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Unterschiede oder Stereotypen?

- Spielen als Kind eher mit Puppen als Jungen (Hines et al., 1992)

- Friherer Spracherwerb (Fenson et al., 1994)

- Zeigen mehr Blickkontakt als Jungen (Hall, 1985)

- Besser bei Beurteilung sozialer Situationen (Argyle & Cook, 1976;
Halpern, 1992)

- H6here Sensibilitat beim Erkennen des Gefiihlsausdrucks

(Baron —Cohen et al., 1997)

- Spielen lieber mit mechanischen Spielzeugen (Hines et al., 1992)

- Zeigen bessere Leistungen bei mentalen Rotationsaufgaben
(Halpern & Wright 1996)

- Uberlegen bei visuell raumlichen Aufgaben inklusive Kartenlesen
(Kimura et al., 1999)

- Uberlegen bei Aufgaben zur zentralen Kohéarenz

(Detailerkennung, Witkin et al, 1962)

Hines et al. Behavioral Neuroscience 1992, Hines et al. Trends Cogn Sci. 2010, Fenson et al. Monographs of the society for
research in child development 1994, Hall et al. Sociology of Sport Journal 1985, Argyle & Cook APA Psycinfo 1976, Halpern et al.
APA Psylnfo 1992, Baron—-Cohen et al. ACAMH 1997, Halpern & Wright Learning and individual differences 1996, Kimura et al.,
Scientific American, Inc. 1999, Kimura et al Neuroendocrinology Letters Special Issue 2002; Witkin et al. Psychological
differentiation: Studies of development APA PsycBooks 1962, Bilderrechte, L. Poustka



ADHS - epidemiologische Pravalenz

Gender

Male (44 studies)
Female (40 studies)

Age

Children (43 studies)
Adolescents (23 studies)

Geographic Location
Africa (4 studies)
Middle East (4 studies)
Oceania (6 studies)
South America (9 studies)
Asia (15 studies)
North America (32 studies)
Europe (32 studies)
Worldwide (102 studies)

10 15
Prevalence Estimate (%)

Polanczyk et al. Am J Psychiatry 2007



Pravalenz

Pravalenz weltweit:
- Biszum 18. 1j. 5,3%
- nach dem 18. Lj. 2,8%
~ Bei bis zu zwei Dritteln der Kinder persistiert die Stérung ins

Erwachsenenalter
ADHS: Jungen sind haufiger betroffen als Madchen
. Geschlechterverteilung: i g
~ Kindesalter: 10:1 (d": ) P

- Erwachsene: 2,73-1,5:1 (0": %) -
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Altersgruppe
Polanczyk G et al. Am J Psychiatry. 2007 Jun;164(6):942-8; Fayyad Quele; Wisserschafiches nsitut der ACK
J, et al. Atten Defic Hyperact Disord. 2017;9:47-65; Barkley RA, et
al. J Abnorm Psychol. 2002;111:279-289; Modifiziert nach: wissenschaftliches Institut der AOK 2012

Faraone SV, et al. Psychol Med. 2006;36:159-165; Ebejer JL, et al.
PLoS One. 2012;7:e47404



Warum?



HOhere Pravalenz bel Jungen

1. Hohere Vulnerabilitat bei Jungen
2. Protektive Faktoren bel Madchen

3. Madchen bleiben haufiger unerkannt
— Diagnostische Kriterien nur flr Jungen validiert =
— Weniger ausagierendes Verhalten ,,storen nicht” -referral bias?
— Bessere Kompensationsmechanismen

Hinshaw et al., J Child Psychol Psychiatry. 2022



The fragile male brain
»1he constitutional variability model*

b,

» Die im Vergleich verzdgerte Reifung bei Jungen erhoht Vulnerabilitat fir ~Ss—

neuronale Entwicklungsstérungen:

— ADHS (Gaub & Carlson, 1997)

— Autismus (Fombonne , 1996)

— Sprachentwicklungsstérungen (Bishop et al., 2002)
— LRS (Rutter et al., 2004; Snowling, 2003)

» Die friherer Hirnreifung und Myelinisierung bei Madchen tragt
vermutlich zu friilherem Spracherwerb und besserer Lesefertigkeiten bei

» Bezlglich friiher unginstiger Verhaltnisse (Rutter's indicators of
adversity), sind Jungen im Bezug auf Lernstdérungen und allgemeines
Funktionsniveau deutlicher anfalliger als Madchen (Biederman et al.,
2002)

Gaub et al. & Carlson et al. Journal of the American Academy of Child & Adolescent Psychiatry, 1997, Fombonne et al. Journal of the American Academy of Child & Adolescent
Psychiatry, November 1997, Bishop, et al. American Journal of Medical Genetics 2002, Rutter et al., JAMA 2004 ; Snowling, et al. Child development 2003, Biederman et al.
American Journal of Psychiatry 2002



Modell des protektiven Effekts bei Madchen
»1he polygenetic multiple threshold model“

« Annahme: Bei Madchen hdhere Exposition genetischer
und Umweltfaktoren notig, um den kritischen
Schwellenwert fur die Diagnose zu tberschreiten

e |n Familien von weiblichen Betroffenen mussen daher
mehr kausale Faktoren und ADHS-Symptome vorhanden
sein

— Modell Autismus: Co-Zwillinge von Madchen mit hoher Rate
ASS -Traits haben mehr ASS —-Symptome als Co-Zwillinge von
Jungen mit hoher Rate ASS- Traits

Robinson et al., Proc Natl Acad Sci U S A. 2013;
Taylor et al., J Am Acad Child Adolesc Psychiatry. 2016



Modell des protektiven Effekts bel Madchen

Analysis of Continuous Traits of Attention-Deficit/Hyperactivity Disorder (ADHD) in Cotwins

3%
CATSS TEDS Merged Samples
Cotwin of male proband 043 (1.18) 0.62 (D.89) 0.51(1.08)
mean
Cotwin of female proband 0.69 (1.23) 0.79 (1.02) 0.73 (1.15)
mean
Cotwin of control mean —0.03 (0.98) —0.04 (0.99) —0.03 (0.99)

Ommbus ANOVA

F1 5688 =46.39.p < .01

Framp=5163. p < 001

F210731=95.90, p < 001

Planned contrast fggeg=—2.10,p=16,d= tagup=—1.10, p= 27 d= hor31=-238,p<.05,d=
0.05 0.03 005
10%%
CATSS TEDS Merged Samples

Cotwin of male proband 038 (1.11) 0.55(0.89) 0.45(1.04)

mean

Cotwin of female proband 0.62(1.14) 0.79 (0.87) 0.69 (0.79)

mean

Cotwin of control mean —0.05 (097) —0.07 (0.0} —0.06 (0.98)

Omnibus ANOVA

T

Fr 6588 = 7935, p < 01

F> 4040 = 102,30, p < 001

F3 10731 =175.90, p < .001

— Co —Zwillinge von Méidchen mit ADHS-Symptomen' zeigen selbst mehr ADHS-

Symptome relativ zu Co-Zwillingen von Jungen
— Effekt deutlich schwéacher ausgepragt als bei ASS

Taylor et al., J Am Acad Child Adolesc Psychiatry. 2016




ADHS seltener diagnostiziert bei Madchen

— Pradominant: internalisierende Symptomatik
« Weniger disruptive, externalisierende Auffalligkeiten

— Subtyp: Eher unaufmerksam als hyperaktiv/impulsiv
— Komorbiditat: haufiger Angst- und depressive Stérungen
« Kompensierend zwanglich-perfektionistisches Verhalten

— Beziehungsaggressivitat
» Weniger offene und korperliche Aggressivitat

— Referral Bias: Jungen werden haufiger Uberwiesen

Gaub et al. & Carlson et al. Journal of the American Academy of Child & Adolescent
Psychiatry, 1997; Cortese et al., American Journal of Psychiatry 2016



Wie prasentieren sich ADHS-Symptome bel
Madchen?



Madchen mit ADHS im Vergleich Madchen ohne ADHS
Madchen mit ADHS n=140, Kontrollen n=120

- Inattartion Hyparactivity Impulsivity
— %
8O = - A\ /\ o
\—--—I” I ADHD
O Control
-\.—-..__‘_.,-ﬂ"
% % % %
T %,
%%4 %"% %, 1 ]
0%& 3 )% ‘7%% Inattention Hyperactivity Impulsivity

Im Vergleich zu gesunden Kontrollen bei Madchen mit ADHS
— niedrigere Intelligenz
— Schlechtere Lese- und mathematische Leistungen
— Hohere Rate an Lernbehinderungen
— Mehr schulische Schwierigkeiten
— Niedrigeres Funktionsniveau
AN _— — Erhohte Rate von Alkohol und Drogenabusus

Rl =
e e

Biederman et al., ] Am Acad Child Adolesc Psychiatry, 1999



Symptomprasentation bel Madchen vs. Jungen mit ADHS

o ADHS- Kriterien identisch, Madchen haufiger unaufmerksamer
Subtypus

— Unaufmerksamer Subtyp bei Madchen schlechtere Prognose als bei Jungen

* Im frihen Kindesalter haufig sogar mehr Symptome als Jungen,
abnehmend im Altersverlauf

 \Verbale (Madchen ) vs. physische (Jungen) Uberaktivitat

« Funktionsbeeintrachtigungen jedoch gleich!

« Mehr Kompensationsstrategien (v.a. unaufmerksamer Subtypus)
e Mehr interpersonelle Schwierigkeiten

e Haufiger Lernstérungen/ niedrigen Intelligenz

Young et al., BMC Psychiatry 2020; Cortese et al., American Journal of Psychiatry 2016; Hinshaw et al. ,
Journal of Consulting and Clinical Psychology, 2012



Madchen mit hohem IQ

Kompensation von Symptomen wahrend der Grundschulzeit

Schulische und soziale Schwierigkeiten zeigen sich erst in der
Mittel- oder Oberstufe

Konzentrations-, Planungs-, Organisations- und
Durchhalteprobleme bei hheren Anforderungen

Nadeau et al., American Psychological Association, 2001



Symptomprasentation in der Schule

 Fallen in Schule weniger haufig auf, da nicht stérend

— Lehrer erkennen ADHS bei Madchen haufig nicht, auch wenn die
Eltern die Problematik zu Hause sehen

— Eltern vergleichen Madchen mit anderen Madchen, wéahrend
Lehrer sie mit den Jungen in der Klasse vergleichen

e Madchen mit ADHS werden weniger haufig als auffallig
bezeichnet als Madchen mit ADHS + SSV oder Jungen mit
ADHS

Rucklidge, Psychiatr Clin N Am ,2010



National epidemiological survey on alcohol and related
Conditions (NESARC)
Cortese et al., 2016
o 322 Manner vs. 294 Frauen mit lifetime Diagnose ADHS

— Diagnose haufiger bei mannlichen Teilnenmern (OR=1,46)
— ahnliche Subtyp-Profile

« Bei Frauen:
— Weniger Hyperaktivitatssymptome (n.s.)
— Ahnliches Risikoverhalten (auRer riicksichtsloses Fahren)
— Sign. weniger Alkohol- und Drogenabusus
— Sign. weniger antisoziale PS und SSV

— Mehr Angststorungen und Funktionseinschrankungen beziglich der
psychischen Gesundheit

Ausgeglicheneres Geschlechtsverhaltnis im Erwachsenenalter durch héhere Rate an Selbst-
einweisungen bei Frauen mit ADHS aufgrund der internalisierenden Symptomatik?

Cortese et al., American Journal of Psychiatry 2016
Siehe auch: Hinshaw, Annual Review of Clinical Psychology, 2018



Sind wir voreingenommen?

« Wahrnehmung von Symptomen bei betroffenen Madchen weniger
schwerwiegend und hat weniger Konsequenzen (Ohan et al., 2009 )

« Behandlung von Madchen wird als weniger vielversprechend beurteilt
(Orhan et al., 2011), auch wenn der Schweregrad als hoch angegeben wird

» Lehrer tendieren dazu, Jungen als schwieriger zu beurteilen

— 8% vs 38% (m vs. f) in psychiatrische Behandlung, 6 % vs. 47% (m vs. f) mediziert (Derks
etal., 2007)

— Retrospektiv 12 % vs. 25% medikamentds behandelt (Rasmussen et al., 2009)

o Mdtter von Madchen mit ADHS geben an, dass die Kriterien Jungen besser
beschreiben als Madchen (Quinn et al, 2011; Ohan et al, 2005)

Ohan et al. Journal of Clinical Child & Adolescent Psychology 2009, Ohan et al. Journal of School Psychology 2011, Derks et al. Computers in human behavior 2007, Rasmussen et al. J Atten Disord
2009 Quinn et al. ADHD in adults: Characterization, diagnosis, and treatment 2011, Ohan et al. Child Psychiatry Hum Dev. 2005



Unterscheidet sich der Verlauf von ADHS bel
Madchen und Jungen?



The Preschool Attention-Deficit/Hyperactivity Disorder

Treatment Study (PATS) 6-Year Follow-Up

Mark A. Riddle, mo., Kseniya Yershova, eho., Deborah Lazzaretto, ms., Natalya Paykina, ma.,
Gayane Yenokyan, hp., Laurence Greenhill, mpo., Howard Abikoff, vho, Benedetto Vitiello, mp,,
Tim Wigal, rho., James T. McCracken, mop., Scott H. Kollins, eho., Desiree W. Murray, rhp.,
Sharon Wigal, eho., Elizabeth Kastelic, mp., James J. McGough, mp., Susan dosReis, rho,,

Parent-reponted Hyperactivity T-Score

Audrey Bauzo-Rosario, ma., Annamarie Stehli, mph., Kelly Posner, pho.
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» ADHS-Symptome bei den Madchen durch ihre Eltern als schwerwiegender wahrgenommen
im Vergleich zu den Jungen
» Blieben tber die Zeit starker ausgepragt (h6here T-Werte) als bei den Jungen




The age-dependent decline and persistence of attention-deficit/ hyperactivity disorder
throughout the lifetime

100 —
75 —
2 71%
Q 65%
T 50—
o
25— | — Functional impairment
— Impairing symptoms 15%
— Full diagnostic criteria
0 | 1 | | | |
0 5 10 15 20 25 30

Mean age at follow-up (years)

Nature Reviews | Disease Primers

Faraone, S. V. et al. (2015) Attention-deficit/hyperactivity
disorder. Nat. Rev. Dis. Primers doi:10.1038/nrdp.2015.20



J Child Psychol Psychiany. 2010 March : 51(3): 233-241. doi:10.1111/7.1469-7610.2009.02152 x.

The influence of sex on the course and psychiatric correlates of
ADHD from childhood to adolescence: A longitudinal study

Michael C. Monuteaux, ScD', Eric Mick, ScD', Stephen V. Faraone, PhD?, and Joseph
Biederman, MD’
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Adoleszenz

frihen Kindheit

Kein Einfluss des Geschlechts auf den Verlauf der ADHS-Symptomatik

hoherer Stabilitat der komorbiden Psychopathologie bei Madchen von der Kindheit in die

Komorbiditat bei Jungen eine Funktion von ADHS- Persistenz und - Schwergrad
Komorbiditat bei Madchen zusatzlich Funktion vorausgehender Psychopathologie in der




Lebensqualitat bei ADHS

[ Health problems and psychiatric [ Social disability

co-morbidities [ Risky behaviours
[l Psychological dysfunction

[l Academic and occupational failure

Premature mortality

Qverweight, obesity and hypertension

Delinquency and criminality, smoking and addictions

Specific learning disabilities and executive dysfunction

Disruptive behaviour, mood, anxiety, elimination, tic and autism spectrum disorders

Developmental coordination disorder, and speech and
language disorders

Marital discord, separation and divorce, parenting problems,
and legal problems, arrests and incarcerations

Poor social skills, impaired family relationships, poor peer relationships and rejection by peers

‘ Suicidal ideation, suicide attempts and suicide

Lower quality of life and low self-esteem

Emotional dysregulation and lack of motivation

Underachievement, grade repetition, special education needs,
school expulsion and dropping out

Reduced occupational performance, unemployment
and lower socioeconomic status

Unplanned pregnancies

| Accidents and injuries, traffic accidents and violation, and licence suspensions

-
-

|
Childhood

I T
Adolescence Adulthood

Nature Reviews | Disease Primers

Faraone, S. V. et al. (2015) Attention-deficit/hyperactivity disorder Nat. Rev. Dis. Primers
d0i:10.1038/nrdp.2015.20; siehe auch Owens & Hinshaw, (2020) Adolescent mediators of unplanned
pregnancy among young women with and with-out childhood ADHD. Journal of Clinical Child and Adolescent

Psychology, 49, 229-238.w,
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Mortality in children, adolescents, and adults with attention
deficit hyperactivity disorder: a nationwide cohort study

Seren Dalsgaard, Seren Dinesen @stergaard, James F Leckman, Preben Bo Mortensen, Marianne Giartz Pedersen
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Figure: Pathways to premature death
ADHD=attention defcit hyperactivity disorder.
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Mortality in children, adolescents, and adults with attention
deficit hyperactivity disorder: a nationwide cohort study

Seren Dalsgaard, Seren Dinesen @stergaard, James F Leckman, Preben Bo Mortensen, Marianne Giertz Pedersen

Numberof Pemonyears Mortalityrate, CrudemodelMRR Partiyadjusted  Fully adjusted
deaths per10000  (95%CI) model, MRR model, MRR
person-years (95% Cljt (9508
Diagnosed with ADHD 47 138108 340 170(126224)  155(114-204) || 250 ($11-1.98)
Diagnosed with ADHD and oppositional defiant disorder or conduct 13 nyg 6-09 256(157-390)  226(139-344) 217 (§33-331)
disorder
Diagnosed with ADHD and substance use disorder 5 g 571 701(450-1016)  501(387-897) 563 (] 69-8.16)
Diagnased with ADHD, oppositional defiant disorder or conduct 16 3953 4048 1037(6-07-1636)  874(512-13-80) 829 (4-85-13-09)
disorder, and substance use disorder
Diagnased with oppositional defiant disorder, conduct disorderor 472 2012 1429 400362441)  365(330-402) | 355(12139)
substance use disorder
No diagnasis of ADHD, oppositional defant disorder or conduct 5001 24304318 205 1-00 (reference) 100 (reference)
disorder, or substance use disorder
pvalue§ " - p<0-0001 p<0-0001 p<0-0001
Overall cohart 5580 24907560 24 -




Entwicklungsverlaufe und Mediatoren

Madchen mit ADHD kombinierter Typus:
— deutlich héhere Raten von Suizidversuchen (22% ADHS-C vs. 8% ADHS-I)

— hohere Raten flir NSSI (51% vs- 29%)

Kombination von Misshandlung/Missbrauch in der Kindheit plus
familidrere Belastung mit ADHS bedingt deutliches erhohtes Risiko fir

suizidale Handlungen

Mediatoren:
— internalisierend Storungen === Suizidalitat
— Externalisierende Storungen und niedrigere EF === NSS|

Guendelman et al., Journal of Abnormal Child Psychology 2016
Hinshaw et al. , Journal of Consulting and Clinical Psychology, 2012
Swanson et al., Journal of Child Psychology and Psychiatry,2012



Wie wirksam sind medikamentgse
Therapieoptionen und was wissen wir Uber die
Wirkmechanismen?



Neuropsychologie

Madchen mit ADHS vs. Jungen :

e Langsamere Verarbeitungsgeschwindigkeit (Rucklidge & Tannock
2001)

« Schwachere visuell-raumliche Fahigkeiten (Yang et al. 2004),

e HoOhere Raten von Entwicklungsverzégerungen sprachlicher und
Intellektueller Fahigkeiten (Gershon 2002)

e Keine Unterschiede bei der Daueraufmerksamkeit , hohere
Impulsivitat im CPT bei Jungen (Hasson & Fine 2012).

Rucklidge & Tannock. Journal of the American Academy of Child & Adolescent
Psychiatry 2001, Yang et al. Journal of the American Academy of Child &
Adolescent Psychiatry 2004, Gershon et al. Journal of Attention Disorders 2002,
Hasson & Fine, Journal of A attention Disorders 2012



Wirksamkeit von Stimulanzien bei Madchen

e Jungen mit ADHS werden 1.4 -2,4-mal wahrscheinlicher im 1. Jahr
nach Diagnosestellung medikament6s behandelt (Chen et al. (2011)

 MPH ahnlich wirksam bei Madchen wie bei Jungen (Cornforth et al.
2010)

— aber evtl. hGhere Dosis notig? (Siehe Markowitz et al., 2012)
— Variiert je nach Aufgabestellung und Rater (siehe Kok et al., 2020)

* Impulskontrolle und Wahrnenmungssensitivitat verbessern sich evtl.
starker bei Jungen (Huang et al. 2012)

« Langfristig profitieren Madchen evtl. mehr auf der Verhaltensebene,
Jungen auf neurokognitiver Ebene (Wang et al., 2015)

o Zyklusbedingte hormonelle Schwankungen bei Madchen kdnnen die

Wirksamkeit von Stimulantien beeinflussen (Justice et al., 2000; White et
al., 2002)

— Verstarkenden Wirkung von Stimulanzien durch Ostrogen, abgeschwacht durch
Progesteron

Chen et al. Journal of child and adolescent psychopharmacology 2011, Cornforth et al. Current Pharmaceutical Design 2010, Markowitz et al. Clin Pharmacokinet 2003, Huang-
Pollock et al. , Journal of abnormal psychology 2012, Wang et al. Journal of child and adolescent psychopharmacology 2015 Justice et al. Neuroendocrinology 2000; White et al.
Pharmacol Biochem Behav. 2002; Fur ein aktuelles Review siehe Kok et al., PLOS ONE | https://doi.org/10.1371/journal.pone.0239257 September 18, 2020



Was muss man als Kliniker bel Madchen
beachten?



Symptomprasentation bel Madchen

e Unaufmerksamkeit: “faul” , “weggetreten”
* Negatives Selbstbild

e Beziehungsschwierigkeiten

o Hyperaktivitat: extremer Rededrang

« Haufig Beziehungsaggressivitat

o \Weniger aufsassiges, trotziges & “schwieriges” Verhalten
als Jungen

o Symptome verstarkt mit den hormonellen Veranderungen
der Pubertat (im Gegensatz zu Jungen)

Lisa: ,,Wir fahren S-Bahn-Runden und stressen, da hat mich eine dumm angeguckt,
hab ich drauf gehauen, Wackelkontakt.”
Lisa: ,,Ich gucke dann frohlich, aber flihle mich scheif3e, dann schreie ich rum oder ritze mich

Quinn et al., Prim Care Companion CNS Disord. 2014



Hyperaktive/impulsive Madchen: “Tomboys”

Korperlich aktiv

Risikoverhalten

— Spielen viel mit Jungs

— Interesse an “typisch” mannlichen Aktivitaten
Schule:

— desorganisiert

— schlechte Handschrift
— haufiger Wechseln von Tatigkeiten

Unterschied zu Jungen: kooperativer zu Hause, versuchen
den Lehrern zu gefallen

Nadeau et al. American Psychological Association, 2001



Unaufmerksamkeit bei Madchen: “Tagtraumer”

Wirken schichtern
— Vermeiden es, in der Schule die Aufmerksamkeit auf sich zu ziehen

Machen sich Sorgen wegen der Schule
— —vergesslich und desorganisiert-> besorgt um gute Noten

Schwierigkeiten, bei den Hausaufgaben bel der Sache zu
bleiben

Wirken schnell Gberfordert oder langsam
Manchmal angstlich oder herabgestimmt

Nadeau et al. American Psychological Association, 2001



Kombinierter Typus: “Chatty Kathy”

Hoher Rededrang
— “Albern”

schnell erregbar und Glberemotional
In der Schule:
— storend, dauerndes Plappern

Im Gesprach:

— unterbrechen andere und sich selbst, haufiger Themawechsel,
assoziativ gelockerter Sprechstil

Hypersozial:
— aktiv, redselig, aufgeregt

— dramatische Freundschaften — reagieren oft tiber und
diskutieren/streiten viel

Nadeau et al. American Psychological Association, 2001



Warnsignale

Wenn andere Familienmitglieder betroffen sind

— Bei einem erstgradigen Verwandten mit ADHS 2-8 -fach erhohtes Risiko flr die
Storung (Faraone & Mick, 2010)

Bei unklaren Schulschwierigkeiten

— Mehr Klassenwiederholungen, Nachhilfe, weniger Schulabschliisse,
Versetzung in Sonderschulen (Babinski et al., 2011, Biederman et al., 2004,

2002)

Bei Beziehungsschwierigkeiten

— Madchen mit ADHS zeigen gegeniber Kontroll-Madchen hdhere Rate an SSV,
ODD und aggressivem Verhalten, deutlich mehr Ausgrenzung, Ablehnung,
Konflikte (Biedermann et al., 1999; Hinshaw et al., 2002; Elkins et al., 2011)

Bei riskantem Sexualverhalten

— Mehr promiskuitives Verhalten als bei Jungen mit ADHS (44% vs. 28% ),
ungeschutzter Sex, frithe Schwangerschaften (Lethi et al., 2012; Hosain et al.,
2012; Huggins et al., 2012; Quinn et al., 2004)

Faraone & Mick Psychiatric Clinics of North America 2010, Babinski et al. J Psychopathol Behav Assess. 2011, Biederman et al. Am J Psychiatry. 2002, Biederman et al. Biol Psychiatry.
2004, Biederman et al. J Am Acad Child Adolesc Psychiatry. 1999, Hinshaw et al. J Consult Clin Psychol. 2002, Elkins et al. J Clin Child Adolesc Psychol. 2011, Hosain et al. ) Womens
Health. 2012, Huggins et al. J Atten Disord 2015, 2012, Quinn et al. MedGenMed. 2004



Unterschiede Jungen/Madchen mit ADHS in
verschiedenen Bereichen

Variable Boys vs Girls Men vs Women
Hyperactivity/impulsivity M>F M>F
Inattention F>M F>M
Tactile defensiveness (sensory F>M ?
processing)
Low self-esteem F>M F=M?
Poorer coping skills F>M =M
Deficit in 1Q F>M ?
Deficit in executive functioning F=M* =M
Motor function deficits M>F ?

Anxiety F>M (SAD only?) =
Depression F>M? =
ODD/CD M=>F M=>F (criminal offenses and
psychopathy)
Substance abuse F>M M=>F
Treatment response to F=M? ?
psychosocial interventions
Adult psychiatric admissions — F>M
Rates of school suspensions M>F —
Childhood history of sexual abuse — F>M

Rucklidge, Psychiatr Clin N Am 33, 2010, 357-373




Konklusion

Méadchen/Frauen mit ADHS zeigen eine andere Symptomprasentation

— Vor allem komorbide internalisierende Storungen und Fehlen von
externalisierender Symptomatik tiberlagern die ADHS-Kernsymptome

— entwickeln bessere Kompensationsstrategien und kbnnen Kernsymptomatik
dadurch verschleiern

— ,Reden mehr, zappeln weniger*

Sie werden daher weniger haufig aufgrund der ADHS-Symptome
Uberwiesen

Unerkannt gebliebenes ADHS: weitreichende Folgen in Hinblick auf
soziale und berufliche Entwicklung sowie flr interpersonelle
Schwierigkeiten

Erhohte Aufmerksamkeit auf die ,,typisch* weibliche Symptomatik ist
notwendig, um Madchen und Frauen mit ADHS rechtzeitig zu
diagnostizieren und adaquat behandeln zu kénnen.

Hinshaw et al., J Child Psychol Psychiatry 2022




L

UNIVERSITATS
KLINIKUM
HEIDELBERG

Danke fur die Aufmerksamkeit!

Yes, but
500k Mmine is
actually
- switched
on

FEMALE BRAIN MALE BRAIN

Luise.Poustka@med.uni-heidelberg.de



Bilderverzeichnis:

Titelfolie: Heinrich Franz Gaudenz von Rustige, staatliche Kunsthalle
Karlsruhe; Gabriele Munter, Milwaukee Art Museum, Schlossmuseum
Murnau

Schlussfolie: https://www.slideserve.com/curt/chapter-17-sex-and-the-brain,

https://steemit.com/psychology/@taliakerch/why-do-men-and-women-think-
differently

Heinrich Franz Gaudenz von Rustige, staatliche Kunsthalle Karlsruhe, Gabriele Munter, Milwaukee Art Museum, Schlossmuseum Murnau



