, weil der Junge immer ein Tablet dabeihat,
auch am Tisch im Restaurant. Wieder so Eltern, die das

Kind mit Computer ruhigstellen, statt sich mit ihm zu be-
schaftigen! Auch auf dem Campingplatz miissen wir uns im-
mer wieder erklaren, wenn wir die grossere Dusche in An-
spruch nehmen, da nicht auf den ersten Blick klar ist, was
Max fehlt. Aber im Ernst: Wer wiirde denn bitte mit dem
Teenager freiwillig die Dusche teilen wollen? Ohne Grund?

Mit Sonnenblume Klarheit schaffen

Es gibt natirlich auch viele Menschen, die nett reagieren,
wenn sie merken, dass ich zwar mit Max spreche, aber kei-
ne Antwort bekomme, die fragen, ob sie helfen kénnen. Uns
auch mal den Vortritt beim Anstehen lassen, weil Max das
Warten nur schwer ertragt. Aber ans Auffallen muss man
sich schon gewohnen und sich eine dicke Haut zulegen.

Der Hund ist (ibrigens vor Kurzem in Pension gegangen,
bleibt aber zum Gliick als Familienhund bei uns. Max fallt
trotzdem noch auf. Er tragt jetzt einen Sonnenblumen-
Lanyard, der symbolisiert, dass er eine unsichtbare Behin-
derung hat. Max hofft, dass damit zumindest im OV auch
mal jemand aufsteht, ohne dass seine Mutter schon wieder
peinlich auffallt und fiir ihn einen Platz einfordert.

Text und Fotos: Marianne Wiithrich
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Kinderinterview

Kind besonders viel Energie und viele Ideen hat. Das kann
fiir das Kind und die anderen anstrengend sein. Das Kind
kann aber lernen, die Schmetterlinge zu beruhigen, etwa
durch Spiele, Pausen, Bewegung oder mithilfe von Erwach-
senen. Kannst du dir nun vorstellen, was ADHS ist?

Ja. Das heisst, dass ein paar Kinder viele verschiedene
Ideen haben und alles gleichzeitig wollen, aber das ist nicht
schlecht, dass sie das haben.

Genau, so ist es. Was meinst du, was kdnnte diesen Kin-
dern helfen?

Es konnte helfen, wenn sie das machen, was sie gerne
tun. Zum Beispiel einen Turm bauen.

Wie ist das fiir dich, wenn du stillsitzen musst, aber dein
Besucht die Kita Kinderhaus Imago und seit August den Kindergarten. K6rper mochte sich gerne bewegen?
Andrin, 5 Jahre alt. Dann mochte ich mich einfach bewegen.

Was hilft dir, wenn du aufgewiihlt bist und du dich wieder
beruhigen musst? Oder wenn du ganz wild gespielt hast
und dann deine Mama oder dein Papa sagt: Andrin, jetzt

« Da n n Sage iCh im mer: muesch echli abefahre?
. Es hilft mir, wenn ich meine beiden Pliischhasen habe.
Mein Herz macht Party»

Wie fiihlt sich dein Herz an, wenn du ganz schnell rennst?
Dann klopft es mega schnell. Dann sage ich meiner
Andrin spricht mit seiner Betreuerin tiber ADHS. Er selber Mama immer: Mein Herz macht Party.
ist nicht betroffen und findet es {iberhaupt nicht schlimm,

wenn andere Kinder besonders viel Energie haben. Was machst du, wenn du etwas sagen moéchtest, aber ein
anderes Kind ist schneller und schwatzt drein?
Larissa Biitler: Andrin, heute erklare ich dir anhand eines Dann sage ich: Bitte sei still. Ich bin dran mit Reden.
Beispiels, was ADHS ist. Wenn ich es dir beschreibe,
kannst du dir im Kopf Bilder dazu machen und es dir vor- Wie ist das fiir dich, wenn du warten musst, zum Beispiel
stellen. in einer Reihe?
Andrin: Okay. Ich kann gut warten, aber manchmal finde ich das doof.

Dann will ich mich vordrangeln.
Weisst du, manche Kinder haben in ihrem Kopf viele far-
bige Schmetterlinge, die rot, blau, griin oder violett sein Was sagen deine Freund:innen zu dir, wenn du ganz wild
konnen. Die flattern den ganzen Tag wild umher, weil sie  am Spielen bist?
neugierig, aufgeregt und voller Energie sind. Manchmal Dann sagen sie: Kannst du bitte ein wenig langsamer
flattern sie so schnell, dass es schwierig ist, sich nur auf sein! Es gibt aber auch Freunde und Freundinnen, die gerne
einen Schmetterling, also auf eine Sache, zu konzentrie- so wild spielen wie ich.
ren. Dann hiipft der Kopf von einer Idee zur nachsten:
erst malen, dann spielen, dann reden, dann wieder was Das kann ich mir gut vorstellen. Danke, Andrin, fiir dieses
anderes. Diese Schmetterlinge machen es den Kindern Gesprach.
schwer, ruhig zu bleiben oder zuzuhéren. Das nennt man
ADHS. Es ist nichts Schlechtes, es bedeutet nur, dass das  Interview und Foto: Larissa Biitler, Betreuungsperson
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Theater, Treffs und T-Shirts

Winterzauber mit Tante Carmen

In ihrem neusten Theaterstiick nimmt Carmen Lopes Sway alias
Tante Carmen die Kinder mit auf eine sinnliche winterliche Erlebnis-
reise. Die Geschichte handelt von Erlebnissen im Schnee, Tieren, der
Natur, Eisblumen und von Schneeengeln. Die Songs wurden eigens
fiir das Bihnenstiick komponiert und die Kinder diirfen mittanzen
und mitsingen. Die Schauspielerin und Sangerin Carmen Lopes Sway
legt grossen Wert auf Diversitat und Einzigartigkeit. Ein anregendes,
frohliches Erlebnis flr Gross und Klein in zauberhafter Atmosphére.
Wann: Samstag, 8. November 2025 Wo: GZ Hirzenbach, Helen-
Keller-Strasse 55, Ziirich Anmeldung: bis 31. Oktober 2025

Info: www.visoparents.ch/kinderkonzert

Inklusive Jugendtreffs

Hast du Lust, dich mit Gleichaltrigen zu treffen, auch ausser-
halb der Schule spannende Kontakte zu kniipfen und neue
Freundschaften aufzubauen? Seit diesem Sommer organisiert
die Stiftung Noreen Bun jeden Monat inklusive Jugendtreffs in
bestehenden Jugendzentren in Ziirich (Schwamendingen) und
in Basel (Eglisee). Die Jugendtreffs richten sich an Jugendliche
mit und ohne Beeintrachtigung, im Alter zwischen 14 und 19
Jahren. Damit genitigend medizinisches Fachpersonal anwesend
sein kann, ist die Anmeldung obligatorisch. Die Teilnahme ist
kostenlos. Info: www.noreenbun.org

Die Kinderhauser Imago brauchen ...

Ob gebrauchte Kleider, Spielsachen oder Kindermébel, jede Familie hat irgendwann Dinge im Haus, die sie
nicht mehr verwenden kann. In den inklusiven Kitas Kinderhaus Imago der Stiftung visoparents sind wir
dankbar fiir Sachspenden und freuen uns auf lhre Kontaktaufnahme!

Im Kinderhaus Diibendorf Im Kinderhaus Baar benétigen
freuen wir uns aktuell Gber: wir momentan:
¢ Viele Knépfe zum Basteln. Hosenknépfe, ¢ Magnetische Bausteine und
Hemdknépfe, Jackenknépfe, egal ob gebraucht, Formen (bspw. Geosmart)

Einen Autoteppich

Kleine Spielzeugautos
Puzzles mit 20 bis 25 Teilen
Lego-Eisenbahnschienen

gross oder klein - wir nehmen alle!
e T-Shirts in den Grossen 116 bis 134
e Kurze Hosen in den Grossen 92 bis 116

Kontakt: T 043 355 10 26
kinderhaus@visoparents.ch Kontakt: T 041 525 20 40

kinderhaus-baar@visoparents.ch
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me RESOMPERES FUIR BESONDERE KINDER

WW.BESONDEREKINDER.GH

BADESPASS

Inkontinenz-Bademode muss nicht nach
Windel aussehen. Wie ware es mit modischen
Badeshorts, Badekleidern oder Tankinis fir
Kinder und Jugendliche?

« Eingearbeitete H6schen mit Auslaufschutz

« Ho6schen anpassbar an Taille und Beinen

« Hergestellt fUr Stuhlinkontinenz, halten oft
auch Urin

« Chlorresistent, UVF 50

Die Chewies gibt es nicht nur in « Maschinenwaschbar und schnell

KAUBEI]URFNIS verschiedenen Hartegraden, sondern trocknend

auch in vielen tollen Designs. Von

s

Viele Kinder haben das Beduirfnis auf Halsketten bis Bleistift-Topper, von Alternativ gibt es diskrete Einweg-

etwas zu kauen oder beissen. Sie Einhorn bis Dino. badewindeln, die unter normaler Badekleidung
kénnen sich damit selber regulieren getragen werden kénnen.

oder mit Reizen und S_par_munge_n Egal ob cool, herzig oder dezent, hier

besser umgehen. Es hilft ihnen sich ist fir jeden Geschmack etwas dabei.

besser zu fokussieren und
konzentrieren. Unsere Chewies sind
deshalb optimal geeignet fir Kinder
mit Autismus, Wahrnehmungs-
storungen oder ADHS.

Chewie geschenkt (assortiert)
fur die ersten 20 Bestellungen

Code “chewie” im Shop-Checkout beim
Feld “Gutschein” eingeben

........... \
Nicht nur praktisch, sondern auch bequem, weich Alltagshilfsmittel fur Kinder mit Behinderungen kénnen auch cool und
und angenehm sind unsere Bodies aus stylisch sein!

100% Baumwolle.
Als Mama eines Sohnes mit schwerer Erkrankung und geistiger
Behinderung war und ist es mir wichtig, dass seine Hilfsmittel alters-
und kindgerecht sind. In der Badi muss niemand sehen, dass er noch
Windeln tréagt und der Fusssack am Rehabuggy darf farbig und
frohlich sein.

So haben es Uber die Jahre eine Vielzahl von Produkten in den Shop
geschafft, die gleichzeitig praktisch und stylisch sind. Und bezahlbar.

G?Sondﬁrﬁhindﬁr

Wo bei anderen Bodies bei
Grdsse 104 Schluss ist, sind
unsere bis Grosse 152
erhaltlich.

Langarm, Kurzarm, weiss oder
in fréhlichen Farben.

Mit oder ohne Zugang fur
Sonden oder Kabel.

Stefanie Steiner, Grinderin von
www.besonderekinder.ch




