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Athyglisbrestur med ofvirkni (Attention-Deficit Hyperactivity Disorder; ADHD) er
roskun & svidi taugaproska barna. Helstu einkenni eru athyglisbrestur, hvatvisi og
hreyfiofvirkni. Markmid ritgerdarinnar er ad bera saman nidurstédur WISC-1V'
(Wechsler Intelligence Scale for Children, fourth edition; islensk Gtgéafa)
greindarpréfsins hja bornum med ADHD vid stadlad Urtak. Tilgatan er su ad pad sé
munur & nidurstédum proéfsins hja bornum med ADHD og stodlunarurtaks. Sérstaklega
sé¢ munur i melitélum vinnsluhrada (processing speed) og vinnsluminnis (working
memory) og undirpréfum (subtests) peirra préfhluta (index). Einnig verdur litid a
frammistédu barna med ADHD eftir kyni og i samanburdi vid stédlunarurtak. Skodad
verdur lika fravik i heildartolu greindar eftir aldri. Ekki er veenst ad munur sé &
frammistédu kynja med ADHD. Patttakendur i rannsékninni voru 39 talsins og voru
bornin & aldrinum 6 til 17 ara, 6ll med ADHD samkvemt greiningu Barna- og
unglingageddeildar Landspitalans (BUGL). Ekki var unnid beint med patttakendum
heldur adeins med nidurstddur préfsins. Til pessa hefur frammistada islenskra barna
med ADHD ekki verid metin med islensku utgafu greindarprofsins og engar rannsoknir
eru til & samanburdi islenskra barna med ADHD vid stodlunarartak. Nidurstodur falla
vel ad og renna stodum undir tilgatu rannséknar par sem munur er & nidurstddum
préfsins hja bornum med ADHD og stodlunarurtaks. Nidurstddur pessarar rannsoknar
stadfesta ekki adeins tilgatu rannsoknarinnar heldur bjéda einnig upp & margar

rannsoknir i framhaldinu.
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1. Agrip og lysing @ markmidum

Athyglisbrestur med ofvirkni (Attention-Deficit Hyperactivity Disorder; ADHD) er
roskun & svidi taugaproska hja bérnum. Helstu einkennin eru athyglisbrestur, hvatvisi
og hreyfiofvirkni (Barkley, 1997, 1998; Gudmundur Skarphédinsson, 2008; Mash og
Wolfe, 2007). Hér eftir verdur skammstéfunin ADHD notud um p& roskun. Vid
greiningu & ADHD er adallega studst vid tvo greiningarkerfi. Annars vegar DSM-IV
(Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, fjorda Gtgafa) sem er mest
notad i Nordur-Ameriku og hins vegar ICD-10 (International Classification of
Diseases) sem er adallega notad i 0drum heimshlutum (American Psychiatric
Association. (1994). Diagnostic and Statistical manual of mental disorders; Barkley,
1998; Filippatou og Livaniou, 2005; Van Luit, Kroesbergen og Naglieri, 2005).
Samkveemt ICD-10 greiningarkerfinu verdur athyglisbrestur og ofvirkni avallt ad vera
til stadar adur en barnid verdur 7 ara til ad uppfylla greiningarviomid ADHD. Einnig
purfa einkennin ad vera til stadar vid vissar adstedur eins og heima hja barninu, i
skélanum eda & gongudeild par sem fagfdlk hittir barnid. Pad er meiri sveigjanleiki i
greiningarviomioum DSM-1V kerfisins. Til ad uppfylla krofur greiningar & ADHD getur
barnid verido med athyglisbrest med eda an ofvirkni eda ofvirkni-hvatvisi an
athyglisbrests. Einkennin purfa, likt og i ICD-10, ad vera til stadar vid vissar adstedur
og vera til stadar adur en bérnin verda 7 ara (DSM-IV, 1994; Filippatou og Livaniou,
2005; Gudmundur Skarphédinsson, 2008; Landlaknir, 2007). | toflu 1 ma sja einkenni
ADHD sem skiptast i athyglisbrest og ofvirkni-hvatvisi.

Tafla 1. Greiningarviomid ADHD

1. Annadhvort athyglisbrestur (1) eda ofvirkni-hvatvisi (2).

1.1 Athyglisbrestur er pegar sex eda fleiri af eftirfarandi einkennum, i ad
minnsta kosti 6 manudi, skerdir adlogunarhafni barna og eru ekki i samraemi

vid proskastig peirra:

1.11 Eiga erfitt med ad einbeita sér ad smaatridum og gera oft
fljotfeernisvillur i skdla, vinnu og 6drum verkefnum.

1.12 Eiga erfitt med ad vidhalda athygli i verkefnum eda i leik.

1.13 Eiga erfitt med ad hlusta.



1.14 Eiga erfitt med ad fylgja leidbeiningum, ljuka ekki vid
heimaverkefni, hisverk eda verkefni i vinnu, og pad er ekki vegna
motprda né vegna pess ad pau skilja ekki leidbeiningarnar.

1.15 Eiga erfitt med ad skipuleggja verkefni og athafnir.

1.16 Eiga erfitt med, fordast eda likar illa vid verkefni sem krefst
areynslu vitsmuna eins og i leerdomi og heimaverkefnum.

1.17 Eiga pad til ad tyna hlutum sem eru naudsynlegir fyrir tiltekin
verkefni eins og t.d leikfong, heimaverkefni, blyantar, baekur eda
onnur verkfeari.

1.18 Eiga pad til ad vera audveldlega truflud af ytri areitum.

1.19 Eiga pad til ad vera utan vid sig og gleymin i daglegum ath6fnum.

1.2 Ofvirkni eda hvatvisi er pegar sex eda fleiri af eftirfarandi einkennum i ad
minnsta kosti 6 manudi, skerdir adlégunarhafni barna og eru ekki i samraemi vid

proskastig peirra:

1.21 Ofvirkni barna:
1.211 Eiga i erfidleikum med ad sitja kyrr og eru eirdarlaus.
1.212 Eiga pad til ad fara fra sseetum sinum i skélastofunni eda vid adrar
adstedur par sem naudsynlegt er ad pau sitji kyrr.
1.213 Eiga pad til ad hlaupa um og/eda klifra 6hoflega i videigandi
adstedoum.
1.214 Eiga erfitt med ad leika sér eda idka adrar fristundir hljédlega.
1.215 Eiga pad til ad vera & stanslausri hreyfingu.
1.216 Eiga pad til ad tala 6hoflega.
1.22 Hvatvisi barna:
1.221 Eiga pad til ad svara spurningum an pess ad hugsa um svarid.
1.222 Eiga erfitt med ad bida i rod.
1.223 Eiga pad til ad trufla adra.

2. Einkenni ofvirkni-hvatvisi eda athyglisbrests purfa ad vera til stadar fyrir 7 ara aldur.

3. Erfidleikar vegna einkenna verda ad vera til stadar i fleiri en einum adsteedum eins og

t.d i skdla eda heima fyrir.



4. bad purfa ad vera til stadar vandamal i félagslifi, skolalifi og/eda i einkalifi.

5. Einkenni eru ekki til stadar pegar proskahomlun (Pervasive Developmental
Disorder), gedklofi (Schizoprenia) eda adrar gedsykisraskanir eru til stadar. Einnig
mega einkenni ekki vera vegna annarra raskana eins og lyndisraskana (Mood Disorder),
kvidaraskana (Anxiety Disorder), hugrofs (Dissociative Disorder) eda

personuleikaraskana (Personality Disorder).

(DSM-1V, 1994)

Markmid ritgerdarinnar er ad bera saman nidurstodur WISC-IV'® (Wechsler
Intelligence Scale for Children, fourth edition; islensk utgafa) greindarpréfsins hja
bérnum med ADHD vid stadlad trtak. Namsmatsstofnun lagdi WISC-1V'® fyrir bérn &
aldrinum 6-16 ara og studst er vid nidurstddur ur peirri stddlun i samanburdinum.
Tilgatan er su ad pad sé munur a nidurstodum préfsins hja bérnum med ADHD og
stddlunardrtaks. Sérstaklega sé munur i melitélum vinnsluhrada (processing speed) og
vinnsluminnis (working memory) og undirprofum (subtests) peirra profhluta (index).
Einnig verdur litid a frammistodu barna med ADHD eftir kyni og i samanburdi vid
stodlunardrtak. Skodad verdur lika fravik i heildartolu greindar eftir aldri. EKki er
veenst ad munur sé & frammistdéou kynja med ADHD. Med pvi ad bera saman bdrn med
og 4n ADHD er hagt ad finna Ut styrk- og veikleika barna med roskunina & WISC-1V'*.
Nidurstddurnar er svo haegt ad nyta til skimunar fyrir born med ADHD, til demis i
skélum. Jafnvel er haegt ad finna og greina roskunina fyrr og finna pa heppilega
medferd og jafnvel hentugt menntadrraedi.

2. Lysing a ADHD
pratt fyrir ad einkenni athyglisbrests med ofvirkni séu talin hafa fylgt manninum fra
orofi alda pa var ADHD skilgreind i fyrsta sinn & sidustu 6ld af George Still og sagdi
hann ad roskunin veeri vegna hvatvisi og litillar sidferdiskenndar (Mash og Wolfe,

,

2007). Adur en ADHD var lyst med svipudum hetti og gert er i nyjustu utgafum
greiningarkerfa var alyktad ad hegdunarvandamal barna veeru til demis vegna
heilabdlgu i bérnum (encephalitis), heilaskemmda (brain indjured child syndrome),

mildra heilaskemmda (minimal brain damage) eda ahrifa fra barnaesku (hyperkinetic



reaction of childhood) (Nolen-Hoeksema, 2008; Sattler, 2002). Seint a arinu 1950 fengu
einkenni ADHD adra greiningu og pad var ofvirknirdskun (hyperkinesis) (Mash og
Wolfe, 2007; Nolen-Hoeksema, 2008). Adaleinkenni peirrar greiningar voru erfidleikar
barna ad greina & milli mismunandi &reita. SU greining leiddi sidan til annarrar
greiningar sem var ofvirkniheilkenni hja bérnum (hyperactive child syndrome) og
adaleinkennid var ofvirkni i hreyfingu. Vandamalid vid pa greiningu var ad ofvirkni var
ekki eina einkennid hja bérnum med greininguna svo arid 1970 var stadfest ad hvatvisi
veeri lika eitt af adaleinkennum ADHD. SU greining var vida sampykkt og hafdi
langvarandi &hrif & skilgreiningu roskunarinnar i DSM-II1. Par var skilgreiningin nefnd
ADD med og an ofvirkni (H) en pvi var breytt i ADHD i DSM-III-R greiningarkerfinu &
arinu 1987. [ framhaldi af peirri greiningu jokst ahugi & ADHD. Nylega hefur umraedan
beinst ad pvi ad pungamidja einkenna ADHD sé lika hvatvisi og erfidleikar med ad
stjorna sjalfum sér og hamla hegdun. P6 ad nafnid & pessari roskun hafi oft breyst &
sidustu 100 arum pa hafa einkennin litid gert pad og petta er algengasta og mest
rannsakada roskun medal barna (Barkley, 1997, 1998; DSM-1V, 1994; Faraone, o.fl.,
2003; Mash og Wolfe, 2007; Milich, Balentine og Lynam, 2001; Nolen-Hoeksema,
2008; Shanahan, o.fl., 2006; Van Luit, 2005). Arid 1979 voru gerdar um 2000
rannsoknir er fjélludu um ADHD og sidan pa hefur fjoldi peirra margfaldast (Barkley,
1998).

ADHD er langvinn og sundurleit roskun med margpeettar afleidingar (Antshel,
o.fl., 2007; Barkley, 1998; Filippatou og Livaniou, 2005; Gudmundur Skarphédinsson,
2008; Mayes og Calhoun, 2007; Sugalski, Scott og Cleary, 2008) Bérn med ADHD eiga
i erfidleikum med vinnsluminni og vinnsluhrada eins og frammistada peirra a WISC-1V,
fjorou atgafa af greindarprofi Wechsler, og adrar rannsoknir bendir til (Mayes, o.fl., i
prentun). Vinnsluminni er geta til ad vidhalda upplysingum sem verid er ad vinna med i
skamman tima. Vinnsluhradi er geta til ad vinna ur upplysingum a fljétlegan hatt
(Gudmundur B. Arnkelsson, 2000). Born med ADHD eiga erfitt med ad medhondla
mikid af upplysingum i lengri tima. Pau eiga einnig erfitt med ad medhondla
upplysingar sem eiga ad vera i akvedinni r6d eins og pegar verid er ad gefa
leidbeiningar og verkefnalysingar. Pad geeti verid vegna skerts timaskyns hja peim og
erfidleika med ad skipuleggja vinnu sina (Barkley, 1997, 1998; Filippatou og Livaniou,
2005; Mash og Wolfe, 2007; Van Luit, o.fl., 2005). Pau eiga samt sem adur ekki i
erfidleikum med a0 medhondla litio af upplysingum i stuttan tima (Mash og Wolfe,
2007).



Bérn med ADHD eiga erfitt med ad vidhalda athygli, serstaklega ef verkefnid er
litt &hugavert og ytri areiti truflar pau audveldlega. Truflun getur valdid 6llum bérnum
erfidleikum, en born greind med ADHD eru miklu nemari fyrir utanadkomandi areiti.
Stjérn barna & hegdun sinni gefur einna gleggstu visbendingu um ADHD (Barkley,
1998; DuPaul, Ervin, Hook og McGoey, 1998; Filippatou og Livianiou, 2005; Mash og
Wolfe, 2007; Van Luit, 2005). begar adsteedurnar eru ekki ahugaverdar fyrir barnid eins
og til deemis i heimavinnu, verkefni i skdla eda husverk verdur frammistada peirra verri.
Einbeiting barnanna eykst adeins pegar pau eru ad gera eitthvad sem pau vilja sjalf gera
eins og ad leika ser, spila tolvuleiki eda horfa & sjonvarpid. Pad krefst minni sjéalfsaga.
(Barkley, 1997, 1998; Mash og Wolfe, 2007). ADHD hefur einnig ahrif &
adlégunarferni barnanna eins og ad bada sig, kleda sig og borda. Roskunin hefur lika
ahrif & sjalfstaedi og sjalfstraust peirra og pad er erfidara er ad treysta peim, pau eiga til
demis erfitt ad medhdndla peninga og hafa takmarkada sjalfsstjorn i verkefnum og
hreyfingum (Antshel, o.fl., 2007; Barkley, 1998; Mash og Wolfe, 2007; Nolen-
Hoeksema, 2008). Bdrn sem eru greind med ADHD finnst pau hvorki hafi stjérn &
adsteedum né afleidingum og ad peim gangi betur i verkefnum en pau gera i raun og
veru. bau oftulka gaska og fjor sem fylgir 6drum bdérnum oft sem dgrun gagnvart sér
enda vilja bérn med ADHD oftar en ekki umgangast born med somu roskun (Barkley,
1998; Filippatou og Livianiou, 2005; Mash og Wolfe, 2007). Born med réskunina syna
ennfremur meiri fjandsemi og pirring en énnur born. bau taka ekki eftir ad hegdun
peirra sé neikveed, sundrandi i hopi og jafnvel hettuleg. bPegar hegdun peirra er
sundrandi eru pau til demis ad skemma eigur annarra, rydjast fram fyrir i r6d og trufla
foreldra og/eda forradamenn pegar peir eru ad sinna 6drum verkefnum eins og ad tala i
simann (Antshel, o.fl., 2007; Barkley, 1998; Filippatou og Livianiou, 2005; Mash og
Wolfe, 2007). Vidbragdsflytir er lika vandamal fyrir bérn med ADHD. bau eru oft of
fljot ad svara pegar pau eiga ad hugsa sig um og lengi pegar pau eiga ad vera snégg ad
svara. (Mash og Wolfe, 2007; Sattler, 2002; Van Luit o.fl., 2005). P6 ad bérn med
ADHD eigi yfirleitt ekki i alvarlegum erfidleikum med ad laera sitt eigid tungumal eru
stundum einstok vandamal i préun tungumalsins. Born med réskunina syna einnig feerri
einkenni réskunar sinnar i adsteedum sem pau pekkja ekki (Barkley, 1998, 2006).

Pad er litid svo & ad einkenni ADHD hafi ahrif & greind barna. Afleiding pess er
ad pau geta ekki sinnt verkefnum sinum sem skyldi (Antshel, o.fl., 2007). Namshémlun
hefur lika ahrif en born med ADHD eru liklegri en bérn &n ADHD ad vera med

namshomlun (learning disability) sem hefur ahrif & skolagongu barnanna (Barkley,



1998, 2006; Filippatou og Livaniou, 2005; Nolen-Hoeksema, 2008; Sattler, 2002).
Bérn med ADHD eru yfirleitt metin 7-15 stigum laegri i greindarvisitélu en bérn sem
eru ekki med roskunina (Antshel, o.fl., 2007; Barkley, 1998 Kaplan, Crawford, Dewey
og Fisher, 2000). H& greindarvisitala hefur ekki ahrif & velgengni i skéla ef barnid er
med ADHD. Rannsokn Antshel o.fl. (2007) um skolaferni barna med ADHD og haa
greindarvisitolu synir ad pau purfa mikinn studning og 1 af hverjum 5 er a eftir argangi
sinum i skolanum. betta stydur pa tilgatu ad leegri greindarvisitala sé ekki ad hafa ahrif a
erfidleikana sem born finna fyrir i skélanum heldur eru pad einkenni ADHD sem valda
pvi. Bérn med ADHD eiga par af leidandi oft i erfidleikum i skdlagdngu sinni. bau eru
liklegri til ad purfa & sérkennslu og aukakennslu ad halda. Pau eru einnig liklegri til ad
falla & profum, endurtaka bekki, haetta i skdla eda jafnvel vera rekin ar skola (Barkley,
1998, 2006; Filippatou og Livaniou, 2005; Mash og Wolfe, 2007; Nolen-Hoeksema,
2008; Sattler, 2002).

par sem einkenni ofvirkni og hvatvisi birtast oft samtimis hja barni med ADHD
leiddi pad til meiri breytinga i DSM-IV (DSM-1V, 1994). par var ADHD ekki adeins
skilgreint heldur einnig Olikar tegundir af ADHD (Milich, o.fl., 2001). Ein
skilgreiningin er athyglisbrestur med ofvirkni — athyglisbrestur radandi (Attention-
Deficit Hyperactivity Disorder, Predominantly Inattention Type; ADHD-PI). Born med
ADHD-PI eiga erfitt med ad halda athygli vid eitt verkefni i jafnlangan tima og
jafnaldrar peirra og peim veitist erfitt ad fara eftir reglum og fyrirmalum eins vel og
onnur born. pau eiga lika erfitt med ad skipuleggja sig, eru audveldlega truflud og
gleyma meira en jafnaldrar sinir. Pegar born sem greind eru med ADHD-PI eru a annad
bord truflud fra verkefni sinu, pa eru pau ad jafnadi lengur en jafnaldrar peirra ad byrja
aftur ad sinna verkefninu (Barkley, 1998, 2006; Mikami, Huang-Pollock, Pfiffner,
McBurnett, Hangai, 2007; Sattler, 2002). Seinfaer vitsmunagangur (sluggish cognitive
tempo) er einnig mikilveegur hluti af ADHD-PI. Adaleinkenni pessarar roskunar er haeg
upprifjun og urvinnsla upplysinga fra minni, litil snerpa, deyfd og boérnin eru oft ad
dagdreyma. (Nolen-Hoeksema, 2008). Greining pessarar roskunar a vid ef ad minnsta
kosti 6 einkenni af athyglisbrest og feerri en 6 einkenni af ofvirkni-hvatvisi eru til stadar
i ad minnsta kosti 6 manudi (DSM-1V, 1994). Einkenni ADHD-PI eru st6dug og koma
ekki fram fyrr en milli 5 til 7 ara aldurs. bad er algengara ad stulkur greinist med
ADHD-PI heldur en drengir (Barkley, 1997; Biederman, o.fl., 2002; Mikami o.fl., 2007,
Nolen-Hoeksema, 2008; Sattler, 2002). Onnur skilgreining er athyglisbrestur med
ofvirkni - ofvirkni-hvatvisi radandi (Attention-Deficit Hyperactivity Disorder,



Predominantly Hyperactive-Impulsive Type; ADHD-PHI). Bérn med ADHD-PHI eiga
erfitt med ad hemja hegdun sina, pad er pegar pau byrja ad hegda sér a tiltekinn hatt,
eiga pau erfitt med ad heetta pvi. Pau eru einnig med opol gagnvart 6drum, eru oft
dgrandi og 6hlydin. beim er oft hafnad af jafnéldrum sinum og rekin Gr skdla eda hofd i
sér bekkjardeild med sérkennslu. Greining pessarar roskunar a vid ef ad minnsta kosti 6
einkenni af ofvirkni-hvatvisi eru til stadar en faerri en 6 einkenni af athyglisbrest vara i
ad minnsta kosti 6 manudi (DSM-1V, 1994). Einkenni koma fram um 3 — 4 ara aldur
(Mash og Wolfe, 2007). bridja skilgreiningin er sambland allra pessara einkenna
(Attention-Deficit Hyperactivity Disorder, Combined Type; ADHD-C). bessi greining &
vid ef ad minnsta kosti 6 einkenni af athyglisbrest og ad minnsta kosti 6 einkenni af
ofvirkni-hvatvisi eru til stadar i ad minnsta kosti 6 manudi. betta er algengasta
greiningin (DSM-1V, 1994). Einkenni geta minnkad med aldri en koma fram & sama
tima og einkenni ADHD-PHI. (Barkley, 1997,1998; Mikami o.fl., 2007; Milich, o.fl.,
2001; Nolen-Hoeksema, 2008; Sattler, 2002). Bérn sem voru greind med ADHD-PI og
ADHD-C voru borin saman i spjallherbergi a netinu og var mikill munur & svérum
peirra. Pau bérn sem voru greind med ADHD-C voru med fjandsamlegri svor en pau
sem greind voru med ADHD-PI. Aftur & méti skrifudu bérnin med ADHD-PI minnst af
Ollum bdérnum i spjallherberginu a netinu. Pad virdist ekki vera Ut af &hugaleysi
barnanna heldur vegna rdskun peirra og badir hoparnir einangrast gjarnan fra 6drum
bornum vegna pessa (Mikami, o.fl., 2007).

Onnur rannsokn folst i ad bera saman frammistodu barna med ADHD-PI og
ADHD-C & greindarprofi Wechsler, pridju atgafu (Wechsler Intelligence Scale for
Children third edition, WISC-II1). Hoparnir voru fimm. Einn peirra var med bérnum
sem greind héfou verid med ADHD-C, annar hépur var med bérnum sem greinst hoféu
med pa roskun, dsamt pvi ad hafa greinst med motproaprjoskurdskun (Oppositional
Defiant Disorder; ODD). bridji hépurinn var med bérnum sem voru med ADHD-C og
ad auki punglyndi og/eda kvida. Fjordi hopurinn var med bornum sem hoéfdu greinst
med ADHD-PI og bdérnin i sidasta hopnum voru einnig med pa greiningu &samt
punglyndi og/eda kvida. Bornin i oOllum hoépunum voru med laga melitdlu i
vinnsluminni og vinnsluhrada en melitala vinnsluhrada var legri fyrir born med
ADHD-PI greiningu heldur en ADHD-C greiningu. Bérn med ADHD-C og ADHD-PI
an annarrar greiningar voru einnig med skerta athygli (Mayes, Calhoun, Chase, Mink og
Stagg, i prentun).



George Still var sa fyrsti sem tilgreindi kynjahlutfall ADHD. Hann taldi ad prir
strakar @ moti einni stalku veru med ADHD (3:1) (Biederman, o.fl., 2002; Nolen-
Hoeksema, 2008; Sattler, 2002). Pad virdist vera algengasta kynjahlutfallid i
nidurstdoum ymissa rannsdkna, p6 svo ad kynjahlutfallid sé tilgreint ad vera fra 2:1 upp
i 10:1 (Barkley, 1998; Biederman, o.fl., 2002; Nolen-Hoeksema, 2008). Nyleg rannsokn
a kynjahlutfalli barna med ADHD i Evrépu leiddi i 1jos ad kynjahlutfallid er élikt milli
landa. Tidnin er birt med fyrirvara um adferdafraeedilega vankanta rannsoknar. Ef litid er
& nagrannalondin pa er kynjahlutfallid i Danmorku 10:1, i Noregi er pad 3:1 og i
Bretlandi er pad 6:1. A Islandi er kynjahlutfallid 4:1 og medal kynjahlutfallid i Evropu
5:1 (Novik, o.fl., 2006). bar sem bdérn med ADHD eru hja 6llum pjédum var fundin
tidni fyrir roskunina vidsvegar um heiminn. | Bandarikjunum hafa rannsoknir synt tidni
ADHD fra 9,5 — 16,1%. | Kanada er tidni ADHD um 9% hja drengjum og 3,3% hja
stalkum. | byskalandi er tidnin frekar ha eda um 17,8% en tidnin er heerri i Brasiliu eda
um 18%. | Japan er tidnin 7,7% og Astraliu er hun lag eda um 2,4%. A islandi og
Svipjod er tidni ADHD lika lag eda um 4,7-5.7% & Islandi og 3,7 i Svipj6d. Einnig er
tionin vidsvegar um heiminn birt med fyrirvara um adferdafreedilega vankanta. Reiknad
er med ad tioni ADHD i heiminum 6llum sé um 3-7% (Antshel o.fl., 2007; Barkley,
1998; Faraone, o.fl., 2003; Gudmundur Skarphédinsson, 2008). Polanczyk, o.fl. (2007)
rannsokudu tidni ADHD i 6likum heimsalfum. Rannséknir hafa ekki enn synt fram &
hvers vegna munur sé & tidni ADHD barna & milli landa og heimsélfa. I toflu 2 ma sja

mismunandi tidni i heimsalfunum.

Tafla 2. Tidni ADHD i 6likum heimsalfum

Heimsélfa Tioni
Sudur-Amerika 19%
Afrika 16%
Eyjaalfur 8%
Nordur-Amerika 7%
Evrépa 5%
Asia 5%
Midausturlond 4%
Heimurinn 5,3%




pad er algengt ad ADHD sé med skorun i adrar raskanir. Um 20-25% barna sem
eru med ADHD eru lika med namshomlun (Barkley, 1998, 2006; Filippatou og
Livaniou, 2005; Nolen-Hoeksema, 2008; Sattler, 2002). Um 45-60% af bérnum med
ADHD proa med sér hegdunarroskun (Conduct Disorder, CD) og 54-67% proa med sér
motpréaprjoskuroskun (ODD) (Barkley, 1998; Filippatou og Livaniou, 2005; Mash og
Wolfe, 2007; Nolen-Hoeksema, 2008; Purvis og Tannock, 1997; Sattler, 2002;). Um
25% barna med ADHD fa kvidaraskanir og 20-30% fa punglyndi (Filippatou og
Livaniou, 2005; Mash og Wolfe, 2007; Sattler, 2002). Likamlegir kvillar eru einnig
algengari hja bérnum sem greinast med ADHD en 6drum bérnum. Um 24-35% barna
med ADHD féa oftar hofudverki, magaverki, ofneemi og eiga erfidara med svefn. bau eru
einnig liklegri til ad misnota afengi og eiturlyf pegar pau eldast (Barkley, 1998, 2006;
Landlaknir, 2007; Nolen-Hoeksema, 2008). Fyrirburafeeding, surefnisskortur i faedingu
og skadi vegna eiturefnanotkunar modur er lika algengara hja bérnum med ADHD
(Landlaeknir, 2007). bad parf ad lita & umhverfi barnsins vid greiningu a ADHD pvi ad
munurinn & milli barna med og 4&n ADHD er mis mikill eftir pvi hvar pau eru stédd. A
heimilum barnanna med réskunina virdast pau hlyda fedrum sinum betur, vaentanlega
vegna pess ad peir eru yfirleitt ekki eins mikid heima. Madurnar eru ad jafnadi peer sem
sjd um uppeldid meirihlutann af deginum, ef foreldrarnir bda saman. Fedur svara
hegdun barnsins 6druvisi en madur og styrkur peirra virdist meiri i augum barnsins
(Barkley, 1998; Mash og Wolfe, 2007). ADHD er &ttgeng roskun. bad eru 25,3% likur
& pvi ad barn fai ADHD ef adrir fjolskyldumedlimir hafa verid greindir med hana, ef
ekki eru likurnar adeins 4,6%. Pad er ovist hvada pettir ADHD erfast (Antshel, 2007;
Nolen-Hoeksema, 2008; Sattler, 2002).

Heilasvadin sem syna afbrigdilega virkni hja bornum med ADHD eru ennisblad
(frontal lobe), réfukjarni (caudate nucleus), botnhnod (basal ganglia) og hvelatengsli
(corpus callosum). Hvelatengsl tengja saman badi heilahvelin og leidirnar ad pessum
svaedum. betta eru svaedin sem tengjast inn & athygli, hvatvisistjornun og skipulagningu
& flokinni hegdun. Ein tilgatan er si ad bdorn med ADHD eru taugafredilega
(neurologically) 6proskud. Heilar peirra eru heegari i préun heldur en hja 6drum
bornum. Pad er einnig 6jafnveegi i flutningi & taugabodefninu dépamin hja bérnum med
ADHD (Landlaknir, 2007; Nolen-Hoeksema, 2008).

Lyfjamedferd er mest notud vid medferd barna med ADHD. Orvandi lyf eins og
Ritalin, Ritalin Uno, Concerta, Equazym og Catapressan eru til demis notud. Vio

notkun orvandi lyfja rdast born nidur og 6hlydni og sundrandi hegdun minnkar. Einnig

10



eykst jakvaedni, skipulogd hegdun og samskipti batna. Orvandi lyf auka magn dépamins
i taugamétum i heilanum (Nolen-Hoeksema, 2008; Sattler, 2002). borf er & fleiri
rannséknum til ad akvarda hversu gagnleg 6rvandi lyf eru pegar til lengdar leetur. Onnur
lyf sem eru notud vid pessari roskun eru Clonidine og Guanfacine og pau hafa ahrif &
magn norepinephrine sem eykur hugraena hafni og minnka keeki sem fylgja roskuninni
(Nolen-Hoeksema, 2008) Algengara er ad bérn med ADHD séu med keeki en bdrn an
ADHD (Spencer, o.fl., 2001). punglyndislyf, eins og Bupropion, eru stundum notud og
hafa somu jakveaedu ahrifin & hugraena hefni en eru ekki eins &hrifarik gagnvart ADHD
eins og 6rvandi lyf (Nolen-Hoeksema, 2008; Sattler, 2002).

Anrif foreldrapjalfunar (Parent Management Training; PMT) og annarra
hugrenna medferda & bornum med ADHD eru i besta falli blendin (Kazdin, 2005;
Nolen-Hoeksema, 2008). Sumar rannsoknir hafa synt fram & ad lyfjagjof med eda an
PMT og annarra hugreenna medferda gerir sama gagn og lyf eitt og sér (Kazdin, 2005).
Adrar hafa synt betri arangur pegar hugraenar medferdir eru notadar asamt lyfjagjof
(Nolen-Hoeksema, 2008). Rannsoknir fra National Institute of Mental Health and U.S
Department of Education syna ad 6rvandi lyf gera meira gagn med eda an hugrenna
medferda heldur en 4kdéf hegdunar inngrip ein og sér (Mayes og Calhoun, 2004).

3. Vitsmunapréf og ADHD
David Wechsler hafdi mikil ahrif & salfreedilegt mat fra upphafi. Hans markmid var ad
fa kliniskar upplysingar ut fra verkefnum sem born attu ad leysa. Arid 1949 bjo
Wechsler til greindarpréf (Wechsler Intelligence Scale for Children) fyrir born &
aldrinum 5-15 &ra. Eftir fyrsta profid voru gerdar prennar breytingar og aldursviomid
breytt i 6-16 ara. Fjorda utgafan og su nyjasta er WISC-IV (Edwards, 1974; Kaufman,
Flanagan, Alfonso og Masolo, 2006; Mayes og Calhoun, 2007). Greindarprof Wechsler
eru vinsazlustu og mest notudu greindarpréfin ni @ dégum (Mayes og Calhoun, 2007;
Watkins, Wilson, Kotz, Carbone og Babula, 2006). Vegna vinslda préfanna hafa pau
motad flest 61l 6nnur prof og rannsdknir & pessu svidi i rum 50 ar. Préfin hafa einnig
haft mikil ahrif & visindalegar rannsoknir um edli greindar og huglegrar haefni
(cognitive abilities). Styrkleikarnir eru fleiri en veikleikarnir i WISC préfunum og
WISC-IV er alitin besta atgafan af 6llum WISC utgafunum (Kaufman, o.fl., 2006).
WISC-1V greindarprofid kom at &rid 2003. bad er notad til ad meta heildartolu

greindar hja bérnum asamt annarri haefni. Einnig er pad notad fyrir kliniskt mat,
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rannsoknir og til ad meta hentugt menntararraedi fyrir bérn med sérparfir (Landleknir,
2007). | WISC-IV eru 10 kjarnaundirpréf og 5 valpréf § 4 profhlutum. | WISC-1V'S eru
einnig 10 kjarnaprof en 4 valprof. Kjarnaprof meela haefni sem er hluti af heildartdlu
greindar. Valpréf eru notud til ad fa meiri upplysingar um hafni barnsins eda koma i

stadinn fyrir kjarnaundirprof pegar pess parf. I toflu 3 ma sja profhluta og undirprof.

Tafla 3. Profhlutar og undirpréfin i WISC-1V'

Malstarf (verbal comprehension index)

Likingar (similarities)
Ordaskilningur (vocabulary)
Skilningur (comprehension)
pekking (information)

Malleg rokvisi (word reasoning) er ekki valprof i islensku Gtgafu préfsins

Skynhugsun (perceptual organization index)

Litafletir (block design)
Myndaflokkur (picture arrangement)
Rokprautir (matrix reasoning)

Ofullgerdar myndir (picture completion)

Vinnsluminni (working memory index)

Talnaradir (digit span)
Stafa-og talnar6dun (letter-number sequencing)
Reikningur (arithmetic)

Vinnsluhradi (processing speed index)

Talnatakn (coding)
Taknleit (symbol search)

Myndstrikun (cancellation)

Valprof eru feitletrud.
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Namsmatsstofnun sa um stoédlun & islenskri utgafu WISC-IV hér & landi ad
beidni Sélfredingafélags Islands. Vid stédlun var studst vid vinnureglur Alpjodlegu
profnefndarinnar og adra fraedilega préun a stadferslu profa. begar préfio var pytt a
islensku var haft i huga ad bérn og unglingar myndu audveldlega skilja pad og einnig ad
auodvelt veeri ad leggja pad fyrir nemendur med samremdum heetti. Forprofun & WISC-
IV'® greindarpréfinu var gerd sama ar og stodlun hofst og pyngdarrédun spurninga
litillega breytt fra bandarisku atgafunni. Pegar gagnaséfnun hofst arid 2003 voru 2500
born valin til ad taka profid en i heildina voru pad 899 bdrn & hverju aldursbili sem toku
profid. Medaltdl og stadalfravik fyrir baedi préfhluta og undirprof voru reiknud at fra
stodlun profsins. Medaltal fyrir melitolur var 100 og stadalfravikid 15. Medaltal fyrir
undirprof var 10 og stadalfravik 3.

pversnidsgreining  (profile analysis) ut frd& nidurstddum undirprofa
greindarprofsins er ageet leid til ad finna Ut veikleika og styrkleika barna og til ad finna
medferd og nam sem hentar peim. Sumar rannsoknir hafa synt ad bérn med ADHD fa
adrar nidurstddur en born sem eru ekki med réskunina (Mayes og Calhoun, 2004, 2006,
2007). Eldri rannséknir hafa synt ad bérn med ADHD eru med laegri malitélur en bdrn
an ADHD 4 o6llum profhlutum, undirpréfum og i heildartdlu greindar & WISC-IV.
Sérstaklega eru pau laegri a profhlutunum vinnsluminni og vinnsluhrada og undirpréfum
peirra profhluta. Bérn med roskunina eru pa yfirleitt leegst & undirprofunum talnatakn,
taknleit og talnaradir. Eldri rannsoknir syna einnig ad bérn med ADHD gengur adeins
betur i profhlutunum malstarf og skynhugsun og eru ekki med laga melitdlu i skilningi
(Filippatou og Livaniou, 2005; Mayes og Calhoun, 2004, 2006, 2007; Shanahan, o.fl.,
2006; Snow og Sapp, 2000).

Mayes og Calhoun (2006) gerdu rannsokn a 704 bérnum med ADHD og
greindarvisitolu haerri en 80. pad voru 586 born sem toku WISC-111 profid og 118 born
sem toku WISC-1V. Bornin voru ekki & lyfjum pegar pau toéku profin. Aldurshilid var 6-
16 &ra og medalaldur var 9 ar. Tioni drengja sem toku WISC-111 préfid var 74% og 64%
i WISC-IV. Born med ADHD bdérn voru med laga melitdélu i vinnsluminni,
vinnsluhrada og talnatakn an pess ad hafa laga meelitolu i skilningi. (Mayes og Calhoun,
2006, 2007; Shanahan, o.fl., 2006). bad er mikilveegt ad hafa i huga ad 6ll bérn med
ADHD eru ekki endilega med laga melitdlu i vinnsluminni og vinnsluhrada. bad er
samt athyglisvert ad 6ll bornin sem téku WISC-1V voru pad. Rannsdéknin synir einnig
ad nidurstoour WISC-1V profsins samsvarar nidurstodum WISC-11l. Haegt er ad

yfirfeera nidurstodurnar & pvi sidarnefnda yfir & WISC-1V, pvi kjarna undirpréf og
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profhlutar eru ennpa til stadar sem er lykillinn fyrir pessa Klinisku hopa. WISC-1V gefa
jafnvel betri nidurstodur og styrkja matid pvi stafa- og talnarédun (letter-number
sequencing) kemur i stadinn fyrir hugarreikning i WISC I1l. bar med er melitala
vinnsluminnis i WISC-1V naemari fyrir athyglisvandamalum (Mayes og Calhoun, 2004,
2006).

Filippatou og Livaniou (2005) rannsékudu tioni ADHD i griskum bérnum sem
var visad fra heimilisleknum & heilsugaslustddvum landsins til sérfreedinga. Einnig var
pessari rannsdkn etlad ad bera saman huglegar pversnidsgreiningar i WISC-III
greindarpréfi hja bornum med ADHD. bad er menningarbundinn munur i greiningu &
réskunum i bornum. T Grikklandi eru bornin oft metin med verri einkenni en 6nnur bérn
og sumir i Bretlandi lita svo & ad einkenni ADHD séu vegna sleems matarraedis eda
uppeldis (Filippatou og Livaniou, 2005). WISC-IIl greindarpr6fid var notad sem
greiningartaeki fyrir ADHD og einnig mat sem nefnist ACID og SCAD. ACID matid og
SCAD atridaskrain eru einmitt byggd & WISC-I1I undirprofunum. ACID matid felst i
nokkrum undirprofum sem eru notud saman til ad greina og meta ADHD, en
undirprofin eru reikningur (arithmetic), talnatdkn (coding), pekking (information) og
talnaradir (digit span). Atridaskrain SCAD svipar til ACID en par eru einnig nokkur
undirprof notud saman sem adferd til ad greina og meta ADHD. Undirpréfin eru taknleit
(symbol search), talnatakn (coding), reikningur (arithmetic) og talnaradir (digit span).
Undirpréfin i ACID og SCAD eru undirpréf sem bérn med ADHD eiga oft i
erfidleikum med og eru notud i samanburdi & bérnum med ADHD vid 6nnur bérn med
adra erfidleika (Gudmundur. B. Arnkelsson, 2000; Einar Gudmundsson, o.fl., 2006;
Schuck og Crinella, 2005). i rannsokninni var lika verid ad profa hvort WISC-II1 geti
greint a milli priggja hoépa barna; peirra sem eru med namshdémlun,
tungumaladrougleika og ADHD, med pvi ad bera saman nidurstédur pessara hdpa.
Medaltal ACID matsins fyrir hdpanna var leegra en 61l énnur undirpréf. Ollum hépunum
gekk vel a undirprofunum; ordaskilningur (vocabulary) og liking (similarities). Born
med ADHD eru alltaf med laga melitolu i talnatdknum. Samkvaemt rannsokninni pa
voru born sem voru talin vera med ADHD af heimilisleknum 114 talsins en eftir mat
sérfreedinga kom i 1jos ad adeins 21 barn af pessum 114 var i raun med ADHD. bad er
samt sem adur ekki hagt ad Gtiloka ADHD hja barni p6 pvi gangi vel i ACID matinu,
lita parf til fleiri patta eins og ad skoda dnnur undirprof og nota SCAD atridaskranna.

Snow og Sapp (2000) gerdu einnig rannsdkn & premur hépum og 16gdu fyrir

WISC-I1I greindarprofid. Hoparnir samanstédu af bérnum med ndmshémlun, ADHD og
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voru Ur stodludu artaki. Nidurstodur syndu aftur fram & mynstur i styrkleikum og
veikleikum barnanna med namshomlun annarsvegar og ADHD hins vegar. | pessari
rannsokn var ACID mat og SCAD atridaskra aftur notud eins og i rannsékn Filippatou
og Livaniou (2005). bessi rannsokn folst i ad finna leidir til ad greina ADHD. Tilgatan
var s ad bérn med ADHD myndu syna akvedid mynstur i undirpréfum og pa
sérstaklega i SCAD atridaskrda og ACID mati. Born med ADHD voru med laegri
meelitdlu i SCAD atridaskranni og ACID matinu en born Gr stédludu Urtaki. Pad bendir
til ad born med ADHD séu ad syna samberileg mynstur i WISC-III og i WISC-1V
undirpréfum. Nidurstédurnar er haegt ad nota til leidbeiningar um medferdardrraedi fyrir
bornin. PO svo ad pad sé umdeilt ad nota nidurstddur profa til ad finna medferd fyrir
boérn med pessa roskun pa er mikilvaegt ad nota bestu adferdina sem faanleg er og nina
er petta talin besta adferdin. pad & ekki ad visa fra pessum nidurstéoum pegar ADHD er
til stadar hja bérnum.

Mayes og Calhoun (2004) framkvaemdu rannsokn sem er sjalfstaeed endurtekning
a4 0drum rannsoknum & pessu svidi. Tilgangur hennar var ad meta & sama tima
mismunandi kliniska hdpa barna med ADHD, LD, ODD og heilaskemmdir, einhverfu,
kvida og punglyndi. Einnig var verid ad meta ndkvemni WISC-III greindarprofsins.
Hér verdur adeins fjallad um nidurstodur barnanna med ADHD. | rannsékninni voru
630 born med pa greiningu og pau bérn sem voru ad taka lyf gerdu pad ekki & medan
rannsokninni st6d. I ADHD hépnum voru 183 born sem voru med ADHD-C an pess ad
hafa hegdunarraskanir, 312 boérn voru med ADHD-C og hegdunarraskanir eins og
motpréaprjoskurdskun og hegdunarréskun. Pad voru 103 bérn med ADHD-PI an pess
ad hafa hegdunarraskanir og 32 voru med ADHD- PI og hegdunarraskanir. Bérnin voru
fra 6-16 ara ad aldri og medalaldur var 9 ar. Medalgreindarvisitala var 103 en engin
bérn voru undir 80 eda yfir 150. Mun feerri stelpur voru i rannsékninni eda adeins 26%
barnanna. Um 76% allra barnanna med ADHD voru med namshomlun. Melitala
vinnsluminnis og melitala vinnsluhrada var aftur 14g hja bérnum med ADHD. bau voru
einnig med lagar melitdlur i talnatdknum og taknleit. Born med ADHD eru tvisvar
sinnum liklegri ad hafa laga meelit6lu i vinnsluminni og talnatdknum en bérn &n ADHD.
Pad bendir til pess ad athygli, skrif- og afkastahradi eru veikleikar barna med pessa
roskun. Pau eru samt sem adur ekki med laga meelitdlu i skilningi (Mayes og Calhoun,
2004, 2006; Shanahan, o.fl., 2006). bPegar born syna fram a petta mynstur i profinu eru
93% likur & ad pau séu med ADHD og namshomlun. Petta stadfestir ad

pversnidsgreining er gagnleg til ad finna it ADHD og namshémlun. Samt sem adur er
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ekki haegt ad Utiloka rdskunina pvi ad 73% peirra sem voru ekki med pessar nidurstéour
voru med ADHD og ndmshdmlun. Nidurstodur Mayes og Calhoun eru i samraemi vid
adrar rannsoknir & frammistddu barna med ADHD & greindarprofi Wechslers. A islandi
var WISC-IV lagt fyrir 89 born & aldrinum 8-13 ara. Heildartala greindar og adrir
profhlutar voru legri en hja stodlunarurtaki. Sérstaklega voru meelitolur lagar i
profhlutum vinnsluminnis og vinnsluhrada og undirprofum peirra profhluta (Einar
Gudmundsson, o.fl., 2006). Allar pessar eldri rannsdknir stadfesta ad bérn med ADHD
eru med lagar melitdlur i vinnsluminni og vinnsluhrada &n pess ad hafa laga melitolu i
skilningi. Eldri rannsoknirnar stadfesta lika ad pversnidsgreining er gagnleg leid til ad
skima fyrir ADHD og einnig ad nidurstédur undirprofa gefa nakvemari upplysingar
heldur en ef adeins er litid a heildartélu greindar (Full Scale 1Q). (Filippatou og
Livaniou, 2005; Snow og Sapp, 2000).

4. Samantekt og markmid rannséknar

Vid greiningu @ ADHD er adallega studst vid tvo greiningarkerfi. Annars vegar DSM-
IV (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, fjorda Gtgafa) sem er mest
notad i Nordur-Ameriku og hins vegar ICD-10 (International Classification of
Diseases) sem er adallega notad i 6drum heimshlutum (Barkley, 1998; DSM-1V, 1994;
Filippatou og Livaniou, 2005; Van Luit, Kroesbergen og Naglieri, 2005). Einkenni
ADHD skiptast i athyglisbrest og ofvirkni-hvatvisi. ADHD er ekki adeins skilgreint i
DSM-IV heldur einnig élikar tegundir af ADHD (Milich, o.fl., 2001). bear eru ADHD-
Pl, par sem adeins einkenni athyglisbrests er til stadar, ADHD-PHI, par sem einkenni
ofvirkni-hvatvisi er adeins til stadar og ADHD-C sem er sambland af 6llum einkennum
(Barkley, 1997, 1998, 2006; Mash og Wolfe, 2007; Mikami, o.fl., 2007; Milich, o.fl.,
2001; Nolen-Hoeksema, 2008; Sattler, 2002). Reiknad er med ad tidoni ADHD i
heiminum 6llum sé um 3-7% (Antshel o.fl., 2007; Barkley, 1998; Faraone, o.fl., 2003;
Gudmundur Skarphédinsson, 2008). Talid er ad prir strakar & méti einni stulku séu med
ADHD (3:1) (Biederman, o.fl., 2002; Nolen-Hoeksema, 2008; Sattler, 2002). pad
virdist vera algengasta kynjahlutfallio i nidurstddum ymissa rannsokna, p6é svo ad
kynjahlutfallid sé tilgreint ad vera fra 2:1 upp i 10:1 (Barkley, 1998, Biederman, o.fl.,
2002; Nolen-Hoeksema, 2008).

ADHD er kronisk og sundurleit roskun med margpeettar afleidingar sem hefur

medal annars ahrif & taugaproska barna (Antshel, o.fl., 2007; Filippatou og Livaniou,
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2005; Guomundur Skarphédinsson, 2008; Mayes og Calhoun, 2007; Sugalski, Scott og
Cleary, 2008). Boérn med ADHD eiga i erfidleikum med vinnsluminni og ad vidhalda
athygli (Barkley, 1998; DuPaul, o.fl., 1998; Filippatou og Livianiou, 2005; Mash og
Wolfe, 2007; Mayes, o.fl., i prentun; Van Luit o.fl, 2005). ADHD hefur einnig hrif &
adlégunarferni barnanna eins og ad bada sig, kleeda og borda. Hun hefur lika ahrif a
sjalfsteedi og sjalfstraust peirra og peim er sidur treystandi, pau eiga til demis erfitt ad
medhdndla peninga og skorta sjalfsstjorn i verkefnum og hreyfingum (Antshel, o.fl.,
2007; Barkley, 1998; Mash og Wolfe, 2007; Nolen-Hoeksema, 2008). Vidbragdsflytir
er lika vandamal fyrir born med ADHD. bau eru oft of fljot ad svara pegar pau eiga ad
hugsa sig um og lengi pegar pau eiga ad vera sndgg ad svara. (Mash og Wolfe, 2007;
Sattler, 2002; Van Luit o.fl., 2005). Born med ADHD eru yfirleitt metin 7-15 stigum
leegri i greindarvisitolu en born sem eru ekki med ADHD (Antshel, o.fl., 2007; Barkley,
1998; Kaplan, o.fl., 2000). Lyfjamedferd er mest notud vid leekningu barna med ADHD.
Orvandi Iyf eins og Ritalin, Concerta, Equazym og Catapressan eru til deemis notud
(Landlaknir, 2007).

Til ad skima fyrir ADHD er greindarpr6f Wechslers oft notad. WISC-1V
greindarprofid kom Gt arid 2003 en &dur en pad kom Ut hofst stédlun & profinu hér &
landi. Profid er notad til ad velja menntadrreedi vid heafi, kliniskt mat og rannsoknir
(Landlaknir, 2007). I WISC-1V eru 10 kjarnaundirprof og 5 valprof i 4 profhlutum. |
WISC-IV' eru einnig 10 kjarnapréf en 4 valprof. bversnidsgreining Gt fra nidurstédum
undirpréfa er ageet leid til ad finna ut veikleika og styrkleika barna og til ad finna
medferd og ndm sem hentar peim. Rannsoknir syna ad born med ADHD fa adrar
nidurstédur en born sem eru ekki med ADHD. Nidurstédur undirprofa gefa nakvemari
upplysingar heldur en ef adeins er litid & heildartélu greindar (full scale 1Q). (Mayes og
Calhoun, 2004, 2006, 2007).

Markmid rannsoknar sem hér er til umfjollunar er ad kanna frammistodou
islenskra barna med ADHD i WISC-IV' greindarpréfi. Til pessa hefur frammistada
islenskra barna med ADHD ekki verid metin med islensku Utgafu greindarprofsins og
engar rannsoknir eru til & samanburdi islenskra barna med ADHD vid
stodlunardrtak.Mikilveegt er ad hefja rannsoknir & pessu svidi med von um ad pad kalli a
fleiri rannséknir i framhaldinu. Spurningum sem parf medal annars ad svara er hver
munurinn sé & milli barna sem eru med ADHD og peirra sem ekki eru haldin ADHD,
hvar munurinn liggur og hve mikill hann sé. bad er einnig dhugavert ad vita & hvada

svidum enginn munur er, til ad kanna hvar styrk- og veikleikar barna med ADHD liggja.
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Nidurstddur, asamt 6drum pattum eins og heilsufarssogu barna, ummali foreldra og
kennara og getu barna a 6drum svidum er svo hagt ad nota fyrir skimun og greiningu a
roskuninni og til ad finna vidhlitandi medferd og menntun er hafir nAmsgetu barnanna.
Margir kostir fylgja pvi ad rannsaka og birta nidurstodur islenskra rannsokna um petta
efni.

Namsmatsstofnun stadladi nidurstodur WISC-1V' greindarpréfsins og medaltal
fyrir préfhluta er 100 og stadalfravik 15, medaltal fyrir undirprof er 10 og stadalfravik 3
(Einar Gudmundsson, o.fl., 2006). Medaltdl og stadalfravik voru reiknud fyrir undirprof
og profhluta barna sem eru med ADHD en einnig var studst vid marktektarprof
stadalmun (Cohen’s d). Stadalmunur er munur milli tveggja hopa (Davies, Hollin og
Bull, 2008; Elmes, Kantowitz og Roediger, 2006).

Tilgata rannsoknarinnar er su ad pad sé munur a nidurstodum préfsins hja
bérnum med og &n ADHD. Sérstaklega sé munur i melitdlum vinnsluhrada og
vinnsluminnis og undirpréfum peirra préfhluta. Einnig verdur litid @ samanburd &
frammist6ou barna med ADHD eftir kyni og skodad verdur fravik i heildartdlu greindar
eftir aldri. EKki er vaenst ad munur sé 4 frammistddu kynja med ADHD. Med pvi ad
bera saman bérn med og &n ADHD er hagt ad finna Ut styrk- og veikleika barna med
réskunina & WISC-I1V'S. Nidurstddurnar er svo hagt ad nyta til skimunar fyrir born med
ADHD, til demis i skélum. Jafnvel er hagt ad finna og greina roskunina fyrr og finna

pa heppilega medferd og jafnvel hentugt menntadrraedi.

5. Adfero

5.1 batttakendur

patttakendur i rannsokninni voru 39 talsins og voru bornin & aldrinum 6 til 17 &ra med
ADHD samkvaemt greiningu Barna- og unglingageddeildar Landspitalans (BUGL).
Kynjahlutfall urtaksins var ekki jafnt, 74.4% voru drengir og 25.6% stalkur. Medalaldur
var 10 ar og stadalfravik 3 ar og algengasti aldurinn var 8 ar. Sa sem var 17 ara fékk
aldursvidmidid 16:8 — 16:11 i profinu. Asteda fyrir vali pessara patttakenda er su ad
nota purfti kliniskt trtak par sem bera & saman nidurstodur WISC-1V'® hja bornum med
ADHD vid stodlunardrtak til ad athuga hvort roskunin sé ad hafa ahrif & nidurstédour
greindarpréfsins. Par med var adeins einn hopur, bérn med ADHD og nidurstodurnar

voru bornar saman vid stadladar nidurstodur Namsmatsstofnunar. Ekki var unnid beint

18



med patttakendur heldur adeins med nidurstdédur préfsins. Engar personuupplysingar
voru notadar heldur var adeins vitad um kyn og aldur. beim var ekki greitt fyrir patttoku

og voru hvorki sjalfbodalidar né skylt ad taka patt i rannsokninni.

5.2 Maliteki

WISC-1V kom 0t &rid 2003 og er fjorda Utgafan af greindarprofi sem Wechsler bjo til
fyrir born & aldrinum 6-16 ara. Greindarpréf eru medal annars notud fyrir kliniskt mat &
bérnum. P& syna nidurstddur profanna fram & styrk- og veikleika barnanna og med
samanburdi vid stadlad urtak er hagt ad finna Ut hvort barn er med ADHD eda adrar
raskanir. Nidurstddur greindarprofsins asamt 6drum pattum sem metnir eru, eins og
heilsufarssogu barna, ummeeli foreldra og kennara og getu barna & 6drum svidum gefa
mjog godar visbendingar um hvada medferd og menntalrredi hentar fyrir bornin
(Glass, o.fl., i prentun; Kaufman, o.fl., 2006; Mayes og Calhoun, 2004, 2006, 2007).

Namsmatsstofnun sér um stédlun & islenskri atgafu WISC-1V hér a landi ad
beidni Salfraedingafélags Islands. Verkefni stofnunarinnar hofst arid 2002 og tok um 5
ar. pad var i fyrsta sinn sem stodlun for fram &dur en profid var gefio ut i
Bandarikjunum. Vi@ st6dlun var studst vid vinnureglur Alpjédlegu préfnefndarinnar og
adra fraedilega proun & stadfeerslu profa. pegar profid var pytt a islensku var haft i huga
ad born og unglingar myndu audveldlega skilja pad og einnig ad audvelt veeri ad leggja
pad fyrir. Geedamat & profinu var med samraemdum hatti, pad er ad farid var yfir malfar
i fyrirma&lum og spurningum profsins sem torskilin voru. WISC-IV"® melir fjogur
vitsmunasvio sem einnig kallast préfhlutar. Profhlutarnir eru; malstarf, skynhugsun,
vinnsluminni og vinnsluhradi. I malstarfi eru undirprofin; likingar, ordaskilningur,
skilningur og valprofid pekking. I bandarisku Gtgafunni er annad valprof, p.e. malleg
rokvisi en pad er ekki i islensku utgafunni. T skynhugsun eru undirprofin; litafletir,
rokprautir, myndaflokkun og valprofid ofullgerdar myndir. [ vinnsluminni eru
undirprofin; stafa- og talnarédun, talnaradir og valprofid reikningur. I vinnsluhrada eru
undirprofin; taknleit, talnatdkn og valpréfid myndstrikun (Einar Gudmundsson,
Sigurgrimur Skualason og Kristbjorg Soffia Salvarsdéttir, 2006; Glass, Ryan, Charter og
Bartels, i prentun; Kaufman, 2006). Leitandi pattagreining stadfestir rodun undirpréfa i
hverjum préfhluta fyrir sig (Einar Gudmundsson, o.fl., 2006).

Forpréfun & WISC-IV'® greindarpréfinu var gerd sama &r og stodlun hofst og
pyngdarrédun spurninga litillega breytt frd bandarisku Gtgafunni. pegar gagnaséfnun
hofst arid 2003 voru 2500 born valin til ad taka préfid en i heildina voru pad 899 bérn &
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hverju aldursbili sem toku préfid. Medaltol og stadalfravik fyrir baedi profhluta og
undirprof voru reiknud Gt fra stddlun profsins. Medaltal fyrir melitélur var 100 og
stadalfravikid 15. Medaltal fyrir undirprof var 10 og stadalfravik 3. Aldursbilid 14:8-
14:11 var ekki tekid med i utreikningi vegna skekkju pess. EkKi er vitad med vissu hver
asteda skekkjunnar er (Einar Gudmundsson munnleg heimild, 28. april 2009). begar
undirprof voru stadferd voru nokkrar breytingar fra bandarisku atgafunni. Undirprofin
litafletir, talnaradir og taknleit voru Obreytt. Undirpréfin likingar, myndaflokkun og
Ofullgerdar myndir voru med breytta pyngdarrod fra bandarisku Gtgafunni. |
undirpréfunum talnatdkn og myndstrikun voru matsreglur og stig frabrugdid fra
bandarisku atgafunni. pad sama var frabrugdid i undirpréfinu skilningur asamt
byngdarrédun. 1 undirpréfinu ordaskilningur var pyngdarrédun 6lik fra bandariskri
Utgafu og einnig voru merking atrida 6lik vegna stadfaerslu & islensku. I undirprofinu
stafa- og talnaradir voru adeins islenskir stafir notadir. I undirpréfunum rokprautir,
pekking og reikningur var pyngdarréd frabrugdin bandarisku atgafunni og fleiri atrioum
beett vid (Einar Gudmundsson, o.fl., 2006)

Areidanleiki profhluta og vinnslustiga var reiknadur og studst var vid alfa studul
i peim datreikningum (Einar Gudmundsson, o.fl., 2006). Vinnslustig gefa frekari
upplysingar um afkdést barna & profinu og er viobot vid préfhluta, undirprof og
heildartdlu greindar. Vinnslustigin er sjo talsins: litafletir an vidbétarstiga fyrir skjéta
arlausn (LFA), talnaradir afram (TRA), talnaradir 6fug rod (TRO), lengsta talnarod
afram (LTRA), lengsta talnarod 6fug rod (LTRO), myndstrikun oregluleg (MSO) og
myndstrikun regluleg (MSR). I Gtreikningum & areidanleika kom fram minni skekkja i
mismun a milli profhluta en i mismun & milli undirprofa og vinnslustiga. bar af leidandi
er areidanleiki meiri i profhlutum en undirpréfum og vinnslustigum (Einar
Gudmundsson, o.fl., 2006). Réttmaeti profsins, eda hversu vel préfid malir pad sem pad
& ad mela, var einnig athugad (Gudmundur Arnkelsson, 2000). bad er mikilveaegt ad fa
hatt réttmeeti og er pad ein af forsendum pess ad préf sé notad. prjar tegundir réttmeetis
voru reiknadar. Fyrst var pad inntaksréttmeeti (content validity) sem lysir pvi hversu vel
atridi préfsins eru ad mala pad sem profid & ad mala (Sattler, 2001; Gudmundur B.
Arnkelsson, 2000). 1 63ru lagi vidmidsréttmaeti (criterion validity) sem lysir pvi hversu
vel profid tengist maelingum sem eru hluti af nidurstddum profsins. | pridja lagi var
hugsmidaréttmaeti (construct validity) profsins reiknad, pad er ad hve miklu leyti
uppbygging profsins er i samraemi vid nugildandi kenningar og stefnur. Einnig var

samleitni og sundurgreinandi réttmeeti athugad. bar sem samleitni réttmaetis er fylgni
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milli atrida sem mela pad sama og sundurgreinandi réttmeeti er fylgni milli atrida sem
mela ekki pad sama (Gudmundur B. Arnkelsson, 2000; Sattler, 2001). Sama
innbyrdisfylgni undirprofa kom fram i éllum aldurshopum. Fylgnin var heerri & atrioum
préfa sem meldu pad sama en a atridum sem voru ad mela 6lika hluti. bad stadfestir
baedi samleitni réttmeetis og sundurgreinandi réttmeeti. Rannsoknir a réttmeeti profsins
hafa komid vel Gt. Onnur réttmeetisathugun vardadi tengsl profsins vid ytri vidmid i
rannsoknum a fravikshépum eins og vid hép af bérnum med ADHD. bar sem um
hentugleikaurtak var ad raeda, eins og var i pessari rannsokn, parf ad geeta fyllstu
varidar med ad alhafa nidurstddurnar & WISC-1V'® yfir & adra hépa. bar gefa po
nokkra hugmynd um styrk- og veikleika barna med ADHD og hafa kliniskt notagildi.
itrekad er p6 ad oradlegt er ad stydjast adeins vid nidurstédur ar WISC-IV'S préfinu
heldur parf einnig ad taka tillit til heilsufarsségu barnsins, umsagna foreldra og kennara,
skdlagdngu pess og fleiri atrida (Einar Gudmundsson, o.fl., 2006).

5.3 Framkvaemd

Oskad var eftir sampykki fyrir rannsékninni hja Persénuvernd og Sidanefnd
Landspitalans og pegar pad var veitt fékk rannsoknaradili afhent naudsynleg gogn. pau
eru nidurstddur WISC-1V'® hja bérnum sem eru greind med ADHD og toku profid &
BUGL. Rannséknaradili fékk ljosrit af nidurstédum par sem bdid var ad Klippa
personuupplysingar fra svo adeins aldur, kyn og nidurstddur profsins voru eftir. pad var
litio & meelitolur préfhluta, undirpréfa og heildartélu greindar og pvi slegid inn i
gagnaforritid SPSS sem er notad fyrir tolfredidtreikninga. Unnid var med nidurstéour a

BUGL par sem upplysingarnar mattu ekki fara at fyrir deildina.

5.4 Nidurstdour

Pad var marktekur munur & nidurstddum greindarprofsins hja bérnum med ADHD og
stodlunardrtaks. Medaltal heildartdlu greindar og annarra profhluta i stédlunarartakinu
er 100 og stadalfravikid er 15. Frammistada barna med ADHD a profhlutum er synd i
toflu 4. Heildartala greindar hja bérnunum med ADHD var um 15 stigum, eda einu
stadalfraviki, fyrir nedan medaltal stodlunardrtaksins. Marktekur munur var a
heildartdlu greindar par sem p < 0,001. Likurnar a svona miklu eda meira fraviki fra
réttri nalltilgatu eru minni en 0,001 (Moore og McCabe, 2006). Malitolur voru haerri &

profhlutunum skynhugsun og malstarf en legri & profhlutunum vinnsluminni og
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vinnsluhrada. Bérnunum gekk best a profhlutanum skynhugsun og verst a préfhlutanum
vinnsluminni. bad var markteekur munur i samanburdi & 6llum préfhlutum hja bérnum
med ADHD og stodlunardrtaki. Stadalmunurinn var i eda yfir medallagi i 6llum
profhlutum en hastur i heildartélu greindar og préfhlutanum vinnsluminni og laegstur i

préfhlutanum skynhugsun.

Tafla 4. Lysandi t6lfredi og marktektarprof & préfhlutum WISC-I1V'®

Medaltal Stadalfravik N t-gildi  p-gildi Stadalmunur
;Z'::;;a'a 8567 17,013 39 5261 0,000 0,01
Maélstarf 90,92 17,095 39 3316 0,002 0,58
Skynhugsun 9223 15,797 39 3071 0,004 0,50
Vinnsluminni 87,18 16,807 39 4764 0,000 0,82
Vinnsluhradi 8923 18,034 39 3720 0,001 0,68

Medaltal undirpréfa i stodlunarartaki er 10 og stadalfravikid er 3. Frammistada
barna med ADHD & undirpréfum ma sja i toflu 5. peim gekk best & undirpréfinu
litafletir i profhlutanum skynhugsun, enda var omarkteekur munur & nidurstédum pess i
samanburdi vid stédlunardrtak par sem p = 0,235. bar sem likurnar eru svona miklar er
ekki haegt ad hafna nadlltilgatunni um ad pad sé munur & nidurstodum barna med ADHD
og stddlunardrtaks. Meelitalan fyrir undirpréfid stafa- og talnarédun i profhlutanum
vinnsluminni var laegst, eda 7,56, og er teplega einu stadalfraviki fyrir nedan medaltal
stodlunardrtaksins. Munurinn var marktekur par sem p < 0,001. Stadalmunur var
einmitt leegstur i undirprofinu litafletir og heestur i undirprofinu stafa- og talnarédun.
Varla er haegt ad tulka nidurstddur valprofa par sem of fair toku pau og voru pau pvi

ekki tekin med i utreikningum.
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Tafla 5. Lysandi tolfreedi og marktektarpréf fyrir undirprof WISC-1V'

Medaltal Stadalfravik N t-gildi p-gildi  Stadalmunur

Litafletir 9,44 2,918 39 1,207 0,235 0,19
Likingar 8,34 3,290 38 3,106 0,004 0,55
Talnaradir 8,08 3,444 39 3,487 0,001 0,64
Myndaflokkun 8,69 2,939 39 2,778 0,008 0,44
Talnatékn 8,28 3,456 39 3,104 0,004 0,57
Ordaskilningur 8,00 3,137 39 3981 0,000 0,67
Stafa og talnar6oun 7,56 3,398 32 4,058 0,000 0,81
Rokprautir 8,05 3,433 39 3,545 0,001 0,65
Skilningur 8,85 3,856 39 1,869 0,069 0,38
Téaknleit 7,77 3,710 39 3,755 0,001 0,74

Samanburdur var gerdur & frammistédu drengja og stilkna med ADHD vid
stodlunardrtak. Nidurstddurnar ma sja i téflum 6 og 7. bar sem ADHD er algengara a
medal drengja eru mun fleiri drengir i pessu Urtaki en stalkur svo pad parf ad taka tillit
til pess pegar samanburdur er gerdur & frammistoou kynjanna (Barkley, 1998;
Biederman, o.fl., 2002; Nolen-Hoeksema, 2008; Sattler, 2002). Drengjunum gekk betur
a profhlutunum malstarf og skynhugsun en verr & préfhlutunum vinnsluminni og
vinnsluhrada sem var i samraemi vid heildarnidurstodur greindarprofsins hja bornum
med ADHD. Melitalan fyrir préfhlutann skynhugsun var heast enda var omarktaekur
munur & nidurstddum pess vid stodlunarurtak par sem p = 0,067. Melitalan fyrir
préfhlutann vinnsluminni var leegst enda var marktekur munur & nidurstédum pess vid
stodlunardrtak par sem p < 0,001. | samreemi vid paer nidurstddur var stadalmunurinn
leegstur a préfhlutanum skynhugsun og heestur & profhlutanum  vinnsluminni.
Drengjunum gekk best i undirprofinu litafletir og i samanburdi vid stodlunardrtak var
munurinn émarkteekur par sem p = 0,411. Drengjunum gekk verst i undirpréfinu stafa-
og talnar6dun. Munur & nidurstdédum peirra i samanburdi vid stodlunardrtak var
marktaekur par sem p < 0,001. bar af leidandi var stadalmunurinn hastur i undirprofinu
stafa- og talnarddun og laegstur i undirpréfinu litafletir. Pad var einnig i samraemi vid
heildarnidurstodur.

Arangur stlknanna var ahugaverdur par sem peim gekk verr & profhlutunum

malstarf og skynhugsun en betur & préfhlutunum vinnsluminni og vinnsluhrada sem var
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ofugt vid heildarnidurstodur og arangur drengjanna. Stulkunum gekk jafnvel i
profhlutunum vinnsluminni og vinnsluhrada og pad var ekki marktekur munur &
nidurstddum stalknanna i samanburdi vid stddlunarurtak par sem p = 0,496 fyrir
vinnsluminni og p = 0,410 fyrir vinnsluhrada. Stadalmunurinn var minnstur fyrir pa
profhluta. bPeim gekk verst a profhlutanum skynhugsun svo marktekur munur var a
nidurstdédum stalknanna og stodlunardrtaks par sem p = 0,001. Stadalmunurinn var
mestur fyrir pann profhluta. | samreemi vid pad gekk stdlkunum best & undirprofinu
talnaradir sem er i préfhlutanum vinnsluminni og munurinn & milli stulknanna og
stodlunardrtaks var ekki marktekur par sem p = 0,708. Stadalmunurinn var i minus par
sem stulkurnar fengu heerri melitélu en stodlunarurtak. Stalkurnar fengu sému
meelitélur i undirpréfunum talnatakn og skilningi og fengust i stédlunardrtakinu svo
ekki var marktekur munur & peim nidurstédum og stadalmunur var enginn. Stulkunum
gekk svo verst i undirpréfinu myndaflokkur sem er i profhlutanum skynhugsun og
munurinn var marktaekur & milli stulknanna og stédlunardrtaks par sem p = 0,001. Varla
er heegt ad tdlka nidurstodur valpréfa par sem of fair toku pau og voru pau pvi ekki

tekin med i Gtreikningum.

Tafla 6. Samanburdur & frammistodu drengja med ADHD & WISC-IV"® vid
stodlunarirtak.

N Meodaltal Stadalfravik t-gildi p-gildi Stadalmunur

Heildartala greindar 29 84,62 17,365 4,769 0,000 1,02
Malstarf 29 90,21 17,981 2,933 0,007 0,65
Skynhugsun 29 94,34 15,978 1,906 0,067 0,38
Vinnsluminni 29 84,03 16,012 5,369 0,000 1,06
Vinnsluhragi 29 86,79 18,931 3,757 0,001 0,87
Litafletir 29 9,52 3,112 0,835 0,411 0,16
Likingar 28 8,29 3,343 2,714 0,011 0,57
Talnaradir 29 7,28 3,172 4,624 0,000 0,91
Myndaflokkun 29 9,38 2,871 1,164 0,254 0,21
Talnatakn 29 7,69 3,537 3,518 0,002 0,77
Oroaskilningur 29 8,03 3,279 3,228 0,003 0,65
Stafa og talnar6oun 23 7,13 3,597 3,826 0,001 0,95
Rokprautir 29 8,00 3,000 3,590 0,001 0,67
Skilningur 29 8,45 4,120 2,028 0,052 0,51
Taknleit 29 7,48 3,934 3,446 0,002 0,83
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Tafla 7. Samanburdur & frammistodu stilkna med ADHD a WISC-1V'® via
stodlunardrtak

N Medaltal  Stadalfravik t-gildi  p-gildi Stadalmunur

Heildartala greindar 10 88,70 16,439 2,174 0,058 0,75
Malstarf 10 93,00 14,885 1,487 0,171 0,47
Skynhugsun 10 86,10 14,255 3,083 0,013 0,93
Vinnsluminni 10 96,30 16,452 0,711 0,496 0,25
Vinnsluhradi 10 96,30 13,549 0,864 0,410 0,25
Litafletir 10 9,20 2,394 1,057 0,318 0,27
Likingar 10 8,50 3,308 1,434 0,185 0,50
Talnaradir 10 10,40 3,273 0,386 0,708 -0,13
Myndaflokkun 10 6,70 2,214 4,714 0,001 1,10
Talnatakn 10 10,00 2,667 0,000 1,000 0,00
Ordaskilningur 10 7,90 2,846 2,333 0,045 0,70
Stafa og talnar6dun 9 8,67 2,693 1,486 0,176 0,44
Rokprautir 10 8,20 4,662 1,221 0,253 0,60
Skilningur 10 10,00 2,828 0,000 1,000 0,00
Taknleit 10 8,60 2,989 1,481 0,173 0,47

Samanburdur var einnig gerdur a heildartolu greindar eftir kyni. Nidurstédurnar
ma sja i téflum 6 og 7. Medaltal heildartdlu greindar hja drengjum var 84,62 sem er
ramlega einu stadalfraviki, eda tepum 15 stigum, fyrir nedan medaltal stédlunarurtaks.
Stadalfravikid hja drengjum var 17,365. Lagsta gildi heildartélu greindar i 6llu Grtakinu
var hja drengjum eda 52 stig og einnig var hasta gildid i 6llu rtakinu lika hja drengjum
eda 128 stig. Pad var marktekur munur & heildartdélu greindar hja drengjum i
samanburdi vid stddlunarurtak par sem p < 0,001. Laegsta gildid hja stulkum var 72 stig
og hasta 118. Medaltal var 88,70 sem er teepu einu stadalfraviki, eda teepum 12 stigum,
fyrir nedan medaltal stodlunarirtaks og stadalfravik hja stulkunum var 16. bad var
Omarktekur munur & heildartélu greindar hja stalkum i samanburdi vid stédlunardrtak
par sem p = 0,058. A mynd 1 ma sja dreifingu malitalna i heildart6lu greindar eftir
kyni. Dreifing gildanna var mun minni hja stulkunum. Dreifingin hja drengjunum var

naleegt pvi ad vera normaldreifd.
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Mynd 1. Samanburdur a heildartélu greindar eftir kyni

I tflu 8 ma svo sja samanburd & milli kynja med ADHD. bar ma sja
medaltalsmun & profhlutum og undirprofum milli kynja. Munur & milli kynja &
heildartdlu greindar var 4,079. P ad drengirnir veeru med haerri meelitolu i heildartélu
greindar var munurinn samt sem &dur ekki marktekur par sem p = 0,216. |
préfhlutanum vinnsluminni var mesti munurinn a milli kynja i 6llum préfhlutum og var
medaltalsmunurinn 12,266. Stalkur voru med herri meelitdlu i peim préfhluta og
munurinn var marktekur par sem p < 0,001. Minnsti munurinn & milli kynjanna var i
profhlutanum malstarf og var medaltalsmunurinn 2,793. Drengirnir voru med harri
melitdlu i peim profhluta en munurinn var samt sem adur ekki marktaekur par sem p =
0,410. Mesti munur & milli kynjanna i undirpréfunum var svo i undirprofinu talnaradir
og var medaltalsmunurinn 3,124. Stalkur voru med haerri meelitélu i pvi undirpréfi og
var munurinn marktaekur & milli kynjanna par sem p < 0,001. Minnsti munur & milli
kynjanna var svo i undirpréfinu ordaskilningur og var medaltalsmunurinn 0,134.
Meelitalan i pvi undirprofi var mjog svipud hja badum kynjum en drengirnir voru orlitid

haerri. Munurinn var samt sem &dur ekki marktaekur par sem p = 0,827.
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Tafla 8. Samanburdur & frammistodu kynja med ADHD { WISC-IV'®

Medaltalsmunur t-gildi p-gildi
Heildartala greindar 4,079 1,265 0,216
Malstarf 2,793 0,837 0,410
Skynhugsun 8,245 2,279 0,010
Vinnsluminni 12,266 4,125 0,000
Vinnsluhradi 9,507 2,704 0,012
Litafletir 0,317 0,549 0,587
Likingar 0,214 0,399 0,737
Talnaradir 3,124 5,303 0,000
Myndaflokkun 2,679 5,025 0,000
Talnatakn 2,310 3,518 0,002
Ordaskilningur 0,134 0,221 0,827
Stafa-og talnaréoun 1,540 2,053 0,052
Rokprautir 0,200 0,354 0,722
Skilningur 1,552 2,028 0,052
Taknleit 1,117 1,530 0,137

I t6flu 9 ma sja dreifingu heildartdlu greindar eftir aldursbili svo hagt sé ad
skoda fravik i heildartdlu greindar hja bérnum med ADHD. Flest bérn voru a
aldursbilinu 6-9 &ra og var medaltal og stadalfravik haest & pvi bili. Feaest born voru &
aldursbilinu 14-17 &ra og var medaltal og stadalfravik leegst & pvi bili. Engin 16 &ra born
voru i drtakinu. Leegsta heildartala greindar var 52 og var a aldursbilinu 10-13 ara. pad
eru ramum premur stadalfravikum fyrir nedan medaltal stédlunardrtaks. Haesta
heildartala greindar var 128 og var & aldursbilinu 6-9 ara. Pad er tepum tveimur
stadalfravikum fyrir ofan medaltal stodlunardrtaks.

Tafla 9. Dreifing heildart6lu greindar eftir aldri.
Aldursbil N Legsta gildi Heaesta gildi Medaltal Stadalfravik

6-9 19 69 128 91,42 17,61
10-13 11 52 105 80,45 15,38
14 - 17 9 63 107 79,89 15,09
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Fylgni lysir sambandi milli tveggja breyta sem i pessu tilfelli er samband aldurs
vid greindarvisitélu. Nidurstodurnar syna neikveaeda fylgni, eda -0.342. bvi legri sem
aldurinn var pvi heerri var greindarvisitalan. Mynd 2 synir ad fylgnin var ekki linuleg en
samt sem adur getur fylgnin verid toluverd pratt fyrir ad vera ekki linuleg. Hér var
fylgnin rétt undir medallagi sem gefur til kynna ad medalsterkt samband sé a milli
breytanna en ekki sé um orsakasamband ad reda (Moore og McCabe, 2006). Einn
fravillingur var i fylgniritinu @ mynd 2, pad er drengur sem er 17 ara en i Utreikningum
var studst vid aldursviomidid 16:8 — 16:11.
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Mynd 2. Fylgnirit af sambandi aldurs vid heildart6lu greindar
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6. Umrada

Til pessa hefur frammistada islenskra barna med ADHD ekKki verid metin med islensku
utgafu greindarpréfsins og engar rannsoknir eru til & samanburdi islenskra barna med
ADHD vid stodlunardrtak. Tilgata rannsoknar er st ad munur sé & nidurstédum WISC-
IV'® hja bérnum med ADHD og stodlunarirtaks. Sérstaklega sé munur { vinnsluminni
og vinnsluhrada og undirprofum peirra profhluta. Bérnunum med ADHD gekk verst &
préfhlutunum vinnsluminni og vinnsluhrada. Profhlutinn vinnsluminni meelir athygli,
einbeitingu, hugraena stjornun og rokhugsun (Einar Gudmundsson, o.fl., 2006)
Vinnsluhradi melir sjonraent minni, athygli og samheafingu hugar og hreyfingar.
Samkveemt pvi pa stadfesta nidurstédur profsins ad born med ADHD eiga medal annars
erfitt med athygli, einbeitingu, skipulagningu og verkefnadrlausn (Barkley, 1998;
DuPaul, o.fl., 1998; Filippatou og Livianiou, 2005; Mash og Wolfe, 2007; Van Luit,
2005). Samkvemt pvi gekk bérnunum med ADHD verst & undirprofinu stafa- og
talnaréoun sem er i préfhlutanum vinnsluminni og taknleit sem er i profhlutanum
vinnsluhrada. Nast & eftir ordaskilningi sem er i profhlutanum malstarf gengur peim
einnig illa & undirprofinu talnaradir sem er i profhlutanum vinnsluminni og talnatakn i
profhlutanum vinnsluhrada. Nidurstédur falla vel ad og renna stodum undir tilgatu
rannsoknar par sem munur er & nidurstédum profsins hja bérnum med ADHD og
stddlunardrtaks. Marktektarprofun og stadalmunur stadfestir pad. Nidurstddur eru einnig
i samraemi vid adrar rannsoknir & frammistédu barna med ADHD & WISC-IV i 6drum
[6ndum. Samkveemt nidurstodum Mayes, o.fl. (i prentun) eiga bérn med ADHD i
erfidleikum med vinnsluminni og péa sérstaklega a undirprofinu talnaradir. Nidurstédour
annarra rannsokna hafa lika synt fram & ad bérn med ADHD eru med laga melitolu i
vinnsluminni, vinnsluhrada og talnatdkn an pess ad hafa laga meelitolu i skilningi
(Mayes og Calhoun, 2006, 2007; Shanahan, o.fl., 2006). Born i pessari rannsokn eru
einmitt ekki med laga melitélu i skilningi. Mayes og Calhoun (2006) fengu s6ému
nidurstddur. Melitala vinnsluminnis og malitala vinnsluhrada eru lagar hja bérnum
med ADHD. bau eru einnig med lagar melitdlur i talnatakn og téknleit. Mayes og
Calhoun (2006) fundu einnig Ut ad bérn med ADHD veeru tvisvar sinnum liklegri til ad
hafa laga meelitolu i vinnsluminni og talnatakn en bérn an ADHD. pad bendir til pess ad
athygli, skrif- og afkastahradi seu veikleikar barna med roskunina (Mayes og Calhoun,
2004, 2006; Shanahan, o.fl., 2006).
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Bérn med ADHD eru yfirleitt metin 7-15 stigum laegri i greindarvisitolu en bérn
sem eru ekki med ADHD (Antshel, o.fl., 2007; Barkley, 1998; Kaplan, o.fl., 2000). Ad
medaltali var greindarvisitala barna med ADHD tepum 15 stigum fyrir nedan medaltal
stodlunardrtaks. Pad var marktekur munur a heildartélu greindar hja bérnum med
ADHD i samanburdi vid stédlunardrtak. Greindarvisitala drengja var einnig 15 stigum
fyrir nedan medaltal stodlunarurtaks. Pad var einnig marktekur munur & heildartélu
greindar hja drengjum i samanburdi vid stodlunardrtak. Greindarvisitala stulkna var
adeins herri eda 12 stigum fyrir nedan medaltal stodlunarurtaks. Pad var dmarktaekur
munur & heildartdlu greindar hja stalkum i samanburdi vid stédlunarirtak.
Nidurstddurnar pessarar rannsoknar stadfesta tilgatuna og einnig nidurstodur fyrri
rannsokna um ad munur sé & heildartdlu greindar medal barna med og &n ADHD.

Samanburdur var gerdur a milli kynja med ADHD og stédlunarurtaks.
Drengjunum gekk betur & profhlutunum malstarf og skynhugsun en verr & profhlutunum
vinnsluminni og vinnsluhrada. bar af leidandi gekk peim best & undirprofinu litafletir
sem er i profhlutanum skynhugsun og verst & undirprofinu stafa- og talnaréoun sem er i
préfhlutanum vinnsluminni. Pad var i samremi vid heildarnidurstédur rannsoknar.
Stalkurnar fengu aftur & moti adrar nidurstddur en drengirnir. Stalkunum gekk vel &
profhlutunum vinnsluminni og vinnsluhrada og par af leidandi gekk stulkunum best a
undirpréfunum talnaradir og peer fengu heerri melitélu i pvi undirpréfi en
stddlunardrtak. Stulkunum gekk svo jafnvel og stodlunarartak i undirprofunum
talnatdkn og skilningi. Stalkunum gekk svo verr a préfhlutanum malstarf sem meelir
hugtakamyndun, mallega rokleidslu og pekkingu ar umhverfinu og profhlutanum
skynhugsun sem melir skynhugsun, edlisgreind, rymdarvinnslu og samhafingu hugar
og hreyfingar i verkefnum (Einar Gudmundsson, o.fl., 2006). Samkvaemt peim
nidurstooum gekk stalkunum verst & undirprofinu myndaflokkun i profhlutanum
skynhugsun. Marktektarprofun og stadalmunur stadfestu pessar nidurstodur.

Samanburdur var svo gerdur & milli kynja med ADHD. Munurinn i heildartélu
greindar milli kynja var rim 4 stig en munurinn var samt sem adur ekki marktaekur. I
préfhlutanum vinnsluminni var munurinn mestur & milli kynja. Stalkur voru med heerri
meelitélu i peim profhluta og var munurinn marktaekur. I profhlutanum skynhugsun var
munurinn minnstur & milli kynja. Drengirnir voru med adeins herri melitdlu i peim
profhluta en munurinn var samt sem adur ekki marktaekur. I undirpréfinu talnaradir var
munurinn mestur a milli kynjanna. Stalkur voru med heerri meelitolu i pvi undirpréfi og

var munurinn marktekur. Minnsti munur & milli kynjanna var svo i undirpréfinu
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ordaskilningur. Melitalan i pvi undirpréfi var mjog svipud hja badum kynjum en
drengirnir voru orlitid heerri. Munurinn var samt sem adur ekki marktaekur. Nidurstéour
valprofa voru ekki birtar par sem of fa born toku pau. Geeta parf varudar i tulkun &
samanburdi kynjanna med ADHD par sem kynjahlutfall var ekki jafnt. Drengirnir voru
mun fleiri en stalkurnar.

Fravik i heildartolu greindar eftir aldri voru skodud. Dreifing heildartélu
greindar eftir aldri syndi ad pvi yngri sem bornin eru peim mun herri er
greindarvisitalan. Fylgnisamband heildartélu greindar vid aldur var neikvett. Fleiri
heerri melitlur greindar voru hja yngri bérnunum og fleiri leegri meelitélur greindar
voru hja eldri bornum. Heesta heildartala greindar er hja 6 ara barni eda 128 stig og
lzegsta heildartala greindar er hja 11 ara barni eda 52 stig.

pad parf ad geeta vartdar i talkun & heildarnidurstodum par sem um Kliniskt
Urtak fra BUGL er ad reda og pad Urtak endurspeglar ekki endilega 6ll bérn med
ADHD. Urtakid er ekki stort, i pessu Grtaki eru adeins 39 born. | framhaldinu er
ahugavert ad endurtaka rannsoknina med fleiri bornum. Par sem bérn fra BUGL eru
ekki endilega ad endurspegla pydid er ahugavert ad nota nidurstddur profsins hja
bérnum med ADHD sem eru ekki bara fra BUGL. Ahugavert er lika ad endurtaka
samanburd milli kynja med ADHD pegar kynjahlutfall er jafnt til ad athuga hvort
frammistada kynjanna i préfinu er misjofn likt og pessi rannsokn stadfesti. Fleira sem er
ahugavert ad gera i framhaldi af pessari rannsokn er ad bera saman nidurstodur préfsins
medal mismunandi tegunda af ADHD. Gera parf pa samanburd & ADHD-PI, ADHD-
PHI og ADHD-C og einnig samanburd & hverri tegund af ADHD fyrir sig vid
stodlunardrtak. Mdoguleikarnir eru margir. Nidurstoour pessarar rannsoknar stadfesta
ekki adeins tilgatu rannsoknarinnar heldur bjoda einnig upp a margar rannsoknir i

framhaldinu.
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