
Autismus-Spektrum-Störungen  sind in der aktuell gültigen Fas-
sung  der internationalen statistischen Klassifikation der Krank-
heiten (ICD10) von der  Weltgesundheitsorganisation (WHO) den 
„Tiefgreifenden Entwicklungsstörungen“ (F84) zugeordnet und 
als medizinische Diagnosen definiert.  

Es wird zwischen „Frühkindlicher Autismus“ (F84.0), „Asper-
ger-Syndrom“ (F84.5) und „Atypischer Autismus“ (F84.1) unter-
schieden. Die Unterscheidung fällt in der 
Praxis jedoch immer schwerer, da zuneh-
mend leichtere Formen der einzelnen Stö-
rungsbilder diagnostiziert werden. Daher 
wird häufig der Begriff der „Autismus-Spek
trum-Störung“ (ASS) als Oberbegriff für das 
gesamte Spektrum autistischer Störungen 
verwendet. 

Die Merkmale des frühkindlichen Autismus 
zeigen sich bereits vor dem dritten Lebens-
jahr und in drei Bereichen besonders deut­
lich: 
¡	 Im sozialen Umgang mit Mitmenschen,
¡	 in der Kommunikation
¡	 in sich wiederholenden und stereo-

typen Verhaltensweisen. 

Menschen mit Autismus können so-
ziale und emotionale Signale nur schwer 
einschätzen und haben ebenso Schwie-
rigkeiten, diese auszusenden. Die Reaktio­
nen auf Gefühle anderer Menschen oder 
Verhaltensanpassungen an soziale Situa-
tionen sind selten angemessen. Deutlich 
eingeschränkt ist auch das Imitationsver-
halten von Menschen mit Autismus, was 
Auswirkungen auf die Entwicklung des „So 
tun also ob”-Spiels und des nachahmenden 
Spieles hat. 

Im Bereich der Kommunikation sind die 
Entwicklung des Sprachgebrauches und 
Sprachverständnisses gleichermaßen be-
troffen. Dadurch sind wechselseitiger Ge-
sprächsaustausch, Flexibilität im Sprach-

ausdruck und in der Sprachmelodie ebenso wenig ausgeprägt wie 
die Ausprägung begleitender Gestik, durch welche die sprachliche 
Kommunikation betont oder ihr Sinn unterstrichen werden würde. 

Die Besonderheiten im Verhalten sind charakterisiert durch einge-
schränkte, sich wiederholende und stereotype Verhaltensmuster, 
Interessen und Aktivitäten. Alltägliche Aufgaben werden starr und 
routiniert ausgeführt. Kinder können darauf bestehen, bestimm-
te Handlungsroutinen in bedeutungslos erscheinenden Ritualen 
auszuführen. Es können sich ständig wiederholende Beschäfti-
gungen mit Daten, Fahrrouten oder Fahrplänen ergeben. Moto-
rische Stereotypien, wie Schaukeln, Wedeln, Kreiseln von Dingen 
sind häufig zu beobachten ebenso wie ein außergewöhnliches In-
teresse an Teilaspekten von Objekten (z.B. wie diese riechen oder 
sich anfühlen). Menschen mit Autismus können große Probleme 
mit Veränderungen von Handlungsabläufen oder Details der per-
sönlichen Umgebung (wie etwa Veränderungen der Dekoration 
oder der Möbel in der Wohnung, Veränderung der Kleidung, etc.) 
haben und zum Teil sehr stark auf diese Veränderungen reagieren.  

Neben diesen Merkmalen neigen Menschen 
mit Autismus häufig auch noch zu einer 
Reihe weiterer psychischer Begleitstörun-
gen, wie übergroße Befürchtungen, Phobien, 
Schlaf- und Essstörungen sowie herausfor-
derndes Verhalten in Form von Wutausbrü-
chen und fremd- oder selbstverletzenden 
Verhaltensweisen. Die meisten Menschen 
mit Autismus lassen Spontanität, Initia-
tive und Kreativität vermissen. Sie haben 
Schwierigkeiten, Entscheidungen zur Bewäl-
tigung einer Aufgabe zu treffen auch wenn 
die Aufgabe kognitiv zu bewältigen wäre. 

Die Merkmale autistischer Störungen ändern 
sich mit zunehmendem Alter. Im Erwachse-
nenalter, mit weitgehend gleichbleibenden 
Voraussetzungen in der Sozialisation, der 
Kommunikation und den Interessen, bleiben 
sie jedoch bestehen. Ebenso sind sie in ihrer 
Zusammensetzung und ihrem Ausprägungs-
grad von Person zu Person unterschiedlich. 
Autismusbedingte Beeinträchtigungen kön-
nen zwar häufig gebessert oder kompensiert 
aber nicht geheilt werden. Die meisten Men-
schen mit Autismus benötigen aufgrund der 

umfassenden Beeinträchtigungen eine lebenslange Hilfe und 
Unterstützung, deren Grad wiederum sehr unterschiedlich sein 
kann. Autismus ist unabhängig vom Intelligenzniveau, jedoch 
ist die Wahrscheinlichkeit einer Intelligenzminderung erhöht. 

Das Asperger-Syndrom (F84.5) unterscheidet sich von an-
deren Autismus-Spektrum-Störungen in erster Linie dadurch, 
dass oft keine Entwicklungsverzögerung bzw. kein Entwick-
lungsrückstand in der Sprache oder der 
kognitiven Entwicklung vorhanden ist. Die 
meisten Menschen mit Asperger-Syn-
drom besitzen eine normale allgemeine, in 
Teilgebieten mitunter besonders hohe In-
telligenz. Hingegen sind in der psychomo-
torischen Entwicklung und der sozialen 
Interaktion Auffälligkeiten festzustellen.  

Es liegen leider keine genauen Angaben 
zur Häufigkeit von Autismus-Spektrum-
Störungen in Deutschland vor. Die unten-
stehenden Zahlen beziehen sich daher 
auf Untersuchungen in Europa, Kanada 
und den USA.  

Alle Autismus-Spektrum-Störungen: 
6-7 pro 1.000

Frühkindlicher Autismus: 
1,3-2,2 pro 1.000

Asperger-Autismus: 
1-3 pro 1.000

Andere tiefgreifende 
Entwicklungsstörungen: 
3,3 pro 1.000

Trotz umfangreicher Forschungsergeb-
nisse hat sich bislang noch kein umfas-
sendes Erklärungsmodell herausgebildet, 
das vollständig und schlüssig die Entste-
hungsursachen autistischer Störungen 
belegen kann. So unterschiedlich sich die 
ursächlichen Faktoren für das Syndrom 
bisher darstellen, so vielfältig und jeweils 
an den Bedürfnissen des Einzelnen aus-
gerichtet sind auch die pädagogischen 
und therapeutischen Ansätze.

Was ist Autismus?

Vermeiden von 
Blickkontakt

Vermeiden von 
Körperkontakt

Wenig Interesse 
an gemeinschaft
lichem Spiel

Wirkt wie taub

Auffällige 
Sprache/Echolalie

Bewegungen 
können seltsam 
wirken

Schwierigkeiten 
mit Verände
rungen

Äußerung von 
Bedürfnissen 
durch Hinführen

Wenig Gefahren-
bewusstsein

Anlass für Lachen 
und Kichern nicht 
immer erkennbar

Besondere 
Begabungen in 
Teilbereichen

Vorrangige Be-
schäftigung mit 
Lieblingsthemen

Spiel an Routinen 
orientiert




