
Inklusion
Børn med særlige behov har positive oplevelser med idræt, 
når de er fuldt inkluderede og har en følelse af at høre til i 
undervisningen 6. Inkluderende idrætsundervisning og fysisk 
aktivitet giver børn med særlige behov en oplevelse af for-
bedret evne til at opbygge selvtillid og socialisere med nor-
malt udviklede jævnaldrende 7, 8. Deltagelsen påvirker hele 
fællesskabet, hvori børn med særlige behov forbedrer deres 
sociale færdigheder 9 og oplever kompetencer 10. Samtidig ud-
vikler normalt udviklede jævnaldrende forståelse for og evne 
til at støtte børnene med særlige behov 11. Derigennem ska-
ber inkluderende idrætsaktiviteter mulighed for at forstærke 
sociale relationer mellem ALLE børn 9, 12-14. De interaktioner, der 
opstår igennem idræt, værdsættes af børn med særlige be-
hov 10, 12, der udtrykker ønske om øget deltagelse i inkluderende 
idrætsaktiviteter 7, 8.

I grupper hvor børn med særlige behov inkluderes succes-
fuldt i idrætsaktiviteter, reduceres social stigmatisering, og 
der dannes flere venskaber 15.

Børn med både fysiske og kognitive funktionsnedsættelser 
har nedsatte kropslige færdigheder i forhold til normalt ud-
viklede jævnaldrende 16, 17. Deltagelse i idræt og fysisk aktivitet 
kan udvikle kropslige færdigheder som balance 18, motorik 19, 20, 
generelle bevægelsesfærdigheder 21, 22 og idrætsspecifikke 
bevægelsesfærdigheder 9, 23, 24. Det kan betyde, at børn med 
særlige behov i højere grad er i stand til at indgå i idrætsun-
dervisningen sammen med deres normalt udviklede jævn-
aldrende og dermed styrkes inklusionen.
 
Deltagelse i undervisning
Evnen til at indgå i undervisning er afhængig af almene 
færdigheder for alle børn – herunder børn med særlige be-
hov. Det handler bl.a. om opmærksomhed, hukommelse, 
problemløsning og evnen til at fokusere på en opgave. Dis-
se egenskaber kaldes samlet set eksekutive funktioner 25. For 
nogle børn med særlige behov har deres diagnose desuden 
en betydning for deres mulighed for at indgå i undervisnin-
gen.  Fx kan børn med ADHD og autismespektrumforstyrrelser 

Det er en ret for ALLE børn, at modtage idrætsundervisning og blive inkluderet i det praksisfællesskab som 
idrætsundervisningen udgør 1, 2. FN-konventionen fastslår, at inklusion i den almindelige skole sker mest 
effektivt ved at skabe trygge fællesskaber, hvor forståelse for andre er grundlaget. Denne tilgang frem-
mer og opbygger et inklusivt samfund og bekæmper diskrimination 1. Denne forståelse af inklusion danner 
grundlag for anvendelsen af begrebet i Folkeskoleloven, hvori der fokuseres på, at alle børn i videst muligt 
omfang lærer og udvikler sig i almene klasser 3, 4. Imidlertid fritages 26 % af danske børn med handicap fra 
fag i folkeskolen. De primære aktiviteter, der fritages fra, er Idræt og bevægelse 5.
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Inkluderende idrætsaktiviteter forbedrer sociale 
færdigheder og forstærker relationer mellem børn 
med særlige behov og deres jævnaldrende. Dette 
værdsættes af børn med særlige behov.

Deltagelse i idræt og fysisk aktivitet styrker krops-
lige færdigheder som balance og motorik hos 
børn med særlige behov, så de lettere kan indgå i 
bevægelsesaktiviteter med deres jævnaldrende.

Fysisk aktivitet styrker de eksekutive funktioner hos 
børn med særlige behov, som er afgørende for ev-
nen til at deltage i skoleundervisning. Desuden kan 
fysisk aktivitet mildne uhensigtsmæssig adfærd, 
der opstår som følge af diagnosen.

Skolepræstation hos børn med særlige behov kan 
fremmes af fysisk aktivitet.

Personer med fysiske og/eller kognitive funktions-
nedsættelser styrker deres self-efficacy gennem 
idrætsdeltagelse og fysisk aktivitet. Det vil sige, 
at de forbedrer deres tro på, at de kan håndtere 
deltagelse i idræt og sociale aktiviteter.

Det er vigtigt, at børn med særlige behov inddra-
ges i beslutninger om, hvad barnet kan/ikke kan 
- både i klassen og i kommunikation med forældre 
og støttepersoner.
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Alle børn med i idrætsfaget tilbyder idrætslærere en række materialer og 
værktøjer, der understøtter deltagelse og trivsel for alle børn. Projektet får støtte fra 
Undervisningsministeriet. Partnere i projektet er Dansk Skoleidræt, Parasport Danmark, 
Videnscenter om Handicap, Rævebakkeskolen og Byskovskolen.
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have svært ved at fokusere og have reaktionsmønstre, som er 
uhensigtsmæssige i undervisningen, ligesom børn med mul-
tipel sclerose kan opleve øget træthed 26, 27.

Det er påvist, at fysisk aktivitet styrker de eksekutive funktio-
ner hos børn med kognitive vanskeligheder 28, og dermed gør 
dem i stand til bedre at indgå i undervisningen. I undersøgel-
serne er det primært aktiviteter med høj puls, der er anvendt, 
men der er ligeledes påvist en positiv effekt på eksekutive 
funktioner af kognitivt udfordrende aktiviteter, som motorisk 
træning 29, 30, 31. 

Endvidere har fysisk aktivitet vist at have en positiv effekt på 
de diagnoserelaterede begrænsninger, som børn kan opleve 
i forhold til deltagelse i undervisningen. Fx oplever børn med 
ADHD, at fysisk aktivitet gør dem roligere 32, mindre impulsive 
33, 34, mere koncentrerede 35, 36, og at det mindsker humørsving-
ninger og aggressiv adfærd 37. Børn med autismespektrum-
forstyrrelser har færre stereotype bevægelser 38, og børn med 
multipel sclerose udtrættes i mindre grad 26.

Ingen af de få studier, der har undersøgt hvordan fysisk ak-
tivitet påvirker akademisk præstation hos børn med særlige 
behov, har vist, at fysisk aktivitet har en negativ betydning 
for hvordan børnene klarer sig fagligt. Flere af studierne viser 
tværtimod, at fysisk aktivitet fremmer skolepræstationen for 
denne gruppe børn 38-40.

Mental sundhed
Deltagelse i idræt og fysisk aktivitet som en del af et fælles-
skab (fx klassen) har stor betydning for børns mentale sund-
hed. ”Ikke at deltage” kan virke ekskluderende, da barnet der-
igennem kan opfatte sig selv som kropslig unormal og miste 
selvtillid, selvagtelse og selvværd 41. Personer med fysiske 

og/eller kognitive funktionsnedsættelser styrker deres self- 
efficacy gennem idrætsdeltagelse og fysisk aktivitet 15, 26, 42-46. 
Det vil sige, at de forbedrer deres tro på, at de kan håndtere 
deltagelse i idræt og sociale aktiviteter, hvilket er en vigtig fak-
tor for god livskvalitet 47, 48. 

Fysisk aktivet modvirker generelt depression 49, 50, og fysisk ak-
tive børn med funktionsnedsættelser oplever mindre grad af 
depression end inaktive børn med funktionsnedsættelser 26, 51.

Fysisk sundhed
Som hos normalt udviklede børn og voksne forbedrer delta-
gelse i fysisk aktivitet den fysiske sundhed og sænker døds-
raten for personer med særlige behov 52. Børn med særlige 
behov er mindre fysisk aktive end normalt udviklede jævn-
aldrende 45, 46, 53, 54 og er derfor i dårligere fysisk form 55, 56. Dette 
medfører øget risiko for flere livsstilssygdomme såsom hjerte-
karsygdomme og overvægt, som medføres til voksenlivet 57, 58.  
Børn med særlige behov kan derfor forbedre deres generelle 
sundhed ved at deltage i idrætsaktiviteter.

Deltagelse i fysisk aktivitet forbedrer kondition og styrke hos 
personer med fysisk og/eller kognitiv funktionsnedsættelse. 
De oplever desuden en række positive effekter som følge af 
fysisk aktivitet bl.a. forbedret balance, udholdenhed, fysisk 
velvære og livskvalitet samt mindre overvægt og smerte. De 
kan dermed bedre indgå i hverdagsaktiviteter og har mindre 
risiko for at komme til skade eller blive syge 52. 

Der er forskningsmæssigt ikke tilstrækkeligt belæg for at kon-
kludere, at personer med mentale funktionsnedsættelser kan 
forbedre deres fysiske sundhed igennem deltagelse i tilpas-
set fysisk aktivitet 18, 52.

2/5

Deltagelse i samfundet
Børn med særlige behov oplever ved deltagelse i idræt og fysisk aktivitet at blive hjulpet til at indgå bedre i 
samfundet, fordi de får forbedrede sociale færdigheder 9, oplever at være kompetente 10, har øget self-effi-
cacy 15, 26, 42-45 og er mindre socialt stigmatiserede 15. Når mennesker med særlige behov (ubevidst) tillægges 
bestemte egenskaber i sociale sammenhænge har det stor betydning for deres mulighed og motivation 
for at indgå i samfundet. Det kan være en antagelse om andre defekter (stigmatisering) eller usikkerhed i 
forhold til at tage kontakt (liminalitet). Dette  kan skabe en social distance overfor for mennesker med sær-
lige behov, som derfor kan miste motivation og/eller selvtillid for at indgå i fx et job 59. Ved deltagelse i idræt 
oplever personer med særlige behov at være synlige på en positiv måde, og de færdigheder, der udvikles 
igennem idrætsdeltagelse, er en vigtig forudsætning for deltagelse i andre sociale sammenhænge 59. 
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God inkluderende undervisning er en forudsætning
Forudsætningen for de positive effekter af idræt og fysisk aktivitet for børn med særlige behov er, 
at idrætsaktiviteterne er inkluderende. Når lærere og klassekammerater er åbne og understøtter 
aktiv deltagelse, skabes der gode oplevelser, hvorimod drillerier og følelsen af at være afskåret 
fra fællesskabet giver negative oplevelser med idrætsaktiviteter 15, 60. 

God inkluderende undervisning er kendetegnet ved, at alle børn indgår naturligt i fællesskabet 
og arbejder mod de samme læringsmål (men ikke nødvendigvis på samme måde) 61 . Det kræ-
ver, at der indgår samspil og aktive relationer. Det er derfor ikke nok bare at være til stede. Under-
visningen er dialogpræget, idét lærer og elever sammen skaber indholdet, og at der er tydelige 
fælles og forudsigelige forventninger om gensidighed og fællesskab 62. Lærerens fokus bør være 
på hele klassen, og der bør stilles realistiske forventninger til alle – ikke at stille forventninger er 
krænkende 62. I den gode inklusionskultur arbejder alle børn med at respektere forskelligheder, 
løse konflikter igennem forhandling og fælles beslutninger samt hjælpe og støtte hinanden 63, 64.

Det er vigtigt, at børn med særlige behov inddrages i beslutninger om, hvad barnet kan/ikke kan 
- både i klassen, men også i kommunikationen med forældre og støttepersoner, som kan have 
tendens til at træffe velmente beslutninger henover hovedet på barnet. Igennem inddragelse 
oplever børnene empowerment, dvs. følelsen af at have kontrol og indflydelse, og at kunne tage 
ansvar, hvorimod de oplever disempowerment og eksklusion, når beslutninger om deres delta-
gelse kun træffes af voksne 65.

Materialer til eksemplarisk og god inkluderende idrætsundervisning findes i bogen Alle til Idræt 66.
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Betydningen af idræt  
og fysisk aktivitet 
for børn med særlige behov

Faktaark

Alle børn  
med i 

idrætsfaget

Alle børn med i idrætsfaget tilbyder idrætslærere en række materialer og 
værktøjer, der understøtter deltagelse og trivsel for alle børn. Projektet får støtte fra 
Undervisningsministeriet. Partnere i projektet er Dansk Skoleidræt, Parasport Danmark, 
Videnscenter om Handicap, Rævebakkeskolen og Byskovskolen.
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