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Sucht und ADHS

Diagnostische Abklärung der
Erwachsenen-ADHS

Medikamentös-psychotherapeutische 
Behandlung der Erwachsenen-ADHS

Falls die Diagnose einer Erwachsenen-ADHS ge- 
    

stellt wird, erfolgt nach intensiver psychiatrischer 
    

Beratung - in Abhängigkeit von der Schwere der 
   

Beeinträchtigungen - eine Empfehlung für eine 
   

medikamentöse und/oder psychotherapeutische 
   

Behandlung. 
   

Die medikamentöse Einstellung erfolgt im Rahmen 
   

von wöchentlichen Einzelterminen bei dem behandeln- 
    

den Psychiater. Zudem wird den ADHS-Betroffenen 
    

schon während der stationären Behandlung eine  
    

wohnortnahe ADHS-Weiterbehandlung bei einem  
    

Psychiater vermittelt. 
   

Die ADHS-Gruppenpsychotherapie (Indikativgruppe) 
   

findet als geschlossene Gruppe ausschließlich für Sucht- 
   

patienten mit ADHS an 15 Terminen 2 mal wöchentlich 
   

(75 Min) statt. Diese Gruppe ist ein wichtiger Bestand-  
   

teil der Therapie und beinhaltet Krankheitsaufklärung  
   

(ADHS-Symptomatik, biographische Einordnung 
   

der Erkrankung und daraus resultierender Defizite, 
   

Zusammenhang mit dem Substanzkonsum und 
   

anderen psychischen Erkrankungen) und Strategien 
   

zum verbesserten Selbstmanagement, wobei 
   

zentrale Elemente den erfolgreicheren Umgang mit 
   

beruflichen und interaktionellen Problemen, Hyperakti- 
   

vität, Impulsivität, Reizbarkeit, Affektlabilität und 
   

Desorganisation betreffen. 
   

Ziel der integrierten, medikamentös-psychotherapeuti- 
   

schen ADHS-Behandlung ist nicht nur die Verbesserung 
   

der ADHS-Symptomatik, sondern auch die 
   

der Suchterkrankung, da sich beide Erkrankungen 
   

gegenseitig verstärken und eine gleichzeitige Therapie 
   

auch den Erfolg der Suchttherapie verbessert. 


