Teil 5

Psychosen - fruh erke

Text Maurizia Franscini und Gregor Berger Illustration Anna Haas

Psychotische Erkrankungen beginnen haufig im Jugendalter, werden aber in dieser

Zeit oft nicht erkannt. Deshalb ist es besonders wichtig, Frihwarnzeichen ernst zu
nehmen, damit den betroffenen Jugendlichen méglichst bald geholfen werden kann.
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nnen und Hilfe suchen

Seit ein paar Monaten hat die 15-jahrige
Alina grosse Miihe, sich zu konzentrieren.
Sie kann kaum klar denken. Manchmal sitzt
sie vor ihren Hausaufgaben und versteht nur
noch Bahnhof. Den Eltern ist zudem aufge-
fallen, dass Alina ihre Freundinnen nicht
mehr so hidufig sieht und sich zunehmend in
ihr Zimmer zuriickzieht. Dort hort sie stun-
denlang die Lieder ihres Lieblingsséngers.
Sie hat das Gefiihl, dass dieser ihr etwas Spe-
zielles mitteilen wolle. Sie geht nicht mehr
gerne aus dem Haus. Und ihre Mutter hat
auch bemerkt, dass Alina hiufig umher-
blickt, nervés ist und ihr gegeniiber schon
die Befiirchtung gedussert hat, beobachtet
zuwerden. Sie hat ihre Mutter gefragt, ob sie
wisse, was sie, Alina, denke und ob Men-
schen Gedanken lesen konnten. In der
Schule verhélt sich Alina ebenfalls nicht
mehr so wie frither: Einmal ist sie aufgestan-
den und hat zusammenhanglose Dinge er-
zahlt, worauf sie vom Klassenlehrer notfall-
maéssig ins Kinderspital geschickt wurde.

Was sind Psychosen?

Dieses Fallbeispiel soll illustrieren, wie an-
spruchsvoll es ist, Verhaltensweisen, die bei
vielen Heranwachsenden auftreten kénnen,
als moégliche Vorboten einer psychischen
Erkrankung zu erkennen. Fiir Eltern, Lehrer
und Freunde ist es hdufig schwierig, eine
krankhafte Entwicklung rechtzeitig festzu-
stellen.

Eine Psychose ist eine sehr ernst zu neh-
mende seelische Erkrankung, die hdufigin
den Jugendjahren beginnt. Etwa 1 Prozent
der Bevolkerung ist im Verlauf des Lebens
von einer Schizophrenie, einer bipolaren
affektiven Psychose (frither auch manisch-
depressive Erkrankung genannt) oder einer
schweren psychotischen Depression betrof-
fen. Etwa 80 Prozent davon erkranken zwi-

schen dem 15. und 25. Lebensjahr und nur
ganz wenige vor dem 15. Lebensjahr.

Psychosen kénnen sich ganz unterschied-
lich dussern. Meist verdndert sich das Den-
ken. Dies kbnnen Jugendliche, werden sie
von Fachleuten dazu befragt, oft selber be-
stiatigen. Betroffene erleben ihr Denken als
wirr, umstiandlich oder blockiert. Manchmal
fangen sie auch an, von komischen, fiir die
Umwelt nicht nachvollziehbaren Ideen und
Uberzeugungen zu sprechen. Hiufig erleben
sie Sinnestduschungen, horen Gerdusche
(z.B.ihren Namen, Summténe, Schritte oder
Fliistern) oder sehen Dinge (z. B. Gestalten,
Figuren, Schatten), die andere nicht wahr-
nehmen. Meist handelt es sich hierbei nur
um kurze Momente. All diese Symptome
kénnen mehrmals am Tag auftreten, dann
wieder einige Tage nicht mehr. Haufig ha-
ben diese Jugendlichen auch starke Stim-
mungsschwankungen, teilweise sind ihre
Gefiihlsdusserungen fiir die Umwelt nicht
mehr nachvollziehbar. Schliesslich wirken
sich das veranderte Denken, die veranderte
Wahrnehmung und das Gefiihlschaos auch
auf das Verhalten aus. Manche ziehen sich
zurick, aber es kann auch sein, dass Jugend-
liche ploétzlich enthemmt sind und Dinge
tun, die sie sonst nie tun wiirden.

Maogliche Ausloser einer Psychose

Bei Jugendlichen geschieht es nicht selten,
dass sie nach der Einnahme von psychotro-
pen Substanzen wie Cannabis, Amphetami-
nen, LSD oder Psilocybin-haltigen Pilzen
(auch als Zauberpilze oder «magic mush-
rooms» bekannt) psychotische Symptome
zeigen. Aber auch Schlafentzug, kérperliche
Krankheiten oder traumatische Erlebnisse
konnen psychotische Zustdnde auslosen.
Doch bei nur einem ganz kleinen Teil der
Menschen zeigen sich bei Drogenkonsum
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oder in Ausnahmesituationen psychotische
Erkrankungen. Wahrscheinlich haben diese
wenigen eine Veranlagung fiir psychotische
Erkrankungen. Doch: Unabhéingig, ob ein
Ausléser da ist oder nicht, das Vorhanden-
sein psychotischen Erlebens ist immer ein
Zeichen dafiir, dass das Gehirn enorm ge-
stresst und eine sorgfiltige facharztliche
Abklarung nétig ist. Deshalb diirfen psycho-
tische Erlebnisse nie verharmlost werden,
(«Es isch doch nur s Kiffe gsi...»), sondern
sollten als Warnzeichen fiir eine Veranla-
gung zu schweren psychischen Erkrankun-
gen erkannt und ernst genommen werden.
Leider passiert dies aber viel zu selten.

Was das Auftreten psychotischer Symptome
fiir den Verlauf einer psychischen Erkran-
kung heisst, ist auch fiir Spezialisten schwer
vorherzusagen. So kann es sich um eine ein-
malige kurze psychotische Episode handeln,
oder es kann sich eine chronische psychi-
sche Erkrankung entwickeln - wie etwa eine
schwere Depression, eine bipolare affektive
Psychose oder eine Schizophrenie. Von Letz-
terer spricht man, wenn die psychotischen
Symptome fiir mindestens einen Monat tig-
lich vorhanden waren und das Funktionie-
ren fliir mehr als ein Jahr beeintriachtigt war.

Friithwarnzeichen erkennen

Bis zu fiinf Jahre vor einer akuten Psychose
koénnen sich erste Frithsymptome zeigen
(siehe Box). Fachpersonen sprechen von
sogenannten Prodromal- oder Hochrisiko-
symptomen. Meist werden diese bereits als
Belastung erlebt und kdnnen den Alltag er-
schweren. Diese Frithwarnzeichen sind hiu-
fig eher unspezifisch, so dass sie sowohl von
den Betroffenen als auch dem Umfeld nicht
erkannt werden. Jugendliche, die unter sol-
chen Frihsymptomen leiden, haben noch
keine Schizophrenie oder bipolare Psy-
chose, sondern ein erhdhtes Risiko, eine sol-
che Krankheit zu entwickeln. Wenn diese
Symptome hiufig auftreten und der Jugend-
liche in seinem Alltag beeintridchtigt ist,
nimmt das Risiko jedoch schnell zu. Heute
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gehen die Spezialisten davon aus, dass jeder
Funfte, der diese Risikokriterien erfiillt, in-
nerhalb eines Jahres eine erste psychotische
Episode erleben wird. Daher ist es wichtig,
frithzeitig einen Spezialisten aufzusuchen,
damit dieser eine sorgfiltige Einschitzung
vornehmen kann. Gegebenenfalls wird der
Jugendliche dann iiberwacht und beraten,
damit sein gestresstes Gehirn sich wieder
erholen kann. Denn Untersuchungen haben
gezeigt, dass psychisch kranke Jugendliche
in ihrer (Autonomie-)Entwicklung deutlich
beeintrichtigt sind - was sowohl Folgen fur
ihr Berufsleben hat als auch fiir ihre Bezie-
hungen.

Pubertit oder Psychose

Esist Tatsache, dass gerade bei Jugendli-
chen - im Unterschied zu jungen Erwachse-
nen - beginnende Psychosen hiufig iiber
eine ldngere Zeit nicht erkannt werden. Auf
der einen Seite zeigen Kinder und Jugendli-
che in der Adoleszenz sowieso ein verander-
tes Verhalten, auf der anderen Seite sind die
Zeichen haufig subtil und entwickeln sich
nicht selten schleichend. So kann es dazu
kommen, dass Frithwarnzeichen als adoles-
zente Krise missinterpretiert werden. Denn

Gefiihle von sozialer Unsicherheit, sozialer Riickzug

liber Wochen gedriickte Stimmung

Schlafstérungen

Gefiihle von Lustlosigkeit, Antriebsst6rungen

Anspannung, Nervositat, innere Unruhe

Gedankenchaos, Gedankenblockaden

Konzentrationsst6rungen

erhohtes Misstrauen, Reizbarkeit,

vermehrte Konflikte

Gefiihle von Unwirklichkeit («alles ist wie im Film»)

¢ erhoéhte Licht- und Gerdauschempfindlichkeit

¢ Tendenz, belanglose und zufillige Gegebenheiten
auf sich zu beziehen

¢ ungewo6hnliche Wahrnehmungserlebnisse

(z.B. Geradusche horen, die nicht da sind)



wir alle neigen dazu, sonderbares Verhalten
zu normalisieren, besonders bei Menschen,
die uns nahestehen. Das kann bei beginnen-
den Psychosen verheerend sein.

Deshalb ist es wichtig, sich zu informieren
und Hilfe zu holen, wenn ein Jugendlicher
von einem Lebensknick betroffen ist und
Frihwarnsymptome zeigt. Sei dies, dass er
sich zuriickzieht, seine schulischen Leistun-
gen stark abnehmen oder er sich in seinem
Wesen ploétzlich und ohne Grund veridndert.
Dann sollten Eltern, Lehrer oder Freunde
wachsam sein und lieber einmal zu viel pro-
fessionelle Hilfe in Anspruch nehmen als
zuwenig. Denn gerade in der Frithphase psy-
chotischer Erkrankungen ist das Suizid-
risiko hoch. Je ldnger die unbehandelte Psy-
chose andauert, desto schlechter kann der
Krankheitsverlauf beeinflusst werden.

Was tun bei Anzeichen fiir eine Psychose?

Der Umgang mit einer psychotischen Er-
krankung stellt fiir die Betroffenen, aber
auch fiir die Familie, den Freundeskreis, die
Schule oder die Ausbildungsstelle eine
enorme Herausforderung dar.

Es ist wichtig, dass die Eltern mit dem
Jugendlichen einen Facharzt oder Fachpsy-
chologen aufsuchen, der auf dieses Gebiet
spezialisiert ist. Dieser kann genauere
Untersuchungen vornehmen, um die Ge-
samtsituation zu erfassen. An erster Stelle
stehen das Erkennen der Symptome und die
Aufklarung. Der Jugendliche soll begleitet
und dabei unterstiitzt werden, den Lebens-
stil seinem «gestressten, nicht mehr richtig
funktionierenden Gehirn» anzupassen. Der
Umgang mit Stress, die Schlafregulation
und die Verdnderung ungesunder Lebens-
weisen, wie z. B. Kiffen, ndchtelanges Her-
umhéngen, exzessives Gamen, reichen bei
Risikostadien héufig schon aus, um die Sym-
ptome zum Verschwinden zu bringen. Falls
nicht, k6nnen spezielle Trainings dem Ju-
gendlichen helfen, besser mit Stress umzu-
gehen, die eigenen sozialen Kompetenzen zu

verbessern und den Realitétssinn wieder zu
festigen. In der Friherkennungssprech-
stunde des Kinder- und Jugendpsychiatri-
schen Dienstes gibt es seit ein paar Jahren
die Moglichkeit, in der Gruppe mit anderen
betroffenen Jugendlichen solche Themen
anzugehen. Die jungen Menschen profitie-
ren von der Auseinandersetzung im Grup-
pensetting und machen die Erfahrung, dass
sie nicht alleine sind mit ihren Problemen.

Bei Alina fanden die Arzte keine kérperli-
chen Ursachen fiir ihre Beschwerden. Sie
wurde in die Fritherkennungssprechstunde
geschickt. Bei ihr waren die Symptome, was
Haufigkeit und Intensitat betrifft, bereits so
ausgepragt, dass sie Medikamente brauchte
- sogenannte Antipsychotika. In den ersten
Wochen konnte sie nicht mehrin die Schule
gehen und wurde von den Eltern rund um
die Uhr betreut. Jetzt besucht sie die Schule
wieder, denn Alina ist nun beschwerdefrei.
Sie wird nach dem Sekundarabschluss die
Berufsmittelschule absolvieren. Ihr Traum
ist es, Bibliothekarin zu werde’

In der September-Ausgabe:

Teil 6 — Borderline-Personlichkeitsstorung —

erkennen und therapieren

Maurizia Franscini, Dr. med., ist Leiterin der Fritherkennungs-
sprechstunde und Oberarztin an der Poliklinik des Kinder- und
Jugendpsychiatrischen Diensts des Kantons Ziirich.

Gregor Berger, Dr. med., ist Leiter zentraler Notfalldienst am
Kinder- und Jugendpsychiatrischen Dienst des Kantons Ziirich.

BEREITS ERSCHIENENE THEMEN

Teil 1: Einfiihrungsartikel, Nr. 1/14; Teil 2: Krankhaftes
Essverhalten, Nr. 2/14; Teil 3: Wann ist es eine Sucht?,
Nr. 3/14; Teil 4: Depression bei Kindern und Jugendli-
chen, Nr. 5/14.

Diese Ausgaben kénnen nachbestellt werden auf
www.fritzundfraenzi.ch > Archiv > Ausgaben bestellen
oder telefonisch beim Leserservice unter 0800 814 813.
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