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Investigation of Relationship between Social Skills and 
Behavioral Problems in Student with Mild Intellectual Disability 

در  یبا مشکلات رفتار یاجتماع یهارابطۀ مهارت یبررس
 فیخف یتوان ذهنآموزان کمدانش

 چکیده 
با مشکلات  یاجتماع یها: پژوهش حاضر رابطۀ مهارتهدف
 .کندیم یبررس فیخف یتوان ذهنآموزان کمرا در دانش یرفتار
 یاز نوع مقطع یلیتحل‑یفیپژوهش به روش توص نی: ایبررسروش

 یریگبه روش نمونه فیخف یتوان ذهنآموز کمدانش ۵٠انجام شد. 
 یهامهارت یبندرتبه اسیهدفمند انتخاب شدند. ابزار پژوهش مق

پرسشنامه  نیمعلم و والد بود. ا) فرم ١٩٩٠( وتیگرشام و ال یاجتماع
شده  نیتدو یو مشکلات رفتار یجتماعا یهادر دو بخش مهارت

 لیتحلوهیتجز ی. براشودیم لیتکم نیاست و توسط معلم و والد
گام استفاده بهگام یخط ونیو رگرس رسونیپ یها از روش همبستگداده
 شد.

 یفرم والد و مشکلات رفتار یاجتماع یهامهارت نی: بهاافتهی
 یبیبا ضر تواندیم یمعنادار وجود داشت. مشکلات رفتار یهمبستگ
 کند. ینیبشیرا پ یاجتماع یهامهارت ٠٫٢٠معادل 

 یهادر برنامه یلزوم توجه به مشکلات رفتار جینتا نی: ایریگجهینت
 .دهدیرا نشان م یاجتماع یهامهارت یآموزش

آموزان دانش ،یمشکلات رفتار ،یاجتماع یها: مهارتهادواژهیکل
 .یتوان ذهنکم

Abstract  
Objective: This research investigated the relationship 
between social skills and behavioral problems in 
students with mild intellectual disability. 
Methods: A cross-sectional study was conducted 
through descriptive-analytic design. Fifty students with 
mild intellectual disability were selected through 
purposive sampling. The data collection tool used was 
Gresham and Elliot’s (1990) ‘Social Skills Rating 
System’ (teacher and parent form). This questionnaire 
has been developed in two parts: social skills and 
behavioral problems and is completed by both teachers 
and parents. Pearson’s correlation and linear regression 
were used for data analysis. 
Results: There was a significant relationship between 
social skills (parent form) and behavioral problems 
(0.40). Behavioral problems can predict social skills 
through a coefficient of 0.20. 
Conclusions: These results indicate the importance of 
behavioral problems in social skills training program. 
Conclusions: These results indicate the importance of 
behavioral problems in social skills training program. 
Keywords: Social Skills, Behavioral Problems, 
Students with Intellectual Disability 
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 مقدمه
وسیلۀ محدودیت توانی ذهنی نوعی ناتوانی است که بهکم

معنادار هم در کارکرد هوشی و هم در رفتار سازشی 
سالگی رخ  ١٨شود. این ناتوانی قبل از مشخص می

دهد (انجمن آمریکایی ناتوانی رشدی و ذهنی، می
توانی ذهنی، توجه به ). برای درک کم١، به نقل از ٢٠٠٢

دو مفهوم ضروری است، مفهوم اول هوش است که به 
طور معنادار شود و باید بهتوانایی ذهنی عمومی اطلاق می

. باشد. مفهوم دوم رفتار سازشی استتر از میانگین پایین
ها شامل رفتار سازشی شامل سه حوزه است. این حوزه

های اجتماعی و های مفهومی، مهارتمهارت
سازد تا آموز را قادر میهای عملی است که دانشمهارت

های مفهومی شامل صورت مستقل عمل کند. مهارتبه
شود. زبان بیانی، خواندن، نوشتن و خودهدایتی می

فت، بهداشت فردی، های عملی نیز نظامهارت
های شغلی را در های زندگی روزانه و مهارتفعالیت

عنوان روابط بین های اجتماعی به. مهارتگیردیبرم
شود و پیروی از قوانین مطرح می پذیرییتفردی، مسئول

)١.( 
توان ذهنی در مقایسه با همتایان عادی خود کودکان کم

هستند  یجهتوازلحاظ رشد اجتماعی دارای ضعف قابل
های لازم برای مواجهه با انتظارات اجتماعی و از کفایت

). این کودکان دارای مشکلات ٢مند نیستند (بهره
ارتباطی خاص، مشکل در سازگاری با محیط اجتماعی و 

). این ٣اختلال در روابط اجتماعی و خانوادگی هستند (
کودکان در برقراری ارتباط با همسالان مشکل داشته و 

توجهی هستند که نیافتۀ قابلرای رفتارهای سازشدا
باعث طرد از سوی همسالان و انزوای آنان  یتدرنها

شود. آنان بیش از کودکان عادی از تعامل با دوستان می
کنند و تعامل آنان همراه با پرخاشگری و پرهیز می

 ).۴رفتارهای نامناسب است (
که افراد های واقعی هستند های اجتماعی، روشمهارت

و پاسخ به  برای آغازگری، درگیری، ارتباط برقرارکردن
دیگران زمانی که در مبادله شرکت دارند، استفاده 

های کنند. الیوت، گرشام و مک کلاسکی مهارتمی
کنند: رفتارهای انطباقی اجتماعی را چنین تعریف می

سازد با دیگران روابط شده که فرد را قادر میگرفتهفرا
های مثبت بروز دهد و از ل برقرار کند، واکنشمتقاب

رفتارهایی که پیامدهای منفی دارد اجتناب ورزد. این 
ها شامل رفتارهایی چون همکاری، مهارت

شود ورزی میداری و جرأتپذیری، خویشتنلیتئومس
)۵.( 

های اجتماعی در ایجاد و نگهداری روابط داشتن مهارت
ثبت برای رفتارهای خوراند مو همچنین دریافت پس

؛ ١٩٨۶اجتماعی بسیار مهم است (کارتلیج و میلبورن، 
). ٢٠٠۴، به نقل از کرایتس و دان، ١٩٩١سارجنت، 

هایی برای پذیرش علاوه بر این رسیدن به چنین مهارت
های اجتماعی از سوی همسالان نیز اهمیت دارد. مهارت

د که مشاهده هستنو قابل یریگاندازهرفتارهایی قابل
استقلال و قابلیت پذیرش و کیفیت مناسب زندگی را 

بخشند. همچنین برای سازگاری و عملکرد ارتقاء می
طبیعی حیاتی بوده و نقص در آن با مشکلات رفتاری و 

 ).۶کند (شناختی ارتباط پیدا میروان
های اجتماعی در چگونگی انتقال فرد از دوران مهارت

عنوان توانایی دارد و به کودکی به بزرگسالی نقش اساسی
کودکان برای گسترش تعامل مثبت با کودکان و 

های که مهارت یشوند. کودکانبزرگسالان مطرح می
آورند، در بزرگسالی ازلحاظ اجتماعی را به دست می

تر خواهند بود. حتی شغلی و روابط اجتماعی نیز موفق
ارند، کنندۀ زیادی وجود دهایی که افراد حمایتدر محیط

های اجتماعی برای ورود ای از مهارتکودکان باید خزانه
به عرصۀ اجتماع را دارا باشند تا بتوانند تعاملات پایداری 

 ).٧ایجاد کرده و ازلحاظ اجتماعی مستقل شوند (
های اجتماعی در کودکان با دربارۀ اینکه چرا مهارت

ناتوانی هوشی دچار مشکل است مسائل گوناگونی مطرح 
کند که نقایص شناختی و شده است. اسمان عنوان می

ها از توان ذهنی منجر به طرد آنآموزشی در کودکان کم
ها را کاهش داده نفس آنبهسوی همسالان شده، اعتماد
ها ایجاد های اجتماعی آنو مانعی برای رشد مهارت

کند که نبود کند. گرشام این فرض را مطرح میمی
اسب برای یادگیری و تقویت های محیطی منفرصت
ها را با مشکل های اجتماعی، رشد این مهارتمهارت

های سازد. فرنس و کاواله نقص مهارتمواجه می
شناختی همبود با این اجتماعی را به مشکلات روان

دهند. برخی دیگر از محققان مشکلات اختلال ربط می
رشد تواند بر دانند که میرفتاری را یکی از عواملی می
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های اجتماعی در این کودکان تأثیر بسزایی مهارت
 ).٨بگذارد (

توان ذهنی در مقایسه با همسالان کودکان و نوجوانان کم
عادی خود مشکلات رفتاری و اجتماعی بیشتری نشان 

پذیرتر هستند. دهند و به مشکلات رفتاری آسیبمی
درصد از این افراد  ٧‑١۵گزارش شده است که 

). این میزان در برخی ٢ی شدید دارند (مشکلات رفتار
درصد  ٢٠‑۴٠ای از مطالعات متفاوت و در دامنه

های رشدی و هوشی گزارش شده است. افراد با ناتوانی
های ها در فعالیتتمایل دارند تنها و منزوی باشند. آن

کنند و برای روابط اجتماعی به همسالان شرکت نمی
اند. این افراد هویت مقدار زیادی به خانواده وابسته

های سازگاری برای مواجهه و ضعیفی دارند و مهارت
رشد نیافته است  یخوبها بهمقابله با شرایط سخت در آن

)٩.( 
کودکان با ناتوانی هوشی، مشکلات  پنجمیکحدود 

دهند. چند مطالعه نشان داده است پرخاشگری نشان می
های ارتباطی و که نقص در بهرۀ هوشی کلامی، مهارت

ای پرخاشگری را طور ویژههای اجتماعی بهمهارت
کند. بسیاری از کودکان با ناتوانی هوشی به بینی میپیش

عی و زبانی لازم برای های اجتمااین دلیل که مهارت
انتقال افکار و احساسات خود ندارند، پرخاشگری نشان 

 ).١٠دهند (می
های متفاوتی از های اجتماعی در ارتباط با مؤلفهمهارت

مشکلات رفتاری بررسی شده است. کرنی و هلی به 
، مشکلات یزبرانگبررسی رابطۀ رفتارهای چالش

ماعی در های اجتشناختی همبود و مهارتروان
توان ذهنی پرداختند. نتایج نشان داد که بزرگسالان کم

صورت معنادار نمرات افراد با مشکلات رفتاری شدید به
کنند. رابطۀ های اجتماعی کسب میتری در مهارتپایین

، مشکلات یزبرانگمعناداری میان رفتارهای چالش
های اجتماعی مشاهده شد شناختی همبود و مهارتروان

)٨.( 
ماتسون، مینشاوی، گونزالز و میویل رابطۀ مشکلات 

های ای و خودجرحی) و مهارترفتاری (حرکات کلیشه
توان ذهنی شدید بررسی کردند. اجتماعی را در افراد کم

ای و خودجرحی را همزمان افرادی که حرکات کلیشه
داشتند در قیاس با افرادی که تنها یک مشکل رفتاری 

که مشکلات رفتاری نداشتند، هایی داشتند یا آن
 ).١١تری را نشان دادند (های اجتماعی پایینمهارت

هوریتز و همکاران در پژوهشی به بررسی رابطۀ 
های اجتماعی، رشد زبان و مشکلات رفتاری مهارت

کودک  ١١٨٩ها پس از پژوهش بر پرداختند. آن
دبستانی با تأخیر رشد زبان، به این مطلب پی بردند پیش

که با های اجتماعی ضعیف پیش از آنمهارت که
مشکلات رفتاری در ارتباط باشد با رشد محدود زبان 

 ).١٢رابطه دارد (
در پژوهش خود رابطۀ میان مشکلات رفتاری ، مرل

های اجتماعی را در دوران اولیۀ ریز و مهارتدرون
کودکی بررسی کردند. نتایج این پژوهش نشان داد که 

ریز داشتند در مشکلات رفتاری درونکودکانی که 
مقایسه با گروهی که این مشکلات را نداشتند، 

 ).١٣های اجتماعی کمتری را نشان دادند (مهارت
به بررسی رفتارهای اجتماعی، پیشرفت  ،چن و همکاران

تحصیلی و روابط با همسالان پرداختند. نتایج نشان داد 
بری که رابطۀ مثبتی میان پیشرفت تحصیلی، ره

اجتماعی، تحمل ناکامی و روابط دوستانه با همسالان 
وجود دارد. همچنین رابطۀ منفی میان پیشرفت 
تحصیلی، پرخاشگری و روابط نامطلوب با همسالان 

 ).١۴دیده شد (
های های اجتماعی، شیوهمهارت ،انجلس و همکاران

فرزندپروری و روابط با همسالان را در نوجوانان بررسی 
عنوان های اجتماعی را بهها مهارتپژوهش آن کردند.

کودک و ناسازگاری با ‑ای بین رابطۀ والدعامل واسطه
 ).١۵کند (همسالان معرفی می

توان ذهنی به میزان دهد که افراد کمها نشان میبررسی
شوند بیشتری از سوی دوستان و همسالان خود طرد می

بپذیرند. این  توانند آنان راآموزان عادی نمیو دانش
ها ارتباط دارد. طردشدگی با میزان رفتارهای نامناسب آن

با مطالعۀ گروهی از کودکان  ،کوپ، بیکر و براون
توان ذهنی در مقایسه دبستانی دریافتند کودکان کمپیش

با کودکان عادی در هنگام بازی با سایر کودکان 
 دهند و روند بازی را برهمپرخاشگری بیشتری نشان می

 ).١۶زنند (می
های شده و اهمیت مهارتبا توجه به مطالب مطرح

احتمالی و عوامل تأثیرگذار بر آن، پژوهش حاضر بر آن 
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های اجتماعی و مشکلات رفتاری است تا رابطۀ مهارت
توان ذهنی بررسی کند. تعیین این آموزان کمرا در دانش

رابطه تأثیر بسزایی در طراحی و اجرای مداخلات 
 .دارد توان ذهنیزشی و درمانی برای کودکان کمآمو

 بررسیروش
تحلیلی از نوع مطالعۀ ‑صورت توصیفیاین پژوهش به

جامعۀ آماری شامل تمام همبستگی انجام شد. 
توان ذهنی شهر تهران بود که در سال آموزان کمدانش

در حال تحصیل بودند. پس از کسب  ١٣٩٢-١٣٩٣
پرورش استثنایی، از ووزشمجوزهای لازم از سازمان آم

توان ذهنی، یک مدرسه میان شش مدرسۀ کودکان کم
صورت تصادفی انتخاب شد. پس از انتخاب مدرسۀ به

توان ذهنی خفیف به روش مدنظر، پنجاه کودک کم
گیری هدفمند از آن مدرسه انتخاب شدند. سپس نمونه

آموزان خواسته شد تا از معلمان و والدین این دانش
های اجتماعی را برای هر یک از بندی مهارتیاس رتبهمق

 آموزان تکمیل نمایند.دانش
بندی های اجتماعی از مقیاس درجهبرای سنجش مهارت

) استفاده ١٩٩٠های اجتماعی گرشام و الیوت (مهارت
آموز را که تأثیر شد. این مقیاس رفتار اجتماعی دانش

مسالان و بسزایی بر عملکرد تحصیلی، پذیرش میان ه
رابطۀ وی با معلم دارد، از دید چند ارزیاب بررسی 

دلیل ارزیابی از سوی چندین کند. این مقیاس، بهمی
وسیلۀ گرفتن امکان مداخله، بهنظرارزیاب و نیز در

؛ ١٩٩۵بسیاری از پژوهشگران (دمارای و همکاران، 
) ٢٠٠٧؛ وینسترا و همکاران، ١٩٩۵فرلانگ و کارنو، 

گیری بسیار خوب برای های اندازهیکی از مقیاسعنوان به
های اجتماعی و مشکلات رفتاری معرفی شده مهارت

است. این مقیاس فراوانی رفتارهای مؤثر بر رشد کفایت 
آموز را در خانه و مدرسه اجتماعی و تطابق دانش

بندی تواند برای غربالگری، طبقهگیری کرده و میاندازه
های ریزی جهت آموزش مهارتآموزان و برنامهدانش

 اجتماعی استفاده شود.
ارزیابی  های اجتماعی شامل سه فرم ویژۀمقیاس مهارت
آموزان است. هر یک از معلمان و دانش و توسط والدین

م به کار گرفت. أیا تو ییتنهاتوان بهمقیاس را می یهابرگه
در پژوهش حاضر از فرم معلم و والد استفاده شد. هر 

های اجتماعی و دارای دو بخش اصلی مهارتفرم 
گویه  ٣٠مشکلات رفتاری است. فرم معلم، دارای 

 ینۀگویه درزم ١٠های اجتماعی و مهارت ینۀدرزم
گویه  ۴٢. فرم والد نیز شامل استمشکلات رفتاری 

 ینۀگویه درزم ١٠های اجتماعی و مهارت ینۀدرزم
این مقیاس های مشکلات رفتاری است. هر یک از گویه

 و های هرگزای با گزینههای سه نمرهدارای پاسخ
 نمرۀ ،هرگز و اغلب اوقات است. گزینۀ اوقاتیبعض

اغلب  یک و گزینۀ نمرۀ اوقات،یبعض صفر، گزینۀ
گیرد. هر چه نمره در مقیاس دو می نمرۀ ،اوقات

های اجتماعی بالاتر باشد کودک دارای مهارت مهارت
تر باشد کودک دارای تر و هر چه نمره پاییناجتماعی بیش

مهارت اجتماعی کمتری است. از طرفی دیگر در مقیاس 
فرد بالاتر باشد نشانگر  مشکلات رفتاری هر چه نمرۀ

تر باشد فرد پایین مشکلات رفتاری بیشتر و هر چه نمرۀ
 نمایانگر مشکلات رفتاری کمتری است.

بندی اس درجهبررسی پایایی و روایی مقی ینۀدرزم
هایی های اجتماعی در خارج و داخل ایران تلاشمهارت

پایایی این مقیاس  ،صورت گرفته است. گرشام و الیوت
های بازآزمایی و آلفای کرونباخ برابر را با استفاده از روش

اند. در پژوهشی که توسط شهیم در گزارش داده ٠٫٩۴با 
پایایی  مانده انجام شد،گروهی از کودکان عقب

 ٠٫٧٧و ضریب آلفای کرونباخ از  شدهپرسشنامه ارزیابی 
نشانگر پایایی بسیار گزارش شد که متغیر  ٠٫٩٢تا 

با ضرایب پایایی  یسهمقامطلوب پرسشنامه بوده و قابل
در نظام اصلی است. پایایی دو نیمه نیز با استفاده از 
فرمول اسپیرمن براون برای دو بخش مقیاس محاسبه 

ضرایب برای مهارت اجتماعی و مشکلات  . اینشد
پایایی  یطورکلبود. به ٠٫٧٨ و ٠٫٨۶ترتیب رفتاری به

بخش مهارت اجتماعی بیشتر از مشکلات رفتاری بود 
)١٧.( 

پرورش وپس از کسب مجوزهای لازم از سازمان آموزش
ها در آزمودنی ،استثنایی و کسب رضایت از والدین

والدین و معلمان  . همچنین بهکردندپژوهش شرکت 
 کاملا�  شدهیآورهای جمعاطمینان داده شد که داده

محرمانه خواهد ماند و در صورت تمایل والدین نتایج 
 با حاصل هایها قرار خواهد گرفت. دادهدر اختیار آن

 میان رابطه یافتن منظوربه و SPSSافزار نرم از استفاده
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 از استفاده با مشکلات رفتاری، و های اجتماعیمهارت
) و تحلیل ٠٫٠۵خطای  (در سطح همبستگی تحلیل

 .ارزیابی شدند ،گامبهرگرسیون خطی گام

 هایافته
‑١٨توان ذهنی آموز کمدانش ۵٠های پژوهش آزمودنی

های اجتماعی برای مهارت ساله بودند که پرسشنامۀ ١۴
ها توسط والدین و معلمان تکمیل شد. در هرکدام از آن

های هش علاوه بر مشکلات رفتاری و مهارتاین پژو
آموز، تحصیلات اجتماعی، اطلاعاتی مانند سن دانش
 آوری شد.والدین و تعداد خواهر/برادر نیز جمع

توان آموزان کمهای اجتماعی دانشبینی مهارتبرای پیش
از طریق مشکلات رفتاری، سن، (ذهنی فرم والدین 

یل لاز تح )ین و تعداد خواهر/برادرتحصیلات والد
گام استفاده شد.بهرگرسیون خطی گام

 
 های اجتماعیون مهارتسیل رگرلیکننده در تحبینیهای پیشیریب رگرسیون متغ. ضرا١جدول 

 pمقدار  Beta tیب استاندارد ضر SEار عیی مخطا B مدل

١ 
 >٠٫٠٠١ ۴٫٧۵  ۴٫٠٢ ١٩٫١۵ مقدار ثابت

 ٠٫٠٢۶ ‑٢٫٣٧ ‑٠٫۴۴ ٠٫٠٨ ‑٠٫٢٠ رفتاریمشکلات 

 
 

دهد که از میان متغیرهایی که نشان می ١جدول 
گام وارد کنیم بهتوانستیم در مدل رگرسیون گاممی

(مشکلات رفتاری، سن، تحصیلات والدین و تعداد 
خواهر/برادر) تنها متغیر مشکلات رفتاری در مدل باقی 

و سایر متغیرها از مدل خارج شدند.  )=٠٫٠٢۶Pماند (
ی ی استانداردشده برایب بتای بتا در ستون ضراهاوزن
ه ون بسیرگر رها در معادلۀغییک از متسهم هر  بییاارز

یک تغییر گوید که با یب به ما میین ضرارود. امیکار 
ر وابسته غیدر مت غییرر مستقل چند واحد تغیواحد در مت

دهد. بر این اساس با تغییر یک واحد در متغیر می رخ
های درصد تغییر در متغیر مهارت ۴۴مشکلات رفتاری، 
 افتد.اجتماعی اتفاق می

های اجتماعی بر اساس بین مهارتپیش ۀبنابراین معادل
 صورت زیر است:به Bضرایب ستون 

 ٠٫٢٠×)ی(مشکلات رفتار‑١٩٫١۵=یاجتماع یمهارتها

های اجتماعی فرم مهارت پرسشنامۀ بارۀهمین روش در
کدام از متغیرهای معلمان انجام شد. در این حالت هیچ

گام (مشکلات بهشده در مدل رگرسیون خطی گاموارد
رفتاری، سن، تحصیلات والدین و تعداد خواهر/برادر) 

 بینی کند.های اجتماعی را پیشنتوانست مهارت

 بحث
های مهارت رابطۀمنظور بررسی این پژوهش به

توان آموزان کماجتماعی و مشکلات رفتاری در دانش
ذهنی خفیف صورت گرفت. نتایج نشان داد که این دو 

معناداری دارد اما از  متغیر از دیدگاه والدین رابطۀ
معناداری بین این دو متغیر دیده  دیدگاه معلمان رابطۀ

ان داد گام نشبهشود. همچنین تحلیل رگرسیون گامنمی
درصد از تغییرات  ۴۴تواند که مشکلات رفتاری می

 نهای ایهای اجتماعی را تبیین کند. یافتهمهارت
های پژوهش کرنی و هلی، ماتسون، پژوهش با یافته

 مینشاوی، گونزالز و میویل، چن و همکاران و مرل
های هوریتز و همکاران یافته همسو بوده و با

 سوست.ناهم
برانگیز، رفتارهای چالش بررسی رابطۀکرنی و هلی به 

های اجتماعی در شناختی همبود و مهارتمشکلات روان
توان ذهنی پرداختند. نتایج نشان داد که بزرگسالان کم

صورت معنادار نمرات افراد با مشکلات رفتاری شدید به
 کنند. رابطۀهای اجتماعی کسب میتری در مهارتپایین

برانگیز، مشکلات ای چالشمعناداری میان رفتاره
های اجتماعی مشاهده شد شناختی همبود و مهارتروان

)٨.( 
مشکلات  ماتسون، مینشاوی، گونزالز و میویل رابطۀ

های ای و خودجرحی) و مهارترفتاری (حرکات کلیشه
توان ذهنی شدید بررسی فردکم ١٢٠اجتماعی را در 

را  ای و خودجرحیکردند. افرادی که حرکات کلیشه
افرادی که تنها یک مشکل  در قیاس باهمزمان داشتند 

هایی که مشکلات رفتاری نداشتند، رفتاری داشتند یا آن
نشان دادند را تری های اجتماعی پایینمهارتسطح 

)١١.( 
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چن و همکاران به بررسی رفتارهای اجتماعی، پیشرفت 
تحصیلی و روابط با همسالان پرداختند. نتایج نشان داد 

مثبتی میان پیشرفت تحصیلی، رهبری  رابطۀکه 
اجتماعی، تحمل ناکامی و روابط دوستانه با همسالان 

 منفی میان پیشرفت تحصیلی وجود دارد. همچنین رابطۀ
پرخاشگری و روابط نامطلوب با همسالان دیده شد  و
)١۴.( 

میان مشکلات رفتاری  در پژوهش خود رابطۀ ،مرل
 ماعی را در دوران اولیۀهای اجتریز و مهارتدرون

کودکی بررسی کردند. نتایج این پژوهش نشان داد که 
در قیاس ریز داشتند کودکانی که مشکلات رفتاری درون

های گروهی که این مشکلات را نداشتند، مهارت با
 اجتماعی کمتری را نشان دادند.

 در پژوهشی به بررسی رابطۀ، هوریتز و همکاران
رشد زبان و مشکلات رفتاری  و های اجتماعیمهارت

کودک  ١١٨٩ها پس از پژوهش بر پرداختند. آن
خیر رشد زبان، به این مطلب پی بردند أدبستانی با تپیش

که با های اجتماعی ضعیف پیش از آنکه مهارت
مشکلات رفتاری در ارتباط باشد با رشد محدود زبان 

 ).١٣رابطه دارد (
ی در مقایسه با همسالان توان ذهنکودکان و نوجوانان کم

عادی خود مشکلات رفتاری و اجتماعی بیشتری نشان 
ها هنگام بازی تعامل اندکی با سایر ). آن١۶دهند (می

بازی کنند  ییتنهادهند بهکودکان دارند و ترجیح می
ها، توان ذهنی نیز در حل تعارض). بزرگسالان کم١٨(

 برقراری ارتباط کلامی با دیگران و پیگیری
 ).١۶ها مشکل دارند (دستورالعمل

های ارتباطی نیز توان ذهنی در مهارتضعف افراد کم
مثال عنوانسازد. بهزمینه را برای طرد این افراد فراهم می

های اجتماعی توان ذهنی فاقد مهارتبسیاری از افراد کم
ها قادر مناسب بوده و هوش اجتماعی ضعیفی دارند. آن

ظریف غیرکلامی با استفاده از بیان های به درک سرنخ
ها توسط حالات چهره یا زبان بدن در یک بستر آن

از شایستگی اجتماعی  ،آخنباخ و زیگلر اجتماعی نیستند.
مهم در ایجاد مشکلات رفتاری و  یعنوان عاملبه

های فرهنگی اجتماعی کنند. نظریهشخصیتی یاد میدرون
ش از افراد عادی در توان ذهنی بیمعتقدند که افراد کم

دلیل تجارب معرض فشارهای محیطی قرار دارند و به

های مستعد ابتلا به مشکلات رفتاری و بیماری ،منفی بالا
. مشکلات اجتماعی ممکن است مربوط به هستندروانی 

). وجود ١٩فرد، خانواده یا در خارج از خانواده باشد (
ر رشد و صورت معنادار بتواند بهمشکلات رفتاری می

ثیر بگذارد. البته این أهای اجتماعی تگسترش مهارت
آیا مشکلات  که له همچنان مبهم باقی مانده استئمس

شوند های اجتماعی میرفتاری باعث مشکل در مهارت
های اجتماعی مشکلات رفتاری یا اینکه نقص در مهارت

 ).٨آورد (وجود میه را ب
ناداری رابطه شده در معهای مشاهدهدر تبیین تفاوت

توان های اجتماعی و مشکلات رفتاری میمیان مهارت
های موجود در ساختار مدرسه و خانه اشاره به تفاوت

آموزشی است که قوانین انضباطی  یکرد. مدرسه محیط
در این  یزبرانگخاص خود را دارد. بروز رفتارهای چالش

شود و بروز آن از سوی کودکان شدت کنترل میمحیط به
شود. احتمال اینکه جب پیامدهای ناخوشایند میمو

کودکان در مدرسه چنین رفتارهایی را نشان دهند کمتر 
از خانه است. ارتباط کودک در خانه ابعاد دیگری دارد و 

که منجر به  یزیبرانگهای چالشاحتمال بروز موقعیت
آفرین شود نیز بیشتر است. از سوی بروز رفتارهای مشکل

عنوان کرد که برداشت والدین از توان دیگر می
های اجتماعی و مشکلات رفتاری در پرسشنامه مهارت

های پژوهشی های معلمان تفاوت دارد. یافتهبا برداشت
متفاوتی  شیوۀکند که والدین و معلمان بهنیز مشخص می

کنند و های اجتماعی کودکان را ارزیابی میمهارت
والدین و معلمان  همبستگی کم یا متوسط بین ارزیابی

 وجود دارد.

 گیرینتیجه
های اجتماعی به کودکان باید این قبل از آموزش مهارت

بندی یکی از های رتبهها ارزیابی شود. مقیاسمهارت
صورت گیری هستند که هم بهاندازهبسیار رایج ابزارهای 

افراد مهم شوند و هم از طریق برده می ارزیابی به کارخود
ها در شوند. ارزیابی مهارتچون معلم و والدین پر می

ها از طریق آوری دادهخانه و مدرسه با استفاده از جمع
ها معلم و والد بینش ارزشمندی را برای شناسایی مهارت

کند. وجود رابطه میان ها فراهم میو آموزش آن
دهد های اجتماعی و مشکلات رفتاری نشان میمهارت

مشکلات رفتاری یا آموزش  ینۀهرگونه مداخله درزمکه 



 

 

٢٨ 

مجله 
ت ناتوانی،

مطالعا
 

دوره 
۵ ،

شماره 
ی

پیاپ
١١

 ،
١٣٩۴

 ،
٢٨

‑
٢٢

 

های اجتماعی باید با توجه به ارتباط این مهارت ینۀدرزم
های اجتماعی دو زمینه صورت بگیرد. آموزش مهارت

ثیر این أگرفتن مشکلات رفتاری و تنظربدون در
 مشکلات کار دشواری خواهد بود.

References 
1. Kirk S, Gallagher J, Coleman MR, Anastasiow NJ. Educating exceptional children. 

Cengage Learning; 2011: 178-80. 
2. Emerson E. Prevalence of psychiatric disorders in children and adolescents with and 

without intellectual disability. J Intellect Disabil Res. 2003;47(1):51–8. 
3. Barkley RA. Issues in the diagnosis of attention-deficit/hyperactivity disorder in children. 

Brain Dev. 2003;25(2):77–83. 
4. De Boo GM, Prins PJ. Social incompetence in children with ADHD: Possible moderators 

and mediators in social-skills training. Clin Psychol Rev. 2007;27(1):78–97. 
5. Cotugno AJ. Group Interventions for Children with Autism Spectrum Disorders: A Focus 

on Social Competency and Social Skills. Jessica Kingsley Publishers; 2009 :55-60. 
6. Huang W, Cuvo AJ. Social skills training for adults with mental retardation in job-related 

settings. Behav Modif. 1997;21(1):3–44. 
7. Manz PH, McWayne CM. Early interventions to improve peer relations/social competence 

of low-income children. Encycl Early Child Dev. 2004;1–7. 
8. Kearney DS, Healy O. Investigating the relationship between challenging behavior, co-

morbid psychopathology and social skills in adults with moderate to severe intellectual 
disabilities in Ireland. Res Dev Disabil. 2011;32(5):1556–63. 

9. Freedman RI, Chassler D. Physical and behavioral health of adults with mental retardation 
across residential settings. Public Health Rep. 2004;119(4):401-8. 

10. Myrbakk E, Von Tetzchner S. Psychiatric disorders and behavior problems in people with 
intellectual disability. Res Dev Disabil. 2008;29(4):316–32. 

11. Matson JL, Minshawi NF, Gonzalez ML, Mayville SB. The relationship of comorbid 
problem behaviors to social skills in persons with profound mental retardation. Behav 
Modif. 2006;30(4):496–506. 

12. Vahab M, Shahim S, Jafari S, Oryadi Zanjani MM,  et al. The relation between receptive 
language development and social skills among 4-to-6 year-old Persian-speaking children. J 
Res Rehabil Sci. 2012;1(1):454–65. [Persian] 

13. Merrell KW. An investigation of the relationship between social skills and internalizing 
problems in early childhood: Construct validity of the Preschool and Kindergarten Behavior 
Scales. J Psychoeduc Assess. 1995;13(3):230–40. 

14. Chen H, Wang Q, Chen X. School Achievement and Social Behaviors: A Cross-Lagged 
Regression Analyses. Acta Psychologica Sinica. 2001;33(6):532–6. [Chinese] 

15. Engels RC, Deković M, Meeus W. Parenting practices, social skills and peer relationships 
in adolescence. Soc Behav Personal Int J. 2002;30(1):3–17. 

16. Smith DD. Introduction to special education: Teaching in an age of opportunity. Pearson/A 
and B; 2004, pp: 85-86. 

17. m S. Comparison of social skills and problem behavior in children with and without 
learning disability. Psychology and education. 2003; 33(1):121-38. [Persian] 

18. Guralnick MJ. Early intervention approaches to enhance the peer-related social competence 
of young children with developmental delays: A historical perspective. Infants Young 
Child. 2010;23(2):73-83. 

19. Ammerman RT, Hersen M, Van Hasselt VB, Lubetsky MJ, Sieck WR. Maltreatment in 
psychiatrically hospitalized children and adolescents with developmental disabilities: 
prevalence and correlates. J Am Acad Child Adolesc Psychiatry. 1994;33(4):567–76. 


