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 چكیده  

یکهی از شهای   ( ADHD) بهيش فعهالیمدارس ابتدایی اختلال نقص توجهه کودکان پيش فعال در  بررسی هدف از این مقاله

 فعهال را در مهدارس ابتهدایی  بهيش  ترین علل افت تحصيلی دانش آموزان به حساب می آید پهووهش حارهر دانههش آمههوزان

شههای  تهرین اخهتلال روانکيشهکی در  (ADHD) پيش فعالی و کمبود تهوجه  .مورد مطالعه قرار می دهد شهرستان خرم دره

با  درصد کودکان را در سن مدرسه مبتلا ميکند. این کودکان در خطر اختلال عملکرد تحصيلی و رابطه  ٧تا    3کودکان است که  

همسالان در مدرسه هستند. چون معلمان در مواجهه مستقيم با مسائل تحصيلی و رفهتاري دانش آموزان بوده و نقهش کليهدي 

خصهو  مشهکل کودکهان مبهتلا داشهته  در دارند، لازم است دید درستی ADHD در شناسایی، ارجاع و درمان دانش آموزان

باشند تا بتوانند عملکرد صحيحی اتخاذ کنند. به این ترتيب معلمان ميتوانند نقهش مهههمی در بهههبود عملکهرد ایهن کودکهان 

 داشته باشند.  

 

 

 

 . كلمات  كلیدی: اختلال بيش فعالی ، کودکان بيش فعال ، دانش آموزان دوره ابتدایی
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 مقدمه

شود کودکان در کنترل رفتارهاي خود دچار مشکل شهوند. اخهتلال بهيش فعهالی یکهی از فعالی اختلالی است که باعث میبيش

برابر بيشتر از دختران است. مييان شيوع ایهن   3ترین اختلالات روانکيشکی در کودکان است. شيوع این بيماري در پسران  شای 

 .درصد است3.4درصد و در بين بيرگسالان 2/٧سال  18بيماري در ميان کودکان زیر 

ههایی کهه بایهد آرام ها ممکهن اسهت در مکهان کودکان با اختلال بيش فعالی دچار مشکل در کنترل رفتارهاي خود هستند آن

باشند بيش از اندازه سرو صدا و جنب و جوش داشته باشند و همينطور در ارتباط با سایر همسالان خود دچار مشکل باشند. بهه 

ها ممکن اسهت دچهار افهت تحصهيلی شهوند و همين دليل دچار مشکلات عملکردي فراوانی در منيل و مدرسه خواهند شد. آن

 همينطور به دليل اینکه درک درستی از خطر ندارند خود را در شرایط بسيار خطرناک قرار دهند.  

تواند عهلاوه براینکهه درمهان را بهه تعویه  فعالی در کودکان میبيش فعالی یعنی چه؟ نادیده گرفتن و عدم توجه به علائم بيش

بيندازد، باعث ادامه این اختلال در بيرگسالی نيي گردد و موجب مشکلاتی در روابط اجتماعی، موقعيت هاي شغلی و ... در افهراد 

 .شود

درصد کودکان را مبهتلا  10هشت تا  حدود که شهود نهوعی اختلال شای  است می خوانده ADHD بيش فعالی که به اختصار

( را بخوانيهد. ایهن  کودکهان در علائهم بيمهاري اوتيسهم |می کند.براي دانستن تفاوت بين بيش فعالی و اوتيسم مقاله )اوتيسم 

اسهت که هنوز دليل اصلی آن مشخص نهشده اسهت . ویوگهی هاي اوليه بيش فعهالی از   دخهتران  بيماري در پسران شهایعتر از

یها کمبهود توجهه و تمرکهي از اخهتلالات  از ورود به مدرسه شروع می شود. اختلال بيش فعهالی  قبل  یعنی  سال هاي اوليه رشد

گفته می شود کهه کهودک  حهالتی بهه ( ADHD) شهای  روانهکيشکی در مهيان کودکان سنين دبستان می باشد. بيش فعالی

جنب و جوش می کند و از انرژي بالایی برخوردار است تحقيقهات کههشور مهها نههشان   اندازه  داراي تحرک زیاد است و بيش از

به خوبی شهناخته و  کودکی دوران درصد کودکان دچار بيش فعالی ههستند که اگر این اختلال در 10 تا  8  حدود  داده است که

هسهتند کارههایی را  ( ADHD ) کهه دچار کهودکانی گهذارد مهار نشود قطعا در بيرگسالی بر عملکرد آنها تاثيرات زیادي می

 سيستم  تکامل  نمی توانند انهجام دههند به نظر می رسد علت آن بيشتر نقص در  را  که فعاليت دائم و جدي مغيي را لازم دارند

 .اعصاب باشد

 بیان مسئله
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و تمرکي دانهش آمهوزان در مهدارس ابتهدایی، رابطهه کودکهان   توجه  در این پووهش سعی شهده بهه بهررسی بيش فعالی کمبود

 .فعالی بر برزگسالی نيي تاثير می گذارد یا خير  بيش آیا بهيش فهعال بهاماداران و اینکه

ترین اختلالات رفتاري در بين دانش آموزان ابتدایی اکثر کشورهاست براساس  رایجه یکهی از ( ADHD) اختلال بيش فهعالی

 ) 2008درصهد دانش آموزان به این اختلال مبتلا هستند. ) فولی و همکارانش   5الی   3متحده حهدود   ایالات درگيارشی

( از آنجا کهه کنتهرل   2008.) فایندلينگ  کند  اختلال بهه شهدت کهار کرد افراد را در خانه و مدرسه مختل می  این  فرض  شکل

مشکلات رفتاري بيشتري مواجه می شوند ) محمد اسهماعيل   با  این گروه از کودکان در مهقایسه بها همسالانشان دشوارتر است

اعمهال خهود رابطهه ایهن کوکهان بها   ههاي  پيامهد  تحرک و جنب و جوش زیاد و نداشتن توجه بهه  عهلت  (. در واقه  بهه  1383

) کهرونيس و هههمکارانش   یابهد  شهده و تضاد ميان کودک و مادر بيشتر می شود و تا دوران نوجوانی ادامه می  تهيره  والدینشان

2004 (. 

 تحقیق  اهمیت و ضرورت

کودکی اسهت کهه مههييان مراجعهه افهراد بهه مراکهي  دوران فعالی یکی از متداولترین اختلال هاي / بيش توجه اختلال نارسایی

 دلایل گوناگونی مورد توجه دانشهمندان به باشد. امروزه ، این اختلال  از سایر اختلال ههاي دیگهر می  ، بيش  درمانی به علت آن

دوران کودکی و نوجهوانی اسهت   در  قرار گرفته است نخست آنکه این اخهتلال کهه اولين یا دومين اختلال فراوان  و پووهشگران

بر عملکرد شهناختی، اجهتماعی، هههيجانی، خهانوادگی   کند  قهابل توجهی ایجاد می  ههاي  دانش آموزان مشکل  از  بسياري  براي

، انتشهارات  ، تههران1383، اختلال نارسایی توجه / فيون بخشهی،  عليياده آنان و سکس در بيرگسالی تاثير می گهذارد.) حهميد

 ) .11 ، صفحهرشد

 اهداف تحقیق

 .کهودکان مدارس ابهتدایی مهی بهاشد ( ADHD ) از این پووهش بررسی اختلال بيش فهعالی  ههدف کهلی

 اهداف جزئی

 آموزان مدارس ابتدایی  دانش بين در ( ADHD ) کردن افراد داراي اخهتلال بهيش فعالی مشخص .1

 رابطه بين کودکان بيش فهعال بها مادران بررسی .2

 تاثير بيش فعالی بر بهيرگسالی .3

 فرضیه ها

 .دارد وجود  تفاوت  سالم  کودکان  با  اجتماعی کودکان بيش فهعال در مهدارس ابتدایی عملکرد  : بهينفرريه اصهلی
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 فرضیه های فرعی

 .بين رفتار مادران کهودکان بهيش فعال با مادران کودکان سهالم تهفاوت وجهود دارد

اند با عملکرد جوانایی که کودکی سالمی داشته اند تفاوت وجهود   بين عملکرد جهوانانی کهه در کودکی دچار بيش فهعالی بهوده

 .دارد

در یه   : ( ADHD) کهه مخفهف آن ( Attention Deficij Hyperactivity Disorder) :تعریف جام  بهيش فهعالی

اسهت از الگوي پایدار بهيش فهعالی/ نهقص توجه و تمرکي،بطوري کهه شدت آن بهيش از حهد   عهبارت  تعریف جام  این اختلال

 .طبيعی ی  کودک طی روند رشد باشد

 ):1٩٩0) بهارکلی   آموزان  در دانش ( ADHD) علائم بيش فعالی

 عهدم پایداري در انجام وظایف بصورت کامل -

 جلوگيري از بهروز رفهتارهاي اجهتماعی و عهدم تهبعيت از مقررات اجتماعی -

 ندارند که باز خورد و نتيجه فوري  و تکاليفی  کهاهش پایداري بهرروي وظایف -

 عدم برقراري ارتباط اجتماعی مفيد و موثر با ههمسالان -

 فهعاليت بهيشتر و بی قراري نسبت به کودکان عادي -

 ها نهگهداشت تهوجه بهصورت مهحدود، تهقریبا در تهمامی موقعيت -

 مقررات ، وظایف و نقش ها از وجود مشکل در پيروي -

 ) : 1٩٩5مشخصات رفتاري دانش آموزان بيش فعال )لرنرولونتال 

 حرکت بدون هدف دست و پا -

 ناتوانی در پيگيري آموزش -

 ایجاد دردسر براي همکلاسی ههایش -

 شخصی  گم کردن مکرر وسایل -

 پيچ و تاب خوردن در حالت نشسته -

 پر حرفی -

 تغيير مکرر فعاليت ها و بازي ها -

 پاسخ سری  قبل از شنيدن سوال بطور کامل -
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 رعایت نکردن نوبت -

 بيرونی  ههاي حواس پرتی در اثر مهحرک -

 مکرر در اثر بی دقتی  اشتباه -

 اختلال در یادگيري و انجام چند کار با یکدیگر -

 با هم کلاسی ها و در نتيجه عدم پذیرش از جانب همسالان اشکال در برقراري ارتباط -

 از صندلی بدون اجهازه شدن خارج -

 قهط  صحبت یا مداخله در کار دیگران -

 بی توجهی اثرگوش ندادن به صحبت دیگران در  -

 : ( ADHD) دلایل ایجاد بيش فعالی

 ارطراب و استرس مادر در دوران بارداري -

 از موارد غهذایی بهخصو  شيرینی جات در دوران بارداري برخی خوردن -

 ) سر نوزاد وارد می شود ) زایمان طولانی  فشارهایی کهه ههنگام زایمان طبيعی بر -

 ( توجه و تمرکي در مغي عوامل ژنتيکی ) نقص جيئی در قسمت -

 ناشی از سرب حاصل از دود اتومبيل و آلودگی ههوا مسموميت -

 درمـان بیش فعالی

 وجود ندارد اما علائم آن قابل شناسایی و کنترل هستند بهتهر اسهت والهدین بهراي کمه  ( ADHD) در مان سهریعی بهراي

کردن به خود و کودکشان در مورد این اختلال اطاعات بيشتري کسب کنند همچنين برنامه تربيتی ویوه اي را متنایب بها نيهاز 

با کودکان بيش فعال کار ساده اي نيست اما والدین باید بداننهد   آمدن  هاي فهرزند خهود طرح ریيي کنند. درست است که کنار

. در این مورد خانواده ، کهنند که این افراد ذاتا بد نيستند اما بدون مصرف دارو و رفتار درمانی نمی توانند رفهتار خهود را کنترل

معلم ، مدرسه بایکدیگر همکاري داشته باشند، والدین باید نتيجه بدنی کودک خود جدا خودداري کنند و بها او با محبت رفتهار 

از کودکان می کند مطالعات نشان داده است کهه  تجویي پيش  کم  بهسياري بهه این دسهته صورت کنند، دارو درمانی هم در

و غذاهاي حاوي   شکر  مصرف  باید از زیاده روي در  . آنهاباشد  سهاز  رژیم هاي غذایی هم می توانند براي کم  به این افراد کهار  

 .آن مانند کي  و شيرینی، شکلات ، نوشابه ههاي شهيرین کهه تحری  کننده هستند خودداري کنند

 : مادران رابطه كودكان بیش فعال با
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 متخصصان بوده است . مش و جهانسونآن همواره مورد توجه  فرد مادر و کودک بهه دليل ویوگی هاي منحصر به روابط

پایين تر، احساس گناه فياینده و احساس انهيواي  نفس عيت (، گيارش می دهند کهه مهادران کودکان بيش فعال داراي1٩83)  

باشد به والدین خهود بخصهو  مهادر  ( ADHD) مادران کودکان عادي هستند. وقتی کودک داراي اختلال بيشتري نسبت به

و بهه روشههایی  کهرده شد بهه همين دليل بيشتر اوقات مادران این کودکان احسهاس درمانهدگی  خواهد  وارد  فشار روانی زیادي

و آشفتگی بر خانواده حاکم مهی شهود در  گناه احساس متوسل می شوند که ورعيت کودک را وخيم تر می کند و از این طری 

یابد بلکه مشکلاتی در سایر اعضا خانواده بخصهو  مهادر بوجهود مهی آیهد )گرجهی ،   می  شدت  نتيجه نهه تهنها اختلال کودک

1383.( 

 : فعالی بر بزرگسالی  بیش  تاثیر

عهملکرد فرد تاثير مهی گهذارد ایهن کودکهان وقتهی   بهر  اگر بيش فعالی در کودکی بخوبی کنترل و مدیریت نشود در بيرگسالی

دارند و دچار بی ثباتی عاطفی مهی شهوند همچنهين بهی نظمهی، بهی تهوجهی، کهم   مشکل  گروهی  بيرگ می شوند در کارهاي

 .باشند  در برقراري رابهطه بها دیگران از دیگر علائم این اختلال در بيرگسالی می ، مشکلتحملی

 

 : بیش فعالی انواع

 . ترکيبی3. کمبود توجه و تمرکي 2پر تحرکی   .1

شهود ایهن   مهی  دادهه  دیده می شود معمولا این اختلال از سه سالگی به بعد تشخيص  تحرکی  اختلال اول : در نوع اول فقط پر

خود بازي مهی کننهد آنهها را ههل  و سا سن کودکان مدام در حال حرکت و جهنب و جهوش ههستند و زمانی که با کودکان هم

 .بی نهظمی ایجهاد مهی کنند بازي می دهند و با برهم زدن

دارد اینگونه کودکان در تمرکي حواس دچار اشکال  مشکل اختلال دوم : بالاخره نوع ترکيبی که کودک فهقط در تهوجه و تمرکي

 .هستندو مشکل یادگيري دارند

در کودکهان   اخهتلال  است و هم مشکل توجه و تمرکهي دارد ایهن  تهحرک  پر  سوم :بالاخره نوع ترکيبی که کهودک ههم  اختلال

 .شود  پسران اول خانواده مشاهده می در برابر شای  تر از دختران است و بيشتر  5تا   3بهخصو  پسرها،   دبستانی

 : بـیش فـعال  كودكان با  تعامل معلمان

دقيه  و کامهل  انههجام کودکان معمولا مشکلات تحصيلی را به همراه دارد این کودکان مهعمولا در  در  وجهود علائم بيش فعالی

 .) 2003. ) اسهنيدر، کنند  و حتی معلمان مشکل پيدا می همسالان  روابط بين فردي با تکاليف وکنترل هيجان در
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، شههناسایی فعهال هسهتند و نقهش کههليدي در  بهيش  از آنهجا کهه معلمان ، در مواجعه ي مستقيم با مسائل تحصيلی کودکان

راه کارهاي لازم در تعادل با کودکان بيش فهعال را بهدانند تها بتوانند   تا  کودکان دارند لازم است  این  و حتی روند درمان  ارجهاع

 .)200٩،    من ) گرینهيل و هيچت باشند را در تعادل با آن داشته صحيحی  عملکرد

 مهعلمان در این خصو  ، نگرش نادرست و گاه خصمانه یا حتی رفتارهاي نسنجيده و نادرست معلمهان مهی  چرا که نا آگهاهی

وآگاه در مهدیریت کهلاس و  موف  بگذارد. روش آموزگاران کودکان این و سرنوشت آینده تهاثيرات غهير قهابل جبرانی را بر  تواند

جاي اعمال فهشار بههر دانههش آمهوز  . بههستند برخورد بها این کهودکان ، دموکراتي  است یعنی به جاي دستور، دعوت کننده

داشتن ، راهنمایی می کنند. پس بها توجهه بهه اهههميت لهيوم آگههاهی معلمهان ، بایهد   تسلط  جاي  و به  هستند  کننده  تحری 

ی  رفهتار یا تهنبيه کههردن بهه منظهور   آموزگاران اطلاعات و آموزش لازم را در رابطه با نحوه ي پاداش دادن به منظور تقویت

حذف رفتار را بياموزند معلم باید رفتارهاي نامناسب را از طری  بی توجهی یا بازدارشی دانش آمههوز از کههارهاي مههورد علاقهه 

) از طری  محروميت ( قرار دهد و هميشه ی  قدم از دانش آموز جهلوتر بهاشد. هميشه مسئوليت کارهایی کهه   تنبيه  اش مورد

اش می گهذاریم تهها انهرژي و تهوان خهود را در راه مثبهت   عهده  از عهده ي دانش آموز بر می آید و برایش خوشایند است را بر

کرد که حال کهه دیگهران مهرا دوست   تلقين  این ایده را در آنان  توان  صرف کند. می توان خود را در راه مثبت صرف کهند.مهی

 .)200٧دارند چه بهتر که کارهاي خهوبی انهجام دهم تا بيشتر مرا دوست داشته باشند )بارکر،

 : ( ADHD ) آمـوزان  در اصلاح رفتار دانـش آموزشی  راهبردهای

رفتاري را که قصد تغيير آن را در دانهش آمهوز دارید مدنظر بهگيرید. مهثلا آرام نهشستن در کلاس و حهرف کسهی را قطه   .1

 . نکردن

 ( ... برچسب ، خوراکی، تحسين ، وقت آزاد براي انجام کار دلخهواه و  .)مثلاتهقویت کهننده ي مثبتی را انتخاب کنيد .2

 .اجهراي منظم قواعد در کلاس براي دانش آمهوز توريح داده شود .3

داده شود که چه موق  از آن ها استفاده  آموز توريح دانش ارتباط بهين قهواعد و نحوه ي استفاده از تقویت کننده هها بهراي .4

 .خواهدشد

 .افتاد خواهد  که در صورت انهجام مهکرر رفهتار مناسب در آینده چهه اتهفاقی براي دانهش آمهوز توريح داده شود .5

 :نکاتی کهه مهعلمان در کلاس درس باید مدنظر داشته باشند

 شکل گهيري تهوانمندي کودک کم  کند. عواملی که بهاعث بهه ههم ریخههتگی تههمرکي بهنظم را بر کلاس حاکم کنيد تا  .1

 ( می شود مهثل پنجره ، نور و ... تا جاي ممکن حذف شود ) استفاده از پرده کودکان حهواس
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 پيهاپی زود تهشوی  شهوند و پاداشهه کودکان نياز به تشوی  دارنهد تهوصيه می شود کودکان بيش فعال زود بهه بصورت کلی .2

 .کوتاه دریافت کهنند در زمهان

 .تهماس چشمی خود را به طور مستمر با کودک حفظ کنيد .3

 .پوشی کنيد خطاهاي این دست از کودکان را بطور اغراق آميي بهيرگ نهکنيد و در صهورت امکان چشم .4

در آموزش کودکان بهيش فهعال بهه این نهکته تهوجه و دقهت داشته باشيد که آنها نادان نيستند. بلکه آنها مشکل در تمرکي  .5

 وقت دارند

 . نادانی نيست بلکه ناشی از بی دقتی آنان اسهت  ناشی  به همين جهت اشتباهات و خطاهاي آنها

، به دليل مشکل تمرکي آنان و به منظور کاهش بی دقتی هنگام اصهلا گفهتن یها حهل تمهرین ریارهی یها ههر تکليهف دیگهر .6

 .فاصله ي خود را با آنان کم کنيدحدالامکان

 .هنگام انجام تکاليف ، زمان انهجام آن را تهقسيم کنيد مثلا از او بخواهيد تا مش  را در سه نوبت بنویسد .٧

 .حين انجام تکليف کودک اجازه ي تحرک خواست به او اجازه ي این کار را بدهيد که در صورتی .8

آن را  توانهد مهی سعی کنيد هنگام آموزش از موارد دیداري نظير نقاشی، مهجسمه ، کهاغذ، خميرگلی و موادي کهه کهودک .٩

 لمس کند

 .ها نشان داده است که این کودکان از طری  دیدن و لمس کردن یاد گيري بهتري دارند . بررسیکنيد استفاده

 ؟ كنیم  تربت چـگونه كـودكان بیش فعال را

کرد تا دست از رفتارهاي ناپسند بردارد؟ یا مهی خواهيهد بدانيهد چهرا هرقهدر   تنبيه  حهتما مهی خواهيد بدانيد چگونه باید او را

به تنبيهه شهدن  تهکرار مهی کند و برایتان عجيب اسهت کهه هر روز حساسيتش  را  رفتار  تنبيه می کنيد فایده ندارد و باز همان

تا تاثير بيشتري داشته باشد. تنبيهه  شود انجام کمتر می شود. قبل از هر چييي باید بدانيم بهتر است که تنبيه و تشوس  فوري

 کهودک  یا محروم کردن بچه از چييهایی که برایش مهم است باشد ولی نباید نيازههاي اصهلی بها  ، اشاره  می تواند بها ی  نهگاه

گرفت . با کهودک بههه آرامههی صهحبت  او از غذا، آب ، خوابيدن ، سلامتی، احساس امنيت و نياز به دوست داشته شدن را  مثل

»  می زند به زبان بياورید و به او آفرین بگویيد، سعی کهنيد از کلماتی چون  سر  کودک  کهنيد و سعی کنيد رفتار خوبی را که از

، به کودک مسئوليت بدهيهد زیهرا کنيد  مشخص  ، نکن ، بس کن « کمتر استفاده کنيد، وظایف کهودک را در خهانه بهراي او  نه

و اگهر کودک آن راحتی ناقص انجام داد  در حد توان او بهاشد   برآنکه  براي رشد هر کودکی مسئوليت پذیري لازم است مشروط

 .شد کنيد، بيش از حد دلسوز و نگران او نباشيد مشکل بهيش فهعالی بهه تدریج اصلاح خواهد  قدردانی او از
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 نتیجه گیری

صورت گرفت اختلال بهيش فعهالی کهه در اغلهب   ابتدایی  مدارس  مطالعه حارر با هدف بررسی عملکرد کودکان بيش فهعال در

بها  مهوارد کهودکی بروز می کند. تشخيص این اختلال بيش فعالی که در اغلب دورانه در نوارد با نقص تهوجه همراه است معمولا

سال قهدري مشهکل اسهت  5زیر  سنين نقص توجه همراه است معمولا در دوران کودکی بروز می کند. تشخيص این اختلال در

توانند این اختلال را  می متخصصان کودکان اشتباه گرفته شود. با این حال  آميي  زیرا امکان دارد با رفتارهاي طهبيعی و شيطنت

 .هاي لازم را به عمل آورند  بينی  تشخيص دهند و پيش

کودکی معالجهه و کنتهرل  سنين در بهچه هها این و اذیت دیگران همراه است چنانچه و آزار این اختلال با فعاليت بيش از اندازه

بوجهود آیهد بسهيار   آنها  احتمال اینکه رفتار هاي رد اجتماعی داشته باشند و نيي حالات افسردگی در  نوجوانی  نشوند در دوران

می تواند نگرانی و ارهطراب اوليها و   لازم  گرفت کهه داشهتن آگاهی و اطلاعات  نتيجه  مطالعه حارر می توان  بالاست بنابراین از

را اصهلاح  آنهان  حال باورههاي نادرسهت  عين  و در  فعال هستند را کاهش داده  بيش  معلمان را که در ارتباط مستقيم با کودکان

 .زمينه ي ارتقا و رشهد اسهتعدادها و توانمندي هاي فردي آنان را فراهم کنند  نهایت نمایند و در
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