AulBenfilter-Test bei AD(H)S und nutzliche Links Ube www.schimansky-netz.eu

3 Personen setzen sich facherférmig nah, etwa BQ:i() vor die Testperson, bei der geklart werddin so
ob AD(H)S vorliegt. Alle 3 haben die Aufgabe, glezeitig laut von einem der letzten Urlaube zu
erzahlen.

Die Testperson hat die Aufgabe, nur die Personrgésgr in der Mitte zu horen und deren Urlaubsge-
schichte zu behalten.

Nach einigen Minuten wird abgebrochen, ggf. audr,.elienn es der Testperson rasch zuviel wird.
Einige ADSler horen sofort nur Wortbrei, Larm, andere halten etwas durch und dann geht nichts
mehr, wieder andere kbnnen alle 3 Geschichten eiregZeit lang mitkriegen, dann geht nichts mehr.
Falls das Filtern, also nur die Person in der Mitieen (wie beim normalen Party-talk), nicht geting
wird Methylphenidat 10 mg mit Wasser gegeben; bgdtaktiven 20 mg.

Nach 1 Stunde wird der Test genauso wiederholt.

Wenn AD(H)S vorliegt, sitzt die Testperson ruhiglemtspannt da, hort nur das Gegentber in der Mitte
kann dessen Geschichte wiedergeben - und hat dezemgar nicht gehort. — Der haufigste Kommentar
ist dann: ,Das ist eine ganz andere Welt".

DiesenAul3enfilter-Test bei AD(H)S habe ich vor Jahren aus den praktischen Erfahruhgeus
entwickelt, um eine rasche Diagnostik bei Erwachseru ermdglichen.

Die bisherige Diagnostik bei Erwachsenen basidsenéAnamnese und Verhaltensbeobachtung auf
- Fragebogendie Sie z.B. von der website des Bundesgesundhaitgariums runterladen kénnen, das
sich fur AD(H)S interessiertvww.adhs.info bzw. von dort oder direkttww.zentrales-adhs-netz.de

- und in wenigen Fallen a@omputeraufgaben(z.B. dem Wiener Testsystem, wie es die LWL-Klinik
fur Psychiatrie Bochum anwendet; lange Wartezeiten)

Auf meiner website sehen Sie unter Literatur beSAd2nBochumer Sreening-Testvon OA Dr. Marc
Edel, dessen Auswertung auf meine Bitte hin seteintacht wurde, da die meisten Kolleginnen nicht
mit Cut-off-Anwendungen usw. anfangen konnten.

Mein Link zu den Artikeln deBundesarztekammerfihrt Sie auch zu den dort beschriebenen
Testverfahren.
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Die Diagnose bei Erwachsenen wird immer noch veten Psychiatern, Psychotherapeuten und auch
Kliniken nicht gestellt, z.T. immer noch als ModéaBnose bezeichnet und abgelehnt - trotz aller
wissenschatftlichen Leitlinien.

Zudem ist der ICD10 zu eng und starr fur die AD(HDi&gnostik, weshalb der Bundesgesundheits-
ausschuss kurzlich vorschrieb, dass Kinder undnilighée nur noch nacBSM IV getestet werden
sollen, da dessen Kriterien die Realitat besseitddb

Fur Erwachsene sind nun &hnliche Einengungen vorgelrieben mit der Zulassung von Medikinet
adult als erstem Methylphenidat-Praparat, ab 15.7.211 nur noch Rezeptgebihr zu zahlen.

Als alter Praktiker (seit 1977 niedergelassenyassiere ich mich seit langem dafir, wie Arztinaerder
Front (Praxis und Klinik) rasch etwas klaren kénri@abei probiere ich viele Dinge aus. Hier hat sleh
Aulenfilter-Test bewéhrt, da er ein Grundproblem der ADSIlé&rsaleutlich macht:

ADSler kbénnen gesprochene Worte im Raum nicht filten und begrenzen auf 1 Personda das

Gehirn auf Grund des genetisch bedingten zu rasdbbeaminabbaus im synaptischen Spalt nicht
zwischen wichtig und unwichtig automatisch entschden kann mit der Folge, dass alle Worte im Raum
gleich wichtig sind und verstanden werden miussesHdIge ist das Chaos im Kopf.

Den defizitdrerinnenfilter (alle Gedanken, Assoziationen usw. sind gleich tigalnd fihren zum
Verzetteln und "Vergessen") kdnnen die ADSler gagdhreiben. Sie kdnnen z.B. kein Buch zuende
lesen, besonders langweilige Texte. Lernen kdnieemsist nur nachts, - auch wegen der geringeren
Aul3enreize.



Methylphenidat ist auch eibiagnostikum:

Menschen ohne ADHSnit normaler Dopaminzufuhr im synaptischen Spatden dadurch gepusht
(Weckamin).

ADSler werden dadurch ruhig und klar im Kopf, weil der zu rasche Dopamin-Abbau gebremst wird
und so - je nach Dosis - gentigend Dopamin zugetiindt Manche ADSler merken nichts oder kaum
etwas, fuihlen sich sogar mide - sie sind dann dosesrt.

Meine Empfehlung ist also, als Arztinnen bei Veltaauf AD(H)S diesen AuRenfiltertest
auszuprobieren, da Sie oft keine Profis findea,silth damit beschatftigen. - Die Lebensqualitat
Betroffener andert sich schlagartig.

Etwa 5-7 (8) % der Kinder haben nach DSM IV AD(H)S,etwa 4 % der Erwachsenen behalten die
Symptomatik bei, oft verkannt wegen der komorbidenStérungsbilder:

* Die Halfte, also etwa 2 % der jungen ErwachsenakdnAlkohol oderkiffen, um den Kopf
zuzumachen, nicht weil sie siichtig sind.

» Andere haben durch die von Kindheit an haufigenilkan, die sich auf Zappeligkeit, Vergessen,
Fehler und Nichtzuhdren beziehen, esogiale Phobie vom Bewertungstypntwickelt mit
Selbstwertproblemen sie kdnnen das Verhalten nicht andern trotz Amgfung und kénnen es
sich selbst nicht erklaren.

» Schliel3lich gibt eslepressive Bilderauf Grund der erschopften Energiespeicher (Noredirg),
die der tblichen Depression sehr &hnlich sind.i-AH)S sind Dopamin und Nordadrenalin
(durch die standige Muhe, sich zu konzentrieremnuadert, bei deDepression sind Serotonin
und auch Noradrenalin (kein Antrieb mehr) vermindert. Die AntidepressMatazapin und
Venlafaxin wirken auf die beiden letzteren. Sie desr 6fter gegeben, weil die Regresse der
Krankenkassen bei der Verordnung von Methylphemuzdsiv zugenommen haben, |[6sen aber
die Dopamin-gesteuerte Konzentrationsproblematikoka

ADHSIlerinnen
* rauchen oft viel
» trinken oft Alkohol
» als Jugendliche kiffen sie oft

Deshalb fragen Sie alle ADHSIlerinnen nach RaucheAlkoholgebrauch und Kiffen
und
prifen alle Raucher, Alkoholtrinker und Kiffer auf ADHS.



Bundesinstitut fir Arzneimittel und MedizinproduK@fArM ) :
Methylphenidat auch fiir Erwachsene: BfArM erweitert Zulassung
http://www.bfarm.de/DE/BfArM/Presse/mitteil2011/pm02-2011.html

Bundesinstitut fiir Arzneimittel und Medizinprodukte:

Hinweise zur Mithahme von Betaubungsmitteln

bei Auslandsreisen
http://www.bfarm.de/DE/Bundesopiumstelle/BtM/reisen/reisen-inhalt.html?nn=1010386

Reisen in die Staaten des Schengener Abkommens

(zur Zeit: Belgien, Danemark, Deutschland, Estland, Finnland, Frankreich,
Griechenland, Island, Italien, Lettland, Litauen, Luxemburg, Malta, Niederlande,
Norwegen, Osterreich, Polen, Portugal, Schweden, Schweiz, Slowakei, Slowenien,

Spanien, Tschechien und Ungarn)

Bescheinigung fiir das Mitflihren von Betaubungsmitteln
(Artikel 75 Schengener Durchfiihrungsabkommen):
http://www.bfarm.de/SharedDocs/1 Downloads/DE/Bundesopiumstelle/BtM/reisen/reise scheng for
mular.pdf;jsessionid=2EEC9A8947ACE9797DD879F582F47ECE.1 cid103? blob=publicationFile

Reisen in andere Lander
auBerhalb des Schengen-Raumes

Empfehlung der Bundesopiumstelle:

Leitfaden fiir Reisende
des Internationalen Suchtstoffkontrollamtes:
(International Narcotics Control Board, INCB)

International guidelines for national regulations concerning
travellers under treatment with internationally controlled drugs

http://www.incb.org/incb/en/quidelines travellers.html

Bescheinigung fiir Reisende, die mit Betaubungsmitteln
behandelt werden und mit diesen verreisen
http://www.bfarm.de/SharedDocs/1 Downloads/DE/Bundesopiumstelle/BtM/reisen/reise _andere for
mular.pdf? blob=publicationFile

Zusammenstellung von Informationen des
Internationalen Suchtstoffkontrollamts (INCB) tber
Einreiseformalitaten der einzelnen Staaten
(diese Seite befindet sich derzeit im Aufbau und ist nicht vollstandiqg)

http://www.incb.org/incb/en/regulations.html




