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CD-ROM

Die CD-ROM enthilt PDF-Dateien aller Arbeitsblétter, die zur Durchfiihrung des Therapieprogrammes
verwendet werden konnen.

Die PDF-Dateien konnen mit dem Programm Acrobat® Reader (eine kostenlose Version ist unter www.
adobe.com/products/acrobat erhiltlich) gelesen und ausgedruckt werden.
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Vorwort

Ausscheidungsstorungen sind haufige, emotional
belastende Storungen bei Kindern und Jugendli-
chen. Dartiber hinaus sind oft weitere, begleitende
psychische Stérungen vorhanden. Ausscheidungs-
storungen umfassen das néchtliche Einnédssen
(Enuresis nocturna), das Einndssen tagsiiber
(funktionelle Harninkontinenz) und das Einkoten
(Enkopresis). Fiir jede dieser Storungen stehen
wirksame, evidenzbasierte Behandlungen zur Ver-
fligung, die fiir die meisten Kinder vollkommen
ausreichen. Diese Standardtherapien sollten im-
mer zuerst durchgefiihrt werden und wurden z. B.
von von Gontard und Lehmkuhl (2009) und von
Gontard (2010a, 2010b) ausfiihrlich beschrieben.
Allerdings gibt es trotz Befolgung aller diagnos-
tischen und therapeutischen Standards eine Gruppe
von Kindern und Jugendlichen, die nicht trocken
und sauber wird, d. h. nicht die Kontinenz als Be-
handlungsziel erreicht. Oft handelt es sich dabei
um sogenannte ,.komplexe* Ausscheidungsstérun-
gen. Was versteht man darunter?

Zum einen handelt es sich um Kinder mit multip-
len Ausscheidungsstorungen, d. h. sie ndssen z. B.
nicht nur nachts ein, sondern leiden moglicher-
weise unter einer kombinierten Enuresis nocturna,
einer Harninkontinenz tagsiiber, einer Enkopresis
und einer Obstipation. Zum anderen sind es Kin-
der mit psychischen Begleitstorungen. Circa 20
bis 30 % der Kinder mit einer Enuresis nocturna,
20 bis 40 % mit einer Harninkontinenz tagsiiber
und 30 bis 50 % mit einer Enkopresis haben min-
destens eine weitere psychische Storung (von
Gontard et al., 2011). Dies sind liberwiegend ex-
ternalisierende Stérungen wie hyperkinetisches
Syndrom/Aufmerksamkeitsdefizit-Hyperakti-
vitdtsstorung (HKS/ADHS) oder Storungen des
Sozialverhaltens (von Gontard et al., 2011). Wenn
diese Storungen nicht erkannt und behandelt wer-
den, ist die Mitarbeit der Kinder und damit der
Therapieerfolg geringer (Crimmins et al., 2003).
Zudem gibt es eine Gruppe von Kindern ohne of-
fensichtliche Risikofaktoren, die schwerer zu be-
handeln ist oder zu Riickfillen neigt, wie bevol-
kerungsbezogene Langzeitstudien gezeigt haben
(Heron et al., 2008). Méglicherweise liegen gene-
tische oder andere anlagebedingte Dispositionen
vor, die das Risiko fiir einen Riickfall oder einen
persistierenden Verlauf erhohen. Diese Subgruppe
von chronisch inkontinenten Patienten weist die

Problematik vom Kindes-, iiber das Jugend- bis
zum Erwachsenenalter auf — oft verbunden mit
einem hohen Leidensdruck, Selbstwertproblemen,
Hoffungslosigkeit oder Resignation. Dariiber hi-
naus gibt es familidre Problemkonstellationen, die
die Behandlung behindern kénnen. Oft sind Eltern
motivierter als ihre Kinder. Man beobachtet in die-
sen Familien z.T. oppositionelles Verhalten der
Kinder und eskalierende Auseinandersetzungen.
Andererseits konnen elterliche Schuldgefiihle vor-
handen sein mit der Uberzeugung, etwas ,,falsch*
gemacht zu haben und direkt verantwortlich fiir
das Einndssen oder Einkoten ihrer Kinder zu sein.
Und zuletzt attribuieren manche Eltern das Ein-
ndssen/Einkoten als willkiirliche Provokation und
reagieren mit strafendem Verhalten, was ebenfalls
mit dysfunktionalen Interaktionen verbunden ist.

Allen diesen Gruppen ist gemeinsam: Sie sind the-
rapieresistent gegeniiber den Standardbehand-
lungsverfahren. Dies ist fiir Kinder und auch El-
tern besonders belastend: Ein Therapieversagen
trotz korrekter Behandlung wird als personliche
Niederlage erlebt. Fiir diese Kinder und Jugendli-
che wurde dieses Manual entwickelt. Das Ziel war
es, fiir diese schwierige Situation der Therapiere-
sistenz ein wirksames, strukturiertes und zeitlich
begrenztes Behandlungsangebot zur Verfiigung zu
stellen und somit Kindern Mut zu machen, nicht
zu resignieren, sondern die Behandlung wieder
aktiv anzugehen. Von Eltern und Kindern wird
diese klar umrissene, zeitlich iiberschaubare The-
rapie an 7 bis 9 Nachmittagen sehr positiv ange-
nommen.

Die Behandlung kann ambulant durchgefiihrt wer-
den. Eine stationdre oder teilstationdre Behand-
lung ist in den allermeisten Féllen von Ausschei-
dungsstorungen nicht notwendig. Die Kinder
verbleiben in ihrem sozialen Umfeld und kénnen
dort neu erworbene Kompetenzen und Hilfen er-
proben. Die Gruppentherapie richtet sich an Kin-
der und Jugendliche mit dem Ziel, ihre Motivation
fiir eine neue ,,Runde‘ der Behandlung zu stirken
und neue Zuginge und Perspektiven zu erdffnen.
Dadurch lernen Kinder wieder, Selbstverantwor-
tung fiir Ihre Ausscheidungsprobleme zu iiberneh-
men und nicht z.B. an die Eltern zu delegieren.
Eltern werden informiert und beraten, sind jedoch
nicht die Hauptadressaten der Therapie. Im Ge-
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10 Vorwort

genteil, viele Eltern lernen wieder, ihren Kindern
das Hauptengagement fiir eine erfolgreiche Be-
handlung zuriickzugeben.

Die Gruppentherapie umfasst viele verschiedene
Komponenten, die von Informationsvermittlung,
Psychoedukation, Relaxation und Kérperwahrneh-
mung zur Verdnderung von dysfunktionalen Kog-
nitionen und weiteren verhaltenstherapeutischen
Komponenten reicht. Sie geht damit weit iiber den
Rahmen von reinen Schulungen hinaus. Das Grup-
penformat hat dabei klare Vorteile. Durch den Aus-
tausch untereinander lernen Kinder, dass sie nicht
die einzigen sind, die unter Einnédssen/Einkoten
leiden und dass manche Kinder es viel schwerer
haben als sie. Sie lernen ihre subjektive Sicht zu
relativieren und entwickeln untereinander neue
Bewiltigungsmoglichkeiten. Um einen wirksamen
Austausch in der Gruppe zu gewihrleisten, soll-
ten die Gruppen wegen moglichen Schamgefiih-
len immer gleichgeschlechtlich und moglichst
altershomogen zusammen gestellt werden. Fiir Ju-
gendliche bietet es sich an, einzelne Komponen-
ten an ihr Alter anzupassen. Falls sich zu einem
Zeitpunkt keine passende Gruppe zusammenstel-
len ldsst, konnen alle Komponenten auch in Ein-
zelsitzungen angeboten werden. In der Einzel-
behandlung ist es nicht notwendig, das gesamte
Programm durchzufiihren. Es kann ausreichen,
einzelne Komponenten und Module auszuwéhlen.

Das Manual wurde iiber viele Jahre im Rahmen
der Spezialambulanz fiir Kinder und Jugendliche
mit Ausscheidungsstdrungen, Klinik fiir Kinder-
und Jugendpsychiatrie und Psychotherapie, Uni-
versitatsklinikum des Saarlandes, entwickelt. Heike
Sambach erkannte friih die Notwendigkeit eines
speziellen Gruppenangebotes bei Therapieresis-
tenz. Mit viel Experimentierfreude und Engage-
ment hat sie mit ihren Ideen den Grundstein fiir

dieses Manual gelegt. Als Autorengruppe haben
wir dafiir gesorgt, dass dieses Konzept vervollstin-
digt und in die jetzige vorliegende Form gebracht
wurde. Das Manual ist somit auch das Produkt ei-
ner kreativen ,,Gruppenarbeit®.

Das Manual richtet sich an alle Therapeuten!, die
sich mit Kindern und Jugendlichen mit Ausschei-
dungsstorungen beschiftigen, d.h. Kinder- und
Jugendirzte, Kinder- und Jugendpsychiater, Psy-
chologische Psychotherapeuten, Kinder- und Ju-
gendlichenpsychotherapeuten, Urotherapeuten,
Physio- und Ergotherapeuten, sowie Mitarbeitern
in pflegerischen und piadagogischen Berufen und
Beratungsstellen. Zuletzt war es ein Ziel der Auto-
ren, eine Behandlung zu entwickeln, die Kindern
(und auch Therapeuten) Spaf3 macht. Es ist aus-
driicklich gewiinscht, dass die Sitzungen entspannt
und humorvoll verlaufen. Entsprechend wurden
viele Komponenten dieses Manuals spielerisch
ausgerichtet.

Danken mochten wir allen Kindern, Jugendlichen
und Eltern, von denen wir im Laufe der Jahre viel
gelernt haben — und es téglich immer wieder tun.
Danken mochten wir den Mitarbeitern des Hogrefe
Verlags, die unseren Vorschlag zu einem Manual
sofort positiv aufgenommen haben und uns wéh-
rend des gesamten Prozesses aktiv unterstiitzt ha-
ben. Unser Dank gilt Herrn Dr. M. Vogtmeier so-
wie Frau A. Velivassis. Wir wiirden uns sehr freuen,
wenn diese Ansidtze moglichst breit in Praxen und
Kliniken umgesetzt werden wiirden.

Homburg, September 2012

Monika Equit

Heike Sambach

Justine Niemczyk
Alexander von Gontard

1 Aus Griinden der besseren Lesbarkeit wird auf die gesonderte Nennung geschlechtsspezifischer Formulierungen verzichtet.
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Einleitung

Zu den Ausscheidungsstorungen gehoren das
nichtliche Einnédssen (Enuresis nocturna), das Ein-
nidssen tagsiiber (Funktionelle Harninkontinenz)
und das Einkoten (Enkopresis). Ausscheidungssto-
rungen sind heterogen in ihren klinischen Zeichen
und Symptomen, d. h. viele verschiedene Formen
und Subformen lassen sich unterscheiden. Sie sind
heterogen beziiglich ihrer Atiologie — bei manchen
tiberwiegen genetische Faktoren (wie bei der Enu-
resis nocturna), bei anderen Umweltfaktoren (wie
bei der Harninkontinenz bei Miktionsaufschub).
Und schlieBlich unterscheiden sie sich beziiglich
ihrer Behandlung — um wirksam zu sein, muss die
Therapie spezifisch sein, was eine genaue Diag-
nostik voraussetzt.

Im Vergleich zu vielen anderen Storungen in der
Kinder- und Jugendpsychiatrie und Psychothera-
pie sind Ausscheidungsstorungen ausgesprochen
gut zu behandeln, mit hohen Therapieerfolgen.
Die allermeisten Ausscheidungsstorungen sind in
ihrer Pathogenese funktionell, d.h. nicht durch
organische Faktoren bedingt. Obwohl psychische
Storungen komorbid vorkommen konnen, ist die
Atiologie nicht wie friiher angenommen rein psy-
chogen, d. h. zum Beispiel auf einen intrapsychi-
schen oder interpersonellen Konflikt zuriickzufiih-
ren. Eher handelt es sich um eine multifaktorielle
Atiologie mit dem Zusammenwirken von gene-
tischen Dispositionen und modulierenden Um-
weltfaktoren. Das Ziel der Behandlung ist immer
die Kontinenz, d. h. das Trocken- oder Sauberwer-
den. Wenn die Kinder und Jugendlichen kontinent
geworden sind, bessern sich der Leidensdruck,
das Selbstwertgefiihl und sogar Verhaltenssym-
ptome.

Um dieses Ziel zu erreichen, sind einfache, aber
spezifisch abgestimmte symptomorientierte Maf3-
nahmen am wirksamsten. Hierzu zihlen Beratung,
Informationsvermittlung und kognitive sowie ver-
haltenstherapeutische Therapiekomponenten. Bei
entsprechender Indikation kénnen sie sinnvoll mit
einer Pharmakotherapie kombiniert werden. We-
der chirurgische Interventionen noch jahrelange
Psychotherapien sind in den allermeisten Fillen
notwendig. Ein weiterer Vorteil ist, dass fast im-
mer eine ambulante Therapie moglich ist — sta-
tiondre und teilstationdre Behandlungen sind nicht
notwendig. Nach unserer Erfahrung sind sie die

absolute Ausnahme und meist durch komorbide
psychische Stérungen, aber nicht durch die Aus-
scheidungsstorung an sich indiziert.

Zusammengefasst lassen sich mit genauer Diag-
nose und spezifischer Therapie die meisten Kinder
und Jugendlichen ambulant in Einzeltherapie mit
Elternberatung gut behandeln. Dies sind fiir uns
die sogenannten ,,einfachen* Ausscheidungssto-
rungen. Fiir diese einfachen Stérungen reichen die
Standardbehandlungen aus, die bei von Gontard
und Lehmkuhl (2009) und von Gontard (2010a,
2010b) ausfiihrlich dargestellt sind. In unserer
Spezialambulanz diirfen wir tdglich miterleben,
wie durch gezielte, kurze Interventionen Kinder
und Eltern zum Abschlussgesprich kommen und
freudig berichten, dass dieses Problem gelost ist.

Jedoch gibt es leider eine Gruppe von Kindern und
Jugendlichen, bei denen die Behandlung nicht so
positiv verlduft. Trotz optimaler Diagnostik und
abgestimmter Therapie sprechen sie nicht auf die
Behandlungsangebote an. Dies sind die so ge-
nannten ,.komplexen* Ausscheidungsstorungen.
Diesen Storungen ist dieses Manual gewidmet,
d.h. den Kindern und Jugendlichen, die auf die
Standardtherapie nicht adidquat ansprechen. Ne-
ben der Therapieresistenz sind diese ,,komplexen*
Ausscheidungsstorungen oft durch Komorbiditiit
gekennzeichnet, d. h. mehrere Ausscheidungssto-
rungen konnen mit weiteren psychischen Storun-
gen koexistieren. Solche schwer zu behandelnden
Kinder und Jugendliche wurden in der Vergangen-
heit hdufig therapeutisch ,,fallen gelassen*, da sie
auch bei Therapeuten Frustrations- und Insuffizi-
enzgefiihle auslosen; oder es wurden unnotige Kur-
oder Klinikaufenthalte empfohlen oder insgesamt
eine ,,Therapiepause* eingelegt.

Mit diesem Manual werden nun neue Therapie-
optionen erdffnet — mit neuen Inhalten, aber ins-
besondere mit dem neuen Gruppenformat. Dies
ermoglicht einen Schritt aus der Isolierung zu
einem gemeinsamen, optimistischen Austausch
von neuen Moglichkeiten. Dazu wurde folgendes
Format fiir dieses Manual gewihlt: Der erste Teil
vermittelt einen kurzen Uberblick iiber den Stand
der Forschung zu Ausscheidungsstorungen. Fiir
detailliertere Informationen sei auf die Bénde zur
,Standardtherapie® verwiesen (von Gontard,
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2010a, 2010b; von Gontard & Lehmkuhl, 2009).
Der zweite Teil widmet sich der Gruppentherapie
an sich. Nach allgemeinen Hinweisen zur Indika-
tion und Durchfiihrung wird jede einzelne Sit-
zung detailliert und praxisnah beschrieben: die 7
Sitzungen zur ,,Blasenschulung® fiir Kinder mit
Enuresis und funktioneller Harninkontinenz und

die 2 Zusatzsitzungen zur ,,Darmschulung® fiir
Kinder mit Enkopresis und/oder Obstipation.

Die Materialien zur Durchfiihrung der Gruppen-
therapie finden sich in Farbe auf der beiliegenden
CD-ROM und konnen zum Gebrauch in der Pra-
xis direkt ausgedruckt werden.
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