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1 Bevezetés

A gyermek olyan, mint egy pillangé a szélben.
Néhany magasabbra tud repllni, mint méasok,
de mindegyik a legjobb tudésa szerint replil.
Miért is hasonlitanad 6ssze oket?

Mindegyik mas,

mindegyik kilonleges,

mindegyik gyonyora!"

/ismeretlen szerzo/

1.1 A téma relevancigja

Gyermekkorban az ADHD az egyik leggyakrabban el6forduld pszichiatriai zavar, mely
az iskolaskoru gyermekek csaknem 5 %-at érintik. Fiuknal hdromszor gyakrabban fordul el6,
mint lanyoknal (Selikowitz, 2010). Mivel ezeknek a tanul6knak az oktatasa a tobbségi altalanos
iskolakban valosul meg, igy az itt tanité pedagogusok feladatkérébe tartozik az ¢ ellatasuk.
Rehabilitacios fejlesztésiik gyogypedagdgiai hataskor, de tandrai foglalkoztatasuk a tobbségi
pedagogus feladata. A helyzetet neheziti, hogy az elmult tiz évben tovabb nétt az integraltan
nevelt sajatos nevelési igényli gyermekek szdma az altalanos iskoldkban, melyet a Kézponti
Statisztikai Hivatal Altalanos iskolai, nevelés és oktatas, 2022/23-as vizsgalata is alatamaszt
(KSH, 2023). Ebbe a csoportba tartoznak a hiperaktivitas és figyelemzavarral ¢16 gyermekek
is. Ezen indokok miatt a tanarok kompetencia korének béviilése az integréacié és az inklizio
megvaldsuldsadhoz elengedhetetlen. Kivanatos, hogy a pedagdgusok a fenntartds nélkili
empatikus elfogadason tal, még rendelkezzenek bizonyos gyogypedagdgiai alapozd tudassal
(Rethy, 2002). Ezert kutatasom célja, hogy megvizsgaljam sajat tantestiletem tudasat és
ismeretigényét az ADHD témakoreben és 6sszehasonlitsam egy nagy tapasztalattal rendelkez6
iskola pedagogus kollektivajanak eredményeivel. A hianyossagok feltérképezése kezdete lehet
egy egylttmiikodés létrejottének és iranyt mutathat egy késobbi tovabbképzés anyaganak

Osszeallitasaban.



1.2 A dolgozatban hasznalt alapfogalmak meghatarozasa

A fejezet célja, hogy a dolgozat szemszogébdl definialjam a témakdrhdz kapcsolddd, a

dolgozatban hasznalt terminusokat.

.. Kiemelt figyelmet igényld gyermek, tanuld:

a) kiilonleges banasmodot igényl6 gyermek, tanuld:

aa) sajatos nevelési igényli gyermek, tanulo,

ab) beilleszkedési, tanulasi, magatartasi nehézséggel kiizdé gyermek, tanulo,

ac) kiemelten tehetséges gyermek, tanulo,

b) a gyermekek védelmérdl és a gyamiigyi igazgatasrol szold torvény szerint hatranyos és
halmozottan hatranyos helyzetli gyermek, tanuld,

c)=tartés gyogykezelés alatt allo gyermek, tanul6” (2011. évi CXC. térvény a nemzeti

koznevelésrol )

,Kiilonleges banasmoédot igénylé gyermek, tanuld, aki a szakértéi bizottsag szakértoi

véleménye alapjan az életkordhoz viszonyitottan jelentGsen alulteljesit, tarsas kapcsolati
problémakkal, tanulasi, magatartasszabalyozasi hianyossagokkal kuzd, kdzosségbe vald
beilleszkedése, tovabba személyiségfejlddése nehezitett vagy sajatos tendencidkat mutat, de

nem mindsiil sajatos nevelési igénylinek.”— (2011. évi CXC. torvény a nemzeti kdznevelésrdl )

»dajatos nevelési igényli gyermek, tanuld: az a kiilonleges bandsmoédot igényld gyermek,

tanulo, aki a szakértdi bizottsag szakértdi véleménye alapjdn mozgasszervi, érzékszervi (latasi,
hallési), értelmi vagy beszédfogyatékos, tobb fogyatékossag egyiittes eléforduldsa esetén
halmozottan fogyatékos, autizmus spektrum zavarral vagy egyéb pszichés fejlédési zavarral
(sulyos tanulasi, figyelem- vagy magatartasszabalyozasi zavarral) kiizd.” — (2011. évi CXC.

torvény a nemzeti koznevelésrdl )

Figyelemhidnyos hiperaktivitas-zavar (ADHD):

A pszichologiai fejlédés tartosan fennalld, salyos karosoddsa, melyet nagyfoku

figyelmetlenség, nyugtalan és impulziv magatartas jellemez (Vikar, Vikar, & Székacs, 2014).

Szegregéacio: Elkulonitést jelent.


https://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=a1100190.tv#lbj21id76e6

»A szocialis, kulturdlis vagy biologiai determinaltsagu, egyéni kiilonbségekkel rendelkezd
gyermekeknek, tanuldknak a tobbségi gyermekektdl, tanuloktol -elkiilonitetten, kiilon
intéezményben vagy csoportban, illetve osztalykeretben biztositott nevelése-oktatasa” (Fulop,
é.n. p. 174).

Integracio: ,,Az integralt nevelés a pedagogiaban a fogyatékos és nem fogyatékos egyének
koz0os €let és tanulasi térben torténd egylittnevelését, tanitasat és képzését jelenti, mindannyiuk

fejlodési lehetdségeinek optimalizalasa céljabol” (Feuser, 1999 id. Réthy, 2002 p. 282).

Inkluzid: Befogadast jelent.

Az inkluziv nevelés alapvetd intézményi szemlélet, mely a tanuldk, gyermekek egyéni
kilénbségeit (tarsadalmi, bioldgiai, kulturalis) teljes mértékben figyelembe veszi és azokbdl
kiindulva, azokra épitve alakit ki befogadd kornyezetet targyi, személyi és pedagogiai
vonatkozasban, mely biztositja a hatékonysag, méltanyossag, eredményesség megvalosulasat
(Fulop, é.n.).



2 A dolgozat elméleti hattere
2.1 Az ADHD
2.1.1 Torténeti hattere

Az els6 ADHD-r6l sz0l6 lejegyzés 1902-b6l, egy angol orvostdl szarmazik, Dr. George
Still-t6l. A sajat praxisaban kezelt 20 gyermek példajan keresztiil mutatta be a figyelemzavart
és a tulmozgasos zavart, melynek nevet nem adott, de korképként emlitette irasos
feljegyzéseiben. Mar akkor nyilvanval6ova valt, hogy az elvaltozasok nem hozhatdk kapcsolatba
a gyermekneveléssel. Csaknem két évtizeddel késébb, az 1917-18-as években az USA-ban
eléforduld jarvanyos agyveldgyulladas még ink&bb rairanyitotta a figyelmet az ADHD-ra.
Azok a gyermekek, melyek megfert6zddtek, késobb figyelemzavarral, talmozgassal és
impulzivitassal kizdoéttek. A virus olyan agyterileteket pusztitott el, melyek az ADHD-s
gyermekeknél is seriltek, ezért voltak hasonléak a viselkedesi problémak. Ettd] kezdve egyre
tobben kezdték tanulmanyozni ezt a gyermekkori zavart (Selikowitz, 2010).

Az 1930-as és 1940-es eévekben a tlinetek megjelenéséért mar nem egy virust, hanem
valamilyen agyi sérilést tettek feleléssé. A Minimal Brain Damage elnevezés is innen
szarmazik, melyet késébb felvaltott a minimalis cerebralis diszfunkcid kifejezés, hiszen nem
allt fenn alapvetéen lathato agysériilés (Tarnok, 2022). 1960-ban az elnevezések kore tovabb
boviilt. Chess vezette be a ,,hiperaktiv gyermekkori szindréma” megnevezést (Sziics , 2003). 8
évvel késébb, 1968-ban az Amerikai Pszichiatriai Tarsasadg felvette a tlinetcsoportot a
Diagnostical and Statistical Manual (DSM) elnevezésii, mentalis betegségeket tartalmazd
listajaba, ezzel elismerve a szindroma jelenlétét a mentalis problémak kdézott. A DSM-be
gyermekkori vagy fiatalkori hiperkinetikus reakcid elnevezést hasznaltdk, majd késébb
nevezték at figyelemhianyos zavarnak. Ugy gondoltak, hogy a figyelem zavara kdzponti
szerepli a szindromaban (Zsid0 & Labadi , 2022). Az 1980-as években a figyelem vezetd
szerepét megkérddjelezték és két tipust kiilonitettek el a DSM-1I1 szerint: a hiperaktivitassal
jar6 ADD-t és a hiperaktivitas nélkili ADD-t (Zsid6 & Labadi , 2022). Az elsé ADHD
elnevezest 1987-ben a DSM-III-R tartalmazza (Zsido & Labadi , 2022). 1994-ben a DSM-IV-
ben a  figyelemhiannyal  jar6  rendellenesség  Uj  néven  jelenik  meg,
figyelemhianyos/hiperaktivitas zavar tiinetegyttesként (Sztics , 2003). A DSM 1V. a vezetd
tlinetek kiemelésével szétvalasztja a hiperaktivitast és a figyelemzavart, az alapjan, hogy milyen

probléma all a klinikai kép el6terében.



1. Figyelemzavar hiperaktivitassal — féleg figyelemzavaros forma
2. Figyelemzavar hiperaktivitassal — féleg hiperaktivitas, impulzivitas
3. Figyelemzavar hiperaktivitdssal — a két f6 tlinet egymas mellett, egyforma
mértékben jelenik meg (F. Foldi, 2004)
A kiilonb6zo diagnosztikus (BNO-10, DSM-5) rendszerek eltéré megnevezéseket,
kritériumokat jel6lnek meg, de a 6 tiinetcsoportok megegyeznek (Zsidd & Labadi , 2022).

2.1.2 Az ADHD tlunetegytttese moégott meghizodo okok, kockazati
tényezok

A kutaték nem tudjék biztosan, hogy mi okozza az ADHD-t, de a legvaldsziniibb, hogy
tobb tényez6 kombinacidjanak eredményeként alakul ki. A tinetegyittes mogott huzodd okok
tehat multifaktoridlisak. Ide tartoznak a neurobioldgiai, genetikai, pre-, peri-, posztnatalis €s
pszichoszocialis hattértényezok.

Az ADHD Kkialakulasanak neurobioldgiai oka a kozponti idegrendszer elvaltozasa,
atlagostol eltéré miikodése. A végrehajtod funkciok deficitje, a frontalis lebeny alulmiikodése, a
jelatvivé anyagok csokkenése, a genetikai érintettség kutatdsok soran bizonyitott tények. Az
agy végrehajto funkcioi a koncentracid, a reflexid, a szocialis kogniciok eredményeként tud az
ember tervezni, a célokért kizdeni és a viselkedését uralni. Ezen végrehajté funkciok
kérosodasa vezet az ADHD-ra jellemz6 tiinetekhez, mint koncentracids-gyengeség,
impulzivitas, tdalmozgas, tervezés hidnya, 0©nbizalomhiany, rugalmatlansag, szocialis
éretlenség, ellenségesseg, feledékenyséeg, esetlenség. A végrehajtd funkciok keletkezésiiket
tekintve intrinsic Gton jonnek létre, nem tanithatok, maguktol fejlédnek. Erési folyamaton
mennek keresztiil, finomodnak, csiszolodnak. Az agy frontdlis lebenye az idegpalyak stiri
haldzata révén kapcsolatban all minden végrehajtd funkcidt ellatd egységgel. A frontalis
lebenyt az agy tobbi részével Osszekotd palyak mikodészavara figyelheté meg ADHD-nél
(Selikowitz, 2010). A miikodési zavaron tal, az agy éresének folyamtdban is eltérések
figyelheték meg. Amerikai és kanadai kutatok MR segitségével is kimutattak, hogy az ADHD-
s gyermekeknél az agy szamos teriilete lassabban fejlodik, érik, mint a normal fejlodési titemi
tarsaiknal. Mintegy harom éves lemaradds jellemzd. A késletetett érés leginkabb a
homloklebenyi teriiletekre jellemz6, ellenben az agy mozgésos kozpontja korabban és
gyorsabban érik (Ettrich & Murphy - Witt, 2015).



A neurobilogiai okokon tul a gének hibas miikodése genetikai okokra hivja fel a
figyelmet. Minden kémiai folyamatot, mely végbemegy a szervezet sejtjeiben, gének mitkodése
szabalyoz. Ezek a gének hatast gyakorolnak a jelatvivd anyagok (dopamin,
norepinefrin/noradrenalin) mennyiségére és forgalmara, melyek sziikségesek, hogy az ingerulet
a frontalis lebenybe eljusson. Minden anyagcserelépést kulon gén koédol. Az ADHD-vel
Osszefuggésbe hozhatd dopamin- és norepinefrin gének tomérdek kérosodott variansat
ismerjik, ezeket ADHD géneknek nevezziik. Kevés hibas gén nem okoz szamottevo dopamin-
¢€s norepinefrin anyagcserezavart, mert szamos anyagcsereutat javitdo mechanizmus miikodik.
ADHD akkor alakul ki, amikor nagyszamu ADHD gén van jelen és a kompenzald
mechanizmusok mar nem képesek javitani a dopamin- és/vagy norepinefrin multiplex
karosodéasat. Ezert az ADHD komplex poligénes betegseg (Selikowitz, 2010).

Genetikai okokat igazolnak Biederman, Cantwell és Leyv kutatasi is. Biederman
vizsgalata sorén azt tapasztalta, hogy a hiperaktiv gyermekek els6 fokt rokonsaganak 25% -a
maga is hiperaktiv (Biederman, 1990 id. Ranschburg, 2009). Cantwell olyan hiperaktiv
gyermekeket vizsgalt, akiket kisgyermek korukban 6rokbe fogadtak. A neveldsziilokhoz adott
gyermekeknél, akiknek szllei ADHD-ban szenvedtek, annak ellenére alakult ki nagyobb
valoszintiséggel ADHD, hogy bioldgiai sziileikt6l kiilon éltek (Cantwell, 1996 id. Ranschburg,
2009). Levy ikerkutatasai is meggy0zOen alatamasztottak a gének szerepét az ADHD
megjelenésében. Azt tapasztalta, hogy egypetéjli ikreknél, ha a par egyik tagja hiperaktiv volt,
82% -os valosziniiséggel a par masik tagja is hasonlo tiineteket mutatott. Kétpetéjii ikreknél az
egybeesés 38%-0s volt (Levy, 1997 id. Ranschburg, 2009).

Erésbeli elmaradashoz vezeté okok kozott szerepelnek a pre-, peri- és posztnatélis
karosito tényezdk. llyenek a terhesség alatt hasznélt pszichoaktiv szerek, (Benyak, 2005 Id.
Gulyasné, 2014) az anya szervezetébe juto kornyezetszennyez6 anyagok. A terhesség vagy a
sziilés soran fellépd oxigénhianyos allapot, és az alacsony sziiletési suly is veszélyeztetd
tényez6 lehet (Palotas, 1994; Fodorné 2000 id. Sziics , 2003).

A kedvezétlen pszichoszocialis faktorok, mint az ADHD-ban érintett csaladokban a
sziilok valasa, id6hiany, tilhajszoltsag, a gyermek tulzott médiafogyasztasa, tovabb fokozza a
tlineteket. Az iskolai sikertelenség, a csaladon belili stressz, a gyermek masodlagos sériiléséhez
vezethet. A talzott sziiléi korlatozés, a lesziikiilt mozgastér, a mennyiségileg és mindségileg
elégtelen taplalkozas, tovabb rontja a figyelmi teljesitményt. Sziics Marianna vizsgalatainak
tapasztalata szerint, a primer tiinetek minden gyermeknél jelen vannak. Azonban az, hogy ezek
er6sddnek vagy gyengiilnek, minden esetben a szocialis kdrnyezet reakcioitol fiiggnek (Sziics

, 2003).



2.1.3 Az ADHD {ébb tiinetei

A BNO-10. diagnosztikus rendszer szerint akkor allithatjuk fel az ADHD diagndzisat, ha
a figyelmetlenség 9 tiinetébdl minimum 6, a tilzott aktivitas 5 tiinetébdl 3 €s az impulzivitas 4
tiinetébdl legalabb 1 fennall és ezek minimum két élethelyzetben megmutatkoznak, valamint a
tiinetek kovetkeztében mar 7 éves kor el6tt megjelenik funkciondlis karosodas.
Az ADHD diagndzisanak felallitasahoz a BNO-10 meghatarozas igényli mindharom
tlinetcsoportbdl a megnevezett tiinetszamot (Az Egészségugyi Minisztérium szakmai iranyelve,
2008).

Egészseégugyi szakmai iranyelv — A hiperkinetikus zavar (figyelemhianyos/hiperaktivitas
zavar) korismézésérol, kezelésérdl és gondozasardl gyermek, serdiild és felndttkorban cimii

dokumentumban megfogalmazott vezet6 tiinetek a BNO-10. szerint:

A figyelmetlenség vezeto tiinetei:

1. Gyakran nem figyel megfeleléen a részletekre, gondatlan hibakat vét munkaiban,
tevékenysegeiben.
Gyakran problémat okoz a figyelem megtartasa a feladat- vagy jatéktevékenységek soran.
Gyakran ugy latszik, hogy nem figyel, amikor beszélnek hozza.
Gyakran nem kdveti az instrukcidkat vagy elmarad tevékenységek, feladatok befejezése.

Gyakran nehézsége van a feladatok és tevékenységek szervezéseben.

o o~ w N

Gyakran elkertli vagy ellenall, hogy olyan feladatok végzésében vegyen részt, amelyek
tartds mentalis erofeszitést igényelnek.

7. Gyakran elvesziti a feladatokhoz vagy tevékenységekhez sziikséges felszereléseket.

8. Gyakran vonjak el figyelmét kiils6 ingerek.

9. Napi tevékenységében sokszor feledékeny.

A tilzott aktivitas vezeto tiinetei:
1. Gyakran babral, fészkelddik az iilésen.
2. Gyakran elhagyja a helyét az osztalyban vagy mas helyzetekben.
3. Gyakran rohangal, maszik, ugral olyan helyzetekben, amikor az nem helyénvalo.
4. Gyakran nehézséget jelent szdmara az 6nallé halk, nyugodt jatektevékenység vagy az
abban valo részvétel.

5. Folyamatosan izeg-mozog, melyet nem befolyasol a tarsadalmi helyzet vagy igény.
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Az impulzivitas vezeto tiinetei:

Gyakran kimondja a vélaszt, miel6tt a kérdés véget ért volna.
Gyakran nehézséget okoz szamara a varakozas.

Gyakran kozbeszol méasok beszédébe.

W NPR

Gyakran tulsagosan sokat beszél, anélkil hogy adekvat valaszt adna (Az Egészsegligyi

Minisztérium szakmai irdnyelve, 2008).

2.1.4 A tlinetegyUttes valtozésa életkoronként

Sok sziild mar csecsemdékorban alvési problémakrol, étkezési nehézségekrol,
nyugtalansagrol, ingerlékenységrol, tilmozgékonysagrol, sok sirdsrol szamol be. Az alvaszavar
megnyilvanulhat Ggy, hogy a gyermek keveset alszik vagy nagyon rovid idészakokat. Eber és
kovetel6zd, gyakran felriad és sir. Az étkezési problémak abban mutatkoznak meg, hogy eleinte
alig szopik, a nap folyamdn gyakran kell etetni, nem alakul ki nala megfeleld étkezési ritmus.
Késébb siriin talszopja magat, majd valogatossa valik. A fokozott ingerlékenység,
nyugtalansdg, megneheziti az anya-gyermek kapcsolat er6s6dését. Az allando aktivitas mar
ebben az életkorban is jelen van, allandéan veszélyhelyzetbe kertilnek (Vetrd, 2000).

Az 6vodas életkorra normal fejlédési menet mellett is nagyon jellemzé a mozgékonysag
¢s a rovid idejli figyelem Osszpontositas, ezért rendkiviil nehéz eldonteni egy ideig, hogy
életkori sajatossagrol, vagy atipikus fejlddési menetrdl van sz6. Arulkodo tiinet, ha a gyermek
folyton rohan, mindig mozgasban van és az aktivitasanak céljat allandéan valtogatja, ezért tgy
tlinik, hogy tevékenysége céltalan. Rovid ideig sem képes megiilni, még étkezés, mesehallgatas
kdzben is vandorol. Nagymotoros tevékenysége gyakran fejlettebb az életkori atlaghoz képest,
de finommotoros koordinacidja és beszédfejlédése elmaradast mutat. Erre az életszakaszra is
jellemz6 a kevés és nyugtalan alvas. Impulzivitasuk kiszamithatatlanna és veszélyessé teszi
viselkedesiiket. Gyakori a nevelési nehézseg, nem reagalnak sem a dicséretre, sem a biintetésre.
A megkezdett feladatokat nem fejezik be, gyakran valtogatjak tevékenységiket (Vetro, 2000).

Altalanos iskolas korban az &lland6 nyugtalansag gyakran parosul rombolassal. Ez a tiinet
vezeti a sziil6t, pedagogust arra, hogy szakember segitségét kérje. Ezek a gyerekek gyakran
keverednek verekedésbe, széttorik a jatékokat, mindezt harag és duh nélkil teszik (Vetro,
2000). A szabalyokat nehezen tartjak be, a varakozas hatésara kénnyen indulatossa valnak.
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Nehezen tudnak egyiittmiikodni masokkal, latszoélag nem térédnek masok érzéseivel.
Hajlamosak kisfénokat jatszani. Mindezek hatasara nem igazan népszeriiek kortarsaik korében,
ezért mas korosztalybol valasztanak jatszotarsat. Fontos szdmukra a cselekvést kbvet6 azonnali
sikerélmény, mert ez tartja fenn érdeklodésiiket (La&szlo, €.n.). Nagyon igénylik a folyamatos
visszajelzéseket viselkedésiikrol, teljesitményiikrdl. A hiperaktiv tiineteken tul az impulzivitas
¢s a figyelmi problémdk is jelentés mértékben megnehezitik az altalanos iskolas koru
gyermekek mindennapjait. Ebben az életkorban az impulzivitast fel lehet osztani viselkedésbeli
impulzivitasra és kognitiv impulziv tipusra. Utobbira jellemz6, hogy a feladatok végzése
kozben képtelen 1épésrol-1épésre haladni, nehézséget okoz a stratégiai kidolgozast igényld
feladatok megoldasa. Az impulziv viselkedés gyakran veszélyesse véllhat, mert a gyermek
képtelen tettei kovetkezményeit felmérni. Ebben a korban a figyelmi probléméak abban
nyilvanulnak meg, hogy a gyermek nem képes hosszabb ideig egy dologra dsszpontositani,
emiatt nem tudja befejezni a feladatokat, jatékokat, gyakran valt tevékenységet. Az életkor
elérehaladtaval a figyelem 6sszpontositasanak ideje nd, mely az érési folyamat kvetkezménye.
A figyelemzavaros gyermekek problémamegoldo tevekenysége szervezetlen, ezért a komplex
ingerekre, feladatokra nem tudnak megtervezetten, hatékonyan reagalni (Vetrd, 2000).

Serdiilokorban a nagymotoros teriileteken a hiperaktivitds nagymértékii csokkenése

figyelheté meg, a nagy izmok helyett a hiperaktivitasa a kis izmokra tevodik at. Az izgagasag,
nyugtalansag altalaban tovabbra is megmarad, de mar sokkal elviselhetdbb format dlthet.
Az impulzivitas fokoz6d6 veszélyekhez vezethet, szocialisan elfogadhatatlan mddon
nyilvanulhat meg. Az alacsony onértékelés, sorozatos kudarcok hatasara gyakran elfordul drog
vagy alkoholfogyasztés a serdiil6 ADHD-s gyermekeknél. A figyelemzavar fennmaradésa is
jellemzé még erre a korra. Nehézséget okoz szamukra a feladatok teljes végrehajtasa, az egy
feladatra valé koncentralds. Problémamegoldasuk még mindig gyenge szintii, a nehezebb
feladatokat hamar feladjak és a bonyolultabb feladatok megoldasara nem is vallalkoznak
(Vetro, 2000).

A hiperaktivitas, impulzivitas és figyelemzavar fennmaradhat a felnéttkorban is, de mas
formaban nyilvanul meg, mint az el6z6 életszakaszokban. A hiperaktivitas tiinetének tekintett
nyugtalansag tovabbra is fennéllhat. Altalaban fizikai aktivitast igényld munkat vélasztanak és
szabadidejlikben is szivesen sportolnak. Az impulzivitas szocialis és kognitiv uton fejezédik ki.
Gyakran valtanak munkat és lakohelyet, mely a szocialis kapcsolatokra sincs jé hatassal. A
figyelemzavar a szabadidoben ¢s a munkahelyi tevékenységek soran is megfigyelhetd.
Konnyen elterelddik a figyelmiik, igy munka kdzben sok szinetet tartanak, hogy képesek

legyenek figyelemzavarukkal megbirkozni. (Vetrd, 2000)
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A figyelemhianyos hiperaktivitas zavar tinetei bizonyos mértékben egy adott életkorban
minden gyermeknél fellelhetok. Korosnak mégis akkor tekinthet6k, amikor a problémas
viselkedés az adott helyzetben talzott mértékben vagy nem odaill6 médon fordul el6, korlatozza
a gyermek teljesitményet, kapcsolatira is negativan hat (Cseri & Mohacsi, 2018).
Amennyiben felmeril a sajatos nevelési igény gyanuja, erdemes felkeresni a tertiletileg illetékes

pedagogiai szakszolgalatot.

2.1.5 Az ADHD diagnosztizalasa

Hazankban az ADHD diagnosztizdlasa az egészséglgyi ellatdrendszerhez tartozd
gyermekpszichiatriai szakambulanciakon, osztalyokon és a kdzoktatas rendszeréhez tartozo
tanulasi képességet vizsgald szakértdéi é€s rehabiliticios bizottsdgokban torténik. A két
intézményrendszer k6zott az atjarhatésag nincs szabalyozva, a sziilok egyiittmiikodésétol fiigg,

hogy a masik intézményrendszerrel is megismertetik-e a vizsgalatok eredményeit.

Az egészségugyi intézményben valé diagnosztizalas folyamatadban részt vesz
gyermekpszichiater, gydgypedagogus, pszichologus, logopédus, osztalyos kivizsgalas esetén a
foglalkoztatd novér. A diagnozis felallitdsa a neuroldgiai és belgydgyaszati vizsgalatok, a
gyermek kozvetlen megfigyelése, a sziilokkel torténd klinikai interju, valamint a sziilok,
pedagogusok altal kitoltott kérddivek, illetve a figyelmi funkciok vizsgélata alapjan torténik. A
szakért6i bizottsagok is fontosnak tartjak a sajatos nevelési igény megdllapitasahoz a gyermek
komplex vizsgalatat. A vizsgalat része a teljesitmény és a képességek megismerése, tovabba a
tdmogatd és hatraltatd kornyezeti hatasok feltérképezése. A bizottsdg ezeknek az ismeretek
birtokaban hozza meg dontését és hatdrozza meg javaslatait (Szab6 & Vamos, 2012). A

diagnozis megallapitasa utan kijeldlésre kertilnek a sziikséges terapiak.

2.1.6 Az ADHD-s tanulok komplex megsegitese

A kezelések ket nagy csoportja a gyogyszeres és a nem gyogyszeres kezelés. Révid tavon
a gyogyszeres kezelés hatékonyabb a nem gydgyszeres kezelésnél, de az igazan hatasosnak a
kombinalt kezelés bizonyul (MTA Cooperative Group, 1999 id. Balazs & Miklosi , 2015).

Hazankban kétféle hatoanyag-tartalmi gyogyszert alkalmaznak az ADHD tineteinek
enyhitésére, Ritalint (metilfenidat) és Statterat (atomoxeint). Mindkét készitmeny kozos

tulajdonséaga, hogy emelik a szinapszisban taldlhat6 jelatvivé anyagok szintjét (Selikowitz,
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2010). A kozhiedelemmel ellentetben ezeknek a gyogyszereknek nem nyugtatd, hanem élénkité
hatadsa van, mely javitja a figyelmi funkcidkat. Mégis sokan fenntartasokkal kezelik a
gyogyszeres terapia alkalmazasat.

Az altalanos iskolai tanitok gyogyszeres terapiaval kapcsolatos véleményét térképezte fel
Di Blasio Barbara és Antalné Farkas lldiké (2020) kutatasa. Ok azt tapasztaltdk, hogy a
pedagogusok a kiilonb6z6 kezelési modok koziil a kombinalt kezelést vélték a
leghatékonyabbnak. A viselkedésterapiat dnmagaban is sikeresebbnek tartottak a gyogyszeres
terapianal, melyet tobbnyire elkeriilhetének véltek. Kiderult, hogy tulbecsilik az ADHD-
gyogyszerek mellékhatasait, fliggdség- €s késébbi szenvedélykialakito hatésait.

A nem gyogyszeres kezelési formak alkalmazasa soran nem kell mellékhatasoktél tartani
¢s a kiilonb6z6 elemeket kombinalni is lehet. Ennek els6 1épése a pszichoedukacio, melynek
soran a gyermekkel és a szileivel ismertetik az ADHD-rol a legfontosabb tudnivaldkat, a
hattérben all6 okokat, hogyan tortént a diagnozis felallitdsa, miért probléma ez és milyen
kezelési lehet6ségek allnak rendelkezésre. (Nice Project Team, 2013 id. Balazs & Miklosi
2015)

A pszichoedukaciot kiegészitheti a sziilétréning. Ennek célja, hogy sziilé kritikus
szemmel tudja megvizsgalni sajat nevel6i magatartasat és képes legyen a valtozasokra. A
gyermek erOsségeire fokuszalds, a sok dicséret, a szigoru szabalyok, a rovid utasitasok, a
rendszeres napirend, az elvart €s nem kivant magatartés ¢éles elkiilonitése a gyermek fejlodését,
a sziil6-gyermek kapcsolat er6dodését eredményezik (Ettrich & Murphy - Witt, 2015).

A sziildk, a csalad mellett a masik fontos szerepld a gyermek életében a pedagodgus.
Elengedhetetlen a folyamatos pszichol6gus — pedagogus konzultacio, mely tréningek keretében
is megvaldsulhat. Bar a sziil6i tréningek onmagukban kevésbé hatékonyak, de a gydgyszeres
¢s egyéb kezeléseknek fontos kiegészitéje lehet. Az iskolai konzultacid, az iskolaban
alkalmazhat6 technikak ismertetése sarkalatos pontja a terapianak. A szocialis készség tréning
segitségével javulhat problémamegoldd készsége a gyermeknek és megtanulhatja, hogyan
helyezze gétlas ala a nemkivanatos viselkedést (Illyés, 2000).

A kiilonboz6 viselkedésmodositod technikék alkalmazasa is csokkentheti a hiperaktivitas
és figyelemzavar tineteit. Egyik formaja a Kontingencia program, mely lényege, hogy az
operans kondiciondlds mddszerét felhasznalva megerésitoket ajanl fel, hogy fejlessze a
viselkedes iranyitasat, a koncentraciot és a célvezérelt munkat. Olyan viselkedésterapias
célokat kell kivalasztani, melyre a gyermek képes, ezt jol érthetden kell megfogalmazni és

olyan megerésitéket kell alkalmazni, mely az adott életkornak megfelelé. A kognitiv
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tréningtechnikdk kozul az oninstrukcios tréningek bizonyulnak a leghatékonyabbnak (Nice
Project Team, 2013 id. Baldzs & Miklosi , 2015).
Az iskoldban alkalmazhat6 technikakon tul, sziikséges bizonyos tanulasszervezési

javaslatokat is figyelembe venni. Ez megkonnyiti az ADHD-s gyermek hétkdznapjait.

2.1.7 Tanulasszervezési javaslatok

A gyerek feltétel nélkili elfogadasa a legfontosabb feladata az ADHD-s gyermekeket
tanitd pedagogusoknak. Ebben segit, ha a nevel6 tisztaban van azzal, hogy a figyelmetlenség,
impulzivitas, motor nyugtalansag biologiai eredetli, ezért a gyermeknek segitségre van
szilksége ahhoz, hogy kompenzalni tudja nehézségeit. A tapasztalat szerint a szigoru, de
igazsagos pedagogusok, akik kell6 humorral is rendelkeznek, jol boldogulnak az ADHD-s
gyerekekkel (Laszlo, é.n.). A pedagdgus attitlidje mintaként szolgal az osztaly tanul6i szamara.
Az ADHD-s gyermekek kozosségbe vald beilleszkedését pozitivan befolyasolja a pozitiv
neveldi attitiid.

A pedag6giai megsegités eszkdze lehet a tanulasi kornyezet optimalizélasa, melynek
egyik kulcsfontossagu eleme a megfelel6 til6hely kivalasztasa és a sziikség szerinti elkiilonités
biztositasa. A jol szervezett kornyezet - melyben képesek az ADHD-s gyermekek tajékozddni
— ellenstlyozza a belsé kontroll gyengeségét. Az elsd sorban 1évé padok egyike a
legalkalmasabb az ADHD-s gyermekek figyelmének fenntartasa miatt. Tovabbi eldnye, hogy a
pedagdgusnak lehetOsége nyilik a verbalis és nem verbalis jelzések atadasara. Célszerli
padtarsaknak nyugodt, kiegyensulyozott gyermekeket valasztani, akik nem zavarjak talzott
ingerekkel az ADHD-s gyermekeket. A faradas jeleinél mozgasos feladatok beiktatasa javasolt.
Tultelitédés esetén, vagy durvabb konfliktus utan a szakemberek time-outot javasolnak. Ez nem
biintetd jellegii elkiilonitést jelent, hanem a megnyugvas eszkozét. llyenkor egy ingerszegény
helyet biztositanak a gyermekek szdmara, mely megnyugvast hoz nekik (Ettrich & Murphy -
Witt, 2015).

Az Orai munka szervezésének fontos alappillérei a szabalyok, melyek Kijelolik a
kereteket. Ez biztonsagot ad, kapaszkododt nyujt a gyermekek szamara. A kevés, egyértelmii
szabaly kijel6lése az optimalis. Fontos, hogy értsék a gyermekek, hogy ez miért fontos. (Ettrich
& Murphy - Witt, 2015) A rovid, egyértelmi utasitasok utan meg kell gy6zddni réla, hogy a
gyermekek megértették-e, hogy mit kell csinalniuk. A hatékony munka érdekében az ismétl6do
Iépéseket rutinokkad kell alakitani (L&szlo, é.n.). A rutinok kezelhetébbé teszik a napi

tevékenysegeket. Ennek az iskolai és az otthoni élet soran is nagy hasznat veszik. A szigoru,
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kovetkezetes, ugyanakkor szeretetteljes neveles hatasa bizonyul a hiperaktiv gyermekeknél a
leghatasosabbnak.

Mindennapjaikat a tér és az id6 strukturalasa is megkonnyiti, erre azért van szilkség, mert
nehézséget jelent szamukra a tér- és id6 szervezése, terv készitése. A pedagogus ebben Ugy
tudja segiteni az ADHD-s gyermekeket, hogy az 6sszetettebb feladatokat apro Iépésekre bontja.
Munkavégzés soran a rendelkezésre allo id6 meghatarozasa is segiti a sajatos nevelési igényi
tanulok munkajat, mert igy lehetségiik lesz dnmaguk folyamatos ellendrzésére. Az oktatés
hatékonysagat tanulasi Gtmutatd Osszeallitasaval, a gondos el6késziilet 1épésekre bontasaval
lehet tdmogatni. A részfeladatok megoldasa utani visszacsatolas, megerdsités az elérendd
szintek meghatarozasa el6segiti onallosaguk novekedését. Ennek nagy hasznat veszik az orai
munkan tal, a hazi feladatok elkészitesében és a szdmonkerések soran is. Mennyisegi
differencidlassal novelhetjuk eredményességuket. Bar az ADHD-s gyermekek nagy része
atlagos vagy atlag feletti értelmi képességekkel rendelkezik, a monoton feladatok problémat
okoznak nekik, ezért szamonkerésnél is biztositani kell szdmukra az irasbeli munka széban val6
kiegészitését (Laszlo, é.n.). Hazi feladatnak sem érdemes azonos tipusu feladatokbol nagy
mennyiséget feladni. Irredlisan sok id6t vehet igénybe egy mennyiségileg, vagy akar
minéségileg helyteleniil kijelolt feladat megoldasa. Feledékenységiik miatt szikséges egy
hazifeladat-fuzet rendszeresitése, mely attekinthetdvé teszi a teenddket (Ettrich & Murphy -
Witt, 2015). Az elmaradt feladatok utani bintetés kevésbé bizonyul hatékonynak az ADHD-s
gyermekeknél. Rajuk jutalmazassal tudunk a legnagyobb hatast gyakorolni. Ezt hasznaljuk (j,
pozitiv viselkedésforma kialakitdsanak megerdsitésére is. A jutalommal a rutinok kialakitasa a
cél (Laszlo, é.n.).

Jol lathat6, hogy az ADHD-s gyermekeknél mas modszerek, tanulasszervezési eljarasok
vezetnek eredményre, mint neurotipikus tarsaikndl. Ez mégsem jelenti azt, hogy a
neurodivergens gyermekek eltéré idegrendszeri mitkodének csak arnyoldalai lennének. Szamos

tertileten tudjak kamatoztatni fejlodési eltérésiiket.

2.1.8 Az ADHD-s gyermekek erosségei, személyiségiik kedvezo vonasai

Az ADHD-sok kiilonb6z6é erdsségekkel rendelkeznek, mashogy fejezik ki erzéseiket,
egyedi dolgok érdeklik 6ket (Miller, 2020). Bizonyos teriileteken kimagasloan teljesitsenek. Az
Oket érdekld feladatokban képesek hosszan koncentralni, kizérva a teljes kiilvildgot. Ez a

hiperfokuszalas javitja a teljesitményuket is, kivalo eredményeket hoz. Magaslatokat és
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mélységeket is megélnek, mindennapjaik része az akadalyok lekiizdése, mely rugalmassagot
igényel. Mindez formalja jellemiiket, er6ssé teszi Oket. Kiilonleges latasmodjuk, eltérd
probléma-megkozelitésiik egyedivé teszi Oket, jo problémamegoldokka. Szokatlan
megoldasaikat rendkivil érett magyarazatokkal kisérik. Gyakran kezdeményeznek
beszélgetést, a j0 kommunikacids keészséglket nagyobb tarsasagban is kamatoztatjak. Jo
humoruk, magasabb szintli szocialis intelligencidjuk, empatidjuk miatt gyakran véllnak a
tarsasag kdzéppontjava, tovabbé sikeresen funkcionélnak a tarsadalomban is. Spontanietasuk,
hirtelen 6tlettd] vezérelt cselekedeteik kalandos helyzetekbe sodorjak 6ket. Szamos ¢lménnyel
gazdagodnak altaluk, batorsaguk meghozza az eredményt. Faradhatatlansaguk, magas
energiaszintjuk hatasara nagy sikereket tudnak elérni a sporttevékenységek vegzése soran.
Mindez pozitiv hatéssal lehet életiik alakulésara is (Kovécs, 2023).

Kihasznalva erésségeiket az élet sok tertletén jol boldogulnak az ADHD-s emberek,
gyermekként mégis szamos nehézségbe (tkdznek az iskolai élet mindennapjai soran.
Igényeikhez alkalmazkodnia kell az iskolarendszernek is, ha szamukra is biztositani szeretné a

mindségi oktatast.

2.2 Integracio, inkluazié

Az 1950-60-as években indult el az a vilagszintli kezdeményezés, mely a sériilt és ép
gyermekek egyiittnevelését szorgalmazta. A kiilonbozd orszagokban eltérdek voltak a kivalto
okok és mas és mas formaban is valosultak meg.

Evans (1996 id. Csényi, 2000) és munkatarsai megfogalmazasaban az integracié soran
nem a puszta egydttléten van a hangsuly, hanem a kdzos interakcion, mely a kdzos jaték, kozos
tanulds, ko6z6s kommunikaci6 soran valosul meg. Ez a fogadd és a beilleszkedd fél
szempontjabol is alkalmazkodast kivan, mely harom lehetséges folyamatban nyilvanulhat meg.
Az asszimilacio esetén a sérilt gyermeknek kell maximalisan alkalmazkodnia tarsaihoz. Az
akkomodacio a tobbségtdl kivanja az alkalmazkodds magasabb fokat, mig az adaptacional
kiegyensulyozott a helyzet. Ennek a folyamatnak az elérése a cél.

Lewis és Doorlag (1988, id. Csanyi, 2000) szerint az integracio a specialis diakok részvételét
jelenti az &ltalanos iskolai folyamatokban.

Magyarorszagon a szegregalt oktatas a 20. szazad elején kezd6dott. Ez a fajta elkiilonités

nem jelentette a tarsadalmi kirekesztést, sdt a népoktatasbol addig kimaradd tanuldk szamara
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nyujtott megfeleld oktatasi, nevelési kornyezetet. Ekkor az elkiiloniilés pozitiv erejii volt
(Haeberlin, 1996; Wocken, 1994; Muth, 1994 id. Mesterhazi & Szekeres, 2019).

A nemzetkdzi szervezetek mar az 1980-as években megfogalmaztak, hogy az egyenld
oktatashoz valo hozzaférés jogat sérti a sajatos nevelési igényli gyermekek specialis iskolaban
vald elkilonitése (Alston, Parker & Seymour, 1992; Baehr & Gordenker, 1992; id. Bakker;
Denesse, Bosman, Krijger & Bouts, 2014 id. Falus & Sziics, 2022).

Az integralt nevelés-oktatas soran a specialis nevelési sziikségletli gyermekek beillesztése
torténik a tobbségi nevelési-oktatasi intézményt latogato gyermekek kdzé (Csanyi, 2000).

Az UNESCO kiemelten foglalkozott az integralt nevelés oktataspolitikai kérdéseivel és
az integralt nevelés vilagméretli megvaldsitasat tiizték ki célul (UNESCO, 1990 id. Falus &
Szics, 2022). Ekkor keriilt kidolgozasra a 40 nyelvre leforditott pedagdgusképzo
oktatécsomag, mely Magyarorszagon 1993-ban Specialis sziikségletek az osztalyban cimmel
jelent meg. Ugyanebben az évben jelent meg a kézoktatasrol sz616 1993. évi LXXIX. térvény.
Ez rogzitette az integralt nevelés-oktatas lehetGségét a sajatos nevelési igényli gyermekek
szamara ¢és biztositotta a szllok iskolavalasztasi jogat, sériilt gyermek esetén. A hazai
oktatasban ekkor mar komoly multtal rendelkezd specialis intézményrendszer alakult ki. Jol
miikodott az a gyakorlat, mely soran a tobbségi iskolak pedagogusai a specialis intézményekbe
irnyitottak azokat a tanuldkat, akik a tobbségi iskola kdvetelményinek nem tudtak megfelelni.
A segitd szandék vezérelte Oket, hogy ezek a gyerekek is a szdmukra legmegfelelelébb
oktatashoz jussanak. Az integralt nevelés-oktatas megjelenése ota eltelt 30 év. Az integracioban
résztvevo gyermekek szama nétt, napjainkban az SNI gyermekek tobb, mint 70%-4at erinti. Mire
Magyarorszagon széleskoriien elterjedt az integracio, addig a kiilféldi orszagokban mar az
inkluziv oktatas optimalis megvalGsitasara torekednek (Falus & Szlics, 2022).

Az inkl(zio az UNESCO iranyelveinek megfelel6en, 6rommel fogadja a sokféleséget,
minden tanul6 érdekeit szem el6tt tartja, biztositja az oktatashoz valo egyenld hozzaférést, a
megfelelé ellatast és harcol a kirekesztés ellen. Az inkl(zid az egész oktatasi rendszer
atalakitasat jelenti, ahol nem kizarolag a massag van a figyelem kdzéppontjaban, hanem minden
tanul6 oktatasi mindségének javitasa. Mindezt a tobbségi iskolaban biztositja, minden gyermek
szlikségleteinek figyelembevételével (UNESO, 2005 id. Papp & Schiffer , 2011).

A tanarok szerepvaltozasa az integracio és az inklazio soran elengedhetetlen. Kivanatos,
hogy a pedagdgusok a fenntartds nélkili empatikus elfogadason tdl, még rendelkezzenek
bizonyos gydgypedagogiai alapozo tudassal is (Réthy, 2002).
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2.3 Korabbi kutatasok

A sajatos nevelési igényl tanulok integralt oktatdsaval €s a pedagdgusok attitidjével
szamos hazai kutatas foglalkozott. A sajatos nevelési igényt, hiperaktiv és figyelemzavaros
gyermekek rehabilitacios fejlesztését gyogypedagdgus végzi, de tandrai oktatadsuk a tobbségi
pedagbgus feladata. Ezért nagyon indokolt, hogy 6 is rendelkezzen megfeleld ismerettel. A
Pet6-Ceglédi paros 2012-ben vizsgalta a magyar pedagdgusok attitiidjét a sajatos nevelési
igényl diakokkal ¢és tanitasukkal kapcsolatban. A vizsgalatban résztvevd pedagogusok sajat
ismereteiket gyenge atlagosra itélték. A megkérdezettek kozel kétharmada vallotta magat
tapasztalatlannak, vagy kevés tapasztalattal rendelkezének az SNI-vel kapcsolatban (Peté &
Ceglédi, 2012).

=77

figyelemzavarra szlikitem le. Szemereiné (2018) Somogy megyében végzett kutatasa soran azt
tapasztalta, hogy a pedagogusok nagyjabol azonosulnak az egyuttnevelés eszméjével, de nagy
teherként élik meg mindennapi munk4ajuk soran a sajatos nevelési igényli gyermekkel valo
foglalkozast. Specialis ismereteiket nem tartjak megfelelonek (Szemereing, 2018). Jelenlegi
kutatdsom sajat varmegyémre, Zala varmegyére korlatozodik és az ADHD témakorére.

A pedagogusoknak egy problémahelyzettel kapcsolatos attitiidjét erételjesen befolyasolja
az, hogy az adott témaban milyennek itélik meg sajat tudasukat, tajékozottsagukat. Az
onbizalom pozitivabba teszi az embereket. Ugyanakkor a kordbbi élmények vagy kapcsolatok
sajatos nevelési igényii gyermekekkel nagymértékben emelik a pedagogusok tapasztaltsdganak
mértékét (Pet6 & Ceglédi , 2012). Emiatt fontos, hogy milyen ismeretekkel rendelkeznek a
tobbségi iskolaban tanité pedagdgusok az ADHD-rél. A Mér — Dankd paros a 2011-es
gyermekkori ADHD vizsgéalata soran azt tapasztalta, hogy nagyobb az ebben az idegrendszeri
rendellenessegben érintettek szama, mint akik megfelel6 ellatast kapnak. Ez koszonhet6 annak,
hogy sem a sziilok, sem a pedagogusok nem ismerik fel a betegség tineteit. A szerzéparos
szlikségét ¢rezte egy szakemberek altal Osszeallitott t4jékoztatdo fiizet széleskori
elterjesztésének (Mor & Danko , 2011). Sokkal eldremutatobb lenne, ha a pedagdgusképzés
soran részletesebben érintenék az integracioval, inkluzidval kapcsolatos ismerettartalmakat.
Balogh Evelin a 2021-es kutatasaban a kiilonleges banasmodot igényld tanulok ellatasara vald
felkészitést vizsgalata a gyOri egyetem pedagogusképzésében. Dokumentumelemzései
kiterjedtek a pedagogus alapképzés képzési és kimeneteli kovetelményének, az adott kar

jelenleg hatdlyos (2017) tanit6 tantervének €s a tanitd szak, kotelezd tantargyak tematikdinak
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elemzésére. A kotelezd tantargyak 7%-andl jelent meg a kiilonleges banasmodot igényld

tanuldk témakdore (Balogh, 2021).

Vizsgalatomnak azért van létjogosultaga, mert az el6z6 kutatas altal kijelenthetd, hogy a
pedagdgusok képzésiik kimenetelekor nem rendelkeznek szamottevé ismerettel az ADHD-rol.
Ezért szeretném felmérni, hogy szakmai tapasztalatuk sordn, a szakirodalom
tanulmanyozasaval, képzéseken valo részvételeken, onképzés soran bovitették-e ismereteiket a

figyelemhianyos hiperaktivitas-zavar témajaban.
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3 A kutatas bemutatasa
3.1 A kutatés célja

Kutatasom célja feltérképezni a varosi és a falusi iskola tantestiiletének tudasat és
ismeretigényét a hiperaktivitas és figyelemzavar téméjaban. Elemzésem sorén fel szeretném
tarni, hogy mely teriileteken vannak hianyossagai sajat tantestiiletemnek és a varosi iskola
tapasztalatai mennyire eredményeznek szamottevo kiilonbséget a két pedagdguskar tudésa és
ismeretigénye kozoOtt. Ezen ismeretek fényében meghatarozasra keriilhet egy szakmai

programterv kidolgozasa.

3.2 Kutatasi kérdések

A szakirodalom tanulmanyozasa utan az alabbi kutatasi kérdések keriiltek megfogalmazasra:

1) A 20évnél régebb 6ta tanitd varosi pedagdgusok az ADHD-val kapcsolatos ismereteiket
nagyobb aranyban szerezték-e gyakorlati tapasztalatuk altal, mint a 20 evnél régebb ota

tanité falusi pedagdgusok?

2) Ismeri-e a pedagogusok tulnyomé tébbsége az ADHD tiineteit?

3) A vaérosi iskola pedagogusai tobb specifikus maodszertani elemet talalnak-e
alkalmazhatonak az ADHD-s gyermek figyelmének felkeltése, fenntartasa érdekében,

mint a falusi iskola pedagdgusai?

4) Az ADHD-s tanuldk integraciojat szabalyozé dokumentumokrol a pedagdgusok

rendelkeznek-e megfeleld ismeretekkel?

5) Szivesen bovitenék-e a pedagdgusok ismereteiket, tudasukat az ADHD temakorében?

3.3 Mddszertani apparatus és mintavalasztas
3.3.1 A kutatasi modszerek bemutatasa

A szakirodalom a kutatasi modszerek két tipusat kilonbozteti meg: a mennyiségi vagy

kvantitativ kutatast és a mindségi kvalitativ kutatast. A kvantitativ modszer alapja a
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szdmszerlsités, legegyszeriibb fajtaja a kérddives kutatas. A mennyiségi kutatdsi modszer
elénye, hogy segitségével rovid id6 alatt nagy informaciomennyiséghez jutunk, megalapozott
kovetkeztetéseket tudunk levonni és az eredmények konnyen atlathatdk, feldolgozhatok. A
kérdobives kutatas, irasos formaban megalkotott, Iényegre t6r6, altalanositott felmérés (MeRSZ,
2020). Az el6z6ekben emlitett elényok miatt valasztottam én is kutatasom alapjaul a kérdéives
madszert.

Kérddivem sajat készitésili, melyet papir alapon toltettem ki. Kedvezd volt szamomra,
hogy egyidejiileg nagyszamu pedagoégus kérdezhetd ki 4ltala. Onkitdltés kérdéivnél a
személyes jelenlét még fokozza a Kitoltés mértékét, igy éltem ezzel a lehetOséggel. A
valaszadok dnkéntes alapon vettek részt a kutatdsban és anonimak maradtak a valaszadas soran.
Kérddivem elején szociodemografiai adatok kaptak helyet. A valaszadok neme, életkora,

munkakdre, palyan eltdltott éveinek szama mutatkozott meg a kapott eredményekbél.

Kérdéivemben 17 zart tipust kérdést fogalmaztam meg. A feleletvalasztos kérdések nagy
elénye, hogy konnyen lehet az adatait elemezni. A kérdéseket az aldbbi 4 teriilet koré
csoportositottam:

1. Ismeretrdl vallott nézetek

2. ADHD okai, tiinetei

3. Szabalyozd dokumentumok és ellatasi keretek

4

Ismeretigény

3.3.2 A minta bemutatasa

Kérdbivemet két intézmény 42 pedagdgusa toltotte ki, mely a két tantestilet 91,3% -a.
Nemiiket tekintve 10 férfi és 32 n6é. 2019/2020-as KSH adatok szerint a f6allast pedagdgusok
18% -a férfi, 82% -a nd. Osszességében kutat4si mintdm is hasonl6 ardnyokat mutat nemek
tekintetében, mint a magyar pedagogus tarsadalomban (KSH, 2023). A vélaszadok 23,81% -a
férfi. A falusi iskolaban a megkérdezettek 33,3% -a, mig a varosi iskolaban csak a kitolték
14,3% -a.

A pedagdgusok korfaja is hasonld eredményeket hozott mintamban, mint a Kdzponti
Statisztikai Hivatal 2021/2022-es felmérése, miszerint az altalanos iskolakban az 50 éves vagy
annal idosebb korosztaly aranya 48%, mig a 30-nél fiatalabbaké 6% alatti. A két tantestiiletet
tekintve az 50 évnél id6sebbek aranya 45,2%, mig a 30 évnél fiatalabbake 7,14% (Csik, 2022).
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Munkakoriket tekintve a véalaszaddék 38,1% -a tanitd, 57,1% -a tanar és 4,8% -a

gyogypedagogus.

A kitoltok 9,5% gyakornok, vagyis 2 évnél rovidebb ideje dolgozik a pedagdgus palyan.
A vélaszadok 11,9% -a 3-10 év, 21,4% -a 11-20 év, 26,2% -a 21-30 év, 31% -a 31 évnél régebb
Ota dolgozik pedagdgusként.

3.3.3 A kutatés folyamata

A kutatasi témamat sajat érdeklddési koromnek megfelelden valasztottam ki. Ma mér az
ADHD-r061 boséges szakirodalom all a rendelkezésiinkre, illetve nemzetkdzi szinten is elismert,
neves hazai szakemberek dolgoznak, korszerii intézmények miikddnek hazankban. Szamos
kutatas, cikk igyekszik betekintést nydjtani a figyelemhidnyos hiperaktivitas-zavarral ¢16
gyermekek életébe. A szakirodalom feldolgozéasa utan a kutatasi kérdések megfogalmazésa
kovetkezett. Konzulensi Utmutatds alapjan elkészitettem a témavazlatot. Ezutan kerilt sor a
kérdoiv elkészitésére, melyet kutatasi kérdéseim koré gytijtottem. Benne 17 zart tipust kérdést
fogalmaztam meg. A mintavétel kényelmi, hozzaférhetdségi alapon tortént. Az adatfelvételre -
mindkét intézményben — 2023. szeptember els6 napjaiban keriilt sor tantestiileti megbeszélések
alkalmaval. A két kozuletet személyesen kerestem fel. A valaszadok dnkéntes alapon vettek
részt a kitoltésben és anonimak maradtak a kutatas soran. Az eredmények feldolgozasa
szeptember mésodik hetében kezd6dott el. Az adatfeldolgozas az Excel tablazatkezel program
segitségevel tortént, melyhez grafikonokat készitettem. Az elemzés ravilagitott a két tantestilet
ADHD-val kapcsolatos ismereteinek, tudasanak kiilonbozdségeire és azonossagaira. A kapott
eredményeket dsszevetettem a szakirodalombol ismert eredményekkel. Az dsszefoglalas utan

megfogalmazddtak a tavlati célok, feladatok is.

3.3.4 Kutatasba bevont intézmények

A mintavetel Zala megye két telepulésén, a Nagykanizsai Tankertleti Kozpont ket
intézményében, egy falusi és egy varosi iskola nevel6testiiletében tortént. Az két intézményre
azert esett a valasztasom, mert a falusi iskola sajat iskolam és 19. éve munkahelyem, utébbi

pedig a teriiletileg legkdzelebb es6 varosi iskola, mely hasonlé tantestiileti mérettel rendelkezik.
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A varosi iskola Nagykanizsa kulvarosi részeén, egy Ospark kozepén, egy régi
kastélyéplletben helyezkedik el. Az intézményt 1945-ben hoztak létre, 1999-ben teljeskorii
felujitason esett at, igy a varos egyik legkorszerlibb iskoldjava valt. Jelenleg 234 tanuld jar ide.
Nyolc tanuldcsoport, osztalyonként 27-30 gyermek tanul itt csaladias légkdrben. A

neveldtestiilet 24 f6bol all, ebbdl az draadd pedagogusok szama 2 6.

Az iskolavezetés gyermekkozpontu, sok szdrakoztato és kulturalis programot szerveznek
didkjaiknak. Az egészséges életmod és a mozgas mellett az intézményben kiemelt terilet az
idege nyelv oktatasa, a kornyezettudatos életmodra nevelés, a miivészeti nevelés €s a sajatos
nevelési igényli gyermekek szakszerii ellatasa (Palini Inkey Boldiszar Altalanos Iskola
Honlapja, 2023).

A 2023/2024-es tanévben 13 BTMN-es és 26 sajatos nevelési igényli gyermek jar ebbe a varosi
iskolaba. Az alabbi SNI diagnézisok fordulnak el6: 1.tablazat

1. tablazat SNI diagndzisok a két intézményben (Forréas: Sajat munka)
SNI diagnozisok Vérosi iskola | Falusi iskola
Tanulési zavar 7 £6 4 6
Enyhe fokd intellektualis képességzavar 1 {6 6 f6
Az aktivitas és figyelem zavarai 7 16 2 6
Autizmus spekrtum zavar - 116
Altalanos és specifikus tanulasi zavarok 8 f6 6 f6
A receptiv beszéd zavara 116 -
Mozgésserilt 2 16 -
A beszéd ¢€s nyelv specifikus fejlédési rendellenessége - 116

Az ADHD-s gyermekek oktatasaban, nevelésében nagy tapasztalata van az iskolanak.
Hossza évek oOta tanulnak itt integraltan az aktivitas és figyelem zavaraival kiizd6 gyermekek.
A gyogypedagogus egyik fo szakteriilete is az ADHD. Szakmai napokon, tovabbképzéseken
szivesen osztja meg tudasat, tapasztalatit sajat €s mas intézmények pedagdgusaival a témaval
kapcsolatban. Szakmai tudésara tamaszkodhat nevelGtestiilete és ra bizott névendékei is. A hét
ADHD-s gyermek kozil 6t tanuld mar elsé osztalyos kora Ota az intézmény tanuldja, ketten e
tanév elejen kerlltek ide. Az osztalyfokot tekintve 3 f6 3. osztalyos, 2 f6 5. osztalyos, 2 {6 7.
osztalyos az ADHD-s gyermekek kozil. Nemiket tekintve 2 lany és 5 fil. Mindegyik
gyermekr6l elmondhato, hogy atlagos vagy atlag feletti az értelmi képessége. Két tanulonél a
tanulasi készségek kevert zavara is fennall. A 7. osztalyos tanuldk a fejlesztés hatdsara

megismerték erdsségeiket, igy naluk mar a tovabbtanulas iranya is meghatarozasra kerdilt.
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Szivesen valasztjdk ezt az intézményt a sajatos nevelési igényl gyermekek sziilei, mert

szinvonalas oktatast tud biztositani gyermekeik szamara.

A falusi iskola Nagykanizsatol 17 km-re, a Principalis-csatorna volgyében, egy tobb
hektaros zold dvezet szélen, a falu kdzpontjdban helyezkedik el. Az iskola épiletét a
2005/2006-0s tanevben teljesen felljitottak, akadalymentesitették, emeletréépitéssel Uj
termeket, informatika termet és nyelvi labort és egy nagy aulat is kialakitottak. Az iskolahoz
tagas és korszerli tornaterem is tartozik, melyet az idei tanévben 166 tanulo tud élvezni. (Gelse
Kozseg Honlapja, 2023) A tantestiilet 16 foallasi és 6 Oraad0d pedagogusbol all. Az
intézményben 8 tanuldcsoport miikodik, melyben osztalyonként atlagosan 20-22 gyermek
tanul. A didkok 13 falubdl érkeznek az intézménybe, nagyon eltérd szocialis és kulturalis
hatterii csaladokbol. A hatranyok kompenzalasa sziviigye minden pedagdgusnak. A szabadidd
hasznos elt6ltése érdekében tobbféle tandran kivili foglalkozas kdzil valaszthatnak a gyerekek.
Jarhatnak énekkarra, kézmiives foglalkozasra, tancra, futball és kézilabda edzésre. A tantestilet

rendkivil 6sszetartd, igy harmonikus Iégkdrben, viddm hangulatban telnek a napok.

A 2023/2024-es tanévben 12 BTMN-es és 20 SNI-s gyermek jar ebbe a falusi
intézménybe. A tanitokon €s tanarokon kiviil két gyogypedagogus, egy fejlesztopedagogus és
egy pedagbgiai asszisztens segiti a gyermekek fejlodését. Intézményunk igazgatdja is
gyogypedagogus végzettségili. Sziviigye a sajatos nevelési igényli gyermekek szakszer(i
ellatasa. O hatalmas szakmai tapasztalattal rendelkezik, egyik f& szakteriilete az enyhe fokii
intellektudlis képességzavar diagnozisi gyermekek fejlesztése. Az én feladatom az
intézményben sokrétli, hisz széles spektrumi a sajatos nevelési igényli diagndzisok
eléfordulasa, melyet az 1. szamu tablazat is jol mutat. Iskoldnkban két ADHD-s tanuld jar ebben
atanévben. Az egyik kislany elsds kora ota az intézmény tanuloja, most negyedik osztalyba jar.
O harmadikos volt a diagnézis megallapitasa idején. Egy éve gyogyszeres kezeléshen is
részesul. A masik kislany 5. osztalyos, idén nyar végén érkezett az intézménybe. Nalaaz ADHD
mellé kevert specifikus fejlodési zavar is tarsul. A tavalyi tanévet megel6zden hosszu évekig
nem tanult az iskoldban az aktivitas és figyelem zavaraival diagnosztizalt gyermek.
Aggodalomra ez mégsem ad okot, hiszen a tantestllet nagy része mar évtizedek ota a palyan
van, nagy tapasztalattal rendelkezik a sajatos nevelési igényli gyermekek tanitasat illeton. A
fiatal kollegak pedig nagyon nyitottak €s minden Uj helyzetre fejlédési lehetGségként

tekintenek.
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3.4 A kutatasi eredmények ismertetése

1. &bra Nemek szerinti megoszlas (Forras: Sajat szerkesztés)
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A 42 véalaszado 23,8% -a férfi, 76,2% -a n6. (1.4bra) A falusi iskoléban tébb, mint kétszer
annyi férfi dolgozik, mint a varosi iskolaban. Ott a valaszadok harmada férfi, két harmada né.
A varosi iskolaban a n6k és férfiak aranya: 6:1 A falusi iskolaban a megkerdezettek 33,3% -a
férfi, mig a varosi iskolaban csak a kit6ltok 14,3% -a. Nemek tekintetében a magyar pedagdgus

tarsadalommal megegyez6 eredményeket hozott mintdm elemzeése.

2. &bra Eletkor szerinti megoszIas (Forréas: Sajat szerkesztés)
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A valaszadok 45%-a 50 évnél idésebb, mikdzben csak a kitoltdk 7,14% -a 30 évnél
fiatalabb. Legtdbben a 41-50 év kozotti pedagogusok vannak, 6k a valaszadok 38 %-at alkotjak.
A Kkét intézményben megegyezik a 31-40 évesek és az 51-60 évesek szama. A 2. abra is azt

tamasztja ald, hogy a pedagdgustarsadalom valdban eloéregedd.

3. abra Munkakor szerinti megoszlas (Forréas: Sajat szerkesztés)
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Munkakdriiket tekintve a legmagasabb aranyban a tanarként dolgozok vannak, 6k a
kitoltok 57,1%-at alkotjak, a valaszadok 38,1%-a tanito, 4,8%-a gydgypedagogus. Mint a fenti
3. dbra is mutatja, a tanitok szdma mindkét intézményben azonos, 2 f6 eltérés van a tanarok

szamaban, viszont a falusi iskolaban két gydgypedagogus is koltotte kérddivemet.

4. dbra Munkaval toltott évek szama (Forréas: Sajat szerkesztés)
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A kitoltok 9,5% palyakezdd, 2 évnél rovidebb ideje dolgozik a pedagdgus palyan. A
valaszadok 11,9% -a 3-10 év, 21,4%-a 11-20 év, 26,2%-a 21-30 év, 31%-a 31-nél tobb év
szakmai tapasztalattal rendelkezik. (4.4bra) A két tantestiilet kit6ltéinek 57% -a mar tébb, mint

20 éve tanit. A falusi neveldk 62% -ara, a varosi pedagogusok 52% -ara igaz ez.

5. abra Tanitott-e ADHD-s gyermeket? (Forréas: Sajat szerkesztés)
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A valaszadok 88% -a tanitott mar ADHD diagndzisu gyermeket. Ez az arany a varosi
iskoldban még magasabb. Ebbe az intézménybe az elmult tiz évben folyamatosan jart ADHD
diagnézisu gyermek. Az ellatottak szama is évrol évre noétt, igy érthetd, hogy szinte az egész

tantestiilet részt vesz az 6 ellatasukban.

Annak ellenére, hogy a falusi iskoldnak a tavalyi évet megel6zden hosszu évekig (8-10
év) nem volt ADHD diagnozisu tanuléja, az ott dolgoz6 pedagogusok 86%-a munkaja soran
mar talalkozott hiperaktivitas és figyelemzavarral kiizd6 gyermekkel. Ez koszonhet6 annak is,
hogy a falusi iskoldban dolgoz6 pedagdgusok 84% -a mar 10 évnél régebb o6ta dolgozik
nevel6ként és az draadd pedagdgusok aranya, - akik tobb iskolaban is tanitanak - haromszorosa

a varosi intézményének.
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6. abra Korabbi tanulmanyai soran megfelel ismereteket kapott-e az ADHD-s gyermekek

oktataséaval kapcsolatban? (Forras: Sajat szerkesztés)
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A Kkét intézmeény valaszadd pedagogusainak 69% -a nem tartja megfelelonek a
tanulmanyai sordn megszerezett ismereteit, modszertani felkészlltségét az ADHD-s gyermekek
oktatasaval, nevelésével kapcsolatban. A falusi iskola nevel6inek 71% -a, a varosi kitoltok 67%

-a vélekedik igy korabbi tanulmanyai soran szerezett ismereteirdl.

Jaszi Eva 2013-as kutatasa is azt tamasztja ala, hogy a pedagogusok nem rendelkeznek
megfeleld ismeretekkel az egyiittnevelésrdl, tanari képzettségiik megszerzésével egy idoben
csak kismértékben vagy egyaltalan nem sajatitottak el olyan tudast, amelyre gyakorlatuk soran
tdmaszkodhatnanak (Jaszi, 2013).

7. abra Az ADHD-rdl szerzett ismereteit hol sajatitotta el? (Forréas: Sajat szerkesztése)
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A megkérdezett pedagogusok 67% -a az ADHD-rél szerzett ismereteit a
gyogypedagogussal vald konzultacio soran és szintén 67% -uk gyakorlati tapasztalataik altal
sajatitottak el. A falusi iskoldban tanitdk leginkabb gyakorlati tapasztalataikbdl sajatitottak el
ismereteiket, mig a gyogypedagogustol a varosiak szereztek tobb ismeretet. Ez érthet6, hiszen
a varosi iskola gyogypedagogusa szakmai korokben is elismert, a téma irant mélyen
elkotelezett, nagy tudassal rendelkezd szakember. Kollégai tdmaszkodhatnak szaktudasara,
segitségére. Konyvekbdl a kitoltok 24%-a tdjékozodik szivesen a figyelemhidnyos
hiperaktivitas-zavar témakdorében, internetrél kétszer annyian. Ennek egyik oka az lehet, hogy
rengeteg publikacid, cikk, tanulmany sziletett az elmult években az ADHD témakorében és
mindez barmikor, otthonrdl elérhetd. Ellenben hatranya, hogy sokszor nehezen donthetd el,
megbizhat6-e az informé&cid. A nem hiteles forrasok félre informalhatjak az olvasot. Az internet
nyujtotta ismeretbdvitéssel a falusi iskola pedagdgusai majd kétszer tobben élnek, mint varosi
kollégaik. A kitoltok 36%-a a tanfolyamok, képzések anyagaibol szerezte ismereteit, mig a
valaszadok 26%-a tudott a fels6foku tanulmanyokra tdmaszkodni. A 7.4bra jol szemlélteti,
hogy még a varosi iskola nevel6i leginkabb a gyogypedagogussal valo konzultacio és gyakorlati
tapasztalataik soran sajatitottak el ismereteiket az ADHD-ro6l, addig a falusi iskola valaszadoi

tobb forrasra tAmaszkodnak ismeretik bévitése soran.

8. abra A palyan eltoltott munkaidd dsszevonasa (Forras: Sajat szerkesztés)
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Kutatasi kérdésem megvalaszolasa érdekében a 20 évnél régebb 6ta tanitd pedagdgusokat

kilonvalasztottam azoktol a pedagogusoktol, akik 20 évnél kevesebb idét toltottek el a
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pedagdgus palyan. A valaszaddk 57% -a tanit régebb 6ta, mint 20 év. Tantestlletekre bontva:

a falusi valaszadok 52% -a, a varosi kito1tdk 62% -a.

9. abra A 20 évnél régebb ota tanito pedagdgusok ADHD témakdrében szerzett ismereteinek

forrésai (Forrés: Sajéat szerkesztes)
14
12
10
8
6
4
2
0
‘\O\{- ‘;"O\ g(\é} P (\\\A . '\LQJC) 'b\é&
oS & <@ O R oy
S % N o~ &
QO I\ G X2
X QQ/ <O ’5\'\
& & \ N
&° & A’Z’& ol
NS «O o\
(N2 & %

Falusi iskola Varosi iskola

SzembetiinG, hogy a 20 évnél régebb Ota palyan 1év6é pedagdgusok 79% -a a
gyogypedagogussal valé konzultacié soran, 75% -a gyakorlati tapasztalat utjan szerezte
ismereteit az ADHD témakorében. Internetrdl a kitolték 50% -a, tovabbkeépzések/ tanfolyamok
altal a valaszadok 42% -a, konyvekbdl a két tantestiilet 29% - a, mig fels6foka tanulmanyokbol
a 17% -a szerezett ismereteket.

A 20 évnél régebb oOta tanitd varosi pedagégusok 92% -a a pedagdgussal valo
konzultaciot, 77% -a a gyakorlati tapasztalatokat jelolte meg ismeretelsajatitasanak f6
forrasaként. 38% -uk szivesen meriti ismereteit az internetrdl, 31% -uk konyvekbdl, 31% -uk
tanfolyamok/tovabbképzések anyagaibdl, 23% -uk fels6fokti tanulmanyokbol az ADHD
témakdrében. A 20 évnél régebb o6ta tanito falusi pedagdgusok 73% -a gyakorlati tapasztalat
altal, 64% - a gyogypedagogussal valdo konzultacid soran és internetrél, 55% -uk
tanfolyamon/tovabbképzésen, 27% -uk konyvekbdl, 9% -uk fels6foka tanulmanyok soran
sajatitotta el ismereteit az ADHD témakorében. A falusi iskolaban a 20 évnél régebb Ota
tanitokra az jellemz6, hogy tobbséglk gyakorlati tapasztalataikbol sajatitottak el ismereteiket,
mig a gyogypedagogustol a varosiak szereztek tobb informéciot. Ez indokolhaté a varosi
gyogypedagogus hiperaktivitds és figyelemzavar témakorében szerezett nagy tudasaval.

Elgondolkodtatd, hogy a falusi valaszadok nagyobb ardnyban jelolték meg a gyakorlati
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tapasztalatot, mint az ADHD-s gyermekek oktatasaban jartasabb varosi nevel6k. Ez azért
fordulhat el6, mert bar a falusi iskoldban a tavalyi tanévet megel6zden hossza évekig nem tanult
ADHD diagnoézist gyermek, régebb Ota vannak mar tapasztalataik es diagndzis nélkul is
eléfordulhatnak viselkedési problémak az osztalyokban. A 9. dbranal szembetiin, hogy meég a
varosi iskola nevel6i leginkabb a gydgypedagdgussal valdé konzulticid és gyakorlati
tapasztalataik soran sajatitottak el ismereteiket az ADHD-r0l, addig a falusi iskola valaszadoi
tobb forrasra tdmaszkodnak ismeretik bovitése soran. Jelzésértékii, hogy a falusi iskoldban a
belsé tudasmegosztasra nagyobb hangsutlyt kell fektetni, igy elkeriilhetéek a téves informaciok

és az informalddasra forditott 1do is lerovidiil.

10. dbra Mi az ADHD kialakulasanak oka? (Forras: Sajéat szerkesztés)
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m idegrendszeri rendellenesség kedvezétlen kdrnyezeti tényez6kkel kiegészilve

M helytelen sziil6i nevelés

A falusi iskola minden pedagdgusa a helyes valaszt jel6lte meg az ADHD kialakulasanak
okaként, miszerint idegrendszeri rendellenesség kedvezétlen kornyezeti tényezokkel
kiegésziilve. A varosi iskolaban is minden nevel6 megjelolte a jo valaszt, de egy ember a
helytelen sziil6i nevelést is az okok kozé sorolta. (10. dbra) Mara teljesen megd6lt az a régi
nézet, miszerint a helytelen sziildi nevelés az oka az ADHD kialakulasanak. Kutatasok
igazoltak, hogy a viselkedési problémak mdgott neurobioldgiai, genetikai okok allnak, melyek
a kedvezdtlen kornyezeti hatdsokra er6sddnek. Ezekkel az okokkal mér a tobbségi pedagdgusok
is tisztaban vannak. Az a varosi pedagogus, aki Ugy itélte meg, hogy a sziil6i nevelés is oka
lehet az ADHD kialakulasanak, el6fordulhat, hogy negativ tapasztalatbol jelolte meg ezt a
vélaszt. Bar nem oka, de az ADHD tiineteit erésit6 tényezé lehet a szabalyok, korlatok nélkiili

szul6i attitid.
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11. &bra Milyen tinetei vannak az ADHD-nak altalanos iskolas korban?
(Forras: Sajat szerkesztés)
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A figyelemhianyos hiperaktivitas-zavar alaptlneteit harom differencialdiagnosztikai
kategoridba soroljak. Ezek a kategoridk figyelemzavar, impulzivitdas és hiperaktivitas.
(N.Lehocki-Patai, 2015) A 11.abra is jél mutatja, hogy mindkét tantestiilet valaszaddi ezeket a
kategodriakat jel6lték meg a legtdbben. Valosziniileg azért, mert ezek a legyakoribb tiinetek. A
figyelmi problémakat a kit6lték 97,6% -a, a motoros nyugtalansagot 90,5% -a , mig az
impulzivitast 85,7% -a jelélte meg. A varosi és a falusi iskola valaszaddi a motoros
nyugtalansadgot €s az impulzivitast egyenld szamban valasztottdk, a figyelemi problémakat a
falusi iskola pedagdgusainak 95% -a jel6lte, mig a varosi iskola neveléinek 100%-a. Az
Onkontroll hianyat a kit6ltok 69% -a, a cselekvések tervezésének nehezitettségét (tervezési
nehézség) 57% -a, az alacsony kudarctiiré képességet 38% -a jeldlte meg. A valaszok kozé
helytelen elemeket is kevertem. A zarkdzottsag, a szelektiv evés, és az alacsony intellektus nem
jellemz6 tiinet ADHD-s gyermekeknél, ezeket mégis 8 f6 megjelolte. A zarkdzottsagot a
vélaszadok 7,1% -a valasztotta, 6k a falusi iskola pedagdgusai. A szelektiv evést a kitoltok 12%
-a jelolte meg. Bar el6fordulhat ADHD-s gyermeknél is besziikiilt spektrumt taplalkozas, ez a
tiinet autista gyermekeknél fordul el6 joval magasabb ardnyban. Az alacsony intellektust a
varosi ¢és a falusi iskola nevel6i kozil sem jelolte meg senki. A varosi iskola
gyogypedagogusanak tapasztalatai szerint naluk mindig atlagos vagy atlag feletti intellektushoz
parosult az ADHD. Oktatasuk soran — ellentétben az enyhe foku intellektualis képességzavar
diagndzisu gyermekekkel - eltérd tanterv szerinti haladasra nincs sziikség és lehetdség, de a

specifikus madszertani elemek alkalmazasa elengedhetetlen.
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12. &bra Mely mddszertani elemek hasznélata ajanlott ADHD-s gyermek figyelmének
fenntartasa érdekében? (Forras: Sajat szerkesztés)
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A kitolték 86% -a a rovid, tomor utasitasok alkalmazasat és a felesleges ingerek kizarasat
jelolte meg. Mig a rovid, tomor utasitdsok adasat a falusi iskola kitoltoi valasztottak tobben,
addig a felesleges ingerek kizarasat a varosi pedagogusok. A kitolt6k 81% -a jel6lte az azonnali
visszacsatolast, fele-fele aranyban a két tantestiiletb6l. Az egyénre szabott jutalmazést a
valaszadok 69% -a talalta alkalmasnak a figyelem felkeltésére, fenntartasara. Ezt lehetdséget a
varosi pedagdgusok 24% - kal tobben jel6lték, mint a falusi pedagdgusok. A tandra
strukturalasanak attekinthetGségét a kit6lték 33% -a valasztotta, 19% - kal t6bb falusi, mint
varosi neveld. A tanulok érdeklddési koréhez igazitott feladatadas figyelemfelkeltd,
figyelemfenntartd szerepét a valaszadok 43% -a jeldlte. A falusi valaszadok 3 és félszer tébben,
mint a varosi pedagdgusok. A falusi tantestilet tobb specifikus mddszertani elemet jel6lt meg,
mint a varosi pedagoguskar. A 12. &brardl leolvashatd, hogy a rovid, tomor utasitdsok
alkalmazasat, a felesleges ingerek kizarasat és az azonnali visszacsatolast jel6lte a legtébb
pedagogus. Mig a vérosi kitoltdk az egyénre szabott jutalmazast, addig a falusi valaszadok a
tanuldk érdeklodési koréhez igazitott feladatadast és a tanora strukturalasanak attekinthetéségét

jelélték nagyobb szamban.
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13. abra Ki végezheti az ADHD-s gyermek fejleszté foglalkozasat?
(Forras: Sajat szerkesztés)
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A vélaszadok 88 %-a tudta, hogy a sajatos nevelési igényli gyermekek fejlesztd
foglalkozasanak megtartdsa a gyogypedagogus tevékenységi korébe tartozik. A fejleszté
pedagdgust a kitolték 12% -a, a falusi pedagdgusok 7%-a, mig a varosi valaszaddk 9,5% -a
jelolte meg. A fejleszté pedagdgus nem kompetens személy az ADHD diagnézist gyermekek
ellatasaban, habilitacios és rehabilitacios drakat nem tarthat. A tanito/tanar kategdriat nem

valasztotta senki.

A habilitacios-rehabilitacios ellatast biztosito gyogypedagogus a szakért6i vélemények és
egyeni diagnosztikus mérések alapjan csoportokba osztja a tanuldkat, vagy indokolt esetben
egyéni fejlesztésben részesiti 6ket. A hablitacios-rehabilitacios foglalkozasoknak a célja, a nem
megfeleléen mikodé képességek fejlesztése, melyekhez kiillonbozo terapiakat alkalmazhat

(Mesterhazi & Szekeres, 2019).
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14. abra Melyik iskola vehet fel ADHD-s gyermeket? (Forras: Sajat szerkesztés)
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A kitolték 45%-a tudta, hogy ADHD-s gyermeket csak az az iskola vehet fel, amelyiknek
a szakmai dokumentumaban (alapit6 okiratdban) régzitve van. A falusi pedagogusok 52% -a, a
varosi neveldk 38% -a jelolte meg ezt a valaszt. A grafikon is jol szemlélteti, hogy nagy a
bizonytalansdg a helyes valaszt illetden. Mindkét tantestiilet magas szazalékban jeldlt meg
helytelen valaszt. A vélaszadok 43% -a szerint ADHD-s gyermeket barmelyik iskola felvehet.
Ez az eredmény a két iskola megoszlasaban varosi pedagogusok 47,6% -a, a falusi pedagdgusok
38% -a.

Az iskola vezetdségének, a gyogypedagogusoknak, pedagdgusoknak jelentds szerepe van
a sziilok tajékoztatasaban. Sokkal tudatosabb kommunikéciora lenne sziiksége a sajatos
nevelési igényli gyermekek sziilei szdmara. Nyilt napokon, dsszevont sziiléi értekezleteken
kellene ismertetni, hogy az adott intézmény milyen diagndzistu gyermeket tud fogadni. Sok
szlilonek kétségei vannak SNI-s gyermeke tanulmanyi elémenetelét illeten. A helyzetet
neheziti, hogy a falusi és a varosi pedagogusainak nagy része sem rendelkeznek megfeleld

ismeretekkel e téren.
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15. abra Mi szabalyozza az ADHD-s gyermek iskolavaltasat? (Forras: Sajat szerkesztés)
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A megkérdezettek 71 %-a jelolte meg a helyes vélaszt. A Szakért6i Bizottsag altal
javasolt intézmények kozll a sziil6 valasztja ki a megfelel6 koznevelési intézményt. Ennek az
intezménynek rendelkeznie kell a specidlis neveléshez, oktatdshoz sziikséges feltételekkel.
(2011. évi CXC. torvény a nemzeti koznevelésrél ) A valaszado pedagogusok 29 %-a szerint
semmi nem Kkorlatozza a szabad iskolavalasztast. A két intézmény pedagogusai teljesen azonos
szazalékban jelolték meg a két lehetséges valaszt, semmilyen eltérés nem mutatkozott a
valaszok tekintetében a vérosi és a falusi iskola véalaszadoi kozott. Az iskolavalasztas teriiletén
mutatkozd hianyossagok is részét képezhetik egy kozos tantestiileti értekezlet anyaganak.

16. abra Mit nem tartalmaz a szakért6i vélemény? (Forras: Sajat szerkesztés)
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A valaszadok 50%-a jeldlt meg helyes valaszt. A varosi iskola pedagogusai kozil
mindegyik alternativat valasztotta valaki. Feltétlezem, hogy a kérdés félreértelmezése miatt
fordulhatott ez eld. Azt kellett volna megjeldlni, hogy mit nem tartalmaz a szakértdi vélemény.
Igy a valaszok altal kapott eredmény nem értékelhetd, hiszen téves kovetkeztetéseket lehetne
levonni altala. Feltételezésemet az is alatamasztja, hogy bar nem tébbszoros valasztas volt,

mégis sokan jeldltek meg tobb valaszt.

17. dbra Szivesen részt venne ADHD-val kapcsolatos tovabbképzésen?
(Forréas: Sajat szerkesztés)
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A kérdéiv kitoltdinek 71% -a szivesen részt venne a hiperaktivitas és figyelemzavar
témaval kapcsolatos tovabbképzésen. A falusi iskoldban dolgozé valaszadok 81% -a, mig a
varosi intézmény kitoltéinek 62% -a lenne nyitott egy ADHD-val kapcsolatos kurzuson vald
részvételre. A tématol elzarkdzd pedagdgusok aranya a varosi intézményben kétszerese a falusi
iskolaénak. Ennek egyik oka az lehet, hogy a varosi iskolaban rendszeresek a tovabbképzések,
annak ellenére, hogy tébb éve tanit ADHD-s gyermeket a tantestiilet nagy része. El6fordulhat,
hogy teljesen biztosak tudasukban, hiszen nagy tapasztalattal rendelkeznek a figyelemhianyos
hiperaktivitas zavar témakdrében és sok iskolai szituacidt oldottak mar meg tanitasuk soran. A
falusi iskola valaszadoi most szembesiilnek az 0j helyzettel és nyitottak arra, hogy bdvitsék
tudasukat a témaval kapcsolatban. Esetleg szeretnének megoldast talalni hétkéznapi
nehézségeikre.
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18. abra Milyen finanszirozasi keretek kdzott vallalna a tovabbképzést?
(Forras: Sajat szerkesztés)
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M akar onfinanszirozott formaban is B fenntarté altal finanszirozott formaban

A valaszaddk 90% -a fenntarto altal finanszirozott tovabbképzést valasztana, mig 10% -

uk akér dnfinanszirozott formaban is szivesen bdvitené ismereteit. A falusi valaszadék 76% -a,

a varosi kitolték 67%-a valasztana valamilyen tovabbképzési forma kozul.

Az oktatasi rendszer megkivanja , hogy a pedagdgusok naprakész informéciokkal,
valtozatos modszerekkel, professziondlis tudéssal rendelkezzenek. EImondhatd, hogy igény is
lenne a tovabbképzésekre, szakmai fejlédésre, de a finanszirozas hianya vagy minimalis
mértéke akadalyozza ebben a palyan 1évé pedagogusokat. (Kovacs, 2016.) Ingyenes képzések
ritk&n keruilnek megszervezésre és az is el6fordul, hogy nem értesiilnek rola a kollegak. Ismerve
a pedagbgusok anyagi helyzetét, 6romteli, hogy harom valaszadd onerébél is bévitené tudasat.

Ok igazan elhivatottak lehetnek a téma irant.

19. abra Milyen keretek kozott szeretné tudasat boviteni? (Forras: Sajat szerkesztés)
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Legnagyobb érdeklédés a tanfolyamok, tovabbképzések és a szakmai napok irant
mutatkozik. Ezeket az alternativakat a kitolték 45% -a valasztotta. A falusi kit6lt6k 47,6% -a,
a varosi valaszadok 42,8% -a. Elmondhatd, hogy a révidebb id6tartamu képzéseket valasztjak
szivesebben a pedagogusok. A workshopot a varosi pedagogusok 28,6% -a, a falusi kitolték
14,3% -a valasztotta. A varosiak kétszer annyian, mint a falusiak. Egy ember, a falusi
valaszadok koziil szivesen bdvitené ismereteit egy gyogypedagdgiai szak elvégzésével.
Szerencsésebb lett volna a miihelyfoglalkozds megnevezés, mert valdszintileg igy tobben
ismerték volna a név mogott meghizodo gyakorlatorientalt képzést. Voltak olyan pedagogusok
mindkét tantestiiletbdl, akik tobb lehetdséget is megjeldltek. A varosi iskola harom kitoltoje
nem valasztott a lehetéségek koziil. Ok valésziniileg mar nem szeretnék tovabb bdviteni

tudasukat.

20. abra Szukségét érzi-e egy egységes modszertani ajanlas kidolgozasanak az ADHD-s
tanuldk oktataséahoz? (Forras: Sajat szerkesztés)
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A Kkitoltd pedagogusok 93% -a szlikségét érzi egy egyseges madszertani ajanlas
kidolgozédsanak. Mindkét tantestiiletbél egy-egy ember érzi ugy, hogy segitség nélkdl is jol

elboldogul szakmai munkaja soran. A varosi iskola egy embere nem valaszolt erre a kérdésre.

Két nézdpontbdl is megvizsgalhatdo ez az eredmény. A tobbségi iskoldban dolgozd
pedagogusok felséfoku tanulmanyaik soran nem lettek kelloképpen felkészitve a sajatos
nevelési igényl gyermekek oktatasara, mindennapi munkajuk soran mégis megprobalnak
megbirkozni a kialakult helyzettel. Szivesen fogadnanak egy egységes mddszertani ajanlast az

ADHD-s gyermekek ellatdsdhoz. Néhany megyei pedagodgiai szakszolgalat allit Ossze
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maodszertani segédanyagot az ADHD-val kiizd6é gyermekek iskolai megsegitése céljabol, de ez

nem terjed ki minden szakszolgalatra és nem érhetd el minden tobbségi pedagdgus szamara.

Ugyanakkor az utobbi évek sem hoztak valtozast abban a tekintetben, hogy a regoéta
palyan 1év6 pedagogusok tébbsége megszokta a centralizalt oktatas, a kozpontositott tantervek
szabalykdzpontusagat, nehezen alkalmazkodnak az Uj dolgokhoz. Az ADHD-s gyermekek
oktatasa soran sokkal jobban kellene hagyatkozni a szakértéi véleményben leirtakra és a
gyermekek igenyeit, készségit, képeségeit figyelembe véve méas mddszertani elemeket,

tanulasszervezesi eljarasokat alkalmazni.
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4  Osszefoglalés, az eredmények 0sszevetése a kutatasi
kerdesekkel

A hazai és a nemzetkdzi szakirodalom feldolgozasaval szakdolgozatomban igyekeztem
bemutatni a hiperaktivitas és figyelem zavar torténeti kialakuldsat, az ADHD tinetegyttes
mogott meghtizodo okokat, kockazati tényezdket, a fobb tiineteket, a tiinetegyiittes valtozasat
életkoronként, a diagnosztizalas folyamatat, az ADHD-s tanulék komplex megsegitését
szolgalo gyogyszeres és gyoOgyszermentes kezelési lehetdségeket, az alkalmazhat6
tanulasszervezési javaslatokat, a figyelemhianyos hiperaktivitas zavarral ¢16 gyermekek
erdsségeit, személyiségiik kedvez6 vonasait. Kitértem az integréacio, inklizié magyarorszagi
alakuldsara és a sajatos nevelési igényli gyermekekkel és az Oket tanitd pedagdgusokkal

kapcsolatos korabbi kutatasokra.

Szakdolgozatom elkészitéséhez a kérddives modszert valasztottam, melyet a varosi és a
falusi iskola 42 pedagoOgusa toltott ki. Sajat készitésti kérdéivem Osszeallitisaban nagy
segitségemre volt Horvath Gyorgy: A kérd6ives modszer cimti konyve. Az adatfeldolgozas az
Excel tablazatkezel6 program segitségével tortént, mely alapjiul szolgalt diagramjaim

elkészitésének.

Kutatasom célja volt feltérképezni a vérosi és a falusi iskola tantestiletének tudésat és
ismeretigenyét a hiperaktivités és figyelemzavar témakorében. A tavlati tervek meghatarozasa
miatt szerettem volna megtudni, hogy mely terlileteken vannak hianyossagai sajat
tantestiiletemnek és a varosi iskola tapasztalatai mennyire eredményeznek szamottevd
kilonbséget a két pedagdguskar tudasa és ismeretigénye kozott. Kutatasi eredményeim alapjat
képezik tavlati céljaim, feladataim megfogalmazasanak.

Kutatasom soran az alabbi kutatasi kérdésekre kerestem a valaszt:

1, A 20 évnél régebb 6ta tanitd varosi pedagogusok az ADHD-val kapcsolatos ismereteiket
nagyobb aranyban szerezték-e gyakorlati tapasztalatuk altal, mint a 20 évnél régebb 6ta tanito

falusi pedagogusok?

Els6 kutatasi kérdésem megfogalmazéasanak alapjaul az szolgalt, hogy a varosi intézmény
pedagbgusai hosszl évek 6ta tanitanak figyelemhianyos hiperaktivitds zavar diagnézisu
gyermeket. Szamuk az intézményben fokozatosan ndtt. A falusi iskoldban 10 évvel ezelott
tanult ADHD-s gyermek, majd hosszu évek kihagyasa utan tavaly kapott figyelemhianyos

hiperaktivitas zavar diagnozist egy kislany.
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A 20 évnél régebb Ota tanitd varosi pedagogusok legnagyobb aranyban a
gyogypedagogussal vald konzultacidt jelolték meg ismeretelsajatitasuk f6 forrasaként és csak
ezutan kdvetkezett a gyakorlati tapasztalat altali ismeretbévités. A varosi kitoltok kortlbeldl
egyharmada szivesen meriti ismereteit az internetrol, konyvekbdl,
tanfolyamok/tovabbképzések anyagaibdl. Ismeretszerzésiik forrasaként a varosi valaszolok
kevesebb mint negyede jelolte meg felséfoku tanulmanyait. A 20 évnél régebb oOta tanitd falusi
pedagogusok legnagyobb szazalékban a gyakorlati tapasztalat altali ismeretbdvitést jelolték
meg, majd a gyogypedagdgussal vald konzultacié volt a masodik leggyakoribb ismeretforras.
Ok gyakrabban hagyatkoznak internetes forrasokra és kevésbé a konyvekre, felséfoku

tanulméanyokra.

A falusi iskolaban a 20 évnél régebb ota tanitokra az jellemz6, hogy legtobben gyakorlati
tapasztalataikbdl sajatitottak el ismereteiket, mig a varosiak a gyogypedagdgustol szereztek
tobb ismeretet. Ez indokolhaté a varosi gyogypedagdgus hiperaktivitas és figyelemzavar
témakorében szerezett nagy tudaséaval, és az intézményben torténd rendszeres elGadasok
megtartasaval. Elgondolkodtato, hogy a falusi valaszadok nagyobb aranyban jel6lték meg a
gyakorlati tapasztalatot, mint az ADHD-s gyermekek oktatasaban jartasabb varosi neveldk. Ez
azért fordulhat el6, mert bar a falusi iskolaba a tavalyi tanévet megelézéen hossza évekig nem
tanult ADHD diagnozisti gyermek, a korabbi évekbdl vannak mar tapasztalataik es diagnozis
nélkiil is el6fordulhatnak viselkedési problémak az osztalyokban. Még a varosi iskola neveldi
leginkabb a gydgypedagogussal vald konzultacio és gyakorlati tapasztalataik soran sajatitottak
el ismereteiket az ADHD-rdl, addig a falusi iskola valaszad6i tébb forrasra tamaszkodtak
ismereteik bévitése soran. A falusi iskolaban a bels6 tudasmegosztasra nagyobb hangsulyt kell

fektetni, igy elkeriilhetdk a téves informaciok €s az informalddasra forditott id6 is lerdvidiil.

Kijelentheté, hogy a 20 évnél régebb Ota tanitdé varosi pedagoégusok az ADHD-val
kapcsolatos ismereteiket nem szerezték nagyobb ardnyban gyakorlati tapasztalatuk altal, mint

a 20 évnél régebb 6ta tanito falusi pedagégusok.

2, Ismeri-e a pedagogusok tdlnyomo tobbsége az ADHD tlineteit?

Masodik kutatasi kérdesemben arra kerestem a valaszt, hogy ismeri-a pedagégusok
talnyomd tébbsége az ADHD tineteit. Kutatasi kérdésem megfogalmazasanak alapjaul Di

Blasio Barbara és Farkas Antalné 2020-as kutatisa szolgalt. Ok azt tapasztaltak, hogy a
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pedagogusok elsddlegesen a hiperaktivitassal azonositjak az ADHD-t, a figyelemzavar tlineteit

ritkabban soroljék ide.

Az ADHD harom f0 tiinete a figyelemhiany, az impulzivitas €s a hiperaktivitas. Mindkét
tantestlet ezeket a valaszokat jel6lte meg leggyakrabban, 85%- nél magasabb aranyban. Ezen
kiviil a valaszadok tobb mint fele valasztotta az impulzivitasra jellemz6é 6nkontroll hianyat és a
figyelmetlenség tlinetei kdzé sorolhatd tervezési nehezitettséget az ADHD tlinetének. Az
alacsony kudarctiirést a valaszadok tobb, mint harmada jelolte meg, a falusi pedagdgusok
kétszer tobben, mint a varosi kit6lték. A valaszok k6zé az ADHD-ra nem jellemzd tiineteket is
felsoroltam. A zarkozottsag, a szelektiv evés nem jellemzo tiinet ADHD-s gyermekeknél,
ezeket a valaszadok elenyészd, 10% alatti szamban jelolték. Az alacsony intellektust senki nem
jelolte. Az alacsony hibaszam ellenére a falusi iskola pedagdgusai tébben jeldltek meg nem

ADHD-ra jellemzd tiinetet, mint a varosi kollegak.

Vizsgalati eredményeim alapjan elmondhatd, hogy mindkét tantestilet tdlnyomo
tobbsége ismeri az ADHD tlneteit. Nagy kilonbség nem tapasztalhatd a két tantestiilet

ismeretei kdzott.

3, A varosi iskola pedagdgusai tobb specifikus modszertani elemet talalnak-e alkalmazhaténak
az ADHD-s gyermek figyelmének felkeltése, fenntartdsa érdekében, mint a falusi iskola

pedagdgusai?

A rovid, tomor utasitdsok alkalmazasat, a felesleges ingerek kizarasat és az azonnali
visszacsatolast jelOlte a legtobb pedagdgus. Mig a révid, tomor utasitasok adasat a falusi iskola
kitoltdi valasztottak tobben, addig a felesleges ingerek kizarasat a varosi pedagogusok. Az
azonnali visszacsatolast, fele-fele aranyban valasztotta a két tantestilet. A falusi tantestilet tobb
specifikus modszertani elemet jel6lt meg, mint a varosi pedagdguskar. Az egyénre szabott
jutalmazast a varosi pedagogusok talaltak jobban alkalmasnak az ADHD-s tanuldk figyelmének
felkeltésére, fenntartasara. A tandra strukturalasanak attekinthet6ségét a falusi valaszadok
tartottdk fontosabb elemnek, akarcsak a tanulok érdeklddési koréhez igazitott feladatadast. Ezt

a falusi valaszadok 3 és félszer tébben jel6lték, mint a varosi pedagdgusok.

Kutatasi eredményeim azt igazoltak, hogy a falusi iskola pedagdgusai tobb specifikus

maodszertani elemet talaltak hasznalhatonak az ADHD-s gyermekek figyelmének felkeltése,
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fenntartasa céljabol, mint a varosi iskola pedagdgusai. Az egyes specialis modszertani elemeket

eltéré mértékben preferalta a két tantestiilet.

= z=7

rendelkeznek-e megfelel6 ismeretekkel?

Arra kerestem a valaszt, hogy az ADHD-s tanulok integraciojat szabalyozé
dokumentumokrél milyen ismeretekkel rendelkeznek kérdéivem kitoltéi. Az ADHD-s
gyermekek habilitacids-rehabilitacios foglalkozasanak megtartdsa a gyogypedagdgusok
tevékenysegi korébe tartozik. A valaszadok kozel 90 %- a valaszolt helyesen. A két tantestilet

valaszadoi k6zott nem tapasztalhat6 kiilonbség a valaszok tekintetében.

Arra a kérdésre, hogy melyik iskola vehet fel ADHD-s gyermeket a kitoltok kevesebb,
mint a fele valaszolt helyesen. Tobb jo valasz érkezett a falusi iskola neveldi korébol. ADHD-
s gyermeket csak az az iskola vehet fel, amelyiknek a szakmai dokumentumaban (alapitd
okiratdban) rogzitve van. Mindkeét tantestilet esetében nagy volt a bizonytalansag. Az iskola
vezetdségének, a gyogypedagogusoknak, pedagdgusoknak jelentds szerepe van a sziilok
tajékoztatasaban. Sokkal tudatosabb kommunikaciora lenne szilkség a sajatos nevelési igényl
gyermekek szilei szamara. Minden pedagdgusnak ismernie kellene, hogy sajat intézményébe
milyen diagnézist gyermeket tudnak fogadni. Ez egy k6zos nevelGtestiileti értekezlet témajat

képezhetné.

Az ADHD-s gyermek iskolavaltasanak feltételét a két pedagdguskar kdzel haromnegyed
része ismeri. A valaszok teljesen azonosak voltak a két intézményben. A szakért6i bizottsag
altal javasolt intézmények kozul a sziil6 valasztja ki a megfelel6 kdznevelési intézményt. Ennek
az intézménynek rendelkeznie kell a specialis neveléshez, oktatashoz sziikséges feltételekkel.

Ezt a kdznevelésrol szo16 térvény szabalyozza.

A fejlesztési terv tartalmara vonatkozo kérdesem félreértelmezés miatt nem értékelheto,

hiszen téves kovetkeztetéseket lehetne levonni altala.

Osszességében elmondhatd, hogy az ADHD-s tanuldk integracidjat szabalyozo
dokumentumokrol a pedagdgusok hianyos ismeretekkel rendelkeznek. Ezen a terileten

sziikséges az ismeretek bovitése mindkét tantestiilet szamara.
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5, Szivesen bévitenék-e a pedagogusok ismereteiket, tudasukat az ADHD témakdrében?

Kutatasi kérdésem megfogalmazasanak alapja Kovacs Katalin 2016-0s kutatasa volt. Az
0 kutatéasi eredménye azt igazolta, hogy lenne igényiik a pedagoégusoknak az ismeretbOvitésre,

de megvalosulasanak egyik gatld tényezdje a finanszirozas.

Kutatasombol kiderdl, hogy a pedagégusok kozel haromnegyed része szivesen részt
venne az ADHD témakorében tartott tovabbképzéseken. A tématdl elzark6z6 pedagogusok
aranya a varosi intézményben kétszerese a falusi iskoldénak. Ennek egyik oka az lehet, hogy a
varosi iskolaban rendszeresek az ADHD témakorében tartott eléadasok, annak ellenére, hogy
tobb éve tanit ADHD-s gyermeket a tantestiilet nagy része. El6fordulhat, hogy teljesen biztosak
tudasukban, hiszen nagy tapasztalattal rendelkeznek a figyelemhianyos hiperaktivitas zavar
témakorében. A falusi iskola valaszaddi nyitottabbak arra, hogy bévitsék tudasukat a témaval
kapcsolatban. Esetleg szeretnének megoldast talalni hétkdznapi nehézségeikre.

Elmondhat6, hogy mindkét tantestiilet szivesen bévitené tudasat a figyelemhianyos
hiperaktivitds zavar témakorében és az ingyenes vagy fenntartd Altal finanszirozott

tovabbképzéseket részesitené elényben.

Kutatasi eredményeim azt tamasztottak ald, hogy a varosi és a falusi pedagogusok
fels6foku tanulmanyaik soran nem kaptak megfelelé ismereteket, mddszertani segitséget az
ADHD-s gyermekek oktatasaval, nevelésével kapcsolatban. Ennek ellenére ismerik az ADHD
okait, tineteit. A témdaban szerzett ismereteik nagy részét a gyogypedagogussal valo
konzultacié és a megszerzett gyakorlati tapasztalat soran sajatitottak el, melyeket kisebb
mértékben mas forrasokkal is kiegészitettek. EImondhatd, hogy mindkét tantestilet tébb
specifikus modszertani elemet talal alkalmazhaténak az ADHD-s gyermekek oktatasa, nevelése
sorén a figyelem felkeltése, fenntartasa érdekében, de kiilonb6z6 elemek hasznalatat preferélja.
Mindkét intezmény valaszadoinak azonos meértékben hiadnyosak az ismeretei az ADHD-s
gyermekek integracidjat szabalyozé dokumentumok terén. A figyelemhianyos hiperaktivitas
zavar témakorében szivesen bdvitenék tudéasukat, eldtérbe helyezve a révid idOtartamt és
fenntartd altal finanszirozott képzéseket. Szikségét éreznék egy egységes, részletes

modszertani ajanlas kidolgozasanak.

A varosi intézményben tobb ADHD-s gyermek tanul, a gyégypedagogus szakavatott a

témaban, a tantestllet hosszu évek alatt szerzett tapasztalatokkal rendelkezik, azt feltételeztem,
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hogy a két tantestulet tudasa kozott Iényeges kilonbseg fog megmutatkozni. Az eredmények
nem ezt igazoljak, hisz szamottevo kiilonbségek helyett nagyfokli azonossagokat tapasztaltam

a két intézmény valaszadoinak tudasa kozott.

Mindkét intézmény pedagdgusaira elmondhatd, hogy felsé6foku tanulmanyaik ota, a palyan
eltoltott évek alatt nagymértékben bovitették tudasukat az ADHD témakorében.
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5 Tavlati célok, javaslatok

Bar kutatdsom két intézményre korlatozddott, kutatdsi eredmenyeimre hagyatkozva

orszagos, tankerileti és telepulési szinten is fogalmazodtak meg bennem célok, javaslatok.

A tobbségi altalanos iskoldban dolgozé tanitok, tanarok felséfokt tanulmanyaik soran —
sajat bevallasuk szerint — nem kaptak megfelelé ismeretet, modszertani segitséget a sajatos
nevelési igényl, figyelemhianyos hiperaktivitds zavarral ¢él6 gyermekek nevelésével,
oktatasaval kapcsolatban. Szilkséges lenne a pedagogusok alapképzése soran a bdvebb
ismeretatadas az ADHD témakdrében, és elkerilhetetlen a modszertani felkészitésik a sajatos

nevelési igényti gyerckek oktatasara.

A terlletileg illetékes EGYMI létrehozott egy integrald pedagogusokbdl &llo
mithelymunka csoportot, melyhez csatlakozva az ismereteken tul, gyakorlati tapasztalatokat is
szerezhetnék és altalam iskolam egész tantestiilete bévithetné tudasat.

Kutatasi eredményeim tikrében iskolam intézményvezetdjével szeretnénk a két
intezmény (varosi iskola, falusi iskola) nevelGtestiiletének megszervezni egy kdzos nevelési

értekezletet, melynek egyik témaja a sajatos nevelési igényli gyermekek integraciojat

szabalyoz6 dokumentumok bévebb ismertetése lenne.

Célom, hogy sajat iskolamban is nagyobb hangsulyt fektessek a folyamatos
tudasmegosztasra, ezéltal elkeriilhetd lenne, hogy kollegdim maés, sok esetben nem hiteles

forrést hasznéljanak ismereteik bovitésére.

Tapasztalatom szerint sokrétii és olykor nehéz a gyogypedagdgusok munkaja a kiilonb6z6
intézmeényekben, de ,,Néha éppen a nehézségek forditanak minket abba az iranyba, ahol életiink

legnagyobb kincseit talaljuk.” (ismeretlen szerzd)
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Melléklet
Kérem Kkarikédzza be a megfelel valasz betiijelét!

1. Az On neme:
a) férfi
b) né

2. Eletkora:
a) 22-30
b) 31-40
c) 41-50
d) 51-60
e) 61-70

3. Munkakore:
a) tanité
b) tanar

c) gyégypedagogus

4. On mennyi ideje dolgozik pedagdgusként?
a) 0-2év
b) 3-10év
c) 11-20év
d) 21-30év
e) 31-nél tobb év

5. Munkéja soran tanitott-e hiperaktivitas és figyelemzavar (ADHD) diagndzisu
gyermeket?
a) igen

b) nem
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6. On atanulmanyai soran — sajat megitélése szerint - megfeleld ismereteket, modszertani

segitséget kapott az ADHD-s gyermekek oktatasaval, nevelésével kapcsolatban?

3)
b)

igen

nem

7. Az ADHD-ro0l szerzett ismereteit hol sajatitotta el? (tdbbszords valasztas)

a)
b)
c)
d)
e)
f)

fels6foka tanulmanyok soran
gyogypedagogussal vald konzultacid soran
internetrol

konyvekbol

tanfolyamok/tovabbképzések soran

gyakorlati tapasztalatokbol szerzett ismeretek

8. On szerint mi az ADHD kialakulasanak oka?

a)
b)

helytelen sziiléi nevelés

idegrendszeri rendellenesség kedvezétlen kornyezeti tényezékkel kiegésziilve

9. On szerint milyen tiinetei vannak az ADHD-nak altalanos iskolas korban? (tobbszoros

valasztas)

a)
b)
c)
d)
e)
f)
9)
h)
i)

motoros nyugtalansag

onkontroll hianya

zarkozottsag

alacsony intellektus

impulzivitas

szelektiv evés

alacsony kudarctiiré képesség
cselekvesek tervezésenek nehezitettsége

figyelmi problémak
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10. On szerint az alabbi specifikus mddszertani elemek koziil melyek hasznalata ajanlott az

ADHD-s gyermek figyelmének felkeltése, fenntartasa érdekében? (tobbszoros

valasztas)

a)
b)
c)
d)
e)
f)

rovid, tomor utasitasok adasa

egyenre szabott jutalmazas

azonnali visszacsatolés

a tanora strukturalasanak attekinthetésége

a tanulo érdeklddési koréhez igazitott feladatadas

felesleges ingerek kizarasa

11. Ki tarthatja az ADHD-s gyermek fejlesztd foglalkozasat?

a)
b)

c)

fejlesztépedagdgus

gyogypedagogus
tanito/tanar

12. Melyik iskola vehet fel ADHD-s gyermeket?

a) barmelyik

b) amelyiknek a szakmai alapdokumentumaban (alapité okirat) régzitve van

c) amelyiknek a pedagdgiai programjaban rogzitve van

d) amelyiknek a helyi tantervében régzitve van

13. Mi szabalyozza az ADHD-s gyermek iskolavaltasat?

a)
b)

semmi, szabad iskolavalasztas van

a szakért6i bizottsag javaslata, melyet a sziilékkel kdzGsen hoznak meg

14. Mit nem tartalmaz a szakért6i vélemény?

a)
b)
c)
d)
e)
f)

fejlesztési javaslatokat

teljeskorii sziildi tajékoztatot a megallapitott diagnodzis jellemzoirdl
tantargyi felmentéseket, kedvezményeket

szakembersziikségletet

komplex vizsgalati eredményeket

tanulasszervezesi, modszertani javaslatokat
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15.a, On szivesen részt venne a hiperaktivitas és fegyelemzavar témaval kapcsolatos
tovabbképzésen?
a) igen

b) nem

Amennyiben igennel valaszolt, kérem lépjen a 15.b kérdésre! Nem valasz esetén a

16. kérdéssel folytassa!

15.b Ha igen, milyen formaban?

a) akar dnfinanszirozott formaban is

b) fenntart6 altal finanszirozott formaban

16. Milyen keretek kozott szeretné tudasat boviteni?
a) szakmai napon valo jelenléttel
b) workshopra valo jelentkezés altal
c) tanfolyamon, tovabbképzésen vald részvétel altal

d) gyogypedagdgia szak elvegzéseével

17. On szilkségét érzi egy egységes, részletes modszertani ajanlas kidolgozasanak, mely
hozzajarulna a tobbségi intézményekben dolgozé pedagégusok ADHD-s gyermekkel
val6 eredményes munkajahoz?

a) igen

b) nem
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