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HIPERACTIVITAT. (1)

RESUM PRIMERA PART (FULL 25)

Els edudis reditzats fins a l'actuditat han determinat aguesta probleméatica com a
transtorn de deficit datencié per hiperactivitat, que es caracteritza, basicament, per trangtorns en €
moviment i en l'atencié. Es consdera que aguest transtorn ha de comencar abans dels set anys, i es sol
detectar a l'escola. Afecta a les arees del moviment, del coneixement (area cognitiva), afectiva i area
socid. Les principds caecterigiques € l'excessu moviment i impulsvitat en  Stuacions no
apropiades, tant a casa com a l'escola; € nen reditza una série de conductes que es consderen
perturbadores, és a dir que afecten a l'entorn on es desenvolupa aquest nen, sobre tot a casai al'escola
(auld). També presenta problemes de rendiment académic, per la dificultat datencidé i també de
memoria i de percepcid. Hi ha diferents factors que incideixen en I'gparicio d'aguest transtorn (abans
es consderava una inadequada relacié amb ds pares i també a I'escola), perd estudis recents gpunten a
gue la principa causa pot ser un deficit en d metabolisme de la glucosa, font denergia per a les
cd- lules cerebras que ds hiperactius utilitzen menys. Les arees cerebras afectades d'una disminucio
daguesta font d'energia sn les arees frontds, les que regeixen l'atencié i d moviment (perd hi ha
dtres factors que incideixen en d trangtorn, i que tenen € seu grau dinfluencia
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5.COM EVOLUCIONA EL NEN
HIPERACTIU?

Ja hem dit que aquest transtorn comenca
molt avia. Es fa molt evident quan & nen
sincorpora a l'escola (podem dir que d 50%
des nens hiperactius edan identificats d
voltant ddls tres anys, | as 9s anys quas bé €
90%). Per tant la informacio que gportin tant
pares com € mestre o tutor sera molt important
per identificar €ls nens amb aquest problema.

A patir dds ds anys la disminucié ded
rendiment escolar es fa més evident i cap d
Cicle Superior es pot dir que tindra aguns
deficits  dgprenentatge  (degut a  l'evolucio
anterior). Sera un nen reconegut com a
"problematic, tant a casa com a I'escola. D'adult
continuara amb la seva conducta hiperactiva i
impulsva (generdment d 65% de nens
hiperactius  ho son dadults, la resta no
manifetara amb tanta evidencia les seves
conductes).

Els problemes dd nen hiperactiu es
poden agreujar § hi ha rebuig per pat dds
companys de classe 0 amics, perque es veura
dectada la seva autoetima i no se sentird
acceptat. També exiseix € risc que cap a
I'adolescencia consumeixin substancies
anomenades psicoactives (tabac, acohal...) i
mgor risc de tenir accidents (per la seva
conductaimpulsiva).

6. EL NEN HIPERACTIU SHA DE
DISTINGIR DE:

Sobretot de l'activitat excessva i
dhiperactivitat norma per a l'edat. Aquests
nens i nenes que fan moltes activitats no vol dir
que dguin hiperactius  Es  digingeixen
fonamentament perqué la seva aencié no esta
afectada i es poden concentrar en la feina que
reditzen, que a més a més esa organitzada i
amb uns horais (d nen hiperactiu tindra
problemes daencié i no acabara les feines i
passara a unes dtres). També es diferencien en
e risc daccidents, que és més devat en ds
hiperectius, per la seva impulsvitat i
moviments feixucs.

7. QUE PODEM FER? TIPUS DE
TRACTAMENT

Quan d tractament dd nen hiperactiu és
reditzat per un especidista (i pensem que ha de
ser aixi), es combina € tractament farmacologic
anb ddtres El primer guda d nen a
concentrar-se i parar l'atencio, i generdment €
medicament es pren durant es dies escolars, i
no els caps de setmana o periodes de vacances.
Perd amb axo no vol dir que € problema
edigui resolt, i tant pares com mestres han de
col- laborar perque d tractament Squi
veritablement efectiu.

Encaa que sembli contradictori, s
medicaments que sSempren Hn  etimulants.
Aquedts edimulants activen @ dsema nervids
central, que sembla edtar disminuit (és a dir,
amb menor activitat) respecte ds dtres nens no
hiperactius, dagui que edimulant € Sstema
nerviés centrd, hi hagi una disminucié de les
conductes propies de [I'hiperactiu (en no
hiperactius I'efecte no seria d mateix). Pero,
repetim, només amb la medicaci6 no hi ha
prou; l'hiperactiu ha daprendre pautes de
conducta que l'gudin a millorar, per tant d
nen/a ha dentendre que tampoc hi ha prou amb
la "medicind’. En tot cas € tractament
farmacologic ha de ser supervisat congtantment

per I'especidigta
7.1. Ambit familiar

Ja hem esmentat que a més a més de
tractament farmacologic, € nen ha dentrenar-se
en una sie de pautes de conducta que
I'gudaran pogitivament. També ds pares estan
involucrats.

Ja que l'espa daguest full és reduit,
indicarem agunes pautes generds (en tot cas,
ésl'especidigtaqui hadorientar lafamilia):

La indisciplina pot esdevenir un Stuacio
habitua en I'ambit familiar dd nen hiperactiu.
Cd tenir present que:
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. Pd que fa d comportament, d nen/a
ha de saber i tenir molt clar que é& d que
sesperadél.

.També ha de ser conscient de les
consequencies derivades de les seves accions,
tant pogitives com negatives.

.Cd anditzar aguestes consequiencies i,
segons @ grau de gravetat, aorgar-li la
importancia que mereixen, intentant no fer-ne
cas de les intranscendents, perd si donar una
resposta adequada a les conductes de major
gravetat (per exemple, § € nen/a trenca
objectes deliberadament, o insulta as pares o
reqoon amb  agressvitat). Els  crits  les
amenaces, €tc., no servelxen gens, i cd que d
nen sjpiga qué pot passr 9 continua amb la
sevaconducta (8 perasteix, llavors actuar).

Dir un "n0" a temps i en d moment
adient no ha de ser utilitzat per sstema, pero si
amb fermesai claredat.

.Els possbles cagtigs han dincidir sobre
tot en fer variar la conducta ddl nen, a dtres que
siguin adequades, no parlem de cadtigs fisics, ni
tampoc volem indicar que tota conducta
negetiva per part dd nen/a shagi de resoldre
anb un cadtig. L'hiperactiu, indgim, ha de
saber les conseqliencies de les seves accions,
per tant, € castig sha daplicar td com shagi
establert.

El nen/a ha de complir amb les seves
obligacions | responsabilitats, i sha de ser
exigent perque ho faci.

.Sha de tenir en compte que, a I'hora
daplicar un cadig, 9 agquest es perllonga,
generament no sera efectiu, perqué despertara
en € nen ranclnia i sentiments de voler
"venjar-='.

.No sha de castigar fiscament; els pares
solen tenir sentiments de culpa i, posteriorment,
sapropen d fill per "recompensa”. Aixo
edevé un estil educatiu inadequat, perqué actua
com a mantenidor de les conductes no
destjades dd fill/a hiperactiu, ja que aquest
sap, "apren” que després dun castig bé la
recompensa.

Hi ha pares favorables a "la pdmada d
cu" en d moment adequat, perqué axo atura
de cop una stuacié dificil (insultar ds pares o
no fer-ne cas), perd hem de tenir en compte que
els pares han dactuar amb coherencia -un no

pot gplicar d cadtig i l'dtre ser qui "equilibra’
lasituacio-.

Es important que la disciplina es bas
amb unes normes senzilles | dares, definides i
sense  contradiccions.  Les  recompenses 0
premis que saorguin ds fills d SOn
immediates, sOon més efectives, ja que la
conducta impulsva de [I'hiperactiu axi ho
reclama. Les recompenses immediates meés
efectives sOn I'expressd dafectivitat dels pares
d fill, fe-li costat i animar-lo. Es important
també gjudar-lo a organitzar-se i a estructurar €
seu tempsi les seves responsabilitets.

En tot cas, sha de procurar un ambient
familiar sense tendons, sense crits, ja que
agquests dements € que fan é mantenir les
conductes no dedtjades de [I'hiperactiu
(recordem que aguestes conductes dteren d
funcionament norma de I'entorn on esta @ nen,
tant a casa com al'escola).

L'epecidista que seguex € cas
indgtim, és qui ha dorientar ds pares de fills
hiperactius perque col- laborin en @ tractament
d'aquests.

Solament amb d tractament
famacologic es veuran resultats pogtius a
l'inici, a curt termini, perd axo no és suficient.
Es més important crear habits de conducta,
pautes de comportament que gudin a
I'hiperactiu a superar les seves dificultats.

7.2. Ambit escolar

S les conductes de nen/a hiperactiu
dteeen d fundonament "normd" dd seu
entorn, l'aula on assgeix aguest també es veu
afectada, per tant € mestre, dacord amb els
pares i l'expecididta, és un eement important
per d tractament dd transtorn:

.Cd observar quines son les conductes
gue més digorsonen d ritme de la clase i dd
propi nen, establir quines son prioritaries de
reduir i preveure de quina manera es pot fer que
aguestes no gpareguin 0 § Més no gpareguin
menys possible.
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Hem citat que es companys de classe
poden rebutiar & nen hiperactiu  (perque
senfada sovint en d joc, ds molesta, eic.). Es
important que € mestre compti amb I'guda de
grup, ja que S d grup ignora les conductes
negatives de I'hiperactiu, aguestes milloren.

Pel que fa d tipus de recompenses i
"cadtigs', cd establir de quin tipus seran, i com
Seplicaran. El medtre també ha dintentar
ignorar les conductes pertorbadores de nen,
sempre que dgui posshble, axi com no
reprendrel publicament, davant de tota la
classe, Sin6 de manera personditzada.

Les feines escolars que hagi de reditzar
han de ser molt clares | pautades. Exiteixen
diferents procediments que gudaan a
I'hiperactiu a reditzar les feines. Basicament, d
proces és e seglient:

-El modd (medre, especidida) fa la
tascai verbditza s passos que va reditzant.

-El nen fa la maeixa tasca, sota les
ingruccions que li dona @ modd (les mateixes
que aguest ha verbditzat)

-El nen fa la tasca i vebditza les
indruccions

-Fndment, d nen fa la tasca mentre
interiorment es va autodictant les indruccions
per reditzar-la

Aquest procediment es pot reditzar per
fases 0 tot seguit, segons edat | capacitats del
nen/a hiperactiu.

8.ENTRE TOTSL'HEM D'AJUDAR

El trangorn de déficit datencié per
hiperectivitat requereix la intervencid dun
especidista expert en @ tema, € qua, un cop ha
identificat & trangorn, guiara € tractament i
gportara les orientacions necessaries, tant a
mestre/la com as pares per td dgudar en
l'evoluci6 de nen/a Cd tenir una especid
atenci6 d rendiment escolar daguests nens,
perque no es presentin deficits d'aprenentatge
(que solen manifestar-se a la pubertat) de dificil
recuperacio.
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