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Oppositional Defiant Disorder 
DSM-5 (© Am. Psychiat. Assoc. 2013)  

 

  Wütende/reizbare Grundstimmung 

 
Hat Wutanfälle 

 Ist empfindlich und ärgert sich rasch über andere 

 Ist schnell wütend und eingeschnappt 
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Widerspenstiges/dickköpfiges 
Verhalten 
 Diskutiert mit Erwachsenen 

Hält sich absichtlich nicht an Regeln und verweigert 
Anforderungen 

 Ärgert absichtlich andere Personen 

Macht andere für eigene Fehler verantwortlich 

Rachsucht 
War schadenfroh oder rachsüchtig (mindestens 

zweimal im vergangenen halben Jahr) 

Prävalenzraten: ca. 4%, J-M: 1,5 :1 
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Geringere Sensitivität für 
Bestrafungen 

W.Matthys et al., Eur Child Adoles Psychiat (2004) 
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Genetische Faktoren bei der 
Ätiologie der oppositionellen 

Störungen 
J.Hudziak et. al. J Am Acad Child Adolesc Psychiat. 

(2005) 

X.Kienle, Dipl.-Psych., Psychol. Psychoth., Kinderzentrum 
Maulbronn 



P R A X I S 
  I 
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Praxis II 
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„ODD Behavior worsening Parenting“  
Wymbs B. et al ( 2015) 
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Mütter vom oppositionellen Kindern 
Ch. Johnston, J. of Abnormal Child Psych., 24 (1996) 
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Symptome kindlicher Depression im 
Entwicklungsverlauf AWMF-Leitlinien 2003 

VORSCHULALTER 
• Trauriger Gesichtsausdruck, verminderte Gestik und Mimik 

• Irritierbar und stimmungslabil, Unfähigkeit, sich zu freuen 

• Introvertiert und/oder aggressiv 

• Vermindertes  Interesse an motorischen Aktivitäten 

• Essstörungen mit Gewichtsverlust – oder Zunahme 

• Schlafstörungen 

 

SCHULALTER 
• Traurigkeit u. suicidale Gedanken 

• Fühlt sich von den Eltern nicht genügend beachtet 

• Schulleistungsstörungen 

• Schuldgefühle 
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Mangelhafte Messinstrumente 
? 

z.B. Depressionsskala von BOYLAN et al (2010) 
 

1. Mein Kind hat ein geringes Selbstwertgefühl 

2. Mein Kind ist unglücklich 

3. Mein Kind zieht sich oft zurück, hat wenig Freunde 

4. Mein Kind beschwert sich, dass niemand es mag 
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Oppositionelle u. depressive 
Symptome bei Mädchen Boylan K. et al (2010) 

7 Jahre 9 Jahre 11 Jahre 
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Oppositionelle und depressive 
Symptome bei Jungen Boylan K. et al (2010) 
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Dickköpfig und später depressiv ? 
Lavigne, J. et al (2014) 
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Reizbar und später depressiv ? 
Lavigne J. et al (2014) 
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Risikofaktoren für kindliche 
Depressionen 

Genetische Disposition („dispositional negativity“) 

 Depression der Eltern 

Missbrauch 

Geringe elterliche Wärme 

Hohes innerfamiliäres Konfliktniveau 

 Verlust eines Elternteils (durch Scheidung/Tod) 

 Schulversagen 

Mobbing/soziale Isolation/ Konflikte mit Freund-Freundin 
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Risikofaktoren für die Zunahme des 
oppositionellen Verhaltens 

C. Johnston& J. Bassey, J Can Acad Child Adol Psychiatry (2007) 

 
     häufige elterliche Kommandos  

 
     Häufiges Überreagieren der Eltern 

 
     hohes familiäres Konfliktniveau 

 
     geringes responsives Verhalten 

 
     häufiges Zurechtweisen und Tadeln 

 
     elterliche psychische Störungen 
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Dopaminrezeptor-Gen, Verhalten der 
Mutter und depressive Symptome im 

Jugendalter 
Cao, C , Rijlaarsdam, J et al (2017) 
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THOP 
Therapieprogramm für Kinder mit hyperkinetischen und 

opp.Problemverhalten 
Döpfner et. al , 5.Aufl. 2013 
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Umgang mit 
Wutanfällen 
( Das Triple P Arbeitsbuch, S. 79) 

Wenn Ihr Kind einen Wutanfall bekommt: 
 

           „Hör sofort auf zu schreien. 

        Sprich mit ruhiger Stimme !“ 
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Umgang mit Ärger und spätere 
Depression   

O` Neal, C et al, J of Adolesc.(2017) 
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Alltag mit oppositionellen 
Kindern  

• Keine Kommandos (kein „Sofort!“, kein ausgefahrener Zeigefinger, 
„Inspektor Colombo-Methode“) 

• Zeit lassen, zu gehorchen 

• Kompromisse (oder Pseudokompromisse) anbieten (willst Du deine 
Spielsachen gleich wegräumen oder später) 

• Keine „wenn Du nicht, dann……“-Fallen 

• Ärger und Wutanfälle nicht bestrafen, wenn zu heftig, dann time out 

• Nicht auf Entschuldigungen bestehen  

• Be-ziehung vor Er-ziehung ! 
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