Pomoc dziecku z ADHD w realizacji zadań domowych i szkolnych.

Zespół Nadpobudliwości Psychoruchowej


W naszym społeczeństwie krąży wiele opinii  na temat ADHD, często bardzo skrajnych lub wręcz wykluczających się. Dla jednych każde żywe dziecko jest nadpobudliwe, a dla innych to wymysł psychologów, „bo przecież kiedyś to tego nie było”. Niestety oba podejścia są bardzo szkodliwe i sprawiają, że na diagnozę nie trafiają dzieci, które jej bardzo potrzebują. Poniżej postaram się przedstawić, czym tak naprawdę jest to zaburzenie i co zrobić, jeśli rodzic podejrzewa je u swojego dziecka.


ADHD to zaburzenie neurorozwojowe o bardzo zróżnicowanej etiologii. Pomimo wielu badań nadal nie znamy jego dokładnej przyczyny. Wiemy natomiast, że jednym z predyktorów jest dziedziczenie. Jeśli jedno z rodziców ma objawy, jest bardzo prawdopodobne, że przynajmniej jedno z dzieci również będzie je miało. Częściej jest ono diagnozowane u chłopców, u których przeważa komponent ruchliwości i impulsywności. Natomiast u dziewczynek często spotykamy podtyp z trudnościami w koncentracji uwagi. 
Na początek trochę teorii i opis objawów

Symptomatologia ADHD

Objawy zespołu nadpobudliwości psychoruchowej mogą dzielić się na 3 podstawowe grupy. Są to:
1. kłopoty z kontrolą własnej impulsywności,

2. nadmierna aktywność ruchowa,

3. zaburzenia koncentracji uwagi.

„ Dziecko nadpobudliwe nie ma czegoś za dużo. Ma za mało zdolności do wewnętrznej kontroli i hamowania.”

1.  Nadmierna impulsywność:
· dzieci z ADHD działają pod wpływem impulsu, którego nie są w stanie kontrolować,

· znają reguły, zasady, ale nie są w stanie się im podporządkować,

· dzieci nie zastanawiają się nad skutkami swojego postępowania, dlatego ciągle wtrącają się do rozmowy dorosłych, przypadkowo niszczy przedmioty, przeszkadza rodzicom, rodzeństwu, kolegom w klasie,

· badania pokazują, że dzieci z ADHD nie biją się częściej niż ich koledzy. One po prostu nie rozglądają się, czy w pobliżu nie ma kogoś dorosłego,

· nie potrafią zaplanować swojej pracy – całe popołudnie zabierają się za odrobienie pracy domowej,

· nie potrafią czekać na nagrodę – domagają się natychmiastowej gratyfikacji,

2. Nadruchliwość:

· dziecko nadruchliwe to takie, które cechuje nie uzasadniona, nadmierna ruchliwość w porównaniu z dziećmi w jego wieku,

· energia dziecka jest niespożyta,

· nadruchliwość sama w sobie może nie stanowić problemu. Jednak w połączeniu z impulsywnością może stanowić dla dziecka zagrożenie, ponieważ nie będzie ono przewidywało skutków np. przebiegania przez jezdnię. 
„W domu, gdzie mieszka ktoś z ADHD nawet kot i złota rybka mogą potrzebować terapii.”

3.  Zaburzenia uwagi: 

· słaba zdolność do koncentrowania się na każdym zadaniu,

· trudno jest zachęcić dziecko do rozpoczęcia jak i podtrzymania np. słuchania,

· dzieci maja problemy z realizacją kilkuetapowych instrukcji; skupieniem się na jednej czynności; wykonywaniu zadań do końca; pamiętaniu o zabraniu wszystkich rzeczy np. książek czy kapci do szkoły; zapamiętaniem tego, co było zadane,

· dzieci z ADHD nie potrafią wybrać z dochodzących bodźców tego, co najważniejsze,

· dorosłym wydaje się, że dzieci z ADHD często „śnią na jawie”. W rzeczywistości nie potrafią zogniskować uwagi na jednym źródle bodźców.

Inne objawy:

1. nastrój:

· zmienia się okresowo, bez specjalnej przyczyny;

· labilność emocjonalna utrudnia wykonywanie zadań.

2. 

· wrażliwość na bodźce;

· otwartość na nowe doświadczenia, otoczenie;

· myśleniem rządzi impulsywność;

· jeśli coś jest interesujące osoba z ADHD zareaguje, będzie wykonywać dane zadanie. Jeśli jednak nie uzna tego za coś godnego uwagi okaże obojętność. Dlatego w różnych sytuacjach osoby takie są uważane za roztrzepane lub skupione, elastyczne lub zasadnicze;

3. myślenie:

· myślenie nie jest systematyczne;

· myśli przeskakują z jednego skojarzenia na drugie;

· w trakcie rozmowy osobie z ADHD wydaje się, ze rozmówca za nią nadąża, a tak nie jest. Powoduje to utrudnienie w komunikacji’

4. zachowanie:

· zachowania osoby z ADHD są określane jako „głupota”, „lenistwo”, „zła wola”. Sprawia to, że u dziecka spada motywacja do nauki, podejmowania działań w dziedzinach, w których osoba odnosi niepowodzenia;

· po negatywnych doświadczeniach dziecko stosuje różne mechanizmy obronne, aby uniknąć trudnego zadania;

· kolejne niepowodzenie powoduje agresję, wybuchy rozpaczliwego płaczu, nastroje depresyjne;

5. agresja:

· agresja sama w sobie nie jest cechą ADHD;

· agresją dzieci reagują na zaczepki, wtedy wdają się w bójki. Są częściej łapane przez nauczycieli, bo nie potrafią dostatecznie szybko zareagować, gdy zbliża się osoba dorosła;

6. dzieci z ADHD często są samotne, nie rozumiane przez rówieśników i dorosłe otoczenie;

7. dzieci z ADHD nie uczą się na swoich błędach. Pomimo, że znają zasady zachowania się, nie potrafią ich stosować;

8. dziecko z ADHD jest w ciągłym ruchu, wtrąca się do rozmowy, wybiega z pokoju, niszczy przedmioty;
9. szkoła:
· dziecko nie może usiedzieć w ławce, wierci się;

· nie kończy rozwiązywania zadań;

· zaczepia inne dzieci, przeszkadza im w nauce;

· kiedy nauczyciel nie zwraca na nie uwagi, zaczyna przeszkadzać w prowadzeniu lekcji;

· pochwalone za coś, zrobi to po raz kolejny głośno domagając się pochwały;

· nie słucha poleceń nauczyciela;
KRYTERIA DIAGNOSTYCZNE ADHD WG ICD10
Według ICD - 10 (ICD-10, 1997) (klasyfikacja chorób Światowej Organizacji Zdrowia) rozpoznanie zaburzeń hiperkinetycznych wymaga wyraźnego stwierdzenia wyraźnie nieprawidłowego nasilenia zaburzeń uwagi, nadmiernej aktywności i niepokoju, które wzmagają się w różnych sytuacjach i utrzymują się w czasie, a które nie są spowodowane przez inne zaburzenia, takie jak autyzm i zaburzenia afektywne.
1. BRAK UWAGI
Co najmniej 6 z następujących objawów braku uwagi utrzymywało się przez co najmniej 6 miesięcy w stopniu prowadzącym do nieprzystosowania lub niezgodnych z poziomem rozwoju dziecka.

· częste niezwracanie bliższej uwagi na szczegóły lub częste beztroskie błędy w pracy szkolnej, pracy lub w innych okolicznościach.

· częste niepowodzenia w utrzymaniu uwagi na zadaniach lub czynnościach związanych                           z zabawą.

· często wydaje się nie słyszeć co zostało do niego (do niej) powiedziane.

· częste niepowodzenia w postępowaniu według instrukcji albo w kończeniu
pracy szkolnej, pomocy w domu lub obowiązków w miejscu pracy (ale nie z powodu zachowania opozycyjnego, ani niezrozumienia poleceń).

· często upośledzona umiejętność organizowania zadań i aktywności.

· częste unikanie lub silna niechęć do takich zadań, jak praca domowa wymagająca wytrwałego wysiłku umysłowego.

· częste gubienie rzeczy niezbędnych do niektórych zadań lub czynności, jak wyposażenie szkolne, ołówki, książki, zabawki lub narzędzia.

· często łatwa odwracalność uwagi przez zewnętrzne bodźce.

częste zapominanie w toku codziennej aktywności.
2. NADMIERNA AKTYWNOŚĆ
Co najmniej trzy z następujących objawów nadmiernej aktywności utrzymywały się przez co najmniej 6 miesięcy w stopniu prowadzącym do nieprzystosowania lub niezgodny 
z poziomem rozwoju dziecka:
· często niespokojnie porusza rękoma lub stopami, albo wierci się na krześle.
· opuszcza siedzenie w klasie lub w innych sytuacjach, w których oczekiwane jest utrzymanie pozycji siedzącej.
· często nadmierne rozbieganie lub wtrącanie się w sytuacjach, w których jest to niewłaściwe (w wieku młodzieńczym lub u dorosłych może występować jedynie poczucie niepokoju).
· często przesadna hałaśliwość w zabawie lub trudność zachowania spokoju w czasie wypoczynku.
· przejawia utrwalony wzorzec nadmiernej aktywności ruchowej, praktycznie nie modyfikowany przez społeczny kontekst i oczekiwania.
3. IMPULSYWNOŚĆ
Co najmniej jeden z następujących objawów impulsywności utrzymywał się
przez co najmniej 6 miesięcy w stopniu prowadzącym do nieprzystosowania lub niezgodnym z poziomem rozwoju dziecka:
· często udziela odpowiedzi zanim pytanie jest dokończone.
· często nie umie czekać w kolejce lub doczekać się swej rundy w grach lub innych sytuacjach grupowych.
· często przerywa lub przeszkadza innym (np.: wtrąca się do rozmów lub gier innych osób).
· często wypowiada się nadmiernie bez uwzględnienia ograniczeń społecznych.
4. POCZĄTEK ZABURZENIA NIE PÓŹNIEJ NIŻ W WIEKU 7 LAT
5. CAŁOŚCIOWOŚĆ
Kryteria są spełnione w więcej niż jednej sytuacji, np.: połączenie braku uwagi                                        i nadaktywność występujące i w szkole, i w domu lub zarówno w szkole, jak i w innych okolicznościach, gdzie dzieci są obserwowane, takich jak klinika (potwierdzenie takiej sytuacyjnej rozpiętości zwykle będzie wymagało informacji z więcej niż jednego źródła, relacje rodziców na temat zachowania w klasie mogą okazać się niewystarczające).

6. OBJAWY 1-3 POWODUJĄ ISTOTNE KLINICZNIE CIERPIENIE LUB UPOŚLEDZENIE W ZAKRESIE FUNKCJONOWANIA SPOŁECZNEGO, SZKOLNEGO LUB ZAWODOWEGO


7. ZABURZENIE NIE SPEŁNIA KRYTERIÓW CAŁOŚCIOWYCH ZABURZEŃ ROZWOJOWYCH, EPIZODU MANIAKALNEGO, EPIZODU DEPRESYJNEGO, ANI ZABURZEŃ LĘKOWYCH
Co powinien zrobić rodzic, którego niepokoją zachowania dziecka?
1. Najlepiej jest rozpocząć od wizyty u psychologa, np. w poradni psychologiczno-pedagogicznej. Rodzic przedstawi wówczas swoje niepokoje, objawy, a psycholog będzie miał okazję do obserwacji zachowań dziecka. Zawsze warto przeprowadzić diagnozę możliwości poznawczych, a jeśli występują również trudności w relacjach 
z rówieśnikami – diagnozę kompetencji społeczno-emocjonalnych. Pamiętajmy, że są dzieci po prostu ruchliwe i gadatliwe, są też rodzice bardzo spokojni, dla których każde bardziej krzykliwe zachowanie dziecka będzie odbiegało od normy. Właśnie dlatego tak ważna jest wizyta u psychologa, pomoże on rodzicowi odnieść zachowania dziecka do przyjętych norm rozwojowych.
2. Jeśli psycholog będzie podejrzewał, że jest to ADHD, rodzic powinien zgłosić się wraz 
z dzieckiem do psychiatry dziecięcego, w celu potwierdzenia diagnozy. Zawsz cenna jest opinia ze szkoły!! Tylko lekarz może też zapisać ewentualną farmakoterapię – jeśli będzie ona rzeczywiście konieczna.  

3. Po otrzymaniu diagnozy warto, aby rodzic poszukał wsparcia u specjalisty – psychologa pracującego z dziećmi i ich rodzicami dotkniętych tą trudnością. Możliwa jest terapia indywidualna dziecka plus równolegle psychoedukacja rodzica, terapia rodziny - wtedy na spotkania przychodzi cała rodzina). Niektórzy rodzice bardzo chwalą terapię EEG Biofeedback, jednak nie wszystkie dzieci są w stanie wysiedzieć 8 trzyminutowych sesji. Ponadto do rozpoczęcia tych zajęć niezbędne jest wykonanie badania EEG. Poza pracą nad objawami ważne jest również otoczenie dziecka wsparciem w szkole, oraz edukacja nauczycieli na temat tak, jak mogą pracować z dzieckiem, jakie metody będą skuteczne, 
a jakie nie. 

Poniżej przedstawię wskazówki jak pomóc dziecku z nadpobudliwością w szkole i w domu, jednak rodzic musi pamiętać, że tylko specjalista, który dobrze pozna trudności dziecka, jego rodzinę, zwyczaje w niej panujące, podejście wychowawcze rodziców będzie w stanie dobrać adekwatne formy pomocy. 
Wskazówki do postępowania z uczniem z ADHD w szkole:
1. Powinien siedzieć sam, lub z bardzo spokojnym uczniem. Pamiętajmy, że nie jest to forma kary!

2. Powinien siedzieć w rzędzie pod ścianą (siedząc przy oknie będzie się bardzo interesował tym, co się dzieje na zewnątrz). Oczywiście wszystko zależy od organizacji ustawień ławek w klasie. 

3. Nadmierną aktywność dziecka można wykorzystać w trakcie lekcji: do rozdania materiałów, starcia tablicy itp.

4.  W trakcie lekcji warto często zaglądać do zeszytu ucznia i sprawdzać czy wszystko notuje.

5. W trakcie wykonywania zadania należy upewnić się, czy dziecko zapamiętało polecenie i je zrozumiało.

6. Nauczyciel powinien zwracać uwagę na staranne wykonanie prac oraz ich ukończenie, a także utrzymanie zainteresowania na zadaniu poprzez częste jego zmiany.

7. Dłuższe polecenia należy dzielić na krótkie etapy – lepiej dać kilka krótki zadań, niż jedno długie. Na sprawdzianie każde zadanie może być zapisane na oddzielnej kartce.

8. W zabawach powinny być jasno określone reguły oraz czas ich ukończenia.

9. Dziecko z ADHD nie potrafi jednocześnie słuchać i siedzieć nieruchomo. Należy wyraźnie ustalić co dziecko może robić (np. kręcić się w obrębie ławki, machać nogami, kręcić młynka placami), a także to czego nie wolno mu robić (rozmawiać                   i zaczepiać inne dzieci). Czasem warto nie zauważyć np. zabawy gumka, jeśli nie przeszkadzają one w prowadzeniu lekcji. Nadruchliwość należy zaakceptować                          i zagospodarować. U dziecka, u którego obserwuje się duże nasilenie objawów nadruchliwości, zaleca się zagospodarowanie potrzeb ruchu u dziecka np. wydanie polecenia rozdania zeszytów, zebrania pomocy szkolnych, starcia tablicy. Można się także umówić, że chłopiec może w trakcie lekcji raz lub 2 razy wstać i wykonać 10 przysiadów lub skłonów pod tablicą. Początkowo chłopiec może siedzieć w ostatniej ławce, tak aby podchodzeniem na tył klasy nie przeszkadzało innym dzieciom.

10. W czasie lekcji na ławce powinno leżeć tylko to, co jest potrzebne w danym momencie np. książki z matematyki powinny być schowane na języku polskim. Na biurku leży tylko ołówek i gumka, kredki wyciągane są tylko przy kolorowaniu. Warto, aby przed rozpoczęciem lekcji nauczyciel sprawdził, co uczeń ma na stoliku.

11. Dziecku z ADHD dużo trudniej jest przestać coś robić niż zacząć coś robić. Lepiej będzie, jeśli zakaz zastąpimy nakazem zrobienia czegoś innego. Zastąpić polecenie ”przestań rozmawiać” – „wpisz notatkę/słuchaj nauczyciela itp.”

12. Na lekcjach należy wprowadzić jasne zasady, których dziecko powinno przestrzegać np. nie można wychodzić z ławki, nie rozmawiamy w czasie lekcji itp. ważne jest także, aby ustalić nagrody lub kary (odebranie przywileju) i stosowanie ich od razu po zdarzeniu. Warto często chwalić nawet za drobne osiągnięcia i sukcesy ucznia (np. głośne pochwalenie za to, że dziecko przez 30 minut nie wychodziło z ławki).
13. Pomocne w organizowaniu lekcji może być ustalenie przez nauczyciela stałych zasad panujących w czasie lekcji oraz planu prowadzenia zajęć np. przywitanie, sprawdzenie pracy domowej, wprowadzenie nowego tematu, praca dzieci w grupach lub indywidualnie, zadanie pracy domowej.
Zasady ogólne:
1) Nauczyciel w pracy z dzieckiem powinien zachować spokój i rozsądek. Dzieci bardzo rezonują emocje nauczyciela i odpowiadają napięciem.
2) Dziecko powinno siedzieć w ławce blisko nauczyciela, z dala od okna
3) Nowe lub trudne zadania najpierw należy zademonstrować wykonując je, komentując krótko i jasno dziecku
4) Czas trwania zadania należy dostosować do możliwości skupienia się dziecka. Lepiej niech dziecko wykonuje częściej krótkie czynności od początku do końca. 

Zadania nauczyciela (zanim uczeń wyjdzie z klasy):
NAUCZYCIEL SPRAWDZA, CZY:

1. Uczeń ma całą notatkę z lekcji;

2. Dziecko wpisało do zeszytu pracę domową: ustną i pisemną;

3. Uczeń zapisał informacje o sprawdzianach (data i zakres);

4. Uczeń zapisał, co ma przynieść na następną lekcję, kiedy jest wycieczka itd;
5. Wpisać pochwałę!!!!

Jeśli dziecko (pomimo włożonego wysiłku) nie jest w stanie odrobić wszystkich lekcji (lub trwa to bardzo długo) warto zmniejszyć ilość pracy domowej. Będzie ona wówczas wykonana dokładniej, a następnego dnia dziecko nie będzie tak bardzo zmęczone.

Terapia w domu – jak wychowywać dziecko z ADHD.

1. uporządkowanie otoczenia, rutyna – dzieci lubią stały rytm dnia, daje im to poczucie bezpieczeństwa;

2. ograniczenie bodźców – dziecko mniej się rozprasza, jeśli ograniczy się przedmioty w jego otoczeniu, nie będzie docierał hałas z ulicy, radio i telewizor nie będą grały cicho;

3. jasne i zrozumiałe polecenia – zamiast krytykować, że znowu nie posprzątało pokoju, lepiej powiedzieć: „teraz pościel łóżko”;

4. planowanie – dziecko z nadpobudliwością wytrąca z równowagi wszystko co nowe                     i nagłe; lepiej będzie sobie radziło, jeśli będzie miało ustalony plan dnia.

5. kąpiel – świetny moment na relaks;

6. słuchanie – dziecko z ADHD chce być natychmiast wysłuchane, bo za chwilę zapomni, co miało do powiedzenia. Jeśli rodzic nie może w danej chwili z nim porozmawiać, to dziecko może zapisać to na kartce;

7. akceptowanie uczuć dziecka; 

8. karanie – dobra kara, to kara:

· adekwatna do popełnionego czynu;

· natychmiastowa – kara wymierzona następnego dnia zostanie uznana niesprawiedliwą;

· krótkotrwała – zbyt długa nie przyniesie pożądanego rezultatu;

· warto ustalić zasady: za jaki czyn grozi jaka kara;

9. pochwały i nagrody:

·  jednoznaczne;

·  natychmiastowe;

10. w procesie wychowania bardzo ważne są zasady. Rodzice powinni wraz z dzieckiem ustalić zasady, co mu wolno, czego nie. Za co będzie ukarany, za co nagrodzony. Taki plan pomoże mu w codziennym funkcjonowaniu.

11. oczywiście dziecko może mieć również domowe obowiązki (poza nauką). Aby pomóc mu w ich realizacji rodzic wspólnie z dzieckiem może stworzyć tablicę zadań, z której dziecko będzie danego dnia wykreślało to, co już zrobiło.

            Terapia w domu – jak pomóc w odrabianiu lekcji.

1. uporządkowanie pokoju – im mniej przedmiotów będzie w wokół dziecka, tym łatwiej będzie mu się skupić, koncentracji sprzyjają tez pastelowe barwy;

2. ustalenie planu działania – dziecku łatwiej będzie się zebrać do odrobienia lekcji, jeśli będzie wiedziało, o której przerwa:

ustalenie planu działania:

a) chłopiec wyciąga z plecaka wszystkie podręczniki i zeszyty i segreguje je przedmiotami;

b) sprawdza wspólnie z mamą co i ile jest zadane z każdego z nich;

c) ustala kolejność odrabiania lekcji;

d) na biurku zostają tylko materiały potrzebne do pierwszej lekcji;

e) odrabianie lekcji zaczynamy od przedmiotów najtrudniejszych, potem przechodzimy do prostszych;

3. na początku warto odrabiać lekcje z dzieckiem. Gdy widać, że przestaje się koncentrować, można zrobić kilka minut przerwy; pomóc mu podkreślić to co najważniejsze;

4. dzieci z ADHD często przerywają odrabianie lekcji, gdy zorientują się, że nie przepisały polecenia do końca. Wtedy trzeba mu przypomnieć, że powinien do kogoś zadzwonić i poprosić o przedyktowanie zadania.

6. jeśli rodzic widzi, że uczeń przestaje się koncentrować warto zrobić kilka minut przerwy; tylko kilka minut poświęcone na: przewietrzenie pokoju, rozruszanie się, zrobienie kilku ćwiczeń fizycznych;

7. na koniec odrabiania lekcji rodzic jeszcze raz sprawdza, czy tam gdzie jest zapisania praca domowa, zadania są w pełni zrobione.

Warto również wypracować schemat pakowania plecaka, a nawet zapisania go na liście „do odfajkowania”:

1. uczeń sprawdza plan lekcji na następny dzień;

2. zgodnie z planem pakuje książki i zeszyty po kolei do każdego przedmiotu, czyli. Matematyka: zeszyt, książka, ćwiczenia, przybory: linijka, ołówek, gumka, ekierka, kątomierz, cyrkiel itp., potem dopiero przechodzi do następnego przedmiotu. 

3. Jeśli są problemy z pamiętaniem o przyborach np. na matematykę, warto mieć oddzielną saszetkę do tego przedmiotu, a nad biurkiem powiesić listę rzeczy, które powinny się w niej znaleźć. 

4. na koniec sprawdza jeszcze raz czy wszystko zabrał.

Zaleca się aby zarówno rodzice jak i nauczyciele zapoznali się z literaturą na temat zespołu nadpobudliwości psychoruchowej oraz sposobów radzenia sobie                                         w trudnych sytuacjach. Można na przykład sięgnąć po pozycje: 

1. Kołakowski, Pisula "Sposób na trudne dziecko - przyjazna terapia behawioralna" - GWP
2. Bryńska, Kołakowski, Pisula, Skotnicka, Wolańczyk "ADHD - poradnik dla rodziców i wychowawców".

3. David Pentecost: „Wychować dziecko ADD i ADHD”. Wyd. Fraszka Edukacyjna.

Zaleca się udział nauczycieli w „Szkole dla Rodziców i Wychowawców” organizowanej na terenie Poradni. Jest to cykl zajęć pt. „Jak mówić, żeby dzieci nas słuchały, jak słuchać, żeby dzieci do nas mówiły".
A na koniec Dekalog dziecka z ADHD – znaleziony w internecie. Niestety nie mogę odnaleźć i podać źródła.

Dekalog ADHD

1.  co masz zrobić dziś, zrób natychmiast,
bo za dwie minuty na bank wyleci ci z głowy. Dotyczy to tylko tych rzeczy, 
które są istotne, zapominaj jak najszybciej o rzeczach nieistotnych, albo 
w danej chwili mniej ważnych.

2. myślę, więc się rozpraszam.
Staraj się ograniczyć swoje myślenie, niezależnie od tego jakby genialne nie 
było - i tak nigdy nie starczy ci cierpliwości, żeby to spisać lub 
zrealizować. Myśl tylko o tym, co w danej chwili najważniejsze, ćwicz się w 
koncentracji (ale niech ćwiczenia nie zajmą całego twojego czasu!).

3. łap dwie sroki za ogon, 
bo tyle masz rąk, ale trzeciej ręki to już nie masz. Jak cię nudzi jedno
zadanie, i czujesz że się rozpraszasz, wstań od stołu i zrób coś innego, ale
tylko coś istotnego. Zamiast pogrążać się w przyjemnych marzeniach, względnie
ponurym dołowaniu się (nie mogę tego zrobić) wykorzystaj czas pozytywnie na
inne dobre działanie.

4. skleroza nie boli,
ale zazwyczaj jest brzemienna w negatywne skutki, dlatego staraj się ją
wyeliminować, choćby poprzez robienie (i czytanie!) notatek, albo
natychmiastowe działanie (przykazanie 1).

5. praktyka czyni mistrza, lecz nie z adhdowca.
Dlatego nie trać czasu na uczenie się rzeczy, których nie potrafisz robić
dobrze, a wykorzystaj czas na robienie tego co ci naprawdę świetnie idzie.

6. talenty zakopane w ogrodzie z pewnością same się nie rozmnożą.
Nie masz co nawet liczyć na to, że ktoś ci je da w prezencie. Jedyne co
możesz zrobić, to ruszyć na wielka wyprawę w głąb siebie i je odkryć. Jeśli
nawet nic ci w życiu nie wychodzi, masz co najmniej jeden talent, a to
już szansa na początek dobrej inwestycji. Co z tym zrobisz, zależy od
ciebie. Czy do końca życia dasz się wyrzucać z kolejnej roboty, czy weźmiesz
inicjatywę we własne ręce, zdobędziesz się na trochę wysiłku i otworzysz
dokładnie ten "biznes" do którego jesteś powołany
7. nudzą się głupcy, lecz nie adhdowcy.
Zapewne masz wysokie IQ; wykorzystaj to, zamiast się frustrować tym, że nikt
cię nie rozumie, nie docenia, że się starasz, ale ci nie wychodzi - znajdź w
sobie to co dobre, mocne, to co cię motywuje, wręcz podnieca i wokół tego
zbuduj swój świat. Natychmiast się okaże że nie jesteś głupcem, ale bardzo
ciekawym i wartościowym człowiekiem.
8. kochaj siebie samego jak kochasz bliźniego.
Dlatego, że twoje zewnętrzne środowisko i tak dołuje cię w wystarczającym
stopniu, a ilość poniesionych w życiu porażek przekracza wszelkie
dopuszczalne normy. Kochaj i akceptuj siebie, bo masz wszelkie dane do
przekształcenia się w czarnowidza, malkontenta i sceptyka nienawidzącego
siebie i świata. W miłości do siebie pamiętaj jednak o swoich wadach, i
ćwicz się w ich zwalczaniu
9. prawdziwych przyjaciół poznaje się w biedzie.
Ponieważ ty nieustająco jesteś w biedzie, nie obrażaj się na swoich
najbliższych, jeśli już im ręce opadają, tylko poszukaj innego adhdowca
(świat jest ich pełen), bo ten - choć ci nie pomoże - to cię zrozumie. Jeśli
poczujesz się rozumiany i akceptowany, z całą pewnością samodzielnie pokonasz
najgorszego smoka - w końcu nie brak ci werwy i zdolności.

10. wiara czyni cuda, a nadzieja matką głupich i adhdowców.
Zawsze kiedy przez swoje ADHD zrobisz coś strasznie głupiego, nie popadaj w
doły; nic cię bardziej i na dłużej nie rozproszy, niż myślenie o tym, jak
wielkim jesteś nieudacznikiem i tumanem. Pomyśl: "cholerne ADHD, strasznie
szkoda, taką szansę zaprzepaściłem" i idź dalej, zrób coś pozytywnego,
zamiast doprowadzić do zaprzepaszczenia kolejnej szansy - z ADHD da się żyć,
musisz tylko w to uwierzyć, i - najważniejsze - nie poddawać się!

35 zalet dzieci z ADHD

Rodzicu, pomyśl przez chwilę, które z tych zalet ma Twoje dziecko?
1. Mają mnóstwo energii.

2. Próbują nowych rzeczy, ryzykują. 

3. Są gotowe do rozmowy, do długiej rozmowy. 

4. Dobrze dogadują się z dorosłymi.

5. Potrafią robić wiele rzeczy naraz.

6. Są inteligentne -  wiele utalentowanych osób miało ADHD.

7. Potrzebują mniej snu. 

8. Mają wspaniałe poczucie humoru. 

9. Bardzo dobrze opiekują się młodszymi dziećmi. 

10. Są spontaniczne. 

11. Dostrzegają szczegóły, których inni nie dostrzegają. 

12. Rozumieją jak to jest, gdy ktoś dokucza lub ma problemy – rozumieją inne dzieci. 

13. Potrafią myśleć niekonwencjonalnie. 

14. Chętnie pomagają innym. 

15. Są radosne i entuzjastyczne. 

16. Są obdarzone wielką wyobraźnią. 

17. Są komunikatywne. 

18. Są wrażliwe i towarzyskie. 

19. Chętnie zawiera przyjaźnie. 

20. Mają wspaniałą pamięć. 

21. Są odważne. 

22. Są towarzyskie. 

23. Są czarujące. 

24. Są ciepłe i czułe. 

25. Są troskliwe. 

26. Są dociekliwe. 

27. Szybko wybaczają.

28. Są szczere. 

29. Nigdy się nie nudzą. 

30. Potrafią wczuć się w sytuację innych. 

31. Intuicyjnie robią wiele rzeczy. 

32. Są chętne do zabaw. 

33. Są uczciwe. 

34. Są optymistyczne. 
35. Są ciekawe świata.

Opracowała:
Patrycja Gajowniczek
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