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هافعالی: راهبردها و چالشآموزش کودکان داراي نارسایی توجه/بیش
استثنایی / مدرس دانشگاه تهرانکودکانوآموزششناسیروانپرند / دکتراياکرم 

چکیده:
فعالی بیشترین مشکلات را در کارکردهاي تحصیلی دارند. این کودکـان بـه   از میان کودکان داراي اختلال، کودکان مبتلا به نارسایی توجه/بیش

و تمرکز بر مطالب درسی، انجام تکالیف درسی، رعایت قوانین و مقررات مدرسه و دلیل ضعف در کارکردهاي اجرایی و مشکلات رفتاري در توجه
ها با مشکلات جدي مواجهند. این مسائل علاوه بر کارکردهاي خانوادگی و تحصیلی بر خودپنداره و اعتماد به نفس کلاسیکلاس و سازگاري با هم

کند. اغلب این کودکان مشکل هوشـی ندارنـد و بایـد در    اي از روابط منفی گرفتار میرخهگذارد و کودکان مبتلا را در چآنان تاثیر منفی بر جاي می
هاي آموزشی باید با توجه به نیازهـاي ویـژه آنـان انطبـاق داده شـود. از آنجـایی کـه کودکـان         دهی شوند و محیط کلاس و برنامهمدارس عادي جاي

هاي این اختلال، مدیریت رفتار این کودکـان  مان و سایر کارکنان مدرسه نسبت به ویژگیکنند، لازم است معلساعات زیادي را در مدرسه سپري می
هاي آموزش آنان شناخت کسب کنند و به این کودکان کمک کنند تا بیشترین بهره را از محیط آموزشی ببرند. به دلیل اهمیت این در کلاس و شیوه

هاي انطباق برنامه و محیط کلاس صورت گرفته است. ایـن پـژوهش مـروري    ناسب و روشمسئله پژوهش حاضر با هدف ارائه راهبردهاي آموزشی م
هاي انجام شده گردآوري شده است.است و داده هاي آن با استفاده از مطالعه پیشینه نظري و پژوهش

انطباق محیطی،انطباق آموزشی،آموزش تلفیقی، فعالیبیشنارسایی توجه/هاي کلیدي:واژه

مقدمه
هــاي از اخــتلال1فعــالیاخــتلال نارســایی توجــه/ بــیش

تـوجهی و یـا بـیش    دوران کودکی است که بـا علائـم بـی   
شـود. میـزان شـیوع ایـن     تکانشگري مشخص مـی -فعالی 

(فـارائون،  اي استدرصد کودکان مدرسه12تا 8اختلال 
؛ فــرولیچ، لنپهــر، 2003، 2ســرگیانت، گیلبــرگ و بیــدرمن

). ایـن اخـتلال   2007، 3اپستین، بابارسی، کاتوسیک و کان
بر کارکردهاي تحصـیلی، اجتمـاعی و رفتـاري و هیجـانی     

، 4(لاي و لـی گـذارد افراد مبتلا تأثیرات منفی بر جاي مـی 
فعـالی  ). کودکان داراي اختلال نارسایی توجه/ بیش2012

1. Attention Deficit Hyperactivity Disorder
2. Faraone, Sergeant,  Gillberg, & Biederman
3. Froehlich, Lanphear, Epstein, Barbaresi, Katusic, & Kahn
4. li & Lee

ــی ــاي اجرای  ــ5در کارکرده ــکلات ج ــز مش ــد.نی دي دارن
کارکردهــاي اجرایــی بــه مهــارت هــاي ذهنــی درگیــر در 

گـذاري اشـاره دارد. خـود نظـم بخشـی و بـازداري       هدف
روند کـه بـر   رفتار از کارکردهاي اجرایی مهم به شمار می

کــارکرد تحصــیلی و اجتمــاعی کودکــان داراي نارســایی 
گذارند. علاوه فعالی تأثیرات منفی بر جاي میتوجه/ بیش

هـاي توجـه و فراشـناخت ایـن     خودآگاهی، مهارتبر این 
یگـر و  -کودکان نیز دچار آسیب است (شیمونی، اینگـل 

). به همین دلیل است کـه مـدیریت رفتـار    2012، 6تیروش
این کودکان در کلاس درس دشوار است و معلـم بایـد از   
راهکارهاي مناسبی براي کنترل این کودکان و مهیا کردن 

-ر آنان استفاده کند. در غیر ایـن زمینه یادگیري هرچه بهت

5. Executive Functions
6. Shimoni, Engel-Yeger, & Tirosh
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فعــالی از صــورت کودکــان داراي نارســایی توجــه/ بــیش 
ــره  ــلاس درس به ــیک ــم در  اي نم ــودك و معل ــد و ک برن

شوند که در نهایت بـه  اي از روابط منفی گرفتار میچرخه
ــزایش      ــم و اف ــودگی معل ــودك، فرس ــیلی ک ــت تحص اف

شـود. بـر ایـن اسـاس     مشکلات رفتاري کودك منجر مـی 
وهش حاضر با هدف بررسی راهکارهاي مناسب جهت پژ

فعـالی  مدیریت رفتار کودکان داراي نارسایی توجه/ بـیش 
در کلاس صورت گرفته است.

کودکــان داراي نارســایی توجــه/اصــول مــدیریت
فعالی در کلاسبیش

) اصولی را در رابطـه  2006(1پفیفنر، بارکلی و دوپاول
ند که عبارتند از:ابا مدیریت این کودکان مطرح کرده

قــوانین و دســتوراتی کــه بــراي کودکــان داراي     )1
شود باید روشن، مختصر فعالی مهیا مینارسایی توجه/بیش

طور مستقیم و بدون ابهام هو مشهود باشد. این قوانین باید ب
ــا را      ــه آنه ــود ک ــت ش ــودك درخواس ــود و از ک ــان ش بی

صــورت بلنــد توضــیح دهــد. در ابتــداي اجــراي قــانونهبــ
کودك بایـد آن را در حـین اجـرا بیـان کنـد. در نمـایش       

هـایی بـه منظـور ثبـت بهتـر      مقررات بهتر است از علامـت 
قانون در حافظه کودك استفاده شود مانند علامت توقـف  

شود ممنوع براي کارهایی که کودك از انجام آن منع می
هاي بـزرگ بـراي حفـظ توجـه     و یا ترسیم چشم و گوش

کودك.
داراي نارسایی کودکانانگیزشیمشکلاتبهتوجهبا)2

آنـان بایـد بـا    فعالی، تقویت رفتارهاي مطلوبتوجه/ بیش
گیـرد.  فراوانی بیشتر، در مقایسه با کودکان بهنجار صورت

مقررات وقوانینرعایتومناسبرفتارهايارائهدرتداوم
براي این کودکـان دشـوار اسـت، بـازخورد مناسـب و بـه       

داوم رفتار در طی زمان بسیار مؤثر است.موقع در حفظ ت

1. Pfiffner, Barkley, & DuPaul

تقویت رفتارهاي مطلوب کودکـان داراي نارسـایی  )3
فعالی در مقایسـه بـا کودکـان بهنجـار بایـد بـا       بیش/ توجه

فوریت و سرعت بیشتري صـورت گیـرد. تـأخیر در ارائـه     
پیامد مثبت، کارآمـدي برنامـه مـدیریت رفتـار را کـاهش      

یک تقویـت رفتـار بـراي    دهد. داشـتن برنامـه سیسـتمات   می
فعــالی در کودکــان داراي اخــتلال نارســایی توجــه/ بــیش

سزایی دارد.هاثربخشی برنامه مدیریت رفتار آنان نقش ب

هـایی کـه بـراي کودکـان     هـا و تقویـت  نوع پـاداش )4
شود در فعالی در نظر گرفته میداراي نارسایی توجه/ بیش

تــر و تـر، ملمـوس  مقایسـه بـا کودکـان بهنجـار بایـد عینـی      
ــه  ــه  قدرتمنــدتر باشــد. ب دلیــل حساســیت ایــن کودکــان ب

هـاي  هاي رفتار، تقویت رفتارهاي مطلـوب در برنامـه  پیامد
مدیریت رفتار از اهمیت بسیاري برخوردار است.

یـا انجـام   ها باید در طـول ارائـه درس  تقویت کننده)5
دهی رفتار این کودکـان لازم  تکلیف ارائه شوند. در شکل

است معلمان از تشویق به جاي تنبیه اسـتفاده کننـد و تنهـا    
مواقعی کـه تنبیـه ضـرورت دارد (البتـه نـه تنبیـه بـدنی) از        

هاي مناسب تنبیه بهره ببرند. بـه عبـارت دیگـر ابتـدا     روش
قـویتی قـوي از   هـاي ت باید به مدت یک تا دو هفتـه برنامـه  

سوي معلم به کار رود و تنبیهی اعمال نشـود ولـی پـس از    
سازي و جریمه کردن نیـز بـه   آن تنبیه مناسب مانند محروم

برنامه مدیریت رفتار افزوده شود. باید در نظـر داشـت کـه    
فعـالی  درباره اغلب کودکان داراي نارسـایی توجـه/ بـیش   

اي مطلوب جریمه کردن و محروم سازي به افزایش رفتاره
کـارگیري  انجامد. به همین دلیل در مورد این گروه بهنمی

که تنبیه با هاي مثبت بر منفی ارجحیت دارد. هنگامیروش
هـاي تشـویقی   شود باید به دنبـال روش شکست مواجه می

هاي دوران کودکی از اختلالفعالیاختلال نارسایی توجه/ بیش
تکانشگري مشخص -توجهی و یا بیش فعالی است که با علائم بی

درصد کودکان 12تا 8این اختلال شود. میزان شیوع می
اي است. این اختلال بر کارکردهاي تحصیلی، اجتماعی و مدرسه

گذارد.رفتاري و هیجانی افراد مبتلا تأثیرات منفی بر جاي می

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 w
w

w
.e

xc
ep

tio
na

le
du

ca
tio

n.
ir 

at
 1

0:
54

 IR
D

T
 o

n 
S

un
da

y 
Ju

ne
 1

4t
h 

20
15



1392فروردین ماه  –114شماره 

40

آمــوزان و مختلــف گشــت؛ در غیــر ایــن صــورت دانــش 
شوند.معلمان با مشکلات جدي مواجه می

یختگی هرچه بیشـتر کودکـان بـراي    به منظور برانگ)6
متنـوع و  ،هـا ارائه رفتار مناسب باید فهرست تقویت کننده

متعدد باشد و معلم بایـد بـه تنـاوب از آنهـا اسـتفاده کنـد.       
کننده باید هـر دو تـا سـه هفتـه اسـتفاده      معمولاً هر تقویت

شود و بعد تقویـت کننـده دیگـري جـایگزین شـود. ایـن       
انگیزه کودکـان را بـراي ارائـه    سبک ارائه تقویت معمولاً
دهد. رفتار مطلوب افزایش می

توان در تمام طول سـال  سیستم اقتصاد ژتونی را می)7
هـا را  ازاي ژتـون هاي ما بـه کار برد ولی پاداشتحصیلی به

تغییر داد.
توجه/ نارساییاختلالدارايکودكازمعلم) انتظار8
اسـت. معلـم بایـد    فعالی از اهمیت بسیاري برخـوردار  بیش

اي دقیق و هدفمنـد را بـراي مـدیریت    اندیشمندي برنامهبا
رفتار ایـن کودکـان طراحـی کنـد. بـه ویـژه هنگـام تغییـر         
فعالیت کلاسی یا جا به جا شدن کودکان و ورود آنهـا بـه   
ــاط)،    ــه حی ــتن از کــلاس ب ــال رف ــراي مث محــیط دیگــر (ب

ها معلـم بایـد   مدیریت رفتار بسیار مهم است؛ در این زمان
مطمئن باشد که کودك قوانین و مقررات محیط جدید را 

داند و بـا پیامـد هـا کـاملاً آشناسـت. در ایـن       به خوبی می
ــد    ــه محــیط جدی ــل از ورود ب ــم قب ــع لازم اســت معل مواق

مقررات و پیامدهاي رفتار را به کودك یادآوري کند.
فعـالی بایـد در   کودکان داراي نارسایی توجه/ بیش)9

ــد.    زم ــوزش ببینن ــود آم ــاي خ ــد رفتاره ــذیرش پیام ــه پ ین
طور که اشاره شـد ضـعف در کارکردهـاي اجرایـی     همان

شود که این کودکان خود نظم بخشی کمتـري  موجب می
گیـري از اطلاعـات درونـی    داشته باشند و نتواننـد بـا بهـره   

(بازنمایی هاي ذهنی) خود رفتار خود را مدیریت کـرده و  
ایـن  ،ند. بـا توجـه بـه ایـن ضـعف     برآن نظارت داشته باش ـ

ها و تقاضـاهاي بیرونـی بـه    کودکان باید به وسیله محرك
رفتار خود نظم ببخشند. بنابراین معلم باید نظارت بیشـتر و  

نزدیک تري بر عملکرد کودکـان داراي نارسـایی توجـه/    
ــیش ــم    ب ــت نظ ــد؛آنها را در جه ــته باش ــالی داش ــی فع ده

را براي کنتـرل رفتـار و   رفتارهایشان راهنمایی کنند و آنها
گذاري تشویق نماید.هدف
انـد کـه در   هاي رفتاري در صـورتی موفـق  ) مداخله10

-و درطـور مـداوم ارزیـابی شـوند    کـارگیري بـه  هنگام بـه 
صورتی که نقص داشتند به سـرعت اصـلاح شـوند تـا بـه      
حداکثر اثربخشی برسند. معلمان باید توجه کنند که اغلب 

-هـاي منحصـر  رفتـاري ویژگـی  کودکان داراي مشکلات
ــه ــا   ب ــد متناســب ب ــه اصــلاح رفتاربای ــد و برنام ــردي دارن ف

دهند.هاي آنان باشد تا به برنامه پاسخ مثبت ویژگی

گیريبحث و نتیجه
هـاي  فعالی یکی از اختلالاختلال نارسایی توجه/ بیش

ــب روان ــاد    عص ــه ابع ــت ک ــودکی اس ــناختی دوران ک ش
دهـد،  را تحـت تـأثیر قـرار مـی    مختلف زندگی افراد مبتلا 

یکی از این ابعـاد کارکردهـاي تحصـیلی کودکـان اسـت      
تـوجهی، تحـرك مفـرط،    تکانشگري، حـواس پرتـی، بـی   

پردازي، نقص در کارکردهاي اجرایـی از  قراري، خیالبی
ــی ــیلی    ویژگ ــارکرد تحص ــدت ک ــه ش ــه ب ــت ک ــایی اس ه

فعـالی را  آموزان داراي اختلال نارسایی توجه/ بـیش دانش
کند. بنابراین آشـنایی معلمـان بـا ایـن اخـتلال و      مختل می

چگونگی مدیریت افراد مبتلا در کـلاس درس از اهمیـت   
آموزان اگرچه ویژگـی  اي برخوردار است. این دانشویژه

مشترکی دارنـد ولـی گـروه تقریبـاً نامتجانسـی را تشـکیل       
توان یک نوع مداخله را بدون توجه دهند؛ بنابراین نمیمی
نان با هدف بهبود کـارکرد  هاي فردي آیازها و ویژگیبه ن

کـار گرفـت. بـه عبـارت دیگـر معلمـان بایـد بـا         کلاس به
راهکارهــاي عملــی و مناســب متعــددي جهــت ایجــاد      

هاي محیطی و درسی براي این کودکان آشنا باشند. انطباق
اي را با توجه به نیازهاي هاي مداخلهآنها باید بتوانند برنامه

با حفظ اصول برنامـه تغییـر دهنـد. اولـین گـام      کودکان و
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توان محیط کـلاس  بررسی این مسئله است که چگونه می
آمـوزان داراي اخـتلال   اي تغییـر داد کـه دانـش   را به گونه

فعالی با حداکثر میزان توجه خـود در  نارسایی توجه/ بیش
کلاس درس حضور داشته باشند. یکی از این تغییرات بـه  

آمـوز  هایی است که حواس دانشحركحداقل رساندن م
ها با هدف کاهش سـر و  کند مانند بستن پنجرهرا پرت می

هـا از دیوارهـاي کـلاس،    ها و نقاشیصدا، برداشتن عکس
آموز در ردیف جلو، جایی که معلم بیشترین نشاندن دانش

هـاي  نظارت را بر او داشته باشد. گام بعدي طراحی برنامـه 
ــار   ــدیریت رفتـ ــتفاده از  اصـــلاح و مـ ــا اسـ ــلاس بـ در کـ

ــین پیامدهاســت.  ــاري و تعی قراردادهــاي قراردادهــاي رفت
آمـوزان  رفتاري در واقع نوعی انگیزه بیرونـی بـراي دانـش   

آمـوز  کنند. در این قرار داد رفتار مناسـب دانـش  ایجاد می
شـود و بـه   (تقویت کننده) همراه میبا پیامدهاي خوشایند

آمـوز تثبیـت   اري دانشتدریج رفتار مطلوب در خزانه رفت
شود. نکته مهم این است که برنامه مدیریت رفتار بایـد  می

آمـوزان تـداوم   در تمام طول سال به ویژه براي این دانـش 
هاي منفـی بسـیار   د. در این فرآیند پرهیز از پیامدداشته باش

مهم است زیرا ممکن است که کودك نسبت به موفقیـت  
ماد به نفسش کاهش خود دچار یأس و ناامیدي شود و اعت

ــد توجــه داشــته باشــند کــه انتظــارات و    ــد. معلمــان بای یاب
یرواقعـی آموزان نباید غمعیارهاي آنها براي پیشرفت دانش

ویـژه در ابتـداي برنامـه مـدیریت    باشد. بـه و دست نیافتنی

اي طراحـی شـود کـه    باید قرارداد رفتاري بـه گونـه  ،رفتار
تا جـاي ممکـن  د و آموزان زیاد باشاحتمال موفقیت دانش

آموز با شکست مواجه نشود تا انگیزه در ابتداي کار دانش
هاي بعدي افزایش یابد.او براي پیشرفت

پیشنهادها
آموزان داراي نارسایی توجه/ با توجه به نیاز مبرم دانش

گیري از خدمات آموزش ویژه پیشـنهاد  فعالی به بهرهبیش
استفاده شود.زمینهایندیده درشود، از معلمان آموزشمی
 آمـوزان بـا مشـکلات    از آنجایی که والدین این دانـش

اي مواجهنـد لازم اسـت ارتبـاط والـدین و معلمـان      عدیده
اي سـازمان یافتـه و بـا هـدف بهبـود کارکردهـاي       گونـه به

آموزان افزایش یابد.تحصیلی دانش
  چون در حال حاضر در مدارس ایران شرایط آمـوزش

ا نیسـت بـه دانشـجویان و پژوهشـگران     کاملاً فراگیـر مهی ـ 
ــا روشپیشــنهاد مــی ــن  شــود ت هــاي مختلــف آمــوزش ای

آموزان (مانند آموزش در مدرسه عادي، آموزش در دانش
هـاي آموزشـی دیگـر) را بـا یکـدیگر      کلاس ویژه و شیوه

مقایسه کنند.
شود که این به مسئولان آموزش و پرورش پیشنهاد می

بـه مدرسـه شناسـایی و زیـر     آموزان را قبـل از ورود دانش
پوشـش قــرار دهنـد و در تمــام طــول تحصـیل بــر فرآینــد    

آموزش آنان نظارت داشته باشند.
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