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Barn och unga med neuropsykiatriska
funktionsnedsattningar. Vikten av stod
och tidiga insatser for en god skolgang
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Vilka barn och unga handlar det om?

* Barn och unga med
« ADHD
* ADD
* Autism
e Tourettes syndrom

* Diagnoserna gar ofta in i varandra

* Neuropsykiatriska funktionsnedsattningar (NPF)
innebar INTE en kognitiv funktionsnedsattning
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ADHD

e Attenttion Deficit Hyperactivity Disorder

* Tre huvuddrag:
* Bristande uppmarksamhet
 Overaktivitet
* Impulsivitet




ADD

ADHD utan hyperaktivitet

Svarare att diagnostisera, diagnostiseras ofta i
senare alder.

/’

Individen kan t.ex. uppfattas som “dagdrommare”,
svart att folja instruktioner i grupp, manga
upprepningar i inlarningssituationen

Oftare flickors problem?




Autism

e Autismspektrumet fick ny utformning 2013.
Ingen blir "av” med sin diagnhos.




* Diagnoskriterier:

1. Begransningar i social kommunikation och
interaktion

2. Begransande repetitiva beteenden, intressen
och aktiviteter

* Symptomen maste finnas i tidig barndom

* Symptomen begransar och stor personens
fungerande i vardagen




Tourettes syndrom

* De mest patagliga symptomen ar:
e ofrivilliga rorelser och ljud (tics)

* Har en neurobiologisk orsak

* Marks vanligen i 7-ars aldern (alltid fore 18 ars
alder)




* Forsta tecknen (och sedan efter dem tics):
* Hyperaktivitet
 Uppmarksamhetsproblem

 Symptomen varierar i styrka och kan minska
och oka i perioder




Nar funktionsnedsattningarna leder till
utmanande beteende, kan det bli sa har:

 svarigheter med sociala relationer och att
reglera sina kanslor

* utagerande beteende, ofta med aggressiva
inslag

* gang pa gang bryter mot de normer som galler i
den sociala kontext de ar delaktiga i

* svart att folja instruktjoner och regler
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* missndjda, otrygga och ledsna, och kdanner sig
ofta missforstadda

 standigt beredda att ta strid mot en
ofdrstaende omgivning och kampar med att
dolja sin osakerhet och radsla

 sallan O6ppet hjalpsdkande aven om de kanske
egentligen vill ha hjalp

* svart att se sitt bidrag till det som hander eller
till de problem som uppstar
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 |agger ofta skulden pa andra och hamnar
|att i samspelssituationer som ytterligare
forstarker omgivningens negativa
féorvantningar

* kroppslig oro, svart att sitta stilla, byter ofta
aktivitet utan att slutfora nagot

* |ag toleranstroskel, reagerar snabbt och
oOvertankt




behov av omedelbar och snabb utdelning
mm) Valjer aktiviteter med snhabba resultat

intensiv i lekar och aktiviteter

svart att vanta pa sin tur, avbryter andra
glomsk, tappar bort saker

sluter sig och ar svar att na
psykosomatiska symptom

svart att bryta vissa monster




Vad betyder det for individen?

e Samspelet med andra ofta problematiskt

e foraldrarna kan bli overkritiska, kontrollerande
och dominerande

* syskon upplever ofta barnet som besvarligt, tar
mycket av foraldrarnas tid och uppmarksamhet

e ar impopular bland kamraterna, blir utfryst

* andra vuxna, t.ex. slakt, bekanta, skolpersonal,
upplever barnet som jobbigt, ouppfostrat,
olydigt
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e Daligt sjalvfortroende, negativ sjalvbild

 far ofta kritik och negativa reaktioner pa sitt
beteende

* upplever ofta missnoje fran de vuxnas sida

* misslyckas ofta och slutar att férsdka ta itu med
uppgifter

* har svart att uppratthalla kamratrelationer




e |nlarningssvarigheter

* |nverkar pa elevens hela vardag

e Kan utveckla sociala problem, trots,

beteendesvarigheter och psykiska problem t.ex.

depression




Nar det blir fel

e Skolan och samhallet agerar reaktivt, forst
nar eleven har stora problem

o Strafftinkande/exkludering

e Foraldrar upplever sig anklagade for sitt
barns beteende — undviker kontakter till
skola, fritidsverksamhet etc.




e Utveckling av negativt samspel mellan
barn/unga och vuxen

 Svaga skolresultat utan atgard

* Eleven har utvecklat "Negativ
skolanknytning”

* Malsdttningen ar ett proaktivt handlande!




"Problemkarriar” hos barn med ADHD
(Bjorn Kadesjo, 2012)

Missbruk (ca 20 %)

CD (ca 30 %)

ODD (ca 50 %)

ADHD

3-5ar 7-9 ar 13-15 ar 18-20 ar
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Forhallanden som forstarker negativt beteende
(Bjorn Kadesjo, 2012)

Dy

”Negativ”

skolmiljo, Ingen uppféljning
mycket _

konf%t‘er av skolmisslyckande

Beteende forstarks av
OtYdIlga regler negativa
~ kompisrelationer
Svaga
problemldsnings-
fardigheter hos
- elever och larare

Vuxna eskalerar,
konfliktsituationer

Ingen systematisk

forstarkning av positivt Ineffektiva
beteende - konsekvenser
Inkonsekyent ' Vuxna undviker
vuxenbemotande

ingripande




Hur stoda individen for att motarbeta
misslyckanden?

e Allas forstaelse

* Realistiska krav och forvantningar

* Miljdanpassning

* Hjalp att forsta sina svarigheter och att
utveckla strategier att hantera dem

* Hjalpmedel




Omraden som kraver uppmarksamhet/stod
(Bjorn Kadesjo, 2012)

Utagerande beteende
{ Barn J< Andra funktionsnedséttningar]

Tillkommande problem |

{FaminL " Foraldrastress, “inadekvat” }
J\\ uppfostran, osakerhet
Familjerelationsproblem

 Skolmisslyckanden |
Skola ‘ - - :
~ Negativ vuxen - elevrelation |

' Inldrningssvarigheter

{Kamrate Negativa kamratrelationer och frItIdJ
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Niva for insatser - inlarning och beteende (s. kadesjs, 2012)

Intensivt inlarningsstod
Foraldrasamarbete, foraldrastod
Multimodalt stdéd, andra resurspersoner
i narsamhalle

Alternativ till uteslutning/avstangning

Utokat riktat inlarningsstod
Social fardighetstraning
Foraldrasamarbete
Tillgang pa vuxenstod

Selekterade

Elever med "mattlig” risk

(ca 15 % av alla elever)

e  Uppfbljning inlarning, inlarningsstod
Fa, tydliga, val forankrade regler
ystem for positiv forstarkning
ategier for hantera regelbrott
ionsframjande lararledarskap




Alla i skolan maste ha en baskunskap
om funktionsnedsattningar

Den som moter individen behover
specifik kunskap om det enskilda
barnets behov




Om skolframgang sager forskningen bl.a. att:

* neuropsykiatriska funktionsnedsattningar har
en direkt inverkan pa inlarningen (kadesjs)

 om individen med neuropsykiatriska
funktionsnedsattningar nar skolframgang sa ar
chansen storre att de ocksa nar framgang
resten av livet (Vinnerljung, 2010)




 man har en fordel om man ar tidigt fodd pa
aret da man borjar i skolan. | skolan beaktas
inte skillnaden mellan elevers fodelsetider.
Barn som fods under de tre sista dagarna i
december loper 39 procent storre risk att fa
ADHD-lakemedel an barn som fods under de
tre forsta dagarna i januari pa det nya aret.

(statistik fran lakemedelsregistret i Sverige)




Att tanka pa i arbete med barn och unga med
neuropsykiatriska funktionsnedsattningar

* Satta ramar

e Struktur

* Elevvardssamarbete
* Kamratrelationer

 Foraldrasamarbete




Att satta ramar

e Att reglera sitt beteende och forutse resultat

och konsekvenser av det ar ofta svart for de
med NPF

* De behover klara och tydliga regler och
granssattning. Hellre fa, enkla regler an manga,
som ar svara att efterleva

* De vuxna i gruppen och i skolan bér ha samma
regler och en gemensam strategi for hur man
skall bemota barnet/gen unga
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o Se till att barnet/den unga forstar vilka regler
som galler och vilka konsekvenserna ar

* Ingrip genast, handla istallet for att resonera

e Tala om vad som galler och hall fast vid det.
Var realist med vad som ar genomforbart




e Var kortfattad och neutral och lat inte
kanslorna ta over

* |Ibland ar det mest effektiva sattet att fa slut
pa ett storande beteende att helt ignorera
det, speciellt om det verkar vara fraga om
att fa uppmarksamhet

* Ge positiv uppmarksamhet sa fort det ar
mojligt




Struktur

e Roriga och oforutsagbara miljoer framkallar
ofta stress och forvirring

* En tydlig struktur med aterkommande
rutiner och aktiviteter och en plats med
ordning och reda hjalper till att skapa
sammanhang




* Barnet/den unga har ratt att veta vad hen
skall gbra, nar det skall ske och i vilken
ordning

* Ibland behovs ett konkret schema

* Om rutiner och scheman andras skall
barnet/den unga informeras och forberedas
| god tid




Kamratrelationer

Den stampel som individen far fran borjan ar
svar att bryta

Alla barn och unga behover trana vanskap och
empati

En ldrare kan inte producera vanskap, men
genom stdd och att prata om den kan vanskap
utvecklas

Som vuxen kan vi med vara handlingar
legitimera marginalisering
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Elevvardssamarbete

 Samarbete mellan beroérda parter, t.ex:
* Halsovardare
* Kurator

* Psykolog

* Larare

e Lakare
* Andra experter som ar kopplade till barnet




Foraldrasamarbete

* Ta foraldrars oro pa allvar och formedla din egen
oro for deras barn till féraldrarna

e Foraldrar som far ett positivt och forstaelsefullt
bemotande har storre tillit till och fortroende
for personalen

* Hemmets funktion — férvantningar, uppmuntran
0.s.v. har en direkt paverkan pa barnets
skolframgang




 Uppmuntra foraldrarna att beratta om sitt barn
och om hur de I6ser knepiga situationer hemma

e Fokusera inte bara pa problem, lyft fram barnets
starka sidor och det som fungerat bra, aven
smasaker

* Undvik att tala i allmanna ordalag t.ex. “hen
stor”, "hen brakar alltid”. Beskriv konkret vad
det ar fraga om

e Tank pa att foraldrarna ar kanslomassigt
engagerade och tar anmarkningar mot sitt barn
personligt och reagerar darefter
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Vad kan paverka?
Skolgarden
Skolvagen
Korridorer — pa och avkladning
Omkladningsrum, matkao
Utsmyckning av skola och klassrum
Gruppsammansattning

Ljud, ljus, farg




Sammanfattning — tank pa...

* Ta kontakt direkt med foraldrarna vid oro
* Bygg pa relationerna

* VVaga vara ledare

* Positiv feedback

 Om man forstar svarigheterna hittar man
oftast l0sningarna

e Rutiner




e Fragan ar inte hur far vi Lisa att sluta vara
aggressiv utan varfor ar Lisa aggressiv

* Det som fungerar pa en behdver inte fungera
pa en annan

* Se till att bygga pa ditt fortroendekonto
* Arbetsmiljon

e Rutiner




Hjalpmedel
* Bollvast och/eller -dyna

* Time-timer, timglas, tanglar och taggbollar m.fl.

* Handledning:

e Speres erbjuder handledning till skolan
(http://www.speres.fi/Site/Data/839/Files/material
/broschyrer/Broschyr%2C%20uppdat%2017 11 20
14.pdf)




* Olika stodgrupper:
* Speres elevkurs
e Barnavardsforeningens kurser
* Folkhalsans kurser




Elevkurs for elever med ADHD, ADD och AS ; J 4

Vasa och Helsingfors ~

SPERES

Speres ordnar elevkurser fér elever med ADHD, ADD och AS (Asperger syndrom). Elev-
kursens mal &r att starka och utveckla elevens sociala fardigheter sa som sjalvkansla och

social kompetens, detta gérs genom diskussion och samverkan pa olika satt. Malet &r

att arligen ordna kurs i Helsingfors och Vasa.

Tid:

Ansvarsperson:

Innehall:

Malgrupp:
Deltagaravgift:

Forfragningar:

En vardagskvéll med 2-3 veckors mellanrum, 2 h per gang.
Handledande ldrare inom neuropsykiatriska funktionsnedséattningar

Elevkursen har ett varierande innehall med tydliga regler och en gemen-
sam struktur. Vi ldr kdnna varandra och oss sjdlva genom att t.ex. beratta
om vara intressen, laga mat, spela spel och trdna avslappning.

Den handledande lararen stéder och évar tillsammans med eleverna att
lyssna pa andra, att féra en konstruktiv diskussion, att fa och ge positiv
feedback, att tolka ansiktsuttryck och gester, samt att prata om kénslor.

Vi diskuterar spelregler fér goda méten med andra, t.ex. vad &r okej att
tala/fraga om, gott uppférande, hygien och kladsel. Varje traff har ett
speciellt tema.

Elever med ADHD, ADD och AS i aldern 10- 13 ar.
300 euro, material och kvallsmal ingar.

Handledande lérare inom neuropsykiatriska funktionsnedséttningar.
E-post: neuro@speres.fi eller telefon: 040-809 17 48. Max 6 deltagare.
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TACK FOR ER UPPMARKSAMHET




