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Schädel-Hirn-Trauma – bleibt´s 
beim kurzen Schrecken? 

Diagnostik und Neurofeedback-Therapie gegen Spätfolgen: 
Projekt zur ambulanten Nachsorge bei Kindern und  

Jugendlichen mit Konzentrationsproblemen nach Unfällen 

Am Universitätsklinikum Carl Gustav Carus Dresden haben sich die Klini-

ken für Kinderchirurgie, für Kinder- und Jugendpsychiatrie sowie die Abtei-

lung für Neuropädiatrie der Klinik für Kinder- und Jugendmedizin zusam-

mengeschlossen, um im Rahmen eines neuen Kooperationsprojektes 

Bedarf und Wirksamkeit eines Nachsorgeprogramms für Patienten mit 

Schädel-Hirn-Trauma zu ermitteln. Der Fokus des Projektes und der damit 

verbundenen wissenschaftlichen Untersuchungen liegt auf Kindern und Ju-

gendlichen im Alter von acht bis 15 Jahren, die aufgrund eines Schädel-

Hirn-Trauma stationär im Universitätsklinikum behandelt wurden. Sind bei 

ihnen noch Monate nach dem Klinikaufenthalt Probleme bei verschiedenen 

Denkvorgängen wie Aufmerksamkeit, Gedächtnis oder Handlungsplanung 

feststellbar, haben sie im Rahmen des Projekts die Chance, diese Probleme 

mit der Methode des Neurofeedbacks zu therapieren. 

Vor allem Jungs lieben es, ihre Limits auszutesten – beispielsweise auf dem 

Skateboard oder dem Fahrrad kann es dabei schon einmal zum Crash kommen, 

der in der Notaufnahme eines Krankenhauses endet. Die Klinik für Kinderchirur-

gie zählte allein im Jahr 2018 rund 10.000 Kinder und Jugendliche, die nach Un-

fällen aller Art eingeliefert wurden. Neben Knochenbrüchen, Platz- und Risswun-

den diagnostizieren die Chirurgen gemeinsam mit ihren Kollegen der Anästhesie 

und Neuropädiatrie in 554 Fällen auch ein Schädel-Hirn-Trauma – Grund genug, 

den Patienten zur Beobachtung ins Uniklinikum aufzunehmen.  

Während sich nach der Entlassung auch die Eltern freuen, dass Wunden und 

Brüche in der Regel schnell verheilen, beobachten sie in einigen Fällen – Exper-

ten schätzen bei etwa 20 Prozent der Patienten – Veränderungen im Verhalten 

und der geistigen Leistungsfähigkeit ihrer Kinder. Früher so aufmerksame Schü-

ler schaffen es auch Monate nach dem Unfall plötzlich nicht mehr, sich eine 



 

 

 
MEDIEN-INFORMATION – Seite 2 von 4 

Schulstunde lang zu konzentrieren, sie sind häufiger müde oder haben wieder-

kehrende Kopfschmerzen. Klar zu diagnostizierende Schädigungen des Gehirns, 

die zum Beispiel auf einem MRT-Bild erkennbar sind, haben diese Patienten in 

der Regel nicht. Und doch kann es sein, dass das Schädel-Hirn-Trauma Mikro-

strukturen im Gehirn in Mitleidenschaft gezogen hat – etwa lange Nervenfasern, 

die Areale des Gehirns verbinden. Auch die Weiße Substanz, die einzelne Hirn-

regionen voneinander isoliert, kann durch den Unfall oder Sturz Schaden genom-

men haben und zu Problemen in den Denkvorgängen führen. Das neue Koopera-

tionsprojekt hat zum Ziel, für solche psychologischen Folgen eines Schädel-Hirn-

Traumas ein gezieltes ambulantes Versorgungsangebot für betroffene Patienten 

zu schaffen.  

Glücklicherweise hat das Gehirn genügend Kapazitäten, um diese von kleinen 

Läsionen verursachten Defizite durch ein gezieltes Training auszugleichen. Das 

Projekt will dazu das Neurofeedback als neuen Therapieansatz für Kinder und 

Jugendliche nach einem Schädel-Hirn-Trauma nutzen. Ein weiteres Ziel des 

fachübergreifenden Projektes ist es daher, die Wirksamkeit dieser Methode für 

betroffene Patienten zu optimieren und entsprechende individuelle Behand-

lungsoptionen in der Nachsorge zu schaffen. Dazu können sich die Eltern bereits 

bei der Entlassung aus dem Krankenhaus entscheiden, ob Sie grundsätzlich an 

einer Teilnahme an dem Projekt interessiert sind. Drei Monate später werden sie 

dann von dem Forscherteam erstmals kontaktiert und gefragt, ob sie seit dem 

Schädel-Hirn-Trauma Probleme in der Aufmerksamkeit oder anderen Denkvor-

gängen ihrer Kinder beobachtet haben. Falls dies der Fall ist, erhalten die Kinder 

und Jugendlichen einen Diagnostiktermin im Uniklinikum. In diesem Rahmen 

werden Aufmerksamkeit, Gedächtnis und das allgemeine geistige Leistungsver-

mögen getestet, über Fragebögen die Symptome erfasst und die Gehirnaktivität 

mittels EEG gemessen. Dazu müssen die Probanden Aufmerksamkeitsaufgaben 

am PC erledigen. Sollten sich bei diesen Untersuchungen die geschilderten 

Probleme bestätigen und die Teilnahme sinnvoll und notwendig erscheinen, kann 

die Aufnahme in die Neurofeedbackbehandlung erfolgen. 

Was ist eigentlich Neurofeedback? 

Traditionell ist Neurofeedback an der Klinik für Kinder- und Jugendpsychiatrie ein 

Angebot für Kinder mit Aufmerksamkeitsstörungen wie zum Beispiel ADHS. Ziel 

des Neurofeedbacks ist es, die mit Aufmerksamkeit verbundene Gehirnaktivität 
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zu erhöhen. Dafür wird die mit fünf Elektroden gemessene Gehirnaktivität in ein 

einfaches Computerspiel – etwa ein Autorennen – umgewandelt. Mit einem höhe-

ren Konzentrationslevel geht eine Erhöhung der Gehirnaktivität einher – dadurch 

lässt sich beim Neurofeedback das Autorennen steuern. Durch ein intensives 

Training besteht eine hohe Wahrscheinlichkeit, dass sich auch generell Fort-

schritte beim Leistungsvermögen erreichen lassen. Der Patient kann so lernen, 

seine Konzentration bewusster zu steuern. Der Therapeut erarbeitet mit dem Pa-

tienten Konzentrationsstrategien, die auch im Alltag nutzbar sind. Das Training 

wird durch psychotherapeutische Elemente unterstützt. Um eine bedeutsame 

Verringerung der Aufmerksamkeitsprobleme in verschiedenen Bereichen zu er-

reichen, findet das Neurofeedback acht Wochen lang je zweimal wöchentlich 

statt. Neben einer psychischen Erkrankung oder einem Unfall können auch ver-

schiedenen körperliche Krankheiten bei Kindern und Jugendlichen zu Aufmerk-

samkeitsproblemen führen. Auch in diesem Fall kann nach erfolgter Diagnostik 

eine Neurofeedbackbehandlung passend sein.  

Die Leiter des neuen Kooperationsprojektes streben mit dieser Initiative an, die 

längerfristige klinische Versorgung von Kindern und Jugendlichen mit Schädel-

Hirn-Trauma zu verbessern und auszuweiten. Damit soll ein entscheidender Bei-

trag zur Patientenversorgung und auch zum wissenschaftlichen Kenntnisstand zu 

Spätfolgen eines Schädel-Hirn-Traumas geleistet werden.  

Kontakt für Patienten 

Betroffene, die an einer Teilnahme interessiert sind, wenden sich bitte an: Univer-

sitätsklinikum Carl Gustav Carus Dresden, Klinik und Poliklinik für Kinder- und 

Jugendpsychiatrie und -psychotherapie Telefon: 0351 - 4 58 7168, E-Mail: 

KJPForschung@uniklinikum-dresden.de 

Kontakt für Journalisten 

Universitätsklinikum Carl Gustav Carus Dresden 

Klinik und Poliklinik für Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie 

Direktor: Prof. Dr. med. Veit Rößner 

Telefon: 0351 458 22 44 

KJPChefsekretariat@uniklinikum-dresden.de 

www.uniklinikum-dresden.de/kjp 
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Die Deutschen Universitätsklinika 

 sind führend in der Therapie komplexer, besonders schwerer oder sel-

tener Erkrankungen. Die 33 Einrichtungen spielen jedoch als Kranken-

häuser der Supra-Maximalversorgung nicht nur in diesen Bereichen eine bundes-

weit tragende Rolle. Die Hochschulmedizin ist gerade dort besonders stark, wo andere Krankenhäuser nicht 

mehr handeln können: Sie verbindet auf einzigartige Weise Forschung, Lehre und Krankenversorgung. Die Uni-

klinika setzen federführend die neuesten medizinischen Innovationen um und bilden die Ärzte von morgen aus. 

Damit sind "Die Deutschen Universitätsklinika" ein unersetzbarer Impulsgeber im deutschen Gesundheitswe-

sen. Der Verband der Universitätsklinika Deutschlands (VUD) macht diese besondere Rolle der Hochschulme-

dizin sichtbar. Mehr Informationen unter: www.uniklinika.de 

Spitzenmedizin für Dresden: Uniklinikum rückt in deutschem Krankenhaus-Ranking auf Platz 2 

Deutschlands größter, im Oktober 2018 zum siebenten Mal erschienener Krankenhausvergleich des Nachrich-

tenmagazins „Focus“ bescheinigt dem Universitätsklinikum Carl Gustav Dresden (UKD) eine hervorragende 

Behandlungsqualität. Die Dresdner Hochschulmedizin erreichte in diesem Jahr erstmals Platz zwei im deutsch-

landweiten Ranking. Dies ist ein weiterer Beleg für die überdurchschnittliche Qualität der 21 Kliniken des UKD. 

Eine Vielzahl an Ärzten hatten Kliniken aus ganz Deutschland beurteilt. Hinzu kommen Qualitätsberichte der 

Kliniken sowie Patientenumfragen der Techniker Krankenkasse.  

23 Krankheitsbilder wurden beim Focus-Vergleich für 2019 bewertet. Dabei schaffte es das Dresdner Uniklini-

kum mit 14 Indikationen jeweils in die Spitzengruppe. Top-Noten gab es für folgende Kliniken: Frauenheilkunde 

und Geburtshilfe (Brustkrebs), Viszeral-, Thorax- und Gefäßchirurgie (Darmkrebs, Gallenblasen-Operationen), 

Medizinische Klinik I (Darmkrebs, Leukämie), Neurochirurgie (Hirntumoren), Urologie (Prostatakrebs), Medizini-

sche Klinik III (Diabetes), Psychotherapie und Psychosomatik (Angststörungen), Psychiatrie und Psychothera-

pie (Depression), Neurologie (Parkinson, Multiple Sklerose), sowie das UniversitätsCentrum für Orthopädie und 

Unfallchirurgie (Endoprothetik, Wirbelsäulenchirurgie). Eine Top-Note vergab der Focus auch in der Kategorie 

„Patientenzufriedenheit“: Mit 88 Punkten erreichte das Dresdner Uniklinikum auch hier die Spitzengruppe und 

ließ die im Gesamtranking davorliegende Charité (86 Punkte) hinter sich. 


