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SKILLNADER

”M¢dn och kvinnor med adhd har liknande grundproblem

7”1

och lika stora funktionsnedsdttningar”.

Men varfér ar det da sa stora skillnader mellan man och kvinnor med adhd? Beror
det pa att diagnosen skapades av méan for att beskriva unga pojkars hyperaktivitet
och impulsivitet, och att den mer beskriver det som syns, marks och gar att méata och
inte det som upplevs. Troligen ar det en forklaring. En annan skulle kunna vara att
man och kvinnor inte delar samma biologiska och sociala forutsattningar och darfor
upplever, hanterar och reagerar olika pa grundsymtomen.

HORMONER

Den mest uppenbara biologiska skillnaden handlar om hormoner. Medan manliga
hormoner (efter puberteten) foljer en rak och jamn kurva sa varierar kvinnors
hormonnivaer pa ett helt annat satt genom livet. Och de variationerna paverkar
kognitiva funktioner som redan ar paverkade av adhd. Darfor kan ocksa adhd-
symtomen, och férmagan att hantera dem, foréandras i samband med menstruation,
graviditet och klimakteriet.

SUBTILA OCH INATVANDA SYMTOM

Trots att grundsymtomen alltsa ar samma for bada kénen sa anvands ofta
omskrivningar som subtila och inatvanda symtom for att beskriva adhd hos kvinnor.
Men flickor med adhd bérjar inte sina liv med subtila och indtvdnda symtom. Att
adhd inte syns och mdrks pa samma satt som hos pojkar kommer senare. Ofta i
tonaren, da den egna viljan att passa in blir lika stark som grupptrycket som sager
att man inte ska sticka ut. Det ar tufft att bli kritiserad foér den man ar och hur man
fungerar. Och ofta véljer man kanske istéllet att anstranga sig for att ”bli” nagon
annan. Den person som andra vill och forvantar sig att man ska vara.

Men att lara sig att |atsas fungera som alla andra utan att det syns och marks ar en
lang och svar process. Den borjar tidigt med kraven pa att vara en “duktig flicka”
och fortsatter for de flesta langt upp i vuxen alder. Forvantningarna pa vad som

ar "kvinnliga” och “manliga” beteenden och formagor foljer med genom livet.
Forvantningar som ocksa bygger pa den felaktiga uppfattningen att alla alltid kan,
bara de vill eller anstranger sig lite extra.

Att leva med adhd paverkas alltsa bade av biologiska funktioner och sociala
sammanhang som inte ar desamma for kvinnor och man. Och for kvinnor férandras
de biologiska funktionerna och det sociala sammanhanget genom livet pa ett satt
som heller inte gar att jamféra med mén. En ung flicka med adhd far ofta anstranga
sig mer @n en pojke. Eftersom det som ofta syns, marks och forstarks av hennes adhd
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inte uppfattas som ett “normalt” kvinnligt beteende. Men en hogljudd och hyperak-
tiv pojke uppfor sig enligt normen. Han beter sig som den han férvédntas vara dven
om han kanske ar "lite mer" av allt. En vuxen kvinna med adhd som misslyckas att
dolja effekterna av sina funktionsnedséattningar kommer ocksa att bedémas och
varderas. Det en kvinna forvantas klara av och vara bra pa - enbart utifran sin
egenskap av att vara kvinna - bedoms ocksa utifran normer. Uppfattningar som inte
tar hansyn till hur mycket energi som kravs for att klara av det som for andra ar
"enkla” vardagsférmagor.

VAGVAL
Vilka vagval en person med adhd tar i livet ar en del av skillnaderna
mellan man och kvinnor. De biologiska skillnaderna paverkar men
forklarar bara en del. Varfér man och kvinnor fungerar och
uppfattas, upplever och visar, sin adhd pa sa olika satt -
trots att de i grunden alltsa har liknande symtom och

lika stora svarigheter - vet vi egentligen ganska lite

om. Men en del av forklaringen kan ligga i att

de olika vagvalen till stora delar baseras pa
kanslor. Kanslor som handlar om vilja att
passa in, att vara sig sjalv och goéra val
utifran sina egna forutsattningar.

Och att gora val som minskar

risken for kanslor av skam,

skuld, misslyckande.




ADHD - VAD AR PROBLEMET?

Stora och varaktiga problem i vardagen att styra sin uppmdrksamhet,
kontrollera sina impulser och reglera sin aktivitetsniva.

Adhd syns och marks i det som for andra kan verka som sma enkla problem eller
misstag som ar latta att hantera och reparera. Men det ar problem och misstag som
konstant upprepas och som ar ndstan omajliga att undvika. Det ar allt det lilla “enkla”
som sammantaget skapar de stora problem som den som har adhd lever med.

For andra sa kan sma tillfalliga motgangar, hemma, i skolan, eller pa jobbet kdnnas
motigare an vanligt om orken eller motivationen ibland tryter. Men da ar det bara att
bita ihop, anstrdanga sig lite extra, sldppa kadnslorna av irritation och ta nya tag. For
kvinnor med adhd sa fungerar det inte s, aven om omgivningen garna vill tro det.

Adhd tar inte hansyn till om ett problem &r stort eller litet. Om nagot man ska
komma ihag eller gora ar viktigt eller oviktigt. Adhd paverkar kognitiva formagor som
koncentration, minne, motivation och uppmarksamhet alldeles oavsett. Och det
paverkar pa olika satt, olika mycket, allt utifran sammanhang och situation.

Dopamin brukar beskrivas som den substans i hjarnan som far oss att “ma bra”. Den
som har adhd har lagre nivaer av dopamin i hjarnan samtidigt som adhd-hjarnan
kraver hogre nivaer for att fungera “normalt”. Dopamin har alltsa en stor del i de
kognitiva funktionerna, samtidigt som det ocksa paverkar kanslor och humor. Det
paverkar vad vi prioriterar, var motivation och vart humor. Och det paverkar hur vi
uppfattar och beter oss i sociala situationer.

Bristen pa dopamin ar alltsa nagot av det mest grundldaggande med adhd. Men de
funktioner och formagor i hjarnan som handlar om hur vi tanker, hur vi tar beslut,
och hur vi mar paverkas ocksa av andra kemiska substanser i hjarnan, som serotonin,
noradrenalin, och endorfin. Och hos kvinnor inte minst hormoner.

Kvinnliga konshormoner hanger ihop med manga av de funktioner och formagor i
hjarnan som ocksa paverkas av dopamin - dven om de gor det pa andra satt. Kvinnor
ar som mest paverkade av hormonerna i puberteten, fore och under menscykeln,
nar en kvinna blir gravid, efter att hon foétt barn, och under klimakteriet. Hoga eller
ldga nivaer av (framst) 6strogen paverkar kanslor och kansloreglering, minne, kon-
centration, stress, somn och andra funktioner. Och det ar alltsa funktioner och
formagor som i manga fall redan ar paverkade av adhd.! Men med den skillnaden
att hormonernas paverkan ér tillfallig, mer palitlig, och foljer en biologisk cykel.

Hormoner och adhd hénger alltsa ihop. Men om hormoner paverkar hjarnan och
kroppen pa ett mer forutsagbart satt, och féljer vissa monster genom livet, sa
paverkar adhd-hjarnan formagor pa satt som ofta upplevs som oférutsdgbara.
Det ar ocksa nagot av det svaraste och mest frustrerande med adhd 1__det faktum aj:t
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DIAGNOS

Det finns ingen annan neuropsykiatrisk diagnos (fér mdn)
som bygger pd sG omfattande forskning som adhd.
Det dr synd att detsamma inte gdller fér kvinnor.

Adhd gar inte att bota men det gar att behandla. Och det finns mer effektiv behand-
ling av adhd an de flesta andra neuropsykiatriska funktionsnedsdttningar. Men det
krdavs mer an bara behandling. Det kravs ocksa att den som lever med adhd far den
kunskap som kommer med diagnosen. Adhd ar ett livslangt tillstand och behand-
lingen maste folja och anpassas till de férandringar som resan genom livet innebar.

Det ar ett sorgligt faktum att adhd hos kvinnor ofta missas, upptacks (for) sent eller
misstas for nagot annat. Kvinnor far alltsa inte den hjalp de skulle behéva i samma
utstrackning som man. Langt darifran. Farre unga flickor an pojkar far en adhd-
diagnos, men i vuxen alder sa finns ingen skillnad i antalet adhd-diagnoser mellan
kvinnor och man.

DET MAN SOKER FINNER MAN

Oavsett vad kvinnors “mer subtila och inatvanda symtom” beror pa sa ar det en
sanning med modifikation att sdga att adhd i grunden dr samma sak fér kvinnor och
man. | hjarnan ser adhd ut pa samma satt hos man och kvinnor - samma kognitiva
funktioner ar paverkade. Men kvinnor och man fungerar inte pa samma satt.

Och om det man letar efter (nar kvinnor med adhd séker sig till varden) ar samma
beteenden som diagnosen - som skapades av mdn fér att beskriva unga pojkars
beteende - beskriver, da ar det kanske inte sa konstigt att diagnosen ofta missas.

Adhd hos unga flickor innan puberteten kan vara svar att upptacka. Hjarnan och
alla formagor och funktioner haller fortfarande pa att utvecklas. Och kraven pa de
kognitiva funktionerna ar annu inte sa stora. Om hon samtidigt spelar rollen som
"duktig flicka” bra sa blir symtomen annu svarare att se i beteendet.

For flickor i tonaren sa okar kraven dramatiskt. Skolan stéller hogre krav pa kognitiva
formagor som minne och planeringsférmaga vilket gor att symtomen kan bli mer
tydliga. Och omgivningens harda krav pa att anpassa sig socialt och inte sticka ut gor
ofta problem som kdnslohantering och impulsivitet mer synliga. Trots det sa kan
adhd fortfarande ga obemarkt férbi bade foraldrar och larare. Orsakerna kan vara en
kombination av att flickor utvecklas tidigare dn pojkar och ofta anstréanger sig mer for
att leva upp till krav och forvantningar.

Men att se vad som ar vad i det hormonella, kanslomassiga och sociala kaos som ar
tonaren ar inte latt. Det som ar helt normala beteenden i tonaren som “bara” ar
paverkade av hormoner och mognadsprocessen kan vara svara att skilja fran adhd-
symtom. Kanske ar det sa flickors mer subtila och inatvanda symtom formas nar de
lart sig att dolja och vanda sina symtom och kénslor inat.

For vuxna kvinnor 6vergar tonarstidens hormonkaos (till en borjan) att félja en
aterkommande, mer eller mindre stabil och palitlig menscykel. Adhd féljer med pa
resan nar kroppen utvecklas och vissa symtom kan bli mindre framtradande medan
andra upplevs tydligare. Vilka skillnader en person upplever kan bero pa en kombina-
tion av hur man sjalv lart sig hantera symtom och vilken fas i livet man befinner sig i.
Men hormoner fortsatter att paverka adhd-symtom dnda fram till menopausen.

Nar en kvinna blir gravid forandras forutsattningarna igen. Under och efter gravidi-
teten forandras hormonnivaerna. Till en borjan kan symtom som trotthet, tank-
spriddhet, kdanslosvangningar, oro och nedstamdhet gora adhd-symtomen svarare
att hantera. Mot mitten av graviditeten kan symtomen upplevas lattare, bara for att
aterigen forvarras en kort tid efter férlossningen - da menscykeln startar om.

Att fa sin diagnos i klimakteriet ar inte ovanligt. Den kan vara svarare att stalla pa 7] _
grund av naturliga aldersforsamringar i kognitiva funktioner som samtidigt paverkas B L)
av sjunkande hormonnivaer. Vilket gor att det blir svarare att hantera sina symtom. i
Det ar alltsa aldrig forsent att fa en adhd-diagnos.

SAMTIDIGT
Vanliga samtidiga diagnoser och problem som
kvinnor ofta lever med ar bland andra Borderline,
Depression, Angestsyndrom, Bipoldr sjukdom,
kroniska somnproblem, dtstérningar och
missbruk. Det ar diagnoser som ofta ar helt
forstaeliga, men kvinnor som inte fatt en
adhd-diagnos far ofta nagon av dessa
diagnoser istdllet fér adhd. Det ar

alltsa viktigt att se till grundproblemet.
Adhd kommer forst, och samtidiga
diagnoser ar oftare ett resultat av

att leva med de svarigheter som
orsakas av adhd.



BEHANDLING

Adhd gar inte att bota men det gar att behandla.

Adhd-diagnosen beskriver alltsa problemen (symtomen) och den ar grunden for all
behandling. Behandling som egentligen har ett enda syfte - att forbattra tillvaron.
Och eftersom tillvaron och adhd i sig kan se sa olika ut for olika personer sa ar det
forsta som kravs kunskap. Kunskap om adhd, men ocksa kunskap om sig sjalv. Den
behandling som fungerar bast ar en kombination av kunskap och medicinering. Det
gar att fa forbattrad funktionsférmaga genom att medicinera. Och genom att lara sig
forstd hur adhd fungerar kan man sjalv minska de negativa effekterna och riskerna.

Medicinerna fungerar genom att de hojer nivaerna av dopamin i hjarnan. Hogre
nivaer av dopamin gor det lattare att koncentrera sig och styra och halla kvar

sin uppmarksamhet samtidigt som de minskar hyperaktivitet och impulsivitet.
Medicinering ar omgivet av manga myter och uppfattningen att det &r en enkel
[6sning ar langt ifran sanningen. For manga (men inte for alla) fungerar de bra for
att forstarka formagor och lindra symtom. Men foérutsattningen for att medicinera
adhd ar att se till helheten och sammanhanget.

SARBARHET

Att leva med adhd ar att leva ett riskfyllt liv. Den som har har dalig formaga att saga
nej till det adhd-hjarnan vill ha (snabba beléningar i form av hogre nivaer av dopa-
min) blir sarbar. Mediciner kan hoja nivaerna tillfalligt men de paverkar inte ett inlart
beteende. Det beteende som adhd-hjarnans fokus pa dopamin lart ut. Det ar ett
beteende som man maste vara medveten om, och det behéver formagor som gor
att man kan ténka efter fore och sla till bromsen nar det behévs. Men dven andra
formagor paverkar riskerna. Formagan att tolka, vardera och sortera intryck ratt utan
att lata bristerna i kanslohantering skapa negativa tankar och kénslor ar en stor del i
varfor psykisk ohélsa dr s manga ganger vanligare for alla med adhd.

Alkohol och andra droger ar exempel pa nagot som ger adhd-hjarnan precis det den
vill ha. Och det ger dubbel bel6ning. Dopaminnivaerna paverkas kraftigt och resultatet
kommer utan anstrangning. Sjalva situationen i sig kan ocksa bel6na hjarnan med
dopamin eftersom det kan vara ett bade forbjudet och farligt beteende. Berusning
kan ocksa gora det lattare att bara vara. Att umgas utan att vara sa kanslig for vad
andra tycker, och slippa tankar pa vad andra nog kanske tanker om en sjélv. Den
sociala véarlden blir lite mer pa samma villkor. Nar allas beteenden och férmagor ar
paverkade och granserna och reglerna for vad som ar “normalt” suddas ut. Kasino-
spel, datorspel och socker (snabba kolhydrater) ger ocksa beloningseffekter i hjarnan.
Och kan pa samma satt leda till missbruk hos den som &r hart styrd att hela tiden
sdka mer av det som beldnar.

SJALVMEDICINERING

Att soka sig till det som hjarnan vill ha och som goér att man mar bra, dven om det
bara ar i stunden, kan man kalla att sjalvmedicinera. Man och kvinnor kanske valjer
olika metoder, men alkohol, droger, sex, spel, socker, farliga situationer, extrema
sporter och allt annat som ger beléning i form av dopamin innebar storre risker. Det
kan dampa symtom och dven satta férmagor i ett sammanhang som gor att de inte
langre fungerar som “nedsattningar”. Men riskerna for missbruk ar hogre och farorna
med att sOka spanning ar inte lika uppenbara for den som inte kan lita pa sin formaga
att bromsa impulser eller se konsekvenser.

PSYKISK OHALSA

Psykisk ohalsa och adhd hénger ihop och det ena forvarrar ofta det andra. Flera

av de samtidiga diagnoserna ér alltsa vanligare hos kvinnor med adhd, och de far
oftare dessa diagnoser istdllet fér en adhd-diagnos. De symtom som egentligen har
sin grund i adhd ses istallet som orsakade av exempelvis angest eller depression.
Problemet ar att en missad adhd-diagnos inte gar att behandla. Och det som ’bara’
ar ett resultat av adhd maste diagnosticeras och behandlas for sig.

SJALVSKADEBETEENDE

Kvinnor med adhd I6per ocksa flera ganger hogre risk att fastna i sjdlvskadebeteende,
och drabbas av anorexi, eller bulimi. Risker och effekter av adhd har en gemensam
namnare i kdnslohantering. Och da inte minst i en dalig sjalvkansla. Resan genom
livet kan innehalla sa mycket kritik, negativa erfarenheter och upplevelser, miss-
lyckanden, fruktldsa anstrangningar, och inte minst sjalvkritik, att slutresultatet blir
en sa svag sjalvkansla att man inte langre kan se en rattvisande bild av sig sjalv.

Okad sé&rbarhet &r alltsd ndgot som man maste ta pa allvar eftersom det &r en
grundforutsattning i tillvaron ndr man lever med adhd. Sarbarheten kanske inte gar
att behandla, men den gar att forebygga och lara sig hantera. Om man forstar vilka
riskerna ar, vad de beror pa och nar och var man kommer att méta dem.



EN LIVSLANG FOLJESLAGARE

Vagen genom livet med adhd innehaller fa rakstrackor. For de flesta ar det istallet en
daligt skyltad nastan oavbruten och slingrande uppforsbacke. Med atervandsgrander,
skarpa kurvor, skymd sikt och ett gropigt underlag. Kanske sarskilt sa fér kvinnor.

Véigen &r inte densamma for alla men utgangspunkten ar gemensam. Symtomen
paverkas och dndrar karaktar under hela resans gang - adhd &r som sagt beroende av
situationer och sammanhang. Men hur kvinnor upplever och hanterar sina symtom
handlar inte bara om ’yttre’ omstandigheter eller sammanhang. Det handlar ocksa
om biologi och kemi.

De kurvor och gupp som hormonerna orsakar ar vl skyltade och syns pa langt hall.
Det gar att planera sin fard. Adhd-symtomen daremot ar som att fardas pa samma

vag i morker med enbart blinkers som ljuskalla. Helt oférberedd pa vad som riskerar
dyka upp och vilken reaktion det kommer att ge.

Kvinnor i alla aldrar med adhd blir ofta skickliga pa att inte synas. Kanske for att
slippa bli pAkommen dagdrommande av en larare som kraver fokus och koncentra-
tion pa bestallning. Eller for att undvika att skiljas ut som den som inte passar in
bland kompisarna. Om kvinnor anstranger sig for att gora sin adhd osynlig i skolan
eller pa arbetet sa marks den kanske oftare hemma. | den trygga miljé dar man inte
behdver anstranga sig (eller har ork kvar) att délja sina symtom. Dar man kan slappna
av, latta pa trycket och fa utlopp foér den frustration man tagit med sig hem.

Som vuxen kan adhd-symtom ha dampats och férandrats, men kvinnor i arbetslivet
anvander ofta mycket av sin energi till att uppratthalla en fasad for att slippa utsatta
sig for kritik. Fran andra eller fran sig sjalv. Andra tilladter sig misslyckanden eller “en
dalig dag” eftersom det ar sa enkelt att bara ta nya tag, gora om och gora ratt. Kritik,
egen eller andras, rinner lattare av den som kan lita pa sina formagor och som inte
tillskriver alla sma misstag till en bristande karaktar. Hos den som har adhd &r det
tvartom, och allt det negativa samlas istallet i sjalvkanslan.

Den krokiga vagen genom livet med adhd har alltsd samma utgangspunkt men
slutpunkten behover inte vara densamma. Med en bra karta och lite hjalp pa vagen
gar det att hitta fram till ett sammanhang som utgar mer fran styrkor an svagheter,
dar sjalvkanslan inte langre spelar huvudrollen. Dar fokus ar pa de egenskaper
bade man sjalv och andra ser som vardefulla. Dar man valt och valt bort umgange,
utmaningar, och prioriteringar utifran vad som bekraftar och starker.
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DUKTIG FLICKA

Den “duktiga flickan” ar den som lar sig hur hon ska vara och bete sig genom att
jamfora sig och bli jamford med andra. For att bli ndgon annan dn den hon ar. Det ar
hon som forvantas kunna styra sin uppmarksamhet, hantera intryck och kontrollera
sina kanslor med hjalp av viljekraft. Sa fungerar det inte for den som har adhd. Och
oavsett hur mycket hon an forsoker sa kommer hennes forsok att varderas utifran
andras férmaga att géra samma sak, och andras uppfattning om hur mycket eller lite
som kravs.

Priset for att forsoka bli den duktiga flickan ar hogt och det betalas med sjalvkansla.

For en ung flicka med adhd sa formas hennes sjalvkansla till stor del av hennes
symtom. Eller rattare sagt av effekterna av symtomen, av beteendet. Till en borjan
ar det foraldrarna som har den viktigaste rollen att lara sin dotter att tro pa sina
formagor. De kan lara henne att se att en oférmaga i ett sammanhang kan vandas
till en férmaga om forutsattningarna ar de ratta. De kan ge henne en battre
grundtrygghet som hon kan halla fast vid nar hon ska ta sig igenom skolaren med
den stora pafrestning det kan innebara.

Adhd-diagnosen ar grunden for att forsta - och pa ratt satt kunna hjalpa - oavsett
alder. Men att diagnosticera sma barn ar svart eftersom flera av symtomen inte visar
sig innan skolaldern. Och de symtom som marks hos yngre flickor kan vara svara att
skilja fran det som ar normalt beteende nar man ar barn.

VAR INTE SA BARNSLIG

Alla delar av hjarnan utvecklas inte i samma takt hos barn och unga med adhd som
hos jamnariga. Det gor att de bland annat halkar efter i social formaga. Ett mer
"barnsligt" beteende hos en ung flicka med adhd beror alltsa pa att hon ligger ett par
ar efter i mognad. Det gor att det blir extra svart att fungera socialt.

Nar barnet borjar skolan sa visar sig ofta uppmarksamhets och koncentrations-
problem tydligare. Och nar en flicka sedan far mens och hormonerna gor sig
paminda sa kan symtomen bli dnnu tydligare. Det gor det lattare att stalla en korrekt
diagnos, men det ar inte alltid sékert att lararen uppmarksammar problemen.

Den duktiga flickan har redan lart sig hur viktigt det ar att anpassa sig och inte sticka
ut fran mangden med sitt beteende. Det kradver en stor anstréangning i den tidiga
skoldldern att bade hdnga med i undervisningen och samtidigt lara sig allt som
behdvs for att bli socialt accepterad. Det kraver motivation och koncentration pa
bestallning och reglering av kdnslor och impulsivitet - utifran vad andra uppfattar
som normalt - for att inte sticka ut.




EN PERFEKT STORM

Kraven for att kunna leva upp till den duktiga flickan blir fler och mer komplicerade
i tonaren. Varlden vidgas, kraven okar och helt nya saker att lara sig forsta och
hantera tillkommer. Skolans krav blir tuffare och tar mindre hansyn till utvecklings-
niva och mognad, och omgivningens forvantningar pa social formaga okar.

Tonarsflickor med adhd hanger med sina jamnariga i den fysiska utvecklingen, men
ligger fortfarande efter i social och kdnslomassig mognad. Adhd ar en "utvecklings-
relaterad" funktionsnedsattning i den mening att vissa férmagor och funktioner i
hjarnan utvecklas senare. Och det paverkar hela mognadsprocessen. Fran inlarnings-
formaga till kdnslohantering. Och hur man kan tolka omvarlden utifran sin sjalvbild

- det vill sdga hur bra den bild man har av sig sjalv stimmer med hur man uppfattas
av andra. | tonaren sa kan adhd-symtomen hos flickor intensifieras. Nagot som kan
hidnga ihop med de forandringarna i hormonnivaerna som kommer med puberteten
och kdnsmognaden. Samtidigt sa kan andra delar av hjarnan som haft tid att utveck-
las nu hjalpa till att kontrollera och minska effekterna av symtom. Men det behover
inte betyda att symtomen blivit [attare att hantera. Istallet har de andrat sitt uttryck
och blivit mer subtila och indtvinda.

| hogstadiet blir bristerna i de kognitiva funktionerna tydligare. Eftersom de ligger
bakom férmagor som handlar om att kunna fokusera, planera, bromsa impulser,
reglera kanslor, och inte minst att snabbt kunna anpassa sig till situationer och
sammanhang som fordndras. Och om det finns en tid i livet da man verkligen
behover kunna lita pa de formagorna sa ar det i tonaren.

Tonarsflickor med adhd kan alltsa ligga efter sina jamnariga i social och kdnslomassig
utveckling. Det innebar att utéver de kognitiva funktionsnedsattningar hon har sa
maste hon ocksa fungera och prestera i sociala sammanhang, och i relationer, dar
jamnariga kan ligga langt fore i mognad.

Det kan bli sarskilt utmanande i den period da fysisk mognad kommer med
overgangen ftill att bli en sexuell varelse, med menstruation och hormoncykler. Det
paverkar inte bara kroppen och hjarnan, det introducerar ocksa helt nya kédnslor och
sociala sammanhang som maste utforskas och hanteras.




MAMMA LIK SIN MAMMA?

En stark vilja - av att vara till lags?

Kanslor som skuld och skam tar stor plats inombords hos den som har adhd. De
vaxer for varenda litet misslyckande och varje uns av kritik och ldmnar nastan ingen
plats kvar till det som verkligen behover utrymme att fa vaxa. Sjalvkanslan.

Vuxna kvinnor som inte har fatt diagnos lagger ofta stor energi pa att utveckla
strategier for att délja sina symtom. Med en diagnos hade de istéllet kunnat lagga
den energin pa att hantera sina symtom. For andra kan livet vara en fard dar mot-
gangar och misslyckanden starker sjalvkanslan. Nar det ar enkelt att ldra sig géra om
och goéra annorlunda for att ga starkt vidare till ndsta utmaning. Men den krokiga och
gropiga vag som sjalvkanslan fardas pa nar man har adhd kanske battre kan beskrivas
som en rondell. En sluten cirkel dar samma motgangar och misslyckanden hela tiden
upprepas, utan att forutsattningarna att undga dem forandras hur mycket man an
anstranger sig. Storre och storre bitar av sjdlvkanslan ramlar av vid varje ojamnhet
och férmagan att hitta dem igen racker inte till.

STRUKTUR, MOTIVATION OCH STABILITET

Struktur ar ett vardeladdat ord for manga som har adhd. Det antyder ett tillstand
som adhd-hjarnan instinktivt ryggar tillbaka infor. Det kan trigga ett fysiskt obehag
som nastan kan jamféras med kénslan av att vara uttrakad. Men struktur ar det en
person med adhd behover for att fungera. Olika perioder i livet har olika mycket
struktur och innehaller olika mycket som ger motivation. | perioder i livet sa kan
struktur ocksd komma lite “gratis”.

Barn ar en sjalvklar kélla till dopamin. Till fokus, motivation och att ma bra. Samtidigt
som de hela tiden utmanar och skapar forandring. Barn ger alltsa adhd-hjarnan
precis vad den vill ha. Nar barnen borjar pa dagis eller i skolan och man har ett
arbete och en partner att dela ansvar med sa foljer struktur. | en san situation ar det
inte ovanligt att adhd-symtomen kommer i “skymundan”. Men struktur, motivation
och stabilitet ar saklart aldrig “gratis”. Och egentligen sa "kostar” allt mer nir man
har adhd. Det kravs mer anstrangning i vardagen for att fa allt att fungera. Men det
finns situationer dar beslut nastan tas av sig sjalva och fokus och en starkt sjalvkansla
kommer pa kopet. Och dar negativa tankar inte langre ryms pa samma satt.

Att fa barn och att skapa en familj ar en seger. Motsatsen till ett misslyckande. Och
det betyder mycket for den som under hela sitt liv vant sig vid misslyckanden och
paminnelser om att inte kunna och att inte racka till.

SYMTOM FORANDRAS

Nar hormoncyklerna (menscykeln) stabiliseras i vuxen alder paverkar de kognitiva
funktioner mer férutsagbart. Men for den som redan fran start har svarigheter med
kansloreglering och kdanslohantering sa kan pms-symtom bli sarskilt svara.

STRESS
Struktur, motivation och stabilitet kan tillsammans gora
att adhd under perioder inte langre orsakar stora och
varaktiga problem i vardagen. Men dven om vissa
symtom kanske marks mindre sa satts formagorna
pa prov. Och med det kommer en 6kad risk for ett
tillstand, som hos manga kvinnor med adhd ar

mer eller mindre kroniskt, och sarskilt svart att
hantera - stress.

Stress brukar forklaras som nagot som
uppkommer nar man saknar - eller tror sig sakna

- resurser for att tackla ett problem. Och for den
som har en sjdlvkansla som 6vertygar om att
dven det man tror sig sakna - ocksa ar nagot man
verkligen saknar - sa blir stress ett storre problem.

DIAGNOS SOM MAMMA
Adhd har arftlighet. Och adhd paverkar for-
magan att se sig sjalv i ett objektivt ljus.
Sjalvbilden baseras ofta pa att se sig sjalv

i skuggan av egna och andras negativa
varderingar om vem man var, ar eller blev.
Det ar ofta lattare att se andra an sig sjalv i
ett objektivt ljus, och ibland galler det
ocksa barnen. Det ar inte alltid latt - efter-
som en mamma med adhd inte vill kinna
igen sig sjalv i sin dotter. Men fér manga
kvinnor med missad diagnos kommer
insikten om sin egen adhd néar hon

ser nagot av barnen uppleva och

ga igenom saker hon sjalv kanner

igen sa val. Och det om nagot

kan vara en stark motivation

att skaffa sig mer kunskap.



MITT | LIVET

Snabba humdorsvingningar med starka kénslor,
minnesproblem, depression och oro.

Det skulle kunna vara en beskrivning av en kvinnas adhd-symtom men istallet
beskriver det symtom som hdanger samman med klimakteriet.

SAMMANHANGET

Klimakteriet infaller nagonstans mitt i livet och kommer med stora férandringar.
Det stracker sig 6ver en ganska lang period som till en borjan ofta ar fylld av
aktiviteter, krav, ansvar och masten att leva upp till. Hem och familj, arbete, skola,
sociala relationer, planering och ekonomi kraver inte bara tid och energi. Det kraver
ocksa val fungerande kognitiva formagor. De fysiska forandringarna kan ha en stor
paverkan samtidigt som det sociala sammanhanget blir ett annat. Och nér s3 manga
forutsattningar fordandras pa kort tid kan det bli svart att racka till. Och de rutiner,
strategier, erfarenheter och verktyg som man skapat och samlat pa sig genom livet
satts pa prov.

Nar det sociala sammanhanget férandras kan man tappa mycket av det som tidigare
gett “gratis” fokus, rutin och motivation. Barn flyttar ut, férhallanden kan ta slut,
man byter arbete, flyttar, vanner forsvinner, foraldrar blir sjuka eller dor. Alla de
forandringarna sammantaget kanske ar forklaringen till att kvinnor som tidigare ‘und-
gatt’ adhd-diagnos nu soker sig till varden, igen. Det behdvs mer néar klimakteriet och
"samdiagnoser” som depression och angest inte langre racker till for att forklara de
forandringarna i kognitiva formagor.

HORMONERNA

Till en borjan varierar hormonnivaerna kraftigt under klimakteriet vilket kan géra

att de formagor man aldrig kunnat lita pa blir annu mer opalitliga. Efter en tid
stabiliseras de men fortsatter att sjunka tills de nar sin ldgsta niva efter sista mensen.
Olika kvinnor paverkas mer eller mindre negativt av forandringarna i hormonnivaer,
och det kan skilja manga ar pa nar klimakteriet startar och sista mens. Men gemen-
samt for alla ar att lagre nivaer av bl.a. 6strogen paverkar kognitiva funktioner i
hjarnan. Minnet kan bli sémre, koncentrationsférmaga, fokus och uppmarksamhet
kan forsamras. Forutsdgbara humorcykler kan 6verga till att bli kraftiga humor-
svangningar. Sémnproblem 6kar och stress blir svarare att hantera.

Men eftersom allt det ocksa ar férmagor och funktioner som redan ar paverkade hos

den som har adhd sa blir klimakteriet ytterligare en period i livet som innebar en
storre utmaning for den som har adhd.

ﬂ.‘-ﬂ

En adhd-diagnos i klimakteriet blir ocksa en sen forklaring pa nagot som pa manga
satt kan ha paverkat vad man valt och valt bort i livet. Den kan saga mycket om vem
man blev och vem man hade kunnat bli. Och en sen forklaring kanns saklart mer,
men den ar battre an ingen f('irklaring alls. Men om den kommer mitt i livet kan den
haen fordel i att d.et.ér é’n_,rlgl som ,har‘bra feru:tsﬂattnlngar for forandring. Alla masten
" d;:h bordené f_érre';@ ‘c{qjg i --' -i_ ;ﬁ}ﬁor.laﬁa S|g sjélv. Fokusera pa sig
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HUR HAMNADE JAG HAR?

Man véxer inte ur sin adhd men man kan véixa ur diagnoskriterierna.

For de kvinnor som far sin adhd-diagnos sent i livet sa foljs kunskapen ofta av starka
kénslor. Diagnosen ger en forklaring till uppforsbackar, hinder och atervandsgrander
som man upplevt genom livet. | backspegeln hos kvinnor med lang livserfarenhet
blir det kanske dnnu tydligare att det hela tiden funnits alternativa vdgar - om man
bara hade vetat. Och att de svara vagstrackorna hade kunnat hanteras annorlunda

- om man bara hade férstatt. Negativa kadnslor kan riktas om - utat istallet for inat

- nar insikten om att priset for de svarigheter och motgangar man mott kanske inte
hade behovt bli sa hogt. Och sjalvkanslan far rum att véxa genom forstaelsen av att
orsakerna inte handlat om bristande karaktar, brist pa anstrangning, eller att man
inte forsokt tillrackligt.

TANKSPRIDD, SLARVIG OCH GLOMSK.

Adhd "foérsvinner” inte nar man blir dldre. Men symtom kan férandras och ta sig andra
uttryck. Vissa kan férvéarras och bli svarare att hantera med stigande alder och for-

andrade livsforhallanden. Medan andra symtom kanske inte langre utgor nagot problem.

Att stélla ratt diagnos pa aldre kvinnor utifran de symtom de upplever kan vara svart.
En forklaring &r att det ar det inte alltid ar 1att att halla isér normala aldersrelaterade
forandringar i kognitiva funktioner fran adhd-symtom. Manga soker sig till varden
med en oro att de férandringar i férmagor som de upplever kanske beror pa begyn-
nande demens, depression, eller ett tidigt stadie av Alzheimers. Minnesproblem,
koncentrationsférmaga, och somn ar alla saker som paverkas bdde av aldrande och
av adhd, och for kvinnor ocksa av sjunkande hormonnivaer. Efter klimakteriet och
sista menstruationen, nar hormonnivaerna stabiliserat sig pa sin lagsta niva, kan
vissa problem upplevas mindre medan andra blir tydligare.

Nar sammanhanget fordndras nar man blir dldre galler det att anpassa sig till att
fungera mer sjalvstandigt. | en vardag som ofta innehaller mycket tid att tanka och
reflektera. Det finns inte ldngre nagon gratis struktur, sjalvklara sociala situationer,
givet fokus och motivation i form av jobb och familjeliv. Istéllet maste man sjalv
skapa struktur, hitta motivation och aktivt underhalla sina sociala relationer. For den
som gatt genom livet med adhd &r det ocksa vanligen ett sammanhang som
innehaller mer psykisk och fysisk ohdlsa och en simre ekonomisk trygghet.

CIRKELN SLUTS
Att blir dldre kan pa vissa satt paminna om tiden innan hormonerna kommitin i
bilden. Adhd kan bli lattare att hantera nér livet inte staller samma hoga krav pa

formagor och kognitiva funktioner, och menscykelns variationer i hormonnivaer inte
langre forvarrar symtomen. Det som den ‘duktiga flickan’ lart sig behovs inte langre
for den som slutat anstranga sig for att passa in och anpassa sig till andras krav och

normer. Och den 'dverskottsenergi’ som kommer som ett resultat av att helt enkelt

inte bry sig sa mycket om vad andra tycker eller tankerkan
istallet laggas pa en sjalv. Det blir [TES :#.?:}-i N
lttare att 'folja sitt hjarta’,
att fokusera pa sig sjalv. 3
och se till sina egna
behov forst.




AVSLUTNING

“Ténk om jag hade fdtt veta det hir redan ndr jag var liten”.

KARTA & KOMPASS

Adhd ar aldrig hela forklaringen till varfér sa mycket som ‘borde’ vara sa latt kan

bli sa svart. Men for den som ska navigera genom livet (med den ganska unika
utgangspunkt som adhd innebar) sa ar forstaelse av forutsattningarna det viktigaste
man kan ta med sig i bagaget. Det behover inte vara adhd som har sista ordet i

vilka vagval en person gor. Men det ar ofta adhd som pekar ut riktningen. Och vissa
riktningar ar det nog bést att helt undvika.

Sammanhang férandras pa vagen, och kanske mer sa for kvinnor an for man. Men
vilka skillnaderna mellan kénen ar och hur allt egentligen hanger ihop det vet vi
fortfarande for lite om eftersom bara nagon procent av all forskning om adhd har
handlat om kvinnor. Det vi vet ar att for bade kvinnor och man med diagnosen sa
finns det grundfoérutsattningar som ar mer eller mindre konstanta. Det handlar om
fordandringar i de kognitiva funktioner i hjarnan som paverkar och styr vara tankar,
vara kanslor, och hur vi forhaller oss till omvarlden. Men eftersom det ar funktioner
vars formaga paverkas och varierar av bade yttre och inre omstandigheter sa ar det
en lite missvisande ‘sanning’. Adhd ar beroende av forutsattningar, situationer och
sammanhang. Och eftersom livet hela tiden forandras sa forandras ocksa adhd.

LANDSKAP

Yttre omstandigheter som kan ha stor indirekt paverkan pa kvinnor med adhd ar
sociala normer och konsroller. De paverkar ofta bade egna och andras forvantningar
om vad man borde kunna och vem man borde vara, eller vill bli. Resultatet av att
inte kunna leva upp till forvantningarna - och standigt bli pamind om och missférsta
orsakerna till - sma och stora misslyckanden blir ofta forédande for sjalvkanslan.
Bade inre och yttre omstandigheter skiljer sig at mellan man och kvinnor. Och

det gor att hur adhd upplevs, syns och méarks ocksa skiljer sig at mellan konen.

En grundlaggande skillnad ar menscykelns alla faser (inklusive klimakteriet). Nar

en kvinnas hormonbalans forandras, vid puberteten, vid en graviditet, fore under
och efter klimakteriet, sa paverkar det ocksa kognitiva funktioner som redan ar
paverkade av adhd. Som minne, fokus, motivation, planeringsférmaga, somn,
uthallighet, impulsivitet, uppmarksamhet, och kansloreglering. Och lika lite som
menscykelns paverkan pa de formagorna gar att styra med vilja sa gar det heller inte
att styra den paverkan adhd har pa samma formagor.

PASSAGERARE

Diagnosen kan alltsa ge forklaringar till en mangd problem som har sin grund i
hur adhd paverkar hur en person fungerar i vardagen. Och den kunskapen kan i




forlangningen ge insikter om andra utmaningar, dar sambandet kan vara svarare att se.
Som svarigheter att skapa eller uppréatthalla sociala relationer i skolan eller pa arbetet.
Eller hur vardagsproblem och nara relationer inom familjen ocksa ofta kraver mer.

HANDBOK & KUNSKAPSRECEPT

Utan kunskap om hur allting hanger ihop och vad som faktiskt &r vad sa kan det latt
bli missforstand. Inte bara hos andra, utan ocksa hos en sjélv. Missuppfattningar som
kan verka oskyldiga men som ofta far svara féljder for den som borjar tro pa att allt
nog egentligen mest handlar om bristande vilja, dalig karaktar, lathet, hormoner,
eller intellektuell férmaga.

Med tidig kunskap (diagnos) sa 6kar chanserna att navigera ratt och hitta de mest
framkomliga vagarna. Riskerna minskar och branslet racker till mer nar uppforsback-
arna och atervandsgranderna blir farre. Den adhd man fods med ar inte den adhd
man man tar med sig till slutdestinationen eftersom landskapet fordndras. Men det
foljer med hela vagen. Sa oavsett var man befinner sig ar det aldrig forsent - och en
diagnos som hinner ikapp forst sent i livet kan bli en kdnslomassig befrielse - jag har
nog gjort sa gott jag kunnat - och nar jag misslyckades sa gjorde jag det inte med flit.

LAR DIG MER - UTIFRAN FAKTA DU KAN LITA PA

En bra start for den som vill lara sig mer om adhd och annat relaterat sa ar portalen
kunskapsguiden.se. en tillforlitlig och faktagranskad kalla till information.

Ansvarig utgivare for kunskapsguiden ar Socialstyrelsen.

Pa Karolinska Institutet arbetar nagra av varldens framsta forskare inom neuropsykia-
tri och via deras hemsida www.ki.se finns gratis information och lankar till féredrag.

Riksforbundet Attention www.attention.se ar en organisation som finns over hela
Sverige och som arbetar for att 6ka kunskapen om neuropsykiatriska funktionsned-
sattningar. Attention har material som gar att bestalla gratis och en youtubekanal.

For yngre lasare rekommenderas "Ungdomsmottagningen pa natet” www.umo.se

dar finns mangder med inspirerande och lattillgdnglig fakta for barn och ungdomar.
Umo drivs av Stockholms Lans Landsting i samarbete med Sveriges alla regioner.

TERRA

INCOGNITA




KVINNOR ¢ ADHD

Det man inte letar efter
kommer man troligen inte att hitta.

Om adhd i grunden ar samma sak for kvinnor och man - varfor ar det da sa
stora skillnader mellan man och kvinnor med adhd? En orsak kan vara att
diagnosen skapades av man for att beskriva beteenden hos unga pojkar. Och
det finns ingen annan neuropsykiatrisk diagnos (fér man) som bygger pa sa
mycket forskning som adhd. Det ar synd att detsamma inte galler fér kvinnor.

Unga flickor och kvinnor kanner inte alltid igen sig i beskrivningen av den
adhd som syns och marks hos pojkar och unga man. Och kanske &r det sa
att kvinnors "mer subtila och indtvanda" symtom handlar mer om svarig-
heter som inte syns men som kanns.

Skillnaderna mellan kvinnor och man med adhd handlar inte bara om vilka
symtom som ar mest framtradande. Det handlar ocksa om hur en person lar
sig och valjer att hantera sina symtom. Och om vilka beteenden som bér, far,
eller férvantas synas och markas hos en kvinna med adhd. Symtom som
kanske inte marks och syns lika tydligt behover for den skull inte vara subtila,
inte for den som lever med dem.

Faktaunderlaget till denna skrift kommer fran kunskapsguiden.se en nationell webbplats
som samlar kvalitetssakrad kunskap fran flera myndigheter och andra aktorer. Ansvarig utgi-
vare for kunskapsguiden ar Socialstyrelsen.
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