16. tétel Magatartászavar és agresszió okai és tünetei

Az agresszió tünet, senki nem születik agresszívnak. A gyereket áldozattá vagy elkövetővé teszi.

A pedagógus „túlszocializált”, így igen sok gondja van ezen a területen. A stressz, ami ér bennünket 2 féle lehet: segít legyőzni a bajokat vagy ami ellen csak tehetetlenséget érzek, tönkretesz. Ezért kell megtanulni a stressz-oldását.

Az agressziónak nincs genetikai oka, tanulási folyamat eredménye. (pl. az apa agresszióját a fia eltanulja) Fontos a gyerek kora, mert 12 év előtt a felnőtt mondatai bevésődnek, kritika nélkül elfogadja őket a gyermek, átveszi. Csak akkor hatékony az agresszió elleni tevékenységünk, ha az otthoni környezetben is megszűnik az agresszivitás.

A közösségben gyakran előfordulnak  ún. rangsor harcok(Ranschburg), mivel kell lenni a közösségben hierarchiának, kell egy vezető, hangadó, kell végrehajtó is…ez pedig harc árán dől el. Kicsiknél bírkózással, nagyobbaknál sokszor az okosság lehet a döntő.
A karakterek is fontosak, hogy valaki milyennek született?-kolerikus, sangvinikus, melankólikus vagy flegmatikus-ennek megfelelően fog reagálni az agresszióra. Félreértések adódhatnak az eltérő karaktervonások miatt is. (habitus-eltérésből)

Ezért tanítani kell a gyerekeknek, hogy egy mosoly, egy gesztus, mimika mit is jelenthet? –arcmimika, testbeszéd felismerő játékokkal

Kultúrafüggő is a reagálás, mivel pl. az olaszok, spanyolok szenvedélyesebbek lehetnek. 

A kötődés előrébb való, mint az erőszak!!!

Agresszió fogalma 1.(Nolting): ha valaki a másik embert károsítani vagy bántani akarja- tudatosan, szándékos cselekvéssel
Itt a bántás a lényeg, ez egy antiszociális agresszió. Megoldható, pl. 1m-éterrel arréb teszem a verekedő gyereket, vagyis kiemelem a szituációból. Kicsi korban nem történhetett meg ez a kiemelés, ezért maradt meg neki ez iskoláskorára. Lehet sporttal is levezettetni a feszültséget. 

Jó, ha meg is beszéljük a gyerekkel az érzéseit: feszült vagy? Mitől lettél az? Hogyan kerülheted el máskor?- erre adunk neki tanácsokat.
Agresszió definiciója 2.(Hárdi istván): Támadó jellegű magatartás, ellenséges, legtöbbször feszültséggel járó belső érzületek, élmények jelentkezésekor, amelyek irányulhatnak a külvilágra, személyre vagy befelé az átélőre. Lehetnek tudatosak vagy tudattalanok(pl. bosszúságot okozó ajándék küldése) vagy akár átalakult formában is (pl. elfojtott agresszióból származó szorongásban, testi tünetekben)

Önagresszió pl. vagdossa a kezét késsel, bulémia/anorexia- hiszen ez önrombolás, az igazi okra nincs segítség, ezért fordul maga ellen.

A háromszög három csúcsa: agresszor-áldozat-szemlélő
Dinamikus kapcsolatrendszerben vannak, folyamatos változás lehet a szereplők között. Feloldás szükségessége: megbeszélés

Az erőszak nem megoldás a konfliktus kezelésére. 

18 éves korig a szülőnek hozzá kell járulni a gyerek kezeléséhez, pl. pszichológushoz járhasson

Aki nagyon szorongó, akinél nagy a megfelelési vágy, annak pszichoszomatikus tünetei jelentkezhetnek. Pl. idegesnek érzi magát, körmöt rág, „kattog”-tikkel a szeme)-a sok feszültségtől.

Problémás magatartásformák, melyekre érdemes figyelni, mert ezekből agresszió lehet(Mayer József és munkatársai szerint):

· droghasználat(hiszen a feszültségét kezeli ezzel)

· verbális agresszió

· rendbontás, rongálás

· tv, számítógép túlzott használata

· verekedés, hazudozás

· kierőszakolás, csicskáztatás

· iskolai problémák kiközösítés, kapcsolat a tanárral

· deviáns viselkedés pl. csalás, lopás

Az agresszió tünetei:
- viselkedés zavar: deviancia, agresszió, szorongás, mozgékonyság

- kapcsolati zavar: ellenállás, túlzott alárendelődés, peremhelyzet, bandavezér

- teljesítmény zavar: alulteljesítés, „túlpörgés”

- szomatikus tünetek: fáradás, pszichoszomatikus tünetek, gyakori betegségek

Figyelemzavar hátterében állhat az idegrendszer túlingerlése(órákig tartó kontroll nélküli számítógépes játékok, tévézés)-túlpörög a gyerek, ez romboló hatású- fontos a MIT? És a MENNYIT?, határok kijelölése!, valóság-és fantáziavilág összekeveredhet
A problémamegoldások egyik legjobb módszere az, ha a tanárok ill. az érintettek egymással beszélnek, konzultálnak a problémás eset kapcsán.

Magatartászavarok okai: 
1. SNI(megyei szakértői bizottság méri, itt orvos is vizsgál, őt gyógypedagógus látja majd el)- két kategóriája van: 1. tartós, súlyos pl. vak
2. csak súlyos pl. magatartási zavar, mert az kinőhető

Elsődleges: 

· érzelmi: családi, nevelési hiba

· organikus –agyi sérülés érte a terhesség vagy a szülés közben (elhúzódó szülés, oxigén hiány)pl. genetikai alap, MCD, POS-minimális agyikárosodás, AD/HD-figyelemzavar pl. súlyos szorongás, neurotikus tünetek, beilleszkedés, antiszociális magatartászavar-oppozíció: állandó szembehelyezkedés

Másodlagos:
· kognitív képesség alacsony(számukra folyton biztonság, határok kellenek!, ha nincs keret-bevadul), IQ, részképesség kiesés(diszes gyerekek)

· szociális háttér

A BTM-s gyerekeket a Nevelési Tanácsadó vizsgálta, ma ez is szakértői bizottság, de itt nincs orvos, csak gyógypedagógus esetleg pszichológus, nem számítanak 2-nek, fejlesztő pedagógus látja el az iskolában. 
Vizsgálatot kérhet a szülő, az iskola, a Nevelési Tanácsadó is továbbküldheti a megyei szakértői bizottsághoz. A szakvéleménybe az kerüljön, amiben jó, vagy amiben gyenge, hogy tudjuk konkrétan a fejlesztési területeit. 
Kezelési módok: 
Komplex rendszerszemlélet!: család-óvoda-iskola-szakellátás összefogása szükséges

1.Pszichológiai teendők: 

- diagnosztika

- konzultáció(okok feltárása)

- mediáció

- esetmegbeszélés(pl. konkrét esetet tanárokkal beszéltek végig a pszichológusok)

- terápia
2. Pedagógiai teendők: 
Jó megoldás lehet az SNI, BTM-s gyerekek számára a kettős óravezetés- fejlesztőpedagógus segíti bent a tanórán a tanítót

Egyéni és csoportos

Direkt és indirekt

· egységes szabályok és keretek: mindenkinek(tanároknak is) be kell tartani a közösen megbeszélt szabályokat, mert a gyerek csak akkor érzi, hogy neki is be kell azt tartani. A magatartászavaros gyereknél a legfontosabb a keretek mindig és mindenhol való betartása, mivel nincs saját korlátalkotó képességük.
· oktatási módszerek: mozaik(különböző képességű gyerekek egy csoportba osztva), adaptivitás

Módszerspecifikus tudás/végzettség(kognitiv viselkedésszabályozás, erőszakmentes kommunikáció, mediáció stb.)

· Nevelési folyamat módszerei: szociometria, beszélgetőkör, drámajátékok, konfliktuskezelés, kommunikációfejlesztés, közösségépítés
· Szülőkkel való kapcsolat

Jó gyakorlat lehet: 

· Arizóna program
· Resztoratív módszerek: 1. azonnal le kell reagálni 2. állítsd le az órát! 3. Ne az agresszorral törődj, hanem az áldozattal: mit érzett? Mi történt vele? 4. adj lehetőséget a jóvátételre(kisiskolásoknál mindig így csináljuk)
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