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Прояви гіперактивної поведінки учнів молодшого шкільного віку
  Феномен гіперактивності є об’єктом  дослідження спеціалістів різних галузей: генетики, психіатрії, психології, дефектології, педагогіки тощо. Історія його вивчення починається  з праць німецького невропатолога Г.Хофмана (середина ХІХ ст..), розвідок Дж. Стіла та  К.Хеллера (поч.ХХ ст.). У вітчизняній психолого-педагогічній літературі  питання гіперактивності вивчали І.В.Алєксеєва, О.М.Гуріна,  Т.Ілляшенко, Н.М.Стадненко, І.П.Тищенко, Л.В.Туріщева, О.Г.Ферт та ін..  Проблема гіперактивності у науковій літературі  розглядається як проблема некерованих, «важких дітей», які мають  відхилення у поведінковій нормі, що створює проблеми у процесі їх взаємодії як з ровесниками, так і дорослими    [1; 2]. 
Метою дослідження є характеристика  проявів гіперактивної поведінки учнів молодшого шкільного віку.
      За даними  новітніх досліджень гіперактивна поведінка зустрічається від 4 до 34 відсотків молодших школярів. До основних характеристик гіперактивності вчені відносять підвищену активність поведінки. Така поведінка проявляється  в особливостях рухового розвитку й тісно пов’язана з порушеннями уваги й емоційної сфери дитини, коли яскраво виражена перевага збудження над гальмуванням. Серед супутніх розладів «суттєвими є розлади розвитку мовлення та порушення формування шкільних навичок, розлади спектру аутизму, порушення інтелектуального розвитку» [1,с.58]. 
        В узагальненому вигляді ці прояви мають такий вигляд: моторно-руховий розвиток: рухова розгальмованість, імпульсивність поведінки; порушення координації та гармонійності рухових комплексів;  підвищена рухова активність, утруднення в освоєнні рухів, рухова незграбність, синкінезія (мимовільний рух однієї частини тіла, який виникає одночасно з довільним рухом іншої частини); підвищений м’язовий тонус; увага й контроль: розлади уваги, короткочасна й слабка концентрація уваги, її ригідність (погане перемикання); персеверації (стереотипне повторення якої-небудь фрази, діяльності, емоції, стану); емоційна сфера: збудливість, апатія, невпевненість, внутрішня напруга, зміна настрою, тривожність, агресивність тощо.
	      Гіперактивна дитина надзвичайно рухлива, вона постійно бігає, вертиться, намагається куди-небудь забратися, нездатна всидіти на  місці. Імпульсивність постійно спостерігається як у різноманітних поведінкових ситуаціях, так і  під час виконання  завдань на уроці. Гіперактивний учень не може чекати своєї черги для відповіді, перебиває інших, на питання відповідає недоречно, не дослухавши їх до кінця. Така дитина часто встає зі свого місця, ходить під час уроку по класу; втручається у розмову або роботу інших; під час гри з однолітками не в змозі дотримуватися визначених правил тощо.
     Порушення координації, несформованість дрібної моторики призводить до таких складнощів, як зав’язування шнурків на кросівках чи черевиках, застібання ґудзиків, змійки. Це спричиняє  незграбність, нездатність до занять деякими видами спорту, підвищеного ризику травматизму.  Через імпульсивність гіперактивні школярі можуть потрапляти у небезпечні, травмуючи ситуації, оскільки не замислюються про наслідки своїх вчинків, не можуть адекватно оцінити ту чи іншу небезпечну ситуацію, наприклад, перехід проїжджої частини дороги.
     Позитивний виховний вплив на гіперактивного школяра можливий за  відповідних педагогічних умов: створення належного освітнього середовища; адаптація учня до школи; педагогіка партнерства; підвищення мотивації у навчанні, самооцінки; взаємозв’язок сім’ї і школи.   	 
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