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Inleiding
“In november 2014 kreeg ik mijn diagnose ADHD. 
Hetzelfde jaar, op mijn 50e verjaardag hield mijn vader 
een toespraak ten overstaan van iedereen die mij lief 
is en nauw aan het hart ligt. Je kunt wel zeggen dat 
toen alle puzzelstukjes op hun plaats vielen. Het was 
als het horen van een anamnese van een klassieke 
ADHD.

Ik ben altijd alle personages van Astrid Lindgren 
geweest, van Pippi Langkous tot Emil, een echt 
jongensachtig meisje. Later in mijn tienerjaren was 
ik koortsachtig op zoek naar wie ik was, misschien 

deed ik dat niet altijd op de beste manier. De vroege 
kinderjaren hadden momenten van stabiliteit en geluk, 
alles zakte snel daarna als een kaartenhuis in elkaar.
En hier sta ik dan vandaag, 50 jaar oud. Ik weet wie 
ik ben en ik ben dankbaar voor alle beproevingen, 
want ondanks bepaalde problemen, beschik ik over 
krachten die me daar hebben gebracht waar ik me 
vandaag bevindt.”

 Anna
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Deze brochure beschrijft ADHD vanuit het perspectief 
van de vrouw en hoe gezondheid en levenspatroon 
beïnvloed kunnen worden. De brochure geeft niet 
overal antwoord op en houdt bijvoorbeeld geen 
rekening met de situatie, waarbij er gelijktijdig sprake 
is van een psychiatrische aandoening.

In de tekst komen deze onderwerpen aan bod:
•	Geslachtsverschillen
•	Jeugdjaren
•	Relaties
•	Zwangerschap en borstvoeding
•	De jaren met kleine kinderen
•	Gelijktijdige psychiatrische aandoening
•	Het leven na vijftig

Het doel van   
  deze brochure
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Vrouwen met ADHD vertonen minder duidelijk 
de tekenen van hyperactiviteit dan ‘de typische 
persoon met ADHD’ en het kan daarom moeilijker 
zijn ze te identificeren. Het kan zelfs zo zijn, dat ze 
als kind worden gezien als (te) weinig actief. In een 
onderzoek dat keek naar vrouwen en meisjes op 
ADHD kwam naar voren dat het risico voor (drugs)
misbruik en criminaliteit bij vrouwen lager is dan bij 
mannen en dat vrouwen in hogere mate last hebben 
van somatisering. Dit is het uiten van psychische 
spanningen in lichamelijke klachten. Vrouwen 
melden zich binnen de psychiatrie vaker met andere/
meerdere diagnosen.

Eerste en laatste menstruaties 
(menarche en menopauze)
Lage gehalten oestrogeen (het vrouwelijk 
geslachtshormoon) beïnvloeden de hersenen zodat 
het gehalte dopamine en serotonine (belangrijke 
stoffen voor hoe je je voelt) lager worden. Dat kan 
problemen geven zoals stemmingswisselingen en 
moeilijkheden met bepaalde belangrijke functies zoals 
het geheugen. Als het oestrogeengehalte bij vrouwen 
(tijdens de puberteit voor de menstruatie en tijdens 
de menopauze) daalt, nemen de ADHD-symptomen 
toe. Meisjes met ADHD hebben vaak ernstigere 
premenstruele klachten terwijl zwangere vrouwen met 
ADHD zich over het algemeen heel goed voelen.

Geslachtsverschillen
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De vrouwen die werden onderzocht en 
gediagnosticeerd op volwassen leeftijd vertellen vaak 
over de problemen en de mislukkingen die ze hadden 
tijdens de schooljaren. Deze problemen werden 
misschien niet opgemerkt door hun omgeving; 
opstart- en concentratiemoeilijkheden maar vooral 
aandachtsproblemen. Als er gunstige factoren zijn 
zoals een hoge begaafdheid, een ondersteunende 
familie en een stabiele omgeving met goede sociale 
voorzieningen, worden de problemen vaak niet 
opgemerkt. Problemen openbaren zich vaak pas als 
de eisen aan de zelfstandigheid van het volwassenen 
leven toenemen en als zowel studie, werk en 
gezinsleven een eigen verantwoordelijkheid worden. 
Als deze vrouwen eenmaal in contact komen met de 
zorg, zoeken ze vaak hulp voor depressie, angst of 
gebrek aan eigenwaarde.

• Jongensachtige meisjes zijn vaak ontzettend 
actief en zijn graag bezig met snelle sporten. 
Ze werken graag hard op school maar meestal 
met minder goede resultaten. Ze zijn vaak 
ongeorganiseerd.

• De dagdromers zijn meestal vergeetachtig, 
ongeorganiseerd en angstig ingesteld. Het lijkt alsof 
ze meedoen op school, maar dat gaat niet altijd en 
dan worden ze vaak gezien als energieloos en lui.

• De begaafden redden zich vaak goed in hun 
jonge jaren, maar als de eisen op school toenemen, 
‘vallen ze door de mand’. Ze kunnen hun schoolwerk 
niet langer organiseren en hebben het moeilijk met 
bijvoorbeeld planning en tijdsdruk.

De jeugdjaren
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“Het voortdurende zoeken.  
Wat moest ik aan met al die 
energie en creativiteit? Ik verloor 
mij in dansen en kon op die 
manier omgaan met een deel 
van mijn overschot aan energie. 
Dat hielp mij bij het omgaan met 
het leven van alledag. Ik kan nu 
vaststellen dat ik destijds met 
veel dingen niet in staat was ze te 
veranderen in iets constructiefs. Er 
waren meerdere niet afgemaakte 
opleidingen, een zeer destructieve 
relatie, ik zocht graag mannen op 
die misschien niet altijd zo geschikt 
waren. Als oudste kind bezorgde ik 
mijn ouders veel grijze haren.”

 Suzan
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“Hoewel ik altijd werd beschreven 
als een ‘jongensachtig meisje’, ik zag 
er zo niet uit. Een slank figuurtje als 
van een danseres en een (naar wat 
anderen zeiden) zeer mooi voorkomen, 
voerden me helaas vele keren in de 
verkeerde richting. Ik zocht contact 
met gelijkgestemden met veel tijdelijke 
relaties. Ik liet me leiden door impulsen, 
wat vaak resulteerde in ongewenste 
handelingen. Ik werd niet alleen slecht 
behandeld, ik heb anderen soms ook zeer 
slecht behandeld. Ik kon helaas niet al 
mijn sterke gevoelens reguleren. 

Ik was de dertig al gepasseerd toen ik 
mijn levensgezel vond, iemand die mij aan 
kon en mij de geborgenheid en de liefde 
gaf die ik zo nodig had. Deze man gaf mij 
ook twee prachtige zonen en was een 
geweldige vader voor mijn twee oudsten.”

  Annemarie
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Soms kan het moeilijk zijn relaties op een “gewenst 
niveau” te houden. Sommigen vinden dat je te 
intensief bent en te vaak van je laat horen. Voor 
anderen is juist het gebrek aan goede relaties het 
grootste probleem. Relaties die niet goed verlopen 
kunnen het zelfvertrouwen verminderen of veel 
energie vragen omdat er voortdurend conflicten 
en misverstanden ontstaan. Eenzaamheid of je 
buitengesloten voelen kunnen een resultaat van 
moeilijke relaties zijn.
Gelijktijdig kan ADHD een kracht zijn in relaties met 
anderen. Open, creatief en spontaan zijn of voorop 
durven lopen en iets nieuws proberen zijn voor veel 
personen met ADHD voorbeelden van hun sterke 
eigenschappen. Dit zijn dingen die iets heel positiefs 
kunnen brengen in een sociale samenhang. Ben jij 
degene die met de nieuwe leuke ideeën komt, die het 
ijs breekt of de loyale vriend is als het nodig is?

Impulsiviteit -het niet kunnen tegenhouden- kan 
leiden tot snelle reacties en ondoordachte uitspraken. 
Dit kan tot conflicten en onbegrip leiden. Veel 
conflicten en misverstanden kunnen voorkomen 
worden door de tijd te nemen en door niet ‘in het 
heetst van de strijd’ zomaar iets te roepen.

Pauzeren van het conflict
Het kan goed zijn even opzij te gaan om tot jezelf 
te komen. Als een discussie kan worden vermeden 
als je het meest opgewonden bent, kan het gesprek 
later hopelijk constructiever verlopen en niet tot een 
conflict leiden. Soms kan het goed werken om te 
zeggen dat je nu geen energie hebt om in discussie 
te gaan, maar te vragen om er later nog eens over te 
praten.

Relaties
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De jaren met kleine kinderen
Vrouwen die een gezin krijgen zullen onder een 
behoorlijk hoge belasting komen te staan. Soms 
betekent het ook dat ze voor de eerste keer in hun 
leven een duidelijke structuur krijgen met bijvoorbeeld 
maaltijden, routines, bedtijd en slaap. Kinderen, zeker 
als ze nog klein en afhankelijk zijn, zijn een zeer sterke 
motivator om dingen goed te willen doen.
In kleinere studies is wel gebleken dat veel vrouwen 
met ADHD moeite hebben met het ouderschap 
omdat ze het ‘zesde zintuig’ missen dat nodig is om 

situaties goed in te schatten. Ze laten het kind sturen 
en hebben het moeilijk de structuur en grenzen te 
handhaven. Sommigen worden autoritair en kunnen 
moeite hebben met het geven van complimenten, 
positieve en negatieve feedback of bestraffingen.
Belangrijk is het zoeken van steun in je omgeving! 
Als je netwerk beperkt is (geen ouders of familie met 
een goede verstandhouding in de buurt, of goede 
vrienden), zoek dan hulp via de huisarts en de zorg.



“Ik heb vier jongens uit twee nesten. 
Mijn twee oudste zoons hebben 
een andere vader. Ik koos er al snel 
voor alleen met hen te gaan wonen. 
Voor mijn jongens keerde ik mezelf 
binnenstebuiten. Ze zouden niet 
lijden onder het feit dat ik ervoor koos 
om het (met goede redenen) zonder 
hun vader te doen. Ik voltooide een 
hogeschoolopleiding en met paperclips 
en pennen in alle mogelijke kleuren was 
ik in staat mijn studies te structureren 
en gelijktijdig te zorgen voor mijn twee 
kleintjes.
Ik heb later begrepen dat ik een hoog 
IQ heb. Hiermee en met extra aandacht, 
een goed kortetermijngeheugen een 
onwaarschijnlijk overschot aan energie 
kon ik mijn problemen compenseren. 
Een van de gevolgen was wel dat ik 
gedurende deze tijd slechts een paar 
uur per nacht sliep.”

  Nicole
13



Moeten vrouwen 
die van plan zijn 
kinderen te krijgen 
stoppen met hun 
medicatie?
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Er worden ieder jaar veel kinderen geboren.
10-20% van de moeders heeft een psychische 
aandoening waarbij de verschillende vormen van 
depressie, de meest voorkomende diagnose is.
De standaard is stoppen met (de meeste soorten) 
medicijnen, zodra een vrouw een kinderwens heeft of 
zwanger wordt. In sommige gevallen wordt hiervan 
afgeweken.

De behandeling met medicijnen voor ADHD is relatief 
nieuw voor volwassenen, hierdoor zijn er nog niet 
zoveel gegevens beschikbaar als bijvoorbeeld over 
medicatie bij een depressie. 

Moet iedereen die van plan is aan kinderen te 
beginnen de behandeling onderbreken?
Belangrijk is een open dialoog met je arts. 
Er wordt altijd een afweging gemaakt. De 
ontwikkeling van de ongeboren vrucht wordt niet 
alleen beïnvloed door een geneesmiddel wat de 
moeder slikt, maar ook door de gesteldheid van de 
moeder als ze geen medicijnen meer neemt. 
De behandeling van ADHD met medicijnen (meestal 
methylfenidaat) en borstvoeding is niet uitvoerig 
bestudeerd. Vandaar dat voor alle ADHD-medicijnen 
het gebruik tijdens zwangerschap en borstvoeding 
formeel (in de bijsluiter) wordt afgeraden. Het is dus 
altijd belangrijk goed met de arts te overleggen voor 
je medicatie stopt of blijft nemen.
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“Ik was op weg naar een burn-out. Na 
vele jaren in altijd de hoogste versnelling, 
zonder de rust die je nodig hebt en met 
een ziek kind, zei het lichaam stop!
Het begon ermee dat ik niet wakker 
kon blijven op mijn werk en belangrijke 
werkzaamheden vergat. Ik was niet in 
staat voor mijn kleine kinderen te zorgen. 
De grote jongens moesten zichzelf maar 
redden. Ik begon alcohol te gebruiken om 
te kunnen slapen.

Op termijn leidde dat tot een 
vermoeidheidsdepressie en een lang 
vacuüm, waaruit noch ik, noch mijn 
familie, vrienden of verzorgers dachten 
dat ik terug zou kunnen keren.
Maar dat deed ik ...”

 Jeanette



Volwassenen met ADHD moeten compensatie 
strategieën ontwikkelen en gebruiken om hun 
functievermindering op te vangen. Het komt veel voor 
dat de strategieën of gewoontes waar je altijd van op 
aan kon of waarmee je wegkwam, niet meer werken 
als je ouder wordt. Een verklaring hiervoor is, dat er 
in het leven als volwassene, meer complexiteit is. Er 
zijn meerdere terreinen en verantwoordelijkheden om 
te beheersen, zoals werk, financiën en gezin. Een 
consequentie van deze toegenomen druk kan zijn dat 
er nieuwe klachten en symptomen ontstaan, zoals 
fysieke pijnen, depressie en angst. 

Vaak heeft een volwassene met ADHD in de jeugd 
met een aantal tegenslagen of mislukkingen te maken 
gehad, dingen zoals gepest worden, problemen op 
school of met vriendschappen. Dit kan geleid hebben 
tot een negatief zelfbeeld in latere jaren. Het is ook 

bekend dat personen met ADHD een groter risico 
hebben om verslavingen te ontwikkelen zoals zwaar 
roken of grootverbruikers worden van koffie, Cola of 
drugs. Ook overmatig gamen kan als een verslaving 
gezien worden. Slaapstoornissen zijn heel algemeen, 
net als een verschoven dag-nacht ritme. 

ADHD komt ook regelmatig in combinatie met andere 
(psychische) ziekten voor. Co-morbiditeit heet dit. 
Een voorbeeld is het samengaan met depressies, 
angststoornissen of het bipolair syndroom. Onder 
mensen die de diagnose bipolair syndroom krijgen, 
zijn personen met ADHD oververtegenwoordigd. 
Soms kan neuropsychiatrisch onderzoek leiden tot 
het vinden van de goede diagnose(s).

Gelijktijdig een psychiatrische aandoening
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Er is niets wat erop duidt dat het voorkomen van 
ADHD in de loop der jaren is toegenomen. Het is 
meer zo dat wijzelf, onze omgeving en de drukke 
maatschappij van vandaag meer van ons eisen. 
Op dit moment is er nog niet veel geschreven over 
ADHD bij ouderen. Er begint echter informatie en 
aandacht te komen voor het feit dat er mensen zijn 
met ADHD die zich heel hun leven redelijk hebben 
gered, maar misschien nooit hun volle potentieel 
hebben bereikt. De opzet van het huidige onderwijs 
is niet gemakkelijk voor mensen met ADHD. De 
wisselende structuur van lessen en regelmatiger 
wisseling van leerkrachten zijn een uitdaging voor 
kinderen met ADHD. Zij hebben meer behoefte aan 
een vaste structuur. Tegenwoordig moeten leerlingen 
zelf hun kennis zoeken, dit is echt een grote uitdaging 
voor degenen die ADHD hebben. Vroegere generaties 

hadden schooltaken/werk dat niet dezelfde eisen 
stelde aan het vermogen ‘meerdere ballen in de
lucht te kunnen houden’. De arbeidsmarkt is ook 
uitdagender geworden, er wordt steeds meer eigen 
planning en inzicht gevraagd. Tijdelijke aanstellingen 
zijn tegenwoordig steeds gewoner en vereisen 
omschakelingen die ook moeilijk kunnen zijn voor 
iemand met ADHD.

Onderzoek geeft aan dat bij oudere mensen met 
ADHD waarvan de diagnose pas heel laat gesteld is, 
er niet alleen een slechtere geestelijke gezondheid 
is maar ook een slechtere lichamelijke gezondheid. 
Diabetes type 2 en hartaandoeningen komen bij deze 
groep b.v. vaker voor dan bij even oude mensen 
zonder ADHD. Er kan al heel wat leed, ziekte en 
bezoek aan zorginstellingen gepasseerd zijn voor er 

Het leven na 50
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“Ik ben nu gedurende een paar jaar behandeld voor mijn ADHD 
en de medicijnen hebben me enorm geholpen. Mijn uitdagingen 
en problemen zijn niet weg, maar een groot verschil is, dat ik 
nu beter snap waarom dingen gegaan zijn zoals ze gingen. 
En ik begrijp waarom mijn reacties op zaken en gebeurtenissen 
zo heftig konden zijn.”

 José

wordt gedacht aan ADHD. 
Een goede diagnose die op tijd 
gesteld wordt kan iemand met ADHD 
een betere prognose geven. Als 
je weet wat je mankeert betekent 
dit niet dat je geen klachten zult 
ontwikkelen of dat je het niet af en 
toe moeilijk hebt, maar je begrijpt 
beter wat er aan de hand is. Je kunt 
dan meer regie voeren, passende 
hulp of ondersteuning vragen en 
waarschijnlijk beter met je situatie 
omgaan.
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