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F A K T A  O M

Elever med ADHD
– några råd till lärare om pedagogik
och bemötande
Att undervisa ett barn med ADHD erbjuder intressanta utmaningar. Ju mer läraren
känner till och förstår funktionshindret, desto bättre rustad är han eller hon att
stödja barnets utveckling. I detta faktablad ges en kortfattad vägledning för det
praktiska pedagogiska vardagsarbetet med dessa elever. Råden och tipsen är
generella men varje barn är unikt och det gäller att prova sig fram till fungerande
lösningar för just det barnet.

De svårigheter barn med ADHD har varierar, men
de mest typiska dragen är dels uppmärksamhets-
problem, dels impulsivitet och överaktivitet. För
flertalet barn med ADHD gäller att svårigheterna
ofta ökar i ostrukturerade situationer, situationer
som kräver egen planering och styrning och i för-
hållande till uppgifter som är enformiga och re-
petitiva. Många är också känsliga för stökiga och
röriga miljöer. Barnen har ofta en ojämn presta-
tionsförmåga med bra och dåliga dagar eller peri-
oder. F.ö. se Attentions faktablad 2:1.

Pedagogiska principer
En förskole- och skolsituation som ger barn med
ADHD förutsättningar att lära och utvecklas i sin
egen takt bygger på förståelse, rätt bemötande
och anpassning av undervisningen. Dessa barn
mår bra av en tydliggörande och konkret peda-
gogik med en återkommande struktur. De behö-
ver avgränsade, tydliga arbetsuppgifter och kor-
ta arbetspass där man tar hänsyn till deras begrän-
sade uthållighet. Instruktioner och regler ska
vara kortfattade och entydiga och barnet måste
styras med påtaglig och regelbunden feedback,
främst i form av uppmuntran och beröm av posi-
tivt beteende. Det stöd som ges ska vara person-
ligt och handfast.

Som pedagog behöver man både ha effektiva
strategier för hur man kan anpassa undervisning-
en så att man underlättar barnets inlärning och
för hur man ska komma tillrätta med svårhanter-
liga beteenden. Det handlar om att öka barnets
motivation att lära och att hjälpa det att styra sitt
handlande. Barnet behöver mycket yttre stöd och
visuella ledtrådar för att kompensera bristen på
inifrånstyrning och planeringsförmåga.

Pedagogisk kartläggning och mål
Att göra en pedagogisk kartläggning är ett sätt att
ta reda på hur barnet fungerar i förhållande till de
krav som ställs såväl inlärningsmässigt som soci-
alt i skolmiljön. Det är bra att identifiera såväl si-
tuationer som fungerar bra som situationer där det
uppstår problem. Det är viktigt att eftersträva kon-
kreta beskrivningar av barnets beteende i olika si-
tuationer, vad som utlöser beteendet och vilka
konsekvenser det får. När man därigenom fått en
bild av barnets förutsättningar med både starka
och svaga sidor kan man sätta upp realistiska mål
för sitt pedagogiska förändringsarbete.

Sätt upp mål som är enkla och specifika och
som går att mäta. Anpassa nivån till vad den pe-
dagogiska kartläggningen visat om barnets för-
utsättningar. Det är viktigt att prioritera vad som
är viktigast och att arbeta med en sak i taget i små
steg. Tänk på att bemöta barnet på den nivå det
befinner sig utvecklingsmässigt – kanske flera år
under sin kronologiska ålder. Gör upp målen till-
sammans med barnet så att det känner sig delak-
tigt.

Uppmuntra barnets intressen
och starka sidor
Leta efter sådant som barnet är intresserat av och
bra på och uppmuntra detta. Försök att hitta vä-
gar förbi svårigheter och minimera risken för att
barnet misslyckas – både inlärningsmässigt och
socialt. Lyft fram barnets starka sidor. Prata ock-
så på ett varsamt sätt med barnet om vad det har
svårt för och hur ni tillsammans kan arbeta med
det. Förklara för kamraterna på ett sätt som ska-
par förståelse och tolerans för att alla är olika och
att vissa kan behöva mer stöd än andra.
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Aspergers syndrom
Aspergers syndrom (AS) är ett funktionshinder som tillhör det autistiska spektru-
met. Man kan säga att AS helt enkelt är autism utan begåvningshandikapp. AS finns 
hos cirka fyra promille av befolkningen. Det är mycket vanligt att personer med AS 
också har andra neuropsykiatriska funktionshinder (NPF) som till exempel ADHD 
och Tourettes syndrom.

De problem som personer med AS har rör ofta 
relationer till andra människor. Socialt umgänge 
är för många en påfrestande ansträngning som 
kräver stor anpassning. Andra typiska drag är 
specialintressen, annorlunda språkhantering och 
svårigheter med snabba förändringar. Så här be-
skriver den svenske experten professor Christop-
her Gillberg, i punktform AS:

1. Man har svårigheter i kontakten med andra 
människor.

2. Man har något specialintresse som kan uppta 
stor del av uppmärksamhet och tid.

3. Man har svårigheter att förstå och använda 
språket i kommunikationen med andra.

4. Man har ofta en klumpighet i rörelserna och 
i att använda kroppen.

5. Man hamnar ofta i tvingande rutiner och/el-
ler handlingar.

6. Man har ofta säregna eller ovanliga sinnes-
intryck.

Men AS innebär inte bara problem. I rätt miljö 
kan många av de egenskaper som är vanliga hos 
personer med AS bli en tillgång. Det gäller så-
dant som en ovanlig förmåga att koncentrera sig, 
fokusera och skärpa tanken samt stor uthållighet. 
Den som hamnar på ett jobb där detta är förut-
sättningar för framgång lyckas ofta mycket bra. 
Det största problemet för många är inte utveck-
lingsavvikelsen i sig, utan den okunskap och in-
tolerans som finns ute i samhället.

Neurologisk avvikelse
AS är en neurologisk avvikelse, d.v.s hjärnan 
fungerar på ett annat sätt än hos majoriteten av 
befolkningen. Tillståndet är inte automatiskt 
handikappande. Hur stora besvär funktions-
hindret medför beror bland annat på den totala 
livssituationen och omgivningens möjlighet till 
anpassning. Orsakerna till AS är biologiska och 
till stor del genetiska. AS finns i kärnan av per-
sonligheten och tillhör personens innersta. Det 

är ingenting som enkelt låter sig påverkas eller 
som individen själv lätt kan förändra. Därför är 
en förstående och accepterande omgivning avgö-
rande för möjligheten att uppnå god livskvalitet. 

AS är ett sammansatt, komplext neuropsy-
kiatriskt funktionshinder, och inte en psykisk 
sjukdom. Men personer med AS är extra sårbara 
och har en tendens att utveckla olika psykiatriska 
symptom. Det kan vara ångest, ångestattacker, 
tvångstankar/tvångshandlingar, depression eller 
fobier. 

Diagnostisering
Det är först på senare år man börjat diagnostisera 
vuxna med AS. Många lever med aspergerproble-
matik utan att ha fått en förklaring till varför de 
fungerar som de gör. Det finns fortfarande för få 
läkare som har kompetens på området och hos an-
dra grupper är kunskaperna ännu mindre. Mycket 
kunskap finns hos de funktionshindrade själva 
och deras anhöriga. En viktig uppgift är att över-
föra kunskapen till personal inom vård, skola och 
omsorg. 

I DSM-lV, handboken som de psykiatriska 
läkarna använder sig av när de ska sätta diagnos 
på sina patienter, anges följande kriterier för att 
personen ska få diagnosen Aspergers syndrom:

A. Nedsatt förmåga till social interaktion, vil-
ket visar sig på minst två av följande sätt:
1. Påtagligt bristande förmåga att använda 

varierade icke-verbala beteenden såsom 
ögonkontakt, ansiktsuttryck, kroppshåll-
ning och gester som ett led i den sociala 
interaktionen

2. Oförmåga att etablera kamratrelationer 
som är adekvata för utvecklingsnivån

3. Brist på spontan vilja att dela glädje, intres-
sen eller aktiviteter med andra (t.ex visar 
inte, tar inte med sig eller uppmärksammar 
inte andra på sådant som är av intresse)

4. Brist på social eller emotionell ömsesi-
dighet 



rna. Resonera med föräldrarna om rutiner för läxläs-
ning och vilket stöd de kan ge. Inför prov och redo-
visningar kan man underlätta för barnet genom att
göra instuderingsfrågor på arbetsblad, dela upp i
steg, ge anvisningar för strukturen, markera det vik-
tiga och tillåta alternativ till skriftlig redovisning.
Det är också viktigt att barnet får tillräcklig tid på sig
– varken för lite eller för mycket.

Pedagogiska hjälpmedel
Tänk på att använda läromedel som är åskådliga och
tydliga och med enkel och ren layout. Ge barnet en
penna med tjockare skaft om det har nytta av det.
Bänk och stol kanske behöver anpassas för att barnet
ska kunna sitta bättre. Använd tids- och planerings-
hjälpmedel, t.ex. timglas, timer och kalendrar/sche-
man. Ge barnet talböcker om det är hjälpt av det.
Många barn har också stor nytta av datorn både för
att skriva och för att lära.

Öva barnet i problemlösningsstrategier
Lär barnet hur man kan lösa problem genom att til-
lämpa problemlösningsstrategier. Börja med att
tillsammans med barnet komma fram till en bra be-
skrivning av problemet, diskutera vilka olika lös-
ningar det finns och diskutera för- och nackdelar
med dessa. Välj den lösning som verkar bäst, prova
den och utvärdera sedan tillsammans med barnet
hur det fungerade. Om inte, prova ett annat alterna-
tiv.

Kamrater
Många barn med ADHD har svårt med kamrater,
även om det inte gäller alla. Barnet med ADHD kan
också vara en stor påfrestning för de andra barnen i
en grupp. Här är det viktigt att du som lärare är upp-
märksam på hur du genom ditt eget sätt att vara mot
barnet kan påverka inställningen. Om man har ett
positivt klimat i gruppen och en god sammanhåll-
ning är det lättare att få acceptans för barnet med
ADHD. Fundera på hur du kan stärka sammanhåll-
ningen och vikänslan i gruppen och motverka utstöt-
ningstendenser. Förklara för kamraterna varför bar-
net med ADHD behöver mer stöd och kanske sär-
skilda förmåner, att det inte är orättvist. Prova hur
eleverna kan hjälpas åt i undervisningssituationen,
kan de vara resurser för varandra? Ge barnet med

ADHD positiv status genom att lyfta fram och upp-
muntra sådant han eller hon är bra på inför de andra
barnen.

Gör ett åtgärdsprogram
Ett genomtänkt åtgärdsprogram är ett viktigt verktyg i
det pedagogiska arbetet. Gör barnet delaktigt i upp-
läggningen och se till att du har föräldrarnas stöd. Gör
en pedagogisk kartläggning och en beteendeanalys
där du tittar noggrant på vad som utlöser problembe-
teenden och vilka konsekvenser de får. Titta också på
hur faktorer i omgivningen påverkar; barngruppen,
arbetsformer, lokaler, bemötande och så vidare. Dis-
kutera med kollegor i arbetslaget och andra inblanda-
de. Sätt därefter upp tydliga och realistiska mål som
är mätbara och formulerade i beteendetermer. Ange
både kortsiktiga mål och mål på längre sikt. Beskriv
sedan hur målen ska uppnås genom att planera hur ni i
arbetslaget ska arbeta med barnet, vilka anpassningar
och stödinsatser som behöver komma till stånd och
hur arbetsfördelning och ansvar ska se ut. Gör en plan
för utvärdering och uppföljning.

Samarbeta med föräldrarna
Föräldrarna är oumbärliga i det pedagogiska arbetet
kring barn med ADHD. Det är viktigt att respektera
varandras olika kunskaper, uppgifter och relation till
barnet. Utifrån en sådan ömsesidig respekt kan man
hjälpas åt och använda varandras kunskaper och syn-
punkter på bästa sätt. Se till att ni har ett bra rapporte-
ringssystem i form av kontaktbok, e-post eller regel-
bunden telefonkontakt. I vissa fall kan man också
samarbeta kring belöningssystem genom ett särskilt
dagligt rapporteringskort där barnets framsteg i sko-
lan noteras och belönas hemma av föräldrarna.

Se till att du har stöd för egen del
Som pedagog ställer man lätt för höga krav på sig
själv. Det är krävande att undervisa barn/elever med
ADHD. Tänk på att inte åsidosätta dina egna behov.
Sätt upp enkla mål och en ambitionsnivå som du tror
att du kan lyckas med. Begär inte för mycket av dig
själv och var beredd på bakslag. Ge inte upp, föränd-
ring tar tid. Våga tro på att du som pedagog är en
viktig person för barnet och se till att du har stöd för
egen del, av kollegor, skolledning och genom hand-
ledning och konsultation.
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B. Begränsade, repetitiva och stereotypa mönster i 
beteende, intressen och aktiviteter, vilket tar sig 
minst ett av följande uttryck:
1.  Omfattande fixering vid ett eller flera ste-

reotypa eller begränsade intressen som är 
abnorma i intensitet eller fokusering

2. Rigid fixering vid specifika, oändamålsenliga 
rutiner eller ritualer 

3. Stereotypa och upprepade motoriska manér  
(t ex vifta eller vrida händerna eller fingrarna, 
komplicerade rörelser med hela kroppen)

4. Enträgen fascination inför delar av saker 

C. Störningen orsakar nedsättning av funktionsförmå-
gan i arbete, socialt eller i andra viktiga avseenden. 

Utredningen, som görs på en psykiatrisk mottagning, 
består i huvudsak av två delar. I samtal med den be-
rörde och hans eller hennes närstående tar man reda 
på hur saker och ting fungerat under barndomen och 
framåt och om personen har de svårigheter som tas 
upp i diagnosmanualen.

Därefter görs en neuropsykiatrisk undersökning 
med olika tester för att kartlägga den intellektuella 
förmågan, hur personen tänker och uppfattar omvärl-
den, löser problem m m.

Behandling och stödinsatser
Symptombild och behov av hjälp varierar från indi-
vid till individ. Situationen ser också olika ut i olika 
åldrar. När det gäller de mindre barnen kan föräld-
rar och förskolepersonal ofta ge ett tillräckligt stöd. 
I grundskolan är det vanligt att svårigheterna ökar. 
För många är problemen som allra störst i tonåren. De 
vuxna som hittat sin egen nisch i tillvaron lever ofta 
ett gott liv utan alltför stora besvär.

AS är ingenting som försvinner med åren eller 
som kan botas med någon specifik behandling. Men 
med rätt stöd och genom att personen själv mognar 
och lär sig hur han fungerar och vad han behöver för 
att må bra, finns det goda förutsättningar att skapa 
goda levnadsbetingelser. 

Vissa, men långt ifrån alla, svarar positivt på medi-
cinering. De mediciner som kan bli aktuella är t ex Me-
latonin (mot sömnrubbningar), Ritalin (mot onaturlig 
trötthet) och antidepressiva preparat. När det gäller per-
sonligt stöd finns det inga standardrecept som fungerar 

för alla, men följande tre nyckelord kan ge omgivningen 
vägledning:

1. Kunskap 
Alla som berörs behöver kunskap om de vanligaste 
symptomen och vad man kan göra för att underlätta 
i skola, arbete och vardagsliv. Kunskap hjälper om-
givningen att förstå hur AS- personer tänker och hur 
varje individs möjligheter, svårigheter och behov av 
stöd ser ut. 

2. Anpassning
Anpassa kravnivån – undvik stress. Se till att perso-
nen får möjlighet att lyckas. De flesta med Aspergers 
syndrom har svårt att själva be om hjälp. Lär dig ut-
trycka positiva och tydliga budskap. Undvik kritik 
och tjat. 

3. Respekt
Visa individen respekt. Ingen är ett handikapp utan 
man är först och främst en individ med en egen unik 
personlighet. 

För mer information:
Kontakta närmaste psykiatriska klinik eller BUP-
mottagning om det gäller utredning eller medicinsk 
behandling. För annan hjälp vänd dig till din kom-
mun. Du kan också ta kontakt med närmaste Atten-
tion-förening, se förbundets hemsida www.attention-
riks.se
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