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ADHD - Attention-deficit/hyperactivity disorder
APSARD — American Professional Society of ADHD and Related Disorders
DSM — Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders
PCN - Protocoale Clinice Nationale
DSD — dezvoltarea intarziata a vorbirii
GC — grup de control
CIM - Clasificatorul International al Maladiilor
ADHD - tulburare de hiperactivitate cu deficit de atentie
SNC — sistem nervos central
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CADRUL CONCEPTUAL AL CERCETARII

Relevanta cercetarii se explica prin misiunea invatdmantului primar, care contribuie
la ,,formarea copilului ca personalitate libera si creativa, asigurand dezvoltarea competentelor
necesare educatiei continue” [art. 26, 44]. Varsta scolard primara, in perioada de adaptare
scolard, se caracterizeaza prin inceperea unei noi activitati si trece printr-o serie de dificultati:
obignuirea cu noile cerinte ale mediului scolar; modificarea atentiei involuntare in atentie
voluntard, capacitatea de a se focusa si de a se concentra asupra unei sarcini de invatare si de a
trece imediat de la o sarcind la alta, fiind adesea o conditie-cheie in perioada invatdmantului
primar [4]. Aceastd tranzitie este deosebit de dificila pentru copiii cu procese cognitive de
atentie, concentrare si comutare, fiind afectate de diverse cauze. Nivelul de dezvoltare a
atentiei, concentrarii si abilitatii de comutare au un rol primordial in asimilarea materialului
educational si dezvoltarea memoriei pe termen lung. Or, succesul scolar este determinat anume
de gradul de dezvoltare al capacitatii de concentrare a atentiei asupra unei sarcini specifice de
invatare.

Importanta cercetarii reiese din continutul reglementarilor si politicii
educationale. Misiunea principald a educatiei iIn Republica Moldova este ,,satisfacerea
nevoilor educationale ale individului, dezvoltarea potentialului uman pentru asigurarea
calitatii vietii si a bunastarii” [Articol 5, 44]. Cel mai important principiu al educatiei este
asigurarea calitatii educatiei si formarii [44]. In baza acesteia, Strategia de Dezvoltare a
Educatiei ,,Educatia-2030”, elaboratd de Ministerul Educatiei si Cercetérii al Republicii
Moldova in conformitate cu Strategia Nationald ,,Moldova-2030” este o premisd motivata
pentru dezvoltarea in continuare a educatiei de calitate. Conceptul Strategiei de Dezvoltare a
Educatiei ,,Educatia-2030” si planul de implementare a acesteia fundamenteaza pozitia viitoare
a politicii educationale a statului: ,, educatia va fi considerata in forma sa generala: formala,
non-formala, informala, ca fiind cel mai important factor si mecanism de formare a
personalitatii umane si de dezvoltare continua a resurselor umane’’; in contextul metodologiei,
,,este axat pe abordari traditionale si inovatoare ale elaborarii documentelor de politici
publice” [45]. Astfel, confirmand necesitatea urgentad de a introduce inovatii metodologice in
contextul realitatilor sociale ale dezvoltarii rapide a societatii informationale, ritmul accelerat
de actualizare a tehnologiilor informationale, contribuind la reducerea timpului de imersiune si
studiere aprofundatd a materialului educational. Spre deosebire de tendintele actuale de
informatizare a educatiei, muzica din epoca barocului, clasicd si romanticd dezvolta la elevi
perseverenta, spiritul de observatie si urmarire cu atentie a desfasurarii subiectului intr-un balet,
opera sau basm muzical.

Intr-o scoald modernd, ,activititile educationale releva probleme legate de atentia
voluntara, care, anterior, nu erau atat de evidente, ceea ce reprezinta o veriga slaba la copiii de
varsta scolara primara, reiesind din caracteristicile specifice varstei” [4, p.242]. Volumul de
sarcini in sistemul modern de invatdmant, precum: un numar mare de discipline studiate, timpul
prelungit petrecut in fata ecranelor electronice, care a crescut in timpul invatamantului la
distanta in perioada pandemiei, au determinat fezabilitatea cercetarii noastre.

Descrierea nivelului cercetirii temei si definirea problemei. Problemele de atentie
au fost inaintate de omul de stiintd francez Ribot T., care distinge atentia voluntara si cea
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involuntara [24]; Savantii rusi s-au ocupat de problema formarii atentiei: Vigotski L.S. [9]
exploreaza atentia directionatd, Blonsky P.P [4, p. 163] subliniaza ca ,, atentia este o conditie
necesard pentru o bund invatare”, Galperin P.Ya. [11] elaboreaza o teorie a dezvoltarii treptate
a atentiei, Gippenreiter Yu. B. [12] analizeaza procesul atentiei in contextul unei abordari
integrate.

Problema dificultatilor de invatare din cauza tulburarilor de atentie este studiatd in
intreaga lume de catre:

— oamenii de stiintd americani Hammer S. [36] exploreaza semnele ADHD 1in scoald, Bernstein
J. [3] abordeaza problema ADHD dintr-un concept pedagogic, Nigg J.[35] analizeaza aceasta
problema studiind epigenetica, Heller C.A. si Cooper-Kahn J. [37] analizeaza functiile
executive in ADHD; James R. [38] in studiul din 2022 a constatat ca un control slab al atentiei
la copiii cu ADHD poate fi asociat cu cresterea activitdtii in lobul stdng al creierului si
subdezvoltarea sau reducerea activitatii in lobul drept al creierului;

— oamenii de stiinta germani Bachmann C. si coautorii [33] reliefeaza problema din punct de
vedere medical, un alt grup de oameni de stiinta — Alchterr M., Berg L., Wolfl A. [2] elaboreaza
modalitati de influentare a ADHD prin corectie psihomotorie;

— oamenii de stiinta rusi studiazd dezvoltarea si corectia atentiei in diverse abordari: Blonsky
P.P. sustine cd cea mai buna ,,scoald de atentie este munca manuald” [4, p.152], care include
interpretarea la un instrument muzical; Monina G.B.[17] oferd o abordare psihopedagogica;
Abshilava E.F. [1] elaboreaza un Suport psihologic si pedagogic pentru scolarii cu ADHD in
clasele primare; Zavadenko N.N.[14] prezintd o perspectiva medicala asupra problemei
ADHD; Sirotyuk A.L. [26] examineaza efectul exercitiilor fizice asupra dezvoltarii
psihomotorii la copiii cu ADHD.

— 1n cadrul cercetarilor la nivel national, aceasta problema a fost luata in considerare din punct
de vedere al psihologiei si pedagogiei de catre N. Bucun, D. Ganu, A. Kara [7]; lucrari
fundamentale Tn domeniul cercetarii unei abordari integrate a ADHD la copii sunt lucrérile lui
Bucun N. si Glavan A. [43], Glavan A. [46; 47; 48].

Importanta cercetarii acestei probleme in ultimele decenii se explicd prin interesul
sporit fata de problema copiilor cu tulburare de hiperactivitate cu deficit de atentie (ADHD),
cauzatd de importanta majora a acestei boli si a gradului inalt de inadaptare sociala care apare
pe fondul acesteia. In prezent, nu existi o identitate de pareri, un consens in randul
cercetatorilor asupra modului cel mai de succes de a influenta comportamentul social al copiilor
cu tulburare de hiperactivitate cu deficit de atentie. In Clasificarea Internationala a Maladiilor-
11 (2022), acest sindrom figureaza in sectiunea ,,Tulburari ale dezvoltarii neuropsihologice”,
codul sau este 6A05 si este cea mai frecventa tulburare de comportament la elevii din ciclul
scolar primar [16]. Conform rezultatelor studiilor epidemiologice strdine moderne, prevalenta
ADHD in populatia de copii variazi intre 2-12%. In cadrul cercetirilor efectuate de catre
oamenii de stiintd din Europa si America, datele difera. Astfel, Petrukhin V.I. si Zavadenko
N.N. indica frecventa cazurilor de ADHD la copii fiind de 4-12% [20], Shevchenko Yu.S - 23-
46% [28], Bachmann C. J. 5-6% [33] la copiii de la 0 1a 17 ani si 13,9% incidenta la baietii de
9 ani. Cercetarile la nivel national indica o cifrd de 6% — Bucun N. [7]. Conform datelor oficiale
pentru anul 2020, numarul copiilor cu ADHD in lume constituie 5% [31].



Cercetarile stiintifice recente sugereaza efectele pozitive ale terapiei prin muzica asupra
copiilor cu ADHD. in special, in 2018, cercetatorii italieni Antonietti A, Colombo B. si
Derocher B. R. [32] au publicat date despre efectele benefice ale muzicii asupra copiilor cu
ADHD; cercetatorii englezi Wilde E. M. si Welch G. F. [40] au remarcat, in 2022, existenta
unui numdr mare de cercetari privind efectele terapiei prin muzicad asupra copiilor,
implementate in pedagogia specializata si un grad insuficient de studiere a impactului terapiei
prin muzica asupra copiilor cu ADHD.

Oamenii de stiinta si cercetdtorii strdini au argumentat importanta metodelor speciale
de predare pentru copiii cu nevoi speciale: Vigotski L.S.[9], Vlasova T.A. si Pevzner M.S. [8],
Shevchenko Yu.S. [28], Sipitina L. M. [29] si multi altii, precum si oameni de stiinta din tara
noastrd: Rusnac V. [51], Laposin E. [50], Racu A. [50], Bucun N. si Glavan [43] , Ganu D. si
Kara A. [7], Bulan G., Solovey R. si Balan V. [6] si alti cercetatori care au studiat aceasta
problemd; importanta lucrului specializat cu cadrele didactice este subliniatd de Borozan M.
[42].

Tulburarea de hiperactivitate cu deficit de atentie ca problema pedagogica este
asociata cu:

(a) aspecte teoretice: 1n literatura stiintificd nu existd o abordare unicd 1n aspectul
cercetarii problemei de tulburare de hiperactivitate cu deficit de atentie la copiii de varsta
scolard primara, atat din punct de vedere medical, cat si din punct de vedere pedagogic si (b)
aspecte metodologice: in pofida abundentei diferitelor metode de lucru cu copiii cu tulburare
de hiperactivitate cu deficit de atentie (pedagogie, psihologie, medicind), la momentul actual,
nu exista o strategie universala eficienta de corectie a atentiei la copiii cu ADHD.

Terapia prin muzica este una dintre cele mai vechi modalitati de influentare asupra
atentiei umane, care isi are originile in culturile primitive; suportand modificari considerabile,
a cucerit cu succes spatiul terapeutic pana in zilele noastre. Terapia prin muzicd a fost studiata
de filosofi antici din Europa si Orient [30], precum si de cercetatori moderni, precum: Decker-
Voigt G. G. [13], Shushardzhan S. V. [30], Petrushin V.I [21], etc. Terapia prin muzica este
clasificata in: activa si pasivd [30]. Cel mai intensiv tip de terapie prin muzicd, este numit de
catre profesorul Shusharjan S.V. muzicale directa. Cercetarea noastra se concentreaza pe cel
mai complex si mai intensiv tip de terapie prin muzica — interpretarea la un instrument muzical.
La etapa initiald de cercetare a problemei, ne-am confruntat cu problema cunoasterii
insuficiente a tulburdrilor de atentie la copiii care invata la scoli de muzica. Elevii cu ADHD
au tulburari de dezvoltare: tulburari psihice, hiperactivitate, tulburare de atentie si dificultati de
invatare [47]. Atentia scazuta si hiperactivitatea Incetinesc procesul de invatare cu succes a
materialului educational.

In cadrul studierii surselor literare cu privire la problema cercetati, au fost identificate
urmatoarele contradictii:

— intre cerintele sociale fatd de nivelul de dezvoltare a atentiei copiilor cu ADHD de
varsta scolard primard intr-o scoald de muzicd si tehnologia insuficient evoluatd pentru
dezvoltarea atentiei pentru aceasta categorie de copii;

— intre nevoia de participare activa a cadrelor didactice si a familiei, atat a parintilor cat
si a profesorilor, in procesul educational al copiilor cu ADHD si reticenta psihopedagogica, in
aspectul implicarii active la dezvoltarea atentiei.
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Contradictiile revelate au stat la baza identificarii problemei de cercetare, si anume
faptul cd elevii cu ADHD nu sunt pregétiti pentru activittile scolare in ceea ce priveste
concentrarea si durata de concentrare a atentiei.

Interesul stiintific al cercetirii este axat pe gasirea raspunsurilor la urmatoarele
intrebari: ce abordari teoretice in cercetarea ADHD exista la etapa actuald de dezvoltare a
stiintei pedagogice?; care sunt caracteristicile dezvoltarii atentiei la scolarii cu ADHD din
ciclul primar?; cat de eficientd poate fi terapia prin muzica in dezvoltarea atentiei copiilor cu
ADHD?

Scopul cercetarii este conceptualizarea, argumentarea stiintifica si implementarea
practica a Metodologiei de optimizare a atentiei la copiii cu tulburare de hiperactivitate cu
deficit de atentie de varsta scolara primara prin intermediul terapiei prin muzica.

Obiectivele cercetarii:

1. determinarea fundamentelor teoretice ale tulburarii de hiperactivitate cu deficit de
atentie la copiii de varsta scolara primara;

2. argumentarea teoretica a valorii pedagogice si corectionale a terapiei prin muzica
in procesul de educatie muzicala a copiilor;

3. interpretarea stiintifica a terapiei prin muzica ca o conditie pedagogica eficienta cu
impact pozitiv asupra dezvoltarii atentiei copiilor cu ADHD;

4. identificarea experimentald a gradului si caracteristicilor dezvoltarii atentiei
copiilor cu ADHD de varsta scolard primara la lectiile de muzica;

5. elaborarea si testarea experimentald a Metodologiei de optimizare a atentiei la
copiii cu tulburare de hiperactivitate cu deficit de atentie de varsta scolara primara
prin intermediul terapiei prin muzica.

Ipoteza cercetarii — optimizarea atentiei copiilor cu ADHD va fi eficientd in
urmatoarele conditii: determinarea ansamblului de idei teoretice ale tulburarii de hiperactivitate
cu deficit de atentie la copiii de varstd scolard primard; argumentarea teoretica a valorii
pedagogice si corectionale a terapiei prin muzica in procesul de educatie muzicala a copiilor
cu ADHD; descrierea specificului dezvoltarii atentiei la copiii cu ADHD; interpretarea
stiintifica a terapiei prin muzica ca o conditie pedagogica eficienta cu impact asupra dezvoltarii
atentiei copiilor cu ADHD; identificarea experimentald a nivelurilor si caracteristicilor
dezvoltarii atentiei copiilor cu ADHD de varstd scolara primard la lectille de muzica;
identificarea indicatorilor de atentie ai scolarilor din ciclul primar in timpul lectiilor de muzica;
elaborarea si testarea experimentalda a Metodologiei de optimizare a atentiei la copiii cu
tulburare de hiperactivitate cu deficit de atentie de vdrsta scolara primara prin intermediul
terapiei prin muzica, care servesc drept premise pentru integrarea scolara cu succes a copiilor
cu ADHD.

Metodologia cercetarii se bazeaza pe prevederile fundamentale ale lucrarilor privind
rolul mediului in formarea psihicului copilului, prezentarea teoretica a rolului educatiei
corectionale special organizate pentru copiii cu tulburari de dezvoltare, precum si pe teza
stiintifica a lui L. S. Vigotski ce elucideazd impactul artei asupra dezvoltarii umane; pe
fundamentele teoretice in vederea asistentei familiilor ce cresc un copil cu dizabilitdti de
dezvoltare (Nazarova N.M. [19]); pe elaborarea tehnologiilor pedagogice (Monina G.B. [17],
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Blonsky P.P.[4], Bryazgunov L.P. [5]), terapia prin arta (Kopytina A. [15], Tararina E. [27]);
terapia prin muzica (Decker-Voigt G. [13], Shushardzhan A.[30], Moreno D.[18], Petrushin V.
[22]); terapia corectionala complexa (Melillo R. [41], Politica O.1. [23], Glavan A. [43; 48]);
sistemul de activitdti corectionale pentru copiii cu tulburare de hiperactivitate cu deficit de
atentie (Politica O. .I. [23], Glavan). A. [46;47] si alti cercetatori preocupati de studiul acestei
probleme.

Sinteza metodelor de cercetare: analiza teoretica a literaturii psihologice, pedagogice
si metodologice privind problema cercetarii; studiul si generalizarea experientei didactice;
empirice: conversatie, chestionare, observatie, sarcini scrise; experiment psihopedagogic —
constatator, formativ, de control; analiza cantitativa si calitativd a datelor obtinute folosind
programul de prelucrare a datelor statistice SPSS si coeficientul de corelatie Pearson.

Noutatea si originalitatea stiintifica a cercetirii rezulta din:

- interpretarea stiintifica a abordarilor contemporane de interventie mult aspectuala
asupra dezvoltarii atentiei elevilor cu sindromul ADHD de varsta scolara primara;

- fundamentarea stiintifica si implementarea practica a Metodologiei de optimizare a
atentiei copiilor cu sindromul deficit al atentiei si hiperactivitate la elevii de varsta scolarad
primara prin mijloacele terapiei prin muzica;

- pentru prima data in Republica Moldova prin cercetare teoretico-experimentala a fost
demonstrata eficacitatea psthopedagogica a terapiei prin muzica in optimizarea atentiei elevilor
din ciclul scolar primar avand sindromul deficit al atentiei si hiperactivitate.

Problema stiintificad importanta solutionata in domeniu se refera la: argumentarea
stiintifica a impactului abordarii integrate a tulburarilor de atentie si hiperactivitate la elevii din
invatamantul primar; argumentarea teoretica a valorii pedagogice si corectionale a terapiei prin
muzicd in procesul educatiei muzicale a elevilor de varsta scolara primara cu sindromul deficit
al atentiei si hiperactivitate.

Semnificatia teoreticd a cercetirii constd in: determinarea fundamentelor teoretice
privind sindromul deficit al atentiei si hiperactivitate la elevii din ciclul scolar primar;
descrierea specificului dezvoltdrii atentiei copiilor cu sindromul deficit al atentiei si
hiperactivitate; interpretarea stiintificd a terapiei prin muzica ca o conditie pedagogica de
influentd complexa asupra dezvoltarii atentiei elevilor de varsta scolara primara cu sindromul
deficit al atentiei §i hiperactivitate in procesul educatiei muzicale.

Valoarea practica a cercetarii este demonstrata prin: cercetarea pedagogica complexa
si stabilirea experimentald a nivelurilor si a particularititilor dezvoltarii atentiei elevilor din
ciclul primar cu sindromul ADHD la lectiile de muzicd; elucidarea indicatorilor atentiei
elevilor de varstd scolard primard la muzicd; si, in special, prin validarea practica a
Metodologiei de optimizare a atentiei copiilor cu sindromul deficit al atentiei si hiperactivitate
la elevii de varsta scolard primara prin mijloacele terapiei muzicale; interpretarea comparata a
semnificatiei rezultatelor experimentale a indicatorilor atentiei elevilor de varsta scolara mica
cu sindromul ADHD.

Implementarea rezultatelor stiintifice s-a realizat prin valorificarea rezultatelor
cercetarii In educatia muzicala a elevilor de varsta scolara primara in cadrul liceului republican
de muzica ,,S.Rahmaninov” si prin publicarea acestora In reviste stiintifice de profil, in
materialele conferintelor stiintifice la nivel national si international.
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Structura tezei: adnotare in limbile rusa, romana si engleza, introducere, trei capitole,
concluzii si recomandari, bibliografie din 292 surse, 139 pagini text principal, 15 anexe, 30
tabele, 36 figuri. Rezultatele studiului au fost publicate in 13 lucrari stiintifice.

CONTINUTUL TEZEI

Introducerea cuprinde argumente privind relevanta temei alese si valoarea cercetarii
acesteia, definirea scopului si obiectivelor cercetarii, precum si metodologia de cercetare
stiintifica a atentiei copiilor cu ADHD. S-a prezentat descrierea inovatiei stiintifice si a
originalitatii cercetarii stiintifice, au fost prezentate rationamente concrete care confirma
importanta teoretica si practica a tezei.

Capitolul I — Bazele teoretice ale tulburarii de hiperactivitate cu deficit de atentie
la copiii de varsta scolara primara si a terapiei prin muzica este dedicat analizei abordarilor
teoretice 1n cercetarea tulburarii de hiperactivitate cu deficit de atentie, precum si a terapiei prin
muzica.

Tulburarea de hiperactivitate cu deficit de atentie (ADHD) este o disfunctie a sistemului
nervos central (in principal formarea reticulard a creierului), manifestatd prin dificultati de
concentrare si stabilitate a atentiei, tulburari de invatare si memorie, precum si dificultdti de
procesare a informatiilor si stimulilor exogeni si endogeni. Aceasta este una dintre cele mai
frecvente tulburari psiho-neurologice manifestate in copildrie, prevalenta sa variind de la 2 la
12% (in medie 3-7%), mai frecventa in randurile baietilor decat a fetelor. ADHD apare atat
izolat cat si in combinatie cu alte tulburari emotionale si comportamentale, avand un impact
negativ asupra invatarii si adaptarii sociale a copilului [25]. Societatea Profesionald Americana
pentru ADHD — APSARD confirma prevalenta ADHD la nivel mondial [39]. Asociatia
internationala non-comerciala ADHD - ADHD Europe furnizeazd urmatoarele date de
incidenta in Europa: 4% din populatia adulta si 5% din populatia infantila [31]. In Republica
Moldova, conform datelor din 2016, numarul copiilor cu tulburare de hiperactivitate cu deficit
de atentie (ADHD) este echivalent cu 6% din populatia infantila [7].

in DSM-V din 2013, varsta de debut a tulburarii de hiperactivitate cu deficit de atentie
la copii a fost mutatd la 12 ani. Pentru a confirma diagnosticul de ADHD la copii, este necesar
sa existe 6 simptome de hiperactivitate, impulsivitate si afectare a atentiei, care se manifesta
invariabil pe o perioada de 6 luni in diferite zone ale activitatii copilului si n diferite medii (cel
putin 2), si provoaca, de asemenea, disconfort psihologic si inadaptare. ,,Pentru a stabili un
diagnostic la pacientii cu varsta de peste 17 ani, este suficientd prezenta a 5 simptome de
ADHD” [34]. In ICD-11 din 2023, tulburarea de hiperactivitate cu deficit de atentie apare in
sectiunea ,,Tulburari ale dezvoltdrii neuropsihologice”, iar codul acesteia este 6A05 [16].
Conform protocolului medical PCN-368 din 2020, Republica Moldova a adoptat descrierea
internationala a tulburarii de hiperactivitate cu deficit de atentie si toate simptomele specificate.
Protocolul descrie in detaliu scheme de examinare medicala, tratament medicamentos si
strategii de lucru cu pacientii cu ADHD si, de asemenea, propune o cale de interventie non-
medicamentala [52].

Din cercetdrile realizate de oameni de stiinta din diferite tari, putem concluziona ca
majoritatea scolarilor cu ADHD au deficiente in abilitatile motorii brute si fine, orientarea
timp-spatiala si dificultati in stabilirea relatiilor cauza-efect, ceea ce duce la tulburdri de vorbire
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s, ulterior, dificultati de invatare. O descriere detaliatda a unui elev cu ADHD este prezentata
la Glavan A. [46] si include urmatoarele trdsaturi caracteristice: dificultati de concentrare a
atentiei, dificultati de comutare a atentiei, performantd slaba la sarcinile care implica
planificare, inhibitie si flexibilitate a atentiei, dificultati la indeplinirea sarcinilor ce solicita
planificare detaliatd, dificultati la indeplinirea sarcinilor ce implicd stabilitatea atentiei sau
atentie selectiva, dificultati la indeplinirea sarcinilor ce necesitd atentie continud, scapari de
memorie cronice, dificultdti de autoreglare, performanta scolara scazuta, dificultati de integrare
sociala.

Valoarea pedagogica si corectionala a terapiei prin muzica in procesul de educatie
muzicala a copiilor, potrivit lui Decker-Voigt G., devine deosebit de inaltd in tratamentul
psihoterapeutic al afectiunilor cauzate de caracteristicile de dezvoltare fizica sau mentala. [13].
L. S. Vigotski sustine ca arta aduce ,,satisfactiec mentald”, iar persoana traieste o experientd de
,bucurie intelectuald”. Lev Semenovich subliniazd importanta nuantei in muzica, finetea,
bogatia si profunzimea bogdtiei emotionale. Pe baza lucrarii sale, putem concluziona ca terapia
prin muzica creeaza o trinitate de sunet, ritm si dinamica [10, p.48-49]. In prezent, Moreno J.
[18], Petrushin V.I. [21; 22] si Shushardzhan S.V [30] sunt activ implicati In dezvoltarea
terapiei prin muzicd, folosind metoda non-medicamentala ca fiind cea mai accesibila si
ecologicd. Structura terapiei prin muzica poate fi reprezentata astfel in Fig. 1:

Terapia prin
arta

1. Solfegiu
Teoretice:
) Practice: 2. Cor
1.Audial L
1.Nonverbal 3. Ritmica

2.Verbal
3.Vizual

4. Interpretarea la
un instrument
muzical )

2.Aplicativ

Fig. 1 Structura terapiei prin muzica

Principiile pe care se bazeazd terapia prin muzicd modernd sunt urmatoarele [30]:
a) varietatea mijloacelor de lucru (materiale vizuale, materiale didactice, alternarea
activitatilor); b) utilizarea diferitelor tipuri de activitdti muzicale (interpretare vocala,
interpretare la un instrument muzical, ritmicd); c) manifestarea tactului pedagogic si crearea
unei situatii de succes; d) principiul consecventei, bazat pe teoria lui Vigotski a zonei de
dezvoltare actuald si proxima; e) principiul vizibilitatii, realizdnd nevoia de cunoastere. Un
copil care invata muzicd, invata sa acorde atentie unui numar mare de detalii mici, sa controleze
si sd se concentreze pe ritm, melodie, nuante de sunet, combinatii motorii complexe ale
migcarilor motorii fine, ceea ce, In consecintd, duce la sporirea si dezvoltarea nivelului de
atentie, concentrare i programare motrica.

Determinarea fundamentelor teoretice ale sindromului, din punct de vedere al
pedagogiei, psihologiei si medicinei, ne permite sd dam o descriere a dezvoltarii specifice
copiilor cu ADHD. Intr-o majoritate absolutd, oamenii de stiintd considera ci abordarea
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integratd este cea mai rationald pentru imbunatatirea stdrii copiilor cu tulburare de
hiperactivitate cu deficit de atentie. In acest context, se poate stabili ci nu existi o abordare
unicd de influentd asupra ADHD, asa cum nu a fost stabilitd nici cea mai eficienta metoda de
optimizare a deficitului de atentie si a hiperactivitatii la copii. Pe 1anga o imagine de ansamblu
detaliata a abordarilor stiintifice In vederea solutiondrii complexe a tulburdrii, acest capitol
prezintd argumente teoretice pentru valoarea pedagogica si corectionald a terapiei prin muzica.
Astfel, in literatura stiintifica privind eficacitatea terapiei prin muzica exista suficiente dovezi
pentru dezvoltarea acestei directii ca o conditie pedagogica eficientd pentru influentarea
ADHD.

Capitolul IT — Cercetarea experimentald a atentiei si activitatii educationale a
copiilor cu tulburare de hiperactivitate cu deficit de atentie include o descriere a etapei de
constatare a cercetdrii, care reprezintd studiul nivelului de dezvoltare a atentiei la copiii cu
ADHD, identificand volumul memoriei muzicale si stabilirea gradului de dezvoltare a simtului
ritmului Tn conformitate cu cerintele scolilor muzicale.

Obiective: stabilirea gradului de concentrare si stabilitate a atentiei; identificarea
volumului memoriei muzicale si stabilirea gradului de dezvoltare a simtului ritmului;
determinarea gradului simptomului dominant din punctul de vedere al profesorilor si parintilor.

La etapa de constatare a cercetdrii, am presupus ca elevii cu ADHD au un nivel gi un
grad de stabilitate a atentiei semnificativ diferit fata de copiii normotipici, ca volumul memoriei
muzicale este substantial redus, iar simtul ritmului nu este suficient dezvoltat.

In cadrul experimentului psihopedagogic au participat 100 persoane. Dintre care, elevi
din ciclul scolar primar ai Liceului Republican de Muzicd S. Rahmaninov, numarul total fiind
de 48 de persoane, parinti — 26 de persoane, cadre didactice — 26 de persoane. Grupul
experimental — copii cu tulburare de hiperactivitate cu deficit de atentie — 24 subiecti, Grupul
de control — 24 copii normotipici. Pe 1angd acestea, s-a urmarit un caz special (studiu de caz)
de abordare individuald la solutionarea problemei unui copil cu ADHD. S-a observat o
hiperactivitate pronuntata la 58,33% din numarul total de subiecti ai GE. Toti copiii din GE au
manifestat deficit de atentie — 100%. 75% din GE s-au diferentiat prin impulsivitate. Toti copiii
din GE — 100%, s-au confruntat cu dificultati de invatare, asimilare a materialului didactic,
distractibilitate sporita si oboseala.

Pentru a determina nivelul de atentie, concentrare si gradul de stabilitate a atentiei s-a
implementat testul ,, Testul de corectie Bourdon” — analiza corelatiei in baza acestui test a
relevat o corelatie negativa moderata de o valoare 1nalta intre numarul de erori facute si nivelul
de concentrare. r-Pearson = - 0,491 la p=0,000; pentru stabilirea gradului de precizie si viteza
de procesare a informatiilor s-a folosit testul ,, Toulouse-Pieron”, unde rezultatele factorului de
precizie relevd o mica diferenta intre grupuri, in GE intervalul de variatie a indicatorilor intre
subiecti fiind 69% si 97%, in GC acest interval a fost mult mai mic: de la 89% la 99%. Trebuie
subliniat faptul ca in GC doar un subiect a avut un indicator de precizie de 89%, in timp ce in
GE indicatorul de precizie a fost sub 90% la saisprezece subiecti. Factorul de viteza a aratat o
valoare statistica scazutd de p < 0,05 si putem presupune ca viteza de procesare a testului nu
este 0 componentd determinantd in acest test. Aceasta ipotezd este confirmatd de analiza
corelatiei. Nu a existat nicio legatura intre factorul de precizie si alti indicatori ai testului
(numarul de erori si factorul de precizie). Totusi, s-a evidentiat o corelatie negativa mare de o
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valoare inalta intre numarul de erori si factorul de precizie r-Pearson = -0,911 la p=0,000, ceea
ce indicd o legdtura directd intre imbunatatirea factorului de precizie si cresterea rezultatului
numarului de erori comise; testul ,, Repeta melodia” — analiza corelatiei a elucidat o corelatie
puternica pozitiva de o valoare Tnaltd intre numarul de repetéri si numarul de batai pe bara
interpretate, r-Pearson = 0,917 la p = 0,000, ceea ce ne dd motive sd presupunem ca a fost
necesar un numar mai mare de repetari pentru a creste numarul de batai pe bara interpretate. A
existat o corelatie pozitiva puternica similard de o valoare inaltd intre numarul de repetari si
exactitatea ritmului r-Pearson = 0,896 la p = 0,000 ceea ce indica urmatorul fapt: cu cat mai
multe repetari s-au facut, cu atat mai exact s-a reprodus modelul ritmic al melodiei. Analiza nu
a evidentiat o corelatie intre exactitatea intonatiei si alte variabile de testare, ceea ce
demonstreaza ipoteza noastrd cu privire la acuitatea auzului muzical al subiectilor ambelor
grupuri; testul ,, Repeta ritmul” demonstreaza ipoteza ca subiectii din GE intdmpina dificultati
semnificative in reproducerea sarcinii ritmice. Datele statistice din etapa de constatare a
experimentului cu p <0,001 infirma H, si confirma ipoteza cercetdrii despre diferentele
substantiale in indicatorii demonstrati de catre subiectii GE si GC in cadrul testului; testul
., Pumn, coasta, palma” — datele statistice ale etapei de constatare a experimentului infirma Ho,
si confirma repetat fiabilitatea Tnaltd a diferentei dintre grupuri p<0,001 si ipoteza noastra
despre diferentele semnificative in performanta testului si sub-performanta subiectilor GE fata
de subiectii GC se dovedesc a fi corecte. Analiza corelatiei a evidentiat corelari pozitive
puternice de o valoare inalta intre acest test si indicatorii de ritm din testul ,,Repetati ritmul” r-
Pearson = 0,921 la p=0,000 si numarul de repetari ale testului ,,Repetd melodia” r-Pearson =
0,838 la p=0,000, numarul de batdi pe bard executate r-Pearson = 0,812 la p=0,000 si
exactitatea ritmului r-Pearson = 0,830 la p=0,000. Astfel, putem presupune urmatoarele: cu cat
mai dezvoltate sunt abilitatile de reproducere a structurilor ritmice muzicale, cu atat mai bine
sunt reproduse celelalte sarcini pe baza repetarii ritmice a unui anumit algoritm prestabilit.
Chestionarul Vanderbilt efectuat de profesori, a elucidat faptul ca elevii din GE au demonstrat
manifestdri semnificative de neatentie — 91% din elevi, in timp ce manifestarile de impulsivitate
la 62% si hiperactivitate la 79% din elevi au fost mai putin evidente. Asadar, vedem cd pentru
profesori, problema atentiei este mai semnificativa decat simptomele de hiperactivitate si
impulsivitate. Acelasi chestionar in randul périntilor a relevat o mai mare valoare a problemei
atentiei — la 66% din respondenti, hiperactivitate — la 33% din elevi si impulsivitate — la 29%
din scolari.

Monitorizarea elevilor cu ADHD, analiza documentatiei scolare, a caietelor de lucru,
lucrarilor scrise, lucrul manual si desenele ne-au permis sd stabilim urméatoarele fapte:

a) in timpul lectiei, copiii din GE nu reusesc sd finalizeze intregul volum al sarcinii
planificate, dar care este realizat fara dificultate de catre copiii din GC; b) se remarca faptul ca,
in conditia cunoasterii suficiente a regulilor, subiectii GE comit greseli din cauza neatentiei,
iar atunci cand sunt atentionati asupra aspectelor inexacte, subiectii GE pot explica regula si
acestia adesea raman 1n urma ritmului general de lucru in clasa; d) oboseala sporita duce la o
asimilare slaba a materialului didactic si la somnolenta; e) hiperactivitatea se manifesta prin
miscari constante fard un scop anume, ridicari necontrolate de la banca, plimbari prin sala de
clasa in timpul lectiei, solicitari frecvente nefondate de a iesi din clasd; f) manifestérile de
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impulsivitate la copiii cu ADHD interfereaza cu procesul de invatare calm al copiilor din jur,
ceea ce duce la dificultdti de comunicare, socializare, conflicte cu colegii de clasd si plangeri
din partea parintilor altor elevi.

Cercetarea experimentala la etapa de constatare a experimentului, confirma faptul ca
existd un nivel redus de stabilitate, concentrare si comutare in caz de deficit de atentie la copiii
cu ADHD de varsta scolara primara. Pe langa acestea, elevii cu tulburare de hiperactivitate cu
deficit de atentie au un volum mic al memoriei muzicale si un simt al ritmului subdezvoltat,
precum si asiduitate scdzuta si dezinhibitie motorie. Simptomul dominant la elevii cu ADHD
de varsta scolard primara, dupa parerea profesorilor si a parintilor, este neatentia. Bazandu-ne
pe datele obtinute, putem concluziona ca elevii cu ADHD au nevoie de metode speciale pentru
a invata cu succes, iar crearea unei metodologii sistematice de lucru cu elevii cu tulburdri de
atentie si hiperactivitate din ciclul primar este fundamentata stiintific si importantd din punct
de vedere practic. In acest context, in conformitate cu conceptele teoretice descrise in capitolele
1 si 2 ale cercetarii, avand in vedere caracteristicile dezvoltarii atentiei la elevii cu ADHD din
ciclul primar, remarcam importanta clarificarii structurii si continutului conceptului de corectie
psihopedagogica a atentiei cu ajutorul terapiei prin muzica.

Capitolul IIT — Conditii psihologice si pedagogice de aplicare a terapiei prin
muzica pentru corectia tulburarii de hiperactivitate cu deficit de atentie la elevii de varsta
scolara primara descrie implementarea si testarea unei metodologii de optimizare a atentiei
copiilor cu tulburare de hiperactivitate cu deficit de atentie aplicand terapia prin muzica.
Obiectivele acestei etape a experimentului au fost: elaborarea planurilor individuale de lucru
psihopedagogic cu Grupul Experimental (GE); consilierea familiei unui copil cu ADHD;
ghidarea personalului didactic; lucrul in vederea cresterii gradului de constientizare si acceptare
a copiilor cu nevoi speciale de catre colectivul de copii; introducerea metodologiei de corectie
a tulburarii de hiperactivitate cu deficit de atentie In cadrul lectiilor de muzica individuale si in
grup cu copiii din grupul experimental.

Rezultatele studierii surselor stiintifice teoretice si problematica complexa a cercetarii
atentiei la elevii cu ADHD de varsta scolard primard au determinat conceptul unei cercetari
experimentale pe un esantion de 100 de subiecti.

Tabelul 1 Structura esantionarii si metodologia cercetarii experimentale

Grup Categoria Metode de cercetare
subiectilor Etapa de constatare Etapa de control

1. Elevii cu 1. Teste pentru a determina | 11. Teste pentru a determina
_ tulburare de nivelul de atentie nivelul de atentie
*g hiperactivitate cu 2. Teste pentru determinarea | 2. Teste pentru determinarea
Oé deficit de atentie memoriei muzicale, memoriei muzicale,
é o dezvoltarea simtului dezvoltarea simtului
s <) ritmului ritmului
g 3. Test pentru determinarea | 3. Test pentru determinarea
g praxisului motor praxisului motor

2.Profesori din Chestionarul Vanderbilt Chestionarul Vanderbilt

scoli
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3.Périnti ai copiilor
cu ADHD

Chestionarul Vanderbilt

Chestionarul Vanderbilt

1.Elevi normotipici

Grupul de Control
(GC)

1. Teste pentru a determina
nivelul de atentie

2. Teste pentru determinarea
memoriei muzicale,
dezvoltarea simtului
ritmului

3. Test pentru determinarea
praxisului motor

1. Teste pentru a determina
nivelul de atentie

2. Teste pentru determinarea
memoriei muzicale,
dezvoltarea simtului
ritmului

3. Test pentru determinarea
praxisului motor

O serie de oameni de stiintd din Republica Moldova: Racu A. [50], Bucun N. si Glavan A. [43],
Laposhin E. [49], Rusnac V. [51] si alti cercetdtori studiaza importanta implicarii familiei si a
personalului didactic in procesul de corectie psihopedagogica. In baza acestui fapt, am ajuns la
concluzia ca o abordare integrata si munca in echipa poate duce la o situatie de succes. Avand
in vedere cele expuse mai sus, un rol important in activitatea noastra a fost crearea conditiilor
pentru lucrul in echipa, care a implicat participantii la procesul educational si cercul familial al
unui elev cu ADHD. Metodologia de optimizare a atentiei la copiii cu ADHD prin intermediul
terapiei prin muzicd a oferit o dinamica pozitiva de dezvoltare in trei directii principale: lucrul
cu caracter corectional cu elevii cu ADHD, lucrul cu familiile si pregatirea psihopedagogica a
cadrelor didactice. Nivelurile de dezvoltare ale directiilor mentionate au fost evaluate conform
urmatorilor vectori: (a) lucrul cu caracter corectional cu elevii cu ADHD a inclus 3 blocuri
de lucru: exercitii care vizeazad corectia dezinhibarii motorii; exercitii care vizeazd corectia
atentiei afectate, cresterea gradului de concentrare, Imbunatatirea gradului de comutare;
exercitii care vizeaza dezvoltarea sferei emotional-volitive. Vectorul indicat demonstreaza
imbunatatirea concentrarii, capacitdtii de comutare, stabilitatii atentiei, diminuarea gradului de
manifestari de hiperactivitate si impulsivitate, cresterea rezultatelor si a calitatii invatarii; (b)
lucrul cu familiile demonstreaza o implicare mai mare a parintilor in rezolvarea problemelor
copiillor cu ADHD, aprofundarea constientizarii problemei deficitului de atentie si
hiperactivitate la copii, cresterea nivelului si calitatii interactiunii dintre familie si scoala,
socializare mai eficientd); (c) pregitirea psihopedagogica a personalului didactic, prin
intermediul careia se reuseste asigurarea realizarii cu succes a procesului de invatamant,
imbunatatirea calitatii invatarii elevilor cu ADHD, imbunétatirea comunicarii intre familia unui
copil cu ADHD si cadrele didactice, precum si a comunicarii Intre elevii cu ADHD si colegii
lor. Metodologia de corectie psihopedagogica a atentiei la copiii de varsta scolara primara prin
intermediul terapiei prin muzica, este reprezentatd in urmatoarea schema:
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4. Trasaturi caracteristice corectiei atentiei elevilor ADHD din ciclul primar:

» 4.1, Activitatea motrica 4.2. Concentrarea atentiei Yy
4. 3. Comutare 4.4. Stabilitatea atentiei 4.5. Sfera emotionala ﬂj\/
Teoretice:
1.Auditiv
2.Verbal
Etapa lll e - 3.Vizual
© Metode:
Corectia 5
- £
atentiei < Practice:
elevilor cu a 1.Non-verbal
Q
ADHD -g 2. Aplicativ
o
}_
... || Solfegiu
Modalitati &
_ Cor
Ritmica
Interpretare la
un instrument
muzical
Etapall
Plan de lucru:
Anamneza

Plan individual

Consultatii
pedagogice Activitati de corectie

cu parintii

Monitorizare intermediara
Actualizarea activitatilor de
corectie

Monitorizare finala

didactic. 5. Consiliere familiala. 6. Lucrul cu clasa

3. Algoritm de corectie a atentiei la elevii cu ADHD:

Etapal

Pregatire
& - Elaborarea Ghidului
Pedagogica
(PP)

Pregatirea

Metodologic: tehnici practice

de lucru cu copii hiperactivi si

neatenti intr-o scoald de muzica
cadrelor

didactice

2. Etape de optimizare a atentiei la elevii cu ADHD din ciclul primar prin intermediul terapiei prin muzica

3.1 Observatie 3.2. Testare 3.3 PP corectia activitatii motorii, atentiei, sferei emotionale 3.4. Consultarea personalului

5

1. Fundamentele teoretice ale tulburarii de hiperactivitate cu deficit de
atentie si terapiei prin muzica

Fig. 2 Metodologia de optimizare a atentiei la copiii cu tulburare de hiperactivitate cu deficit de
atentie prin intermediul terapiei prin muzica
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Datele cercetarii obtinute au fost prezentate prin intermediul indicatorilor de afectare a
atentiei, concentratiei si capacitatii de comutare a copiilor cu ADHD si ne-au permis sa facem
anumite concluzii despre valoarea tulburarii la etapa de constatare si validare. Valorile statistice
determind vectorul de dezvoltare a atentiei elevilor cu ADHD din ciclul primar in functie de
caracteristicile de varsta.

Analiza etapei de control a experimentului cu GE si GC a relevat urmatoarele rezultate:
»Testul de corectie Bourdon” a relevat ca diferenta in numarul maxim de erori facute in
ambele grupuri s-a redus considerabil. Astfel, in GE, 100% dintre subiecti au demonstrat
progrese, iar in GC progresul a fost sesizat la 75% dintre subiecti; nivelul de concentrare in
ceea ce priveste progresul in GE a demonstrat o crestere mai mare si a devenit egal cu GC;
stabilitatea atentiei a aratat o crestere mare in GE — la 75% dintre subiecti, in GC — la 54%
dintre subiecti.

350
300 30933
250
—&— GE const
200
178.454 GC const
150 7 A.59.615
GE contr
100 F N\ GC t
50 L 35495/ 4275 N\ contr
K7 1.923 483
0 9.417 1 _7.542 >3 2.012
9.708 ‘ ‘ .08 e
Nr.greselilor Concentrarea Stabil.atentiei

Fig. 3 Analiza statisticad comparativa a rezultatelor experimentului in baza

,» Lestului de corectie Bourdon”
Testul ,,Toulouse-Pieron” a stabilit ca numarul maxim de erori facute in GE a fost de 129
pana la inceperea experimentului si a constituit 36 dupa finalizarea acestuia, ceea ce inseamna
cd rata de succes este de 258,33%. In timp ce in GC numarul maxim de erori ficute a rimas
acelasi — 32. Factorul de vitezd s-a schimbat considerabil. in GE, inainte de inceperea
experimentului, acesta constituia 54%, dupa finalizarea experimentului, constituia 87%,
demonstrand o crestere de 33%. In GC, pani la inceperea experimentului, constituia 75%, dupa
finalizarea acestuia s-a ridicat la 83%, demonstrand o crestere de 8%. Factorul de precizie in
indicatori a crescut cu 25% in GE si a devenit 90%, in timp ce in GC a crescut doar cu 2,17%
si a devenit 92%.

120
97.83395.792
100 95.5%3
80 85.167 —— GE const.
60 - % §§-1635 3'28 GC const.
4
0 GE contr.
20
. 12.87673 ;208 GC contr.
T T 1
Nr. de greseli Factorul Factorul de
vitezei precizie

Fig. 4 Testul ,,Toulouse-Pieron”, etapele de constatare si control in cadrul experimentului
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Testul ,,Repetati melodia” — indicatori dupa trei parametri de testare: la Inceputul
experimentului in GE, niciun subiect nu a fost capabil sa repete cu acuratete melodia de trei
ori, in GC, 41% dintre subiecti au facut-o fara erori. Numarul de batai repetate in GE a crescut,
prin urmare 37% dintre subiecti au fost capabili sa reproduca 2/3 din sarcind, iar 62% dintre
subiectii din GE au reusit sa finalizeze sarcina in totalitate. De aici rezultd ca volumul memoriei
muzicale la subiectii din GE a crescut. Numarul de repetari, numarul de note reproduse corect
si exactitatea ritmului p <0,001, care infirma H, si indica o fiabilitate foarte inaltd a datelor si
succesul metodologiei aplicate de terapie prin muzicd. Alti doi indicatori: numarul de batai,
unde p<0,01 reprezintd o valoare medie si p<0,05, de asemenea, infirmd H, si indica
eficacitatea aplicarii acestei metodologii.

Testul ,,Repeta ritmul”, rezultatele ambelor grupuri au fost aproape egale, iar la etapa
de control s-a constatat ca diferenta minima intre indicatorii grupelor indicd dezvoltarea cu
succes a subiectilor GE: doar 20% dintre subiecti au comis o greseald in repetarea structurii
ritmice de trei ori, ceea ce indica succesul procesului la 79% dintre elevi. In GC, modificarile
au afectat doar 16% dintre subiecti, pentru restul, indicatorii au ramas neschimbati. Datele
analizei statistice confirmd H, si indicd diferente minime intre GE si GC dupa finalizarea
experimentului p>0,05, ceea ce, la randul sau, indicd succesul abordarii psihopedagogice
aplicate.

Testul ,,Pumn, coasti, palma” in GE, rezultatele subiectilor s-au imbunatatit de cateva
ori. La Inceputul experimentului, cel mai bun indicator a fost 5 repetari fara erori in decurs de
1 minut, iar dupa finalizarea experimentului, 20% dintre subiecti au demonstrat rezultatul
maxim de 10 repetiri, rezultatul minim fiind de 5 repetiri. in acelasi timp, GC nu a demonstrat
imbunatatiri considerabile similare, indicatorii au crescut cu 2-3 unitdti sau au ramas identice
celor anterioare. Datele statistice ne permit sa stabilim ca diferenta dintre GE si GC este de
0,791 puncte, ceea ce indicd o usoara diferentd intre indicatorii ambelor grupuri, p<0,05
confirmi fiabilitatea datelor. In consecintd, putem concluziona ci metodele aplicate de
influenta psihopedagogica au avut un efect pozitiv asupra dezvoltarii abilitdtilor motorii ale
copiilor din GE.

Chestionarul Vanderbilt desfasurat in randul profesorilor si parintilor ne-a permis sa
stabilim urmatoarele rezultate: parintii subiectilor din GE au constatat, in observatiile lor, un
grad mediu de hiperactivitate in 16% din cazuri, impulsivitate in 29% din cazuri si deficit de
atentie in 25 % din cazuri. Potrivit profesorilor, hiperactivitatea si manifestdrile acesteia de
grad diferit la subiectii GE, au inceput a fi controlate de catre copii ajungind la un grad de
manifestare scdzutd. Severitatea manifestarilor de impulsivitate la fel s-a schimbat
considerabil: la 50% dintre copiii GE indicatorii au fost egali cu norma, iar la 50% severitatea
acestora a trecut de la un grad scazut la un grad putin proeminent. Problema deficitului de
atentie la 29% dintre subiectii din GE a scdzut pana la abia vizibild. La 70% dintre subiecti,
problema deficitului de atentie a trecut de la o forma severd la una de grad mediu, ceea ce
dovedeste o imbunatatire la 100% dintre subiectii din GE. Analiza statistica confirma valoarea
statistica a datelor si fiabilitatea rezultatelor obtinute.
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Tabelul 2 Analiza statistica a chestionarului Vanderbilt

Profesori Pirinti

Simptomul N r p Simptomul N r P
Hiperactivitate 24 10,621 | 0,001 Hiperactivitate 241 0,954 | 0,000
inainte si dupa fnainte si dupa

experiment experiment

Impulsivitate 241 0,920 | 0,000 Impulsivitate 241 0,837 | 0,000
inainte si dupa fnainte si dupa

experiment experiment

Deficit de atentie 24| 0,743 | 0,000 Deficit de atentie 24 10,806 | 0,000
inainte si dupa inainte si dupa

experiment experiment

o e v e

participat la 41 de concerte si 45 de concursuri internationale, la 3 concursuri republicane, iar
3 dintre ei au evoluat pe scend acompaniati de o orchestra. in perioada 2018-2022, dupi ce au
participat la 48 de concursuri muzicale, copiii au ocupat locul I la 23 concursuri —47,9%, locul
IT la 18 concursuri — 37,5% si locul I1I la 7 concursuri — 14,6%.

40
35 37
25 —o—Concerte
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25 20 )
20 12

17 Concurse
15 7 — 16
0 g _—
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2 13 particip.

2018-2019 an.de st. 2019- 2020an.de st. 2020- 2021an.de st. 2021-2022an.de st.

Fig. 3.4 Activitati inafara orelor in clasa a copiilor ca ADHD

Datele experimentale obtinute in urma aplicarii Metodologiei de optimizare a atentiei
la copiii cu ADHD prin intermediul terapiei prin muzicd, au confirmat ipoteza cercetarii
despre eficacitatea terapiei prin muzicd in corectia psithopedagogica a tulburdrii de
hiperactivitate cu deficit de atentie la copiii de varsta scolard primara.
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CONCLUZII GENERALE SI RECOMANDARI
Studierea aprofundata a literaturii pedagogice si psihologice vizand problema cercetarii, a
facut posibila determinarea conceptului de abordari teoretice In cercetarea tulburdrii de
hiperactivitate cu deficit de atentie la elevii de varstd scolard primard, precum si directiile
masurilor de corectie la aplicarea terapiei prin muzica. In contextul cercetarii, din punct de
vedere psithopedagogic, au fost stabilite trasaturile dezvoltarii atentiei la elevii cu ADHD si
principalii vectori ai activitdtii corectionale cu copiii cu ADHD. Astfel, se reflectd misiunea
principala a invatdmantului primar: ,,formarea copilului ca personalitate libera si creativa,
asigurarea dezvoltarii competentelor necesare Invatarii pe termen lung” [Articolul 26, 44].
Urmand principiul principal al educatiei pentru asigurarea calitatii Invatamantului si formarii
[44], devine evident ca pentru atingerea scopurilor educationale este necesara implementarea
practicd a metodologiilor educationale inovatoare. In contextul dezvoltarii rapide a societtii
informationale in realitatea sociala modernd, viteza acceleratd de actualizare a tehnologiilor
informationale, care au redus considerabil timpul dedicat aprofundarii cunostintelor vizavi de
materialul didactic studiat, se confirma necesitatea introducerii inovatiilor metodologice. Spre
deosebire de informatizarea educatiei, muzica academica dezvolta la elevi capacitatea de
reflectare atentd, atentie sporita la detalii, asiduitate si continuitate in dezvoltarea contextuala.
Aceastd tendintd corespunde politicii educationale nationale de orientare pe abordari
traditionale si inovatoare [45].
Din punct de vedere al dificultatilor de invatare asociate trasaturilor de dezvoltare ale elevilor
din ciclul primar cu tulburare de hiperactivitate cu deficit de atentie, cu ajutorul literaturii
stiintifice teoretice au fost identificate fundamentele epistemologice ale acestei probleme,
descrise in diverse abordari de cercetare a problematicii sindromului de tulburare de
hiperactivitate cu deficit de atentie (medicald, psihologica, pedagogicd); principiile de baza
ale terapiei prin muzica, ca mijloc eficient de influentd psihologicd si pedagogicd asupra
copiilor cu ADHD, au fost interpretate din punct de vedere stiintific.
Descrierea tulburarii de hiperactivitate cu deficit de atentie la copii a contribuit la o cercetare
mai aprofundatd a caracteristicilor dezvoltarii atentiei la elevii cu ADHD din ciclul scolar
primar. Un aspect necesar in cadrul cercetarii, a fost utilizarea metodologiei speciale pentru
identificarea problemelor in dezvoltarea atentiei si a indicatorilor calitatii atentiei la copiii cu
ADHD. S-a stabilit experimental, ca scolarii cu ADHD din ciclul primar au un nivel scazut
de stabilitate, concentrare si comutare a atentiei. Pe 1angd acestea, s-a identificat un volum
redus al memoriei muzicale si un simt al ritmului insuficient dezvoltat, iar problema
dominanta, identificatd de catre profesori si parinti s-a dovedit a fi neatentia.
Experimentul pedagogic, elaborat si desfasurat pe un esantion statistic de elevi cu ADHD de
varsta scolard primara, elevi normotipici din ciclul primar, parinti ai copiilor cu tulburare de
hiperactivitate cu deficit de atentie si cadre didactice care lucreaza cu copiii cu ADHD, a
conditionat concluziile stiintifice cu referire la gradul si caracteristicile dezvoltarii atentiei la
copiii cu ADHD de varsta scolard primara in timpul lectiilor de muzica.
Interpretarea stiintifica a datelor obtinute cu privire la caracteristicile dezvoltarii atentiei la
copiii la copiii cu ADHD de varstd scolard primard, a servit drept baza pentru crearea si
testarea experimentald a Metodologiei de optimizare a atentiei la copiii cu tulburare de
hiperactivitate cu deficit de atentie de vdrsta scolara primara prin intermediul terapiei prin
muzica la etapa formativa a experimentului psihopedagogic. Valorile comparative ale

20



indicatorilor experimentali ai atentiei copiilor de varsta scolard primara in contextul terapiei
prin muzicd, ne-au permis sd facem concluzii vizavi de eficacitatea terapiei prin muzica si
masurile de corectie la lectiile de muzica. A fost stabilitd o dinamica pozitiva in dezvoltare n
cateva directii principale: lucrul psihopedagogic cu caracter corectional cu elevii cu ADHD
din clasele primare; lucrul in vederea cresterii gradului de constientizare cu familia unui copil
cu ADHD si activitatea metodica cu cadrele didactice implicate in procesul de predare copiilor
cu ADHD din ciclul scolar primar. Problema stiintifica solutionata in teza, constand n
fundamentarea stiintifici a necesitdtii unei aborddri integrate a solutiondrii problemei
tulburarilor de atentie si hiperactivitate la copiii de varsta scolara primard; argumentarea
teoreticd a valorii pedagogice si corectionale a terapiei prin muzicd in cadrul educatiei
muzicale a copiilor cu ADHD, constituie dovada eficacitatii metodologiei psihopedagogice
corectionale aplicate.

Recomandari practice:

Cercetatorilor din domeniul pedagogiei speciale: cercetarea pedagogica poate servi ca baza
pentru elaborarea si dezvoltarea ulterioara a unor noi modele pedagogice de corectie a ADHD
la elevii de varsta scolard primara prin intermediul terapiei prin muzica.

Cadrelor didactice din scoli: elaborarea activitdtilor educationale in cadrul educatiei
muzicale a elevilor cu tulburare de hiperactivitate cu deficit de atentie pentru proiecte
educationale de lunga durata.

Parintilor: evaluarea gradului si a caracteristicilor dezvoltarii atentiei la copiii cu ADHD,
controlul si monitorizarea evolutiei atentiei in cazul tulburarii de hiperactivitate cu deficit de
atentie la elevii din ciclul primar in vederea asigurarii succesului procesului educational.
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AHHOTAINA
KensickoBa CpeTs1aHa
«IIcuxoJioro-neaarornyeckasi KOppeKuusi CHHIpoMa JepUIHMTA BHUMAHUSA U THIEPAKTUBHOCTH Y
AeTell cpeacTBAMH MY3bIKAJbHON Tepanumw»

JuccepTanus Ha COMCKAHME YUEHOI cTeMeHn J0OKTopa negaroruyeckux Hayk. Kumunes, 2024
CTpykTypa QuccepTalMi: aHHOTAIMA HAa PYCCKOM, PYMBIHCKOM M aHTJIMMCKOM SI3BIKaX, BBEICHHE, TPH TJaBBHI,
BBIBOJIBI M peKOMeHanuy, oudanorpadus - 292 ucrounuka, 139 crpaHun OCHOBHOTO TekcTa, 15 mpuinoxeHui, 30
Tabnuu, 36 pucyHKOB. Pe3ybraThl nccieqoBaHus OIyOJIMKOBaHbI B 15 medaTHbIX padoTax.

KatoueBbie ciaoBa: Cunopom Oeguyuma enumanus u eunepaxmusnocmu (CJBI'), HapylieHne BHHMaHWS,
TUNEPAKTUBHOCTh, KOHLEHTpAIUsl, YCUIUYUBOCTb, MHTEIPAaTUBHBIM MOAXOJ, My3bIKaJbHAs TEpamus, ICHUXOJIOTO-
Ielaroruueckoe KOMIIJIEKCHOE BO3JEHCTBUE, IETU MIIAAIIETo IIKOJIBHOTO BO3pacTa.

Oo0JaacTth ucciaexoBanus: 534.01 - CrienuanpHast regarornka

Heap uccienoBaHus: KOHLENTYyaln3alys, HaydHOe OOOCHOBaHME M TNPAKTHUECKOE BHEApeHHe Memodonozuu
ONMUMU3AYUY GHUMAHUA Y Oemell MAAOuwe20 WKOIbHO20 BO03PACMA C CUHOPOMOM Oepuyuma GHUMAHUSL U
2UNepPaKmu8HOCMbI0 CPeOCMBAMU MY3bIKANLHOU Mepanuy.

3ajaun McCJeI0BAHUS: ONPEICICHHE TCOPETHYECKUX OCHOB CHHApPOMA Je(HIUTAa BHUMAHMS ACTCH MIIAIIIETO
HIKOJIBHOTO Bo3pacTta ¢ rumepaktuBHocThio (C/IBI); TeopeTmuekas aprymMeHTanus MeJarorHdeckod U
KOPPEKIIMOHHON IIGHHOCTH MY3BIKQIBHOW TEpamuyu B IPOLECCe MY3bIKaJbHOIO BOCIUTAHMA JeTel; HaydHas
MHTEpIIPETalusl MY3bIKaIbHOM Tepanuy Kak 3(QeKTHBHOr0 NeJarorudeckoro YCJIOBHs BO3JCHCTBHS Ha JAETEH C
CJIBT'; sxcniepuMeHTaIbHOE BBIABICHHUE YPOBHEH U OCOOCHHOCTEH pa3BUTHS BHUMAaHUS IeTeH MIIaILIero MKOJIEHOIO
BO3pacTa Ha ypOKax My3bIKH; pa3paboTKa U 3KIepUMEHTaIbHas IPOBepKa Memooonozuu onmumusayuy 6HUMAaHUs y
Oemetl MAAOUIE20 WKOILHO20 B03DACMA C CUHOPOMOM Oepuyuma SHUMAHUS U SUNEPAKMUBHOCHbIO CPEOCMEaMU
MY3bIKATLHOU Mepanuu.

HayyHnasi HOBH3HAa M OPMI'MHAJBHOCTH HCCJIEOBAHUSI HCXOAWT W3: HAYYHOW HMHTEPIPETAIMU COBPEMEHHBIX
MIOJIX0JIOB MHOTOIUIAHOBOTO BO3JECHCTBHS HA Pa3BUTHE BHUMAaHMSA Miaamunx MKoabHUKOB ¢ CIBI; paspabotku u
BHEJIPEHHS TEOPETHIECKH 000CHOBAHHON Memoodonozuu onmumu3ayuu GHUMAHUSL Yy 0emell MAaouteco UKoIbHO20
803pacma ¢ cuHOpOMOM 0epuyuma HUMAHUA U SUNEPAKMUBHOCBIO CPEOCTNEAMU MY3bIKANbLHOU mepanuu. Briepble
B PecnyOnuke MomnmoBa ObUIO TNPOBENEHO SKCIHEPUMEHTAIbHOE UccieoBanne 3()(EeKTUBHOCTH METO/OB
MY3BIKQJIIBHOTO BO3JCHCTBUS HA AeTeH MIIAJIIEro IMIKOJBHOI'O BO3pAacTa C CHHAPOMOM Oeuyuma 6HUMAHUSA U
2UNepaKmuGHOCMbIO.

Pemrennasi 3HaunMasi Hay4yHasi MpoGJieMa COCTOUT B: HAyYHOM OOOCHOBaHMHM HEOOXOJAMMOCTH KOMIUIEKCHOTO
MOJX0Ja K PEUICHHIO NPOOJeMbl HapylIeHHs BHUMAaHHMS W TUIEPAKTUBHOCTH Yy JETEH MIIQAIIEro INKOJHHOTO
BO3pacTa; TEOPETUUECKON apryMEeHTAllMy IeJarornieckoi M KOPPEeKINOHHON IEHHOCTH MY3BIKaIBbHOH TEpanuy B
IIpOoIIeCcCce MY3BIKIBHOTO BOCTIMTAHUS ACTEH ¢ CUHOPOMOM Oehuyuma GHUMAHUSL U 2UNEPAKIMUSHOCMbBIO.
Teopernyeckast 3HAUMMOCTH HCCJIEIOBAHUS COCTOUT B: ONPEACICHUN TEOPETUUECKIX OCHOB CHHAPOMa AeduiuTa
BHUMaHHS IeTeH MIIa IIIero IKOJIBHOTO BO3pacTa ¢ THIIEPaKTHBHOCTHIO; OTTMCAHNH OCOOCHHOCTEH Pa3BUTH AETEH C
CHUHIPOMOM Jie(UIIMTa BHUMAHHUS M THMIEPAKTUBHOCTHIO; HAYYHOW HMHTEPIPETAlMH MYy3bIKaJIbHOW Tepanuu Kak
3¢ (GEKTHBHOIO MEIarorMyeckoro YCJIOBHS BO3ICHCTBHS Ha JETeH C cuHOpomom Oepuyuma 6HUMAHUS U
2UNepaKmuHOCnbio B IPOLECCE MY3bIKAIBHOTO BOCITUTAHMUS.

IIpakTnyeckasi 3HAYUMOCTh MCCJIEAOBAHMSA COCTOMT B: IEJAarornyeckoM KOMIUICKCHOM HCCIIEZIOBAaHHH H B
9KCHEPUMEHTAIBHOM BBISBICHHM YPOBHEHl M OCOOCHHOCTEW pa3BUTHS BHUMAaHHS AETEH MIAJIIEro IIKOJIBHOTO
Bo3pacta ¢ CJIBI' Ha ypokax My3bIKH; BBIIBICHHM NOKa3zaTelell BHUMAaHWS M THIIEPAKTHBHOCTH MIIAQAIINX
IIKOJILHUKOB Ha YpPOKaX MY3bIKH; NPAKTHYECKOM BHEAPEHUHM W SKINEPHMEHTAIBHOH IPOBEpKH 3(PQeKTHBHOCTH
Memooonoeuu onmumusayuu eHumawus y Oemeu Mmaadwezo wkoavHozo eo3pacma ¢ CIBI cpeocmeamu
MY3bIKAALHOU mepanuy; CPaBHUTEILHON MHTEpIpEeTaly 3HaYEeHHUs SKCIEPUMEHTAIbHBIX I0Ka3aTesneil BHUMaHMs
JeTel MIIaanero mkoasHoro Bozpacta ¢ C/IBI B ycrnoBusiX mpUMEHEHUsI My3bIKJIbHOM Teparuu.

BHeapeHue Hay4yHBIX pe3y/JbTaTOB M NMPAKTHYECKUX Pe3yJbTaTOB MCCJIEI0BAHMA IPOBOAMIOCH B IPOIIECCE
MY3BIKaJIbHOTO BOCIUTAHUS eTeH MIIQIIET0 MIKOJIBHOTO Bo3pacTa B PMJI «C.PaxmMaHHHOBY; IyTeM 00CYKICHUS U
OIyOJIMKOBAHUS TEOPETUIECKHUX U ITPAKTUIECKUX MAaTEPHAJIOB UCCIIEOBAHNS B [TEIaTrOTMYECKIX HAYIHBIX )KypHaIax
1 TPE3CHTAlMH PE3yIbTAaTOB HCCIICAOBAHUS B HAYYHBIX KOH(EPEHIMAX PECIyOIMKAaHCKOTO M MEXKIyHapOTHOTO
YpOBHSL.
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ADNOTARE
Jeleascova Svetlana
»Corectarea psihopedagogica a tulburarii de hiperactivitate cu deficit de atentie
la copii prin terapie muzicala”,
teza de doctor in stiinte ale educatiei, Chisinau, 2024
Structura tezei: adnotare in limbile rusa, romana si engleza, introducere, trei capitole, concluzii si recomandari,
bibliografie din 292 surse, 139 pagini text principal, 15 anexe, 30 tabele, 36 figuri. Rezultatele studiului au fost
publicate in 15 lucrari stiintifice.
Cuvinte cheie: sindromul deficit al atentiei si hiperactivitate (ADHD), tulburare de atentie, hiperactivitate,
concentrare, perseverentd, abordare integrativa, terapie prin muzica, influenta psihopedagogica complexa, elevi
de varsta scolara primara.
Domeniul de studiu: 534.01 - Pedagogie speciala
Scopul cercetarii: conceptualizarea, fundamentarea stiintificd si implementarea practicd a Metodologiei de
optimizare a atentiei copiilor cu sindromul deficit al atentiei si hiperactivitate la elevii de virsta scolara primard
prin mijloacele terapiei muzicale.
Obiectivele cercetarii: determinarea fundamentelor teoretice privind sindromul deficit al atentiei si
hiperactivitate la elevii de varstd scolard primara; argumentarea teoreticd a valorii corectionale a terapiei
muzicale in procesul educatiei muzicale a elevilor de varstd scolara primard; interpretarea stiintifica a terapiei
prin muzica ca o conditie pedagogica de influentd complexa asupra elevilor cu sindromul ADHD; stabilirea
experimentald a nivelurilor si a particularitatilor dezvoltarii atentiei scolarilor din ciclul primar cu ADHD la
lectiile de muzica; elaborarea si validarea practica a Metodologiei de optimizare a atentiei copiilor cu sindromul
deficit al atentiei si hiperactivitate la elevii de varstd scolard primard prin intermediul terapiei prin muzica.
Noutatea si originalitatea stiintificA a cercetarii rezultd din: interpretarea stiintificdi a  abordarilor
contemporane de interventie multiaspectuald asupra dezvoltarii atentiei elevilor de varsta scolard primara cu
sindromul ADHD; conceptualizarea, fundamentarea stiintificd si implementarea practici a Metodologiei de
optimizare a atentiei copiilor cu sindromul deficit al atentiei si hiperactivitate la elevii de varsta scolard primara
prin intermediul terapiei prin muzicd. Pentru prima datd in Republica Moldova prin cercetare teoretico-
experimentald a fost demonstrata eficacitatea psihopedagogica a terapiei prin muzicd in optimizarea atentiei
elevilor de varsta scolard primara cu sindromul deficit al atentiei si hiperactivitate.
Problema stiintificd importanta solutionati in domeniu se referd la: argumentarea stiintifica a impactului
abordarii integrate a tulburarilor de atentie si hiperactivitate la elevii din invatdmantul primar; argumentarea
teoreticd a valorii pedagogice si corectionale a terapiei prin muzica in procesul educatiei muzicale a elevilor de
varstd scolara primard cu sindromul deficit al atentiei si hiperactivitate.
Semnificatia teoreticd a cercetirii consta in: determinarea fundamentelor teoretice privind sindromul deficit
al atentiei si hiperactivitate la elevii de varsta scolard mica; descrierea specificului dezvoltarii atentiei copiilor
cu sindromul deficit al atentiei si hiperactivitate; interpretarea stiintifica a terapiei prin muzica ca o conditie
pedagogicad de influentd complexa asupra dezvoltarii atentiei elevilor de varstd scolard primara cu sindromul
deficit al atentiei §i hiperactivitate n procesul educatiei muzicale.
Valoarea practica a cercetirii este demonstratd prin: cercetarea pedagogicd complexa si stabilirea
experimentala a nivelurilor si a particularitatilor dezvoltarii atentiei scolarilor din ciclul primar cu sindromul
ADHD la lectiile de muzica; elucidarea indicatorilor atentiei elevilor de varsta scolara primara la muzica; si, in
special, prin validarea practica a Metodologiei de optimizare a atentiei copiilor cu sindromul deficit al atentiei
si hiperactivitate la elevii de varstd scolard primard prin intermediul terapiei prin muzicd; interpretarea
comparata a semnificatiei rezultatelor experimentale a indicatorilor atentiei elevilor de varstd scolara primara
avand sindromul ADHD.
Implementarea rezultatelor stiintifice s-a realizat prin valorificarea rezultatelor cercetarii in educatia muzicala
a elevilor de varsta scolara primara in cadrul liceului republican de muzica ,,S.Rahmaninov” si prin publicarea
acestora in reviste stiintifice de profil, in materialele conferintelor stiintifice la nivel national si international.
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ANNOTATION
Jeleaskova Svetlana
“Psychological and pedagogical correction of attention deficit hyperactivity disorder
in children using music therapy”,
Dissertation for doctoral degree (PhD) in Education Science, Chisinau, 2024
Structure of the thesis: annotation in Russian, Romanian and English, introduction, three chapters, conclusions
and recommendations, bibliography consisting of 292 sources, 139 main text pages, 15 annexes, 30 tables, 36
figures. The results of the study have been published in 15 scientific papers.
Key words: attention deficit hyperactivity disorder (ADHD), attention disorder, hyperactivity, concentration,
perseverance, integrative approach, music therapy, complex psycho-pedagogical impact, primary school
students.
Field of study: 534.01 - Special Pedagogy
The purpose of the research: the conceptualization, scientific substantiation and practical implementation of
the Methodology for optimizing the attention of children with attention deficit syndrome and hyperactivity in
primary school students by means of music therapy.
Research objectives: determining the theoretical foundations regarding the syndrome of attention deficit and
hyperactivity in primary school students; the theoretical argumentation of the corrective value of music therapy
in the process of musical education of primary school students; the scientific interpretation of music therapy as
a pedagogical condition of complex impact on students with ADHD syndrome; experimental establishment of
the levels and particularities of attention development of young students with ADHD in music lessons; the
development and practical validation of the Methodology for optimizing the attention of children with attention
deficit syndrome and hyperactivity in primary school students by means of music therapy.
The novelty and scientific originality of the research results from: the scientific interpretation of
contemporary approaches of multi-aspect intervention on the development of attention of primary school
students with ADHD syndrome; the conceptualization, scientific substantiation and practical implementation of
the Methodology for optimizing the attention of children with attention deficit syndrome and hyperactivity in
primary school students by means of music therapy. For the first time in the Republic of Moldova, through
theoretical-experimental research, the psycho-pedagogical effectiveness of music therapy in optimizing the
attention of primary school students with attention deficit and hyperactivity syndrome has been demonstrated.
The important scientific problem solved in the field refers to: the scientific argumentation of the impact of
the integrated approach to attention disorders and hyperactivity in primary school students; the theoretical
argumentation of the pedagogical and corrective value of music therapy in the process of music education of
primary school students with attention deficit and hyperactivity syndrome.
The theoretical significance of the research consists in: determining the theoretical foundations regarding the
syndrome of attention deficit and hyperactivity in primary school students; description of the specifics of the
development of attention of primary school students with attention deficit and hyperactivity syndrome; the
scientific interpretation of music therapy as a pedagogical condition of complex impact on the development of
attention of primary school students with attention deficit and hyperactivity syndrome in the process of music
education.
The practical value of the research is demonstrated by: complex pedagogical research and experimental
establishment of the levels and peculiarities of attention development of primary school students with ADHD
syndrome in music lessons; the elucidation of the indicators of the attention of primary school students to music;
and, in particular, through the practical validation of the Methodology for optimizing the attention of children
with attention deficit and hyperactivity syndrome in primary school students by means of music therapy; the
comparative interpretation of the significance of the experimental results of the attention indicators of primary
school students with ADHD syndrome.
The implementation of the scientific results has been achieved by capitalizing on the research results in the
musical education of primary school students in the Republican Music School named after S. Rachmaninov, and
by publishing them in specialized scientific journals, in the materials of national and international scientific
conferences.
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