Ce trebuie sa stiti despre copilul cu ADHD




TULBURAREA DE DEFICIT DE ATENTIE SI HIPERACTIVITATE (ADHD)

U

v' tulburare de dezvoltare neuropsihica ce vizeaza autocontrolul;

v' una dintre cele mai frecvente afectiuni comportamentale intalnite la copii
si adolescent;;

v" un procent de 3-7% din copiii de varstd scolard prezinta simptome ADHD
(1-2 din copiii dintr-o clasa de 30) ;

v' debuteaza in copilarie si poate persista si la varsta adultd;

v' prezenta tulburdrii in raportul baieti:fete este 4:1;

v' are efect negativ asupra invatarii scolare si poate deteriora relatiile sociale

ale copilului.

ATENTIE!
Unii copii sunt mai activi decat altii!
Fiecare copil poate fi la un moment dat foarte agitat!
Fiecare copil poate intampina dificultati in concentrarea asupra sarcinii,

fiind usor distras de ceea ce se intampla in jurul sau!

Nu intotdeauna este vorba

despre un copil hiperactiv cu deficit de atentie!
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CUM RECUNOASTEM UN COPIL HIPERACTIV CU

DEFICIT DE ATENTIE?

Pentru diagnosticarea ADHD

trebuie s apard mai multe simptome din urmatoarele trei categorii:

1. DEFICIT DE ATENTIE(NEATENTIE)

2. HIPERACTIVITATE
3. IMPULSIVITATE.

Attention Deficit Hyperactivity Disorder

Trebuie sa fie prezente:

v’ sase sau mai multe simptome din categoria DEFICIT DE
ATENTIE(NEATENTIE) care sa dureze cel putin sase luni
si sa apara in cel putin doua contexte sociale (de exemplu la scoald si acasd)
si
v' sase sau mai multe simptome din categoriile HIPERACTIVITATE -
IMPULSIVITATE impreuna.

Acestea trebuie sa apara inaintea varstei de sapte ani.




A. SIMPTOME DE

DEFICIT DE ATENTIE:

a. Deseori nu observa detaliile, iar in
realizarea sarcinilor de lucru, temelor
de acasa sau a altor activitati fac greseli
datorate neatentiei;

b. De multe ori intampina dificultati
cand trebuie sa-si mentina atentia
concentratd la teme sau la joc, pentru un
timp mai indelungat;

c. De cele mai multe ori cand altii 1i
vorbesc da impresia cd nu ascults;

d. De multe ori nu urmeazad pana la
capat instructiunile si nu reuseste sa
duca la bun sfarsit sarcinile scolare
decat cu dificultate (fara sa se opuna);

e. Deseori isi organizeaza diversele
activitati cu dificultate;

f. Adesea evitd sau respinge activitdtile
care 1i solicita efort mintal sustinut(de
exemplu participarea la lectii sau
realizarea temelor);

g. Deseori rdtaceste materiale necesare
indeplinirii activitatii;

h. Deseori este distras de stimuli
externi;

i. Deseori manifesta neatentie in

activitatile zilnice.

B. SIMPTOME DE

HIPERACTIVITATE:

a. Deseori isi misca mainile si
picioarele sau nu-si gdseste locul pe
scaun;

b.  Frecvent se ridica in clasa sau in
alte situatii in care ar trebui sa stea pe
scaun;

c. Se misca In permanentd sau
actioneaza ca si cum ar fi ,,motorizat,,;
d. Deseori se joaca cu dificultate sau

nu poate desfdsura activitdti in liniste;

e. Deseori vorbeste extrem de mult.

C. SIMPTOME DE IMPULSIVITATE:

a. Deseori raspunde fdra sa astepte ca
intrebarea sa fie complet formulata;

b. Are dificultdti in a-si astepta randul
la joc sau in alte activitati de grup;

c. [liintrerupe si i deranjeaza frecvent

pe ceilalti (de exemplu, se amestecd in

discutiile sau 1n jocul celorlalti).




Perceptii gresite despre ADHD

Perceptii Gresite

Date demonstrate stiintific

Aceasta afectiune pana la

urma se remite.

Aproximativ 60% dintre copiii diagnosticati cu ADHD
continua sa manifeste simptome in timpul varstei

adulte.

ADHD nu este o

afectiune medicala.

ADHD este o afectiune medicala, datorata unui
dezechilibru chimic din creier. Este recunoscuta oficial
de cdtre expertii si institutiile medicale importante,

inclusiv American Psychiatric Association.

Atitudinea parentala
inadecvata se afld la

originea ADHD.

National Institute of Mental Health (NIMH) afirma ca
oamenii de stiintd gasesc din ce In ce mai multe dovezi
cd ADHD nu isi are originea in mediul familial, ci in

cauze biologice.

ADHD afecteaza in egala

masura ambele sexe.

Raportul bdieti:fete este 4:1. Diagnosticul la fete este mai

dificil, caci predomind forma cu deficit de atentie.

ADHD poate fi tratat

numai medicamentos.

Studiul multi-modal privitor la tratamentul copiilor cu
ADHD (Studiul MTA) organizat de NIMH a inclus
aproape 600 elevi de scoala elementara si a permis
concluzia cd rezultatele cele mai bune s-au obtinut prin
asocierea terapiei comportamentale si medicatiei.
Discutati cu medicul dumneavoastra cele mai potrivite

optiuni pentru copilul dumneavoastra
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CAUZELE ADHD

Uneori, pdrintii se considerd adesea vinovati de comportamentul copiilor cu

ADHD, dar nu este cazul.

Cercetdtorii au demonstrat ca aparitia simptomelor ADHD nu este legata de

educatie sau familie.

X-linked recessive, carrier mother Desi cauza exacta a ADHD
Unaffected A Carrier %A . q o
father mother ramane necunoscuta, se considera ca
ADHD este cel mai probabil de
natura genetica si se transmite
-Unaffected : . .. . ..
[ Affected genetic, de la parinti la copii. Datele

[N carrier =
/% \‘ publicate recent aratd ca un copil cu

/| . | un parinte care prezinti simptome
/|
;:'." l“' . .
\ g} | ADHD are sanse in proportie de
{ (| 0
A A PRSPPI
Unaffected  Unaffected Camer Affected aprox1mat1v 20 / o de a avea ADHD.

son daughter daughter son

Cercetatori stiintifici sustin ca principala cauza a acestor probleme ar trebui
cautata in tulburarile functiilor cerebrale, ADHD fiind considerata o afectiune

medicala, datorata unui dezechilibru chimic din creier.

Se considerd cd uneori conditiile de mediu in care trdiesc copiii influenteazd simtitor

manifestarea si evolutia tulburdrii.
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AFECTIUNI CARE POT APAREA IN PARALEL CU ADHD

Copiii cu ADHD sufera adesea de alte afectiuni
care pot complica diagnosticul si tratamentul. Cele mai

frecvente afectiuni care pot coexista cu ADHD sunt:

<N X X

Dificultitile de invatare care includ probleme la citire, scris si la rezolvarea
problemelor de matematica.

Tulburarea opozitionismului provocator  care se caracterizeaza printr-un
comportament nesupus, sfiddtor, negativ si ostil fatd de formele de autoritate, care
persista timp de cel putin sase luni.

Tulburarea de conduita care se caracterizeaza printr-un comportament persistent de
incélcare a regulilor si normelor sociale si a drepturilor altora.

Tulburarile afective (de ex. depresia, mania)

Tulburarile anxioase (de ex. : anxietatea generalizata, atacul de panica, fobiile
specifice, fobia sociala, tulburarea obsesiv-compulsiva)

Tulburarea de adaptare (manifestarile variazd si includ dispozitia depresiva,
anxietatea, Ingrijorarea sau o combinatie a acestora, un sentiment al incapacitdtii de a
face fata unor situatii, de a planifica (viitorul) sau de a continua situatia prezenta,
precum si unele grade de afectare in performanta rutinei cotidiene)

Sindromul Gilles de la Tourette (se caracterizeaza prin ticuri vocale si musculare
inclusiv repetarea neasteptata a unor miscdri sau sunete; copiii cu acest sindrom
adesea sufera si de atentie deficitare, boli obsesiv-compulsive si depresie).
Intarzierea mentala

Tulburarile pervazive de dezvoltare( de ex. autismul)

Tulburarile senzoriale de auz si de viz

Epilepsie, boli tiroidiene.
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IMPACTUL ADHD

ASUPRA VIETII COPILULUI SAU ADOLESCENTULUI

ADHD poate afecta toate

aspectele vietii unui copil.
In plus, impactul este puternic
si asupra parintilor si fratilor,

fiind uneori cauza aparitiei

problemelor in familie.

> Copilul afectat de ADHD poate fi la fel de inteligent, creativ si iubitor ca si
ceilalti. Cu toate acestea, un copil cu ADHD care nu este diagnosticat la timp, se
va confrunta cu multe probleme acasd si in societate. Va incepe sa fie perceput
ca diferit fata de ceilalti copii, se va izola de grup, isi va pierde prietenii, fiind
respins de catre colegi. Cu timpul nu va mai avea incredere in el insusi, iar

rezultatele scolare se vor inrautati.

» Manifestdarile ADHD sunt diferite In functie de perioada de dezvoltare a
copilului, variind de la slaba concentrare, nivel ridicat de agresivitate si

impulsivitate la copilul prescolar, pand la o perceptie distorsionatd a sinelui si

aparitia unor comportamente antisociale si agresive la adolescent.




> Copiii cu ADHD prezintd deseori o evolutie negativd pe termen lung, cu

afectarea nivelului educational si mai tarziu, gasirea unui loc de muncd.

> Relatiile cu familia se pot deteriora, copilul va comunica din ce In ce mai putin

cu cei din jur. Relatia cu fratele sau sora isi va pierde armonia si caldura iar

atmosfera in camin se va tensiona, aparand din ce In ce mai des conflicte.

> In lipsa unor mdsuri terapeutice eficiente, ADHD poate evolua spre alte
manifestdri in anii urmdtori. A avea un adolescent cu ADHD inseamna pentru

parinti noi confruntari cu lipsa de atentie si/sau agitatie, dar care pot evolua

spre depresie, agresivitate, comportament antisocial.

> Un adolescent cu ADHD va percepe insa diferit aceasta varsta - poate deveni

nesupus, violent chiar. Poate abandona studiile, poate incepe sa consume

droguri, se poate implica in activitati de risc.

> Evolutia copilului este influentata de mai multi factori: familie, mediul scolar,
abilitatea cognitiva, constiinta de sine. Existenta unui mediu de suport, sensibil

la cerintele copilului cu ADHD si care sa cunoasca implicatiile acesteia, este

esentiala pentru depasirea dificultatilor.




CUM SE MANIFESTA ADULTII IN PREAJMA UNUI COPIL CU ADHD?

Principalele greseli pe care adultii (parinti, cadre didactice) le fac in relatia

cu un copil cu ADHD sunt:

Adultul nu intireste Adultul raspunde la

prin recompensa comportamentul negativ prin

comportamentul intarirea lui - in mod

pozitiv al copilului. neintentionat.

Sugestie: copilul Sugestie: desi copilul insista in

raspunde mai bine la comportament, adultul trebuie

sa fie ferm, sa nu cedeze in fata

recompensa decat la

pedeapsa. comportamentului.

Adultul nu este consecvent in corectarea comportamentului negativ al

copilului.

Sugestie: cand copilul are un comportament negativ si repetitiv in timp,

atitudinea adultului sa ramana aceeasi

EXISTA SOLUTII ADHD?

Practicile terapeutice curente in ADHD sunt orientate asupra
managementului simptomelor combinand mai multe metode de tratament:
= Terapie comportamentala (incluzind antrenament si terapie)
= Medicatia

= Terapia combinata (medicatie si terapie comportamentala)

Tratamentul trebuie individualizat pentru fiecare pacient.
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STRATEGII DE ACTIUNE

SFATURI PENTRU CADRELE DIDACTICE

1. Organizarea spatiului

Faceti-i loc langa catedra. Astfel veti avea controlul!

Asezati elevului in prima bacd din rand, departe de fereastrd sau de alte
elemente care-i pot distrage atentia. Acest lucru va reduce posibilitatea ca alti
stimuli sa-i distraga atentia vizual sau auditiv de la activitatea pe care o realizeaza
in fiecare moment. Dacd elevul este plasat in randurile din spate vor fi in campul sdu
viziual colegii sdi, a cdror comportament sau comentarii ii pot distrage atentia de la
profesor sau sarcina. La fel se intamplad daca este asezat in apropierea unei ferestre

sau culoar, datorita zgomotelor sau stimulilor vizuali .

2. Asigurarea intelegerii explicatiilor sau instructiunilor pentru a indeplini

sarcinile.

Amintiti-va ca elevul cu ADHD nu este neaparat un elev cu deficit intelectual.

Abilitatea lui de rationament este buna, cu exceptia cazurilor specifice.
Prin urmare, daca nu intelege o explicatie sau nu urmeaza o instructiune

va fi din cauza

dificultatilor de a acorda atentia necesara expunerii profesorului!
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Incercati sa folositi propozitii scurte, iar in cazurile in care expunerea este mai
lunga, repetati de mai multe ori aspectele fundamentale ale acesteia.

In timpul explicatiilor sau instructiunilor stabiliti de multe ori contactul
vizual cu elevul, acest lucru va facilita sd-si pastreze atentia asupra
dumneavoastrd sau la ceea ce spuneti.

Dupa terminarea explicatiilor sau instructiunilor, rugati elevul sa repete ceea
ce a inteles. Ajutati-1 sa formuleze acele aspecte pe care nu le poate repeta, fie
pentru cd nu a inteles, fie pentru ca nu a fost suficient de atent. Faceti acest
lucru de fiecare data cand explicati sau dati instructiuni elevilor. Procedand
asa, dupa cateva ori, elevul va anticipa ca trebuie sa repete si acest lucru va
actiona ca un factor care va contribui la sustinerea si concentrarea atentiei
direct asupra explicatiilor sau instructiunilor.

Odata ce i-ati consolidat obiceiul de a participa cu atentie la explicatiile
dumneavoastra, puteti reduce solitarile de a repeta/ reformula cerintele; acest
lucru trebuie facut intermitent, fard a urma un model specific pe care elevii l-ar
putea identifica.

Permiteti elevului hiperactiv sa se deplaseze prin clasa la intervale regulate.
Nu trebuie sa uitdm faptul cd acesti elevi au dificultatl in a sta linistiti sau in a
lucra in liniste. Elevul poate fi numit "elev de serviciu” sau ,asistent" si i se
incredinteaza anumite sarcini, care sa-i permita mobilitatea in sala de clasa.
Trebuie sa fim atenti atunci cand elevul arata agitatie, nervozitate, momente in

care fie 1i punem intrebari, fie 1i dam o sarcind care implicd necesitatea de a

vorbi cu altii sau sa se miste.
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3. Adaptari metodologice ale obiectivelor educationale

Elevii cu ADHD prezinta dificultati in invatarea si consolidarea cunostintelor
corespunzatoare fiecarui nivel curricular fata de restul colegilor lor.
Astfel, de multe ori acumuleaza intarzieri importante, fiind dificil / imposibil
pentru ei sa urmeze programa de cursuri mai tarziu.

Pentru a sprijini progresul acestor elevi, se recomanda:

@ Profesorul trebuie sa stabileasca obiectivele-cheie pe care elevul trebuie sa le
realizeze progresiv dobandind cunostintele necesare pentru nivelul urmator.
Performanta lor va fi directionata spre atingerea acestor obiective
fundamentale si mai apoi a celor considerate ,,secundare”.

@ Obiectivele stabilite trebuie sa fie simplificate (atunci cand este posibil),
reducandu-se din complexitate; in functie de natura obiectivelor, se recomanda
si divizarea lor pe parti.

@ Planificarea obiectivelor de atins, trebuie si ea diferentiatd, pentru copiii cu

ADHD prevazandu-se mai mult timp pentru realizarea lor.
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4._Adaptari metodologice pentru realizarea sarcinilor

@ Adaptarea numarului de sarcini atat in clasa cat si la domiciliu. Elevilor cu

ADHD li se va da un numar inferior de sarcini fata de cel considerat adecvat
pentru restul elevilor. Puteti utiliza, de asemenea, o strategie diferita:
propuneti un numadar minim de sarcini pentru tot grupul, exprimandu-va
satisfactia In cazul in care numarul de sarcini a fost indeplinit, si apoi
propuneti sarcini suplimentare optionale a caror finalizare este voluntara si
care le poate imbundtati calificativul. Pentru ca sunt optionale, elevii cu
ADHD nu se vor simti incapabili sa le faca si, in functie de abilitatile lor, le
vor realiza pe cele posibile.

® Adaptarea criteriilor de calitate in executia sarcinilor. Propuneti pentru

fiecare tip de activitate un standard de calitate minim, pe care sa-1 considerati
multumitor, si apoi alte criterii progresive de calitate, cu care isi poate
imbunatati scorul. Puteti face acelasi lucru cu alti elevi din clasa daca credeti ca
acest lucru i-ar putea influenta in mod negativ pe ceilalti.

® Adaptarea timpului necesar indeplinirii sarcinilor in clasa. Tineti seama de

timpul disponibil pentru a efectua sarcinile si de importanta extinderii

timpului pentru elevii cu ADHD.
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CE RECOMANDARI PUTEM FACE PARINTILOR

SFATURI PENTRU PARIN TI

A. Creati acasa un cadru benefic pentru o viata stabila, calma, structurara!

1. Amenajati un spatiu specific, reconfortant pentru copil, un colt al lui, cu o
lumina difuzd, prietenoasa, cu animale de plus. Copilul se poate retrage in
acest loc In care se va simti aparat de tot felul de senzatii.

2. Diminuati prezenta elementelor care declanseaza excitatii suplimentare
(televizor, radio, calculator) si perturba atentia copilului in realizarea unei
actiuni.

3. Evitati includerea copilului in activitati in care intervin multe schimbari de
situatii, perturbadri, crize, stres.

4. Implicati copilul in actiuni interesante pentru el.
5. Rezervati-vd uneori timpul necesar pentru a trai momente placute alaturi de
copil, pentru a observa lucrurile care-1 atrag, fara a interveni pentru a-1 dirija.

Acest moment privilegiat va ajuta sa consolidati relatia cu copilul.

6. Identificati un numar redus de comportamente pe care doriti sd le ameliorati
la copil.

7. Alegeti obiective realiste si inaintati putin cate putin in directia propusa
pentru a evita pierderea increderii in puterea dvs. de interventie.

8. Implicati copilul intr-o rutina zilnica prin activitati sau sarcini posibile,
momente sau locuri la care copilul se asteapta.

9. Anticipati posibilele reactii ale copilului atunci cand survin schimbari in
rutina de care are nevoie si planificati-va interventiile adecvate.
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10. Antrenati copilul in asa fel incat sa reactioneze cam in aceeasi maniera in
urmatoarele situatii:
@ previzibile (la dentist, la magazin, sosirea sau plecarea unei persoane, etc.)
® neobisnuite (schimbare de orar, la gradina zoologica, etc).

11. Anticipati impreuna cu copilul derularea evenimentelor si discutati dinainte
asupra comportamentului pe care il asteptati de la el.

12. Trasati anumite limite in privinta lucrurilor pe care i le permiteti si explicati-i
consecintele incalcarii acestor limite.

13. Planificati-va atent propriile actiuni si atitudini, pentru a determina copilul
sa ramana calm, cu atentia in garda.

14. Imbinati logic si cu insistentd toleranta moderata cu respectarea coerentd a
valorilor pe care doriti sa le cultivati copilului dumneavoastra.
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B . Invitati copilul si respecte regulile de conduita!

Stabiliti reguli suficient de clare, astfel incat copilul sa stie exact ce asteptati
de la el. Copilul va putea distinge intre ceea ce ii este permis ceea ce i s-a
interzis.

Formulati reguli precise, astfel incat copilul sa stie exact ce consecinte vor fi
daca nu respecta regulile.

Adaptati regulile la varsta, nivelul de intelegere a copilului si la conduita
anterioara a acestuia.

Evitati influentarea respectarii regulilor de starea dvs dintr-un moment
anume sau de oboseala.

Amintiti mereu copilului regulile. Oferiti copilului repere vizuale sugestive
instalate in locuri strategice (desene, fotografii, tablouri, o lista cu reguli
afisata pe peretele din camera sa) prin care i se reaminteste mereu ce are de
facut.

Atunci cand impuneti o restrictie, o reguld sugerati si o recompensa
imediata.

In calitate de pdrinti ai copilului sunteti obligati sa deveniti parteneri de
echipa, sd lucrati in consens, sd va sustineti reciproc si constant in exercitiul
disciplinei, pentru a nu dezorienta copilul.

Adaptati diferentele de stil ale fiecaruia dintre cei doi parinti pentru a evita
rupturile pdrinte — copil si pentru a nu se ajunge la tendinta copilului de a
sabota regulile cunoscute.
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C. Formulati corect solicitarile adresate copilului!

10.

Captati si retineti atentia copilului prin gesturi, mimica si modulatiile vocii,
deoarece acesta comunica si intelege mai mult pe cale vizuald decat auditiva.

Folositi atingerile cu rol de calmare. Uneori o simpla atingere a umerilor este
suficienta.

Cand vreti sa atrageti privirea copilului, tineti-i fata Indreptata spre dvs. cu
mana, ambele palme inconjurandu-i capul. O varianta este sa va asezati intre

el si obiectul care 1i perturba atentia.

Formulati solicitarile pe un ton afirmativ si pozitiv, astfel incat copilul sa
inteleagd ceea ce dorim de la el.

Evitati formularea solicitarilor sub forma de intrebari sau pe un ton negativ,
care determina pe copil sa devind neascultator.

Feriti-va de discursuri lungi, de cuvinte abstracte.
Utilizati un vocabular clar, concret, accesibil pentru copil.

Adresati o singura solicitare in acelasi timp. Altfel, riscati sa observati cum
copilul uita ce are de facut sau se simte confuz.

Spuneti-i din vreme copilului cam cat timp are la dispozitie pentru a realiza
solicitarea dvs., pentru a se putea orienta.

Aratati-va constant satisfactia din momentul in care copilul incepe sd se

conformeze.
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D. Formati si dezvoltati la copilul hiperactiv increderea in sine!

a)

b)

<)

1. Identificati fortele de care dispune copilul pentru a-i favoriza dezvoltarea.

2. Cunoasteti, canalizati si puneti in valoare aptitudinile copilului (o imaginatie
dezvoltata, creativitate, o energie remarcabild, spontaneitatea, capacitatea de
a face unele lucruri In manierad originald, etc).

3. Ajutati-1 pe copil sa-si infranga slabiciunile.

4. Incurajati efortul pozitiv al copilului. Folositi fiecare prilej in care copilul are
o conduita adecvatd, face fapte bune pentru a-i oferi un elan pozitiv si
placerea de a le repeta. Reactionati imediat dupa fiecare lucru bun, folosind

incurajarile si atitudinea agreata de copil la parintele sau.

5. Incurajati si rasplatiti copilul pentru faptele sale prin:

Atentii verbale: un compliment, o apreciere, un cuvand de sprijin.
Exemple: , Bravo, ai lucrat foarte bine!”, , Perfect, ai muncit mult!”, ,Grozav!
Ai avut o idee geniali!”, Imi place foarte mult desenul tau!”, ,M-ai
impresionat cu recitarea/cintecelul tau!”

Atentii non - verbale: gesturi afective (un semn, un sarut sau o mimica
de natura sa semnalizeze complicitatea: atingeri, salutul campionului

,0K”).

Incurajari relationale:

lasati copilul sd meargad in vizita la un prieten;

primiti acasa un prieten al copilului;

amanati putin momentul in care trebuie sa vina de la joacd;
puneti-i desenul animat preferat.

d) Incurajari materiale: cumpadrati-i jucdria dorita, o carte cu personajele

preferate, accesorii decorative pentru camera lui, o caseta audio/video,
un obiect de imbrdcaminte, fructe/dulciuri preferate, oferiti-i bani de

buzunar.
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Respectati urmatoarele reguli in realizarea incurajarilor:

1.Combinati incurajdrile materiale sau orice privilegiu acordat copilului cu
atentionarea verbala sau nonverbala. Exemplu: Atunci cind i oferiti o carte de povesti
ii zambiti si 11 arqumentati scurt multumirea si aprecierea dvs. pentru un comportament
corect al copilului. Aceste mici gesturi ale adultului au valoare deosebita pentru

consolidarea increderii in sine si in propriile sale performante.

2. Integrati fratii si surorile copilului in demersurile de incurajare pozitiva.

3. Evitati plasarea copilului hiperactiv in situatii in care acesta va manifesta cu
siguranta comportamente necorespunzatoare. De exemplu, nu lasati copilul

nesupravegheat in bisericd, spital, magazin, in casd, etc.

4. Stimulati copilul sa-si semnalizeze progresele proprii si calitatea reactiilor sale,
pentru care il felicitim. In acest caz copilul devine coechipier in cadrul incurajirii
pozitive. Exemple: ,M-am imbrdcat repede!”, ,,M-am spilat bine pe dinti!”, , Am asezat

frumos pantalonii pe scaun!”

5. Plasati copilul in rolul de persoani resursa pentru el insusi. Intrebati-1 ce ar

putea face pentru a-si ameliora comportamentul si incurajati orice solutie corecta.
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Respectati urmatoarele reguli in acordarea pedepselor:

1. Acordati pedepsele in functie de gravitatea faptului comis.

2. Scoateti copilul din situatia neadecvata si dati-i posibilitatea sa se angajeze
intr-o altd activitate.

3. Atentionati copilul pe un ton ferm ca trebuie sa abandoneze
comportamentul nedorit. Daca nu asculta si persevereaza, aplicati-i imediat
0 sanctiune.

4. Retrageti-i copilului, pentru o durata precisa, o activitate sau obiectul la
care acesta tine foarte mult.

5. Invitati-l pe copilul care greseste ca alegerea ii apartine (ori isi schimba
comportamentul ori primeste pedeapsa).

6. Puneti-1 pe copil ,la colt”, pe un scaunel sau pe jos, intr-un loc retras (holul
de intrare, spatiu liber) unde nimic nu-1 distrage si nu-l poate ajuta sa-si
petreaca timpul. Daca refuza sa se retraga singur, atunci il duceti dvs. de
mand sau luandu-1 in brate. Durata pedepsei se calculeaza cate un minut
pentru fiecare an (ex.: la 5 ani — 5 minute, la 6 ani — 6 minute pedeapsa). si
cate 2 minute pe an pentru comportamentele cele mai grave.

7. Precizati in mod clar copilului care este motivul pentru care a fost pedepsit.
Exigentele trebuie sa fie realiste.

8. Numarati minutele de pedeapsa doar din momentul in care copilul s-a
calmat si a inteles regulile pe care trebuie sa le urmeze in timpul izolarii.
Pedeapsa nu trebuie sd inceteze inainte de expirarea timpului stabilit initial.

9. La sfarsitul pedepsei determinati copilul sd spuna ce asteptari aveti de la el
in acel moment.

10. Cand pedeapsa expird, nu se mai aduce in discutie incidentul.

11. Atunci cand copilul colaboreaza, acordati-i semne de atentie pozitiva.




Evitati urmatoarele conduite fata de copilul hiperactiv:

A vorbi prea mult.

A tipa.

A urca tonul vocii.

A recurge la agresivitate si insulte.

A repeta in mod excesiv o solicitare adresata copilului, mizand pe faptul ca
acesta va intelege in cele din urma ca trebuie sa fie ascultator. Pentru a atrage
mai usor atentia copilului, folositi expresiile fetei dvs., deoarece copilul
hiperactiv comunica mai usor la nivel non - verbal.

A argumenta prea insistent in fata copilului.

A ridiculiza, a umili, a folosi cuvinte si gesturi care ranesc afectiv, dictate de
furie si nerabdare (ex.: a impinge brusc copilul).

A ameninta continuu.

A aplica reguli si pedepse in mod excesiv.

A hartui, a critica, a lucra furios cu copilul.

A face exces de atingeri usoare si rapide (gadilaturi, piscaturi) care pot fi
percepute ca o agresiune favorizand disconfortul psihic si dezorganizarea.

A lucra cu copilul pana la epuizarea fortei fizice si mentale. Sunt necesare

perioade de repaos si refacere atat a adultului cat si a copilului.
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E. Formati simtul responsabilitatii, sentimentul de compententa si dorinta de

auto-depasire la copilul hiperactiv!

1. Solicitati copilului sa execute in mod regulat o sarcina care ii face pldcere (sa

aibd grija de un animal, sa ude florile).

2. Oferiti ocazia copilului sa practice activitati care il intereseaza( sa se joace cu
anumite jucarii, sa se distreze cjocuri video, sd vizioneze desenul animat
preferat, sd se initieze 1 informaticd, sa urmeze cursuri muzicale sau de dans, sa

invete limbi straine).

3. Implicati copilul in activitati adaptate talentului siu. In acest fel copilul isi
poate valorifica anumite calitati fizice si artistice. Sunt indicate activitatile
sportive si culturale, de preferat individuale la inceput, pentru ca permit
copilului sa-si experimenteze controlul emotiilor si miscarile in contexte variate
( karate, inot, gimnasticd, dans, tenis, pictura, modelaj in plastilind si lut,
badminton, patinaj pe gheata sau pe role, pescuit, mersul pe bicicleta, alergatul

in parc, salturi la trambulina, etc.)

4. Stabiliti locuri precise si stabile pentru aranjarea lucrurilor copilului.Exersati

Impreuna ritualuri de gestionare a spatiului si timpului(Exemplu: Cand

ajungeti acasa, asezati impreuncu copilul, hainele in acelasi loc.)
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F. Protejati drepturile copilului hiperactiv.

1. Atunci cand drepturile copilului hiperactiv nu-i sunt recunoscute de
anturaj sau cand copilul ajunge sa devina ,tap ispasitor”, deveniti

protectorii copilului.

2. Aduceti la cunostinta celorlalti caracteristicile pozitive ale copilului

dumneavoastra.

3. Interveniti in mod echitabil in relatiile dintre copiii familiei. In caz
contrar, fratii si surorile copilului hiperactiv pot suferi din cauza ca

intervin gelozia, nedreptatea, pierderea sau deteriorarea lucrurilor

personale.
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Material avizat de citre Inspectoratul $colar Judetean lasi,
inspector pentru invatdmant special si special integrat,
prof. Gabriela Raus.

Material sponsorizat de USLIP - filiala lasi

Acest material va fi distribuit gratuit.
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