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Forord

Dette speciale er udelukkende en realitet pa grund af en spaendende empirisk case, og vi vil
derfor gerne benytte lejligheden til at takke de implicerede medarbejdere og deltagere, fra det
beskeeftigelsesfremmende udviklingsprojekt i Randers Kommune, for venlig deltagelse samt
for at give os mulighed for at underbygge dette speciale med givende empirisk datamateriale.

Ogsa tak til Kjeld Hagsbro for inspirerende og udbytterig vejledning.

God laeselyst.

Bettina Bruun Andersen & Kristina Vestergaard Nielsen
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Abstract

This master thesis originates in an interest in how social work with citizens suffering from
ADHD is conducted. The aim of the thesis is thus to examine actual execution of social work
in regard to citizens with ADHD, as this will provide us with knowledge on how the target
group is approached, and which types of individuals our society pursues today. The object of
the master thesis is thus to establish which rationalities underlie a particular development
project targeted unemployed citizens suffering from ADHD, and to what extend such
dominant rationalities impact the target group. In the following qualitative case study, an
employment-creating development project in Randers Municipality is the point of departure,
and by means of qualitative interviews, observational studies and document analyses, the
research question is attempted answered. The research question is further scrutinized with a
point of departure in Mitchell Dean’s governmentality analytics, enabling a study of the
particular rationalities underlying the government of various sections of the population. This
theoretical and analytical strategy serves as a research tool in the examination of the dominant
rationalities in the social effort targeted unemployed suffering from ADHD. In continuation
hereof, Erving Goffmans theories on social interaction and stigmatization are applied, in order
to reach an understanding of the dominant rationalities' impacts on the target group. The study
shows that the social effort in Randers Municipality development project draws on various
rationalities, and obvious instances of an employment-creating rationality, a risk rationality
and a market rationality are present. The master thesis further establishes that these
rationalities all share common features from a neoliberal governing rationality. It is in
continuation hereof deduced that the target group is assigned a discrediting stigma, as they do
not live up to the dominant rationalities in society, and their traits are thus incompatible with
the stereotypical idea of how the target group should act.
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1. Introduktion

1.1 Indledning
| Danmark har vi i de seneste ar oplevet en stigende interesse for diagnosen Attention Deficit

Hyperactivity Disorder (ADHD), og adskillige faglige eksperter, psykiatere, politikere,
fagfolk og debattgrer har ivrigt diskuteret, hvorfor flere og flere bgrn, unge og voksne
diagnosticeres med ADHD. Ser man pa forskellige aviser og nyhedsudsendelser det seneste
ar, er den stigende interesse for ADHD-diagnosen ikke til at tage fejl af, og med
avisoverskrifter som ’samfundet har ADHD’ og ’80.000 voksne kemper med ADHD ’ er den
enorme fokusering og bekymring omkring ADHD-diagnosen tydelig. Politisk er
opmarksomheden omkring ADHD-diagnosen ogsa klar, og med satspuljen fra 2009, hvor der
ivaerkseettes en forsteerket indsats til bern, unge og voksne med ADHD budgetteret til 26. mio.
kroner, er ADHD-diagnosen for alvor cementeret som fokusomrade i bade den offentlige,

socialfaglige og politiske debat i Danmark.

Den store stigning i antallet af bgrn, unge og voksne, der de seneste ar er blevet diagnosticeret
med ADHD samt den enorme interesse for diagnosens omfang, konsekvenser og udtryk, er pa
mange mader interessant, ikke mindst fordi det kan give et forsigtigt indblik i nogle af de
tendenser der ger sig geldende i vores samfund i dag. Ved at se pa diagnosens omfang samt
pa de udtalelser, holdninger og initiativer der er sat pa dagsordnen i forbindelse med ADHD-
diagnosen, kan der udledes forskellige tendenser om, hvilke krav der stilles til mennesket i
vores samfund, hvilke graenser der hersker i forhold til acceptabel og uacceptabel adfeerd og
hvordan graenserne for normalitet og afvigelse defineres, og det er netop gnsket om at

afdaekke sadanne informationer om vores samfund, som vores speciale udspringer af.

Inden for det sociale arbejdes felt er diagnoseudviklingen og den stigende debat omkring
ADHD-diagnosen hos bade politikere, forskere og i befolkningen generelt, helt vaesentligt at
beskeftige sig med, da det sociale arbejde i hgj grad er en aktiv medspiller i, hvordan ADHD-
diagnosen skal forstas og opfattes og i forhold til hvordan ADHD-diagnosen skal tackles og
handteres. Adskillige socialfaglige initiativer og projekter med fokus pa ADHD-diagnosen
hos bade bgrn og voksne er ivaerksat inden for de seneste par ar, og det sociale arbejde og dets
aktarer bliver saledes frontlgbere i formidlingen af, hvordan malgruppen kan defineres og de
bliver eksperterne pa, hvordan malgruppen begr og skal handteres. Traditionelt set er det

sociale arbejde da ogsa ofte blevet opfattet som en aktivitet, der varetager en samfundsmaessig
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funktion, og som har til opgave at handtere mange af de opgaver og udfordringer som
samfundet stilles overfor som fx forsgrgelse, omsorg og kontrol af mennesker, som pa den
ene eller anden made falder uden for fallesskabet, og pa den made er det ogsa naturligt, at det
sociale arbejde inddrages aktivt nar der defineres en ny problemskabende gruppe, som fx
mennesker med ADHD (Meuwisse & Sward, 2002: 38). Men det betyder ogsa, at det sociale
arbejde kan knyttes teet sammen med, hvilke overbevisninger, forestillinger og intentioner, der
hersker i et bestemt samfund i en bestemt tid, og ved at undersgge, hvordan det sociale
arbejde udformes i dag, hvad formalet med det sociale arbejde er og hvem det sociale arbejde
rettes mod, kan vi opna betydningsfuld viden om, hvilke krav der stilles til mennesket, hvad
der opfattes som problematisk og hvilke typer af individer og adfeerd der efterstraebes i vores
samfund. | narvaerende speciale, vil vi derfor ogsa tage afsat i et eksempel pa det sociale
arbejde, der udfares i forhold til mennesker med ADHD, og ved at se pa, hvordan der konkret
arbejdes med malgruppen i praksis og hvilke mal indsatsen retter sig mod, vil vi undersage,
hvordan malgruppen opfattes, hvordan der tenkes, der skal arbejdes med malgruppen og

hvilke former for adfeerd der straebes efter.

Overordnet set er g@nsket med neaerverende speciale saledes at belyse, hvad
diagnoseudviklingen og den tiltagende interesse for ADHD-diagnosen siger om de krav der
stilles til mennesket i dag, hvilken adfeerd, der opfattes som gnskverdig og hvilke typer af
individer der efterstraebes, og for at fa et indblik i dette, tages der udgangspunkt i det sociale
arbejde, og ét af de projekter der er blevet ivaerksat inden for de sidste par ar. Dette speciale
er saledes taenkt, som et bidrag inden for det sociale arbejdes felt, hvor vi med udgangspunkt i
en konkret socialfaglig indsats undersgger, hvilken tenkning, der ligger bag de sociale
indsatser rettet mod mennesker med ADHD. Formalet med at udarbejde en sadan analyse er
farst og fremmest, at tydeliggere nogle af de selvfaglgelige og selvindlysende opfattelser, der
hersker i det sociale arbejde i dag, og pa den made bidrage med en forstaelse af, hvordan
bestemte grupper gares til genstand for socialfaglige interventioner og hvordan bestemte typer
af individer og adferd prioriteres frem for andre. Ved at tydeligggre sadanne
selvfglgeligheder i det sociale arbejde, er hensigten med specialet desuden at skabe en
bevidsthed om, hvilke konsekvenser der kan vere forbundet med den made det sociale
arbejde udfares pa, og habet er saledes ogsa, at specialet kan bidrage til en refleksion over,

hvilken funktion det sociale arbejde har i vores samfund i dag.
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1.2 Problemfelt
| Danmark har vi gennem de seneste ar oplevet en markant stigning i antallet af voksne, der

diagnosticeres med ADHD (Dansk Sundhedsinstitut, 2011), og tal fra Leegemiddelstyrelsen
dokumenterer, at antallet af voksne, der tager medicin mod ADHD er vokset eksplosivt de
sidste ti ar. Dette er en tendens, der er serlig tydelig i gruppen af yngre voksne mellem 20 og
40 ar, hvor antallet af voksne i medicinsk behandling er steget fra 181 personer i 2001 til
9.933 personer i 2010 (Laegemiddelstyrelsen, 2011).

Samtidig er der i denne periode opstaet en enorm politisk og socialfaglig interesse i arbejdet
med og handteringen af voksne med ADHD, hvor intentionen er at reducere de negative
felgevirkninger, der ofte ses i relation til diagnosen. Denne interesse fremhaves tydeligt i
aftalen om satspuljen pa det sociale omrade fra 2009, hvor der er afsat 26 mio. kr. til det
omfattende projekt "Ny og forsteerket indsats til born, unge og voksne med ADHD’. Indsatsen
indeholder en rakke initiativer, som gennemfares i perioden 2009-2012, og bestar af
tveerfaglig socialforskning, kortlegning af eksisterende indsatser over for borgere med
ADHD, forbedrede opsporings- og screeningsmetoder og en lang reekke udviklingsprojekter.
Malet med satspuljemidlerne er at sikre en mere malrettet stette og kompensation for den
enkelte borgers funktionsnedsattelse, og i kraft heraf reducere risikoen for andre problemer
som fx misbrug, kriminalitet og andre alvorlige sociale vanskeligheder. Det overordnede mal
med det samlede projektforlgb er at udarbejde en kvalificeret national handlingsplan, der skal
forebygge disse negative faglgevirkninger blandt bgrn, unge og voksne med ADHD. (Aftale
om satspuljen pa det sociale omrade 2009-2012).

Udover de projekter, der iveerkszttes ved hjeelp af satspuljemidlerne, gennemfgres der en lang
reekke andre projekter og tiltag i det sociale arbejde, der understreger den enorme interesse for
ADHD-diagnosen og dens fglgevirkninger, hvilket ikke mindst er en tendens, der gar sig
geeldende pa beskeaftigelsesomradet. Denne igjnefaldende interesse omkring behovet for en
kvalificeret indsats pa beskeaftigelsesomradet, skal ses i sammenhaeng med, at flere
undersggelser antyder en tendens til, at voksne med ADHD har vanskeligt ved at fastholde og
opna tilknytning til arbejdsmarkedet, og formalet med de beskaftigelsesrettede projekter er
saledes at skabe bedre forudsatninger for, at mennesker med ADHD inkluderes pa
arbejdsmarkedet (SFI, 2011: 9). | naerveerende speciale vil vi netop tage afset i ét af de

ADHD-projekter, der befinder sig inden for beskaftigelsesomradet, da ogsa
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beskaftigelsesomradet er et omrade, der i hgj grad er blevet promoveret gennem de seneste ar
(Torfing, 2004), og ved at fokusere pa et projekt, der bade er rettet mod ADHD-diagnosen og
beskaftigelsesomradet, kan vi opna en dybtgaende indsigt i, hvilke typer af individer, der

efterstraebes i vores samfund i dag.

Med projektet ’Beskeftigelsesfremme for ADHD-ramte i Randers omrddet’ er Randers
kommune én af de kommuner, der har taget initiativ til at skabe en kvalificeret indsats over
for mennesker med ADHD pa beskaftigelsesomradet. Projektet er finansieret med stgtte fra
Arbejdsmarkedsstyrelsen og Den Europeiske Socialfond, og gennemfares i perioden 2008-
2012. Sammenfattende er der tale om et udviklingsprojekt, der har en
beskaftigelsesfremmende malsatning i forhold til personer med ADHD, som har en serlig
risiko for udstedning pa arbejdsmarkedet. Gennem udvikling og lancering af
screeningsmetoder og individuelle beskaftigelsesfremmende tiltag, er formalet at afprave nye
tilgange til arbejdsmarkedsfastholdelse og inklusion af borgere med ADHD. Konkret
indeholder projektet en raekke forskellige faser, hvor bl.a. medicinsk udredning, behandling
med psykoedukation!, social ferdighedstreening og praktikforlab kombineres. Det
overordnede mal er, at deltagerne gennem behandling og oplearing af nye kompetencer til at
handtere ADHD, bliver selvforsgrgende gennem job eller uddannelse (Projektbeskrivelse,
2008). Det er ovenstdende projekt, der danner det empiriske grundlag for neerveerende

speciale.

Ud fra ovenstaende er det altsa tydeligt, at der gennem en arreekke har veeret en skeerpet
opmarksomhed pa ADHD-diagnosen, malgruppen og de indsatser og initiativer, der
iveerksaettes for at imgdega de fglgevirkninger, der opfattes som problematiske, hvilket som
beskrevet, er en tendens der ikke mindst ger sig geldende pa beskeaftigelsesomradet. Denne
stigende interesse for ledige med ADHD og det markante fokus pa indsatser i det sociale
arbejde i forhold til malgruppen, er pa mange mader interessant at beskeftige sig med, ikke
mindst fordi det kan bidrage med betydningsfuld viden om, hvem og hvad der opfattes som
problematiske og hvilken type adfeerd, der efterstreebes i vores samfund i dag. Intentionen
med nearvaerende speciale er derfor ogsd at tydeligggre nogle af de selvfalgelige og
selvindlysende opfattelser, der hersker i det sociale arbejde, og pa den made bidrage med en

! psykoedukation er undervisning af patienter og pargrende i psykiatriske lidelser og/eller psykiske reaktioner p&
forskellige kriser, fx udlgst af somatisk sygdom (www.psykologeridanmark.dk). | projektet er der séledes tale
om oplysning om ADHD, symptomer og behandling.
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forstaelse af, hvordan bestemte grupper gares til genstand for socialfaglige interventioner og
hvordan bestemte typer af individer og adfeerd prioriteres frem for andre. Selve specialet vil
blive bygget op omkring en grundig analyse af udviklingsprojektet i Randers kommune, da
der her er tale om en ny type projekt rettet specifikt mod ledige med ADHD, og vi har en
forventning om, at en undersggelse af netop dette projekt kan give et aktuelt billede af,
hvilken teenkning der arbejdes ud fra i det sociale arbejde i dag. Pa baggrund af ovenstaende

har vi saledes formuleret falgende problemformulering.

1.2.1 Problemformulering
Hvilke rationaliteter ligger bag den sociale indsats i det beskeftigelsesfremmende

udviklingsprojekt malrettet ledige med ADHD, og hvilke konsekvenser har disse rationaliteter

for malgruppen?

1.3 Laesevejledning
| det folgende praesenteres specialets samlede struktur. Der er tale om en traditionel

opbygning, hvor specialets overordnede afsnit er disponeret pa felgende made:

Specialets forste del indeholdt en grundig behandling af opgavens forberedende og
indledende tanker. Der er her tale om en indkredsning af specialets problemfelt og den
problemstilling, der sgges besvaret samt hvordan specialet kan bidrage til feltet Socialt
Arbejde.

Specialets anden del behandler vores videnskabsteoretiske stasted, hvor vi praesenterer den
filosofiske hermeneutik samt diskursteorien, som udger det videnskabsteoretiske
udgangspunkt i dette speciale. Vi kobler endvidere de videnskabsteoretiske tanker og ideer til
specialet i form af stillingtagen til tilgangenes epistemologiske og ontologiske afsat og
dermed tydeligger vi, hvordan specialet opfatter verdens beskaffenhed samt hvordan specialet

forholder sig til den viden, der frembringes.

Den tredje del indeholder specialets metodekapitel og her praesenteres saledes fremkomsten af
det empiriske materiale samt fremgangsmaden ved den efterfalgende analyse af det
indsamlede datamateriale. Saledes diskuteres farst de mere praktiske metodiske overvejelser,
hvor det kvalitative casestudie introduceres som forskningsstrategi. Efterfalgende praesenteres
overvejelser omkring den metodiske triangulering, der kommer til at udgere det metodiske

fundament for den efterfelgende analyse. Her tydeliggegres interviewmetodens,
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dokumentanalysens samt observationsstudiernes fordele og anvendelighed i forhold til
specialets problemstilling. Endelig falger et afsnit om kvalitetssikring af de anvendte
kvalitative metoder og her diskuteres det empiriske materiales validitet, reliabilitet samt

generaliserbarhed indgaende.

Specialets fjerde del indeholder opgavens teoriafsnit og her fremfgres de to teoretiske
discipliner, der danner rammen for undersggelsen af specialets problemstilling, henholdsvis
Mitchell Deans governmentality-analytik samt Erving Goffmans teorier om samhandling og
stigmatisering. Begge teorier praesenteres enkeltvis og teoriafsnittet vil desuden sgge at
afklare relevante begreber og beskrive deres relevans i forhold til specialets problemstilling.
Efterfalgende falger en argumentation af, hvorfor netop kombinationen af disse teoretiske
tilgange giver den bedste forudsatning for en fyldestgerende besvarelse af specialets
problemstilling.

Femte afsnit indeholder specialets analyse. Indledningsvis fremstilles vores
analyseovervejelser og derefter fglger selve analysen, der fremstar i to dele. I analysens farste
del inddrages governmentality-analytikken i undersggelsen af, hvilke rationaliteter der ligger
bag den sociale indsats i udviklingsprojektet i Randers. Governmentality-analytikken
suppleres endvidere kontinuerligt med de tidligere praesenterede diskursteoretiske begreber. |
analysens anden del undersgges, hvilke konsekvenser de dominerende rationaliteter har for
malgruppen og her inddrages Goffmans afvigelsessociologi til at tydeligger de konsekvenser,
der er forbundet med de dominerende styringsrationaliteter. Afslutningsvis indeholder dette
afsnit analysens endelige konklusion, hvor der samles op pa begge analysedele og de opnaede

resultater.

Sjette og sidste afsnit indeholder en sammenfatning samt afsluttende refleksioner over
specialet. | dette afsnit reflekterer vi kritisk over savel teori, metode og analyse, og herefter
falger en perspektivering, hvor den opnéaede viden diskuteres og perspektiveres til andre

sammenhange.



Det ADHD-ramte menneske

2. Videnskabsteori
| det fglgende vil vi tydeliggere specialets videnskabsteoretiske forankring, da den har

afgarende indflydelse pa, hvordan vi gar til forskningsprocessen og hvordan vi indsamler og
handterer det empiriske materiale. Vores videnskabsteoretiske udgangspunkt har dermed
betydning for den forstaelse vi opnar i analysen og er saledes afgerende i forhold til, hvordan

problemstillingen besvares.

| dette speciale udgares det videnskabsteoretiske udgangspunkt af den filosofiske hermeneutik
og diskursteorien, der begge udspringer af den hermeneutiske tradition. | det fglgende vil vi
derfor praesentere de to videnskabsteoretiske tilgange og argumentere for, hvorfor netop disse
tilgange samlet set giver det bedste udgangspunkt for at undersege, hvilke rationaliteter, der
ligger bag den sociale indsats i det beskeftigelsesfremmende udviklingsprojekt malrettet
ledige med ADHD.

Den fortolkende samfundsvidenskabelige praksis spander over et bredt spektrum af
traditioner, teorier og metoder, hvor bl.a. etnometodologien, fenomenlogien og ikke mindst
hermeneutikken star centralt. Feelles for disse retninger er, at de deler en grundleggende
betragtning om, at forstaelse og fortolkning kommer far forklaring (Hgjbjerg, 1999: 309). |
vores problemstilling sgger vi ligeledes en forklaring gennem forstaelse og fortolkning.
Forudsetningen for at forklare og belyse vores problemstilling er séaledes, at vi fortolker og
opnar forstaelse for, hvordan rationaliteterne kommer til udtryk i den sociale indsats og hvilke
konsekvenser disse rationaliteter har for ledige med ADHD, da hverken udsagn eller handling
er direkte forstaelige, oversattelige eller modtagelige, og saledes ikke kan give en forklaring i
sig selv. Det er netop intentionen om at opna forstaelse gennem fortolkning, der gar, at det er
den fortolkende samfundsvidenskabelige tradition, der er udgangspunkpunktet for specialets

analyse.

Hermeneutikken er en gammel fortolkningstradition med mange forgreninger, og bade den
filosofiske hermeneutik og diskursteorien kan ses som forskellige udviklinger inden for denne
tradition. Da der er tale om forskellige forgreninger har vi dog valgt at praesentere de to
tilgange hver for sig, men det er vigtigt at understrege, at de deler en reekke grundleeggende
praemisser, som er udgangspunktet for hele specialet. Farst og fremmest, er det vi vores optik
ikke er muligt at finde frem til en endegyldig sandhed eller sand erkendelse om verden, uanset

hvor udferlige metoder og fortolkningsregler, der anvendes, og den viden vi opnar, vil altid
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veere udtryk for vores praesentation af verden. For det andet er vi af den overbevisning, at den
historiske og kulturelle kontekst, som den sociale indsats er indlejret i, er afgerende for,
hvordan vi forstar rationaliteterne bag indsatsen. Vi kan derfor ikke forsta rationaliteterne bag
den sociale indsats uden at inddrage de historiske og kulturelle betingelser. Endelig er vi af
den overbevisning, at mening skabes mellem den analyserede genstand og fortolkeren, hvilket
vil sige, at vores kontekst og situation ogsa har afgerende betydning for, hvordan vi opfatter

og analyserer problemstillingen.

2.1 Den filosofiske hermeneutik og den hermeneutiske cirkel
Den filosofiske hermeneutik er udviklet af Hans-Georg Gadamer, og hans hovedarinde er

farst og fremmest at gare op med videnskabens tro pa, at metoder farer til sand viden og han
understreger, at fortolkning og forstaelse er et grundvilkar for den menneskelige eksistens
(Hajberg, 2004: 320). | den fglgende gennemgang af den filosofiske hermeneutik tager vi
primert udgangspunkt i Henriette Hajbergs forstaelse og fortolkning af Gadamers tilgang, og
vi vil saledes supplere Gadamers prasentation af hans teoretiske stasted med Hgjbergs

beskrivelser.

Den filosofiske hermeneutik deler ligesom flere af de andre hermeneutiske tilgange et
vaesentligt grundprincip, nemlig princippet om den hermeneutiske cirkel. Hgjberg beskriver
den hermeneutiske cirkel pa falgende made:

Den hermeneutiske cirkel betegner den vekselvirkning, der foregar mellem del og helhed.
Delene kan kun forstas, hvis helheden inddrages, og omvendt kan helheden kun forstas i kraft
af delene. Det er saledes sammenhangen mellem delene og helheden, der er
meningsskabende: det er relationen mellem de enkelte dele og helheden, der muligger, at vi
kan forsta og fortolke (Hgjberg, 2004: 312).

Den filosofiske hermeneutik opfatter den hermeneutiske cirkel ontologisk, hvilket indebeerer,
at fortolkning er en betingelse for den menneskelige erkendelse, eksistens og erfaring. Den
filosofiske hermeneutik fokuserer saledes serligt pa, at vekselvirkningen mellem del og
helhed inkluderer bade fortolkeren og analysegenstanden, og der er tale om en cirkulaer
bevaegelse, som ikke alene gar fra fortolkeren til genstanden, men ogsa er karakteriseret ved,
at genstanden virker tilbage pa fortolkeren (Hgjberg, 2004: 320-321 samt Gadamer, 2007:
253-292). Det er netop denne cirkulere beveagelse, der vil veere udgangspunkt for vores

analyse og bearbejdning af den indsamlede empiri, og vi er saledes opmarksomme pa, at
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analysen i princippet er en uendelig og uafsluttet proces, der konstant vil vere under
bevagelse. Ud fra ovenstaende fremgar det saledes, at Gadamer preasenterer et ontologisk
forstaelsesbegreb, der understreger, at forstaelsesstrukturen er afhaengig af bade historiske og
kontekstuelle faktorer. Dette forstaelsesbegreb indeholder en raekke forskellige elementer, der
tilsammen konstituerer maden, hvorpa mennesket eksisterer, og betingelserne for, hvordan
mennesket kan erkende verden (Hgjberg, 2004: 321). | det falgende vil vi redegere for disse
elementer, da de har indflydelse pa, hvordan vi handterer og forstar analysen nar vi arbejder

ud fra en filosofisk hermeneutisk forstaelsesramme.

Farst og fremmest pavirkes forstaelse ifalge Gadamer af bade forforstaelse og fordomme.
Med begrebet forforstaelse henvises der til, at vi aldrig gar forudsetningslest til et socialt
feenomen, og vores forstaelse bygger altid pa en allerede given forstaelse af verden, hvilket
indebaerer at, vi altid har et forudgaende kendskab til og en forventning om, hvad et givent
feenomen indeholder. Hvor forforstaelse betragtes som en betingelse for overhovedet at forsta,
skal begrebet fordomme snarere betragtes som vaerende meningsgivende for selve forstaelsen.
Begrebet fordomme henviser til, at vi altid vil veere praeget af en forudfattet mening om
verden og fordomme angér siledes den ’bagage’ som Vi tager med os i forstaelsesprocessen.
Det vil sige, at vi ikke kan forsta, fortolke eller udleegge verden uden, at vi pa forhand har
gjort domme omkring den (Hgjberg, 2004: 321-322 samt Gadamer, 2007: 253-292). Samlet
set er forstaelse af et givent feenomen altsa ikke begranset til feenomenet i sig selv, da
forstaelse altid vil vare indlejret i en pa forhand givet forstaelsesramme. Det er netop denne
sammensatning af forforstaelse og fordomme Gadamer benavner forstaelseshorisont.
Forstaelseshorisonten har altsd indflydelse pa, hvordan vi handler og orienterer os, og er
sdledes bestemmende for, hvordan vi forstar verden. Mere uddybende beskrives
forstaelseshorisonten som et meningsgivende system, hvorfra vores forestilling og opfattelse
af tingene og verden gives mening. Forstaelseshorisonten er konstitueret af den historiske og
kulturelle kontekst, den enkelte er indlejret i, og det er den der satter rammen om vores blik
pa verden og udfordrer vores made at se verden pa (Hgjberg, 2004: 323-324 samt Gadamer,
2007: 253-292). | forlengelse heraf er begrebet horisontsammensmeltning desuden centralt,
da dette begreb indfanger, hvornar forstaelse og mening opstar. Den filosofiske hermeneutik
understreger, at forstaelse og mening forst opstar i det konkrete mgde mellem
analysegenstanden og fortolkeren, og det er netop dette made horisontsammensmeltningen

refererer til. Horisontsammensmeltningen illustrerer saledes det hermeneutiske grundprincip
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om den hermeneutiske cirkel, og tydeligger, hvordan en cirkuler beveegelse mellem del og
helhed og mellem subjekt og objekt er afggrende for at opna forstaelse (Hgjberg 2004, 324
samt Gadamer, 2007: 253-292).

Arbejdes der ud fra en filosofisk hermeneutisk retning er det saledes aldrig muligt at frigere
sig fra fordomme, forforstaelser og dermed sin forstaelseshorisont, men derimod vil
forstaelseshorisonten altid blive videreudviklet og nuanceret i mgdet med verden. Vi vil
derfor blive ved med at fortolke og stille spargsmal til analysegenstanden, indtil vi har opnaet
en deekkende forstaelse af den konkrete situation, og det er netop ved at satte vores fordomme
pa spil, at vi muligger en udvikling af vores forstaelseshorisont. Igen er det dog vigtigt at
understrege, at denne forstaelse ikke er endegyldig og vi vil sdledes altid kunne videreudvikle
forstaelsen af problemstillingen i kraft af, at vi kontinuerligt tilegner os ny viden og indsigt pa

omradet.

Ifelge Hgjberg indeholder Gadamers forstaelsesbegreb derudover en forestilling om, at
forstaelse er tradition og historie, og det understreges, at vores forstaelseshorisont altid vil
hvile pa et historisk og traditionsbundet grundlag. Det er dog ikke alene forstaelseshorisonten,
der er afhangig af en historisk kontekst, ogsa mennesket er historisk, og i Gadamers optik
forholder mennesket sig konstant til historiske betingelser, og vi vil altid veere en del af den
historiske proces, uden mulighed for at undslippe den (Hgjberg, 2004: 326-327). Ifglge
Gadamer vil man saledes altid forstd analysegenstanden pa baggrund af den kontekst den
analyseres i, og derfor vil vi ogsa forstd problemstillingen i forhold til de kontekstuelle og
historiske faktorer, der ger sig geldende pa omradet. Derudover betoner Gadamer, at
mennesket er sprogligt funderet, og at forstd er at forsta verden som et sprogligt f&anomen.
Sproget er det mennesker forstar med, og sproget skal saledes opfattes som universelt, da det
er gennem sproget, at forstaelsen, fortolkningen og udlegningen af verden kommer til udtryk
(Hajberg, 2004: 330-331). Netop sprogets afgarende betydning udvikles yderligere af den

diskursteoretiske tilgang, hvilket vi vil komme ind pa senere.

Endelig er det denne sammenhang vasentligt at fremhave, at Gadamers forstaelsesbegreb
indeholder vigtigheden af at omsette forstaelse til praksis, hvilket han indfanger med
begrebet applikation. Applikation henviser saledes til, at selve forstaelsesprocessen ikke er
fuldbyrdet far end den er bragt i anvendelse (Hgjberg, 2004: 329 samt Gadamer, 2007: 253-
292). Det betyder i praksis, at det ikke er tilstraekkeligt at orientere sig om fx sociale indsatser
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i generelle termer, men vi ma forstd den sociale indsats i den situation og kontekst den
befinder sig i, hvis vi vil opna en tilfredsstillende forstaelse af indsatsens udtryk. I forhold til
nervaerende speciale medfarer det, at vores teoretiske udgangspunkt og viden om ledige med

ADHD applikeres pa det sociale arbejdes praksis gennem bl.a. observationer og interviews.

I den filosofiske hermeneutik er det saledes tydeligt, at det ikke er muligt at fortolke
uafhaengigt af den begrebsverden vi er en del af, og vi vil som fortolkere altid spille en aktiv
rolle i selve fortolkningsprocessen. Vi forstar og erkender verden ud fra en given
forstaelseshorisont, som altid vil vere indlejret i en bestemt historie og tradition, og saledes
vaere funderet i bade samfund, familie, stat osv. | narvaerende speciale er vi saledes
opmarksomme pa, at vi forstar ud fra vores forstaelseshorisont, og derfor er det vigtigt at
reflektere over, hvilke forforstaelser og fordomme vi bringer med i analysen. Ferst og
fremmest har det betydning for vores forstaelse, at vi lever i et land, hvor der er bestemte
dominerende opfattelser af, hvordan socialt arbejde skal udfares, hvad psykiatriske diagnoser
indeholder og hvor meget det enkelte individ selv er ansvarlig for egen situation. Samtidig har
vi 0gsa en uddannelsesspecifik og personlig bagage, der influerer pa vores made at forsta pa,
og vi har derfor bade teoretiske forudsatninger og personlige preferencer, der ger at vi

forstar, betragter og erkender verden pa en bestemt made.

2.2 Diskursteorien
Som beskrevet i indledningen er intentionen ogsa at inddrage diskursteorien, da denne tilgang

bidrager med flere gode redskaber til en undersggelse af, hvilke rationaliteter, der ligger bag
den sociale indsats i et beskaftigelsesfremmende udviklingsprojekt. Ved at inddrage
diskursteorien kan vi tydeliggere de overordnede tendenser, der gar sig geldende pa omradet
og dermed belyse, hvordan disse tendenser har betydning for den konkrete sociale indsats pa
beskaftigelsesomradet samt hvilken malgruppe indsatsen retter sig mod. Der er dog ikke tale
om en decideret lingvistisk diskursanalyse, hvor vi stringent faglger én diskursanalytisk
retning, men der er nermere tale om inddragelse af en raekke diskursanalytiske begreber, der
muligger et fokus pa diskursernes betydning for, hvordan ledige med ADHD opfattes, og for

hvordan den konkrete indsats mod ledige med ADHD er indrettet.

Der er mange forskellige tilgange, der beskeftiger sig med diskursers betydning, og man kan
saledes ikke tale om én samlet tilgang. Vores diskursanalytiske tilgang, hviler pa et

socialkonstruktivistisk grundlag, og vi vil i det fglgende anvende Jgrgensen og Phillips
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beskrivelser 1 vores preaesentation af de socialkonstruktivistiske karakteristika, som vores
tilgang er funderet i. Efterfglgende vil vi pracisere de diskursteoretiske begreber, som vil

blive anvendt i selve analysen.

2.2.1 Socialkonstruktivistisk grundlag
Farst og fremmest har vi i vores diskursanalytiske tilgang, en kritisk indstilling over for

selvfglgelig viden, hvilket indebeerer, at vores viden om verden ikke blot er et spejlbillede af
virkeligheden, men derimod et produkt af vores made at se verden pa. Dette indeberer, at den
viden vi praesenterer, ikke er et udtryk for en objektiv sandhed om, hvordan verden ser ud,
men naermere afspejler vores kategorisering af virkeligheden. Derudover opfattes viden som
historisk og kulturelt specificeret, og vi vil saledes altid vere preeget af vores kulturelle og
historiske baggrund i vores opfattelse og udlaeegning af verden. Det betyder ogsa, at vores syn
pa og viden om verden kunne have veret anderledes, og samtidig vil veere under konstant
forandring. Endvidere har vi en opfattelse af, at der er sammenhzang mellem viden og sociale
processer, og dermed tydeliggares det, at viden skabes og opretholdes i sociale interaktioner,
hvor der konstant vil veere kampe om, hvad der er sandt og falsk. Det er saledes i den sociale
interaktion, at der opnaes felles sandheder om, hvad verden er og hvordan verden udlaegges.
Endelig har vi i lighed med socialkonstruktivismen en forstaelse af, at der er en Klar
sammenhang mellem viden og social handling, hvilket i praksis betyder, at en bestemt
opfattelse af verden, ger nogle former for handling naturlige og andre helt utenkelige. Den
sociale konstruktion af viden og sandhed far dermed konkrete sociale konsekvenser
(Jargensen & Phillips, 1999: 13-14). | narveaerende speciale vil vi ligeledes veere preeget af
ovenstaende socialkonstruktivistiske preemisser nar vi skal analysere, hvilke rationaliteter, der
ligger bag den sociale indsats i det beskeftigelsesfremmende udviklingsprojekt og i
forleengelse heraf, hvilke konsekvenser disse rationaliteter har for malgruppen. Derfor er det
farst og fremmest vores intention at forholde os kritisk til de selvfglgeligheder, der er
dominerende i forhold til ledige med ADHD pa beskaftigelsesomradet, og i den forbindelse
gnsker vi at tydeliggere, hvordan bestemte diskurser har indflydelse pa, hvad vi opfatter som
naturligt og meningsfuldt pa omradet. Samtidig er vi opmarksomme pa, at vi som individer er
indlejret i en historisk og kulturel kontekst, hvilket saledes ogsa far stor betydning for,
hvordan vi griber analysen an og hvordan vi forstar det indsamlede empiriske materiale.
Denne opfattelse ligger saledes i forlengelse af den hermeneutiske premis om, at vi altid

forstar og erkender verden ud fra en given forstaelseshorisont, som er indlejret i en bestemt
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historie og tradition. Derudover er argumentationen for at anvende observation som en af
vores metoder bl.a., at vi deler den socialkonstruktivistiske premis om, at der er en
sammenhang mellem viden og sociale processer, og formalet med observationerne er saledes
at undersgge, hvordan der i interaktionen opbygges felles sandheder i praksis. Endelig fglger
vi det socialkonstruktivistiske udgangspunkt om, at der er en klar sammenhang mellem viden
og social handling. Ovenstaende premisser vidner om en tet sammenhang mellem den
filosofiske hermeneutik og diskursteorien, men ved at inddrage diskursteorien far vi bedre
mulighed for at understrege de mere strukturalistiske elementer og deres betydning for
problemstillingen, da vi pa den made kan illustrere de faste rammer, der handles ud fra i det
sociale arbejde. Vi treekker saledes pa flere af diskursanalysens socialkonstruktivistiske
praemisser i vores analyse, og det filosofisk hermeneutiske udgangspunkt suppleres saledes

bevidst med en raekke diskursanalytiske begreber.

2.2.2 Anvendte diskursteoretiske begreber
I udveelgelsen af, hvilke diskursteoretiske begreber vi anvender i analysen treekker vi primeert

pa diskursteorien, som er praesenteret af Ernesto Laclau og Chantal Mouffe. Ifalge Jergensen
og Phillips er denne tilgang serligt optaget af de store linjer i samfundet, og forsgger saledes
at kortleegge de diskurser, der praeeger samfundet eller et konkret socialt omrade pa et bestemt
tidspunkt (Jergensen & Phillips, 1999: 30). Pa den made giver Laclau og Mouffes bidrag det
bedste udgangspunkt til at belyse vores problemstilling, da vi netop er interesseret i at
afdekke de overordnede diskurser, der cirkulerer i forhold til det sociale arbejde malrettet
ledige med ADHD pa beskaftigelsesomradet, og dermed er det diskurserne pa et konkret
socialt omrade pa et bestemt tidspunkt, der er omdrejningspunktet for analysen. Samtidig er
diskursteoriens @rinde ikke at levere en metode til tekstnaer analyse, men snarere at
introducere en raekke begreber, som kan bringes i anvendelse i flere forskellige
sammenhange (Jargensen & Phillips, 1999: 34-35). Denne retning er derfor serlig
operationaliserbar i forhold til vores speciale, fordi vi pad den made kan satte relevante

begreber i spil, uden at vi forpligter os til en fast diskursanalytisk fremgangsmade.

Laclau og Mouffes teoriapparat er ganske komplekst, og det er saledes vanskeligt at lave en
udtemmende gennemgang af deres samlede teoriapparat. Samtidig har de kun i mindre grad
selv operationaliseret deres teoriapparat, og det er saledes op til den enkelte at udarbejde en
analysestrategi og udvikle egne erfaringer. | det fglgende vil vi derfor kort introducere de

relevante begreber i punktform, og pa den made skabe et overskueligt overblik over den del af
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Laclau og Mouffes begrebsapparat vi bringer i anvendelse. Gennemgangen af de
diskursteoretiske begreber vil fglge den forstaelse og udlegning som Jergensen og Phillips
benytter i deres udfarlige indfgring til diskursteorien (Jgrgensen & Phillips, 1999: 34-71). |

specialet vil vi saledes anvende fglgende diskursteoretiske begreber:

- Diskurs: Overordnet set er diskurs en bestemt made at tale om og forsta verden, eller
et udsnit af verden pa. Mere specifikt er en diskurs i denne sammenhang en
fastleeggelse af betydning inden for et bestemt domane (Jgrgensen & Phillips, 1999: 9
samt 36).

- Moment: Et moment refererer til de entydige tegn i diskurserne. Alle tegnene i en
diskurs er momenter, og deres betydning er holdt fast ved, at de er forskellige fra
hinanden pa bestemte mader (Jergensen & Phillips, 1999: 36).

- Nodalpunkter: Et nodalpunkt er et privilegeret tegn, som de andre tegn ordnes
omkring, og far deres betydning i forhold til (Jergensen & Phillips, 1999: 37).

- Elementer: Elementer er de tegn, der endnu ikke har faet fikseret deres mening
endeligt, og der er pa den made tale om de tegn, der til stadighed er flertydige. En
diskurs forsgger saledes at gere sadanne elementer til momenter ved at reducere deres
flertydighed til entydighed. Diskursen er saledes en forelgbig lukning, da der sker et
midlertidigt stop i tegnenes betydningsglidninger. Det er dog vasentligt at veere
opmarksom pa, at overgangen fra elementer til momenter aldrig er helt fuldbyrdet, da
lukningen aldrig er total (Jargensen & Phillips, 1999: 38).

- Flydende betegnere: Flydende betegnere er de tegn, som forskellige diskurser keemper
om at indholdsudfylde pa netop deres made, og dermed henvises til den kamp, der
foregar om vigtige tegn mellem forskellige diskurser (Jargensen & Phillips, 1999: 39).

- /Ekvivalenskaede: Ved at sammenknytte flydende betegnere og nodalpunkter skabes
endvidere en a&kvivalenskade, hvor de flydende betegnere, som ikke siger meget i sig
selv, &kvivaleres sammen med et nodalpunkt, der saledes indholdsudfylder dem pa en
bestemt made (Jargensen & Phillips, 1999: 55).

- Det diskursive felt: Det diskursive felt refererer til alle de muligheder, som diskursen
udelukker. Det diskursive felt indeholder saledes en raekke betydningstilskrivninger,
som de forskellige tegn har haft eller har i andre diskurser, men som ignoreres i den
specifikke diskurs for at skabe entydighed (Jargensen & Phillips, 1999: 37).
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- Artikulation: Artikulation refererer til, at tegn ikke siger sa meget i sig selv, men skal
settes i relation til andre tegn for at give mening. Det betyder i praksis, at man kan
artikulere tegn forskelligt, og at tegnets betydning saledes kan modificeres afhangig
af, hvilken relation mellem elementer, der etableres. Tegn kan saledes artikuleres i en
bestemt diskurs, hvor nogle betydninger treekkes frem og andre ignoreres (Jgrgensen
& Phillips, 1999: 38-40).

- Hegemoni: Nar en bestemt diskurs er dominerende kan man tale om hegemoni.
Hegemoni ligner diskurs, fordi begge begreber betegner en fastlasning af elementer i
momenter, men den hegemoniske intervention opstar ferst nar denne fastlasning
forekommer pa tveers af diskurser. En hegemonisk intervention er saledes en realitet,
hvis én diskurs alene dominerer dér, hvor der for var kamp mellem diskurser.
Konsekvensen ved, at en diskurs opnar hegemonisk status er saledes, at alternative
virkelighedsopfattelser undertrykkes, og én bestemt opfattelse af verden star tilbage
som den naturlige (Jgrgensen & Phillips, 1999: 43-48).

Med udgangspunkt i ovenstaende diskursteoretiske begreber, vil vi altsa udarbejde en konkret
analyse af, hvilke dominerende rationaliteter, der ligger bag den sociale indsats i Randers
kommune. Pa den made vil der blive bnet op for en analyse af, hvilke overordnede diskurser,
der cirkulerer i forhold til det sociale arbejde malrettet ledige med ADHD pa
beskaftigelsesomradet, og vi har sadledes mulighed for at belyse, de selvfalgelige og
selvindlysende opfattelser af, hvilke typer af individer der efterstraebes og hvilke kvaliteter og

egenskaber der fremelskes i vores samfund i dag.

2.3 Videnskabsteoretisk placering
Som det fremgar, har den filosofiske hermeneutik og diskursteorien samme udgangspunkt, og

begge tilgange beskaftiger sig saledes med forstdelse og fortolkning. Alligevel giver
tilgangene samlet set mulighed for en mere nuanceret analyse af problemstillingen, idet
tilgangene tydeligger og betoner forskellige elementer af den fortolkende hermeneutiske
tradition. Hvor den filosofiske hermeneutik fremhaever, at forklaring udspringer af forstaelse
og fortolkning, og betoner vigtigheden af vores forstaelseshorisont som afgerende for
forstaelse, fremhaver diskursteorien betydningen af de overordnede referencerammer, der

cirkulerer i samfundet. P4 den made muligger bade forstaelseshorisonten, den hermeneutiske
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cirkel samt de diskursteoretiske begreber, der er oplistet ovenfor, en bredere forstaelse af
omradet og et mere fyldestgarende svar pa problemstillingen.

Derudover er diskursteorien et godt supplement til den filosofiske hermeneutik da den
socialkonstruktivistiske diskursteori pa mange mader kan ses som en videreudvikling af den
filosofiske retning. Farst og fremmest deler de to retninger, pa hver deres made en opfattelse
af, at udsagn eller handlinger aldrig er direkte oversattelige, forstaelige eller modtagelige,
men kan fortolkes og forstds pa mange forskellige mader. Hvor det i den filosofiske
hermeneutik indebeerer, at vi hele tiden ma fortolke os frem til en meningsgivende
sammenhang ved at inddrage bade dele og helhed, indebarer det i de diskursanalytiske
retninger, at man undersgger diskurserne, da de udstikker rammerne for, om udsagn er
meningsfulde eller meningslgse. Samtidig betoner begge tilgange, som tidligere navnt, at
mennesket er historisk og kulturelt, og de understreger, pa hver deres made, hvordan denne
indlejring far betydning for, hvordan vi forstar verden, og dermed for, hvordan vi besvarer
analysen. Derudover ligner de to retninger hinanden i deres opfattelse af sprogets betydning
for forstaelse af et givet fenomen. Hvor den filosofiske tilgang betoner, at sproget er en
forudseetning for at forsta verden, betoner de diskursanalytiske tilgange, at vores adgang til
virkeligheden altid gar gennem sproget, og de to tilgange opfatter séledes sproget som helt
centralt i en analyse af en given social virkelighed (Hgjberg, 2004 og Jargensen & Phillips,
1999).

2.3.1 Ontologi og epistemologi
Nar vi placerer os videnskabsteoretisk er det centralt at tage afsat i tilgangenes ontologiske og

epistemologiske udgangspunkter, da det kan tydeliggere, hvordan vi helt grundleeggende
forstar verden og dens beskaffenhed.

Ontologien beskeftiger sig med, hvordan verden overhovedet er beskaffen, og er saledes
optaget af, hvorvidt der eksisterer en omverden med visse objektive karaktertraek, eller om
den sociale verden alene bestar af sociale konstruktioner (Olsen & Pedersen, 2006: 150-151).
Den filosofiske hermeneutik og diskursteorien har en feelles opfattelse af, at det ikke er muligt
at opna en sand viden om verden, og de betoner begge to, at verden kunne se anderledes ud i
andre historiske, kulturelle og tidslige kontekster. Den filosofiske hermeneutik illustrerer dette
ved er at papege, hvordan mennesket bade er kultur, historie og sprog og dermed tydeliggeres

det, hvordan menneskets vearen i sig selv er en betingelse for, at opna forstaelse for, hvordan
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verden ser ud. Den diskursteoretiske retning afdekker dette ved at belyse, hvordan
virkeligheden er indlejret i dominerende diskurser, hvilket indebzrer, at det der fremstar som
selvfglgeligt og sandt for os, er et udtryk for en diskursiv konstruktion, der udpeger en

bestemt opfattelse af, hvordan verden ser ud.

Epistemologien beskaftiger sig bade med, hvorvidt der eksisterer en sand, videnskabelig eller
objektiv viden, og hvorledes vi kan vide om denne sandhed er den rigtige. Dette kan ikke
reduceres til et spargsmal om, hvilke metoder der konkret bringes i anvendelse, men handler
derimod om de kriterier, der ligger til grund for metodevalget (Olsen & Pedersen, 2006: 150).
De anvendte retninger er begge af den overbevisning, at det ikke er muligt at undersgge,
hvordan virkeligheden objektivt ser ud ved hjelp af kontrollerede metoder, da den eneste
virkelighed vi har adgang til, ifglge disse retninger, er en fortolket virkelighed, der dermed
kunne veere anderledes. | den forbindelse er det dog vigtigt at understrege, at vores
positionering ikke skal ses som udtryk for ren relativisme, da vi i overensstemmelse med bade
den filosofiske hermeneutik og diskursteorien mener, at vi opnar en brugbar viden, der

udsiger noget om, hvordan samfundet ser ud lige nu.

Ovenstaende overvejelser om vores videnskabsteoretiske positionering udger saledes vores
grundantagelser om synet pa verden, samfundet og det enkelte individ, og det det har dermed

afgerende betydning for, hvordan vi griber bade problemstilling og analyse an.



Det ADHD-ramte menneske

3. Forskningsstrategi og metode
| det folgende vil vi bevaege os vek fra de mere filosofiske og videnskabsteoretiske

overvejelser om, hvordan det er muligt at opna forstaelse af verden, og narmere pracisere,
hvordan vi i forleengelse af vores videnskabsteoretiske stasted, mere praktisk og handgribeligt
kan ga til selve analysen, og altsa hvordan vi vil indsamle og bearbejde den empiri vi vil
analysere problemstillingen ud fra. | dette afsnit vil vi saledes bade preasentere den
forskningsstrategi, der skaber rammen og vilkarene for selve analysen, og i forleengelse heraf

beskrive de konkrete metoder vi vil anvende for at indsamle viden pa omradet.

Inden vi gar i dybden med forskningsstrategien og de udvalgte metoder, er det dog centralt at
understrege, at en naturlig konsekvens ved vores videnskabsteoretiske stasted er, at vi
grundlzeggende arbejder ud fra en kvalitativ tankeramme, og vi vil derfor indledningsvis kort
preecisere, hvad det indeberer at arbejde kvalitativt. Vi har i det videnskabsteoretiske afsnit
bl.a. fremhavet, at forklaring skal seges gennem fortolkning og forstaelse af bade sociale
handlinger, tekster og dialoger, og vi har samtidig betonet, at der ikke eksisterer en
endegyldig sandhed om, hvordan verden ser ud. Vi har saledes tydeliggjort, at vi gnsker at
besvare vores problemstilling ud fra en forestilling om, at den verden vi observerer, er et
udtryk for bestemte konstruktioner af virkeligheden, og den verden vi preesenterer i specialet
er helt afhengig af vores forstaelseshorisont og definitioner af verden. Malet med
naervaerende speciale er saledes ikke at finde frem til én endegyldig og eksakt viden om,
hvordan sociale indsatser pa beskaftigelsesomradet udmgntes, men malet er snarere at
undersgge, hvilke rationaliteter og diskurser, der gar sig geldende pa omradet, og pa den
made opna en forstdelse af, hvilke rationaliteter der arbejdes ud fra i et
beskaftigelsesfremmende projekt. Intentionen med dette speciale er séledes ikke at opna en
sandhed gennem generelle metoderegler, hvor enhver indflydelse fra forskeren elimineres, og
hvor de videnskabelige observationer baseres pa objektive og kvantificerbare data, som det
ger sig geeldende i mange af de mere kvantitative tilgange (Kvale, 2002: 70). Hensigten er

snarere, at fa en dybdegéaende forstaelse af problemstillingen og dens konsekvenser.

Den efterfglgende prasentation af bade forskningsstrategi og metoder afspejler, at vi arbejder
inden for en kvalitativ tankeramme, og vores valg af bade forskningsstrategi og metoder samt
de senere refleksioner omkring generalisering, reliabilitet og validitet, skal derfor ogsa ses i

sammenhang med den kvalitative hensigt om at bedrive videnskab.
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3.1 Det kvalitative casestudie
| nerverende speciale er intentionen, som beskrevet, at tydeliggere nogle tendenser i det

sociale arbejde malrettet ledige med ADHD, og til at belyse dette, tager vi empirisk afszt i en
konkret case, nemlig det beskaftigelsesfremmende udviklingsprojekt i Randers. En
fyldestgarende besvarelse af problemstillingen kreever derfor en dybdegaende undersggelse af
den konkrete sociale indsats i projektet, samtidig med, at den kontekst, hvori
udviklingsprojektet udfolder sig, belyses neermere. Til dette formal tager vi primert
udgangspunkt i Antoft og Salomonsens beskrivelser af det kvalitative casestudie som
forskningsstrategi, da de bade bidrager med relevante betragtninger om casestudiets
muligheder og samtidig giver en samlet beskrivelse af casestudiets typologier og mulige
udformninger. Nervaerende speciale er saledes bygget op som et kvalitativt casestudie, hvor
det beskaftigelsesfremmende udviklingsprojekt malrettet ADHD-ramte i Randers udger den

konkrete case.

Et casestudie kan mere udferligt beskrives som en empirisk analyse, af et samtidigt eller
historisk faanomen i den sociale kontekst, hvor det aktuelle faenomen udspiller sig, og nar der
tages udgangspunkt i et kvalitativt casestudie, er det derfor ogsa ngdvendigt at indsamle
empiri bestdende af en kombination af selve casen samt den samfundsmaessige kontekst,
casen indgar i (Antoft & Salomonsen 2007: 31-32 samt Yin, 2009). For at imgdega dette krav
stammer specialets empiriske grundlag séledes bade fra interviews, observationer samt
dokumentanalyser, da en sadan triangulering giver os mulighed for at belyse bade
problemstilling og kontekst. Samtidig kan vi med anvendelse af bade interviews,
observationer og dokumentanalyser opna en dybere indsigt i den konkrete case, og vi kan pa
den made opna en bedre forstaelse af, hvilke rationaliteter der ligger bag den sociale indsats i

udviklingsprojektet og hvilke konsekvenser disse rationaliteter har for malgruppen.

| de kvalitative casestudier sondres der mellem fire forskellige forskningsstrategier:
Ateoretiske studier, teorifortolkende studier, teorigenererende studier samt teoritestende
studier. Der er dog tale om idealtypiske sondringer og casestudier henter derfor ofte
inspiration fra flere casestudietypologier (Antoft & Salomonsen, 2007: 33). Formalet med
nervaerende speciale er hovedsageligt at generere ny empirisk viden om rationaliteter i et
beskaftigelsesfremmende udviklingsprojekt, med udgangspunkt i en analytisk ramme, der

hviler pa et teoretisk grundlag. Pa baggrund af den udvalgte case, vil denne forskningsstrategi
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derfor, primert tage afsat i et teorifortolkende casestudie og udgangspunktet er saledes et
teoretisk grundlag for den videnskabelige fortolkning. Den videnskabelige fortolkning tager
saledes afsat i allerede etablerede teorier, hvor malsatningen er at generere ny empirisk
viden, og teorierne fungerer dermed som den ramme, hvorudfra vores case afgrenses og
vores empiriske materiale struktureres (Antoft & Simonsen 2007: 37-39). Det skal dog
understreges, at det ikke er selve teorien, der ligger til grund for vores valg af case, og vi har
derfor ogsa veret abne for, hvad empirien siger i sig selv. Teoriens betydning ses dog allerede
efter de indledende faser, hvor teorien bidrager til at udlede mgnstre i det indsamlede
empiriske materiale, og bidrager med at udlede, hvorvidt disse mgnstre er generelle eller
unikke, og teoriens afggrende rolle i specialets opbygning og analyse bekrafter, at det

hovedsageligt er det teorifortolkende casestudie, der udger specialets forskningsstrategi.

Samlet set er specialet saledes bygget op som et kvalitativt, teorifortolkende casestudie, hvor
det beskaftigelsesfremmende udviklingsprojekt i Randers fungerer som det empiriske afset,
og hvor vi pa den baggrund kan generere ny empirisk viden. Denne case skal ses som udtryk
for en analytisk konstruktion, som indeholder en implicit forestilling om, at casen pa en eller
anden made relaterer sig til en mere generel sammenhang, og der er saledes ikke umiddelbart
tale om en unik eller ekstrem case, men derimod en case, der forventes at vaere repraesentativ
for en bredere sammenhang eller stgrre population (Antoft & Salomonsen, 2007: 31).
Specialets problemstilling er saledes ikke udelukkende specifik for casen, men kan derimod
genereres ud til og genkendes i andre udviklingsprojekter og i andet socialt arbejde, der
beskeeftiger sig med tilsvarende problematikker. Det beskeftigelsesfremmende
udviklingsprojekt, skal saledes betragtes som en case af en mere generel sammenhang
omkring nutidens sociale arbejde og interventioner, rettet mod bestemte grupper i samfundet,
som fx ledige med ADHD, og valget af det beskaftigelsesfremmende udviklingsprojekt i
Randers, er saledes udtryk for et strategisk casevalg, idet viden fra dette projekt kan bidrage
til indsigt i lignende forlgb, der beskaftiger sig med lignende problematikker (Antoft &
Salomonsen, 2007: 31-32).

3.1.1 Praesentation af casen
Randers Kommune, har iveerksat et beskaftigelsesfremmende ADHD-projekt, der gennem

udvikling og lancering af screeningsmetoder samt individuelle beskaftigelsesfremmende
tiltag, forsgger at seette fokus pa, hvordan ADHD-ramte borgere bedst muligt kan hjeelpes til

inklusion og fastholdelse pa arbejdsmarkedet. Derudover har projektet til formal at udvikle
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arbejdsmetoder, som andre jobcentre kan anvende i arbejdet med ledige med ADHD og andre
sociale dysfunktioner. Konkret indeholder projektet en raekke faser, der kombinerer medicinsk
udredning og behandling med social feerdighedstraening. Der er i alt tale om fem faser; spot og
screening af ADHD-symptomer, udredning og behandling, psykoedukation, social
feerdighedstraening og endelig praktik pa virksomhed eller uddannelsessted. Det overordnede
mal med disse faser er, at deltagerne gennem behandling og oplaring af nye kompetencer til
at handtere deres ADHD, bliver selvforsgrgende gennem job eller uddannelse. Selve projektet
har tilknyttet en projektleder samt en jobkonsulent, der star for den overordnede koordinering
af projektet samt opfglgende samtaler med deltagerne. Derudover er der tilknyttet en raekke
eksterne undervisere, behandlere og psykiatere, der er ansvarlige for forskellige dele af
processen. Projektet gennemfares desuden i tet samarbejde med Randers Kommunes
Jobcenter (Projektbeskrivelse, 2008). Det er udviklingsprojektet 'Beskeeftigelsesfremme for
ADHD-ramte i Randers omradet’ der er omdrejningspunktet for specialets analyse af, hvilke
rationaliteter der ligger bag den sociale indsats i det beskaftigelsesfremmende
udviklingsprojekt malrettet ledige med ADHD.

3.2 Anvendte kvalitative metoder
Som det fremgar af ovenstdende, er narverende speciale siledes konstrueret som et

kvalitativt teorifortolkende casestudie, hvor intentionen er at lave en dybdegdende analyse af
udviklingsprojektet i Randers kommune med udgangspunkt i etablerede teorier. Som vi var
inde pa tidligere vil sadanne casestudier ofte kalde pa flere metodiske tilgange, da det ellers
kan veere vanskeligt at indfange den kontekst casen udfolder sig i, og samtidig fordrer gnsket
om at opna en dyb indsigt i genstandsfeltet pd mange mader, en mere aben forskningsstrategi,
hvor flere datakilder anvendes. | naerveerende speciale har vi derfor ogsa valgt at anvende flere
metoder i vores indsamling af empiri, og vi inddrager saledes bade et interview med
projektlederen og jobkonsulenten, observationer af samtaler mellem jobkonsulent og ledige
med ADHD, samt dokumentanalyser af politiske programmer og formalsbeskrivelser af
projektet, og pa den made kan vi indhente flere vinkler pa den samme problematik. Samtidig
kan de tre anvendte metoder, bidrage med betydningsfuld viden pa hver deres made, og hvor
dokumentanalysen farst og fremmest kan anvendes i forhold til at afdsekke, hvilke diskurser,
der er dominerende i projektet, kan interviewet med projektleder og jobkonsulent tydeliggare,
hvordan aktarerne i projektet opfatter og arbejder ud fra forskellige rationaliteter. Endelig kan

observationerne bidrage med at opna viden omkring, hvordan rationaliteterne bag den sociale
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indsats udmgntes i praksis, og de kan saledes bidrage med betydningsfuld viden om, hvordan
rationaliteterne modtages i det konkrete sociale arbejde, og hvilke konsekvenser det har for
malgruppen. Ved at lave en metodisk triangulering, hvor vi anvender bade interview,
observationer og dokumentanalyser i den konkrete analyse, kan vi opna en mere dybdegaende
analyse af vores case, og pa den made udarbejde en grundig analyse af vores problemstilling.
| det falgende vil vi uddybe de tre metoder.

3.2.1 Interview
En af de metoder vi har valgt at anvende i forhold til at opnd en forstdelse af

problemstillingen, er det kvalitative forskningsinterview, og vi har saledes udfart et interview,
hvor bade projektleder og jobkonsulent pa projektet er involveret. Ved hjelp af
interviewsamtalen har vi mulighed for at opna nuancerede beskrivelser af emnet samt
indhente detaljeret viden om de interviewedes livsverden. Det kvalitative forskningsinterview
kan saledes vaere med til at afdekke og forsta, hvilke synsvinkler og rationaliteter, der ligger
bag den sociale indsats, hvilket netop er i overensstemmelse med problemstillingen.
Argumentet for at supplere dokumentanalysen og observationerne med interviews er
endvidere, at et interview med bade projektlederen og jobkonsulenten, kan bidrage med
betydningsfuld viden om, hvordan de selv opfatter deres arbejde med udviklingsprojektet, og
samtidig kan give stor indsigt i, hvordan de som udgvere af projektet oplever, at de udfarer
hensigterne og rationaliteterne i den konkrete praksis. Ved at anvende det kvalitative
forskningsinterview i denne sammenhang, far vi altsd en dybere indsigt i, hvilke
rationaliteter, diskurser og forstaelser jobkonsulenten og projektlederen faktisk arbejder ud fra
i det konkrete arbejde, og vi far derfor bedre muligheder for at svare pa, hvilke rationaliteter

der arbejdes ud fra i udviklingsprojektet.

I overvejelserne omkring, hvilke muligheder det giver at arbejde med interview som metode i
specialet, treekker vi i hgj grad pa Steinar Kvale, som er fortaler for interview som kvalitativ
metode. Kvale pladerer i hgj grad for, at interview er en yderst relevant metode i forhold til at
bedrive samfundsvidenskabelig forskning, og han er stor fortaler for at anvende, hvad han
betegner som det halvstrukturerede livsverdeninterview, som metode til at opna viden om et

omrade (Kvale, 2002: 21). Kvale definerer det halvstrukturerede livsverdeninterview saledes:
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Det halvstrukturerede livsverdeninterview (red.) er et interview, der har til formal at indhente
beskrivelser af den interviewedes livsverden med henblik pa at fortolke betydningen af de

beskrevne fenomener (Kvale, 2002: 19)

Formalet med det kvalitative livsverdeninterview, er saledes at opna en forstaelse af de
mennesker man beskeaftiger sig med, gennem samtaler, hvor informanterne har mulighed for
at formulere deres egne opfattelser af deres livsverden i dialogen, og hvor man derefter sgger
at fortolke betydningen af centrale temaer i den interviewedes livsverden. | den forbindelse
registrerer og fortolker intervieweren, bade hvad der siges og hvordan det siges (Kvale, 2002:
41). | forhold til vores speciale, er det ogsa hensigten med interviewet, at fa en forstaelse af de
opfattelser og forstaelser, som projektlederen og jobkonsulenten har af det sociale arbejde i
udviklingsprojektet, og vi gnsker sdledes, at fa deres beskrivelse af situationen, som
efterfalgende vil blive fortolket i forhold til resten af den indsamlede empiri og den beskrevne
teori. Derudover betoner Kvale pa et mere praktisk plan, at det er vigtigt, at man i interviewet
sgger at fa abne, nuancerede beskrivelser af den interviewedes livsverden, og at det er helt
afgarende, at intervieweren udviser abenhed over for nye og uventede fa&enomener i stedet for
at arbejde ud fra ferdige kategorier og fortolkningsskemaer. Interviewet skal saledes veere
fokuseret pa bestemte temaer, og ber hverken veere for stramt struktureret med
standardiserede spgrgsmal, men heller ikke veere helt uden styring, hvis forskningsinterviewet
skal leve op til sine hensigter om at opna en dyb viden af informantens livsverden (Kvale,
2002: 41). Vi har ligeledes valgt at anvende det halvstrukturerede interview, da det giver
mulighed for at strukturere samtalen efter spgrgsmal og emner, der er i overensstemmelse
med vores problemstilling. | den forbindelse har vi udarbejdet en interviewguide, hvor vi pa
forhand har gjort os en raekke overvejelser om, hvad det er vi gerne vil have svar pa, men
samtidig har interviewguiden ogsa veret sa aben, at der har vaeret mulighed for at stille
opfalgende spargsmal eller lade informanterne fortelle om temaer, som har betydning i deres

livsverden (Bilag 1).

3.2.2 Dokumentanalyse
Den anden metode vi har valgt at anvende i narveerende speciale er dokumentanalysen, da

denne metode forst og fremmest kan bidrage til at vise, hvordan et omrade omtales,
kategoriseres og kontrolleres pa skrift ved hjelp af forskellige dokumenter, og den er saledes
seerdeles anvendelig nar vi arbejder ud fra en diskursteoretisk tilgang, hvor hensigten bl.a. er

at tydeliggere, hvordan bestemte selvfglgelige opfattelser og rationaliteter dominerer i det
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beskeeftigelsesfremmende udviklingsprojekt (Duedahl & Jacobsen 2010: 11). De dokumenter
vi analyserer i specialet indgar saledes med det formal at belyse udviklingsprojektets kontekst
og omverden, og afklare udviklingsprojektets tilblivelsesproces, formal, malsatninger og
opfattelser af ledige med ADHD.

Dokumentanalysen kan ifglge Duedahl og Jacobsen defineres som en detaljeret undersggelse
af dokumenter, der er produceret pa tvaers af en reekke forskellige sociale praksisser, og som
kan antage en variation af udtryksformer, fra det skrevne ord til det visuelle billede. Samtidig
fremheaeves det, at betydningen af de udvalgte dokumenter kan lokaliseres i de historiske
omsteendigheder, hvorunder de er skabt, i deres cirkulation og modtagelse samt i de sociale
funktioner, fortolkninger, effekter og anvendelser, der associeres med dem (Duedahl &
Jacobsen 2010: 14). Denne definition af dokumentanalysen understreger, at en
dokumentanalyse kan antage mange forskellige former, bade hvad angar dokumenternes
karakter og hvad angar forskerens formal med undersggelsen, og samtidig betoner
definitionen, at dokumentanalyser bade tager hgjde for de historiske omstendigheder som
dokumenterne er skabt i, samt i de omstendigheder, betingelser og forudsetninger, som
forskeren analyserer dokumenterne ud fra. Overordnet set er dokumentanalysen saledes en
bredt defineret metode, der kan bringes i anvendelse ved en lang raeekke forskellige typer af
dokumenter og til en lang reekke forskellige formal. | dette speciale har vi anvendt fire
forskellige dokumenter, henholdsvis en beskrivelse af projektet, et dokument omkring
projektets indhold, et dokument over symptomer ved ADHD-diagnosen hos voksne samt det

politiske dokument vedrgrende aftalen om udmgntning af satspuljen fra 2009.

Skal der laves en konkret dokumentanalyse, kan det dog veere vanskeligt at finde en ferdig
fremgangsmade til, hvordan den kan udarbejdes, hvilket bl.a. haenger sammen med, at
dokumentanalyser kan anvendes pa mange forskellige typer af dokumenter, som derfor ogsa
giver mange forskellige typer af resultater. lkke desto mindre har Duedahl og Jacobsen
praesenteret en skitse for, hvordan der kan udarbejdes en elementzer dokumentanalyse, og i
den forbindelse fremhaves det, at der ber tages stilling til de analyserede dokumenternes type
og oprindelse, forfatterens hensigter med dokumenterne, tekstens begrebsbrug, vurdering af
valg og fravalg, og ikke mindst dokumenternes modtagelse og virkning, da alle disse
spargsmal kan have betydning for svaret af en given problemstilling. Malet er ifglge Duedahl

og Jacobsen, at man bliver i stand til at stille sig kritisk over for tekster af bade nutidig og
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historisk karakter, og samtidig far et tilstreekkeligt udgangspunkt for at kunne sortere i og
vurdere de tekster og udsagn, som menes at have relevans i forhold til det problem man
gnsker at lgse (Duedahl & Jacobsen 2010: 54-55).

Helt konkret fremhaever Duedahl og Jacobsen i den forbindelse, at en analyse af de
dokumenter, som man gnsker at besvare sin problemstilling ud fra, som minimum ma
vurderes ud fra fire kriterier; dokumentets autencitet, troveerdighed, repraesentativitet og
betydning, og i det falgende vil vi derfor vurdere specialets anvendte dokumenter ud fra disse
kriterier. Dokumentets autencitet omhandler dokumentets lgdighed i forhold til specialets
problemstilling, hvilket henviser til hvorvidt dokumentet er, hvad det udgiver sig for at veere.
Et ikke-autentisk dokument vil saledes afvige kraftigt fra sin originale form, og er derfor ikke
leengere troveerdig i forhold til en given problemstilling (Duedahl & Jacobsen, 2010: 55-59). |
forhold til vores speciale vil vi betegne alle fire dokumenter som autentiske, da de alle
fremstar i deres originale form, og alle er nye og aktuelle beskrivelser af omradet.
Dokumentets troveaerdighed handler om, at man i dokumentanalysen skal forholde sig skeptisk
over for indholdet af dokumentet, da dokumenter grundleggende er sociale produkter, der
bliver konstrueret med en sarlig hensigt for gje. Dokumenter indgar i sociale sammenhange
og deres virkning er saledes afhangig af, hvordan de er udformet, promoveret, distribueret,
leest og anvendt (Duedahl & Jacobsen, 2010: 59-67). | forhold til vores speciale medfarer
vores diskursteoretiske udgangspunkt, at dokumenternes troveerdighed gges, da vi implicit
forholder os til dokumenternes udformning, deres hensigt og hvordan de modtages af
forskellige aktarer. Dokumentets reprasentativitet henviser til dokumentets udsagnskraft, og
her er formalet at vurdere, om dokumentet er repraesentativt i forhold til lignende dokumenter,
der ikke anvendes i analysen eller som vi ikke umiddelbart har adgang til (Duedahl &
Jacobsen, 2010: 67-71). | specialet har vi bevidst valgt at inddrage dokumenter, der alle
belyser den case, som vi beskaftiger os med, og ved at anvende forskellige dokumenter, der
fokuserer pa forskellige aspekter af tendenser pa omradet, kan vi sikre dokumenternes
repraesentativitet. Endelig refererer dokumentets betydning til, hvorvidt dokumentets indhold
er umiddelbart forstaeligt, hvilket bl.a. medferer en stillingtagen til de valg og fravalg
dokumentets indhold er udtryk for. Samtidig referer begrebet til, at man skal kunne
gennemskue dokumentets begrebsvalg og pege pa verdiladninger i begreberne, da begreberne
netop er med til at definere en bestemt opfattelse af verden, og dokumentet kan saledes
indeholde et bestemt billede af virkeligheden, hvilket netop skal tydeliggeres i
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dokumentanalysen (Duedahl & Jacobsen, 2010: 71-73). Igen medfarer vores diskursteoretiske
stasted, at vi tager stilling til, at dokumenterne udtrykker en bestemt opfattelse af verden, og
formalet med specialet er netop at pege pa, de dominerende rationaliteter dokumenterne

praesenterer, og Vi sikrer saledes, at dokumenternes betydning fremstar klart.

Afslutningsvis er det vasentligt at fremhaeve, at anvendelsen af dokumentanalyser i
naervaerende speciale stemmer godt overens med vores videnskabsteoretiske tilgang, hvor vi
har fremhavet, hvordan vi som mennesker anses som historiske vaesener, der altid forholder
os til de historiske og kulturelle betingelser som vi indgar i. P4 den made skal en given tekst
eller et dokument altid forstas pa baggrund af vores kontekstuelle og historiske indlejring, og
de dokumenter vi analyserer i neaerveerende speciale, vil derfor ogsa blive fortolket med
udgangspunkt i vores egne fordomme og forforstaelser, og vi vil pa den made laese vores egen
tidsbetingede og kulturelle forstaelse ind i teksten.

3.2.3 Observation
Den sidste metode vi har valgt at anvende til indsamling af empiri i specialet er

observationsmetoden, da denne metode farst og fremmest kan bidrage med betydningsfuld
indsigt i, hvordan rationaliteterne bag den sociale indsats udmentes i praksis. Ved at
observere samtaler mellem den ledige med ADHD og jobkonsulenten i projektet, kan vi
saledes tydeliggere, hvordan der faktisk arbejdes ud fra rationaliteterne i den daglige praksis,
og samtidig kan vi med en observation af den konkrete samhandling anskueliggere, hvilke

konsekvenser disse rationaliteter har for malgruppen.

Vores observationsstudie bestar af to observationer, hvor vi har observeret to uafhaengige
samtaler mellem projektets jobkonsulent og to forskellige deltagere. Begge deltagere var
under samtalen i den afsluttende fase af projektet, og samtalens formal var i begge tilfelde at
drgfte, hvordan serligt den sociale feerdighedstraening fungerede samt at diskutere, hvordan
det kommende praktikforlgb skulle praktiseres. Begge samtaler foregik pa jobkonsulentens
kontor, hvor vi under hele observationen deltog partielt ved at sidde pa sidelinjen i den ene
side af lokalet, uden direkte indflydelse pd samtalen, og vores roller var derfor som
deltagende observatgrer af samtalen (Kristiansen & Kroghstrup, 1999: 54 samt 105). Vores
observationer af de to samtaler foregik saledes i en kontekst, der eksisterede pa forhand, og
vores observationer blev udfert i samtalens naturlige omgivelser, hvor vi var indstillet pa, at

der kunne opsta uforudsete og ikke-kontrollable handelser. Som vi har beskrevet tidligere, er
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vores speciale konstrueret som et teorifortolkende casestudie, og vi havde derfor inden
observationen udarbejdet en observationsguide, der indeholdt nogle fa stikord omkring
teoretiske emner og temaer, som vi gerne ville have svar pa gennem observationen.
Observationsguiden var dog kun lgst struktureret, da vi ogsa havde et gnske om, at vere abne
over for de situationer, der opstod under samtalen, da der ellers er en fare for, at vi ikke opnar
en indsigt, der reekker ud over vores forforstaelser (Kristiansen & Kroghstrup, 1999: 47-48).
Vores observationsstudier af samtalerne mellem jobkonsulenten og de ledige med ADHD kan
saledes beskrives som semistrukturerede observationer, hvor vi har forsggt at forstyrre

samtalen sé lidt som muligt ved at placere os ’ved siden af samtalen’.

Vi har efter observationerne og ved hjelp af vores feltnoter forsggt at bringe de visuelle
indtryk til tekst og vores observationer, erfaringer og refleksioner er saledes blevet
konverteret til udferlige beskrivelser af den indbyrdes interaktion mellem den ledige med
ADHD og jobkonsulenten, og derefter har vi anvendt disse beskrivelser som datamateriale i
den efterfalgende analyse. Vi er opmarksomme pa, at observationsstudier kan have en rekke
implikationer i form af vores relationer til feltet samt den gensidige pavirkning, der finder
sted mellem os og det felt, vi studerer (Kristiansen & Kroghstrup, 1999: 99). Vi bliver som
observatarer involveret i den sociale kontekst, som aktgrerne indgar i, og en af svaghederne
ved observationsstudier er saledes, at deltagerne unagtelig pavirkes af at blive observeret,
ligesom det ikke kan udelukkes, at bade den ledige med ADHD og jobkonsulenten agerer en
smule anderledes i samhandlingen, nar de observeres. Alligevel er vi overbeviste om, at
observationsstudierne giver os et brugbart billede af, hvordan de dominerende rationaliteter

udmentes pa det mere praksisnzre niveau.

3.2.4 Kuvalitetssikring af kvalitative metoder
| kvalitative og fortolkende undersggelser giver det normalt ikke mening at tale om validitet,

reliabilitet og generaliserbarhed, men i diskussionen af specialets forskningsmaessige veerdi
har vi alligevel valgt at tage udgangspunkt i disse begreber. Vi tager i specialet eksplicit
udgangspunkt i Kvales forstaelse af begreberne, og denne udvealgelse er sket pa baggrund af
en overbevisning om, at Kvale formar at afpasse validitets- og reliabilitetsbegreberne til den
kvalitative forskningstradition og disse begreber afviger saledes veasentligt fra de mere

kvantitative forstaelser af begreberne.
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Dette speciale har i vurdering af validitet taget udgangspunkt i den bredere forstaelse af
validitet, der omhandler, hvorvidt specialet undersgger det, det har til formal at undersgge og
omhandler saledes specialets troveerdighed. Den bredere opfattelse af validitet medfarer, at
ogsa kvalitativ forskning i princippet kan fgre til gyldig videnskabelig viden. Validitet i
kvalitative undersggelser sikres via gennemsigtighed i undersggelsen, og fremgangsmaden
skal derfor gares eksplicit for leeseren. Ved bade produktion og bearbejdning af data, handler
det om at veere sa gennemskuelig som mulig (Kvale, 2000: 233). | analysen anvender vi
lgbende citater fra empirien og bade transskriptioner, observationsguide og anvendte
dokumenter er vedlagt som bilag. Analyseproceduren gares pa den made sa gennemsigtig
som muligt for laeseren, hvilket bidrager med at styrke resultaternes palidelighed. For at hgjne
specialets troveerdighed, har vi endvidere valgt at gagre brug af metodetriangulering, hvilket i
praksis betyder, at vi har benyttet flere metoder pa samme emne og problemstilling. Vi har
saledes kombineret interview, observationer og dokumentanalyse for at opna et grundigere
materiale. Denne fremgangsmade mindsker ensidigheden og selektive opfattelser, og giver
mulighed for at krydstjekke palideligheden af det indsamlede data (Olsen, 2003 og Kvale,
2002). Endvidere kan vi sikre specialets gyldighed ved at anleegge et kritisk syn pa analysen
og de resultater, der er fremkommet. Vi har saledes Igbende kontrolleret og reflekteret over de
resultater, der frembringes i analysen, og vi har i forlengelse heraf ogsa udformet en kritisk
refleksion over bade videnskabsteoretisk positionering, mulige metodiske faldgruber og
teoretiske udfordringer. Dataindsamlingens trovaerdighed sikres saledes gennem en grundig
redegerelse af, hvordan de forskellige data er fremkommet og dermed betinges
troveerdigheden af vores fortrolighed og evne til at tydeliggere og begrunde de metoder, der
benyttes i specialet. Derfor er der i specialet et gnske om synlig systematik, og vi har derfor
bestraebt os pa en tydelig beskrivelse af forskningsprocessen, udferlig og gennemsigtig
analysestrategi, lgbende teoretiske og videnskabsteoretiske refleksioner samt grundig

gennemgang af de anvendte metoder.

Vi har i nervaerende speciale endvidere forsggt at sikre specialets reliabilitet og palidelighed
ved at sikre analyseresultaternes konsistens. Reliabilitet henviser til en malsatning om, at
undersggelsen sa vidt muligt skal gennemfares pa en made, der tilsikrer, at resultaterne er
gentagelige og uaendrede, i tilfeelde af at andre gnsker at gennemfgre en undersggelse med
samme problemstilling og procedure (Olsen, 2003:88). Det er unagtelig vanskeligt, at vurdere

reliabiliteten i kvalitative undersggelser, da det aldrig er muligt er gentage et interview eller
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en observation pa ngjagtig samme made. Derfor har vi ogsa gnsket at strukturere bade
interview og observationer, efter nogle pa forhand definerede temaer og spgrgsmal, og bade
interview- og observationsguide er vedlagt som bilag for at skabe sa meget gennemsigtighed
som muligt. Det er alligevel umuligt at undga reliabilitetsproblemer, da reproducerbarhed
ikke er muligt, men dette finder vi dog ikke problematisk for specialets kvalitet, da formalet
med nerveerende speciale ikke er at skabe reproducerbarhed, men narmere at skabe en

nuanceret forstaelse af en given problemstilling (Kvale, 2002:231).

3.2.5 Generalisering
Som vi har beskrevet tidligere kan den analyserede case ses som udtryk for en analytisk

konstruktion, der relaterer sig til en mere generel sammenhang, og specialets problemstilling
skal saledes ikke udelukkende ses som specifik for casen, men skal derimod betragtes som en
case, der kan genereres ud til og genkendes i andre udviklingsprojekter og i andet socialt
arbejde, der beskeeftiger sig med tilsvarende problematikker. Kvalitative casestudier Kritiseres
dog ofte for, at det ikke er muligt at vurdere om resultaterne har en generel gyldighed, pa
baggrund af et eller fa studier, og det kan derfor veere vanskeligt at tale om generalisering i
forhold til denne type forskningsstrategi (Antoft & Salomonsen, 2007: 49). | forhold til vores
speciale er det dog vesentligt at understrege, at hensigten heller ikke er at drage statiske
generaliseringer eller fremdrage sand viden om, hvordan der generelt bgr arbejdes med ledige
med ADHD i det sociale arbejde. Derimod er udgangspunktet for specialets generaliseringer
at tage udgangspunkt i en analytisk generalisering, som henviser til at tidligere udviklet
teorier anvendes som en skabelon til sammenligning af empiriske fund i casestudiet. Pa den
made sker generaliseringerne gennem en proces, hvor der dannes slutninger ved at
sammenkade enkelte tilfelde med teoretiske forestillinger og pd den made kan
analyseresultaterne blive vejledende for andre beslegtede situationer (Antoft & Salomonsen,
2007: 51). | forlengelse heraf vurderes det, at den udvalgte case generelt afspejler de
tendenser, der er pa omradet og saledes antages det, at de fremfarte dominerende rationaliteter
vil kunne genfindes i andre lignende kontekster, da de analytiske betragtninger, som er
fremkommet i kraft af teoretiske forestillinger, i hgj grad kan vare vejledende for lignende
sociale indsatser. Denne vurdering understgttes desuden af, at udviklingsprojektet i Randers
pa en reekke omrader har inspireret til lignende projekter, der er ivaerksat ved hjelp af
satspuljemidlerne fra 2009. Vi finder det derfor plausibelt, at analysens resultater er

repraeesentative for lignende projekter, der har samme forudsatning og udgangspunkt. |
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specialet er der saledes tale om en analytisk generalisering, der indeberer en velovervejet
bedgmmelse af, i hvilken grad resultaterne fra en undersggelse er vejledende for, hvad der kan
ske i en lignende situation (Kvale 2002: 228).
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4. Teori
Formalet med specialet er, som beskrevet at undersgge, hvilke rationaliteter der ligger bag

den sociale indsats malrettet ledige med ADHD i et beskaftigelsesfremmende
udviklingsprojekt og i forleengelse heraf, hvilke konsekvenser disse rationaliteter har for
malgruppen. | den forbindelse er sarligt to teoretiske discipliner relevante, da de byder pa
brugbare teoretiske betragtninger i forhold til den problemstilling vi har stillet. Den farste
teori vi vil anvende, er Mitchell Deans governmentality-analytik, da den netop beskaeftiger sig
med de rationaliteter, der ligger bag maden, hvorpa befolkningsgrupper styres. Det giver os et
godt udgangspunkt til at undersgge, hvilke rationaliteter, der er styrende for den sociale
indsats malrettet ledige med ADHD, og ved at anvende governmentality-analytikken kan vi
saledes indfange, hvilke rationaliteter, der praeger det sociale arbejde i Randers kommunes
udviklingsprojekt. Den anden teoretiske tilgang, der anvendes i specialet, er Erving Goffmans
teorier om samhandling og stigmatisering, da vi med disse teorier kan undersgge, hvilke
konsekvenser de dominerende rationaliteter har for ledige med ADHD, der opfattes som en

gruppe, der skal interveneres over for gennem diverse politiske og socialfaglige tiltag.

Argumentet for at anvende begge teoretiske tilgange i specialet er, at de samlet set giver det
bedste udgangspunkt for at besvare problemstillingen. Hvor Goffmans teoriapparat byder pa
konkrete og handgribelige analyser af interaktionen mellem den stigmatiserede og
omverdenens reaktion, byder governmentality-analytikken pa endnu en dimension, der
betoner, at interaktionen ogsa er bestemt af diskurser. Ved at supplere governmentality-
analytikken og Goffmans teoriapparat muligger vi saledes en analyse, der inddrager bade
interaktionen mellem den ledige med ADHD og socialarbejderen samt det faktum, at der ogsa
er overordnede diskurser, der pavirker interaktionen. Som vi ser det, er der saledes tale om tre
grundprincipper, der har indflydelse pa vores problemstilling, nemlig den ledige med ADHD,
interaktionen med omgivelserne samt de diskurser, der cirkulerer pa omradet, og det er netop
kombinationen mellem de to teorier, der muligger, at vi analyserer alle tre principper. | det
falgende vil vi derfor farst praeesentere governmentality-analytikkens teoretiske udgangspunkt

og derefter dele af Goffmans teorier om samhandling og stigmatisering.

4.1 Governmentality
Governmentality-analysen er en serlig type kritisk magtanalyse, der sarligt beskaftiger sig

med de rationaliteter og overvejelser, der ligger bag styring af forskellige befolkningsgrupper.

Governmentality-analysen undersgger saledes de styringsrationaliteter, der har indflydelse pa
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maden at tenke styring pa, og omfatter saledes en undersggelse af, hvem der styres, de
teknikker, der anvendes til styringen og de mal der opnas gennem styringen. | en undersggelse
af, hvilke rationaliteter, der ligger bag den sociale indsats i det beskaftigelsesfremmende
udviklingsprojekt malrettet ledige med ADHD, er governmentality-analytikken saledes

relevant at inddrage.

I et dansk forord til Mitchell Deans bog 'Governmentality - magt og styring i det moderne
samfund, beskriver Villadsen, at governmentality-analytikken er inspireret af den sene
Foucault og hans bestemmelse af magtens former i det moderne samfund. Ud fra Foucaults
forstaelse, udgar magt og autoritet ikke udelukkende fra staten, men magten udgar ogsa fra
decentraliserede relationer, og klassiske skel mellem stat og civilsamfund samt mellem
offentlig og privat modificeres. Samtidig udeves magten pa frie individer med det formal at
forme eller sikre deres handlingsudfoldelse, og magten anses saledes som produktiv snarere
end repressiv (Villadsen, 2006: 9-11). | et forsgg pa at specificere magtens veesen i det
moderne samfund, understreger Foucault desuden, at begrebet governmentality indeholder en
reekke centrale karakteristika. Fagrst og fremmest indeholder governmentality-begrebet, ifalge
Foucault, en ny styringsteenkning, hvor befolkningen er det afgarende styringsobjekt, og hvor
forskellige sikkerhedsapparater som fx nye institutioner, apparater og teknikker skal sikre
befolkningens sundhed og velfaerd. Derudover betegner governmentality-begrebet en tendens
i de vestlige samfund, hvor en moderne styring, der sgger at styre ved at disponere frie
individers handlinger, opnar dominans i forhold til andre magtformer, som suverznitet og
disciplin (Villadsen, 2006: 14 samt Foucault, 1991: 87-104). Endelig indeholder
governmentality-begrebet  ifelge  Foucault, hvordan staten gradvist er blevet
governmentaliseret, hvilket omhandler, hvordan statslig styring har beveget sig fra en
suveragn, repressiv magtudgvelse til en magtudevelse, som derimod taktisk sgger at forme,
stimulere og fremelske en bestemt handlingsudfoldelse ved det enkelte individ. Den
governmentaliserede stat refererer saledes til, at udgvere af magt og viden ikke udelukkende
kan lokaliseres entydigt i toppen af statsapparatet, men i lige sa hgj grad befinder sig ude i
samfundet, i forskellige institutioner og praksisser, som er med til at skabe styringens objekter
og udvikle styringens teknikker (Villadsen, 2006: 14 samt Foucault, 1991: 87-104).

4.1.1 Governmentality-analytikken
Governmentality-analytikken har udviklet sig meget igennem de seneste ar, og en af de mest

fremtreedende figurer i denne udvikling er Mitchell Dean. Dean trekker i hgj grad pa
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Foucaults oprindelige governmentality-studier, men videreudvikler hans konkrete forstaelse
til en sociologisk magtanalyse, som mange har anvendt i forhold til at analysere aktuelle
problematikker i liberale velferdsstater. Dean videreudvikler desuden governmentality-
begrebet, sa det ikke alene omfatter en governmentalisering af staten, men ogsa beskriver en
governmentalisering af styringen. Ifalge Dean beskriver governmentalisering af styring den
udviklingslinje, som medfarer, at styring via forskellige processer bliver aflgst af en styring,
der retter sig mod de styringsmassige mekanismer i sig selv. (Villadsen, 2006: 9-13 samt
Dean, 2006: 337).

Dean definerer styring ved hjelp af udtrykket conduct of conduct?, der understreger, at styring
er et mangfoldigt udtryk, der indeholder flere forskellige betydninger. Han prasenterer
begrebet som tredelt, hvor den farste betydning henviser til verbet at styre, der betyder at fore,
dirigere eller guide, og betegner samtidig en form for kalkulation af, hvordan dette skal
forega. Samtidig henviser begrebet til det refleksive verbum at styre sig selv, der omhandler
individets selvledelse, som er passende i bestemte situationer, som fx i forhold til arbejde eller
personlige relationer. Endelig far begrebet en tredje betydning som substantiv, hvor styring
henviser til vores adferd, vores handlinger og vores optraeden. Begrebet far ogsa her en
betydning af selvledelse eller selvregulering, idet det uundgaeligt refererer til et normativt
ideal, hvilket indebarer, at der er en vis standard eller norm, som individets adfeerd vurderes i
forhold til (Dean, 2006: 43). Ved hjzlp af denne tredeling definerer Dean saledes styring pa

falgende made:

Styring kan veere en hvilken som helst form for kalkuleret rationel aktivitet. Den
udfgres af en mangfoldighed af autoriteter og organer, benytter sig af en
mangfoldighed af teknikker og vidensformer og sgger at forme vores adferd ved at
operere gennem vores gnsker, interesser og overbevisninger. Styring udeves med
henblik pa specifikke, men skiftende mal og har relativt uforudsigelige konsekvenser,
effekter og resultater (Dean, 2006: 44).

Med udgangspunkt i Deans definition af styring skal en governmentality-analyse derfor
beskaftige sig med en raekke forskellige elementer. En analyse af styring retter sig saledes

bade mod kalkulationsmidler, styringens autoriteter og akterer, de vidensformer og teknikker,
der anvendes i styringen og endvidere undersgges den genstand, der sgges styret, de mal der

? Vi har valgt at oversatte udtrykket conduct of conduct med styring af styring, og det er denne oversattelse, der
vil vaere gennemgaende i resten af specialet.
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forfalges, samt styringens resultater og konsekvenser (Dean, 2006: 44). Samtidig forudsatter
en analyse af styring, ifglge Dean en undersggelse af, hvordan styring fungerer inden for
bestemte praksisregimer. Han papeger, at der findes et stort, men afgranset antal gensidigt
forbundne praksisregimer i et hvert samfund. Disse regimer omfatter og sammenknytter
bestemte institutioner, og man kan saledes tale om fx det strafferetslige system, det sociale
system mv. Det er dog i den forbindelse vigtigt at understrege, at praksisregimer aldrig er
identiske med en bestemt institution eller med et bestemt system, da der altid vil forekomme
samarbejde, overlapning, opsplitninger og konkurrence mellem praksisregimerne og dets
institutioner. Derudover understreger Dean, at sadanne praksisregimer giver ophav til, treekker
pa og omformes af forskellige former for viden og ekspertise, og det er netop disse
vidensformer, der er med til at forme og definere praksisregimets objekter. Praksisregimer
indikerer saledes en klar relation mellem styring og viden, idet disse regimer omfatter
praksisser, som bade producerer sandhed og viden. En af governmentality-analysens vigtigste
formal er sdledes at undersgge, hvordan vi styrer og bliver styret inden for forskellige
regimer, og hvordan sadanne regimer kan opsta, viderefgres og transformers. | forleengelse
heraf undersgges, hvordan praksisregimer bade affader og traekker pa forskellige former for
viden, og som konsekvens heraf bliver genstand for diverse udviklings- og reformprogrammer
(Dean, 2006: 55-59). | denne sammenhang er det ogsa specialets arinde at afdaekke logikken
inden for et givet praksisregime, da vi pa den made kan undersgge, hvilke rationaliteter der
ligger bag den sociale indsats i det beskeftigelsesfremmende udviklingsprojekt malrettet
ledige med ADHD.

Ifalge Dean kan praksisregimer analyseres med udgangspunkt i fire forskellige og gensidigt
betingede dimensioner. Ved hjalp af disse fire dimensioner er det muligt at afdeekke logikken
I et givent praksisregime, og de vil derfor veere et centralt omdrejningspunkt i analysen af
specialets problemstilling. Den farste dimension omhandler styringens synlighedsfelter, som
omfatter sarlige former for iagttagelse og mader at se og erkende pa. Denne dimension
muligger en refleksion over, hvem og hvad der skal styres, og hvordan forskellige steder og
akterer forbindes med hinanden samt en refleksion over, hvilke problemer der skal lgses, og
ikke mindst, hvilke mal der skal forfglges (Dean, 2006: 72). Den anden dimension setter
fokus pa styringens tekniske aspekter, og her undersgges, hvilke midler, mekanismer,
procedurer og teknikker styringen gennemfares med (Dean, 2006: 73). Den tredje dimension

anskuer styring som en rationel og gennemtenkt aktivitet. Denne dimension setter
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spargsmalstegn ved, hvilke former for tenkning, viden, ekspertise, kalkulationsmidler og
rationaliteter, der bringes i anvendelse i bestemte styringspraksisser, og fokuserer saledes pa,
hvordan disse styringspraksisser affgder specifikke former for sandhed. Samtidig tydeligger
denne dimension, hvordan bestemte emner, domaner og problemer gares styrbare (Dean,
2006: 73-74). Den fjerde og sidste dimension vedrgrer skabelsen af identiteter, subjekter,
individer og akterer. Denne skabelse omhandler, hvilke identiteter, der forudsattes i
forskellige styringspraksisser, og hvilke former for udvikling disse praksisser sgger at skabe,
og indeholder bla., hvilke Kkapaciteter og egenskaber der forventes af de
myndighedsudgvende. Derudover omhandler denne skabelse af identiteter ogsa, hvilke former
for adferd der forventes af dem der skal styres, i dette tilfelde ledige med ADHD. Denne
dimension stiller spargsmalstegn ved, hvilke former for adfaerd der forventes af individet,
hvordan visse kapaciteter og egenskaber fremelskes, hvordan bestemte adferdsaspekter
problematiseres, og hvordan man far bestemte individer og bestemte befolkningsgrupper til at
patage sig bestemte former for identiteter (Dean, 2006: 74-75). Ovenstaende dimensioner af
styring giver et godt analytisk udgangspunkt til at analysere den styring, der ger sig geeldende
pa omradet og giver mulighed for at vise, hvordan praksisregimer opstar, opretholdes og
transformeres, og hvilken betydning det har for det enkelte individ og det konkrete sociale

arbejde.

Dean giver med governmentality-analytikken et konkret bud pa, hvordan der kan opnas en
fyldestggrende afdaekning af styring, og ved hjeelp af en reekke karakteristiske traek, opstilles
en ramme for, hvordan en sadan analyse kan gennemfares. Indledningsvis er det centralt for
en governmentality-analyse at identificere og undersgge serlige situationer, hvor der bliver
stillet spergsmal ved styring, og hvor styring saledes bliver problematiseret. En
problematisering af styring bestar i at stille spargsmalstegn ved, hvordan adferd formes og
reguleres, og kan saledes bade dreje sig om, hvordan styring udeves og hvordan adfaerden
styres (Dean, 2006: 67-68). Endvidere giver governmentality-analytikken ’hvordan’-
spgrgsmal en sarlig prioritet, hvilket betyder, at der stilles spargsmalstegn ved, hvordan der
styres, og hvordan individer bliver styret. Det indebzrer, at analysen skal undersgge de
styringspraksisser, som ligger til grund for farnavnte problematiseringer af styringen, samt en
undersggelse af, hvad der sker nar der styres og nar individer bliver styret. En
governmentality-analyse har saledes ikke et ensidigt fokus pa, hvem der styrer, og hvor

styringen udspringer fra, men har en bredere forstaelse af, hvordan forskellige institutioner
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konstitueres som myndighedshavende og magtfulde samt hvordan forskellige domaner
konstitueres som objekt for styring (Dean, 2006: 69-70). Derudover er det i en
governmentality-analyse vaesentligt, at praksisregimer ikke skal anskues som udtryk for et
bestemt princip og kan ikke reduceres til et bestemt szt relationer eller et enkelt seet af
problemer. Praksisregimer skal snarere anskues som sammensat af flere forskellige elementer,
der har forskellige historiske lgbebaner, og som er rettet mod en mangfoldighed af problemer
og emner (Dean, 2006: 71). Endnu et karakteristika, der er centralt i analysen af styring er at
uddrage styringens utopiske element. Ifglge Dean omfatter styring ikke kun administration af
mennesker eller ting, men styring er ogsa en utopisk aktivitet, der bygger pa en antagelse om
en bedre verden, et bedre samfund og en bedre made at leve pa. Samtidig er der i
governmentality-analytikken en antagelse om, at styring ikke kun er ngdvendig, men ogsa
gennemfarlig, og det er saledes muligt at skabe et match mellem politikkens intentioner og
output (Dean, 2006: 76). Denne tenkning forudsatter desuden en tro pa, at det er muligt at
omforme det enkelte individ. | forleengelse heraf papeger Dean, at det er vigtigt ikke at
betragte styringspraksisser som udtryk for veerdier. Han understreger, at verdier, viden og
teknikker alle indgar i sammensatningen af praksisregimer, men ingen af disse elementer
tilfgjer praksisregimet endegyldig mening (Dean 2006: 77). Endelig kraever en fyldestggrende
analyse af styring i dette perspektiv, at man undgar et normativt standpunkt. Det vil sige, at
man undgar at forholde sig til, hvorvidt en given styringsaktivitet er god eller darlig,
ngdvendig eller ungdvendig, da sadanne standpunkter netop forudsatter en normativ ramme,
som er modstridende idealet om, at konstituere en vardineutral magtanalyse. En analyse af
styring har i stedet til formal at reflektere over, hvordan vi styrer os selv og andre, og
derudover opna klarhed over de betingelser vi teenker og handler under i vores samtid. Ved at
gere det klart, hvad der star pa spil, nar vi forsgger at styre pa en bestemt made, bliver
analysen et middel til at reflektere over, hvordan vi styrer os selv og andre, og dermed ger
analysen det muligt for os, at patage et ansvar for konsekvenserne af at handle og tenke pa
bestemte mader (Dean, 2006: 79-83). Ovenstaende bud pa, hvad en fyldestgarende
governmentality-analytik bgr indeholde danner ogsa rammen for dette speciales analyse og vil

veere en afggrende inspiration for den kommende analysestrategi.

Pa baggrund af den teoretiske gennemgang er det tydeligt, at governmentality-analytikken
ikke blot kan give svar pa, hvem der styrer, men ogsa kan give svar pa, hvad der bliver styret,
hvorfor der bliver styret og ikke mindst hvordan denne styring udgves. Det er netop denne
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helhed, der er governmentality-analytikkens styrke og udgar hele essensen i forstaelsen af
styring. Ud fra ovenstaende betragtninger fokuseres der derfor pa de fire niveauer i analysen,
sa governmentality-analytikkens fulde potentiale sikres. Hvem, hvad, hvorfor og hvordan der
styres, vil derfor blive inddraget i vores analyse af, hvilke rationaliteter der ligger bag den

sociale indsats i det beskeftigelsesfremmende udviklingsprojekt malrettet ledige med ADHD.

4.2 Goffman
| det fglgende vil vi introducere de dele af Goffmans teori om samhandling og stigma, som

sammen med governmentality-analytikken, vil vaere udgangspunktet for specialets analyse.
Indledningsvis praesenteres de ngglebegreber og centrale temaer, der kendetegner Goffmans
forfatterskab, da de bidrager med nogle generelle teoretiske retningslinjer, der er brugbare til
at studere samhandling i bestemte sociale sammenhange, som netop er udgangspunktet for de
observationer, vi har udarbejdet i dataindsamlingen. Ved at inddrage Goffmans teori om
stigmatisering, har vi desuden en forventning om, at vi kan udlede, hvilke konsekvenser en
given rationalitet har for ledige med ADHD i udferelsen af det sociale arbejde. | den fglgende
preesentation af Goffmans teoriapparat vil vi primert tage udgangspunkt i Goffmans
sociologiske analyse om stigma, og desuden supplere med Jacobsen og Kristiansens
beskrivelser af Goffmans teorier om samhandling og stigmatisering, da de kan bidrage med en

samlet fremstilling af Goffmans teoretiske betragtninger.

4.2.1 Ngglebegreber og centrale temaer
Goffmans sociologi har primeert til formal at gare de mest almindelige almindeligheder til

genstand for grundige sociologiske analyser, og er saledes baseret pd en intention om at
treenge bag det trivielles facade og belyse oplevelser fra menneskers almindelige hverdagsliv,
som man ellers ikke lzegger merke til, da de forekommer selvfglgelige og banale. Desuden er
Goffman serligt interesseret i at studere selve samspillet mellem mennesker samt de mgder
og sociale situationer, der konstant opstar i det sociale liv, og han har specialiseret sig i at
undersgge det domane, som han betegner ’samhandlingsordenen’ (Jacobsen & Kristiansen,
2009: 7-8). Samhandlingsordenen kan defineres som den orden og struktur, der findes i
sociale situationer, hvor mennesker mgdes ansigt til ansigt, og skal saledes analyseres gennem
mikroanalyser af menneskers ansigt til ansigt samhandlinger. Denne orden ber ifglge
Goffman betragtes som en social orden pa niveau med andre sociale ordener som fx den
juridiske og gkonomiske (Jacobsen & Kristiansen, 2004: 18). | narverende speciale vil vi
ligeledes beskaftige os med dette domeane og dermed udarbejde en mikroanalyse af
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samhandlingen mellem mennesker i konkrete ansigt til ansigt relationer, da vi pa den made
kan afdekke, hvilke konsekvenser de dominerende rationaliteter bag den sociale indsats har

for malgruppen

Overordnet set har Goffman introduceret to betydningsfulde bidrag til sociologien, hvor den
ene betegnes som hverdagssociologien og den anden som afvigelsessociologien.
Hverdagssociologien beskeftiger sig med de ceremonielle regler, ritualer og forventninger,
der organiserer og preger den daglige samhandling mennesker imellem.
Afvigelsessociologien er pd mange mader forbundet med hverdagssociologien, men er
nermere optaget af de sociale konstruktioner af normalitet og afvigelse, der forekommer i
bade hverdagsliv og institutionsliv (Jacobsen & Kristiansen, 2009: 11). Specialets anden del,
er som tidligere naevnt optaget af, hvilke konsekvenser en given rationalitet i den sociale
indsats har for ledige med ADHD, og dermed er vi seerlig interesseret i, hvilke konsekvenser
der kommer til udtryk i en interaktion mellem socialarbejderen, der repraesenterer
normaliteten og den ledige med ADHD, der repraesenterer afvigeren. Dette fokus indebarer,
at vi primaert beskaftiger os med den afvigelsessociologiske del af Goffmans teoriapparat, og
I det folgende vil vi derfor uddybe Goffmans teori om stigmatisering.

4.2.2 Stigma
Goffmans bog Stigma er en af de mest fremtreedende bidrag inden for den

afvigelsessociologiske retning, og hans primare intention er her at undersgge den sociale
interaktion, der udspiller sig mellem stigmatiserede og sakaldte ’normale’ mennesker
(Jacobsen & Kristiansen, 2009: 19). Bogen er koncentreret om tre overordnede formal. Det
forste formal er at udvikle en sociologisk forstaelse af, hvordan stigmatisering overhovedet
opstar og samtidig belyse, hvordan de processer, som producerer en stigmatiseret person ser
ud. Ifalge Goffman er et stigma en egenskab, der er dybt miskrediterende og forstas bedst som
en diskrepans mellem en persons tilsyneladende og faktiske sociale identitet (Jacobsen &
Kristiansen, 2009: 20 samt Goffman, 2009: 44). Goffman understreger saledes, at der er tale
om en social proces, hvorigennem nogle menneskers normale sociale identitet gdeleegges som
folge af omgivelsernes reaktion, kategorisering og bedgmmelse, og han tydeligger, hvordan
de mennesker, der ikke udviser kulturelt accepterede egenskaber eller adfeerdsformer placeres
I nedvurderede sociale stereotyper (Goffman, 2009: 44). Endvidere skelner Goffman mellem
tre forskellige former for stigma; de fysiske og kropslige deformiteter, karaktermaessige

mangler og endelig de slegtsbetingede stigma, som eksempelvis race, religion og national
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tilhgrsforhold. Felles for de tre typer af stigma er, at de tiltreekker omgivelsernes
opmarksomhed og medfarer en social afvisning samt manglende anerkendelse af den enkeltes
gvrige potentielt positive egenskaber (Goffman, 2009: 46). Det andet formal i Stigma er at
studere, hvordan stigmatiserede mennesker handterer sig selv og deres stigma i den sociale
samhandling med andre mennesker, og har dermed blik for det komplicerede spil mellem
stigmatiserede personer og de sociale omgivelser. |1 denne sammenhang understreger
Goffman en begrebslig skelnen mellem den ‘miskrediterede’ 0g den ’potentielt
miskrediterede’, som refererer til, hvorvidt individet er beerer af en afvigelse som ikke kan
skjules eller om individet er berer af en afvigelse, der kan skjules og derfor ikke kan
observeres af omgivelserne. Den afvigelse individet er beerer af har betydning for, hvilken
form for social interaktion, der opstér i medet med det *normale’ (Goffman, 2009: 46). Det
tredje og sidste formal med Stigma vedrgrer, hvorledes individets handtering af stigma
pavirker den stigmatiseredes oplevelse af sig selv. Her understreger Goffman, at den sociale
interaktion har indflydelse pa individets egen handtering af de stigmatiserende egenskaber, og
den sociale interaktion er saledes med til at understgtte individets internalisering af en
devalueret selvforstaelse, hvilket kan medfere, at individet far en opfattelse af sig selv som
afvigende (Jacobsen & Kristiansen, 2009: 24).

De tre formal indkredser det indholdsmassige omdrejningspunkt i Stigma, og med
udgangspunkt i dette er det muligt at undersgge den sociale interaktion, der finder sted
mellem stigmatiserede og sdkaldte 'normale’ i bestemte sociale situationer. Vi finder Stigma
seerdeles anvendelig i forhold til naerveerende speciale, da vi gennem observationer af den
sociale interaktion kan undersgge, hvilke konsekvenser rationaliteterne bag den sociale
indsats har for ledige med ADHD.

4.3 Teoretisk placering
Vi har ovenfor prasenteret de to overordnede teoretiske tilgange, der er udgangspunktet for

den samlede analyse af problemstillingen. For at fa en forstaelse af, hvordan teorierne kan
anvendes i en samlet analyse, vil vi i det fglgende fremhave, hvor de hver iseer placeres i
forhold til idealtypiske teoretiske typologier, og herunder belyse skismaet mellem de to
teoretiske tilgange. Det er i den forbindelse vigtigt at understrege, at begge teoretiske tilgange

rummer et utal af dimensioner og mulige fortolkninger, og den falgende preesentation vil
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derfor veere en reduktion af teorierne, hvor vores forstaelse af, hvordan teorierne placerer sig

ger sig geldende.

Governmentality-analytikken, som den er preesenteret ved Mitchell Dean tager, som tidligere
beskrevet, hovedsageligt afset i en sociologisk magtanalyse af moderne velferdsstater, og er
saledes sarligt orienteret mod faktiske, politiske og sociale kampe og har i den forstand sit
udspring i konfliktorienterede problematikker (Villadsen, 2006: 23). Governmentality-
analytikken placerer sig saledes i en magtteoretisk ramme, hvor formalet er at undersgge den
magtudgvelse og styring, der finder sted i moderne velferdsstater samt, hvordan individers
adferd formes og stimuleres i denne sammenhang. | forsgget pa at rubricere
governmentality-analytikken naermere, er det endvidere centralt at fremhave Foucault og hans
reformulerede magtforstaelse, da den udger et grundleggende element i de senere
governmentality-studier. Det var Foucault, der understregede, at magten er produktiv snarere
en repressiv, og at den udgves pa frie individer, og governmentality-analytikken kan netop ses
som et forsgg pa at specificere denne magtforstaelse i moderne samfund (Villadsen, 2006:
11). Derudover placerer governmentality-analytikken sig i en diskursteoretisk ramme, da et
vigtigt analyseelement inden for denne retning er at undersgge, hvilke begreber og
procedurer, der er pa spil i skabelsen af sande udsagn og konstruktionen af bestemte objekter
(Villadsen, 2006: 11-16). Endvidere understreges der med ideen om styringsmentaliteter, at
den tenkning der er forbundet med styring, er noget kollektivt og relativt selvfglgeligt,
hvilket vil sige noget som styringspraktikere normalt ikke kan stille spgrgsmal ved, og
governmentality-analytikken er saledes tydeligt relateret til det diskursanalytiske felt (Dean,
2006: 51-52). | den sammenhang skal det dog understreges, at governementality-analytikken
adskiller sig fra de rent lingvistiske diskursanalytiske retninger, da governmentality-
analytikken ikke alene fokuserer pa sproget nar selvfglgelige mader at styre pa beskrives.
Governementality-analytikken beskeftiger sig ogsad med at beskrive materielle felter sdsom
teknologier, institutioner og praksisser, og i en analyse af et givent praksisregime betoner
governmenatlity-analysen saledes, at der skal optegnes et netvark af samvirkende elementer,
der bade inddrager sprog, begreber og procedurer for skabelse af sande udsagn samt konkrete

teknologier, institutioner og praksisser (Villadsen, 2006: 17).

Over for Deans governmentality-analytik, har vi desuden valgt at inddrage Goffmans

sociologi, som pa mange mader er svar at rubricere inden for idealtypiske typologier, da
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Goffman ikke selv giver et entydigt svar pa, hvor hans teorier skal placeres. Mange
forskellige teoretiske retninger kan relateres til Goffmans teoretiske bidrag, men ifglge
Jacobsen og Kristiansen har serligt den symbolske interaktionisme og Emile Durkheims
funktionalistiske makrosociologi kempet om at tilegne sig hans perspektiv (Jacobsen &
Kristiansen, 2002: 25).

Den symbolske interaktionisme studerer samhandling via symboler og har bl.a. til formal at
vise, hvordan menneskets personlighed og identitet formes gennem sadanne samhandlinger.
Det mest tydelige fallestrek mellem Goffman og den symbolske interaktionisme ma vere
antagelsen om, at vi som sociale vaesner kommunikerer med hinanden ved hjeelp af symboler,
som tillegges en sarlig mening, og det er netop nar vi samhandler med hinanden, at vi
afkoder de symboler, der kommunikeres gennem den sociale samhandling. Der er dog ingen
tvivl om, at Goffman ogsa pa vasentlige omrader adskiller sig fra den interaktionistiske
forstaelse. Hvor den symbolske interaktionisme betoner aktgrernes evner til i fellesskab at
konstruere situationer og regler, argumenterer Goffman i stedet for, at der altid kan
identificeres en definition af situationen, men at denne ikke er skabt eller konstrueret af de
deltagende aktarer. Ifalge Goffman ligger grundlaget for en hver social aktivitet saledes i et
pa forhand eksisterende system af regler, og denne opfattelse star i skeerende kontrast til

interaktionismens voluntaristiske udgangspunkt (Jacobsen & Kristiansen, 2002: 47-48).

Hvor Goffmans fellesstreek med den symbolske interaktionisme altsa bestar i antagelsen om,
at vi som sociale vaesner kommunikerer med hinanden ved hjalp af symboler, bestar den
durkheimianske arv derimod i, at Goffman opfattede hverdagslivets sociale samhandling som
et ritual. Goffman var saledes serligt optaget af, hvordan hverdagslivets utallige sociale
mgder kan identificeres som ritualer, der bade laegger begraensninger pa individets handlerum
og forteller os om samfundets moralske og normmassige grundlag. P4 den made er
samfundet og dets moralske orden saledes installeret i vores bevidsthed, og dermed ogsa i
vores selv. Ifglge Goffman sgges selvet derfor beskyttet gennem efterlevelsen af en raekke
forskellige og tilsyneladende ubetydelige samhandlingsritualer, der for det farste har til
formal at opretholde hinandens selv og for det andet har til formal at opretholde samfundets
moralske orden, og det er sarligt denne interesse for ritualer og samfundet og det sociale som
en moralsk orden, som Goffman ifglge flere forskere henter fra Durkheim (Jacobsen &

Kristiansen, 2002: 36-37). Igen er der dog ingen tvivl om, at Goffman ogsa adskiller sig fra
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Durkheims funktionalistiske makrosociologi pa mange mader, og hvor Durkheim opererer
med den store og overordnede sociale orden i samfundet, interesserer Goffman sig i langt
hgjere grad for den daglige praksis, hvormed en social orden opretholdes. Durkheim og
Goffman deler altsa opfattelsen af, at mennesket beveger sig inden for en strukturel orden,
hvor det patvinges en bestemt natur, men hvor Durkheim opfattede samfundet som en
determinerende realitet i sig selv, si Goffman pa det sociale mgde som en orden, der
opretholdes gennem individers deltagelse i forskellige samhandlingspraksisser (Jacobsen &
Kristiansen, 2002: 38).

Ser vi pa Goffmans videnskabsteoretiske og metodiske placering, kan det igen veere
vanskeligt at rubricere Goffmans arbejde entydigt, men pd mange mader kan han alligevel
keedes tet sammen med den fenomenologiske retning, da mange af hans teoretiske
betragtninger udspringer af etnografiske observationsstudier af menneskers sociale
samhandling (Jacobsen & Kristiansen, 2002: 182).

Feenomenologi betyder leeren om det som viser sig, og savel f&enomener som menneskets
bevidsthed studeres ud fra menneskets erfaringer af og oplevelser med virkeligheden. Det
seregne ved denne retning er, at fenomener kan beskrives og forstds ud fra, hvordan
mennesker oplever dem. | modsatning til hermeneutikken er det saledes ikke ngdvendigt at
fortolke et givent fenomen, malet er snarere at undersgge faenomener som de viser sig for os i
deres umiddelbarhed, og i forlengelse heraf fremstille dem s& umiddelbart som muligt
(Jargensen, 2008:227-228). Det mest tydelige fellestrek mellem Goffman og den
feenomenologiske sociologi er saledes interessen for individets bevidsthed og erfaringer og
forestillingen om, at et studie af individets erfaringer giver adgang til brugbar viden om det
sociale liv. Goffman beskaftiger sig med, hvordan det enkelte individ reagerer pa forskellige
situationer og eventuelle forhindringer i hverdagslivet og han sgger saledes at analysere det
sociale liv og dermed vise, hvordan individets selvbillede dannes og opretholdes i bestemte
interaktioner. Det betyder, at Goffman ligesom faenomenologien beskeaftiger sig med
individets erfaringsdannelse, men i modsatning til faenomenologiske studier bygger disse
analyser ikke pa empatisk indlevelse og udfarlige beskrivelser af individet, men i hgjere grad
pa observationer og senere fortolkning af disse observationer (Jgrgensen, 2008: 235-236).

| forbindelse med ovenstaende er det vigtigt at tydeliggare, at en kombination af forskellige
teoretiske discipliner kreever en raekke refleksioner og overvejelser omkring, hvordan de
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supplerer og understgtter hinanden, og i det falgende vil vi derfor pege pa, hvad en
kombination mellem governmentality-analytikken og Goffmans teorier kan bidrage med i
analysen. | forleengelse heraf er det dog ligeledes vigtigt at reflektere over, hvor der kan opsta
konflikter og uoverensstemmelser mellem de to retninger, da der unagtelig vil vere nogle
brudflader mellem en diskursanalytisk og feenomenologisk orienteret tilgang, og vi vil derfor
understrege, hvor tilgangene distancerer sig fra hinanden.

4.3.1 Muligheder og potentialer
Den starste styrke ved at veelge en kombination af governmentality-analytikken og Goffmans

afvigelsessociologi er, at vi bade kan svare pa, hvilke rationaliteter der ligger bag den sociale
indsats i Randers kommunes udviklingsprojekt og hvilke konsekvenser disse rationaliteter har
for malgruppen. Ved at anvende begge tilgange kan vi som tidligere navnt indfange tre
forskellige analytiske niveauer; den ledige med ADHD, omverdenens reaktion samt
dominerende diskurser pa omradet. Med disse tre niveauer har vi saledes mulighed for at
undersgge, hvilke rationaliteter eller diskurser, der ligger bag den sociale indsats i det
beskeftigelsesfremmende udviklingsprojekt samt rationaliteternes betydning for interaktionen
mellem den ledige med ADHD og jobkonsulenten. Som vi ser det, er det seregne ved dette
speciale saledes denne kombination, da det muligger et bredere studie, hvor vi ikke alene
belyser governmentality-analytikkens erinde, men ogsa fremhaver konsekvenserne ved
governmentaliseringen, og det er netop i denne kombination af Deans governementality-

analytik og Goffmans afvigelsessociologi, at specialet finder sin berettigelse.

4.3.2 Brud og konflikter
Selvom de to teoretiske tilgange altsa samlet set kan bidrage med en dybdegaende besvarelse

af specialets problemstilling, er der dog ingen tvivl om, at Deans governmentality-analytik og
Goffmans afvigelsessociologi kan knyttes sammen med vidt forskellige videnskabsteoretiske
idealer, og derfor pa nogle omrader har helt forskellige opfattelser af, hvad der anses som
vigtigt at studere. Hvor Deans governmentality-analytik, som tidligere beskrevet befinder sig,
inden for den diskursteoretiske retning, hvor der sarligt fokuseres pa, hvilke begreber og
procedurer, der er pa spil i skabelsen af sande udsagn og konstruktionen af bestemte objekter,
befinder Goffmans afvigelsessociologi sig primert inden for den feenomenologiske retning,
hvor der serligt fokuseres pa observationer af individers erfaringsdannelser. Pa den made er
der altsa forskel pa, hvad de to retninger opfatter som vaesentligt at beskaftige sig med, og

hvor Goffman med sin faenomenologisk orienterede tilgang primart er optaget af
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interaktionen mellem individet og omverdenen, er diskursanalysen ogsa optaget af, hvordan
forskellige diskurser i samfundet har indflydelser pa bade interaktionen og individet.

De tydeligste brud og konflikter mellem governmentality-analytikken  og
afvigelsessociologien bestar saledes i deres forskellige videnskabsteoretiske udgangspunkter,
og en diskursanalytisk og fenomenologisk tilgang har mange uoverensstemmelser i forhold
til helt grundlagsteoretiske diskussioner omkring verdens beskaffenhed, metoder til
indsamling af empri og analytisk fokus. Men formalet med at understrege, hvordan de to
teoretiske tilgange bryder med hinanden, og hvor der kan veere uoverensstemmelser, er ikke at
skabe en harmonisk enighed eller byde pa konkrete lgsningsmodeller for, hvordan forskellene
kan udlignes, da det netop er teoriernes forskelligheder, der nuancerer og kvalificerer
forstaelsen af vores problemstilling. Formalet er nermere at tydeliggare, at vi er bevidste om,
at teorierne bidrager med forskellige teoretiske vinkler, der til sammen kan styrke netop vores
analyse, og med den bevidsthed i bagagen udarbejde en analyse med et selvstendigt
videnskabsteoretisk udgangspunkt, der tager afset i den filosofiske hermeneutik og

diskursteorien.
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5. Analyse

5.1 Analysestrategi
| det felgende vil vi precisere, hvordan vi vil gribe selve analysen an, og vi gar i den

sammenhang ind i en klassisk diskussion af, hvorvidt analysen udspringer af empirien eller
teorien, og saledes om vi gar induktivt eller deduktivt til vearks. I en induktiv analysestrategi
tages der udgangspunkt i empiriske observationer, hvorfra der generaliseres typologier,
kategorier eller lovmassigheder, og formalet er som regel, at opnd detaljerede,
informantloyale beskrivelser, der inkluderer sociale kontekster. Modsetningen til den
induktive analysestrategi er den deduktive, hvor der udledes lovmassigheder og typologier ud
fra en given teori, og analysen tager saledes udgangspunkt i allerede foreliggende teorier pa
omradet (Olsen & Pedersen, 2006: 151 samt Olsen, 2003: 73). | nerveerende speciale har vi
taget udgangspunkt i det markante fokus pa ledige med ADHD og den igjnefaldende interesse
for at iveerksatte indsatser i det sociale arbejde, over for denne malgruppe. Dette fokus har
karakter af en case, hvor vi anvender foreliggende teorier til at udlede fortolkninger og
forklaringer af, hvilke rationaliteter der ligger bag den sociale indsats, og som vi tidligere har
beskrevet, har vores speciale karakter af et teorifortolkende casestudie, hvor vi tager afset i
allerede etablerede teorier, og hvor vi har en malsatning om at generere ny empirisk viden pa
omradet (Antoft & Salomonsen, 2007: 39). Som vores forskningsstrategi antyder, har vi altsa
et deduktivt udgangspunkt og vi tager afszt i en allerede etableret teoretisk ramme i analysen.
Vi har dog ogsa et induktivt tilsnit i specialet, da teorien ikke har haft afggrende betydning i
de indledende faser, og vi har sdledes veeret abne for empirien og ladet den udstikke

retningslinjer for bade problemstilling og valg af case.

Udgangspunktet for analysen er at undersgge, hvilke rationaliteter, der ligger bag den sociale
indsats i1 det beskaftigelsesfremmende udviklingsprojekt og hvilke konsekvenser disse
rationaliteter har for malgruppen. Vi har valgt at dele selve analysen op i to dele. | den farste
del vil vi med en reekke diskursteoretiske begreber undersgge, hvilke rationaliteter, der ger sig
geldende i det beskaftigelsesfremmende udviklingsprojekt, og denne del af analysen vil
primart tage udgangspunkt i governmentality-analytikkens praeemisser om, at en undersggelse
af et givent praksisregime ngdvendigvis ma tage udgangspunkt i fire gensidigt betingede
dimensioner, der kan bidrage til at belyse de selvfglgeligheder og mentaliteter, der er
dominerende pa omradet. | analysens anden del vil vi ved hjelp af Goffmans teoriapparat

undersgge de konsekvenser de dominerende rationaliteter bag den sociale indsats har for
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ledige med ADHD. Serligt Goffmans stigmatiseringsteori vil blive anvendt og vi vil her
fokusere pa den sociale interaktion, der udspiller sig mellem den ledige med ADHD og
jobkonsulenten. Pa baggrund af disse to adskilte analyser, vil vi udarbejde en samlet
konklusion, hvor vi besvarer hele problemstillingen, og hvor begge analysedele bidrager til en
samlet forstaelse af, hvilke rationaliteter der ligger bag det beskaftigelsesfremmende
udviklingsprojekt i Randers og hvilke konsekvenser disse rationaliteter har for malgruppen.

Vi vil i undersggelsen af specialets problemstilling endvidere kontinuerligt inddrage det
indsamlede empiriske materiale til at eksemplificere og underbygge de analyserede resultater.
De elementer vi gnsker at tydeliggere fra det kvalitative interview importeres som citater i
analysen, hvorefter vi henviser til det transskriberede interview for mere udferlig
sammenhang og forstaelse samt uddybende dokumentation. Pa samme made inddrager vi
kortere betragtninger fra observationerne til at begrunde analysen, men der forekommer ikke
en lengere redegarelse af observationerne, i stedet henvises til den mere udfarlige
observationsguide, hvor vi har systematiseret og beskrevet vores observationer. Pa den made
undgar vi meget detaljerede og lange beskrivelser eller citater, der kan virke forstyrrende for
analysens samlede forstaelse.

De ovenstdende refleksioner udger de analysestrategiske overvejelser, der kommer til at
danne rammen for specialets analyse. Vi prasenterer endvidere lgbende specialets

fremgangsmade i analysen for at sikre en sa gennemsigtig og abenlys analyse som muligt.

5.2 Analyse af rationaliteterne bag den sociale indsats
| analysens farste del har vi valgt at inddrage governmentality-analytikken som en made,

hvorpa vi kan analysere rationaliteterne bag den sociale indsats i udviklingsprojektet, da
governmentality-analytikken netop retter sig mod analyser af tenkning, rationaliteter og
mentaliteter, der er forbundet med styring og administration af individer. Governmentality-
analytikken beskeftiger sig saledes med styringsrationaliteter, og henviser til enhver relativ
systematisk made at teenke styring pa. En sadan analyse indeholder bade en undersggelse af,
de agenter, der tages i betragtning og inddrages i styringen, de teknikker, som anvendes, og de
mal, som skal opnas (Dean, 2006: 51-52). Vi har pa samme made et gnske om at undersgge
de styringsrationaliteter og den taekning, der ligger bag den sociale indsats i det
beskaftigelsesfremmende udviklingsprojekt i Randers, og vi vil sdledes udarbejde en analyse,

hvor vi bade undersgger de agenter, der tages i betragtning og inddrages i styringen, de
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teknikker, der anvendes i den sociale indsats i projektet, samt de mal der sgges opnaet
gennem projektets indsats.

Det er, som beskrevet praksisregimer, som konstituerer governmentality-analytikkens
undersggelsesgenstand, og det er derfor ngdvendigt, at vi indledningsvis preciserer, hvilket
praksisregime den sociale indsats i Randers kommune er en del af. Det praksisregime vi
beskeeftiger os med i specialet, er specifikt rettet mod beskeftigelsesfremme i forhold til
ledige med ADHD, og det omfatter og sammenknytter flere institutioner og systemer, og
treekker saledes bade pa social- og beskaftigelsesomradet, psykiatrien og det sociale arbejde.
Derudover giver praksisregimerne ophav til, treekker pa og omformer diverse former for viden
0g ekspertise, og det er netop den viden, der er med til at forme og definere praksisregimets
objekter, udstikker, hvilke mader de skal behandles pa samt fastsatter praksissernes mal og
gnskede resultater. Dermed er det i denne sammenhang praksisregimet der dikterer, at det
netop er ledige med ADHD, der skal interveneres over for og praksisregimet udstikker
rammerne for, hvordan den sociale indsats skal se ud samt, hvilke malsatninger der sigtes
mod. Derudover er det veesentligt at understrege, at praksisregimer altid gares til genstand for
en raekke programmer, der er ekspliciterede og planlagte forsgg pa at reformere
praksisregimerne ved at orientere dem mod specifikke mal eller udstyre dem med bestemte
hensigter. Disse programmer tager ofte udgangspunkt i bade teoretisk viden, praktiske
overvejelser og malsztninger. Det er dog samtidig vigtigt at understrege, at programmer ikke
er det samme som strategier, da strategier henviser til praksisregimernes intentionelle, men
ikke-subjektive logik, som kun kan afdaekkes ved at se pa praksisregimets effekter. Hvor
programmer indeholder de eksplicitte, planlagte rationaliteter, som er indskrevet i
praksisregimet kan strategierne ikke alene reduceres til eksplicitte intentioner og planlagte
rationaliteter, men indeholder ogsa de virkninger praksisregimet har for den anden (Dean,
2006: 58-60).

I undersggelsen af, hvilke rationaliteter, der ligger bag den sociale indsats i Randers
kommunes udviklingsprojekt, vil vi séledes, ud fra en governmentality-analytisk ramme
udarbejde en analyse af det praksisregime, som indsatsen er en del af. Dette praksisregime
kan ifglge Dean undersgges ud fra fire forskellige og gensidigt betingede dimensioner, som vi
har praesenteret i teoriafsnittet. Ved at udarbejde en analyse af disse fire dimensioner kan vi

opna betydningsfuld viden om, praksisregimets logik og de selvfglgeligheder og mentaliteter,
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der er dominerende i indsatsen, og med udgangspunkt i den viden vi opnar i analysen af de
fire dimensioner, vil vi udarbejde en samlet analyse af, hvilke rationaliteter, der ligger bag den
sociale indsats i Randers kommunes udviklingsprojekt. Inden vi udarbejder selve analysen er
det dog vigtigt at understrege, at vi har valgt at analysere dimensionerne i en anden
reekkefglge end den Dean prasenterer, og vi analyserer saledes dimensionen vedrgrende
styring som rationel og gennemtenkt aktivitet, som den sidste. Vi har valgt denne
fremgangsmade fordi denne dimension netop betoner, det vi gnsker at opna viden om i
specialets farste del, men det er vigtigt at fremhave at besvarelsen af problemstillingen ikke
kan reduceres til denne dimension alene, men skal ses i sammenhseng med de gvrige tre

dimensioner.

5.2.1 Synlighedsfelter
Den farste dimension, som vi kan analysere praksisregimet ud fra, omhandler som beskrevet

styringens synlighedsfelter og omfatter saledes sarlige former for iagttagelser og mader at se
og erkende verden pa. Denne dimension indeholder en refleksion over, hvem og hvad der skal
styres, hvordan forskellige steder og aktgrer forbindes med hinanden samt en refleksion over,
hvilke problemer der skal lgses og hvilke mal der skal forfalges. Til at analysere dette
anvender vi primart projektbeskrivelsen fra Randers kommune samt det transskriberede
interview med projektleder og jobkonsulent. Ser vi pa dette materiale er det farst og fremmest
tydeligt, at projektet retter sig mod ledige med ADHD, som har vanskeligt ved at fastholde
tilknytning til arbejdsmarkedet. Dette understreges allerede med projektets titel:
Beskaftigelsesfremme for voksne med ADHD i Randers Kommune, og det fremgar saledes
eksplicit, at det er voksne pa beskeaftigelsesomradet, der er malgruppen, og det er saledes
ledige med ADHD der er genstand for styringen. Nar vi skal se narmere pa, hvilke
synlighedsfelter og sarlige former for iagttagelse og mader at se og erkende pa, der preeger
projektet, er det ngdvendigt at identificere, hvordan projektet italesetter de problemer, der
skal lgses og de mal, der skal forfglges. Derfor vil vi i det fglgende praesentere en raekke
citater hentet fra projektbeskrivelsen samt fra det transskriberede interview med
projektlederen og jobkonsulenten, der tydeligger, hvilke problemer de gnsker at lgse og

hvilke mal de forfalger.

Et af de mal, der er synligt i udviklingsprojektet er, at ledige med ADHD skal inkluderes og
fastholdes pa arbejdsmarkedet, og det fremgar i projektbeskrivelsen, at indsatsen har til

formal at imgdega falgende:
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Vi vil sxtte fokus pd hvordan ADHD-ramte borgere bedst hjelpes til inklusion og
fastholdelse pa arbejdsmarkedet. Udover at hjelpe ledige med ADHD i beskeftigelse
og/eller uddannelse, har projektet til formal at udvikle arbejdsmetoder, som landets jobcentre
kan anvende i arbejdet med ledige med ADHD og andre sociale dysfunktioner (Bilag 4: 1).

Dette citat illustrerer tydeligt, at projektet definerer inklusion og fastholdelse pa
arbejdsmarkedet som klare mal for den beskaftigelsesfremmende indsats. Projektets
overordnede mal ses desuden i interviewet, hvor det gentagne gange understreges, at
hensigten med indsatsen bl.a. er, at ledige med ADHD opnar selvforsgrgelse gennem
uddannelse eller beskeftigelse. | interviewet har vi direkte adspurgt, hvilken udvikling hos
deltagerne projektet sigter mod, og projektlederen har i den sammenhang en meget synlig

opfattelse af, hvad det endelige mal er for deltagernes forlgb:

Jamen altsa selvforsgrgelse. Selvforsgrgelse - ligesom alt andet i arbejdsmarkedspolitikken -
selvforsgrgelse. Og i den sammenhzng synes jeg ogsa, det er rigtig rigtig vigtigt at sige, at
det her projekt, det er jo et arbejdsmarkedsprojekt, det er ikke et socialpolitisk projekt, det er
et lidt hardcore arbejdsmarkedsprojekt (Bilag 2: 8).

Som det fremgar i citatet, er der altsa ingen tvivl om, at selvforsgrgelse er et altafgarende mal
med indsatsen i projektet, og det understreges tydeligt, at der er tale om et rent
arbejdsmarkedsprojekt og ikke et socialpolitisk projekt. Vi har ovenfor fremhavet to citater
fra henholdsvis projektbeskrivelsen og interviewet, der tydeligger, at beskeftigelse,
uddannelse og selvforsgrgelse er centrale faktorer i projektets malsetninger, og disse mal
fremhaeves kontinuerligt gennem hele interviewet og projektbeskrivelsen, og de udger
essensen af, hvilke problemer der skal lgses og mal der skal forfalges i projektet. Ser vi
samlet set pa interviewet og projektbeskrivelsen optraeder der saledes en reekke ord, som fx
selvforsgrgelse, beskaftigelse, uddannelse, inklusion og fastholdelse, der alle indikerer, at der
er tale om en dominerende beskaftigelsesfremmende diskurs, der udstikker rammerne for
projektets mal, hvem projektet retter sig mod og hvad projektet indeholder. Det er sdledes
tydeligt, at projektlederen og jobkonsulenten taler ud fra en beskaftigelsesfremmende diskurs,
hvor elementer er gjort til momenter, ved at diskursen har reduceret tegnenes flertydighed til
entydighed, og tegn som selvforsgrgelse og beskaftigelse udger midlertidige lukkede
betydninger i diskursen, da der er tale om fastlagte mal i projektet. For at forsta, hvordan den
beskeftigelsesfremmende diskurs er etableret, kan vi desuden udlede nogle nodalpunkter, da
betydning ifglge diskursteorien udkrystalliseres omkring disse punkter. Et nodalpunkt er et
privilegeret tegn, som de andre tegn i diskursen ordnes omkring, og far deres betydning i

forhold til, og i denne sammenhang er "beskaftigelse’ og ’ADHD’ nodalpunkter, som mange
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af de andre tegn far deres betydning i forhold til. P4 den made far tegn som inklusion og
fastholdelse i beskaftigelsesdiskursen deres betydning fastlagt ved at blive relateret til
beskaftigelse pa bestemte mader. PA samme made far malgruppen, ledige med ADHD, en
seerlig betydning i forhold til dette nodalpunkt, da de netop i denne diskurs betragtes som en
gruppe, der skal hjalpes til beskeftigelse og inklusion pa arbejdsmarkedet. | forlengelse
heraf er begrebet artikulation desuden centralt, da det udsiger noget om, hvilke betydninger
der etableres pa et omrade. Artikulation refererer til enhver praksis, der etablerer en relation
mellem elementer sa elementernes identitet modificeres og en bestemt betydning
fremkommer. | forhold til netop vores problemstilling er borgere med ADHD et eksempel pa,
hvordan artikulationer konstant former bestemte betydningsstrukturer pa forskellige mader.
Nar ordet ADHD i projektet relateres til ledighed og selvforsgrgelse settes ordet ind i en
beskaftigelsesfremmende diskurs, og nogle betydninger af ADHD traekkes saledes frem mens
andre ignoreres. Pa den made fokuseres der saledes i artikulationen pa de aspekter ved
ADHD, som sattes i relation til beskaftigelsesomradet. Konkrete artikulationer vil altid
reproducere, omforme eller udfordre de geldende diskurser ved at fiksere betydning pa
bestemte mader, og ovenstaende artikulation treekker pa den beskaftigelsesfremmende
diskurs og reproducerer saledes en diskurs, hvor beskeftigelse og selvforsgrgelse er centrale
momenter. Samtidig udgreenser artikulationen andre betydningsmuligheder, og ADHD ses
saledes udelukkende i forhold til beskeftigelsesomradet og ikke i forhold til fx det
socialpolitiske omrade, hvor artikulationen og betydningstilskrivningerne unagteligt vil veere
anderledes. | interviewet og projektbeskrivelsen har den beskeftigelsesfremmende diskurs
saledes en fremtreedende position, men denne diskurs kaeemper imidlertid ogsa med andre
diskurser om, hvordan borgere med ADHD skal opfattes, og hvordan der skal interveneres i
forhold til malgruppen. | interviewet optraeder der saledes tydelige eksempler pa sadanne
konkurrerende diskurser, der udfordrer den beskeaftigelsesfremmende diskurs. Projektlederen

udtaler bl.a.:

Den bedste indsats over for ADHD, det er medicinsk hjeelp kombineret med psykosocial,
psykopaedagogisk statte. Det afpraver vi sa. Det er det vi giver vores deltagere (Bilag 2: 2).

Altsa de arbejdsmetoder vi har til formal at udvikle, det er jo overordnet set, kan man sige,
evnen til at vi pa jobcenteret arbejder tvaerfagligt i et krydsfelt, i det her tilfalde kan man sige
mellem arbejdsmarkedsindsats og psykiatriske problemstillinger (Bilag 2: 3).

Citaterne illustrerer, at den beskeftigelsesfremmende diskurs keemper med en diskurs, der

veegter det psykosociale og psykopadagogiske omrade i hgjere grad. | interviewet og
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projektbeskrivelsen italesattes ord som udredning, behandling, screening, psykopadagogisk
og psykosocial stgtte samt psykiatriske problemstillinger kontinuerligt, og vi kan derfor ogsa
udlede en psykiatrisk diskurs i materialet. Den beskaftigelsesfremmende diskurs er saledes
ikke alene om at indholdsudfylde tegnene pa omradet, og begrebet statte er et eksempel pa en
flydende betegner, som begge diskurser vil ke@mpe om at indholdsudfylde pa forskellige
mader. Hvor den beskaftigelsesfremmende diskurs vil indholdsudfylde stgtte med
beskeftigelsesfremmende tiltag og inklusion, vil den psykiatriske diskurs indholdsudfylde

statte med mere psykopadagogiske og psykosociale tiltag.

Ved hjelp af ovenstaende diskursteoretiske analyse, kan vi afdekke, hvilke synlighedsfelter
og serlige former for iagttagelser og mader at se og erkende verden pa, der gar sig geeldende i
praksisregimet. Farst og fremmest er det tydeligt, at udviklingsprojektet primeert retter sig
mod et beskeftigelsesfremmende mal, men ogsa har en malsztning om, at ledige med ADHD
skal behandles psykiatrisk. De synlighedsfelter der kan identificeres i interviewet og
projektbeskrivelsen er saledes primart hentet fra den beskaftigelsesfremmende diskurs, som
pa en reekke omrader udfordres af psykiatridiskursen, og det er disse to diskurser, der er med
til at oplyse og definere projektets objekter, og er afgerende for, hvad indsatsen retter sig
mod, og hvad den ignorerer. Set i forhold til specialets problemstilling er der allerede ud fra
ovenstaende analyse af styringens synlighedsfelter, en indikation af, at rationaliteterne bag
den sociale indsats i udviklingsprojektet i Randers kommune, er preget af en

beskaftigelsesfremmende rationalitet samt af aspekter fra en psykiatrisk rationalitet.

5.2.2 Tekniske aspekter
Den anden dimension, som vi kan analysere praksisregimet ud fra, vedrgrer styringens

tekniske aspekter, og her stilles der spgrgsmalstegn ved, hvilke midler, procedurer,
mekanismer og teknologier, autoritet og styring konstitueres og gennemfgres ud fra. Inden for
governmentality-analytikken er tanken, at safremt styring skal opna mal eller indfri veerdier,
ma den anvende tekniske midler, og det er disse tekniske midler, der udger betingelserne for
at styre og samtidig seetter graenserne for, hvad det overhovedet er muligt at ggre (Dean, 2006:
73). | projektbeskrivelsen er det tydeligt, at der anvendes flere tekniske aspekter i den sociale
indsats og i styringen af ledige med ADHD, hvilket bl.a. illustreres i beskrivelsen af

projektets indhold:
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| ADHD-projektet kombinerer vi den medicinske udredning og behandling med
psykoedukation og psykosociale kursustilboud i form af et 4-6 ugers kursus i social
feerdighedstreening, REFLEXX. Herefter opstartes praktikforleb med inddragelse af
mentorer og stgtteforanstaltninger i det omfang det skannes relevant for den enkelte deltager
(Bilag 4: 3).

| citatet praesenteres en raeekke tekniske aspekter, som medicinsk udredning, psykoedukation
og social feerdighedstrening, praktikforleb og stetteforanstaltninger, som alle er midler i
udviklingsprojektets mal om, at bringe ledige med ADHD til selvforsgrgelse. Disse midler
kan ses som en made at kalkulere risiko pa, hvor der gennem screening og behandling
indkredses en risikogruppe, der handles serligt i forhold til. P4 den made knyttes risici til det
enkelte individ, og ledige med ADHD gares saledes til genstand for overvagning og
behandling. Denne risikokalkulation er netop udtryk for, hvad Dean betegner som klinisk
risiko, der bygger pa en forestilling om, at bestemte gruppers risiko kan minimeres og
kontrolleres, gennem en kombination af risikoscreening og diagnostisk og terapeutisk
behandling (Dean, 2006: 298).

De tekniske midler, der fremhaves i citatet tydeligger desuden et forsgg pa at minimere og
styre de risici, der er forbundet med ADHD-diagnosen og dermed styrke og gere brug af
malgruppens kapacitet til at handle og handtere egne risici. Ser vi nermere pa midlerne social
feerdighedstreening og psykoedukation er denne malsatning tydelig. | en uddybende
beskrivelse af, hvad udviklingsprojektets faser indeholder, fremgar det saledes, at social
feerdighedstraening, ogsa kaldet 'REFLEXX - Bliv Bedre’ indeholder et fire ugers forlgb med
vaegt pa handtering af vrede og konfliktsituationer, adferdstraening, reaktionskontrol og
impulsstyring, og i projektbeskrivelsen fremgar det, at fasen psykoedukation indeholder
oplysning og uddannelse omkring ADHD-diagnosen, symptomer og muligheder for
behandling (Bilag 5: 1 samt bilag 4: 3). Ud fra ovenstaende kan social feerdighedstraening og
psykoedukation, ses som en form medborgerskabsteknologier, idet social faerdighedstraening
og psykoedukation pad mange mader har til hensigt at engagere malgruppen som oplyste og
ansvarlige individer, der er i stand til at kontrollere egne risici (Dean, 2006: 266). Dette kan
bl.a. udledes i projektlederens udtalelse omkring projektets formal:

Har de ingen uddannelse, sa vil vi meget gerne motivere dem til at tage en uddannelse, frem

for at sgge job som ufagleerte, og det er jo fordi at vi ved jo, at vi har en svingdgrsproblematik
med ufaglerte. Maske isar ufaglerte med ADHD (Bilag 2: 3).
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| ovenstaende citat fremheeves, at den enkelte skal motiveres til at tage en uddannelse, hvilket
understreger en hensigt om, at den enkelte borger skal blive i stand til at kontrollere egen
risiko for at blive arbejdslgs, i dette tilfelde gennem uddannelse. Ledighed er en risiko, der
potentielt kan ramme hvert eneste befolkningsmedlem, men med satspuljen og
udviklingsprojektet er det tydeligt, at der rettes en serlig indsats mod ledige med ADHD. Det
markante fokus pa netop denne malgruppe kan ses som et udtryk for, at der tale om en gruppe
med flere potentielle risici i form af psykisk sygdom, arbejdslgshed og manglende
uddannelsesmeaessige praestationer, hvilket indikerer, at ledige med ADHD er en risikogruppe,
som har brug for interventioner for at blive i stand til at overvage og handtere egne risici. Med
udgangspunkt i citatet kan vi saledes pege pa et begyndende skel mellem aktive borgere, som
er i stand til at forvalte egne risici, og malgrupper, som fx ledige med ADHD, som har brug
for interventioner for at kunne handtere deres risici (Dean, 2006: 265). Samtidig fremhaeves
det ogsa i bade projektbeskrivelsen og interviewet, at et afgerende formal med
interventionerne er, at malgruppen geres ansvarlig for egen situation. Dette illustreres med

felgende udtalelse fra projektlederen:

Ideelt set vil vi jo rigtig gerne have, at alle borgere tager ansvar for egen situation, men her
har vi jo en meget speciel gruppe borgere, hvor det er lidt et dilemma fordi, pa den ene side
sa vil vi gerne have at du tager ansvar for din egen situation, men pa den anden side ved vi
godt, du har ADHD. Kompleksiteten ligger sa ogsa i, jamen hvor meget skal din ADHD veere
en undskyldning om man sa ma sige, i nogle situationer, hvor vi er i tvivl om, hvorvidt vi kan
stille krav til dig eller ej, og der tror jeg egentlig, at den gennemgaende holdning i det her
projekt, det er - du har ADHD, men du er ikke handicappet (Bilag 2: 7).

Med dette citat fremgar det endnu en gang, at udviklingsprojektet anvender nogle
medborgerskabsteknologier i indsatsen malrettet ledige med ADHD, som har til formal at
skabe og engagere aktive og ansvarsfulde borgere, der skal inkluderes og fastholdes pa
arbejdsmarkedet. Det fremhzaves gentagne gange, at alle borgere i princippet skal tage ansvar
for egen situation, men igen har netop ledige med ADHD brug for en sarlig indsats for at
kunne varetage dette ansvar, da der bade i satspuljen og projektet kan udledes en dominerende
overbevisning om, at denne malgruppe ikke selv kan handtere og kontrollere de potentielle

risici, der er forbundet med ADHD-diagnosen.

Et andet teknisk aspekt som optraeder kontinuerligt i bade projektbeskrivelsen og interviewet,

er anvendelsen af samarbejdsaftaler, hvilket fremgar af falgende citat:
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(...) Gdr en deltager med i projektet, underskriver den ledige ogsa en samarbejdsaftale med
jobcenteret, hvor den ledige forpligter sig til at fglge alle elementer i forlgbet (Bilag 2: 3).

Citatet fremhaver, at en forudseatning for at indga i udviklingsprojektet er, at den ledige
underskriver en kontrakt, og saledes bade forpligter sig til at indga i udredning og behandling
ved psykiater, psykoedukation, social feerdighedstraening samt praktik pa virksomhed eller
uddannelsessted. Denne form for kontraktliggerelse kan ligesom medborgerskabs-
teknologierne ses som en styringsteknologi, men hvor medborgerskabsteknologierne er
mangfoldige teknikker, der sgger at engagere borgere som aktive og ansvarlige individer,
sgger denne handlingsteknologi snarere at styrke og gere brug af malgruppens kapacitet til at
handle, via aftaler og kontrakter. | forhold til netop den malgruppe vi beskaftiger os med, kan
vi desuden se, at de to handlingsteknologier kombineres, og den ledige med ADHD
underkaster sig saledes medborgerskabsteknologierne via indgaelse af kontrakter med
projektlederen og jobkonsulenten. Kontrakten mellem den ledige med ADHD og projektet
fungerer saledes som et afseat, som stiller krav til malgruppen om at underkaste sig en raekke
normaliserende, terapeutiske og uddannelsesmaessige tiltag, der er designet til at myndiggere

dem, forbedre deres selvveerd og optimere deres feerdigheder i forhold til arbejdsmarkedet.

| det empiriske materiale kan vi saledes konstatere, at der geres gentagen brug af
handlingsteknologier i forsgget pa at inkludere og fastholde ledige med ADHD pa
arbejdsmarkedet. Dermed er det tydeligt, at der gennem den politiske og socialfaglige
dagsorden er udskilt en gruppe, der udviser en risikoadferd, som geres til genstand for
handlingsteknologier, med det formal at forandre deres status og gere dem til aktive borgere,
som er i stand til at handtere egne risici. | undersggelsen af, hvilke rationaliteter, der ligger
bag den sociale indsats i Randers kommunes udviklingsprojekt, kan vi med udgangspunkt i
analysen af projektets tekniske aspekter, sdledes udlede en risikorationalitet, der har
afgerende indflydelse pa projektets opbygning og pa, hvordan ledige med ADHD opfattes og

handteres.

5.2.3 Skabelse af identiteter
Den tredje dimension i analysen af praksisregimet, vedrgrer de former for individuel og

kollektiv identitet, som styring opererer igennem og som specifikke styringspraksisser og
styringsprogrammer sgger at skabe. Her stilles der spgrgsmalstegn ved, hvilke personligheder,
selv’er og identiteter, der forudsattes 1 praksisregimet og hvilke former for transformation,

der streebes efter. Mere uddybende vil vi derfor undersgge, hvilke former for adferd, der
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forventes af deltagerne i projektet, hvordan bestemte kapaciteter og egenskaber hos deltagerne
fremmes, hvordan bestemte adferdsaspekter problematiseres og i forleengelse heraf, hvordan
de skal reformeres og endelig undersgges, hvordan indsatsen far borgere med ADHD til at
patage sig en bestemt identitet. Til at undersgge denne dimension er det igen relevant at
inddrage det diskursteoretiske begrebsapparat, da diskursteorien bidrager med centrale
refleksioner omkring, hvordan individer positioneres og skabes inden for bestemte diskurser.
Ved at anvende diskursteorien kan vi saledes fa en forstaelse af, hvordan ledige med ADHD
placeres i bestemte positioner og dermed identificerer sig med bestemte subjektpositioner ved

at blive repraesenteret diskursivt.

| bade projektbeskrivelsen og interviewet er det farst og fremmest tydeligt, at projektet har en
klar malsaetning om at fremkalde og skabe bestemte kapaciteter og egenskaber ved deltagerne,
hvilket bl.a. understreges i falgende citater:

Som udgangspunkt vil vi gerne betragte en borger, der pa trods af sin ADHD, kan modtage
hjelp, kan modtage statte og opbakning, sa du faktisk med den rette stette og opbakning kan
komme til at yde optimalt, ideelt set 37 timers ustgttet beskaeftigelse (Bilag 2: 7).

Vi vil sxtte fokus pa, hvordan ADHD-ramte borgere bedst hjelpes til inklusion og
fastholdelse pa arbejdsmarkedet (Bilag 4: 1).

| ovenstaende citater fremgar det, at der hersker en dominerende og selvfglgelig opfattelse af,
at borgeren med ADHD forventes at vere inkluderet og fastholdt pa arbejdsmarkedet, ideelt
set gennem 37 timers ustgttet beskeaftigelse, og det er saledes kapaciteter og egenskaber til at
imgdega dette, der sigtes mod i projektet. P4 den made kan vi se, at mester-betegneren
’borgere med ADHD?’, indholdsudfyldes af den beskaftigelsesfremmende diskurs, som vi har
beskrevet tidligere, da det netop er selvforsgrgelse og tilknytning til arbejdsmarkedet, der er
den dominerende tanke bag den sociale indsats. Ud fra denne diskurs akvivaleres borgere
med ADHD saledes med malene om at yde optimalt og streebe efter 37 timers ustettet
beskaftigelse, samt med malene om at opna inklusion og fastholdelse pa arbejdsmarkedet. En
sadan akvivalenskaede fremhaver saledes tydeligt, at den beskaftigelsesfremmende diskurs
promoverer og fremelsker bestemte kapaciteter og egenskaber ved deltageren i projektet, som
det forventes, at deltageren identificerer sig med og straeber efter i forlgbet. Derudover tyder
det i bade projektbeskrivelsen og interviewet pa, at der i indsatsen arbejdes med at facilitere

og promovere individer, der evner at tage ansvar for egen situation, og dermed fokuseres der
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pa at skabe aktive borgere, der kan leve op til de krav samfundet stiller. Projektlederen udtaler
bl.a.:

Ideelt set vil vi jo rigtig gerne have, at alle borgere tager ansvar for egen situation, men her
har vi jo en meget speciel gruppe borgere, hvor det er lidt et dilemma, fordi pa den ene side
sa vil vi gerne have at du tager ansvar for din egen situation, men pa den anden side ved vi
godt, at du har ADHD. Kompleksiteten ligger sa ogsa i, jamen hvor meget skal din ADHD
vaere en undskyldning om man s& ma sige, i nogle situationer hvor vi er tvivl, om hvorvidt vi
kan stille krav til dig eller ej, og der tror jeg egentlig at den gennemgaende holdning i det
her projekt det er, du har ADHD, men du er ikke handicappet (Bilag 2: 7).

| citatet fremgar det sdledes, at en af hensigterne med den sociale indsats er, at den ledige med
ADHD kommer til at opleve sig selv gennem kapaciteten til at kunne tage ansvar og vere en
aktiv borger, der indgd pa arbejdsmarkedet og saledes er i stand til at leve op til de krav
samfundet stiller. P4 den made ansvarliggares den ledige med ADHD, s& vedkommende kan
identificere sig som en aktiv medborger i samfundet, der bidrager pa lige fod med alle andre.

Med udgangspunkt i de prasenterede citater tyder det saledes pa, at den sociale indsats sgger
at skabe, promovere og fremelske ansvarsfulde individer, der kan og vil inkluderes og
fastholdes pa arbejdsmarkedet. Samtidig viser det empiriske materiale, at der i indsatsen ogsa
streebes efter at opna frie subjekter, der i stand til at agere som frie individer, der selv kan
vaelge, hvordan de vil leve deres liv. Dette tydeliggeres i observationerne af samtalerne
mellem de ledige med ADHD og jobkonsulenten, da jobkonsulenten her ligger stor vaegt pa at
fremhaeve deltagernes egne valg og beslutninger, fx i valg af praktik og pa den made streeber

hun efter at sikre, at den enkelte bliver i stand til at fglge egne interesser.

| ovenstdende analyse har vi fremhavet, at den sociale indsats sgger at skabe ansvarlige,
autonome og frie borgere. | den forbindelse bliver bestemte adfeerdsaspekter ved borgeren
med ADHD problematiseret, og borgere med ADHD knyttes saledes sammen med ledighed,
tilknytningsforstyrrelser, personlighedsforstyrrelser, misbrug, kriminalitet mv. med den
hensigt at forbedre og imgdega sadanne negative falgevirkninger ved diagnosen. Det er
saledes tydeligt, at den sociale indsats sigter mod en transformation af malgruppens identitet,
hvor borgeren med ADHD, der opfattes som afhangig af offentlig hjelp og stette,
transformeres til individer, der kan identificere sig som aktive medborgere, der kan forsgrge
sig selv. Pa den made er hensigten med den sociale indsats i udviklingsprojektet at fremelske
aktive, selvforsgrgende og ansvarlige borgere via deltagelse i projektets faser og i sidste ende
er formalet saledes, at malgruppen identificerer sig med disse identiteter og subjektpositioner.
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5.2.4 Styring som rationel og gennemtankt aktivitet
Den sidste dimension, som vi kan analysere praksisregimet ud fra, vedrgrer de former for

viden, der affgdes af og selv informerer styringsaktiviteter, og her stilles der, som tidligere
beskrevet, spgrgsmalstegn ved de former for tenkning, viden, strategier, kalkulationsmidler
og rationaliteter, der bringes i anvendelse i styringen i praksisregimet. Samtidig stiller denne
dimension spargsmalstegn ved, hvilke specifikke former for sandhed, der affgdes og hvordan
tanken sgger at gegre bestemte emner, domaner og problemer styrbare. Det er netop denne
dimension specialets problemstilling udspringer af, og derfor er den helt central i besvarelsen
af, hvilke rationaliteter der ligger bag den sociale indsats i Randers kommunes
udviklingsprojekt. Som tidligere beskrevet, forudsatter en forstaelse af praksisregimet dog
alle fire dimensioner, og derfor vil vi inddrage den viden vi hidtil har opndet i de gvrige

analyser, i undersggelsen af denne dimension.

Nar vi skal undersgge, hvilke former for viden og tenkning, der anvendes i indsatsens
styringspraksisser, er det vesentligt at tage udgangspunkt i satspuljen, da satspuljen
understreger en overordnet tendens, som udviklingsprojektet er en del af. | satspuljen fremgar
det, at der skal ivaerksettes en ny og forsterket indsats i forhold til bgrn, unge og voksne med

ADHD, og mere uddybende beskrives denne indsats saledes:

Partierne er enige om at iveerkseette en markant indsats i forhold til barn, unge og voksne med
ADHD, der bygger pa evidensbaseret viden. Der afsaettes 26 mio. kr. over 4 ar til formalet.
Bedre opsporing, udvikling af screeningsmetoder, ny forskningsindsats og opsamling af
metoder er blandt de initiativer, der skal igangsettes over den kommende 4-arige periode.
Indsatsen skal munde ud i en samlet national handlingsplan (Aftale om udmgntning af
satspuljen, 2009).

Citatet tydeligger farst og fremmest et markant fokus pa borgere med ADHD, og tanken er, at
der skal iveerksettes en lang reekke initiativer malrettet denne gruppe. Satspuljens initiativ, om
en indsats rettet mod borgere med ADHD, kan ses som et udtryk for et malrettet forsgg pa at
reorganisere omradet, forandre og forbedre de eksisterende indsatser, og e&ndre malgruppens
adferd pa bestemte mader. Satspuljen kan saledes ses som et forsgg pa at regulere, reformere
og forbedre indsatserne i praksisregimet, og udviklingsprojektet i Randers, kan ses som led i
denne regulering af omradet. Ser vi nermere pa selve indsatsen, kan vi pa samme made som
under afsnittet om de tekniske aspekter, udlede at projektet tager udgangspunkt i en strategi,
der sigter mod at kalkulere de risici, der er forbundet med ADHD-diagnosen. Dette

understreges bl.a. i interviewet med projektlederen:
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De overordnede tanker bag ivaerksattelsen af projektet er, at vi stod med, pa trods af den lave
ledighed, en ret stor restgruppe som vi havde sveert ved at arbejde med, som vi havde meget
sveert ved at motivere til aktivering og selvforsgrgelse (Bilag 2: 4).

Det typiske forlgb er, at borgerne bliver spottet (...) vi taler s3 med borgeren om ADHD
problematikken, og sparger om borgeren er interesseret i, at f foretaget en screeningstest
(Bilag 2: 2).

Ud fra citaterne tyder det pd, at en af intentionerne med indsatsen i Randers er at udskille den
gruppe, som ikke har formaet at blive inkluderet og fastholdt pa arbejdsmarkedet, og der er
saledes tale om, at der udskilles en risikogruppe, der forventes at skulle motiveres for at
kunne varetage egne risici, sa de kan fungere som ansvarlige og aktive borgere. Intentionen
om at spotte og screene malgruppen og gare dem til genstand for interventioner, kan saledes
ses som et forsgg pa at kalkulere de risici, der er forbundet med ADHD-diagnosen, og tanken
bag udviklingsprojektet er saledes at udslette og minimere den risikoadfaerd, der bremser

gruppens deltagelse pa arbejdsmarkedet og i samfundet generelt.

Den konkrete indsats affgdes og informeres desuden af forskellige former for viden og
grundleggende tanker fra bade beskeaftigelsesomradet og psykiatrien. Vi har i interviewet
direkte stillet spgrgsmal til tankerne bag de forskellige faser i projektet, og det tydeliggeres i
den sammenhang, at projektet bygger pa en sarlig kombination mellem medicinsk og
psykiatrisk viden, samt viden om arbejdsmarkedets opbygning og de strukturer, der har
indflydelse pa ledighed. Projektlederen udtaler bl.a.:

Det anbefales, som jeg neavnte tidligere, at den medicinske udredning/behandling kombineres
med  psykosociale, psykopadagogiske undervisningstiltag, treningstiltag, social
feerdighedstreening (...) den (tanken red.) trcekker vi ind her, og prover at arbejde med den i
arbejdsmarkedssammenhang. Det er egentlig en arbejdsmarkedsbaseret, empirisk
afprevning af den psykiatriske forskning (Bilag 2: 7).

Vi ved ogsd, at han som ufaglert med ADHD-symptomer, har en signifikant, statistisk
sandsynlighed for at komme meget hurtigt tilbage pa jobcenteret igen (Bilag 2: 11).

| citaterne fremgar det altsa, at den anvendte viden og ekspertise om ADHD-diagnosen og
arbejdsmarkedet, har betydning for, hvilke visioner og malsatninger, der streebes efter i
indsatsen, og samtidig affeder disse vidensformer specifikke former for sandhed om, hvordan
malgruppen fastholdes og inkluderes pa arbejdsmarkedet og bringes taettere pa malet om
selvforsgrgelse. Det er derudover de forskellige vidensformer og teenkningen bag den sociale

indsats, der har veeret afggrende for, at det er ADHD-diagnosen, de eventuelle negative
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falgevirkninger ved diagnosen samt ledighed, der udger de emner, domaner og problemer der
skal gares styrbare i indsatsen.

5.2.5 En neoliberalistisk styringsrationalitet
Pa baggrund af analysen af de fire dimensioner kan vi konstatere, at der forekommer mange

rationaliteter i den sociale indsats, som treekker pa flere aspekter i den neoliberalistiske
styringsrationalitet®, der netop streeber mod at andre den individuelle og institutionelle
adferd sa den bliver mere konkurrencedygtiy og effektiv. Samtidig seger den
neoliberalistiske styringsrationalitet at udbrede markedsrationalitet til alle samfundssfeerer,
ved at fokusere pa individers og kollektivers valg og ved at fremme en kultur praeget af
foretagsomhed og ansvarlig autonomi (Dean, 2006: 338). | vores analyse kan vi ligeledes
konstatere, at indsatsen bl.a. udspringer af en rationalitet, der er optaget af at skabe
konkurrencedygtige og effektive individer, der kan indga pa arbejdsmarkedet pa lige fod med
resten af befolkningen, hvilket bl.a. kommer til udtryk i indsatsens hensigter om at skabe
ansvarlige, autonome og frie individer, der settes i stand til at minimere egne risici. Denne
sammenhang mellem rationaliteterne bag det praksisregime vi beskeftiger os med og den
neoliberale styringsrationalitet, vil vi uddybe i det fglgende ved at inddrage centrale pointer
fra de fire dimensioner. | analysen af praksisregimets synlighedsfelter tydeliggjorde vi, at
indsatsen er preeget af en dominerende beskaftigelsesfremmende diskurs, som understreger
selvforsgrgelse, inklusion og fastholdelse pa arbejdsmarkedet som afggrende for indsatsen
samt af en psykiatrisk diskurs, der fremhaver vigtigheden af medicinsk udredning og
behandling samt psyksociale og psykopadagogiske tiltag. Selvom vi i analysen af dimension
et konstaterer, at den beskaftigelsesfremmende diskurs pa nogle omrader udfordres af en
psykiatrisk diskurs, er det dog vigtigt at understrege, at ogsa den psykiatriske diskurs har et
beskaftigelsesfremmende sigte, da bade den medicinske udredning og behandling samt de
psykosociale tilbud iveerksattes med det formal, at fa den ledige med ADHD inkluderet pa
arbejdsmarkedet. Nar beskeftigelsesdiskursen pa den made overtager og udgrenser andre
diskurser som fx den psykiatriske og den socialpolitiske diskurs kan det tyde pa, at den
sociale indsats er preeget af en markedsrationalitet, som betoner at ledige med ADHD kan
konkurrere og dermed bega sig pa arbejdsmarkedet. Som vi har beskrevet tidligere, streebes
der i udviklingsprojektet mod, at malgruppen opnar 37 timers ustgttet beskaftigelse, og dette

* Vi er opmarksomme p4, at der optreeder mangfoldige styringsrationaliteter og, der forekommer flere varianter
af neoliberalismen. Nar vi anvender begrebet neoliberalisme er det udtryk for en samlet betegnelse og vi vil ikke
uddybe yderligere distinktioner af neoliberalismen.
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illustrerer, at indsatsens formal er at skabe effektive og konkurrencedygtige individer, der
bidrager pa arbejdsmarkedet og i samfundet generelt.

Et andet argument for, at der er tale om en neoliberalistisk styringsrationalitet i
udviklingsprojektet er, at den made der styres pa i indsatsen, artikulerer en bestemt form for
frivillighed, ansvarlighed og autonomi. Som det fremgar i analysen af de fire dimensioner,
eksemplificerer vores empiriske materiale, at frihed er en essentiel faktor i
udviklingsprojektet. Farst og fremmest adskiller projektet sig fra det kommunale jobcenter
ved, at den ledige med ADHD aktivt skal valge at deltage i projektet, og i ferste omgang skal
de saledes bevise, at de er i stand til at agere som forbrugere af de beskaftigelsestilbud der
udbydes. Pa den made er udviklingsprojektet karakteriseret ved et frihnedsbegreb, der betoner
en moral om, at hvis du har brug for vejledning og traening i udgvelsen af din frihed, sa ma du
farst udeve din frihed som forbruger af beskeftigelsestilbud for at fa adgang til en sadan
vejledning og treening (Dean, 2006: 256). Den ledige med ADHD ma saledes farst udgve sin
frihed som forbruger af et beskaftigelsestiloud, for at fa adgang til en kvalificeret vejledning
og trening, som ger det muligt for deltageren at udeve sin frihed som arbejder.
Udviklingsprojektet i Randers artikulerer saledes en forstaelse af frihed, hvor det bliver
ngdvendigt at udeve frihed, som forbruger for at udgve frihed som arbejder, og projektet
tydeligger saledes, at malsetningerne om frihed ogsa anvendes som styringens middel.
Samtidig tydeligger indsatsen, at frinedsbegrebet er ambivalent idet indsatsen pa den ene side
virker ved at indga kontrakter og myndiggere og aktivere former for handlingsevne, frihed og
valg hos den enkelte, men pd den anden side underkastes den enkelte en rakke
normaliserende, terapeutiske og uddannelsesmaessige tiltag, for at forme dem som frie
subjekter. Frihedsbegrebets ambivalens bestar saledes i, at frihed opnds gennem
underkastelse. Udviklingsprojektet artikulerer ogsa en bestemt forstaelse af ansvarlighed og
autonomi, hvor det ansvarlige individ optimerer sin uafhangighed af andre eller staten og
saledes selv tager ansvar for egen situation og forvalter egne risici. Denne artikulation af
frined, autonomi og ansvarlighed tydeligger, at den sociale indsats er praeget af en
markedsrationalitet, hvor dyder som konkurrenceevne og effektivitet hos den enkelte hersker.
Samtidig er den sociale indsats ogsa praeget af en risikorationalitet, som fremhaver en
individualisering af den enkeltes risici, og den ledige med ADHD er saledes forpligtet til
aktivt at imgdega risiko for bl.a. ledighed, psykisk sygdom, misbrug, fragmenteret tilknytning
til arbejdsmarkedet og darlige uddannelsesmaessige preaestationer. Pa baggrund af ovenstaende
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tyder det saledes pa, at den sociale indsats i Randers kommunes udviklingsprojekt er preeget
af bade en markedsrationalitet og en risikorationalitet, hvor intentionen er at fremme en
kultur preeget af foretagsomhed og ansvarlig autonomi, hvor den ledige med ADHD er i stand
til at kontrollere og overvage egne risici, hvilket i hgj grad indfanger neoliberalismens

styringsrationalitet.

Derudover kan de midler, der bringes i anvendelse til at paberabe sig dyder som ansvarlighed,
autonomi og frihed hos den enkelte, ogsa pa mange mader relateres til en neoliberalistisk
styringsrationalitet. Som vi har analyseret os frem til under de fire dimensioner sgger
indsatsen saledes at underbygge den lediges tilknytning til arbejdsmarkedet ved at anvende
tekniske midler, sdsom social feerdighedstraening og psykosocial og psykopadagogisk stette,
der er midler, der er designet til at myndiggare malgruppen, forbedre deres selvvard og gere
dem til selvbestemmende individer. I indsatsen er der saledes tale om en rationalitet, hvor der
anvendes inkluderende instrumenter, der engagerer den ledige som aktiv og selvforsgrgende
deltager i samfundet, frem for en rationalitet, der anvender suverzne instrumenter, der

opererer gennem tvang og afstraffelse. Dette uddybes bl.a. i falgende citater:

Vi ger ogsa rigtig meget ud af at forteelle dem, hvad det er de gar ind til, og vi gennemgar den
her indholdsplan med dem. Det er det farste vi ger nar de kommer ind til visitationssamtale,
det er at du skal veere klar over, at det er det her, og hvis du vil veere med i det her projekt, sa
er det det hele, og det underskriver du en samarbejdsaftale pa (Bilag 2: 6).

For at fa en konstruktiv dialog med borgeren, ligger vi i kommunen veegt pa, at der er
&rlighed og en positiv grundstemning i samtalen mellem borgeren og sagsbehandleren; at
borgeren ikke faler sig klientgjort (Bilag 4: 4).

Som det fremgar i ovenstaende citater er det saledes tydeligt, at der i indsatsen arbejdes ud fra
en intention om, at den ledige medinddrages i hele forlgbet og pa den made fremhaves
vigtigheden af, at den ledige selv er aktiv i transformationen fra at vere passiv og afhangig
borger til at veere aktiv, handlende og selvforsgrgende medborger. Frem for at anvende
suverene og afstraffende instrumenter til at paberabe sig bestemte dyder, anvender den
sociale indsats i Randers derimod inkluderende instrumenter, der gennem
medborgerskabsteknologier styrker den lediges kapacitet til at handle. Inden for
neoliberalismen er tanken altsa, at der er et behov for, at befolkningen ledes mod en accept af
deres ansvar og pa den made gares til dydige borgere, men dette bar opnas gennem en
kulturel revolution og ikke gennem suveraene midler. Neoliberalismen understreger, at de

efterstraebte veerdier og adferdsregler i form af frihed, konkurrencedygtighed og effektivitet
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udspringer af en kulturel evolution, hvor markedets veerdier og regler i dag udger den sociale
orden. Derfor streber den neoliberalistiske styringsrationalitet efter, at styring udfares i
henhold til kulturelle veerdier, regler og normer, og pa den made skal fx frihed leeres ved at
udeve frihed, og ansvarlighed skal leres ved at udgve ansvarlighed. Denne opfattelse af
styring kan ogsa ses i udviklingsprojektet, da indsatsen netop betoner vigtigheden af
frivillighed og ansvarlighed som et middel, i bestreebelserne pa at skabe aktive og
selvforsgrgende individer. lkke desto mindre, kan vi dog ogsa konstatere, at der anvendes
suveraene midler i indsatsen, og vi kan saledes bade finde eksempler pa tvangsbaserede og
paternalistiske midler i forseget pa at inkludere malgruppen pa arbejdsmarkedet.

Projektlederen udtaler bl.a.

Vi ligger heller ikke skjul pd, at vi undervejs meget gerne vil presse dem til at starte i
uddannelse, altsd skubbe blidt ud fra det rationale, at det sikrer dem den hgjeste
sandsynlighed for selvforsgrgelse i fremtiden (Bilag 2: 6).

Det synes jeg er en udfordring, og egentlig at skulle tvinge en dreng til at ga i psykiatrisk
behandling, eller ikke i behandling, for det er frivilligt, men i udredning fordi han har skrevet
under pa samarbejdsaftalen, men nu er han egentlig sprunget fra, fordi nu er han i praktik, og
set i hans lys, sa er han jo vildt teet pa selvforsgrgelse. Men set i vores erfarings lys, sa er han
teet pa, statistisk set, 3 maneders selvforsgrgelse, hvorefter han star pa jobcenteret igen, og
den sag kaeemper vi jo stadig med, fordi nu er det altsa social feerdighedstraning og sa sidder
han med korslagte arme og synes at vi er nogle idioter. Og det er jo helst ikke den attitude de
skal komme med i social feerdighedstraening, der skal de faktisk komme med en motiveret
attitude (Bilag 2: 11).

| ovenstdende tyder det saledes pa, at indsatsen ogsa artikulerer en mere suveren
myndighedsudgvelse, hvor projektlederen anvender ord som ’presse’, ’skubbe’ og ’tvinge’
nar han skal forklare, hvordan der arbejdes med de ledige i projektet. Denne artikulation
fremhaver, at mere suveraen og disciplinerende myndighedsudgvelse legitimeres nar der er
tale om styring af en risikogruppe, som det er tilfeeldet med projektets malgruppe. Nar der er
tale om en malgruppe, som ikke er i stand til at handtere egne risici og udgve sin ansvarlighed
tilstraekkeligt, tyder det saledes pa, at det bliver tilladt at anvende mere suverzne og

despotiske former for styring (Dean, 2006: 319).

| analysen af rationaliteterne bag den sociale indsats, kan vi med udgangspunkt i de fire
dimensioner udlede, at indsatsen i Randers farst og fremmest retter sig mod at fremelske
aktive, ansvarlige og selvforsgrgende individer og, i overensstemmelse med en

markedsrationalitet, sgger den at styrke de lediges kapacitet til at handle ved hjelp af
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handlingsteknologier. Samtidig tyder det pa, at indsatsen i Randers befinder sig pa en
udviklingslinje, hvor ansvarlighed og ansvaret for risikohandtering overfares til individer, og
hvor de sociale serviceydelser, som tidligere blev leveret af velferdsstaten i stigende grad
bliver omstruktureret og udbudt pa markeder, hvor individer optrader i rollen som forbruger
og hvor ydelser bliver skraeddersyet til deres behov. Dette understreges i kraft af, at projektet
ikke direkte er en del af jobcenteret, og de ledige veelger aktivt at deltage i projektet og er
saledes ikke forpligtiget til at deltage for at modtage deres ydelser. Samtidig er projektet
specifikt malrettet ledige med ADHD, og er saledes specialiseret i at handtere netop denne
malgruppe. Ud fra ovenstdende kan det tyde pd, at styring er blevet mere mangfoldig,
faciliterende og myndiggerende, idet projektet for det fgrste inddrager andre specialister og
aktgrer i indsatsen rettet mod ledig med ADHD og samtidig straeber mod at ggre malgruppen
aktiv, autonom og selvstyrende. Vi kan imidlertid ogsa pege pa, at styring er blevet mere
disciplineer og straffende over for de grupper, der ikke formar at fremvise de kapaciteter, der

forbindes med ansvarlig og velovervejet autonomi.

5.2.6 Avanceret liberal styring
Vi har i ovenstdende analyse peget pa, at den sociale indsats i Randers kommunes

udviklingsprojekt,  trekker — pa  flere  forskellige  rationaliteter ~ sasom  en
beskaftigelsesfremmende rationalitet, en risikorationalitet og en markedsrationalitet. Disse
rationaliteter fremhaever alle nogle trek fra en neoliberalistisk styringsrationalitet, og vi kan
saledes konkludere, at den neoliberalistiske tankeramme dominerer den sociale indsats i
Randers kommunes udviklingsprojekt. Ved hjlp af ovenstaende analyse af praksisregimet,
hvor vi har fremhavet projektets synlighedsfelter, indsatsens tekniske aspekter, de identiteter
indsatsen sgger at skabe samt rationaliteterne bag den sociale indsats, kan vi saledes
konkludere, at vi befinder os inden for et avanceret liberalistisk domane. Dette domane
indeholder en rekke forskellige typer styring, som treekker pa ensartede elementer og
ressourcer, som bl.a. omfatter etableringen af markedsvilkar inden for omrader, som tidligere
blev dakket af offentlig service, og der er her tale om anvendelsen af indirekte
reguleringsmidler sdsom spredning og individualisering af risikohandtering samt
konstruktionen af mangfoldige typer af agenter, som styringen kan udgves gennem (Dean,
2006: 261-263).
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5.2.7 Opsamling
I ovenstaende analyse har vi afdaekket nogle af de selvfalgeligheder, der ger sig geldende i

den sociale indsats i Randers og vi har sdledes tydeliggjort, hvilke former for styring der
accepteres kulturelt i befolkningen. Den styring som ger sig geldende befinder sig saledes
inden for den ramme, der er accepteret og legitimeret i kraft af den kulturelle evolution. Den
styring, der ger sig geldende inden for dette domaene, optreeder saledes som en
selvfalgelighed, som der ikke stilles spargsmalstegn ved. Denne accept og legitimering af en
neoliberalistisk styringsrationalitet eksemplificeres bl.a. i vores observationsstudier, hvor
deltagerne i projektet tydeligt accepterer preemisserne for styringen. | begge observationer var
deltagerne saledes indforstaet med at indga i alle projektets faser, og de stillede ikke
spgrgsmalstegn ved indholdet af dem. Samtidig var de enige i, at succeskriteriet var at opna
selvforsgrgelse og dermed indga som aktive og ansvarlige individer pa arbejdsmarkedet.

Afslutningsvis er det vigtigt at understrege, at selvom vi ovenfor har konkluderet, at den
sociale indsats befinder sig inden for et avanceret liberalistisk domene, optraeder
udviklingsprojektet i en dansk kontekst, hvor velfeerdsstaten i mange sammenhange stadig
har en ledende og omfordelende rolle i sociale indsatser. Den sociale indsats er stadig teet
knyttet til den velfaerdsstatslige institution, og udviklingsprojektet kan saledes ikke ses
uafhangigt af regler og procedurer i jobcenteret. Det er saledes vasentligt at tydeliggere, at
rationaliteterne bag den sociale indsats i Randers kommunes udviklingsprojekt treekker pa
aspekter fra den neoliberalistiske styringsrationalitet, men der er ikke tale om, at projektet er

udtryk for en ren neoliberalistisk forstaelse.

Denne analyse af rationaliteterne bag den sociale indsats i Randers kommunes
udviklingsprojekt er vaesentlig fordi, den kan udsige betydningsfuld viden om, hvordan socialt
arbejde udspiller sig i vores samtid. Samtidig abner denne analyse op for en diskussion af,
hvilke konsekvenser rationaliteterne bag den sociale indsats har for malgruppen. | det
folgende vil derfor undersgge, hvilke konsekvenser det har for malgruppen, at det er den

neoliberalistiske styringsrationalitet der dominerer.

5.3 Analyse af konsekvenser ved rationaliteterne bag den sociale indsats
I undersggelsen af, hvilke konsekvenser det har for malgruppen, at den sociale indsats er

domineret af bestemte styringsrationaliteter, vil vi som tidligere beskrevet inddrage Goffmans
teorier om samhandling og stigma. Denne analyse udarbejder vi med udgangspunkt i to faser,
hvor vi i den farste fase tydeligger, hvordan stigmatisering opstar og belyser, hvordan de
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processer, som producerer stigmatiserede personer ser ud. | anden fase belyser vi, hvordan de
ledige med ADHD handterer sig selv og deres eventuelle stigma i den sociale samhandling
med projektmedarbejderne, og samtidig vil vi undersgge, hvordan individets handtering af
deres stigma pavirker deres oplevelse af sig selv. Ved at belyse disse faser kan vi tydeliggere,
hvilke konsekvenser udviklingsprojektets styringsrationaliteter har for den ledige med
ADHD.

5.3.1 Hvordan opstar der en stigmatisering af ledige med ADHD?
I analysens farste del har vi bl.a. ved hjelp af diskursteorien konstateret, at der hersker en

bestemt opfattelse af, hvordan individet skal og bar agere i samfundet, og det tyder pa, at der i
samfundet efterstraeebes individer, der formar at veere aktive, ansvarlige og selvforsgrgende og
som kan handtere og kontrollere egne risici. | forleengelse heraf har vi ligeledes vist, at ledige
med ADHD udskilles som en gruppe, der ikke formar at leve op til disse krav, og det anses
saledes som ngdvendigt at intervenere over for malgruppen, sa de bliver i stand til at forvalte
de krav, der stilles. Denne made at betragte og udskille en malgruppe pa indikerer, at der
hersker en bestemt opfattelse af, hvilke egenskaber der er naturlige, forventelige og
accepterede i samfundet, og som individet bgr sigte mod at efterleve. Ledige med ADHD
bliver mgdt med de samme forventninger som alle andre, men deres ledighed samt
symptomerne pa deres ADHD-diagnose medfarer, at de ikke lever op til omgivelsernes
forventninger om selvforsergelse, ansvarlighed og evnen til at minimere risici, og
malgruppens karaktertreek er sdledes uforenelige med den stereotype forestilling om, hvordan
individet bar veere. Dette kan ifglge Goffman medfare, at den ledige med ADHD reduceres
fra at veere et helt almindeligt menneske, til at veere fordarvet og nedvurderet, og en sadan
stempling indebarer et stigma, hvor individet bringes i miskredit (Goffman 2009: 43-44).
Allerede i projektbeskrivelsen tyder det pa, at borgeren med ADHD tildeles et
miskrediterende stigma, og borgere med ADHD beskrives bl.a. pa falgende made:

Borgere med opmarksomhedsunderskud og/eller hyperaktiv dysfunktion (borgere med
ADHD) vil allerede i barndommen have haft symptomer pa opmerksomhedsforstyrrelse og
hyperaktivitet/adferdsproblemer. I voksenlivet vil disse symptomer fortsat gere sig geeldende,
og undersggelser viser, at ADHD-ramte er 'kendt’ af systemet i forvejen, f.eks. gennem darlig
psykosocial tilpasning, arbejdslgshed, hjemlgshed og kriminalitet (Bilag 4: 2).

Borgere med ADHD vil saledes ofte have en lang raekke korte, brudte arbejdsforlgb eller
ledighed og sygemeldinger med i bagagen. Mange borgere med ikke-diagnosticeret ADHD
har endvidere misbrugsproblemer, ofte ud fra en filosofi om, at selvmedicinering dulmer de



Det ADHD-ramte menneske

problemer borgeren har. Misbrugsproblemer forsterker selvsagt fastholdelsesproblematikken
(Bilag 4: 2).

Citaterne illustrerer, at borgere med ADHD i projektbeskrivelsen forbindes med flere ikke-
kulturelt accepterede egenskaber sasom sygemeldinger, misbrugsproblemer, darlig
psykosocial tilpasning, hjemlgshed, kriminalitet og ledighed. | ovenstdende citater, er det
saledes tydeligt, at projektmedarbejderne har nogle klare forestillinger og forventninger om,
hvordan de ADHD-ramte borgere opfarer sig, og med diskursteoretiske begreber, tyder det
saledes pa, at der er tale om en interpellation, hvor den enkelte borger positioneres af en
bestemt diskurs. Ser vi nermere pa, hvordan identiteter skabes og struktureres diskursivt er
det desuden centralt at inddrage diskursteoriens begreber om mester-betegnere og
akvivalenskeeder, da vi med disse begreber kan illustrere, hvordan deltageren identificeres
med en bestemt subjektposition. | det forste citat vi praesenterer, kan borgere med ADHD
lokaliseres som en mester-betegner, hvor forskellige diskurser tilbyder forskellige
indholdsudfyldninger af den flydende betegner: ’borgere med ADHD’. | dette tilfelde
indholdsudfyldes borgere med ADHD ud fra en ADHD-diskurs, hvor borgeren forbindes med
karakteristika som darlig psykosocial tilpasning, arbejdslgshed, hjemlgshed og kriminalitet.
Borgeren med ADHD knyttes saledes sammen med en rakke karakteristika i en
&kvivalenskeaede, der etablerer en sarlig identitet, og den diskursive konstruktion af ledige
med ADHD udpeger saledes, hvad ledige med ADHD er lig med og forskellig fra. Denne
ADHD-diskurs udstikker dermed nogle rammer for, hvordan det forventes at borgere med
ADHD opfarer sig.

Denne opfattelse af borgere med ADHD udger fundamentet for den sociale interaktion
mellem projektets medarbejdere og borgeren, og der er saledes en risiko for, at borgeren med
ADHD oplever, at visse karaktertreek og egenskaber ved deres person miskrediteres i
samhandlingen med jobkonsulenten. Som tidligere beskrevet skelner Goffman mellem tre
former for stigma, og ud fra ovenstaende stereotype klassificering af borgeren med ADHD
tyder det pa, at indsatsen stigmatiserer den ledige med ADHD pa grund af karaktermaessige
fejl sasom viljesvaghed, dominerende eller unaturlige lidenskaber samt uhaderlighed, da
malgruppen bade har problemer med manglende arbejdsmarkedstilknytning, psykisk sygdom
og misbrug. Denne stigmatisering af den ledige med ADHD illustrerer, at der forekommer en
serlig uoverensstemmelse mellem borgerens tilsyneladende sociale identitet og borgerens

faktiske sociale identitet, da der eksisterer visse forhandsforestillinger om, at individet fx bar
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veere selvforsgrgende og ansvarlig, hvilket ikke er i overensstemmelse med borgerens faktiske
sociale identitet. Ud fra ovenstaende kan det saledes udledes, at den ledige med ADHD
besidder en raekke egenskaber, hvilket har en afggrende betydning for, hvordan malgruppen
opfattes. Samtidig har denne stigmatisering den konsekvens, at der hovedsageligt forbindes
negative falgevirkninger med individets karaktertreek, hvilket ogsa kan medfare, at borgerens
gvrige egenskaber nedvurderes. Dette kan farst og fremmest ses i ovenstaende citat, hvor
ADHD-diagnosen relateres til darlig psykosocial tilpasning, hjemlgshed, kriminalitet og
misbrug, og pa den made betragtes flere af borgerens karaktertreek som symptomer pa
diagnosen. Nedvurdering af borgerens gvrige egenskaber ses 0gsa i de to observationsstudier,
hvor jobkonsulenten gentagne gange spgrger ind til deltagerens private forhold og knytter de
problematikker, som borgeren oplever i hverdagen, sammen med ADHD-diagnosen, og det
tyder pa, at jobkonsulenten har en forventning om, at den ledige med ADHD har nogle sociale
dysfunktioner i form af svingende humgr, hidsigt temperament og vanskeligheder i forhold til
bade familie, venner og kollegaer (Bilag 3).

Ud fra ovenstaende tyder det saledes pa, at der opstar en stigmatisering af ledige med ADHD,
da der er en diskrepans mellem en tilsyneladende social identitet, hvor der pa baggrund af
bestemte rationaliteter forventes, at individet streeber efter at veere aktiv, selvforsgrgende,
ansvarlig og konkurrencedygtig og en faktisk social identitet, hvor den ledige med ADHD
udviser manglende initiativ og viljesvaghed i forhold til at opna inklusion pa arbejdsmarkedet.
Derudover er der en risiko for, at denne stigmatisering af den ledige med ADHD medfarer en
social afvisning, samt en manglende anerkendelse af malgruppens gvrige potentielt positive
egenskaber. Pa baggrund af ovenstaende er det veesentligt at undersgge, hvordan malgruppen
handterer sig selv og deres stigma i den sociale samhandling, da vi pa den made kan nuancere
forstaelsen af, hvilke konsekvenser rationaliteterne bag den sociale indsats har for den

enkelte, og i det falgende vil vi derfor undersgge dette naermere.

5.3.2 Hvordan pavirker stigmaet malgruppens oplevelse af sig selv?
Den empiri vi har indsamlet giver desuden adgang til at undersgge, hvordan den ledige med

ADHD handterer sig selv og sit stigma i den sociale samhandling med jobkonsulenten, hvilket
er vaesentligt at belyse, da det tydeligger, hvilke konsekvenser de dominerende rationaliteter

bag indsatsen far for den enkelte borger.
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Ud fra vores observationer af samhandlingen mellem ledige med ADHD og jobkonsulenten
tyder det forst og fremmest pa, at borgeren accepterer den dominerende opfattelse af og
forventning til, hvordan man bgr agere og opfare sig i samfundet. | den ene observation, hvor
vi observerede en samtale mellem jobkonsulenten og en ung mand, der befinder sig i
projektets afsluttende fase og saledes skal pabegynde et praktikforlgb pa en virksomhed, tyder
det pa, at han accepterer rationaliteternes krav om at veare en aktiv og selvforsgrgende
medborger, der bidrager til samfundet, da han kontinuerligt henviser til, hvordan ’'man’ ber
veere, hvordan ’man’ ber have et arbejde og hvordan ’man’ ber klare sig selv og vere
uafhangig af det offentlige (Bilag 3). Der er saledes noget der tyder pa, at den ledige med
ADHD handler ud fra den opfattelse omgivelserne har af, hvordan man bgr opfare sig, og det
virker saledes som om, at han er indforstaet med ngdvendigheden af, at der skal ivarksettes
en udviklingsproces for at normalisere hans adfeerd i overensstemmelse med de dominerende
rationaliteter. Denne tilsyneladende accept af, hvordan man bgr agere og, at uhensigtsmeaessig
adfeerd skal korrigeres og tilpasses, i overensstemmelse med de dominerende rationaliteter i
samfundet, kan dog ikke ses sa entydigt, da social samhandling ifglge Goffman kan
sammenlignes med et skuespil, hvor de forskellige aktgrer indtager bestemte roller ud fra
bestemte motiver (Jacobsen & Kristiansen, 2002: 88). Dette skuespil skal ifglge Goffman
betragtes som en aktivitet, hvor de optraedende aktgrer gnsker at gare et bestemt indtryk pa de
tilstedeveaerende, og har et gnske om, at de gvrige deltagere far et bestemt indtryk. Ifglge
Goffman er det saledes i aktgrens interesse at kontrollere den made de andre i samhandlingen
opfatter og dermed behandler ham pé. Dette kan altsa ses som en form for indtryksstyring,
hvor aktaren er forpligtet til at kontrollere de indtryk, der udsendes med henblik pa at undga
pinligheder og sammenbrud i det sociale mgde (Jacobsen og Kristiansen, 2002: 92). | den
sammenhang introducerer Goffman bl.a. begrebet idealisering, som henviser til, at den
optreedende fremstiller sig selv som lidt bedre eller mere konsistent, end vedkommendes
konkrete handling og adfaerd faktisk indikerer. Idealisering er altsa et udtryk for, at vi pa den
ene side forsgger at skjule de udtryk, som er i konflikt med definitionen af situationen og
samfundets vaerdier i gvrigt, og pa den anden side forsgger at fremhzave de udtryk hos os selv,
der korresponderer med den aktuelle situationsdefinition og de alment anerkendte verdier i
samfundet (Jacobsen & Kristiansen, 2002: 98). Ud fra ovenstaende tyder det saledes pa, at
malgruppen ikke udelukkende har en identitetsopfattelse, der er i overensstemmelse med de

dominerende rationaliteter i samfundet, men derimod narmere agerer ud fra et gnske om at
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skabe et bestemt indtryk af sig selv, hvor de fremhaver bestemte treek og nedtoner andre for
saledes at gare sig selv bedre og mere konsistente end deres faktiske adfeerd indikerer. Pa den
made kan samtalen mellem den ledige med ADHD og jobkonsulenten ses som et udtryk for
en samtale mellem to optreedende, der mere eller mindre bevidst forsgger at styre det indtryk
de giver af sig selv, for pd den made at opretholde den mest fordelagtige selvpreaesentation og
beskytte sig selv, men ogsa i lige sa hgj grad for at beskytte de gvrige deltagere i
samhandlingen. | begge observationer sa vi, at deltagerne var meget optagede af, hvordan
'man’ skal opfere sig, og hvad der forventes af dem som borgere i samfundet, og begge
deltagere refererer gentagne gange til vigtigheden af at have et arbejde, tage en uddannelse og
tjene sine egne penge, og pa den made vere uafhaengig af det offentlige. Ved at fremhaeve
disse personlige egenskaber som vigtige, tyder det pa, at deltagerne forsgger at fremstille et
bestemt billede af sig selv, hvor de lever op til samfundets krav om at veere selvforsgrgende,
aktive og deltagende individer. Samtidig tyder det i observationerne pa, at deltagerne
accepterer, at de skal indga et forleb med social ferdighedstrening, hvor formalet er at
korrigere den adfeerd, der er knyttet til deres diagnose, hvilket igen kan indikere, at de
forsgger at kontrollere de indtryk de afgiver, sa de fremstar som i overensstemmelse med

samfundets moralske verdier.

| det ovenstdende tyder det saledes pa, at de stigmatiserede ledige med ADHD gennem en
indtryksstyring, forsgger at korrigere deres adfeerd i overensstemmelse med ’normaliteten’ og
de dominerende rationaliteter i samfundet, men spgrgsmalet er om malgruppen igennem
denne korrektion formar at opna en status som ’normal’. | begge samtaler, observerer vi, at
jobkonsulenten undgar at bemerke, at deltageren begdr en rakke ’fejltrin’ og hun
konfronterer saledes ikke de selvmodsigelser, der fremgar mellem deltagerens faktiske
optreeden og den adferd deltageren gnsker at udvise, og det tyder saledes pa, at
jobkonsulenten udviser, hvad Goffman betegner som taktfuld uopmarksomhed. |
observationen med den unge mand, kommer denne taktfulde uopmarksomhed til udtryk i
samtalens afslutning, hvor det er tydeligt, at han ikke opfanger jobkonsulentens signaler om,
at samtalen er slut. Han bliver saledes staende i dgrabningen lenge efter samtalens egentlige
afslutning, hvor han gentager den samme setning adskillige gange og efterspgrger igen og
igen jobkonsulentens bekraftelse pa, at han ger det rigtige, og han udviser pa den made en
igjnefaldende adferd, der kan bekrefte hans karaktermessige fejl sasom manglende

situationsfornemmelse og fornemmelse for, hvordan der interageres i en samtale (Bilag 3).
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Selvom det altsd tyder pa, at jobkonsulenten i visse situationer udviser taktfuld
uopmarksomhed og saledes beskytter deltagerens ansigt ved at ignorere den diskrepans, der
er mellem det indtryk deltageren gnsker at give, og det faktum, at han opfarer sig i
uoverensstemmelse med normerne for en samtale, er der stadig tegn pa, at jobkonsulenten
stigmatiserer deltageren. Dette ses bl.a. i den ferste observation, hvor vi observerer en samtale
mellem jobkonsulenten og en ung kvinde, hvor samtalen handler om hendes forestaende
mgde med et nyt praktisksted. Her understreger jobkonsulenten kontinuerligt, at deltageren
skal opfgre sig pa en bestemt made, og at hun skal nedtone visse af hendes karaktertreek i
mgdet med den kommende arbejdsplads, hvilket bl.a. kommer til udtryk ved, at
jobkonsulenten ggr opmeerksom pa, at deltageren ikke ma veaere for frembrusende og hun
understreger vigtigheden af, at hun kontrollerer sit temperament over for de kommende
kollegaer. Samtidig fokuserer jobkonsulenten i samtalen konsekvent pa, at deltageren ikke er i
stand til at varetage 37 timers ustgttet beskeftigelse, selvom det er den forestilling deltageren
selv udtrykker, og pa den made tyder det pa, at jobkonsulenten stadig knytter nogle
stigmatiserende karaktertraek til deltagerne, og jobkonsulenten har pa forhand nogle klare
forestillinger om, hvordan deltagerne vil opfere sig i kraft af deres diagnose, og hvordan de
vil agere i samhandlingen med andre, pa trods af den indtryksstyring deltageren selv afgiver
(Bilag 3). Ud fra ovenstaende tyder det saledes pa, at de ledige med ADHD anvender en form
for indtryksstyring, med henblik pa at opretholde den mest fordelagtige selvprasentation, og
samtidig forhindre pinligheder og sammenbrud i det sociale mgde, men selvom
jobkonsulenten udviser taktfuld uopmarksomhed nar den ledige med ADHD udviser en
afvigende adferd, lykkes det tilsyneladende ikke for deltagerne at opna en status som

‘normal’, i og med der stadig fokuseres meget pa de karaktertrak, der gor dem stigmatiseret.

| forhold til, hvordan de karaktermassige stigma pavirker malgruppens opfattelse af sig selv,
kan vi ud fra ovenstdende pege pa, at de ledige med ADHD tilsyneladende accepterer de
dominerende rationaliteter i samfundet og forsgger at udvise en adferd, der er i
overensstemmelse med den gaeldende opfattelse af, hvordan man ber vere selvforsgrgende,
aktiv og deltagende. | denne sammenhang er der sdledes noget der tyder pa, at malgruppen
ogsa selv opfatter sig, som stigmatiserede individer, som forsgger at korrigere deres adfeerd
og streeber efter at opna status som ’normale’. 1 observationen af samtalen med den unge
kvinde, tyder det pa, at hun har en selvopfattelse som stigmatiseret, da hun eksplicit
fremhaever de karaktermaessige mangler, der er forbundet med hendes diagnose, og hun
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bruger kontinuerligt hendes ADHD-diagnose, som forklaring pa, hvorfor hun fx har
vanskeligt ved at indga pa en arbejdsplads, og hun understreger flere gange, at hun i kraft af
hendes diagnose, kun kan indga pa udvalgte arbejdspladser, hvor der er et sarligt miljg.
Denne selvopfattelse som stigmatiseret underbygges desuden i kraft af, at begge deltagere
accepterer, at de skal indga i social feerdighedstraening og pa den made tilpasse deres adferd
pa en bestemt made, hvilket pd mange mader kan indikere, at de accepterer at de udviser en
stigmatiseret adfeerd, der skal korrigeres. Det skal dog understreges, at ovenstaende analyse
ikke giver en eksakt viden om, hvordan malgruppen handterer deres stigma, da vi alene har
baseret analysens resultater pa observationer. Pa den made har vi derfor kun faet indblik i
malgruppens tilpasningsadfeerd og ikke deres egne opfattelser af, hvordan de oplever

stigmatiseringen.

I en analyse af, hvordan et givent stigma pavirker malgruppens opfattelse af sig selv, er
Goffmans begreb moralsk karriere desuden relevant, da dette begreb henviser til en
socialiseringsproces, hvor stigmatiserede personers selvopfattelse udvikles og med
inddragelse af den moralske karriere kan vi saledes tydeliggere, hvilke konsekvenser
stigmatiseringen kan have for den enkelte deltager. I den moralske Kkarriere skelner Goffman
mellem en given stigmatiseret personkategoris historie og selve stigmaets historie, og i en
beskrivelse af en moralsk karriere fokuseres der saledes bade pa, hvordan en vis egenskabs
tilbgjelighed til at fungere som stigma er opstaet og har bredt sig i et givent samfund, og
samtidig fokuseres der pa, hvornar en person oplever selve stigmatiseringen. | den moralske
karriere er der sdledes tale om en socialiseringsproces, hvor den stigmatiserede larer og
tilegner sig de normales standpunkt, hvorved han ogsa tilegner sig de identitetsforestillinger,
som rader i samfundet som helhed, samt et generelt billede af, hvordan det ville vere at veere
beheaeftet med et bestemt stigma. | en senere fase i den moralske Karriere laerer den
stigmatiserede, at han har et bestemt stigma og denne gang med et langt mere detaljeret
indblik i, hvilke konsekvenser det medfarer (Goffman, 2009: 73). Ud fra de betragtninger vi
har gjort os i bade analysens ferste og anden del kan vi konstatere, at der hersker nogle
dominerende rationaliteter i samfundet, der fremhaver egenskaber som ansvarlighed, evnen
til at kontrollere egne risici og selvforsgrgelse som betydningsfulde, og saledes nedvurderer
egenskaber som fx impulsivitet, hyperaktivitet, hidsigt temperament og ringe kontakt til
arbejdsmarkedet, og ved at betragte de dominerende rationaliteter i samfundet bliver det
tydeligt, hvilke egenskaber og karaktertraek, der kan blive stigmatiseret. Med en undersggelse
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af de dominerende rationaliteter i samfundet, kan der altsa gives et bud pa, hvilke egenskaber
og karaktertraek, der prioriteres i en given periode og saledes tydeliggere, hvordan en vis
egenskabs tilbgjelighed til at fungere som stigma er opstaet og har bredt sig i samfundet. En
sadan udvikling af omradet beskrives bl.a. af projektlederen i hans forklaring pa, hvorfor det

netop er ledige med ADHD, der fokuseres sa intensivt pa i det sociale arbejde i dag:

Ja, vi har jo veeret lidt inde pa det, men jeg ved det sgu ikke, ADHD er jo i hvert fald very hot
(...) Og sa er der hype i det her, og den psykiatriske videnskab har da heller ikke fdet sd
meget opmeerksomhed de seneste mange artier, men man kan da frygte, at vi er i gang med at
fremelske sadan en diagnosticeringskultur (Bilag 2: 14).

Altsa man kunne godt frygte, at vi bare udvikler en eller anden enhedsdiagnose, for alle som
er impulsive, hysteriske og aggressive. Altsa egenskaber, der altid har veret i vores samfund.
Altsa man behover ikke leengere tilbage end til min opveekst i 1970 erne for skoleleererne de
rabte og skreg af os, vel? De var jo altsa, halvdelen af mine skolelerer, de ville jo fa
diagnosticeret ADHD i dag ikke? (Bilag 2: 14).

Citaterne illustrerer, at projektlederen har en opfattelse af, at der er sket en udviklingsproces,
hvor de egenskaber, der efterstreebes i dag ikke er tilsvarende de egenskaber, der blev
efterspurgt tidligere, og ud fra projektlederens beskrivelse, tyder det pa, at det er nogle andre
kriterier individet bliver stigmatiseret ud fra i dag end tidligere. Ifalge Goffman kan denne
udviklingsproces ses som udtryk for den farste fase i den stigmatiseredes moralske Karriere,
hvor den stigmatiserede larer, hvilken identitetsopfattelse, der rader i samfundet og saledes
streeber efter at tilegne sig karaktertreek og egenskaber som ansvarlighed, selvforsgrgelse og
engagement.

Den anden fase i den moralske karriere omhandler som beskrevet, hvornar den enkelte
oplever selve stigmatiseringen og pd den made far et mere detaljeret indblik i, hvilke
konsekvenser det medferer at vaere stigmatiseret. Goffman prasenterer i den sammenhang
fire mulige socialiseringsmgnstre, der bl.a. omfatter, hvornar den stigmatiserede gares
opmaerksom pa sit stigma. | forhold til den analyserede malgruppe vi beskeftiger os med, er
det vanskeligt at give et ngjagtigt svar pa, hvornar de farste gang oplever en stigmatisering pa
baggrund af deres karaktermaessige fejl, men i og med, at malgruppen er deltagere i et
udviklingsprojekt, hvor hovedformalet er at spotte og screene deres ADHD, ma vi formode, at
den direkte stigmatisering af deres karaktertreek er opstaet senere i livet. Samtidig er ADHD-
diagnosen en relativt ny diagnose, og som det fremgar i problemfeltet er der sket en eksplosiv

stigning i antallet af ADHD-ramte de seneste ti ar, og i den forbindelse er der opstaet et
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markant fokus pa malgruppen, hvilket ogsa understreger, at der hgjst sandsynligt er tale om en
stigmatisering, der er opstaet senere i livet. Selvom det altsa tyder pa, at den ledige med
ADHD farst er blevet omtalt som en stigmatiseret gruppe senere i livet, er der alligevel tegn
pa, at gruppen hele livet har oplevet at blive nedvurderet i kraft af de symptomer, som

ADHD-diagnosen medfgarer. Projektmedarbejderne beskriver bl.a.:

Mange ikke-diagnosticerede borgere med ADHD-symptomer har en udmarket erkendelse af,
at de har ‘et eller andet problem’ i deres interaktion med omgivelserne. Af
interviewundersogelser fremgar det, at alene det, at "blive opdaget’ af systemet, har veeret en
stor hjelp for mange ADHD-ramte. Erkendelsen og forstdelsen af at have et anderledes
opmerksomheds- og aktivitetsmgnster, saetter for mange en positiv, selvforsterkende
udviklingsproces i gang (Bilag 1: 4).

Jamen for nogle er det (en lettelse at fa diagnosen red.) men de har nok altid falt, at der er
noget galt. Maske i folkeskolen, der har de altid siddet uden for dgren eller foran rektors
kontor. Altid veaeret uden for og blevet mobbet, og nu er der kommet en forklaring pa, jamen
hvorfor var det, at jeg ikke kunne sidde stille i skolen, og hvorfor var det, at jeg ikke kunne
tage min eksamen. Det er som om, at der kommer nogle forklaringer pa, hvordan det kan
vere, at man ikke har klaret sig sa godt hele livet igennem, og at man udelukkende har faet
nederlag pa nederlag (Bilag 2: 15).

Ud fra ovenstaende citater, fremgar det, at projektmedarbejderne vurderer, at deltagerne ofte
har falt sig anderledes og uden for i forskellige sociale sammenhange, lenge inden de er
blevet diagnosticeret, men at den reelle forandring af deres selvopfattelse farst opstar idet den
enkelte far pahaftet et karaktermaessigt stigma, der er dybt miskrediterende. Det er saledes
projektmedarbejdernes opfattelse, at det derfor forst er nar deltageren pabegynder i
udviklingsprojektet og far tildelt en diagnose, at det bliver tydeligt, at den enkelte besidder en
egenskab, der adskiller ham fra omgivelserne. Pa den baggrund tyder det pa, at de ledige med
ADHD oplever en betydelig stigmatisering ved udviklingsprojektets start, hvor de saledes
udvikler sig fra at veere potentielt miskrediterede til at besidde en egenskab, der gar dem til
miskrediterede individer, og det tyder saledes pd, at deltagelsen i udviklingsprojektet
medferer, at deltageren pabegynder en udvikling i den moralske karriere, hvor hans
selvopfattelse dermed andres fra en medborger, der kan indga pa lige fod med alle andre i
samfundet, til at veere en stigmatiseret borger, der skal interveneres over for. Det skal dog
understreges, at denne beskrivelse af deltagerens moralske karriere udspringer af
projektmedarbejdernes opfattelse og tolkning af situationen, og det giver derfor ikke et reelt
billede af, hvordan deltageren selv opfatter situationen og saledes om han faktisk pabegynder

en moralsk karriere. Ikke desto mindre udsiger projektmedarbejdernes udtalelser, interessant
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information om, hvilke diskurser der cirkulerer om malgruppen, og hvordan
projektmedarbejderen opfatter og tolker malgruppens adferd og identitet, og pa den made
bekreefter projektmedarbejderne bade de dominerende diskurser om malgruppen samt

opretholder stigmatiseringen af deres karaktertraek.

Ud fra ovenstaende analyse tyder det pa, at malgruppen umiddelbart deler den samme
opfattelse som alle andre af, hvordan mennesket bgr opfere sig og i observationsstudierne
tyder det pa, at malgruppen forsgger at tilegne sig en adfeaerd, der er i overensstemmelse med
de dominerende rationaliteter i samfundet. | forleengelse heraf tyder det derfor ogsa pa, at
malgruppen accepterer, at de er i besiddelse af et karaktermaessigt stigma, hvilket understettes
af, at de accepterer at der iveerksettes et udviklingsforlgb, der skal rette op deres
karaktermassige fejl. | denne sammenhang er det dog relevant at stille spgrgsmalstegn ved,
hvorvidt den ledige med ADHD internaliserer og reelt indoptager det karaktermeessige
stigma, eller om der i hgjere grad er tale om, at malgruppen foretager en overfladisk
tilpasning, hvor de bevidst laver en indtryksstyring, der far dem til at fremsta bedre og mere
konsistente end deres faktiske adfeerd indikerer. Uanset om der er tale om, at den ledige med
ADHD reelt internaliserer sit stigma eller om der blot er tale om en form for overfladisk
tilpasning, har stigmatiseringen unagteligt nogle konsekvenser for den enkelte. Omgivelserne
vil altid kategorisere og bedgmme malgruppen pa baggrund af deres karaktermassige
mangler, og selvom de forsgger at korrigere deres adferd og fremsta som normale, vil
omgivelserne derfor behandle dem som stigmatiserede, hvilket hele tiden vil have

konsekvenser for deres interaktion med andre mennesker.

5.3.3 Opsamling
I en analyse af, hvilke konsekvenser de dominerende rationaliteter bag udviklingsprojektet har

for malgruppen, kan vi ud fra ovenstaende konstatere, at de dominerende rationaliteters krav
om, at den enkelte skal veere aktiv, ansvarlig og selvforsgrgende og veere i stand til at
kontrollere egne risici, har store konsekvenser for malgruppen, idet ledige med ADHD netop i
kraft af deres diagnose, har betydelige vanskeligheder pa netop disse omrader. Denne
diskrepans mellem de krav og forventninger, der stilles til det enkelte individ, og malgruppens
faktiske adferd medfgrer, at de ledige med ADHD stigmatiseres pa baggrund af deres
karaktermassige stigma, og der er saledes fare for, at de pabegynder en moralsk karriere, hvor
deres selvopfattelse @ndres. Denne analyse af, hvilke konsekvenser de dominerende

rationaliteter har for malgruppen illustrerer altsa, hvor stor betydning bestemte diskurser har
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for, hvordan stigmatisering opstar, og hvilke karaktertraek der stigmatiseres. Karaktertraeek
som ansvarlighed, evnen til at varetage et arbejde og evnen til at minimere egne risici er sa
indlejret, at der ikke stilles spagrgsmalstegn ved, at det er disse karaktertreek der efterstrabes,
og pa samme made er det ogsa selvfelgeligt, at egenskaber som impulsivitet, hidsigt
temperament og ringe kontakt til arbejdsmarkedet er negative egenskaber, der skal bekeempes
og interveneres imod. Nar visse opfattelser af positive og negative egenskaber bliver sa
selvfglgelige, er det derfor heller ikke overraskende, at hverken projektmedarbejdere eller de
ledige med ADHD vi har observeret tilsyneladende stiller spergsmélstegn ved, hvordan *man’

bar opfare sig, og hvilken udvikling, der saledes sigtes mod i det sociale arbejde i dag.

5.4 Konklusion
Pa baggrund af specialets analyse er vi nu i stand til at besvare specialets problemstilling,

hvor vores arinde var en undersggelse af;

Hvilke rationaliteter ligger bag den sociale indsats i det beskeftigelsesfremmende
udviklingsprojekt malrettet ledige med ADHD, og hvilke konsekvenser har disse rationaliteter

for malgruppen?

| besvarelsen af problemstillingens farste del, har specialet ved hjelp af en governmentality-
analytisk ramme, udarbejdet en analyse af det praksisregime, som indsatsen er en del af. Det
aktuelle praksisregime er specifikt rettet mod beskeeftigelsesfremme, i forhold til ledige med
ADHD, og undersgges i narvaerende speciale, ved hjelp af fire forskellige og gensidigt
betingede dimensioner. | denne samlede konklusion vil vi saledes tydeliggare resultaterne fra
de fire dimensioner, da de giver mulighed for en fyldestggrende besvarelse af, hvilke
rationaliteter, der ligger bag den sociale indsats i det beskeftigelsesfremmende
udviklingsprojekt i Randers Kommune.

Analysen af den forste dimension, har frembragt viden om styringens synlighedsfelter, og vi
har derfor afdaekket de sarlige former for iagttagelser og mader at se og erkende verden pa,
der ger sig geldende i praksisregimet. Det er ferst og fremmest tydeligt, at
udviklingsprojektet har et beskaftigelsesfremmende mal, men ogsa en malsatning om, at
ledige med ADHD skal behandles psykiatrisk. De synlighedsfelter vi har identificeret i det
empiriske materiale, er saledes en udtalt beskaftigelsesfremmende diskurs, som pa en raekke
omrader udfordres af en psykiatrisk diskurs, og det er disse to dominerende diskurser, der er

med til at oplyse og definere projektets objekter, og er afggrende for, hvad indsatsen retter sig
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mod, og hvad den ignorerer. Det betyder, at vi allerede med analysen af styringens
synlighedsfelter, har faet en klar indikation af, at rationaliteterne bag den sociale indsats, er
preeget af en beskaftigelsesfremmende rationalitet samt aspekter fra en psykiatrisk

rationalitet.

Analysen af den anden dimension vedrgrer styringens tekniske aspekter, og her har vi
undersggt, hvilke midler, procedurer, mekanismer og teknologier, styringen konstitueres og
gennemfgres ud fra. | denne analyse har vi konstateret, at der i udviklingsprojektet gares
gentagen brug af handlingsteknologier i bestreebelsen pa at inkludere og fastholde malgruppen
pa arbejdsmarkedet. Vi har i den forbindelse konkluderet, at der gennem den politiske og
socialfaglige dagsorden, er udskilt en gruppe, der vurderes at udvise en risikoadferd, som
derfor gares til genstand for handlingsteknologier. Den sociale indsats har saledes til formal at
gare risikogruppen til aktive borgere og satte dem i stand til at handtere egne risici. Analysen
af styringens tekniske aspekter viser saledes, at der ligeledes optraeder en risikorationalitet,
der har afgerende betydning for udviklingsprojektets opbygning og pa, hvordan ledige med
ADHD opfattes og handteres.

I analysen af den tredje dimension, har vi undersggt de former for individuel og kollektiv
identitet, som praksisregimet sgger at skabe. Denne analyse har givet svar pa, hvilke former
for adferd, der forventes af deltagerne i projektet, hvordan sadanne kapaciteter og egenskaber
fremmes i projektet, hvilke former for adferd, der problematiseres og hvordan projektet
streber efter at fa ledige med ADHD til at patage sig en bestemt identitet. Her har vi
konkluderet, at den sociale indsats sgger at skabe, promovere og fremelske ansvarsfulde
individer, der kan inkluderes og fastholdes pa arbejdsmarkedet. Derudover har vi pavist,
hvordan bestemte adferdsaspekter ved deltagerne bliver problematiseret, og hvordan
malgruppen kontinuerligt knyttes sammen med eksempelvis ledighed,
tilknytningsforstyrrelser, personlighedsforstyrrelser, misbrug og kriminalitet. Det er saledes
tydeligt, at udviklingsprojektet i Randers sigter mod en transformation af malgruppens
identitet, fra borgere med ADHD, der er afhangige af offentlig hjeelp og statte, til aktive
medborgere, der kan forsgrge sig selv. Denne dimension giver saledes svaret pa, hvorfor
malgruppen styres, og intentionen med den sociale indsats er saledes at fremelske aktive,
selvforsgrgende og ansvarlige borgere via deltagelse i udviklingsprojektet og i sidste ende er

formalet, at deltagerne identificerer sig med disse identiteter og subjektpositioner.
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| analysen af den sidste og fjerde dimension, har vi undersggt de former for teenkning, viden
strategier, kalkulationsmidler og rationaliteter, der bringes i anvendelse i styringen i
praksisregimet. Denne dimension har givet svar pa, hvilke former for sandhed der affades og
hvordan bestemte emner, domaner og problemer gares styrbare. For at besvare den sidste
dimension, inddrages den viden vi har indsamlet i de gvrige dimensioner. For det farste har vi
konkluderet, at intentionen med den sociale indsats i Randers er, at udskille den gruppe, der
ikke har formaet at opna inklusion og fastholdelse pa arbejdsmarkedet, hvilket betyder at der
udskilles en risikogruppe, der skal have hjalp til at blive i stand til at handtere egne risici, sa
de kan fungere som ansvarlige og aktive borgere. Udviklingsprojektet i Randers affades og
informeres desuden af forskellige former for viden og grundleggende tanker fra bade
beskaftigelsesomradet og psykiatrien, og det er saledes den anvendte viden og ekspertise om
ADHD-diagnosen og arbejdsmarkedet, der har afgerende betydning for, hvilke visioner og
malsatninger, der streebes efter i indsatsen. Disse vidensformer affader specifikke sandheder
om, hvordan malgruppen skal fastholdes og inkluderes pa arbejdsmarkedet, og det er ogsa
disse vidensformer der ger, at det netop er ADHD-diagnosen, de eventuelle negative
felgevirkninger ved diagnosen samt ledighed, der udger de emner, domener og problemer,

der gares styrbare i indsatsen.

Pa baggrund af den samlede analyse af de fire dimensioner har vi konkluderet, at der
forekommer mange rationaliteter i det beskaftigelsesfremmende udviklingsprojekt, som
treekker pa flere aspekter i den neoliberalistiske styringsrationalitet. Der er flere argumenter
for, at det netop er en neoliberalistisk styringsrationalitet de forskellige rationaliteter traekker
pa. Farst og fremmest er indsatsen preeget af en dominerende beskeaftigelsesfremmende
diskurs, som understreger selvforsgrgelse, inklusion og fastholdelse pa arbejdsmarkedet som
afggrende for indsatsen. Dette indikerer, at den sociale indsats er preget af en
markedsrationalitet, som understreger, at ledige med ADHD kan konkurrere og dermed bega
sig pa arbejdsmarkedet, og udviklingsprojektets formal er derfor at skabe effektive og
konkurrencedygtige individer, der bidrager pa arbejdsmarkedet og i samfundet generelt.
Dernast viser den made, der styres pa i indsatsen, at der artikuleres en bestemt forstaelse af
ansvarlighed og autonomi, hvor det ansvarlige individ optimerer sin uafhangighed af andre
og selv tager ansvar for egen situation, og dermed forvalter egne risici. Denne artikulation af
frihed, autonomi og ansvarlighed viser igen, at den sociale indsats er praeget af en
markedsrationalitet, hvor dyder som konkurrenceevne og effektivitet hos den enkelte opfattes
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som essentielle. Endvidere har vi i analysen pavist, at den sociale indsats er praeget af en
risikorationalitet, der netop betoner en individualisering af den enkeltes risici, og den ledige
med ADHD, er saledes forpligtet til aktivt at imgdega risiko for bl.a. ledighed, psykisk
sygdom og manglende tilknytning til arbejdsmarkedet. Dermed har vi Kkonstateret, at de
rationaliteter, der ligger bag udviklingsprojektet i Randers kommune, har karakter af bade en
markedsrationalitet og en risikorationalitet, hvor intentionen er at fremme en kultur preeget af
foretagsomhed og ansvarlig autonomi, og hvor den ledige med ADHD szttes i stand til at
kontrollere og handtere egne risici, og disse formal indfanger i hgj grad den neoliberale
styringsrationalitets preemisser. Denne konklusion underbygges yderligere med de midler, der
anvendes i udviklingsprojektet. Vi har saledes vist, at indsatsen sgger at underbygge den
lediges tilknytning til arbejdsmarkedet ved at anvende tekniske midler sdsom
feerdighedstreening og psykosocial og psykopadagogisk statte, der netop er midler, der er
designet til myndiggere malgruppen, forbedre deres selvvaerd og gegre dem til
selvbestemmende individer. Vi har derfor konkluderet, at der hovedsageligt er tale om
inkluderende instrumenter, der gennem medborgerskabsteknologier styrker den enkeltes
kapacitet til at handle, frem for mere suverane instrumenter, der opererer gennem tvang og

afstraffelse.

Den overordnede konklusion pa analysens farste del, viser at den sociale indsats i Randers
kommunes udviklingsprojekt treekker pa flere forskellige rationaliteter, og vi har saledes
fundet klare eksempler pa en beskaftigelsesfremmende rationalitet, en risikorationalitet og en
markedsrationalitet. Vi har endvidere pavist at disse rationaliteter alle har treek fra en
neoliberalistisk styringsrationalitet og dermed befinder sig inden for et avanceret liberalistisk

domane.

Vi har i besvarelsen af specialets anden del undersggt, hvilke konsekvenser det har for
malgruppen, at den sociale indsats er domineret af ovenstaende styringsrationaliteter. Farst og
fremmest har vi vist, hvordan stigmatisering opstar og belyst, hvordan de processer, som
producerer stigmatiserede personer ser ud. Vi har i denne del af analysen konstateret, at
malgruppen tildeles et miskrediterende stigma, idet de ikke lever op til omgivelsernes
forventninger om selvforsgrgelse, ansvarlighed og evnen til at minimere risici, og dermed
bliver malgruppens karaktertraek uforenelige med den stereotype forestilling om, hvordan

individet bgr veere. Vi har vurderet, at indsatsen stigmatiserer den ledige med ADHD pa
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baggrund af karaktermassige fejl, sasom viljesvaghed, dominerende eller unaturlige
lidenskaber samt uhaderlighed, da malgruppen bade har problemer med manglende
arbejdsmarkedstilknytning, psykisk sygdom og misbrug. Der sker altsa en stigmatisering af
den ledige med ADHD, da der forekommer en klar uoverensstemmelse mellem den
tilsyneladende sociale identitet, hvor der pa baggrund af farnaevnte rationaliteter forventes, at
den enkelte tilstraeber at veere aktiv, ansvarlig og selvforsgrgende og den faktiske sociale
identitet, hvor den ledige med ADHD udviser manglende initiativ og viljesvaghed i forhold til
at opna inklusion pa arbejdsmarkedet. Konsekvensen ved en sadan stigmatisering kan bl.a.

veere en manglende anerkendelse af malgruppens gvrige potentielt positive egenskaber.

Vi har endvidere analyseret, hvordan et sadant stigma pavirker malgruppens oplevelse af sig
selv, og her har vi undersggt, hvordan ledige med ADHD handterer sig selv og deres stigma i
den sociale samhandling med jobkonsulenten. For det farste kan vi pege pa, at malgruppen
tilsyneladende accepterer den dominerende opfattelse af og forventning til, hvordan man bgr
agere og opfere sig i samfundet, og at malgruppen tilsyneladende har den samme
identitetsopfattelse som omgivelserne, og saledes er indforstaet med opfattelsen af, at der skal
iveerksaettes en udviklingsproces, for at normalisere deres adfeerd, i overensstemmelse med de
dominerende rationaliteter. Vi har dog endvidere konkluderet, at denne accept ikke
ngdvendigvis kan opfattes sa entydig, da en social samhandling, ifelge Goffman, har karakter
af et skuespil, hvor de medvirkende akterer vil indtage bestemte roller og forsgge at styre de
indtryk de afgiver i samhandlingen. Vi har ved hjalp af vores observationer peget pa, at den
stigmatiserede ledige med ADHD, gennem en indtryksstyring, forsgger at korrigere deres
adferd 1 overensstemmelse med ‘normaliteten’ og de dominerende rationaliteter i samfundet.
Det tyder dog pa, at det ikke lykkedes de observerede ledige med ADHD, at opna en status
som ’normal’, i og med der i samtalen med jobkonsulenten kontinuerligt fokuseres pa de
karaktermaessige karaktertraek, der ger dem stigmatiseret. Vi har altsd i analysen stillet
spgrgsmalstegn ved, hvorvidt den ledige med ADHD internaliserer og reelt indoptager det
karaktermaessige stigma, eller om der i hgjere grad er tale om, at malgruppen foretager en
overfladisk tilpasning, hvor de bevidst laver en indtryksstyring, der far dem til at fremsta
bedre eller mere konsistente end deres faktiske adfard indikerer. Vi har dog tydeliggjort, at
stigmatiseringen vil have konsekvenser uanset, om der tale om en reel internalisering eller ej,

og omgivelserne vil saledes altid kategorisere og bedemme malgruppen og behandle dem som
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stigmatiserede, hvilket uneegtelig vil fa konsekvenser for deres interaktion med andre

mennesker.

I en samlet konklusion af problemstillingen, kan vi altsd konkludere, at de dominerende
rationaliteter bag den sociale indsats, primert udgeres af en beskeftigelsesfremmende
rationalitet, en markedsrationalitet og en risikorationalitet, der alle kan placeres inden for den
neoliberalistiske styringsrationalitet. Disse herskende rationaliteter giver et klart billede af,
hvilke krav der stilles til mennesket i vores samfund, hvilke graenser der hersker i forhold til
acceptabel og uacceptabel adferd og hvilke typer af individer, der streebes efter i vores
samtid, og ud fra analysens resultater, er det tydeligt, at ledige med ADHD har store

vanskeligheder med at leve op til de krav de dominerende rationaliteter dikterer.
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6. Sammenfatning og afsluttende refleksioner

6.1 Kritisk refleksion
I det falgende vil vi udarbejde en kritisk refleksion, hvor vi vil diskutere, hvilke implikationer

og konsekvenser, der er forbundet med den made vi har udarbejdet specialet pa, og vi vil i den
forbindelse desuden tydeliggere, hvor der eventuelt kan veere behov for yderligere uddybning

0g preecisering af vores analyse.

Indledningsvis er det vigtigt at understrege, at der er nogle konsekvenser forbundet med vores
videnskabsteoretiske udgangspunkt. Farst og fremmest har vores filosofisk hermeneutiske
tilgang betydet, at vi har haft en udtalt forforstaelse, hvor vores uddannelsesspecifikke og
personlige baggrund influerer pa vores made at forsta pa, og vi har derfor bade teoretiske
forudsaetninger og personlige praferencer, der ger, at vi forstar, betragter og erkender verden
pa en bestemt made. Pa den made er det uundgaeligt, at vores speciale er analyseret inden for
en allerede etableret forstaelse af, hvad det sociale arbejde ber indeholde og hvordan der bar
arbejdes med bestemte malgrupper, da vi i kraft af vores uddannelse er skolet til at se socialt
arbejde pa en bestemt made. Vores teorivalg i forbindelse med analysen af problemstillingen
er saledes indlejret i en allerede given forstaelseshorisont, hvor vi treekker pa vores
videnskabelige og teoretiske baggrund. Vi har dog forsggt at imgdega dette, ved at supplere
vores deduktive udgangspunkt med et induktivt tilsnit, der betyder at teorien ikke har haft
afggrende betydning i de indledende faser i specialet, og vi har saledes veret abne for
empirien og ladet den udstikke retningslinjer for bade problemstilling og valg af case.
Samtidig er det vigtigt at pointere, at vores forforstaelse lgbende har udviklet sig gennem
specialeprocessen, hvilket unagtelig har haft konsekvenser for vores made at fortolke
empirien pa og vores fremgangsmade i analysen. Vi har saledes oplevet, at det fokus vi har
haft i begyndelsen af processen har veeret preeget af en anden forforstaelse end den, der er
kommet til udtryk senere i processen, hvor vi har haft en dybere teoretisk indsigt. Den ggede
teoretiske indsigt har bl.a. betydet, at vi undervejs har opdaget nye aspekter ved
problemstillingen, og vi er bl.a. blevet opmarksomme pa, at en bredere empirisk indsamling, i
form af interviews med malgruppen, formentligt havde bidraget med mere precise svar pa,
hvilke konsekvenser de dominerende rationaliteter har for malgruppen. Ud fra vores filosofisk
hermeneutiske udgangspunkt er det dog helt naturligt, at vore forforstaelse lgbende har &endret

sig, da analysen ifglge denne tilgang altid vil veere en uendelig og uafsluttet proces.
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| forbindelse med vores videnskabsteoretiske udgangspunkt, er det desuden veesentligt at
understrege, at der kan veere en raekke implikationer forbundet med at anvende en
diskursteoretisk tilgang. For det farste er det veesentligt at fremhave, at det ikke er muligt at
opna en sand, videnskabelig eller objektiv viden, da udgangspunktet er, at vi aldrig kan
beskrive en virkelighed uden om diskurserne. Vi har i specialet bestraebt os pa at afdekke de
selvfglgeligheder, der ger sig geldende i forhold til ledige med ADHD, men under alle
omsteendigheder vil vi altid selv vere forankret og indlejret i de dominerende diskurser, som
vi sgger at afdekke, og det er saledes vigtigt at veere opmarksom pa, om vi blot gengiver en
allerede diskursiv konstruktion. | nervarende speciale har vi forsggt at imgdega dette ved at
undga, at vores egne vurderinger overskygger analysen, og vi har vagtet at anvende mange
forskellige empiriske kilder til at understatte vores analytiske resultater, og pa den made har
vi forsggt at distancere os fra den diskursive konstruktion, som vi er en del af. Alligevel er der
en risiko for, at vi i specialet reproducerer allerede eksisterende diskurser om fx malgruppen,
da vi udelukkende anvender empirisk materiale i form af interview med projektmedarbejdere,
politiske og socialfaglige dokumenter samt observationer, og pa den made udelukkende
anvender materiale, der allerede udspringer af en given diskurs. Havde vi inddraget
malgruppens egen opfattelse af deres situation, kunne vi formentlig i hgjere grad have
imgdegaet faren for at reproducere herskende diskurser og myter om malgruppens adfeaerd og
konsekvenserne ved de dominerende rationaliteter. | den valgte fremgangsmade har vi
afdaekket, hvordan malgruppen tilpasser sig de dominerende rationaliteter og diskurser, men
vi har ikke haft mulighed for at afdaekke, hvordan malgruppen faktisk opfatter og indoptager
konsekvenserne, og vi kan saledes kun gisne om, hvorvidt der er tale om en overfladisk
tilpasning eller om malgruppen rent faktisk internaliserer de opfattelser og forventninger, der
hersker i samfundet. Havde vi derimod suppleret vores empiri med interviews med
malgruppen, kunne vi have belyst, hvor dybt malgruppens socialiseringsproces faktisk har
veeret, og pa den made kunne vi i hgjere grad have bevaget os ud over de dominerende
diskurser og myter om, hvordan malgruppen faktisk internaliserer stigmatiseringen.

| forhold til specialets metodiske fremgangsmade, er det ogsa her vaesentligt at understrege, at
der kan vere en raekke implikationer forbundet med de valgte kvalitative metoder. | det
kvalitative interview, kan det fx have nogle konsekvenser, at det er udviklingsprojektets leder
og koordinator, der besvarer vores spgrgsmal, og pa den made, er der en fare for, at vi far en

bestemt fremstilling af projektet, der fremhaver projektet i overensstemmelse med den



Det ADHD-ramte menneske

projektbeskrivelse og de mal der allerede er praesenteret. Samtidig har vi kun udarbejdet et
enkelt interview med to medarbejdere, hvilket betyder, at vi kun far deres forstaelse og
fortolkning af projektet og dets deltagere, og derfor drager vi konklusioner pa baggrund af
relativt begraenset empirisk grundlag. Vi har dog forsggt at forsteerke det empiriske grundlag,
ved bevidst at anvende supplerende kvalitative metoder, i form af observationer og
dokumentanalyser, da vi pd den made far en mere nuanceret og dybdegaende indsigt og
forstaelse for projektet. Ved at anvende denne form for triangulering, kan vi saledes imgdega
mange af de eventuelle fejlkilder, der kan veere forbundet med de enkelte metoder, og hvor
dokumentanalysen afdaekker, hvilke diskurser, der er dominerende i projektet, kan interviewet
tydeliggere, hvordan aktarerne i projektet opfatter og arbejder ud fra forskellige rationaliteter.
Endelig kan observationerne bidrage med at opna viden omkring, hvordan rationaliteterne bag
den sociale indsats udmgntes i praksis, og de kan saledes bidrage med betydningsfuld viden
om, hvordan rationaliteterne modtages i det konkrete sociale arbejde, og hvilke konsekvenser
det har for malgruppen. Derudover ma vi i kraft af udviklingen i vores forforstaelse igen
konstatere, at interviews med malgruppen kunne have bidraget med relevant viden om,

hvordan malgruppen faktisk opfatter og internaliserer de dominerende rationaliteter.

Endelig er det i forhold til analysen, endnu en gang vigtigt at tydeliggere, at individet ikke
blot er passiv modtager af, hverken styring eller stigmatisering. Den vegtning vi har
preesenteret i specialet, hvor vi primart har fremheavet de negative konsekvenser, der er
forbundet med de dominerende rationaliteter, har betydet, at individets aktive, medskabende
og selvstyrende rolle nemt kan overses. Det er derfor vigtigt at understrege at bade
governmentality-analytikken og stigmatiseringsteorien betoner, at individet ikke blot er
passive modtagere af styring og stigmatisering, men derimod skal opfattes som aktive og
medskabende individer. Samtidig kan vores vegtning pa de dominerende rationaliteters
negative konsekvenser ogsd medfare, at individet kommer til at fremsta mere passivt og
undertrykt end tilsigtet, og det er i den forbindelse vigtigt at pointere, at styringen af de ledige
med ADHD ikke skal ses som en disciplinerende og repressiv magtudgvelse, men ogsa skal
ses som en produktiv styring, hvor individets positive og mulighedsskabende egenskaber

fremelskes.

| ovenstaende har vi problematiseret nogle af de videnskabsteoretiske, metodiske og

teoretiske implikationer, som vi har reflekteret over undervejs i specialet. Disse refleksioner
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og opmeerksomhedspunkter har udviklet sig lgbende gennem hele specialeprocessen, og vi er
ikke i tvivl, at vores forforstaelse kontinuerligt har udviklet sig og har haft stor betydning for,
hvordan vi ser, erkender og fortolker problemstillingen, og pa den made er der heller ingen

tvivl om, at vi konstant har udviklet vores analytiske fokusomrader.

6.2 Perspektivering
Intentionen med naerveerende speciale har varet at bidrage til den aktuelle debat omkring den

stigende ADHD-diagnosticering, og i den forbindelse har vi koncentreret os om, at undersgge,
hvilke rationaliteter der ligger bag et konkret udviklingsprojekt malrettet ledige med ADHD.
Med dette fokus har vi kunnet tydeliggere, hvorfor det netop er borgere med ADHD, der er
genstand for stigende opmaerksomhed samt adskillige politiske og socialfaglige interventioner
og tiltag, og vi har kunnet pege pa, hvilke konsekvenser denne opmarksomhed har haft for
malgruppen. | det fglgende vil vi dog bevaege os lidt veek fra dette skaerpede fokus pa det
konkrete udviklingsprojekt i Randers kommune og i stedet fokusere mere generelt pa den
stigende tendens og behovet for at diagnosticere i vores samfund, og pa den made sette

specialets problemstilling ind i en sterre sammenhang.

Antallet af borgere med psykiske problemstillinger sdsom stress, angst, depression og ADHD
er steget markant de seneste ar, og forskellige undersggelser viser, at borgere med sadanne
lidelser er vokset med ca. 50 procent de seneste ti ar (Dansk Sundhedsinstitut, 2011: 37).
Denne tendens affgder en lang reekke interessante spgrgsmal, og mange har beskeftiget sig
med, hvorfor flere og flere bgrn, unge og voksne diagnosticeres med fx ADHD, som ikke
tidligere har kraevet diagnosticering og behandling, men nu i hgj grad italesettes som en
behandlingskreevende sygdom, hvor det er ngdvendigt at iveerksatte socialfaglige

interventioner.

Psykolog og forsker Svend Brinkmann er en af de centrale figurer, der har problematiseret
tidens forestillinger om sundhed og diagnoser, og han har bidraget til kritiske diskussioner af
tendensen til at diagnosticere, sygeliggare og patologisere forskellige traek ved menneskelivet.
Brinkmann peger i den forbindelse pa, at der hersker to konkurrerende forklaringer pa,
hvorfor vi har set denne markante stigning i antallet af psykiske problemstillinger sdsom
depression, angst, spiseforstyrrelser og ADHD, hvilket han betegner som henholdsvis en
epidimiforklaring og en patologiseringsforklaring. Hvor epidimiforklaringen fremhaver, at

veeksten skyldes, at samfundet grundleeggende har andret sig i en retning, der gar mennesket
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mere sarbart over for at udvikle psykiske lidelser, betoner patologiseringsforklaringen
derimod, at veeksten primert er et resultat af nye diagnosepraksisser, og altsa ikke skal ses
som reaktion pd @ndrede livsbetingelser (Brinkmann, 2010: 8-21). Ser vi igen pa det
beskeftigelsesfremmende udviklingsprojekt, der har veaeret omdrejningspunktet i narveerende
speciale, tyder det dog pa, at begge forklaringstyper har en givende forklaringskraft, og der
tegner sig saledes ikke et entydigt billede af, om forklaringen pa stigningen i ADHD-
diagnoser, skal findes i grundleeggende andringer i samfundet eller i nye diagnosepraksisser.
Pa den ene side kan vi se, at der i projektet arbejdes aktivt med at fa det enkelte individ til at
leve op til @ndrede livshetingelser i samfundet, og der fokuseres saledes bl.a. pa at bringe
malgruppen teettere pa arbejdsmarkedet med serligt fokus pa uddannelse og opkvalificering.
Dette fokus er i klar overensstemmelse med den aktuelle samfundsmaessige udvikling, hvor
uddannelse er et altoverskyggende veerktgj til at inkludere borgere pa arbejdsmarkedet, og
hvor opkvalificering via uddannelse bliver essentiel for, at borgere kan leve op til de ggede
krav arbejdsmarkedet og samfundet stiller om bl.a. omstillingsparathed, fleksibilitet og
vidensudvikling. P4 den made illustrerer udviklingsprojektet i Randers kommune, at der
arbejdes ud fra en forestilling om, at der er nogle @&ndrede krav i samfundet, som bestemte
grupper ikke kan leve op til, og udviklingsprojektets formal er saledes netop at spotte, screene
og diagnosticere de borgere, som ikke kan tilpasse sig samfundets @ndrede betingelser.
Epidimiforklaringen far saledes en forklaringskraft i det konkrete udviklingsprojekt, da der
arbejdes malrettet mod at imgdega de &ndrede livsbetingelser og krav, som arbejdsmarkedet
og samfundet stiller. P4 den anden side, tyder det dog ogsa pa, at epidimiforklaringen ikke
kan sta alene, da udviklingsprojektet i Randers ogsa kan ses som udtryk for nogle andrede
diagnosticeringspraksisser, hvor ADHD-diagnosen er et resultat af en bestemt opfattelse af,
hvilken adferd, der er ugnsket og afvigende, og som der derfor skal interveneres over for.
Dette fremgar bl.a. i vores analyse, hvor vi har konstateret, at en af udviklingsprojektets
hovedformal er at udskille ledige med ADHD som en risikogruppe, med henblik pa at
optimere og fremelske bestemte kapaciteter ved individet sasom ansvarlighed, effektivitet,
selvforsgrgelse og evnen til at handtere egne risici. Med udviklingsprojektet i Randers
kommune er det saledes tydeligt, at treek som hidsigt temperament, impulsivitet, ringe kontakt
til arbejdsmarkedet, svingende humer og stressoverfglsomhed, er trek der i hgjere grad
diagnosticeres i dag end tidligere, og det kan diskuteres om der en tendens til at karaktertraek

og menneskelige egenskaber, som tidligere blev opfattet som mere eller mindre almindelige
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trek ved menneskelivet sygeliggeres eller patologiseres. Med udgangspunkt i
udviklingsprojektet, kan vi saledes udlede, at bade epidimiforklaringen og
patologiseringsforklaringen inddrages i forstaelsen af, hvorfor diagnosticeringen af ADHD, er
steget s& markant de seneste ar, og det tyder saledes pa, at der er to udpreegede tendenser i
samfundet, hvor der pa den ene side er en tendens til at samfundet stiller en reekke krav, hvor
nogle grupper ikke kan fglge med, og pa den anden side en tendens til at patologisere

bestemte sider af menneskelivet.

Der er ingen tvivl om, at der er sket nogle samfundsmaessige e&ndringer, der stiller nye krav til
individet om fx wuddannelse, selvforsgrgelse, omstillingsparathed, fleksibilitet og
selvrealisering, hvilket unzgtelig vil medfare, at nogle grupper i samfundet kan have svert
ved at folge med, og netop mennesker med ADHD betragtes som en gruppe, der typisk har
vanskeligt ved at leve op til disse krav. Det er derfor ikke utenkeligt, at den markante stigning
i antallet af bgrn, unge og voksne, der diagnosticeres med ADHD, skyldes samfundsmaessige
endringer, som den enkelte ikke kan leve op til. Alligevel mener vi, at det er helt essentielt at
fastholde en opmarksomhed pa patalogiseringstesen, da den netop kan stille skarpt pa nogle
af de konsekvenser den aktuelle diagnosticeringskultur har. Vi mener det er vigtigt at
overveje, om den stigende diagnosticering og screeningstendens, som ogsa ger sig gaeldende i
udviklingsprojektet, farer til, at bestemte karaktertreek sygeliggeres og stemples som
ugnskede, selvom de i virkeligheden er udtryk for individuelle reaktionsmgnstre, og
spargsmalet er, om individet ikke kan have livsproblemer eller afvige fra normen uden
dermed at have en psykisk sygdom eller forstyrrelse. Ser vi fx pa den screeningstest, der
anvendes i udviklingsprojektet, til afdeekke om borgeren har ADHD-symptomer, der giver
anledning til en yderligere udredning for ADHD, er det tydeligt, at mange af symptomerne er
karaktertreek, som mange vil kunne nikke genkendende til. Vi har selv taget testen, og kunne
konstatere, at vi pa& mange omrader scorer hgjt, og har flere symptomer, som i hgj grad er
forenelige med ADHD hos voksne. Vi har séledes besvaret flere kategorier med, at vi ’ofte’
eller “meget ofte’ kan genkende situationen, og vi har eksempelvis meget ofte sveert ved at
fastholde opmaerksomhed nar vi skal udfere ensformigt eller kedeligt arbejde, ofte bliver vi
distraheret af aktivitet eller stgj, og vi oplever begge, at vi ofte har svert ved at vente til det
bliver vores tur (Bilag 6: 2). Udviklingsprojektets ADHD-test indikerer saledes, at mange
relativt almindelige oplevelser og felelser omkring egen opfarsel, problematiseres som

veerende symptomer pa en sygdom, der skal behandles og interveneres over for, og det er
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tydeligt at der fokuseres eksplicit pa enkeltstaende symptomer hos den enkelte, uden at

personens historie eller kontekst inddrages i seerligt stort omfang.

Ud fra ovenstaende mener vi, at det er vigtigt at fastholde en opmarksomhed pa, om der er en
tendens 1 samfundet til, at vi diagnosticerer og patologiserer forskellige ugnskede,
ubehagelige og umoralske aspekter ved det enkelte individ, og saledes sygeligger bestemte
treek ved individet, som tidligere har veeret anset for mere eller mindre almindelige
menneskelige trek. Denne opmarksomhed pa, om der sker en patologisering, er vigtig at
tydeliggere, da vi mener, at det kan have en rakke langsigtede konsekvenser for bade
individet og samfundet. For det farste er der risiko for, at adfeerdsmaessige problematikker
individualiseres og den sociale kontekst dermed nedtones, og konsekvensen for den enkelte
kan veare, at vedkommende selv star med ansvaret for sine problemer og egen situation, pa
trods af, at problemerne ogsa kan skyldes kontekstuelle og miljgmassige faktorer. Samtidig er
der en risiko for, at patologiseringen har den konsekvens, at den gger den menneskelige
sarbarhed og fastholder individer i en moralsk karriere som klienter, og der er saledes en
risiko for, at diagnosen bliver en selvopfyldende profeti, hvor individet lever op til den

diagnose der bliver stillet.
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Bilag 1: Interviewguide
Interviewmetoden — kvalitativt semistruktureret interview

Interviewmetoden er et supplerende led i udarbejdelsen af det afsluttende speciale pa
kandidatuddannelsen i Socialt Arbejde.

Under interviewet vil vi introducere nogle emner og temaer, som er centrale for specialets
problemstilling. Det semistrukturerede interview vil efterfalgende give mulighed for opfalgende
spargsmal.

Formalet med interviewet er at fa indblik i krydsfeltet mellem ADHD og beskeftigelsespolitikken
generelt. Afsattet for vores problemstilling er, hvordan den markante politiske og socialfaglige
interesse i arbejdet med og handteringen af mennesker med ADHD udmgntes i praksis. Derfor vil vi i
interviewet, primaert spgrge ind til den praksis, som gar sig geldende i projektet.

Meningen med interviewet er saledes ikke, at uarbejde en decideret evaluering af projektet, men
naermere at fa et indblik i, hvordan der arbejdes med mennesker med ADHD i praksis pa
beskaftigelsesomradet.

Interviewer Bettina Bruun Andersen og Kristina Vestergaard Nielsen
Hvem er Undersggelsen udarbejdes af stud.cand.soc Bettina Bruun Andersen og
interviewerne? stud.cand.soc Kristina Vestergaard Nielsen, der er studerende pa Aalborg

Universitet. Undersggelsen gennemfares som led i udarbejdelse af det
afsluttende speciale.

Informanter Projektleder Jakob Terp samt jobkonsulent og koordinator pa
udviklingsprojektet — Susanne.

Hvordan vil svarerne Det indsamlede interview vil blive anvendt som empirisk materiale i den
blive anvendt? endelige afrapportering.

Datasikkerhed Interviewet vil blive optaget pa diktafon. Det fremgar ikke i det endelige
produkt, hvilket specifikt udviklingsprojekt, der er tale om. Derudover
praesenteres den enkelte interviewperson ogsa anonymt i
datapraesentationen.

Endelig vil datamaterialet blive handteret i overensstemmelse med
Persondatalovens forskrifter.
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1. Kort prasentation af interviewpersonerne

a. Kan | hver iser, kort forteelle om Jeres roller og arbejdsfunktioner i projektet?

2. Beskrivelse af projektet

a. Kan | kort forteelle om, hvordan det typiske forlgb er, i forsgget pa at hjelpe deltagerne til
inklusion og fastholdelse pa arbejdsmarkedet?

b. Kan I fortelle uddybende om de arbejdsmetoder, som projektet har til formal at udvikle til
landets gvrige jobcentre?

3. Hvilke politiske malsetninger udmgntes i praksis?

a. Huvilke overordnede tanker ligger der bag iveerksattelsen af projektet?

b. Kan I forklare, hvad dette projekt kan, som andre indsatser og interventioner ikke har kunnet?
(Hvilket hul gar projektet ind og deekker? Hvad har der manglet pa omradet tidligere?)

c. 1gariprojektbeskrivelsen meget ud af vigtigheden af, at deltagerne er indstillet pa at indga i
samtlige af projektets faser. Kan | sige noget om, hvorfor deltagerens motivation er sa vigtig?
(Er det afgarende for at projektet lykkedes, at de er motiveret?)

d. Hvad forventes der af borgeren selv i dette projekt?
(Skal de selv tage ansvar? Underbygger det den generelle tendens omkring selvstyring i det
sociale arbejde)

e. Hvad er tankerne bag de forskellige faser i projektet? (screening, psykoedukation og social
feerdighedstraening)

f.  Hvad er malet med at anvende netop disse faser?

g. Hvilken udvikling hos deltagerne sigter projektet mod?
(Hvilken typer af individer er det man sgger at skabe? Hvad er det man gerne vil have frem
ved individet?)

h. Nu har jeres projekt veret i gang siden 2008 — Er den gnskede udvikling lykkedes?

i. Kan I pege pa, hvor i processen der har veeret udfordringer? Og hvordan har i lgst dem?

(Har det veeret et gnidningsfrit forleb? Hvor har der vaeret bump pa vejen — det siger noget om,
hvordan borgeren reagerer)

4. Hvorfor netop denne malgruppe?

a. Kan | komme med bud pa, hvorfor det netop er denne malgruppe der er blevet genstand for
offentlig opmarksomhed?
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b. Kan I pege pa, hvorfor det er ngdvendigt med en styrket indsats over for netop denne
malgruppe?

c. Hvad er succeskriteriet for projektet?
(Stemmer deres malsatninger overens med de overordnede politiske malsatninger)

5. Samspillet i mgdet med deltagerne?

a. Hvordan oplever I, at deltagerne tager imod projektet?
(Er der enighed om malet og vejen dertil? Er deltagerne deltagende og motiverede hele vejen
igennem?)
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Bilag 2: Transskriberet interview

Interview med projektleder og jobkonsulent

I: Bettina Bruun Andersen og Kristina Vestergaard Nielsen
R1: Projektleder pa udviklingsprojektet
R2: Jobkonsulent pa udviklingsprojektet

Vi har for overskuelighedens skyld valgt at markere de citater, der indgar i specialets analyse.

Indledning

I: Vi har lige sddan to guides over hvad vores interview egentlig handler om. Vi tenke | gerne ville
have dem, sa | sddan kan orientere jer i dem bade nu og bagefter.

I: Men vi skriver jo sddan set om voksne med ADHD pa beskaftigelsesomradet. Det der sadan
primert har veeret interesseret i, det er det her markante fokus der har veaeret pa omradet og hvordan
det udmaentes i praksis. Sadan i korte treek, er det det.

1. Kort praesentation af interviewpersonerne

I: Vi starter sadan i det sma - hvis | hver iser kan fortzlle lidt om jeres arbejdsfunktioner og jeres
roller i projektet?

R1: Ja, jeg er projektleder og det har jeg veret i fire ar. Projektet var oprindeligt budgetteret til at vare
tre ar, men er blevet udvidet til fire og et halvt ar. Fordi vi har faet en ekstra bevilling og fordi der i
mellemtiden kom nogle nationale handlingsplaner - det er der nogle der kalder dem. Men det var
servicestyrelsen der igangsatte nogle pilotprojekter i tre kommuner og det ville vi rigtig gerne felge og
det ville vi is&r gerne folge, fordi vi faktisk har veaeret med til at lave nogle af de anbefalinger, som de
tre kommuner har arbejdet ud fra i projektperioden. @h - min opgave det er, at sgrge for at processen
kerer, at de delelementer, der er i projektet - altsd visitation, spot, screene visitation, udredning,
behandling og @h socialfeerdighedstraning, praktik - at det kerer og fungerer som det skal. Og det har
vi jo sa selvfalgelig medarbejdere her i huset og andre akterer til at sta for det. Vi har spot og
screening. Vi har lokale psykiatere til at sta for udredningen. Vi har instrukterer til at kere vores
sociale feerdighedstraening og X som er virksomhedskonsulent og har ansvaret for hele praktikdelen.
Derudover tager jeg ud og formidler projektet rundt omkring i landets kommuner, det er ogsa en del af
sadan et EU finansieret projekt, at man forsgger at lave noget formidling, noget rodfaestning rundt
omkring andre steder af de positive resultater vi far. Senest var jeg i Svendborg, her i fredags. Og i
sidste maned var jeg i Kgbenhavn tror jeg, Roskilde og jeg har veret rundt i efterhanden 30-35 af
landets kommuner. Og for eksempel Arhus Kommune hvor man mere eller mindre har kopieret vores
model faktisk, der kerer den nu fast i Arhus Kommune. Der tror jeg, at jeg har veret til en 4-5
informationsmgder, de har jo tre jobcentre der.

R2: Jeg hedder X og jeg arbejder som virksomhedskonsulent pa det her projekt. Og gh - nar de
kommer ind her og har faet de her screeninger, sa tager vi en visitationssamtale med dem og dem
fordeler vi mellem X og jeg. Og sa, hvis de kommer med i projektet, sa falger jeg dem sadan set fra
start til slut. Og jeg felger dem allerede - jeg starter med at fglge dem allerede nar de starter med
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udredning ved psykiateren og hvor jeg ogsa har manedlige magder med psykiateren. Sa jeg ved, hvad
det er jeg kan forholde mig til og de observationer jeg far fra borgeren iREFLEXXforlgbet, dem tager
jeg sa ogsa videre med til psykiateren. Sa vi har egentlig et rigtig godt samarbejde omkring borgeren
ogsa. Jeg falger dem ogsa pa REFLEXXforlgbet, det kursus de kommer pa i social feerdighedstraning,
hvor jeg allerede der forbereder dem pa en praktik efterfalgende. Og nér det her REFLEXXforlgb det
sa er afsluttet, s sender jeg dem straks i praktik og det er simpelthen med fokus pa, at de skal blive
slevforsgrgende pa den ene eller anden made. @h sa det er - efterfalgende sa skulle de gerne eventuelt
starte i noget uddannelse eller fa en afklaring omkring deres arbejdsevne. Og det er borgere, der
kommer alle steder fra her pa jobcenteret. Sa det er bade fleksjobbere, sygedagpenge,
kontanthjeelpsmodtagere - jeg har. Og der er sa hele tiden en sagsbehandler i ryggen til det
administrative.

I: S& du har faktisk et overblik over hele familien og er ligesom sadan en...

R2: ja - sa jeg er gennemlgbende med hele vejen igennem og det giver dem sadan set ogsa en rigtig
god tryghed, at de altid kan komme til mig hvis der er noget.

2. Beskrivelse af projektet

I: Kan | kort fortzelle lidt om, hvordan et typisk forlgb er, i forsgget pa at hjelpe deltagerne pa
projektet til inklusion pa arbejdsmarkedet?

R1: Det typiske forlgb er, at borgerne bliver spottet - der er jo tale om borgere som ikke er
diagnosticeret for ADHD. Vi finder dem selv. Vi finder deres symptomer, vi for gje symptomerne og
gh sagsbehandlere rundt omkring i huset eller ude hos anden aktgr, vi taler s3 med borgeren om
ADHD problematikken, og spgrger om borgeren er interesserede i at fa foretaget en
screeningstest. Og det er 100 pct. frivilligt. Det er meget vigtigt at sige, at det er fuldstendig frivilligt
og de deltagere der er her i projektet er her frivilligt og det er ikke noget vores
kontanthjaelpsmodtagere bliver palagt. Og de underskriver ogsa en samtykkeerklaring inden de far
foretaget den her screening, altsa som er en to-delt screening - en selvtest og en interviewtest. @h - og
sa traekker vi alle de screeninger ind vi far og vurderer sa, hvem vi tager ud til visitationssamtale. Og
da der jo er tale om et forsggsprojekt her, sa har vi jo iser ogsa lagt veegt pa, hvad skal man sige
aldersmassige kriterier, etniske kriterier og kensmassige kriterier - for at fa en sd bred en
deltagergruppe som muligt. Og iser i vores farste halvdel af projektet, altsa da vi visiterede de farste
100 deltagere, gh - er der meget vagt pa, at fa den her brede aldersfordeling. Her i sidste ende af
projektet er der sa en tendens til, at vi har rigtig mange unge med. Man kan spgrge sig selv om vi
maske egentlig har stavsuget gruppen af voksne ledige her i kommunen, altsa det kan godt veere 100
deltagere ikke lyder af meget, men det er det jo alligevel, altsa nar det er 100 der har symptomer pa
ADHD, som vi skal fa gje pa. @hh og iser nar det skal vere fordelt pa hele aldersgruppen. Det der sa
sker, hvis de bliver udpeget til at skulle veaere med i projektet, det vurderer vi jo efter
visitationssamtalen og efter deres screeningsresultater, det er at de bliver henvist til psykiatrisk
udredning, behandling hvis de har lyst, altsa det er frivilligt, om de vil have medicinsk behandling. Det
tvinger vi dem heller ikke til. @hh og den psykiatriske behandling bliver sa kombineret med
psykopaedagogisk kursus, det vi kalder social feerdighedstraeening. Og det sker simpelthen ud fra de
anbefalinger, der ligger fra psykiatrisk hospital i Risskov, hvor Per Hove Thomsen han i en artikel
anbefaler den her kombination og simpelthen laver en signifikant vurdering af, at den bedste indsats
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over for ADHD, det er medicinsk hjaelp kombineret med psykosocial, psykopaedagogisk stotte.
Det afprever vi sid Det er det vi giver vores deltagere. Vi karer 6 ugers social
feerdighedstraeningsforlgb, som ligger i umiddelbar forlengelse af udredningen, eller falger
udredningen. Sa udredningen starter ideelt set en maned eller to fer vi starter pa social
feerdighedstraening, fordi vi vil rigtig gerne have, at de deltagere der kan fa hjelp af medicinen, de har
naet en medicineringsniveau, hvor de har faet forgget deres opmarksomhedsevne og maske gennem
medicinen ogsa har faet styr pa nogle impulsreaktioner. @h fordi, at det gar at de far mest udbytte af
social feerdighedstraning.

Jobkonsulenten kommer sa ind og falger fra de starter pa social feerdighedstraening. Det er ideelt set
der - nogle gange er det far - men det er i hvert fald senest nar de starter i social feerdighedstraening. Sa
begynder jobkonsulentens kontakt med dem. Og i lgbet af de seks uger de er pa social
feerdighedstraening, der bliver de s& forberedt pa deres praktiksituation. Jobkonsulenten laver en
afklaring med dem om, om de skal i praktik pa en arbejdsplads, maske en uddannelsespraktik, hvad
planen er. Har de en uddannelse, vil vi selvfglgelig fra jobcenteret side rigtig gerne have dem tilbage i
deres fag. Har de ingen uddannelse, sa vil vi meget gerne motivere dem til at tage en uddannelse,
frem for at sgge job som ufaglerte, og det er jo fordi at vi ved jo, at vi har en
svingdgrsproblematik med ufaglerte. Maske iser ufagleerte med ADHD. Og praktikken - som
jobkonsulenten sa igangsetter - den starter umiddelbart efter social feerdighedstraning slutter, dvs. at
hvis den sociale ferdighedstraening, den slutter om fredagen, sa skal jobkonsulenten ideelt set have
praktikpladsen klar til mandagen efter. Og det er jo med henblik pa, at vores deltagere oplever en
lgbende progression i projektet og for ogsa, at de ligesom ogsa kan merke, at vi holder det vi lover.
Jeg skal ogsa sige, at det er frivilligt om man vil vaere med i projektet, men gar en deltager med i
projektet, underskriver den ledige ogsa en samarbejdsaftale med jobcenteret, hvor den ledige
forpligter sig til at falge alle elementer i forlgbet. Det er Kklart, at bliver den ledige selvforsgrgende,
sa skylder man jo ikke jobcenteret noget. Sa er man selvfglgelig velkommen til at springe fra. man kan
ogsa veelge at falge de resterende elementer, der matte veere i forlgbet. Hvis man for eksempel
kommer i arbejde inden social ferdighedstreening er slut, ma man gerne blive der. Men det er vi
simpelthen ngdt til fordi, at ellers sa oplever vi mange deltagere, der ikke er interesseret i andet end at
fa udredningen og sa ligesom maske af den vej haber pa eksempelvis at blive pensioneret og sa videre.
Der kan man sige, at med det her krav om samarbejdsaftale, sa har vi faet sorteret den gruppe fra og
den oplevede vi i starten, den gruppe. Fordi vi har jo nogle ledige, som betragter en pension som et
godt alternativ til kontanthjelpen. Godt, det tror jeg mere eller mindre er det jeg vil sige. Derudover sa
har vi ogsa muligheden for at tilbyde nogle individuelle ydelser, sasom psykologhjelp for eksempel.
Vi yder, nogle gange har vi givet en computer, nogle gange har vi givet en - altsd ved
uddannelsesstart. Vi hjelper med arbejdstej og de her ting der skal til for ligesom at give deltagerne
forudsztninger for at komme ind pa en arbejdsplads i en praktik. Der er givet lgntilskud i nogle
tilfelde for at fastholde, for at forlaenge praktikperioden i hab om at lave en bro til selvforsgrgelse. Vi
har ogsa givet karekort, hvis der ligger en lovning om arbejde ude pa praktikstedet, men som er
betinget af karekort. Sa der er en mulighed for sadan individuel hjelpestette.

I: s& det tager projektet egentlig hgjde for, sddan ideelt set, at der er individuelle forskelligheder
R1: Ja - og sa bruger vi mentorstatte. | udpreeget grad ogsa ude pa praktikstedet.

I: S& I har slet ikke problemer med at finde nok praktikpladser?
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R2: Det synes jeg ikke, nej. Vi har en praktikdatabase her pa jobcenteret, hvor vi gar ind og
handplukker dem. S& der er, altsd vi har nogle virksomhedskonsulenter og deres job er egentlig
udelukkende, at ga ud og finde praktikpladser. Og nar jeg sa tager kontakten til de her virksomheder,
jamen sa er der slet ikke noget problem overhovedet.

I: Fordi kontakten er etableret pa forhand?

R2: Ja nemlig

I: Kan | forteelle om de arbejdsmetoder, som I udvikler til landets gvrige jobcentre?

R1: Altsa de arbejdsmetoder vi har til formal at udvikle, det er jo overordnet set, kan man sige,
evnen til at vi pa jobcenteret arbejder tveerfagligt i et krydsfelt, i det her tilfeelde kan man sige
mellem arbejdsmarkedsindsats og psykiatriske problemstillinger. Fordi vi jo ogsd har en
restgruppe som, hvor der en mistanke om, at der ligger nogle skjulte psykiatriske symptomer, som
ikke er blevet opdaget i systemet. S& man kan sige, den arbejdsmetode vi gerne vil vare pilotprojekt
pa, det her med at arbejde med psykatriske screeninger, ikke psyKkiatriske screeninger, men screeninger
af psykiatriske symptomer. Og pa den maden kan man sige, at ADHD i virkeligheden er en case vi
arbejder med. Det kan jo godt veere vi skal, ghh, at slutresultatet er, at man generelt kan arbejde med
forskellige andre former for screeningsmaterialer. Men det er jo ogsa utrolig vigtigt, at vi ogsa far
udtrykt og sagt til omgivelserne, at vi er jo ikke ved at gere jobcenteret til hverken udredende eller
diagnosticerende enheder, det er udelukkende taenkt som nogle metoder, der kan give en retningsviser
i forhold til at fa sendt borgeren videre til de rette udredende enheder. Og ogsa i lyset af den enorme
flaskehals, der er i psykiatrien. Der kan man sige, at i virkeligheden sa ger vi maske, sa laver vi maske
nogle af de indledende trin her uden at kreenke psykiatriens faglige intrigritet eller i gvrigt borgerens
intrigritet. Det foler vi ikke vi gar, fordi alt det er jo frivilligt.

I: Men det er vel ogsa en made at forsterke, hvad kan man sige en eller anden form for samarbejde
med den udredende del pa

R1: lige precis, lige precis. Ja, det er vores projekt ogsa et rigtig godt eksempel pa, i og med at vi har
lgbende kontakt med psykiateren. Jobkonsulenten har faste mgder og far det blev iveerksat havde jeg
ogsa faste mgder med psykiaterne flere gange om aret, hvor vi fulgte op pa det, og det ger vi
stadigvaek. Vi skal mades snart igen ogsa til en, sadan en evalueringsseance. Sa jo.

I: Og Arhus har alts& narmest kopieret helt og aldeles?

R1: det er jeg ikke sikker pd, at du far Arhus til sige. Men det kan jeg jo se, fordi Arhus er jo ogsé
rigtig smarte, og nu har de jo vaeret med i pilotprojektet ogsa, men det kan jeg jo se de har. Nar jeg ser
hvordan de arbejder med ADHD’er i dag, sa er det faktisk vores, fuldstendig vores arbejdsmodel de
anvender.

3. Huvilke politiske malsaetninger udmgntes i praksis

I: Kan | pege pa de overordnede tanker, der ligger bag iveerksattelsen af projektet?
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R1: De overordnede tanker bag projektet er, at vi stod med, pa trods af den lave ledighed, en ret
stor restgruppe, som vi havde sveert ved at arbejde med, som vi havde meget sveert ved at
motivere for aktivering og selvforsgrgelse. Og der opstar sadan et naturligt tanken, da vi i Randers
Kommune i 2007 har en arbejdslgshedsprocent pa 1, 6 pct., som narmest ligger under det man kalder
det naturlige ledighedsniveau, og vi stadigvaerk har problemer med at motivere en gruppe borgere, sa
er det jo narliggende at teenke alternativt og her er den grundleeggende tanke altsa - ligger der andre
ting grund for ledigheden end arbejdsmarkedets strukturelle udfordringer, gh ligger der simpelthen
nogle skjulte psykiatriske symptomer til grund for det, og kan vi hjelpe borgeren pa andre mader end
gennem de traditionelle arbejdsmarkedspolitiske redskaber. Jeg tror ikke der er ret meget mere at sige
om det punkt.

I: Hvad kan det her projekt som andre indsatser og interventioner ikke har kunnet?

R2: Jamen det er jo det tveerfaglige samarbejde som vi har. Ogsa samarbejdet imellem, hvis jeg for
eksempel har en borger, der skal i noget afklaring af vedkommendes arbejdsevne, og jeg finder ud af,
at det skal maske ikke lige veere 37 timer, men jeg indstiller fleksjob - gh, jamen sa falger vi dem
sadan set fra kontanthjaelp over i fleksjob, og jeg giver ikke slip pa dem heller, sa jeg arbejder
simpelthen pa tvers og det finder man ikke andre steder her, ogsa det samarbejde vi har med
psykiateren. Det findes heller ikke andre steder. Hvilket jeg egentlig synes er meget vigtigt, i og med
at vi ger os nogle observationer herfra, hvilket egentlig er meget aktuelt for psykiateren at vide.

I: S& det er det der samlede forlgb | kan?
R2: ja.

R1: Vi er lidt tilbage til forrige spergsmal, det her med ligesom at fa udvidet samarbejdskredsen og
man kan sige i virkeligheden fa taget hul pa de ideer der Ia bag strukturreformen, med at vi skal
nedbryde nogle faglige mure i det kommunale system. | det her tilfeelde muren omkring
arbejdsmarkedspolitikken og i virkeligheden afpreve, hvad er det er det her nye jobcenter kan.
Jobcenteret blev jo med strukturreformen en ny, og i virkeligheden meget vigtig, institution i
kommunerne og er bl.a. omdrejningspunkt for de refusioner, der bliver givet fra staten. @h, det er
maske ikke altid lige gaet op for folk ude i den kommunale virkelighed, at vi faktisk er blevet
krumtappen i kommunernes gkonomi. Og som derfor ogsa har enorm behov for at spille sammen med
andre sektorer. Sa, det ved vi sa ikke om det her projekt kan, men projektet kan da i hvert fald se ud
over de rene arbejdsmarkedspolitiske verktgjer og redskaber. Sadan et isbryder-projekt.

I: og bliver maske ogsa bedre i stand til at handtere de lidt mere sammensatte problemstillinger der
kan veere med borgerne. Altsa, teenker jeg at det kan arbejde lidt ud over den kassetenkning, der
maske ellers ogsa kan vere.

R1: det er i hvert fald intentionen

R2: Ja, meget

I: 1 har veeret lidt inde pa det, men er der mere at sige til vigtigheden af, at deltagerne er indstillet pa
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at indga i alle projektets faser?

R1: Jamen, det er jo et pilotprojekt, hvor vi har faet nogle eksterne midler til at afprave en metode,
nemlig kombinationen af den medicinske behandling med psykopsedagogisk undervisning, praktik og
anvendelse af mentorer. @h - og det vil sige, at vi lever jo ikke op til de, eller det vi stillet vores
bevillingsgiver i udsigt, hvis ikke vi er i stand til at holde deltagerne gennem hele projektperioden. Sa
kan det vaere, at vi har faet foretaget 150 udredninger ikke ogsa, men det kun er de 75 der har veeret i
social feerdighedstreening og 30 der har veeret i praktik. Det kunne meget vel have veret resultatet, hvis
det havde veret frivilligt. Alt afhengig selvfelgelig af, hvorvidt at vi sa havde faet motiveret
deltagerne. Man kan sige det vi har gjort med ligesom at understrege frivilligheden og binde
frivilligheden ind i en samarbejdsaftale, sa bliver det en slags handfaestning med deltagerne, det er jo i
hvert fald, at vi har faet sorteret de fra som maske havde nogle andre intentioner med at indga i et
projekt som det her, end at blive selvforsgrgende. Og det er jo selvforsargelse, der er fuldstendig
centralt i det her. gh - og derfor er det utroligt vigtigt at vi far nogle deltagere, som er motiveret. Vi
gar ogsa rigtig meget ud af at forteelle dem, hvad det er de gar ind til, og vi gennemgar den her
indholdsplan med dem. Det er det forste vi ger nar de kommer ind til visitationssamtale, det er
at du skal vaere klar over, at det er det her, og hvis du vil veere med i det her projekt, sa er det
hele, og det underskriver du en samarbejdsaftale pa. Du kan forlade samtalen her og sige nej tak
og du er lige gode venner med kommunen af den grund. Men hvis du vil have det her tilbud, sa galder
det. &h - sa hvis man skal svare kort pa, hvorfor det er vigtigt at de indgar i alle projektets faser, er det
fordi ellers sa far vi ikke afprgvet metoden. Og grunden til at deres motivation er vigtig er, at ellers sa
skal vi ligesom traekke dem igennem det, og det skal vi ogsa med nogen af dem. Og det er ikke sjovt.

I: Oplever 1, at der er nogle, der pa trods af, at de egentlig har sagt ja vi er motiveret, men sa
undervejs viser sig egentlig ikke at veere sa motiveret?

R2: Det er ikke s meget, at de ikke er motiveret, men de er nok sverere psykisk end hvad de selv
troede.

R1: Og sa skal man jo ogsa huske pa, at ADHD er en impulsivitetslidelse blandt andet, og det betyder
jo, at meget af det her og nu lige siger ja til, det kan godt veere at det maske var lidt uovervejet, at man
gh maske lige skulle have tenkt lidt mere over det inden man sagde ja, eller skulle have tenkt flere
aspekter igennem og det er jo et utrolig sveert dilemma ikke ogsa for kan man sige, har vi sa
bondefanget folk i det her projekt, ikke. De far lov til at teenke over om de vil vaere med ikke ogsa, og
vi ger det fuldstendig klart for dem, at det er frivilligt, men at de ikke kan ngjes med halvdelen, med
mindre de bliver selvforsgrgende.

I: Det kan vel ogsa veare, altsa kunne man forestille sig, sveert helt at overskue hvad de enkelte faser
egentlig indeholder for man er i det

R1: Det gar vi i hvert fald meget ud af at forklare dem, hvor lang tid det tager og hvad de skal forvente
og hvor lang tid vi forventer de er i praktik og vi leegger heller ikke skjul pa, at vi undervejs meget
gerne vil presse dem til at starte i uddannelse, altsd skubbe blidt ud fra det rationale, at det
sikrer dem den hgjeste sandsynlighed for selvforsgrgelse i fremtiden.

I: Men vi snakkede netop ogsa om inden, da vi sad og laste projektbeskrivelserne igennem og der
haftede vi os netop os ved det der med at man skulle vaere motiveret eller man skulle ga ind i alle
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faserne, at det netop kunne veere svart med den her malgruppe og fastholde netop den her malgruppe i
s& mange forskellige faser.

R1: Det er det ogsa og derfor kreever det ogsa en meget specie | kombination af padagogiske
egenskaber og mangel pa samme, ikke X.

R2: Jo

R1: Vi har det hele, altsa jobkonsulenten er rigtig dygtig til at tage den der snak med dem, der skal til
nar de er kede af det og ikke synes de kommer videre. @h. Og det er jo ogsa en del af den funktion
jobkonsulenten - virksomhedskonsulenten har.

I: Det er lidt i forlengelse af det vi lige har snakket om, nemlig hvad der forventes af borgeren selv i
det her projekt?

R1: jamen, der vil jeg sige, at der forventes som udgangspunkt, at de er motiverede for selvforsgrgelse.
Det er det der forventes. At de har et reelt forhold eller gnske om at komme i selvforsgrgelse

I: 1 forventer altsa lidt, at de selv tager ansvar over situationen eller?

R2: Den er altsd meget svaer nar vi snakker ADHD ere. Ideelt set vil vi jo rigtig gerne have, at alle
borgere tager ansvar for egen situation, men her har vi jo en meget speciel gruppe borgere, hvor
det er lidt et dilemma fordi, pa den ene side sa vil vi gerne have at du tager ansvar for din egen
situation, men pa den anden side ved vi godt, du har ADHD. Kompleksiteten ligger sa ogsa i,
jamen altsd hvor meget skal din ADHD vere en undskyldning om man sa ma sige, i nogle
situationer, hvor vi er i tvivl om, hvorvidt vi kan stille krav til dig eller ej, og der tror jeg
egentlig, at den gennemgaende holdning i det her projekt, det er - du har ADHD, men du er ikke
handicappet. Du er ikke altsa, du star ikke til nogen invalidepension og det er ikke det der her, altsa
fartidspension, det er ikke det her projekts opgave at indstille dig til fertidspension. Som
udgangspunkt vil vi gerne betragte en borger, der pa trods af sin ADHD kan modtage hjelp,
kan modtage statte og opbakning, sa du faktisk med den rigtige stette og opbakning kan komme
til at yde optimalt, ideelt set 37 timers ustgttet beskaeftigelse. Maske bliver du indstillet til fleksjob
og det kan ogsa godt veere i ganske fa tilfeelde i to til tre tilfalde, der er vores borgere faktisk blevet
indstillet til fartidspension fra projektets side. fordi der jo indgar en arbejdsprgvning i projektet, som
sd 0gsa i nogle tilfeelde kan fore til at X og jeg indstiller til de andre enheder i huset, at der skal
ansgges om fartidspension. Det skal s& omvendt siges, at hvis borgeren bruger projektet bevidst som
lgftestang til en fartidspension, sa bliver de meldt ud.

R2: Ja - og man kan heller ikke, vi kan ikke indstille til hverken fleksjob eller fgrtidspension pa
baggrund af en ADHD-diagnose udelukkende, der er nogle andre ting ind over, ogsa som regel noget
fysisk. Der skal rigtig meget til far, at vi kan ga ind og indstille og det er der jo ogsa i nogle tilfalde.

R1: Og det bliver jo ikke bedre i fremtiden. Har du mere du vil sige til det her.

R2: Nej ikke rigtig - Vi forventer ikke sa meget af borgeren som sadan, selvfglgelig at de mader op til
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de aftaler vi har og sa mere eller mindre sa lgfter vi dem igennem. Fordi de er altsa svage mange af
dem vi far ind her.

R1: Ja man kan godt sige, at vi har plukket de lavest haeengende frugter i det her projekt, det kan man
vist roligt sige, at de sidste vi har faet med her, det er altsa blandt andet ogsa de 19-20 arige, som
haenger i uddannelsesbremsen og hvor man sa kan sige, skal vi afprave om det er ADHD eller hvad
skal vi her, ikke ogsa. Og nogle af dem har jo ogsa nogle andre livsstilsproblematikker. Hashrygning
eksempelvis, stofmisbrug, weekendmisbrug eventuelt, der kan veere nogle tilknytningsforstyrrelser,
nogle opvakstsbetingede forstyrrelser, personlighedsforstyrrelser. Ting som vi jo ikke kan gare os til
herre over eller diagnosticere omkring og vi faler utrolig meget tvivl om hvorvidt ADHD-sporet er det
rette, eller om vi egentlig skal ind og lede i den sociale historik. Den sidste lille ting til, hvad der
forventes af borgeren selv i det her projekt, det er at vi er ngdt til at have en meget stor grad af
arlighed omkring deres misbrug af hash og andre stoffer og det er vi ogsa ret dygtige til, vi ret dygtige
til at screene dem.

I: Er der mange med misbrug?

R1: Det har de stort set alle sammen. Jeg vil sige det er 8 ud af 10 - er det ikke nesten - jo 8 ud af 10
der har hash eller andet misbrug. Det er jo sa et dilemma, altsa det afspejler ogsa lidt den psykiatriske
kompleksitet i det her, fordi at den ene - vi har jo en psykiatrisk konsulent og sa har vi haft forskellige
udredende psykiatere pa. Den psykiatriske konsulent sagde som udgangspunkt, at vi skal ikke have
nogle hashrygere med i det her projekt, sa siger en anden psykiater, hvordan fanden vil I finde 100
ledige med ADHD-symptomer, der ikke ryger hash? Og den tredje psykiater han siger, vi tager hele
lortet. De holder op med at ryge hash, nar de har faet medicin. Bob bob bob. Det vil jeg nok sige, altsa
pastand nummer 3 det var nok den flotteste af de tre.

R2: Men det er ogsa set i nogle tilfelde. At det de der massive hashmisbrugere, at nar de begynder pa
mediceneringen, at de rent faktisk glemmer at ryge. Sa det er ogsa set.

I: Hvad er tankerne bag de forskellige faser i projektet?

R1: Jamen altsa - ideen er, jo egentlig at afprgve Per Hoves tanker i praksis. @h, da jeg bliver ansat til
at lede det her projekt, der er halvdelen af midlerne sggt hjem og vi skal i gang. Vi skulle have veeret i
gang for tre uger siden, da jeg kommer ind i det. @h - og jeg skal sa ligesom gribe fat i hvad far nogle
metoder skal vi arbejde med her, hvad skal vi tage udgangspunkt i og sa leeser jeg rigtige mange
forskellige artikler og afhandlinger og beger og sa noget. Jeg laver faktisk ikke andet de farste to
maneder, jeg vidste ikke en skid om ADHD, da jeg startede her. jeg har ikke nogen medicinsk
baggrund, jeg har ikke nogen peedagogisk - jo jeg har et padagogikum fra min tid som adjunkt og
sadan noget, men altsd, jeg arbejdede ogsa lidt med svagtstillede unge tidligere. Men det jeg sa faldt
over, som jeg synes var rigtig interessant, det var Per Hoves artikel, som jeg egentlig synes ogsa er
meget opsummerende for den psykiatriske forskning omkring ADHD, hvor det anbefales, som jeg
naevnte tidligere, at den medicinske udredning/behandling kombineres med psykosociale,
psykopaedagogiske undervisningstiltag, treeningstiltag, social feerdighedstraening - gh og det er sa
det de arbejder med pa psyKkiatrisk hospital i Risskov, den traekker vi ind her og prever at arbejde
med den i arbejdsmarkedssammenhang, sa det er ligesom det logiske udgangspunkt for at lade de




Det ADHD-ramte menneske

to elementer danne udgangspunkt for praktikperioden, gh tilknytningen til mentoren, sa det er sadan de
tanker der ligger der. Det er egentlig en arbejdsmarkedsbaseret empirisk afprgvning af den
psykiatriske forskning. Det er konklusionen i den psykiatriske forskning omkring ADHD.

I: Kan I sige lidt om, hvad er malet med at anvende netop de faser?

R1: Malet med at anvende de her faser, jamen det er jo simpelthen for at se om den her indsats, den
giver en signifikant @ndring af selvforsergelsesgraden blandt ADHD’ere. Og jeg sidder med et stort,
dejligt regneark som sadan et par studerende som jer | ville elske, at fa snitterne i, det kan jeg godt sige
jer. Vi har simpelthen utrolig meget data pa 150 deltagere her, vi kan notere alt ned, hvad de har faet
af medicin, hvornar de har faet det, hvornar de ikke har taget medicin. Det kan vi ga ind og finde. Vi
ved alt om deres sociale historik, vi ved hvor mange sgskende de har, hvornar i sgskendeflokken de er
fgdt, om deres mor havde et misbrug, om deres foraldre er skilt, om de er singler eller om dehar bgrn
og om deres bgrn er fjernet, hvor mange jobs de har haft, hvor mange uddannelser der har veeret i gang
med. Og det bliver enormt spaendende at kare det igennem som regressionsmodel og finde ud af hvad
er det lige der “bonger” ud her, ikke. Og der er faktisk en medicinstuderende, der er i gang ovre pa
Odense Universitet. Han har ikke faet hele materialet, han har faet epikriserne og han har faet
informationer om hvem der er kommet i arbejde, og hvem der ikke er.

I: S& skal det nok blive interessant

R1: Ja, det haber vi.

I: Hvilken udvikling hos deltagerne sigter imod?

R1: Jamen altsa selvforsgrgelse. Selvforsgrgelse - ligesom alt andet i arbejdsmarkedspolitikken -
selvforsgrgelse. Og i den sammenhang synes jeg ogsa, det er rigtig rigtig vigtigt at sige, at det
her projekt, det er jo et arbejdsmarkedsprojekt, det er ikke et socialpolitisk projekt, det er et
lidt hardcore arbejdsmarkedsprojekt. Virker det her pa selvforsgrgelsesgraden uden, at vi om man
sa ma sige, karer hele pakken i lov om social service igennem ogsa. Det kan vi ogsa godt, det ger vi
ogsa lidt. Altsa, og det er jo ikke sadan, at vi fuldsteendig kynisk afviser folk, der har andre behov end
det vi kan tilbyde gennem LAB-loven. @h - vi har for eksempel lige i dag haft besgg af en deltager
som vi i frustration over, at vi kunne hjaelpe ham gennem det vi ellers havde sat i veaerk og vi slet ikke
var i tvivl om, at drengen havde et keempe hjalpebehov. Her igangsatte vi en udredning mere, nummer
to, med henblik pa faktisk at fa en second opinion, ogsa pa den made at hjelpe ham igennem til at fa
noget hjelp i kommunens afdeling for specialbistand.

I: Er det sa lykkedes med den udvikling om selvforsgrgelse?

R1: Altsa, det synes jeg faktisk godt vi kan veere bekendt at sige. Den eneste egentlige officielle
rapport, der ligger pa det er en Rambgll lavede for to ar siden. P& det tidspunkt der var
selvforsgrgelsesgraden i projektet 28 pct. over for en generel selvforsgrgelsesgrad blandt
kontanthjelpsmodtagere i aktivering pa 25 pct. sa i lyset af, at vi her har at gere med en
diagnosticerede gruppe, sa synes jeg maske det er ganske fornuftigt resultat. Og jeg er helt sikker pa,
at laver vi en tilsvarende undersggelse i dag, sa er tallet hgjere end 35 pct.. S3, det er faktisk ikke sa




Det ADHD-ramte menneske

tosset igen. Det kan ogsa godt vere, at vi har veeret heldige, at fa plukket de lavthengende frugter
ikke ogsa, hvor nogle af dem bare lige skulle have to piller og sa er de sddan set ude i en taxa. Dem
har der ogsad veeret nogle af, men jeg vil sige det har bestemt ikke vaeret hovedparten af vores
deltagere.

R2: Nej, men vi har jo ogsa faet et meget bedre samarbejde med uddannelsesstederne. Sa har de har
mulighed for at fa noget mentorstatte, nar de sa starter pa udannelse og det har hjulpet rigtig meget.
Og det har ogsa motiveret dem til, at tage en uddannelse nu. @h - og de samtaler, de indledende
samtaler de har med uddannelsesstederne, der tager jeg ogsa med for ligesom at stgtte dem i at tage en
uddannelse. Sa det har ogsa hjulpet en hel del.

R1: Og uddannelse er jo ogsa selvforsgrgelse i den her ssmmenhzng.

I:S& | oplever faktisk, at der sker en ret stor positiv endring fra de starter med at veere
udiagnosticerede til at have en diagnose og sa rent faktisk?

R1: Det skal sa ogsa siges, at vi har jo sa ulykkeligvis ogsa et stort frafald, blandt de som kommer i
gang. Blandt andet som resultat af, at projektet ikke kan blive ved med at fglge dem. @h - vi ma
faktisk kun arbejde med deltagere, som er ikke selvforsgrgende. Og det er ud fra EU-kriterierne, at er
du ikke ledig, er du ikke sygemeldt, sa ma du faktisk ikke komme med i et EU-projekt. Det er jo lidt et
problem, altsa at det, forstd mig ret, eftervaeernsarbejde - det er et begreb man bruger i en anden
socialpolitisk sammenhzang, men altsa det er egentlig et meget godt udtryk, det efterveern vi egentlig
gerne vil lave pa, det kan vaere svart for os, for vi skal i princippet skrive dem ud nar de er
selvforsgrgende.

I: Jeg teenkt ogsa - | nevnte for, at | godt kan have oplevelsen af, at | nogle gange lafter dem meget
igennem og er en meget stor stgtte sadan, at de ikke forsvinder. Oplever | s3, at netop det store
frafald, altsa at man godt kunne have brugt noget indsats efterfglgende?

R1: Sa kunne man godt gnske sig, at uddannelsesstederne eksempelvis var bedre til at lgfte.
Uddannelsesstederne har jo muligheden for at udgve mentorhjalp, lektiehjeelp til diagnosticerede unge
pa op til 40 timer pr. halvar, sa vidt jeg husker to timer om ugen. @h - og den mulighed er jeg ikke
sikker pa, at alle uddannelsesinstitutioner er lige gode til at varetage. Og det tror jeg simpelthen ikke er
af ond vilje, det er pa grund af gkonomiske stramninger og vaneteenkning og maske nogen gange lidt
modstand pa, at skulle patage sig nye opgaver som ligger uden for rammerne for det man far penge for
i for vejen. Men, det er Klart at ude i det system der ligger her i samfundet, der har man ikke samme
mulighed for at falge op pa vores deltagere, som vi har.

I: Vi har lidt veaeret inde pa det naste, men er den gnskede udvikling sa lykkedes?

R2: Jo, man kan jo godt sige at det er lykkedes og i den sammenhang - synes jeg, at det er vigtigt at
sige, at der egentlig er to formal i det her projekt. Vi har et systemrelateret formal, der handler om den
her fleksibilitet i jobcentrene, altsa evnen til samarbejde og arbejde tveergaende og spotte og screene.
Jeg synes, det er lykkedes rigtig godt. Altsa fra, at der egentlig var udbredt modstand, blandt andet fra
jeres oprindelige faggruppe, ikke - til at sige, vi er sgu ikke psykiatere og hvor man sa fra ledelsens
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side, og fra min side, matte forklare, at det er heller ikke psykiatrisk arbejde I skal lave, for det er ikke
jer der skal diagnosticere borgerne, | skal hjelpe borgerne til maske at komme teettere pd en
udredning.

I: Og holde kontakten, en del af formalet med det her system er vel i virkeligheden ogsa at man
formidler kontakten til de andre systemer?

R1: Ja, lige praecis. Og man skal jo ogsa huske pa, at det er jo ikke nogen selvfalge, at man far en
specialleegehenvisning hos en praktiserende leege i dag. @h - og der kunne man jo godt frygte nogle
gange, at det er de ressourcesvage borgere, der kommer lidt i klemme nar laegen skal afveje, hvem af
hans patienter han skal bruge sin specialleegekvote pa. Altsa, man kunne godt frygte, at nogen af vores
kontanthjalpsmodtagere, det er de svageste, dem som ikke evner altid at argumentere lige godt over
for en praktiserende leege. Der ved han far en papegning af sundhedsstyrelsen, hvis han laver flere
henvisninger nu. Der kan det da godt hjlpe, at vi sender en screeningstest med op til leegen, sa
borgeren kan sige - jamen, se her, der er noget det understatter min forestilling om, at jeg kunne have
gavn af en udredning. Eller det kunne vare relevant at foretage en udredning. Sa pa den made synes
jeg egentlig, at vores systemrelaterede formal er lykkedes ret godt. Om vores malgruppe-relaterede
formal er lykkedes godt, jamen umiddelbart sa er det jo, for vi har jo faktisk en hgjere
selvforsgrgelsesgrad end den man ser i kontanthjaelpsmodtagergruppen generelt. @h - men i forhold til
de oprindelige maltal, vi satte os, var vi jo oppe pa en selvforsgrgelsesgrad pa 50 pct. i det her projekt.
Der tror jeg ikke vi pa nuveerende tidspunkt kan udtale os om, hvorvidt vi har naet malet eller ej. Fordi
det har vi ikke undersggt det nok til. Men vi skal jo ogsa ind at finde ud af, hvor mange af de farste
deltagere, der stadigvaek er pa arbejdsmarkedet. Altsa, vi har jo deltagere, vi har udskrevet for tre ar
siden.

I: Godt - hvor i processen har der s veeret udfordringer og hvordan har i forsggt at lgse dem?

R2: Hvor starter vores udfordringer, jamen det geor de jo faktisk, nar de skal starte pA REFLEXX-
forlgbet

R1: Ja, og man kan sige, der er jo nogen der ogsa har problemer med at mgde op hos psykiateren, det
er ikke sd mange. Men der er nogle. Vi har et meget aktuelt eksempel med en fyr, som har faet en
praktikplads i perioden lige umiddelbart inden han skal starte hos psykiaterne, og det er jo ikke i vores
regi for vi satter dem jo ferst i praktik nar de er ferdige med REFLEXX eller nar
socialfeerdighedstraening. Men pa grund af nogle andre administrative procedurer i kommunen osv.
osv., der er mange forskellige administrative procedurer, ogsa pa et jobcenter som det her, sa er
drengen altsa kommet i, nu kalder jeg ham drengen, for han er ikke ret gammel han er 19 ar tror jeg,
kan det ikke passe? 19-20 ar. @h fyren her, han har praktik inden han skal starte i udredning, og han er
sa glad for den her praktik og overbevist om, at her kan han fa job, pa det her praktiksted. Han vil
egentlig ikke til udredning og nu har vi skrevet ham ind i projektet, gh og vi ved ogsa, at han som
ufaglert med ADHD-symptomer har en signifikant statistisk sandsynlighed for at komme meget
hurtigt tilbage pa jobcenteret igen. Sa vores malsatning er selvfglgeligt at sige, ved du hvad nu
tager vi lange trek her, nu praver vi lige at ker dig gennem pakken, for det kan godt vere at du kan fa
ansattelse ude pa praktikstedet, det kan ogsa vere vi kan lave en lgntilskudsordning til dig i en
periode med overgang til fast ansattelse, men det betinger altsa lige at du tager imod pakken her, som
du har skrevet under pa du vil. Det synes jeg er en udfordring, og egentlig at skulle tvinge en dreng
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til at ga i psykiatrisk behandling, eller ikke i behandling, for det frivilligt, men i udredning fordi
han har skrevet under pa samarbejdsaftalen, men nu er han egentlig sprunget fra, fordi nu er
han i praktik, og set i hans lys, sa er han jo vildt tet pa selvforsgrgelse. Men set i vores
erfaringens lys, sd er han teet pa, statistisk set, teet pa 3 maneders selvforsgrgelse, hvorefter hans
star pa jobcenteret igen og den sag kemper vi jo stadig med, fordi nu er det altsa social
feerdighedstraening og sa sidder han med korslagte arme og synes vi er nogle idioter. Og det jo
helst ikke den attitude de skal komme med i social feerdighedstraening, der skal de faktisk
komme med en motiveret attitude i forhold til at det her bliver fedt, det bliver en god udfordring,
ikke - @hh, det her er en laringssucces for mig. Jeg synes det er meget vigtigt ogsa at fa understreget,
at den her sociale ferdighedstraening at det faktisk er en leringssucces for langt de fleste af vores
deltagere. Mange af dem er jo gaet ud af skolen for de rejste ud af 9. klasse, og ikke haft
leeringssucceser i livet og det er social faerdighedstraening faktisk nogle gange for dem.

I: Ja, jeg teenker ogsa at selvforsgrgelsesgraden maske ikke er sa stor, men laeringsprocessen i sig selv
giver vel ogsa en, altsa en succes for mange af dem?

R1: Det synes jeg, det synes jeg. Jeg tro i nogle tilfelde, at den leringssucces drukner i
hashmisbrugets ypperste konsekvens, nemlig korttidshukommelsen. Det betyder, at de lige her og nu -
hold keft ser lyset og det er fedt det her, ikke ogsa. Men nar de s& har siddet og rgget en fed om
eftermiddagen ude i gruppen, deres rygegruppe, sa kan de ikke huske en brik af hvad der er sket. Det
tror jeg desveerre er tilfeldet for nogle. Sa ja de umiddelbart far falelsen af en leeringssucces, men de
glemmer det de har lzert og det er jo ikke nadvendigvis kun fordi de ryger hash, det er jo fordi alt hvad
vi leerer, det skal bruges, det skal praktiseres, det kan ogsa veare nogle af dem der ikke ryger hash, som
ikke far praktiseret de her vaerktajer. Sa jeg ved ikke, hvordan lgser vi de her - det er jo klart ogsa, at
de skal vi made op til REFLEXX, de skal made op til praktikken, de skal blive ved med at tage deres
medicin. Altsa det er udfordringer, det der med hele tiden at passe op pa deres tidsplan.

I: Altsd, det der med at fasteholde dem i?

R1: ja, men det er jo for alle. Der er nogle som klarer det rigtig rigtig fint og som synes at det her er et
fedt projekt som de har stor gleede af. Og jeg synes der er en tendens til, at de som har glade af
medicinen, de har glaede af projektet. Og der kommer vi tilbage til en hel central udfordring i det her,
som vi som forskere har sat rigtig meget vaegt pa, det er den made vi diagnosticerer ADHD pa. Fordi
vi ved jo fra psykiaterne, at 30-40 pct. af alle ADHD-diagnosticerede, de har ikke gleede af medicinen.
Sé& kunne det vere interessant som almindelig samfundsvidenskabelig spgrgsmalstegn, at star her og
prgve at kloge age sig og preve at sige, kunne det maske handle om, at det ikke var ADHD-diagnosen,
de skulle have haft? @h - fordi at, som vi var inde pa tidligere, at der er jo rigtig mange andre ting der
minder rigtig meget om ADHD, vi kan navne i fleng tilknytningsforstyrrelser,
personlighedsforstyrrelser, hashrygning - konsekvenser af hashrygning, virkninger af speedmisbrug,
altsd amfetamin. Der er sa mange alternativer til en ADHD-diagnose, aspergers, borderline - what
ever. @h- sa det kunne vere interessant, hvis man turde og sige det hgjt og sparge psykiatrien, skulle |
ikke bare afprave det der medicin far | stiller diagnosen? | stedet for at stille diagnosen og sa faktisk
famle i blinde med det her medicin som for rigtig mange slet ikke virker og sa nar | konstaterer at
medicinen slet ikke virker, sa er | altsa fanget i jeres eget net, for | har jo stillet en ADHD-diagnose og
den kan man jo ikke treekke tilbage igen uden at fremstille sig selv som faglig amater. Det synes jeg er
en keempe central problemstilling omkring ADHD. Vi hgrer jo ogsa psykiatrien sige, at ADHD det er
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jo en diagnose, som vi rent psykiatrisk har pavist gennem hjernescanninger og som vi kan pavise at
nogle aktivitetscentre i frontlapperne, frontallapperne, som er pavirket pa den ene eller anden made alt
afhangig af om du har ADHD eller ¢j. Sa er det jo drengen i kejserens nye klzder, at han sperger -
Hvorfor helvede diagnosticerer | dem sa ikke ved at lave de hjernescanninger? Tja bum bum - siger de
psykiaterne s, ikke ogsa - fordi det kan vi ikke gare ude ved os. Ja, svaret er vel egentlig - hvis jeg
skulle give det uden noget som helst videnskabeligt beleeg for det - fordi sddan en scanner har vi ikke
ude i den privatpraktiserende klinik, sa ville vi slet ikke kunne diagnosticere her. Nej, det ville 1
nemlig ikke kunne. Og sa skal man jo ogsa lige huske, at en privatpraktiserende psykiater, at han
sadan set er direkter for sit eget privatejet selskab. Det vil jeg nok sige, at det er en udfordring,
hvorvidt der sker en overdiagnosticering eller ej. Om vi egentlig star her og kaemper med nogle
borgere, som er blevet fejldiagnosticeret.

I: Det var egentlig der vores oprindelige interesse for specialet startet

R1: Den synes jeg | skal holde fast i. Den er meget meget central, og den er meget usynlig i den
offentlige debat omkring det her. ndr man tenker pa hvor mange artikler der kommer op omkring
ADHD, hvor mange forsideartikler, sa er det ufatteligt at der ikke kommer mere lys pa
overdiagnosticerings-problematikken. Der er nogle der har fat i den, der er ogsa en debatter inde pa
Politikken, som omtalte ADHD-boblen. Og den dag den brister, den dag den brister, sa er vi sgu vaek
herfra. Men pa den anden side, det er jo ikke os der har diagnosticeret dem, vi har faet et job til at
arbejde med borgere som bliver diagnosticeret ude i det psykiatriske system. Men det undrer mig
nogle gange, at de bliver ved med at kempe sadan med medicintyper og alle mulige forskellige
medicintyper, ikke ogsa. Jamen altsa far du dex-amfetamin nok, sa stiger din livskvalitet jo pa et eller
andet tidspunkt, ikke ogsd. Hvis du gar rundt og er pa speed hele tiden, sa far du altsa en bedre
livskvalitet, iser hvis speeden den er gratis og du far suppleret med sovemedicin, ikke. altsa, det er
ligesom nar englenderne de tager pa ferie i Goa, ikke ogsa - Uppers om aftenen og downers om
morgenen. Men det nytter jo ikke noget og det vil jeg selvfalgelig - na ja, hold da keft det her er jo til
mikrofon det her, det vil jeg gerne undga at blive citeret for.

I: Det er i orden, hahal!!

R1: Nej, min pointe det er at jeg synes at vi savner nogle bedre, nogle bedre diagnosticeringsmetoder.
I: Altsd, jeg sidder ogsd i handicapcenteret i Viborg kommune med born der skal diagnosticeres...

R1: nej - jeg vil gerne sige, at | skal ikke offentliggere det her uden tilladelse, det er klart lige
pludselig sa begynder vi jo at tale uformelt, ikke ogsa. Det er ikke noget jeg vil sige i TV-avisen det
her.

I: det er helt anonymt det her.

I: men gh, der sidder jeg med handicappede bgrn og der er ogsd mange, der nemlig er

diagnosticerede med ADHD, hvor man kunne maske ogsa snakke om, at der var tale om mere
familiemaessige problematikker der gjorde sig geeldende.

R1: Hvis ser i hvert fald rigtig rigtig tit dysfunktioner mellem familieforhold og det er jo noget af det
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psykiatere sa ogsa, altsd hvis du konfronterer psykiatere med det her, s kan man jo ogsa godt lidt
forsta deres argument, nar de siger jamen hgar nu her, det er jo kun i de dysfunktionelle familier, at de
her barn de bliver problemet. I de velfungerende familier, der formar foreldrene jo faktisk meget
meget ofte at sgrge for at deres ADHD-ramte bgrn far en uddannelse, selv autistbgrn far uddannelser,
ikke ogsa - fordi at foraeldrene har de tilstraekkelige ressourcer, men jeg vil godt nok ogsa sige, at den
starste korrelationseffekt vi far i det her projekt, det bliver mellem dysfunktionel familiebaggrund og
sa ADHD-diagnosen

I: Og man kan ogsa sige, at ved at diagnosticere barnet, der ger man lige pludselig det til barnets
problem, frem for familiens problem, kan man sige.

R1: Ja, eller samfundets problem. Fordi hold da op, hvor er det dyrt at ordne de her sager ud fra en
socialfaglig tilgang. Og det er jo ogsa derfor, at det her projekt det blev omtalt som risikoen for en
socialfaglig skraldespand, af en af vores socialradgivere i sin tid. Man frygtede simpelthen fra
socialradgivergruppens side, at det skulle blive en socialfaglig skraldespand. Det synes jeg egentlig er
en ag min og X stagrste og fornemmeste opgaver, at sgrge for at vi ikke er med til at gare det her til
legitimeringen af at vi bare skal parkere en gruppe borgere og sa legge ansvaret fra os. Men det kunne
da vere interessant, man fik et politisk perspektiv pa socialpolitikken en dag, der begyndte sige at
foraeldre maske egentlig ogsa selv har et ansvar for hvordan de opdrager deres bgrn. Det kunne vere
rigtig interessant, men det er der jo ingen stemmer i. Middelklassen, hvis middelklassen har problem
hvis man sparger til den velfungerende middelklasse, sa har de jo heller ikke rigtig tid til at forholde
sig nar der er problemer med deres bgrn, og det synes jeg jo egentlig er meget uhyggeligt, at de
egentlig eftersparger diagnoser, ikke ogsa - for sa kan de sadan set vaske haender selv, og det er jo ikke
kun de sociale svage familier. Det er jo ikke de socialt svage familier, hvor foraldrene selv efterlyser
at der udredes og diagnosticeres, det er jo gennem de sociale myndigheder det sker. Det er sgu i
middelklassefamilierne, at foraeldrene de star og banker pa inde i det psykiatriske system, og kraever
der sker udredninger og diagnosticeringer af deres uopdragne bgrn.

I: Det er vel en generel tendens det der med, at rammer man en lille smule ved siden af sa skal der
vare en grund til det. sa vil man gerne enten have en diagnose, eller noget andet pa det.

R1: Ja - hold da kaft (telefon ringer). Hvad er klokken X?
R2: Den er 25 minutter i 12

R1: Hvor er vi kommet til?

Hvorfor netop denne malgruppe?

I: Kan | komme med et bud pa, hvorfor det netop er denne her malgruppe der er blevet genstand for
offentlig opmarksomhed?

R1: Ja, vi har jo veeret lidt inde pa det, men jeg ved det sgu ikke. ADHD er jo i hvert fald very
hot. @hh - hvis vi skal mobbe psykiaterne lidt s vil jeg sige, at de har da ikke faet s& meget
opmerksomhed siden ricitilin kom pd markedet i 1956 og stesolid aret efter. Og sa er der hype i det
her, og den psykiatriske videnskab har da heller ikke faet sa meget opmarksomhed de seneste
mange artier, men man kan da frygte, at vi er i gang med at fremelske sadan en
diagnosticeringskultur. Det kunne jeg da godt frygte, at | nzvnte det jo selv far og gav selv svaret pa
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det, at frygten for at vaere anderledes, den ger at vi gerne vil finde forklaringer pa enhver afvigende
adfzerd, og det er jo grotesk i en tid hvor individualitet og seeregenhed er i hgjseedet, ikke. Og alle de
unge piger de vil gerne veere ligesom Amalie, ikke. ja - maske er det derfor. Ha-ha.

R1: Jeg ved det ikke X, hvorfor er denne her malgruppe blevet genstand for offentlig opmaeerksomhed?
R2: Jamen det er jo fordi, de skiller sig s meget ud som de nu ger.

R1: Altsd man kunne godt frygte, at vi bare udvikler en eller anden enhedsdiagnose, for alle som
er impulsive, hysteriske og aggressive. Altsd egenskaber, der altid har veret i vores samfund.
Altsd man behover ikke lzengere tilbage end til min opvaekst i 1970’erne for skolelzererne de
rabte og skreg af os, vel? De var jo altsa, halvdelen af mine skoleleerer, de ville jo fa
diagnosticeret ADHD i dag ikke? De var jo, altsd halvdelen af mine skolelerere de ville jo fa
diagnosticeret ADHD ikke. iseer denne her gruppe, den her generation af skolelarere, der var uddannet
den her gang man godt matte taeve ungerne, ikke ogsa - og sa lige pludselig sa matte de ikke teeve dem
mere, altsd de var virkelig pa den, ikke. de har jo veret vant til at stikke lussinger ud, ikke og nu stod
de jo uden noget som helst. De havde ikke andre repressalie-muligheder end rab og skrig, altsa.

R2: Men man kan jo ogsa sige at i form af, at i arbejdslivet der stilles der hgjere krav til os i dag, altsa
for i tiden der havde man sagtens kunne ga ud og fa et ufaglert job enten pa en fabrik eller som
buschauffer eller noget andet. Jamen i dag der skal man have en uddannelse for at fa et job, og sa er
det jo netop at de falder igennem, fordi at de har koncentrationsbesvaer og de har sveert ved at
fastholde sig et arbejde og er enormt impulsive. Og sa er det jo, at de falder igennem fordi de ikke
forma at tage den uddannelse, som der egentlig kreeves i dag.

R1: og sa en anden ting vi jo fuldstendig glemmer i den offentlige debat, det er jo at vi siden
1970’erne jo har talt os fra vores darlige samvittighed over, at vi egentlig har udskudt en keempe stor
gruppe, smidt en hel stor befolkningsgruppe ud af arbejdsmarkedet, ikke - som ikke har haft
kvalifikationerne, som har levet af passiv forsgrgelse. En stor, stor del af vores befolkning lever af
passiv forsgrgelse - en i bund og grund negativ forsgrgelseskultur, hvor der er mange bristede
illusioner og mange bristede forhabninger om livet, som preeger de bgrn som vokser op de familier. Og
det er vel ogsa derfor, at vi iser ser barnene fra de familier herinde i vores projekter i jobcenteret. Det
er noget vi ikke har turdet diskutere i vores samfund, fordi alle er sa lige og vi ma ikke tale negativt
om nogen som helst vel. Vi ma heller ikke tale negativt om, at vi faktisk har ekskluderet en stor
gruppe mennesker for arbejdsmarkedet for at sikre os selv en hgj mindstelgn, sa alle dem der ikke
kunne leve op til mindstelgn - altsa, det er jo ikke for at side her og komme med et eller andet liberalt
bud pa, hvor det er gaet galt, men et eller andet sted er det jo gaet galt, nar man har 700.000 i den
arbejdsdygtige alder, der ikke deltager pa arbejdsmarkedet. @h - og det er jo bgrnene, det er jo ogsa
bgrnene af de foraldre, som vi ser her. Det er samfundets skyld.

R2: Det er jo ikke sd meget det, det er jo ikke den gruppe som vi udelukkende har her. det er jo altsa
ogsa nogle der sadan set er arbejdsmarkedsparate, ogsa hvor deres foreldre i desperation tager kontakt
til os, fordi de bare gnsker hjelp til der barn, ikke - at de skal komme i uddannelse og fa sig et arbejde.
hvor de virkelig har pragvet at gare alt, for at statte deres bgrn.

R1: ja, men det er ikke flertallet af dem der deltager, men de er der. Det er rigtigt. Jeg tror hvis du
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laver en opgarelse, sa er flertallet af vores deltagere, deres foraldre de er pa overfarelsesindkomst. Det
tror jeg. Jeg har ikke det precise tal.

I: hvordan oplever | sa, at de her unge mennesker de modtager at fa diagnosen, er det en lettelse.
Altsa det som vi ogsa var inde pa, s& kan man give skylden pa et eller andet?

R2: Jamen for nogle er det, men de har nok altid falt, at der er noget galt. Maske i folkeskolen, der har
de altid siddet uden for daren eller foran rektors kontor. Altid veeret uden for og blevet mobbet, og nu
er der kommet en forklaring pa, jamen hvorfor var det, at jeg ikke kunne sidde stille i skolen, og
hvorfor var det, at jeg ikke kunne tage min eksamen. Det er som om, at der kommer nogle forklaringer
pa, hvordan det kan veere, at man ikke har klaret sig sa godt hele livet igennem, og at man
udelukkende har faet nederlag pa nederlag.

R1: Ja, jeg synes, altsa der er jo ikke nogle af dem der har veret negative over for diagnosen. Det
kommer maske ikke bag pa dem, de er maske ogsa lidt forberedte pa det. det er jo et ADHD-projekt de
kommer med i, sa de er jo forberedt pa at der nok en vis sandsynlighed for, at jeg kan fa den her
diagnose. Der er faktisk ogsa nogle de tror, at de allerede er blevet diagnosticeret nar vi screener dem,
hvor vi s& ma forklare dem, at det er de ikke

R2: men ofte sa kan vi jo ogsa se, at nogle af dem vi har, jamen sa far de ogsa en forklaring pa hvorfor
far eller mor maske vaeret som de nu har veret. Det er jo ogsa arveligt og det viser sig jo ogsa, at de
ikke har veeret til stede i barndommen oftest.

I: Ja, vi har vist veeret omkring nu. Vi har ikke flere spgrgsmal. Tusind tak, fordi I ville veere med
begge to.
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Bilag 3: Observationsguide med observationsbeskrivelser

Nedenstaende observationsguide er udtryk for vores forberedende og indledende overvejelser
i forhold til de to gennemfarte observationsstudier, hvor vi har observeret samhandlingen
mellem den ledige med ADHD og udviklingsprojektets jobkonsulent. Observationsguiden
angiver hvilke perspektiver vi gnsker at have fokus pa i samhandlingen. Vi har under
observationen udfyldt skemaet med stikord. Umiddelbart efter observationsstudierne har vi
ved hjeelp af feltnoterne konverteret stikordene til mere udfarlige beskrivelser.

Sted og dato:
Randers Jobcenter
Mandag d. 16.04.12

Observationens varighed:
Pabegyndt: 12.00
Afsluttet: 12.30

Involverede personer:
Projektets jobkonsulent og
ung kvindelig deltager

Opmarksomhedspunkter i
samtalen

Beskrivelse (notater fra selve observationen samt
efterfglgende refleksioner)

Hvordan indledes samtalen?

Formalsafklaring - jobkonsulenten tydeligger, hvad der skal
arbejdes mod pa nuvaerende tidspunkt, nemlig den
forestaende praktikperiode. Der underskrives endvidere
papirer, hvor deltageren endnu engang forpligter sig til
projektets naeste fase, nemlig praktikperioden.

Jobkonsulentens adfard,
herunder bade de nonverbale
0g verbale udtryk

Falger deltagerens gnsker i udvalgelsen af praktiksted.
Roser deltageren i hendes engagement i projektets faser.
Sperger en del ind til deltagerens private problemstillinger
og familiere relationer.

Lytter meget til deltagerens egne gnsker til praktiksted og
opfordrer ogsa deltageren til selv at komme med forslag.
Ignorerer nar deltageren siger eller gor noget
ukonventionelt, som fx deltagerens udbrud om, at hendes
leege er en dorsk kelling” eller nar hun ikke kan sidde
stille, og flere gange flytter rundt pa stolen.

Hvad fokuserer
jobkonsulenten pa i samtalen?

Den forestdende praktikperiode og hun praesenterer flere
mulige praktiksteder, og der er i det hele taget stort fokus pa
beskeftigelsesdelen.

Hvilke treek og egenskaber
fokuserer jobkonsulenten pa i
samtalen?

Jobkonsulenten pointerer, at deltageren skal veare
opmarksom pa hendes temperament og humgrsvingninger
nar hun skal pabegynde praktikken. Hun pointerer
endvidere, at deltageren til den forestdaende samtale med
praktikpladsen, skal passe pa med ikke at veere for
frembrusende og patrengende. Derudover nedtoner
jobkonsulenten deltagerens forventninger til, hvor mange
timer hun kan arbejde, og udtrykker Klart, at deltagerens
forventning om at arbejde 37 timer, er urealistisk pa
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nuverende tidspunkt.

Hvad fokuserer deltageren pa i
samtalen?

Henviser flere gange til, at hun jo gerne vil have et arbejde,
men det er bare sveert lige nu. Hun siger, at hun meget gerne
vil Klare sig selv, forsgrge sig selv og hun tydeligger, at hun
gerne vil arbejde pa fuld tid. Det fremstar en smule
paradoksalt, fordi hun samtid betoner, hvor meget hun ikke
magter pa grund af hendes ADHD-diagnose. Hun modsiger
sig selv flere gange i samtalen, men det bemerker hun
tilsyneladende ikke selv.

Hvilke treek og egenskaber
fremhaever deltageren ved sig
selv?

Hun fremhaver, at hun har ADHD, og det derfor er
vanskeligt for hende at indga pa en arbejdsplads. Hun
papeger, at den fremtidige praktikplads skal have et serligt
miljg for at rumme og handtere hende.

Hun siger bl.a., at hun godt ved, at hun er hidsig og
temperamentsfuld, og det hverken kan eller vil hun lave om
pa, og derfor kraever det en hel serlig arbejdsplads, der skal
veere Villig til at acceptere hende som hun er.

Deltagerens reaktion pa
samtalen

Siger hun er meget glad for projektet, iser social

feerdighedstraening.

Accepterer deltageren
samtalens praemisser

Ja, hun stiller ikke umiddelbart spgrgsmal til, hverken
projektets eller samtalens formal

Lever deltageren op til
dominerende opfattelser af
accepterede sociale
feerdselsregler?

Hun kender tydeligvis rammen man udtrykker sig inden for,
men pa nogle omrader falder hun alligevel ved siden af.
Afbryder flere gange jobkonsulenten

Sidder igjnefaldende uroligt, gjnene flakker og hun mister
flere gange traden.

Modsiger sig selv. Mener bade hun kan arbejde fuld tid,
samtidig med, at hun papeger alle de treek der ger, at hun
ikke kan arbejde pa nuverende tidspunkt

7. Observationsstudie

Sted og dato:
Randers Jobcenter
Mandag d. 16.04.12

Observationens varighed:
Pabegyndt: 12.35
Afsluttet: 13.45

Involverede personer:
Projektets jobkonsulent og
ung mandelig deltager

Opmarksomhedspunkter/tem
aer i samtalen

Beskrivelse (notater fra selve observationen samt
efterfglgende refleksioner)

Hvordan indledes samtalen?

Formalsafklaring - jobkonsulenten tydeligger hvad der skal
arbejdes mod pa nuvearende tidspunkt, nemlig den forestaende
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praktikperiode. Der underskrives endvidere papirer, hvor
deltageren endnu engang forpligter sig til projektets naste fase,
nemlig praktikperioden.

Jobkonsulentens adfard,
herunder bade de nonverbale
og verbale udtryk

Roser deltageren i hans engagement i projektets faser.

Hun kommenterer ikke de negative problematikker, som
deltageren fremhaver (eks. Tankemylder, hukommelsesbesveer).
Hun papeger, at deltageren selv har et ansvar for at sige fra, hvis
han synes det gar far hurtigt, eller hvis der er noget han ikke
forstar.

Hvad fokuserer
jobkonsulenten pa i samtalen?

Stort fokus pa beskaftigelsesdelen. Hun orienterer bl.a. deltageren
om forskellige mere langsigtede uddannelsesmuligheder og har
mange forslag og ideer til mulige praktiksteder. Jobkonsulenten
visualiserer praktikken for ham, dvs. hun forklarer ham alle
detaljer omkring, hvad der skal ske til bade samtalen med
praktikstedet, og hvad der skal ske nar han efterfglgende skal
pabegynde praktikken.

Derudover har jobkonsulenten stort fokus pa deltagerens egne
forestillinger om, hvad han gerne vil arbejde med, og hvor han
gerne vil i praktik. Hun forsgger saledes flere gange, at inddrage
ham i beslutningsprocessen.

Deltagerens adfeerd, herunder
bade de nonverbale og verbale
udtryk

Er meget nervgs. Han slapper farst af langt inde i samtalen.
Sidder meget uroligt pa stolen.

Deltageren har endvidere meget sveert ved at abstrahere fra, at vi
sidder pa sidelinjen og observerer, han kigger flere gange over pa
o0s. Det virker flere gange som om, at han sgger vores
anerkendelse.

Hvad fokuserer deltageren pa i
samtalen?

Han er umiddelbart meget optaget af hvordan man’ skal opfore
sig og han henviser saledes gentagne gange til, at man bar have et
arbejde, at man bgr tage en uddannelse og han pointerer, at det er
meget vigtigt at man kan klare sig selv og ikke modtager hjalp fra
det offentlige.

Hvilke treek og egenskaber
fremhaever deltageren ved sig
selv?

Han fremhaver flere gange, at han har tankemylder,
koncentrationshbesvar og manglende hukommelse.

Accepterer deltageren
samtalens praemisser

Ja, han stiller ikke pa noget tidspunkt spgrgsmalstegn ved hverken
samtalens omdrejningspunkt eller projektets faser i det hele taget.

Lever deltageren op til
dominerende opfattelse af
accepterede sociale
feerdselsregler?

Deltageren formar ikke at afslutte samtalen og opfanger ikke
jobkonsulentens talrige signaler om, at samtalen er slut. Han
bliver staende i dgrabningen laenge efter samtalens egentlige
afslutning. Han stiller de samme spargsmal gentagne gange, og
han er i det hele taget seerdeles optaget af, hvad jobkonsulenten
mener om ham og hans prastation i projektet. Det virker som om,
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at han har brug for bekreaftelse pa, at han ger det rigtige.
Han har ikke nogen fornemmelse af, hvordan han skal agere i
samtalens afslutning.
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Bilag 4: Projektbeskrivelse

BESKAFTIGELSESFREMME FOR VOKSNE MED ADHD | RANDERS KOMMUNE

Hvad er ADHD?

Attention Deficit Hyperactivity Disorder betyder frit oversat opmarksomheds-underskud med
hyperaktiv dysfunktion. En forholdsvis ny diagnose der omhandler mange borgere som
tidligere blev betragtet som “’lidt ved siden af” uden at vaere egentligt syge.

Behandlingen af ADHD-borgere kan veere savel medicinsk som af bearbejdningsmeessig og
adferdsmaessig karakter.

Projekt Beskeeftigelsesfremme for ADHD-ramte i Randers:
Med projektmidler fra Arbejdsmarkedsstyrelsen og EU gennemfgrer Jobcenter Randers i
perioden 2008-12 et ADHD-pilotprojekt.

Gennem udvikling og lancering af screeningsmetoder til brug for kommunale sagsbehandlere
og lancering af individuelle beskeeftigelsesfremmende pakker for projektets deltagere, vil vi
seette fokus pa hvordan ADHD-ramte borgere bedst hjelpes til inklusion og fastholdelse pa
arbejdsmarkedet. Projektet har plads til i alt 100 deltagere.

Udover at hjelpe ledige med ADHD i beskaftigelse og/eller uddannelse, har projektet til
formal at udvikle arbejdsmetoder som landets Jobcentre kan anvende i arbejdet med ledige
med ADHD og andre sociale dysfunktioner.

Hvordan aflaeser man symptomerne?

Borgere med opmarksomhedsunderskud (”AD”) og/eller hyperaktiv dysfunktion ("HD”), vil
allerede i barndommen have haft symptomer pa opmarksomheds-forstyrrelse og
hyperaktivitet/adferdsproblemer. I voksenlivet vil disse symptomer fortsat gare sig geeldende,
og undersggelser viser, at ADHD-ramte ofte er “kendt” af systemet i forvejen, f.eks. gennem
darlig psykosocial tilpasning, arbejdslgshed, hjemlgshed og kriminalitet.

Typlske symptomer i barndommen:
opmarksomhedsforstyrrelse
- hyperaktivitet
- adfzerdsproblemer i skolen
- impulsivitet
- stressoverfglsomhed
- hyppige raseriudbrud

Typiske symptomer i voksenlivet:
- svingende humer
- hidsigt temperament
- manglende organisation
- impulsivitet
- mange brudte arbejdsforhold eller ringe kontakt til arbejdsmarkedet
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ADHD’s betydning for borgerens tilknytning til arbejdslivet:

En borger med ADHD vil typisk have problemer med fastholdelse pa arbejdsmarkedet.
Ubehandlet ADHD vil ofte have en negativ indflydelse pa den sociale interaktion, hvorved en
medarbejder med ADHD-symptomer rager uklar med ledere og kolleger. Den manglende
kontinuitet i arbejdslivet kan ligeledes skyldes, at ubehandlet ADHD gar det vanskeligt at
koncentrere sig om arbejdsopgaverne.

Borgere med ADHD vil saledes ofte have en lang raekke korte, brudte arbejdsforlab eller
ledighed og sygemeldinger med i bagagen. Mange borgere med ikke-diagnosticeret ADHD
har endvidere misbrugsproblemer, ofte ud fra en filosofi om selvmedicinering dulmer de
problemer borgeren har.

Misbrugsproblemer forsteerker selvsagt fastholdelsesproblematikken.

Hvordan screener man borgeren for et evt. ADHD-problem?
lagttagelse af ovenstaende karakteristika er en vigtig indikator for, om man skal ga videre
med screeningsarbejdet.

Der er udviklet en reekke veerktgjer til screening af ADHD-symptomer. Blandt disse er
spargeskemaer som setter fokus pa de ting i hverdagen, i arbejdslivet og i relationer til
omgivelserne, som kan vare et problem for borgere med ADHD-symptomer.

| Randers Kommunes ADHD-projekt har vi valgt at bruge WHO’s spgrgeskema om ADHD-
symptomer, som borgeren selv udfylder. Det er et nemt og overskueligt redskab som hurtigt
giver et fingerpeg om, hvorvidt du som sagsbehandler begr ga videre med en ADHD-screening
ved hjelp af Russel Barkley’s interviewskema til indkredsning af ADHD-symptomer.

Hvad hjeelper?

Erfaringen viser, at medicinering af borgere med ADHD giver gode resultater i forhold til at
deempe ADHD-symptomerne. Medicinering gger ligeledes borgerens egen opfattelse af sin
livskvalitet.

Udover medicinering vil mange borgere med ADHD have glaede af opfelgende hjelp og
stgtte til at komme konstruktivt videre i livet. Det vaerende information om ADHD, stgtte til
at strukturere et hverdagsmgnster med faste, praktiske rutiner, psykologhjaelp og mentorstatte
i forhold til opstart af et arbejdsforhold.

Hvad indeholder Projektet?

I ADHD-projektet kombinerer vi den medicinske udredning og behandling med
psykoedukation og psykosociale kursustilbud i form af et 4-6 ugers kursus i social
feerdighedstraening, REFLEXX. Herefter opstartes praktikforlgb med inddragelse af mentorer
og stetteforanstaltninger i det omfang det skannes relevant for den enkelte deltager.

Konkret indeholder projektet fglgende faser:

1. Spot og screening af ADHD-symptomer
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Udredning og behandling v/ privatpraktiserende psykiater
Psykoedukation — d.v.s. oplysning om ADHD, symptomer og behandling
Social Faerdighedstraening — et 4-6 ugers kursus

Praktik pa virksomhed eller uddannelsessted

as~wnN

Malet er naturligvis at deltagerne gennem behandling og oplearing af nye kompetencer til at
handtere ADHD, bliver selvforsgrgende, enten gennem job eller uddannelse.

Hvordan kommer man i dialog med borgeren om ADHD?

Mange ikke-diagnosticerede borgere med ADHD-symptomer har en udmarket erkendelse af
at de har et-eller-andet problem” i deres interaktion med omgivelserne. Af
interviewundersegelser fremgar det, at alene det at ’blive opdaget” af systemet, har varet en
stor hjalp for mange ADHD-ramte. Erkendelsen og forstaelsen af at have et anderledes
opmarksomheds- og aktivitetsmgnster, seetter for mange en positiv, selvforsteerkende
udviklingsproces i gang.

Misbrugere med ADHD-symptomer har ofte det problem, at misbruget subjektivt set
overskygger ADHD-symptomerne. Denne gruppe kan derfor have sveert ved at tage snakken
om en eventuel screening og diagnosticering alvorligt, og vil ofte forsgge at omga emnet eller
sla det hen.

For at fa en konstruktiv dialog med borgeren, leegger vi i kommunen veegt pa at der er
&rlighed og en positiv grundstemning i samtalen mellem borger og sagsbehandler; at
borgeren ikke foler sig “klientgjort”.

Hvordan kommer vi videre?
Hvis du er ledig, til radighed for arbejdsmarkedet og du eller dine omgivelser fornemmer at
du har ADHD-symptomer, kan du indstilles til deltagelse i projektet.

Det er en forudsatning for at indga i projektet, at:

- Du ikke tidligere er diagnosticeret ADHD

- Du har haft ADHD-symptomer i barndommen

- Du gnsker at indga i alle projektets faser og er indstillet pa at afprave medicinsk
behandling hvis det anbefales af din psykiater

- Atdu, i fald du har misbrugsproblemer, er indstillet pa at komme i effektiv behandling

Med 100 pladser fordelt over fire ar kan vi desveerre ikke tilbyde alle at komme med i
projektet, men vi haber at vi i projektperioden kan udvikle modeller for hvordan vi og andre
Jobcentre landet over, vil kunne integrere borgere med ADHD pa arbejdsmarkedet.

Spergeskema vedrgrende screening af ADHD-symptomer rekvireres ved henvendelse til:
ADHD-projektets sekretariat, Regimentvej 10, 8930 Randers N@, tIf. 8915-7934 — eller pr.
email: adhd@randers.dk

Copyright: Randers Kommune, Social- og Arbejdsmarked 2008.
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Bilag 5: Oversigt over projektet indhold

Hvad indeholder det?

Randers Kommunes Beskaftigelsesprojekt for voksne med ADHD

Vi kommer i kontakt med borgere med ADHD-symptomer (Spotting & Screening)

. ASRS selvtest
. Russel Barkleys Quicktest

J L

Vi indstiller eller giver afslag pi videre udredning hos speciallage

. Projektets psykiatriske konsulent vurderer om screeningsmaterialet ber afstedkomme
en psykiatrisk udredning af privatpraktiserende psykiater

. Indstillede kandidater udfylder rusmiddelskema, livstilfredshedsundersagelse og un-
derskriver samtykkeerkl=zringer vedr. EU og persondataloven.

. Indstillede deltagere far skrevet projektet ind i jobplanen/opfalgningsplanen

J L

Udredning hos speciallzge: Har borgeren ADHD eller andre diagnoser?

. Vurdering af behov for medicinering - igangs=ttelse af evt. medicinering
. Kortlzgning af evt. andre psykiatriske diagnoser
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1

Informationsarrangement (Psyko-edukation)

. Endags-session v/ psykiatrisk konsulent med information om ADHD, ferdighedstrz-
ning, medicin og supplerende behandlingsmuligheder

L

Kursus 4 uger: Reflexx—Bliv Bedre! (Social Frerdighedstraning)

. 4 uger a’ 3x2 timers varighed med vegt pa hantering af vrede og konfliktsituationer,
adfeerdstrening, reaktionskontrol og impulsstyring. Sma hold—4-6 deltager.

g

Arbejdspladsforleb - 1-4 maneder (individuelt beskaftigelsesfremmende forleb)

Ustattet beskaftigelse

Virksomhedspraktik, evt. med mentorordning
Uddannelsespraktik, evt. med mentorstatte
Supplerende psykologisk (kognitiv) terapi
Fagspecifikke opkvalificeringskurser

M. V.

Ustottet beskaftigelse/stottet beskzeftigelse//uddannelse




Det ADHD-ramte menneske

Bilag 6: ADHD-symptomtjekliste

ADHD-symptomcheckliste for voksne
(Adult Self Report Scale, ASRS-v1.1)

Formdlet med spergsmalene er at styrke dialogen mellem dig og din patient og bidrage til at vurdere, om patienten
har ADHD.

ASRS v1.1 symptomchecklisten er et instrument, som dakker de 18 DSM IV TR kriterier

De 6 spergsméil i afsnit A er identificeret som de mest praediktive symptomer i relation til ADHD. Disse
sporgsméil danner basis for ASRS v1.1 screeningsinstrumentet.

Afsnit B af ASRS v1.1 symptomchecklisten indeholder de resterende 12 spergzmdl.

Instruktion

Symptomer
1.  Bed patienten om at svare pd alle spergsmél (bdde afsnit A og afsnit B) ved at stte krvds i det felt, som
bedst passer pd, hvor hyppigt det enkelte symptom er til stede.

2. Nar lzgen skal vurdere besvarelsen, anvendes skabelonen, som placeres oven pa besvarelsen. Hvis der er
fire eller flere kryds i de synlige felter 1 afsnit A, har patienten symptomer, som i hej grad er foreneligt
med ADHD hos voksne, og videre udredning anbefales.

3. Svarene i afsnit B giver yderligere information og kan danne udgangspunkt for videre udredning af
patientens symptomer. Vear serlig opmarksom pd krvds 1 de synlige felter. Hvor ofte symptomet
forekommer, har forskellig vagt for de enkelte symptomer.

Vurdering af funktionsnedssettelse
1.  Gennemga alle spargsmélene med patienten og vurder i hvilken grad hvert symptom pévirker patientens
daglige funktioner.

2. Tag patientens arbejde, uddannelse, sociale relationer, familieliv m.v. med | vurderingen.

3. Fa patienten tl at beskrive, hvordan eventuelle problemer har pavirket evnen tl at arbejde, til at tage sig
af opgaver 1 hjemmet og til at f& hverdagen til at fungere med andre mennesker, feks. zgtefzlle, kereste
eller andre han/hun bor sammen med. Der er ofte sammenhazng mellem antallet og svaerhedsgraden af
symptomer og symptomechecklisten kan derfor ogsd indgd | en vurdering af funktionsnedsastielse.

Anamnese

Vurder, om lignende symptomer var tilstede | barndommen. Voksne med ADHD er ikke nadvendigvis blevet
diagnosticerede som bern. Var opmarksom pd tidligt opstdede og lengerevarende problemer med
opmarksomhed/koncentration eller selvkontrol/impulsivitet. Der skal have varet vaesentlige symptomer i
barndommen, men det er ikke en forudsatning for diagnosen, at det fulde symptombillede var til stede.
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ASRS v1.1

Navn | Dato

1. Besvar venligst alle spergsmal ved at satte kryds i det felt, der
bedst beskriver, hvordan du har felt og opfert dig i de seneste seks
maneder.

2. Sat kun ét kryds ved hvert spergsmal.

3. Giv spergsmélene til din behandler, sa | sammen kan drefte dem
ved dagens konsultation

Al. Hvor ofte har du sveert ved at afslutte et projekt og fA de sidste detaljer pd plads,

nér den udfordrende del af arbejdet er overstiet?

Aldrig
Sjeeldent

A2 Hvor ofte har du sveert ved at klare en opgave, der kreever planlegning?

A3, Hvor ofte har du problemer med at huske aftaler eller andet, du burde huske?

Ad. Hvor ofte undgér eller udszuer du en opgave, som krever mange overvejelser?

A3, Hvor ofte sidder du uroligt med heender eller fsdder, nér du skal sidde ned i
lengere tid?

A6, Hvor ofte feler du dig overaktiv og nedt tl at gere ting, som var du drevet af en
indre motor?

Afsnit A

B1. Hvor ofte laver du sjuskefejl, nir du skal arbejde pd et kedeligt eller vanskeligt
projekt?

B2. Hvor ofte har du svert ved at fastholde opmarksomheden, ndr du udferer
kedeligt eller ensformigt arbejde?

B3. Hvor ofte har du sveert ved at koncentrere dig om, hvad folk siger il dig, selv
nir de taler direkte til dig?

B4. Hvor ofte bliver ting veek for dig, hjemme eller pa arbejdet?

B35. Hvor ofte bliver du distraherer af aktivitet eller stoj omkring dig?

Bé&. Hvor ofte forlader du din plads ved meder eller i andre situationer, hvor det
forventes, at du bliver siddende?

B7. Hvor ofte faler du dig rastles eller har indre uro?

BR. Hvor ofte har du sveert ved at koble fra og slappe af, ndr du har tid til dig selv?

B9. Hvor ofte har du fornemmelsen af, at du taler for meget?

B10. Nér du taler med andre, hvor ofte kommer du s til at afslutte deres sztninger
fior de selv ger det?

B11. Hvor ofte har du sveert ved at vente til at det bliver din tur?

B12. Hvor ofte afbryder du andre, nfr de er optaget af noget andet?

Afsnit B
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Vardien af ADHD-screening blandt voksne

Forskningsresultater tyder pa, at ADHD-symptomer kan persistere ind i voksenalderen med vasentlig
pavirkning af samliv, karriere og endda patientens personlige sikkerhed. ' Da denne sygdom ofte
misforstas, er der mange, som ikke far den korrekte behandling og dermed ikke far mulighed for at
udnytte deres potentialer fuldt ud. En del af problemet er, at diagnosticering kan vare vanskelig, iszr
blandt voksne.

ASRS v1.1 symptomchecklisten blev udviklet i samarbejde med Verdenssundhedsorganisationen
{WHO)}) og en arbejdsgruppe som omfattede folgende psykiatere og forskere:

Lenard Adler, lazge
Klinisk lektor i Psykiatri og Neurologi
New York University Medical School, New York, USA

Ronald C. Kessler, PhD
Professor, [nstitut for Sundhedspolitik
Harvard Medical School, Boston, USA

Thomas Spencer, lazge
Klinisk lektor i Psykiatri
Harvard Medical School, Boston, USA

Som kvalificeret sundhedsfaglig behandler kan du bruge ASRS v1.1 symptomchecklisten som en hjzlp
til at screene for ADHID hos t’:}Esne patienter. Informationer fra denne screening kan give anledning til
et mere grundigt klinisk interview. Spergsmalens i ASRS v1.1 eri overensstemmelse med DSM 1V
kriterierne og specifikt rettet mod manifestationerne af ADHD-symptomer blandt voksne.
Spargeskemaets indhold afspejler ogsa den vegt DSM IV tillegger symptomer, funktionsneds=zttelser
og anamnese for at kunne stille deninr‘rekte diagnose.

ASRS v1.1 symptomchecklisten tager omkring 5 minutter at udfylde og kan vare et vaesentligt bidrag
til den diagnostiske proces.

Referencer:

. Schweitzer JB, et al. Med Clin North Am. 2001;85(3):10-1 I, 757-777.

2. Barkley RA. Aunention Deficit Hyperactivity Disorder: A Handbook for Diagnosis and Treatment. 2nd ed. 1998,

1. Biedermen ], etal. Am I Psychiatry, 1993:150:1792-1 798,

4. American Psychiatric Association: Diagnostic and Statistical Manual of Memal Disorders, Fourth Edition, Text Revision.
Washinglon, DC, American Psychiatric Association. 2000: 85-93.
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Bilag 7: Ansvarsdeling - individualisering af specialets afsnit

Afsnit Sidetal | Navn
Indledning til det videnskabsteoretiske afsnit 12-13 | Kristina
Filosofisk hermeneutik 13-15 Kristina
Filosofisk hermeneutik 18-20 Bettina
Diskursanalyse 17-18 Kristina
Diskursanalyse 18-20 | Bettina
Videnskabsteoretisk placering 20-23 Bettina
Indledning til forskningsstrategi og metode 23-24 Bettina
Det kvalitative casestudie 24-26 Kristina
Indledning til de kvalitative metoder 26-27 Kristina
Interview 27-28 Bettina
Dokumentanalyse 28-31 Bettina
Observation 31-32 Kristina
Kvalitetssikring 32-34 Kristina
Generalisering 34-35 Bettina
Indledning til det teoretiske afsnit 36 Bettina
Teoretisk afsnit om governmentality 36-39 Kristina
Teoretisk afsnit om governmentality 39-42 Bettina
Teoretisk afsnit om Goffman 42-43 Bettina
Teoretisk afsnit om Goffman 43-44 Kristina
Teoretisk placering 44-46 Bettina
Teoretisk placering 46-48 Kristina
Muligheder og potentialer 48 Kristina
Brud og konflikter 48-49 Kristina
Analysestrategi 50-51 | Kristina
Indledning til analyse 1 51-53 Bettina
Dimension 1 53-56 Kristina
Dimension 2 56-59 Bettina
Dimension 3 59-61 Bettina
Dimension 4 62-64 Kristina
En neoliberalistisk styringsrationalitet 64-66 Kristina
En neoliberalistisk styringsrationalitet 66-68 | Bettina
Avanceret liberalisme 68 Kristina
Opsamling 68-69 Bettina
Indledning til analyse 2 69-70 | Kristina
Hvordan opstar stigmatisering, del 1 70-71 Bettina
Hvordan opstar stigmatisering, del 2 71-72 | Kristina
Hvordan pavirker stigmaet malgruppens oplevelse af sig selv, del 1 | 72-76 Kristina
Hvordan pavirker stigmaet malgruppens oplevelse af sig selv, del 2 | 76-79 | Bettina
Opsamling 79-80 Kristina

De folgende afsnit er feelles i specialet: Indledning, problemfelt, problemformulering,
leesevejledning, konklusion, kritisk refleksion og perspektivering.



