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VoksenADHD

ADHD-foreningen spger for §rene 2007, 2008 og 2009 satsregulerings-
puljen om i alt 7.400.000 kr. til at informere og oplyse om voksne med
ADHD og udvikle relevante tilbud til voksne med ADHD og deres familier.
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Ansgger:
ADHD-foreningen, Kongensgade 68, 5000 Odense C
TIf. 70 21 50 55 e:bc@adhd.dk www.adhd.dk

Baggrund for ansggningen

“For lidt over et 8r siden, da min sen var 21 8r, blev han diagnosticeret med
ADHD (...) Nu st8r vi s8 i den situation, at det i dag, p8 trods af diagnosen,
synes at vaere umuligt at finde personer i Danmark inden for den sociale
sektor og sundhedssektoren, der har erfaring eller viden om behandling af
voksne med ADHD. Og ndr ingen harer p8 dig, ingen forst8r dig, der ingen
hjaelp er at hente, ndr samfundet vender dig ryggen, hvordan i alverden skal
man klare sig? Nogle klarer sig ikke.”

Brev fra mor til socialminister Eva Kjzer Hansen og Indenrigs- og
Sundhedsminister Lars Lgkke Rasmussen

Forskning peger pa, at 1-3 % af den voksne befolkning har ADHD. Det vil sige, at selv
med et forsigtigt skgn pa 1-2 % drejer det sig om 30.000 - 60.000 mennesker i den
erhvervsaktive alder.

Overordnet ses der 3 grupper i voksenalderen

a) en gruppe med fa problemer

b) en gruppe, der fortsat har symptomer med tilhgrende sociale og emotionelle
problemer

c) en lille gruppe med alvorlig antisocial og/eller psykiatrisk problematik

Der ligger en stor udfordring i at sikre, at s& mange voksne med ADHD som muligt ikke
havner i gruppen, hvor det gar rigtig galt. Indsatsen er til gavn for den enkelte voksne og
dennes familie, men i hgj grad ogsa til gavn for samfundet.

Den unge med ADHD i citatet ovenfor har potentialet til at klare sig godt. Han har 10.
klasse med gode karakterer, og han er kvik, intelligent og har masser af humor. Men
faren for, at han havner blandt de, "der ikke klarer sig” er stor, fordi han ~ uanset hvor
han vender sig ~ bliver mgdt med en holdning om, at han "bare kan tage sig sammen”.

Sma vanskeligheder?

“Daglige geremdl, overholdelse af aftaler, styring af gkonomi,
problemlasning, at holde styr p8 personlige ejendele eller blot at kunne
koncentrere sig leenge nok til at gennemfgre en samtale — alle disse ting,
som “normale” mennesker tager for givet, er sd vanskelige for min sen. Det
kaemper han med hver eneste dag ud over impulsivitet, manglende
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organisationstalent, daglige vanskeligheder, vafsluttet uddannelse og
(tilsyneladende) ikke-eksisterende job-muligheder.”
Skriver moderen videre

Vi kan nok alle genkende lidt af os selv i nogle af de ovennaevnte typiske vanskeligheder
for mennesker med ADHD. Den helt afggrende forskel ligger farst og fremmest i graden
og maengden af vanskelighederne.

For mennesker med ADHD kan vanskelighederne betyde, at livet gar helt i hardknude.
N&r ADHD-foreningen bliver kontaktet, ser livet ofte sddan ud:

Kommunen har opgivet at hjaelpe, aktiveringskarrusellen har kgrt sin sidste tur
Sagsbehandleren har givet op og lukket for kassen

@konomien flyder

Hjemmet fiyder

Parforholdet er pa vej mod skilsmisse

Kagrekortet er taget

Man er endnu en gang fyret fra sit arbejde - hvis man overhovedet er kommet ind
pa arbejdsmarkedet

Der er ofte et misbrug

En dom for kriminalitet haenger over hovedet

Osv.

Erfaringer fra Flyverprojektet

I 8rene 2003-2005 gennemfgrte ADHD-foreningen Flyverprojektet, hvor malgruppen var
voksne med ADHD, og hvor opgaverne primaert var at g& ud som bisidder/tovholder/
coach og at bevidstggre omgivelserne - fx i kommuner - om voksne med ADHD og at
formidle erfaringerne.

“Folk med ADHD ender ofte mellem to stole, fordi der ikke er forst8else for
handicappet, og mange tror ikke pd dem. S§ mange af dem, der ender med
at 1§ invalidepension, kunne ved bedre sagsbehandling vaere kommet ud og
have f8et job og andet - og et bedre liv. Men det er en kamp i dette
system...hvis de (Flyverprojektet) kunne fd hul igennem til kommunerne
generelt, ville det vaere en fordel for alle.”

Citat fra Evaluering af Flyverprojektet, center for evaluering, psykiatrien i
Arhus Amt

Flyverprojektet viste, at

* Antallet af voksne med ADHD, der har brug for anden og mere hjzlp og stgtte,
end det offentlige tilbyder, er skreemmende stort

e De offentlige systemer, der kommer i kontakt med voksne med ADHD, mangler
basal viden om funktionsnedsaettelsen og kompensationsmulighederne

o Voksne med ADHD har et stort behov for kompensation i form af en
bisidder/tovholder/coach, der ved noget om ADHD og mulighederne i systemet

* Med de korrekt anvendte ressourcer kan man planlagge, iveerksaette og udfgre en
succesfuld indsats

» En forstdende og vidende sagsbehandler, psykiater, arbejdsgiver,
stgttekontaktperson mv. kan veere det positive vendepunkt

» Voksne med ADHD VIL og KAN, hvis de bliver mgdt og forstdet med
udgangspunkt i deres ressourcer og vanskeligheder

e For de hardest ramte voksne med ADHD er der brug for livslang stgtte

De erfaringer vil vi gerne arbejde videre med ud fra gnsket om, at den viden, der er
indsamlet, hjaelper flest mulige bedst muligt.




Projekt: VoksenADHD

Mange voksne henvender sig til hjxelpeapparatet med massive problemer, som det
offentlige ikke er i stand til at tackle, fordi de ved for lidt om ADHD og
kompensationsmulighederne. Vores indhgstede erfaringer viser, at hjelpen skal veere
teet pa, konkret og anvisende.

Ofte er det s lidt, der skal til. Et menneske, der kan rykke ud her og nu, og som kan
hjzelpe den voksne med ADHD pa vej. Et menneske med viden om de vanskeligheder,
som ADHD giver for den enkelte, og viden om, hvordan man kan kompensere for dem.

Som kompensation for deres kognitive vanskeligheder har mennesker med ADHD bl.a.
behov for at fa hjaelp til

s at tilrettelaegge den daglige tilvaerelse
at "formidie” deres vanskeligheder over for hjelpesystemet, arbejdsgivere mv.
at finde velegnede hjalpemidler
at fa kontakt med andre i samme situation
at fa viden om ADHD og hvad de kan ggre

at fa kontakt til fagpersoner, der ved noget om ADHD

Voksne med ADHD har brug for nogen, der kaemper deres sag, s de ikke gang pd gang
bliver mgdt med: Du kan bare tage dig sammen! — ndr det jo praecist er netop dét, de
ikke kan uden hjzelp!

Projekt VoksenADHD vil bl.a. arbejde med

e udvikling af malrettede kursustilbud til voksne med ADHD

« atinddrage, uddanne og ansvarligggre ADHD-foreningens lokalafdelinger, sa der
er tilbud til voksne med ADHD landet over

» at styrke fagligheden i det offentlige system ved malirettet formidling til iseser
kommunale sagsbehandlere, stattekontaktpersoner og psykiatrien

» ADHD pa arbejdsmarkedet ved at tilbyde kurser og efteruddannelse til mentorer
og stottepersoner pa arbejdspladsen

e ADHD i faengsler og kriminaiforsorg
opbygning af et frivilligt korps af bisiddere/tovholdere/coaches, som voksne med
ADHD kan kontakte, og som kan hjzelpe p3d vej, nar livet er gdet i hdrdknude, og
man - som en voksen med ADHD har beskrevet det - “er dernede, hvor end ikke
rotterne ville sgge hen, om det sd gjaldt deres liv!”
at inddrage voksne med ADHD i det frivillige arbejde i foreningen
et pilotprojekt: erhvervstraening i kombination med mgbelgenbrug, galleri og cafe

Rammebudget 2006-2008

Lenudgift (3 konsulenter og 25 t. sekreteerbistand) kr. 4.900.000
Rejseomkostninger, vidensindsamling, uddannelse mv kr. 600.000
Kurser, formidling, uddannelse af frivillige kr. 900.000
Ledelse, husleje, kontorhold, revision kr. 600.000
Evaluering kr. 400.000
Ialt kr. 7.400.000

- svarende til kr. 2.467.000 i gennemsnit pr. ar
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Fra kontroversiel til
accepteret diagnose

ADHD forbindes oftest med bgrn, men
igennem de seneste ar er det blevet
klart, at ADHD ikke alene findes blandt
bern og unge. De problemer, der kende-
tegner ADHD, findes ogs8 hos voksne.

Tidligere fik foreeldre at vide, at det var
et spprgsmal om tid, far deres barn
med ADHD voksede sig ud af vanske-
lighederne. Baggrunden for dette var,
at problemerne ved ADHD blev forstdet
som en umodenhed i dele af hjernen,
der i takt med, at barnet blev zldre,
kunne nd et normalt modenhedsniveau.
I dag er der dokumentation for, at det
langt fra er alle bgrn med ADHD, der
vokser sig ud af deres vanskeligheder.

Undersggelser af voksne med ADHD
viser

e at de symptomer, der kendeteg-
ner ADHD hos bgrn, genfindes hos
voksne, men andrer karakter med
alderen (fx fra hyperaktivitet til en
indre uro)

¢ at den voksne med ADHD har haft
problemer med opmaerksomhed, im-
pulsivitet og hyperaktivitet som barn

¢ at medicinsk behandling har en god
virkning pd voksne med ADHD,

Hvad er ADHD?

Bogstaverne ADHD stdr for "Attention
Deficit/Hyperactivity Disorder” - det vil
sige forstyrrelser af opmaerksomhed,
aktivitet og impulsivitet.

ADHD er en anerkendt diagnose. Krite-
rierne for diagnosen er beskrevet i det
amerikanske diagnosesystem DSM-1v,
som benyttes i Danmark tillige med
WHO'’s diagnosesystem ICD-10.

Tidligere blev ADHD i Danmark og
Sverige betegnet DAMP (Deficits in At-
tention, Motor control and Perception),
der omfatter problemer med opmaerk-
somhed, motorisk kontrol, opfattelse og
bearbejdning af sanseindtryk fra krop-
pen og omverdenen.

Forskellige typer af ADHD

Der findes tre forskellige typer af ADHD.
De enkelte typer adskilles ved de van-
skeligheder, der er dominerende:

¢ ADHD - med overvejende op-
maerksomhedsforstyrrelse

e ADHD - med overvejende hyper-
aktivitet og impulsivitet

¢ ADHD - kombineret type med si-
vel opmaerksomhedsforstyrrelse
som hyperaktivitet og impulsivitet

ADTP

Voksne med ADHD




ADHD hos voksne

Symptomer og vanskeligheder varierer,
og selv om meget gdr igen, er der ogsa
store forskelle fra menneske til men-
neske. Ikke alle voksne med ADHD vil
have alle de karakteristika, der beskri-
ves nedenfor, men alle vil have nogle.

Motorisk hyperaktivitet

Viser sig ved en konstant rastlgshed og
en manglende evne til at slappe af. De
har fx svzert ved at koncentrere sig om
at se en film, og skal derfor flere gange
ud for at ryge en cigaret eller g3 pa
toilettet. Er altid i gang med noget og
bliver i d3rligt humer, hvis man tvinges
til at vaere inaktiv. Kommer ofte galt af
sted, fordi man handler, fgr man tzen-
ker.

Opmarksomhedsforstyrrelse

Bliver let distraheret og kan ikke fil-
trere uvedkommende stimuli fra. Har
sveert ved at holde koncentrationen ved

lpsning af opgaver, kommer ofte til at
taenke pa noget andet. Nggler, papirer,
tasker og t@j forsvinder eller bliver for-
lagt. Glemmer aftaler, og glemmer hvad
man har pa sinde. Mangler evnen til at
holde fast i traden ved en samtale.

Svingende humgr

Voksne med ADHD kan beskrive, at de
altid eller i hvert fald siden ungdommen
har haft humgrsvingninger fra normait
humgr til depression, lettere oplagftet
stemning eller ophidselse. Det sidste er
nok det mest hyppige.

Depressionen beskrives som at vaere
ked af det, som kedsomhed og som en
manglende tilfredshed. Humgrsving-
ningen varer fra timer til et par dage
og optraeder uden de kropslige fornem-
melser, som ses ved egentlig depres-
sion, dvs. appetitligshed, nedsat psyko-
motorisk tempo osv. Humgrskiftene
kan optreede spontant, men ogs3 veere




forarsaget af ydre begivenheder ofte
i forbindelse med vanskeligheder ved
socialt samvaer med andre.

Hidsigt temperament

Har en “kort lunte”. De fgler det som
om, de mister kontroilen. De bliver ofte
bange for deres egen adfaerd. De be-
skriver, at de let bliver provokeret, eller
er konstant irritable, Til forskel fra de
mere alvorlige temperamentsproblemer,
som ses hos nogle mennesker med
personlighedsforstyrrelser, sd beskriver
voksne med ADHD ofte, at tempera-
mentsudbruddene er kortvarige, og de
er ikké ledsaget af en gennemgribende
fiendtlighed over for andre. De beskri-
ver selv, at de har meget let ved “at
koge over”, at de hurtigt fortryder og
ofte er kede af de problemer, det giver
dem i forhold tit andre.

Stressoverfgisomhed

Har svaert ved at klare de almindelige
udfordringer i dagliglivet. Reagerer ofte
og for meget eller forkert pad dagligdags
problemer. De kan fgle sig deprimeret,
forvirrede, usikre og angste eller vrede.
Typisk pavirker disse falelsesmaessige
reaktioner deres evne til Igsning af pro-
blemer. Oplever ofte, at dagliglivet er
en gentagen serie af kriser.

Manglende evne til at organisere
Har svaert ved at organisere deres ar-
bejde og deres hjemlige pligter. Far
ofte ikke afsluttet det, de er i gang
med. Springer fra den ene opgave til
den anden pa en ret tilfeldig m3de og
fortaber sig i detaljer. Har sveert ved at

arganisere deres tid, og de bliver ikke
ved tingene lang tid nok til at fuldfere
det, de er i gang med. De har svaerere
ved at ggre deres uddannelser feerdige
og ved at fastholde et arbejde. Hjemme
roder det, og de kan have svaert ved at
overskue, hvornar regninger skal beta-
les, og om der er penge nok til resten
af maneden.

Impulsivitet

1 de lettere tilfeelde handler det om, at
de taler, fgr de har taenkt sig om. At de
afbryder andre i en samtale, er ut3l-
modige fx ndr de korer bil eller venter

i en kg, og at de kgber ting impulsivt.

I mere svaere tilfeelde kan det handle
om hyppige skift i job og hyppige skift
af partnere. At man ofte involverer sig

i lystfyldte aktiviteter uden at overveje
konsekvenserne, at man kgrer hen-
synslgst i trafikken og for risikabelt. At
man involverer sig i tvivisomme gkono-
miske arrangementer. Disse voksne kan
beskrive, at de fgler sig utilpas, hvis de
ikke far lov til at reagere umiddelbart
pa en stresssituation. De tager nogle
hurtige beslutninger uden at reflektere,
ofte p3 basis af utilstraekkelig informa-
tion og ofte til deres egen ulempe.

AP
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Diagnostiske vanskeligheder

I Danmark benyttes primaert WHO's di-
agnosesystem 1CD-10, men det giver
ikke mening, ndr man skal diagnosticere
ADHD hos voksne, idet det primaert er
udviklet til at beskrive bgrns vanskelig-
heder. Det samme geelder for det ameri-
kanske diagnosesystem DSM-1V (se side
14-15), men det er alligevel mere anven-
deligt, da det giver mulighed for ADHD i
partiel remission. Det vil sige, at ADHD-
symptomerne er delvist forsvundet i en
grad, sa det ikke leengere er muligt fuldt
ud at opfylde kriterierne for ADHD.

Bgrn med ADHD vokser s8 at sige ud af
diagnosen, ndr de bliver voksne, fordi
vanskelighederne fr et andet udtryk.
Det forventes, at den naeste reviderede
udgave af diagnosesystemerne tager
hojde for de senere ars viden om ADHD
hos voksne.

Utah kriterierne er en anden méade at

beskrive voksne med ADHD p3. Krite-
rierne er defineret af den amerikanske
psykiater P. H. Wender.

Utah kriterierne kreever

1) at vanskelighederne skal vaere op-
stdet i barndommen. Enten har den
voksne faet diagnosen ADHD i barn-
dommen, eller man skal ud fra beskri-
velser kunne vurdere, at den voksne
som barn opfyldte kriterierne for op-
marksomhedsforstyrrelse samt mindst
to af kriterierne for hyperaktivitet:
adfeerdsproblemer i skolen, impulsivi-
tet, stressoverfglsomhed og hyppige
raseriudbrud.

2) at den voksne har motorisk hyper-
aktivitet og opmaerksomhedsforstyr-
relse samt mindst to af fglgende
symptomer: svingende humgr, hidsigt
temperament, stressoverfglsomhed,
manglende evne til organisering og
impulsivitet.

Viden om vanskelighederne i barndom-
men kan erhverves gennem en grundig
sygehistorie, der kan baseres pa sam-
taler med forzeldre, skriftlige udtalelser
fra skole, journaler osv.
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Det er usikkert, hvor mange bgrn med
ADHD, der ogsa har symptomer pa
ADHD som voksne. Undersggelser pe-
ger p8, at symptomerne kan genfindes
i voksenalderen hos mellem 50-75%.
Antallet er forbundet med stor usik-
kerhed, fordi der er anvendt forskellige
metoder og forskellige diagnostiske
kriterier til at vurdere antallet.

Det skgnnes, at 1-3% af den voksne
befolkning har vanskeligheder, der sva-
rer til ADHD. Underspgelser peger pa,
at kgnsfordelingen i voksenalderen er
2/1 (mand/kvinder).

Som for flere andre psykiatriske lidelser
findes der ingen specifik biokemisk,
genetisk eller neuropsykologisk markger,
der kan give diagnosen. Den stilles pd
baggrund af en beskrivelse af vanske-
lighederne evt. suppleret med neuro-
psykologisk undersggelse,

Det er rimeligt at antage, at forekom-
sten af ADHD hos voksne er under-
diagnosticeret. Det skyldes dels de
diagnostiske vanskeligheder og dels
risikoen for, at andre lidelser - som fx
angst, depression og misbrug - skygger
for ADHDen.
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Arsager til ADHD

Den grundlaeggende 3rsag til ADHD
er genetisk. Det vil sige, at der blandt
biologiske slaegtninge til mennesker
med ADHD findes en gget forekomst
af ADHD.

Opveekstfaktorer og den samfunds-
maessige udvikling kan have betydning
for, i hvor hgj grad de arvelige anlag
forer til symptomer i en grad, sa de
bliver diagnosticeret som ADHD.

ADHD er en udviklingsforstyrrelse,
hvor dele af hjernen ikke fungerer
optimalt. Det er blandt andet de om-
rader, hvor folelsesmaessige impulser
og impulsey for handling haammes og
bringes under kontrol.

ADHD giver problemer med at udszette
handlinger, at undg§ at reagere umid-
delbart p3 stimuli og at se den langsig-
tede konsekvens af sine handlinger.

Neuropsykologiske undersggelser af
voksne med ADHD viser, at de voksnes
grundlzeggende problemer ligner dem,
som bgrn med ADHD har.

De bagvedliggende biologiske arsager
menes at vaere dysfunktion i to af hjer-
nens kommunikationssystemer. Syste-
merne sikrer kommunikationen mellem
hjernecellerne ved blandt andet at be-
nytte stofferne dopamin og noradrena-
lin. Der mangler dog stadig beviser for,
at denne teori er fuldsteendig korrekt.

I3l med ADHD




Forlgb og komplikationer

Det er ikke i dag muligt at forklare,
hvorfor nogle bgrn vokser ud af deres
vanskeligheder, mens andre tager dem
med sig ind i voksenlivet. Noget tyder
pa, at de bgrn, der har flest slaegtninge
med ADHD, har stgrre risiko for ogsa
at have symptomer pd ADHD, nir de
bliver voksne.

Der mangler stadig megen viden om
voksne med ADHD, og der er behov for
flere undersggelser og mere forskning.
De fa undersggelser, der foreligger i
dad, har primeert undersggt de yngre
voksne, hvoifor der isaer mangler viden
om gruppen fra 40 ar og opefter.

Overordnet ses der 3 grupper

i voksenalderen

* en gruppe med fa problemer

e en gruppe, der fortsat har symp-
tomer med tilhgrende sociale og
folelsesmaessige probiemer

¢ en lille gruppe med alvorlig antisocial
og/eller psykiatrisk problematik

I ungdoms&rene er mennesker med
ADHD i risiko for misbrug af tobak,
alkohol og narkotiske stoffer. Ogsa
blandt voksne med ADHD er der gget
risiko for misbrug. Det er usikkert, hvor
stor risikoen er, idet den varierer i for-
skellige undersggelser.

Blandt mennesker, der er i behandling
for et misbrug, vil der veere flere, der
opfylder kriterierne for ADHD, hvilket
indirekte taler for en sammenhaeng
mellem ADHD og gget risiko for mis-
brug. Det ses i nogle tilfeelde, at alko-
hol, hash og narkotika misbruges som
en form for selvmedicinering.

Voksne med ADHD er i gget risiko

for samtidig psykisk sygdom som fx
angsttilstande, social fobi, depression,
manio-depressiv lidelse og antisocial
personlighedsforstyrrelse.

Sammenhangen mellem ADHD og
kriminalitet er et kontroversielt tema.
Efterundersggelser af unge har vist en
pget risiko for kriminalitet, og under-
sggelse af indsatte i feengsler viser, at
flere af dem har symptomer, der svarer
til ADHD, men hvor deres lidelse ikke
tidligere er blevet erkendt.
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Voksne med ADHD kan umiddelbart

deles i to grupper. De, der har faet ;
diagnosen som barn, og de, der fagrst i
har f3et diagnosen som voksne. !

Det er et stort probiem i Danmark, at

der er mangel pa fagpersoner, der har at 1-3% & sne befolkning
den ngdvendige viden og ekspertise i skonnes

forhold til udredning og behandling af

ADHD hos voksne. Hvis en voksen skal at mange © o ADHD al-

udredes for ADHD, kan man henvende drig har f3él
sig til egen laege, der kan henvise til G
en voksenpsykiater eller anden specia- at voksne med ADHD ogs& kan
list. Henvisningen kan ogsd komme fra  pehandles?

et hospital. Eller den kommunale so-

cialforvaltning kan betale for en under-

spgelse fx hos en privatpraktiserende

(neuro)psykolog.

Voksne med ADHD

ADAP




Behandling

Voksne med ADHD har brug for vari-
erende hjeelp og stette. Det afhaenger
af graden af deres symptomer og af
deres livssituation. At leve med ADHD er
at leve med et handicap, og derfor kan
mennesker med ADHD, foruden be-
handling; ogsa have brug for forstaelse,
stgtte og hjaelp. Det kan veere stgtte og
hjaelp til at

¢ planleegge dagligdagen

+ holde orden og styr pd hjemmet

« héndtere gkonomien

 organisere og skabe struktur pd ar-
bejde og studier/uddannelse

* organisere og skabe struktur i fritiden
og til at skabe et socialt liv

Erkendelse

En vigtig forudsaetning for at kunne re-
ducere vanskelighederne mest muligt er,
at den enkelte accepterer at have ADHD
og tager ansvar for de vanskeligheder,

som ADHD giver. Det giver mulighed for !
at handle sig ud af sine vanskeligheder. 13
i
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Undervisning og oplysning

Oplysning om ADHD, drsag, symptomer
og de vanskeligheder, som udviklings-
forstyrrelsen giver, er et vigtigt redskab
i behandlingen. Det kan ogs3 vaere nyt-
tigt at lytte til andres erfaringer med,
hvordan de takler vanskelighederne, og
at dele sine egne erfaringer med dem.
Det kan ske gennem samtaler fx i net-
vaerksgrupper.

Oplaering og stette i, hvordan den
enkelte bedst muligt skaber struktur

og strategier for sin hverdag, er ogsd
gavnligt. En del voksne med ADHD vil
ogsa have glaede af undervisning og
gvelser i at takle konfliktsituationer, s3
de ikke tilspidser sig, og gveliser, der gor
den enkelte bedre til at mestre stress-
situationer.




Hjaelpemidler
Forskellige hjeelpemidier kan veaere nyt-
tige redskaber, der kan bidrage tif at

skabe struktur og overblik i hverdagen.

Det kan fx veere:

e computer

¢ planlaegningskalender
(papir/elektronisk form)

¢ elektronisk huskebiok i form af
handhoidt computer/mobiltelefon

» elektronisk navigeringssystem

¢ piktogram som styringsredskab

s renggringshjaelp

¢ elektronisk gkonomistyrings-
program/aftale med banken

Coaching

Stegttesamtaler, egentlig psykologbe-
handling og kognitiv traening kan vaere
en mulighed for nogle. Voksne med
ADHD Klarer sig bedre, hvis de laerer
mestringsstrategier, der kompenserer
for deres vanskeligheder.

Mestringsstrategier

De vanskeligheder, som voksne med
ADHD stgder ind i, er forskellige fra
menneske til menneske, og derfor ma
hver enkelt voksen med ADHD sam-
men med omgivelserne afprgve, hvilke
mestringsstragier, der virker for netop
han/hende. Det kan fx vaere

¢ regeimaessig fysisk traening

« faste daglige rutiner

» detaljerede planer for indkgb,
renggring og andre rutineopgaver

* opdeling af opgaver i mindre og
overskuelige enheder

« realistiske mal for uddannelse og
arbejde.

Medicinsk behandling

Medicinsk behandling af voksne med
ADHD er internationalt accepteret.
Mange voksne med ADHD forteeller, at
de opnér en indre ro og kontrol over sig
selv, ndr de far medicin, og for dem er
det en helt ny oplevelse.

Flere studier har vist, at ca. 60% af
voksne med ADHD opndr effekt ved
medicinsk behandling. Effekten er me-
get afhaengig af, at medicinen er kor-
rekt doseret.

ADP

Voksne med ADHD




Diagnostiske kriterier
for ADHD iflg. DSM-1V

*a

A. Kriterierne, som er opfert under en-
ten 1. Opmaerksomhedsforstyrrelse ei-
ler under 2. Hyperaktivitet/impulsivitet,
skal vaere opfyldt.

1. Oopmaerksomhedsforstyrrelse
Mindst 6 af falgende symptomer p
uopmaerksomhed er forekommet i
mindst 6 maneder i en grad, som er
utilpasset og i uoverensstemmelse med
barnets udviklingsniveau.

a) Er ofte uopmaerksom over for detal-
jer eller laver sjuskefejl i skolearbejdet,
arbejdslivet eller andre aktiviteter.

b) Har ofte sveert ved at fastholde op-
meaerksomheden ved opgaver eller leg.

c) Synes ofte ikke at hgre efter ved
direkte henvendt tale.

d) Fglger ofte ikke instruktioner til ende
og ger ikke skolearbejde, hjemlige plig-
ter eller arbejdsopgaver faerdige (skyl-
des ikke trods eller manglende forsta-
else af instruktionen).

e) Har ofte sveert ved at organisere
opgaver og aktiviteter.

f) Undgar ofte, bryder sig ikke om el-
ler gor modstand mod at engagere sig i
opgaver, som kreever vedvarende men-
tal vedholdenhed (fx opgaver i skolen
eller lektier).

g) Mister eller forlaegger ofte ting, der
er ngdvendige for opgaver eller aktivi-
teter (legetgj, bager eller skriveredska-
ber).

h) Distraheres ofte let af ydre stimuli.

i) Er ofte glemsom i daglige aktiviteter.




2. Hyperaktivitet/impulsivitet
Mindst 6 af folgende symptomer pé
hyperaktivitet/impulsivitet er forekom-
met i mindst 6 maneder i en grad, der
er utilpasset og i uoverensstemmelse
med barnets udviklingsniveau.

Hyperaktivitet:

a) Har ofte sveert ved at holde haender
og fgdder i ro, snor og vrider sig rundt
pa stolen.

b) Forlader ofte sin plads i klasselokalet
eller i andre situationer, hvor det for-
ventes, at man bliver siddende pa sin
plads".

c) Kravier ofte op og lgber omkring

i situationer, hvor det er upassende
(hos unge og voksne kan dette vaere
begraenset til en subjektiv fglelse af
rastloshed).

d) Har ofte sveert ved at lege og enga-
gere sig i fritidsaktiviteter pa en stille

og rolig made.

e) Er ofte “i gang hele tiden” eller virker
som en, der er drevet af en motor.

f) Er ofte meget snakkende.

Impulsivitet:

g) Buser ofte ud med svar, fgr spagrgs-
mélet er formuleret til ende.

h) Har ofte sveert ved at vente p3 sin
tur.

i) Afbryder ofte andre eller overskrider
andres greenser (fx traenger sig pa i
andres samtale, leg eller spit).

B. Nogle af de symptomer pd
hyperaktivitet/impulsivitet og uop-
maerksomhed, som har medfert funkti-
onsnedsattelse, har veeret til stede for
7-ars alderen.

C. Funktionsnedszttelse forekommer i
to eller flere sammenhange (fx skole/
arbejde og hjemme).

D. Der skal vaere klart bevis for klinisk

signifikant funktionsnedszettelse socialt,
uddannelsesmaessigt eller beskeeftigel-

sesmaessigt.

E. Symptomerne optraeder ikke som

et udslag af en gennemgribende udvik-
lingsforstyrrelse, skizofreni eller andre
psykotiske forstyrrelser, og det skal ude-
lukkes, at symptomerne pa bedre made
forklares ud fra anden psykisk forstyr-
relse (fx angstforstyrrelser, affektive
forstyrrelser, dissociative forstyrrelser
eller personlighedsforstyrrelser).

AP
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For &rene 2003-2005 fik ADHD-fareningen fra Satsrequleringspul-
jen en bevilling pa i alt 4,5 mill. kr. til at oprette et Flyverkorps for
voksne med ADHD. Flyverprojektet stuttede den 31.12.2005, da vi
desverre fik afslag pa en ny ansggning.

Med Flyverprojektets beretning 2003-2005 vil vi formidle nogle af
de erfaringer, vi har gjort os i de 3 ar, projektet har eksisteret. Vi
ved, vi har gjort en forskel for de voksne med ADHD, vi har madt i
de 3 ar. Vi haber, at erfaringerne kommer mange flere voksne med
ADHD til gavn ved, at den viden, projektet har opsamlet, er formid-
let ud tit det fagpersonale, der arbejder med voksne med ADHD.

Rapporten er udarbejdet af det personale, der var ansat i Flyver-
projektet i 2005: Erno Badstue Larsen, Tina Gents, Morten Dahl-
gren Jensen og Anja Jakobsen. De har atle - lige til den bitre ende
- gjort en stor indsats.

Flyverprojektet er blevet evalueret af Center for evaluering, Psy-
kiatrien i Arhus Amt. Evalueringen: “Der er nogen, der er pa vores
hold”, der var ferdig januar 2006, kan leses pad ADHD-forenin-
gens hjemmeside www.adhd.dk Den konkluderer bl.a., "... at det
er lykkes for Flyverprojektet at lsfte opgaven med at radgive og
stotte selv vanskeligt stillede voksne med ADHD. Evalueringen vi-
serimidlertid ogsa, at en patientforening, selv ikke med gode fag-
lige kraefter og de bedste intentioner, har ressourcerne til at lgfte
opgaven i forhold til en del voksne med ADHD. For de vanskeligt
stillede voksne med ADHD kraver opgaven en lgsning 1 offentligt
regi”. Evalueringen peger endvidere bl.a. pa, at der er et stort be-
hov for opkvalificering af viden om voksne med ADHD, formidling
af viden og udvikling af tilbud malrettet voksne med ADHD.

Center for Ligebehandling af Handicappede har ogsa haft fokus
pa voksne med ADHD. I 2004 satte centret fokus pa kompensation
til voksne med ADHD og kommunernes kendskab til voksne med
ADHD. Undersagelsen viste bl.a., at der er et behov for formidling
af viden om voksne med ADHD til kommunerne.

12005 har centret fulgt op pa undersggelsen fra 2004 blandt andet
for at finde ud af, om voksne med ADHD selv oplever, at de fir den
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hjeelp fra kommunen, som de har behov for. Rapporten: "Kommu-
nernes hjalp til voksne med ADHD”, der udkom ijanuar 2006, kan
laeses pa centret hjemmeside www.cth.dk

Pa baggrund af undersagelsens resultater anbefaler centret

» at der tages initiativ til en oplysningskampagne og et uddan-
nelsesinitiativ om voksne med ADHD malrettet kommunale
sagsbehandlere

* at der igangszttes en uddannelsesindsats af kommunale
coaches og stgttekontaktpersoner

¢ at der tages initiativ til en systematisk indsamling, bearbejd-
ning og formidling af viden om voksne med ADHD og kompen-
sationsmuligheder, eventuelt forankret i VISO.

Vi haber, Flyverprojektets beretning 2003-2005, evalueringen og
rapporten fra Center for Ligebehandling af Handicappede vil btive
lest af de ansvarlige, og at man i offentligt regi tager dokumenta-
tionen af et stort behov alvorligt. Nu ma det vaere vores tur!

Sidst med ikke mindst takker vi alle de voksne med ADHD, der har
lukket flyverne ind i deres hjem og delt deres liv med dem. I har
vaeret med til at bane vejen for et bedre liv ogsa for de mange an-
dre voksne med ADHD, Tak til alle jer, der har svaret pa de mange
spergsmal fra evaluatorerne, og en serlig tak til jer, der velvilligt
har stillet op til interviews.

Odense, februar 2006

_——




Da ADHD-foreningen startede arbejdet i 1982, mente mange for-
aldre som fagfolk, at man voksede sig fra ADHD.

Efterhanden som kendskabet til ADHD pa det faglige plan vokse-
de, og bernene voksede op, viste det sig, at kun fa vokser fra det.
Det blev endelig slaet fast, da Anegen Trillingsgaard i 1995 udgav
bogen: “Kun fa vokser fra det. Om DAMP, ADHD og Hyperkinetisk
Forstyrrelse i livslobsperspektiv”. Her gennemgik hun de forelig-
gende langtidsundersagelser fra USA, Canada og Sverige.

Vi ved i dag fra en rakke videnskabelige undersggelser, at ca. 5%
af alle bgrn opfylder diagnosekriterierne for ADHD i en eller anden
grad, og at for mange fortsatter problemerne op i voksenalderen.
En svensk undersggelse viser, at hos mere end halvdelen fortsatte
vanskelighederne op i voksenalderen. Flere amerikanske undersg-
gelser viser, at hele 65% opfyldte ADHD-kriterierne som voksne.
Man overdriver derfor ikke, hvis man skgnner, at 2% af den voksne
befolkning opfylder kriterierne for ADHD. Det svarer i Danmark tit
60.000 mennesker mellem 18 ar og 60 ar.

Der ses 3 grupper i voksenalderen

a) en gruppe med fa problemer

b) en gruppe, der fortsetter med at have symptomer og tilhe-
rende sociale og emotionelle problemer

¢) en lille gruppe med alvorlig antisocial og/eller psykiatrisk pa-
tologi.

Enintensiveret indsats for unge/voksne med ADHD
Satsreguleringspuljen gav for drene 2000-2002 ADHD-foreningen
en bevilling til en intensiveret indsats for unge/voksne. Denne
rettede sig dels mod at udvikle tilbud milrettet unge/voksne med
ADHD og dels mod formidling af viden ved bl.a. kurser, konferen-
cer, artikler mv.

Ved evalueringen af projektet var erfaringen, at ovennavnte skal
der fortsat arbejdes med, men at det langt fra er nok. Voksne med
ADHD har brug for andet og mere.

1. Baggrunden for Flyverprojektet

Et Flyverprojekt til stotte for voksne med ADHD

De indhgstede erfaringer viste, at hjaelpen skal tzt pa og vaere
konkret og anvisende. Ofte er de voksne pa grund af deres van-
skeligheder havnet i en situation, der kraever en stgrre udredning.
@konomien flyder - mange har en stor gald. Kerekortet er taget,
fordi man kerer for staerkt. Man har evt. en dom for vold hangende
over hovedet. Hvis man er i parforhold, er forholdet pa vej mod
oplesning. Bernene lider. Hvis man bor alene, flyder hjemmet, sa
man ikke selv kan holde ud at vaere der. Kommunen har opgivet
at hjelpe. Psykiateren kender ikke (nok) til ADHD. Misbrug af ci-
garetter, alkohol eller hash er ofte en del af billedet. Hvis man er
sa heldig at fa et job, bliver man fyret den ene gang efter den an-
den. Qg alt for ofte forstar den voksne med ADHD ikke selv, hvorfor
han/hun er havnet i situationen.




2. Flyverprojektets organisering

Personale

I begyndelsen af januar 2003 var stillingerne som flyvere opslaet
pa ADHD-foreningens hjemmeside og i aviserne, Der var ikke krav
om én bestemt uddannelse, men store krav til de personlige egen-
skaber. Det var vigtigt at ansatte mennesker, der kunne klare, at
der var “flere job i jobbet”, at devar afklaret om egne ressourcer
og begraensninger og kunne treede i karakter - men samtidig vare
dialogsegende. Ikke mindst var det vigtigt med ydmyghed over for
opgaven og evne til at mgde de voksne med ADHD der, hvor de er.

I de 3 ar, projektet har kert, har der vaeret stor udskiftning af per-
sonale. Saledes valgte de forste 2 flyvere, der blev ansat, begge
af forskellige grunde at forlade projektet, fer praveperioden var
udlpbet. Kun sekretaren, der var ansat pa deltid, har vaeret med
gennem hele forlgbet. Lalt har 7 flyvere vaeret ansat.

Med eftertankens bagklogskab er det let at se, at vi havde pataget
os en umulig opgave, der langt oversteg de ressourcer, der var til
radighed. 2 flyvere, der skulle deekke hele Danmark, og som hver
havde ca. 75 voksne med ADHD at tage sig af - det hang simpelt-
hen ikke sammen. Vi burde have stoppet for tilgangen til projektet
langt tidligere end efteraret 2004, hvor vi var tvunget til det, hvis
ikke projektet skulle knakke helt over.

Flyverne har varet sat pa en opgave, som de har prgvet at lgse,
indtil de ikke kunne leengere. Det har for alle vaeret svart at sige
fra, for alle har haft hjertet med i arbejdet og har over evne forsggt
at lzse den umulige opgave. Det er sveert at sige stop, nar man har
erfaret, at der mange gange ikke skal s3 meget til for at &ndre livet
for den voksne med ADHD og familien.

Arbejdsomrade

Flyverne havde fast base pa sekretariatet i Odense. Den ene flyver
dakkede ast for Storebeelt, den anden vest for Storebalt. Afhan-
gig af, hvor de forskellige flyvere har haft hjemadresse, er de ofte
kort ud fra eget hjem.

Arbejdsopgaver og prioritering
Arbejdsopgaverne i projektet er beskrevet siledes:
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* gaud som bisidder/tovholder/coach

* bevidstgere omgivelserne - fx i kommuner - om voksne med
ADHD/DAMP

* opsamle og formidle erfaringer

* opsgge og etablere netvaerk rundt om i landet med andre vi-
denshavere

» opdyrke og uddanne netvaerk af frivillige til at tage deli opga-
verne

12003 0g 2004 prioriterede de 3 forste opgaver sa at sige sig selv.
Islutningen af 2004, hvor det blev klart, at vi ikke kunne tage flere
voksne med ADHD ind i projektet, var vi nedsaget til at tage vores
prioritering op.

Det har fra starten varet en malsaetning, at opgaven bgr ligge hos
det offentlige. Men det offentlige ved ikke nok om funktionsned-
sattelsen og mulighederne for at kompensere for den. Hvis Fly-
verprojektet derfor skulle hjelpe de mange med ADHD rundt om i
Danmark, var det ngdvendigt at opprioritere erfaringsopsamling
og de formidlingsmassige opgaver. Derfor blev det besluttet at
ansztte en ny flyver til erstatning for en af de "gamle”, der sa
skulle koncentrere sig om disse opgaver.

I slutningen af 2004 og hele 2005 har der altsa vaeret 3 flyvere
tilknyttet Flyverprojektet. To af flyverne har koncentreret sig om
det borgerrettede arbejde, mens den tredje primart har formid-
let projektets viden til det fagpersonale, der mgder voksne med
ADHD.

Baggrundsgruppen

Flyverprojektet har haft en baggrundsgruppe, der skulle falge og
inspirere projektet. Den blev nedsat i slutningen af 2003, men
startede forst arbejdet i begyndelsen af 2004. Der har vaeret ud-
skiftning fra de forskellige organisationer, men nedennavnte har
gennem arene deltageti gruppen:

Ane Esbensen, jurist, Center for Ligebehandling af Handicappede
Camilla Jydebjerg, jurist, Center for Ligebehandling af Handicap-
pede

Eva Jensen, voksenpsykiater, privatpraktiserende




Gert Jensen, konstitueret forstander, ASV Horsens
Dorte Brodersen, larer, ASV Horsens

Jette Myglegaard, direktgr, PlusJob I/S

Jytte Lunding, neuropsykolog, Kennedy Instituttet
Kaj Vestergaard Nielsen, omradechef Arhus Amt
Stig Petersen, journalist, kommunikator

Der har veeret afholdtialt 7 meder. Pa det forste mpde diskuterede
man Flyverprojektets baggrund, formal, opstart og flyvernes fore-
lebige erfaringer, og der kom indspark til det videre arbejde. Pa de
naeste mgder har diskussionspunkterne bl.a. veaeret: Hvor star vi
nu? Hvad har vi lrt? Hvor er en serlig indsats nedvendig? Hvor-
dan kommer vi videre? Pa de sidste mgder blev der samlet op pa
erfaringerne, og pa den baggrund blev et nyt projekt formuleret.

Evaluering af Flyverprojektet
Flyverprojektet er blevet evalueret af Center for evaluering, Psy-

kiatrien i Arhus Amt. Formalet med evalueringen har vaeret i en
kvalitativt orienteret effektundersggelse at tilvejebringe en solid
erfaringsindsamling, der belyser indsatsen og dens resultater/ef-
fekter. Den skulle samtidig danne grundlag for eventuelle juste-
ringer af projektet med henblik pa en eventuel viderefgrsel.

Undersggelsens endelige resultater forela skriftligt i januar 2006.

gkonomi

Flyverprojektet er stottet gkonomisk med en bevilling fra Satsre-
guleringspuljen paialt 4,5 mill. kr. Langt stgrsteparten af midter-
ne er brugt til lenninger og til flyveraktiviteter som kgrsel, rejser,
tIf. mv.

Som navnt tidligere blev der i slutningen af 2004 ansat en flyver,
der primert skulle beskaftige sig med opsamling og viderefor-
midling. Denne udgift har ADHD-foreningen afholdt.




3. Flyverprojektets erfaringer 1 overskrifter

ADHD-problemer i hverdagen

Voksne med ADHD har i hverdagen problemer - store problemer
med bl.a.

manglende tidsopfattelse
organisering og planlegning

at holde orden :

at fa ting og sager gjort

at vaelge og veelge fra

at gere flere ting pa samme tid

at huske

at klare forandringer

at orientere sig

at opfatte instrukser og anvisninger

at stoppe op og taenke fer man handler
at forsta de sociale koder

at forklare egne behov

Umiddelbart ser vanskelighederne maske ikke alvorlige ud. Men
hvis man ikke kan "organisere og planlzegge” og "gere flere ting
pa samme tid”, vil husholdningen med partner og bern give uover-
stigelige problemer. Hvis man ikke kan “fa ting og sager gjort” og
"opfatte instrukser og anvisninger”, har man meget svart ved at
fungere pa en arbejdsplads. Specielt hvis man samtidig ikke er i
stand til at forklare egne behov og vanskeligheder!

Hvad har vi set hos de voksne med ADHD, vi har mpdt?
ADHD-vanskelighederne kan fa livet til at ga helt i hardknude. Nar
Flyverprojektet blev kontaktet, sa livet ofte sddan ud:

¢ Kommunen har opgivet at hjzlpe, aktiveringskarrusellen har
kert sin sidste tur

@konomien flyder

Hjemmet flyder

Parforholdet er pa vej mod skilsmisse

Korekortet er taget

Man er endnu en gang fyret fra sit arbejde - hvis man overho-
vedet er kommet ind pa arbejdsmarkedet

Der er ofte et misbrug

* Endom for kriminalitet hanger over hovedet

s QOsv.

Hvad har vi erfaret?

» Antallet af voksne med ADHD, der har henvendt sig for at fa
hjaelp, er skremmende stort

» De offentlige systemer, der kommer i kontakt med voksne med
ADHD, mangler viden om funktionsnedszttelsen og kompen-
sationsmulighederne

» Voksne med ADHD har et stort behov for den form for hjalp,
som Flyverprojektet har tilbudt

* Med de korrekt anvendte ressourcer kan man planlegge,
iverksatte og udfare en succesfuld indsats

» En forstaende og vidende sagsbehandler, psykiater, arbejds-
giver, stpttekontakiperson mv. kan vaere det positive vende-
punkt

» Interessen for mere viden i systemerne har vaeret stot stigende
i projektperioden

» Voksne med ADHD vil og kan, hvis de bliver mpdt og forstaet
med udgangspunkt i deres ressourcer og vanskeligheder

+ For de hardest ramte voksne med ADHD er der brug for livslang
stgtte

Hvad er der brug for?

» Systematisk indsamling, bearbejdning og formidling af viden
om voksne med ADHD

» At Sundhedsstyrelsen udarbejder et referenceprogram om
voksne med ADHD (kriterier for diagnosen, udredning, scree-
ningsredskaber, behandling mv.)

» En malrettet formidlingsindsats (socialradgivere, politi, rets-
vasen, voksenpsykiatrien, misbrugsbehandlingen, ophotds-
og bosteder, arbejdspladser mv.)

* Metodeudvikling: Hvad dur?

+ Efteruddannelse af stottekontaktpersoner, hjemmevejledere,
mentorer og bisiddere

« Tilbud om psykoedukation til voksne med ADHD og deres net-
vaerk




Hvad gor man, hvad bestdr indsatsen af, og hvorledes praktise-
res den?

Behovsafdaekning i forhold til den enkelte borgers hverdag,
eventuelle arbejds- og uddannelsessituation, boligsituation,
behandlingstilbud, stetteforanstaltninger m.m.
Samtaler med den enkelte borger (oftest i vedkommendes hjem).
I de forste samtaler er mdlet ofte at opna tillid fra den enkelte.
Tilliden er en forudsaetning for tilstrekkelig information fra/om
den enkelte borger, der ofte kan have vanskeligt ved at viderefor-
midle sin egen situation.

Vurdering og prioritering i forhold til ovennavnte

Ud fra en professionel negternhed vurderes, hvilke barrierer og
problematikker der danner baggrund for andre problemstillinger.
Som oftest arbejdes der kun med en problemstilling ad gangen,
idet funktionsnedsattelsen medfarer vanskeligheder med at
overskue storre og abstrakte processer.

Vejledning og radgivning af borgeren

Der vejledes ud fra ovennaevnte med vaegt pd "hjelp til selv-
hjelp”, idet det er vasentligt at gere den enkelte borger selv-
hjulpen, bdde i forhold til hverdag, evt. forzldrerolle, arbejde,
studium osv.

Vejledning og radgivning af de bevilgende myndigheder
Bisidderfunktion ved deltagelse i mgder mellem borger og sags-
behandler, da en formidler/katalysator ofte er nadvendig. Der
suppleres med meder og telefonrddgivning af sagsbehandlere
med henblik pd, at sagsbehandler oplever flyveren som medspil-
ler frem for modspiller.

Formidling af kontakt, netvark, information om relevante til-
bud m.m.

Formidling af kontakt til fx caféaftener, frivilliggrupper m.m.
Videreformidling af relevant information til borger, sagsbe-
handler, fagpersonale m.m. vedr. fx hajskoletilbud, botil-

bud, kompensation, hjzlpeforanstaltninger og hjelpemidler.

4. Hvad gor vi og hvorfor?

Vidensdeling

Der arbejdes med at udvikle en guide/manual til professionelle
(sagsbehandlere, jobkonsulenter, socialpaedagoger, studie- og
erhvervsvejledere, undervisere, stottekontaktpersoner m.m.)
med henblik pd at udbrede kendskabet til ADHD.

Vejledning af institutioner, personale, arbejdsgivere osv.
Vejledning af fagpersonale pa skoler, institutioner, bosteder, ar-
bejdsgivere i forhold til job pa seerlige vilkar m.m.
Oplzg/foredrag/temaarrangementer for relevant fagpersonale,
pérerende, studerende m.m.

Etablering af netvaerk med andre videnshavere

Opsegende aktiviteteri forhold til oprettelse af "vidensbank” om
forskellige tilbud til voksne med ADHD. Eksempelvis beseg pd op-
holds- og bosteder, mader med psykiatere, deltagelse i relevante
konferencer m.m.

Hvem fir glede af indsatsen?

Voksne med ADHD, som ikke kan profitere af den ordinzere vej-
ledning. _

Voksne pargrende til voksne med ADHD, som oplever egenind-
sats som vaerende utilstraekkelig.

Eventuelle bgrn tit voksne med ADHD.

Socialforvaltninger, institutionspersonale, kolleger pd ar-
bejdspladsen, medstuderende til den voksne med ADHD eller
omgivelserne i det hele taget.

Hvorfor? Hvad forventes det at resultere i?

At den enkelte voksne med ADHD far stgrre forstaelse for sit han-
dicap og redskaber til at tackle det.

Et "normalt” familieliv for bgrn, foraeldre og andre pargrende til
voksne med ADHD.

At den voksne med ADHD far den ngdvendige kompensation i for-
hold til handicappet.

Stgrre viden om ADHD hos fagpersoner med henblik pa mere kva-
lificerede tiltag i forhold til den enkelte borger.

En storre accept af handicappet fra det omgivende samfund, ud-
dannelsesinstitutioner, arbejdsmarkedet, fritidsforeninger m.m.
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5. Det borgerrettede arbejde

Visitering til projektet

Visiteringen ftil Flyverprojektet er altid gaet via de ansatte pa
ADHD-foreningens sekretariat. Da projektet allerede fra start var
“fyldt op”, var vi tilbageholdende med at reklamere for projektet.

Nar sekretariatet blev kontaktet af en voksen med ADHD eller en
voksen, der havde en formodning om, at han/hun havde ADHD el-
ter en pargrende til en voksen med ADHD, var der ofte brug for en
afklaring far evt. henvisning til Flyverprojektet. Det kunne vare
henvisning til en voksenpsykiater, der kan lave en udredning. Eller
det kunne vaere foreldre, der henvendte sig og ikke havde afkla-
ret, om deres spn/datter var indstillet pa kontakt med Flyverpro-
jektet. Undertiden var det ogsa tilstraekkeligt at fa laesset af elter
fa vejledning fra sekretariatet.

Hvis vedkommende opfyldte kriterierne

* over18ar

+ diagnose inden for ADHD-spektret

* massiv problematik

blev der henvist til Flyverprojektets sekretar.

Sekretzren udfyldte et visitationsskema med oplysninger om
navn, adresse, tif., mv. Derefter blev borgeren henvist til den
flyver, der deekkede det omride, hvor borgeren boede. Flyveren
vurderede, hvor hastende henvendelsen var, og traf efterfelgende
aftale med borgeren om det forste mode, der for det meste fandt
sted i borgerens hjem.

Flyverprojektets caseload og caseflow

Allerede ved Flyverprojektets start stod der som navnt mange
voksne med ADHD og ventede pd hjzlp og statte. De blev taget
ind i projektet efterhanden som flyverne, der startede arbejdet
den 1.3.2003, fik tid. Som tidligere navnt holdt de farst ansatte
flyvere op inden for de farste tre maneder. Stillingerne var ubesat
indtit den 1.8.2003, hvor to nye flyvere startede.

De to nye flyvere begyndte forfra med at tage de borgere ind, der
stod pd venteliste. Borgerne blev forst registreret i Flyverprojek-
tet, nar der havde vaeret en farste kontakt.
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Ved udgangen af 3. kvartal 2003 var der i projektet 41 horgere
Nytilkomnei 4. kvartal 2003 40 borgere
Nytilkomnei 1. kvartal 2004 36 borgere
Nytilkomne i 2. kvartal 2004 21 borgere
Nytilkomne i 3. kvartal 2004 12 borgere

September 2004 Stop for tilgang til projektet

Lalt 150 borgere

Den store tilgang i 4. kvartal 2003 og i 1. kvartal 2004 skyldtes i
hej grad DR dokumentaren “Et liv i kaos” om voksne med ADHD/
DAMP. Den blev vist farste gang den 26.11.2003, og efterfalgende
var foreningen stort set lammet i manedsvis, Voksne med ADHD/
DAMP og deres pargrende henvendte sig i hundredvis. I farste om-
gang var det sekretariatet, det gik ud over, idet mange henvendel-
ser var fra mennesker, der pludselig havde genkendt noget og nu
var interesseret i, hvordan de skulle komme videre.

Efter stop for ny tilgang september 2004 kom der stadig mange
henvendelser fra voksne med ADHD, der havde stort behov for
hjalp fra en flyver. Fx var en del af de borgere, der havde henvendt
sig efter "Et livi kaos”, nu kommet gennem systemet og stod med
en diagnose og efterspurgte hjalp.

Den akutte hj®lp, ADHD-foreningen kan tilbyde, er vejledning
over telefonen. Heldigvis fik foreningen - samtidig med, at Fly-
verprojektet lukkede for tilgangen - mulighed for at ansatte en
socialradgiver 24 t/ugen. Det har varet en stor hjzlp, men som
vores erfaring viser, er det ikke nok. Langt fra nok.

Nar presset pa projektet blev sa voldsomt, hang det ogsa sammen
med, at borgerne ikke blev "udskrevet”. Nogle blev sat i bero, nar
der var initiativer i gang, der sa ud til at lykkes. Men gang pa gang
mattevi sande, at ligesom alle troede, at en borger var godti gang,
sa skete der noget nyt, og man matte starte forfra igen.

Det er sdledes Flyverprojektets erfaring, at de hardest ramte voks-
ne med ADHD har brug for livslang statte.




5.1. Voksne med ADHD: Jan, Jens, Soren,
Peter, Lone og Mette

I Flyverprojektet har vi vaeret privilegerede, fordi vi er blevet invi-
teretinden for hos nogle af de voksne, der lever med ADHD. fFor at
give et billede af de problematikker, vi har mgdt, vilvi her fortalle
om 6 forlgb i anonymiseret form.

Jans historie

Jan er 35 ar. Han henvender sig til Flyverprojektet i 2003, da han
ansker hjalp til vurdering af arbejdsevne og arbejdsfastholdelse.
Flyveren har i flere omgange varet behjalpelig i forbindelse med
sagsbehandling, sa Jan har faet de ydelser, han har vaeret beretti-
get til (fx medicinbevilling, hovedrengering, hjemmehjelp, stot-
tekontaktperson, fleksjob).

Flyveren har samarbejdet med en jobkonsulent i forhold til ar-
bejdsfastholdelse og bevilling af fleksjob. Har hjulpet med skrivel-
ser til brug i fogedret og sagsbehandling. Har formidiet kontakt til
relevante instanser i forbindelse med eksempelvis en geldssane-
ring. Pa Jans arbejdsplads har flyveren fortalt hans arbejdsgiver
og kolleger om ADHD.

Ved udgangen af 2005 er status, at Jan gar hos sin psykiater en
gang manedligt, og han tager daglig medicin for sin ADHD. Der
er sggt galdssanering, og sagen er ved at blive behandlet. Jan
afventer hovedrengpring, nar der er ryddet op i lejligheden, hvil-
ket stgttekontaktpersonen er i gang med at hjzlpe med. Der er
bevilget stattekontaktperson 2 timer ugentligt i 3 maneder pr. 1.
november 2005 og hjemmehjzlp til rengaring.

Der er bevilget fleksjob, som er startet op. Men der er alterede pro-
blemer i forhold til jobbet pa grund af alvorlige samarbejdsproble-
mer. Flyveren har varet involveret i at lgse disse efter aftale med
alle involverede parter, og ved et evalueringsmode farst i decem-
ber fungerer arbejdsforholdet tilfredsstiltende for begge parter.

Midt i december beslutter arbejdsgiver at afslutte arbejdsforhol-
det pa grund af treeg udbetaling af lenkompensation fra kommu-
nens side gennem laengere tid. Dette har alvorlige konsekvenser
for Jans situation.

Flyveren samarbejder med alle involverede parter i at finde en
holdbar og hensigtsmaessig handleplan og lasning pa probtemet.

Jens’ historie

Jens er 22 ar. Moderen henvender sig i oktober 2003 med henblik
pa en afklaring af hans sagshehandling. Han far hizlp af flyveren
titat ansege om fleksjob.

Jens henvender sig igen i august 2005, da han er tiltalt for vold
mod embedsmand i funktion. Han far tittalen under vitkarsfortsat
provetid af en anden betinget dom. Flyveren indleder et samar-
bejde med Jens, hans beskikkede advokat og personundersgger
fra kriminalforsorgen i forhold til den retssag, der falger.

Jens far af retten en ny dom, der ankes. Efterfelgende samarbej-
der flyveren med Jens, hans advokat og de kommunale sagsbe-
handlere i de forskellige afdelinger, der har med Jens at gare. Der
bliver lagt en plan om, at Jens skal starte i praktik i kommunens
arbejdsprpvningsvaerksted med henblik pa at komme i en arbejds-
praktik, der gerne skulle ende ud i et fleksjob. Jens far lavet en
fast aftale om konsultationer hos sin psykiater, og han starteropi
medicinsk behandling. Flyveren er med Jens til mgde i de forskel-
lige instanser og er tovholder pa det planlagte forlgb og pa kom-
munikationen mellem alle involverede parter.

Maj 2005 fik Jens tilkendt stattekontaktperson 4 timer manedligt,
men der er ikke sket noget konkret, far flyveren i efteraret rykker
kommunen. Ved denne samtale blev det aftalt, at Jens har behov
for en stattekontaktperson i mere end 4 timer pr. maned. Det af-
tales med den bevilgende sagshehandler, at flyveren taver en skri-
velse, hvor det starre behov for stettekontaktperson begrundes,
hvorefter dette titdeles.
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Islutningen af 2005 er status, at Jens har vaeret i landsretten den
1. december 2005, hvor byrettens dom pa 1 maneds ubetingetog 3
maneders betinget fangsel stadfastes. Jens erilgbet af efteraret
gaet aktivt ind i samarbejdet med sin psykiater omkring fast kon-
sultation og medicinering, og der er bevilget fleksjob, hvor planen
er, at Jens skali praktikforleb fra starten af det nye ar.

Flyveren har tat samarbejde med Jens, hans familie, sagsbehand-
ler, stpttekontaktperson, forsvarsadvokat og sagsbehandler fra
kriminalforsorgen.

Der er aftalt med alle parter, at der vil blive spgt alternativ afso-
ning af den ene maneds ubetingede fangsel. @nsket er, at Jens
kan afsone denne maned pa en af kriminalforsorgens pensioner i
lokatomradet, sa Jens vil kunne passe sin praktik/fleksjob i denne
periode. Der er ogsa lavet aftale med stgttekontaktpersonen om,
at han i tilfeelde af, at dette lykkes, er villig til at besgge Jens det
pageldende sted.

Serens historie

Seren er 24 ar. Sgrens mor henvender sig til Flyverprojektet i juni
2004, da der er problemer med sagsbehandling og aktivering. Fly-
ver er inde over sagen som bisidder i forbindelse med anspgning
om tandleegebehandling og pkonomi.

Der er kontakt igen i maj 2005, hvor det atter er moderen, der
henvender sig. Efter 2 mpder med Saren i eget hjem er flyveren
med Spren til mpde med hans sagsbehandler. PA modet foreleg-
ges sagsbehandleren, at Seren har et gnske om et praktikophold
pa en restaurant. Forlgbet pa den pagzldende restaurant munder
ud i et grundforlpb pa teknisk skole og i dette tilfzlde i en afde-
ling, der egner sig til mennesker uden saerlig meget forudgaende
skolegang.

Det hgrer med til praktikforlabet, at man fir transportudgifter daek-
ket af kommunen, tgj og sko til bade arbejdsbrug og til en ugentlig
boksetrazning, der arrangeres af praktikstedet. Desuden er der ofte
koblet en mentor pd i praktikperioden, da projektet henvender sig
til unge, der har sveert ved at passe ind pa arbejdsmarkedet.
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Seren har, siden hanvar 13 ar, haft et forbrug/misbrug af fortrins-
vis hash, men ogsa af hardere stoffer. Det aftales derfor, at det er
af ekstra stor vigtighed, at der tilknyttes en mentar ved forlgbets
opstart, da det selvfplgelig ikke kan accepteres, at man tager stof-
feri forbindelse med et praktikforlab i restauranten.

I oktober 2005 har Sgren vaeret i gang med sin praktik i ca. 1%
maned. Saren er stoppet med at tage stoffer, han har opsegt sin
psykiater og er startet i medicinsk behandling for ADHD, og han
har passet sin praktik updklageligt. Seren har kun vaeret med til
boksetraening én gang, da han kun har det tgj, han gar i1 restau-
ranten.

Seren kontakter igen flyveren, da han har meget svart ved at ad-
ministrere alle de nye krav, han skal kunne honorere, uden den
stotte han var blevet stillet i udsigt. Seren er pa dette tidspunkt
meget teet pa at give op.

Forst midt i oktober effektueres mange af de tiltag, der var blevet
stillet i udsigt. Stettekontaktperson tilknyttes, Sgren starter af-
venningsbehandling i et misbrugscenteri nerheden af restauran-
ten, der bevilges enkeltydelser til det tej, Seren skal have pa i re-
stauranten og til boksetraning. Transporten skal Sgren selv sprge
for, men han kan komme pa kommunen og fa pengene refunderet
en gang manedligt.

Da den tildelte stettekontaktperson starter, stptter han bredt
op om Spren og hans situation. Han tager sig blandt andet af at
bringe Seren til og fra arbejde hver dag, bakker op om Serens
misbrugsbehandling, og han er behjzlpelig med refundering af
transportudgifter, tej mv. i forhold til kommunen. I december
2005 er misbrugsbehandlingen intensiveret for en periode, der er
opbakning fra stettekontaktpersonen, og der er aftale om senere
genoptagelse af forlgbet i restauranten.

Peters historie

Peter er 37 ar. Han henvender sig i februar 2004, da han, i for-
bindelse med at han far diagnosen ADHD, gnsker hjzlp til at sege
fortidspension. Peter er startet pa forskellige uddannelser uden




ferdiggarelse, og han har varet gennem mere end 23 arbejds-
prevninger de sidste 10 ar.

Peter har tendens til at blive hidsig, nar han frustreres, og han har
tidligere haft et alkoholmisbrug. Han har gennem 17 &r levet sam-
men med en kvinde, med hvem han har to barn pd 5 érog 1 ar.

Flyveren er i marts 2004 behjalpelig med ansggning om fortids-
pension. September 2004 rykkes for sagsbehandling og igen i no-
vember 2004. Peter er meget pavirket af den uvished, der falger
med ikke at vide, om han skal i flere arbejdsprevninger.

Familien har fundet en god rytme, og Peter indgar godt i dette.
Peter og hans kone har begrundet mistanke om, at barnet pa 5 ar
ogsa kan have ADHD, og de er skrevet op til udredning hos special-
lge. I mellemtiden har forzldrene valgt at passe barnet hjemme
med henblik pa at fa en afklaring inden skolestart. Det fungerer
godt, og foraeldrene er en god stette for barnet. Da der er lange
ventelister i det offentlige system, er flyveren behjeelpelig med at
formidle kontakt til en privatpraktiserende psykiater med speciale
i udredning af barn med vanskeligheder svarende til ADHD.

1juni 2005 kontaktes flyveren igen, da ansagningen om fartids-
pension endnu ikke har forladt sagsbehandlerens skrivebord. Der
bliver rykket endnu en gang, og Peter far ansggning, ressourcepro-
fil, udtalelser fra specialleger mv. til gennemsyn og underskrift.
Flyveren besgger Peter og ser alle de tilsendte skrivelser igennem
sammen med Peter, inden han sender dem underskrevet tilbage.

Alle akter peger entydigt i retning af, at Peter er arbejdspravet i
mere end tilstraekkelig grad, og at der ikke vurderes at vaere nogen
arbejdsevne pa grund af ADHD.

September 2005 far Peter afslag fra kommunen pa sin ansegning
om fertidspension, og han reagerer voldsomt med stress, frustra-
tion og angst, hvilket pavirker hele familien. Flyveren garind i sa-
gen, har samtale med lederen af det pensionsteam, der har givet
afslag pd ansagningen, og med den privatpraktiserende psykiater.
Flyveren afklarer med lederen af pensionsteamet, hvitke oplysnin-

ger der skal uddybes og praciseres og stptter Peter 1 at fa disse
tittag sat i vaerk,

Sagen gar om, og der tilkendes fartidspension fra oktober 2005.

Lones historie

Lone er 53 ar. Hun henvender sig efter anbefaling fra sin psykiater
imarts 2004 pa grund af meget kaos i dagligdagen. Hun fari farste
omgang hjalp til at sage forskellige enkeltydelser, hvilket hun far
afslag pa. Der bliver tilkendt en stottekontaktperson, som starter
12004.

Lone henvender sig igen til Flyverprojektet i juni 2005, da hendes
livfortsat eri kaos, ogingenting fungerer. Lone eri behandling for
sin ADHD, hvilket hun passer punktligt. Hun har store vanskelig-
heder i forhold til struktur og planlagning, hvilket bade hjem og
dagligdag baerer tydeligt praeg af.

Flyveren garind i at stotte op om samarbejdet med de tildelte stot-
tekontaktpersoner med henblik pa at fa ordningen til at fungere i
forhold til Lones handicap. Det er vanskeligt, fordi stottekontakt-
personerne i dette tilfelde er uddannede til og ansat til at stette
psykisk udviklingshemmede, og de erikke traenet i at kunne stotte
i forhold til voksne med ADHD. Der hjalpes desuden med at finde
og fa mulighed for, at Lone kan deltage i et individuelt ADHD spe-
cialiseret undervisningstilbud pa en specialskole for voksne i naer-
omradet,

Lone har - ud over det kaos hun lever i - store problemer med at fa
forstaelse for handicappet fra sin omverden og sin familie, blandt
andet fra hendes voksne bgrn. Det giver Lone mange spekulatio-
ner og problemer, som hun er meget optaget af at prave at tackle.

Lone har skiftet psykiater inden for det sidste ar. Hun gar nu i be-
handling hos en psykiater, der ikke har sarlig stort kendskab til
voksne med ADHD, hvilket de taler dbent om. Flyveren har i den
forbindelse vaeret behjalpelig med at videreformidle relevant
fagligt materiale til den pageldende psykiater bl.a. om ADHD hos
voksne og om medicinsk behandling.




I'slutningen af oktober 2005 fungerer samarhejdet med de tildelte
stottekontaktpersoner fortsat ikke optimalt, men der arbejdes ak-
tivt fra alleinvolverede pa at fa samarbejdet til at fungere. Lone er
netop startet pa specialundervisning, hvor de indledende tiltag,
som fx testning af kognitive funktigner og planlegning af under-
visningen, eri gang. Lone har netop vaeret pa ferie med sine bgrn,
hvilket var en blandet oplevelse pa grund af specielt det ene barns
manglende forstaelse for Lones handicap. Lone gar fortsat hos sin
psykiater, der hjzlper hende med at tackle situationen med hendes
born og med at fa tilpasset den medicinske behandling, sa Lone far
den mest optimale effekt. Der er stadig ikke bevilget hjemmehjelp
til rengsring, men der arbejdes fortsat pa sagen.

I december 2005 atholdes statusmgde hjemme hos Lone, hvor
stpttekontaktpersonen, speciallereren og flyveren deltager. Det
er et mpde, der er sat i stand af Lones sagsbehandler, der aflyser
i sidste gjeblik. Pa madet bliver der gjort status (s godt man nu
kan uden bevilgende sagsbehandler), og der bliver skabt klarhed
over indsatsomrader og samarbejdsmuligheder mellem stettekon-
taktperson og speciallerer. Det aftales, at stottekontaktpersonen
vil rette henvendelse til sagsbehandleren med henblik pa effektu-
ering af tiltag i det videre sagsforlgb.

Mettes historie

Mette er 37 ar. Hun henvender sig i april 2004, da hun har proble-
mer i forbindelse med selv at have ADHD ag samtidig have en sgn
(12 ar) med ADHD og Tourettes syndrom. Lone har to mindre bgrn
(2 og 4 ar) med sin samlever, der ikke er far til sgnnen. Sennens
far bor i en naerliggende by med sin nye samtever og deres nyfodte
barn. Faderen ser ikke sgnnen serlig ofte og samarbejder ikke i
forhold til de problemer, der er.

Ved Mettes forste henvendelse til Flyverprojektet hjzipes der med
anspgning om fleksjob, hvilket bevilges. Sennen kommer p en
efterskole, der er serlig velegnet til unge med de vanskeligheder,
han har.

Mette henvender sig igen i juni 2005, da hun nu har segt fartids-
pension. Mette magter ikke at arbejde pa grund af egen diagnose
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og pa grund af situationen i hjemmet. Nar sgnnen er hjemme i
weekenderne og ferierne, spidser situationen ofte til pa grund af
sammenstad mellem mor og sgn. Disse sammensted har i enkelte
tilfelde udviklet sig meget voldsomt, og det giver Mette bekym-
ringer om, hvad der kan risikere at ske. Mette har pa et tidspunkt
faet hjelp af nogle familieradgivere fra kommunen, men det var
et samarbejde, derikke fungerede, da Mette ikke folte sig hjulpet.
Mette er desuden bekymret for, at 0gsa de to mindre barn kan have
ADHD. Det tales der om, og det dreftes, hvitke muligheder Mette
har for at fa dette afklaret og hvilken hjelp, der kunne ligge i en
afklaring.

Mette hjaelpes i forhold til at fremme afgerelsen om bevilling af
pension, og hun far statte til at sage hjzlp fra kommunen i forhold
til relationen mor og sen.

I slutningen af oktober 2005 har Mette faet bevilget fartidspen-
sion. Hun er flyttet fra sin samlever til en lejet bolig i naerheden,
og deres falles barn er mest hos Mette. Forholdet mellem Mette
og den tidligere samlever er godt, og de hjzlper hinanden og sam-
arbejder i forhold til deres felles barn. Det fungerer bedre mellem
mor og s@n, nar han er hjemme pa besgg. Mette faler sig meget
lettet over at kunne bruge al sin energi p3 at fa sit liv og sin familie
til at fungere.




5.2. Det borgerrettede arbejde i tal

Opbygning af en database

I slutningen af 2004 opbyggede Flyverprojektet en database pa
baggrund af de oplysninger, vi havde fra visitationsskemaerne
samt fra flyvernes viden og notater.

Hvor vi ikke havde de enskede oplysninger, kontaktede vi borge-
ren. Alligevelvar det ikke muligt at f2 alle oplysninger fra alle bor-
gere tilknyttet Flyverprojektet, hvorfor nedennzavnte tal ikke altid
summer op til 100%.

I denne beretning for Flyverprojektet 2003-2005 genbruger vi tal-
lene opgjort pr. 31/12 2004. De giver et gjebliksbillede af, hvem
det er, der har henvendt sig til projektet, og de problematikker
voksne med ADHD stéri. Databasen er desvaerre ikke opbygget, sa
vi kan lave et for og nu billede. Det vil sige, at vi ikke i tal kan be-
skrive situationen ved henvendelse, og hvordan situationen er nu.
Det har vi forsegt at afhjzlpe ved foranstiende personhistorier,

Aldersfordeling

< 20 18
20-29 84
30-39 30
40-49 8
> 50 4
1 alt 144

<20 2029 3039 4049 > 50

Lidt over 70 % af henvendelserne kom fra voksne mellem <20-29
ar. 21 % var mellem 30-39 &r. Omkring 9 % var over 40 4r.

Fordelingen er ikke overraskende. Generelt er det mennesker un-
der 30 &r, der skal have en uddannelse, finde en plads pa arbejds-

markedet, finde sin plads i livet. Det er ogsa mennesker i denne
aldersgruppe, der bringer diagnosen ADHD med sig fra barndom-
men,

Pa den anden side er fordelingen misvisende i forhold til alderen pa
de voksne med ADHD, der henvender sig til foreningen, men som
ikke er blevet henvist til Flyverprojektet. Dér er andelen af men-
nesker over 40 ar stprre, men de eftersparger ikke den hjlp, Fly-
verprojektet tilbyder. Det er mennesker, der har klaret tilvaerelsen
indtil nu; som har slidt sig op, og som nu seger om pension. Eller
mennesker i job og med familie, som eftersparger redskaber til at
klare barnene og familien. Flles for dem er, at de altid har vidst,
at "dervar nogeti deres liv, der ikke var, som det skulle vare”, men
de har farst nu faet et navn pa deres vanskeligheder.

Kensfordeling

4

3
l ‘ Kvinder
116

Maend

Kensfordelingen pa 116 mand og 34 kvinder er umiddelbart over-
raskende. Undersagelser viser, at man i barnerene i klinikken mg-
der langt flere drenge end piger (3/1), mens befolkningsundersg-
gelser viser en mere ligelig fordeling. En af grundene kunne vaere,
at det er de udadreagerende drenge, der opdages, mens de mere
stille piger (og de stille drenge) ikke far en diagnose og den hjalp,
som de ogsa i hgj grad har brug for.

Flere undersggelser peger pa, at kensfordelingen blandt voksne
med ADHD er 1:1. Hvorfor dette ikke afspejler sig i henvendelserne
til Flyverprojektet er uvist. En forklaring kunne vare, at kvinder
med ADHD er bedre til tidligt at sege og i hjzlp end mand med
ADHD.
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Geografisk fordeling Forsprgelse
Fordeling pa amter Kvinder | Mand
Dagpenge 3 4
Indbyggere 838
: Amter an
Amt Antal % i%

Storstrgm

EEEE AR Il

Bornholm 0 0, 0,8

lalt 147

Den geografiske fordeling er skaev, 0gsa selv om man tager hensyn
til befolkningstallet. Der er forholdsvis flere i Kpbenhavns Amt og
langt faerre i Nordjyllands Amt, end man skulte forvente ud fraind-
byggertallet. I det hele taget er det overraskende, at flere amter
naesten ikke fylder i statistikken.

Vi har ikke forklaringen. En grund kunne veere, at der i amtet er
tilbud til voksne med ADHD, der opfylder deres behov. En anden
grund kunne vare, at det omvendt er i de amter, hvor man har til-
bud og er opmaerksom pa problematikken, atvoksne med ADHD kan
bede om hjzelp (der er ikke ventelister, hvis der ikke er tilbud).
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Vi har oplysninger om forsergelse fra i alt 134 af de 150 borgere,
dervar tilknyttet projektet. Langt de fleste har en elleranden form
for overfarselsindkomst. 13 % har en lgnindkomst, men arsagen
til henvendelsen er ofte, at der er problemer ogsa pa jobbet, og
at faren for opsigelse er overhangende. Karakteristisk er ogsa, at
man skifter fra det ene job til det andet i hurtig raekkefglge.

42 % af kvinderne og 49 % af m®ndene er pa kontanthjelp. Hvad
angar pension har 16 % af kvinderne faet pension mod 7 % af
mandene. Omvendt med hensyn til revalidering, hvor 6 % af kvin-
derne er pa revalidering mod 12 % af maendene. Det er narlig-
gende at kankludere, at man hurtigere opgiver at fa kvinderne ud
pa arbejdsmarkedet og giver dem pension, men det ville vaere for-
kert ud fra vores spinkle statistiske grundlag. Men det kunne vare
spaendende at undersgge, om det faktisk forholder sig sadan.




Diagnose - Rekvirent
Den voksne selv 40

100 : Pirorende 86
90 § atr. myndighed 13
a0 B ADHD 45 Andre 11

. DAMP 90
70 X ralt 150
60 ADD 2
s Andet 13
40 3 1
0 1alt 150 Denvolsne  PArerende Offenthg Andre
20 sty myndighed
10

O . . .
ADHD DAMP ADD Andet Det er ofte pargrende, der henvendte sig til Flyverprojektet. Dette

Alle borgere, der var titknyttet Flyverprojektet, skulle have en diag-
nose. Vi har ogsa spurgt til, hvem der har givet diagnosen. Hvis
man er diagnosticeret som barn, er det ofte bgrne- og ungdoms-
psykiatriske afdelinger eller privatpraktiserende barnepsykiatere,
der har stillet diagnosen. Hvis man er diagnosticeret som voksen,
er det stort set altid en privatpraktiserende voksenpsykiater, der
har stillet den.

Det er ikke overraskende, at 60 % har fiet diagnosen DAMP. Indtil
for ganske nylig - jf. foreningens navneskifte til ADHD-foreningen
september 2004 - var det den gaengse diagnose. Det er umiddel-
bart mere overraskende, at 30 % har diagnosen ADHD. Det tyder
pa diagnosticering i voksenalderen.

Andre diagnoser er fx: Fumler tumter, MBD, hyperaktiv, NPD, NLD,
DAMP/Aspergers syndrom, DAMP/Tourettes syndrom.

s

geelder for 57 %. Kun i ca. ¥s af henvendelserne er det den voksne
selv, der tager kontakt. Det er sjeeldent, at offentlige myndigheder
har bedt om hjzlp.

Andre daekker fx over: Frivillig i ADHD-foreningen, venner, Kofoed
Skole, specialskole mv.

Medicin

Ritalin 44
Ritalin UNO 1%
Concerta 4
Strattera 1
Andet 14
Iak 74

Rraln  RRalin UNO  Concerta  Strattera Andet

Underspgelser, is@r fra USA, peger pa, at kombinationen af life
coaching og medicin er den cocktail, der hjelper voksne med
ADHD bedst. I henhold til vores opggrelse far ca 50 % af borgerne
medicin mod deres ADHD. Det er langt overvejende Ritalin/Ritalin
Uno. Concerta og Strattera fylder ikke meget i statistikken, hvilket
formodentlig hanger sammen med, at de endnu ikke har faet en
generel godkendelse i Danmark. Lidt under 10 % far anden medi-
cin, typisk forskellige former for depressionsmedicin.
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Muligheden for life coaching er minimal i Danmark. De borgere,
der er sa heldige, at de - ofte med Flyverprojektets hjaelp - far til-
knyttet en stgttekontaktperson, har sveert ved at bruge hjzlpen,
da der endnu er alt for lidt viden om ADHD og om kompensation for
ADHD 1 systemerne. 3

Misbrug

Alkohol 1
Hash 13
Hirde stoffer 8

tak 22

Akohot Hash Hirde stoffer

Vived af erfaring, at faren for misbrug af spiritus og stoffer er stor
blandt unge og voksne med ADHD. Ca. 15 % af de borgere, der var
tilknyttet Flyverprojektet, har oplyst, at de har et misbrug. Kun 2
af kvinderne oplyser, at de har et misbrug (alkohol og hash) mod
20 (17 %) af mandene (12 af hash, 8 af harde stoffer).

Vi har ikke systematisk spurgt ind til dette, da vi har folt det som
vores opgave farst og fremmest at opnd kontakt med borgeren.
Det er derfor hgjst tenkeligt, at antallet er hgjere.

Kontakt med psykiatrien

I alt 48 (32 %) havde kontakt til det psykiatriske system. Det gael-
der for hele 41 % af kvinderne mod 30 % af mandene. Det skal
sammenholdes med, at 8 % af normalbefotkningen i henhold til
Seren Dalsgaards PhD-afhandling har en voksen-psykiatrisk ind-
laeggelse.
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3 af kvinderne og 32 (28 %) af mandene har modtaget en dom for
et kriminelt forhold (2 % af normalbefolkningen i henhold til Sg-
ren Dalsgaards PhD-afhandling). Det straekker sig lige fra at kere i
bil uden kerekort til grov vold. 7 er blevet demt for flere forhold.




Behov og formal

Behovet for viden om ADHD har vist sig at vaere stort bade blandt
diagnosticerede, pargrende, sagsbehandlere og fagpersonale pa
institutioner. Flyverprojektet har derfor oplevet en stor efter-
spergsel og segning til bade opleg, temadage og supervision.

Formalet med Flyverprojektets formidlingsfunktion har veret man-
geartet, fx afdakning/afklaring af problemstilling, paedagogisk
radgivning og/eller sparring bade generelt og i forhold til konkret
problematik/klient m.m. Ofte er den faglige sparring og supervi-
sion blevet etableret efter, at der har varet afholdt et opleg, og
flere af de superviserede har udtalt, at input udefra er vigtigt for at
undgd, at man brender ud i arbejdet med denne malgruppe.

Indhold

Oplaeggene har vaeret tilrettelagt efter de behov og de gnsker, der
matte veere tit stede. Det har veeret tilstrabt at etablere en veksel-
virkning mellem teori og praksis, og i tilbagemeldingerne har en
del givet udtryk for, at den viden, opleeggene giver, umiddelbart
kan anvendes af den enkelte. Dette g®lder savel fagpersonale som
diagnosticerede/pargrende.

Oplazggene har generelt indeholdt en prasentation af forskellige
konkrete “veerktgjer”, der kan anvendes i forhold til en hverdag
med ADHD. Der har veeret lagt veegt pa dialog under oplaeggene
med henblik pa, at deltagerne skulle kunne relatere egne problem-
stillinger til oplaeggene - og det er indtrykket, at den autenticitet,
dette medfarer, er blevet oplevet som vasentlig.

Nedenstadende er et eksempel pa, hvad et opleg kan omhandle:

* Hvad er ADHD?

* Hvilke vanskeligheder har mennesker med ADHD i familien, pé
arbejdspladsen og i uddannelsessystemet?

Hvordan diagnosticeres?

Hvilke behandlingsmetoder er effektive?

Praesentation af styringsredskaber m.m.

Hvilken hjalp er der behov for?

~ Dags- og ugeplanlzgning

—~ Strukturering af garemali hjemmet

6. Formidling af viden

— @konomistyring

- Arbejde og studier

—Indholdj fritiden

- Kontakt til offentlig myndighed

Malgrupper

Fagpersonale har opnaet gget indsigt i, hvad ADHD er, sa de eri
stand til at genkende potentielle voksne med ADHD, som endnu
ikke er diagnosticerede. Endvidere har fagpersonalet opnaet ind-
sigt 1, hvilke paedagogiske tiltag/redskaber, der evt. kan bruges til
at malrette indsatsen - og generelt faglig/personlig opbakning i
forbindelse med de mange vanskelige situationer en del personale
har befundet sig i (tackling af konkrete situationer, udbraendthed
i forbindelse med mangelfulde resultater osv).

De parsrende og den enkelte diagnosticerede har faet bred indsigt
i de problematikker, der er forbundet med ADHD, og en del har for
forste gang oplevet, at der tales abent om de problemer, der er
en de! af deres hverdag, og de vilkar de skal sgge at tackle dem
under. Nogle har aldrig hert om de hjelpeforanstaltninger, der
kan sattes i vaerk, andre har undgaet medicinering i den tro, at
de ville vokse fra det, og atter andre mgdes med mistro/skepsis fra
det sociale system og skole- og uddannelsessystemet. For nogle
pargrende og voksne med ADHD kan denne viden og erfaringsud-
vekslingen medfare en mere optimal og malrettet kompensation.

Kontaktflader

Flyverprojektets formidling har naet forskellige malgrupper, og
der blev skabt en stor kontaktflade og knyttet mange gode kon-
takter til institutioner, kommuner, fagpersoner m.m. Mange, deri
dagligdagen beskaftiger sig med ADHD, har spgt radgivning. For
Flyverprojektet har det varet en positiv oplevelse, at fagfolk har
gjort brug af den viden, der blev akkumuleret i projektet.

Formidlingsfunktionen kunne sagtens udbygges ved en mere mal-
rettet strategi, en prioritering af indsatsomrader samt udvikling
af decideret undervisningsmateriale til de forskellige malgrupper.
Det er siledes Flyverprojektets erfaring, at der er et stort behov
for formidling i forhold til fx kommuner, kriminalforsorgen, reva-
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lideringsinstitutioner (arbejdsprevning) m.m. Pargrendes behov
for fx temadage er ogsa udtalt, og kommunale stgttekontaktper-
soner burde tilbydes uddannelse i forhindelse med varetagelsen af
stottekontaktfunktionen til voksne med ADHD.

Informationsmeder med sagsbehandlere

I projektperieden har der vaeret afholdt en del orienteringsmader
med sagsbehandlere i forhold til den enkelte voksne med ADHD.
Den enkelte sagsbehandler har stort behov for sparring og infor-
mation, fx i spergsmal om den rigtige kompensation og stetteord-
ninger. I nogle tilfaelde evner borgeren ikke at berette pracist om
sin livssituation og de vanskeligheder, der falger deraf, ogiandre
tilfeelde er informationerne fra fx leger og psykiatere mangelful-
de. Endvidere har der ofte varet behov for, at diagnosematerialet
blev “oversat”, sa de vanskeligheder, den enkelte har, bliver let-
tere at forsta.

Temadage om voksne med ADHD

Flyverprojektet har afholdt 5 temadage om voksne med ADHD.
Malgruppen var socialrddgivere og andre, der i deres daglige ar-
bejde kommer i kontakt med voksne med ADHD, Temadagene blev
holdti

Odense den 29.11.2004

Kebenhavn den 17.01.2005

Arhus den 24.01.2005

Alborg den 01.02.2005

Alborg den 06.06.2005
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Der var rigtig stor tilstutning til alle temadagene. Mere end 500
fagfolk, der kommer i kontakt med voksne med ADHD, blev en del
klogere pa omradet.

Afslutningskonference pa Christiansborg
Tirsdag den 29. november 2005 kl. 13.00-16.00 afholdt Flyverpro-
jektet i Faellessalen pa Christiansborg en konference med titlen:
Svaere klienter? - Voksne med ADHD/DAMP.

Formalet med konferencen var at videreformidle, praecisere og ud-
dybe erfaringerne fra projektet, sa andre kunne tage over, hvor
Flyverprojektet matte stoppe.

Interessen for at deltage var overvaldende, sa de 148 pladser blev
hurtigt besat, og vi matte sige nej til mange. Rigtig mange sagshe-
handlere fra kommunerne meldte sig til. Ogsa voksenpsykiatere,
psykologer og personale fra mishrugsbehandlingen, bo- og op-
holdssteder, kriminalforsorgen med mange flere mgdte frem. Ogsa
de inviterede politikere mgdte talsteerkt op, lyttede opmaerksomt
ag stiltede gode spargsmal til opleegsholderne.




Afholdte oplaeg
Arstal Dato
2003 25. marts
2003 9.maj
2003 22. august
2003 5. sept.
2003 9.sept.
2003 15. sept.
2003 9. okt.
2003 2. nov.
2003 10. nov.
2003 1. dec.
2004 14 jan.
2004 26.jan.
2004 28.jan
2004 4. feb.
2004 18.feb.
2004 19.feb.
2004 23.feb.
2004 25.feb.
2004 26.feb.
2004 6. marts
2004 9. marts
2004 10, marts
2004 4. april

Sted

Socialradgivernes
Faggruppe, LO, Odense
UV EUC Sjzlland, Xege Leerere og ledere
Elsesminde Produktionsskole, Ansatte

Odense SV

Malgruppe
Faggruppen

ADHD-foreningens 7. Konferencedelt.
nationale konference om

DAMP/ADHD

JobCenter @stdanmark Ansatte og leder
Ungdomspsykiatrien, Ansatte pa afd.
Kolding Sygehus

Distriktspsykiatrisk Ansatte
arbejdsgruppe, Odense

Fremtiden Ungbo, Ansatte
Storstrems Amt

Socialforvaltningen, Ansatte
Gladsaxe Kommune

Voksenundervisningen i Undervisere
Kebenhavns Amt

Midtdjurs Kommune Ansatte

SUF Holstebro Ansatte

(Den Sociale Udviklings Fond)

Redby Kommune Ansatte
Susagarden, Karrebak Ansatte
Mosaikken Herning Ansatte
(spedialinstitution)

Morsg Kommune Ansatte

Nellerupgaardskolen, GillelejeUndervisere
SUF Vejle Ansatte
(Den Sociale Udviklings Fond)

Bernehuseti Abenra Ansatte
(specialinstitution)
SVIKA Kbh. Undervisere

(spediatundervisningstitbud)
Den Sociale Hgjskole i Odense Studerende

Frederiksborg Amt Ansatte
Mosaikken Herning Ansatte
(specialinstitution)

2004
2004
2004
2004
2004
2004
2004
2004
2004
2004
2004
2004

2004

2004
2004

2004

2004

2004
2004

2004
2004
2004
2004

2005

4. maj

11. maj
24. maj
2.juni

14. juni .
17. juni
28.juni

3. august
24. august

25. august
26. august

9.-10. sept.

13. sept.

16. sept.
27. sept.

30. sept.

1. okt.

18. okt.
26. okt.

27. okt.
9. nov.

22. nov.
29. nov.

7.jan.

ADHD-foreningen i Inviterede
Senderjylland
Tender Gymnasium Lerere/
studievejleder
SUF Abenra (Den Samarbejds-
Sociale Udviklings Fond) partnere
Vestre Faengsel Projektansatte
(Projekt menneske)
Lokalcenter Bispebjerg, Ansatte
Voksenteam
SUF Vejle (Den Ansatte
Sociale Udviklingsfond)
Livsstilcentret Haderslev Projekt for

voksne

Reva Vejle Ansatte
Mgllestedet Frederikssund  Ansatte
Thisted forvaltning Ansatte
Opleeg Thisted Kommune Ansatte

ADHD-foreningens 8. Konference-
nationale konference deltagere
om ADHD

“Den Matrikellgse Ansatte

Dggninstitution, Nastved
Kristiansro, Grasten (bosted) Ansatte

Seden Enggard (institution  Ansatte

for vanskelige unge)

Oplag i Abenrd med Foraldre og
henblik pa etablering af personale
netvarksgruppe

Borupgardskolen, Undervisere
Helsinger Kommune

Valby Voksengruppen Voksne med ADHD
Team 2 Tigergarden Ansatte
(hjemmevejledere)

Mosaikken Herning Ansatte
Ringe Spejdergruppe Spejderledere
SVIKA1 Lyngby Undervisere
Flyverprojektets temadag Fagfolk

i Odense

Birkelund Undervisere

Arbejdsprevningsinstitution
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2005
2005

2005

2005

2005

2005

2005

2005
2005

2005
2005
2005
2005

2005

2005
2005

2005
2005

2005
2005

2005

2005

2005

2005
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12.jan.

17.jan.
24.jan.
1. feb.
3. feb.
7. feb.
23. feb.

1. marts
12. april

13. april
25. april
3. maj
23. maj

24. maj

25. maj
31. maj

6. juni
7. juni

22. august
27. august

31. august
13. sep.
21. sep.

24. sep.

Elbak Hajskole
Flyverprojektets temadag
i Kebenhavn
Flyverprojektets temadag
i Arhus .
Flyverprojektefs temadag
i Alborg

Kelholmskolen
Frederikssund

Birkelund

Arbejdsprgvningsinstitution

Casablanca Valby
(bo og opholdssted)

Ansatte
Fagfolk

Fagfolk
Fagfolk
Undervisere
Ansatte

Ansatte

Handicapafdelingen Helsinge Ansatte

Opleg "Det rummelige
Arbejdsmarked” Skive
Kebenhavns Forkursus,
Daghgjskote

Kebenhavns Amt Glostrup
ASV Odense

Birkelund Herning

(Arbejdsprgvningsinstitution)

Charlottegardens
ADHD-klasse

SAC Midt Hillerpd
Specialskolen for Voksne
Hjerring

Temadag i Alborg
Stenlykkeskolen @rum Djurs

Ringkebing Amt
Kristianssand Norge. Det
norske kompetencecenter
Temadag psykiatrien
iViborg Amt
Rosengardsskolen Odense
(Dialogklassen)
Senderborg Kommune

Fagfolk
Undervisere

Fagfolk
Ansatte
Forzldreaften

Foreldre og
personale
Ansatte
Undervisere

Fagfolk
Foraldre og
personale
Fagfolk

Ansatte og
frivillige grupper
Fagfolk

Undervisere

Fagfolk

"Omradets uddannelsescenter”

Valby Medborgerhus

Voksne med ADHD

2005
2005
2005
2005

2005
2005

2005
2005

2005
2005

2005
2005

27. sep.

1. okt.

4. okt.
8. okt.

26. okt.

1. nov.

3. nov.
8. nov.

10. nov.

15. nov.

16. nov.
29. nov.

Satelitten Ullerslev
Centralskole
Valby Medborgerhus

Gentofte Kommune
Temadag for ADHD-
foreningen Fyns Amt

SL Holstebro

Temadag for ADHD-
foreningen, Roskilde Amt
Sozial Service Herlev

Opleg pa Egmont Hejskolen
"Coach the Coaches”
Rosengarden Grena

(bosted for voksne)
Temadag for ADHD-
foreningen, Bornholms Amt
Psykiatrien i Ringkebing Amt
Afslutningskonference
Christiansborg

Undervisere/
foreldre

Unge med ADHD
og deres
pargrende
Fagfolk
Inviterede

Familieplejere
Inviterede

Ansatte
Kursusdeltagere

Ansatte
Inviterede

Fagfolk
Inviterede




7. Indsamling af viden om tilbud til voksne med ADHD

“lyverprojektet har fortsat den indsamling af viden, som i projek-
-ets start i 2003 blev pabegyndt af PlusJob i Hjgrring.

(nformationerne om tilbud til voksne med ADHD er hovedsagelig
indsamlet i forbindelse med de oplaeg, der har varet afholdt rundt
omkring i landet. Disse kontakter har givet mulighed for at dele
viden og for etablering af netvaerk.

Projektet hari den forbindelse opdelt landet i de 5 nye regioner.

Pa sigt er det planen for hver region at give et overblik over, hvad
der findes af

» psykiatere og psykologer med erfaring pa omradet
* institutioner og behandlingssteder

(opfert med en lille beskrivelse og evt. kontaktperson)
* botilbud med stottefunktion

(opfert med en lille beskrivelse og evt. kontaktperson)
* andre tilbud

Denne vidensbank er fortsat under opbygning og endnu ikke of-
fentlig tilgeengelig. Der er ingen tvivl om, at en sadan oversigt er
efterspurgt og vil vaere meget anvendelig. Desvaerre har den tid,
vi har haft til systematisk indsamling, varet staerkt begranset,
hvorfor vi haber, at vi far mulighed for at arbejde videre med dette
12006 og frem.
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8. Refleksioner over flyvergerningen

Afslutningen af Flyverprojektet har givet anledning til at reflek-
tere over flyverens rolle og til at samle op pa nogle af de tendenser,
vi er stedt pa, og som vi synes, det er vigtigt at give videre til de
forhabentlig mange i de offentlige systemer, der skal fortsatte ar-
bejdet, hvor vi matte slippe.

En mangesidet funktion

Flyvergerningen har varet mangesidet og borgernes problemstil-
linger har varet meget forskelligartede. Behovet for hjelp har
vekslet i omfang fra en telefonsamtale til et lengere forlgb med
tet opfelgning (ofte med de sociale myndigheder som medak-
torer). Problemerne er multifacetterede og har en tendens til at
gribe ind i omgivelserne, s& fx familien og omgangskredsen erin-
volveret ag har vanskeligt ved at sige fra.

Hvilken hjalp har vaeret efterspurgt?

Sterstedelen af henvendelserne, kom fra/vedrgrte mennesker pa
kontanthjalp. Nogle var i gang med sma opkvalificerende kur-
susforlgb, andre var ikke i nogen form for aktivering. En del har
vandret fra det ene aktiveringsprojekt til det andet uden at komme
naermere arbejdsmarkedet - faktisk har vi i forlgbet kun fungeret
som flyvere for en meget lille gruppe i ordinaer ansattelse.

Tiltag i forhold til arbejdsmarkedet er derfor tiltrangt, men langt
den overvejende del af henvendelserne angar ikke umiddelbart er-
hverv eller uddannelse pa trods af, at en del af henvendelserne i
forste omgang kan tolkes som sadan. Det har vist sig, at den aller-
storste barriere i forhold til at komme videre pa arbejdsmarkedet
eller i uddannelsessystemet ofte er, at man ikke evner at leve et
ganske almindeligt liv, have styr pa sin hverdag, bo alene, styre
gkonomi, foresta daglige geremal som madlavning osv. osv.

I farste omgang koncentrerede opgaverne sig ofte om at fa hver-
dagen til at fungere. Dette er som regel en forudsatning for at
kunne bega sig blandt kolleger og studiekammerater og for at
varetage et fast arbejde eller studie. Det er ikke hensigtsmaessigt
(hverken over for borger eller virksomhed) at finde jobabninger
og potentielle private eller offentlige arbejdspladser, hvis ikke
den pag=zldende borger er parat til det, Det er ofte ngdvendigt, at
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hverdagens oplevede kaos reduceres, inden arbejdsmarkedstilta-
gene bringes pa dagsordenen.

En central del af flyverfunktionen har derfor handlet om at hjeel-
pe den pagaldende med at opbygge strukturredskaber til hjalp
i hverdagen - og at bista i forhold til socialforvaltningerne med
henblik pa at fa bevilget en stattekontaktperson, der hjelper den
enkelte med at lgse dagligdagens ggremal - og vigtigst af alt lser
opgaven sammen med - og ikke for borgeren.

Foraldre til en voksen med ADHD

Mange af henvendelserne kom fra parerende/foraeldre - par som
enlige, der oplevede, at de stod alene med alle problemerne. Ofte
er der tale om kulminationen pa mange ars kamp for at fa daglig-
dagen til at fungere. Ofte er spnnen eller datteren farst diagnosti-
ceret eller udredt i 18-20 ars alderen i en senpubertet, hvor “dét
at vaere anderledes” opleves som et uoverstigeligt problem. Det
er ikke ualmindeligt, at den unge simpelthen valger at se bort fra
diagnosen og afviser de velmenende rad om medicin mv.

For foreldre til en voksen med ADHD kan det vaere en ekstremt
frustrerende oplevelse at veere reduceret til tilskuer, nar man op-
lever sin voksne san eller datter ga uhensigtsmaessige veje, fordi
han/hun ikke vil erkende sit problem, eller fordi den unge kobler
foraldrene af i forventning om at kunne kiare sig selv, som kam-
meraterne gor det.

I kommunernes socialforvaltninger gnsker man ofte ikke, at for-
2ldrene er med til samtalerne, idet den unge efter det fyldte 18.
ar har naet myndighedsalderen og overgdr til "voksenafsnittet”.
Fravalget af foraldrene er problematisk, idet handicappet ofte ud-
menter sig i vanskeligheder med at redeggre overskueligt og pree-
cist for sin livshistorie og for de vanskeligheder, man har. Det er
ikke sjeldent, at forzldre oplever, at en uhensigtsmaessig indsats
ivaerksattes som fplge af det nu voksne barns manglende evne til
indsigt og til at forklare sig.

Den enkeltes livshistorie er vigtig. Iagttagelser fra mange forskel-
lige situationer i opvaeksten berettet af foraldre, lerere, skole-




1sykaloger med flere er en del af det materiale, der skal til for at
itille en diagnose. Ligeledes kan det vaere vigtig information for
:agsbehandleren for at opna forstaelse for handicappets omfang
g dermed ivaerksaettelse af den rette behandling og hjalp.

nogle situationer kan det derfor anbefales, at den unge giver for-
eldrene fuldmagt til at deltage i mgder pa forvaltningen og der-
ned mulighed for at kontakte sagsbehandleren fx med henblik pa
:n uddybende samtale i forbindelse med en afggrelse.

it erkende sit handicap

nden for voksengruppen opleves to grupper: De unge (18-25
rige) og de vaksne (over 25 ar). De voksne over 25 ar oplever ge-
erelt en diagnosticering som det, der stter forklaring pa mange
f de vanskeligheder, der har praeget deres liv. Til trods for, at den
nkelte kan genkende sig selvi diagnosen, og til trods for, at diag-
osen hjeelper den enkelte i forhold til en afklaringsproces, har
e fleste dog massive vanskeligheder med at formidle deres pro-
lemstillinger til andre. Den ngdvendige perspektivering - der er
dkreevet for at kunne fortzelle sin historie, s& modtageren opnar
t billede af, hvordan og i hvor stort et omfang den enkelte har
eret/er handicappet - er pa trods af en diagnosticering en meget
anskelig opgave for de fleste med ADHD.

isse vanskeligheder har ofte medfart, at hjelp og stette ikke har
eret til stede i den rette maengde eller pa det rette tidspunkt;
aller ikke for den del, der diagnosticeres i en forholdsvis sen al-
ar. Flyverprojektet har vaeret inddraget i en del af disse formid-
1gssituationer,

v en del af de yngre er selve erkendelsesprocessen en central
‘oblematik. Problemlasningen "at springe over hvor gzerdet er la-
1st” har vaeret brugtigennem lang tid og at skulle forholde sig til,
."jeg har ADHD” kan opleves som meget ubehagelig eller skrem-
ende. En del har af samme &rsag problemer med at acceptere det
mnsigtsmaessige i at tage medicin og gere det regelmassigt.

it er naturligvis vanskeligt at hjzlpe et menneske, som ikke
kender sit behov for hjelp. Alskens "flugtveje” bliver anvendt
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{nogle med mere alvorlige konsekvenser end andre). I den ikke-
medicinerede gruppe opleves ofte, at mange valger at dulme
hverdagens problemer med alkohol, hash og lignende.

Det eri dag velkendt, at netop denne form for "selvmedicinering”
kan medfgre en uhensigtsmaessig/kedelig udvikling, der kan brin-
ge mange negative elementer ind i den pagaldendes tilvaerelse
(afhengighed, uheldige bekendtskaber, kriminalitet osv.), sa er-
kendelsesproblematikken bar tages dybt serigst. Derfor har meget
af flyvernes arbejdstid vaeret anvendt pa samtale, information og
vejledning i hjemmet med henblik pa at fremme erkendelsespro-
cessen, som i sidste ende er afggrende for, om den enkelte far den
hjzlp og statte, der er behov for, eller ej.

Det har i nogle tilfelde vaeret npdvendigt for flyveren at erkende,
at man pa trods af anstrengelserne ikke er naet langt og har mat-
tet lade tiden rade. Men for langt de flestes vedkommende har det
haft stor betydning, at der er kommet en flyver ud i hjemmet. Det
bryder den vante kommunikations- og dialogform, og nogle gange
opleves endda, at det farst er ved samtale med flyveren, at det per-
manente ved ADHD - og handicappet omkring ADHD - abent drpf-
tes, i stedet for "det gar nok over”, "du vokser nok fra det”, "det er
nok ogsa serlig slemt lige nu” osv.

Det farste indtryk

I det forste mede maler mennesker bevidst og ubevidst hinanden,
og "det forste indtryk” praeger som regel den enkeltes vilje eller
lyst til efterfolgende at indga i en social sammenhang med en
person. Vurderingen baseres pa de ferste minutters samvaer. Ef-
terfolgende afleeser man ofte personens adfeerd for at retfaerdig-
gere det farste indtryk.

Disse menneskelige processer kan man ikke @ndre pa, men er man
ikke klar over, at et menneske har ADHD, vil vedkommendes adfaard
i en del tilfzlde give indtryk af et menneske, som ikke ngdvendig-
vis stemmer overens med vedkommendes faktiske hensigter.

Selverkendelsen spiller saledes en vigtig rolle i forhold til omver-
denen. Erkender man ikke sit handicap, far man sandsynligvis ikke
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formidlet videre til omgivelserne, hvad problemet er, og der er
derfor stor risiko for, at man bliver fejltolket og misforstaet.

Sociale kompetencer 3

De voksne, som far stillet diagnosen sent, kan ikke &ndre pa den
barndom og opvaekst, de har haft, og ma leve med de knubs, som
ADHD uundgaetigt har givet. Igennem opvaksten indlaeres sociale
koder, og normer/verdier udvikles. I skolen indlzres kundskaber,
og samvaret med klassekammeraterne er med til at udvikle de
blade vaerdier og sociale kompetencer, Et handicap som ADHD kan
spaende ben for disse processer, da barnets adfaerd komplicerer
den almindelige indlering/livslering.

I nogle tilfeelde er denne problematik en del af drsagen til, at det
kan veere vanskeligt at have en almindelig tilknytning tit en ar-
bejdsplads, kolleger, studiekammerater - med de forventninger
og krav, der naturligt falger med. Det samme gzlder i gvrigt ogsa
i andre sammenhange: Det er svart at indga i et parforhold, at
vare forzlder, osv.

Der er saledes en rad trad igennem mange samtaler med famitie og
pargrende, der ofte giver udtryk for, at kernen i problemstitlingen
er, at andre mennesker har problemer med at rumme en voksen
med ADHD, og at omgivelserne ofte oplever, at de "fylder meget”,
sa det kraever utrolig megen energi at kunne rumme dem.

I nogle situationer har et hgjskoleophold vaeret med til at styrke
den enkelte og har udviklet en lang raekke fardigheder og sociale
kompetencer hos den pagzeldende. I andre situationer er det lyk-
kedes en stottekontaktperson at bidrage med dette. Der findes
ikke én standardiseret lgsningsmodel. Der skal findes en indivi-
duel lasningsmodel til hver enkelt. Forudsatningen for, at proces-
sen kan igangsattes, er, at den enkelte mades fordomsfrit, og at
der tages udgangspunkti "det konkrete” med henblik pa at traene
mere abstrakte tilgange.

Medicinering
En del-af den hjelp, der har vaeret behov for, har vaeret hjeelp til at
fungere sammen med andre mennesker - herunder ikke mindst op-
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bygning af selvvaerd og selvtillid. Ud over en pedagogisk indsats
er god medicinering ofte grundlaget for videre tiltag. Medicinen
medvirker til, at den voksne med ADHD opnar et sterre overblik,
blive bedre til at fastholde fokus, blive bedre til at forsta og gen-
nemskue abstrakte elementer som fx “at kunne planlaegge”, over-
skue dialog mellem mennesker, holde kontakten osv.

Manglende viden om voksne med ADHD

At informere de sociale myndigheder har vist sig at veere en va-
sentlig opgave i flyvergerningen. Mange sagsbehandlere mangler
reel viden om ADHD, hvilket naturligvis gor det vanskeligt for dem
at agere hensigtsmaessigt. Der ligger derfor et stort arbejde i at
bearbejde og informere de sociale myndigheder for at fa dem til
at patage sig et medansvar i forhold til den pagaeldende borger
samt indse, at konkret handling/konkrete tiltag kan betale sig i
leengden.

Mangel pa viden om ADHD begraenser sig dog ikke til de sociale
myndigheder. Mange institutioner og faggrupper har henvendt sig
pa eget initiativ med henblik pa opdatering/opkvalificering.

I projektets forlgb er det blevet klart, at der er stor mangel pa
psykiatere pa voksenomradet, samt at der er brug for efteruddan-
nelse af de psykiatere, der arbejder med voksne. En henvisning
med henblik pa eventuel diagnosticering er ofte ledsaget af lang
ventetid, og sa er det endda kun fa psykiatere, der er tilstrakkeligt
opdateret inden for omradet.

Der er desuden brug for klarere diagnoseredskaber, der kan ud-
mente sig i, at den enkelte bliver mere bevidst om den situation,
han befinder sig i, samt at diagnosen giver anvisninger til de per-
soner, der skal hjzlpe, om fx

pa hvilke omrader er der vanskeligheder?

hvordan skal den voksne med ADHD hjzlpes?

hvilke tiltag skal der til?

er der komorbiditet, der skal tages hgjde for?

er der specifikke paedagogiske tiltag, der kan anbefales?
osv.




Gennem hele denne rapport tgber det som en red trad, at vi aldrig
har vaeret-eller er i tvivl om, at der er brug for den hjalp, Flyver-
projektet har tilbudt. Samtidig er det blevet helt klart, at opgaven
langt overstiger de krefter, som en lille forening har.

Vi har derfor diskuteret, hvad der skal®il, hvis malet er “at hj=lpe
flest mulige bedst muligt”. P4 denne baggrund har vi udarbejdet et
idékatalog til fortsattelse af indsatsen for voksne med ADHD.

Idékatalog

ADHD-profil

Uddannelse af frivilligt korps af bisiddere

Uddannelse malrettet kommunale stgttekontaktpersoner
Standarder til "Livskogebog” for voksne med ADHD
Kurser for voksne med ADHD

Café Peanut

Indsamling, bearbejdning og formidling af viden
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1. ADHD-profil

I Ftyverprojektet er vi utallige gange blevet bedt om at lave skri-
velser, der forklarer ADHD hos den enkelte. Forespargslen pa disse
skrivelser er kommet fra advokater, sagsbehandlere, kriminalfor-
sorgens personundersegere, jobkonsulenter og arbejdsgivere.

Vi har bestraebt os pa at beskrive den individuelte funktionsned-
sattelse, der skyldes ADHD. Man kan sige, at det er en slags over-
sattelse af diagnose og neuropsykologiske udredninger, som bade
borgeren selv og sagsbehandlere gnsker.

Fordi eftersp@rgslen har varet sa stor, har vi prevet at satte det
lidt i system. Vi debte skrivelsen "ADHD-profil”, og vi mener, at der
er brug for at udvikle ADHD-profilen som metode, fordi effekten
hver gang har vist sig at vaere s god.

ADHD-profilens force er, at den hjalper til forstaelse af handicap-
pet ADHD hos den enkelte.

Vores erfaringer forteller os, at bruger man de npdvendige res-
sourcer pa at forstd, hvordan ADHDen ser ud hos den enkelte, sa

9. Envision for fremtiden:
At hjelpe flest mulige bedst muligt

er man i stand til at planlaegge, ivaerksaette og udfgre en succes-
fuld intervention. Den gruppe af voksne med ADHD, vi har stiftet
bekendtskab med i projektet, kan godt fa et veerdigt liv med et
arbejdsindhold. Men det kraever viden, indsigt, rummelighed og
talmodighed.

2. Uddannelse af et frivilligt korps af bisiddere
Bisidderfunktionen er et af de tilbud, der har varet i forbindelse
med Flyverprojektet. Det er en stettefunktion, der har varet et
udtalt behov for. Pa grund af deres ADHD har de voksne behov
for stotte til at planlegge, deltage i, fremfare deres sag og deres
pnsker, opsummering, planlaegning og overblik i forbindelse med
moder med sagsbehandlere, uddannelsessteder, advokater m.m.

Med visionen om at hjalpe flest mulige bedst muligt ville opbyg-
ningen af et landsdakkende korps af frivillige bisiddere vere et
vigtigt skridt pa vejen. Vi forestiller os, at de frivillige skal have en
indfering i de opgaver, der er forbundet med bisidderfunktionen,
som fx tavshedspligt, begraensninger i funktionen, hvordan pas-
ser man pa sig selv og selvfalgelig, hvad er ADHD hos voksne. Der
skulle efterfalgende vaere mulighed for, at bisidderne lgbende fik
supervision i det omfang, det er ngdvendigt.

3. Uddannelse malrettet kommunale stottekontaktpersoner

En af de stotteforanstaltninger, som en del voksne med ADHD ny-
der god hjeelp af, er stottekontaktpersoner. Det er mennesker, der
kommer hos den voksne borger og hjelper med at fa struktur pa
hverdagen, der hvor den er vanskelig. Dette geres ved hjalp af for-
skellige peedagogiske tiltag. Bl.a. er der udviklet en del styrings-
redskaber, som stgttekontaktpersonen kan hjzlpe den voksne
med ADHD med at fa indarbejdet.

Det ervores erfaring, at sterstedelen af de stgttekontaktpersoner,
der bliver tildelt, er uddannet og ansat tilt at hjzlpe fysisk eller
psykisk handicappede. Derfor har de ikke ngdvendigvis nogen vi-
den om ADHD hos voksne og dermed ikke kendskab til, hvad det
er, der skal til hos en voksen med ADHD. Mange eftersporger vi-
den om, hvilke strategier og hjelpemidler, der er anvendelige hos
voksne med ADHD.
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4. Standarder til “Livskogebog” for voksne med ADHD

ADHD er et meget individuelt handicap, og det er meget forskel-
ligt, hvordan og hvor haemmet den enkelte er, Derfor er der behov
for varierende hjalp og stette.

Ftyverprojektet har oplevet, at der er behov for at beskrive de for-
skellige styringsredskaber, padagogiske anvisninger og andre
mestringsstrategier. Vi forestiller os, at man kunne udarbejde en
form for standarder for de forskellige “vanskelighedsomrader”.
Det kunne fx vaere en standard for et pkonomistyringssystem og
anvisning i anvendelse af dette. Eller en standard for system til
strukturering af ggremal i hjemmet,

Ideen er, at der kunne udarbejdes standarder pd alle "vanskelig-
hedsomrader”. Det ville s vare muligt at sammensztte en indi-
viduel "Livskogebog” af de standarder, der giver anvisninger til
mestring af de "vansketighedsomrader”, den enkelte har.

Denindividuelle “Livskogebog” skulle sammensattes i samarbejde
med den enkelte voksne med ADHD. Den ville dermed kunne blive
et hjeelpemiddel i vedkommendes dagligdag og et redskab, der
kunne vare anvisende i samarbejdet mellem den voksne og for-
skellige stotteforanstaltninger.

5. Kurser for voksne med ADHD

En af de vanskeligheder, der er ved at fa diagnosen ADHD som vok-
sen, er at kende den. Hermed mener vi, at mange voksne har levet
et liv med ADHD uden at vide det. Det kan derfor vaere vanskeligt
at vide, hvad det vil sige at have ADHD, og at vide, hvordan det
lige pracis udmenter sig hos den enkelte. Livet kan derfor vaere
svaert at handtere, nar man ikke kender stenene pé vejen og ved,
hvordan man kan flytte dem eller komme udenom.

Livet med et handicap bliver meget vanskeligere at hdndtere, nar
man ikke ved, "hvordan det ser ud”, og hvad der kan ggres. Vi op-
lever, at livet er pinefuldt for nogle af de voksne med ADHD, da det
at leve i et konstant kaos er opslidende.
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Kurser for voksne med ADHD kunne primart dreje sig om psyko-
edukation og fx kognitiv traening af sociale feerdigheder. Som af-
slutning pa et kursus kunne der sammensattes enindividuel “Livs-
kogebog” og en ADHD-profil kunne udarbejdes.

Sadanne kurser burde vaere et tilbud til alle voksne med ADHD og
deres pargrende.

6. Café Peanut

Voksne med ADHD og deres pargrende har et stort behov for at me-
des med andre i samme situation og udveksle erfaringer. ADHD-
cafeer i de storre byer ville fremme dette. Her kunne voksne med
ADHD mgdes om hygge, socialt samvaer eller faglige oplaeg.

Mange voksne vil, som vi tidligere har skrevet, have brug for en
hjelpende hand hele deres liv. Det ville derfor vare optimalt, om
cafeen kunne rumme

* mulighed for rad og vejledning til voksne med ADHD, forzel-
dre/parerende, fagpersoner og andre

¢ undervisning af frivillige bisiddere og undervisning af statte-
kontaktpersoner

* malrettede kurser for voksne med ADHD

* med meget mere

7. Indsamling, bearbejdning og formidling af viden

Det er undervejs i Flyverprojektet blevet klart, at der blandt fag-
personale, der arbejder med voksne med ADHD, er et udtalt behov
for mere viden om ADHD og om malrettet kompensation for funk-
tionsnedsattelsen.

Som det er nu, er deringen initiativer i forhold til opbygning af en
bred vidensbank om voksne med ADHD. Det er meget nedvendigt,
at der saettes initiativer i gang med systematisk indsamling, bear-
bejdning og formidling af viden om voksne med ADHD og kompen-
sationsmuligheder, eventuelt forankret i VISO.
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