
第一篇學習障礙兒童輔導

單元一何謂學習障礙兒童

 學9障磚係指對於聽講、說話、閱讀、書寫、推理或算術能力的

 學習與應用顯示重大內難者的通稱，此種困難狀態一般認為是兒童本

 身的個人內在因素所引起的中樞神經系統的功能障磚。學習的障磚雖

 然也可能是由於其他障磚(例如感官損傷、智能不足、情緒障磚)或環

 境因素的影響(例如文化差異、教學的不足或不適當而引起)，但卻非

 此等障得或影響所直接促成。

 以上是美國有關學習障磚團體，包括美國語言聽能協會、美國學習

 缺陷兒童學會、學習缺陷聯合會、兒童語意溝通異常小組、國際閱讀

 研究學會、奧頓閱讀缺陷學社等組成的聯合小組( NJCLD )於^98^

 年共同研擬的定義。

@@丁



單元二如丁可早期言爹斷學習障&疑兒童

廿初期症狀

 1．胎兒期:即常有過動的反應

 2．嬰幼兒期的表現太乖，不用家長操心。(其實是發展遲緩)

廿幼兒期

 1．語言發展遲緩。

 2．手指運動發展遲緩。

 3．使用剪刀笨手寒腳。

 4．處理身邊生活能力比歐差。

 5．對特定事物偏好，且人際關係差。(與他種障磚有相同的徵狀)

口兒童期症狀:入學前及小學階段

 情緒行為:過動性，注意集中力差，笨手笨腳情緒表現衝動，不穩

 定，固執。

 認知學習:對周圍事物的關心與互動頗有個性(遲緩或偏差)。

 入學前，對文字、數字的興趣，不如玩伴。畫幼稚的

 畫，入學後，讀、寫、算的學習比較容易發生失敗或挫

 折，有學習困難的現象。
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單元三學習障礙兒童檢核表(行為特徵)

 說明:檢核標準:對所問問題，常有給予2分，偶而有給1分，沒有

 ，不知道就不給分。

 八項問題中有六項得分在2分以上，或得z分以上的有四~五

 項，而且總分在20分以上即是屬於學習障礙的典型行為，常見

 的有以下八項特徵。

廿活動水準的異常

 1．心性浮躁，靜不下來。

 2．行為常出人意外。(散慢行為多)

 3．懶洋洋的，動作遲鈍，常發呆。

 □性情浮躁

 屯『能片刻專注於一件事。

 5．容易因周圍的瑣事而分心。

 6．與人交談，視線不對準對方。

目動作協調能力差

 7．手指不靈活(無法順利使用剪刀、扣鈕

 釘、繫鞋帶)。

 8．不善於用腳尖站立，或單腳獨立(動作

笨拙)

 9．走路、跑步時，手腳的動作不自然。

 ̂0．全身協調動作吃力。(如玩球跳繩、單

 槓、墊上運動等全身協調動作不良)

倒衝動性行為
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 ̂1．常見突發性學動(如突然打人或無故出

 大聲)。

 吃不在乎做危險性行為。(如旋轉物品，

 坐在桌于、櫃于上，突然跳出室外)。

 吧．到新環境，或刺渤多的環境，立即摸

 摸人、摸摸東西，顯得不自在。(如調

 整教室或初到新場所時)。

圃情緒不穩定

 14．任意哄鬧，說個不停(大笑、喋喋不休

 、自言自語)。

 15．容易緊張，因瑣事常吃驚或尷尬。

 16．對初次見面的陌．生人，敢與之交談，或

 表現滿不在乎的態度。

 几常有任性的行為，易脫離團體(拿別人

 的東西，常常吵架)。

 18．有突發性學動(眼臉眨動、擂動、眼花

因固執性

 19．反覆同一動作(摸身體的某部位，或自

 打)，常玩弄相同物品(橡皮筋、鉛筆

 )，咬它、摸它。

 煦長時間玩同樣的遊戲(玩積木、玩水、

 玩砂)而不膩。

 21．固執於同一話題問個不停。

付認知障得



 2左右概念沒有形成(不會分辨右邊、左

 邊、向右轉、向左轉的指令。

 2^日時概念沒有形成(昨天、明天、前天

 、後天分不清楚)。

 24．有時候不會辨別場所、位置(路線、桌

 子的位置)。

 25．數的基本概念沒有形成，不懂大小、多

 少，^0以下數的加減。

囚語言發展遲緩

 兀說的話，別人聽不懂(?喲不清、說話速

 度過快繫音高、怪異)。

 27^書唸不好，拖拖拉拉(讚書跳行、跳字

 等)。一

 茲讓課文，不懂課文的大意(不懂課文要

 點，不會整理歸納課文)。

 刀^不善於書寫(寫字雜亂，字跡不清，字

 常寫錯、脫字、寫不完整)。

 兀做文常有文法上的錯誤，常寫錯別字。

歸納以上學習障磚兒童之行為特徵如下:

 廿行為多動性(心浮，靜不下來)活動水準異常

 □浮躁性(容易分心，注意力集中時間短)

 目動作協調性差(笨手笨腳，知動能力低)

回衝動性

回情緒不穩定

因固執性



 廿認知障磚(外界刺激，藉由感覺器官知覺的認知能力的發發展有偏

異)
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單元四學習障礙與智能不足

學習障磚與智能不足比較表

 	品	智能不足
 展發力智	正常	遲滯
 社會適應	不良	不良

 學習障礙與智能不足同有社會適應不良的現象，惟前者智力發展

 正常，後者智力發展遲滯。

學習障礙與智能不足比較表

 	□	一智一	一""一"一	力
 社會適應	發	展	遲滯	「。""]"．""一"
 	不一	一良 一	智能不足	學習障礙



單元五學習障礙與自閉症

學習障礙與自閉症的比較表

 原因	學習障磚	自閉症

 	輕度中樞神經功能失常	中樞神經可能有某種障礙
 發魘一	發麗時期比較慢二""	比較早發魘
 人際關係	人際關係不良其程度比較低	人際關係不良其程度比較嚴重-""""-"^^一"一"^^一"
 訌旨口口口障礙	語言障礙程度比較輕	重口童言障暖程度比較
 回	行為特徵、障礙程度在幼兒期不易區別	



單元六學習障礙與語言

語言障礙的種類及特徵:

 構音障礙:發聲、發語器官異常。

聲音障礙:音質刺耳:帶有嘶嘎聲?

 口吃:語言不流場，節律失調。

 脣聘裂:層聘裂發出的音，有顯著的鼻音。

 腦麻痺:顯著的肌肉霞顱現象，說話不協調。

 語言發展遲緩:只會用比較簡單且短的語句。

 聽覺障礙引起:常要求對方重覆說一遍，常將頭傾向一邊。

 1．他是不是會以另一音代替標準音?

2他是不是會把該發的音省略掉?

 3．他是不是會把語音歪曲改變?

 4．是不是很難了解他所說的?

口吃

 1，他是不是被"語言不流暢"困擾著?

 2．他是不是比同年輪的小孩較會重覆發相同的音語句?

 3．他是不是有顯著的節律失調?

 4．他是不是很難將話說出?



聲音障礙

 1．他的音質是不是很刺耳?

 2．他的音調是不是較同齡的小孩略高或略低?

工他的聲調是不是單調呆板?或微弱且輕?

 4．他的聲音是不是帶有嘶嘎鑿?

 ̂ 5．他的聲音是不是太大?或太小^

 '6．在教室裡，他的聲音是不是很難聽見?

層愕裂的語言障礙^

 1．他是不是有顯著的齒槽裂或聘裂?

2.他是不是有顯著的鼻音?

 3．C P，t．k．g．b．d．)這些音是不是不正確?

 4．他是不是有歪曲子音的情形?

腦麻痺的語言障礙

 1．他的構音與語音是否有顯著的肌肉震顫症狀現象?

 2．他說話時是不是很慢，不協調而且很吃力?

工他說話的節律是不是不正常?

 1．與其他同齡小孩比起來，他是不是有顯著的語

 2．他是否用手勢多於說話?

 3．他是否會省略某一音或用某一音代替標準音?

 4．他是不是都用較簡單且短的句子?

 5．他所用的句子是不是比其他同齡的小孩少?
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聽覺障磚所引起的語言障礙

 1．他是不是常有耳痛和感冒?或耳內常有液體分泌物?

2他是不是常要求你重輟你已說過的話?

 工當你說話時，他是不是常將頭傾向一邊?

 4．他是不是常誤解你的問題和指示?

 5．在一對一的倩況下，他是不是比較能夠了解?

 6．他本身是不是比他所做的顯得聰明些?

II



單元七認知障礙

 人類的認知係經由眼睛、耳朵等感覺器官以認知周圍事物。有些

 人的感覺器官雖能正常運作，但是在腦中不能將所看見的所聽到的理

 解為形狀或聲音。例如平常我們慌忙地找東西，而遍找不著。

 洪當有"是"的答案出現，你就應該請教語言治療師。

 例如，平常我們慌忙地找東西，而找不到的東西往往就在眼前，

 認知障礙的兒童就常有這種狀況。

從左圖可以分辨出波狀的背景中有

 一隻帆船。有些人卻不會辨別。成

人們在汽車中可以聽到別人的交談

 聲音。年幼的孩童可能在噪音中聽不出別人的交談聲音。其理由不在

 聽覺、視覺的末梢器官，問題在於腦的功能，當然隨看年齡的成長，

 認知能力也隨著發展。但有些人的認知能力的發展比較慢，這就是屬

 於認知障磚。認知障磚不僅會發生於視覺、聽覺，亦會發生於觸覺，

 平衡感覺。
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丫

。

左圖是

 六歲的學習障磚兒童畫的人體像，由頭直

 接連接雙腿，顯示其不善於模仿描寫，也

 不容易聽懂語言的指示。

 當有了認知障礙會引起閱讀、書寫、數學等

 學習的挫折，寫字的寫成映鏡字體，即左右

 相反的字體「陳」寫成「軸」，有獨特的

 匕八錯誤的筆順，圖形的辨別，亦有困難。這

 種種都可能起因於認知的問題。所以學習障礙兒童並非智能不足。

 學障兒童並不倫懶，不會偷工減料，只是學習上有困難。

認知模式與教育

 認知上的差異人人會有，比如有些小孩喜歡用圖說明，有些喜歡

 聽別人說話，有些對地固的判讓有困難等。但學習障礙兒童的認知頗

 為獨特不容易瞭解此為其特徵，因此教師有必要了解學習障礙兒童的障

 礙類別。

單元八嬰習障4擬兒童的認知

 學習障礙兒童即使有種種認知能力發展上的偏差，由於問題不

 在視力或聽力，因此比較不容易發覺。
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單元九學習障礙兒童的社會性

 語言溝通是人的社會性的基礎。人從出生即與周圍的社會、事物

 、人發生互動的關係。人際關係中人以語言溝通，以語言做為意思表

 示的工具，同時藉由語言了解對方，除了用語言說話之外，諸如非語

 言溝通的表情、手勢動作等亦是溝通的能力。但語言溝通縐是社會性

 的基礎。
學習障礙與社會性

 學習障礙兒童，溝通能力的發展比較慢，因此社會性的發展也比

 較慢。又由於過動性、笨手笨腳、衝動性等行為特徵與認知面的特異

 性導致人際關係的不良，容易喪失信心造成經驗不足。

 社會性的訓練可用遊戲活動來培養。

幼兒期的遊戲有三種

 兒童奄^-十物體兒童與物體:例如兒童獨自玩積木，

 兒童畸@@古人獨自靜靜地看畫冊，家長也許覺得不錯

 兒童喝一一一杳。惟從社會性的培育而言，遊戲以第

少

 東b物體二種(兒童與人)及第三種(兒童與
 物體與人)為佳。
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單元十學習障礙的類型

廿發展層面的類型

 學習障礙以MB D (微細機能障礙

 )處理的時代，分為以過動為中心

的行為問題障礙群和認知特異性的

學習困難的障磚群及二者重疊的障

 一般而言，隨看個體的發展，其主要症狀顯現如下:

幼兒期:行為問題

 入學前後期:認知及學習問題，顯現與學習障礙有共同性的自閉

 症兒童亦隨年齡的成長其症狀亦發生變化。幼兒期顯現情緒障礙，至

 成長時，即會顯現認知障礙。

 發展階段	幼兒期	入學前後期
 卜自閉症	情緒問題	認知障磚^
 學習障礙	一	認知。學習能力^
^依認知能力的分類

 1．語言性障礙

 障礙出現在語言的理解與表達。

 山讚課文很難深入理解。
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 (2)理解力差，在某些學科容易

 造成低成就。

(3^配合周圍狀況的非語言性行

 為，例拼圖，圖形的操作表

 現不錯。計算時若使用具體

 教具，其學習效果亦頗佳。

 2．非語言性障礙(情緒知動)

 情緒方面的發展比較差，體育也差，笨手笨腳，興趣有所偏好。

山興趣有所偏好

 例如關心數數，電視廣告文詞。

 ̂2)不善於繪畫及理解事物的關係位置，幾何圖形。空間分析能力

 、構成能力差。

 (3)不善於察顏觀色，不易了解對方的感情、感受、想法、人際關

 係也差。

 (4)語言發展尚佳，表面的知識亦不錯，學習科目中數學的計算、

 自然、社會等的成綴表現比較好。

 3．注意力集中障礙

 視覺或聽覺的感官接受到了刺激資訊，立即記憶的短期記億能力

 比較差，因此不善於持繽集中注意力，行為顯現過動和浮躁。

 山短期記憶力差，學到的事物不反覆復習會立即忘記。

 (2)容易分心，注意力不集中。

 (3馮時間只能集中注意力於一件事。

 ̂4)過動，人際關係差。一十^
 ̂5)但動能補拙，肯學習就會有進步。感官

 4．混合型

SM LM
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 學習障磚和其他障礙混合的多重障礙，其障磚程度比較重

輕度學習障礙

 不屬於以上三型，極為輕度的學習障礙。
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單元十一學習障礙與學業低成就

學習障礙的特徵

認知能力:感官接受及處理外界刺

 激的能力發展較差。知動統合能力

 差，小學入學後開始出現學習的挫

 折，至三^^v四年級更為明顯。

 1．聽覺的認知障礙

聽覺對外界蟹音的接受及處理有

 問題時，會發生

 山語言發展遲緩。

 (2)聽不清楚，發音不正確^ X l

 聽成^^^計算錯誤。

 ̂3)語言理解力有問題時:「議員

 」理解為「一元」、「鞋子」

 理解為「椰子」，將影響到語

 言溝通與人際關係，上課時不

能理解老師的講解自然影響到

 學業成就。

 2J視覺的認知障礙

 由視覺接受的外界刺激不能妥善處理時;讚書、書寫的練習將有困

 難。不會讚注音符弓、字體常寫錯，如陳寫成有其固執的獨特寫

 法。

 讀書時，逐字讚，讚錯字。

 數學不善於計算，不善於解說圖形或地圖。
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3^^期記憶的障礙

 短期記憶力與注意力有關。數學教學重視心算時，將加重學障兒童

 的負拒。
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單元十二如4河讓兒童理解學習障礙

廿兒童想知道自己

 兒童到了四~五歲，較慢的到了小學中高年級時會發覺自己和別人

 不一樣，會想為什麼會這樣，即使沒有問家長，並不等於不想知邁

口如何對兒童說

 對孩子明說，讓孩子對學習障礙有正確的認識。

 1．讓孩子知道和別人不同，只是少部份的不同。

 2．人人有個別差異，有優點有缺點，有得意的功課，有不如意的功

 課。

 工找出孩子的優點，其優點不一定要比別人奸，例如能幫忙做家事

 ，能計算到某些程度，能自己搭公車上學等，多給予鼓勵，以增

 加信心與安全感。

 4．學習障礙是腦的輕度功能有問題，以致有些學習不能和同學一樣

 好，並不是腦的全部功能有問題，只是要用比較多的時間，肯努

 力，漸漸地就會進步。孩子的小小進步家長要給予肯定。

 5．讓孩子知道自己是學習障礙，其目的在於了解自己的情況，好好

 努力以求進步。
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單元十三如丁可讓朋友理解學習障礙

 兒童是率真的，不妨坦誠告訴孩子的朋友，如同讓孩子理解自己

 有學習障礙。

 家長不可因聽到"怪怪的"言語而發脾氣，對孩于要注意說話的

 技巧，更不必大談「應該和大家好好相處」的道理。家長不妨對孩于

 的朋友直說:「八八的學習比較難，正在勤練中，會慢慢進步的」，

 若能邊遊戲邊練習是很好的方法。假如他故意搗蛋或動粗，不要理會

 他，等到停止搗蛋縷讓他(她)加入遊戲，如果有困難就告訴我。」

 孩子若能與朋友一起遊戲，將會增進彼此的了解。
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單元十四級任老師如何指導學習障礙兒童

廿學習指導

 1．老師要充分了解兒童學習的困難及遲緩的進度，並了解兒童的學

 習起點，然後設定教學目標。

 2．有時候給予特別的個別的課題或家庭作業。

 3．讓兒童知道老師關懷兒童的學習困難，老師所要求的課題，只要

 做一定會做好。

 4，獲得家長的合作，指示的課題要具體而容易做，量寧可少一點，

 妊讓家長能持續協助。

口生活指導

 1．學習障礙兒童在學校教育中，生活指導，尤其重要。由於學業的

 低成就可能影響生活的全體，因此能勝任的事卻不做的，時有所

 聞。

 2．在班級裡的每一個學生都重要的氣氛下，培育兒童的自信。

 3．班級裡的人際關係要維持好，使每一個人透過團體的互動，促進

 成員之個體發展，以利成長。

 個案A生:

 A生小學六年級，但四年級數學的「數和計算」卻無法理解。只

 有「圖形」的功課能與同學一起做。因此老師認為需要練習計算

 ，就規定每天帶回一頁的四年級程度的計算練習題還附有答案，

 並允許可以和媽媽一起做。每天一定做完，第二天晨間提交作業

 ，沒有做對的利用下課休息時間一起訂正。並定期與家長連絡，

 以了解在家的情形，或指示指導要點。課堂裡採公開指導結果，

 本人的學習動機也增強。
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 課堂中，能個別在教學時，盡量出符合兒童程度的題目，鼓勵兒

 童學習重點不在於「對」或「錯」而在於思考的方法，讓兒童積

 極發表。

 班級教學中，不僅是學習障礙兒童，甚至於一般兒童也需要個別

 化教學，因為班級的每一個成員都是主人翁(主角)。
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單元十五如4可避免學習障盯疑兒童在班七級裏被欺侮

 學習障礙兒童由於常常忘記家庭作業，忘記撰帶學用品，動作遲

 鈍，致使周圍的同學緊張，在學校的班級競賽中也常成為「負擔」而

 容易受到同學的欺侮。

廿低年級的指導:

 低年級級任老師對班級同學的影響力是直接的接受與反應。假如老

 師對學習障礙學生無意中說:「差勁，你又忘記帶來家庭作業了學

 生們將敏感地接受，並以「歧視」的眼光注視學障兒童。

 任何兒童總會有或多或少的優點，若是功課差一點，但是對某些方

 面懂得很多，不妨以「XX博士」稱之，如對植物知道很多，就稱

 「植物博士」，同學必會刮目相看。所以老師在低年級的引導角色

 非常重要。

 □高年級的指導

 學習障礙兒童到了高年級，學業低成就漸漸顯著加上動作笨拙，在班

 上，易成為「焦點人物」。又高年級的學習型態中常有分組學習，

 分組競賽此時也容易成為同組的「重擔」。

 所以級任老師就要指導班級同學互助合作，以建立友愛互助的情誼。

24



 單元十六如何指導幼兒、低年級的語言溝遍

 語言的發展以人的情緒、動作、智力的發展為基礎。而語言的功

能則有如下幾點:

 口語言溝通是意思表示的手段。

 1．語言溝通可促進互相理解。

 2．藉以關心他人，維持良好的人際關係。

 口語言是思考的工具。

 語言是思考的工具，兒童藉語言整理自己周圍的事物。

 口語言具有克己、自我調適的功能。

 舉凡書寫年度工十扁十畫、檢核進度、自我激勵建立信心都得應用語言。

回指導內容

 1．促進語言溝通的動機。

 2．體驗運用語言溝通的樂趣。

 3．傾耳注意聽，促進溝通動機。

 4．過多的單向指示，或只讓兒童說將會降低溝通動機。

 5．檢核語言發展階段，找出起點以便指導。

 6．發音問題與辨別聲音的能力，發音器官，中樞神經系統有關，應

 加以留意。

 7．以具體操作，並使用晝卡或實物以訓練語言的理解能力和表達能

 力。
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單元十七如何指導閱誼障礙

 口積極鼓勵學生出聲讀書。因為會讀對課文的理解有幫助，但老師往

 往只注意到障礙而忽略優點，錯過給予稱讚的增強。

 讀出聲音亦得看是否讀得正確、句子、段落是否分明。

 □能讀並能知道文意

 一篇課文，一定有比較重要的語句，應加予留意縷能體會文意。選

 文教材以與生活有關且兒童所關心有趣的材料為佳。課文裡若有插

 圖，將更有益於兒童的理解及擴大想像力。因為兒童不喜歡課文，

 但是喜歡插圖者不少。若能注意到關鍵句于，對課文之瞭解會有幫

 助。因此不妨在重要句子下畫線，讓兒童多讀幾遍。
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單元十八如何指導嘔

 查看兒童的作業簿時，可能發現有些簿子上有強有力的鉛筆字跡

 及多次用橡皮擦過的痕肪。紙面畫是皺紋以上的現象常發生於認知障

 礙及手指動作不靈活的學習障礙兒童。

二如何寫工整的字

 要寫一手端麗的字，要先有想寫好的意願，同時要有耐性與集中注

 意力。有些孩子寫字時，手拿著橡皮，邊玩邊寫，不如此，心就靜

 不下來，所以字寫不好。

 使用印有方格子的作業縛或使用原稿用紙位置，視點正確，容易寫

 出工整的字跡。必要時方格上加上補助線方便自己確認均勻的字跡

 ，在練習轉子上，順看印刷的字描寫也是練習方法之一。

二寫字的態度

 □寫字不端正

 心情浮躁，知動能力笨拙的兒童對寫字頗為吃力。若分心到周圍事

 物，執筆的姿勢就不正，有些兒童身體還會擺動不停。因此安排奸

 的寫字環境有利於寫端正的字，此外還需注意以下的情況。

 1．有些兒童有人看看或注意時，難免緊張字就寫不好。

 二使兒童養成不受時間約束，慢慢地端整地寫字的習慣。

 上有些兒童需用圓鈍的筆尖寫字，理由是手指無法控制尖筆，容易折

 斷。

 4．老師批閱練習簿時，說一句「這個字寫得很奸」、「 近字寫得

 很有進步^」簡單昨一句話可以鼓舞兒童，練習寫字的動機。兒童

 轉告母親，讓母親分享喜悅，而後更加勤練，有了信心，寫字的

 成續亦將大為進步。
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 5．固執性高的兒童學到的筆順，不容易更改，若市要耐心的加以改正。

 □不善於作文

 討厭作文的兒童，所寫的作文，文短，句子不聯貫，字跡亦不清晰。

 1．作文的題目以和生活，學習經驗有關為宜，例如「運動會的拔河

 比賽」讓兒童口述，由老師作筆記，然後一起作文章。假如經驗

 是愉快的寫作文的動機就高。

 2．每天練習寫日記，養成寫日記的習慣是指導作文的第一步。

用左圖可以發展作文

 a慈祥的父親

 b威嚴的父親

 c勤勉的父親

 d可靠的父親

 A :具體事例與內容

 B :具體事例與內容

 C :具體事例與內容

 D :具體事例與內容

 		一A		刁
	T			

				1

 D一"	d二	C	b	K
 	一一	一C一		
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單元十九如何指導數的概念

 指導兒童有「劍的基本概念，可以預防學數學的挫折。讓學習障礙

 兒童逐一指看東西計算時，往往數數和手指不一致。有些兒童能數一至一

 百，但是卻不知道數的大小，那麼對學習障礙兒童該如何指導呢?

廿數是論理思考的開始

 一個兒童能依序地說出1．2．3．

 能數東西1．23．，寫出1．2．3．都是數的能力之一。雖然具備上述能

 力，卻不一定具備數的概念。

 左圖是簡單的檢核是否具「數量保

 留」的數基本概念的方法。

 間兒童勺和女，那一項多，有些兒

 童即使能數勺、女的數，刮回答比

 較長的數量多。這些兒童的數基本

 概念就是尚未建立，所謂數概念是

指一個人對如圖即使如何變更配置

 關係都能理解其數量是一樣。

茲列舉數基木概念的指導方法:

 1．兒童學會事物的關係，並學會分類推理與判斷。

山顏色的辨別

^2^形成的辨別

 (3)層次的類化(麻雀是鳥類，鳥是動物類)

 2．成人少給予完整的指示，留些空間供兒童獨立思考。

 工讓兒童實際數具體物，例如數糖果，分配糖果。數東西是學習數

 量的方法。

數的保存課題
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 4．以配對方法練習，例如用手指指一枝花，並說「一」，指二枝花

 說出「二」。

 5．練習加減計算題，先學5以下數的加減，學會後練習10以下的加

 減，都用實物練習(例如從衣架上的5個夾于，拿T2個，

 剩T3個，或數磁磚塊，數鈕銅等)，如上所述，學習數概念時

 ，除了辨別顏色、辨別形狀等分類能力之外，要理解物與物的關

 係，則需具備「關係」抽象思考能力。

^數數系列化能力的訓練

 為了避免數數時跳數不數，或一數再數，須將要數的數記在腦裡形

 成系列化。如左圖，]含在2裡，2含在3裡．…‥」，在腦裡形成

 涵蓋的階層關係縷能判斷集合數。也才能有理解「全體」與「部分

 」的關係的能力。

理解數概念能力的基本能力訓練包

括:

 1．1對1的配對。

 2．分類、辨別能力(顏色、形狀)

 3．層次概念的類化(如麻雀是鳥類

 ，鳥是動物類)。

涵有層次
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單元廿如何指導力心丟進位;^3去退4立的計算

 學生們都有數學是頂重要科目的共識，但是不喜歡數學的學生卻

 隨年級增加，而學習障礙學生中計算能力差的更是大有人在，分析其

原因如下:

 1．數量的理解，數的概念能力比較差。

 2．抽象思考能力比較差。

 工空間認知能力比較差。

 例如兒童會數「8」．，不一定已有「8」的數概念，要能知道與其他

 數的關係，始形成8的數概念。兒童知道8是由3和5的組合，知道

 8減3剩T5縷是具有「8」的數概念。所以要有數的概念就要循序

 漸進如先學會5的數概念(組合、分解)，其次學10以下數概念，學

 會後再進一步學20以下數概念。
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單元甘一如佰吋旨導九九乘法

 二有些學習障礙兒童學習九、九乘法頗為吃力，尤其是6 X ^、7

 x^ ^ 8x^段甚難。

 九、九乘法的學習很重要為眾人所知，但由於學習障礙，記億力差

 ，數概念不容易形成，致九、九乘法學不好。

 有些兒童知道^^^ = 42會算，但^^^卻等於48 0

 1．指導兒童乘法有交換原則，將乘數與被乘數交換計算練習。(事

 先查出那些項的乘法算錯，將錯的項供練習，不必整體學習。

2中途插隊法

6x8 =48

兒童不會算^^^^^

(1)6^^^      6x2=     6x3=     6X4=^…^^^^48

^2)6x5=      6x6=      6x7=      6x8=48

 以第^2)法比較好，以免徒增加兒童的緊張。

廿進位加法

 個位數加個位數的值逾10時要進位，現以8^7為例說明，從「^0

 」的組合分解來想，10是8和2的組合，7分解成2和5，2和8

8

 組合成10 ^ 10和5組成15=      ^^……2+5
"一

口退位減法

 拾位數減個位紋時有「減加怯」「減減法」二種計算方桂，茲以15

- 7為例說明:

減加法
 15^…‥   N^．:．5

 -   7 …‥    10- 7 = 3  (減)分成10和5? 10- 7剩3，3

 固位數之5，不能減7，將^5

兮成10和

 8．…‥3 + 5 = 8  (郝) +5二8
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減減法

 個位數5不能減7，7分成

 2+5，從^5減5，剩下10^

10減2剩下8  0

 如上述對「數」能組合，分解，就容易學會加法進位，減法退位的

 計算。		
 空間認知障礙		
 (1)23+ 5		左列計算題是空間障礙兒童的
 	23	作業練習。
 		若指導兒童將數字寫在特定位
 		

 		置上可避免錯誤。
 (2) 15-7		記憶力有問題的兒童，讓其將
 	51^	進位數字標記芹拾位數位置下
 	一一	，俟熟練後停止標記進位數。

65

(3) 13-8	
	13
	-    8
	15
(4)19 + 16	
	19
 	+ 16一

215
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 二小學二年級兒童開始學習「九九乘扶」學不會的兒童，往往成為

 數學低成就;學習障礙兒童由於記憶力弱，數概念的形成比較不順利

 ，因此學習「九、九乘法」也較吃力。通常指導「九九乘法」常以「

 2」行，「5」行開始練習，然後再學比較困難的。

 因此，要指導「九、九乘法」就要先學會，

廿交換法則

 有些兒童會答7 X 6 ^42，部答^^^ =48對這樣的兒童的指導，

 先教交換法則，則^^^和^^^交換，答是相同的，養成這樣驗

 證的習噴，當可以自己發現錯誤。不必每行都練習交換原則，只練

 習算錯的行即可。

口中間想起

 對^^^ =□答不出的兒童，其指導方法可以下列方法處理。

 1．從頭開始練習，找出四，

6 X l

^^^

^^^

^^^

 2．從已學會的「列」開始練習，假如先間兒童^^^ = ?，兒童能

 答「30」，則從^^^練習。

^^^ =

^^^ =

^^^ =
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 指導時以實物供練習比「背」效果好。例如有一條緞帶，用一塊

 長2公分的橡皮量8次，緞帶有多長，指導時要考慮到兒童的

 與趣，關心的事物，日常生活事例的結合，注意身心發展，個別

 差異，所以選擇生動有趣的教材為佳。
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單元甘二如何指導應用問題

 怕數學科的兒童容易常被應用問題難倒，其原因為:

 1，讀應用問題的理解力差。

2推理思考的經驗不足

 3．低成就缺乏信心

 4．有學不會的意識作崇

 這些兒童，讀不懂應用問題，因此以嘗試錯誤算一算應用問題裡

 面的數字，將之乘乘看或除除看應付。即使答「對」亦是偶然的「巧

 合」罷了。因此指導應用問題 重要的是能看懂題意。

廿如何理解應用題的題意/

 例如應用問題如下．

 「這裡有學生5人和教師1人，教師出錢請吃冰棒。冰棒一支5

 元，由學生拿錢去買，錢不可以不夠，也不可以找零錢，要帶多少錢

 剛好夠買?」然後老師真的拿出錢，要學生到福利社去買冰棒

 教師1人和學生5人共有6人，

 @	一．下^口^口	｜上^		｜上^		｜十		十仁		｜上^	
5元+  5元+   5元+   5元+   5元+   5元

 由於學生都有買冰棒吃的經驗，所以給冰棒圖會有益於對題意的

 了解。
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單元甘三如何指導數目大的數的換算

舉例來說:有些學習障礙兒童無法將壹仟陸佰坎拾萬寫成

 ̂6,900,000，還有時間的加法。減法、單位的換算的學習，也都會

 感覺到困難。這就要注意到

廿數學位置的學習

堅習障礙兒童由於視覺的資訊處理能力和聽覺資訊處理能力比較弱

 ，致影響學習成效。

 如將15寫成105，其實他們知道^0和5組合成15，只因腦裡想到的

 是聲音資訊，忽略了記數法的規定寫法。而聽覺資訊的處理又比視

 覺資訊處理優先之故。

 有些學障兒童會唸三百二^一，芳寫成32^空間認知能力差的學障

 兒童就不會唸。又如:

 四百七寫成407，前者不出現個位數，後者「0」出現在拾位數位

 置上，可見要學會「0」是個數字，對學習障礙兒童而言，並不簡

 單。

 因此指導學障兒童學會十進法和數字位置上的關係至為重要。

廿單位換算的學習

 記憶力比較差的兒童，很難做時間換算的題目。

 如: 1小時換算60分，1分換算60秒

 1公里(^^)是1公尺( m )的1000倍

 1公尺( m)是1公分(^^^的100倍，即^00 o m

 1公釐(^^^是1公尺( m )的1/^000，如用量身高學會

 公尺、公分，從日常生活上量長度，這種學習比較贊用，且容易學

 ，用磁磚練習亦是好方怯。
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 磁磚1小塊是「1」

 r l00」。

 ̂O/h塊磁磚成一列是「10」，10列磁磚即是
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 單元甘四如何指導小婁欠、分數

 學習障礙兒童的小數、分數的計算常發現錯誤，對於分數的加法

 不懂通分，所以就將分母數加起來，將分于加起來以為這是對的

 (如工十且二三)，那該如何指導?
235

廿小數計算的指導

 在做小數計算練習之前，整數計算的練習必須先打妊基礎。

 整數加法的練習，須將個位數對準，小數的加法則對準小數點，提

 醒兒童做答時，小數點務必標記。

3.4     ^^    lOf^    ^^    34

 X l.2     ^^    10倍^^^^2

 4.08   ^^以^O X l0除^^     408

 指導小數第一位「1」和個位數的r l」相差有「^0」倍，被乘

 數和乘數小數後都有一個數，所以答數的小數點位置，在由右，向

 前推兩個數的位置。

口分數計算的指導

 算且+上二三的兒童，問題不在於計算，其問題在對分數的無
325

 法理解。

 分數的計算包括了，通分、公倍數、約分的能力，能理解工=三
24

 的分母雖不同，大小卻相同。
^ ^

有些兒童也無法理解帶分數與假分數的關係匕丁:了)
可利用下固解說小數點和分數的關係
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 0．0．5．青．^．^．3．了．帥句匕

例
 0^	一		^		O^

 0	一一0.5		^	l．3	1
 		一@	^	'4	;
 八u^		^，一	一^	一r^□^	;一-

 		十	r	『^l^『^乎7	十
	2			4	

 @」	0．5  3""""""""""		一	一一	2
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單元甘五如何指導圖形

 學習障磚兒童對圖形的練習，力眼紙上的圖形及作圖的學習都有

 困難。

 因此有些兒童能讚、能算，對圖形的學習卻甚感困難，其理由如

下:

 1.空間認知能力差。

 字寫得不端整不均衡的兒童，學圖形比較吃力。有些兒童利用力眼

 紙容易學圖形，惟空間認知能力有問題的學習障礙兒童，數方眼紙

 上的方格反而增加其理解圖形的困擾。

失敗例

 上例是仿左圖在右，圖畫A' B' 0'三角形，因為空間認知能力有

 障礙。無法正確數方格。才會畫成A'   B'   C'圖。

 2．手指動作不靈活

 手指動作笨拙不靈活，不懂不善於使用分度器，也不會使用圓規、

 尺等文具，結果就不會畫會線圖形，不會量角度。使用的文具不可太

 小，以免不方便操作，教師指導時要選用單純、簡單的素材。日常遊戲

 中的併圖。插木栓盤。玩泥土做立體物。都有助於圖形的學習。



 單元甘六如何指導誼、寫、算以外的學習(體育、音樂)

 學習障磚兒童的行為特徵之一是動作協調能力差，因此上體育、

 音樂時使用體育器材、樂器不免笨手笨腳，上體育聽到「向右看」，

 由於左、右概念混亂常猶豫不決，彈琴、吹口琴由於動作笨拙，也會

 疏遠器材。至於如何指導呢?

口分散練習

 不可操之過急，應用工作分析法，將學習目標分成細小目標，逐一

 部分學習，以分散練習進行為佳。教師指定家庭作業時，要具體，

 量勿過多並指定分散練習的作業，學習效果會較佳，家庭作業不妨

 由家長或兄姊指導(利用早上上學前的^0~20分鐘，家長指導學

 障子女預習當天的功課，子女將毆有信心上學)。

口教室裡的指導

教師安排學障兒童在教室裡的學習有成功發表的機會以激發學習動

 機，所以教師應該製造機會並給予協助，另外教師對學習障礙學生

亦應避免;

 1．過大的期待。

 土學生間的比較。

 要謹記教師無意的一句失言，將傷害到兒童及家長。
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單元甘七學習障礙兒童該看那一科醫生

 學習障礙( LD   Learnjng Disabl刮)係由於中樞神經有了輕度

 障磚，通常醫學上常使用輕度腦障礙( MBD    Minimal  Brain巧-

 sfunCtion  )，注意力欠缺障礙( ADD )，多動性症候群( HB S

 Hyperactlve Behavioral Syn七o^e    )等診斷名稱。醫生則多方面

 搜集資料，慎重地診斷治療。

 情緒不穩定的兒童當以看大學醫院，大醫院的小兒科或精神、神經

 科為宜。診斷學習障礙的過程，不僅要搜集醫學資料，也要搜集教育

 、心理學的資料，因此以到有醫師、臨床心理醫師，語言治療師等

 專業人員組成的醫療小組的醫療機關就診較好。

茲列舉大學醫院的診斷學習障礙流程如下:

 篩選:醫師聽取並觀察學習障礙兒童的生育歷，病歷，適應狀況，行

 為特徵。

 醫學檢查:醫學檢查的目的在於確認無神經的疾病或異常，並查明輕

 度腦功能障礙。

山神經學的徵狀檢查;檢查是否有神經學的輕度中樞神經

 異常。

 例如觀察兒童的協調運動是否順m^站、步行時的運動

 機能，是否能維持姿勢的平衡。

(2)腦波檢查;可以查出有否癩滴?中樞神經系統的發育不

 正常腦波顯示異常。

 (3^檢查有否中樞神經系統的疾病，有無新陳代謝機能的障

 礙及有否染色體疾病或異常。

 心理測驗:心理測驗的目的在於了解心理的特性，以利擬定指導計

43



 劃。

 山智力測驗:了解兒童的認知能力是否有偏差，檢查時，

 組合多種測驗工具實施。

(2)社會適應量表及人格測驗:

觀察是否有下列行為

 不了解團體的規則，致不會參加團體活動。

 常忘記擄帶學用品。

 克己能力差。

 社會適應能力。

 由此可知，醫學提供藥物治療、心理學、教育學提供心理療法和

 治療教育，這種由多領域專業人員組成治療小組，其療效自然較佳。
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單元甘八學習障礙服用的藥

 近新聞報導已發現了治療自閉症的新藥，引起學習障礙兒童的

 家長極度關心是否也有治療學習障礙的藥。

 自閉症的原因，有人認為可能是中樞神經系統的代謝過程可能有

 障礙所引起，基於這種假說，醫藥學界研究開發促進中樞神經系統的

 神經傳達物質酵素的「補酵素」( R —^HBP )化學藥物供17名自閉

 兒童服用，結果發現愈年幼者的療效愈佳。目前乃對五歲以下兒童進

 行實驗研究中。

 學習障礙由於是輕度腦中樞神經的障礙，有些以服藥處方治療，

 其中，申樞刺激劑認為對學習障磚頗有療效。目前日本的處方使用副

 作用少的交感神經刺激劑。

 中樞刺激劑的療效是促進學障兒童注意力的集中與持續。

 中樞神經系統具有興奮系統與抑制系統二型命令系統。汶方互動

 以維持適切的活動水準。

 中樞刺激劑的作用是促進抑制系的活動水準，以遮斷足以分心的

 外界剌激，同時提高興奮系的活動水準，以強化輸入的剌潮。即以抑

 止衝動性反應，使兒童的學習能集中注意力，並穩定情緒。惟對多動

 症狀的兒童，集中注意力的效果不大。

 藥物治療出現的副作用有食欲減退及失眠。長期服藥有時候還會

 抑止發育，這時候若減少藥量或停止服藥可望恢復正常。青春期以後

 或年長者服藥，由於受性荷爾蒙的影響，有成為依賴藥物的危險，因

 此 好不要服用。

 腦血管擴張劑。腦代謝賦活劑對自閉症兒童的抽筋、多動、攻鑿

 行為等症狀是有療效，但對學習障礙是否有效則有待進一步研究。
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進行藥物療法應注意的事項:

 邇來以神經藥學立學的研究漸受重視，對藥物療法的關心也與日

 俱增，几是受藥物治療者應在醫師診斷及處方下服用，並持續地檢討

 服藥效果。

 家長切記不可未和醫師商量，即擅自改變服藥的方法或中止服藥

 。若能服藥與教育、心理輔導同時進行療效將會更大。
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 單元廿九抽筋、夜尿床、過敏性體質的學習障礙兒童

 學習障磚由於是輕度的中樞神經系統的障礙，因而時常有以下的

 身體及體質上的問題。

 抽筋:抽筋，醫學上定義為「急速突發性的，特定筋群，反覆產生的

 無目的運動。」實際上，有眨眨眼。板臉、擺動頭、頸、肩膀

 、手足的動作，也有舌響音、鳴鳴喉音、咳嗽、出聲音的現象

 。有時候，抽筋還會由某部位轉移至另一部位。

 抽筋，過去有較多的人是由心理學上的挫折、衝突的心理因素

 去探討其原因，惟 近由於研究神經藥理學的進步，開始注意

 中樞神經系統a^^no代謝與抽筋的關係，即腦基底核為中心

 的a^^凹代謝的偏差，神經傳達物質的仍pa Dioxypheny (

 a^in   )活動性歡高的狀態性引起的，因此引起抽筋的原因，

 除了生理學原因外，還含有心理學因素。

 治療抽筋，通常主張鬆弛緊張，惟有些症狀該配合心理療法與

 藥物療法，才能見效。

 夜尿床:據報告稱學障兒童，常有夜尿床的情形，其原因目前還有待

 探討，至於醫學上夜尿床的原因，通常認為是山膀恍，背髓

 的器質性原因及(2)非器質的功能性說法。臨床醫學上認為功

 能性原因較多"。夜尿床，以往常以心理學及肉體緊張( St-

 ress    )說明，因此，對環境敏感性較高，易緊張的學障兒

 童的夜尿床。當能得到理解。

 服用抗瘦變性劑兒童能睡得很好。惟有翌日賴床的現象。

 過敏性體質，過敏性體質通常顯現於皮膚、支氣管、鼻子、

 身體各部位，中樞神經等也會受影響，例如思考力的衰退、

47



 注意力集中的衰退，多動性等行為表現，並導致學習障礙

48



單元卅學習障礙兒童的治療勃[育法

 學習障礙由於是中樞神經系的功能障礙，接受外界刺激的認知功

 能的發達產生偏差，導致協調運動笨拙，注意力的集中較差，行為顯

 現多動性。對學障兒童，醫學上尚無立即見效的特效藥或外科手術的

 治療法，服藥也只能收到一時的控制罷了。

 通常學障兒童邊接受醫學治療，也需邊接受教育。

 學校、家庭裡指導學障兒童設計教學活動時，要考慮到兒童的行

 為偏差與行為特質，例如考慮到容易分心就得安排好的學習環境;實

 施個別化教學時配合使用教育工學的機器等至為重要。

 兒童學習上的關鍵期，錯失學習關鍵期，自然會阻磚學習效果，

 因此如何使家長有放棄過度保護，盡快讓子女接受教育」的念頭也是

 很重要的。

目前對學習障礙兒童常實施的治療教育方法如下:

感覺統合訓練:神經組織比較旺盛發達的幼兒期接受感覺統合訓練比

 較有效。

 心理療法:運用心理學。針對兒童的行為偏差、心理問題的心理原因

 以心理治療，對幼兒採用遊戲治療，對青年期的學障者及

 家長，則進行諮商輔導。

行為改變技術:是以改變學障兒童不受歡迎的行為及形成受歡迎的行為

 習慣為且標。此法對有自閉傾向、有偏差行為。人際

 關係差的兒童有效。

 因此，指導學障兒童的策略。宜採取多元性及其有彈性的指導法較

 佳，若非屬於自己的專長即予轉介到合適的專家或機關。
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 單元^^._學習障礙兒童的感覺統合，罰^^練

 感覺統合訓練是美國職能訓練師(作業治療師) AYE^S對中樞

 神經可能有障礙的兒童開始實施的方法。

 人體藉由五官輸入身體及周圍環境的感覺資訊，人要能正確地行

 動，或學習均有賴於將輸入的資訊在腦裡分類與整理。感覺統合是為

 達成此目的而作的適應，將經由眼睛、耳朵、皮膚、肌肉輸入的感覺

 資訊，在腦裡組織化與統合。

 AYERS重視大腦皮質「下層次」輸入感覺的統合，並以此為基礎

 ，依序向皮質層次的「高層次」功能發展。

 下圖是感覺統合發展過程圖，前庭感覺(重力與移動的感覺)

芒松垂徙 母共往占

 肘啟^材^1^^^^^	^^^一^一^一一一一			投垢

 所屬^協力田坦吋^	^^^一一^^^^	一一^	^^	^^^^^^^^^柚芭

 本笛琵受。瓜田"""'"""	歧璃蛟幼耍舛身竹甲枋趴肉弟刀付力支至扔一^^一一一^一一	。"扭扛身笛九廁協廚幼作引刨	一^^^^^^^一琅典手的矽坷	
 舛拇乙培啟卜^^^^	吸^lt吃^一^一^^^一一	^一^活幼的枉庭注思刀的時悶曳柏松堵的淺定	^^^^^^^一一^^硯焚毋凡有目的的活妨	
 稅捉^岔^ -----	田妞頂愧毋兄伕盛^一^^^一^^^^^	^^^^一^^^一^^^^	^^^^^^^一^^^^^^^"^^^^^^^"^"^"^""""^"""^""^"^"^"^^^^l	

釵中江斑刀的捷力

昭嘀的挺力

自制

孚東的孚首堆刀

沌伙思舌攻溼肘刀

 ̂招一廚吹的垃合^   (第二曆次的坍合^    c掉三廚吹的硯合^    (弟四椅次的碑合)

各種感存琶盞詩入的統合過程圃

本體感受(肌肉與關節運動的感撬)

 層次知覺、認知功能發展的重要基礎。

 覺的統合，是成為支持高
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 學習障礙是由於某種理由，使腦的功能有障礙，腦各部位的聯絡

 作用欠佳致引起行動、情緒、認知障礙。

 尤其是皮質下層的感覺統合，或皮質與皮質下互相聯絡的障礙，

 導致注意力集中障礙，運動企畫(動作計畫，即為達成預期目的，如

 何移動身體)障礙動作笨拙、說話、讀寫、算等障礙。感覺統合訓練

 可以促進皮質下統合的功能，使上述功能有效運作。

感覺統合訓練係以腦之可塑性為前提(幼兒階段腦的傳遞刺激的

 經路尚未充分發達，給予刺激可促其發展)，因此，愈早介入，效果

 愈佳。感覺刺激猶如腦的營養，若有適切的感覺刺激的輸入，可促成

 感覺經路，有益於資訊在腦裡的組織。為促進上述感覺刺激可使用吊

 網、滑板等器具，此項訓練目的是:

感覺統合

目的導向的適應反應

 感覺刺激的輸入，由教師做適當的控制。

 選擇目的導向的活動，並且是兒童喜歡的，以結合對環境做適切的反隆

 改進兒童的高層次神經功能。

 鼓勵兒童積極自動的學習。
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單元卅二學習障礙兒童的心王里療法

 學習障礙兒童因有注意力集中困難，遊戲規則不易理解，動作寒拙

 的行為特徵，因此學障兒童在家裡、學校裡的適應比較差，因而低估

 自己，沒有信心、自卑感，有時拒絕上學，甚至於有不良行為發生。

 為了改善學習障礙兒童的適應不良，有時候要實施心理治療。心理

 治療是，由接受專業訓練的心理治療師，對不適應老，施予心理治療

 ，先形成侍定的人際關係，繼而運用心理學的理論與技術，協助不適應者

 恢復心理健康。對學障兒童實施心理治療，可依兒童的發展階段，實施

 遊戲治療或團體治療。

 實施心理治療時，有時候要考慮調整環境，例如對家長實施諮商

 ，協助家長以接納的態度去理解學習障礙的行為特徵。

遊戲治療:

 遊戲是兒童的生活，也是溝通的方法。兒童常在遊虧沖作自我主張

 與表現。心理治療師掌握遊戲的特質，以遊戲作為問題行為之診斷與

 治療的手段，即是遊戲療法。

 遊戲療法鼓勵兒童自動地玩預備好的玩具。遊戲療法的時間，通

 常一同安排一~二次，40^60分鐘。兒童在遊戲療法的時間裡，盡管

 說想到的，盡管玩想玩的。

 遊戲治療之目的是，治療師對兒童的遊戲有所共鳴與理解，並接

 納兒童的需求。兒童在治療師的治療過程下，逐漸恢復信心與動機，

 接納自己以利自我成長。

 年幼的學障兒童，若是表現得沒有信心，態度消極，即以遊戲治

 療法治療，可期其效果。
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團體療法:

 對過動、浮躁、不懂遊戲規則，無法參加團體活動的年長學習障

 礙兒童，可參考運用團體療法。

 團體療法，通常召集十名左右兒童成為團體，在心理治療師參與

 下，辦理定期的對話，一起活動，團體成員間產生互動、關係、互相

 學到互動的動態與運作，進一步學到肯定自己。

角色扮演的團體療法:

 角色扮演的團體療法，是由學障兒童扮演別人的角色，而由別人

 扮演學障兒童角色，這將有助於促進兒童客觀認知自己的能力。因此

 團體療法有助於學障兒童，肯定地接納自己，深入了解他人，並產生

 友愛之情，促進良好的人際關係。

諮商:

 有些青年期的學障學生，引發衍發性情緒障磚致產生拒絕上學、

 家庭內暴力、不良行為等問題。對這些倩緒不適應問題的處理，可實

 施諮商。

 諮商是當事人為解決個人生活上的適應問題，由諮商輔導員安排

 晤談，在給予諮商的過程中，當事人可澄清自己並促進自己的人格發展。

 輔導員對學障兒童的家族，尤其是母親，進行諮商，也是一件要

 事。過動兒童的家長，往往嘴叨地，給予于女許多注意或千涉，導致

 子女情緒更不穩定，家庭裡的氣氛不溶治，不安定，甚至於失和。此

 時就可藉諮商家長，協助家長改善母、于關係並獲得重建家庭生活。
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 單元^n十三學習瞎弘疑兒童與行為改變技術

行為改變技術

 將治療目標放在行為，而以減輕問題行為(例如抽筋、夜尿床、過

 動行為)或增加適應行為(例如穿脫衣服)為目的治療方法之一。即

 為行為改變技術。

 由於學習障礙兒童都有一些問題行為。欲減輕問題行為以形成適

 應行為時可運用行為改變技術有效。致於如何運用行為改變技術，

 在此以學習障礙兒童常有的過動行為、浮躁、注意力集中，困難導致

 教室裡有問題行為，予說明。

教室裡過動的行為

 學障學生A、B、C、三名在教室裡，任意地離開座位、走動，給

 他們實施三十三天的治療結果，前半服用藥物(力達林)，後半不服

 藥而以行為改變技術治療。結果過動性行為有改善，學業(數學、讀

 )成績也很有進步。具體而言，就是給兒童數學計算題，算對了，就

 在增強卡上，蓋個「章記」以資增強，視其獲得的「章記」數，任由

 兒童取選擇學用品，自由時間，老師辦公室裡用餐的增強物。

 在前半段服藥期，三名過動學生的過動行為減少，但學業並沒有進步

 。據治療報告指出，到了後半期的行為改變技術治療期，兒童的數學成績

 就有了長足的進步，過動性行為也輕少，具體的方法是，當學障兒童出怪

 聲，在教室裡走動時，同圍的人(同學)不予理會，當兒童靜下來計

 算數學時，馬上給予關心與增強物。

家裡的過動行為

 過動的子女，在家裡，靜靜地做功課時，每次立即給予增強，逐

 漸地調整為不固定時距的增強方法，有些子女，所以運用代幣制(

54-



 Token Systems)即預期行為一發生，即給予稱讚，並給予代幣(子

 女在日後，可以換取自己喜歡的糖果或玩具的代幣券或貼紙)，但不可

 讓子女一直靠稱讚，代幣券增強，應鼓勵子女自我導正與自我成長。

 增強除了正增強外，對「不受歡迎的行為」，適當地運用負增強

 (責備，責打隔離)等處罰，的懲罰也有敖。

 例如，兒童攻擊別人，破壞公物，大聲呻鬧時

 口教師、家長立即予離席。

 (2)移至隔離小室。

 惟運用行為改變技術時，要留意下列事項

 仍以兒童的什麼行為做為治療(改變)目標。

 (2^不受歡迎的行為，如何改變成為受歡迎的行為。

 (3)如何使用增強物，使行為改變。

 擬定行為改變計畫並一貫性實施，當可預期較大效果。
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