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W
as ist FA

SD
?

•
G

ruppe neurologischer Entw
icklungsstörungen

¾
bedingt durch A

lkoholkonsum
 der M

utter w
ährend der Schw

angerschaft (pränatale 
A

lkoholexposition)

•
V

ier Form
en nach A

usprägungsgrad

1. Fetales A
lkohol Syndrom

 (FA
S)

2. Partielles Fetales A
lkohol Syndrom

 (pFA
S)

3. alkoholbedingte neurologische Entw
icklungsstörung (A

R
N

D
)

4. A
lkoholbedingte G

eburtsfehler

(vgl. Shah et al. 2026)
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schwer  leicht



Entstehung von FA
SD

•
A

lkohol störtdie Z
ellinteraktion, dies führtzu

Beeinträchtigungen
des zentralen

N
ervensystem

s

•
Im

1. Trim
ester w

ird
der W

achstum
von Z

ellen, die M
igration, die Synapsenbildung

und die 
C

A
M

 (Verm
itteln

von A
ktivitäten

für den W
achstum

) gestört

•
Z

w
ei versch. W

irkungsw
eisen

¾
indirekt(es kom

m
tzu

epigenentischen
Veränderung

der D
N

A
) 

¾
direkte

(m
eintdie Verbindung

der M
utter m

itdem
 Fötus, direkte

Fehler beider Z
ellteilung)

•
O

rgane die Betroffen seien können im
 1. Trim

ester: G
ehirn, Skelett, G

esicht und inneren 
O

rgane

•
D

as G
ehirn ist die ganze Schw

angerschaft über anfällig
(vgl. Breuer et al. 2024, Price et al 2025)
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Sym
ptom

e
•

K
örperlich
¾

G
esichtsfehlbildungen (flacher N

asenrücken, Epikantusfalten, kurze Lidspalten, glattes Philtrum
, 

schm
aler Lippenrand)

¾
W

achstum
sstörungen in K

örpergröße und K
opfum

fang
¾

M
otorische A

taxien, D
efizite im

 G
leichgew

ichtssinn und der bim
anuellen K

oordination

•
K

ognitiv, Verhalten
¾

D
efizite im

 R
aum

gedächtnis
¾

Verm
inderte exekutive Funktionen

¾
G

eringere A
ufm

erksam
keitsleistung

¾
Verlängerte R

eaktionszeit
¾

G
eringere inhibitorische K

ontrolle (H
em

m
ungskontrolle)

¾
K

ognitive Funktionen höherer O
rdnung verringert

(vgl. Breuer et al. 2024, Shah et al. 2026)
A

bb. 1: eigene Illustration der G
esichtsm

erkm
ale FA

SD
 (vgl. B

reuer 
et al. 2024, Shah et al. 2026) 
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Equifinalität und M
ultifinalitat

•
Equifinalität
¾

V
iele unterschiedliche Störungsbilder können zu den gleichen Sym

ptom
en führen

( hier: auch z.B. A
D

H
S kann zu sehr ähnlichen Sym

ptom
en führen w

ie FA
SD

)

•
M

ultifinalität
¾

Eine U
rsache/ ein Störungsbild kann sich in vielen verschiedenen (K

om
binationen aus) 

Sym
ptom

en äußern

m
uss bei der D

iagnostik beachtet w
erden

(vgl. Shah et al. 2026)
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D
iagnostik 

nach den ÅU
SdaWed C

linical G
XidelineVfor D

iagnosing
FetalA

lcoholSpectrum
D

isorders´

•
Beurteilung von fünf Elem

enten notw
endig

 
1. Einschätzung pränataler A

lkoholexposition

 
2. FA

SD
-typische G

esichtsm
erkm

ale

 
3. kindliches W

achstum
 (prä- und postnatal)

 
4. D

efizite im
 zentralen N

ervensystem
 und H

irnanom
alien (neurologisch 

  
m

essbar und im
 Verhalten beobachtbar)

 
5. w

eitere assoziierte A
nom

alien

G
enaue Tabelle:  https://pm

c.ncbi.nlm
.nih.gov/articles/PM

C
4960726/table/t1/

(vgl. Shah et al. 2016)
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Prävalenz
•

Verschiedene Studien zeigen unterschiedliche Ergebnisse 
¾

durch schw
ierige D

iagnostik und der hohen D
unkelziffer

•
Etw

a 5%
 der Schulkinder sind von FA

SD
 betroffen

•
D

ie tatsächliche Prävalenz w
ird deutlich höher verm

utet, als die Z
ahl der 

diagnostizierten Fälle

•
D

eutschland: eine der häufigsten- w
enn nicht die häufigste- chronische Erkrankung, 

die bereits bei der G
eburt vorliegt

(vgl. Breuer et al. 2024, Strieker et al. 2025, Price et. A
l. 2025)
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Sensibilität des T
hem

as
•

Pränatale A
lkoholexposition ist m

it viel Scham
 und Stigm

atisierungen verbunden
¾

M
ütter sprechen nicht gerne darüber

¾
A

lkoholkonsum
 w

ird oft verleugnet

•
M

ütter m
üssen besonders sensibel befragt w

erden
¾

spezifische traum
asensible Fragebögen 

(vgl. Flake et al. 2025, H
oym

e et al. 2016)

8



Interventionen

Intervention
Beschreibung

Q
uelle

G
O

FA
R

 Program
m

 
•

ÅG
oalV, O

rganziation, Focus, A
ttention, R

eflection´
•

Verhaltensregulation durch äußere Strukturierung, klare einfache 
R

egeln, visuelle H
ilfen, feste R

outinen
•

Soll zur Verbrsserung der adaptiven Fähigkeiten und 
Verhaltensregulation beitragen

•
G

em
einsam

 m
it Bezugspersonen

H
illy et al. 2024

K
ról et al. 2024

Flake et al. 2025

N
eurokognitive H

aabilitations-
therapie/
N

eurokognitives Training

•
U

nterstützung darin U
m

gebung an A
nforderungen anzupassen

•
Soll Strukturieren, alltägliche K

om
petenzen fördern, 

Ü
berforderung verringern, langfristig stabilisieren, Teilhabe im

 
A

lltag fördern

Strieker et al. 2025
Flake et al. 2025
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•
Z

usam
m

enfassung der am
 häufigsten auf ihre W

irkung untersuchten und erfolgversprechendsten
     Interventionen/ Program

m
e

¾
K

eine vollständige A
ufzählung aller m

öglichen Interventionen
¾

Studien durch hohe G
efahr auf Bias (Einzelfallstudien, fragw

ürdige Stichprobenausw
ahl, zu geringe Stichproben etc.) 

 
oft nicht aussagekräftig



10
Intervention

Beschreibung
Q

uelle

M
ILE

•
ÅM

aWh interactive learning experience´
•

Fördert m
athem

atische Fähigkeiten
•

V
isuelle D

arstellung m
athem

atischer Inhalte, Verm
ittlung von 

Lernstrategien, Förderung der A
ufm

erksam
keit, intensiven 

W
iederholen

Shah et al. 2026
Flake et al. 2025
Price et al. 2025

A
lert Program

 for Self-regulation
•

Förderung der Selbstregulation
•

Soll unterstützen den eigenen Erregungs-/ Stresszustand zu 
erkennen und durch geeignete Strategien besser regulieren zu 
können

H
illy et al. 2024

Flake et al. 2025

C
hildUen¶V Friendship Training

•
Verringerung sozialer Isolation, Förderung K

ontaktaufnahm
e in 

Peer-G
roups

•
R

ollenspiele, soziale Ü
bungen, Einbindung Bezugspersonen

Flake et al. 2025
Price et al. 2025

Fam
ilies M

oving Forw
ard

•
Elterncoaching Verhalten von K

indern m
it FA

SD
 besser zu 

verstehen und angepasste E
rw

artungen zu haben
•

Verm
ittlung an unterstützende D

ienste
•

Verringerung fam
iliärer K

onflikte

H
illy et al. 2024

Price et al. 2025
Shah et al. 2026
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Intervention

Beschreibung
Q

uelle

Fam
ilies on Track

•
Fam

ilienzentriertes Program
m

 für jüngere K
inder

•
Erw

eiterung W
issen der Bezugspersonen zu FA

SD
•

Spielerische Förderung von Em
otionsregulation und Entw

icklung

Flake et al. 2025
Shah et al. 2026
K

ról et al. 2024

Fam
ilies/ Parents U

nder Pressure
•

Stressbew
ältigung und Erziehungskom

petenz
•

Intensives H
ausbesuchsprogram

m
 für hochbelastete Fam

ilien
Flake et al. 2025
Shah et al. 2026

Parent C
hild Interaction T

herapy
•

T
herapeutisch angeleitete Intervention zur Verbesserung der 

K
om

m
unikation, Bindung und Verhaltenssteuerung zw

ischen 
Bezugsperson und K

ind

Flake et al. 2025
Shah et al. 2026

Fazit: besonders relevant sind die folgenden Punkte
¾

Frühe D
iagnose, frühe Förderung

¾
Fam

ilienzentrierung, E
inbindung Bezugspersonen

¾
In der Förderung und im

 A
lltag M

öglichkeiten und G
renzen von M

enschen m
it FA

SD
 m

itdenken
¾

U
nterstützung in Sozialverhalten, E

m
otionsregulation, Strukturierung



Stigm
atisierungen und H

ürden
•

Schule: Schw
ierigkeiten sich die K

onsequenzen Ihres H
andelns bew

usst zu m
achen, haben 

eine eingeschränkte Im
pulskontrolle, geringe kognitive Fähigkeiten (besonders in M

athe)
¾

 kann zu einem
 geringen Selbstw

ert und Frust führen

•
Peergruppen: Schw

ierigkeiten im
 Sozialverhalten kann zu sozialer Isolation führen

•
Eltern: Stigm

tisierung gegenüber der Eltern die A
lkohl getrunken haben

•
Sekundärfolgen: Substanzenm

issbrauch, psychische Erkrankungen (z.B. D
epressionen), 

Problem
e bei der eigenständigen Lebensführung und Schw

ierigkeiten beim
 Finden von 

passenden Bildungsangeboten, Straffällig

•
Straffälligkeit: 19m

al häufiger inhaftiert, 36 %
 der inhaftierten Jugendlichen haben FA

SD

( Price et. A
l. 2025, H

illy et. A
l. 2024)
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R
echerche

•
R

echerchem
ethode: D

atenbankrecherche in PubM
ed am

 05.05.2026

¾
 

zusätzlich H
oym

e et al. als relevante Prim
ärquelle
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