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Vorwort zur Reihe
»Autismus Konkret«

Das afrikanische Sprichwort »It takes a village to raise a child«/
Deutsch: »Es braucht ein Dorf, um ein Kind zu erziehen«« gilt
sicherlich auch fiir Kinder und Jugendliche mit einer Autismus
Spektrum Storung (ASS). Und vielleicht braucht es sogar mehr
als ein Dorf: ndmlich das Wissen von Spezialisten in verschie-
denen Landern, die sich Autismus Spektrum Stérungen auf ihre
Fahnen geschrieben haben. Ziel unserer Reihe » Autismus Kon-
kret« ist es daher, das Wissen internationaler Experten zu rele-
vanten Themen zu biindeln und Eltern, Therapeuten, Lehrer
und anderen Fachkriften dieses Wissen in leicht verstandlicher
Form und so konkret wie moglich zur Verfiigung zu stellen.
Oft ist es nicht einfach, Betroffenen mit ASS zu helfen. Eltern
und Fachkrifte wissen, dass Zeit besonders kostbar ist, wenn es
darum geht, effektiv Veranderungen zu bewirken. Daher sollten
Erklarungsmodelle und Hilfen bewdhrt und wissenschaftlich an-
erkannt sein. Wir haben daher Kollegen in Deutschland, Oster-
reich, England und den USA gebeten, ihr Spezialwissen iiber
bestimmte evidenzbasierte und praxiserprobte Therapiemetho-
den in kurzer, konkreter Form mit unseren Lesern zu teilen.
Hierbei wird ein Einblick in folgende Themen gegeben:
Lernen durch ABA und AVT, Anders denken lernen — Kognitive
Verhaltenstherapie zum Abbau von Frustration und Angsten
und zum Aufbau von sozialen Fahigkeiten, Lernen von positiven
Alternativen zu Verhaltensproblemen, Lernen im Alltag — Na-
turliches Lernen, Lernen im Sekundentakt — Prizisionslernen,
Lernen durch Apps, Lernen durch visuelle Hilfen, Lernen durch
Videomodellierung, Lernen von Spiel und Beziehungen zu Gleich-
altrigen: Integrierte Spielgruppen, Lernen im inklusiven schuli-
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Vorwort zur Reihe »Autismus Konkret«

schen Setting, Medikamentose Hilfe und die Suche nach den Ursa-
chen von Autismus-Spektrum-Stérungen.

Wir hoffen dass die Bande unserer Reihe » Autismus Konkret«
Eltern und Kollegen helfen, Ursachen besser zu verstehen und
wissenschaftlich anerkannte Therapiemethoden kennenzuler-
nen. Hierbei wiinschen wir, dass jeder Praxisband der Serie einen
Beitrag leistet, therapeutische Hilfen fiir Betroffene mit ASS
konkreter zu machen und Kindern und Jugendlichen mit ASS
eine echte Chance zu geben, sich so zu entwickeln, dass eine
Teilhabe am Leben der Gemeinschaft auch tatsachlich moglich
wird. Und dazu braucht es sicher »Mehr als ein Dorf«.

Dr. Vera Bernard-Opitz, Herausgeberin der Reihe, Irvine,
November 2016
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Vorwort

Kinder, Jugendliche und Erwachsene mit Autismus Spektrum Sto-
rungen bendtigen oft dringend Hilfe, da in vielen Fallen Verhal-
tensauffilligkeiten ihren Chancen auf ein moglichst stressfreies
Leben und eine Teilhabe an der Gesellschaft im Wege stehen. In
den vergangenen Jahren haben sich speziell bei Betroffenen mit
guten verbalen Féahigkeiten Strategien der Kognitiven Verhaltens-
therapie (KVT) bewihrt. Dieser Ansatz erweitert die Prinzipien
der Angewandten Verhaltensanalyse (ABA: Applied Behavior Ana-
lysis). Hierbei geht man davon aus, dass eine Verdnderung von
Auslosern und Konsequenzen von Verhalten allein oft nicht aus-
reichend ist, Problemverhalten zu verringern. Um Verhalten um-
fassend zu verstehen und behandeln zu kdnnen, miissen biologi-
sche Einflussfaktoren sowie das Denken iiber herausfordernde
Situationen berticksichtigt werden. Anhand von zahlreichen Bei-
spielen wird gezeigt, wie durch KVT die Probleme verhindert wer-
den konnen, wie Krisen gemanagt werden kénnen und Sozialver-
halten und Kommunikation verbessert werden kann.

Jed Baker ist bekannter Buchautor und international anerkann-
ter Sprecher, der viele praxisnahe Biicher zur Entwicklung von
sozialer Kompetenz sowie zum Abbau von Wutausbriichen und
Angsten geschrieben hat. Sein vorliegender Beitrag ist ein weiteres
Highlight unserer Praxisserie » Autismus Konkret«.

Wir bedanken uns bei Lena Salinger fiir die gute Uberset-
zungsarbeit und bei Frau Filbrandt und Herrn Dr. Poensgen vom
Kohlhammer-Verlag fiir die hervorragende Unterstiitzung die-
ser Serie.

Vera Bernard-Opitz, BCBA-D, Irvine, Hildesheim, November 2016
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1 Entwicklung eines
wissenschaftlichen Thera-
pieansatzes: Kognitive
Verhaltenstherapie

Verhaltenstherapie hat sich im spéten 20. Jahrhundert als Ant-
wort auf die damals vorherrschende Psychoanalyse nach Freud
entwickelt. Diese betonte bewusste und unbewusste Vorgéinge
und damit schwer oder gar nicht messbares Verhalten. Der Beha-
viorismus (abgeleitet vom englischen Begriff behavior = Verhal-
ten) entwickelte eine wissenschaftlich fundierte Richtung der
Psychologie, die sich auf beobachtbares und messbares Verhal-
ten stiitzt. Anfangs ignorierten die Behavioristen deshalb kog-
nitive Denkprozesse, da diese nicht direkt beobachtbar und
daher schwer messbar sind. Sie gingen davon aus, dass Verhal-
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1 Entwicklung eines wissenschaftlichen Therapieansatzes

ten allein durch Konditionierung gelernt wird, die durch
Interaktion mit der Umwelt auftritt. Diese geschieht durch Reize,
die wiederum Reaktionen hervorrufen, die entweder verstarkt
oder bestraft werden.

Jahrelang sprachen Behavioristen nicht tiber Gedanken oder
Emotionen, da diese nicht objektiv messbar sind. Viele der frithen
Lernexperimente wurden mit Tieren durchgefiihrt. Dabei wurden
die Ergebnisse zunédchst besonders auf nicht-sprechende Indivi-
duen mit schweren Entwicklungsstérungen iibertragen. Spater
begannen Verhaltenstherapeuten auch mit Menschen zu arbeiten,
die sprechen konnten und die damit iiber ihre Interpretation der
Umwelt berichten konnen. Sie wandten einen kognitiven verhal-
tenstherapeutischen Ansatz an, der sich auf Konzepte der Kog-
nitionspsychologie wie Denken, Entscheidungsfindung, Sprache
und Problemlésung konzentriert. Dieser Ansatz ignoriert die
mentalen Prozesse nicht mehr, sondern beachtet, wie diese
Verdnderungen das direkt beobachtbare Verhalten beeinflussen.

Wenn man einem Kind zum Beispiel beibringt, dass jemand,
der es drgert, nur einen Spaf§ macht und sich danach sein
Verhalten gegeniiber der Person, die es dirgerte, dndert, es etwa
weniger schldgt oder schreit, kann man das Verhalten als
Ergebnis einer kognitiven Intervention messen. Solange eine
kognitive Intervention zu messbaren Verdnderungen im Ver-
halten fiihrt, handelt es sich um einen wissenschaftlichen An-
satz.

Kognitive Verhaltenstherapie (KVT) basiert auf der Annahme,
dass das Denken tiber sich und die Umwelt eine urséchliche Rolle
fiir emotionale Reaktionen spielt. Diese fithren dann zu verin-
dertem Verhalten in Alltagssituationen. Autoren wie Beck, Ellis,
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1 Entwicklung eines wissenschaftlichen Therapieansatzes

Burns, Barlow und andere entwickelten KVT-Verfahren zur
Behandlung von Depressionen und Angststorungen. Hierbei
lernen Betroffene ihr Denken {iber Ereignisse so zu verdndern,
dass eine Verdnderung der depressiven oder dngstlichen Reak-
tionen erreicht wird. KVT-Verfahren fiir Kinder zielen so auf den
Umgang mit Wut, Frustration und Angst ab sowie den Aufbau
von sozialen Féhigkeiten. Sie wurden spiter auf Kinder mit
Autismus-Spektrum-Storungen (ASS) tibertragen (Baker, 2001,
2003, 2005, 2006, 2008, 2013, 2015; Reaven et al., 2011; Durand,
2011; Garcia-Winner, 2007).
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