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Indledning

Hvad er ADHD

ADHD-historik

ADHD star for Attention Deficit Hyperactivity Disorder (Thomsen, 2024),

For det hed ADHD har man brugt terminologien MBD, Minimal Brain Damage / Dysfunction. En
bernelaege, Still, i 1902 i Stills skrifter, som tydeligt forklarer i nutidens ADHD-symptomer, som handler om
bern der har indlerings- og adfaerdsvanskeligheder. Diagnosen har haft en stor udvikling indenfor
terminologien og i navnet. Det har heddet ADD, Attention Deficit Disorder, DAMP, Deficit in Attention,
Motor Control and Perception, DCD, Developmental Coordination Disorder.

Men fra omkring arene 2000 er man begyndt at bruge ADHD, da det er nemmere at bruge samme term over i

alle lande og da retningslinjerne bliver mere overens i det hele taget (adhd.dk, n.d.-a).

Arsager til ADHD

Hvordan far man ADHD? Arsagerne kan vere forskelligt og der er store evidens som tyder pa, at det er
arveligt og at det kan veere ved pavirkninger under graviditeten, for eksempel ved tidlig fedsel, ved at have
for lavt fodselsvagt eller ved hjerneskade pa det forste tre levear. Pavirkningen under graviditeten kan
arsagerne vare tobaksrygning, alkoholforbrug eller infektioner under graviditet. Der tyder ogsa pa, at man
kan udvikle ADHD, hvis man er udsat for hgjt indhold enten af bly, kvikselv eller pesticider i blodet under
graviditeten. Men i det sterste tilfelde er ADHD arveligt. De genetiske varianter, har noget med
hjernecellernes kommunikation at gere og nogle kognitive funktioner, sdsom sprog og lering, dermed er
hjernen traet hjerne” — neurodivergent hjerne (adhd.dk, n.d.-c). ADHD er ikke en psykisk lidelse, men en
forskellighed i hjernens made at fungere pd (CENTER FOR ADHD+, n.d.).

ADHD er nedsat af dopamin og noradrenalin i hjernen (Byskov & Reersted, 2025).

Man deler ADHD til tre hovedgrupper: forstyrrelser i opmarksomhed, hyperaktivitet og impulsivitet - og
kombineret type. Symptomernes udtryk kan variere meget fra person til person med ADHD, svarhedsgraden
af ADHD spiller ogsa meget en stor rolle, og hvor meget ressourcer personen har i forbindelse med
behandling og stette, derfor kan nogen have et "normalt” liv med ADHD og nogen kan have svere

vanskeligheder med deres liv med ADHD (adhd.dk, n.d.-d).
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Underliggende problemer med et liv med ADHD

Mennesker med ADHD har mange underliggende problemer. Mange kan leve med andre psykiske lidelser,
sdsom angst, bipolar affektive lidelse, depression, personlighedsforstyrrelser, skizofreni og misbrugslidelse.
Man har ogsé dobbelt sa svert med deres sgvnproblemer end “normale” mennesker (adhd.dk, n.d.-b). Man er
impulsivt, har svaert ved at holde sine reaktioner tilbage, man handler uden at taenke over konsekvenserne,
har sveert ved at vente, har tendenser til at afbryde, og har tendenser til at svare spergsmal inden spergsmaélet
er talt helt ud. Nér hyperaktiviteten vises synligt, kan man se, at man ikke kan sidde pa samme stilling i
leengere tid, piller pé noget hele tiden. Nar hyperaktiviteten ikke er synligt, er tankerne pa speed, mental uro,
mentale tanker der hele tiden skal i gang med noget, denne mentale uro er svaerest at opdage, da det ikke er
synligt. Man har store opmaerksomhedsforstyrrelser, man har svaert ved at koncentrere sig i leengere tid, man
kan ikke begynde med at lave projekter eller faerdiggere opgaven, eller har svert ved at lave det man laver i
lang tid ad gangen, har sveert ved at felge instrukser og huske det man snakker om.
Opmarksomhedsforstyrrelser far personer med ADHD se ud som glemsomme og dagdremmene. Det bliver
ogsa let distraheret. Hos voksne kan man se, at man har hyppige jobskift og hyppige brudte relationer.
Hjernens batterikapacitet er ogsa anderledes hos mennesker med ADHD, man fé brug for en pause mindst for
hvert 10. minut, overstimulering og understimulering af hjernen aflader batteriet, selvkontrol, heemning af
impulser, regulering af folelser og at holde sig selv i gang i lang tid. Udover problematikkerne med er et liv
med ADHD, er man kreativ, god til at genkende menstre, god til at teenke udenfor boksen, god til at fokusere
det som interesserer sig om (hyper fokus) og god til at bruge deres motorik for eksempel i sportens verden

(CENTER FOR ADHD+, n.d.).

Litteraturgennemgang

Der har vere flere undersegelser om ADHD i Canada blandt inuitbefolkningen, nogle miljefaktorer der

underseger om udvikling af ADHD og nogle undersggelser om sociale problematikker nar man har ADHD.

En storre undersegelse har undersoggt flere inuitbarn fra tre storste byer i Nunavik. Man har konstateret, at

bern der har veret udsat for kvikselv og bly mens man var i livmoderen, har man mindst tre gange sa meget
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om at blive identificeret med ADHD. Hvor man konstaterer, at det fleste der udviser ADHD den
uopmarksomhedstype (inattentive) type. Der kommer symptomer som indleringsevne problematikker og i
prestationsevne. Man formoder at hjernens prefrontal cortex udvikler anderledes. Svagheden var, at man
ikke kan bekraefte om foraldrene er diagnosticeret med ADHD, dermed ikke kan bekrafte om udviklingen er
genetisk arvet. Disse undersggelser er ogsa blevet foretaget i Faergerne, som ogsa har lignende fund, nar man
undersoger kvikselv og bly 1 blodet mens man var gravid og fremkomsten af ADHD hos bern. Det samme
for tilflyttere til USA der er fodt i Kina og tilflyttere der ikke er fodt i Kina, viser lignende svar, som udvikler

ADHD (Boucher et al., 2012).

En starre spergeskemaundersggelse om mentalsundhed i Canada med First Nations (som vi har laert som
indianere), inuit og Métis befolkningen, har vist, at sundhedsprofessionelle har set, at der er 2,9% har
symptomer af ADHD, hvor dem der svarer har 22,7% har symptomer af ADHD, svarraten var pa 95%, med
0,9% der allerede har faet diagnosen ADHD. Men eksklusivt hos inuitter, har 21,5% og 22,5% har kriterierne
for at blive diagnosticeret for ADHD, ODD/CD (oppositional defiant disorder og conduct disorder). Denne
undersogelse viser, at det forer til hgjere selvmord og selvmordstanker, som var pd 8,9% pé denne
undersogelse. Man mener, at der er kulturelt mangel pé sikkerhed, diskrimination, mangel af rejseophold og
akkomodation som ger, at man ikke kan komme til sundhedsprofessionelle for at fa en diagnose. Man har
sveert ved at pavise psykiske lidelser sdsom depression og forstyrrende adfzrd, der kan stamme fra
forskellige diagnoser. Man mener, at det kan vare kulturelt betinget udvisning af forskellige folelser, der gor
at det er sveert om det kan komme fra en diagnose eller en folelse. Sdsom om det er opdragelsen der spiller
ind, til forstyrrende adfeerd, da nogle indfedtes opdragelse handler om tidlig selvsteendighed og respekt til

andre mennesker, som kan gere, at man begynder at internalisere folelser (Owais et al., 2022).

Fra 1. til 4. klasse undersggelse af indfadte bern i Canada, har 17 af 75 (22,7%) bern kriterierne for ADHD,
som er udfyldt af leerere og foreldre. Hvis undersggelsen stemmer, kan man finde lignende fund, hos dem

der er senest jeegersamlere befolkninger (Baydala et al., 2006).

En Socialrddgiver masterathandling, Nicole Sawin, har fulgt en indfedt dreng med diagnosen ADHD og

moderen i Northern British Colombia, Canada. Sawin har ogsa interviewet flere familier som har ADHD
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som familiemedlem. Drengen, Jordan er blevet kaldt af skolen "uoverskuelig", "vred og harmfuld" og en
"belle". Sawin skriver, at personer med ADHD har sterre stress, stressende nar der er socialstigma om
ADHD og indvirkning af familie og forhold. Sawin har ogsa fundet ud af, at medre med en anden hudfarve
foler sig presset til at tage imod stimulerende medicin for deres bern med ADHD, end dem der er
dominerende kultur (ud fra min forstaelse, vestlig verden). For indfedte, menes at mental ustabilitet stammer
fra ubalance mellem fysiske, spirituelle og mentale aspekt, en holistisk vision. Hvorimod det vestlige ser
mental ustabilitet ser som darlig mental sundhed og dysfunktion i neurologiske processer. Sawin forteller, at
personer med ADHD, har manglende mestringsevner til hverdage, har det hérdt ndr man skal ud til
offentligheden, sdsom indkeb og cafeer, hvor foraldrene kan fole skam, overfor deres barns opfersel, da
nogen gange barnet kan f4 en sammenbrud, for andre mennesker ser dem som om det siger “kontroller dit
barn”. Foraldrene forteller ogsa at alle deres bern har vearet udsat for mobning og at bernene er
folelsesmaessigt umodne. Boarnene foler ogsa skyldfelelse, nar de kan se, at foraeldrene bliver pavirket af
deres adfeerd. Nogen bern bliver sendt hjem, for deres adfzrd, hvor bernene begynder at fole, at de er
problembarn, som medforer lavere selvvard. Foreldrene bliver bange for, hvordan ministeriet vil reagere,
for eksempel hvis deres barn har faet blamerke fra sporten, da man er undertrykket som indfedte, og de
oplever racisme i Canada. Nogen forzldre ved, at man kan fa en ekstra hjelp til bernehaven pd grund af
deres ADHD, nogen fandt ud af ved tilfaelde. Derfor kritiserer ogsé foreldrene om viden om ADHD og
leerernes og peedagogernes viden om ADHD. Nogle foraldre har underseggt at der er link mellem stofmisbrug
og ADHD, hvor dem der ikke f& medicinsk behandling har sterre sandsynlighed for at ende med stofmisbrug

end dem der f4 medicinsk hjelp (Sawin, 2021).

For det First Nations i Manitoba er udbredelsen af ADHD hgjere for dem der ikke er i reservater end dem der
er udenfor reservater, hvor hospital indlaeggelser for selvmordsforseg er dobbelt sa stort for dem der ikke er
reservater end dem der er i reservater. Man ser ogsa udbredelsen af ADHD ses mest hos lavindkomst familier
og normalt bor i landdistrikterne. Man mener, at det skyldes, at det er sverere at komme til sundhedsvasenet
for dem der er i reservaterne. Som alle andre sammenhange, kan man se, at der er flere der har ADHD for
First Nation barn end andre bern der er i Manitoba. Der findes ogsa, at der er sterre forbrug af forskellige
euforiserende produkter hos First Nations borgere. Da man er begyndt at de-kolonisere First Nations, er man

begyndt at indblande sig politisk, for bernenes fremtid og velbefindende (Chartier et al., 2024).
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I det andre nordiske lande, har Finland undersggt om ADHD og psykosociale-velvere.

Man undersggt unge med ADHD og unge uden ADHD om deres velvare i det psykosociale omrade. Unge
med ADHD foler mere ensomhed end deres modpart. Unge med ADHD bliver ned til, at tage til
sundhedsvasenet mere, med andre komplikationer. De foler mindre tilfreds med deres liv, og hvor nesten
halvdel af dem, ikke ved hvad de vil nér det drejer sig om uddannelse. Man har brug for mere stotte til

skolen, til sociale samvaer og til interaktion til familien end deres jevnaldrende (Taanila et al., 2009).

Andre undersogelser om ADHD og sociale ferdigheder forklarer, at det kan vare vanskeligt at socialisere
hvis man har ADHD. Det kan stamme fra ADHD’s andre symptomer, sasom utdlmodighed, let distraherende,
opleve tidsblindhed og forlade ufaerdiggjort opgaver. Personer med ADHD oplever stort af lav selvveard, da
man er vant til at blive ekskluderet til sociale begivenheder, mobning og afvisning, dermed spiller en rolle til
at socialisere sig. Med alle disse i bagagen har man svaert ved at opretholde forbindelser med andre

mennesker, dermed ogsa venner, skolen og arbejdet (Gillette, 2023).

Problemfelt

Grenland har mange sociale problemer der pavirker Grenlandske gkonomi. Det civile samfund har mange
normaliseringer som er pavirket af vestlige lande og af grenlandske kulturelle baggrund. Grenland har
adopteret at have spaedbern i vuggestuen, senere til bernehaven, ogsa til folkeskolen. Som forventes til at
uddanne sig videre til tilpasning af arbejdsmarkedet. Sidde foran leereren mens leeren underviser, uden at
bruge kroppen sd meget. Senere pé arbejdspladsen er der et stort administrativt arbejde der forventes af
samfundet. Mere stillesiddende stilling. Det grenlandske civile samfund der er udenfor arbejde og
uddannelse, alkoholproblemer, athaengighed af euforiserende stoffer, har et stort rygere population. Det civile
samfunds problematikker der pavirker omsetningen af den grenlandske skonomi. Og méske et civilsamfund,
hvor politikerne ikke har et stort genskab til ADHD. Staten der ikke har et stort genskab til ADHD, som har
svert ved at bibeholde arbejdsmarkedets tunge krav og sociale problemers uendelige sager. — Lees videre af

det gronlandske problemer under empiri der hedder Gronland, sociale forhold og indsats.
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Hvordan kan jeg bruge min akademiske viden, mine dataindsamlinger og koble til grounded theory og

socialkonstruktivisme til forstaelse af problemet af ADHD i Grenland?

Afgraensning

Med alle disse problematikker der er i Grenland, kan det have noget med ADHD at gere? Hvilke

undersegelser har der varet som har sé en stort betydningsfuld indtryk i det nuveerende Grenlands tilstand?

Problemformulering

Hvor stort et problem er ADHD i det grenlandske samfund? — og for hvem er det et problem for?

Empiri
Jeg har forst provet at finde litteratur om ADHD indenfor Ilisimatusarfiks Bibliotek, men alle bager er gamle
i forhold til, hvor meget fremskridt der har varet indenfor l&gevidenskaben, samfunds- og

sociologividenskaben angdende ADHD. Bagerne er omkring 20 ér siden, og er individuelpraeget bager om et

liv med ADHD, derfor sveert at bruge ud fra samfundssynsvinkel.

ADHD og medfglger af sociale problematikker i Danmark og videreudvikling af indsatser

Videnskab.dk har udgivet, hvorfor der kommer flere med ADHD, her undres om det kunne stamme fra
underdiagnosticering af ADHD, om det er pa grund af gget opmarksomhed eller om det er fordi, at der er

mere spredning af symptomer i det sociale medier (Mgller Knudsen, 2024).

I Danmark, bern med ADHD der bestar 9. klasse er piger pa 49% og drenge pa 41% og deres

gennemsnitskarakter er pd 5, hvor den normale gennemsnitskarakter er pa 7. Omkring lidt over 60% har kun
grundskolen som uddannelsesniveau, 44,4% i 18 ar er ikke i gang med en uddannelse, under 10% af voksne
med ADHD har en videregaende uddannelse og 25% mellem 15 — 24 ar har ingen job og er ikke i gang med
en uddannelse. Voksne med psykisk lidelse har 70% er udenfor arbejdsmarkedet. Hvor over 30% mennesker

med ADHD er i lavindkomstgruppen, hvor resterende af befolkningen er pa 7%. Man tjener mindre i
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gennemsnittet pd 114.000 kr. om aret. Omkring 30% far kontanthjelp pd 1% ér eller i flere &r. Mennesker
med ADHD har 5 gange s meget overtraedelse af straffeloven. Bern og unge med ADHD har 3,7 gange
hgjere om at anmelde et seksuel angreb end personer uden ADHD, hvor piger med ADHD pa alderen 12 — 16
har 3,5 gangere hgjere risiko for at blive gravid end piger uden ADHD. 14% voksne med ADHD i Canada
har forsegt selvmord, hvor 2,7% mennesker uden ADHD har forsggt selvmord. Samfundsekonomiske
bekostninger for én person med ADHD er pd 120.000 kr. for hvert dr, men hvis man tilfejer
overforselsindkomst stiger tallet til 170.000 kr. Hvor den skonomiske byrde for én person med ADHD er lige

knap pa 150.000 kr. for hvert ar (adhd.dk, n.d.-b).

Pé Aalborg Universitet har man undersggt en sammenfattende analyse af resultater fra undersegelserne af
den sociale indsats overfor familier og voksne med ADHD, undersggelsen skete i Aalborg Kommune og
indsatsomrade pa det sted. Det er ikke for at stemple kommunen, men pa grund af ressourcer har det vaeret
oplagt for forskerne, at undersegelsen skete i Aalborg Kommune, og man mener, at undersggelsens problem
er ogsé tilfeeldet i andre kommuner i Danmark. Socialstyrelsen har staet for, at sette grundlag for en national
handlingsplan for sociale indsats over for mennesker med ADHD fra 2009 til 2013. ADHD som diagnose er
den sterste diagnose indenfor bernepsykiatrien og stigende diagnose hos voksne. Det forer til voksende
okonomisk forbrug indenfor velfaerdsstaten. ADHD er psykiatrisk handikap. Nar en person er handikappet og
bruger korestol, er kommunens ansvar, at have kerestolstikker til offentligt forbrug, og man har ikke
lignende handikapregler for ADHD.

Der har vaeret ekstensive medicinske underseggelser om ADHD, men man har ikke tidligere undersegt sociale
problematikker der medfolger for mennesker med ADHD. Derfor har man koncentreret sig om, akterernes
ressourcer og problemer der opstér nar man meder forskellige institutioner indenfor offentlige sektor,
fremfor individuelle problemer der forekommer nar man har ADHD. Undersogelsen kommer ind pa
forskellige institutioner, familiesituationer og kriminalitets for ADHD-ramte, og dets medfoelger af
manglende kontinuitet og rammer/regler fra diagnose til det sociale liv. Man finder hurtig ud af, at der er
mangel pa koordinering indenfor forskellige institutioner nar man arbejder med personer med ADHD, iser
pa det tvaersektorielle samarbejde. Som sagt, flere personale mangler rammer og regler, nar man arbejder
med personer med ADHD, dermed néar personale der tager imod borgere med ADHD, arbejder de ud fra

deres erfaring og indsats pa individuelt niveau, men pa grund af uvidenhed kan det fore ogsa til
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marginalisering og udelukkelse fra personalets side. Dette medfelger at der kommer forskellige
problematikker, nar en person har ADHD og er i gang med et institutionelt indsatsomrade. Hvor personer
med ADHD, bliver overladt til at keempe for hjelpen pa forskellige indsatsomréder og i de forskellige
institutioner. Dette medferer en allerede belastet person f4 mere belastning og ger problemet sterre. De bliver
selv nadt til at bruge mange ressourcer for, at overbevise sagsbehandlerne, at man har brug for hjelp.
Brugerne foler ogsd omklamret og umyndiggjort. For det forste, ifolge socialloven, diagnosen ADHD giver
ikke adgang til sociale ydelser. Jobcentrene fungerer som tovholdere, det har radighed til aktiveringstilbud,
afklaringer, personlige udviklingsprogrammer, revalideringer og erhvervsforberedende forleb. Men, der
findes ikke formaliserede samarbejdsfora. Det gor at alle tilbud indenfor socialstyrelsen er uathaengige af
hinanden.

Familie der har ADHD som medlem oplever, at man har problemer med skolen, sdsom ugleset, mobning,
koncentrationsbesver, manglende forstaelse fra skolelerer, forsinket stotte, manglende indsatsomrader og
udviklingsproblematikker for den der er pavirket af ADHD. Skolen kan have tendens til at konkludere, at
barnets miljo udenfor skolen kunne have vere problematisk, som at have skilsmisse i familien, stress hos
familien eller manglende opmarksomhed fra foreldrenes side. Det forer ogsa til, at man kan finde bern der
har ADHD indenfor socialsystemet, nér bern bliver voksne finde dem igen, som indenfor psykiatrien, i
misbrug og i kriminalforsorgen. Bearn oplever, at man bliver ned til at undertrykke indre energi og skal preve
at leve op til andres forventninger. Hos voksne med ADHD er der stor risiko for, at man pavirker
socialsystemet. Voksne med ADHD har tendens til at have kortere skolegang derfor kan der vaere manglende
erhvervsuddannelse, de kan have hyppige jobskift, kan blive athangig af centralstimulerende stoffer, udvise
risikoadfeerd og kan vaere praget for bestemte former for kriminalitet. Flere informanter siger, at det var
argerligt, at man ikke har fundet ud af tidligere i livet, at man har ADHD. For man kan undga forskellige
problematikker man har i sit liv, sdisom have bedre uddannelse eller undgaelse af straf.

Et forseg har pavist, at professionelle socialarbejdere udreder specifikke symptomer pdA ADHD hos borgeren.
Nar der kommer positivt testresultat henvises borgeren til psykiatrisk udredning, og kun professionelle
indenfor psykiatri har endelige vurderinger. Der synes at der er rimelig valide vurderinger fra professionelle
socialarbejderes screening.

Man rader til, at man danner en mere struktureret indsats og mere koordineret tveerfagligt samarbejde

indenfor offentlige sektorer. Der er brug for en forebyggende indsats, en stettende indsats og en habiliterende
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indsats. Man rader, at danne forskellige former for screening og monitorering for befolkningen, med et
udgangspunkt af en risikoprofil. Indsats indenfor hjemmet som bostette ensker man, for forbedring af
familiens interne funktion, prioriteringer, planleegning og gennemforelse af hjemmeopgaver, som primare vil

det se ud som en vejledende efter et "hjeelp til selvhjelp” (Hagsbro et al., 2013).

En anden kortleegning af indsats til mennesker med ADHD der er udgivet i Danmark er fra 2011. Den er
udarbejdet med samarbejdet mellem Servicestyrelsen og SFI — Det Nationale Forskningscenter for Velfaerd.
Denne kortlegning ligner meget underseggelsen fra Aalborg Universitet, med undtagelse af, at arbejderne fra
socialstyrelsen mener, at de har ressourcer og er bemandet nok til, at varetage tilbud der er gaeldende til
mennesker med ADHD. Sagsbehandlerne mener ikke, at tilbuddene ikke skal handle om padagogisk indsats
og adfaerdsterapeutiske virkemidler, da der er ringe specialiseringer indenfor personalet. Man mener at det
skal handle om sociale behov fremfor terapeutisk tilbud. Det mest almindelige tilbud der er, er
specialpaedagogiske ydelser og behandling / treening, undervisning og radgivning.

I den kvalitative underseogelse finder man ud af ved modet med sagsbehandlere, er nogen sagsbehandlere
forstdende mens andre stiller sig helt uforstaet. Sagsbehandlerne har sveert ved at forstd, at man har brug for
hjelp til at klare hverdagene, selvom man har uddannelse og beskeftigelse. Man har manglende struktur og
kontinuitet hos sagsbehandlere, da der kan komme hyppige sagsbehandlerskift. Den manglende kontinuitet
vises som i forbindelse med overgange fra barn- til ung- og fra ung- til voksenafdeling.

Det siges dog, at kommunale tilbud til personer med ADHD udger en positiv forskel, som primert er stette-

og kontaktperson og bostette (Bengston et al., 2011).

Efter undersogelserne har Socialstyrelsen lavet en national ADHD-handleplan udgivet i 2017. I begyndelsen
af 00’erne har diagnosen ADHD veret steerkt voksende, men med tiden er vaksten veret i opbremsning af
ny diagnosticeret af ADHD. Det folger af en steget efterspergsel pé indsatsomradet og behovet om stotte.
Diagnosen ADHD er ikke det primaere udgangspunkt for at igangsaette indsatser, men ved vurdering af
enkelte borger ad gangen. Om hvor meget stotten tilbydes er vanskeligt at vurdere, da risikofaktorer og
beskyttende faktorer er forskelligt af personernes nere miljg, trivsel, udvikling og vanskeligheder. Ikke kun
det, personens konkrete situation spiller en stor rolle, da karakteristika for behov er athaengige af

livsforholdet. Mennesker med ADHD har normalt brug for hjelp fra forskellige steder i det offentlige
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system. Idet forskningen har vist, at der er bedst resultater, ndr indsatsen er i helhedsorienteret perspektiv
fremfor enstrenget perspektiv for dysfunktionerne. Derfor skal en handleplan vaere i koordineret samarbejde
mellem sundheds-, uddannelses- og socialfaglige felt. Handleplanen er gennemfort sddan, at pejlemerkerne
danner det overordnet retningslinje for den samlede malgruppe, anbefalingerne er til delmalgrupperne og
endelig den individuelle indsats. Man satser pa tidlig opsporing ud fra SAFARI, Studie af Forskole-ADHD
Risiko Indikatorer. Man kigger pé risikofaktorer som kan fere til diagnosen ADHD. Man laver SAFARI for
at undgd fremtidige problemer der kan medfelge ADHD, eller inden problematikkerne bliver for komplekse.
Man har fokus pa en forsinket modning af hjernen, da der kommer komplikationer, nér barn bliver til ung og
fra ung til voksen.

Farste pejlemarke indeholder, at man som radgiver eller sagsbehandler, skal have en god oversigt over hvad
problematikker der kan medfelge ndr man har ADHD - at problematikkerne behever ikke, at geelde hele livet
men en nuanceret og @ndrende problematikker over livets forleb, en god viden om andre indsatsomrader —
en fellesgrundlag.

Anden pejlemerke handler om indsatsen der peger mod den individuelles udvikling, eget mestringsevne,
selvhjulpen og aktiv deltagelse i samfundslivet. Indsatsen skal vare pa individuelle behov, dynamisk samspil
og bred social indsats som ogsa medtanker borgerens netverk. En indsats som ogsa kombinerer
sundhedsfaglige og uddannelses-/beskaftigelsesrettede indsatser- En reduktion af kernesymptomerne og
styrke evnen til at mestre udfordringer. Eventuel brug af forebyggende indsats, foregribende indsats eller
indgribende indsats.

Det tredje pejlemaerke er den koordinerende og sammenhangende indsats, der bade tager hegjde for
organisatoriske og strukturelle udfordringer og for borgerens individuelle behov. Undervejs af overgange
skal man vaere opmaerksom pa, at man ikke mister information, s& man ikke starter forfra, hver gang man for
eksempel overgér fra bernehave til skolen, til uddannelsen osv., eventuelt iverksatte psykoedukation,
foreeldretreening og mentorstette. Da mennesker med ADHD har en udfordring med at varetage og planlegge
at koordinere indsatser skal man vaere opmarksom pa, at man kan skabe overblik for dem gennem
forskellige relevante akterer, men have borgeren til at fole, at man har ejerskab af samlede forlab.
Anbefalinger er teenkt inspiration til, hvordan kommuner kan tilrettelaegge den sociale indsats. For familie
der har en, eller har mere medlemmer som har ADHD. Man skal veere opmarksom pa at det er en

risikogruppe, og skal vere &bent for alment forebyggende tilbud. Dagtilbuddene understottes af
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kommunernes fagpersoner, opmarksombhed til tidlig opsporing, understette barnets behov, inddrage
foraeldrene, tilbyde paedagogiske vejledning for personale og supervision for at opbygge eller opdatere deres
faglige viden om bern med ADHD. I forhold til skole og ungdomsuddannelserne skal man vare opmerksom
pa tidlig indsats og opsporing. Sette fokus pa undervisning der er relevant for laering for, at sikre at der er
interesse for eleven og preve at fastholde den unge til uddannelsen. For risikoadfeerd, skal man preve s vidt
som muligt, at have den unge have en rollemodel og bevidst med relationer til deres sociale for at &ndre
adfeerd, tidlig opsporing af risikoadferd. For fritidsaktivitetsomradet raddes, at man kan give kurser for,
hvordan man kan give en socialindsats til unge med ADHD. Kurser der tager til foreninger og i det civile
samfund, og gere fritidsaktiviteterne mere synlige. For voksne skal man satse pé forsterkelse af kompetencer
i forhold til struktur, overblik og organisering, inddragelse af familien. Koordinering af relevante tilbud tveers
forvaltninger for at skabe sammenhang og stetten skal vere helhedsorienteret, hvor man sikrer ogsa

psykiske vanskeligheder, hjemlashed, misbrug og andre der tilknytter sig til ADHD (Socialstyrelsen, 2017).

Da handleplanen var udgivet, har man lavet en evaluering af selve udferelsen af handleplanen i 2019. Da
eftersporgslen er blevet storre indenfor socialstyrelsen underseger man virksomme indsatser til ADHD-
malgrupper. Derfor har dette veeret en malrettet indsats til mennesker med ADHD og til dem der har lignende
vanskeligheder, for at opna et meningsfuldt liv. Evalueringens program er evidensbaseret program som
baserer pd R&R2-ADHD “’Reasoning and Rehabilitation, version 2 mélrettet ADHD” og Young-Bramham-
Programmet "YBP”. R&R2-ADHD er et manualbaseret program, der bygger pa kognitiv adfaerdstreening og
bestar af et gruppebaseret forleb, der sigter mod at give deltagerne mestringskompetencer til at tackle
hverdagens udfordringer. Programmet bestar af 15 sessioner omkring 1 session pr. uge, med det ugentlige
sessioner er der ogsd meder med en PAL ”Participant Aid for Learning”, som deltagerne skal bruge til, at
bruge det larte til deres hverdag. Efter endt sessioner, er der mulighed for tre booster sessioner efter 3-6
méneder efter, med deltagernes udvalgte temaer og evelser tages op. YBP er individuelt program med 12
moduler, det gar ud fra principper og redskaber fra kognitiv adfeerdstraening. Man tager den individuelles
behov og udfordringer som bestyrkelse til deres mestringsstrategi. Dem der henviser til programmet R&R2-
ADHD var myndighedssagsbehandlere, praktiserende laeeger samt specialleeger i psykiatrien med en
screening ved brug af RATE-S. RATE-S er et skema der er udviklet til programmet, som brugerne mener, at

det er et godt screenings- og méleredskab til potentielle deltagere, og til at dokumentere deltageres udbytte
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og udvikling. RATE-S er en scoretest, score pd 118 eller sterre menes, at programmet er sandsynligvis
relevant, score pa 78-117 er méske relevant og mindre end score 77 er programmet ikke relevant. Hvis en
ansvarlig mener, at YBP vil vare relevant for, de borgere henviser man til et tilbud til YBP. Frafaldet af
programmet R&R2-ADHD er omkring 30%, hvor de unge normalt gér ud fra programmet. Man prover at
nedsaette frafaldet ved at skaerpe fokus pa relationsdannelse pa holdet og forberede deltagerne hvad forlgbet
indebarer. Man certificerer personalet til at bruge R&R2-ADHD, ved at tage tredages undervisningsforleb
og YBP-terapeuter tager en todages workshop, hvor terapeuter er uddannede psykologer. R&R2-ADHD-
gennemforelsen har vist positive effekter pd dem der tager programmet. Effekterne har veret markante og
statistisk signifikante. Det er underbygget af kvalitative underseogelser, samt fra undervisere som ser
udviklingen af deres deltagere. Der ses en stor udvikling pa det forste tre maneder, mens der faldes lidt efter
tre maneder, men stadigvaek signifikant sterre end for begyndelsen af programmet. Effekterne ses positivt
indenfor beskeftigelsesomradet, uddannelse og arbejde, hvor faeerre modtager kontanthjelp. Ud fra kvalitativ
undersogelse har deltagerne fortalt, at det har vaeret en positiv udvikling for deres hverdag, under uddannelse
og arbejde. Ma&nd og kvinder deltager, og alle malgrupper i projektet har profiteret. Ved interview af chefer
og ledere, mener man, at man kan bruge programmerne til andre mélgrupper, da der har varet gode resultater

og ved implementering i en kommunalkontekst og i andre sektorer (Rambell, 2019).

Grgnland, sociale forhold og indsats

Den sidste befolkningsundersggelse i Grenland er blevet udgivet i 2019, hvor undersegelsen var fra 2018.
Den nuverende underseggelse er i gang, som skal vare fra 2024 til 2026 (uni.gl, n.d.-b).
Befolkningsundersggelsen giver en oversigt over indikatorer for folkesundhed, og er et vigtigt redskab til
arbejdet med sundhedsfremme og forebyggelse i Grenland. Folkesundhed er ikke kun anliggende, men
vedrarer alle. Det viser ogsa, om man er pa den sunde vej fra det forrige befolkningsundersggelser, som er et
feellesarbejde for alle. I forbindelse med undersggelsen har der vaeret 2.539 deltagere, gaeeldende for
relevansen syntes dog, at vaere over 90% for resten af Grenland, p-indekset.

Uddannelsesmaessigt har man valgt at kategorisere til tre niveauer, ingen uddannelse (folkeskoleuddannelse
eller gymnasialuddannelse), kort videregdende uddannelse og mellemlang/lang uddannelse. 50% har ingen
uddannelse, 34% har en kort/videregaende uddannelse og 16% har mellemlang eller videregaende

uddannelse.
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Indenfor erhverv har deltagerne vaere mellem 18 til 64 ar, 77% af dem arbejder, 9% er under uddannelse og
15% er udenfor arbejdsmarked, hvor 34% arbejder som ufaglerte.

Velstandsundersggelsen har andret sig med tiden, man for eksempel spurgt om man har radio i forrige
underseggelser, men det gor man ikke leengere da alle spurgte har radio pa senere tidspunkt. Velstanden
undersoges ikke med gkonomisk baggrund, men med forbrugsgoder, og der deles svarene til O til 6: 44 svarer
0, 149 svarer 1(svar 0 og 1 tilsammen var pd 15%), 285 svarer 2 (11%), 360 svarer 3 (11%), 511 svarer 4
(9,4%), 682 svarer 5 (8,4%) og 508 svarer 6 (7,4%), med gennemsnit pa 4,1.

I forbindelse med boligforhold bor 42% i en lejet bolig, 34% i en ejet bolig, 1% pa lejet vaerelse og 16% hos
familien eller pé en institution sdsom kollegie, plejehjem eller lignende. En overbefolket bolig defineres nar
der er flere personer pr. rum, dvs. nér der er to eller flere personer pr. rum. I 2018 har der veret 1,1 person pr.
rum, men varierer i forbindelsen med hvor man bor i Grenland, det kan variere fra 0,2 person pr. rum op mod
8 personer pr. rum. Overbefolket hjem er normalt familie med bern, under 18 ar, hvor det var 17% af, og
deltagere uden bern med overbefolket hjem var pa 5%. Det viser ogsa at der er 9% af dem har haft
overnatning af dem der ikke har nogen steder at g hen, som viser tegn pé hjemleshed.

Opvakstvilkérene spiller en stor rolle i forbindelse med voksenlivet, i 1970’erne og 1980’erne har oplevet en
eller flere oplevet belastende forhold i hjemmet. Dem der er i 1990’erne har haft mindre belastende oplevelse
af barndommen i hjemmet, men der var ikke nok deltagere til at bekraefte den positive udvikling,.
Undersagelsen har taget 5 interval ar adgangen, som bekraefter mere, at der har veeret mindre udsat for
alkoholproblemer i hjemmet for dem der er fodt efter 1995. Pa trods den positive udvikling er der stadigvack
37% der oplever alkoholproblemer i hjemmet og stadig med yngste der oplever vold i hjemmet er pa 28%.
24% af unge fra 15-29 ar har oplevet tvunget til eller forsegt tvunget til seksuel inden de fyldte 18 &r,
yderligere procentdel af argange af udsathed af seksuelle overgreb inden man fylder 18 &r star som bilag 1.
Selvmord har vere problem siden 1970’erne.

Selvmordsforsegene har varet i gennemsnit pd 10% i det tre befolkningsunderseagelser, selvmordstankerne
har vaere 33% pa 15-24 ar, 20,5% pa 25-34 ar, 13% pa 35-59 ar og 4,7 pa mennesker over 60 ar. Hvor
selvmordsforsggene pa det seneste ar har vaeret 18,3% hos 15-24-arige, 8,9% hos 25-34-arige, 4,3% hos 35-
59-arige og 3,4% pa mennesker over 60 ar. Belastende forhold i hjemmet spiller en stor rolle for forekomsten
af selvmordstanker, iser udsattelse for seksuelle overgreb var forbundet med hej forekomst af

selvmordstanker.
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Alkoholforbruget har vere hgjst i 1987 da gennemsnitsimport var pé 22,2 liter pr. person, hvor 1 2018 var pa
7,4 liter pr. person. Befolkningsundersggelsen 2018 viser, at der var 19% der aldrig drak alkohol, 40% drak
hgjst alkohol en gang om maneden, 29% drak 2-4 gange om maneden, 9% angav at drikke 2-3 gange om
ugen og 3,1% angav at drikke alkohol 4 gange om ugen. I forbindelse med rusdrik, 5 genstande ved samme
lejlighed, var der 34% som rusdrikker mindst en gang om maneden. 58% havde ikke-skadeligt forbrug, 32%
havde et storforbrug, 5,9% havde skadeligt forbrug mens 4,7% var ath@ngig af alkohol.

Hashforbruget i befolkningen var, at der var 37% har prevet at ryge hash, 21% havde provet at ryge hash
adskillige gange, hvor 70% ikke har ryget hash pa det seneste ar, 8,3% ryger hash sjeldnere gange, 8,7% rog
hash 1-3 gange om méneden, 2,4% ryger hash en gang om ugen, 6,4% ryger hash mere end en gang om ugen
hvor 3,8% ryger hash dagligt eller naesten dagligt.

Cigaretrygning var pa 52% andelen var rygere, hvor 52% var dagligrygere, 4% var lejlighedsrygere, 24% var

tidligere rygere og 20% som har aldrig reget (Viskum Lytken Larsen et al., 2019).

Psykiatri undersogelse af VIVE har set Sundhedskommissionens betenkning 2023 som péapeger, at der er
kommet flere der f4 diagnosen ADHD. Den nye patientgruppe som skal hindteres ambulant, er en
ledelsesmassig opgave om at organisere og prioriteret, s& det ikke gér over andre grupper patienter. Og i
skoleomradet har man brug for skaermet og faste struktur tilbud til elever med ADHD (Madsen et al., 2024).
Der blev ordineret 5.960 doser ADHD-medicin i 2002 og tallet var steget til 25.240 doser i 2008 (Mglgaard,
2011). Man har udleveret 9 centralstimulerende medicin (som ogsé bruges i ADHD og andre diagnoser) for
hver 1.000 indbyggere pr. dag i 2023 — seneste tal (pxweb.nhwstat.org, 2023). DVS omkring 56.000
gronlandske indbyggere, 57.000 x 9 = 513.000 medicin ordineret, dog tallene viser alle centralstimulerende

medicin.

Kvikselv der kommer til den gronlandske befolkning stammer stort fra det traditionelle fodevarer, sdésom
lever, mattak, fedt og ked fra saler, narhvaler og hvidhvaler samt kad fra rensdyr og fjelderred (her ses ogsa
samme undersggelse om inuit bern fra Canada, har sterre sandsynlighed for, at have ADHD, nar man har
vaeret udsat for kvikselv under fosterstadiet, som ogsa fa problem omkring deres indleringsevner)

(Pinngortitaleriffik Greenland Institute of Natural Resources, 2022).
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WHO har fastsat forelabige tolerable ugentlige indtagelser pa 4 pg kvikselv/kg legemsveaegt/uge for
uorganisk kvikselv og pé 1,6 ng kvikselv/kg legemsveegt/uge for methyl-kvikselv (Miljostyrelsen, 2010).
KNR skriver at Grenlendere har 10 til 20 gange hgjere kvikselv i blodet end Verdenssundhedsorganisationen
kalder et sikkert niveau (knr.gl, 2005). Dog efter KNR-udgivelsen, har Syddansk Universitet publiceret, at
der er mindre fremkomst af kviksglv hos grenlandere, iser i storre byer, hvor man har mere tilbgjeligt til at
indtage importeret fodevarer, men stadigvaek hejt 1 kvikselv 1 blodet forhold til andre lande (Bjerregaard,

2022).

I forbindelse med befolkningsundersggelsen har man lavet strategi for forbedring af befolkningens
levevilkar. Disse strategier hedder Inuuneritta ”’det gode liv”. Ferste Inuuneritta varede fra 2007-2012,
Inuuneritta II var i 2013-2019 og Inuuneritta III er geeldende fra 2020-2030.

Midtvejsevalueringer fra Inuuneritta II viser, at det er nedvendigt at der er samarbejde og koordinering
imellem forskellige indsatser og, at man skal brug tid til at etablere dialog og etablering af partnerskaber pa
tveers af departementer, styrelser og kommuner med inddragelse af civilsamfundet. I forbindelse med
partnerskabernes samarbejde indebarer mellem departementer, styrelser, kommuner, sundhedsvasenet,
Grenlands Politi, organisationer, erhvervslivet, borgere og andre akterer.

Inuuneritta III fokus handler om det gode berneliv. Men fokus er pa forebyggende indsatser i det
tvaersektorielle samarbejde, da der nés bedste resultater til udvikling. Selvom det handler om det gode
berneliv er det ikke desto mindre handlen om tvarsektorielle samarbejde der styrkes. Strukturelle
forebyggelse handler om, at skabe sunde rammer og pavirker alle. Medvirker til at mindske den sociale
ulighed i samfundet. Strukturelle rammer kan vare alkohol- og tobaksomradet, som kommer ind pé skoler og
daginstitutioner. Personrettet forebyggelse understotter individuel sund livsstil, som foreldrekurser, tilbud
om rygestop eller telefonrddgivning. Generel forebyggelse kan for eksempel vaere kampagner og
informationsmaterielle.

Der er fire pejlemerker. Pejlemarke 1, mental sundhed handler meget om den gode mental
sundhedsfremmende formal, meningsfulde faellesskaber, vaerdier, venlighed, tilknytning til naturen,
spiritualitet, kollektive dnd og tilknytning til kalaalimerngit. Der er flere indsatser der styrker mental
sundhed, MANU der er foreldreforberedende indsats. Indsats mod mobning, Kammagiitta — Fri for

mobning. Sunde Arbejdspladser har vaeret et tredrigt pilotprojekt i samarbejde med CSR Greenland,
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Grenlands Idretsforbund og Paarisa. THINKINUK er en selvmordsforebyggende indsats i samarbejde med
Paarisa. Socialstyrelsens indsats Tusaannga (oversettelse — her mig) er en telefon- og sms-radgivning til
bern, unge og voksne, man kan kontakte Tusaannga hvis man har det svert i livet, sdésom ensomhed,
selvmordstanker, psykiske problemer og problemer i hjemmet. Center for National Vejledning er en indsats
fra uddannelsesomradet, der tilbydes social og psykologisk radgivning for elever og studerende.

Pejlemarke 2 handler om en sund start pé livet. For at undga social ulighed forebygger og satser man pa
tidlig indsats til sarbare familier. Som forrige pejlemarke er MANU ogsd med. Tidlig Indsats er en
tvaersektoriel indsats koordineret af Paarisa, det er et tilbud til sérbare gravide familier med behov for serlig
stotte. Programmet Meeqqat 0-18 er et tvaersektorielt samarbejde mellem social-, uddannelses- og
sundhedsomradet, forebyggende indsatserne drejer sig om, at alle bern skal ses en gang om éaret,
overgangene fra hjem til daginstitution, fra daginstitution til skolen og fra bygdeskole til byskole. Fremtidige
indsatser bergrer udvidelse af MANU, en intensiv stette fra fagpersoner som sagsbehandlere,
sundhedsplejersker og jordemedre, bestyrkelse af foreldrekompetencer og modtagelse af pakke med basale
nedvendigheder til nyfodte babyer. Eventuel opkvalificering til dagtilbudspersonale til kompetenceudvikling
for, at kunne opdage tidlig tegn pa omsorgssvigt og mistrivsel hos bern.

Pejlemerke 3 handler om et sundt og aktivt berneliv. Vigtige akterer er bern, familien, det nre netverk,
sundhedsplejersker, sundhedsprofessionelle, tandplejere, peedagoger dagplejere, skolelerere, treenere,
undervisere, forebyggelseskonsulenter og arbejdsgivere. Her er vigtigt, at fremme barnets livsgleede, mentale
sundhed, sociale trivsel, udvikling og leering. Det daekker over kost, fysisk aktivitet, seksuel sundhed,
alkohol, rusmidler og tobak. Indsatserne er Gronlands Idratsforbund lancerer en strategi til at Grenland
bliver verdens mest fysisk aktive land i 2030, koordineret med Inuuneritta II1. Paarisa har lavet De 10 gode
kostrad og "Regfri Fremtid”.

Pejlemerke 4 handler om gode opveekstvilkar til alle bern, hvor alle bern skal have trygge og gode
opvakstvilkar, hvor de beskyttes mod vold og angreb og ikke skades af rusmidler og tobak. Hvis barnet er i
et belastende opvakstvilkar, kan det have betydelige konsekvenser for trivsel i barndommen og resten af
livet, der ogsa ager risikoen for selvmord. Indsatserne er Killiliisa, en indsats mod seksuelle overgreb, ud fra
Naalakkersuisut strategi som Paarisa har implementeret, temaerne er information / vidensdeling,
forebyggelse, tvaerfagligt samarbejde, ofre og parerende, lokalsamfundet og personer med seksuelt

kraenkende adfaerd. Grenlands Politi har ekstra ressourcer til forebyggelse af seksuelle overgreb mod bern og
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unge, med samarbejde pé tvars af forskellige myndigheder. Alliaq er et behandlingstilbud for mand og
kvinder der oplever volds- og aggressionsproblemer. Allorfik, videnscenter om afhengighed tilbyder gratis
behandling mod rusmiddel- og spilproblemer. Handlingskeader for selvmordsforebyggelse for frontpersonale,
ved tilfeelde af selvmord, selvmordsforseg og selvmordstrusler er Grenlands Politi, sundhedsvesen og
kommune, som effektiviserer selvmordsforebyggelse og sigter mod, at give bererte fa den bedste behandling.
Der er lovgivning om alkohol og tobak. Aldersgransen er 18 r for salg af tobak og alkohol, det er for at
forsinke og forebygge tobaks- og alkoholdebuten. Implementeringen har tre trin, forst etablering af dialog og
partnerskab. Som anden planlegning og implementering af konkrete sundhedsfremmende indsatser pa
kommuneniveau. Og som tredje opfelgning, evaluering og monitorering af berns sundhed og trivsel pa

kommuneniveau (Naalakkersuisut Government of Greenland, 2020).

Groenland har en handikaplovgivning der siger, at man som handikappet, har rettigheder til radgivning og
stotte fra kommunen. At man har lige muligheder i samfundet og undga diskrimination (Inatsisartutlov Om

Stette Til Personer Med Handicap, 2019).

MISI er et radgivningscenter, der tilbyder peedagogisk-psykologisk radgivning til foreldre og fagfolk, der
arbejder med bern og unge mellem 0-18 ar. MISI radgiver om problemstillinger vedr. berns udvikling, trivsel
og lering (Kommuneqarfik Sermersooq, n.d.).

I samarbejde med MISI, Psykiatri fonden, Nuna Fonden og Det Gronlandske sundhedsvesen, Barne- og
ungdomspsykiatrien, er der udgivet en informerende og vejledende pjece til barn og unge med ADHD og til
deres parerende. Sma vejledninger som, at bruge en time til de kommende rutinezndringer, pauser til at lade
hjernen igen, hjelp til planleegning og overblik, give plads til bevagelsespauser, sikring om at barnet horer
og forstér, nedtrapning af konflikt og genetablering af god relation. For stette og hjelp kan man kontakte
MISI, Borne- og ungdomspsykiatrien for psykoedukation og privatpraktiserende psykologer for forleb med
terapi til sterre bern og unge. ADHD forklares som i indledningen pa dette projekt. Parerende og foraldre
kan stette, ved at laere om ADHD, laeren om barnets styrker og granser, ved brug af struktur og rutiner i
dagligliv, have realistiske forventninger for vaergen og for barnet, fokus pa det vigtigste og reagere ikke pa

alt, talmodighed og rolighed, giv positive feedbacks fremfor negative, belenningssystem, at det er
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udfordrende og opslidende for at vaere varge for et barn med ADHD og tal med andre med samme situation

(MISI, 2023).

Sugisaqg, er en frivillig forening der arbejder for informationsdelegering af trivsel, forebyggelse og
rehabilitering for parerende og mennesker med psykiske sygdomme og handikaps. Man har lavet forskellige
pjecer der hedder Akaareqatigiitta — Lad os alle udvise gensidig tolerance. Indenfor ADHD kan man finde
forklaringer om, hvad ADHD er, symptomer, hvordan man udvikler ADHD, livet med ADHD, behandling af
ADHD, medicinsk behandling og selvmedicinering af centralstimulerende stoffer. Til sidst kan man finde
kontaktinformationer til forskellige byer til sundhedsvasenet. Her forklares dog, at mennesker med ADHD
selvmedicinerer, for at dempe symptomerne og for at veere udholdeligt, at vere i egen krop (sugisaq.gl,

n.d.).

Teori

Socialkonstruktivisme — Birger og Luckmann

Socialkonstruktivisme har udviklet sig som en oprer mod tidligere videnskabens tankegang. Oprer mod
selvfolge af det menneskeskabte naturlige virkeligheder. Socialkonstruktivisme siger, at alle former for
videnskab er ikke i rangliste. At ingen er mere videnskabeligt end andre former for videnskab (Egholm,
2014). Viden der allerede er dannet, far man mere viden af, ved at satte spergsmal for den eksisterende viden
(Juul & Pedersen, 2012). Mennesker udvikler hele tiden. Har mulighed for, at &ndre mening ved nye
informationer. Pastandene er derfor flydende. I stedet for, at have en enkelt forstand hele tiden, er forstanden
altid 1 en proces, ikke en forstoppet tilstand. Derfor er epistemologien i socialkonstruktivisme, er at viden er
pavirket af tid (kan for eksempel vaere artier) og rum (for eksempel miljg). Dermed er viden altid i
forandring. Derfor er kontekst og viden for sted og rum, bruges fremfor en endelig svar, som man brugte
mere indenfor eksempel i positivisme (Egholm, 2014). S4, indenfor socialkonstruktivisme er der ingen
endelige svar, ingen objektive viden, ingen neutralitet for al svar eller meningsdannelser. Dermed alle
handelser ses fra sociale kontekster fra forskellige perspektiver — perspektiver der forstas ud fra tid og rum

(Juul & Pedersen, 2012).
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Ontologien for socialkonstruktivisme er, at mennesker er konstruktivistiske, forholder sig kritisk og ikke er
bindende for selvfolgeligheder. Man praver, at finde ud af haendelsens udvikling, fremfor heendelsen i sig
selv. Hendelsens udvikling og pavirkning af andre, uden at sztte haendelsen som i sit absolutte niveau
(Egholm, 2014). Heendelserne forstés pé deres tid og rum. Hvilke veerdier man har pé det tidspunkt, hvilket
sociale miljg man har pa det tidspunkt, hvordan perspektiverne var pa det tidspunkt, hvordan menneskets
sandhed var pa det tidspunkt (Juul & Pedersen, 2012), for eksempel laeser man og forstdr man biblen
anderledes nu end for 100 ar siden.

Mennesket er socialkonstrueret, de bliver pdvirket af sit nermeste miljo. Det der foles rigtigt og sand pa det
tidspunkt, kan vaere anderledes for andre, méske usande for andre mennesker (Egholm, 2014). Derfor bliver
vaeremaden besluttet for mennesker, der er parter pa det givne miljo, som bliver vist, ved interaktion mellem
parterne pa det given tidspunkt (Juul & Pedersen, 2012).

Berger og Luckmanns socialkonstruktivisme baserer pa virkelighed og viden. Virkelighed for den ene person
til den anden person kan vere forskelligt. Derfor er virkelighed subjektiv oplevelse for personen, og strakt til
samfundet, er virkeligheden flodende for hver enkelte. Det samme gelder for viden. Viden om kultur er
forskelligt for grenlenderen og for danskeren. Der kommer ogsé ny viden hel tiden, som ogs& @ndrer pa
virkeligheden for den person, der er pd det tidspunkt (Berger & Luckmann, 1966). Berger og Luckmann
udvider socialkonstruktivismen pa den made, at man ogsa tilfejer hverdagsviden ovenikebet fra
videnskabelige viden. Nar en ny viden kommer, kommer der en ny strukturering, betydningen af det allerede
kendte viden, og det er virkeligheden pa det tidspunkt blandt samfundet, som kaldes ”common sense” pa
engelsk. Berger og Luckmanns sociologiske samfundsteori er opbygget og inspireret af flere filosoffer,
sociologer og begreber. Derfor ender den at vaere meget bredt i sin teori. Objekter er ogsé lidt anderledes hos
Berger og Luckmann. Subjektive betydninger for objektive fakticiteter sker, nar mennesker hele tiden er i
producerende objektverden, der sker forst en eksternalisering, derefter objektivisering og til sidst
internalisering. Stadigvaek en socialkonstruktivistisk, men processen klargeres. Klart og kort sagt er Berger
og Luckmanns socialkonstruktivisme ”konstruktionen af den sociale virkelighed. Vaner, eksternalisering,
roller, institutioner og objektivering skaber tilsammen den sociale virkelighed” og “konstruktionen af den
subjektive oplevelse af den sociale virkelighed. Den sociale verden og dens normer internaliseres gennem

socialisering” (Fuglsang et al., 2013).
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Metode

Metoden er grundlaget for, hvordan projektet handteres. I leengere sigt, om hvorvidt andre forskere kan gribe
projektet an. Om hvordan en forskning eller projekt kan repliceres ud fra metodeudvalget (Rienecker &
Jorgensen, 2022).

Projektets problemformulering er ikke blevet undersegt for i Gronland. Da denne undersogelse er ikke blevet
undersogt for, bliver jeg ned til, at have mange interviews, for at have en sterre helhedsbillede for problemet,

derfor har jeg og min vejleder kommet frem til Grounded Theory.

Grounded Theory

Hvad ger man, ndr man har en masse data uden at have en teori i forvejen? Det er der, hvor grounded theory
kommer ind. Nar man ser en hel masse data, som ikke passer til andre videnskabelige tilgange, kan man
samle en hel masse data, derefter udvikle teori ud fra dataindsamlingen. Grounded fordi, det baserer pa
virkeligheden. Grounded theory blev formuleret i 1967 af Glaser og Strauss. Her siges, at... forskeren starter
sine undersogelsen sdledes at teorien sd at sige udspringer eller opstdr fra data. Teori, der udspringer fra
data, har storre sandsynlighed for at ligne virkeligheden end teori, der formuleres ud fra begreber, der tager
udgangspunkt i erfaringer eller spekulationer om, hvordan man mener, tingene burde veere. Grounded theory
kan tilbyde indsigt, forbedre forstdelse og veere en meningsfuld parameter, nar der skal handles — alt sammen
fordi det er datafunderet. Ved brug af grounded theory, skal man som forsker kunne traede tilbage og vere
kritisk overfor fund, se bias af fund, at kunne taenke abstrakt, veere dben og kan tage imod kritik, vare felsom
og have indlevelsesevne af informanterne — og fordybende i sin arbejdsproces. Derfor er dette projekt et
induktivt arbejde, da jeg indsamler data for jeg har en teori i handen (Brinkmann & Tanggaard, 2020c¢).

Da man skal have mange data indenfor grounded theory, bruger man forskellige kodningsmetoder med sine
dataindsamlinger. Her vil jeg gerne bruge konditionel matrice. For jeg kommer til at berere forskellige
niveauer af Gronlands stillinger og positioner i forbindelse med ADHD. Konditionel matrice bygger pa, at alt
hanger sammen. Fra den enkelte — familie og venner — beskeftigelse og socialt — samfund — politisk —
nationalt — internationalt, og omvendt tilbage til den enkelte (Brinkmann & Tanggaard, 2020c). Se ogsé bilag

4 for bedre illustration.
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Kvalitative metode

Kvalitativ metode er en undersogelse af, hvordan nogen ger tingene, hvordan folk siger, hvordan tingene
opleves, hvordan tingene optrader til hver enkelte eller hvordan enkelte situationer udvikler til.

Man undersgger kvaliteten af menneskers opfattelse af beskrivelsen, forstaelsen, fortolkningen eller de-
konstrueringen. Man prever at forsta folelserne bag mennesket, hvordan fales vreden, glaeden, sorg og andre
folelser. Man prgver ogsa, at forsta mere abstrakte begreber som mennesker oplever. Sdsom, motivation,
lering og sundhed. Kvalitative forskning underseger ogsé, hvor meget der er, en form for
kvantitativundersogelse. Men i stedet for, at undersoge statistiske begreber, undersggere man menneskers
oplevelser i forskellige situationer, som erfaringsprocesser og det sociale liv, en form for generaliserbarhed.
Dermed kan man bedre forstd mennesker indefra, ikke ud fra statistiske tal. Dermed kalder man kvalitativ
forskning som erkendelsestradition (Brinkmann & Tanggaard, 2020¢).

Ordet kvalitet” er et stort begreb. Begrebet strackker til forskellige emner, genrer og falelser. Dermed er der
mange forskellige anmeldere og vurderer til kvalitetsundersegelser. Dermed er der ogséd mange kriterier for,
hvad for en kvalitet man snakker om. Nar man stetter en ny forskning, ser man pa ideologien, derfor kvalitet
i kvalitative metode, kigger man pa kravene om reliabilitet, validitet og generaliserbarhed. For at sikre
kvalitet 1 en undersogelse, bruges metodologisk refleksion. Man skal kunne vel begrunde sin undersegelse i
forhold til metodisk litteratur. Som forsker kan man sikre kvaliteten af sin undersegelse, ved at specificere sit
perspektiv, situere deltagerne, kunne give eksempler af forskningens indhold, kunne give trovaerdighedstjek,
have koherens, kunne adskille mellem generelle og specifikke formal, og til sidst tilstreebe resonans i
laeseren (Brinkmann & Tanggaard, 2020f). Indenfor Ilisimatusarfik sikres kvaliteten som udgangspunkt, at
indhente inspiration fra det internationale verktejer. Dermed, at have en forskningsmeessigt kvalitet sikring,
og er grundlaeggende for, at det sker pd en lebende udvikling. Der forventes en klargering af implementering
af nationale retningslinjer for kvalitetssikring pa videregaende uddannelser, som forventes at udkomme i

2025 (Sloth Larsen, n.d.).

Da kvalitativ undersagelse er veerdilaget undersggelse, undga man ikke etikken for underseggelsen.
Mennesker oplyser deres personligliv og erfaringer tilgaengeligt til offentligheden. I kvantitativ undersagelse,
kan man gemme personlige oplysninger bag tallene. Etiske dilemmaer kan ske i forskellige situationer, for

eksempel kan man komme i en situation, hvor man ellers har skrevet kontrakt om anonymitet, hvor man kan
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begynde at overveje, at indblande lovforetagere. Komme i situation om politisk efterfulgtes position, hvor
deres situation kan komprimeres. Komme til undertrykte befolkning eller diskrimination. Neutralitet kan
komprimeres i forskellige aspekter, hvor som forsker begynder at danne en dybere relation til informanten.
Nye informationer der kommer efter man har afsluttet interviewet, som kan @&ndre pa overvejelserne og
perspektivet af interviewet. Nogle forskningsomrader har retningslinje og rammer i form for etiske regler,
hvor i interviewe under human- og samfundsvidenskab ikke har anmeldelsesret eller godkendelsesret til
interviews. For at have godt etisk baggrund skal have har informeret samtykke klar, ver klare om
fortrolighed hvis der har brug for, klare over konsekvenserne efter fund og vaere i forskerrollen og ikke som
fordemmende personlig person (Brinkmann & Tanggaard, 2020b).

I Grenlands Universitet, Ilisimatusarfik, har man endnu ikke en etisk rdd. Man er opfordret til, at der snarest
udarbejdes nationale forskningsetiske retningslinjer fra Naalakkersuisut (uni.gl, n.d.-a). Men derimod har
man Ilisimatusarfiks forskningsetiske retningslinjer for Ilisimatusarfiks ansatte, tilknyttede forskere og
visiting scholars som er godkendt af Akademisk Rad (uni.gl, n.d.-c). Opfordringen af Naalakkersuisut, for at
have etiske retningslinjer for forskning i Grenland er i gang, som hedder ”Ileqqussaasut” (nis.gl, 2023), ordet
er bredt og kan @ndre lidt p& mening i forbindelse med forskellige s@tninger man bruger med ordet. Ifolge
Daka Iserasuaat (iserasuaat.gl/daka/) er "ileqqoq” vane eller skik, "ileqquSSAASUT” det sidste pé ordet, er
at man skal veere eller opfordringer om at man skal gere. OBS, jeg er ikke sprogekspert, derfor er
forklaringen ud fra min forstaelse.

Nar man skal forske i smésteder, har Erika Anne Hayfield, ph.d. som er lektor pa Afdeling for Historie og
Samfundsvidenskab pa Fargernes Universitet forslag om fire I’er. I’erne stéar for Indbyrdes forbundethed,
Indbyrdes afheengighed, Intimitet og Identitet. Mange forskere opfordrer, at undga familizere eller have
relation til informanten i forbindelse undersogelser. Men det er nasten uundgaeligt nar man er i sméasteder. |
Grenland er der population pa omkring 57.000 (Grenlands Statistik, 2024). Da i smésteder har stor
sandsynlighed for, at man har bekendtskab som forsker og som privatperson fra informantens side, skal man
veere klar over indbyrdes forbundethed i samfundet. De informationer man fa, kan kobles tilbage til familien,
da smasteder har tendens til, at have en familiebaseret individualisme. I smasteder er der stor afheengighed
bland folk. Indbyrdes athangighed, skal man derfor passe pa magtforholdene pé individerne, da man kan
risikere at mede individerne pa forskellige tidspunkter og at magtdelingen bliver altid anderledes pa

forskellige moder. Da man er forbundet og er athangig i sma steder, bdde tidsmeessigt og lokalitetsmeessig,
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har befolkningen en social intimitet. Det fremmer omsorgsetikken, dermed har en humaniserende eftfekt og
socialsamherighed. Det pavirker ogsa tillid og mistillid, nar man har sa intimt i befolkningen, da man ogsa
har sveert ved, at bibeholde hemmeligheder i sa intime betingelser. P4 grund af intimiteten, skal man som
forsker vare refleksivt pa det man undersoger. Identitet i smasteder er meget tilknyttet til familiebaseret
identitet, som kan fore til socialpres, homogenitet i befolkningen som ferer til heemmet diversitet. Det
betyder ogsd, at der er forudsigelighed og en folelse af sikkerhed. I sma steder er derfor svert, at komme ud
fra det image man har dannet, hvor i sterre befolkningsgrupper kan vaere nemmere, at starte forfra og

begynde pa en frisk (Arnfjord & Hovgaard, 2021).

Der er problematikker angéende generaliserbarhed. Det kan udtrykke sig som enkelte case problem, for
eksempel nar et barn er omsorgssvigtet af foraeldrene, sé er det ikke et generelt problem i befolkningen. Men
kan vaere problem indenfor familien. Det man undersgger er fenomenets problematikker for, at kunne
generalisere problemet, sdsom alkoholisme eller tid der bruges sammen med barnet (Brinkmann &

Tanggaard, 2020a).

Semistruktureret interview

Formalet for et interview er, at opnar sa meget som muligt af livsverdenen af informanten. Man herer
livsverdenen som farstehandsperspektiv. For studenterprojekter er tre til fem interviews nok til projektet,
ellers kan man risikere, at fa informationsmethed. Man kan f& samme svar pé forskellige interviews som
ikke bygger videre pa projektet. Hvorimod som forsker, kan man have optil 10-20 informanter. Interviewet
skal ikke vaere irrelevant for projektets formél, og ikke vaere i det generelle demografiske forhold, hvor man
finde svar pa forskellige data. Men om bagved laeggende informationer fra informanten ud fra det
demografiske data. Interviewet kan foregé pé forskelligvis, pr. telefon/mobil, mail, teams og ansigt til ansigt
interviews. Man kan have en ustruktureret interview eller en stramt interview. Ustruktureret interview kan
spergsmalene vare fa og go-with-the-flow gennemgang. Stramt interview kan vere, at man har meget
specifikke spergsmal, som ikke kan g& udenom under interviewet. En semistruktureret interview er i
udgangspunkt af, hvor forskningens genstand der bestemmer metoden. Teori og genstand g& hand i hand.
Man skal derfor have genskab til den teori man bruger til projektet. Man skal have en stor forstaelse for

genstanden, for at kunne interviewe for projektets formél. Ifelge grundbogen, er der ingen neutralitet for
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intervieweren og informanten, da alle er mennesker. Derfor ogsé subjektive som gé i udgangspunkt af

parternes dagsorden (Brinkmann & Tanggaard, 2020d).

Jeg har derfor valgt, at bruge semistruktureret interview. Med forberedte spergsmaél for projektets formal
efter jeg har undersagt forskellige emner der vedrerer ADHD, og det der medfelger af sociale
problematikker. Men jeg har ogsa plads til, at afvige lidt fra spergsmélene. Men som udgangspunkt bruge

forberedte sporgsmal til interviews.

Interview

Grunden til jeg bruger samme spergsmal til alle informanter, er, at jeg gerne vil have sammenhang i mit
projekt. For at undga, at have for mange forskellige resultater til forskellige

interviewsvar. Interviewspergsmal star som bilag 2. Samtykkeerklaring star som bilag 3. Jeg har interviewet
to privatpersoner med ADHD, en fra Naalakkersuisut — Henrik som er leegefagligt radgiver (det er en pdf-
underskrivelse, da Henrik ikke havde tilgeengeligt printer), Jonas, som er psykolog i MISI. Alt information er
fra deres perspektiv.

Jeg har henvendt mig til flere pr. mail, som Naalakkersuisut, Socialstyrelsen, personer fra Danmark der har
lavet undersogelserne om ADHD — ekspertinterview, Tilioq, Sugisaq, MISI, forskere omkring befolkning i
Grenland i Ilisimatusarfik og psykiatrien. Landsapoteket har sendt mig en link til, hvor meget medicin der
blev udleveret, hvor det seneste tal er fra 2023.

Jeg har brugt Facebook til at lede efter private personer med ADHD i Grenland, dette Facebook status kan
ses som bilag 5.

Relevante svar til interviewet star som bilag 6. Da privatpersoner med ADHD er grenlandsktalende, har jeg
manuelt transskriberet interviewene. Til de dansktalende har jeg brugt TurboScribe (TurboScribe, 2025) til

det forste Y2time, resten har jeg manuelt transskriberet. Alle underskrevet samtykkeerkleering haves.

Analyse

Det er sveert at vurdere, hvor stort problemet ADHD er i Gronland. Man mangler data og undersegelser. Dels

da ADHD ikke er psykiatrisk sygdom og ikke veldefineret diagnose. Dels da der findes manglende data af
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dem der er diagnosticeret og ikke er diagnosticeret. Dermed ikke kan vel definere, om det er dem der er
alkoholikere, stofmisbrugere, rygere eller dem der begar selvmord. Problematikker er her for at blive. Det er
vigtigt, at undersgge problematikken. For man ikke ved, hvor stort det er. Og for at styrke tvarsektorielle
samarbejde i Grenland.

Nér problematikken kommer til syn, er det meget individuelt problem. Under uddannelse, da man skal sidde
stille langt tid, ogsé da flere uddannelser er blevet mere bogligt.

Det bliver til samfundsproblematik, nir de individuelle ikke fojer til samfundet. En eksklusion af samfundet,
da vaereméden er anderledes end normerne. Man ser mennesker med ADHD fra befolkningens som dovne,
temperamentsfulde, hyperaktive, ustabile, reagerer uhensigtsmaessigt, kriminelle, stemplet og stigmatiseret.
Dermed passer darligt til systemet.

De vi ser, som har det hardt i befolkningsundersaggelsen i Grenland, kan eventuelt papege, om nogen af dem
har ADHD.

Da problematikken ADHD ikke er undersegt, har man ogsa sveert ved, at gare noget politisk. Hvis man har
lavet undersogelser, maske ved inspiration af det danske undersogelse og méske inspiration fra Canadiske
undersoggelser, kan der komme mere grundlag for, hvorvidt man skal gere noget politisk. Eventuel ved at lave
en handleplan og en sterre handling til det psykiatriske system. Ved handleplanen, kan man bruge
Inuunerittas tvaersektorielle samarbejde, dermed stotten kan forsteerkes for personer med ADHD. Ved tidlig
udredning og ved brug af handleplanen, kan man méske undga forssmmelser, udbraeendthed, misbrug af
forskellige euforiserende, ensomhed og eventuelt selvmord. Da det danske har lavet undersggelsen for, og da
gronlandske allerede bruger meget af den danske sociallovgivning, kan man lere af handleplanen og
udferelsen. Ved det, kan man maske have sterre omsatning i Grenland, da man har mere veldefineret
handleplan og opfanger mennesker med ADHD. Derefter vejledede dem til mere udferlig hverdag, og
bidrage ekonomisk.

Vigtigheden af diagnosen, hjelper personen med ADHD til mere forstaelse af deres liv. Man har mere udsigt
til en lysere fremtid, da man begynder, at indhente forskellige vaerktej med deres diagnose. Der skal dog ogsa
veere psykologisk og padagogisk opbakning, for at handtere hverdagen.

Ved brug af grounded theory — konditionel matrice samt socialkonstruktivisme, kan man sige, at
problematikken er meget bredt og vedrerer alt. Problematikker i forskellige omrader; sundhedsvaesenet,

kommunalt, politisk, individuelt, socialt, psykologisk, nationalt og internationalt. Individuelt, da man har

26


mailto:buam@uni.gl

Buuti Mikaelsen Arktisk Samfundsvidenskab Ilisimatusarfik
buam@uni.gl Bachelor 2025

sveert ved, at navigere hverdagen, da ogsa hjelpen af de tversektorielle samarbejde er langsomt eller nasten
ikke eksisterende — dog siges, at nogen bruger ADHD som starkt vaerktej, da man har faet diagnose, og lart
at leve med det. Sundhedsvasenet, da man mangler psykiatere og mange er i venteliste til diagnose.
Kommunalt, da man venter pa diagnoser til handling, manglen af brugen af handikaplovgivning og maske
uvidenhed af diagnosen ADHD. Politisk, da det ikke er undersegt, dermed ingen handleplan til udferelse —
dermed ogsé nationalt. Psykologisk og socialt, da mennesker med ADHD oplever hverdagen anderledes end
neurotypikere.

Ved at s@tte spergsmélstegn ved denne normalitet vi ser, som i socialkonstruktivisme, kan man danne nye
perspektiver og en ny viden om ADHD i samfundet. Der begynder vi ferst, at udvikle os i samfundet, ved at
internalisere den nye viden, som vi far, for eksempel fra en undersegelse. Det vil fremga til en ny hverdag for
samfundet og til individuelle.

Alle baserer pa virkeligheden som grounded i grounded theory. De undersegelser har jeg foretaget mig af, er
forsket og publiceret. Interviews jeg har foretaget mig af er virkelighed til alle hver for sig.

Ifolge konditionel matrice, kan jeg sige, at alt henger sammen pé dette projekt. Fra den individuelle til hver
matrice. Man fa ikke problemer fordi man har ADHD, men alle der spiller med til omgivelser, socialt,
samfundet, psykiatrisk hjelp, kommunalt, politisk, nationalt og internationalt. ADHD er globalt faenomen,
som ogsa sker i Grenland.

Dog ville jeg gerne enske mig, at jeg kunne interviewe alle dem jeg har kontaktet, for at have mere

helhedsbillede.

Diskussion

Man kan diskutere, hvordan man kan lave en befolkningsundersegelse om ADHD i Grenland. Som det forste
kan vi fa inspirationer fra Danmark og Canada, som ogsa har lavet undersegelsen for. Lave en grundlag for,
hvor mange der har ADHD, eller om hvor mange der har symptomer af ADHD.

Inspiration fra Danmark, fordi Grenland er stadigvak under Danmarks kongerige. Grenland bruger masser af
det danske system, dermed er vant til at tilpasse systemet til egen forbrug. Derfor inspiration fra Danmark til
undersogelse og ved konstruering til en ny handleplan, vil ikke vare for dyrt for Grenland. For man

begynder ikke undersggelsen og handleplanen fra bunden af.
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Inspiration fra Canada, da befolkningen inuitter har en masse lighed. Béde kulturelt og ernseringsmaessigt.
Dermed hvis man underseger grenlendere for ADHD og symptomer, kan man hurtig finde
undersogelsesgrundlag, der er tilpasset til gronleendere, da man har samme baggrund som inuit fra Canada.
Canadiske undersggelser har haft et stort grundlag med deres undersggelser, og den danske underseggelse.
Hvis man kan kombinere de to undersggelser, vil der vare store videnskabelige grundlag, for den
undersogelse der kunne laves her i Grenland. Det kommer jo ogsa an pa, hvem der pétager sig af
undersggelsen. Der er hav af forskellige undersogelsesmetoder og handlemader, det er op til en diskussion.
Hvis der laves befolkningsundersegelse om ADHD i Grenland, kan man maske danne en overblik, om det er
dem der er forbruger af tobak, alkohol, stofmisbrug, og ikke er uddannet eller udenfor arbejdspladsen.
Eventuelt dem der har tanker om at begér selvmord har ADHD.

Nér man sa nar et tidspunkt, at man har lavet undersggelsen, kan man begynde forst begynde, at diskutere
om der skal gares noget politisk. Hvis undersggelsen viser, at det ikke er et problem, sé er det fint med, at
man stopper der. Men hvis der viser nogen tegn pa, at man bliver nad til at gere noget politisk, kan det fore
til en handleplan, som kan man lefte befolkningen / samfundet bedre, med en mere evidensbaseret

undersogelse og handleplan, der stetter behovet for det omrade.

I Danmark har man screenet for ADHD i jobcentrene. Méske kan man diskutere, at begynde med screening
til ADHD i1 MISI, Majoriaq og Allorfik, da de er dem der meder mest mennesker med hard hverdag, eller er
begyndt at have problematikker i deres hverdag. For det kan tyde p& ADHD symptomer, ndr man kommer pa
det tidspunkt som individ, til at man henviser sig til de tre afdelinger. P4 denne made kan man forsterke de
tvaersektorielle samarbejde og formindske presset i sundhedsvesenet. Formindske presset pa
sundhedsvasenet pa den made, at man ikke tager leegeklinikkens tider og bruge laegens kostbare tid, til
henvendelse om mistanke om ADHD — gnsket om udredning og vil gerne henvises til psykiatrien, til
psykiatrisk evaluering og udredning om ADHD. Men det er ikke kun de offentlige steder man har i

Grenland. Det er op til dem der pétager sig af valget, om hvem kan gare screening, hvis der skulle laves en.

Man kan diskutere, om man skal udgive informationer eller noget man kan lare sig frem til, med et liv med

ADHD i Grenland. Man kan undgé bedre stigmatisering ved en god udgivelse og informationsudvidelse om

ADHD i samfundet. For mennesker med ADHD kan fole sig ensomt og misforstéet.
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Udgivelse som ikke er bare en psykoedukation om ADHD. Men en mere defineret, om et liv med ADHD;
om hvordan man kan klare hverdagen, hvordan man kan mestre forskellige situationer, hvordan man kan
opdrage bern med ADHD, uden at det bare star at man skal vere talmodigt, men hvordan héndterer man, nar
der kommer sammenbrud. Hvordan folelser hdndteres ndr man har ADHD. Hvordan man kan fole sig mere
roligt, i stedet man tager til alkoholforbrug, stofmisbrug eller ryge cigaretter.

Hvordan man skal navigere kommunalt, uddannelsesmeessigt og arbejdsmaessigt, ndr man har ADHD.

Man kan diskutere forbrug af mobil, IPad og lignende teknologi. Da der navnes i interviewet, at det kan
danne ADHD-symptomer, da man f& mere dopamin ved af brug af disse teknologier. Man er ogsé begyndt at
bruge [Pads i folkeskolen. Som navnt med interviewet, sa bliver unge mere i jorden, nar man for eksempel
har veret til lejrskole eller har veret i naturen. Hjernen udvikler anderledes nar man er i naturen uden
teknologi i omgivelserne.

I forbindelse med udviklingen af samfundet i Grenland, naevnes, at ADHD-symptomer, kan vere fordel, at
have i et jegersamfund. Da som jegersamfund, har brug for, at overleve barskere hverdage. Fordel fordi,
man har mere vilje til, at komme til situationer, som ikke allerede er kendte. Maske i dag kendt som
risikoadfeerd eller teenke udenom boksen. Pé det, kan man diskutere, om folkeskolen klader det gronlandske

samfund.

Perspektivering

I min mening kom der flere spergsmaél end der kom svar. Der mangler en mere grundleeggende undersogelse
om ADHD i Grenland, eventuelt om neurodivergente.

Derefter kan man male, hvor meget det koster i samfundet, hvis man har haft en undersggelse. Tal som
omsetning og skatbetaling af arbejdere, eller mangler arbejde. Man kan sammenligne
befolkningsundersogelser og problematikker der er, om det er dem der har ADHD, eller om det er dem der er
neurodivergente.

Tal der kan vise, om det er dem, der har risikoadferd kan eventuelt have ADHD.
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Konklusion

Det er et stort emne jeg har pataget mig af. Et emne der ikke er blevet undersogt for.

Ved brug af socialkonstruktivisme, grounded theory og fra det interviews, finder jeg ud af, at problemet
findes i samfundet og problem i forskellige aspekter. I forbindelse med manglen af tvarsektorielle
samarbejde, manglende kommunal hjlp, manglende psykiatere, manglende politisk handling, manglende
informationer og raddgivning om ADHD.

Men, fordi undersagelsen er ikke lavet for og der var fa interviews, er det svaert, om det er den helhedsbillede
jeg har faet i mit projekt. For mig, vil det give mere mening, hvis man laver en undersggelse om emnet i
Grenland.

Jeg finder ogsa ud af, at man kan bruge ADHD’s staerke sider til sin fordel, hvis man har faet diagnose og har

fiet korrekte vaerktojer til dagliglivet.
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K., Koch, A., Backer, V., & Bjerregaard, P. (2019). Befolkningsundersogelsen i Gronland 2018 -
Levevilkar, livsstil og helbred, Oversigt over indikatorer for folkesundheden.

https://www.sdu.dk/da/sif/rapporter/2019/befolkningsundersoegelsen i _groenland
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Bilag 2
Interviewspergsmal

1.

Hvor stort et problem vurderer du, at ADHD i Grenland?

e Hvordan er det et problem?

e Hyvilke sociale udfordringer far mennesker med ADHD i samfundet?

e Hvordan opfatter man mennesker med ADHD i samfundet?

e Hvor vigtig er det at undersege ADHD’s pavirkning af det Grenlandske samfund?
Hvordan handterer man ADHD-problematikken i Grenland, fra politisk side?
e Hvordan stetter man mennesker med ADHD i Grenland?

e Er der stort skonomisk forbrug for mennesker med ADHD i Grenland?
Hvem er ADHD-problematikken i Grenland primert en udfordring for?

Hvor vigtig er det, at fi en tidlig udredning af en psykiatrisk diagnose ADHD?
e Hyvilken betydning kan en sen udredning af ADHD have?

e Hvor problematisk er det at {4 en psykiatrisk hjelp i Grenland?

Eventuelle tilfojelser eller kommentarer
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Bilag 3

Samtykkeerklzring til deltagelse i interview
Bachelorprojektets titel: Hvor stort problem har ADHD i det Gronlandske samfind? — og for hvem er det et
problem for?

Interviewer: Buuti Mikaelsen
Vejleder: Ngjaaraq Demant-Poort

Hvem er ellers involveret i projektet, og hvem far adgang til mine svar 1 mterviewet? Ingen andre end Buuti
Hvad handler projektet om? Projeiret handler om ADHD problematikicer der medfolger til samfindet

Hvad sker der med mig. hvis jeg valger at deltage? 17 aftaler fid al et interview, som bliver optaget af Buuti
Hvad vil mine svar blive brugt til. og hvor lznge vl de blive opbevaret? Dine svar vil blive brugt fil at
beskrive undersogelsen om ADHD og dets problematiiier der medfolger indenfor samfinmdet, og for hvem er
problemet er galdende. - De problematikker jeg undersoger er ikie fra det enkelte personer med ADHD's
perspektiv, men ud fra samfundets og velferdets perspektiv. De vil biive bevaret hos Buuti, som bilag il
projektudgivelse.

Huvis jeg ensker om at blive anonym, hvordan bliver min anonymitet sikret? Historierme bliver beskrevet som
fiktive, uden at angive nawne, steder, begivenheder eller andre oplysninger der kan fores filbage fil dig.

Hvorfor er jeg blevet udvalgt til at deltage? Du er blever valgt, fordi du er en del af en grupper mennesker,
hvis daglige arbejdsliv er vigtig for borgere med ADHD.

Huvilke nisici er der ved at deltage? Hvis man onsker om at blive anonymt, de beskrevne procedurer skulle
minimere risici i forhold fil din anonymitet.

*Forskeren er dog forpligtet pa lige fod med andre borgere til at foretage underreminger ved mistanke om
overgreb pa bom/og eller voksne (underretningspligten), som tilsidesatter tavshedspligten.

Samtykke

Jeg giver hermed samtykke til at deltage i forskningsprojektet og har faet en kopi at dette samtykkeark. Jeg
ved at det er fvilligt at deltage og at jeg kan treekke nut samtykke tilbage for, under og efter interviewet.

St kryds for onsket om anonymitet

Nawn

Dato og undersknift

Kontakoplysunger Iwis du har yderlizere sporgsmal eller hvis du ensker ar trkke dit samfykke tilbage:

Buuti Mikaelsen buam@nm. +29928 4533
5\"&“%
2 & 7.
Ilisimatusarfik Gronfands Universitet University of Greenland
_ﬂm
Manutoog 1 | 3905 Nuussuaqg | Postboks 1061 | 3900 Nuuk = '
www.uni.gl | uni@uni.gl | telefon: +299 38 56 00 "‘:,’I \é’

. A
: gtk
"ty of G1¢

OBS, det er en inspiration fra Najaaraq Demant-Poort samtykkeerkleering som vi har faet fra kurset

Forvaltning og Ledelse.



mailto:buam@uni.gl

Buuti Mikaelsen Arktisk Samfundsvidenskab Ilisimatusarfik
buam@uni.gl Bachelor 2025

Bilag 4
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Bilag 5

ADHD-garpit?

llisimatusarfimmi Samfundsvidenskabimi bacheloriliorninnut atatillugu ADHD-gartumik
apersugassannik ujartuivunga. Misissugassara ADHD-mut ersiutinik (symptomer) pinnani, kisiannili
kikkunnut ataatsimut isigalugu ADHD ajornartorsiutaanersoq paasiniaassallugu.

Soqutiginnikkuit allaffigisariaannaavarma &2 apersuineq 10 min. missaa pissaaq

Har du ADHD?

Jeg laeser Samfundsvidenskab pa llisimatusarfik og er i gang med mit bachelorprojekt. Jeg leder efter
en person med en ADHD-diagnose, som vil lade sig interviewe. Interviewet vil ikke fokusere pa
symptomerne pa ADHD, men i stedet, for hvem ADHD er et problem for.

Hvis du er interesseret kan du kontakte mig &2 Interviewet varer omkring 10 min.

4 kommentarer 10 delinger
00 g

dY Synes godt om () Kommenter > Del

Jeg har fjernet navne der har liket posten.
Facebook.com

bruger: Buuti Mikaelsen

dato: 7/5-25

kl. 10.30
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Bilag 6

Alle transskriberet interview vil sta som bilag til aflevering af projektet, men skal ikke publiceres.

T=Tuuma K =Karen H=Henrik J=Jonas

Hvor stort et problem vurderer du, at ADHD i Grenland?

T: Er det et problem? Er det et problem eller er det noget nytte? Vi har brug for en sterre undersegelse sa vi

kan fa svar, vi mangler faktum og data, derfor har vi jo ikke noget at ga ud fra.

K: Jeg har varet arbejdsgiver, dem som har symptomer, som har faet diagnose og ikke har faet diagnose, det
er dem der arbejder kortest, de kommer for sent, fordi de er tidsblinde. Eller de kan reagere urimeligt. Det er
ogsé meget dem der selvmedicinerer, si deres hverdag kan vare lettere, de kan vare alkoholikere eller
stofmisbrugere. Hvis den ene i et forhold har ADHD, kan der ogsé veare problematik. Man kan reagere hardt,
vare vred, vere voldeligt eller hvis man har maskeret for meget og ikke kan have pusterum derefter reagere
hardt. Det som jeg er, er nogle i faengslet, for man har solgt stoffer eller har vaeret meget voldeligt til andre
mennesker. Der er ogsd mennesker med ADHD der gé godt med livet, ”dem der liver med samfundets
normer”, dem der faet vaerktoj fra deres foraldre eller man har tilpasset s meget til befolkningens

omgivelser, s& man kan leve med det. Det kommer an pé hvilke synsvinkel man bruger.

H: Det er et svaert spergsmaél, fordi det ved man jo sadan set ikke rigtigt, og det skal vi lige skeelde mellem
bern og unge ogsa voksne. Det er jo ret ny diagnose. Det er heller ikke nogen serlig veldefineret diagnose.
Den er meget bred hvis du har braekket benet, sa kan du meget sige, at du har brakket benet. ADHD er jo en
subjektiv diagnose. Og den er praeget af mange stremninger i samfundet. Jeg ser det, sa er situationen i
Grenland den er ogsa meget pavirket af verden udenfor. Lige nu har vi jo mange, som har symptomer pa
noget psykologisk, psykiatriske problemer. Og mange af dem herer jo pa en eller anden made til i den
diagnosegruppe. diagnosegruppen ADHD, det er jo ikke en psykiatrisk sygdom. Det er ikke en sindssygdom.
Det er en symptombeskrivelse i virkeligheden af noget som, hvor normaliteten atheenger meget af, hvad det
er for et samfund, man lever i. Det kan have gore med, at samfundet @&ndrer sig og stiller nogen andre krav.

Fordi i dag kan man sige, at i det moderne samfund i Grenland, der har generelt ikke nogen fordele af at have
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ADHD. Der er publiceret der argumenterer for, at i et jeegersamfund, der kan det vaere en fordel at have
ADHD. Fordi det giver nogle sarlige egenskaber, nar man er nysgerrig og ger nogle gange ikke sa planlagte
ting. Som ger, at det kan vare en fordel. Men det er det ikke i et samfund, hvor for eksempel, at skolebern
skal sidde i en skoleplads. Der er det ikke nogen fordel at have ADHD, fordi sa bliver de selv siddende s&
leenge der. Hvordan det samfund kan rumme personer, som méske er mere udadreagerende, mere impulsive,
end gennemsnittet. Og det vi ser i Grenland lige nu, det er jo, at blandt voksne, sé er det jo noget, der er
hobet sig op blandt den veluddannede elite i Nuuk. Det er meget centreret omkring en eller anden middel og
over. Altsé pé en eller anden made i hvert fald en delvis i eliten, som har hert om det her, og kan identificere
sig med det. S& derfor er det ogsé ud fra den betragtning sveert at sige, sd nu synes jeg, det er videnskabeligt
set, hvor stort er problemet i Grenland. Altsé nu ser vi jo henvendelser fra velfungerende voksne, og det er jo
ikke unikt p& Grenland, det ser man ogsé i andre lande. For eksempel i Danmark, hvor der er en af de kendte

personer, som har faet steotte fra kommunen, altsd som er meget succesrige i erhvervsriget.

J: Der er kommet mere bevagenhed i samfundet. Psykiatrien begynder at {4 flere henvendelser, der gerne vil
have diagnose til deres bern. Det er mange facetter, der pavirker med ADHD, opmerksomhed, uro og
koncentration. Noget af det, kan kendetegne kan godt ligne andre udfordringer, som PTSD. For eksempel et
barn der er kommet til et nyt miljo, og har erfaringer med angst eller har veret udsat for traumatiske
handelser, sa kan man godt have udad reagerende adfaerd. For man prever at handterede indre spaendinger.
Jeg laver paedagogiske, psykologiske vurderinger af bern. Bern fra almene klasser, hvor lererne eller
foraeldre kan henvende sig til os, omkring et barn. Vi kaldes ind, interviewe larerne, observere eleven og
maske lave en kognitiv test. Det kan pege (nogen gange) til ADHD.

Vi kan lave aben rddgivning til foreeldre, foreldreradgivningsforleb. Skrive i en blanket, skrive udfordringer
med barnet, sé laver vi tre til fem samtaler. Man marker mange foreldre, at deres barn der kan vare uroligt,
svert ved at koncentrere sig, svart ved at kontakte barnet, hyperaktiv, svaert ved sociale sammenhange. Vi

sidder og laver detektivmaessige vis om hvad det kan handle om.

Hvordan er det et problem?
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T: Vi ved ikke om det er et problem. Det handler meget om individuelle mennesker, hvornar har man faet
diagnose? Bruger du medicin? Bruger du ikke medicin? Hvornér bruger du medicin? Eller har du sagt nej til
det hele? Eller har du sagt ferst nej da du har brugt medicin? Det kan veere et problem, hvis man gerne vil
lave noget i leengere tid, leesning, studiet, eller ved, hvis man stopper som personligudvikling. Alt
uhandgribelige, teenkning til langsigtet tanker, eller hvis man har svert ved at sta stille, som at vaere i

klassevarelset.

K: Forste spergsmél og anden spergsmal svares tilsammen.

H: Hvis nu vi tager de berne og unge som forste, sa er det selvfelgelig et problem for mig at se, at de unge,
som har de her symptomer pA ADHD, de vil jo have sveert ved at tilpasse sig den méde, man har indrettet
samfundet pa, med at de skal ga i skole, fordi de er 6-7 ar, og efterhanden ogsé selv skal ga i gymnasiet.

Det vil sige, at de skal veere meget bogligorienterede, og kunne rummes inde for et samfund,

som ger noget helt andet, end hvad man gjorde bare for en generation eller to siden. Og det

er selvfolgelig et problem for dem, fordi de klarer sig jo dérligt i det samfund, der arbejder pa

de praemisser, at de skal kunne blive siddende pa klassen og i skolen. S& ender det jo med, at de ikke far
deres afgangseksamen. Og det er jo et problem for dem, og det er et problem for samfundet, fordi sa ender de
med stor risiko i den gruppe, der er omkring en tredjedel af de unge mellem 18 og 24, som ikke er i
uddannelse, ikke er i arbejde, og ikke rigtig ved, hvor de er henne. Det er nappe serligt lykkeligt for dem
selv. Altsa det er ikke en fordel for samfundet, men det vil heller for dem selv, at ende i den situation saddan
set, at vaere uden for samfundet. Men igen, det kan veere kombineret med, at samfundet maske har nogen
krav, som bare passer dérligt i, hvad der egentlig egner sig. Og det er jo specielt drengene, som der falder lidt
ved siden af, og det ser man jo massivt ogsé i det gronlandske samfund, at det er pigerne, der generelt klarer
sig bedst i det traditionelle skolesystem. Nu er alle de unge leger, der kommer til, det er jo fra Grenland, det
er jo kvinder. Nasten uden undtagelse. Og det er jo ikke tilfaeldigt. Hvis du gar ned og kigger, hvem der er

blevet faerdiguddannet som grenlandske laeger, de sidste 10 ar, sa er det kvinder nasten alle sammen.

J: Det kan godt veere, at det ikke er et problem for barnene. Men sikkert et problem for foraeldrene maske

vanskeligt at handtere bern. Eller maske et problem for skolelererne, ved at handtere de bern i klassen. Det
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kan handle om klasseledelse eller leeringsmaessige grebe til, hvordan man kan organisere sig i en klasse, si
kan man f& mere ro i klassen. Evner som foraldre, til at man giver narveer, der er brug for derhjemme til
barnet. Er man alt for meget oppe at kere, er man selv stresset, har man selv affektive lyde. Har man selv
som foreldre en eller anden angstlidelse, depressiv lidelse for eksempel. Eller har veret udsat for seksuelt
overgreb 1 barndom. Det pavirker en s& meget, at det er svert at drage omsorg. Nogle gange oplever barn at
regulere egen folelser. Man kan kunne hente den trest, den hjelp og omsorg ved foreldre. Det kan vere en
del af udfordringen, nar foreldre ikke slé til som foraldre. At foraeldre har svart ved at overskue opgaven. At
de ikke syntes, at de har den succes som foraeldre. Méaske kan forklaringen pa det inden i barnet, der har en
udfordring, at de har ADHD. S4 er det jo ikke mit (foralder) problem. Man laver struktur pa bernene,
piktogram, man starter aktiviteter, forbereder bern, gve turtagning, eve at udholde, at man kan tale
behovsudsattelse — strukturudvikling. Nogle gange skal foreldre lere, viden omkring, den normale

udvikling for barnet.

Hvilke sociale udfordringer far mennesker med ADHD i samfundet?

T: Det kommer an pa hvilke socialisering og miljg, og hvordan det ser ud. Selvom jeg er som jeg er, nér jeg
er sammen med mine venner sé ved jeg allerede halve af mine venner er sddan. S& har vi ikke noget problem,
der er forstéelse og meningsfelle der. Men hvis man er sammen med meget skeptiske mennesker eller dem
man ikke ved, ikke som inderligt person, tilbageholdelse bliver til, hvis man foler, at man ikke bliver forstaet,
hvis for eksempel, jeg ikke kan vaere mig selv, hvis jeg er mig selv er jeg alt for hgjlydt eller jeg laver alt for

meget.

K: Vi lever meget der er normrettet befolkning, dem der har ADHD er normalt dem der ikke folger sociale
normer, det er forskellighed, og det vises. Hvis man har venner og jeg er treet, sd isolerer man og vil vere
alene jeg fa ikke lyst til at socialisere mig. Bare for at ringe eller skrive har jeg ikke kraefter til. 80% i verden
er neurotypikere, hjernen der arbejder bestemt made. 20% af dem er neurodivergente, dem der for eksempel
har ADHD eller autisme, det er mest dem der har det hardt nar man har socialiseret sig til dem af 80% af dele
af befolkningen. Efter man har maskeret sa hardt, sa har man brug for energiopladning. Iser hvis man har

venner, der har forventninger, for eksempel nar man har faet besked, at der forventes et svar med det samme.
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Hvis man siger noget i en socialinteraktion, og modtageren misforstar min mening, selvom min mening er
anderledes, s der kommer mange misforstaelser. Nar man socialiserer sig, ved man at “’jeg er anderledes end
andre”, eller ”der er ikke plads til mig, for hvis jeg siger pd den made eller gor pd denne méade, sé ser de mig
som merkeligt”. S& kan jeg ikke vaere mig selv. At ikke blive forstaet eller at blive misforstaet, at blive

stemplet til noget darligt med det samme.

H: Ja, men som jeg er ret rigtig, de passer darligt ind 1 det system, man har lavet, hvor man siger, at alle skal
have en bogliguddannelse, altsé ikke alle, men at samfundet er meget fokuseret pd bogliguddannelse, og
meget fokuseret pa alternativer, som er mindre boglige. Og det er jo ogsa noget, der svarer til den udvikling,
man ser aldrig steder, at der ikke er specielt grenlandske i min opfattelse. Og fordi, det er jo ogsa fx
handverksuddannelser og sadan noget. De har det svaert. Fordi det er blevet mere og mere bogligt. Og
selvfolgelig er det ogsé en udvikling, som man kan lige, at der ikke er nogen nemme lgsninger pé det, fordi
hvis man skal vere elektriker i dag, sa er man ogsa nedt til at kunne laese engelsk. Altsa fordi, de kan ikke
lave noget, som er i rigtig mange ting, det er bare et eksempel. Men man kan da ikke vare handverker i dag,
fordi man er nedt til fx at kunne en fremmed sprog, eller et andet omfang. Det vil sige, at det kraever nogle
boglige feerdigheder pa et eller andet niveau, hvis det i hvert fald ikke bliver understettet massivt. Og det kan
man sige, det er jo ogsé det, man nogle gange har gjort fx med, at en jollefisker, de kan fa nogen til at
handtere alt, altsd de ma lige s til at handtere alle de her besatninger til banken, og til skattevasenet, og
indhandling, og alt det der. Fordi det ma sige, at der er en spidskompetence. S& kan man komplettere pa det
slags. Men ellers er det jo nedt til os fx at vaere jollefisker, er jo ekstremt bogligt kreevende, hvis man skal

lave det hele selv.

J: Man ser oftest i skolesystemet og i uddannelsesmassigt sammenheange. Svaert med at have viljestyrke,
den drivkraft til at kunne udholde, og skal vare i en uddannelse over leengere tid. For det kraever, at man kan
have ro og man kan fordybe sig. Ens opmarksomhed, at man ikke koncentrer sig om den samme ting i
leengere tid ad gangen. Opmarksomhed der hopper toge til toge. Mange der har ADHD har en meget afbrudt
skoleforleb, hopper fra ene skole til den naeste skole. Nogen debuterer maske senere hen. Hoppe rundt i

forskellige genre (uddannelser).

46


mailto:buam@uni.gl

Buuti Mikaelsen Arktisk Samfundsvidenskab Ilisimatusarfik
buam@uni.gl Bachelor 2025

Det kan nogen gange vaere vanskeligt med intime relationer. At man skal have noget mere tdlmodighed, for

eksempel parforhold. Mange brudte relationer.

Hvordan opfatter man mennesker med ADHD 1 samfundet?

T: Jeg har bemerket i befolkningen, at man opfatter mennesker med ADHD som ikke kan sta stille, kan ikke
lytte og kan ikke beskaftige sig med noget, hvis ikke det, har temperament, ustabil som person. Personer
som ikke har faet noget diagnose for, tror at det bare er en fase eller at noget man bare lige kan ordne. Nér vi
meder (samme diagnose) medes, har man ikke brug for at forklare. Fordi et eller andet sted, er vi mennesker
uden graenser, sa mennesker “med granser”, hvis ’de laver noget i lang tid” bliver det stresset, om pa den
anden side, dem der har ADHD, vores hjerne er altid i gang, hvis vi prever at teenke mindre eller prover “at

bruge halve af hjernen” sa begynder vi at fele, at vi kommer for sent.

K: Hvis jeg teenker pa mig selv, jeg er feerdiguddannet til mellem/languddannelse, hvordan kan det vaere, at
du er feerdiguddannet? Hvorfor er du ikke i faengslet? At blive set som kriminelt, nemt at blive vred og nemt
at blive irriteret, som en drama Queen (grin). Vi bliver opfattet sddan. Der er forskel pa symptomer hos
drenge og piger. Hvis man siger som en kvinde, at man har ADHD, bliver man spurgt hvorfor man ikke er
hyperaktivt, allerede blive stemplet, du er en sddan en. For mangel af viden, bliver man stigmatiseret i
samfundet til dem der har ADHD. At blive set som doven. Vi kan ikke bare sige til andre, at jeg er traet, vi
kan bare sige ”adr det gider jeg ikke”, og blive opfattet som doven. Selvom man ikke er doven, men ikke kan
forklare at man ikke har energi til det. Der kommer miskommunikation, s& der kan komme set darligt senere
hen. Eller ndr mennesker finder ud at man har ADHD, sa treeder de tilbage, s& de vil de ikke vaere sammen

med mig. Sa bliver man flov over, for man er sddan en selv.

H: Det er jo nok ikke den rigtige sperger. Men det er klart, at det jeg kan se blandt bern og unge, nar jeg
beskaftiger mig med det, det er jo, at nogen gange, nér sa synes omgivelserne, at det maske er foraldrene,
der ikke bare ikke har forserget pa opdraget af deres bern og unge, men de hele tiden render ud af
klassevaerelset, og slar de andre, og sa videre. S& det kan godt vaere meget belastende for foraldre, at have

bern med adferdssymptomer af den her slags her. Det er der ikke nogen tvivl om. Fordi de jo pé en eller
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anden made bliver et problem for andre, hvis de for eksempel forstyrrer undervisningen, eller i andre

sammenheng reagerer pd mader, som er dbenlyst uhensigtsmeessigt.

J: Det er en meget skjult sygdom. Det var meget tabubelagt. Jeg oplever, at folk har lettere ved at tage i
munden. Voksne forteller, man at man har lagt meerke til sddanne udfordringer i deres liv. Men kommer til
tilleb, udredt og har fdet ADHD. Man er ikke s tabubelagt om det. Man har mere mod til at s&tte ord pé,
tale om de med hinanden. Maske sket et skridt pa de seneste 10 ar. Jeg har en fornemmelse af, op 1 40’erne
og 50’erne bliver udredt. Og prover at sege nogle svar og forklaringer pa, hvorfor det har veret vanskeligt, at
handtere mange udfordringer, som man har medt under barn-, ungdoms- og voksenlivet. Det kan give nogle
mening for dem senere hen. Man gnsker, at det var noget de gjorde tidligere. Det kan vere ret omfattende,

fordi de vil sperge en til hele familiehistorikken, at man skal igennem sédan en udredning i psykiatrien.

Hvor vigtig er det at undersege ADHD’s pavirkning af det Gronlandske samfund?

T: Vigtigheden er begrenset. Hvis for eksempel, man har undersegt befolkningen, og man finder ud af, at
30% af befolkningen har ADHD, sé er vigtigheden af den 30% af befolkningen, at det er meget, meget
vigtigt, fordi vi snakker om en tredjedel af befolkningen, det hele Nuuk. Om pa den anden sidde skal vi forst
finde ud af og komme videre derefter. Hvis vi ved, det er fint, du er sddan, sig til, sa kan vi komme videre.

Det er vigtigt samtidig ikke vigtigt, det er ikke fifty-fifty, jeg har svaert ved at forklare.

K: Det er mega vigtigt. Vores leveméade i det gronlandske samfund er bygget op anderledes. Udfordringerne
kan veaere anderledes end for eksempel Danmark, Amerika, England eller Kina. Da vores levemader allerede
er anderledes er der allerede udfordring med et lev med ADHD. Indenfor arbejdspladsen er der mange
danske arbejdsgivere, og man er opvokset som grenlendere, og man har ADHD, s er der en stor navigation,
“hvad skal jeg gare!?”. Det er vigtigt, hvis vi f4r mere viden, hvordan disse problematikker kan blive ordnet.

Brug deres fordele, steerke sider indenfor samfundet, sa der ogsd kommer mere lighed i samfundet.

H: Det er jo en problemstilling, der er kommet for at blive. Man lever i en verden, hvor man bliver pavirket

meget udefra. Der er nogen der sgger behandling udefra. Det er en problemstilling, som samfundet er nedt til
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at handtere. Ting kommer og ga lidt, og det fylder meget lige nu. Kombineret med andre forhold i samfundet.
Grenland har adapteret meget den danske sociallovgivning, s& der er forudseatning for, at fa hjelp fra
kommunen ved diagnose. Man gger forventningerne. Man kan diskutere normalitetsbegrebet ude i skolerne.
En stor del har brug for, maske er der noget galt med systemet. Man kobler s& meget pa laegepapir, at sa
mange faet hjelp af ydelser. Mange bern kan hjelpes uden nedvendigvis har veret inde i et psykiatrisk
system, som i gvrigt er ikke sarlig velfungerende og har meget svert ved at blive sarlig velfungere. Fordi
der er ingen gronlandsktalende psykiater, nogle fa grenlandsktalende psykologer, man ikke har mange af
dem i sundhedsvasenet. De bliver set af laeger som generelt er her i kortere tid, og de arbejder ud fra noget,
de kender fra et eller andet samfund. Der er ikke engang en bern- og ungepsykiater pa vej. De er uegnet til at
se det fra en samfundsmaessige sammenhang, da de kommer fra Danmark, de kommunikeres lidt. Vi kan
forudse, at der ikke kommer grenlandske laeger, det tager langt tid med laegeuddannelser. Der er pres for
diagnosticering og behandling. Det er et darligt system, lad vaer med at binde det s meget til hjalp, lad vaer
med at binde hjlpen til en diagnose. Sandsynligheden for at komme i kompetent behandling og udredning

er ret darligt.

J: Det er veesentligt for, at man kan finde ud af, hvordan man kan behandle, hvordan man kan stette, hvordan
man kan lave systemer, der tager hand om borgere som udvikler ADHD. Vigtigt at have viden om, hvor
mange diagnosticerer om aret. Lige nu er vi i gang med optellinger i PT. Vi har specialklasser i folkeskolen,
teelle op, hvor mange der er af sdkaldte diagnoser. En del der hedder ADHD, men ogsé gennemgribende
udviklingsforstyrrelser, det vi kalder autismespektrum, det er ogsa der fylder meget. Man kalder adferds- og
indleringsvanskeligheder. Hvis vi kerte 50-100 ar tilbage, da skolesystemet sa anderledes ud, med fisker-
fangerlivet, s& ville det maske vare naturligt, at have sadan at have mere risikovillighed. Man tog flere
chancer og risikoer. Maske ikke s& meget vant til at sidde stille s& mange timer i dognet pa skolebank.
Maske var man ude og jage, ude at vaere pé fangst. S& var jo ikke sikkert, at ADHD var et problem, er lidt
bledet i den nyere tid, for det satter nogle helt andre krav. Samfundsmaessigt plan, hvor Grenland har skudt
igennem en modernisering pd meget kort tid. At have haft en anden méde at leve pa til nu, at vaere
fuldsteendig i en moderne tidsalder. Méaske passer det ikke sa godt til os, at vi skal vere sa hurtige og s
omstillingsparate. Det bliver jo ogsa accelereret. Det bliver skubbet mere, vi f4 mange teknologiske

hjeelpemidler. Vi bruger mobiler, [Pads, vi bruger sociale medier. Det gor bern og unge i folkeskolen, hvor
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man udruller [Pads-projekter. Vi bliver danner pa en sarlig miade. Hvis man keder sig lidt, sa kan man tage
en frem, og det er undersegt, at man far dopamin, hvis man sidder og scroller. P4 den made skaber man nogle
nye afthengigheder. Det kan skabe en ADHD-adfzrd. Det er svaert at veere fokuseret pa i leengere tid ad
gangen. Hvor det kunne man maske nemmere for tiden. Hvor man kunne sidde og vente pa jagtbytte, give
sig god tid ude i naturen. Modsztning, hvor man kan sidde og fa belenning hele tiden i skeermen. Det jeg har
leest om eksekutive funktioner, der hvor meget den centrale dirigent i hjernen begynder at falde mere pé
plads, nar man gér fra 13 op til 19 &r, hvor der er stor ombygning i hjernen, hvor den begynder at udvikle sig
meget mere. Hvis man sidder meget med skeermen, s kan man se en adfaerd der kommer til at minde lidt
eller ligner ADHD-adfeerd. Fjern skermen, sette dem pa lejrskole, eller minimere brugen af skaerm. Sa kan

man se deres adfzerd falder lynhurtigt igen, hvor vi ikke ser ADHD-adfaerd. Det kan vaere interessant at

kigge pa.

Hvordan hindterer man ADHD-problematikken 1 Grenland, fra politisk side?

T: Jeg foler ikke, at der héndteres fra de politiske side endnu. Dem der har det er begyndt at stille sig frem.
Jeg foler mig indenfor politik ser de som om, at man ser det som et glas, at det kommer til at braekke hvis
man taber det, eller hvis noget kaler sig for hurtigt at det kommer til at krakelere. Det kan godt vere, at jeg
har helt fejl, at de snakker om det imellem sig men publicerer det ikke. Jeg tror et eller andet sted, de ved det

godt, men de snakker ikke om det, de er bevidste om det, men de har ikke — jeg ved det ikke.

K: Jeg kan ikke helt besvare det spergsmaél, jeg kan kun sperge er det h&ndteret?”. Jeg har ikke set noget der
tyder pa bearbejdelser. Der er tilbud i psykiatrien, som sker i lange mellemrum adgangen. Vi har en ADHD-
forening, men da vi alle har ADHD gér det ikke godt, vi har ikke altid energi til det. Der er ingen politisk

visning, kun det her nationalstrategier. I gor det selv, i skal nok selv finde ud af det agtigt — foles det sadan.

H: Vi har lidt af en paradoks, der er massivt politisk pres, for at man ger noget ved den her problemstilling
og der er langeventelister. Samtidig systemet har ikke den kapacitet, og den serlig udfordring der er jo
storgruppe som er sindssyge, som skizofreni. Vi har 100 der er demt til behandling i det retslige system,

patienter med psykiatriske ledelser der har begéet kriminalitet. Omkring 2% af befolkningen som formentlig
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der har lignende skizofreni diagnose, borgere der er dérlig stillet, som er pavirket af deres sygdom. Svert at
prioritere voksne der arbejder og som har ADHD-symptomer, og som er velfungerende. Systemet kan ikke
rumme det hele, der er ingen faste psykiater. Der er sa mange der har forsggt at gere sig selvmord. Man kan
ikke bare sige nej, man ma prioritere. Det stader pé politiske krav, der skal vaere mere tilbud. Og der er

skaevhed i landet, regionale skeevheder, sandsynligheden til at komme til psykiater og nogle tilbud der er.

J: Jeg har egentlig ikke set det, for at laese det, eller komme forbi med. Jeg sidder og laser, hvordan man

prover at skabe robust bern der trives 1 folkeskolen og generelt det. Jeg har ikke last, hvordan man politisk

reporterer.

Hvordan stetter man mennesker med ADHD i Grgnland?

T: Jeg foler at nogen mennesker med ADHD behandles bedre, men jeg foler ikke at de stettes. Jeg foler at
det ses som handikappede. Stette er vejledning, hjelp, forbedre milje. Jeg foler at der sker ikke noget fra
person til person. Der er stort forsosmmelse her, bare tag bernehaven, der er stort forssmmelse. Jeg tror i
systemets synspunkt sker ikke noget. Individuel ad gangen i befolkningen, som min tidligere lere fra
folkeskolen oplefter meget, dem individuelle mennesker vil oplefte og hjalpe meget, det har en stor
betydning, men det er anderledes hvis det handler om individuelle. Det foles som om hvis du har ADHD,
hvis du bruger ADHD som ”’sygdom”, sa fa man ikke hjaelp. Du ma gerne vere alkoholiker, du ma gerne
vere stofmisbruger, men hvis du ikke siger noget, fa du ikke hjeelp. Om pa den anden side, jeg teenker ikke
over min ADHD, at det er en sygdom eller noget, jeg er meget heldigt, det er noget redskab jeg har. Jeg er pa
200 hele tiden selvom jeg arbejder, jeg kommer ikke til at blive overtrat. Jeg kan blive ved, jeg har noget
bedre end normal hjerne. Der er nogen der ’jeg har problemer med det, jeg er sddan”, der er nogen ’jeg ikke
kan fungere uden medicin”. Spergsmalet er fra person til person, hjeelp i miljoet, og systemet er ikke udviklet

endnu.

K: Lige nu arbejder jeg ikke pé et ar da jeg er udbraendt. Nar jeg henvender mig til kommunen siger de, at de

kommer tilbage til mig, men der er gaet otte maneder, uden tilbagekaldelse. Nér jeg henvender mig, for at fa

hjeelp, kan de ikke tilbyde mig til det her, maske skulle jeg kontakte andre afdelinger siger de. Jeg har ADHD
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og er udbrandt, jeg vil gerne arbejde igen. Jeg skal optrappes sé jeg ikke bliver for traet. Nar man anseger, {a
man ikke tilleeg. Jeg har ADHD, sé ser de mig som doven og som ikke kan noget, eller ikke kan udfere
arbejdet. Der er ikke stotte, selvom jeg gerne vil, og forteeller hvad man mangler. I enighed kan jeg trives,
men det sker ikke. Der er ingen tvaersektorielt samarbejde. Vi anseger din bekreaftelse af din diagnose til
sundhedsvasenet”, da de ikke modtager bekraftelsen, vil jeg gerne selv ansgge den, ’nej det er dem der
gerne vil have det”. Der er mangel af viden der. Selvom vi har handikaplovgivning, kan sag bearbejdes
gennem der, men pa grund af uvidenhed er der ingen sagsbehandling. Eller er der for fa sagsbehandlere? Nar
man har ADHD bruger man masser af energi til henvendelsen, og blive mistroet, man bliver afkraftet, sé vil

jeg hellere give op, sa gider jeg ikke.

H: Born og unge skal kunne rumme til de personer og understetter dem, uden at gere dem til psykiatriske
patienter, og det et skoler og ungdomsuddannelser, eksempel Majoriaq. Det skal kunne rumme det, da de
ikke kan komme ind i et behandlingssystem. Det er ikke noget man kan kebe sig ind, der er andre der er i
venteliste til at fa kne og hofte. Man kan ikke skaffe det rigtige folk der forstar opgaven og holde ind nok til,
at blive sat dem ind. Det er meget svarere end at lase en fysiske sygdom, for der er mange kulturelt
bestemte, og athaengig af kulturelt forhold. Det er et dilemma med de politiske forhold, i praksis meget

svearere at leve op til.

J: Det vil ofte vaere voksne man kan give stette. ADHD kraever medicinering, ofte sette ind med Ritalin. At
man kan koncentrere sig lidt bedre og fa noget mere ro pa nervesystemet. Specialklasserne som fylder meget
i Grenland, hvor det ofte er der de lander. Faerre elever, méske nogle gange to lerersystemer. Der er bedre

mulighed for stette og hjelpe barnet i hverdagen.

Er der stort skonomisk forbrug for mennesker med ADHD 1 Grenland?

T: Nej, der er ikke noget. Jo, laeger, sundhedsvasenet psykiatri giver diagnosen og medicin, men sa det det,

alt andet det ikke rigtig noget.
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K: Jeg kan svare ja til det. Dem der har diagnose eller ikke har diagnose, har vi alle brug for dem. P4 grund
af deres mistrivsel kan man blive alkoholikere, stofmisbrugere eller til samleje. De bliver traette og kan ikke
arbejde leengere, da de ikke kan bruge deres styrke, kommer der normalt forstoppelse (i livet). Snakke med
kommunen og fa hjelp. Nogen mister deres bern til fratagelse. Ved at fA medicin. Maske 60 til 70 % dem der
er i Allorfik har ADHD. P& grund af mistrivsel, eller ikke har faet vaerktej af deres foraldre, ender man der.

Ja der er stort ekonomisk forbrug.

H: Man kan jo skelde mellem, hvad selve psykiatrien koster. Det er ikke fordi, det er vanvittigt dyrt. Men
hvor meget det koster ude i samfundet, at der er nogen, der ender i det her brug, som jeg bl.a. taler om, om de
18-24-arige udenfor arbejder ude pa uddannelse. Det kan man jo godt begynde at regne pa. Hvad koster det
egentlig i samfundet, at de er pd den made koblet ud af samfundet, og ikke bidrager til samfundet, og man i
stedet for ansaetter folk ud fra, til at der faktisk er en stor gruppe, som potentielt kunne vere en del af
samfundet. S& gkonomien er klar. Den er stor, hvor stor den er. Det har jeg ingen forstand pa. Jeg kan da klart
sige, at det abenvis er noget, der koster samfundets store ressourcer pa en eller anden made, at relativt store

grupper i samfundet ikke rigtigt fungerer.

J: Det tror jeg ikke lige jeg kan have en fornemmelse af. Det er lidt sveert for mig lige at fa et svar pa det her.

Hvem er ADHD-problematikken i Grenland primeert en udfordring for?

T: Det er meget forskelligt. Det handler meget om fra person til person. Jeg ser det som et redskab, i mig er
det ikke et problem, for nogen er det jo. Fordi, de kan ikke acceptere det og vil ikke leve med det, derfor vil
lobe vaek fra det. For nogen er det fordel og ulempe samtidig. P4 vej til skolen kan man “det fint, jeg har
medicin, jeg skal nok indtage medicin hvis jeg f& brug for det” sé er det et problem for dem. S& hvis man
begynder at lave arbejde eller gruppearbejde, det er fint, vi kommer ikke til at vaere i klasselokalet, s
behaver jeg ikke tage medicin”. Jeg foler, at leererne har det udfordrende, for de ved ikke hvilke
oplaeringskrav der skal gives. For den studerende kan det vare fordel eller ulempe, kommer kun an pé

hvordan man har det med det. Det er op til personen selv, hvordan man gerne vil leve med den.

53


mailto:buam@uni.gl

Buuti Mikaelsen Arktisk Samfundsvidenskab Ilisimatusarfik
buam@uni.gl Bachelor 2025

K: Mennesker med ADHD har mest udfordringer. Tilpasning til samfundslivet bruger man masser af energi,
som forer til mistrivsel og et hérdt liv. Det bliver problematisk, da deres livskvalitet er lavt. Det bliver ogsé
problematisk for samfundet, hvis vi teenker skonomisk og omsatning, dem der har ADHD giver ikke med til
omsatningen. Maske manglen af arbejde eller ikke er uddannet, sa det bliver problematisk for samfundet.
Onde cirkel, spiral nedad. Men hvis der er mere viden, og nar viden bliver sterre, kan man gere noget storre.
Ikke veere indenfor den firkantet. Jeg kan sige, at det er dem der har ADHD, at det er dem der har det hirdt

med deres tilgang. Maden og arbejdsmdden er tilpasset til dem der er 80% af befolkningen.

H: Hvis vi snakker bern og unge, sé er det en udfordring for den enkelte familie. Det er ligesom meget klart,
at det kan jo narmest splitte ind og ud nogle gange, hvis der er alvorlige problemer, og et barn konstant lgber
ind 1 konflikter. Det er mange af dem jo ogsa ger. Det kan vaere meget belastende for en familie, og
sammenholdet i en familie, den slags ting der. Og sé er det klart, at det naste er jo, at
uddannelsesinstitutionerne, skolerne osv., de bliver nedt til at bruge ressourcer pa. De er jo vanskeligere og
dyrere at héndtere, end bern med problemer, end medfungerende bern, som bare kommer uden at gere noget
serligt ud af sig selv. Og sa er det klart, sa bliver det selvfolgelig, at det bliver nogen, der aldrig lige tager
mere af lerernes tid. De tager mere af peedagogernes tid. Og pé en eller anden made, ogsa tager det fra nogle

andre, nar der er begrensede ressourcer. Men som en besamlede overblik, det har jeg ikke nogen indsigt i.

J: Jeg tror, der er flere lede, hvor det kan vere en udfordring. Dels er det jo nok ferst og fremmest en
udfordring for foraeldrene til bern, der bliver vurderet, at de har ADHD. De skal bruge nogle ekstra
ressourcer. De kan méske ikke arbejde pad samme méde. De skal satte mere tid af til at kunne stotte og
hjelpe deres barn og méske er lidt skal bruge en masse ressourcer og er lidt mere heemmet i det, kan man
sige. S er der i skolerne, hvor man selvfoelgelig ogsa skal bruge nogle flere ressourcer til at oprette og danne
specialklassepladser og den slags ting. S& der er jo selvfolgelig hele det gkonomiske med noget, der skal

tilferes til medicin. Det er jo ogsa noget, der er noget, der vejer tog det i samfundet.

Hvor vigtig er det, at fi en tidlig udredning af en psykiatrisk diagnose ADHD?
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T: Den spergsmal er meget, meget vigtigt. Fordi, den med ADHD kan {2 tidlig hjelp. Jeg foler, hvis
vedrarende har ADHD eller er hyperaktivt, er det allerede vigtigt, fordi, til deres miljo og pavirkning til det
nare, kan man fortalle og ved det. Pa det tidspunkt, kan man allerede lere, hvordan man skal leve med det
og hvordan det kommer til at se ud for dem selv. Jeg har ikke selv lyst til at tage medicin. Da jeg plejer at fa
medicin, fa jeg 20mg hver tredje time, 120mg hver dag, det er rigtig stort mangde. Selvom min ADHD er
meget sterkt, jeg er som jeg er, jeg har ikke lyst til at tage dem (medicin). Siden jeg fandt ud af det, har jeg
spurgt mig selv, hvilke er bedst for mig? Sa prev jeg alt de veje der er, allerede der har jeg begyndt at
evaluere. Jeg fandt forst ud af, da jeg var 18-19 &r, prevet forst medicin efter jeg er blevet i tyverne. Det har
haft en stor betydning med tidlig udredning, i forhold til andre. Nogen finder ud af, efter man har fiet bern.
Det har veeret en fordel for mig, da jeg tidligt fandt ud af det, for jeg har afprevet veje og forstaet, og hvilket

vej jeg gerne vil bruge.

K: Jeg fik forst diagnose enten (20)21 eller (20)22. Jeg fandt forst ud af da jeg er blevet voksen. Jeg er
uddannet. Jeg kom til psykiatrien allerede da jeg var 20 ar med depression og OCD. Jeg var treet, meget treet.
Jeg folte mig misforstéet hele tiden eller at de skubber mig ud. Det er temmelig ensomt. Nér man sé bliver
diagnosticeret, forstd man fortiden bedre. I min mening er det vigtigt, at {4 at vide om man har ADHD siden
barnsben. Men om pa den anden side, satter man spergsmalstegn ved det. Det er vigtigt at fa det at vide
tidligt. Nar man ved det og man kan realisere de tilbud der er, hvis man ikke kan realisere tilbud til dem der
har ADHD, er det gyldigt at fa tidlig udredning? I min mening er det vigtigt, at finde ud af det tidligt, sa der

er mindre ensomhed.

H: Det er vigtigt at for hjelp, hvis man ikke f& diagnose kan man ikke f4 hjeelp fra kommunen, man har gjort
sig athaengige af diagnoser i systemet. Hvis samfundet er bedre til at hdndtere disse problemer, uden at man
skulle have diagnoser, s er det knap afgerende at man kommer ind i det system. Man kalder det
psykoedukation, hvor man arbejder om problemstillinger i hverdagen, i skoler og institutioner. Det er ikke
ngdvendigvis en lgsning, at komme ind til det psykiatriske system. Nogle gange kan de tilbyde medicinsk
behandling. Det gor ikke mennesker anderledes og pludselig nogle gode elever. Psykologisk opbakning og
den padagogisk opbakning har sundhedsvasenet svert ved at levere. Jeg ser problemstillinger meget koblet i

samfundet. Jeg anser ikke det som individet isoleret problem at have ADHD, det er et samfundsanleg.
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Interessant, skelne mellem hvornér er noget individuel som ikke har noget med samfundet at gore, de fleste

sygdomme er relativt noget med samfundet at gere. Nu er jeg jo specialleege 1 samfundsmediciner.

J: Det er en god ide at komme ind sé tidlig som muligt, for at udrede bern med ADHD. Det kan udvikle sig
til andre. Det kan udvikle risikoadfzerd, nar det bliver &ldre. Det kan nogle gange fore til kriminalitet, lav
impulskontrol, at handle hurtigt p& deres impulser. Det er ikke altid hensigtsmaessigt. Nar man er lille under
10 4r, s er det méske ikke sé stort problem. Pludseligt 16-17 ar og har sveart ved at overskue konsekvenser,
arsager eller markninger af sin egen handling, s& kan der blive problematisk. S& det er problem med
impulskontrollen. Det bliver lige pludseligt et storre problem for samfundet. Begé nogen form for
kriminalitet. Det kan fere til anstalten. @konomisk kriminalitet eller salge narko. Spanding ved at forfolge
en sadan karrierevej. Nogen kan have flere diagnoser. En uopdaget ADHD kan have svare relationer, holde
impuls. Folk begynder sig at treekke tilbage. Man danner en der er s& god til at danne sociale relationer. Man
kan begynde at fa affektive lidelser, angst- og depressionslidelse. En person med ADHD og som er mere

behandlingskraevende. Man f2 et negativt selvbillede.

Hvilken betydning kan en sen udredning af ADHD have?

T: Nogen mennesker finder forst ud af, nar de allerede er stofmisbrugere, efter de er blevet alkoholikere. Den
sene udredning. Personligudvikling, vil vaelger selv hvordan vi bruger vores hjerne, sa hvis vi fa
senudredning med vores ADHD, s er vi allerede indstillet som stakler, nogen har det sddan. Der er ingen
fordel. Men om pa den anden side, nar det bliver tid til at finde ud af det, nar man ikke langere er bange, nar
man er blevet klar, selvom det er sent, er det ogsa vigtigt, men det allervigtigste er ogsa forstd det, hvis man
kan, meget tidligt, eller tidligt nok til, hvor man ikke er fyldt 18 ar. Inden man selv kommer til at varetage
systemet. Hvis det er alt for sent, hvor man feler, at man feler at man ikke bliver forstaet, og "hvis jeg ikke er
hejt (stof rygning) sa bliver jeg ikke stille”, for kendskab til det, inden man kommer til denne situation. Ikke
fordi, det er den eneste vej, men fordi, man ikke ved, at det er det forkerte hvilket vej, dermed kan komme til

sted, er det vigtigt, hvis er sent, bliver for svert at lave aendring.
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K: Jeg har levet s& meget af samfundets normer, jeg er nu meget udbrandt. Maske kunne vi undgéet det, ved
tidlig udredning. Og maske undgé noget trauma da jeg var barn. Vi er meget folsomme, jeg har en masse
trauma fra folkeskolen. Trauma bliver til, nar man feler man er alene om det, har ikke nogen til at henvende
sig til. Jeg stoler ikke pa nogen, sé jeg er alene om det, s& trauma bliver til. Selvom det er sddan, er jeg en af
dem der er ressourcestarke i forhold til dem der har ADHD. Dem der har diagnose eller ikke har féet
diagnose, det er mest dem der er i det nederste lag i samfundet. Det er dem der er alkoholikere,
stofmisbrugere, de selvmedicinerer, det kan komme til det. Vi ser ogsa dem der begar selvmord, for det er

traette og ikke har veerktej til at komme videre. De er ensomme, ikke bliver forstaet, som forer til selvmord.

H: Hvis man ligesom er tvivl om, hvis der sker ikke noget her hvor man er og symptomer bare fa lov at
udvikle sig osv. Sa kan barnet jo né at komme rigtig galt af sted. Det ser vi jo ogsa eksempler pa dels af den
lige, sé kan de komme ud for ulykker, sa de ger ting som det er farlige, om det den gruppe som ogsa er i
starre risiko for at bega selvmord, det tror jeg som ikke ved som helst pracist ved i det Grenlandske
samfund. Fordi de ved ikke sa meget om det der meget unge som begér selvmord. Men det er en overvejelse
som selvfolgeligt ogsd, om sddan nogen, om der er sammenh@ngende der pa en eller anden made. Men det er
ikke noget saddan jeg selv, om der er nogen forudsatninger til at sige noget meget konkret om. Fordi der
mener at der eksisterer simpelthen sd meget viden om det her ting. Altsa vi ved om der er mange som de

unge som begér selvmord, som maske er eller burde have fiet en bedre statte. Det ved vi ikke.

J: Nér man er udredt 40-50 ar, kan man bagudblikket tikke tilbage pé sit liv, det giver god mening, at jeg haft
alle de her udfordringer, s& forstar man sit liv i et andet lys, méske var det ikke min skyld, at jeg havde sveert
ved ed alle de her ting. Jeg kunne ikke gore noget ved det. S& f& man mere ro med det. Det giver lettelse. Det
er sédan min hjerne er sat sammen. En ny belge kommer frem, neurodivergent. Mange hjerner kan vaere
forskellige, vi fodes ikke med samme hjerne. Man kan ikke saztte 100 mennesker og regne med, at alle
sammen har en hjerne, der fungerer p4 samme made. Vi har raekke forskellige hjerner, der udtrykker
forskelligvis. Det er ogsa fint der, at tilrette indsatser, give plads til at inkludere. Vi skal have mere tilrettede
indsatser. Give rummelighed, der kan veere mange forskellige mader at fungere pa. Ny paradigme at se

variationer af den menneskelige udtryksmade, som udtrykke hvordan vi kan lave et samfund.
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Hvor problematisk er det at fa en psykiatrisk hjalp 1 Grenland?

T: Dette spergsmal skulle have vaeret den forste. Fordi, Hvis du finder ud af det fra psykiatrien, nar
psykiateren har udredet dig, er det forst der, hvor du bliver spurgt om du gerne vil hjelpes, du bliver spurgt
”har du brug for hjeelp? Har du nogen og snakke med? Har du brug for mere information?”. Du bliver spurgt
til en hel masse ting. Fra da af, kommer det her andre spergsmaél frem. Derfor, tidlig udredning og psykolog.
Nér de har fundet ud af det, kan du altid ansege om til psykiater. Og omvendt, hvis du ikke ved det, hvis du
ikke har fundet ud af det, s kommer du til at vente i lang tid. Nar du har fundet ud af / udredt, s bliver du

blive serviceret straks.

K: Min forste point er, at det er meget sveart at henvende nar man har ADHD. Man bruger masser af energi.
Sundhedsvasenets struktur er sddan, der er leegeklinik, man skal forst til leegeklinikken for at fa tid. Vi har
ikke vores egen leege vi kan maile til eller ringe til. Der er mange henvendelser. Bare for at ringe, ringe til det
nummer, forberede mine ord, nér jeg ringer, si venter jeg mange timer, mens jeg venter kan jeg ikke lave
noget. Jeg kan ikke tage bad, kan ikke spise, jeg ser kun pa og lytte til, ventetiden er meget energiladende.
Bare med at trykke p&d nummeret ”oh my god, jeg er allerede traet”. Nar man s& henvender sig med sine
problemer, ’du har det fint, hvad er sa dit problem?”, man bliver ikke troet pa. Nar man ferst bliver alvorlige
med sine tanker. Man kan fa svar som ”du har vitaminmangel, spis vitamin, drik rigeligt med vand”.
Ventelisten til udredning er meget langt, det kan tage flere ar. Fordi ventelisten til psykiateren er sa langt,
hvor mange har vi allerede mistet under ventetiden? Organisationen er meget problematisk. Nar man sa
kommer til psykiateren, er hjeelpen er ogséd meget problematisk. ”’Du er udbraendt, men udbrandthed er ikke
en diagnose, sa skal du selv snakke med din arbejdsgiver, i skal selv komme til losning”. At blive stemplet
som doven. Vi bliver kaldt fra barnsben som sensitive, du er for doven, du opferer dig maerkeligt. Nar man
bliver voksen, ved man ikke hvilke er korrekte, hvis jeg siger noget, sa bliver nogen irriteret, hvis jeg
reagerer sadan sa bliver jeg misforstaet. Jeg har lyst til at handtere det bedre, men nar jeg beder om hjzlp,
bliver man ikke vejledt, stotte og hjzlp fra de offentlige er usynligt. Er der for uvidenhed eller er man bange
for at lave fejl. Det er vigtigt at fa klare forklaringer ndr man har ADHD. Hvis det er ikke klare overteenker
man. Nar man overtenker, kommer der ubehagelige tanker, gettende tanker, s foler man sig som en déarlig

person. Grenleendere er meget tilbageholdende, svert ved at forklare med klare setninger. Hvis jeg fa
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konstruktive samtaler, kommer jeg ikke til stykker, men hvis du lyder angrebene eller som personlig angreb
kommer jeg i stykker. Nar man har ADHD, kan man vare helt deroppe eller helt dernede, ingen mellemrum.
Det foles at man ikke fa hjelp, man &4 medicin, hjernen bliver stille, man lerer ikke hvordan man skal leve i

samfundet.

H: Som jeg har varet inde pa, som har psykiatrien, den har det meget darligt, og vi har svart ved at fa
personale af lger af den slags til psykiatrien. Og det har vi meget svert ved at lase. Og vi tror heller ikke at

det sadan ikke bliver vanvittigt bedre i nermeste fremtid. Det rigtigt svaert at skaffe til psykiatrien.

J: Der kan vere lang ventetid pa at far diagnose eller fa hjelp. Bern, foraeldre ga op i, eller bekymrer sig om
barnet, og kontakter MISI, komme til samtale, vi taler et par gange. Der gar méske tre-fire maneder. Ogsa
skal vi involvere skolen, s& henvender de sig til skolen, skolen henvender sig til os (MISI). S kommer vi og
observerer, tester maske barnet. Tale lidt med leeren, om hvordan barnet klarer sig. Sé& skriver vi peedagogisk-
psykologisk vurdering, rapport. Hvad kan man anbefale til skolen, hvad man kan anbefale til foraldre, hvad
der skal arbejdes med, barnets styrker og potentialer. Tage PPV skal videre til psykiatrien, videre henvise. S
er det pludseligt allerede gaet 1 &r. Ogsa skal vi vente pa psykiatrien, méske et halvt &r mere, sé& der er giet
halvanden ar. Sé der er stort tryk og pres pa, for man kommer igennem hele systemet. Sver situation med
mange mennesker med ventetiden og mere handlingslarmede. Vi prever foraeldreradgivning, lade veere med
at kigge sa meget pa, bruge tid og energi og krudt pa udfordringer. Hvordan kan vi hjelpe barnet til at fa en
god hverdag, trives sd godt som muligt, mindre skeerm, med méltider, sengetider med den daglige rytme,
relation til mor og far. Arbejde med foreldre indenfor den narmeste udviklingszone, hvad der er mulighed

for at tage fat i.

Eventuelle tilfojelser eller kommentarer

T: Det er meget vigtigt, fra person til person, hvordan man gerne vil leve med det. Hvis du har udredt tidligt,
er det altid op til dig om du gerne udvikle det som fordel og verktej, og hvordan du vil bruge den vej, om du
vil bruge medicin nogen gange eller overhovedet ikke. For dig selv og din fremtid, og din evaluering pa dette

tidspunkt. Hvis man er tidligt udredt, har man mange verktgjer, psykiater, psykolog, venner, fremtidige
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venner, familier og flere. Vi gér ikke tilbage, vi ga fremad. Hvis vi er udredt, er der flere veje, hvis vi (viser

med handen og peger tilbage) her, er vi allerede passeret det.

K: Denne problematik er meget stort, og man bruger forskellige synsvinkler. Fé vi er sé fa i samfundet, man
kan bruge det til fordel, ved at have mere forstdelse. Men da samfundet er sé lille er stigmatisering stort. Stor
eksklusion og pegefingre. Det sker meget hos mennesker med ADHD. Der gores ikke meget. Er det pa grund

af uvidenhed? For lav uddannet?

H: De du skrev om kvikselv. Alt kvikselv udreder risiko. Der er ingen minimumsgranse. Jeg ved ikke hvor
du har féet graensen fra. Den seneste kviksglvundersggelse i Grenland, iseer ungekvinder har ikke specielt
hajt kvikselv niveau. Der er forskel mellem bygd og by. Man spiser noget andet i Nuuk som andre ger i
bygderne. Jeg opfatter ikke kvikselv, jeg afviser ikke betydningen i Grenland, er nogen vaesentlig faktor som
vi kender til den problemstilling. Der er masser andre ting som er meget vigtigere. Jeg vil ikke tillaegge
kvikselv vaesentlige del i denne her sammenhang. Kvikselvniveauet er faldet. Man spiser dérligt produceret
mad 1 meget store omfang, det giver andre problemer. Det skyldes @ndring af fodevaremenstre og

kulturforhold som maske knapt sé positive.

J: Jeg kan ikke komme i tanke om.

60


mailto:buam@uni.gl

Ilisimatusarfik

Arktisk Samfundsvidenskab

Buuti Mikaelsen
buam@uni.

2025

Bachelor

1

Jn3eu 2o nyny En.g I3piupul ed Sy YAy
-u3 11 speyd Jey J3p washs 13 SEEAqdo 1A 3py Bd.

3pU3USY J3(3 UDEOD JOy Enig JBY UBN ¥EUEN
So ysjeiown 104 ‘s3id uny ‘dizEly 3y 2y uBN)

JBWSQOISDYLNGS 1§ PIEANSS.
Y SwwnJ 1Usp % ‘QHAV JBy 3553q
.mvnﬁcﬁ .uowﬂcﬁcﬂ_m.m:ncEEEuoms_w

13PUNJLUES JO} 3U3SM)IG 3JA A J3WNER S3EBUSS
BWWOY ISP Joy ‘N s JsEEE=ENS 40 UEW UEpIOAY,
Joy 5o Aj3s 5is JE15104 1€ JO) 1EynwW wos Spy ES)

13J3NOAUI 3giuE) S0 NJ3S USUOSISd|

ERTE ) ._mﬂaﬁcms..

ssans uw_ﬁ_mhn: ‘payseisplsque,

+ p 1 SO S AP

S§W pINSIS3 35ues 7 yysessesad | E=do

15e12q S0 SWNEQ 3Py SN "QHAY P3W 3534
Biaypur 125303 sssew ‘wospuydo ﬂucwn_m,_g:
‘3uEune + gHaY o} paySukspuesisEs ap=pios
3%ua.p 300y eszdhy. ._3 ‘aHav _uoE,

138:d S0 mpuiny ed 3851412 3pukEsq 0T/002 15384

ndus [BEUBLUASS ‘gErspa)

-3quuele ‘SREWPN paylE |38 Washs|a Sis a5
-SE|Q ‘3UPUE WOS A IS 3WI0JPN 1€ SAS.D UBW JEN,

IMYNAS SIPS(BPUE ‘S3p3(SpuUE 3usBuy JeE :wuo:,
m_m oy =pn B ‘sus si= .mwoqmem %a aﬂmae.”,

1Syuosiad So13ySey suds e 3w ‘Sep

-3y BE=ENAN NS Bis 1 wsigosd 3 aHAY

ussyES| EUIN|

QHaw 43S Jey Sooyfed 1343040030

Mundtligt

Adig
$30USS 20 WSP IO} YSHEWS0.d WOSPIOA

=N

Bwwoy 35ues usou ‘smenfed 13SuE

13.2pIE13) [EUSW “Wop

14 3.8} 930 1 Buipu=ds ‘spus AEEsupepn

sadj=(y |e¥s J3p 13Sou
5 30 1E JSWSW UBW WON3S pUSIUSA

Suel ‘3uE1s 3030 Jo) 1HNW wos SypiL

IBYI UL |4 POY 0} | 5O 3Y3HUS 04

‘aHav JopSHAEIAY

wezo u3Ey| diEly3nys) / 3ues Jo) 3ud0
SUQE / SURISIHONS JEI XA | D1 34 PIA

wap Joy yejonseiey |

Szszousousep — |eud NUN SYIEY
4 %0 | WOPSSS3EULIQUE + 2uip

Hou 3y J8E usugenifsd J3peswo ed

snyoy Syusss 3y 13500 33 3y SpusSs uey

5&.&,&5m§ 9248 Susy

W3P JO} J3N0 34N ‘J3uoissaudap |
‘BEULIPIOJEN ‘BPUSY JO) YTUS SEWION |

=p
1134501 34N TSYEUILIY SWWNI IE JE|AS

‘YsBY X3 BISUDIDIWAIES 3EEp0n
nma_.. BURULY ucEEmm + NJ35 USUOSIEd

“jessw S0sew Bp

-u3J3pMis 20 3pu3I35e3.pERN 3NESDUI 3pEq

‘SPUE] SUPUE WOS L03S 1585 ISpUN NS 3%

ussyunel Si0ghN 3uswsuuy |

._,bm“.xzwmm 133E0d |

13pUNWES
11 3ZeIpiq UEY S50 N 1PUSEIN) ‘33
-3)SE1 ‘SU3DEIE JOj ACY3Q SHIO} 3pBIN

puswan Sue |

p3yIEw 305 ‘Sulpuey3q So Su

-p=upn |1 3(n 185p3U ‘Uil Je SnugaIN

Suusipuey—Sulejsque
JSPUN g "SSS3J3U1 1D JOd

9 uoL 100 %

Ysed T¥E AojluEyue |

=,

1IEBR30s JE |

‘;Zonossas je 3Riew ‘pusuEa Suey

3plaque pi=jpeoysu Enigsw @

EIFINGET, ‘asjsuuEppa b

eIy |

PU+PRN-BUILI3IpUISpUNWES

I3UNJWES | BUSILEG EUFETITEH,

‘dy=ly

14 Buelbe s3(Euew ‘sums Joj Snug

I8} 3535dss3pun
YEY 3PUE] 3UpUE ‘3puE) SRRSSA
PUS S3P3{JS0UE 34 |EJUSWEPUNS

SuussyenBieN |

deyipuey |0 ¥y J3ssed 2i=ug 1IN

-¥NASSPUNJWES “§O} SWNJ UBY 3NN |
ugih age |

3(ddis Ipew 3yl AOYSq I3UEUIULIY
STTE)Y | USWWES 3pU33EE3U pEpUI
+3pusEEespepn ‘SgsuuEppn

spedsplaque 2o
3103 =9 Jeypuey wos Bisuleg

ussUZISUYD BLw3 |

bog |

3, bmco.mﬂhmoum?md
sz e
‘SuesspaySipiEnss) ‘Nedws ‘snswoq
180 Aof ‘Sioswo J3uAnes sy ‘wagoud
QHaVJ3%spuIw Nesnn ppn ‘Sulis)
E.uwn zmnom m._nan DIT|ANST SUNED

T uois3udap sSue |

PliownEs ‘Snigsw NEIAN PEN 150

-unjuwes J3(fadse sysawiEu So 3yl
| §argHav |

P3W BYs3uUsW (g uosiad ud JE /4%

e mmmmﬂm._moca e il
31p=q S3Ye [B%S 3030 Sy Suuyeqdo |

J318uew ‘Yeydo ysuyod Joy Aoy3q

‘mounossasspasuzSaquatnenifsd |

P3WIpUSRq 31

Sugaw nNesnussgEu
-uEppn DIOWASS /13YELION TEASIA

g |
JBUTNSHE USW 3puspley ‘Susangel |

QHAV 13|PUEYSQN WOS WWES

‘muoneEs ‘MBSt Lo s |

s53454 ‘ERERENL DAEpEORRIf
‘PIOWNZS 131PUEYSq PIYSHWSIY,
‘gol ‘YayeunuLIY, ‘SsEUUERp

‘L3I ELIOW-HAY 13(PUEYSaN

uosszd 4 g “ud

$AP 000DLT S USSSE8SISpUN JBJUNET

(1whucue 32N 3us35 IA] puBusiS |

Supieaeifsd |

4 J3p Nj 13 US 3ney 1 ‘Bagud uey 5y

1015 U3S3NEW0 B} (B P IPEUS PUSIUSASIE €T 40 |

W3S 1o} Suply
3UIPUEY 1E 39PIEH W= ysusane IsBue ‘uoissaudsp
PRySEuEYE0ls JayEuLY SR WSiq0.d 10} 0

34| Zo Sulpueysq 3upsg—3s3Spuor

yEaswopEe s usspedsplaque 2u0.g 15psn0y
101 ‘Splaqsv 1361510} JANIQ 3pp SUSSHENEWO Ed 1S3pIEH

J3BUEA UOUOYS—IE3UI|
34N UIea 3pwWEd ¢3pfEqay 13mousoufepgs 3Buein

g&%?suaez;nnz meozz..

-oudgofl Jsus.eso p UiEy DEWEN
.Gu.._m cﬁmﬂhov»aﬁu.etw:wc!ﬂuﬂucmcuini
“a5j35e5.3puUn "W 13p3(Iq 3[3Y 35 wxmnE s5ep
paySiSuzyeios So LY 13D qn "35ey SEspul

:wuc_ ‘WIEENP0INIU SO} SIS SSTTIIIU I UBW N

TSSNIE 308 “SUNPUEYSq

J3q3uew ‘spuslys ssouSeig SuwEnauSoy + enosoyhsd
‘UDIP3W JE UAED "OHAY JEY PNJPUBYy 3SEIN J35uLp
-40jp0 JBH U9 1 198 " J353585I3puN USBLI 1ENENIPRA

“UOENIHSI X J300% HED0S |
PIEPE BISIOLSIN 43130 110} 341 s.mhcwuouu sp=ndo |
350USEIp USPN 3.2 UEY 3| ‘SSOUSEIP P3US

SpUSBEYY JISHIIUOY 3|EDOS 35| JE T

J3IE]
~USWWOY 33 J3SEiRyN SENWEA3

epuEUID | di=fy yeeryhsd

£3NEY QHOV JE Eup3)

-pn uSs us uey Suupfisq U

(aHay 3=
-ouZep ymnehsd us je Suupsipn
w%ucm ae uwo B mnm; Jon

oy |

SuupJioypn us URwiid puBudS

1| USYIUEWSQ0Id-OHAY J3 WA

EPUEIUSID | QHAY PR JSYSIULSW

40} £n1g 0} ¥AWOUOKES 1J0IS J3p I3

¢PUEUSID | OHOY P3W

.ﬂ.m@._cuE .._mE ..wﬁoﬁ_._uv..o:z

35 yswyod
24} ‘PUBUGID | USfBEWSgoId

-OHOWV UEW SISPUEY UERIONH

¢PUNJWES 3%4S
-PUEUSID 130 JE Buaned s gHOY
wnom._%c: 12130 2 u=w> Jony

IBPUNJIES | QHAY PIW
..mﬁccu& :mE ._wﬁmto :33::

»«mﬂ

—u3ddniS3uusA | w3gold 1edinfy sy J3Sunpuolpn ussy)

‘PPN 3B 3NEY
UEY "DPN WO ABJY JWES 3U0E S0 susSysiu p3w 135U 3y

Tpeyuosyeuxio Ppa sepun dieek Sk sep g e ned |

351UEp oy e Jey n13q uspur dj=fy 3d/ 32030 pul

3WE|S P 1 WGBA0 B4 ¢3p1 1158epd 0 cdi=ly Sususp B4

punt efe |

3{ED0S SUBNPL 30-QHAY) W

RV U TEL B

4 1QHAY P3W J3YssuUsW

J2} J35ULIDIOJON HEOS SAIH |

£W3(q0Jd 13 13p J3 UBRJOAH

CPUEUSID | OHOV IE

‘Np J2ISpInNA WSiqoJd 13 1J01S JOAH

b

USEJIEED B #SuEWsiqo.d Jony


mailto:buam@uni.gl

Ilisimatusarfik

Arktisk Samfundsvidenskab

Buuti Mikaelsen
buam@uni.

2025

Bachelor

1

13paySyjsueasduniz|pl

UOLENIUNLULLIONSHAL

usun

Juinely
“pye-yhsd apjejuoy
s PRYAOY—paE
S1ALEIIY J3WIouspunjuues
3paIspue 13194 "
ejipue
Sulungpeiaipjeiod SupBunipaA juel -
sajduew pagdipwiuny
91P)S JE |33 os3uoysinduwy a1 :
ajuadianIippinanN

sa asaidAyou

paysinoxisy
[o13u0)] sjnduwy

Sunpuen : issaide Hosietgpien

U S L —

anpiAIpu
|enpinpuj S

[puonnigsuigns ysuiojesiuesioqns

[2uogmysut ysiiojesiuedio

aspauueppn

Jy0)v E3AIN

spunjuwes

131215 — [2p10} SUILPOYISHE 1 SUBNYBSUOY

su3Z3 ‘Jauoisuawip ‘spqAp—appao; Sulupoyuaqy
Asoay] papunoig

NUUBH jeuonen Sulupoyasye 30 Suupoyuzqe je1pn

ssnesjs R uiqiod A103y3 papunc.b je djzely pan smaalul e ashjeue 3o smainau 3kN

SpIaA | QHAY |euogeussiu] 103 Wa7qo1d 13 19p 12 WAAY
103 50 — ;pUIWIES 3YSPUEINOLS 13p T QHQY 12 ma[qord 12 11015 JIOAH



mailto:buam@uni.gl

