Interwencje behawioralne w szkole w pracy z dzieckiem z ADHD.

ADHD- Zespdt nadpobudliwosci psychoruchowej z deficytem uwagi wedtug
kryteriow diagnostycznych DSM-5 jest zaburzeniem neurorozwojowym. Wigze
sie z wystepowaniem deficytéw w trzech obszarach: uwagi, kontroli impulsow
oraz nadruchliwosci. Jako czynniki powstania ADHD wymienia sie :czynniki
genetyczne, srodowiskowe i psychospoteczne(NICE 2009).

Wyrdznia sie trzy podtypy ADHD: podtyp z przewagg zaburzen koncentracji
uwagi, podtyp z przewagg nadpobudliwosci psychoruchowe;j i podtyp mieszany.
Jest to jedno z najczesciej pojawiajgcych sie zaburzen wieku rozwojowego
(5,29%w populacji swiatowej). W zwigzku z tak duzg grupg dzieci i mtodziezy

u ktérych wystepuje to zaburzenie , okreslenie skutecznych form pomocy
poprawiajgcych ich funkcjonowanie wydaje sie byc¢ istotnym zagadnieniem.

Sprostanie wymaganiom szkolnym moze by¢ dla dzieci ze zdiagnozowanym
ADHD duzym wyzwaniem. Cechy dzieci z ADHD , takie jak nadruchliwos¢
trudnosci w skoncentrowaniu na zadaniu i $ledzeniu toku lekcji przez dziecko
czy impulsywnosc¢, sprawiajg , ze utrzymanie spokoju w klasie przez nauczyciela
i efektywne korzystanie z lekcji przez dziecko jest znacznie utrudnione.

Praca z dzie¢mi przejawiajgcymi roznego rodzaju trudnosci to nie lada
wyzwanie. Badania potwierdzajg, ze cechy dzieci z ADHD sg negatywnie
odbierane nie tylko przez rodzicow , lecz takze nauczycieli i rowiesnikow.
Dlatego wskazane jest , by w czasie swojej kariery szkolnej dzieci te spotykaty
specjalistdw znajacych strategie postepowania z nadpobudliwymi uczniami.

Interwencje behawioralne w szkole polegajg na wspomaganiu ucznia w tych
sferach zycia, ktore sg zaburzone przez ktopoty z koncentracjg, nadruchliwosé
czy nadmierng impulsywnosc¢.

Obszary uwagi w ktérych moga wystgpic trudnosci dotyczg najczesciej
selektywnosci uwagi(np. niedbanie o szczegéty) podzielnosci uwagi(trudnosé w
skupianiu sie na zadaniu), przerzutnosci uwagi(utrzymywanie sie przy jednym
watku i niezdolno$¢ zmiany toku) i trwatos$ci uwagi(np. gubienia watku podczas
rozmowy). Zaburzenia koncentracji uwagi powoduja, ze dzieci z ADHD nie
pracujg tak wydajnie jak ich rowiesnicy .Masywne zaburzenia uwagi mogg
spowodowaé, ze nie sg w stanie pracowac w ogdle bez pomocy dorostej osoby
przy swoim boku .

Metody pomocne przy zaburzeniach koncentracji uwagi dzielg sie na trzy
gtdwne grupy:

1. Skracania zakresu zadan do wykonania po jednym poleceniu, tak by zmiescit
sie on w czasie, w jakim dziecko jest w stanie skoncentrowaé swojg uwage .
2. Przywotywanie uwagi rozproszonej przez zewnetrzne bodzce.



3. Ograniczanie ilosci bodZcow, ktére docierajg do dziecka w czasie
wykonywania jakiegos zadania.

Nastepnym obszarem jest impulsywnos¢, czyli deficyt w zakresie hamowania
reakcji. Typowe trudnosci w zakresie impulsywnosci to np.: niedostrzeganie
konsekwencji, trudnosci z czekaniem ,wycigganie pochopnych wnioskow.
Wspdlnym watkiem jest nieprzywidywanie przysztosci na podstawie przestanek
z terazniejszosci. Jest to wiec grupa objawow, nad ktérg trudno pracowac, bo
dziecko moze zapanowa¢ nad swojg impulsywnoscig, dopiero wtedy, gdy ktos
mu o tym przypomni. Dziecko we wtasciwym momencie nie jest w stanie
przypomniec sobie zasad, mimo ze zna reguty i chce sie do nich stosowac.
Pomoc musi zatem polegac¢ na przypominaniu w odpowiednim momencie, ze
dana reguta istnieje.

Strategie dziatania polegajg gtdwnie na:

1.Przypominaniu zasad.

2.Przewidywaniu niebezpiecznych sytuacje i zmienianiu je w bezpieczniejsze .
3.Zaakceptowaniu, ze impulsywne zachowania bedg sie zdarzac.

4.Nie wchodzenie w dyskusje.

Ostatnia grupg objawéw stanowi nadruchliwos¢, jest ona bardzo widoczna
i mocno denerwujgca dorostych .W pracy nad nadruchliwoscig skupiamy sie na
kilku podstawowych grupach technik:

1. Zagospodarowaniu, ukierunkowaniu ruchu (daj zadanie do wykonania).

2. Nadania ramy (ustal, gdzie wolno sie poruszac).

3. Zastgpienia innym zajeciem ruchowym.

4. Zaakceptowania ,ze dziecko nie da rady siedzie¢ nieruchomo.

Wazng zasadg w pracy z dzieckiem z ADHD jest, ze mozna z nim pracowac tylko
tu i teraz, czyli nikt inny nie zastgpi nas w tych dziataniach. Nauczyciel pracuje
w szkole. Rodzic pracuje w domu.
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