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 چکیده

یک عامل  سازیرو مروری بر مشکلات درونی سازی و برونی سازی خواهد شد. پژوهشگران محرز ساختند که مشکلات بیرونیدر مقاله پیش

ذارد. بر گخطر چشمگیر در بزهکاری نوجوانی، جرم بزرگسالی و خشونت است. این قبیل مشکلات بیشتر بر دنیای درونی کودک اثر می

ای کنند ممکن است به دلیل فقدان رفتارهتر توجه میخلاف مشکلات بیرونی سازی که باعث مشکلات بسیاری می شود و افراد به آن سریع

هایی نظیر یادگیری در کلاس درس و سازی مورد غفلت واقع شوند و در نهایت منتهی به مشکلاتی در حوزهلالات درونیمخل این اخت

وهش اند. طبق پژاند و به نتایج درخور توجهی دست یافتهسازی پرداختههای زیادی به اهمیت اختلال درونیموفقیت اجتماعی شوند. پژوهش

سازی وجود دارد و پروفایل شناختی میان این دو دسته متفاوت است با سازی و بیرونیتلا به اختلال درونیهایی بین کودکان مبها تفاوت

شوند لازم است که به آنها در مطالعات تری میشباهت هایی نیز وجود دارد. با توجه به اینکه این مشکلات منجر به پیامدهای جدی دجوواین

 ایرانی پرداخته شود .

 اضطراب¸بزهکاری ،افسردگی ،پرخاشگری ،مشکلات برونی سازی ،مشکلات درونی سازی: کلمات کلیدی

Abstract  

In this article, the externalizing and internalizing problems behavior will be reviewed. Researchers 
indicated that externalizing problems are a significant risk factor in adolescent's delinquency, 
adulthood's crime and aggression. On the other hand internalizing problems affect children's internal 
world. Although externalizing problems lead to a number of difficulties and people pay attention to 
them faster, internalizing problems may be ignored due to lack of maladaptive behaviours resulting in 
many problems in areas, such as learning in classroom and social achievements. A number of studies 
have addressed to the importance of internalizing problem and reached significant results. According 
to research, there are substantial differences between externalizing and internalizing problem and 
cognitive profile of the groups are diverse. However, there are similarities between externalizing and 
internalizing problems. Since the problems lead to more serious problems, it is necessary to address 
them in Iranian researches. 

Key words: externalizing problems and internalizing problems, aggression, deppression, 

delinquency, anxiety 
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 مقدمه

 افسردگی/  انزوا ، اضطراب/ افسردگی نشانگان سه برگیرنده در شده سازی درونی اختلالات آشنباخ تجربه بر مبتنی ارزیابی سیستم برمبنای

(. 1384 مینایی، )است قوانین گرفتن نادیده نشانگان و پرخاشگرانه رفتار نشانگان شامل نیز شده سازی برونی اختلالات و جسمانی شکایات و

 سردگیاف اختلال سه افسردگی/ انزوا و افسردگی/  اضطراب تجربه بر مبتنی های نشانگان جای به شده سازی درونی مشکلات گروه زیر در

 نارک در هستند تجربه بر مبتنی نشانگان دو مشابه شناسی نشانه لحاظ از که مشخص هراس و جدایی اضطراب اختلال ، کودکی دوران

 رارق فعالی بیش و  سلوک اختلال و ای مقابله رفتار اختلال نیز شده سازی برونی مشکلات گروه زیر در .گیرند می قرار جسمانی شکایات

 گیرند.هر یک در ادامه مورد بررسی بیشتری قرار می  .گیرند می

 سازی برونی مشکلات .1

 1پرخاشگری .1.1
دد صهای پرخاشگرایانه کلامی یا جسمانی است که درکلی، پرخاشگری یک مولفه از اختلال سلوک است و شامل رفتارطوربه

چنین، پرخاشگری (. هم1994، 2زدن یا تهدید به آسیب در دیگران از جمله کودکان و بزرگسالان و حیوانات هستند) ای پی ایآسیب 

ی (. این امر یک مفهوم مهم در برهه3،1996ممکن است متناسب و خودمحافظتی یا مخرب برای خود و دیگران باشد )فریس و گریسو

در بزرگسالی  4بین شایان توجه در خشونت و جرمز آن هستند که پرخاشگری کودکی یک پیشها حاکی اکودکی است چراکه پژوهش 

هایی نیز بر روی رابطه ی بین جرم و این مشکلات رفتاری صورت گرفته است. این (. البته بررسی2001، 5و پترسینو است )فارنیگتون

( محرز 2001) و پترسینو ذکر اینکه فارنیگتونرسی کرده اند. شایانپژوهش ها پیش بینی کننده های مجرم شناخته شدن در دادگاه را بر

کلی، طوربین مجرم شناخته شدن و محکوم شدن در دادگاه بود. بهترین پیشی رفتارهای پرخاشگری و ضداجتماعی قویشروع اولیه ندساخت

در واقع پرخاشگری در پسرها بیشتر از دخترها ی پرخاشگری به وضوح قابل پیگیری و بررسی است. گر جنسیت در مقولهنقش تعدیل

دهند شود. درحالیکه پسرها بیشتر پرخاشگری جسمانی دارند و به صورت فیزیکی پرخاشگری خود را تخلیه و بروز میگزارش و دیده می

استفاده می کنند و فرد  6ای . به سخن دیگر، دخترها به طور معمول از پرخاشگری رابطه(2004، لیو)این امر در مورد دخترها صادق نیست

چنین دخترها در راستای پرخاشگری انفعالی مغضوب را از گروه اجتماعی خود طرد و حذف می کنند و با وی رابطه برقرار نمی کنند. هم

(. 2003، 8لیدر مورد فرد مغضوب می کنند. بنابراین نوع بروز پرخاشگری در پسرها و دخترها متفاوت است )هاد 7شروع به شایعه پراکنی

های شایان ذکر است که انواع بسیار متفاوتی از پرخاشگری وجود دارد. رویکردهای نظریاتی در پرخاشگری حاکی از آن هستند که زیرمقیاس

 (.1997، 9متمایزی به لحاظ کارکردی وجود دارد ) دادجی و شوارتز

ماهیت چندبعدی پرخاشگری را در نظر داشته باشید.  به زعم پژوهشگران، در واقع نکته ی حائز اهمیت این است که همواره

های متمایز در واقع متشکل از انواع متفاوت فرایندهای روانی و فیزیولوژیکی برای ایجاد انواع متمایز دلیل این مهم این است که محرک

پوشی دارند و در هر یک ها هماسیشنپرخاشگری است. گرچه فرایندهای طبقه بندی متفاوت برای پرخاشگری ارائه شده است این تیپ

دهند و اهمیت گیرد. در واقع هر یک از آنها نکات و عوامل خاصی را بیشتر مورد مداقه قرار میتاکیدات متفاوتی بر روی عوامل صورت می

 .(2004، لیو)عوامل در رویکردها متفاوت است
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( مورد 1970) 1باخگری خصمانه و ابزاری است که توسط فشیک مدل غالب و موثر در تعیین انواع پرخاشگری، تمایز بین پرخاش

یاد و های زگیرند. به طور کلی می توان گفت که تفاوتتاکید واقع شده است که هر یک از آنها در ادامه به طور دقیق مورد بررسی قرار می

ی پاسخی مثابهتوان بهشود. پرخاشگری خصمانه را میگر جنسیت در این حوزه دیده میقابل تاملی بین این دو نوع وجود دارد و نقش تعدیل

گرفت که در آن خشونت نسبتا غیرکنترل شده است و دارای بار هیجانی نظربه پرخاشگری فیزیکی و کلامی ایجاد شده از سوی دیگری در

ری نوع، پرخاشگر نفعی از پرخاشگ شود. نکته ی شایان توجه این است که در ایناست. این نوع پرخاشگری منتهی به آسیب به دیگری می

 :نمی برد و یا اینکه منفعت بسیار ناچیزی وجود دارد. این نوع پرخاشگری، اصطلاحات گوناگونی دارند که می توان به این موارد اشاره نمود

تر تر و شکاریتر و ابزاریایلهاز سوی دیگر، پرخاشگری ابزاری، ماهیت حم (.1993، 5و هیجانی)اتکینز و استاف 4، واکنشی3، دفاعی2ایتکانه

شود. شایان ذکر اینکه این نوع پرخاشگری بر عکس پردازی میشده مفهومدارد. این نوع پرخاشگری به عنوان پرخاشگری قصدمندانه، کنترل

ز جمله این اهداف پرخاشگری خصمانه که به شدت دارای بار هیجانی است، فاقد هیجانی است که در دستیابی به هدف مورد نیاز است. ا

هایی با یکدیگر بنابراین، این دو نوع پرخاشگری به لحاظ ماهیتی تفاوت  می توان به گرایش فرد برای غلبه و کنترل دیگری اشاره نمود.

کنند.  می دارند که باید در بررسی، به آنها توجه کافی و وافی مبذول داشت. هم چنین، برخی محققان از منظر متفاوتی به این پدیده نگاه

یا واکنشی درنظر می گیرد درحالیکه به  6( پرخاشگری کودکی را به عنوان امری پیش گستر1991مثلا می توان اذعان ساخت که دادجی )

 این امر واقف است که تعدا بسیار کمی از اعمال پرخاشگرانه به طور خالص ماهیت واکنشی و پیش گستر دارند.

سوی محققان مورد عنایت قرار نمی گیرد و انها گرایش به بررسی عمیق تر و دقیق و همه امروزه دیگر رویکرد تک بعدی از 

تری دارند. به طور روزافزونی یک رویکرد یکپارچه نگر چندبعدی در حال به کار گیری است که نقش هر دو عوامل زیست و اجتماعی جانبه

ر دو عامل محیطی و زیستی/ ژنیتکی در پرخاشگری وجود دارد. شایان را در پرخاشگری مهم قلمداد می کند. در تمام احتمالات سهم ه

تاملی از سوی پژوهشگران این حوزه برداشته شده است. الی، لینخن شتاین و های درخورذکر اینکه در ارتباط با بررسی های ژنیکی گام

جفت  1500ثر در پرخاشگری را تعیین سازند. آنها ( بررسی خود را بر روی دوقلوها متمرکز ساختند تا سهم عوامل مو1999) 7استونسون

 لدوقلوی انگلیسی و سوئدی را بررسی نمودند. این پژوهشگران، دریافتند رفتارهای ضداجتماعی پرخاشگرانه و غیرپرخاشگرایانه متاثر از عوام

ی، پرداخته اند. آنها نقش یادگیری اجتماعوراثتی و محیطی است. قابل ذکر است که بسیاری از پژوهشگران  به بررسی نقش عوامل گوناگون 

تغذیه، هایی نظیر تلویزیون، سوءتقلید، خشونت خانگی، سوء استفاده در کودکی، رهاشدگی، پرخاشگری در مدرسه و خشونت موجود در رسانه

را مورد مداقه و بررسی قرار ی عصبی )مانند سروتونین( دهندهنابهنجاری ساختاری و کارکردی مغز، هورمون)نظیر تستوسترون(، انتقال

 ها توجه نمود.ای در این مهم دخیل است و بایستی به نقش آنتوان نتیجه گرفت که عوامل عدیدهرو میاین(. از2004اند)لیو، داده

 بزهکاری .2.1

الی حاین درهای بسیاری برای تعریف مفهوم بزهکاری صورت رگفته است و محور توجه بسیاری از پژوهشگران بوده است. تلاش

اجتماعی متعددی ( اذعان ساخت که بزهکاری نمایانگر اعمال ضد1987است که بزهکاری یک مفهوم ناهمگن و گسترده است. فارنیگتون )

است. هم چنین از منظر قانونی می توان گفت که این مفهوم  8نظیر سرقت و مصرف مواد مخدر و خشونت و نقاشی کشیدن در معابر عمومی

ار ی رفتوجوانی شامل نقض قوانین در نوجوانی است. در این مجال مراد از بزهکاری رفتارهای ضداجتماعی معکوس شده در سیاههبزهکاری ن

اجتماعی با همراهی دوستان ناباب توان به دروغگویی، دزدی و تقلب و ارتکاب رفتارهای ضدی این موارد میکودک اخنباخ است. از جمله

 آمیز پیشتر به تفصیل مورد بحثآمیز نیست. رفتارهای خشونتاست که در اینجا بزهکاری شامل رفتارهای خشونت شایان ذکر اشاره نمود.

دارد که  9راستا چنین تمایزی شباهت زیادی به مفهوم اختلال سلوک و پرخاشگری اجتماعی شدهاین(. در2004و واکاوی قرار گرفت)لیو، 
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او اختلال سلوک عبارت است از اشکال رفتار ضداجتماعی مانند جنگ و ستیز، بی رحمی و زعم ( مطرح شد. به1983) 1توسط کواری

های پرخاشگرایانه نیست و رفتارهایی نظیر دزدی، درغگویی و ی آیتماین در حالی است که پرخاشگری اجتماعی شده دریردارنده  .2قلدری

شود. به عبارت دیگر این قبیل افراد بیشتر با سایر پسران ران بزهکار دیده میشود که به کرات با همراهی انها با سایر پستقلب را شامل می

 شوند.کنند. هم چنین در پرخاشگری پسرها بیشتر از دختران درگیر میقرار مینشر می کنند و تعامل بروبزهکار حشر

ناپذیر است. برای مثال همراه دارد که انکارهایی نیز بهالبته نباید از نظر دور داشت که چنین تمایزی بین انواع مذکور چالش

گیرند. با این وجود بایستی اذعان کودکان دارای نمرات بالا در پرخاشگری نمرات بالایی در رفتارهای ضداجتماعی غیرپرخاشگرایانه می

(. در 2004شود)لیو، قلمداد میسازی ای در اختلال بیرونیساخت که بزهکاری و رفتارهای پرخاشگرایانه در واقع ویژگی محوری و هسته

ای از عوامل محیطی و ژنتیکی در این مهم دخیل هستند توان بیان کرد که آمیزهکلی میسازی به طورشناسی اختلالات بیرونیمورد سبب

اند ی را ملاک قرار داده( رویکرد تک بعد1997) 3باره اتخاذ شود. البته برخی محققان نظیر هیوسمنای در اینجانبهو لازم است رویکرد همه

ی آزمایش بوته( این امر را به1996و هیوسمن ) 4و معتقدند که رفتارهای بزهکارانه و پرخاشگرایانه ماحصل یادگیری هستند. مثلا میوس

حرزساختند ارتباط سال پیگیری کردند و م 2ساله را مورد بررسی قرار دادند. آنها کودکان را به مدت  11تا  6گذاشتند و دختران بین سنین 

 سال بعد وجود داشت. 2ای چون تلویزیون در نخستین سال پژوهش و پرخاشگری در های خشن در رسانهتنگاتنگی بین تماشای برنامه

کی یکنند. در واقع اثرات ژنتبدیل عوامل ژنتیکی نیز تاکید میها بر اهمیت و نقش بینباید از نظر دور داشت که به طور روزافزونی پژوهش

هایی صورت ها بررسیو دوقلو 5هاآمیز رفتار ضداجتماعی و مجرمانه نهفته است. در این راستا بر روی فرزندخواندهدر اشکال غیرخشونت

ی شود. مونیک، گابریئلحدی به صورت ژنتیکی تعیین میتوان اذعان ساخت که رفتار ضداجتماعی و مجرمانه تاگرفته است. در مجموع می

ها را مورد تایید قرار دادند. به خواندهی فرزندی بین محکوم شناخته شدن والدین زیستی و محکومیت مجرمانه( رابطه1984و هاچینگ )

زیستی  نصورتیکه والدیسخن دیگر، کودکانی که نزد والدین زیستی شان بزرگ نشده نبودند و به فرزندخواندگی پذیرفته شده بودند در

د و در دادگاه مجرم شناخته شده بودند به احتمال بیشتری خود به اعامل مجرمانه روی آورده بودند و در شان مرتکب جرمی شده بودن

های بیشتری دست زده بودند فرزندان آنها نیز نرخ بالاتری از جرم دادگاه مجرم شناخته شدند. از دیگر سو، هر چه والدین زیستی به جرم

ای که بسیار قابل تامل و جالب توجه است این است که در بررسی هایی نظیر بررسی مذکور نقش ی خویش داشتند. اما نکتهرا در پرونده

اعمال مجرمانه یافت نشد. بنابراین به رغم اینکه مشابهت ها و فصول مشترک زیادی بین رفتارهای ضداجتماعی  6وراثتی برای ارتکاب

ته های چشمگیری وجود داشحاظ تاثیر بعدی عوامل ژنتیکی بر روی آنها تفاوتپرخاشگرایانه و غیرپرخاشگرایانه وجود دارد ممکن است از ل

 باشد.

 فعالیبیش .3.1
ید و در باره ارائه گردسازی بیش فعالی است که توضیحات کافی و وافی در قسمت قبل در اینی اختلال بیرونیسومین زیرمولفه

ترین اختلالات در فعالی یکی از بغرنج(اذعان ساخت که بیش1987)گیرد. هینشاو ی مختصری به این امر صورت میاین قسمت اشاره

شناسی روانی است. این مقوله متشکل از دو نوع است. نخستن نوع فعالیت حرکتی بیش از حد یا بیقرای است. نوع دوم نیز نقص آسیب

ی ولهنظیر دو مق یابد.سه و کلاس درس بروز میای نظیر مدرویژه در ارتباط با حفظ و تنظیم توجه در بافت کنترل شدهتوجه است که به

درصد در کودکان در سنین مدرسه وجود  5تا  3فعالی نیز در پسرها بیشتر از دخترها وجود دارد و بین پرخاشگری و بزهکاری در واقع بیش

ی سن مدرسه گذاشته اوایل برهه شوند. تشخیص در(. به رغم اینکه والدین در نوباوگی متوجه چنین مشکلاتی می1994دارد )ای پی ای،

لحاظ شدت تا اواخر نوجوانی و اوایل بزرگسالی  از گاننهای نوجوانی پابرجاست. نشاشود. پس از این سن، این اختلال در طول سالمی

 (.2004کند )لیو، یابد و در برخی نیز ادامه پیدا میکاهش می

                                                           
1 Quay HC 
2 bullying 
3 Huesmann, LR. 
4 Moise JF 
5 adopted 
6 offending 
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 اجتماعی –. مدل تعامل زیستی4.1

سازی مستلزم پژوهش بیشتری است. یک چالش اساسی پاسخ به این سوال است چشمگیر، رفتارهای بیرونیدلیل پیامدهای به

سازی چه تعاملی وجود دارد؟ و عوامل علی زیربنایی کدام هستند؟ متاسفانه پژوهش که بین عوامل زیستی و اجتماعی در این اختلال بیرونی

( تغییراتی در مدل زیستی اجتماعی دادند و 1997) 1، راین، برنان، فارنینگتون و مدنیکهای کمی در این راستا وجود دارد. در این بافت

نشان داده شده است. مدل اصلی شامل خشونت  1یک چهارچوب مفهومی برای هدایت مطالعات در این حوزه ارائه دادند که در شکل 

مدل مفهومی  1در شکل  ی گیرد.سازی را به عنوان پیامد درنظر مبزرگسالی به عنوان پیامد بود. اما مدل مطرح شده در اینجا رفتار بیرونی

عوامل  بین ها در بالا و پیامدها در پایین است.ساز ارائه شده است. این مدل نسبتاً ساده نمایانگر ارتباط بین پیشبرای بررسی رفتار بیرونی

اند. اظ شدهلح -سازرفتار بیرونی -بین های این پیامدهای پیش/ پیرازایمانی به عنوان پیشخطر زیستی و اجتماعی روانشناختی در طول دوره

عوامل روانی اجتماعی به خودی خود و عوامل زیستی فی نفسه ممکن است باعث ایجاد اثرات مستقیم شود. هم چنین یک تعامل دوجانبه 

میانجی گری  ر دیگری اثر می گذارد و از آن اثر هم می پذیرد. از دیگر سو این مدل دارایب بین عوالم خطر مشاهده می شود و هر یک

وند ی مدل می شی رابطهبین و پیامد و نیز فرایندهای تعدیل گر که مخل یا ارتقادهندهفرایندهای مسئول در رابطه بین متغیرهای پیش

 نمایان است. 1می باشد. توضیحات تکمیلی در شکل 

مانی،این عوامل می توانند شامل هر ی پیش/پیرازایدهد. در طول دورهدل را تشکیل میی موامل خطر زیستی نخستین مولفهع

الشعاع سازد. باشد که در رشد و تحول جنین دخیل باشد و آن را تحت ی ژنتیکی و عوامل مربوط به مادرشناسانهآسیبدو عامل 

ر بارداری، ی مادر، بیماری در طول بارداری، استعمال دخانیات و مصرف الکل دهایی از این دست از این قرار هستند: سوءتغذیهمثال

ی م نیومشکلات رشدی نورساز در مادر و پدر،دشواری در زایمان. از لحاظ نظری عواملی که باعث ژنتیکی رفتار بیرونی یزمینهپیش

توان به سندرم الکل جنینی اشاره نمود. برای مثال مشکل در زایمان بر سیستم عصبی شوند از اهمیت شایانی برخوردار هستند. از جمله می

(. می توان اذعان ساخت که این امر خود منجر به افزایش رفتارهای 1999، 2گذارد )برمن،گرکین و مدنیکزی نوباوگان اثرات سوئی میمرک

اجتماعی است. این عوامل ی مدل مذکور متشکل از عوامل خطر روانیدومین مولفه (.3،1997شود)ارلبک، نول و ورهالستسازی میبیرونی

یر توان به موارد زشود که با افزایش خطر برای پیامدهای منفی مرتبط باشند. از این قبیل مثالها میکودکی گمان میخطر در طول اوایل 

اجتماعی بالا، نگرش منفی نسبته بابارداری، بارداری در نوجوانی، عوامل روانپزشکی مانند مصرف الکل/مواد. اشاره نمود: فقر، استرس روانی

چنین عواملی دشوار است و ممکن است هر دو عامل ژنتیکی و محیطی در عوامل خطر اجتماعی دخیل باشند )  شناسیبا این وجود سبب

مصرف الکل/مواد به طور کلی یک مشکل رفتاری اجتماعی یا اینکه عوامل خطر اجتماعی در عوامل خطر زیستی موثر باشند(. برای مثال سوء

( اما از سوی دیگر می توان از منظر متفاوتی به این امر نگاه کرد و بیان کرد که در افرادی 2000، 4شود )کوران،وایت و هانسلقلمداد می

 پذیری ژنتیکی/ زیستی نسبت به آن وجود دارد.که سوءمصرف موارد/ الکل دارند، نوعی آسیب

 اجتماعیبین عوامل زیستی/ژنتیکی و عوامل روانی 5سویه. تعامل دو1.4.1

دوجهته بین عوامل نامبرده وجود دارد طوریکه عوامل روانی اجتماعی می تواند زمینه را برای عوامل در این مدل یک ارتباط 

 زیستی فراهم نماید و در عین حال عوامل ژنتیکی نیز فی نفسه می تواند افراد را در برابر عوامل خطر اجتماعی آسیب پذیر سازد. بنابراین

گذارند که در شکل با یک پیکان دو جهته نشان داده شده است. در این راستا چشمگیری می می توان گفت که این دو بر یکدیگر تاثیرات

شود که در چهارچوب یک عامل ی مشکل اجتماعی قلمداد میمی توان به بارداری در نوجوانی اشاره نمود. بارداری در نوجوانی یک مولفه

های زیستی/ ژنتیکی نیز داشته باشد)مثلاً سطح منظری دیگر ممکن است رگهشود. با این وجود از پردازی میاجتماعی مفهومخطر روانی

ه هم رفتهایی فرد را مستعد درگیر شدن در روابط جنسی در نوجوانی و در نتیجه باردار شدن است. رویبالای هورمون(و در واقع چنین رگه

                                                           
1 Raine A, Mellingen K, Liu J, Venables P, Mednick SA. 
2 Brennan PA, Grekin ER, Mednick SA. 
3 Orlebeke JF, Knol DL, Verhulst FC 
4 Curran GM, White HR, Hansell S. 
5 reciprocal 
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اجتماعی( است که فرایند چشمگیر و مهم در پیش زیستی و روانی ی تعاملی مدل )ارتباط دوسویه بین عواملبایستی اشاره نمود که  مولفه

 فعالی و بزهکاری بعدی است.ی ابتلا به پرخاشگری، بیشزمینه

 2گرو تعدیل 1ای. اثرات تعاملی، واسطه2.4.1

بر است. بنا 3مضرابی صورت: منظور از تعامل اثرات هر دو عامل است. البته این اثر به صورت افزایشی نیست بلکه بهاثرات تعاملی

شود. یابد که عوامل خطر زیستی با عوامل خطر اجتماعی ترکیب میساز بعدی رمانی افزایش میمدل فعلی احتمال ابتلا به رفتار بیرونی

فعالی( شو بیاجتماعی )مانند پرخاشگری تغذیه( و روانیویژه اینکه کودکانی که مادرانشان عوامل خطر زیستی )مانند مشکل تولد و سوءبه

یا  اند یا تنها یکی از این عوامل زیستیای نداشتهاند به احتمال بیشتری در مقایسه با کودکانی که مادرانشان چنین تجربهرا تجربه کرده

 شوند.سازی میاند به احتمال بیشتری مبتلا به رفتارهای بیرونیاجتماعی را از سر گذراندهروانی

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 گر )مانند جنسیت(تعدیل

 

 

 

 ساز کودکیاجتماعی رفتار بیرونی-( مدل تعامل ریستی1 شکل

ی بین پیش بین و وابسته را تبیین می حد چشمگیری رابطهای متغیری است که تا: منظور از متغیر واسطهایاثرات واسطه

اید دید میهایی است که اثر پی موقعیتکنندهگر تعیین ها می توانند مکانیزم عمل را تبیین نمایند. در حالیکه متغیر تعدیلنماید. واسطه

ای هوش (. برای مثال می توان به متغیر واسطه1986، 4دهد )بارون و کنیدهد که چرا چنین اثری روی میای توضیح میمتغیر واسطه

 اشاره نمود.

                                                           
1 mediator 
2 moderator 
3 multiplicative 
4 Baron RM, Kenny DA. 
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ن و وابسته بین پیش بیدر واقع رابطهدهد. ی بین دو متغیر را تغییر میگر متغیری است که رباطه: متغیر تعدیلگراثرات تعدیل

 شود.گر در این رابطه محسوب میسازد. از جمله می توان به جنسیت اشاره نمود که یک متغیر تعدیل را دگرگون می

نقص در کارکرد اجرایی از یک سو ممکن است منجر به مشکلات بیرونی سازی شود که در قسمت قبل مورد واکاوی قرار گرفت 

توان به انزوا، توجه گزینشی ضعیف و اختلال در سازی شود. از جمله این مشکلات میدیگر ممکن است باعث مشکلات درونیو از سوی 

 می تضعیف کودکان در را زندگی بر کنترل احساس که تحولی های بافت (. همچنین2007دهی شناختی اشاره نمود )فیفر و راتان سازمان

 و کارتنی مک دیرینگ، از نقل ،1998 ، بارلو و کورپیتا) شوند می کودکان در شده سازی درونی لاتمشک بروز افزایش سبب نیز نمایند

 2000، همکاران و واکسلر-زان)  است خلقیات و هیجانات ای در هسته آشفتگی یک شامل شده سازی درونی اختلالات (.2006 ،1تیلور

 ی،اجتماع گیری کناره زیاد، خودآگاهی حقارت، های احساس دربرگیرنده غالبا اختلالات این شناسی نشانه (.2003، ویدیگر و استریکر از ،نقل

 ، 1990، اینگرام) ازفقدان ترس و آسیب از ترس و( 1382 سلیگمن، و روزنهان) مزمن اندوه و غم حد، از بیش دلبستگی ترس، کمرویی،

 درونی رفتارهای. سایکوسوماتیک است و نوروتیک اختلالات سنتی طبقه به نزدیک بسیار مشکلات این. شود می( 1384 ، بختیاری از نقل

 این از و تر پنهان ، بیرونی مشکلات مقابل در مشکلات این ماهیت اساسا که شوند می شامل را "خود" به مربوط مسایل معمولا شده سازی

 یا نوالدی از جدایی برای نورمال زمان کشیدن طول یا سن با متناسب زدگی است. خجالت مشکلتر اغلب نیز آنها ارزیابی و ،تشخیص رو

. تندهس نورمال رفتارها این که دهد سوق اشتباه باور این سوی به را معلمان است ممکن درس کلاس و مدرسه نظیر هایی محیط با سازگاری

 .(2007، راتان و فیفر) نگردد ارائه کودک برای درمانی مداخلات نتیجه در

 2پردازش اطلاعات اجتماعی  .2

ای است که در تعامل بین فرایندهای روانی عدیده SIP)) ( منظور از پردازش اطلاعات اجتماعی2004به زعم داگی و رابینر )

از دانند که دخیل میSIPهای رفتاری به عنوان پیامد تعاملات اجتماعی فرد دخیل هستند. آنها ابعاد شناختی متعددی را در ایجاد پاسخ

 این قرار هستند:

 و ژست بدن( 3ایهای اجتماعی )تظاهرات چهرهتوجه به محرک .1

 ها )این فرد خطرناک است یا اینکه امن و شوخ طبع است؟(ی معنا و تعبیر آنه محرکدرست درباره 4اسناد .2

 اهداف شخصی )این فرد به هدف من در دوستابی کمک می کند یا خیر؟( 5سازیشفاف .3

 و پاسخدهی رفتاریگیری صحیح تصمیم .4

کدگذاری و تعبیر بر رفتار بعدی اثرگذار است و ارتباط تنگاتنگی وجود دارد که همان طور که پیشتر ذکر آن رفت در واقع نحوه

(  درصدد فهم ایجاد و تداوم بسیاری از مشکلات رفتاری در کودکان SIPبایستی به آن توجه نمود. مدل های پردازش اطلاعات شناختی )

های پردازشگر در ای از تعاملات گامها رفتار اجتماعی کودک را به عنوان مجموعهگیری اجتماعی هستند.این مدلپرخاشگری و کنارهشامل 

ها نخست شود که بچهنشان داده شده است. گمان می SIPهای دخیل در نظر می گیرند. در شکل از منظر پردازش ناسازگارانه گام

نمایند. سپس در مورد نوع رفتار کنند و اهداف را مشخص میی بعد آن را تعبیر میکنند. در مرحلهمی 7گذاریهای اجتماعی را کد6محرک

به پردازش  با صحت در کدگذاری و تصمیمات و اهداف سازگارانه قادر کودک گیرند.اگرگیرند و در مطابق آن تصمیم میتصمیم می

ودک آید که یک کوجود زمانی مشکل پدید میصل این امر رفتار موثر و متناسب است. با اینگر باشد ماحهای پرداشآمیز این گامموفقیت

ها دچار مشکل است. در چنین مواردی محتمل است که مشکلات رفتاری نظیر پرخاشگری، انزوای اجتماع در یک یا چند مورد از این گام

 (. 1996وگر، وجود بیاید )کریک و دیا رفتارهای اجتماعی بازداری شده به

                                                           
1 Dearing,Eric. Macartney,Kathleen. Taylor,Beck A. 
2 Social Information Processing (SIP) 
3 Facial expression 
4 attribution 
5 clarification 
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7 encode 
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 سازی. ماهیت مشکلات درونی2

اینکه چگونه کودکان مشکلات خود خود نظیر آشفتگی و اضطراب را تبدیل می کنند چالش بزرگ و شایان توجهی است که 

 منابعچندان مورد عنایت پژوهشگران قرار نگرفته است. آشفتگی موقعیتی در بدو ورود به مودسه در خور توجه و نمایان است. چرا که 

شناختی اندکی برای ترک خانه و ورود به محیط نااشنای مدرسه و تعامل با سایرین و پاسخ دادن به تقاضاها و تکالیف جدید اجتماعی و 

شود رفتاری, احساساتی مبنی بر ترس و چه می ی بازداریتحصیلی وجود دارد. از دیرباز پژوهشگران به کرات ثابت کرده اند که علائم اولیه

( ممکن است در مشکلات بعدی در قلمرو یادیگری در کلاس درس و تعاملات اجتماعی با 2003 1اگرها و نگرانی های شناختی )کئوق

-ی مختل نیز فی نفسه می تواند به خودهمسالان بروز یابد و خود را آشکار سازد. اکتساب ناسازگارانه ی رفتارهای اجتماعی و حل مسئله

(. مشکلات موجود در عملکرد و اجرا که پیشتر مورد اشاره قرار 1993 3ینزکسط کودکی منتهی شد )فاکس و کالمختل در اوا 2صلاحیتی

توسط سایر دانش آموزان, خلق منفی,  4سازی شامل انزوای اجتماعی, قربانی شدنگرفت راه را برای گرایشهای مبتنی بر مشکلات درونی

 (.2010سازد )کینگری و همکاران متناسب با سن هموار میآماده نبودن کلی یرای مقابله با انتظارات 

(. متاسفانه 2003و همکاران  5یابد )نورتیهای رفتاری خجالت ترس و بازداری شدبه وقایع جدید در درگیر نشدن منفعلانه بروز میشاخص

صیتی هستند حال آنکه این نشانگان صرفا شخ 6هایشود که علائم نمایانگر رگهسازی این امر مشتبه میدر صورت تداوم مشکلات درونی

( 2007و همکاران ) 7توان به پژوهش استرباهای طولی در این راستا صورت گرفته است که از این میان میپژوهش تظاهرات رفتاری هستند.

 انگان به وفور در این کودکانسالگی مورد بررسی و پیگیری قرار گرفتند و نتایج محرز ساخت که تداوم نش 11تا  2اشاره نمود. کودکان از 

نسبت به استرس و مقابله ی مختل از نظر بالینی نگرانی و ترس های تحولی  8پذیری تحت بالینیقابل مشاهده بود. در این کودکان آسیب

توان گفت در واقع می(. 2011 9بوردن-هایی ایجاد کرده بود )کرتز و وودروفرا بزگتر از حد معمول کرده بود و در فرایند بهنجار تحول خلل

اضطراب مبنی بر حل و فصل متناسب با سن با ترس ها, محافظت در برابر خطر و به تحرک که این کودکان در واکنش به ماهیت سازگارانه 

و  واداشتن واکنش بیزاری آمیز , واکنش های شدید و بیش از حدی را بروز می دهند. نشخوار درباره ی وقایعی که در گذشته روی داد

های مسائلی که ممکن است در آینده روی دهد بر کیفیت مشارکت این کودکان در کلاس درس و ظرفیت عملکرد تحصیلی در طی سال

 اولیه اثرات شایان توجهی دارد. بررسی های گوناگونی در این راستا انجام شده تا اثر مخل و دردسرآفرین چنین مشکلاتی بر عملکرد دحصیلی

 محرز شود. 

 

 

 

 

 

 

                                                           
1 Keogh 
2 Self-competence 
3 Fox and Calkins 
4 victimisation 
5 Northey 
6 traits 
7 sterba 
8 subclinical 
9 Kertz, Woodruff-Borden 
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ی مختل خود را در عاطفه ی تخت و خلق ی مقابلهسازیدرون و یسازیرونیب یرفتار بعد دو در یبازدار وستاریپ بر یمفهوم مرور -  1 شکل

 (. 2006 2دهد ) باس و وگننشان می 1پذیر تحریک

 گیرینتیجه

یط مشکلات در محطور که به تفصیل شرح آن رفت می توان گفت که این مشکلات درونی سازی و برونی سازی با تشدید همان

روانی اجتماعی توامان است و تعیین کننده این امر است که ایا کودکان در معرض خطر به سوی سلوک ضداجتماعی گام بر می دارند یا 

 یخیر. با توجه به پیامدهای شایان توجه این اختلالات بر خانواده و جامعه و بخصوص خود فرد، خلا پرداختن به چنین موضوعی در حوزه

 شود.ژوهشی ایران مشاهده و لزوم پژوهش احساس میپ

                                                           
1 irritable 
2 Bos, Vaughn 

 سازی بیشتردرونی سازی بیشتربیرونی

 بازداری رفتاری بالا بازداری رفتاری ضعیف

 :پردازی از طریقمفهوم

 تکانشگری

 فعالیبیش

 پرخاشگری

پردازی از طریق  مفهوم

 :رفتارهای

 آمیزاضطراب

 اجتنابی

 و انزوا
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