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keit bedarf. Befunde aus der Hirnforschung,
der Epidemiologie, der Entwicklungspsycho-
logie und der Psychoanalyse zur Adoleszenz
bestatigen die Instabilitit dieser Zeitspanne,
die Dysregulationen und die Schwierigkeiten,
Gefiihle und Verhalten zu steuern und zu kon-
trollieren.

2.2 Unscharfe Grenzen
zwischen Normalitat und
Pathologie

In einer reprisentativen kanadischen Studie
an 669 stadtischen Jugendlichen (Korenblum
et al. 1990) wurde festgestellt, dass 46%
der 13-jdhrigen, 33 % der 16-jahrigen und 42 %
der 18-jahrigen Jugendlichen auffillige Per-
sonlichkeitsmerkmale zeigen. Korenblum et
al. (1990) gehen davon aus, dass die frithe
und spdte Adoleszenz mehr noch als die mitt-
lere eine besondere Risikoperiode fiir Stérun-
gen darstellen. Sie stellen weiter fest, dass Ju-
gendliche, die in der frithen und mittleren
Adoleszenz als antisozial eingestuft wurden,
in der spaten Adoleszenz sich mehr dem hist-
rionischen, narzisstischen oder Borderline-
Cluster niherten. Andere epidemiologische
Studien zeigen, dass die Hélfte der psychiatri-
schen Erkrankungen im Erwachsenenalter
ihren Beginn um das 14. Lebensjahr herum
haben (Kessler et al. 2005), also in der bio-
logischen und sozialen Reifungsphase der
Adoleszenz, Befunde, die einmal mehr auf die
Bedeutung dieser Ubergangsperiode verwei-
sen.

In der Adoleszenz kommt es zu einer er-
heblichen Zunahme von gravierenden Ge-
sundheitsproblemen (Dahl 2001), die vor al-
lem infolge von Schwierigkeiten in der
Verhaltens- und Gefiithlsregulation auftreten.
Dahl hat ein anschauliches Bild fir die

Adoleszenz verwendet: »Starting the engines
with an unskilled driver«. Der Vergleich
mit einer Maschine oder Lokomotive, die
von einem unausgebildeten Fahrer in Bewe-
gung gebracht wird (Dahl 2004), bringt an-
schaulich die Situation des Jugendlichen zum
Ausdruck, der unter Trieb- und Impulsdruck
steht und vielleicht einmal zu schnell, dann
wieder zu langsam fahrt, der Signale tber-
sieht, vielleicht auf Nebengleisen landet
u.A. Die Morbiditit und Mortalitit steigt
zwischen mittlerer Kindheit und spater
Adoleszenz um 300% an. Unfille, Suizide,
Toétungen, Depressionen, Alkohol, Substanz-
mittelmissbrauch, Aggression, Gewalt, HIV-
sowie Hepatitis-C-Infektionen, unerwiinschte
Schwangerschaften, Magersucht und Bulimie
nehmen in dieser Zeit erheblich zu. Ein enor-
mes Gesundheitsproblem ist insbesondere der
Alkoholmissbrauch in diesem Alter (Dahl
2001).

Einer australischen Studie zur Prdvalenz
von psychischen Stérungen in der Adoleszenz
ist eine deutliche Steigerung zu entnehmen:
Wihrend in der Kindheit im Alter von 4-12
Jahren die Privalenz bei 7-14 % liegt, steigt sie
im Alter von 13-17 auf 19% an und im Alter
von 18-24 auf 27 % (McGorry et al. 2007).

Jugendliche haben hédufig Schwierigkeiten
in der Kontrolle ihres Verhaltens und ihrer
Emotionen. Diese Dysregulationen werden
oftmals nicht ausreichend gewtirdigt (Dahl
2004), stattdessen werden adoleszenzphysiolo-
gische Verhaltensweisen pathologisiert. Der
Begriff der Adoleszenzkrise, der auf den Uber-
gangscharakter mit seiner Unschirfe zwischen
Krise und Pathologie hinweist, erscheint hier
gerechtfertigt. Krisenhafte Verldufe dhneln in
dieser Zeitspanne Personlichkeitsstorungen.
Dabei ist es oftmals nicht einfach, zu entschei-
den, ob das Verhalten Jugendlicher noch der
Normalitit oder bereits der Psychopathologie
zuzurechnen ist. So hat Giovacchini (1978) auf
das Borderline-dhnliche Verhalten von Ju-
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gendlichen hingewiesen, um diese Phanomene
von der Borderline-Personlichkeitsstorung
abzugrenzen. Die deutliche Zunahme von Ge-
walt und Dissozialitdt in der Adoleszenz ver-
deutlicht, dass sich viele Jugendliche in dieser
Zeitspanne auflerhalb der Grenzen sozialer
Normen bewegen - Bedingungen, die sowohl
in der Therapie als auch in anderen gesell-
schaftlichen Bereichen, etwa im Rechtswesen,
berticksichtigt werden miissen.

2.3 Neurobiologie
der Adoleszenz

Es ist noch nicht lange her, dass Neurowissen-
schaften und Entwicklungspsychologie ange-
nommen haben, dass sich die Hirnentwick-
lung und die Funktionsweisen des Gehirns im
Wesentlichen in den ersten fiinf bis sechs Le-
bensjahren etablierten. Léngsschnittstudien
haben deutlich gemacht, dass es in der Adoles-
zenz zu einer generellen Reorganisation des
Gehirns kommt (Giedd et al. 1999). Der Abbau
synaptischer Verbindungen bei gleichzeitiger
Zunahme der weiflen Substanz und die Veran-
derungen in den Neurotransmittersystemen
verdeutlichen, dass die anatomischen und
physiologischen Reifungsprozesse der Adoles-
zenz umfangreicher sind, als urspriinglich
vermutet (Casey et al. 2008; Konrad et al.
2013). Das oftmals risikoreiche Verhalten in
der Adoleszenz ist offensichtlich ein Produkt
des biologischen Ungleichgewichts zwischen
der Suche nach Abwechslung und Sofortbe-
friedigung sowie unreifen selbstregulatori-
schen Féahigkeiten.

Die Arbeitsgruppe um Nelson (2005) hat
versucht, die Umstrukturierungen des Ge-
hirns in der Adoleszenz mithilfe von Verande-
rungen in drei verschiedenen neuronalen
Netzwerken zu erklaren: dem Informationen

prozessierenden System, das sich in der Ado-
leszenz kaum verdndert, jedoch Probleme
macht, wenn es bereits in der fritheren Ent-
wicklung Stérungen in der Informationsauf-
nahme und -verarbeitung gegeben hat, dem
affektiven System, das durch hormonelle Akti-
vierungen besonders labilisiert ist und mit
Dysregulationen einhergeht, und dem kogni-
tiven System, dessen Reifung sich bis zum
Ende der Adoleszenz im Alter von 22-23 Jah-
ren fortsetzt (» Abb.2-1).

Der Adoleszenzprozess ist infolge dieser
Umstrukturierungen von dynamischen Insta-
bilititen gekennzeichnet. Zielgerichtetes Ver-
halten erfordert die Kontrolle von Impulsen
oder den Aufschub zu erwartender Gratifika-
tionen. Auf der Grundlage von fMRT-Studien
entwickelten Casey et al. (2008) ein neurobio-
logisches Modell (» Abb.2-2). Sie erkldren die
gesteigerte Antwortbereitschaft fiir Belohnun-
gen und die Unreife in der Verhaltenskontrolle
Jugendlicher mit einer Neigung, schnelle Er-
folge statt langfristige Ziele zu suchen. Dies
tithre zu einer Zunahme von Risikoverhalten.
Der unreife ventrale prafrontale Cortex konne
noch keine ausreichende Top-down-Kontrolle
der Affekte (Amygdala) und der Belohnung
versprechenden Regionen (N. accumbens)
tibernehmen. Damit kénnen die unterschied-
lichen Bilder der Adoleszenz plausibel erklart
werden. Psychotherapeuten erleben den Ju-
gendlichen mit seinen Affekten, wihrend die
Fragebogen-Untersuchungen der Jugendfor-
scher den Jugendlichen mit seinen >coolen«
Kognitionen erreichen.

Die Reifung der HPA-Achse geht mit einer
veranderten Antwortbereitschaft auf Stress
einher. So zeigen sich andere Stressantworten
bei Jugendlichen als bei Erwachsenen. Unter
Stress kommt es zu einer Erh6hung der Corti-
sonkonzentration. Diese hilt eine Stunde lan-
ger als bei Erwachsenen an, bis die Ausgangs-
situation wieder erreicht ist. Das ist insofern
von Bedeutung, als die Stressachse die puber-
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und préfrontalen Regionen (nach Casey et al.
2008).
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taren Verdnderungen beeinflusst. Das Gehirn
ist vulnerabler und empfindlicher gegeniiber
Cortison. Tiermodelle zeigen, dass eine ver-
mehrte Stressexposition wihrend der Pubertit
zu erhohter Angstneigung fiihrt. Stress blo-
ckiert die normale Reifung des Hippocampus.
Gedichtnisprobleme sind ein Hinweis darauf,
dass Verdnderungen in der Stressachse eine
Rolle gespielt haben (Romeo u. McEwen 2006).

Wihrend der Adoleszenz nehmen die sub-
corticale graue Substanz, der Hippocampus
und die Amygdala an Volumen zu. Der praf-
rontale Cortex setzt seine Entwicklung bis
iiber das Alter von 20 Jahren hinaus fort. Die
Myelinisierung erfolgt bis ins junge Erwachse-
nenalter. Sie ist fiir eine schnellere Informati-
onsverarbeitung verantwortlich. Insofern be-
stimmen die Aktivitdit und die Erfahrung
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wahrend der Adoleszenz die synaptischen
Verbindungen. Positive Erfahrungen fithren
zu einer gesunden Entwicklung des Frontal-
hirns. Negative Erfahrungen fithren zur Hy-
peraktivitat — im Extremfall sogar zur Schidi-
gung des limbischen Kreislaufs, hiufig auf
Kosten der prifrontalen Hirnentwicklung.
Auch das Cerebellum verandert sich wihrend
der Adoleszenz. Neuere Forschungen verwei-
sen darauf, dass es fiir die kognitive Koordina-
tion wichtig ist. Die Befunde sind deshalb so
bedeutsam, da sie psychoanalytische Annah-
men zur »zweiten Chance« (Eissler 1966) in
der Adoleszenz bestdtigen - {ibersetzt auf neu-
robiologische Prozesse: »use it or loose it«.

Zugleich weisen sie darauf hin, dass bei der
Behandlung von traumatisierten Jugendlichen
mit erschwerten Bedingungen der kognitiven
Kontrolle zu rechnen ist.

2.4 Entwicklungsaufgaben
der Adoleszenz

Die Entwicklungsaufgaben der Adoleszenz
sind Meilensteine (Flammer u. Alsaker 2002),
die bewaltigt werden miissen. Oft werden sie
zu Hemmschwellen, an denen sich Entwick-
lungsstorungen abbilden oder verdichten.

Im Wesentlichen stellen sich dem Jugendli-
chen finf verschiedene altersspezifische Ent-
wicklungsaufgaben, die in Tabelle 2-1 darge-
stellt sind (Corey 1946). Havighurst (1953)
unterscheidet acht Aufgaben, ohne etwas We-
sentliches zu erginzen.

2.4.1 Veranderungen des Kérpers

Die Auseinandersetzung mit den korperlichen
Verdnderungen in der Adoleszenz ist eine zen-
trale Entwicklungsaufgabe.

Tab. 2-1  Entwicklungsaufgaben der Adoleszenz
(nach Corey 1946).

o korperliche Veranderungen vom urspriing-
lich kindlichen zum erwachsenen Korper
bewaltigen

e Abldsung von den Eltern

¢ neue Beziehungen zu Gleichaltrigen auf-
bauen und sexuelle Bediirfnisse in Bezie-
hungen integrieren

o Selbstvertrauen und ein neues Wertsystem
entwickeln

 eine soziale und berufliche Identitat ge-
winnen

Die in Verbindung mit der biologischen
Reifung eingetretenen Verdnderungen des
Korperbildes zu akzeptieren, ist fiir jeden Ju-
gendlichen ein mehr oder weniger grofles Pro-
blem (Flammer u. Alsaker 2002). Haufig sind
Depersonalisationserfahrungen mit diesen
Verdnderungen verbunden. Der Korper kann
als vollig fremd erlebt werden oder wird zu ei-
ner Begegnung mit dem gleichgeschlechtli-
chen Elternteil. Jugendliche kénnen mit tiber-
triebener Beachtung des eigenen Korpers auf
der einen Seite und Verleugnung und Miss-
achtung der korperlichen Bedingungen auf
der anderen Seite reagieren. Mit stundenlan-
gem In-den-Spiegel-Sehen wird Kontinuitét
und Wiedererkennung gesucht. Die farbige
oder zu Rastalocken gedrehte Frisur soll Si-
cherheit geben. Im korperlichen Vergleich mit
gleichaltrigen Méddchen wird Orientierung ge-
sucht, ob die Verdnderungen, etwa die breite-
ren Hiiften und die dickeren Oberschenkel
noch ansehnlich oder verunstaltet sind. Unre-
alistische Wahrnehmungen und Beurteilun-
gen des Korpers sind bei Jugendlichen, insbe-
sondere bei magersiichtigen Jugendlichen
hiufig. Die schlaksigen, staksigen Korperbe-
wegungen werden zum Problem. Die Korper-
teile scheinen nicht mehr zusammenzupassen.
Das pickelige Gesicht, der unzureichende oder
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