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CUPRINS:

1. Tulburari ale limbajului



citit-scris:dislexia, disgrafia,discalculia

-» Ce sunt dislexia, disgrafia si discalculia?
=» Simptomele manifeste
=» Complicatiile aparute
=» Masuri si strategii recomandate

profesorilor 2. Tulburareade atentieADHDsIADD

=» Ce sunttulburarile de atentie?

-» Simptomele tulburarilor de atentie
=» Scolarul hiperactiv

=»Recomandari specifice pentru cadrul

didactic 3.Autismul sauTulburareade

SpectruAutist(TSA)

=» Ce este autismul?
=» Cum se manifesta?
=» Masurile si strategiile recomandate profesorilor

Tulburari ale
limbajului citit-scris

Tulburarile specifice de
invatare (TSI) — desemneaza un
grup eterogen de tulburari ce
afecteaza procesul tipic de achizitie a
abilitatilor  scolare (de citire,
exprimare in scris si matematice):
dislexie, disgrafie (inclusiv
disortografie) si discalculie. (extras
din ordinul 3124/ 2017).

Cele mai frecvente
problemelor de invatare



sunt:

=» tulburarile sau deficientele intelectuale =»
tulburarile senzoriale

=¥ tulburarile motorii

=¥ tulburarile perceptiv vizuale

=¥ tulburarile perceptiv auditive

=¥ instabilitatea comportamentala =»
inhibitia de tip emotional

=» tulburarile limbajului

=» tulburarile psihomotricitatii

=» deficite de atentie si concentrare =
hiperactivitatea

=» impulsivitatea

4 g
TULBURARI ALE LIMBAJULUI CITIT-SCRIS
DISLEXIA-ALEXIA, DISGRAFIA-AGRAFIA

-» Dislexia si disgrafia se
manifesta la scolar prin

incapacitatea sa paradoxala mai
mult sau mai putin accentuata de
a invata citirea si scrierea.
Subiectul cu tulburari de acest
gen face confuzii constante si

repetate intre fenomele
asemanatoare acustic, literele si

grafismul lor.

=¥ Este o categorie deosebit de importanta a
tulburarilor de invatare deoarece ea
influenteaza nemijlocit dezvoltarea psihica a
copilului si, mai cu seama, rezultatele la
invatatura. Dat fiind faptul ca insusirea citit
scrisului se constituie in forme ale limbajului




ca achizitii recente in conditiile instruirii,

aceasta presupune un grad inalt de

complexitate, cu o participare intentionata,
voita, afectiva si constienta.

=» Tulburarea citit-scrisului deregleaza

integrarea sociala prin
manifestarea, in

multe cazuri, a unor
comportamente

antisociale datorita unor esecuri si

conflicte-permanente (in viata
scolara),

cat si a instalarii unor trasaturi
caracteriale negative ca: negativismul,
descurajarea, inertia, nepasarea,
izolarea.
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Elevii cu dislexie prezinta adesea
urmatoarele simptome:

=» dificultati de invatare legate de recunoasterea cuvintelor;

=» ortografie deficitara sau inexactitatea ortografiei, vor fi dificultati in ceea ce
priveste interiorizarea ortografiei;

=» uneori, poate manifesta modificari in ceea ce
priveste ordinea literelor in citire si/sau scris (se
observa inlocuirea unor litere cu altele dupa un
anumit tipar si, uneori, omiterea anumitor litere la

scriere);

-» o stima de sine scazuta si performante scolare
slabe;



-» citirea inexacta a cuvintelor;
=» dificultati in intelegerea sensului propozitiilor si textelor;

=» dificultati in exprimarea scrisa.

Aceste dificultati incep la varsta scolara, desi s-ar putea sa nu se manifeste pe
deplin pana la atingerea unui anumit nivel de cerinte de-a lungul vietii academice a
elevului. TIn plus, aceste dificultdti nu sunt justificate de alte cauze (coeficient
intelectual si/sau probleme senzoriale). Simptomele se diminueaza uneori odata cu
varsta. Cu toate acestea, unii oameni nu isi depasesc niciodata complet simptomele
dislexiei. Dar ei pot invata strategii pentru a avea succes.

4 -
Tulburari
asociate

Dislexia nu provoaca alte probleme psihologice sau de dezvoltare. Cu
toate acestea, este important sa se diferentieze dislexia de alte
tulburari si sa se evalueze coexistenta cu urmatoarele:

=» Tulburare de hiperactivitate
cu deficit de atentie, uneori
impulsivitatea acestor elevi i
determina sa faca greseli
asemanatoare cu cele ale
elevilor cu dislexie.

=>» Tulburarea cu deficit de
atentie, dificultatile cauzate de
dislexie ii fac pe elevi sa
prezinte dificultati in mentinerea
atentiei asupra anumitor sarcini.



=» Disortografia. din
cauza dificultatilor

- mentionate, acesti elevi
' ﬁ‘. vor avea dificultati de
iV ortografie.
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Cauzele dislexiei sunt doua-
1. Dislexia dobandita, care

apare din cauza unei anumite
leziuni cerebrale. In aceste
cazuri, elevul nu va prezenta
dificultati decat in momentul
accidentarii.

2. Cea mai frecventa in
mediul scolar este dislexia
evolutiva. Acesta din urma
are o povara ereditara
semnificativa, asa ca se
recomanda evaluarea

Cminorului. omplicat,i
istoricului familial al

Dislexia nu duce de obicei la
complicatii majore pe parcursul
vietii elevului. Totusi, in mediul



scolar poate provoca anumite
limitari care, cu resursele
necesare, pot fi evitate.

=» Toleranta scazuta la frustrare
=» Dificultati in relatia cu semenii

=» Stima de sine scazuta

io} 9

Exista trei subtipuri de dislexie:

=>» Fonologica sau indirecta.
Dificultati in ceea ce priveste
accesul la traseul fonologic al
limbajului. Acesti elevi
recunosc de obicei cuvintele
din memorie, asa ca le va fi
dificil sa citeasca si sa scrie
cuvinte noi sau necunoscute.

=»Dislexia superficiala. Tulburarea
in aceste cazuri se datoreaza
dezvoltarii senzoriale. Copiii cu
acest tip de dislexie vor putea citi
cuvinte obisnuite, dar vor avea
dificultati cu cuvintele din alte
limbi. In plus, le va fi mai greu sa
citeasca cuvinte lungi si vor face
erori prin omisiune.



=*Mixt. Are simptome
legate de ambele tipuri
de dislexie
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Complicatii

Dislexia nu duce de obicei la
complicatii majore pe parcursul vieti
elevului. Totusi, in mediul scolar
poate provoca anumite limitari care,
Cu resursele necesare, pot fi evitate.

Toleranta scazuta la frustrare.

Stima de sine scazuta.



Dificultati in relatia cu semenii.
Acest lucru se datoreaza stimei lor
de sine scazute, deoarece, adesea
se considera sub nivelul clasel.

Masuri si strategii
recomandate

profesorilor

Locatie

A » Elevul ar trebui sa fie intotdeauna
plasat in fata clasei, unde poate primi
atentie directa din partea personalului

didactic si unde elevul se simte
confortabil si in siguranta atunci cand isi

indeplineste sarcinile.

Sarcini si activitati A

> Reduceti Si
fragmentati activitatile care necesita citirea unor texte excesiv de lungi. Putem



segmenta respectiva lectura, separand-o in paragrafe si facand modificari pentru a
o face atractiva vederii.

» Verifica exercitiile pe masura ce sunt terminate, mai ales daca sunt peste
performanta elevului (atentie individualizata).

» Spatiaza instructiunile de lucru atunci cand sunt date in scris, astfel incat dupa
fiecare instructiune noua sa se faca un semn si sa se sublinieze importanta
enuntului.

» Asigurati-va ca si-au facut temele si cunosc sarcinile de indeplinit, si, daca e
nevoie, puneti-i sa repete verbal pentru a verifica daca au inteles.

» Utilizati sublinieri si suporturi vizuale in instructiunile scrise.

» Este necesara combinarea sarcinilor dificile cu altele in care elevul iese in
evidenta, pentru a-si imbunatati stima de sine si motivatia.

12A

Evaluare

Este bine sa anuntati in prealabil data evaluarilor.
Intrebarile din test vor fi prezentate in scris, dar vor
fi consolidate oral si individual. in plus, daca se
considera necesar, se vor desfasura activitati orale
pentru a completa evaluarea scrisa.

Se asigura timp suplimentar (30 - 60 de minute)
pentru executia probelor sau se asigura verificari cu
mai putine cerinte, intotdeauna adaptat la elev.



A

Se recomanda efectuarea probelor scrise in cel putin
doua sesiuni, cu respectarea flexibilitatii necesare a
duratei acestora.
In notarea la probele orale se va tine cont de
capacitatile lexicale si expresive ale elevului;

In ceea ce priveste restul elevilor, testele si probele
scrise nu ar trebui sa fie singurele instrumente de
evaluare, este necesar ca evaluarea continua sa fie
procedura utilizata asa cum se prevede in

regulamentul de evaluare.
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DISGRAFIA

Elevii cu disgrafie prezinta
A adesea urmatoarele simptome:

» abilitati de scriere sub medie
in raport cu varsta, 1Q-ul si
nivelul de educatie;

» este afectata atat forma, cat si
continutul scrisului;

Exista anumite categorii in aceasta
tulburare



regulilor de ortografie;

» Gestionarea slaba a spatiului
dintre cuvinte, propozitii,
randuri si margini;

» Dificultati gramaticale;

» Disgrafia de dezvoltare/evolutiva:
apare in timpul invatarii limbajului
scris. Se imparte in urmatoarele:

Disgrafie fonologicd: Dificultiti de »Dificultali in exprimarea
acces la calea lexicala. Au dificultati in scrisa;
ceea ce priveste segmentarea
cuvintelor.

Disgrafie superficiala: Dificultate

in traseul ortografic. Apar greseli
de ortografie arbitrare: b/v, y/Il...

»Disgrafia proceselor motorii: Se
poate datora imaturitatii in A
dezvoltarea abilitatilor motorii fine.
In acest caz componenta emotionala
trebuie Intotdeauna evaluata.
» Caligrafie de consistenta
slaba;
» Dificultati in aplicarea

14-A

Cauze

Principala cauza a disgrafiei este lipsa de organizare a
informatiilor la nivel neuronal. Acest lucru face ca elevul sa nu
poata capta informatia mentionata in scris. Aceasta dezorganizare
se poate datora urmatorilor factori:

Lateralitate (lateralitatea
reprezinta tendinta fireasca

de a folosi de preferinta o .

anumita parte a corpului in aSOCIate

vederea realizarii tuturor Psihomotrici: O dezvoltare
sarcinilor care presupun eronata a abilitatilor motorii fine

diverse actiuni). sau grosiere.

Tulburari

Genetica.



Disgrafia nu cauzeaza alte probleme psihologice sau de dezvoltare. Cu
toate acestea, poate coexista cu urmatoarele tulburari:

Tulburari de invatare,

Tulburare de inclusiv probleme cu citirea,
hiperactivitate cu deficit de atentie: scrierea, intelegerea si

Dislexie: in S e NN '

eneral, datorit dificultatii de citire 321°Tt= dificultatilor de invatare i i

9 o ’ impulsivitatii derivate din aceasta. comunicarea
asociate cu aceasta.
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SARCINI SI ACTIVITATI IN CLASA

v/ Reduceti si fragmentati activitatile scrise care sunt
cerute restului clasei. Putem segmenta sarcinile cele
mai dificile pe faze, negociind timpul necesar pentru a
termina fiecare faza, punénd pe primul plan ordinea si
structura;

V4 Supravegheati exercitile pe masura ce sunt
finalizate, revizuind atat forma, cat si continutul.

v/ Utilizati materiale ajutatoare (sabloane,
marcatoare...);

v/ Este necesard combinarea sarcinilor dificile cu
altele in care elevul iese in evidenta, pentru a-si
imbunatati stima de sine si motivatia. Intercalati
sarcinile scrise cu altele mai dinamice care nu
necesita scris;



v/ Se evitd scrierea de mana a temelor pentru acasa
pentru cazurile severe de disgrafie (se accepta
scrierea pe calculator sau transcriere de catre
parinte);

v/ Dispensarea copierii textelor (ex. probleme
matematice) de pe tabla sau manuale - compensare
cu texte pregatite anticipat, printate si lipite pe caiete
sau lucru direct pe fise;

v/ Supravegheati ordinea pe masa de lucru, in
ghiozdan si notite.

16A

in notarea la probele orale se va tine cont de capacitatile
lexicale si expresive ale elevului:

® in functie de situatie, evaluarile vor fi concepute astfel incat sa
limiteze scrisul (de ex.: exercitii cu spatiu de completat, exercitii de
bifat, unit etc);

® |a notarea/evaluarea testelor scrise se va tine cont de continut, nu
de forma;

@ in timpul examenului, elevilor li se va reaminti importanta revizuirii
la sfarsitul fiecarei intrebari;

® in ceea ce priveste restul elevilor, examenele si probele scrise nu
ar trebui sa fie singurele instrumente de evaluare, este necesar ca
evaluarea continua sa fie procedura utilizata asa cum se prevede in
regulamentul de evaluare.



A

Evaluarea

o Corectarea va fi adaptata elevului. in anumite cazuri, punctele nu vor
fi scazute pentru greseli de ortografie sau prezentare; ® Pe masura ce
cursul progreseaza, masurile vor fi evaluate cu scopul de a le elimina
la sfarsitul trimestrului;

o Testele gi verificarile se anunta cu cel putin 24 de ore Thainte; @ Se
asigura timp suplimentar (30 - 60 de minute) pentru executia probelor
sau se asigura verificari cu mai putine cerinte; @ Se introduc probe
informatizate;

o Se asigura folosirea instrumentelor compensatorii atat la probele
scrise cat si la cele orale;

@ Se vor prevedea verificari orale ca alternativa la cele scrise (mai cu
seama la limbile straine).

A17

Discalculia

zinta adesea urmatoarele simptome:

A > inverseaza in mod regulat

numerele sau cifrele n interiorul unui
numar;

> transformarea si operarea cu
unitatile de masura este deficitara;

> realizeaza frecvent omisiuni,
substituiri, inversiuni in operarea cu
numerele si i este greu sa le
memoreze;

> are abilitati reduse de orientare



spatio-temporala si dificultati de
citire orala.

> face mereu greseli si are dificultati

in a realiza operatii de adunare,
scadere, inmultire si impartire;

> procesul de rezolvare a

problemelor este realizat cu

dificultate, chiar si atunci cand

primeste explicatii suplimentare si

ajutor;

> are dificultati in a intelege modul

de utilizare a banilor, evitdnd astfel sa
fie cel care face cumparaturile.
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> sunt afectate activitatile de joaca,
intrucat nu reuseste sa fisi tina
minte randul sau sa retina scorul;

> nu respecta ordinea numerelor in
realizarea operatiilor matematice (in
operatia de scadere va scade
intotdeauna numarul mai mic din
cel mai mare).

> nu



reuseste sa extraga datele unei
probleme si nu stie ce operatii aritmetice
poate aplica pentru obtinerea
rezultatului.

> dificultati de atentie precum copierea
incorectd a figurilor si a numerelor,
precum si dificultdti Tn observarea
semnelor in cadrul

operatiilor si omiterea numerelor "de tinut
in minte” in efectuarea calculelor.

A19

Exista trei tipuri distincte
de discalculie:

Tulburari asociate:

) Dislexie si disgrafie: in general, datorita dificultatii
de citire si scriere asociate cu aceasta.
) Tulburare de hiperactivitate cu deficit de atentie:
datorita dificultatilor de invatare si impulsivitatii
derivate din aceasta.
yTulburari de invatare, inclusiv probleme cu citirea,
srea, intelegerea si comunicarea.

Primul tip

N implica o deficienta in a
utiliza informatiile din memoria
de lunga durata, ceea ce
genereaza un numar
semnificativ de greseli atunci
cand persoana numara sau cand
utilizeaza strategii de rezolvare

a problemelor.

Cel de-al



doilea tip

& este reprezentat de dificultatea

de a da raspunsuri corecte din cauza

inabilitatii de a ignora asocierile

irelevante ce ajung sa interfereze cu
capacitatea de a-si utiliza memoria.

Al treilea
tip

A & este asociat cu afectarea reprezentarilor
vizuo-spatiale ce il impiedica pe copil sa isi
reprezinte in plan mental numerele, formele
geometrice si conceptele matematice inainte
de a ajunge la raspunsul corect.

20A

Sarcini si activitati in
clasa

-> Reduceti si fragmentati activitatile scrise
care sunt cerute restului clasei. Putem
segmenta sarcinile cele mai dificile pe faze,
negociind timpul necesar pentru a termina
fiecare faza, punand pe primul plan ordinea si
structura;

-> Supravegheati exercitiile pe masura ce sunt
finalizate, revizuind atat forma, cat si
continutul;

-> Utilizati materiale ajutatoare (sabloane,
marcatoare...);

-> Este necesara combinarea sarcinilor dificile
cu altele in care elevul iese in evidenta, pentru
a-si imbunatati stima de sine si motivatia.



Intercalati sarcinile scrise cu altele mai
dinamice care nu necesita scris;

-> Dispensarea memorarii tablei inmultirii;

-> Se evita scrierea de mana a temelor pentru
acasa (se accepta scrierea pe calculator sau
transcriere de catre parinte);

-> Dispensarea copierii textelor (ex. probleme
matematice) de pe tabla sau manuale,
compensare cu texte pregatite anticipat,
printate si lipite pe caiete sau lucru direct pe
fise.

A21

Evaluarea

-> Testele si verificarile se anunta cu cel putin
24 de ore inainte;
=> Se asigura timp suplimentar (30 - 60 de
minute) pentru executia probelor sau se
asigura verificari cu mai putine cerinte;
= Se introduc probe informatizate;
-> Se asigura folosirea instrumentelor
compensatorii atat la probele scrise, cat sila
cele orale;
= in functie de situatie, evaluarile vor fi
concepute astfel incat sa limiteze scrisul (de
ex. exercitii cu spatiu de completat, exercitii de
bifat, unit etc).

= 1n timpul examenului, elevilor li se va
reaminti importanta revizuirii la sfarsitul
fiecarei intrebari;

-> Se asigura folosirea calculatorului de



buzunar/birou, tabla pitagoreica sau tabele cu
formule;

- in ceea ce priveste restul elevilor, examenele
si probele scrise nu ar trebui sa fie singurele
instrumente de evaluare, este necesar ca
evaluarea continua sa fie procedura utilizata
asa cum se prevede in regulamentul de
evaluare.

22A

ADHD

Hiperactivitatea cu deficit de atentie (tulburarea hiperkinetica cu deficit de
atentie, ADHD) este una dintre cele mai frecvente tulburari de comportament
din copilarie si adolescenta, si este caracterizata in principal prin:

Respectarea
Impulsivitate

Sustinerea slaba a



atentiei
deficitara a regulilor

Hiperactivitate

A23

Elevil cu ADHD cu lipsa de atentie

Un copil care prezinta un astfel de comportament (neatentie) prezinta
adesea urmatoarele caracteristici:

Nu acorda o atentie deosebita
detaliilor sau face greseli

neglijente la temele scolare.., . e A s -
’ li este greu sa ramana concentrat pe sarcini

sau
jocuri.

Nu pare sa asculte, chiar si
atunci cand i se vorbeste
direct.

Are dificultati in organizarea



termine sarcinile de lucru sau

Are dificultati Tn a urma
’ temele scolare.

instructiunile si nu reuseste sa

sarcinilor si activitatilor. _ . . . o s
’ ’ Evita sau nu ii plac activitatile care necesita un

efort mental de concentrare,
concentrare, cum ar fi

Evita sau nu ii plac activitatile care cum ar fi temele.

necesita un efort mental de

temele Pierde obiectele necesare pentru sarcini sau activitati,
de exemplu, jucarii, teme
scolare, creioane.

Uita sa faca unele activitati zilnice,
cum ar fi treburile casnice.

Usor distrat.

24A

Elevii cu ADHD cu hiperactivitate
prezinta adesea urmatoarele
simptome:

=>Sustinerea slaba a atentiei si
persistenta scazuta a efortului in
sarcing, in special la copiii care sunt relativ



dezinteresati si delasatori;

=>Controlul diminuat al impulsurilor sau intarzierea
satisfactiei;

=>Activitate excesiva, irelevanta pentru sarcina sau
slab reglata de cererile

situationale;

->Respectarea deficitara a regulilor. Copiii hiperactivi
au frecvent dificultati in a urma regulile si
instructiunile, in special cand nu sunt supravegheati.
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Scolarul hiperactiv

=> Este distras cu usurinta de stimulii din mediul
Inconjurator;

- [si face temele neglijent, incomplet, le pierde sau
,uita" de ele;

- Are note mai mici decat nivelul asteptat;

- Nu vrea/nu poate sa indeplineasca sarcini acasa;
= li intrerupe adesea pe ceilalti;

- Nu sta pe scaun cand este nevoie sau cand i se
cere acest lucru;

=> Este impulsiv si de multe ori agresiv.



- Nu isi asteapta randul la jocuri; nu respecta
regulile;

- Raspunde inainte de sfarsitul intrebarii;

- Are dificultati de relationare cu colegii, fiind
adesea exclus din grup si are relatii tensionate cu
profesorii;

-> Adesea nu se simte valorizat;

=> Pare ,imatur” si are abilitati de autoingrijire
insuficient dezvoltate;

-> Nu observa pericolele sau nu le acorda atentie,
fiind predispus la accidente;

= Nu are ,simtul timpului’, prezinta dificultati de
planificare si nu estimeaza corect trecerea
timpului.

A, A
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Hiperactivitatea se atenueaza, dar prezinta adesea
un sentiment de neliniste interioara si este foarte
impulsiv;
Ramane in continuare neatent, plictisit si este usor
distras de stimuli externi, irelevanti;
T$i amana sarcinile, are rezultate slabe la scoala;
Nu poate lucra independent;
Isi neglijeaza propria siguranta (este predispus la
accidente).



Adolescentul Hiperactiv

A27

Nu are incredere in sine; este apatic si predispus la
depresii;
Are dificultati sau ciocniri cu autoritatile; nu
recunoaste autoritatea si poate dezvolta
comportamente antisociale;
Se implica in activitati riscante (conduce in viteza,
poate prezenta activitate sexuala precoce si sex
neprotejat, abuz de substante, delincventa juvenila);
Are accese de furie si toleranta scazuta la frustrare.

Exista trei subtipuri de ADHD:

* Neatentie predominanta.
Majoritatea simptomelor corespund

lipsei de atentie.

« Comportament hiperactiv/impulsiv
predominant. Cele mai multe dintre
simptome sunt hiperactivitate si

impulsivitate.



« Combinat. Acesta este un amestec
de simptome de neatentie si
simptome hiperactive/impulsive.

Cauze

Desi cauza exacta a ADHD nu este
clara, cercetarile continua. Factorii
care pot fi implicati in dezvoltarea
ADHD includ genetica, mediul sau
problemele cu sistemul nervos
central in momente cheie ale
dezvoltarii.
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Factori de risc

Factorii de risc pentru tulburarea de deficit
de atentie/hiperactivitate pot include:



Rude de sange, cum ar fi parintii sau fratii,
cu tulburare de deficit de
atentie/hiperactivitate sau alta tulburare de
sanatate mintala;

Expunerea la substante toxice din mediu,
cum ar fi plumbul, care se gaseste in
principal in vopsea si instalatiile sanitare din
cladirile mai vechi;

Consumul de droguri, consumul de alcool
sau fumatul de catre mama in timpul sarcinii
Nasterea prematura;

Desi consumul de zahar este suspectat in
mod popular ca provoaca hiperactivitate, nu
exista dovezi de incredere care sa confirme
acest lucru. Multe probleme din copilarie
pot duce la dificultati de atentie, dar asta nu
este acelasi lucru cu tulburarea de deficit
de atentie/hiperactivitate.
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Complicatiile date de
ADHD

ADHD poate face viata dificila copiilor. Copiii
cu ADHD au urmatoarele caracteristici:

- Adesea se bat in sala de clasa, ceea ce poate



duce la esec scolar si la posibilitatea de a fi
judecati de alti copii si adulti;

- Au tendinta de a avea mai multe accidente si
rani de toate felurile decat copiii care nu au
ADHD,;

- Tind sa aiba o stima de sine scazuta;

- Sunt mai predispusi sa aiba probleme in a
interactiona si de a fi acceptati de semeni si
adulti;

+ Sunt expusi unui risc crescut de abuz de
alcool si droguri si alte comportamente
contraventionale.
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Masuri si strategii recomandate
profesorilor

Asezati, in clasa, copiii cu hiperactivitate si
deficit de atentie in primele banci, astfel incat
sa nu le distraga atentia restul colectivului!

I



asezati copiii cu hiperactivitate
a c si deficit de atentie in apropiere
de usi, ferestre sau zone intens

O L circulate!

Asezati copiii cu hiperactivitate
si deficit de atentie in
apropierea elevilor care sunt
intotdeauna atent;!

Nu le schimbati locul in clasa
prea des, nu schimbati orarul si
incercati sa nu Ti intrerupeti
prea mult!

Evitati stimulii externi, nu

A

Sarcini si activitati in clasa

Evitati sarcinile multiple si complexe si monitorizati-i frecvent!
Reduceti si fragmentati activitatile care sunt cerute de restul clasei.
Putem segmenta cele mai dificile sarcini pe faze, negociind un timp
pentru a termina fiecare faza.

Mentineti contactul vizual in timp ce transmiteti sarcina!

Supravegheaza exercitile pe masura ce sunt terminate, fiind putin mai
mult atent la performanta elevului/elevei (atentie mai



A

individualizata). Asigurati-va ca elevii au inteles sarcina si rolul lor!

Repetati, daca este cazul, intr-o maniera calma si pozitiva!

Ajutati copiii cu hiperactivitate si deficit de atentie sa se simta confortabil
cand pun intrebari sau au nevoie de ajutor!

Reduceti treptat asistenta, ajutorul acordat copiilor cu

hiperactivitate si deficit de atentie, la perioade din ce mai scurte A
de timp!
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Elaborati programe individuale de lucru!

Asigurati-va ca si-au facut temele si cunoaste
sarcinile de indeplinit, chiar daca este nevoie sa
o repete cu voce tare, pentru a verifica daca au
inteles.

A

Asigurati pauze frecvente si regulate. Daca
vedem ca sunt foarte obositi, putem face o
fotocopie, putem sa stergem tabla, sa
inchidem sau sa deschidem geamul, ca sa
inceapa sa colaboreze fara a fi nevoie de
sanctiune.



Mentineti rutina de desfasurare a clasei si in
cazul schimbarilor de activitate, avertizati
individual elevul cu ADHD.

Este necesara combinarea sarcinilor dificile
cu altele in care elevul iese in evidenta,
pentru a-si imbunatati stima de sine si
motivatia.

Utilizati sublinieri si suporturi vizuale in
predarea orala.

A33

Evaluarea

Testele si verificarile se anunta cu cel putin 24 de ore inainte;
Asigurati-va ca testati cunostinte, nu persoane si comportamente!

Intrebarile de examen vor fi in scris pentru a evita
lentoarea altor proceduri precum copierea sau
dictarea, cu includerea intrebarilor sau itemilor de
acelasi tip pe foi de hartie separate, evitandu-se
astfel cea mai mare posibilitate de eroare sau
confuzie care decurg dintr-o combinatie de tipuri

de itemi.

in timpul examenului, elevilor li se va reaminti timpul rdmas pana la finalizare,
revizuirea inainte de predarea lucrarii etc.



Se recomanda efectuarea probelor scrise in cel putin doua sesiuni, observand
flexibilitatea necesara a duratei acestora.

Reduceti treptat asistenta, ajutorul acordat copiilor cu hiperactivitate si deficit
de atentie, la perioade din ce mai scurte de timp !
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Tolerati miscarile corpului elevului cu
ADHD in scaunul sau in timp ce
explicam, mai ales la cei cu
hiperactivitate.

Asigurati-va ca elevul va priveste in
ochi si intelege ceea ce este expus,
punandu-i cateva intrebari la care
poate raspunde corect.

Utilizati markere colorate diferite
pentru ideile cheie.

Folositi propozitii scurte, clare, cu
instructiuni sintactice simple.

Folositi indicii si indicii nonverbale. Pauze
periodice, in special in cazul elevilor cu
lipsa de atentie;

Oferiti elevului cu ADHD ocazia de a
explica conceptele unui alt elev cu mai
multe dificultati decat el/ea in invatare.



,cheie”, oferind elevului cu ADHD o lista
inainte de a incepe explicatia.

Prezentati ideea principala in mod
explicit la inceputul explicatiei.

Concentrati atentia asupra conceptelor

in ceea ce priveste restul elevilor, examenele si probele scrise nu ar trebui s fie
singurele instrumente de evaluare, este necesar ca evaluarea continua sa fie
procedura utilizata asa cum se prevede in regulamentul de evaluare.

Inainte de a incepe explicatiile, incercati sa obtineti cea mai calma atmosfera
posibila in clasa.
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Recomandari specifice pentru
consilierul clasei/cadrul didactic

Negociati cu intreaga clasa cateva reguli de functionare (nu
multe), comune tuturor cadrelor didactice si consecintele
nerespectarii acestora si asigurati-va ca elevul cu ADHD
intelege regulile si consecintele nerespectarii acestora.

Stabiliti un cod ,secret” cu elevii cu ADHD pentru a-i anunta
cand incep sa aiba un comportament nepotrivit astfel nu va
trebui sa va intrerupeti constant pentru a le atrage atentia si
nu va fi afectata stima lor de sine.



Evitati discutiille sau confruntarile verbale atunci cand li se cere sa
indeplineasca sarcinile si aplicati sanctiunile prestabilite atunci cand
nu o fac;

Evitati sa-1 faceti sa se simta vinovat in fata colegilor de clasa. Ar fi de
preferat sa li se indice comportamentul corect pe care il asteptam de
la el sau ea. (Nu-i spune: ,esti dezorganizat, vorbesti mereu si de
aceea nu intelegi explicatiile’, spune in schimb, de exemplu:
,trebuie sa avem un dosar si sa organizam lucrurile pe culori, in
timpul explicatiilor este foarte important sa faci efortul de a fi
atent pentru a asimila si organiza informatia”);

Evidentiati micile progrese, succese sau comportamente adecvate
pe care le prezinta elevii.
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Autismul

Autismul nu este o boalg, ci o tulburare
de comportament, din acest motiv
diagnosticul nu poate fi pus prin analize
de sange, analize ADN sau alte
investigatii clinice. Singurul mod prin
care un medic psihiatru in pediatrie
A pune diagnosticul de autism este prin
analizarea comportamentului copilului.

Autismul este o afectiune
considerata drept una dintre
cele mai frecvente tulburari ale
copilariei. In acest sens



statisticile internationale ne
arata ca 1 din 68 de copii sufera
de autism, iar datele inregistrate
in ultimii ani in Romania indica o
crestere continua a numarului
acestora.

Autismul implica toate palierele de
dezvoltare cognitiv, comportamental,
motricitate grosiera, motricitate fina.
Practic sunt afectate toate laturile
care privesc dezvoltarea normala a
unui copil.
in plan comportamental autismul
implica doua fenomene:
automutilare (autodistrugere) si
autostimulare (kinestezica, tactila,
vizuala, auditiva).

37
Cauze

3

Predispozitie ereditara



Factorii ce declanseaza afectiuni la
nivelul creierului

A

Factori de natura

38A

psihogena (lipsa confortului afectiv in primii
ani de viata, ca reactie la comportamentul
parintilor fata de nevoile lor, ca urmare a
unui sir de comportamente invatate si care
se formeaza ca urmare a unor recompense
si situatii absolut intdmplatoare.

Elevii cu autism/tulburari din
spectru autist (TSA) prezinta o

serie de simptome



afectelor.

=» nu stabileste contact
vizual, nu se lasa luat in
brate, absenta
contactelor afective,
absenta concordantei

=>d ificultati de limbaj, discontinuitati in dezvoltare,

dificultati perceptuale,
dificultati de relationare,
dificultati ale mobilitatii.

=» preferinta pentru stimuli
tactili si olfactivi decat
pentru vizuali si auditivi,
atentie pentru mediu
neanimat, absenta fricii in
fata pericolelor reale,
interes obsesiv pentru
stimuli identici si imuabili.
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=» lipsa identitatii
personale, nu se
identifica pe sine,
tendinta de izolare,
absenta jocului autentic,
preocupat de jocuri
caudate, activitati
stereotipe, rituale, lipsa
de inhibitie.

miscari ritmice de pendulare a capului,
rotirea in jurul axului propriu, stari de
anxietate extrema fara un anumit motiv,
aparent ilogica, control corporal scazut in

contexte specifice.



rigiditate in gandire si actiune,
incapacitate de generalizare, dificultate
In perceperea secventialitatii, dificultati
in rezolvarea de probleme.

bariere accentuate si constante in relatiile
emotionale cu cei din jur,

evidentierea unor insule de functii
intelectuale normale, apparent normale sau
exceptionale, pe un fundal de retardare
mintala.

rezistenta la schimbare, exprimarea

puternica si sustinuta a unor

manierisme, rezistenta la orice invatare,

atasament anormal fata de anumite
obiecte.

deficiente in vorbire, vorbire intarziata, stereotipii
verbale, ecolalie (repetarea unor vocale sau
consoane in pronuntarea unui cuvant), utilizarea
frecventa a substantivelor, numelor proprii,
imperativelor si evitarea folosirii pronumelor sau
utilizarea inversiunii pronominale datorita confuziei.

a0 B

Masuri si strategii
recomandate profesorilor



Adaptari la clasa - crearea unui mediu de
invatare adaptat organizarii senzorio
perceptive a elevului autist:

Eliminarea distragerilor vizuale:

stabilirea de granite fizice si vizuale clare (de
ex: pereti despartitori, biblioteca, rafturi

etc.) ajutandu-l pe elev sa inteleaga unde
incepe si unde se sfarseste fiecare arie fizica,
vopsirea mediului (pereti, tavan, table etc.)
intr-o culoare neutra;

eliminarea decorurilor colorate din clasa
(tablouri, proiecte artistice, materiale
educative) a echipamentelor tehnice
(computer, TV etc.), ele constituind pentru
elevul autist ,dezordine vizuala”;

iluminarea clasei cu lumina naturala
(eliminarea luminii fluorescente).

Eliminarea distragerilor temporale
respectarea cu strictete a timpului pentru
pauze si a orei de curs;

respectarea cu strictete a orarului scolar.
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Comunicarea verbala si
nonverbala. Imbunatitirea
comunicarii in toate formele sale
(verbala, nonverbala, paraverbala
etc.)

invatarea prin imitatie a



Alegerea cu atentie a

formelor de salut, de
politete, raspunsuri la
anumite intrebari (initial, ele
vor fi raspunsuri mecanice,
oferite in toate situatiile
similare, insa au rolul de a
reduce din anxietatea
elevului in fata unei situatii
neprevazute);

Utilizarea frecventa a
numelui  elevului  si  a
adresarilor la persoana a
ll-a;

insotirea materialului
scris cu imagini (pentru ca
elevul sa asocieze pozele
cu textul; altfel el va
memora secvente de litere
fara sa inteleaga
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Cognitie si inv

semnificatia lor).

cuvintelor (a propozitiilor
scurte si simple, accentuand
prin tonalitate cuvintele cele
mai importante);

Utilizarea si accentuarea
aceluiasi  cuvant  pentru
descrierea aceleiasi situatii.

insotirea  comunicarii  de
expresii faciale  potrivite
(zdmbet, dezaprobare s.a.) si
limbajul trupului, chiar daca
aparent elevul pare ca nu este
atent;

Insistenta pe contact vizual
(se cere elevului sa priveasca
fata profesorului atunci cand fi
vorbeste).

are cognitiva



A

~imbunatatirea abilitatilor de
achizitionare si procesare cognitiva~

-> Ajutarea elevului sa generalizeze concepte prin imagini
(va fi nevoie de mii de fotografii pentru a-l ajuta sa
generalizeze, adica atunci cand un elev are o singura
fotografie a unui caine alb si e invatat ca acela e un caine,
nu-i va fi usor sa recunoasca un ciobanesc german sau un
rottweiler ca fiind caine, atunci cand il vede);

-> Strategii de valorificare a potentialului dezvoltarii:
valorificarea abilitatilor elevului (el are adesea abilitati
inegale, de exemplu poate fi foarte bun in domenii precum
memorarea fotografiilor si cuvintelor, cititul la o varsta
frageda, si foarte slab in zone precum contactul social cu
colegii lui).
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Organizarea si auloorganizarea
activitatii - formarea si
consolidarea comportamentelor
adaptative



% Verbalizarea actiunilor in ordinea desfasurarii lor;

% Utilizarea de mijloace vizuale (imagini, obiecte) si structurarea lor
in ordinea folosirii lor (organizatori de sarcina);

% Folosirea de orare, calendare cu regimul de zi/saptamanal, lunar;

% Specificarea scopurilor, obiectivelor pentru noile comportamente
in termeni precisi si indici de control (cat dureaza, ce criterii trebuie
indeplinite pentru succes), determinarea cu tact si calm a elevului de
a adopta comportamente adaptative, in ciuda initialelor proteste si
enervari. De exemplu: daca el este nervos cand trebuie sa isi faca
teme si este lasat sa plece de la masa de lucru cand inca tipa, va
crede ca singurul mod de a scapa de teme este sa se enerveze.
Singurul mod corect e ignorarea unei astfel de atitudini si, chiar daca
poate fi foarte dificil, continuarea sarcinii macar pana cand revine la o
atitudine mai intelegatoare. Apoi, 1l Iasati sa plece; astfel, va intelege
ca doar comportamentul corect este rasplatit.
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W Tmpér’;irea sarcinilor, a comportamentelor adaptative in unitati mai mici si apoi
exersarea acestora cu elevul, determinandu-| treptat sa le desfasoare autonom; la
inceput i se vor explica si arata actiunile; se va face acest lucru un numar de zile
pana cand intelege cum se face, apoi se vor face toate actiunile, cu exceptia ultimei;
elevul va fi incurajat sa o finalizeze el; efortul suplimentar va incuraja copilul sa fie
independent si sa aiba mai multa incredere in el;

¥ Limitarea persoanelor, spatiului si timpului de manifestare a ritualurilor proprii (i se
permite sa faca miscarea stereotipd, leganat, rotirea mainilor sau sa vorbeasca
despre interesele sale obsesive: programul TV , filmul preferat, numai in prezenta
anumitor persoane: mama, educatoarea, numai intr-un anumit loc acasa, nu si pe
strada; i se spune durata si momentul zilei in care ii este permis comportamentul.
Trebuie sa fie invatat sa constientizeze reactia celorlalti |a ritualurile sale sau la
accesele lui verbale).
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Alentia - imbunatatirea
selectivitatii, concentrarii si
stabilitatii atentiel

Inventarea de cantecele/melodii care sa insoteasca
rutina;

Realizarea de exercitii care sa solicite treptat atentia
(la Tnceput perioadele trebuie sa fie foarte scurte.
Exercitiile trebuie sa dureze din ce in ce mai mult, iar
un copil care se descurca nu trebuie rasplatit cu alte
exercitii, ci lasat sa ia o pauza in care sa faca ce
doreste. Astfel, va face legatura intre lucrul bine facut
si rasplata).
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Aspecte
psiho - sociale

imbunatatirea abilitatilor de
relationare sociala:

=> stimularea exprimarii corecte a emotiilor
prin modelari, explicatii si intariri ale
comportamentelor pozitive; = invatarea prin
imitatie a unui mod acceptabil de a protesta,
respinge cerinte sau activitati sociale;

-> folosirea de povesti sociale simple prin
care sa-l invatati rutinele;



-> utilizarea unor modalitati alternative de
comunicare (de ex: comunicarea cu ajutorul
semnelor si simbolurilor din imagini);

=> introducerea copilului intr-un grup de copii
fara probleme de socializare; =>alegerea si
pastrarea aceluiasi coleg de banca pe o lunga
perioada de timp.
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Evaluarea

Asigurati-va ca testati cunostinte, nu persoane si comportamente!

v Acordarea timpului necesar raspunsurilor gi
procesarii informatiilor;

¢ Evaluari cu sarcini verbale foarte clare,
scurte si pragmatice, cat mai putin abstracte;

v Accent pe evaluari practice cu sarcini
cognitive si motrice simple, sprijinite de lucrul
cu imaginile, ce respecta un algoritm invatat
de elev in timpul predarii;

v« Evaluari ce integreaza in structura lor
aptitudinile/interesele elevului autist;

v Testele si verificarile se anunta cu cel putin
24 de ore inainte;

¢ Intrebarile de examen vor fi in scris pentru a
evita lentoarea altor proceduri precum
copierea sau dictarea, cu includerea



intrebarilor sau itemilor de acelasi tip pe foi de
hartie separate, evitandu-se astfel cea mai
mare posibilitate de eroare sau confuzie care
decurg dintr-o combinatie de tipuri de itemi.
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% In timpul examenului, elevilor li se va reaminti timpul ramas
pana la finalizare, revizuirea inainte de predarea lucrarii etc.

v Se recomanda efectuarea probelor scrise in cel putin doua
sesiuni, cu observand flexibilitatea necesara a duratei acestora.

v Reduceti treptat asistenta, ajutorul acordat copiilor cu
hiperactivitate si deficit de atentie, la perioade din ce mai scurte
de timp !

i In ceea ce priveste restul elevilor, examenele si probele scrise
nu ar trebui sa fie singurele instrumente de evaluare, este
necesar ca evaluarea continua sa fie procedura utilizata asa cum
se prevede in regulamentul de evaluare.

inainte de a ncepe explicatiile, incercati sa obtineti cea mai
calma atmosfera posibila in clasa.
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