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Världshälsoorganisationen (WHO) rapporterar att det finns cirka 650 miljoner människor med
funktionshinder i världen, och 700 000–1 500 000 av dessa människor är individer med psykiska
funktionshinder. Även om cirka 200 miljoner barn världen över diagnostiseras med
funktionsnedsättningar varierar förekomsten av intellektuell funktionsnedsättning från land till
land. Världshälsoorganisationen accepterar att 10% av den totala befolkningen i utvecklade
länder och 12% i utvecklingsländer är funktionshindrade. International Association for the
Scientific Study of Intellectual Disabilities (IASSID) säger att det inte finns tillräckligt med
sociala institutioner som hanterar problemen hos personer med intellektuella
funktionsnedsättningar och deras familjer, att deras begränsade budgetar hindrar dem från att
arbeta effektivt eller att de inte har nödvändiga resurser för att fullgöra sina funktioner.

Många problem väntar familjer med barn med kognitiv funktionsnedsättning från första stund de
lär sig om sitt barns funktionshinder. Föräldrarna är förvånade över denna oväntade och okända
situation, och de befinner sig i ett helt nytt liv. Barnet med funktionsnedsättning och hans /
hennes familj kan stöta på många svårigheter både i familjemiljön, i samhället, i skolan, kort
sagt, under det fortsatta dagliga livet. Därför kan föräldraskap till ett barn med funktionshinder
orsaka speciella problem. Detta ökar de problem som föräldrar ofta upplever med barnets
livslånga dagliga vårdbehov och frekventa beteendeproblem.

Funktionshinder är ett livslångt tillstånd och dessa barns vårdbehov kan skilja sig från andra
barns. Familjer med funktionshindrade barn kan behöva spendera mer ekonomiskt än andra
familjer av olika skäl som sjukvård, utbildning, särskilda fysiska arrangemang och utrustning.
Familjer måste omorganisera sin livsstil och dagliga rutiner för att passa sina barn med
funktionshinder. Med ökande stress kan de ha svårt att uppfylla kraven i det dagliga livet och
kan vara spända i interpersonella relationer. Som ett resultat kan de utvecklas ohälsosamma
försvarsmekanismer som undvikande, tillbakadragande och sårbarhet från sociala relationer.

INLEDNING
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Det har observerats att föräldrarna till barn med funktionshinder lever med ständiga känslor av
sorg, ångest och skuld. Av denna anledning är det viktigt att hjälpa föräldrar att hantera många
motstridiga känslor.
Det är ingen lätt situation för familjer med barn med funktionsnedsättning att acceptera sitt
funktionshinder och leva med det. Efter födelsen av ett barn med funktionshinder vet familjer
inte vad de ska göra, vart de ska gå, vad de ska säga till vem, vad de ska fråga, och de börjar
vackla.
Att ha ett barn med funktionshinder kan leda till att de vanliga situationerna i familjelivet och
äktenskapliga relationer mellan makar försämras. Det sägs att denna situation orsakar vissa
problem och förändringar i familjen.

Lärare står inför sociala, beteendemässiga och olika yrkeskompetensutmaningar när de undervisar
elever med intellektuell funktionsnedsättning. Inkluderande utbildning blir allt vanligare och det
innebär att utbilda barn med intellektuella och utvecklingsstörningar med normala i samma
klassrum. Detta stöder inkluderingen av funktionshindrade studenter i samhället. Barn med
funktionsnedsättning behöver dock mer uppmärksamhet när det gäller utbildningsinnehåll,
undervisningsmetoder, läromedel, hjälpmedel och medel för mer hjälp med att anpassa sig till
skolmiljön. Det framkom i många undersökningar att de lärare som inte studerade inom det
specialpedagogiska området tycker att undervisningen om elever med särskilda behov var
otillräcklig, att utbildningen de fick var otillräcklig för att lösa de problem de mötte med olika
handikappgrupper och att de behövde mycket information om inkludering.

En specialpedagog kan börja sin karriär med avsikt att hjälpa studenter med funktionshinder att bli
produktiva medlemmar i samhället, de står inför flera utmaningar som gör uppgiften extremt svår.
Utbrändhet eller utmattningssyndrom är det vanligaste problemet för de lärare som arbetar inom
specialpedagogiska områden. Anledningen är att de vanligtvis känner sig stressade under
arbetstiden. Särskilt de specialpedagoger som nyligen börjat jobbet eller andra lärare som har brist
på information om specialelevernas behov och beteenden är mer stressade. Det är några av
anledningarna till att specialpedagoger har en högre grad av utbrändhet än vad som finns i de flesta
andra yrken.

Det är mycket viktigt att känna till de olika utmaningar som föräldrarna och lärarna står inför när
det gäller att hantera barn med intellektuell eller utvecklingsstörning. Det har funnits många
problem i utbildningen av föräldrar som har barn med funktionshinder samt brist på utbildning i
specialundervisning för barn med intellektuell och utvecklingsstörning. Även om mycket
forskning har gjorts på detta område är de mestadels lokala eller nationella baserade. Denna modul
kommer att fokusera på allmänna problem och behov hos föräldrar och lärare som har att göra med
barn med intellektuella och utvecklingsstörningar. Så att problemen och behoven kommer att
realiseras och mer användbara förslag kommer att definieras.
Problem med familjer med barn med intellektuella funktionsnedsättningar

1.

2.

3.
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Utbildnings- / informationsbehov: Professionella och rådgivare utbildar familjerna och ger
nödvändig information om deras barns funktionshinder. Rätt och vältajmad information
stärker och hjälper familjer att förstå sitt barns egenskaper hos särskilda behov och förmågor
så att de kan interagera mer med sitt barn för att maximera hans / hennes utveckling och
lärande. Hur som helst, många föräldrar har svårt att nå dessa yrkesverksamma och utbildning. 

4. Problem som mödrar upplever i familjer med barn kognitiv funktionsnedsättning; Den
dagslånga vården och vårduppgiften gör att mammorna får slut på energi och inte har någon ledig
tid över för sig själva. De känner att de lever i en isolerad miljö och tillbringar större delen av tiden
hemma. Social isolering och otillräckligt socialt stöd är andra negativa sociala konsekvenser som
mödrar upplever.
5. Man ser att mödrar också förlorar sin egen hälsa under vårdprocessen. I denna process visar
mödrar symtom som kronisk trötthet och olika psykiska och fysiska störningar.
6. Enligt forskningen om personliga kostnader för att ta hand om ett barn med funktionshinder är
de flesta familjer till ett barn med funktionshinder inte i gott ekonomiskt skick, familjen kan möta
många problem med att möta barnets extra kostnader.
7. De flesta föräldrar står inför problem känslomässigt och fysiologiskt när diagnosen av deras
barns funktionshinder. Många föräldrar måste göra förändringar i sina sociala liv, som består av
missnöje och frustration. Vissa föräldrar upplever betydande stress och depression och upplever
känslor och upplevelser som ilska, avslagschocker, självskuld, skuld eller överraskning.

Föräldrars behov
Föräldrar som har ett barn med intellektuell eller utvecklingsstörning upplever negativa
familjeproblem som stress och föräldradepression. Men nivån på stress, depression och andra
problem varierar beroende på barnets funktionshinder. Till exempel upplever de föräldrar som har
barn med Downs syndrom färre problem än föräldrar som har barn med autism eller andra
diagnoser. Å andra sidan kan mödrar och fäder uppleva olika nivåer av problem med sitt barns
funktionshinder och hanteringen av funktionsnedsättningen varierar. Mödrar känner mer
depression, stress och börda jämfört med fäder. Så att föräldrarnas behov också varierar beroende
på barnets funktionshinder. Dessutom har familjer med ett barn med funktionsnedsättning oftare
lägre socioekonomisk status eller lägre utbildningsbakgrund. När alla dessa kombineras skiljer sig
problemen och behoven hos föräldrar med barn med funktionsnedsättning för att hantera dagliga
situationer som dagliga rutiner, sociala aktiviteter och hanteringsförmåga samt kontakt med
supporttjänster. Allmänna behov hos många familjer med barn med funktionsnedsättning är
utbildningsbehov, kunskap och sociala färdigheter när det gäller att samarbeta med
yrkesverksamma och förverkliga sina barns rättigheter.

1.
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Anledningen kan vara att de har liten eller ingen information om utbildningsmöjligheter, är blyga
eller tillbakadragna för att prata med en professionell, inte har tid på grund av arbete eller vård av
sitt barn etc. Dessutom visar undersökningar att föräldrar inte har någon information om
handikapp typerna innan de upplever det med sitt barn. Å andra sidan kanske innehållet i
utbildningen inte uppfyller föräldrarnas behov. Så att utbildningsinnehållet bör förbättras,
detaljeras för varje handikapp typ och vara mer interaktivt och digitalt. På detta sätt kommer
föräldrar att bli mer informerade om problemet och genom att omvandla utbildningen till digitala
plattformar kan föräldrar komma åt överallt och när som helst. Genom att uppfylla föräldrarnas
utbildningsbehov kan de minska stressiga och problematiska interaktioner mellan föräldrar och
barn under familjerutiner och öka barnets självständighet. Forskning med fokus på föräldrar som
har barn med funktionsnedsättning har visat effektiviteten av familjeutbildning för att förbättra
olika barns kompetenser, förälder-barn-relation och välbefinnande.

2. Vägledning och känslomässiga behov: Att bli mamma eller pappa är en av de lyckligaste
känslorna en person kan uppleva i livet men efter att ha lärt sig att deras barn med funktionshinder
ger denna lycka plats för sorg, oro, osäkerhet, förnekelse, ilska och skuld. Tidigt ingripande av
vägledning av familj, vänner och professionellt stöd kan hjälpa föräldrarna att klara av att få ett
barn med funktionsnedsättning. Stöd- och handledningstjänster för familjer med barn med
intellektuell funktionsnedsättning kräver tvärvetenskapligt arbete. I detta arbete kan det finnas
läkare, sjuksköterskor, speciallärare, logopeder, fysioterapeuter, psykologer, socialarbetare,
dietister, familjeterapeuter och andra specialister beroende på funktionshinder och nivå av barn.
Med detta tidiga stöd och utbildning för familjer kan de förverkliga sitt barns toalett träning, klä på
sig / klä av sig, äta, sova och personlig hygien och vägledning om sociala färdigheter. Ett barn med
intellektuell funktionsnedsättning i familjen medför många känslomässiga problem även för
föräldrarna. När familjerna lär sig barnets funktionshinder upplever de svårigheter att förklara
barnets funktionshinder för andra släktingar och vänner på grund av att de känner besvikelse,
skuld, förlägenhet och ångest över andras acceptans av barnet. Dessa situationer lägger mycket
känslomässig börda på föräldrarna och de försöker vanligtvis isolera sig från samhället och de
uppvisar ett behov av psykosocialt stöd. I många undersökningar visade att majoriteten av
föräldrarna letade efter stöd från proffs när de stod inför känslomässiga problem. Så att en effektiv
stödtjänst för föräldrarnas vägledning och känslomässiga behov bör lösas. På detta sätt minskar
professionella stödtjänster för familjer föräldrarnas stress och ökar deras välbefinnande.

3. Ekonomiska behov: Enligt flera studier lever de flesta föräldrar till funktionshindrade barn
under dåliga ekonomiska förhållanden. Dessa familjer har en lägre sysselsättningsgrad med lägre
månadsinkomster jämfört med genomsnittsinkomsterna. Dessutom gör de direkta och indirekta
kostnaderna för hälso- och sjukvård för ett funktionshindrat barnföräldrarnas ekonomiska tillstånd
sämre. 
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Föräldrarnas ekonomiska tillstånd påverkas direkt av dessa människors utbildningsnivå. Forskning
visar att utbildningsnivån för dessa föräldrar är lägre än den allmänna befolkningen. Så
föräldrarnas levnadsstandard är lägre än allmänheten. Enligt forskning (1) har andelen personer
som har barn med funktionsnedsättning ekonomiska problem högst i Bulgarien och lägst i Belgien.
Andra länder som har en högre andel ekonomisk kamp är Rumänien, Polen och Frankrike. Detta
orsakar vanligtvis uteslutning av dessa människor från det sociala livet. Det är viktigt att höja
utbildningsnivån för dessa föräldrar och förbättra kvalifikationerna. Föreningar och medel kan
användas för att lösa dessa problem.

4. Sociala och fritidsbehov: När barnet diagnostiseras med intellektuell funktionsnedsättning
förändras familjemedlemmarnas dagliga liv helt. Föräldrarna ändrar sina dagliga rutiner,
fritidsaktiviteter och sociala liv efter sitt barn. Många föräldrar saknar lämpliga sociala eller
fritidsaktiviteter eller relationsbyggande program på grund av barnets funktionshinder. Studier
visar att cirka 35% av familjerna med ett barn med Downs syndrom inte har någon fritid i sitt
dagliga liv, vilket påverkar livskvaliteten i familjen. Dessutom känner de stress på grund av
behovet av barnets deltagande i fritidsaktiviteter utanför skolan när barnets hälsa, psykologiska
välbefinnande, sociala kompetens och motoriska färdigheter förbättras. Barn blir mer motiverade
när de deltar i aktiviteter de föredrar och tycker om. Det finns dock en stor klyfta mellan
deltagandet av barn med funktionsnedsättning och barn utan funktionsnedsättning i sociala och
fritidsaktiviteter eftersom funktionshindrade barn deltar mindre. Idrottsaktiviteter har en nyckelroll
för att uppmuntra föräldrar och deras barn med funktionsnedsättning att vara mer sociala och delta
i utomhusaktiviteter. I detta avseende vet man vilken sport som passar typen av funktionshinder.

7
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Vad är en intellektuell funktionsnedsättning?
Intellektuell funktionsnedsättning (eller ID) definieras som "en person som har begränsningar
för intellektuella funktioner som problemlösning, inlärning och bedömning och adaptiva
funktioner till exempel dagliga livsuppgifter, kommunikation och att leva självständigt.
Intellektuell funktionsnedsättning kan leda till att ett barn utvecklas och lär sig långsammare än
andra barn i den åldern. Vanligtvis lär sig de barn som har intellektuell funktionsnedsättning att
tala, gå, klä sig eller äta svårare, sent eller till och med aldrig, och de kan ha svårt att lära sig i
skolan. Personer med intellektuell funktionsnedsättning kan bearbeta information långsammare
än andra och kan också ha svårt med abstrakta begrepp som pengar och tid.

Intellektuell funktionsnedsättning kan inträffa när som helst innan ett barn fyller vuxen ålder,
även före födseln, under födseln eller efter födseln. Orsakerna till intellektuell
funktionsnedsättning varierar såsom skada, sjukdom, hjärnproblem och komplikationer under
födseln etc. För många barn är huvudorsaken till deras ID inte känd.
. 

TYPER AV FUNKTIONSNEDSÄTTNINGAR
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BESKRIVNING

Person med en funktionsnedsättning: Enligt Merriam-Webster Dictionary betyder person med
funktionshinder att jag är nedsatt eller begränsad av ett fysiskt, mentalt, kognitivt eller utvecklingsmässigt
tillstånd. ADA (American Disability Act) definierar en person med funktionsnedsättning som en person som
har en fysisk eller psykisk funktionsnedsättning som väsentligt begränsar en eller flera större livsaktiviteter
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IQ är under 70–75
Det finns betydande begränsningar inom två eller flera adaptiva områden (färdigheter som
behövs för att leva, arbeta och spela i samhället, till exempel kommunikation eller egenvård)
Tillståndet manifesterar sig före 18 års ålder

tar längre tid att lära sig prata, men kommunicerar bra när de vet hur
visa några problem i deras personliga, sociala egenskaper och beteende.
likgiltig för sociala aktiviteter.
undviker att ta ansvar.
har problem med att läsa och skriva
har svårt att förstå abstrakta begrepp, de lär sig begreppet tid och numeriska uttryck mycket
sent och svårt.
ökade svårigheter med ansvaret för äktenskap eller föräldraskap

långsam i att förstå och använda språk
svårigheter att följa sociala regler kan orsaka problem i deras hem- och skolliv.
kan lära sig grundläggande läs-, skriv- och räkne färdigheter
förstå abstrakta begrepp, termer och definitioner för sent och svårt.

Medan vissa av dem händer före födseln, såsom genetiska tillstånd eller Downs syndrom, kan de
andra hända under eller efter födseln. Vissa av dem kan hända vid en senare ålder på grund av
huvudskada, sjukdom eller stroke.
Intellektuell funktionsnedsättning är den vanligaste utvecklingsstörningen och enligt American
Association of Intellectual and Developmental Disabilities har en individ intellektuell
funktionsnedsättning om han eller hon uppfyller tre kriterier:

1.
2.

3.

Nivåer av intellektuella funktionsnedsättningar
Intellektuell funktionsnedsättning är indelad i 4 nivåer: mild, måttlig, svår och djup. Dessa nivåer
klassificeras enligt barnets IQ och grad av social anpassning.

a) Mild intellektuell funktionsnedsättning (MID): Barnet som har MID, med ett IQ-intervall på
50 till 69. Cirka 85 procent av personer med intellektuell funktionsnedsättning faller i den milda
kategorin och många uppnår till och med akademisk framgång. Några av symtomen är; 

b) Måttlig intellektuell funktionsnedsättning: Barnet som har måttlig intellektuell
funktionsnedsättning har ett IQ-intervall på 35 till 49. Det identifieras som en individ som
intensivt behöver specialundervisning och stödjande utbildningstjänster för förvärv av
grundläggande akademiska, dagliga liv och affärsfärdigheter på grund av begränsningar i mentala
funktioner och konceptuella, sociala och praktiska anpassningsförmåga. Cirka 10 procent av dem
med intellektuell funktionsnedsättning tillhör den måttliga kategorin. Några av symtomen är; 
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i allmänhet oförmögen att leva ensam
kan ofta ta sig runt på egen hand till bekanta platser
kan delta i olika typer av sociala aktiviteter

märkbar motorisk försämring
uppmärksamhetsspannet är mycket kort och distraherat.
uttrycka sin begäran på kroppsspråk eller med enkla ett eller två ord.
oförmåga att självständigt ta hand om sina egna behov
kan inte hålla ett jobb eller spel i gång under lång tid.
kan inte förstå abstrakta begrepp men de kan lära sig konkreta begrepp.
behovet av ständig hjälp och tillsyn

betydande utvecklingsförseningar på alla områden
uppenbara fysiska och medfödda avvikelser
behovet av ständig hjälp och tillsyn
kräver att skötare hjälper till i egenvårdsaktiviteter
kan svara på fysiska och sociala aktiviteter
oförmåga att självständigt ta hand om sina egna behov

c) Allvarlig intellektuell funktionsnedsättning: Barnet som har allvarlig intellektuell
funktionsnedsättning har ett IQ-intervall på 20 till 35. Dessa människor kan bara kommunicera på
de mest grundläggande nivåerna. De kan inte utföra all egenvårdsverksamhet självständigt och
behöver daglig handledning och stöd. Endast cirka 3 eller 4 procent av dem som diagnostiserats
med intellektuell funktionsnedsättning faller i den allvarliga kategorin. Några av symtomen är;

d) Djupgående intellektuell funktionsnedsättning: Barnet som har svår intellektuell
funktionsnedsättning har ett IQ-intervall på 20 eller mindre. Personer med grav intellektuell
funktionsnedsättning behöver kontinuerligt stöd och vård. De är beroende av andra för alla
aspekter av det dagliga livet och har extremt begränsad kommunikationsförmåga. Cirka 1 till 2
procent av personer med intellektuell funktionsnedsättning faller inom denna kategori. Några av
symtomen är;

Utvecklings-/utvecklingsneurologiska störningar
Utvecklingsstörning är en mångsidig grupp av kroniska tillstånd och funktionsnedsättningar i ett
barns fysiska, kognitiva, språkliga eller beteendemässiga utveckling. Utvecklingsstörningar
orsakar individer som lever med dem många svårigheter inom vissa delar av livet, särskilt i "språk,
rörlighet. språk, rörlighet, lärande, självhjälp och självständigt boende".
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Skada
Infektion
Genetik
Exponering för höga halter av miljögifter (t.ex. bly)
Användning av alkohol eller andra ämnen under graviditeten

Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD) & Attention Deficit Disorder (ADD)

Utvecklingsneurologiska störningar kännetecknas av utvecklingsunderskott som vanligtvis dyker
upp tidigt i ett barns utveckling och relaterade till hjärnfunktionsunderskott som kan påverka en
persons känslor, minne, förmåga att lära sig, umgås och upprätthålla självkontroll. De kan vara
begränsade till sin natur, till exempel till lärande, eller så kan underskotten vara globala och
påverka intelligens eller sociala färdigheter totalt sett.

Barn med dessa störningar kräver betydande ytterligare stöd från familjer och utbildningssystem;
Störningarna kvarstår ofta in i vuxen ålder. Även om det inte finns några kända botemedel mot
utvecklingsneurologiska störningar, finns det medicinering och terapibehandlingar som kan hjälpa
ett barn eller en vuxen.

De flesta utvecklings- och neuroutvecklings störningar börjar innan ett barn föds, men vissa kan
hända efter födseln på grund av skada, infektion eller andra faktorer.
Många utvecklingsstörningar tros orsakas av olika faktorer. Några faktorer inkluderar:

Dessa störningar kan hända vem som helst.

Typer av utvecklings- / neuroutvecklingsstörningar

1.

Attention Deficit Hyperactivity Disorder eller ADHD är en vanlig sjukdom hos barn och
tonåringar. Pojkar är mer benägna att ha det än flickor. Det upptäcks vanligtvis under de tidiga
skolåren, när ett barn börjar få problem med att uppmärksamma.
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har problem med att fokusera eller koncentrera sig på uppgifter
att vara glömsk med att slutföra uppgifter
att vara lätt distraherad
har svårt att sitta still

Uppskattningsvis 8,4% av barnen och 2,5% av vuxna har ADHD. Det är en beteendemässig och
neuroutvecklings störning som kännetecknas av ouppmärksamhet, hyperaktivitet och impulsivitet.
Personer med ADHD kan också ha problem med att fokusera sin uppmärksamhet på en enda
uppgift eller sitta stilla under långa perioder. Ett brett spektrum av beteenden är också förknippade
med ADHD. Några av de vanligaste inkluderar:

2. Autismspektrumtillstånd (AST)

Autismspektrumstörning (ASD), eller autism, är en komplex neurologisk och utvecklingsstörning
som påverkar hur en person agerar, kommunicerar, lär sig och interagerar med andra. Problem
med social kommunikation och interaktion kännetecknar autism. Vissa personer med
autismspektrumstörning visar ofta begränsade och stereotypa intressen eller beteendemönster.
Personer med autism har ofta samtidiga tillstånd, inklusive epilepsi, depression, ångest och
hyperaktivitetsstörning samt utmanande beteenden som sömnsvårigheter och självskadebeteende.
Nivån på intellektuell funktion bland personer med autism varierar mycket, från djup
funktionsnedsättning till överlägsna nivåer. Även om autism kan diagnostiseras i alla åldrar, sägs
det vara en "utvecklingsstörning" eftersom symtom i allmänhet uppträder under de första två åren
av livet.
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Att ha ett syskon med AST
Att ha äldre föräldrar
Att ha vissa genetiska tillstånd - personer med tillstånd som Downs syndrom, bräckligt X-
syndrom och Rett syndrom är mer benägna än andra att ha ASD
Mycket låg födelsevikt

Kommunikation: Svarar inte när hans/hennes namn ropas upp förrän 1 år, språkkunskaperna
utvecklas långsamt, följer inte anvisningarna, ibland verkar han/hon höra, men inte andra
gånger osv.
Socialt beteende: Ler inte när någon ler åt, mindre ögonkontakt, mer självständig för sin ålder
och verkar föredra att spela ensam etc.
Stereotypt beteende: Visar djup koppling till rutiner eller objekt, upprepar orden eller fraserna,
gör samma sak om och om igen och flyttar inte andra saker etc.
Andra beteenden: mer aktiv, samarbetsovillig eller motståndskraftig, känslig för buller, gör
några av sakerna tidigare än andra barn och har ovanliga rörelsemönster etc.

Medan forskare inte vet de exakta orsakerna till ASD, tyder forskning på att gener kan agera
tillsammans med influenser från miljön för att påverka utvecklingen på sätt som leder till ASD.
Även om forskare fortfarande försöker förstå varför vissa människor utvecklar AST och andra
inte, inkluderar vissa riskfaktorer:

Symtomen hos en person med autism kan skilja sig mycket från en annans. En person med autism
kan ha milda symtom, medan en annan kan ha allvarligare symtom, men de har båda ASD.
Symtomen kan kategoriseras som;

1.

2.

3.

4.

Globalt beräknas autism påverka 24,8 miljoner människor från och med 2015. Under 2000-talet
uppskattades antalet autistiska personer världen över till 1–2 per 1 000 personer I de utvecklade
länderna diagnostiseras cirka 1,5% av barnen med AST från och med 2017.
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3. Downs Syndrom

Downs syndrom är en genetisk störning som orsakas när onormal celldelning resulterar i en extra
fullständig eller partiell kopia av kromosom 21. Detta extra genetiska material orsakar
utvecklingsförändringar och fysiska egenskaper hos Downs syndrom.

Det är vanligtvis förknippat med fysiska tillväxtförseningar, mild till måttlig intellektuell
funktionsnedsättning och karakteristiska ansiktsdrag. Den genomsnittliga IQ för en ung vuxen med
Downs syndrom är 50, vilket motsvarar den mentala förmågan hos ett åtta- eller nioårigt barn, men
detta kan variera mycket. Downs syndrom är en av de vanligaste kromosomavvikelserna hos
människor. Cirka 1 av 1000 barn föds varje år med Downs syndrom.

Varje person med Downs syndrom är annorlunda. Intellektuella och utvecklingsproblem kan vara
milda, måttliga eller svåra. Vissa av dem är friska medan andra har betydande hälsoproblem som
allvarliga hjärtfel. Även om inte alla personer med Downs syndrom har samma funktioner, några
av de vanligaste funktionerna inkluderar; tillplattat ansikte, kort hals, litet huvud, ovanligt formade
eller små öron, relativt korta händer eller fingrar och kort höjd etc.
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utvecklingsförseningar, som att sitta, gå eller prata senare än andra barn i samma ålder
intellektuella och inlärningssvårigheter, som att ha problem med att lära sig nya 

Utbildning och ordentlig vård har visat sig förbättra livskvaliteten hos Downs syndrom individer.
Vissa barn med Downs syndrom utbildas i typiska skolklasser, medan andra kräver mer
specialiserad utbildning. Vissa individer med Downs syndrom tar examen från gymnasiet, och
några går på eftergymnasial utbildning.

4. Fragile X syndrome (FXS)
Fragile X-syndrom (FXS) även kallat Martin-Bells syndrom är ett genetiskt tillstånd som orsakar
intellektuell funktionsnedsättning, beteende- och inlärningsutmaningar och olika fysiska
egenskaper som överförs från föräldrar till barn som orsakar intellektuella och
utvecklingsstörningar. FXS är den vanligaste ärftliga orsaken till psykisk funktionsnedsättning hos
pojkar. Det exakta antalet personer som har FXS är okänt men det påverkar 1 av 4,000–7000
pojkar. Det är mindre vanligt hos flickor och drabbar cirka 1 av 8 000–11 000. Pojkar har
vanligtvis allvarligare symtom än flickor.

FXS kan orsaka inlärningssvårigheter, utvecklingsförseningar och sociala eller beteendemässiga
problem. Funktionsnedsättningar varierar i svårighetsgrad. Pojkar med FXS har vanligtvis en viss
nivå av intellektuell funktionsnedsättning. Flickor kan ha någon intellektuell funktionsnedsättning
eller inlärningssvårigheter, eller båda. Den genomsnittliga IQ hos män med FXS är under 55, men
många med bräckligt X-syndrom kommer att ha normal intelligens
De flesta små barn visar inga fysiska tecken på FXS. Det är inte förrän puberteten som fysiska
egenskaper hos FXS börjar utvecklas. Personer med FXS kan visa ett eller flera av följande
symtom som barn och under hela livet:

15

Sports for Every Child - Fit Kids



färdigheter
autism
uppmärksamhet svårigheter
sociala frågor, som att inte få ögonkontakt med andra människor och problem med att förstå
kroppsspråk

Den cerebrala motoriska cortexen utvecklas inte normalt under fostertillväxt
Det finns en skada på hjärnan före, under eller efter födseln.
Riskfaktorer inkluderar för tidig födsel, att vara tvilling, vissa infektioner under graviditeten
och huvudtrauma under de första åren av livet.
Cirka 2% av fallen tros bero på en ärftlig genetisk orsak
Det finns många olika typer och nivåer av funktionshinder med CP. Så tecknen kan vara olika
i varje barn. Några av symtomen på CP är; onormala reflexer, stela muskler, gångproblem,
obalanser i ögonmuskeln, problem med finmotorik etc.

5. Fetal Alcohol Spectrum Disorders (FASDs)
Alkohol kan skada barnet när som helst under en graviditet. Det inkluderar de tidigaste stadierna,
innan mamman ens vet att hon är gravid. Att dricka under graviditeten kan orsaka en grupp
tillstånd som kallas fetala alkoholspektrumstörningar (FASD). Barn som föds med FASD kan ha
en blandning av problem, såsom medicinska, beteendemässiga, pedagogiska och sociala problem.
Några av symtomen på FASDs är onormala ansiktsdrag, liten huvudstorlek, låg kroppsvikt,
svårigheter med uppmärksamhet och minne, intellektuell funktionsnedsättning eller låg IQ och
problem med hjärta, njurar eller ben.

FASDs kan bara hända när en gravid kvinna konsumerar alkohol. Alkoholen passerar moderkakan
och kommer in i barnets blod där den kan skada den utvecklande hjärnan och andra organ som
leder till en FASD. FASDs är 100% förebyggbara om en kvinna inte dricker alkohol under
graviditeten.

6. Cerebral pares (CP)
Cerebral pares (CP) är en grupp rörelse- och koordinationsstörningar orsakade av onormal
hjärnutveckling eller hjärnskador. Det kan orsaka en viss grad av funktionshinder i rörelse, balans
och hållning och det är den vanligaste neurologiska störningen hos barn och drabbar cirka 1 av 345
barn.
CP orsakas av onormal utveckling eller skada på den utvecklande hjärnan. Det kan hända när:

7. Rett Syndrom
Rett Syndrom är en sällsynt genetisk störning som påverkar hjärnans utveckling, vilket resulterar i
allvarlig psykisk och fysisk funktionsnedsättning. Det beräknas påverka cirka 1 av 12 000 flickor
födda varje år och ses endast sällan hos pojkar.

16

Sports for Every Child - Fit Kids



Förlust av tal
Förlust av målmedveten användning av händer
Ofrivilliga handrörelser som handtvätt
Förlust av muskelton
Andningsproblem
Sömnstörningar
Långsammare tillväxttakt för huvud, fötter och händer
Nästan alla fall av Rett syndrom orsakas av en mutation (en förändring i DNA) i MECP2-
genen, som finns på X-kromosomen (en av könskromosomerna). Det finns vanligtvis ingen
familjehistoria av Rett syndrom, vilket innebär att det inte överförs från en generation till
nästa. Nästan alla fall (över 99%) är spontana, med mutationen som sker slumpmässigt.

Problem med uttrycksfulla språkkunskaper
Problem med receptiva språkkunskaper
Sociala färdigheter och egenvårdsfärdigheter
Kontroll över tarm och urinblåsa
Spela färdigheter
Motorik
Social interaktion och kommunikation

Efter födseln har flickor med klassiskt Rett-syndrom 6 till 18 månaders till synes normal
utveckling innan de utvecklar allvarliga problem med språk och kommunikation, inlärning,
samordning och andra hjärnfunktioner som påverkar nästan alla aspekter av barnets liv: deras
förmåga att tala, gå, äta och till och med andas lätt.

Rett syndrom kan förekomma med ett brett spektrum av funktionshinder som sträcker sig från
mild till svår. Några av de symtom som kan ses är;

8. Childhood Disintegrative Disorder (CDD)
Childhood disintegrative disorder (CDD), även känd som Hellers syndrom och sönderfallande
psykos, är ett sällsynt tillstånd som vanligtvis kan ses 3-4 års utvecklingsförseningar i språk, social
funktion och motorik. Under några månader förlorar de språk, motoriska, sociala och andra
färdigheter som de redan lärt sig. Det är en komplex sjukdom som påverkar många olika områden
av barnets utveckling. Det är grupperat med de genomgripande utvecklingsstörningarna (PDD)
och är relaterat till den mer kända och vanligare störningen av autism.

Orsaken till barndomsupplösningsstörning är okänd. Forskningsresultat tyder dock på att det kan
uppstå i hjärnans neurobiologi. Några av symtomen på CDD är;
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Kommunikationssvårigheter
Svårigheter med socialt beteende
Ovillig att ge ögonkontakt.
Verkar sakna lust att dela aktiviteter med andra.
Saknar förståelse för frågor ur en annan persons synvinkel - social empati.
Svårigheter att förstå att andra människor har sina egna övertygelser, önskningar och avsikter,
som styr deras beteende.
Har dålig fantasifull lekförmåga.
Har låg självkänsla

9. Pervasive developmental disorder not otherwise specified (PDD-NOS)
Pervasive Developmental Disorder – Ej annars specificerad (PDD-NOS) avser en grupp störningar
som kännetecknas av försämring i utvecklingen av social interaktion, verbal och icke-verbal
kommunikation, fantasifull aktivitet och ett begränsat antal intressen och aktiviteter som tenderar
att vara repetitiva. En PDD-NOS-diagnos ges när ett barn inte helt uppfyller kriterierna för
autismspektrumstörning (ASD), Aspergers syndrom, Rett syndrom eller barndomssönderfallande
störning, men har flera av egenskaperna.

År 2013 uppdaterade American Psychiatric Association DSM till sin femte upplaga. Med denna
förändring eliminerades hela kategorin "genomgripande utvecklingsstörningar" och diagnosen
PDD-NOS användes inte längre. I stället placerades dessa störningar under
autismspektrumstörningsdiagnosen i kategorin "neurodevelopmental disorders".

Barn är i allmänhet 3 till 4 år gamla innan de uppvisar tillräckligt med symtom för en diagnos. Det
finns inget fastställt mönster av symtom eller tecken hos barn med PDD-NOS. Barn med PDD-
NOS kan uppvisa några av följande funktioner:
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Barn med intellektuell funktionsnedsättning möter många problem i den sociala strukturen
beroende på deras funktionshindernivåer. Sociala anpassningsproblem kommer först bland de
problem som barn med intellektuell funktionsnedsättning står inför. Den främsta orsaken bakom
detta är de låga sociala kompetensnivåerna hos dessa barn jämfört med sina kamrater utan
funktionshinder. Genom sportaktiviteter accepterar individen med funktionshinder sig själv,
anpassar sig till sin miljö och kan vara mer produktiv i sitt arbete.

Idrottsaktiviteter har ett stort inflytande på barn med intellektuell funktionsnedsättning för att
förbättra sociala färdigheter. Det har rapporterats att efter ett regelbundet idrottsträningsprogram
inträffade en positiv utveckling i de flesta sociala färdigheter hos barn med intellektuella
funktionshinder (känsla av värdefull, tolerans, känsla av konkurrens, lagarbete,
gruppmedlemskap, självförtroende). I en annan forskning har det visat sig att regelbundet
deltagande i sportaktiviteter bidrar till att minska ilska, vilket är ett negativt socialt beteende, hos
personer med kognitiv funktionsnedsättning i åldern 10–19 år.

INKLUDERANDE IDROTT
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Sportaktiviteter bör göras utomhus och frisk luft så mycket som möjligt.
I början av sportaktiviteter bör en sekvens göras där de stora muskelgrupperna kommer att
spela in först och sedan de små muskelgrupperna (steg från enkla till svåra).
Tonvikten bör läggas på spelet och sporten genom spelet, lekplatsen ska vara mindre och
verktygen som används ska vara större.
Spelande lag ska vara trånga, långsamma tempo och korta.
Tränaren bör undvika att använda ord, attityder och beteenden som kommer att avskräcka
barnet.
Det ska vara en pedagogisk modell.
Låt barnen, lära varandra,
Rörelser som kan vara farliga för eleverna bör undvikas
Sportaktiviteter bör vara i enlighet med de funktionshindrades fysiska och psykiska behov och
intressen.
Spel och rörelser med komplexa regler som kräver konstant uppmärksamhet bör undvikas.
Prestationerna hos ungdomar och barn med funktionshinder i idrottsaktiviteter bör användas
som ett sätt att integrera med andra barn, och läraren eller tränaren bör vara försiktig i detta
avseende.
Försiktighet bör vidtas för att säkerställa att personer med funktionshinder drar lika stor nytta
av sportutrustning och material.
Tränaren ska vara konsekvent.
Stimuli som inte är relaterade till ämnet bör begränsas.
Ge feedback; Genom att observera eleverna kan lärare få värdefull information om deras
lärande och prestanda och bör basera denna information på deras arbete.

Studier utförda i Frankrike och Italien har visat hur effektiva sporter är i sociala utvecklings
studier, som är inriktade på sport i svår och mild mental retardation, genom moderna verktyg som
tilltalar ögat och örat. Särskilt i studier utförda med barn med under normal intelligens har
bestämda bedömningar uppnåtts att effekten av fysisk och psykomotorisk utveckling på mental
utveckling är positiv. Att höja barn som helhet med sina fysiska, mentala, emotionella och sociala
aspekter är en av de grundläggande principerna för utbildning.

För att få de förväntade fördelarna med idrottspraxis för ungdomar med kognitiv
funktionsnedsättning:

1.
2.

3.

4.
5.

6.
7.
8.
9.

10.
11.

12.

13.
14.
15.
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Idrott
Särskild idrottsundervisning
Rehabilitering
Rekreation

UTMANINGAR I ATT VÄLJA IDROTT FÖR UNGA MED FUNKTIONSNEDSÄTTNING
Det är nödvändigt att säkerställa jämställdhet bland ungdomarna och att göra grupperna så
homogena som möjligt för att kunna bedriva idrottsaktiviteter för funktionshindrade. Ålder, kön,
förmåga, typ av funktionshinder etc. funktioner måste beaktas vid planeringen.

När en ungdom med funktionshinder går in i tävlingen i en grupp med mer fysiska förmågor eller
tvingas till en nivå som överstiger sina egna förmågor, kommer det alltid att leda till misslyckande,
och detta kommer att påverka idrottaren. Därför är funktionell klassificering av stor betydelse.

Det är fördelaktigt att inkludera rehabiliteringsläkare, fysioterapeuter, ortopedister, psykologer,
specialutbildningsspecialister och tränare i utvärderingen av personen med funktionshinder innan
sporten påbörjas. Syftet och funktionen för detta team är att utvärdera och förbereda personen med
funktionshinder i fyra huvudavsnitt:

Blodprover, sensoriska tester, fysiska konditionstester, EMG och isokinetiska tester kan tillämpas
för att bestämma den fysiska förmågan hos funktionshindrade. I de fall dessa utvärderingar inte
kan göras kan idrottsaktiviteter som personen med funktionsnedsättning kan göra bestämmas med
en bra fysisk undersökning.

❋ Innan du förbereder ett sportprogram för funktionshindrade och väljer en sportgren, är det
nödvändigt att lära sig gränserna för mentala och fysiska förmågor, att identifiera deras
känslomässiga och sociala brister, att känna dem mycket väl.

Det är fördelaktigt att inkludera en av lagsporterna tillsammans med de enskilda sporttyperna för
varje person med funktionsnedsättning. På detta sätt kommer idrottens fysiska, moraliska och
sociala bidrag till idrottaren med funktionshinder att öka. Således kommer
rehabiliteringsprogrammet som ska vara en livstid att bli ett färgstarkt, roligt och spännande
lagarbete och syftet med rehabilitering kommer att vara. Åtkomst blir enklare.

HUR LÄR MAN UT IDROTT TILL PERSONER MED FUNKTIONSNEDSÄTTNING?
Många metoder som används vid undervisning av barn utan funktionshinder används också i
undervisningen av studenter med funktionshinder. 
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För att ge framgångsrika erfarenheter: En lärare/utbildare bör börja med att sträva efter att
undervisa på bästa möjliga sätt, i proportion till elevens förmåga och kapacitet.
Ge konkreta erfarenheter: Läraren/tränaren ska ge barnen konkreta inlärningsupplevelser så
mycket som möjligt.
Planeringsinlärning: Planering innebär att bestämma hur snart en ny åtgärd kan uppnås, vilka
individuella mål som ska väljas för att uppnå en åtgärd inom lämplig felmarginal och vilka
tekniker som ska användas för att uppnå dessa mål.
Systematisk belöning: Principer för beteende bör användas och samordnas regelbundet och
systematiskt.
Låt barn göra val: Att ge barn rätt att välja motiverar dem att lyckas.
Barn lär varandra: Det gemensamma draget hos små barn är att de litar på och modellerar sina
äldre vänner.
Flytta från det kända till det okända: Det är önskvärt att eleverna utför den okända rörelsen
genom att lägga grunden för mer komplexa rörelser som inte är kända genom kaskad kända
enkla applikationer.
Att vara en modell: Barn tenderar att imitera andra barn och vuxna de gillar.
Begränsa stimuli som inte är relaterade till ämnet: Läraren kan underlätta barnets lärande
genom att lära dem att fokusera på lämplig information genom att minska stimuli som inte är
relaterade till ämnet och distrahera barnets uppmärksamhet.
Konsistens: Lärarens konsekventa beteenden gör att förhållandet mellan läraren och eleven
blir perfekt och kontinuerligt.
Analysera färdigheten: Att bryta ner färdigheter inom en aktivitet är ett viktigt pedagogiskt
tillvägagångssätt i arbetet med barn med funktionsnedsättning.

Vissa metoder används dock tyngre i undervisningen av studenter med funktionshinder.
Föreslagna tekniker för att öka lärarens effektivitet ges nedan.
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FYSISK AKTIVITET OCH IDROTT FÖR BARN MED INTELLEKTUELL
FUNKTIONSNEDSÄTTNING
Erkännande av ytan och kroppen är grunden för det fysiska utbildningsprogrammet för barn med
kognitiv funktionsnedsättning. Olika verktyg används vid genomförandet av fysiska
utbildningsprogram. Dessa är: kuddar, bollar i olika storlekar (gummi bör föredras), färgade och
olika formade plattor, gymnastikbänkpinne, trattar, klubbar, balansbräda, lådor, rep och båge etc.

A) Känna igen ytan: Ytan på vilken barn rör sig gör att de kan känna styvheten, hårdheten och
vikten på sina kroppar. En ren, icke-farlig mark eller gräsplan gör det möjligt för barn att få
lämpliga erfarenheter i förtroende. Gå, springa, hoppa, hoppa, lägga till, vända övningar på en
sådan mark. Det är nödvändigt att göra rörelser som att falla, vrida och somersaulting på mattan
för att få förtroende.

B) Erkännande av kroppen: Rörelser som att rulla, nå och krypa på marken är de viktigaste
aktiviteterna som möjliggör medvetenhet om stammen. Rullande rörelser på mattan är lämpliga
aktiviteter som påminner barnet om huvudet, ryggen, höfterna och axlarna. De lär sig också att
bära sin kroppsvikt från en plats till en annan och att falla något. För att förverkliga den mellersta
delen av kroppen, krypa i benägen position på golvet, vända, gå från långt sittande till
gymnastsittande, stå upp härifrån, upp och ner bänk etc. Rörelser måste göras.
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Underlättar inlärning av begrepp: När begreppen antal, färg och form används under
träning lär sig barn naturligtvis dessa begrepp.
Utveckla ordförråd: De lär sig sporttermer, namnen på spelen, namnen på rörelserna.
De förstår kroppsdelar: De lär sig och känner kroppsdelar som huvud, axel, armbåge, hand,
ben, knä, fot, höft, rygg och ansikte.
Utveckla motoriska funktioner: Funktioner som balans och koordination, grundläggande
styrka, fingerfärdighet, flexibilitet utvecklas.
De kan göra rörelserörelserna mer kontrollerade: Loko motoriska färdigheter som att gå,
springa, åka trehjuling och hoppa utvecklas.
Utveckla förmågan att utföra många rörelser i en viss ordning: Genom att hålla rörelserna
i minnet kan de utföra olika övningar tillsammans med musik, samt kunna utföra många olika
rörelser i ordning i golvgymnastik. De kan enkelt delta i stafett (stafettstafett) tävlingar.
De umgås: De kan lära sig att agera med gruppen (uppvärmning, löpning, spela spel etc.),
hjälpa varandra (t.ex. transportera material), bete sig lämpligt i idrottshallen och agera i en viss
ordning.
Utveckla sin personlighet: De kan lära sig att uttrycka sig, att vara disciplinerade, att älska
sina vänner, deras mod utvecklas, de lär sig att kämpa, deras rädsla minskar, de lär sig att ta
ansvar, deras självkoncept utvecklas.
Utvecklar egenvårdsfärdigheter: Att klä sig, klä av sig, kamma hår, möta toalettbehov etc.
färdigheter kommer att förbättras.
Förbättra deras allmänna hälsotillstånd: De blir mindre sjuka, deras immunsystem blir
starkare, deras posturala störningar förbättras, deras viktproblem (mer eller mindre) kan lösas,
deras matvanor utvecklas positivt, andning och matsmältning. Cirkulationssystemen regleras.

EFFEKTERNA AV FYSISK AKTIVITET OCH IDROTTANDE HOS BARN MED EN
INTELLEKTUELL FUNKTIONSNEDSÄTTNING
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Special Olympics: Det är en världsomspännande organisation som stöder över 5 miljoner
idrottare, 1 miljon tränare och volontärer, i mer än 100 000 tävlingar varje år, i 32 olika
sporter, i mer än 170 länder. Tyngdpunkten ligger på inkludering, hälsa, njutning och
gemenskap. Special Olympics har arrangerats sedan 1968.
Paralympics: Internationella paralympiska kommittén (IPC) har arrangerat paralympiska
sommarspelen sedan 1960 i Italien och paralympiska vinterspelen sedan 1976 i Sverige. Det
fungerar som det internationella förbundet för 10 sporter och hanterar klassificering och
antidopning. Paralympics är toppen av idrottsprestationer för personer med
funktionsnedsättning och för närvarande tävlar idrottare med intellektuell
funktionsnedsättning i bordtennis, friidrott och simning.
Virtus - World Intellectual Impairment Sport: Det hette tidigare INAS International
Federation for Athletes with Intellectual Impairments. Virtus är den globala organisation som
styr – förespråkar – organiserar – främjar elitidrott för idrottare med intellektuell
funktionsnedsättning. Målet med Virtus är att ge idrottare en intellektuell funktionsnedsättning
över hela världen för att få möjligheter att uppnå excellens inom sport och tävling på hög nivå.
Det inkluderar personer med intellektuell funktionsnedsättning och personer med autism.
Virtus Behörighet är också det första steget för idrottare som vill driva paralympiska
möjligheter för idrottare med intellektuell funktionsnedsättning Tonvikten ligger på att bygga
möjligheter och öka tävlingsnivån på regional och internationell nivå i både vinter- och
sommarsporter.
Sports Union for Down Syndrome: Det finns flera mindre organisationer som initialt
fokuserade på individer med Downs syndrom. Sports Union for Down Syndrom är en av dem
som erbjuder internationella idrottsmöjligheter bara för idrottare med Downs syndrom. Det
omfattar nio sporter inklusive en vintersport, utförsåkning.

INTERNATIONELLA IDROTTSMÖJLIGHETER FÖR IDROTTARE MED
INTELLEKTUELL FUNKTIONSNEDSÄTTNING
Idrott för personer med funktionshinder allmänt känd som Parasport eller Handikappidrott. De kan
spela icke-konkurrenskraftigt vilket är känt som fritidssport, eller konkurrenskraftigt, som
involverar turneringar, ligor eller rankningar mot andra tävlingsidrottare. För ungdomar med
intellektuell funktionsnedsättning finns det ett fåtal organisationer som erbjuder idrottsmöjligheter.

1.

2.

3.

4.
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IDROTTS REKOMMENDATIONER FÖR LÄRARE OCH FÖRÄLDRAR ANGÅENDE
SÄRSKILDA BEHOV FÖR BARN MED SPECIFIK FUNKTIONSNEDSÄTTNING
Fysiska aktiviteter har positiva effekter på personer med intellektuell funktionsnedsättning vilket
minskade risken för diabetes, övervikt och fetma, ångest och depression. Att gå med i fysiska
aktiviteter hjälper dessa ungdomar att förbättra vardagens färdigheter och autonomi. Enligt olika
undersökningar är risken för fetma och relaterade hälsoproblem vanligare bland unga med
funktionsnedsättning. Å andra sidan gör idrotten det möjligt för personer med
funktionsnedsättning att förbättra sig fysiskt, psykiskt och socialt och underlätta deras
integration i samhället. Valet av typ av sport bör bestämmas beroende på typ och status för
funktionshinder.

Om barnets funktionshinderstatus är svår kan den utvärderas mer på individuella sporter, om den
är mild kan den utvärderas på lagsporter. Barnet som lyckas med individuella sporter kan
anpassas till lagsporter senare. Intensiteten eller lättheten i träningsprogrammet som ska utföras
med den funktionshindrade individen bör justeras efter barnets funktionshindernivå. (Till
exempel, om personen har svår funktionsnedsättning, är det tillräckligt att stå på en plan mark.
Men om funktionsnedsättningen är lindrig bör kasthållningsarbete göras på balansbrädan.

IDROTT- REKOMMENDATIONER FÖR
LÄRARE OCH FÖRÄLDRAR
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Sportrekommendation för personer med ADHD: Barn med ADHD kan tycka att de tycker
om att spela vissa sporter mer än andra, naturligtvis kan detta ändras beroende på
svårighetsgraden av deras symtom. När du väljer den lämpligaste sporten kan vissa faktorer
påverka beslutet. Dessa fokuserar på lagarbete eller mer aktiva på individuella sporter,
övergripande sporttempo och intresse. Enligt vissa experter är individuellt fokuserade sporter
som simning, brottning, kampsport etc. mer lämpliga för ungdomar med ADHD. I dessa
sporter medan de tävlar individuellt upplever de fortfarande att vara en del av ett lag när de
bidrar till lagets slutresultat. I dessa sporter kan ungdomar med ADHD direkt interagera med
tränaren eller tränaren och detta är den viktigaste fördelen för dessa individer. I sådana typer
av individuella sporter finns det färre distraktioner under tävlingen, tränare / tränare kontaktar
individen direkt och instruktionen är en-till-en. Så att det är lättare för ungdomar med ADHD
att fokusera på idrott. Lagsporter är svårare än individuella sporter då individerna med ADHD
har svårt att uppmärksamma som lag. Michael Phelps som är den mest framgångsrika och
mest dekorerade olympiern genom tiderna säger att simning hjälpte till att hantera hans
ADHD-symtom genom att hålla honom fokuserad och disciplinerad från en ung ålder. En del
av de snabbrörliga lagsporterna kan passa ungdomar med ADHD då det är kortare lediga tider.
Den kontinuerliga rörelsen under aktiviteten distraherar spelarna mindre.

Läraren / tränaren bör vara uppmärksam på nivån på det utbildningsprogram som utarbetats enligt
personens funktionshinder, och viktigast av allt bör kommunikationen upprättas med personen
med funktionshinder.

Sportaktiviteter som rekommenderas för personer med Downs syndrom beror på deras hjärta och
andningsbesvär. Om det inte finns något kroniskt och viktigt problem rekommenderas simning i
unga åldrar och lagsporter efter skolan (cirka 8 år).

För idrottare med hög mental funktion Downs syndrom kan spela basket och sedan spela fotboll
eller futsal; Å andra sidan kan individuella sporter fortsätta hos lägre fungerande individer.
Prestationsidrottare med Downs syndrom stöter i allmänhet på ansträngnings- och
konditioneringsproblem. Det är dock viktigt att reglera matvanor. Förutom den vanliga sport- och
träningskunskapen bör tränarna överväga färdighetsundervisningsstegen inom specialpedagogik.
Samtidigt bör personer med Downs syndrom ha god kontroll över sina fysiska egenskaper.
Föräldrar bör vara känsliga för att tillämpa de program som bestäms av idrottarnas tränare när det
gäller näring, fysisk aktivitet och teknik utanför lägret och träningsperioderna.

1.
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Simning
Bågskytte
Brottning
Kampsport
Spår eller längdskidåkning
Tennis -Bordtennis
Gymnastik
Ridning

Fotboll
Basket
Baseboll
Ishockey

De bästa individuella sporterna för ungdomar med ADHD kan vara;

De bästa lagsporterna för ungdomar med ADHD kan vara;

När man väljer en sport har tränare/lärare en enorm inverkan på ungdomarna. Så det är mycket
viktigt för föräldrar att informera lärarna om ADHD eftersom de kan ha liten kunskap om
egenskaperna hos ADHD. Sport bör göra det möjligt för barnet att bygga relationer och arbeta med
självförtroende utanför klassrummet, inte ytterligare öka sin ångest och stress.
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Kommunikation: En bra kommunikation med barnet är viktigt för att bestämma vad han eller
hon gillar och för att bestämma vilken sport som kan vara mer lämplig för barnet. Förälder -
lärarsamarbete kommer att vara mer användbart för att känna till barnets intressen.
Medkänsla: Framsteg och framgång kan inte uppnås på en dag. Om barnet gör små framsteg i
början är det viktigt att ge positiv feedback och uppmuntran. Att ge medkänsla har en viktig
nyckelroll i detta steg och att spendera lite mer tid med barn i skolan eller / och hemma
kommer att vara fördelaktigt.
Samarbete: Samarbete är mycket viktigt för att välja de bästa sporterna som ett barn kommer
att lyckas. I stället för att bestämma ensam kan föräldrar samarbeta med lärare, tränare och
andra yrkesverksamma. Konsulterande proffs kan hjälpa till att organisera sportaktiviteter
enligt ett barns förmåga och intresse. Svåra uppgifter kan separeras i små bitar som barnet gör
lättare.
Att överväga: Det är viktigt att ta hänsyn till möjliga idrottsmiljöer och barnets känslighet.
Till exempel, om barnet inte är nöjd med visselpipan, kanske volleyboll inte är ett bra val. Det
kan finnas extra utmaningar för barnen på grund av sportens naturliga miljö. Föräldrar, lärare
och tränare bör noggrant bedöma dessa utmaningar när de väljer sport. Sport bör inte vara en
källa till stress för barnen.
God relation: Att känna till barnets känslor, fråga hans eller hennes erfarenhet när du gör en
sport, ge föräldrar eller lärare viktig feedback för att förstå barnets intressen. Den nära
kopplingen mellan barnet med ASD - föräldrar - lärare är viktig för framgång.

2. Idrotts rekommendationer för personer med autismspektrumstörning (ASD) och
Aspergers syndrom (AS)
Personer med autismspektrumstörning bör delta i sport och andra fysiska aktiviteter för att sänka
sin hyperaktivitet, aggression och andra stereotypa beteenden. AST är en utvecklingsstörning som
påverkar såväl kommunikation som beteende så att kooperativa lagsporter som fotboll, basket etc.
som kräver kommunikation och teamdynamik föreslås inte för dem. Men det betyder inte att dessa
sporter är omöjliga för individer med AST. Flera undersökningar visar att dessa sporter kan
användas med dessa människor. Eftersom varje individ är unik i diagnos och han eller hon kan
tränas bra kan också lyckas i storskaliga lagsporter.

Föräldrar och lärare vet oftast vad barnet med AST har för intressen, förmågor, styrkor och kämpar
med. Så det är bättre att välja den mest lämpliga sportaktiviteten enligt barnens intresse och
förmåga. När du väljer den bästa sportaktiviteten för barn med AST kan följande saker hjälpa till
att bestämma
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Simning
Ridning
Cykling
Kampsport (karate, judo, etc.)
Gymnastik
Vandring
Bordtennis

Bowling
Friidrott
Boccia

De bästa individuella sporterna för ungdomar med AST och Aspergers syndrom (AS) kan vara:

De bästa lagsporterna för ungdomar med AST och Aspergers syndrom (AS) kan vara;

Autism och Aspergers är ett spektrum av störningar, och inte alla barn med autism är desamma.
Att känna till barnets specifika funktionshinder kan hjälpa föräldrar och lärare att hitta den
perfekta sporten som hjälper dem att utveckla sina kognitiva, sociala, kommunikativa och fysiska
färdigheter.

3. Idrotts rekommendationer för personer med Downs syndrom
Vetenskapliga undersökningar visar att individer med Downs syndrom är mindre aktiva i fysiska
aktiviteter än andra människor. En av anledningarna är att motoriken hos barn med Downs
syndrom ligger under sina kamrater och till och med i vissa fall under andra individer med
intellektuell funktionsnedsättning. Denna inaktivitet bidrar till det högre antalet överviktiga och
feta barn och vuxna med Downs syndrom. Hälsosituationen för individen med Downs syndrom
bör övervakas av läkare som har kvalifikationer att arbeta med dessa individer.
Idrottsaktivitetsprogrammet kan innehålla följande komponenter för bättre och riskfri aktivitet.
Stärka musklerna: Att stärka alla delar av kroppen hjälper till att minska eventuella skador
medan de svaga musklerna blir starkare. Ett individuellt program kan förberedas av en läkare och
idrottslärare enligt hälsotillståndet, vikten hos personen med Downs syndrom.
Aktiviteter för att förbättra balansen: Balansuppgifter är viktiga träningsplaner och kan bidra
till bättre rörlighet i gruppen samt bidra till att förbättra sportfärdigheterna. Aktiviteter som att
balansera på ett ben med händerna på höften, hoppa, hoppa över eller gå över en balansbalk
hjälper till att bygga balans.
Kardiovaskulära övningar: Enkel kardiovaskulär träning kan bidra till prestanda hos individer
med Downs syndrom. Dessa aktiviteter är att gå längre sträckor utan pauser, klättra på en kulle,
spela spel utan att ge pauser etc. 
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Simning
Cykling
Gymnastik
Vandring
Judo
Bordtennis

Friidrott
Futsal
Basket
Boccia

Andra aktiviteter kan vara att använda elliptiska cyklar eller löpband, simning och jogging.

De bästa individuella sporterna för ungdomar med Downs syndrom kan vara;

De bästa lagsporterna för ungdomar med Downs syndrom kan vara;

Downs syndrom är inte ett hinder för att idrotta. Många idrottare med Downs syndrom har deltagit
i idrottsorganisationer på provinsiell och nationell nivå, liksom de speciella olympiska spelen. Det
är dock viktigt att bestämma för varje person vilka sporter som är mest lämpliga enligt den
detaljerade hälsokontrollen.
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