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Jonas Monsén [00:00:00] Hej och valkomna! | den hér delen ska vi prata om ADHD. Jo Cristopher,
ska vi ga vidare och prata om ADHD. Vad &r ADHD?

Cristopher Gillberg [00:00:08] Ja, ADHD &r ju ett begrepp som under de sista 30 aren har varit
relativt valformulerat i de diagnosmanualer som man anvander sig av, det vill siga DSM eller ICD.
Och man kan val darfor sdga att man kan lita p& forskningen om ADHD under de senaste 30 aren.
Att det i stort satt &nda avser samma grupp av personer. Och for att kunna fa diagnosen ADHD
s4, dar finns 18 symptom som réknas upp bade i DSM och ICD och nia av dem handlar om
ouppmarksamhet och nio avdem om hyperaktivitet, impulsivitet. Och fér att kunna fa en diagnos
s maste man ha atminstone sex av de nio i endera gruppen. Och manga har alltsd sex av nio i
bada grupperna. Och da har man s& kallad kombinerad form av ADHD. Och det &r den héar
gruppen som bade for sig sjalva och andra stéller till mest problem. Fér de &r som sagt pa ytan da
hyperaktiva, impulsiva. Och under ytan sa ar de inte riktigt koncentrerade och med pa det som
pagar, till exempel i klassrummet. Och man har ocksa kunnat visa genom uppfoljning att det ar
uppmarksamhetsproblematiken mera &n hyperaktivitets-, impulsivitetsproblematiken i sig som gér
att det kommer att sluta illa i skolan och pa alla méjliga olika andra satt om man inte far tidig
upptackt och hjalp. Hyperaktivitet i sig, det finns ju barn som verkligen &r valdigt éveraktiva
jamfort med andra barn. Men om man bara ar det sa har det visat sig att de gar ofta ganska bra.
Om man inte har de har uppmarksamhets-, koncentrationssvarigheter da kan det ga till och med
mycket bra och man kan ta sig langt fram i livet pa alla mojliga olika satt. S& det &r det har med
ouppmarksamheten som &nda &r det allra viktigaste. Sen ar det ju tyvarr s att det finns en stor
grupp med ADHD som har ocksa extrem aggressivitet och oférméaga att kontrollera sitt humor.
Och om man tittar pa det som ett enda symtom, det har med oférmagan att kontrollera humoret,
sa ar det faktiskt det som férenar néstan alla med en svar ADHD-problematik att de har dem. Och
det ar ndgonting som tyvérr kan kvarstd genom hela livet och som omgivningen ju da férstas
upplever som: varfor ar du, blir du sa rasande? Varfor tappar du huméret? Samtidigt som denna
person i andra sammanhang kan vara den soligaste och vanligaste. Och de byter fran det ena till
det andra och omgivningen hinner inte hdnga med i den omstallningen. Och det dar kallas ofta fér
ODD - opposition defiant disorder eller trotssyndrom. Men egentligen ar det ett kardinalsymptom
som forekommer vid ADHD. Nu &r det ju s& att man faktiskt med alla méjliga olika metoder kan
avhjélpa funktionsnedséttningarna vid ADHD. Allt ifrén arbetsminnestraning till ja, Omega 3-
fettsyror till medicinsk farmakologisk behandling med centralstimulantia. Och man kan ju géra
livet ndgorlunda hanterbart till mycket bra fér personer med ADHD genom sadana insatser. Och
det &r val belagt att tidiga insatser ar viktiga. Men det &r ocksa sd att det &r aldrig helt for sent. S&
aven nar de upptécks i vuxen alder ar det mycket som gar att gora for att ratta till det som har
gatt snett. Men sjélvklart &r det s att néar de redan har borjat ga valdigt snett tidigt sa ar
sannolikheten mindre &n om man kommer in tidigt.

Jonas Monsén [00:04:05] Hur ser det ut i resten av varlden med ADHD?

Cristopher Gillberg [00:04:07] Det talas ofta om att "jamen ADHD det ar bara ett sddant har
kulturfenomen och det &r en amerikansk féreteelse och det finns inte i dvriga varlden" men i stéllet
ar det valdigt vélbelagt att det ar ungefar lika vanligt dverallt och att det ar atminstone omkring

5 % av alla som har ADHD. Och det gar &ven med god behandling i barndomen s& gar det aldrig
riktigt Over helt och hallet, utan man har kvar ndgonting av det langt in i vuxenlivet, trots att man
som sagt kan ha lart sig att hantera den problematiken. Och det finns ndstan ingenting i hela den
medicinska varlden som ar battre beforskat &n ADHD. Det finns s& manga tusentals mycket
vélgjorda publikationer, inklusive valgjorda publikationer om hur det gar att intervenera och géra
bra saker och att de &r valdigt trovardiga. Autism &r inte alls pa4 motsvarande sétt mycket som ar
bevisat att insatserna hjélper, det finns ndgot. Men nar det galler ADHD sa &r det ingen tvekan om
att det finns bevis for att de har insatserna hjélper och att av det skalet inte minst &r det valdigt
viktigt att upptacka innan det liksom sparar ur.

Jonas Monsén [00:05:27] Du pratade ju om att vara viktig och ge tidiga insatser. Kan du ge tips pa
nagra insatser man kan goéra i skolan for att stotta de har eleverna?

Cristopher Gillberg [00:05:36] Nar det géller det har hur man, igen nar man ska titta pa vad man
kan gora pa direkten i skolan, sa handlar det ju om att reducera stimuli runt barnet. Att inte ha



massa distraherande moment i den omedelbara omgivningen. Att barnet oftast kan behdva sitta,
om det &r en stor grupp i alla fall, langt fram néara l&raren och har direktkontakt med égon, till
skillnad fran barnen med autism dar man ska kanske undvika 6gonkontakt. Men da har man &
andra sidan det har att man maste ta reda pa har barnet bade autistiska och ADHD problem. Men
som sagt, ofta sitta Iangt fram & reducera stimuli i omgivningen. Men igen, samma har som i
autism-sammanhang, man maste individualisera och man maste lasa pa om ADHD som larare
och familj och att man tillsammans har samma synsétt pa barnets problem. Och att man slutar
bade som larare och foraldrar att helt ta pa sig skulden for att det & som det ar. Och det menar
jag igen att i det basta samhaéllet sa skulle elevhalsan ihop med bade da familj och larare och
assistenter i de fallen dar man anser att det &r nédvéandigt, komma in i samma grupp och man
skulle kunna prata om sa har lagger vi upp det.

Jonas Monsén [00:07:06] Tack s& mycket Kristoffer!



