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Jenis Penyakit Mental Kanak-kanak

Gejala sakit mental
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ua daripada 10 pelajar se-
Dkolah negara ini dikesan

mengalami gejala penya-
kit mental yang teruk.

Autistik (Autism)

Gangguan pembelajaran (Learning Difficulty)
Terencat akal (Mental Retardation)
Tingkah laku kanak-kanak
Kurang Penumpuan & Hiperaktiviti (ADHD: Attention
Deficit Hyperactive Disorder)
- Masalah ‘oppositional’ (membangkang) dan ‘defiant’
(ingkar) atau (ODD: Oppositional Defiant Disorder)
Masalah ‘conduct’ (Tingkah laku menimbulkan pelbagai
Masalah)
Masalah psikotik

Skizophrenia (gila, mendengar bisikan, halusinasi)

Masalah berkaitan emosi

Kemurungan

Bipolar

Panik

Fobia (Ketakutan)

Penyakit Was-was (Obsessive Compulsive Disorder: OCD)

-

Masalah pemakanan

Anorexia nervosa
- Bulimia nervosa

Kecelaruan identiti dan jantina dalam kalangan
kanak-kanak - :

Pesakit Mental Kanak-kanak
di Hospital Kuala Lumpur (HKL)
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Gejala itu jika tidak dirawat awal
boleh membawa kepada penyakit
mental kronik apabila mereka de-
wasa termasuk kemungkinan ter-
babit jenayah dan gangguan ke-
pada orang lain.

Penemuan itu diperoleh dari-
pada hasil kajian Program Minda
Sihat Menangani Stres Dalam Ka-
langan Murid Sekolah kendalian
Kementerian Kesihatan, memba-
bitkan 30,000 pelajar yang disa-
ring antara 2011 hingga 2015.

Gejala dihadapi golongan yang
berusia antara tujuh hingga 17 ta-
hun itu, termasuk kemurungan,
resah, gangguan mental dan stres
yang teruk.

Menerusi kajian itu, pegawai per-
ubatan dengan kerjasama Kemen-
terian Pendidikan berkunjung ke
sekolah dalam tempoh berkenaan
untuk melaksanakan saringan
membabitkan sejumlah 6,000 pe-
lajar setahun.

Walaupun kajian itu hanya di-
lakukan sehingga 2015, pakar psi-
kiatri menyifatkan ia satu pola
yang membimbangkan berkaitan
kesihatan mental kanak-kanak dan
remaja sekolah di negara ini.

Saringan itu dilakukan sebagai
persediaan untuk tindakan selepas
Pertubuhan Kesihatan Sedunia
(WHO) mengeluarkan kenyataan
bahawa penyakit mental akan
menjadi kedua tertinggi di dunia
pada 2020. -

Mengulas penemuan itu, Pakar

Perunding Psikiatri Kanak-kanak
dan Remaja, Institut Pediatrik Hos-
pital Kuala Lumpur, Dr Ramli Mo-
hd Ali, berkata contohnya, di Ma-
laysia sekolah meletakkan isu pe-
lajar hiperaktif dalam kategori
masalah disiplin yang mana se-
patutnya ia dirujuk kepada pakar
psikiatri.

Program kaunseling

“Di Singapura, sudah ada program
kaunseling yang berhubung terus
dengan hospital mental,” katanya
kepada BH.

Penemuan itu juga selari dengan
Kajian Kesihatan dan Morbiditi Ke-
bangsaan (NHMS) 2015 yang me-
nunjukkan 600,000 kanak-kanak
berusia lima tahun hingga 16 ta-
hun di negara ini dikesan me-
ngalarm masalah kesihatan men-

NHMS ialah kajian Kementerian
Kesihatan untuk mengenal pasti
masalah kesihatan biasa, keper-
luan kesihatan dan perbelanjaan
untuk membolehkan kementeri-
an merangka tindakan masa de-
pan.

Dr Ramli berkata masalah men-
tal kanak-kanak berpunca daripa-
da faktor persekitaran, sekolah, ke-
luarga, rakan atau faktor genetik.

“Gejala kemurungan jika tidak
dirawat awal boleh membahaya-
kan diri atau orang lain kerana
pesakit akan bertindak di luar ka-
walan minda diri. -

“Suka bersendirian dalam bilik,
selera makan berkurang, sukar ti-
dur, kerap kencing dan lain-lain
adalah antara simptom awal pe-
nyakit mental? katanya.

Dalam pada itu, jelas beliau, pe-
sakif mental kanak-kanak, Kurang
Penmumpuan & Hiperaktiviti
(ADHD) yang tidak dirawat pada
peringkat awal juga berbahaya ke-
pada individu terbabit dan orang
lain kerana berpotensi terjebak da-
lam jenayah apabila dewasa.

Katanya, sikap pesakit ADHD
yang suka bergaduh, panas baran
menyebabkan jmereka disisihkan
masyarakat sejak kanak-kanak se-
hingga berasa diri tidak penting,
yang mendorong mereka melaku-
kan perkara tidak baik untuk me-
narik perhatian. :

“Pesakit ADHD biasanya men-
cari kelompok mereka sendiri dan
melakukan aktiviti bersama seper-
ti membuli, penagihan dadah,
lumba haram, perjudian dan je-
nayah,” katanya.

Beliau berkata satu kajian ter-
hadap penghuni penjara pernah
dilakukan mendapati sebahagian,
besar penjenayah mempunyai
tingkah laku ADHD ketika kanak-

- kanak yang mana penyakit men-

tal jenis itu paling tinggi direkod-
kan.
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