Bokstavsbarn — gengangare
fran forr med ny beteckning

Liten grupp om sakliga kriterier anvands

Den svenska diskussionen om
bokstavsbarnen maste ratas
upp. Ett forsta steg vore att an-
vanda de internationellt accep-
terade beteckningarna AD/HD
respektive hyperkinetisk stor-
ning. Det menar Per-Anders
Rydelius, som hér ger en histo-
risk genomgang av synen pa
dessa barn. MBD, ADD och
AD/HD ar, enligt honom, syno-
nyma beteckningar, som tillsam-
mans med DAMP ar varianter
Over tid av det ursprungliga
»hjarnskadebegreppet».

Richard Tremblay fran Kanada olika
aspekter pa forstaelsen av »Hypel
active behaviour and attention defici
disorders». Behovet av ett nytdnkand
kring ADHD-syndromets etiologi, av-
gransningar och behandlingsmdijlig:
heter framgick.

Det aktuella kunskapslaget kar
emellertid bast illustreras genom de
konsensusdokument, »Diagnoses ar
treatment of attention deficit hyper-
activity disorder, consensus develop
ment conference statement», som uts
betades av en NIH-panel (Nationa
Institutes of Health) i USA den 16-18
november 1998, och som publicerats
sin helhet pa Internet [4].

| den forsta skrivningen av doku-
mentet sades att »there are no data to

De senaste tva aren har ADHD-bedicate that ADHD is due to a brain mal:
greppet diskuterats och kritiserat§unction.

bland amerikanska forskargrupper.

Sannolikt var en sa radikal skriv-

Russel Barkely ansag i en artikel [1]ning, »ett paradigmskifte», inte majligt
publicerad 1997, att det trots forskningtt na full enighet om inom panelen

under snart 100 ar saknas tillrackligaarfor meningen successivt andrade

DEBATT

7 De barn som skall ha en
bokstavsdiagnos blir emel-
lertid en liten grupp om
sakliga kriterier anvands.
Barn med anpassningssva-
righeter av annan typ bér
daremot f& hjalp och stod
med skolgang och social
anpassning utan att behéva
bli sjuk- eller handikapp-
forklarade. Handikappfor-
klaringen kan till och med
skada i vissa fall. Det gél-
ler sarskilt den grupp barn
som genom sina beteende-
problem visar adekvata re-
aktioner pa brister i hem-
miljon.”

kunskaper for att forstd syndromet, oclill »Although research has suggested

att det finns behov av nya forklaringscentral

nervous system basis fo

modeller. Han foreslog en »unifyingADHD, further research is necessary tetavsbarnen? Hur skall det svenska
theory of ADHD». En annan forskar-firmly establish ADHD as a brain disor-DAMP-begreppet uppfattas?

grupp skrev om behovet av att reviderder.»
synen pa ADHD-konceptet som sddant Konsensusdokumentets avslutning Hjarnskador, neuropsykologi

[2].

ar. »Finally, after years of clinical re-

och neuropsykiatri | Sverige

Vid den barn- och ungdomspsysearch and experience with ADHD, our »Pé sista tiden har MBD-begreppet
kiatriska varldskongressen i Stockknowledge about the cause or causes @ghpmarksammats mycket i massmedia.

holm i augusti 1998 diskuterades d

ADHD remain largely speculative.

Som en trolig foljd av detta har vi som

senaste ronen inom ADHD-forsk-Consequently, we have no documenteatbetar inom den psykiska barn- och

ningen [3]. | ett NIMH-symposium
(National Institute of Mental Health,
USA) presenterades en pagaenc
amerikansk multicenterstudie om be|
handling. | ett annat symposium, me
professor emeritus Rolf Zetterstron;
fran Sverige som ordférande, diskute
rade Judith L Rapoport fran USA
Edmund Sonuga Barke fran Englang
Martin Schmidt frdn Tyskland och

Forfattare

PER-ANDERS RYDELIUS
professor, dverldkare, Norra BUP
sektorn, Karolinska institutet, Ast-
holm.
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strategies
-ADHD.»

the prevention

ungdomsvarden (PBU) fatt ett 6kat an-
tal forfragningar, framfor allt fran skol-
folk, dels om vad detta begrepp egentli-
gen innebér, dels om huruvida elever
med koncentrationssvarigheter och sto-
rande beteende kan vara MBD-barn.
Eftersom situationen nu ater borjat lik-
na den vi hade under 1960-talet, d& man
fran skolans sida brukade remittera ele-
ver med hyperaktivt, okoncentrerat och
stérande eller aggressivt beteende till
barnpsykiatrisk undersokning pa frage-
stéllning hjarnskada vill jag komma
med nagra kritiska synpunkter pa an-
vandandet av diagnosen MBD och

ofaterknyta till den diskussion om hjarn-

skadediagnostik vi foérde i Lund for ett

Hur skall det aktuella internationellaantal ar sedan...»
rid Lindgrens Barnsjukhus, Stock-kunskapslaget ses i relation till den p&- Om beteckningarna ADHD och

gaende svenska diskussionen om bo

BAMP ocksa funnits med skulle det
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ovanstaende citat mycket val kunna
ha \aiit dagsaktuellt. Citeet &r emeller
tid hamta fran en 20 ar gmmal skift
[5], dar banpsykidrikem docent Bengt
Sandbgy i 6versiktsatikeln »Hypeak-
tivitetssyndomet, minimal bain dys-
function (MBD) od hjanskadedia
gnostik — kitiska synpunkter» summe
rade 1950- de 1960-talens ®nska oh
intemationella neuopsykidriska forsk-
ning om hjénskadsyndiomet hos bar.

Trots dt attikeln publicerades 1977,
och kan uppdttas som gmmal, ar
Sandbegs genomgang \a kunskasla
get fram till 1980-talet klagdrande
Han @r undelaget od bakgunden
som kravs for @ forstd de olika
bokstarskombinaionema som avands
idag, hur de hangr ihop med srandia
och hur man skall féata de aktuella bar
nens svagheter Ett faktum ar & ari-
keln ar bade moderoc aktuell. Den
forebadade den anidg a temino-
login som 1980 &m i det amekanska
DSM-systemet, dt den innedttar alla
de lomponenter sonirfns i NIH-doku
mentet frAn neember 1998!

Det generella

hjar nlesionella syndomet

Fa tanler idagy pa dt det gjodes om
fattande newpsykidrisk forskning om
bam i Swverige fran sluteta 1940-talet

choice in dildren with ceebral dama
ge.» Ett for den tidenytt psykofamaka
foreslags oksd om angst ot span
ningstillstand foelag: »Merobamae

epileptogent EEG-fynd kanara & av-
gorande betydelse i d#rentialdia
gnostilen.»

has been used with some success to de MBD — _ _
crease anxiety and tension.» | Anna- minimal br ain dysfunction

Lisa Annells senska laobok fran 1958
[7] rekommendeais o&sa amétaminer
vid behandling @ hjamlesionellt
syndom. Meprobamaer amwvéndes i
Swerige fram till 1970-talet foér behand
ling av psykidriska symtom hos bar
Forskning visade emellad att de
aktuella beteendestiingama inte kun
de lopplas till kdnda hjdrskador Nag
ra s\enska gempel aresultaen fran ett
tvarvetenskaligt
neuplogi, bam- och ungdomspsykia,
neuofysiologi, neuoradiologi och
psykologi om féljdema a meningp-
encedliter [8] och mellan bamkirurgi
och banpsykidri om skallskador [9,
10]. Bo Hellstrom, envade senska pi
onjirema inom bamneuologi/habili-

samarbete mellan

Den fortsdta forskningen visade &
biologiska, sociala, psylogiska od
pedayogiska osaler kunde samafiera
och forklara sddana beteendestidigar
som man tidigre bedémt &ra oisakade
av hjamskadorDet uspmungliga MBD-
begreppet (minimal bain damae) er
sates & ett rytt begrepp (minimal bain
dysfunction). Fan Bengt Sandbgs
skiift [5] citeras:

»Genom # tala om gsfunktion &
CNS bibehdll man det ganiska syn
sattet samtidigt som man wrek dt
lasa sig betré@inde etiolgi. Orsalema
till MBD-syndromet angvs kunna ara
mangskiftandetill exempel g@netiska,
biokemiska avikelser eller penatala
hjamskador Man framfor odséa typo-

tering undesOkte i samarbete medtesen # tidig, svar derivation kan e-

bam- odh ungdomspsykiaker om det
fanns samband mellan beteerbbr

ningar, avvikande esulta vid neuo-

psykologiska test o EEG-alasningar

hos ban. Fran arbetet som pliberades
1965 citeas [11]:

sultem i CNS-férandngar som kan b
pemanenta. Syndmet ar nycket om
fattande ob vagt avgrénsa. Till denna
diagnostiska gupp hanfés enligt deif
nitionen ban, som ej ar ueklings-
stéida, men som har inldingssvaig-

»Det radder en stor oklarhet omheter ob/eller beteendeamikelser a

hjamskadéegreppets gentliga inne

och under 1950- dt1960-talen. Saval bérd, dess betydelse som sak fill

i Sverige som intemdionellt ansags
hjamskador kunna fétara bans be

teendproblem. Som asaler till hjam-

skadona betonades skilt forloss

ningslomplikaioner, infektioner eller
anda tauman mot cerdita nevsyste

met under gaviditeten, féfossningen

eller under smabasaen.

Innan  hjanskadedignos s#es
kravdes dok at vissa forhallanden
utesléts. | handban »Clinical man
agement of behdor disoder», utgven
av Bakwin-Bakwin 1960 [6], diskutes
i kapitlet »Ceebral damage» hur
hjamskadesynamet hos bar ter sig
Kriteriema gar ign i dajens kiterier
for ADHD, DAMP och »hypeikinetic
disorder». | kaitlet stdr »A behaor
disoder on the basis of adral damae
must be diferentiged from a distw

beteendarbbningar hos bar octh véar
det a EEG i dignostilen. For & pre-
liminart anaysemla ett @entuellt sam
band mellan olika atiabler och EEG-
fynd studeades 190 barmed beteen
dewubbningar. Patientena som samtlig
var nomalutvedlade o i 6vrigt icke
neuplogiskt skadadge klassifcerades
betrafande hezditet for psykiska sjuk
domar forekomst & miljoskadefkto
rer, anamnestiska hjanskadkforer
samt esultdet av Bendetest, som ut
forts i en del @ maerialet. Korrelatio-
nen mellan dessaiabler & ena sidan
samt EEG-fyndet & den amrdunder
soktes. | ungfar en fjadedel & fallen
ansags Kliniskt ett sa kallhjamskade
syndiom foéreligga o frekvensenade
olika variablerna samt EEG{anomite-
ten undestktes i dennargpp od jam

bance due tox@genous causes, e gim férdes med de diga pdientenas. | in
proper home conditions ancfn sti- tet fall kunde nama salerstallda lorre-
zophenia». For @ stilla dignosen lationer pavisas. Det ar mgjligtitaen
kravdes »thelzsence of an emotiongll utdkning & maerialet betrafande ela
traumadic ervironment». Nar det gallde tionen mellan ett galogiskt Bendetest

handlagning a ett sélerstéllt hjan-
skadesyndrm foreslagys samainade
medicinska, pedggiska, psyblogis-
ka odh sociala atgaer Det star vidaa:
»Parents fnd gred comfort in the assu
rance thathey have not poduced the
emotional disturbance thugh mis
mangement.» Cenalistimulantia e
kommendesides nar medicinielg
kravdes: »Berediine is the dug of
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och saler EEG-&nomitet kan @ ett
visst sambandnte heller en litteatur-
genomgang gr nagn Gwertygande bild
av ett samband mellan sa kallad Injgr
kada ot EEG-d&nomitet. Som uti-
nundestkning & ban med beteende

rubbningar maste darfor EEG anses haktivitetssyndomet

ett begransavarde, for savitt inte miss
tankar pa ardll av psykomotoiisk epi-
lepsi foreligger, da ett positit specifkt

olika svaighetsgad i kombingion med
avvikelser i centla nevsystemets
funktion. Dessawikelser antas mani
festea sig gnom olika kmbinaioner
av stomingar i peception, barepps
bildning, sprak, minng koncenta-
tionsfomagp, impulslontroll och mo
torik (Clementz 1966). Man frég sig
vilken funktion en sadan émripande
diagnos kan ha. Etwveskalen till & man
skgpade bgreppet MBD tydks ha aiit,
att man \ela havda ett medicinskt ga-
niskt synsatt som motvikt mot de psy
koanaytiskt inriktade banterapeutena
som utgor en stiigrupp i USA. Genom
MBD-diagnosen menar man sig vilja
radda ban od foraldar fran tolkning
om psylogena osaler till allt avvikan
de beteende bcdran den grbam lang
tidspsyloterapi, som de psydanay/-
tiskt inriktade foesprakar (Clementz
och Peters 1972). Genomtabamet far
en MBD-diggnos skulle man f&ta dt
det ar handikapéa och inte rar for sina
symptom ob man skulle réda banet
fran 6werkrav med daav foljande eme
tionella missyckanden. Samlingsbke
greppet MBD angs kunna fylla en
funktion genom & reducea det kaos i
komnunikeaion som ett stdrantal be
grepp kan skpa for féraldar, larare o
anda.»

Sandbey reda@or sedan for yper
sett ur medi
cinsk/oganisk ot socialpsyklogisk
synvinkel. Han papekartadet balkom
MBD-diagnosen kan doljas missforhal

3333



landen i hem eller sita, dt det inns
valideiingspioblem vid hjanskadedia
gnostik ob &t hyperaktivitetssyndo-
met ej ar sakilt typiskt fér ban med
CNS-sjukdom. EEGaavikelser &r an
ligai nomalmaerial, och bedémningr
av »soft neuological signs» har 1ag in
terbeddémaeliabilitet. Vidare ar \alidi-
teten & psylologiska testmetoder for
pavisande ahjamskada hos barosa

attention-deicit/hyperactvity disoder
med makeringen: »Although most in
dividuals hae symptoms of both ita
tention and hpermctiity-impulsivity,
there ae some indiiduals in vhom one
or the other péem is pedominant. fie
appropriate subtype @r a curent diay-
nosis) should be indited based on the
predominant symptom p@m for the
past 6 months.»

ker.
Avgransningskriterier
Neuropsykiatr i Vad som ar viktigttaframhalla ar &
och neuropsykologi larobok fran 1925) utgys under namnet uppmaksamhetsblem, impulsvitet

Sandbey diskuteade psyhlogiska »Neuopsicidria infantilis». Tre s\ens
testmetoder: »Flarundesokningr ta  ka exempel fran den neapsykidriska
lar emot, & hjamskadade barskulle pefioden 1940-1960 &rofsten Feys
prestea en testpfil p& test som \&h-  avhandling [17] »Electvencghalo
sler intelligence scale dr dhildren grafic stud/ of neuppsydiatric disor
(WISC) v samma typ som man ser hosleis», Gdsta Rylandemonayrafi [18]
hjamskadade vuxna pd test kkartad »Mental hanges after gcision of ce
typ...», ot klagor de svigheter som rebral tissue» o Anna-Lisa Anells
foreligger at fran psyklogiska testme larobok »Elementéar bapsykidri» fran
toder da slutséser om dignos. Pasam 1958 [7].
ma satt som man idadiskutear »test
profiler» inom banneuopsykidrin MBD, ADD och ADHD i det

gjordes detta under hgvsykidrins ti amerikanska DSM-systemet
digaste tid Det inns skal & paminna 1980 beskevs i psykidremas dia
om det pofilschema som Sn Ahnsjé gnosmamal DSM-IIl  [19] varfor

presentesde 1945 foér aréndning vid MBD-betekningen 6wergavs od er
Teman—Merill-testningama [12] ot  sates & ADD (attention deicit disor-
de b@ransningr a profilschemds an  der). Fan mamialen citeas:
vandning som sederera framkom. »The essentialefdures ae signs of
Under den féegdende »hjarskade developmentaly inappropriate inaten
peiioden» amandes inte tenen new tion and impulsiity. In the past aasie-
ropsylologi som sadan. ibts det gjor ty of names hae been @iadhed to this
des mang undesokningar som i dg disoder, induding: hypekinetic reac
skulle kallas newpsylologiska. Naga tion of dildhood hypeikinetic syr
exempel ar bnstuktionen & Dure- drome hyperactive dild syndome
man-Salde-teeriet [13], som utarbe minimal bain damge, minimal bain
tades i samarbete mellan psykimch dysfunction and minor cebral
psykologi, Karl-Henrik Erikssons [14] dysfunction. In this mamal dtention
avhandling i psyklogi om ung deficitisthe nameigen to this disater,
domsvadssloleelever vid Lovsta, som since éentional dificulties ae poomi-
undesotktes med omaftande newpsy nent and viually always pesent
kologiska metoder (vilka 40 ar semar among tildren with these dgnoses.
fortfarande ter sig som yeket moder In addition, though gcess motor aati-
na), oh skolmognadstest land ban. ty frequenty diminishes in adolescen
Skolmognadstesten kan s#g \ara ce in children who have the disader,
kraftfulla neuppsylologiska test om difficulties in dtention often pegist.
kognitiva funktioner perception, min  Ther ae two subtypes of the agt di
ne, sprakutedkling och maruell koor- sorder, atention deicit disorder with
dinaion hos bam. Torsten Huséns lar  hypemctiity, and &ention deicit dis-
bok »Psyblogisk pedgogik» [15], dar order without lypemctvity, although it
skolmognadstestens oastuktion od is not knavn whether thg are two
innebdrd beskivs, ar lasvat &n idg. forms of a single disder or epresent
Att skolmognadspoven har aktualitet two distinct disoders.»
kan illusteras & att Eve Malmquists 1987, da DSM-III-r [20] utkm, &nd
»Skolmognadspov for nyborjae» [16] rades ADD till ADHD (atention-dei-
har rytryckts under 1999 fortharvan  cit hyperactivity disorder) med moti
das i band annaFinland veringen: »The essentiabfaures of this
Den iday radande uppftningen om disoder ae deelopmentaly inappro-
att bamneuppsykidri skulle vara en e-  priate dgyrees of inttention, impulsie-
lativt ny och tidigare okand kunska ness, andyperactiity. People with the
stammer inteDet har egelbundet fun  disoder geneally display some distur
nits pefoder da newpsykidri vait bance in edtof this aeas, it to \ary-
»curent opinions». Envade foista ed  ing degrees.»
ropeiska laobddkema i ban- och ung | DSM-IV fran 1994 [21] bibehdlls
domspsyki#ri (De Sanctis italienska ADHD-begreppet men drmellt kalla
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och motoisk dweraktivitet kan ses vid
mang olika ban- och ungdomspsyki
atriska tillstand DSM-utgawma ger
darfor vagledning forad som skall gal
la for &t diagnosen skall séattagspek
tive inte am&ndas. Om afisningar inte
foljs riskerar man & feldiagnostisea
ban och fa ho@ pevalenstal. Nar det
géaller AD/HD citeas ur DSM-1V [21]:

»In eaty childhood it may be dif
ficult to distinguish symptoms oftan
tion-defcit/hyperactivity disorder from
age-gopropriate behaiors in actve
children (eg, running aound or being
noisy)» eller »#ention-deicit/hyper
actiity disorder is not dignosed if the
symptoms occunelusively duting the
course of a perasve derelopmental
disorder or a psyeotic disoder» eller
»In children with mentaletadation, an
additional diagnosis of #ention-dei-
cit/hyperactvity disorder should be
made ory if the symptoms of irtéen
tion or typeractiity are excessie for
the dhild’s mental ge» osv

Uppmarksamhetsstoningar
versus uppférandestémingar
Medan en »n» uppmdsam
hetsstoning kaaktaiseras & ett bete
endemonster dar uppnk&amhetsstér
ningen med eller utan samtidigyer
aktivitet/impulsiitet avviker fran det
forvantade for utecklingsalden ar a-
gressvitet det utmdande daget vid
uppférandestaningar (conduct diser
der). Md »conduct disater» galler
saskilt at banet standigt asidosatter
andmas rattigheter (violas the basic
rights of othes) eller byter mot de &l
dersadeketa socialaegler ot nomer
som galler for umgéareg med andx
bam od vuxna. Svéghetena dt
saskilja dessa olika beteenden frarv
anda framgar & féljande cita ur de
eumopeiska iktlinjer fér behandling &
ADHD/hypelkinetic disoders som
pulicerades 1998 [22]: »Wen the
same hbildren ae dignosed i both
U.S and UK. dinicians, then the L&.
clinicians ae moe likely to gve an ICD-
10 diggnosis of kpekinetic disoder
than the WK. dinicians, who favour con
duct disoder in the same cases.»
Med tanke pa den allariga langtids

LAKARTIDNINGEN * VOLYM 96 « NR 30-31 « 1999



prognosen vid tidig te&en pa »con
duct disoder» &r det arejaget dt alltid

ta stallning till om det i det enskildal{

let ror sig om en uppmisamhetsstar
ning eller om det ar frégom en uppfod
randestdming. En ana}s av bamets se
ciala hemmiljo ar ett viktigt dignos

tiskt dvervagande

Koppling mellan ADD, ADHD
och psykosociala fiktorer
Betydelsenanya kunskaer om de

and the use of ggressve discipline
methods \ere signifcantly associted
with hyperactiity after adjusting ér
the efects of conduct disder and pa
rent mental health. e best panting
predictor of typemctiity was disciph
nary aggression.»

I en ameikansk undesdkning [24]
studeades sakilt foraldrafaktoremas
eventuella infytande pa baens asoei
ala beteendedér slutoden bev: »Exa
mination of models thincormorate pa

psykosociala aktoremas betydelse for renting behaiours as vell as paent

att forstd ADHD-lomplexet kan oksa
foljas via DSM-utgderma. Med borjan
i DSM-III frAn 1980 beskws &t man

personality and psywpahology will
be a n&t step to darify casual pthways
linking paent trits to the deelopment

vid det diferentialdiagnostiska arbetet of antisocial behdours in dildren

skall beakta om en kaotisk hemstioa
foreligger: »Childen in inadequa,
disoganized or taotic enironments
may egppear to hee difficulties in
sustaining #@ention and in gal-direc
ted behwior. In sud cases it mabe im
possille to detemine whether the dis
organized behsior is simpy a function
of the daotic enironment or vaether it
is due to the fild’s psytiopahology
(inwhich case the dgnosis of #ention
deficit disorder mg be waranted).»

1980 star om dmiljeférhallanden:
»Familial patem. The disoder is ppa
renty more common in dmily mem
bers than in the gneal populdion.»

1987 andades beskvningen a
»Familial patem» i DSM-IlI-r till;
»Among fmily membes, the bl-
lowing disoders ae thought to bever-
represented: Spedf developmental
disorders, alcohol dpendence ortaise
conduct disader, and antisocial pso
nality disoder»

1994 andades detta vidari DSM-
IV till: »Studies also suggest thathere

with ADHD.»

Intressant arta fynden liknar dem
som erhdlls inom ansk banpsykidri
under 1950-1960-talen, lnda som en
vidareutvedling av kunska efter &
arftlighetsteoier och hjamskadeteader

pendence as bund among the dia
gnostical leels of neuophysiology,
neuopsydology and speci€ skills.
Main results vere replicated after the
application of several altendive mo
dels of case degfition and were further
confirmed ly daa from a dinical
sample Presentiindings emphasethe
necessity toeconsider the conpe of
MBD and its pactical consequences.»

Den englska brskningen fram till
1990-talet sammaaitas i en Mauds
ley-mongyrafi, »The eidemiolay of
childhood typemctivity» [31], fran
1991. Awen har famkommer kunska
per som talar emot MBD/hjadysfunk
tion som foklaringsmodell, ob for &t
kombindioner & konstitutionella oh
utvedlingsbepbende &ktorer har bety
delse for fostaelsen atillstandet. Hy
peraktivitetsb@reppet betonas.

I WHOs intenaionella klassika-
tionssystem ICD-10 fran 1992 kallas

vait rddande Aven sadana modellertillstindet med anledningvalet oar

som efterfrdgs i den amékanska un

dersokningen fran 1998 stémdes da.
PBU-undestkninggn i Sto&holm

[25], Gusta Jonssons Ska-undaik

ning [26], undesdkningen ar 222 nor

mala Stokholmspojkar [27] ob Ingvar

Nylandes studie om bar till kédnda
missbukare [28] banade vam for rya

kunskager om de psysociala &kto

remas betydelseUppféljiningar av de
olika guppena med obseetionstider
Over 18-40 ar visarth beteendgro-

blem hos baren i foening med gynn-

samma dktorer i hemmiljon kan féurt-

saq senag kiminalitet od missbuk.

Kansle ar det sdtaomvatden ru pa
1990-talet borjar diskutar liknande
psykosociala &ktorer som famkom i

swvenska barpsykidriska pionjaarbe

ten fran 1950-talet?

MBD och hyperkinetisk
stérning i Europa

stdende for ypekinetic disoders.
ICD-systemet [30] skiljer sig salunda
fran DSM-systemet nar det galler fra
gan om »#ention deicit» versus »ly-
pekinetic disoders». Fan ICD-mari-
alen citeas:

»It is widely thought tha constitu
tional dnomalities ply a cucial role
in the genesis of these disters, kut
knowledge on specit etiology is lak-
ing & present. Inecent yass the use of
the dignostic tem, dtention deicit
disoder, to this syndome has been pr
moted It has not been used kebe
cause itimplies a kmdedge of psytio-
logical processes thias not yet availab-
le, and it sugests the inleision of anx
ious, peoccupiedor, dreany, goahetic
children who's pioblems ae piobably
different. Havever, it is dear tha, from
the point of viev of behaiour, prob-
lems of indtention constitute the
cental feaure of this lypekinetic

| Europa gjodes under 1980-talet ensyndiome»

store tysk @idemiolagisk undesdk
ning for at faststalla om kgeppet
MBD var beréttigt eller ej ot om
MBD-syndiomet dck étt validerm. Ar
tikeln »Enaluding the signiicance of
minimal brain dysfunction — esults of
an eidemiolagical stud» [29] fick
stott inflytande i den ewpeiska bar-
och ungdomspsykiain och pawerkade
sedemera WHOs ICD-klassikation

is a higher pvalence of mood and an [30]. Undestkningen sammartades

xiety disoders, leaning disoders, sub
stance-elated disoders, and antisocial
personality disoders in family mem
bers of indviduals with &ention-dei-
cit/hyperactiity disorder»

Det som beskvs i DSM-utgawma
framlommer &en i undestkningr
pulicerade under 1998.r&n en eng
elsk/ryzeelandsk studie [23] citas:
»Results shw tha poor paent coping
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pa foljande satt:

»An epidemiolajical field investige-
tion of 399 8-yrold children was unale
to suppor basic assumptions of thé-c
nical MBD concet (existence of a ho
mogenous syndime speciic psydho-
pahology, evidence of inceased per
naal risks). Using a nalti-level case de
finition procedue and &ctoranaltic
data gygregation, nealy complete inde

Det s\venska DAMP-begreppet

DAMP [32] tillkom i Swerige under
1980-talet, men har ej vunnit aptans
utanfor Serige/Norden. Sannolikt be
ror detta pa slaktsket med MBD-be
greppet, pa @ prevalenssifromna for
DAMP vanligen Hir hoga od &t
DAMP-screeningn fangr mang oli-
ka gupper & ban. Hit hér sent mg-
nande namalban, ban med lattae
mental etadaion, ban med lognitiva
svaigheter ot inlamingspoblem,
men o&sa (vilket ar alhardigare) ban
med uppféandestdmingar (conduct
disorders) o trotssyndom.

Frén den wan namnda tyskatieln
frédn 1987 [29] citeais: »Gillbeg and his
group deined minimal bain dysfunc
tion as a combirtion of dtentional
deficits and motoiperception dysfunc

3335



tion (MPD). Childen with either et  order, Consensus delopment corg
tional defcits or MPD were assigned rence steement, nwember 16-18,
the ldbel of DAMP. An MBD pre- 1998»,
valence of 7.1 peent was eported kring det \etenskpliga stodet for
while a DAMP rate of 18-19 paezentcan ADHD-begreppet, betydelsen for indi
be deived from the pubshed fgures.» viden, amiljen ot samhéllet samt dia
| Rutter, Taylor och Heisovs laobok  gnostik ot behandlingGenomganegn
i bam- och ungdomspsykiai fran 1994 av ADHD-begreppet ar inte olik den
[33] kommenteas teksamheten om som Bengt Sandbgigjorde om MBD i

DAMP-bagreppet ot den newlogis-

slutet & 1970-talet, ol liknande frag-

ka forklaringsmodellen pa foljande satt:stallningar diskuteas.

»MBD has collpsed as anxlandory
theoly because of thailure of its sup

| konsensusdokumentet diskwsr
bland anna ADHD-diagnosens &

posed components to the asstada gransningr od risken for 6\erdiagnos.

with one another in the samaildren
(Schmidt, et al 1987) and thaifure of
the condition to suppbrcoheent bic
logical and pognostic fndings. The
heir to the idea could be théAMP pro-
posed kg Gillberg et al (1983), bt the
objections lgelled aainst MBD ae
equaly stong ajainst DAMP unless
and until n& evidence walidaes the
concept.»

Det aktuella

inter nationella kunskapslaget

Under 1997, 1998 1999 har pub
licerats ett antal interaionella stalf
ningstayanden till utedning ot be
handling & ban med »#ention-def-
cit-hypemactiity disorders» respekive
»hypekinetic disoder».

American Assocition for Child and
Adolescent Psyuatry utgav sina

»Clinicians wo diggnose this disaler
have been dticized for meely taking a
percentagge of the namal populdion
who hare the most\édence of inéten
tion and contioous actiity and ldbe
ling them as haing a disease
Svaighetena for familjema bey-
ses: »BAmilies of dildren impaied by
the symptoms of ADHD arin a \ery
difficult position. The painful decision-
making pocess to detatine gpropri-
ate treament br these hildren is often
made substantigllworse ly the media
war between those Wwo overstae the
beneits of the teament and those ko
overstae the dangrs of teament.»
Behandlingsmdjligheteia diskute
ras ot behaen ar behandlingsudk-
ling poangteas. Mojligheter ols risker
med centalstinulantiscoehandling dis
kuteras. USA har inte haft exfenheter

»Practice paametes for the assessmentmed misskuk av Ritalina od Preludin
and teament of tildren, adolescents pd samma satt som lander i rzoEui-
and adults with AD/HD>» i oktober 1997pa (d& medlen aindes som bantnings-viktigt att den guppen kanns ign. | den

[34]. De lonstaerar dt »the liteeture
on ADHD is wluminous».

| de euopeiska iktlinjerna fran
1998 [22] diskuteas den svar gans
dragningen mellan ADHD hypeikine-
tiskt syndom odv uppféandestor
ningar. Med de stkta kriterier som
ICD-marualen angr sags t@ »epi-

preparat). Trots detta diskutas ett sa
dant samhallspblem péa foljande satt:
»The inceasedaailability of stimu-
lant medicéions ma pose isks for sa
ciety. The theshold of dug availability
that can lead to eersupply and conse
quent illicit use is unknen. Ther is
little evidence thacurent levels of po-

demiolayical sevice based upon total duction hae had a substantiaffett on
abuse However, thee is a need to beentgupp.

populdion samples ha estiméed
point pievalence ates of typeikinetic
disorders as a little bove 1 pecent br
boys of pimary school ge».

Har diskuteas o&sa olikhetena i
prevalens som kan erhallas bende pa
vilka kriterier och defnitioner som an
vands. Fan atikeln citeas: »The pe-
valence of the wider dimosis of
ADHD is much greder. Populdion ra-
tes\aried betveen 4 parent and 19 per
cent, dpending upon thexact citeria
used The main diferences in défiition
tha are responsite for these bangs
has \aried with successe revisions of
the DSM and the ICD semes.»

Som edan omnamnts pliberade
en NIH-panel (N#onal Institutes of
Health) i USA under vaintem 1999 ett
konsensusdokument [4] pa Imtet. |
dokumentet, »Dignoses and é&ment
of atention deicit hypemctvity dis-
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vigilant in monitoing the néonal indk
ces of use andbase of stinulants
among high gdwool senios. One of the
indices is the Dug Abuse Vming
Network (DAWN).»

Med de senska kunskzer som
finns fran den fasgdende penden, da
centalstimulantia améndes for medi

och »HD» o&sa fnns, har deanligaste
bokdavsbetekningama \aiit »DAMP»,

sammaaftas diskussionen »MBD», »ADD» ot »AD/HD».

Dessa senarbete&ningar ar syne
nyma, men har foranets over tid fran
det uspmungliga »hjanskad®egrep-
pet» som egates & minimal bain dys-
function (1960-talet), ADD (DSM-III,
1980), ADHD (DSM-IlI-r, 1987, DSM-
IV, 1994) ot hypeikinetic disoder
(WHOs intendionella klassikation,
ICD-10, 1992).

Den senska diskussionen maste ra
tas upp. Ett fésta stg vore dt arvanda
de intendionellt accpterade betec
ningama AD/HD respektie hypeikine-
tisk stoning. Med tanle pa de strarg
kriterier som inns i ICD bode kansk
WHO-klassitkationen \ara den ledan
de Det &r dok forbryllande dt Social
styrelsen i sin senska ICD-10-utgav
[35] fran 1996-1997 asinder det Ger-
ordnade bgreppet lyperaktivitetsstor
ningar, men har gjdregna tillagy med
saval ADHD som BMP och MBD.
For den som k&nner till den intetio-
nella bakgunden for utbrmningen a
ICD-10 Hir Socialstyelsens tillag
motsaglsefulla.

Genom # arvanda de stktare ICD-
kriterierna tode féutsattningma o6ka
for att batte kunna identiéra ban med
uppférandestamingar. De utgdr en
grupp med alladig prognos ot behé
ver ométtande behandlingEfteisom
bam med uppféandestdmingar »vio
lates the basicights of othes» ar det

svenska langtidsuppfoljniren & bamn
med DAMP framlkommer & dessa 16
per stor isk &t utvedla kriminalitet
och missbuk. Sannolikt besr detta pa
att delguppen med beteendestirgar
inte kunna urskiljas. Om AMP-be
greppet amands kan det inféia risk
for en alharlig undediagnostiseing av
bampsykidrins mest behénde p&-

Slutligen kan saas dt dagens aktu
ella diskussion om bokstsbanen, en
ligt min upp#ttning, oksa bor ses mot
bakgund & foljande tvd omstandighe
ter. Den fosta beror »fdusten & ban-
perspektvet» inom socialtjansten, se
dan 1981, de den andx avser forand
ringen & skolan som sktt fran 1970-ta

cinskt buk, bor det vanstdende beak let odh framéat, men med accedion

tas nar medlenwnatemtroduceas. Ett
aningslost avéndandeacentalstinu-
lantia hos bar bor inte tillatas!

Den swenska diskussionen

under 1990-talet.

Bokstavsbamen —
social bamavard
Nar banpespektiet 1926 infodes

Den pagaende diskussionen om deom ett led i kmmunenas arbete

sa kallade bokstabanen i Serige gor
att det i dgspess, populdetenskali-
ga bodker o ande atiklar kan lasas
om ett antal olika bokstabete&ning-
ar. Aven om bokstaskombindioner

skrevs om »Den ya Banavardslagens
syftemdl...», #: »Lagen syftay kan
man sag, Yttest till en alla kafters
samwerkan for [6sandevaden viktica
samhéllsuppi@t, som ligger i en @d

som »OCD», »DCD», »ODD», »CD»bamavard» [36]. En anda med ett lvar
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perspektv praglade kmmunemnas af
bete fam till 1970-talets slut.

Bam med lyperaktivitet oth aggres
sivt beteende visamnligen tidica ted-
en pa& »conduct disder», ot mastee-
dan som sma erbjudas endgsocial
bamavard i kommunena. Nar de &m-
mer i tonden ot »stér» omiyningen
med sitt misshuk och sin kiminalitet
ar de utomatentligt svaa at behandla.
Dagens oOerbelagning pa §12-hem
men ar enamingssignal oe boide leda
till en nysasning pa pogram for social
bam- och ungdomsvati kommunenal!

Skolans roll

Nar det galler shlan kan foljande sa
gas. Sklan ar bamens arbetsmiljé un
der tolv viktiga utedklingsar Skolans
organisdion har enwgdrande oll &ven
for bamens famtida utedling och
halsa [37]. Om bar med olika mg-
nadsgad od forutsattningr integreras
i stora gupper dar edrdeliga special

problem as den typ som beskrs hos
dagens bokstasban minskade i om
fattning. P& gund & negativa erfiren
heter bland ann& genom stigmtse-
ringen a hjalpklassbaren (som ju
egentligen erbjods speciell inlangs
hjalp), kitiserades emelleid den dife-

ningar o smatsamma uppleelser &
omvatden (psykiska araler, psyloge-
nes). Psykiins behandlingsmetoder
kan p& motsarande satt yggas pa la
kemedel obh anna som ingiper i hjar
nans stuktur od funktion (somtsk te
rapi), psylologiska atgader som paer-

rentieade sklan efter ett par decennierkar indvidens uppleande ob beteen

och ersdtes & dagens intgrerade sk-
la. Om kitiken ot om olika brmer a

de (psyloterapi) eller atgader som ik-
tar sig mot omvdaden (socialpsykituis-

skoldifferentieing kan lasas i en liten ka atgader) ——— Psykiain arbetar dar

skrift av fyra tongvande psy&logi- och
pedaogikprofessoer frdn slutet wa
1950-talet [38]. Aen denna skit ar i
hogsta gad lasvad ideag!

for med bade en medicinsktoen psy
kosocial sjukdomsmodell acpsykia
trin &r samtidigt en niarvetenska oth
en humanetenska. Psykidrins sér

Det finns i detta sammanhang sk&stalining som medicinsketenska lig-

att paminna om den swsle
bampsykidem Rames vamingsod i
ett foredrag vid Nordiska skolléakarkon-
gressen i Qgbro 1964, nar den dig-
rentieade sklformen skulle avedlas.
Ramer ans&gtom inte guppstokeken
beaktades dt specialpedgogiska e
surser tillférdes skulle vinnara i den

pedaogiska esuser saknas, sa 6kamya slolan baa Hi tilla gsinstallda bar

antalet bam med beteendestingar
och stessymtom, beende pa v
ningshandikpp, inlaningssvaigheter
uppméaksamhets- dt uppfoandestor
ningar, las- ot skivsvaigheter samt
miljdhandikap. Att sjuk- eller handi
kappforklara alla dessa bater sig inte
rimligt. De »signalear» ju adeksta re-
aktioner pa ett ganisdoriskt problem!

Nar banpsykidri for cirka 80 ar sedan
introduceades som etget kliniskt &mne
i Sverige ar lalkepedayogik »curent opi
nionx». \anatiga ban, den tidens boksta
vsban, sags som ett st@ocialt ppblem
och atgader kravdes. Med ett lageda
gogiskt gundsynsatt dt genom naa
samarbete mellan halsad, socialtjanst
och slola initierades eformer som for
battade bamens halsolég

For slolans vidlommande inratta
des en stila pa lakpedaogisk grund,
enligt slollag och laroplaner fran 1930-
och 1940-talen. Infér sistaten skulle
varje bans slolférutsattningr beski-
vas, sklmognadstest utrmades, o
skolan skulle anpassas indiuellt till
varje bans foutsattningr. Beroende
pa lognitiva funktioner ob magnads

med @d begavning ob goda hemfor

hallanden, medan bamed inlanings
handikp ot miljéhandikap skulle
bli férlorama! Foedaget om &t
»Hogstadiet 6kar svilghetena for de
handikgpade», pulicerat som atikel i
Lakatidningen 1965 [39], fautspadie
dagens situdon od diskussion.

Vad som &r isniskt med tank& pa da
tidens erfrenheter om sidifferentie
ringens ngativa efekter pa barven, ar
att de fiiskolor som ethbleras sedan nag
ra ar kan séap ateinféra den tidige

ger i den samtidig tillampningn & de
bada sjukdomsmodeliea od veten
skgpsuppéitninggma ot i samod-
ningen a dessa. Ett ensidigtdmhéa
vande & nagt av kunskgpsomradena
har gett upphe till skolbildningama
inom psykidri. Detta far ansesava for-
svarligt om avsikten &r & fordjupa kun
skap genom brskning ot utvedklings-
arbete men iskerar i praktisk sjukvad
at leda till &t den enskilda pgéenten
inte far den mest dndamalsealipe
handlingn. Det ar endastegom &
kombinea den medicinska bcpsylo-
sociala sjukdomsmodellen som det ar
mojligt at fa den helhetssyn pa den psy
kiskt stoda méanniskan som &ar néih
dig for en famgangsk behandling»

Om man valjer & sjukforklara bok
stasshanen ar detwanstaende utomeor
dentligt viktigt at beakta vid planéng-
en & hjalp- ot stodatgatema. De be
hower tillgang till en allsidig behand
ling. Behandlingsalteraiven maste vi
darutwedlas. | konsensusdokumentet
fran NIH angs dt »However, stimulant
treaments do not 'nonalize’ the entie
range of behsior problems, and kil-
dren under gament still maniést a
higher level of some behaor problems
than nomal dildren. Of concer ae
the consistentifidings tha despite the
improvement in ccg symptoms, theris
little improvement in academic hieve-
ment or social skills» — — — »Combined
medicdion and behdoral treament ad
ded little adantage overall, but combi

grad diferentiemdes baren till slol- differentieingen. Nu skr det i annan ned teament did esult in moe impio-
mognadsklass, hjalpklass, lasklasé ockladedrakt jamfdrmed den somahins ved social skills, and pants and tedners
nomalklass. under den la#pedayogiska slolpetio- judged this teament moe favorable.»
Obsevationsklasser inrattades forden, men utan nérare diskussion om
bam med de alladigaste beteendestor for- och naddelar
ningama. Tanken balom dessa ar at
larama genom obsertioner skulle  Hjar ndysfunktion eller For at nu komma vidae kravs en
kunna goa funktionsbeskvningar sa psykosocial foiklaringsmodell ~ helhetssyn dt ett samarbete év \e-
att pedaogiken kunde anpassas efter Med anledningaden pagaende dis tensk@sgansena. Det histdska per
bamens indviduella behw. Den fosta kussionen &r det viktigttiacitera delar spektvet kan @ vagledning for fimti
obsevationsklassen dnns vid Gan av beskivningen a amnesomradet da I6sningr — dt polaiser i anting
badaslolan i Uppsala. Guppstoleken psykiari i Nationalengklopedin fran en/eller &r inte meningsfullt. Bamed
bestamdestill 10 bamen klassen kun 1994: »Psykiska symtom kan uppst@roblem ot svaigheter behder hjalp.
de &en fungera med 12 bar. antingen genom wobbningar i hjanans De ban som skall ha en boks
Differentieingen hade maraforde-  struktur eller funktion (koppslica osa  diagnos ltir emelletid en liten gupp
lar for halsolagt Hand ban. Beteende ker, somaogenes) eller gnom pafest om saklig kiterier arvands. Ban med

Barn med bokstarsdiagnos
bor vara en liten gupp
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anpasshingssvigheter & annan typ 36
bor daemot fa hjalp ok stod med si-
gang ot social anpassning utatt be-
héva Hi sjuk- eller handikppforklara-
de Handikapforklaringen kan till ot
med skada i vissall. Det galler s&kilt
den gupp ban som gnom sina be
teendproblem visar adekata reaktio

Ungdomssskydd 1926; 1: 2-5.

tetsutveckling. I: Armelius BA, Bengtzon

A. Skolan och differentieringen. Fyra pr
fessorer har ordet. Stockholm: Almqvist
Wiksell, 1959.

39.Ramer T. Hogstadiet okar svarigheterna

kappforklaring leder da till & bamnet
inte far tillralig hjalp med & I6sa en
omdijlig livssitudion.

de handikappade. Lékartidningen 1965; ¢
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Nationella

register inrattade
for axel- odh am-
bagsatroplastiler

© o

Swvenska skulder och arm-
“bagssektionen (SSAS), som &r
«en sektion inom Sensk ortope-
«disk forening, har sedan askif-
tet 1998-1999 initieat nationel-
la axel- och armbéagsplastikre-
gister med de naionella hoft-
och knaplastikr egistren som 6
rebild.

Dessa kalitetsegister, som staade
i borjan a 1970-talet, har ront stor na
tionell o intenaionell uppskéning.
Arligen mppoteras till hoftplastike-
gistret ca 10000 opeerade potesertill
knaplastikegistret 5000 opeationer.
Registren har vistaisig vadefulla fran
dkvalitetssékingssynpunkt gnom &t
,utsotera daliga potesloncept samt g-
nom dt identifiera anda riskfaktorer.
o De huvudsaklig indikaionema for
L@xelprotesopedtion ar eumdoid atrit,
iprimar ot sekundar &ros samt splitt
irade poximala axlfrakturer. Indikatio-
hnen for ambagspotesopeation &r i
':dagsléget framfor allt eumdoid atrit.
| Swverige opeeras aligen ca 500
saxelproteser oh 100 ambagspoteser
i Malsattningen med egistren ar & fa
r;en uppéttning om hur mang plastiler
oS0m gos i landet, vilka potesloncept
rsSom amands samt hur storeopee
. tionsfrekvensen ar
; Vad géller eopestioner skall inte en
abat reatroplastiler appoteras utan
hdven anda opestioner som utfés pa en

n

QO
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Psychol Psychiatry 1998; 39: 145-9. dren. Such changes seem to have had bet |  Registren, som har inratta med da
P hmnt Dler P v o s e e el tanspkdonens langge a S
domsvard, avskrivna som fardighehandladproblems declined dﬂring the period, 1949-c<@ Skulder ocdh ambagssektionen. Re
1953, 1954, 1955, En 10-arig prospektivwhen all Swedish six-year-olds were screefedistren kommer aligen at aterappor
follow-up-undersokning med hansyn tilbe for school-readiness with a standardised ralitera till deltagande Kliniler.
hov av f(_)rtse[tét_ psylt<iet1_tris]k \g’;lrd kc;\ChI SO(l:<iaha| test, and the class in which a child starle ~ Registerhallae for aelartro-
anpassning [dissertation]. Stockholm:-Kaschool was dependent on intellectual capadit i ; A i ;
rolinska institutet, 1975. ) overall mental age, and the presence or abs rplasgkreglstr(-_:‘t karl]r otc}gedklgulen vid
29.Schmidt H, Esser G, Allehoff W, Geisel B, of reading, spelling and learning difficultie ,Dandeyds sjukhus, for anbagsaro-
L_a_ught M, Woerner W. E_valuatlng th_eSIQ and of behavioural problems. Since this aplastlkreglstret ortopedkllnllen vid
nificance of minimal brain dysfunction — discontinued after reorganisation of the scho«Centiallasaettet i Vasteras.
results of an epidemiological study. J Childsystem in 1970, the prevalence of problemati
Psychol Psychiatry 1987; 28: 803-21. behaviour has once again increased. Thu Hans Rahme ) .
32.Gillberg C, Rasmussen P. Perceptual, motehe search for new approaches to the suppoft ~ Overdkare, Akademiska sjukhuset,
and attentional deficits in six-year old child children with hyperactivity and attention defidit ~ Uppsala; selateare SSAS
ren. Screening procedure in preschool. Actgroblems, analysis of the organisation of th
Paediatr Scand 1982; 71: 121-9. school system should not be forgotten. Bjorn Salomonsson
34.Practice parameters for the assessment and avdelningsléakee,
treatment of children, adolescents and CorrespondenceProfessor Per-Anders R Dandeyds sjukhus
Michael ;acobsen
Overlakar, Véasteras lasatt

adults with attention-deficit/hyperactivity delius, Dept of Woman and Child Health, Ast
disorder. J Am Acad Child Adolesc Psy rid Lindgrens barnsjukhus, Karolinska Instit
chiatry 1997; 36: 85-121. tet, SE-171 76 Stockholm, Sweden.

3338

LAKARTIDNINGEN * VOLYM 96 « NR 30-31 « 1999



