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Attention Deficit Hyperactivity Disorder
(adhd) ar en neuropsykiatrisk funk-
tionsnedséattning som innebér patagliga
svérigheter att behdlla fokus, reglera
kroppens aktivitetsniva, samt kontrollera
sina impulser (American Psychiatric
Association, 2013).

Barn med adhd stélls infér en hel del
vardagliga psykosociala utmaningar
(American Psychiatric Association,
2013). Inom familjen har barnen oftare
konflikter och negativa kénslor mot saval
féraldrar (Chang & Gau 2017; Edwards et
al. 2001) som syskon (Chang & Gau 2017;
Mikami & Pfiffner 2008). | relation med
jamnariga hamnar barn med adhd oftare
i konflikter med jamnariga, kdnner sig
oftare avvisade eller stigmatiserade av
andra (Hoza 2007), och har svéarigheter
att utveckla kamratrelationer (Kok et al.
2016). | skolan presterar barnen generellt
samre akademiskt och har oftare disci-
plinéra problem (Arnold et al. 2020).

Ett perspektiv pa adhd som lyfts fram
allt mer av forskare ar behovet av att
belysa barnens egna uppfattningar och
strategier de anvander for att hantera
sina svarigheter (Emilsson et al. 2017;
Wong et al. 2019; Wong et al. 2018).
Forskarna pekar pé tre argument for att
understryka detta behov:

Barns ratt att uttrycka sina uppfatt-
ningar och f& dessa beaktade i frdgor
som berér dem ar en central del av FN:s
barnkonvention (UN General Assembly,
1989), som nyligen blev svensk lag (SFS
2018: 1197). Barn har saledes ratt att fa
sina perspektiv beaktade i forskning
(Asher Ben-Arieh 2005).

For att kunna foérsta de psykosociala
konsekvenserna av att leva med adhd
behdver vi kénna till hur barnen uppfattar
och hanterar symptomen i vardagen
(Wong et al. 2018).

Hur barn med adhd uppfattar och hanterar sina svarigheter

Vissa forskare har lyft fram att varden
ofta slentrianméssigt applicerar “one
size fits all” i sina behandlingsinsatser.
Kunskap om barns hantering av sina
svarigheter kan anvandas fér individua-
lisering av behandlingsinsatser fér adhd
(Wong et al. 2019).

Min avhandling avsag att bidra till kun-
skapen om hur barn med adhd uppfattar
och hanterar symptomen i vardagen,
samt utforska om det finns moénster
mellan typer av uppfattningar och typer
av hanteringsstrategier.

Avhandlingen bestod av tre kvalitativa
studier. Den kvalitativa metodiken
mojliggjorde en 6ppen och nyanserad
utforskning av komplexiteten i individer-
nas egna uppfattningar av att leva med
adhd. Den forsta studien var en syntes
av publicerade kvalitativa studier om
barns egna uppfattningar av att leva med
adhd (Ringer 2020b). De andra och tredje
studierna baserades péa analyser av

egna intervjuer med 14 diagnostiserade
barn (Ringer 2019, 2020a). Barnen, som
rekryterades av skolpsykologer, varierade
avseende alder, kén, tid sedan diagnosti-
seringen, och typ av behandling. Viss
homogenitet avseende socioekonomi
noterades dock da samtliga féraldrar till
de intervjuade barnen hade universitets-
utbildning och arbete.

Resultatet visade tydlig variation i hur
barnen uppfattade sina symptom. Dessa
grupperades enligt sex identifierade
teman. Det férsta temat, 'symptomens
identitet’, innehdll uppfattningar rela-
terade till de upplevelser i kroppen som
barnen uppfattar som adhd-symptom.
Uppfattningarna, som fanns i varierande
grad hos alla intervjuade barn, handlade

om irriterande och stérande kéanslo-
massiga, tankemassiga och kroppsliga
upplevelser. Hos nagra barn fanns dock
aven uppfattningar om symptomen som
en superkraft och séarskild kreativitet.

Det andra temat, 'symptomens orsak’,
beskriver uppfattningar om bakomlig-
gande mekanismer som leder till symp-
tomen. Tre typer av uppfattade orsaker
identifierades: (1) symptomen orsakas av
brist i min hjarna, en oférmaga inom mig;
(2) symptomen orsakas av sociala eller
fysiska faktorer i min omgivning; och (3)
symptomen &r ett utryck fér min person-
lighet, vem jag ar.

Det tredje temat, '’konsekvenserna av
adhd’, innefattade barnens uppfattningar
om hur symptomen kan paverka deras liv
gallande exempelvis vanner, skolarbetet
eller fritidsintressen. Aven héar aterfanns
stor variation i barnens uppfattningar.
Vissa uppfattade att adhd har stora
konsekvenser for flera omraden i livet,
medan andra uppfattade dessa konse-
kvenser som begrénsade.

Det fjarde temat, 'kontroll’, berdr barnets
uppfattningar om sin férmaga att uppna
kontroll dver symptomen. Kontroll upp-
nas genom sarskilda procedurer, som
att anstrénga sig hart, att géra andringar
i sin omgivning, eller genom medicine-
ring. Aven inom detta tema fanns stor
variation bland barnen. Vissa upplevde
avsaknad av mdjlighet att kontrollera
sina symptom, medan andra kadnde att
en sadan kontroll var méjlig, bara de

far tilldmpa en viss strategi. En grupp
uppgav att kontroll ver symptomen inte
behdvdes.

| det femte temat, 'symptomens tidsram’,
inkluderas barnens uppfattningar om hur
lange deras symptomen kommer besta.
Variation var stor och medan en del
uppfattade symptomen som kroniska,
konstanta och livsldnga ansag andra att
symptomen var tillfalliga, fluktuerande
och kanske endast hoérde till en viss
period i livet.

Det sjatte temat, 'symtomens unikhet’,
beskriver uppfattningar om huruvida
symptomen &r unika endast for individer
med adhd eller om de upplevs mer eller
mindre av alla individer. Svaren varierade
mellan att & ena sidan se adhd som ett
kvantitativt spektrum, dar symtomen
upplevs till viss del hos alla individer, och
att uppfatta symtomen som en dikotomi
dar man antingen har eller inte har sym-
tomen. Om adhd ses som ett spektrum
sd ar skillnaden mot andra barn kvantita-
tiv, och manifesteras av att symptomen
framtrader mer intensivt eller oftare.
Uppfattas adhd som en dikotomi ar skill-
naden mot andra barn istéllet kvalitativ,
en unik upplevelse som kédnnetecknar
endast individer med adhd.

Barnens hantering av symptomen varie-
rade ocksa4, och tre strategier kan skon-
jas: (1) att kontrollera sig sjélv och inrikta
sig pa att reglera sina beteenden,
kanslor, tankar och uppmarksambhet; (2)
att gora forandringar i miljéon sdsom att
vélja ett annat rum, férhandla andras
krav eller att vélja/valja bort umgéange
med vissa personer; (3) att "félja symp-
tomen” och tillfredsstélla omedelbara
behov.

Konsekvensen i uppfattningar och han-
teringsstrategier varierade. Flera barn
visade en tendens att alltid uppfatta och
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hantera adhd pa samma séatt oberoende
av situationen. Andra var daremot inkon-
sekventa och kunde véxla mellan saval
hanteringsstrategi som uppfattning om
adhd i olika situationer.

Trots omfattande individuell variation
kunde tre tydliga mdnster mellan upp-
fattningar gallande symptomens orsaker
och de tillampade hanteringsstrategierna
identifieras: (1) barn som uppfattade sina
symtom som en féljd av en inre brist
tenderade att hantera symptomen via
sjalvkontroll; (2) barn som uppfattade
symtomen som ett resultat av problema-
tiska miljoéfaktorer tenderade att oftare
hantera dessa genom astadkommande
av férandringar i sin milj; och (3) barn
som sag symptomen som en del av sin
personlighet tenderade att "félja” sina
symptom.

Dessutom observerades ett mdnster
mellan den uppfattade unikheten av
adhd och vald hanteringsstrategi: (1)

uppfattningar av symptomen som ett
spektrum, en gemensam upplevelse
for alla manniskor i viss grad, kunde
kopplas till hantering av symptomen via
sjalvkontroll; och (2) uppfattningar av
symptomen en dikotomi, en unik upple-
velse endast for vissa individer, kunde
kopplas till hantering av symptomen via
férandringar i sin miljo.

| avhandlingen framkommer att hante-
ringen av adhd kan ses som en larande-
process, i vilken barn I&r sig och skapar
en personlig mening av vad diagnosen
innebér fér dem. En viss typ av uppfatt-
ningar om symptomen leder ofta till en
korresponderade hanteringsstrategi.
Strategin har dock vissa konsekvenser,
som blir en aterkoppling for giltigheten
av dessa uppfattningar. Sdledes utvar-
deras befintliga uppfattningar och nya
uppfattningar kan skapas. Det &r viktigt
att poangtera att barn lar sig om adhd
pé olika sétt, via saval information fran
bekanta och varden som fran bécker och

Internet. Resultatet illustrerar emellertid
det informella larandet som sker via
hanteringsprocessen.

Avhandlingens slutsatser har bada teo-
retiska och kliniska implikationer. Pa det
teoretiska planet bidrar avhandlingen till
var forstaelse av samspelet mellan hur
individer uppfattar sin adhd och hur de
gor for att hantera symptomen. Pa den
kliniska arenan ar flera slutsatser viktiga
eftersom de belyser variationen bland
barns uppfattningar av olika aspekter
relaterade till deras symptom, samt
vilka hanteringsstrategier de sannolikt
tillampar. Den individuella variationen
boér beaktas i samband med utveckling
av kliniska interventioner. Avhandlingen
kan utgdra en grund fér utvecklingen av
ett instrument som pé ett systematiskt
satt kan anvandas i det kliniska arbetet
for att fa kunskap om just det barnets
perspektiv.

Hur barn med adhd uppfattar och hanterar sina svarigheter
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