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 پیشگفتار
 و جسمی سلامتی که است بدیهی و هستند فردا سازان آینده امروز، نوجوانان و کودکان

 لکهب است، مؤثر امروزشان تحصیلی پیشرفت و نشاط و شادابی در تنها نه ،هاآن روانی

 رد کودکان سلامت بنابراین،؛ دارد اساسی و مهم نقش نیز جامعه آینده گیری شکل در

. تاس برخوردار بالایی اولویت و اهمیت از کشورها، از بسیاری بهداشتی هاییاستس

 متسلا با مستقیمی ارتباط کودکان، جسمی سلامت که اندداده نشان متعددی مطالعات

 فتپیشر و اجتماعی ارتباطات بر تواندیم رفتاری اختلالات همچنین،. دارد آنان روانی

 .گذارد جا بر مخربی و منفی اثرات کودکان عملکرد و تحصیلی

 دن،جوی ناخن مانند دهنده آزار و تکراری عادی، غیر رفتارهای کلیه به رفتاری اختلالات

 وءس خلقی، اختلالات اضطرابی، اختلالات پرخاشگری، تیکه شست، مکیدن مو، کندن

 عملکرد در اختلال باعث که شودیم اطلاق... و فعالی بیش توجهی، کم مواد، مصرف

 ختلالاتا دیگر، سوی از ؛شودیم فرد تحصیلی پیشرفت و ارتباطات یادگیری، اجتماعی،

 هب فرد ابتلای احتمال موقع، به درمان و تشخیص عدم صورت در کودکان در رفتاری

 در را شخصیت اختلال و مواد مصرف سوء همچون بزهکاری، روانی هاییماریب

 .دهدیم افزایش بزرگسالی



    

 

 

 والدین، سازگاری عدم مانند خانواده درون عوامل که اندداده نشان شده انجام قاتیتحق

 و معلم روابط همچون مدرسه به مربوط عوامل و ...و اقتصادی مسائل زدن، کتک تهدید،

 اختلالات بروز در وراثتی و اجتماعی فرهنگی عوامل و... و مدرسه وضعیت آموز، دانش

 فمختل جوامع در مطالعات نتایج اساس بر . همچنین،کنندیم ایفا مهمی نقش رفتاری

 داد شانن انگلستان در تحقیقی است. نتایج متفاوت کودکان در رفتاری اختلالات وعیش

 بر. است درصد 0 سال، 0 از کمتر سنی گروه کودکان در رفتاری اختلالات شیوع که

 اختلالات شیوع والدین، فرم Rutter پرسشنامه از استفاده با شده انجام مطالعات اساس

 گردید. گزارش درصد 1/2 ژاپن، کودکان در و درصد 2/1 چین، کودکان در رفتاری

 وعیش هاآن در که شده انجام شهرها برخی در گوناگونی مقطعی مطالعات نیز ایران در

 در هک طوری است؛ به بوده متفاوت بسیار مختلف مناطق کودکان در رفتاری اختلالات

 آمد. دست به درصد 4/24 تهران، کودکان در و درصد 42/1 قزوین، کودکان

و نوجوانان،  کودکان در رفتاری اختلالات تشخیص و درمان لزوم و اهمیت به توجه با

این کتاب به بررسی کامل این اختلالات پرداخته است. امید است این کتاب گامی در 

 .درمانی مناسب برداشته باشد یهاروشجهت بهبود تشخیص صحیح و بهنگام و 

 

 دکتر فرشاد صمدی

  4144بهار                                                                                      
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 یاختلالات رفتار یفتعر

 یهاگروه یا هاگروه یکه در برخ ییرفتارها ،کنیمیم یکه ما در آن زندگ یاجامعهدر 

را که  ییفتعر یبترت ینبه ا یستقابل قبول ن هاگروه یردر سا است یرفتهپذ یفرع

 مورد توجه قرار یزرا ن یفرهنگ یهاتفاوت یدبا دهیم ارائه یاز اختلال رفتار خواهیمیم

 شود، ما یتلق یعیطب یتعلق دارد امر که مخاطب بدان یرفتار در گروه یکدهد، اگر 

 (.4215 جوادیان، )کرک و گالاگر، ترجمه یمکن یتلق یآن را رفتار انحراف توانیمینم

که ضمن نامتناسب بودن با  داندیم یناهنجار یارا انحراف  ی( اختلال رفتار4114) کرک

اشگرانه و پرخ یفعال یشب یمداوم باشد و گستره آن شامل رفتارها یامزمن  ید،سن فرد شد

ر ب یمنف ریتأث اولاًاست که  ینگونه رفتارها ا ینا یژگیاست. و یرانهگوشه گ یتا رفتارها

تفاده و اس یگراند یزندگ یة مزاحمت برایدارد، ثان یطمناسب با مح طباقرشد و ان یندفرا

 (4212 )کاکاوند، آوردیمبه وجود  یطآنان از شرا

که  است ییرفتار حاضر از جمله رفتارها یااست که آ ینا یاختلال رفتار یبررس ملاک

با  یترفتار توسط گروه اقل ین( در تضاد است و ای)هنجار اجتماع اجتماعی یقراردادها

جامعه تطابق ندارد و توسط  یهاارزشکه با  یینه. رفتارها یا مورد توجه است یتاکثر

اختلال  فیدر تعر ینشوند. همچن یتلق نابهنجار توانندیم، کنندیماز جامعه بروز  یتیاقل

توجه  ندکیم رفتار در آن بروز که یتیشدت، طول مدت، سن و موقع یزانبه م یدبا یرفتار

 (.4214 یاری،داشت )کام
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ه ک گرددمی، معلوم سته شودینگر یو نابهنجار یبهنجاره به مفهوم ک یاز هر نقطه نظر

 ه موجبکز باشد ین است آنقدر ناچک، ممهنجار یکاست. انحراف از  یهوم نسبمف یک

ت یدرباره ماه یدیه تردکاد باشد یز یاندازهن است به کا ممینشود  یچ نگرانیه

رند یاپذن یدو اصطلاح جدائ ن مفهوم نابهنجار و بهنجاری. بنابر انماند یآن باق ینابهنجار

 (.4212رد )دادستان، کف یتعر تواننمی یگریرا بدون توجه به د هاآناز  یکو هر 

ف یرتع یکو  ن وجود نداردیان محققیق نظر در م، اتفایلات رفتارکف مشیدر مورد تعر

انطباق رفتار با  یف رویاما اغلب تعار؛ باشدنمیآن موجود  یمشخص و محدود برا

، ه باشدق داشتیتطب یجتماعا یارهایبا مع یرده و چنانچه رفتارکد کیتا یاجتماع یارهایمع

ده ینام یر عادیغ یه رفتارک معتقد است 4راسنرک؛ دیخواهد گرد ین رفتار بهنجار تلقآ

 ه گر مطالعه گردند.ر مداخیه با در نظر گرفتن سه متغک شوندمی

 خود رفتار 

 آن یاجتماع یمحتوا 

  رو به مطالعه رفتار پرداخته استیت با تمام نیه در آن وضعک ایکنندهمشاهده. 

ل یاز قب یهایارکن است کمم یرا فردی، زباشدنمی یر عادیخود غ یبه خود یچ رفتاریه

 انکن امیا ایرا انجام دهد.  ...، امتناع از غذا خوردن و ، گاز گرفتنیلامکداشتن توهمات 

شان س را نکت نسبت به هر یخشم و عصبان یمختلف فرد یها تیه درموقعکوجود دارد 

                                                 

Krasner .4 



 اختلالات رفتاری کودک و نوجوان 45

 

 

 یادع یان رفتارهایز میتما توانمیه کاد شده است یدهد، لذا با در نظر گرفتن سه عمل 

 (.4101، رأس)ن نمود یرا مشخص و مع یر عادیو غ

ف یتعر یرفتار یا الگویاختلال را به عنوان سندرم  یک (4111)ا یکامر کیانجمن روانپزش

از دست  یا ،ی، درد، ناتوانمرگ کسیش ریا افزایشخص  یدرماندگه موجب ک کندمی

 .(5444ل، یزرائینلسون و ا) شودمی یدادن آزاد

ده یگرد انیب هاییملاکرفتار بهنجار از نابهنجار  یابیبا توجه به نظرات ارائه شده، در ارز

 :شودمیاشاره  هاآنه به صورت خلاصه به کاست 

ن روش یاست و در ا یعیطب یمنحن یاضیبر اساس اصل ر کن ملای: ایآمار کملا(. 4

 گیردیم و آنچه در دو قطب قرار شودمیشمرده  یعیطب کنندمیت افراد عمل یثرکه اکآنچه 

است  5کم بسامد یآمار ه از لحاظکاست  یرفتار نابهنجار رفتار» .گرددمینابهنجار قلمداد 

 (.4212، همکارانو  ی، ترجمه براهنلگاردیه) «ا از هنجار انحراف داردیو 

ه هر ک ییا هنجارهایژه یو یارهایبا توجه به مع کن ملای: در ایهنجار اجتماع کملا(. 5

ن یر اساس ا. بشودمیرفته است رفتار نابهنجار باز شناخته یافراد پذ یرفتارها یجامعه برا

به  ایجامعهاز  یرده و نابهنجارکدا یپ یهر جامعه جنبه اختصاص یبرا هاملاکار، یمع

 .کندمیگر فرق یبه زمان د یزمان گر و ازید ایجامعه

                                                 

Ross, A1. 
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 یشتر مد نظر دانشمندان علوم اجتماعین ملاک بیا :بودن رفتار یر انطباقیغ کملا(. 2

 یرا آمای یاجتماع کله ملایوس ه رفتار نابهنجار بهکآن یمعتقدند به جا هاآن، باشدمی

. بر گرددمی ا گروه مشخصیفرد  یستیرفتار در بهز تأثیر یله چگونگین گردد به وسییتع

 یانباریز یامدهایپ یعنیباشد  (2یر انطباقیغ)ه کاست  یعیر طبیغ ی، رفتارکن ملایاساس ا

 جامعه و فرد به دنبال داشته باشد. یبرا

دارد تا  دکیشتر تایمار از خود بیبه احساس فرد ب کملان یاشخص:  یشانیپر کملا(. 1

نج ر یکحالت ناراحت،  یک، ینیر عیا غی یه فاعلیاز زاو»گر یان دی. به بیبر رفتار و

 ینسب ین وجود روشن نگریمب یه تا حدکحالت دلهره  یکا یا مشخص و یمبهم  یروان

ان و دادست) «گرددمیاست مشخص  یمار مستولیش است، بر بیخو یماریفرد درباره ب

 (.4212منصور، 

ه کان کروانپزش وسیلهبه یص اختلال روانیار تشخکار اساس ین معیا :ینیبال کملا(. 2

ن یه همیو بر پا سازدمیرا روشن  باشدمی کن ملایصشان بر همیاساس علائم و تشخ

همانند  کن ملایاساس ا». کندمی یر سالم بازشناسیارها فرد سالم را از غیعلائم و مع

 کیز متیان نکو روانپزش ینیاست. روانشناسان بال یکیارگان یهایماریدر مورد ب ینیروش بال

ی نواب) «باشدمیو ...  یچون اضطراب، ترس، افسردگ یاختلال روان یعمل هاینشانهبر 

 (.4214نژاد، 

                                                 

Maladaptive2. 
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 یکاتوسط انجمن روان پزشکان امر یاختلالات رفتار یدسته بند

ظرات ن یرا به کمک جمع بند یاختلالات رفتار ی. دسته بندیکاروان پزشکان امر انجمن

افراد  یبه اصلاح و درمان مشکلات رفتار یککه از نزد ینیبال یشناس روان ینمتخصص

 یو آمار یصتشخ یدر کتاب راهنما یدسته بند این انجام داده است. پردازندمی

پنج محور  DSM-IV یچند محور بندی طبقه. در خوردمیبه چشم  یروان هایاختلال

 در نظر گرفته شده است:

است که ممکن است مورد توجه  یاختلالات یرو سا ینیبال هایاختلالشامل  :0 محور

 .یو اختلالات اضطراب یشیاختلالات روان پر مانند باشد؛ ینیبال

 تیاختلال شخص ماننداست،  یذهن یو عقب ماندگ یتشامل اختلالات شخص :3 محور

 و... یعمل - یوسواس فکر یتشخص ید،پارانوئ

 است. یجسمان هایبیماریشامل  :1 محور

 است. یطیو مح یاجتماع ی،شامل مشکلات روان :4محور 

، ترجمه 4111 یکا،کارکردها است )انجمن روان پزشکان امر یشامل سنجش کل :5 محور

 (.4201. یمبارک؛ به نقل از ملک زاده 4204. همکاران یینیاننا
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 اختلالات رفتاری کودکان

درقوانین آموزش ویژه مورد استفاده قرار « 1ناتوانی جدی هیجانی»اصطلاح  4110تا سال 

مجمع کودکان مبتلا به »توسط « اختلالات رفتاری»، در حال حاضر اصطلاح گرفتمی

 هده مشکلاتپذیرفته شده است و از این نظر که بر جنبه قابل مشا« 2اختلالات رفتاری

کودکان متمرکز است، بر سایر اصطلاحات برتری دارد. البته بسیاری از صاحب نظران 

از اختلالات  ترمناسب 5«رفتاری -اختلالات هیجانی»معتقدند به کارگیری اصطلاح 

 گروهی ،کان ممکن است به اختلالات رفتاریزیرا برخی از کود؛ رفتاری به تنهایی است

؛ 4115، 0دیگر به هر دو مبتلا باشند )فورنس و نیتزر ایدستهبه اختلالات هیجانی و 

 (.4110کافمن، 

همان گونه که یافتن اصطلاح مناسب برای توصیف کودکان و نوجوانان با اختلالات 

رفتاری مشکل است، ارائه تعریفی جامع نیز دشوار است. اغلب صاحب نظران  -هیجانی

، 1)فورنس و کاوالی انددادهوجه مقاصد تخصصی خود تعاریفی ارائه و کارشناسان با ت

4110.) 

                                                 

Seriously emotionally disturbed4. 

Council for children with behavioral disorder5. 
behavioral disorders -Emotional6. 

Forness & knitter7. 
Forness & kabala8. 
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قدان ف :، عبارتند ازسازندمیعواملی که ارائه تعریفی جامع از این اختلالات را دشوارتر 

، مشکل 44، تفاوت بین الگوهای مفهومی1تعاریف دقیق از بهداشت روانی و رفتار بهنجار

رفتارها، رابطه بین اختلالات هیجانی و رفتاری و سایر و  آن هاهیجبودن اندازه گیری 

، وجود اختلالات بین متخصصانی که دست اندرکار تشخیص و ارائه خدمات هاناتوانی

 .(5442، 44)هالان و کافمن اندنوجوانانبه کودکان و 

ه رفتاری از نقط -علیرغم این که اصطلاحات به کار برده شده در مورد اختلالات هیجانی

ین ، در تعاریف گوناگون متفاوتند، نکات مشترکی بهاجنبهتأکید نسبی بر بعضی از  نظر

 آنان وجود دارد. متخصصان بر سر موارد زیر توافق نسبی دارند:

 نیدارند، ا یکه با هنجارها تفاوت اندک ییهستند. رفتارها یرفتارها افراط ینا 

 .شوندنمیاختلالات محسوب 

 شوندنمیمزمن هستند و به سرعت برطرف  ی،و رفتار یجانیه اختلالات. 

 امعه مورد قبول ج ی،فرهنگ -یبا انتظاارت اجتماع یناهماهنگ یلرفتارها به دل این

 .گیرندنمی قرار

گونه  ینا یرفتار -یجانیاختلالات ه ،(یکادولت فدرال آمر ین)از قوان IDEAدر متن 

 شده است: یفتعر

                                                 

Normal behavior9. 
Conceptual models10. 

Hallahan & Kauffman11. 
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 هاییویژگیچند مورد از  یا یکاست که واجد  یطیشرا وجود اصطلاح، نیمنظور از ا(. 4

 لییمدت و با شدت ظهور کنند و بر کارکرد تحص یبوده و به طور طولان آیندمی یکه در پ

 عبارتند از: هاویژگی ینبگذارند. ا یمنف تأثیرفرد 

 .شودنمی یناش یجسمان یا یحس ی،که از عوامل هوش یادگیری ی( ناتوانالف

 بخش با معلمان و همسالان. یتروابط رضا یجاددر ا ی( ناتوانب

 .یزندگ یعاد یط( وجود انواع رفتارها و احساسات نامناسب تحت شراپ

 دائم. ی( حالات اندوه و افسردگت

 .یلیو تحص یدر مواجهه با مسائل شخص یعلائم بدن یاترس  یرنظ ی( نشان دادن علائمث

 اصطلاح قرار داد، یندر چهارچوب ا توانمیرا  یستیکو اوت یزوفرنیککودکان اسک (.5

 ، مگر ثابتشودنمیدارند،  یاجتماع هایناسازگاریکه  یاصطلاح شامل کودکان ینا یول

 هستند. یجانیشود مبتلا به اختلالات ه

( صورت گرفته است. 4115) 45بخش اول تعریف دولت فدرال، براساس تعریف بوور

کردن و کم کردن موارد متعدد  اضافه ،اندکرده( اشاره 4115( و کافمن )4115بوور )

 براساس پنج معیار بوور، برای اختلالات هیجانی، کندمیضرورتی ندارد. عقل سلیم حکم 

                                                 

Bower12. 
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جتماعی نیز ا هایناسازگاریکودکان اوتیستیک، کودکان اسکیزوفرنیک و کودکان مبتلا به 

 (.4211در تعریف گنجانیده شوند )شکوهی یکتا و پرند، 

 رفتاری تعریفی ارائه داده است: -نیز در مورد اختلالات هیجانی 42استثناییمجمع کودکان 

رفتاری به شرایطی اشاره دارد که پاسخ هیجانی و رفتاری فرد در  -اختلالات هیجانی

مدرسه با هنجاریهای فرهنگی، سنی و قومی تفاوت داشته باشد؛ به طوری که بر عملکرد 

جتماعی، سازگاری فردی، رفتار در کلاس و تحصیلی فرد، مراقبت از خود، روابط ا

 منفی گذارد. تأثیرسازگاری در محیط کار نیز 

قابل قبول کودک یا نوجوان به عوامل تنش  هایپاسخرفتاری شامل  -اختلالات هیجانی

 .شوندنمیزای محیطی 

ر که از منابع مختلف، د شوندمیشناسایی  هاییدادهرفتاری براساس -اختلالات هیجانی 

. این اختلالات باید دست کم در شوندمیمورد کارکرد هیجانی یا رفتاری فرد گردآوری 

 مدرسه است، تظاهر نماید. هاآندو موقعیت متفاوت که یکی از 

ند. نیز ظاهر شو هامعلولیتبه طور هم زمان با سایر  تواندمیرفتاری -اختلالات هیجانی 

 ای به اسکیزوفرنی، اختلالات عاطفی ل کودکان یا نوجوانان مبتلااین اختلالات شام

                                                 

exceptional childrenCouncil for 13. 
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؛ 4114)مجمع کودکان استثنایی،  گرددمیاختلالات سلوک، نقص توجه و ناسازگاری نیز 

 به نقل از شکوهی یکتا و پروند(.

 . ازجمله:دارد IDEAبر تعریف  هاییمزیتتعریف فوق 

ان داده نش آن هاهیجانطباقی که در رفتارها و مربوط به رفتار  هایآسیبالف( دربرگیرندة 

 .گرددمینیز  شوندمی

 ب( توجه به هنجارهای فرهنگی و قومی در ارزیابی فرد.

پ( تلاش برای تغییر رفتار کودک و نوجوان قبل از این که او را در گروه افراد مبتلا جای 

 دهند.

 (.4111، 41، درو و وایگان)هاردمن گیردمیت( افراد ناسازگار اجتماعی را نیز دربر 

که بر ائتلاف آموزش ویژه و بهداشت روانی « رفتاری -اختلالا هیجانی»تعریفی دیگر از 

 مبتنی است، عبارت است از:

 هیجانی و رفتاری هایپاسخرفتاری، ناتوانی فرد در ارائه  -منظور از اختلال هیجانی(. 4

مناسب در مدرسه است. به طوری که این رفتارها از هنجارهای نژادی، فرهنگی و سنی 

قرار دهند. عملکرد  تأثیرفاصلة زیادی داشته باشند و عملکرد آموزشی فرد را تحت 

 :. این ناتوانیشودمیتحصیلی، شغلی، فردی و اجتماعی  هایمهارتآموزشی شامل 

                                                 

HARDMAN, DREW & EGAN14. 
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  د انتظار در مواجهه با وقایع پر استرس محیطی که به طور مور هایپاسخشامل

 .گرددنمی، شوندمیموقت مشاهده 

 ،مشاهده هم زمان در دو مکان مختلف که فرد به نوعی در آن شرکت دارد 

ن آمکمدرسه یا  آن هامک. در صورتی که فرد به مدرسه برود یکی از این شودمی

 مرتبط با آن است. یها

  به عبارت دیگر، شرایط ؛ شودنمیدر آموزش عادی برطرف  به وسیله مداخله

 است که مداخله در آموزش عادی برای او کافی نیست. ایگونهکودک به 

 دیگر مشاهده شوند. هایناتوانیدر حضور  توانندمیرفتاری  -اختلالات هیجانی(. 5

و سایر کودکان و نوجوانان مبتلا به اسکیزوفرنی، اختلالات عاطفی، اضطراب (. 2

ر صورتی که اختلال، ب در ،شوندمیاختلالاتی که از اختلالات سلوک یا سازگاری ناشی 

 (.4115)فورنس و نیترز،  گیرندمیگذارد در این طبقه قرار  تأثیرعملکرد آموزشی آنان 

 تعریف فوق از بسیاری جهات بر تعریف دولت فدرال برتری دارد:

  موافقت متخصصان کنونی هستند.اصطلاحات به کار رفته در آن، مورد 

  گیردمیاختلالات رفتاری، اختلالات هیجانی و ترکیبی از این دو را دربر. 

  این تعریف مدرسه محور است، اما اختلالات خارج از مدرسه را نیز مورد توجه

 قرار داده است.

 نژادی و فرهنگی نیز مورد توجه قرار گرفته است. هایتفاوت 
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  تنش زا نیست هایموقعیترایج به  هایواکنشدربرگیرنده مشکلات خفیف و. 

  چندگانه در کودکان و نوجوانان را مورد توجه قرار  هایناتوانیاحتمال وجود

 داده است.

  دامنه وسیعی از اختلالات هیجانی و رفتاری را از جنبه آموزش ویژه و بهداشت

 (.4211، )شکوهی یکتا و پرند گیردمیروانی دربر 

 انکودک یاختلالات رفتار یطبقه بند

 :اندکرده یمرا به شش دسته تقس ی( اختلالات رفتار4110) یترسونو پ کوای

ر بد خلق و د یز،افراد مبتلا، مخرب، آزار دهنده، جنجال برانگ اختلالات سلوک: (4

 هستند. ییجلب توجه و خودنما یپ

از مدرسه و  یزبه دوستان بزهکار، گر یسرقت، وفادار :یاجتماع یپرخاشگر (5

افراد مبتلا  هایویژگیو قانون از  یاجتماع ی،اخلاق هایارزشپا گذاشتن  یرز

 است.

توجه و تمرکز حواس افراد  یفراخنا :یمشکلات مربوط به توجه و ناپختگ (2

 ،ددهنمیپاسخ  یگراند هایپرسشبدون فکر و  هاآناندک است.  یارمبتلا بس

. شودمیکه در حال انجام آن هستند منحرف  یفیاز تکل یبه آسان هاآنتوجه 

 علاقه، کند و تنبل هستند. یسست، ب
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، اندحساس ،شوندمیبرآشفته  یافراد مبتلا به آسان :یریگوشه گ -اضطراب (1

ترسو، مضطرب،  یو به طور کل شودمیدار  یحهجر یبه آسان هاآناحساسات 

 هستند. ینافسرده و غمگ

 یشو نما یتکرار هایصحبتدور از ذهن،  یاظهار نظرها :ینژند رفتار روان (2

 افراد مبتلا است. هایویژگی ترینبرجستهاز  یبو غر یبعج یرفتارها

نب و بدون ج توانندنمی، کنندمیکم استراحت  یلیافراد مبتلا خ تحرک مفرط: (5

 از حد پرحرفند. یشآرامش ندارند و ب ینند،جوش بنش

ثال م ی. برایردگ یطبقه جا یکاز  یشممکن است در ب یزفراد ناز ا یبعض هاییژگیو

اختلالات و هم اختلال سلوک باشد. در مورد نقص توجه یممکن است هم دارا یکودک

 یچند مورد از موارد فوق قاعده است نه استثناء، چرا که تعداد افراد یا یکوقوع  یرفتار

 ینابنابر؛ اندک است یاررا نشان دهند، بس یرفتار -یجانیاز اختلالات ه یکیکه تنها 

متفاوت دارا باشند  یهاشدترا با  یرفتار -یجانیکودکان ممکن است انواع اختلالات ه

 (.4110و لندرام،  ی)تنکلر سل

ت، طبقه اس ینیکه مورد علاقه روان پزشکان و روان شناسان بال هایبنداز طبقه  یگرد یکی

آن  DSM- IV-TRنسخه است که در  (DSM) یروان اختلالات یو آمار یصیتشخ یبند

اختلالات  ،ارائه شده است یکاتوسط انجمن روان پزشکان آمر یلادیم 5444که در سال 

 شده است: یدر هفت گروه طبقه بند انمربوط به کودکان و توجوان
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را در سطوح متعدد رشد  یدیشد یکودکان مبتلا کمبودها اختلالات نافذ رشد: (4

 ریغ یو رفتارها باشندیم یارتباط یهامهارتکودکان فاقد  ین. ادهندیمنشان 

 هایینابهنجاراختلالات ممکن است از  ین. ادهندیمرا بروز  یمعمول

 یناش یمادر زاد یهاعفونتمغز و  یستمس یساختار ینابهنجار ی،کروموزوم

 مانند؛؛ شوندیمکودک مشخص  یزندگ یهاول یهاسال یاشوند و در بدو تولد 

 .اتیسم

را بروز  یگوناگون یهانشانهکودکان مبتلا  :یذاییاختلالات نقص توجه و رفتار ا (5

و قادر به  دهندینمخود را انجام  یو اجتماع یدرس یفمثال؛ تکال ی. برادهندیم

 اتیوانو ح یگرانو آزار د یت. آنان به اذیستندخود ن یبدن هاییتفعالکنترل 

 .ردازندپیمبا خانواده  یو به لجباز کنندیم یبرا تخر یگراند یلوسا ،پردازندیم

 یریه گگوش -با طبقه اضطراب یاریطبقه شباهت بس ینا :یاختلالات اضطراب (2

ه ب یمعلم و مرب یک،دوستان نزد ین،کودکان به هنگام جدا شدن از والد یندارد. ا

ان نش یا نهیناواقع ب یرغ ینگران ینده،آ یعطور معمول مشکل دارند و درباره وقا

 .دهندیم

زه هر ،گیردیمدسته قرار  ینکه در ا یاختلال یناول و خوردن: یهاختلالات تغذ (1

ماه از  یکقابل خوردن به مدت دست کم  یراست. خوردن مواد غ یخوار

مانند؛ پارچه، مو، رنگ  یممکن است مواد هاآنافراد است.  ینبارز ا هاییژگیو

 .را مصرف کنند یرهو غ


