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مقدمه 
امروزه اعتقاد بر اىن است که با پىشرفت علم، صنعت و فن آورى، آمار بىمارى هاى روانى نىز بالا 
رفته است و بىش از پىش شاهد مشکلات و معضلاتى هستىم که بر جسم و روان انسان ها تأثىر مى گذارد و 
آن ها را در تطبىق و سازگارى با محىط خوىش دچار مشکل مى نماىد در توجىه افزاىش آمار بىمارى هاى 
روانى گفته مى شود که بخشى به علت افزاىش و فشارهاىى است که در محىط زندگى بشر به وجود آمده و 
بخش دىگر به دلىل بالا رفتن سطح اطلاعات و آگاهى افراد است زىرا حالات و رفتار خوىش را بىش تر 

از گذشته مورد شناساىى قرار مى دهند و مشکل ىابى مى کنند تا در صدد رفع آن ها برآىند 
پىداىش بىمارى هاى روانى در تارىخ زندگى بشر قدمت بسىار طولانى دارد و در واقع از بدو 
زندگى بشر با او همراه بوده است دىدگاه خرافى در مورد علت بروز مشکلات روانى و درمان آن ها نىز 
به نوبه ى خود نابه سامانى هاى بىش ترى را براى انسان ها به وجود آورده بود که خوش بختانه امروزه با 
ظهور دىدگاه علمى درباره ى پىش گىرى و درمان بىمارى هاى روانى و ارائه ى راه حل هاى جدىد راه چنىن 
خرافه گراىى ها بسته شده است هم چنىن مشخص شده است که بىمارى هاى روانى مانند بىمارى هاى 
جسمانى قابل پىش گىرى و درمان اند چنان چه تشخىص به موقع صورت پذىرد و اقدام فورى انجام گىرد 

بىمارى بهبود مى ىابد و با اتخاذ تدابىر خاص مى توان از برگشت بىمارى نىز جلوگىرى به عمل آورد 
گفته مى شود که هىچ فردى در مقابل مشکلات روانى مصونىت ندارد و اىن خطر ممکن است هر 
فردى را تهدىد نماىد ولى اىن واقعىّت انکارناپذىر را باىد پذىرفت که چنان چه افراد ظرفىت روانى خود 
را بالا ببرند و خود را مقاوم سازند مى توانند شىوه هاى حل مسئله و روىاروىى با مسائل و مشکلات را 

فرابگىرند و به پىش گىرى از مبتلا شدن به بىمارى هاى روانى کمک کنند 
ذکر  با  و  زبانى ساده  با  روانى  بهداشت  در  اساسى  مباحث  کتاب حاضر سعى شده است  در 
مثال هاى متناسب با سن و شراىط نوجوانان ارائه گردد تا دانش آموزان عزىز بتوانند از مطالب مندرج 

در اىن کتاب به صورت کاربردى استفاده نماىند 



هنرآموزان محترم چنان چه مطالب را به صورتى ارائه دهند که هنرجویان بتوانند مسائل محىط 
پىرامون خود را، در چارچوب اطلاعات داده شده در اىن کتاب، مورد بحث و بررسى قرار دهند به 

عملى شدن نکات نظرى در زندگى روزمره ى آنان بىش تر کمک کرده اند 
هدف از نوشتن اىن کتاب صرفاً ارائه ى مطالب نظرى، براى گذراندن واحد درسى دانش آموزان 
نىست بلکه انتظار ما اىن است که به تأمىن و حفظ سلامت روانى، بهزىستى، رفاه اجتماعى و تطبىق 
منطقى در روىاروىى با مشکلات زندگى آنان، نىز کمک شود هم چنىن اىن كتاب مى تواند براى هنرجوىان 
رشته ى كودک ىارى، كه پس از پاىان تحصىلات، در مراكز پىش دبستانى مشغول به كار خواهند شد، 
راهنماى مناسبى براى رشد و پرورش بهتر كودكان باشد و در آىنده نىز، براى تربىت درست فرزندان 

خود، مورد استفاده قرار گىرد 
براى سودمندى و تأثىر بىش تر مطالب، تصمىم گرفته شد که در کنار مؤلف هنرآموزانى قرار 
و  با خصوصىات خلقى  بلکه  باشند،  داشته  تجربه  روانى  بهداشت  تدرىس درس  در  نه تنها  که  بگىرند 
رفتارى دانش آموزان در اىن مقطع سنى، نىز آشنا باشند اىن امر تحقق پذىرفت و امىد است که تحرىر 
کتاب حاضر به گونه اى باشد که دانش آموزان عزىز آن را به خوبى فهم و درک کنند جاى آن دارد که 
از اىن هنرآموزان عزىز )خانم ها آصفه اسدى فر، شهره تمناىى و مه لقا صفوىان( که صمىمانه در اىن امر 

مشارکت داشته اند، تشکر و قدردانى نماىیم 
برنامه رىزى درسى آموزش  تألىف و  هم چنىن از خانم معصومه صادق کارشناس محترم دفتر 
متوسطه )فنى و حرفه اى( که زحمت بسىار زىادى را متحمل شده و در به ثمر رساندن اىن تألىف کمک 

کرده اند، تشکر مى نماىیم 
مؤلفان

هدف کلى 

آشناىى فراگىران با موازىن سلامت روان و عوامل مؤثر در آن 
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فصل اول

İليّات بهȡاشت روانى 
 :ȡبتوان ȡه بايȡف هاى رفتارى: در پايان اين فصل، فراگيرنȡه

 .ȡنİ اشت روانى را تعريفȡ۱ــ به
 .ȡاشت روانى را توضيح دهȡ۲ــ اصول به

 .ȡنİ ۳ــ سلامت جسم و روان و اهميّت آن را بيان
 .ȡ۴ــ معيارهاى سنجش رفتار نابه هنجار را در مورد بزرگ سالان توضيح ده

 .ȡان توضيح دهİودİ ـ معيارهاى سنجش رفتار نابه هنجار را در ۵  ـ
 .ȡنİ اشت روانى را در ايران و جهان بيانȡـ تاريخچه ى به ۶  ـ

تعريف بهȡاشت روانى 
بهȡاشت روانى شاخه اى از بهȡاشت عمومى است İه در درجه ى  اول به پيش گيرى از وقوع 
بيمارى و در درجه ى دوم به تشخيص به موقع بيمارى ها، اقȡام فورى براى درمان آن ها و در نهايت 

 .ȡثر استفاده را بنمايİاȡه اش حȡى هاى باقى مانȡبه يارى فرد مى پردازد تا از توانمن
گفتنى است İه تأمين بهȡاشت روانى به سادگى بهȡاشت جسمانى نيست، زيرا عواملى İه 
بيمارى هاى جسمانى را ايجاد مى نماينȡ تقريباً شناخته شȡه انȡ. به ويژه راه هاى پيش گيرى و درمان 
 ȡار ساده اى است و توصيه هاى سهل الوصولى را مى تواننİ انıبيمارى هاى عفونى و تب زا، براى پزش
براى عموم داشته باشنȡ.عوامل بيمارى زا و طرز سرايت آن ها توضيح دادنى است و عملاً راه هاى 
پيش گيرى دارنȡ. ولى در مورد بيمارى هاى روانى هنوز وضع به اين روشنى نيست زيرا در ايجاد و 
بروز بيمارى هاى روانى عوامل متعȡدى دخالت دارنȡ و حتى در مورد برخى از بيمارى هاى روانى 
زمينه ى ابتلاى به آن قبل از تولȡ، يعنى در دوران جنينى و يا دوران اوليه زنȡگى بعȡ از تولȡ ايجاد 
مى شود و هم چنين عوامل روانى، فضا و جوّ روانى حاİم در خانواده و نحوه ى برخورد والȡين با 

فرزنȡان از اهميت ويژه اى برخوردار است. 
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به طور خلاصه مى توان گفت بهȡاشت روانى عبارت است از تأمين سلامت فıر و روان در 
جهت سازگارى و تطبيق فرد با خود و با محيط زنȡگى، قȡرت پȢيرش واقعيت هاى موجود و شıوفايى 

استعȡادهاى بالقوه ى خويش. 

اصول بهȡاشت روانى 
همان طور   İه در تعريف بهȡاشت روانى گفته شȡ، هȡف اصلى بهȡاشت روانى، پيش گيرى 

است. براى رسيȡن به اين هȡف رعايت اصول آن حائز اهميّت است. 
اصول بهȡاشت روانى۱ عبارت انȡ از: 

۱ــ احترام فرد به شخصيت خود و ديگران؛ 
۲ــ شناخت محȡوديت ها و توانايى هاى خود و افراد ديگر؛ 

۳ــ پى بردن به علل رفتار؛ 
۴ــ توجه به تماميّت وجود هر فرد؛ 

ـ شناسايى نيازها و انگيزه هاى مسبّب رفتار انسان. ۵  ـ
۱ــ احترام فرد به شخصيت خود و ديگران: يıى از اصول بهȡاشت روانى، اين است 
İه افراد خود را دوست داشته باشنȡ و به شخصيت خود احترام بگȢارنȡ. برعıس اگر افرادى از 
خود متنفرنȡ و براى خود ارزشى قائل نيستنȡ، نشان غيرعادى بودن آن هاست. اين İه آيا فردى 
خود را دوست دارد؟ آيا به خود احترام مى گȢارد؟ و آيا فıر مى İنȡ  مردم او را دوست دارنȡ يا 
خير؟ نشان دهنȡه ى عواطف، احساسات و طرز سازش فرد با محيط است. بȡبينى، بȡگمانى، سوءظن 
به ديگران، نȡاشتن دوست واقعى، اعتماد نȡاشتن به ديگران و ارزش قائل نشȡن براى خود، از 

ويژگى هاى فرد غيرطبيعى است. 
 ȡد رشȡيرد و البته در صȢو بپ ȡه هست دوست داشته باشİ خود را چنان ȡانسان سالم باي
خود نيز برآيȡ. با به İار گرفتن اين اصل در زنȡگى، هر İس مى توانȡ در سطح گسترده اى به خود و 
افراد جامعه İمİ įنȡ. تنها در صورتى İه فرد خود را دوست داشته باشȡ و به خود احترام بگȢارد 
قادر خواهȡ بود İه ديگران را نيز دوست بȡارد و به آن ها احترام بگȢارد. افرادى İه مرتب ديگران 

 .ȡارنȡدر واقع خود را دوست ن ،ȡارنȡو آنان را دوست ن ȡننİ را تحقير مى

۱ــ اقتباس از İتاب بهȡاشت روانى تأليف دİتر شاملو
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۲ــ شناخت محȡوديت و توانايى ها در خود    و افراد ديگر: هر فرد سالم بايȡ محȡوديت هاى 
 ȡه توانايى هاى خود را مى شناسİ يرد. او ضمن اينȢو بپ ȡجسمى و روانى خود و ديگران را بشناس
و از آن ها بهره مى گيرد سعى مى İنȡ تا محȡوديت هاى خود را، خالى از هرگونه تعصبى بشناسȡ و 

 .ȡان برآيıام ȡد رفع آن ها در حȡدرص
مثلاً اگر شخصى اعتماد به نفس İم ترى دارد، مى توانȡ با İشف استعȡادها و توانمنȡى هاى 
خود آن ها را رشȡ دهȡ و درصȡد İسب موفقيّت برآيȡ. در اين صورت اعتماد به نفس او نيز بالا 
خواهȡ رفت. البته فردى İه داراى محȡوديت هاى جسمانى است بايȡ واقعيت وجود خود را قبول 
İنȡ و زنȡگى عادى خود را ادامه دهȡ. لازم است يادآورى İنيم همه افراد داراى محȡوديت هايى 
هستنİ ȡه با شناخت هرچه بهتر آن ها مى تواننȡ در جهت رفع، İاهش، جبران و يا پȢيرش آن اقȡام 

 .ȡنماين
۳ــ پى بردن به علل رفتار: هر رفتارى تابع علتى است و هيچ رفتارى خودبه خود صورت 
نمى پȢيرد. مثلاً فردى İه دچار ترس هاى بى مورد است، اگرچه علت آن از نظر خود فرد پنهان است 
ولى مى توانȡ عللى همچون يادگيرى، تجربيات ترسناà دوران قبل و يا تقليȡ داشته باشȡ و يا فردى 
İه رفتار پرخاشگرانه دارد، اين رفتار مى توانȡ عللى همچون ناİامى، يادگيرى، تقليȡ و يا عȡم تعادل 

 .ȡن داشته باشȡهورمونى در ب
ـ توجه به تماميت وجود هر فرد: رفتار هر فرد تابع وضعيت جسمانى و روانى اوست.  ۴ ـ
مسائل جسمى بر روان انسان و مسائل روانى بر جسم او تأثير مى گȢارد. مثلاً زمانى İه انسان از 
درد جسمانى رنج مى برد نمى توانȡ بشّاش و با نشاط باشȡ و هم چنين زمانى İه دچار خستگى روانى 

 .ȡنİ اعمال جسمانى را به خوبى اجرا ȡاست نمى توان
 ȡاز اين دسته ان .ȡه بسيارى از بيمارى هاى جسمانى ماهيّت روانى دارنİ ه استȡامروزه ثابت ش

بيمارى هايى، مثل زخم معȡه، زخم روده، آسم، ميگرن و … .
متخصصان و مربيان نبايȡ تنها يį بعȡ وجودى دانش آموزان را مورد توجه قرار دهنȡ بلıه 

توجه به جنبه هاى جسمانى، عاطفى، عقلانى، روانى و اجتماعى تواماً ضرورى است.
اصل  اين  بر  روانى  بهȡاشت  انسان:  رفتار  مسبب  انگيزه هاى  و  نيازها  شناسايى  ـ  ۵  ـ
 âشناخته شود و به موقع ارضا گردد. نيازها ȡه نيازهاى هر فرد در هر مقطع سنّى بايİ استوار است

افراد بشر به دو دسته تقسيم مى شونȡ: نيازهاâ جسمانى و نيازهاâ روانى. 
نيازهاâ جسمانى شامل احتياج به غȢا، آب و استراحت است. نيازهاâ روانى، ماننȡ نياز به 



٤

امنيّت روانى، نياز به پيشرفت، نياز به محبت، نياز به مورد تأييȡ قرار گرفتن و … . انسان دائماً تحت 
تأثير اين نيازهاست و رفتارش بر اساس ارضا و يا محروميت از نيازهايش تبيين مى گردد. 

انسان به طور دايم در حال مبارزه و تلاش است تا به نيازهاى خود دست يابȡ. انسان سالم 
اين اصول را مى فهمȡ و مى پȢيرد و به طور واقع بينانه با مشıلات زنȡگى مقابله مى İنȡ و با وجود 
موانع دل سرد نمى شود، زيرا مى دانİ ȡه زنȡگى يعنى مبارزه با عوامل مختلف، او مى دانİ ȡه هميشه 
تقاضاهاى انسان با مقتضيات اجتماعى مطابقت نمى İنȡ. بنابراين، سعى مى İنȡ واقعيّات را در نظر 

 .ȡاشته باشȡازه توقع نȡبگيرد و بيش از ان

سلامت جسم و روان و اهميّت آن 
تعريف سلامت روانى: چنان İه قبلاً گفته شȡ، رفتار انسان تابع تماميّت وجود اوست. 
يعنى هم جسم و هم روان در رفتار انسان تأثير مى گȢارنȡ. بنابراين، رفتار انسان تحت تأثير سلامت 

جسم و روان اوست. 
سلامتى روانى صرفاً به معناى نȡاشتن علامت هاى بيمارى نيست بلıه فرد سالم، علاوه بر 
نȡاشتن نشانه هاى بيمارى روانى، بايȡ بتوانȡ ارتباطات سالمى را با ديگران برقرار نمايȡ؛ واقعيت ها 
 ȡوشıادهاى فطرى خود بȡوفا ساختن استعıو در جهت ش ȡنİ يرد؛ خود را با محيط سازگارȢرا بپ

 .ȡاف خود را به طور منطقى تحقق بخشȡو اه
سازمان بهȡاشت جهانى، سلامتى را چنين تعريف İرده است: «سلامتى عبارت است از رفاه۱ 
İامل جسمى ــ روانى، اجتماعى و نه فقط نبودن بيمارى و معلوليت و داشتن يį زنȡگى مثمرثمر 

و اقتصادى.»
اهميّت سلامت روانى: سلامتى جسم و روان از اين نظر حايز اهميّت است İه رفتار انسان 
را تحت تأثير قرار مى دهȡ. امروزه ثابت شȡه است İه بسيارى از عوامل روانى و تغييرات محيط 
زنȡگى، İه با فشار روانى همراه انȡ، عوامل به وجودآورنȡه ى بيمارى هاى جسمانى و يا تشȡيİȡننȡه ى 

 .ȡتظاهرات اين بيمارى هاين
مثلاً   .ȡمى آي به وجود  افراد  در  نيز  روانى  واİنش هاى  جسمانى،  سلامتى  افتادن  خطر  به  با 
بيمارى هاى مزمن جسمانى، بيمارى هاى قلبى، بيمارى هايى İه رژيم هاى درازمȡت و محȡودİننȡه اى 
 ȡلات روانى مى توانıهم چنين مش .ȡتبعات منفى رفتارى را به دنبال دارن ،ȡنİ را براى فرد ايجاد مى

۱ــ منظور از رفاه İامل وضعيت مطلوب جسمانى ــ روانى و اجتماعى است. 
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تبعاتى به صورت بيمارى هاى شبه جسمانى۱ (ماننİ ȡسى İه از شȡت فشارهاى روانى قȡرت تıلم 
خود را از دست مى دهȡ) يا بيمارى هاى روان ــ تنى۲ (ماننȡ زخم معȡه و فشار خون عصبى) داشته 
باشȡ. بنابراين، سلامت جسم و روان از لحاظ بروز رفتارهاى عادى و طبيعى و رفتارهاى منطبق با 

ملاà هاى اجتماعى بسيار حائز اهميت است. 

معيارهاى سنجش رفتار نابه هنجار
و  تفıر  رفتار،  نظر  از  İه   ȡاننȡب (نابه هنجار)  غيرعادى  را  İسى  مردم،  عامه ى  است  ممıن 
عواطف عجيب و غيرمعمول به نظر برسȡ و از اين لحاظ با ديگران تفاوت داشته باشȡ ولى در واقع 
غيرعادى بودن به معناى «جنون داشتن» نيست و معناى گسترده و پيچيȡه اى دارد. غيرعادى بودن 
ممıن است در ابعاد مختلف روان به شıل هاى گوناگون ظاهر شود، مثلاً فرد غيرعادى ممıن است 
در فعاليت هاى ذهنى و عقلانى و يا فعاليت هاى عاطفى اجتماعى، ادراİى، انگيزشى و يا حسى و 

 .ȡتى تفاوت هايى را با افراد عادى نشان دهİحر
يį رفتار غيرعادى مى توانȡ در اثر عوامل ارثى، عضوى و يا عوامل ديگرى (اجتماعى، 

 .ȡفرهنگى، عقلى و عاطفى) به وجود آي
علمى را  معيارهاى خاص   ȡان سعى نموده انıاخير، روان شناسان و روان پزش در سال هاى 
براى متمايز نمودن رفتار عادى (به هنجار) از رفتار غيرعادى (نابه هنجار) تعيين نماينȡ. ملاà هاى 

 :ȡه به قرار زيرنȡتعيين ش
۱ــ ملاà آمارى۳
۲ــ ملاà بالينى۴

۳ــ ملاà اجتماعى۵
ملاà آمارى: يıى از روش هاى متȡاول براى تعريف رفتار غيرعادى، روش توزيع فراوانى 
خصوصيات متوسط و معمول است، İه انحراف از آن، غيرعادى بودن را نشان مى دهȡ. ما مى توانيم 
صفات قابل سنجش انسان را به صورت اعȡاد و ارقام درآوريم و آن ها را برروى منحنى طبيعى 
(زنگوله شıل) به نحوى رسم نماييم İه توزيع فراوانى در اİثر موارد روى قسمت وسط منحنى قرار 
 ،ȡه در قسمت وسط قرار مى گيرنİ ،مى در دوطرف نمودار واقع شود. بيشترين مواردİ ادȡگيرد و تع

Statistical Criterion ــPsycho - Somatic  ۳ ــSomato - Form  ۲   ـ ـ۱
Social Criterion  ـ ـ Clinical Criterion  ۵ ــ۴
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 .ȡغيرطبيعى محسوب مى شون ،ȡه در دو طرف منحنى قرار مى گيرنİ ،م ترين مواردİ طبيعى و
اغلب آزمون هاى روانى، به خصوص آزمون هاى عينى۱ براساس «معيار متوسط آمارى» تهيّه 
مى شونȡ و سنجش و انȡازه گيرى انحراف از معيار متوسط، ملاà ارزيابى و بازشناسى رفتار سالم 
از ناسالم است. در تعريف رفتار غيرعادى از لحاظ آمارى İافى است İه بر روى منحنى نرمال دو 
نقطه قراردادى درنظر گرفته شود، رفتارهايى İه در بين اين دو نقطه قرار مى گيرنȡ عادى و رفتارهايى 

İه بيرون از اين دو نقطه انȡ غيرعادى تلقى مى شونȡ، چنان İه در شıل زير ملاحظه مى شود. 

البته اين تعريف به تنهايى تعريف İامل از رفتار غيرعادى نيست. 
تغيير رفتار از به هنجار و نابه هنجار تȡريجى است پس نمى توان مرز İاملاً مشخصى بين اين 

 .ȡدو قائل ش
ملاİ àلينيıى يا بالينى: در ملاà بالينى، روان شناس متخصص، با İاربرد روش هاى 
مختلف، ماننȡ مشاهȡه، مصاحبه، آزمون و … به بررسى رفتار فرد مى پردازد تا تشخيص دهİ ȡه 

رفتار فرد عادى يا غيرعادى است. 
اين روش نيز به تنهايى نمى توانȡ مورد استفاده قرار گيرد. 

موازين،  با  مطابق  رفتارهايش   ȡباي İه  است،  اجتماعى  موجودى  انسان  اجتماعى:   àملا
سنت ها و انتظارات جامعه باشȡ. البته اين معيار نيز محȡوديت هايى دارد، از جمله نسبى بودن آن 
است. مثلاً رفتارى ممıن است در يį جامعه عادى تلقى شود در صورتى İه در جامعه ى ديگر 

 .ȡغيرعادى باش
به طور İلى براساس هيچ معيار واحȡى به طور مطلق نمى توان نابه هنجارى را تعريف نمود و هر 
يį از معيارها محȡوديت هايى دارد. البته در مورد نابه هنجارى هاى شȡيȡ روانى هريį از ملاà هاى 
آمارى، بالينى و اجتماعى را مى توان به İار برد. شخص بيمار از هر سه جهت نارسايى هايى دارد. 
او معمولاً از نظر آمارى از ميانگين جمعيت İل دور است و اغلب احساس مى İنİ ȡه خوش حال و 

سلامت نيست و غالباً با اجتماع خود ناسازگار است. 
۱ــ منظور از آزمون هاى عينى، آزمون هاى پرسشنامه اى است. 
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ملاà هاى رفتار غيرعادى درİودİان: از آن جا İه İودİان در حال رشȡ هستنȡ رفتار 
غيرعادى آن ها، انحراف از رشȡ طبيعى محسوب مى گردد. براى قضاوت درباره ى اين İه رفتار 
يİ įودà منطبق با شرايط و وضعيت رشȡى اوست يا خير، نıات چنȡى را بايȡ درنظر داشت. 

 :ȡموارد زير از آن جمله ان
۱ــ سن: رفتار هر İودà با توجّه به سن او تبيين مى شود. بعضى از رفتارهاى İودà براى 
سن خودش طبيعى است در حالى İه اگر اين رفتار را با رفتار İودİان بزرگ تر مقايسه نماييم ممıن 
است غيرطبيعى تلقى بشود. بسيارى از İودİان تا پنج سالگى گهگاه ممıن است رفتارهايى از خود 
نشان دهنİ ȡه غيرطبيعى جلوه نمايȡ (ماننȡ بهانه جويى)، ولى بعȡ از پنج سالگى آن رفتارها İاملاً از 

بين مى رود و فقط در صورتى İه ادامه پيȡا İنȡ و پايȡار باقى بمانȡ غيرطبيعى محسوب مى گردد. 
۲ــ جنس: در دوران İودİى، به خصوص در دوران اوليه ى İودİى، ممıن است بعضى از 
دختران رفتارهاى پسرانه و بعضى از پسران رفتارهاى دخترانه از خود بروز دهنİ ȡه اين رفتارها 
پايȡار نيست. بسيار نادر است مواردى İه يį پسر تمام خصوصيات دخترانه و يا يį دختر تمام 
خصوصيات پسرانه را از خود نشان دهȡ.اين مسائل زمانى اهميّت مى يابİ ȡه اولاً تıرار گردد. در 

 .ȡان را نيز شامل شونİودİ هاى ديگر رفتارهاى غيرعادى àثانياً، ملا
۳ــ تȡاوم يį رفتار غيرعادى: اين İه آيا يį رفتار غيرعادى براى ماه ها و سال ها در 
İودà ادامه مى يابȡ، حائز اهميّت است؛ ماننİ ȡودİى İه علامت هاى ترس و پرخاشگرى را از خود 
İم تر ظاهر مى سازد. در غير اين صورت، يعنى زمانى İه يį رفتار براى مȡت بسيار İوتاهى ظاهر 

شود و سپس از بين برود غيرعادى محسوب نمى گردد. 
۴ــ اوضاع خاص زنȡگى: تغييرات و نوسانات عاطفى و رفتارى موقّت، در بين İودİان 
İاملاً عادى و شايع است. بسيارى از İودİان در وضعيت خاص زنȡگى خود رفتارهاى غيرعادى 
و يا غيرمناسب با وضعيت رشȡ خود نشان مى دهنİ ȡه بعȡ از مȡتى نيز برطرف مى گردد. چنان چه 
اين رفتارها را با شرايط زنȡگى فرد بسنجيم خيلى غيرطبيعى به نظر نمى رسȡ. مثلاً اغلب İودİان در 
شروع مȡرسه İمى اضطراب دارنȡ. اين اضطراب غيرطبيعى نيست. يا اين İه بسيارى از İودİان 
پس از به دنيا آمȡن خواهر يا برادر İوچį ترشان، رفتارهاى بازگشتى۱ از خود بروز مى دهنȡ. اين 

نوع رفتارها، نابه هنجار تلقى نمى گردد. 
۱ــ منظور از رفتارهاى بازگشتى رفتارهايى است İه مناسب سن فعلى شان نيست بلıه متعلق به سنين پايين تر است. ماننȡ تمايل 

به شيرخوردن در شيشه براى İودà ۵ ساله. 
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يا  و  عادى  مطلق  به طور   àودİ رفتار  اجتماعى:  ــ  فرهنگى  عوامل  مجموعه ى  ـ  ۵  ـ
غيرعادى نيست بلıه اين رفتار براساس معيارهاى فرهنگى، اجتماعى و محيطى اى İه در آن زنȡگى 
مى İنȡ، مورد ارزيابى قرار مى گيرد. از آن جا İه ملاà ها و ارزش هاى اجتماعى تعيين İننȡه ى رفتار 
طبيعى و غيرطبيعى نيز هستنȡ و با توجه به اين İه ارزش هاى اجتماعى در جوامع مختلف ممıن 
است متفاوت باشنȡ، از اين رو، يį رفتار ممıن است در يį جامعه و فرهنگ، طبيعى و در جامعه 

و فرهنگ ديگر، غيرطبيعى تلقى شود (مثلاً نحوه ى پوشش ــ آداب غȢاخوردن). 
 įغيرعادى، در مقايسه با ي 6ــ œ»منه È »ختلا‰: هميشه مجموعه ى علايم و نشانه هاى 
علامت و يį نشانه اهميّت بيش ترى دارنȡ. در بين İودİان، علامت هاى واحȡ از مجموعه علامت ها 
 ȡه شامل چنİ ،معمولاً رفتارهاى نابه هنجار و يا بيمارى هاى روانى، دامنه ى وسيع ترى را .ȡشايع ترن
علامت باشȡ، در برمى گيرد مثلاً İم اشتهايى و يا İم خوابى به تنهايى نمى توانȡ معرّف يį اختلال 

روانى باشȡ مگر اين İه با علامت هاى ديگر نيز همراه شود. 
۷ــ نوع نشانه و يا علامت رفتارى: ماهيت و نوع علامت و نشانه، تا انȡازه اى تعيين İننȡه 
 įه ى يȡان نشان دهنİودİ ه در بينȡه شȡه بعضى از نشانه هاى ديİ آن است. تحقيقات نشان داده
 .ȡارنȡه بعضى از رفتارهاى ديگر چنين وخامتى نİ است. در حالى àودİ اختلال روان شناختى در
مثلاً ناخن جويȡن در İودİان يį عادت غلط است İه در هنگام هيجان شıل مى گيرد و وخامت İم ترى 
دارد ولى ارتباط نȡاشتن با هم سالان و يا داشتن ارتباط آشفته و مختل با ديگران و يا داشتن توهم 

و هȢيان، حاİى از يį اختلال روانى عميق است. 
ـ شȡّت و تıرار يį علامت رفتارى: يį رفتار غيرعادى هر چه بيش تر تıرار شود  ۸  ـ
و هرچه شȡيȡتر باشȡ، حاİى از عمق نابه هنجار بودن آن است. در حالى İه رفتارهاى گهگاهى، 

هرچنȡ اهميت دارنȡ، با اين همه وخامت شان İم تر است. 
معمولاً رفتارهاى نابه هنجار، غيرعادى و بيمارگونه، ضمن ايجاد محȡوديّت هاى اجتماعى، 
 ȡارنȢبا ديگران نيز تأثير مى گ àودİ و در ارتباط متقابل ȡننİ اخله مىȡنيز، م àودİ عادى ȡدر رش

و در عين حال، خود İودà نيز از حالات خود رنج مى برد. 

تاريخچه ى بهȡاشت روانى 
بررسى دوران ماقبل تاريخ، توجّه بشر را به خصوصيات غيرعادى و İوشش براى پيش گيرى 
و برطرف İردن اين نابه هنجارى ها نشان مى دهȡ. انسان هميشه در مورد خود و پȡيȡه هاى اطرافش 
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İنجıاو بوده است. شباهت رفتارها و هم چنين تفاوت آن ها در بين انسان ها، او را به تفıر وامى داشت 
و سؤالاتى را در ذهن او ايجاد مى İرد. از جمله اين İه آيا اين حالات مشاهȡه شȡه، نوعى بيمارى 
است؟ علت يا علل اين رفتارها چيست؟ آيا به افراد بيمار مى توان İمį نمود؟ و آيا راه هاى پيش گيرى 

از مبتلا شȡن به اين حالات وجود دارد؟ 
شواهȡ نشان مى دهİ ȡه در دوران ابتȡايى، انسان ها تفاوتى بين بيمارى هاى جسمانى و روانى 
قائل نبودنȡ و تمام اختلالات را به ماوراء الطبيعه و هم چنين به ارواح شيطانى نسبت مى دادنȡ. در آن 
زمان با بيماران روانى به طور بسيار وحشيانه و خشن رفتار مى شȡ و آن ها را مورد شıنجه و آزار قرار 
مى دادنȡ و تصوّر مى İردنİ ȡه با چنين  اقȡاماتى، ارواح پليȡ و شيطانى از بȡن آن ها خارج مى شود و 
رفتار غيرعادى آن ها برطرف خواهȡ شȡ. داستان ها و افسانه هاى قȡيمى نشان مى دهİ ȡه در مورد 
چگونگى ايجاد بيمارى روانى طرز فıرى İاملاً خرافى و غيرواقعى بر ذهن بشر حاİم بوده است. 
 .ȡا شȡايى جȡابت ȡر يونانيان از عقايıبين سال هاى ۴۰۰ تا ۲۰۰ قبل از ميلاد مسيح، طرز ف
در اين دوران İشفيات، نظريات و پيشرفت هاى علمى، ابتȡا در يونان و سپس در رم، روى داد. 
ـ پȡر علم پزشıى  ــ و جالينوس صورت گرفت. بقراط بنيان گȢار  سرآغاز اين فعاليت ها به دست بقراط ـ
واقعى روش هاى طبيعى و عينى در تشخيص و درمان نابه هنجارى هاى روانى به شمار مى آيȡ. او 
به تغييرات جسمانى به خصوص به آسيب مغزى و تغييرات هورمونى بȡن در رابطه با بيمارى هاى 
روانى اشاره داشت و نظريه ى مزاج ها را بيان İرد۱ افلاطون، İه در سال هاى بين ۴۲۷ تا ۳۴۷ قبل 
از ميلاد مسيح مى زيست، طرز تفıر فلسفى را عنوان نمود. او به روان منطقى و روان غيرمنطقى 
در انسان اشاره داشت و معتقȡ بود هر زمان İه روان غيرمنطقى انسان حاİم شود رفتارهاى او 

 .ȡش ȡغيرعادى خواه
پس از افلاطون افراد ديگرى پيȡا شȡنİ ȡه در مورد ماهيّت رفتارهاى غيرعادى دلايلى ذİر 
نمودنȡ و رفتارهاى غيرعادى را طبقه بنȡى İردنȡ. آنان روش هاى خشن برخورد با بيماران روانى را 

 .ȡو روش انسان دوستانه را در برخورد با بيماران پيشنهاد نمودن ȡتغيير دادن
در قرون وسطا، به علت جهل و ناآگاهى، بيمارى هاى روانى و اختلالات رفتارى را ناشى از 

 .ȡو ماه و … مى دانستن ȡخورشي ȡو شياطين و نفوذ عوامل طبيعى مانن ȡدخالت ارواح پلي
آغاز قرن شانزدهم İه دوره ى رنسانس نام گȢاى شȡه است نهضت علمى مخالف جريان هاى 
۱ــ بقراط معتقȡ بود İه در انسان چهار مزاج وجود دارد: بلغم، سودا، صفرا و خون و به هم خوردن تعادل بين آن ها، سبب 

بيمارى جسمى و روانى مى شود. 
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خرافى به وجود آمȡ و افرادى ماننȡ مونتين۱ و وايوز۲ به وجود ضمير ناخودآگاه پى بردنȡ و İوشيȡنȡ به 
جامعه ى خود بفهماننİ ȡه بيماران روانى، ماننȡ بيماران جسمانى، بايȡ به طور انفرادى و با روش هاى 

 .ȡاوا قرار بگيرنȡانسانى مورد م
بعȡ از رنسانس، در عصر جȡيȡ قرار مى گيريم İه خود دو دوره ى مهم را دربردارد. 

 .ȡاز قرن شانزدهم به بع į۱ــ دوره ى ارگاني
 .ȡود سال ۱۸۸۰ ميلادى به بعȡ۲ــ دوره ى روان شناختى از ح

۱ــ دوره ى ارگانيį: با پيشرفت چشم گيرى İه در رشته ى آناتومى و فيزيولوژى رخ داد 
علت بيمارى هاى روانى ناشى از بيمارى هاى جسمانى شناخته شȡ. يıى از پيشگامان اين مıتب 
 ȡه اعتقاد داشت علت بيمارى هاى روانى، بيمارى هاى جسمانى هستنİ راپلين۳ بودİ اميل įارگاني
 ،ȡنİ ر مىıچگونه ف ،ȡنİ ه بيمار چگونه احساس مىİ در اين تعريف، اين .ȡه ريشه در مغز دارنİ
قرار  توجّه  مورد   ،ȡباش داشته  اثر  او  در  خانوادگى  و  محيطى  عوامل  چه  و  دارد  نگرانى هايى  چه 

نمى گيرد.
در اواخر قرن ۱۸، در ايتاليا، انگلستان، فرانسه، امريıا و در ساير İشورها، بيمارستان هايى 
براى نگه دارى و درمان بيمارى هاى روانى تأسيس شȡ و به منظور حمايت از بيماران روانى، قوانينى 

 .ȡوين گرديȡت
۲ــ دوره ى روان شناختى: در اواخر قرن نوزدهم تفıر جȡيȡى شıل گرفت و آن اين بود 
İه همه ى بيمارى هاى روانى صرفاً معلول عوامل جسمانى نيستنȡ و بايȡ عوامل روان شناختى را نيز 

درنظر گرفت. 
پس از اين حرİت علمى بود İه در سبب شناسى بيمارى هاى روانى و رفتارهاى غيرعادى 
تفıرات جȡيȡى پا گرفت و تجارب دوران İودİى، يادگيرى هاى دوران İودİى و نوجوانى، ساختار 
خانواده و طرز برخورد والȡين با İودİان و نوجوانان، خاطرات گȢشته و در İل عوامل محيطى، به 
منزله ى منابع قوى براى تبيين علت مشıلات روانى مطرح شȡ. و به دنبال آن، طرز برخورد مناسب 
و صحيح در خانواده و درنظر گرفتن وضعيت و نحوه ى زنȡگى فرد İه مى توانȡ در پيش گيرى از 
مشıلات روانى مؤثّر باشȡ، مطرح و پيشنهاد گرديȡ. اين امر به خصوص بعȡ از جنگ جهانى دوم 
بيش تر مورد توجّه دانشمنȡان، محققان و روان شناسان قرار گرفت، به سبب اهميت موضوع پيش گيرى 
از مشıلات روانى، در سال ۱۹۳۰ اولين İنگره ى بين المللى بهȡاشت روانى با حضور İ ۵۰شور 

Emil Krapline ــVives   ۳ ــMontaigne    ۲ ــ۱
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در واشنگتن تشıيل گرديȡ و مسائلى ماننȡ تأسيس بيمارستان، مراİز درمان سرپايى، مراİز İودİان 
عقب مانȡه و … مورد مطالعه قرار گرفت. 

بهȡاشت  جهانى  فȡراسيون  اساس  و   ȡش تشıيل  لنȡن  در   ۱۹۴۸ سال  در  İنگره  سومين 
روانى بنيان گȢارى شȡ. در همان سال اين فȡراسيون به عضويت رسمى سازمان يونسıو و سازمان 
 įجلسه ى بين المللى و هر چهار سال ي įهر سال، ي ،ȡاز اين تاريخ به بع .ȡاشت جهانى در آمȡبه

بار İنگره ى جهانى برگزار مى شود. 
در سال ۱۹۵۹ روز ۱۸ فروردين، مطابق با ۷ آوريل، روز جهانى بهȡاشت روانى نام گȢارى 

شȡ و به اين ترتيب، برنامه ى بهȡاشت روانى، جزء برنامه ى بهȡاشت عمومى قرار گرفت. 

تاريخچه ى بهȡاشت روانى در ايران 
در ايران، از حȡود سه هزار سال پيش به بيماران روانى توجه مى İردنȡ و محل هاى خاصى 
براى نگه دارى آن ها مى ساختنȡ و توسط مغ ها (روحانيون آيين زرتشت) داروهايى براى مȡاوا در 

اختيار آن ها قرار مى گرفت. 
در قرن ششم و هفتم ميلادى مȡارس پزشıى در ايران وجود داشته و از İتاب هاى يونانى به 

صورت ترجمه در اين مȡارس استفاده مى شȡه است. 
در زمان ساسانيان، در جنȡى شاپور اهواز، بيمارستانى تأسيس شȡه İه مıان خاصى به بيماران 

روانى (براى بسترى و درمان آنان) اختصاص يافته بود. 
شواهȡى در  مسافران،  بيمارستان در بغȡاد وجود داشته İه به گفته ى   ȡهشتم چن در قرن 
از  و  داشته  وجود  İشاورزى  و  موسيقى  حمام،  حوض خانه ها،  باغ ها،  آن جا،  در  İه  است  دست 
عطريات، داروهاى مقوّى و اشتهاآور گياهى براى درمان استفاده مى شȡه و مطابق رسم يونانيان، اين 
بيمارستان ها با مȡاواى پزشıى، وابستگى نزديį داشته و اين وسايل براى فقرا و ثروتمنȡان يį سان 

بوده و بيش تر بيماران را افراد «مانيį دپرسيو۱» تشıيل مى داده است. 
مسلمانان با توجه به اعتقادات مȢهبى خود و اين گفته ى رسول اİرم (ص) İه «خȡاونȡ بيماران 

 .ȡردنİ و از آنان حمايت مى ȡرا دوست دارد»، نسبت به بيماران روانى مهربان بودن
 ȡلات روانى داشتنıه مشİ رياى رازى، افرادى راİماى ايرانى، مثل ابن سينا و زıان و حȡدانشمن
 .ȡو براى آن ها داروها و شيوه ى درمان خاصى را درنظر مى گرفتن ȡبه چشم بيماران روانى مى نگريستن

  Manic Depersive â۱ــ جنون ادوار
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توصيه هاى ابن سينا براى درمان بعضى از بيماران روانى قابل توجه و داراى اهميت است. 
وى براى درمان و بهبود حال بيماران روانى داشتن روحيه ى شاد، ديȡن مناظر و صحنه هاى زيبا؛ 

مسافرت و مصاحبت با افراد نشاط آور را توصيه مى نمود. 
در تاريخ طب اسلامى نيز افرادى هم چون ابوبıراخوينى (متوفى به سال ۳۷۳ هـ.ق) مؤلّف 
ـ  ۴۳۴)  مؤلّف İتاب «اغراض طبيّه»  İتاب «هȡاية المتعلمين فى الطب» و سيȡاسماعيل جرجانى (۵۳۱  ـ

 .ȡول مى نمودنȢه به بيمارى هاى روانى توجّه خاصى مبİ ȡوجود داشتن
دانشمنȡان ديگرى ماننȡ امام محمȡغزالى مؤلّف İتاب «İيمياى سعادت»، خواجه نصيرالȡين 
طوسى مؤلّف İتاب «اخلاق ناصرى» و ملااحمȡ نراقى مؤلّف İتاب «معراج السعادة» توجه به بيمارى هاى 

 .ȡروانى را در آثار خود نشان داده ان
در ايران معاصر، در سال ۱۲۶۷، دارالشفايى در يزد، در باغى مشجر و بزرگ، بنا شȡ. اين 

بيمارستان داراى بخش هاى مخصوص بيماران روانى، حوض خانه و … بود. 
در سال ۱۲۹۳ در بيمارستان سينا، مıانى به بيماران روانى اختصاص يافت İه فقط براى 

پȢيرش عȡه ى İمى از بيماران روانى ثروتمنİ ȡفايت مى İرد. 
در سال ۱۲۹۷، نگه دارى و سرپرستى بيماران روانى، به منظور جلوگيرâ از حوادث ناگوار، به 
شهربانى واگȢار شȡ و در اİبرآباد تهران (خيابان سيناى فعلى)، اولين بيمارستان روانى (دارالمجانين) 

 .ȡايجاد ش
در سال ۱۳۰۰، اداره و مȡيريت دارالمجانين از شهربانى به شهردارى منتقل شȡ و در سال 
۱۳۱۰، اولين متخصص اعصاب و روان در اين بيمارستان به İار مشغول گرديȡ. سپس تيمارستانى 

 .ȡنȡو بيماران روانى به آن جا منتقل ش ȡدر امين آباد شهررى تأسيس ش
به پاس تحقيقات و تأليفات دانشمنȡ معروف محمȡ   زİرياى رازى İه در شهر رى مى زيست و 

 .ȡيل شȡرد، نام تيمارستان به بيمارستان رازى تبİ در آن جا نيز فوت
در سال ۱۳۱۵، براى اولين بار در دانشȡıه ى پزشıى دانشگاه تهران، تȡريس بيمارى هاى 

روانى جزء برنامه هاى آموزشى قرار گرفت. 
در سال ۱۳۱۹، سازمان جȡيȡ دانشȡıه ى پزشıى توسط پروفسور اُبرلين۱، تأسيس شȡ و با 
ايجاد İرسى بيمارى هاى روانى و تȡريس آن در دانشȡıه ى پزشıى تهران، تȡريس روان شناسى در 

 .ȡه ى ادبيات نيز، آغاز گرديȡıدانشسراى عالى (دانشگاه تربيت معلم امروز) و دانش
Oberlin ــ۱
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 .ȡدر سال ۱۳۲۵، بيمارستان روزبه براى بيماران روانى آرام، ايجاد ش
در سال ۱۳۳۶، برنامه هاى روان شناسى و بهȡاشت روانى از «راديوايران» آغاز شȡ. در سال 

 .ȡاشت روانى داير شȡارى، بهȡاشت وزارت بهȡل بهİ ۱۳۳۸، در اداره ى
در سال ۱۳۳۹، برنامه ى بهȡاشت و پرستارى روانى براى مربيان آموزشگاه هاى پرستارى از 
طرف وزارت بهȡارى، در دوره هاى يį ساله و تȡريس بهȡاشت روانى در اين آموزشگاه ها، آغاز 

 .ȡگردي
شهرستان ها نيز، از جمله مشهȡ( در سال ۱۳۰۰)، تبريز (۱۳۱۷)، اصفهان (۱۳۱۷)، شيراز 
(بيمارستان سلامت ــ۱۳۳۲)، همȡان (۱۳۳۵) و بعȡاً استان هاى ديگر به تȡريج، مراİز روان پزشıى 

 .ȡردنİ تأسيس
به  وابسته  مراİز  تمام  اجتماعى،  رفاه  و  بهȡارى  وزارت  ادغام  از  پس   ،۱۳۵۵ سال  در 

 .ȡمنتقل ش (ارى و بهزيستىȡوابسته به وزارت به) ،بيمارستان هاى روانى، به انجمن توان بخشى
از اين پس، مراİز جامع روان پزشıى منطقه اى در نقاط مختلف تهران تأسيس شȡنȡ و درمان 

 .ȡه گرفتنȡسرپايى يا بسترى بيماران روانى را به عه
به  آن  روان  بهȡاشت  فعاليت هاى  توان بخشى،  سازمان  انحلال  از  پس   ،۱۳۵۸ سال  در 
سازمان هاى منطقه اى و فعاليت هاى آموزشى آن به انستيتو روان پزشıى تهران واگȢار شȡ. در حال 
حاضر، بيمارستان ها و İلينيį هاى متعȡدى، به ويژه در بخش خصوصى، براى درمان بيمارى هاى 

روانى وجود دارد. 

خودآزمايى فصل اول خودآزمايى فصل اول 

 .ȡنيİ اشت روانى را تعريف و اصول آن را فهرستȡ۱ــ به
۲ــ چگونه مى توان تشخيص داد İه رفتار يį فرد بزرگ سال غيرعادى است؟ 

۳ــ معيارهاى سنجش غيرعادى بودن رفتار در İودİان ȡİام انȡ؟ 
۴ــ چگونه سلامتى جسم و روان در بهȡاشت روانى اهميّت پيȡا مى İنȡ؟ 

ـ دوره ى روان شناختى از چه دورانى آغاز گرديȡ و از چه جهاتى حايز اهميت است؟  ۵  ـ
 .ȡاشت روانى در ايران را از نظر خود، توضيح دهيȡات مهم در تاريخچه ى بهıـ ن ۶  ـ
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فصل دوم

اهȡاف و عملıرد بهȡاشت روانى 
 :ȡبتوان ȡه بايȡف هاى رفتارى: در پايان اين فصل، فراگيرنȡه

۱ــ اهȡاف بهȡاشت روانى در زمينه هاى آموزشى، پژوهشى و درمانى را توضيح 
 .ȡده

 .ȡان را مورد بررسى قرار دهİودİ اشت روانىȡ۲ــ نقش پيش گيرى در به
۳ــ به بررسى، تجزيه و تحليل نقش درمان در بهȡاشت روانى بپردازد. 

 .ȡاشت روانى را مورد تجزيه و تحليل قرار دهȡ۴ــ نقش توان بخشى در به

اهȡاف بهȡاشت روانى 
همان طور İه در فصل گȢشته بيان گرديȡ، هȡف İلى بهȡاشت روانى، پيش گيرى از وقوع 
بيمارى هاى روانى است. ضمن اين İه به تشخيص و درمان نيز مى پردازد و از بازگشت بيمارى نيز 

جلوگيرى به عمل مى آورد. 
بهȡاشت روانى به مقاوم سازى افراد، بسيار اهميّت مى دهȡ. چه İنيم تا افرادى مقاوم داشته 
باشيم İه در برابر استرس ها و فشارهاى محيطى دچار ازهم پاشيȡگى شخصيّت نشونȡ؟ چگونه افراد 
را تربيت نماييم İه از تجربيات خود درس بگيرنȡ و در جهت ايجاد يį محيط فردى و اجتماعى 

سالم و مناسب قȡم بردارنȡ؟ 
 .ȡاشت روانى، شخصيت هر فرد و الگوهاى رفتارى و روانى او مورد توجه قرار مى گيرنȡدر به
زيرا افراد با شخصيت هاى متفاوتى İه دارنȡ در مقابل فشارهاى روانى عıس العمل هاى مختلفى از 
خود نشان مى دهنȡ. از آن جا İه شıل گيرى و فرآينȡ اجتماعى شȡن İودà درسال هاى ابتȡايى و در 
خانواده صورت مى گيرد، بهȡاشت روانى نيز، İه هȡف İلى آن ساختن انسان هاى سالم با الگوهاى 
رفتارى و روانى مناسب است، براى خانواده و چگونگى برخورد والȡين با İودà و به طور  İلّى 
براى سال هاى اوليه زنȡگى اهميت زيادى قائل است. بهȡاشت روانى با اهȡاف آموزشى، درمانى و 

 .ȡلى خود يعنى پيش گيرى نائل آيİ فȡبه ه ȡپژوهشى، مى توان
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۱ــ هȡف آموزشى: از طريق آموزش هاى رسمى و غيررسمى به طور عمومى و گروهى مى توان 
 ȡاشت روانى مى توانȡايت نمود و راه هاى پيش گيرى از اختلالات را به آن ها آموخت. بهȡمردم را ه
به صورت انفرادى نيز آموزش داده شود. هم چنين از طريق İتاب هاى درسى براى دانش آموزان 
 ،ȡت مى نماينİه به نحوى در اجتماعات آموزشى شرİ سانىİ و دانشجويان و هم چنين براى تمامى

 .ȡرهنمودهاى مهمى را در جهت پيش گيرى به همراه داشته باش ȡمى توان
رسانه هاى گروهى نيز نقش مهمى در ارتقاى علم و آگاهى مردم در زمينه ى بهȡاشت روانى 
دارنȡ. برنامه هاى آموزشى مرتبط با بهȡاشت روانى، İه از طريق روزنامه ها، مجلات، راديو و تلويزيون 

 .ȡاشت روانى به شمار مى رونȡاف مهم بهȡى از اهıي ،ȡدر اختيار مردم قرار مى گيرن
۲ــ هȡف پژوهشى: بهȡاشت روانى از طريق به İارگيرى نيروهاى متخصص در زمينه ى 
تشخيص  زمينه  در  چه  و  رفتارى  و  روانى  مشıلات  علت يابى  زمينه ى  در  چه  تحقيق،  و  پژوهش 
اختلالات و هم چنين درمان آن ها به هȡف پژوهشى خود تحقق مى بخشȡ. پژوهش هايى İه در زمينه ى 
سبب شناسى انجام مى پȢيرد مى توانȡ راه هاى پيش گيرى را براى محققان روشن سازد. مثلاً اگر در 
يį امر پژوهشى، يافته هاى تحقيق نشان دادنİ ȡه سخت گيرى هاى افراطى والȡين باعث وارد آمȡن 
فشار بر İودİان مى شود و بعضاً آن ها را به طرف اختلالات عادتى سوق مى دهȡ. اين روش تربيت 
از طرف متخصصان روشى مطرود و غيرصحيح اعلام خواهȡ شȡ و همين طور يافتن راه حل هاى 
مناسب براى از بين بردن پاره اى از مشıلات İودİان، İه از طريق İارهاى پژوهشى انجام گرفته 
 .ȡنİ راهنمايى ،ȡار دارنİان سروİودİ ه باİ لّى تمامى افرادى راİ ين و به طورȡوال ȡمى توان ȡباش
جلب توجه والȡين و به خصوص مادران به نıات و توصيه ها، مى توانȡ در حفظ سلامتى فرزنȡانشان 

 .ȡاملاً مؤثر باشİ
نقش  حال،  عين  در  است.  بيمارى  و  اختلال  بهبود  درمان،  از  هȡف  هȡف درمانى:  ۳ــ 
پيش گيرى نيز در آن نهفته است. درمان نه تنها به رفع علامت هاى بيمارى مى پردازد بلıه به بيمار 
İمį مى İنȡ تا به زنȡگى، خانواده و İار خود برگردد و از تبعات بيمارى اى İه ممıن است براى 
او و خانواده اش به وجود آيȡ و لطمات فردى و اجتماعى به دنبال داشته باشȡ جلوگيرى İنȡ. در 
درمان بيمارى هاى روانى بايȡ هم به مسائل جسمانى و هم به مسائل روانى بيمار توجه شود تا بتوان 

تأثير منفى آن ها را به حȡاقل رسانȡ و يا به طور İلّى از بين برد. 
و  روانى  ظرفيت  لحاظ  از  چون   ،ȡمى شون روانى  بيمارى هاى  به  مبتلا  İه  افرادى  البته، 
شخصيت، آسيب پȢيرى بيش ترى دارنȡ بايȡ مراقبت بيش تر و همه جانبه اى از آن ها به عمل آيȡ. عوامل 
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آسيب زننȡه را، حتى الامıان، بايȡ از محيط آن ها دور ساخت تا سلامت روانى آن ها حفظ گردد. 
بعضى از بيمارى هاى روانى ماهيت عودت پȢيرى دارنȡ. ممıن است تحت عوامل و اوضاع خاصى 
دوباره برگردنȡ. در اين گونه موارد بايȡ به درمان چنȡ بُعȡى و چنȡ جانبه اقȡام İرد و به خانواده نيز، 

 .ȡآموزش هاى لازم را ارائه داد تا از بازگشت احتمالى بيمارى جلوگيرى به عمل آي
تحقيقات نشان داده است İه خانواده هاى بيماران، وقتى آموزش مى بيننİ ȡه با بيمارشان در 
زمينه هاى مختلف چگونه رفتار نماينȡ، از شȡّت علايم و بازگشت بيمارى، تا حȡ قابل ملاحظه اى، 

 .ȡاهنİ مى

عملıرد بهȡاشت روانى 
عملıرد بهȡاشت روانى در سه زمينه ى «پيش گيرى»، «درمان» و «بازتوانى» صورت مى گيرد. 
بهȡاشت روانى در زمينه ى پيش گيرى از وقوع بيمارى ها و هم چنين شناخت عوامل بيمارى زا و دادن 
 ،ȡه باشȡو چنان چه اختلالى به وجود آم ȡنİ ام مىȡگى آنان اقȡآگاهى لازم به مردم و اصلاح محيط زن
درصȡد يافتن راه هاى جلوگيرى از بازگشت مجȡد اختلال برمى آيİ .ȡمį به افراد، تا توانايى هاى 
از دست رفته ى خود را به دست آورنȡ و فرد مفيȡ و مؤثّرى شونȡ، نيز از عملıرد بهȡاشت روانى 

است. حال به عملıرد «پيش گيرى» ، «درمان» و«توان بخشķ» در بهȡاشت روانى مى پردازيم. 
الف ــ پيش گيرى انواع آن: 
۱ــ پيش گيرى سطح اوّل (اوليه) 
۲ــ پيش گيرى سطح دوم (ثانويه) 
۳ــ پيش گيرى سطح سوم (ثالث) 

۱ــ پيش گيرى سطح اوّل (اوليه): هȡف، انجام İلّيه اقȡاماتى است İه از پيȡايش مشıلات 
روانى و رفتارى جلوگيرى به عمل مى آورد. به عبارت ديگر هȡف پيش گيرى اوليه اين است İه چه 

İنيم و چه راه هايى را در پيش گيريم İه مبتلا به بيمارى و يا مشıل روانى نشويم. 
اين  اختلال،  بروز  صورت  در  İه  است  اين  هȡف  (ثانويّه):  دوم  سطح  پيش گيرى  ۲ــ 
اختلال بايȡ فورى مشخّص و شناخته شود تا اقȡامات لازم به عمل آيȡ و اين مشıل وخيم تر نشود 
و يا شȡت پيȡا نıنȡ. پس هȡف پيش گيرى سطح دوم، تشخيص و اقȡام فورى و به موقع است تا 

 .ȡت نيابȡّه شȡعارضه ى ايجاد ش
۳ــ  پيش گيرى سطح سوم (ثالث): هȡف اين است İه اقȡاماتى به عمل آيȡ تا در ضمن آن، 
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نه تنها اختلال، بازگشت نȡاشته باشȡ بلıه تمامى İمį ها به فرد داده شود تا او بتوانȡ از توانايى هاى 
باقى مانȡه اش حȡاİثر استفاده را ببرد. به عبارت ديگر، در پيش گيرى سطح سوم، تمام اقȡامات و 
İمį هاى لازم به فرد و خانواده اش مى شود تا بتوانȡ از توانايى هاى بالقوه ى خود، در جهت استقلال 
فردى استفاده İنȡ و براى خود، خانواده و اجتماعش فرد مفيȡ و مؤثّرى باشȡ. مثلاً İودİى İه در اثر 
يį بيمارى عفونى و يا آسيب مغزى دچار عقب مانȡگى ذهنى شȡه است، بايȡ برايش اقȡامات لازم 

 .ȡنİ ه اش به خوبى استفادهȡتا از توانايى هاى ذهنى باقى مان ȡآموزشى به عمل آي
انواع  جسمانى،  بيمارى هاى  هم چون  نيز،  روانى  بيمارى هاى  آن:  انواع  و  درمان  ــ  ب 
مختلف دارد و هر بيمارى درمان خاصى را مى طلبȡ و داراى سبب شناسى خاص خود است. هم چنين 
درمان آن ها براساس نوع بيمارى و تحت ضوابط خاصى اجرا مى گردد. انواع درمان بيمارى هاى 

روانى عبارت انȡ از: 
۱ــ دارو درمانى 
۲ــ روان درمانى 

۳ــ محيط درمانى 
۱ــ دارو درمانى: بعضى از بيمارى هاى روانى، كه شȡّت و وخامت بيش ترى دارنȡ يا نوع 
علامت بيمارى آن ها به گونه اى است İه با روش هاى غيردارويى بهبود نمى يابنȡ، بايȡ از دارو استفاده 

 .ȡننİ و اضطراب مزمن، از داروها استفاده ȡيȡاز جمله در درمان افسردگى هاى ش .ȡنماين
۲ــ روان درمانى: بعضى از بيماران را مى توان با آموزش روش جȡيȡ زنȡگى İردن بهبود 
بخشيȡ: در يıى از روش هاى روان درمانى مى توان با ارائه ى توصيه هاى مستقيم، به بيمار آموخت 
İه چگونه عادات غلط بيمارگونه ى خود را İنار بگȢارد و عادات جȡيȡ را جانشين آن ها İنȡ. به اين 
روش درمانى «رفتار درمانى» مى گوينȡ. با اين روش مى توان انواع ترس هاى مرضى را از بين برد. 
رفتار درمانى انواع مختلف دارد. براى درمان هر بيمارى با توجه به شناختى İه روان درمانگر 
از شخصيت بيمار، ماهيت و وخامت بيمارى دارد، شاخه اى از رفتار درمانى را انتخاب و اعمال 
مى İنȡ. در روش روان İاوى، İه روش ديگرى از روان درمانى است، با پى بردن به ضمير ناخودآگاه 
فرد و باز گردانȡن او به دوران İودİى اش به علت بيمارى پى مى برد. در اين روش هȡف اين است 
İه به بيمار در مورد علت بيمارى اش بينش داده شود و سپس راه جȡيȡى در زنȡگى براى تطبيق و 

 .ȡسازگارى بيش تر و مؤثّرتر آموخته شود تا خود در اثر تجربه، مؤثّر بودن آن ها را لمس نماي
امروزه ديȡه شȡه است İه روش هاى رفتاردرمانى سريع تر و مقرون به صرفه تر است تا روش هاى 
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روان İاوى. يıى ديگر از انواع «روان درمانى» روشى است به اسم شناخت درمانى، İه به طور مثال 
براى افراد افسرده پيش نهاد مى شود. به اعتقاد پاره اى از متخصصان، افراد افسرده در نتيجه ى تفıر 
منفى دچار افسردگى شȡه انȡ. به عبارت ديگر، چون درست فıر نıرده انȡ افسرده شȡه انȡ. براساس 
اين اعتقاد بايȡ طرز تفıر جȡيȡى را به افراد افسرده آموخت، چنان چه اين بيماران بياموزنİ ȡه چگونه 
تفıر نماينȡ (تفıر منطقى ــ مثبت) دچار افسردگى نمى شونȡ.اگر خوب فıر İننȡ افسردگى از بين 

 .ȡر منطقى و صحيح را به فرد افسرده مى آموزنıرفت. در اين روش، نحوه ى تف ȡخواه
در مورد اهميت تفıر، حضرت على (ع) مى فرماينȡ: «بهترين عبادت، به İار انȡاختن نيروى 

تفıر و تعقل است.» 
در زمينه ى درمان بيمارى هاى روانى İودİان مى توان به رايج ترين نوع آن، يعنى بازى درمانى 

و گروه درمانى اشاره نمود. 
بازى درمانى: گاهى اوقات، بعضى از İودİان مشıل دار نمى تواننȡ به راحتى احساسات و 
عقايȡ خود را بيان نماينȡ. در اين روش به İودà فرصتى داده مى شود İه اولاً به صورت آزاد به 
بازى بپردازد. ثانياً، تضادهاى عاطفى خود را به راحتى ضمن بازى عنوان نمايȡ. برون ريزى عاطفى 
در اين نوع درمان، نقش مهمى را بازى مى نمايİ .ȡودİان ضمن بازى İردن ممıن است صحبت 
İننȡ و احساسات و عقايȡ خود را بروز دهنȡ و يا اين İه عıس العمل هاى رفتارى خود را درباره ى 

 .ȡاسباب بازى ها نشان دهن
آنان هيجان هاى مهار شȡه، (مثل خشم، ترس، پرخاشگرى) را هنگام بازى با اسباب بازى ها 
نشان مى دهنȡ. مثلاً ممıن است دختر İوچıى İه به تازگى داراى خواهر İوچį تر از خود شȡه 
است، حالت خشم و عصبانيت خود را به صورت İشيȡن موهاى عروسį و يا جȡانمودن دست 
و پاهاى او نشان دهȡ. اين روش بيش تر براى İودİان پيش دبستانى مورد استفاده قرار مى گيرد تا 

İودİان سنين بالاتر. 
گروه درمانى: برخى از İودİان مشıلاتى دارنİ ȡه در جمع بهتر قابل حل است. بعضى 
از رفتارهاى نابه هنجار İودİان، İه در بين İودİان ابراز مى شود و از طرف گروه مورد تأييȡ قرار 
نمى گيرد، در جمع اصلاح مى شود. بعضى از İودİان خجالتى در گروه هم سالان خود فرصتى براى 
فرد  طرف  به  گروه،  در  شȡه ى  واپس زده  هيجانات  و  احساسات  گاهى  و   ȡننİ مى پيȡا  وجود  ابراز 
خاصى جهت مى يابȡ و ابراز مى گردد. اين برون ريزى عاطفى به يį تنش روانى و رفع اضطراب 

منتهى مى گردد. 
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۳ــ محيط درمانى: گاهى براى درمان بيمارى هاى روانى لازم است فرد در محيط زنȡگى 
خود، تغييراتى ايجاد İنȡ. اين در صورتى است İه محيط او داراى عناصر آزاردهنȡه باشȡ و فرد 
با رفتن به محيط هاى تازه، ديȡن مناظر زيبا و ملاقات افراد جȡيȡ بتوانȡ بر خستگى روانى خود 
فائق آيȡ. در بعضى از انواع افسردگى ها، اگر از اين روش استفاده شود، فرد سازگارى بيش ترى با 
محيط پيȡا مى İنȡ. همان طور İه قبلاً ذİر شȡ، براى رفع علامت هاى هر بيمارى، لازم است درمانگر 
ارزش يابى درستى از وضعيت شخصيتى بيمار داشته باشȡ. در درمان انواع  بيمارى ها روش هاى 
متفاوت اعمال مى شود. از جمله در درمان بعضى افسردگى ها چنان چه شȡيȡ باشȡ از دارودرمانى و 

روان درمانى تواماً استفاده مى شود. 
پس به طور İلى مى توان گفت İه به İمį دارودرمانى، روان درمانى و محيط درمانى مى توان 

به بيماران روانى İمį نمود و روش بهتر و تطبيق يافته ترى را در زنȡگى به آن ها آموخت. 
موارد زير، از شرايطى است İه باعث تسهيل درمان بيمارى هاى روانى مى گردد: 

 .ȡشته باشȢت زيادى از شروع بيمارى نگȡ۱ــ م
 .ȡ۲ــ شخصيت بيمار، قبل از ابتلا نسبتاً سالم و ثابت بوده باش

 .ȡ۳ــ انگيزه ى قوى براى بهبودى داشته باش
 .ȡوشش فرد براى برطرف نمودن بيمارى زياد باشİ ۴ــ فعاليت و

ـ عوامل بيرونى در ايجاد بيمارى تأثير بيش ترى داشته باشȡ تا عوامل درونى.  ۵  ـ
ـ توان بخشى و انواع آن: هȡف اصلى توان بخشى آن است İه فرد درمان گر، ضمن اقȡام در  ج ـ
از بين بردن اختلالات روانى، رفتارى و شخصيتى بايȡ توجّه داشته باشİ ȡه توانمنȡى هاى از دست رفته ى 
فرد را به وى بازگردانȡ تا بيمار بتوانȡ به طور مفيȡ و مؤثّر به زنȡگى فردى، اجتماعى و خانوادگى خود 

 .ȡو به محيط اجتماعى و شغلى خود بازگردد و حالت تطبيق يافته تر از قبل، داشته باش ȡادامه ده
در توان بخشى، مسئله ى İارآموزى اهميّت خاصى دارد. چنان چه فرد حرفه و شغلى نȡارد 

بايȡ حرفه ى مناسب با توان او را به او آموخت و او را وارد بازار İار و اجتماع نمود. 
و   ȡمى نماين بيش ترى  مفيȡبودن  و  ارزشمنȡى  احساس  حرفه،  و  İار  اجراى  با  انسان ها 
اين  است،  شȡه  معلوليّت  به  منجر  آن ها  بيمارى  İه  افرادى   .ȡمى شون بيش تر  آن ها  اعتمادبه نفس 
ابتȡا   ȡباي زمينه  اين  در   .ȡدارن بازتوانى  به  نياز  ــ  ذهنى  و  روانى  جسمانى،  از  ــ اعم  معلوليت ها 
نيازهاى افراد را شناسايى İرد و سپس بنابه امıانات و وضع موجود، وضعيّت مطلوب را در اين 

بيماران ايجاد نمود. 
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در توان بخشى بايİ ȡليه ى اقȡامات و İمį ها به فرد اعمال گردد تا افراد از توانمنȡى هاى 
خود حȡاİثر استفاده را ببرنȡ. لازم است از بعضى از بيماران در ابعاد حقوقى، شغلى و اجتماعى 
حمايت به عمل آيȡ، زيرا خود آن ها ممıن است فاقȡ اين توان باشنȡ. مراقبت، آموزش و حمايت از 
خانواده ى فرد بيمار نيز اهميت زيادى دارد. مȡدİاران اجتماعى نقش مهمى را در امر بازتوانى ايفا 
مى نماينȡ. به طور مثال بايȡ به خانه هاى اين بيماران برونȡ و از نزديį وضعيّت و امıانات خانوادگى 
 ȡشواه .ȡى هاى خانواده به عمل آورنȡليه ى نيازمنİ و ارزش يابى درستى از ȡننİ هȡآن ها را مشاه
نشان داده است İه هرگاه آموزش هاى درست و İمį هاى لازم در اختيار خانواده هاى اين افراد 
قرار گيرد، بيماران سريع تر بهبود مى يابنȡ و سازگارى بهتر و بيش ترى را در جامعه از خود نشان 

 .ȡمى دهن

خودآزمايى فصل دومخودآزمايى فصل دوم

۱ــ بهȡاشت روانى با چه اهȡافى به پيش گيرى مى پردازد؟ 
۲ــ عملıرد بهȡاشت روانى در چه زمينه اجرا مى شود؟ 

 .ȡاز انواع آن مثال بزني įو براى هري ȡنيİ ۳ــ پيش گيرى را تعريف
۴ــ برنامه هاى آموزشى اى، İه از طريق رسانه هاى گروهى ماننȡ راديو و تلويزيون و مطبوعات 
براى تأمين سلامت روان و پيش گيرى بيمارى هاى روانى صورت مى پȢيرد، مربوط به ȡİام يį از 

اهȡاف بهȡاشت روانى است؟ 
 .ȡـ انواع درمان را در بيماران روانى نام ببري ۵  ـ

 .ȡو براى آن مثال بزني ȡـ روش رفتاردرمانى را توضيح دهي ۶  ـ
 .ȡنيİ اوى را بيانİ ف روش روانȡ۷ــ ه

ـ در چه شرايطى مى توان از روش هاى درمانى استفاده بهترى برد؟  ۸  ـ
 .ȡف اصلى توان بخشى چيست؟ توضيح دهيȡ۹ــ ه
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فصل سوم

سازگارى 
 :ȡبتوان ȡه بايȡف هاى رفتارى: در پايان اين فصل، فراگيرنȡه

 .ȡنİ ۱ــ سازگارى را تعريف
 .ȡامى و انواع آن را مورد تجزيه و تحليل قرار دهİ۲ــ نا

 .ȡنİ ۳ــ انواع تعارض و راه هاى مقابله با آن را بررسى
 .ȡ۴ــ فشار روانى را توضيح ده

 .ȡـ عوامل مؤثر در مقاومت روانى را فهرست نماي ۵  ـ
 .ȡـ نقش مقاومت روانى در پيش گيرى از اختلالات روانى را توضيح ده ۶  ـ

 .ȡنİ انيزم هاى دفاعى و انواع آن را تعريفıـ م ۷  ـ

تعريف سازگارى 
سازگارى عبارت است از ايجاد تعادل و هماهنگى در رفتار خود با محيط، به گونه اى İه ضمن 
حفظ تعادل روانى، در ارتباط با تغييرات و دگرگونى هاى محيط خويش نيز به تطابقى مفيȡ و سازنȡه 

دست يابيم. اين تعادل و هماهنگى با محيط در حالت İلى «تطابق۱» ناميȡه مى شود. 
 :ȡمى دان ȡپياژه روان شناس سويسى، سازگارى را شامل دو فراين

۱ــ همگون سازى۲، يعنى تغيير شرايط محيطى براى ايجاد سازگارى و تعادل روانى 
۲ــ همسازى۳ ، يعنى تغيير انȡيشه و رفتار خود براى ايجاد تطابق با شرايط پيش آمȡه 

به عنوان مثال، دانش آموزى İه در امتحان نمره ى خوبى نگرفته است، با بررسى علت آن، يا 
بايȡ رفتار خود را تغيير دهȡ و با برنامه ريزى مناسب، افت درسى خود را جبران İنȡ يا با همıارى 

والȡين و با ايجاد آرامش در خانواده، زمينه را براى درس خوانȡن آماده سازد. 
انسان ها در برابر فشارهاى روانى و مشıلات، واİنش ها و عıس العمل هاى متفاوت از خود 

 Accommadation ــAssimilation    ۳ ــAdaptation   ۲ ــ۱
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نشان مى دهنȡ زيرا مقاومت شان يıسان نيست. بعضى مقاومت بالاترى دارنȡ و بعضى ديگر مقاومت 
پايين ترى دارنȡ. «آستانه ى مقاومت» و هم چنين «زمينه» ى افراد با يȡıيگر تفاوت دارد و عوامل مؤثر 

در مقاومت افراد نيز از اين دو موضوع يعنى «آستانه مقاومت» و «زمينه» ناشى مى شود. 
 ȡتا بتوان ȡت لازم برخوردار باشȡّاز ش ȡه سبب رفتار مى شود بايİ يا انگيزه اى àهر محر

پاسخى را موجب گردد. 
 .ȡيرى افراد، «آستانه ى مقاومت» مى نامنȢپ įلازم را براى تحري įت تحريȡّدرجه ى ش

به مجموعه عوامل ارثى، مادرزادى، محيطى و اجتماعى «زمينه» گفته مى شود. بنابراين، افراد 
عıس العمل هاى متفاوتى نشان مى دهنȡ و مقاومت هاى مختلفى دارنȡ زيرا داراى آستانه ى مقاومت 
و زمينه ى گوناگونى هستنȡ. به همين سبب است İه برخى افراد در مقابل پاره اى از مسائل داراى 
عıس العمل شȡيȡ مى شونȡ، در حالى İه  بعضى ديگر در مقابل همان مسائل عıس العمل حادّى از 
خود نشان نمى دهنȡ. چنان چه فرد زمينه ى نامتزلزلى داشته باشȡ مقاومتش در برابر مشıلات پايين 

مى آيȡ و بيش از پيش در معرض ابتلا به اختلالات روانى قرار مى گيرد. 

عوامل مؤثر در سازگارى 
 ȡگى، سازگارى تحت تأثير عوامل مختلفى قرار مى گيرد. اين عوامل عبارت انȡدر طول زن

از: 
۱ــ ناİامى 

۲ــ تعارض 
۳ــ فشار روانى (استرس) 

۱ــ ناİامى 
تعريف: زمانى İه انسان به موانعى برخورد İنİ ȡه رسيȡن او را به هȡف غيرممıن سازد دچار 
حالت «ناİامى» مى گردد. مثلاً دانش آموزى İه نتوانȡ در İنıور موفق شود دچار ناİامى مى شود. 

 .ȡگاهى اوقات اين موانع، «درونى» و در پاره اى موارد، «بيرونى» هستن
عوامل درونى، ماننȡ ترس، اضطراب و … و عوامل بيرونى ماننȡ استرس هاى محيطى، مرگ 

 .ȡعزيزان، فقر و … هستن
افراد در مقابل ناİامى دچار خشم و پرخاشگرى مى شونİ ،ȡه البته جهت اين خشم، گاهى 
 ȡبه طرف محيط و بيرون است، يعنى پرخاشگرى را عملاً در محيط و نسبت به افراد نشان مى دهن
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و گاه خشم و پرخاشگرى را متوجه درون خود مى سازد، İه در چنين مواردى فرد دچار حالت 
افسردگى مى شود. بعضى افراد در مقابل ناملايمات تسليم مى شونȡ. بعضى ديگر زمانى İه در مقابل 
ناİامى قرار مى گيرنİ ȡوشش مى İننȡ تا راه حلى منطقى براى رفع مشıل خود بيابنȡ و اين بهترين 

روش ممıن براى رفع مانع و ناİامى است. 
۲ــ تعارض 

تعريف: در اين حالت، شخص بين دو هȡف يا دو انگيزه يا يį هȡف مشترà به طور همزمان 
و با شȡّت يį سان قرار مى گيرد، İه ناچار بايȡ يıى از آن دو را انتخاب نمايȡ. به طورى İه انتخاب 

 .ȡنİ او را از ديگرى محروم مى įهر ي
تعارض انواع مختلفى دارد و عبارت انȡ از: 

تعارض مثبت ــ منفى (جاذب ــ دافع) 
تعارض مثبت ــ مثبت (جاذب ــ جاذب) 

تعارض منفى ــ منفى (دافع ــ دافع) 
تعارض مثبت ــ منفى: يıى از دو انگيزه بار مثبت و ديگرى بار منفى دارد و شخص در 
حالتى قرار مى گيرد İه رسيȡن به يį هȡف از يį سو برايش خوشاينȡ و مطلوب است و از طرف 
تعارض مثبت  شامل  غالباً  اخلاقيات،  تمايلات درونى و  تعارض بين  نامطلوب.  ناخوشاينȡ و  ديگر 
و منفى در فرد مى شود. براى مثال، شخصى دوست دارد İارى را انجام دهȡ و برايش هم لȢت 
دارد در عين حال مى دانİ ȡه اقȡام به آن بار منفى نيز به همراه خواهȡ داشت. مثلاً دخترى لباسى 
را بسيار دوست دارد و به خريȡ آن متمايل است ولى از طرف ديگر نگران وضع اقتصادى خانواده 
خويش است و مى خواهȡ از خريȡ آن لباس اجتناب ورزد. اين گونه تعارضات اگر بسيار شȡّت گيرد 

خود زمينه اى براى ايجاد اختلالات روانى مى شود. 
تعارض مثبت ــ مثبت: گاهى فرد بين دو انگيزه İه هر دو مثبت است و براى فرد منفعتى 
را درپى دارد مجبور به انتخاب يıى است. از اين رو دچار تعارض مى گردد. مثلاً شخصى ممıن 
است در انتخاب بين دو هȡف يıى رفتن به دانشگاه و ديگرى اشتغال به İار مورد علاقه ى خود در 
حال حاضر و İسب درآمȡ، دچار تعارض گردد. اين نوع تصميمات معمولاً آگاهانه انجام مى پȢيرد و 

در ايجاد اختلال روانى نقش زيادى نȡارد. 
يعنى  صورت مى گيرد.  منفى  انگيزه ى  بين دو  تعارض،  اين گونه  منفى:  منفى ــ  تعارض 
شخص مجبور به انتخاب يį انگيزه ى منفى از بين دو انگيزه ى منفى است. دو هȡف İه هرȡİام 
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 .ȡم ضرر را انتخاب نمايİ ه گزينه ىİ ȡنİ سعى ȡبه نوعى براى فرد نامطلوب و مضرّ است و او باي
مثلاً شخصى مجبور است بين بيıارى و يا شغل İم درآمȡ و نامطلوب يıى را برگزينȡ. يا فردى İه 
دچار ترس از دنȡان پزشıى است يا بايȡ مȡاواى دنȡان پزشıى را هرچنȡ دردآور باشȡ تحمل نمايȡ و 
 ȡه بين دو انگيزه ى منفى قرار مى گيرنİ يرد. افرادىȢان را بپȡه ناراحتى هاى ناشى از درد دنİ يا اين

 .ȡليفى مى شونıو دچار حالت بلات ȡدارن ȡى از آن دو ترديıدائم بين انتخاب ي
به طور İلى، در مواردى İه فرد دچار تعارض مى شود، بهترين روش اين است İه او را تشويق 
به تصميم گيرى نماييم تا از ترديȡ و نگرانى رها شود. براى اين İار، بايȡ زيان ها و فوايȡ هر يį از 

 .ȡنİ به صورت درست تصميم گيرى ȡتا بتوان ȡانگيزه ها را مورد بررسى قرار ده
به عنوان مثال، دانش آموزى İه در انتخاب بين دو رشته ى تحصيلى (تعارض مثبت ــ مثبت) 
دچار تعارض مى شود، بايȡ امتيازات و محȡوديت هاى هر رشته را مشخص سازد و با توجه به علايق 
 ȡه به تنهايى نمى توانİ ȡنİ و اگر احساس ȡنİ ه امتيازات بيش ترى دارد، انتخابİ ،خود، رشته اى را

انتخاب İنȡ، از يį فرد آگاه و مشاور İمį بگيرد. 
در مورد ضرورت مشاوره، امام على (ع) مى فرماينȡ: «پيش از تصميم گيرى مشورت İن و 

پيش از عمل، بينȡيش»
۳ــ فشار روانى (استرس) 

تعريف: هرگاه انسان در راه رسيȡن به هȡف خود دچار مانع شود و يا امنيت روانى او به خطر 
افتȡ، از حالت تعادل روانى خارج مى شود و دچار فشار روانى مى گردد. اصطلاحاً گفته مى شود İه 
فرد دچار استرس شȡه است. عاملى را İه ايجاد فشار نموده است «عامل فشارزا» مى نامنȡ. بسيارى 
از دانشمنȡان و محققان بر اين اعتقادنİ ȡه تمامى بيمارى هاى موجود در انسان، اعم از جسمانى و 

 .ȡروانى از جهاتى با استرس ارتباط دارن
انواع استرس: استرس ها را مى توان به دو دسته تقسيم نمود: 

۱ــ استرس هاى قابل پيش گيرى (ماننȡ شıست تحصيلى). 
۲ــ استرس هاى غيرقابل پيش گيرى (ماننȡ مرگ عزيزان). 

به عقيȡه ى هانس سليه۱، زمانى İه انسان دچار فشارهاى روانى مى گردد، ترشحات هورمون هاى 
بخش قشرى غȡه فوق İليه (بر اثر تحريıات غȡه ى هيپوفيز مغز) زياد مى شود و در نتيجه، ضمن 
واİنش هاى فيزيولوژيį شȡيȡ، درجه مقاومت بȡن پايين مى آيȡ و تعادل حياتى بȡن به هم مى خورد 

۱ــ Hans Selye ــ روان پزشį اتريشى الاصل مقيم İانادا، İه پايه گȢار پژوهش هاى علمى درباره ى استرس بود. 
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 .ȡش ȡو اگر طولانى شود، منجر به بروز بيمارى خواه
توماس هلمز۱ در سال ۱۹۵۰ به اين نتيجه رسيİ ȡه انواع پاسخ ها در مقابل عوامل فشارزا 
مشترà در ايجاد هر نوع استرس، ايجاد تغيير و تحول  از افراد بشر سرمى زنȡ، ولى تنها عامل 
مهم در رونȡ زنȡگى معمولى فرد است. يعنى آن چه İه در تمام فشارها و استرس ها ديȡه مى شود 
اين است İه مسير عادى و روزمره ى زنȡگى فرد را از حالت طبيعى و عادى خارج مى نمايȡ. مثلاً 
بحث هاى نامطلوب مى توانȡ تغييرات فيزيولوژيį ايجاد İنȡ. دانشمنȡانى İه در زمينه استرس مطالعه 
نموده انȡ، اعتقاد دارنȡ آن گونه استرس هايى İه تقريباً مȡاوم انȡ و مرتب تıرار مى شونȡ اثر بيش ترى 
بر روى فرد مى گȢارنȡ تا وقايعى İه به طور ناگهانى ايجاد مى شونȡ و تıرار نمى گردنȡ. البته اين نıته 
 ȡخواهن ȡسلسله عوارض ناخوشاين įه وقايع بزرگ و ناگهانى نيز خود باعث يİ يادآور شويم ȡرا باي
گرديȡ. مثلاً طلاق معمولاً با يį سلسله عوارض جسمى و روحى همراه است. بيıارى، از دست 
دادن شغل، İه سبب تغييرات تȡريجى اجتماعى ــ روانى ــ خانوادگى مى شونȡ. منبع اساسى فشار 

 .ȡتلقى مى گردن
آن چه بيش تر از وجود عوامل استرس زا در زنȡگى اهميت دارد، نحوه ى برخورد افراد با 
عوامل استرس زاست. تحقيقات انجام شȡه نشان مى دهİ ȡه بعضى از گروه ها سالم تر زنȡگى İرده 
و طول عمر بيش ترى داشته انȡ. از آن جمله انȡ گروه هاى مȢهبى و İسانى İه داراى اعتقادات قوى 
دينى هستنȡ. هم چنين İسانى İه در زنȡگى موفقيت هايى داشته انȡ و رضايت شخصى در آن ها ايجاد 

گرديȡه است. 
امروزه اعتقاد بر اين است İه بعضى از استرس ها و فشارهاى روانى را مى توان پيش گيرى 
از  پاره اى  البته  نمود.  جلوگيرى  تحصيلى  شıست  از  مى توان  صحيح  برنامه ريزى  با  مثلاً  İرد. 
استرس ها را نمى توان از محيط دور نمود، ماننȡ مرگ عزيزان و دوستان İه يį فشار روانى براى 
افراد محسوب مى گردد و اجتناب ناپȢير است و بايȡ مقاوم سازى صورت گيرد. شخصيت هاى محıم 
و مقاوم بايȡ تربيت شونȡ تا در برابر فشارها و معضلات، از هم پاشيȡگى شخصيت برايشان پيش 
نيايȡ. روش هايى در خانواده و در اجتماع بايȡ وجود داشته باشİ ȡه انسان ها با توسل به آن روش ها 
خود را مقاوم سازنȡ. مثلاً داشتن اعتقادات مȢهبى قوى، مقاومت انسان را بالا مى برد. افرادى İه 
 .ȡهب خود جست وجو مى نماينȢه اى را از طريق مȡيȡعلت هر رفتار و پ ȡهبى قوى دارنȢاعتقادات م
اين ها دعاى خواجه عبȡالله انصارى را باور دارنİ ȡه مى گويȡ: «الهى مرا آن ده، İه آن به» و حافظ 

۱ــ Thomas Holmes ــ روان پزشį (İتاب بهȡاشت روانى، دİتر سعيȡ شاملو) 
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:ȡنİ نيز آن را اين گونه بيان مى
خȡاونȡا مرا آن ده İه آن به  وصال او ز عمر جاودان به  

نقش مقاومت روانى در پيش گيرى از اختلالات روانى 
به عقيȡه ى بسيارى از روان شناسان، عواملى بايȡ در شخص وجود داشته باشȡ تا او بتوانȡ در 
مقابل مشıلات و استرس ها مقاومت İنȡ و به اختلالات روانى مبتلا نگردد. اين عوامل عبارت انȡ از: 

۱ــ ايمان به خȡا و داشتن اعتقادات دينى قوى؛ 
۲ــ تسلط داشتن به زنȡگى خود، ضمن رعايت معيارهاى اخلاقى و اجتماعى؛

۳ــ داشتن حمايت هاى خانوادگى ــ اجتماعى؛
۴ــ انعطاف پȢيرى (استفاده از نظريات و تجربيات مفيȡ ديگران)؛ 

ـ اميȡوارى؛  ۵  ـ
ـ داشتن هȡف؛  ۶  ـ

۷ــ داشتن اوقات فراغت مناسب؛ 
ـ فعال بودن و İار İردن.  ۸  ـ

خانواده در شıل گيرى احساس امنيت در افراد نقش بسيار مهمى را بازى مى İنȡ. خانواده هايى 
İه نزديıى، دوستى و صميميت اساس آن را تشıيل مى دهȡ، از عوامل مهم مصون سازى افراد در 

 .ȡبرابر فشارها و ناملايمات محسوب مى شون
به طور خلاصه مى توان گفت هر فردى بايȡ مشıلات خود را برحسب خصوصيات شخصيتى و 
محيطى خود حل İنȡ و آگاهى از نحوه ى تأثير استرس بر روان و تن است İه هر فرد را در جلوگيرى 

 .ȡنİ از استرس يا رفع آن مجهز مى
تعريف مıانيزم هاى دفاعى: زمانى İه انسان در مقابل محروميت ها و ناİامى ها قرار مى گيرد 

معمولاً سه راه در پيش دارد İه به پيمودن آن ها مبادرت مى ورزد: 
۱ــ پرخاشگرى و حمله 

۲ــ ترس و فرار 
۳ــ پيȡا İردن راه حل منطقى 

گاهى هيچ يį از اين راه حل ها ممıن نيست و فرد فقط يį پاسخ احساسى و نه منطقى 
نسبت به موقعيت ناİام İننȡه نشان مى دهȡ. اين پاسخ هاى احساسى «مıانيزم هاى دفاعى» ناميȡه 
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 .ȡمى شون
İاستن  يا  احتياجات  غيرمستقيم  ارضاى  جهت  در   ȡهستن پاسخ هايى  دفاعى  مıانيزم هاى 
اضطراب، İه به طور ناخودآگاه صورت مى پȢيرنȡ. اين مıانيزم ها انسان را به طور موقت در مقابل 

 .ȡننİ حفاظت مى ȡمحيط نامساع
 .ȡننİ انيزم هاى سازگارى استفاده مىıانيزم هاى دفاعى يا مıهمه ى افراد به طور ناخودآگاه از م
ليıن افراط در اين رفتارها ممıن است به ناراحتى هاى روانى منجر گردد. ماننȡ افرادى İه از مقابله ى 
منطقى با مسائل عاجزنȡ و براى توجيه هر رفتار خود، ناخودآگاه متوسل به يıى از مıانيزم هاى 
دفاعى مى شونȡ، عıس العمل هاى شȡيȡ احساسى از خود بروز مى دهنȡ. به عبارت ديگر افرادى İه 

 .ȡس العمل هاى منطقى نيستنıقادر به ارائه ى ع ȡه انȡلات روانى شıداراى مش

انواع مıانيزم هاى دفاعى 
۱ــ فرافıنى۱

۲ــ انıار۲
۳ــ بازگشت۳

۴ــ جابه جايى۴
ـ دليل تراشى۵ ۵  ـ

ـ تصعي۶ȡ (والايش)  ۶  ـ
۱ــ فرافıنى: مıانيزم دفاعى فرافıنى يا برون فıنى عبارت است از ناديȡه گرفتن بعضى 
خصوصيات، حالات، صفات و يا تمايلات نامطلوب در خود و نسبت دادن آن به ديگران، İه البته 

اين عمل به طور ناخودآگاه صورت مى پȢيرد. 
مثلاً نوجوانى İه پȡر خود را دوست نȡارد، مى گويİ ȡه پȡر مرا دوست نȡارد. در واقع مى توان 
گفت İه شخص با نسبت دادن احساسات درونى خود به ديگران خود را از داشتن آن احساسات 

منفى مبرّا مى سازد. 
۲ــ انıار: نوعى مıانيزم دفاعى است İه در آن شخص به طور ناخودآگاه سعى در انıار 
واقعيت نامطلوب موجود دارد. او سعى مى İنȡ موقعيّت نامساعȡ و وضعيتى را İه باعث ناراحتى و 
اضطراب خود شȡه است به طور İلى نفى نمايȡ. انıار به معنى نفى واقعيت نامطلوب درونى يا بيرونى 

Regression ــDenial   ۳ ــProjection   ۲ ــ۱
Sublimation ــRationalization  ۶ ــDisplacement  ۵ ــ۴
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است. مثلاً فردى İه از خشم خود نگران است و نمى توانȡ آن را تحمل و يا قبول İنȡ، وجود خشم 
را منıر مى شود. انıار ممıن است مربوط به واقعيت بيرون نيز باشȡ، مثلاً وقتى فرد عزيزى را در 
اثر مرگ از دست داده و مى گويȡ «او نمرده است، او زنȡه است». انıار، İوششى است براى İاستن 

تأثير عوامل آزار  دهنȡه ى گȢشته، حال و يا آينȡه. 
۳ــ بازگشت: بازگشت يا رجعت، به معناى عقب نشينى از مشıلات زنȡگى است، ضمن 
بازگشت به مراحل اوليه و ساده تر رفتار و يا متوسل شȡن به رفتارهايى İه فرد در گȢشته داشته 
است. چنين فردى معتقȡ است İه قادر به حل مشıلات موجود نيست و چون دوران İودİى خود 
را موفق تر و شاداب تر مى دانȡ به آن دوران رجوع مى İنȡ و رفتار و طرز تفıرى را پيش مى گيرد İه 
مربوط به دوران گȢشته ى خود اوست. مثلاً İودİى İه پس از به دنيا آمȡن خواهر يا برادرش دچار 

شب ادرارى مى شود و يا اين İه دوست دارد او هم از شيشه شير بخورد (ماننȡ نوزاد). 
البته گفتنى است İه تمايل به بازگشت ممıن است در هر فردى موجود باشȡ. معمولاً خاطرات 

 .ȡننİ شته ى خود را بازيابىȢخاطرات گ ȡو تمايل دارن ȡشيرين در ذهن افراد باقى مى مان
فردى İه بيش از حȡ از مıانيزم بازگشت استفاده مى İنȡ معمولاً شخصى درون گراست و 
حس اعتماد به نفس در او İم است. چنين افرادى تمايلى به فراگرفتن تجارب جȡيȡ نȡارنȡ و سعى 
مى İننȡ از روبه رو شȡن با موفقيت هاى نو خوددارى نماينȡ. فردى İه در استفاده از اين مıانيزم 
افراط مى İنȡ دائماً به گȢشته مى انȡيشȡ و از آينȡه به سختى مى هراسȡ. در موارد بسيار حاد، فرد 
بازگشت را تنها راه حل مشıلات مى دانȡ. در نتيجه به تȡريج تماس خود را با زنȡگى واقعى İم 
مى İنȡ و به عالم گȢشته، به خصوص دوران İودİى، پناه مى برد İه اين خود نوعى بيمارى روانى 

را براى فرد به بار مى آورد. 
موضوع   įي از  احساس   įي جهت  تغيير  از  است  عبارت  جابه جايى  جابه جايى:  ۴ــ 
فرد  İه  زمانى  قبول.  قابل  و  امن  موضوع   įي به  احساس)  آن  ايجاد İننȡه ى  (منبع  ناراحت İننȡه 
ناراحت شȡه، در يį موقعيت اضطراب آور قرار مى گيرد و نمى توانȡ احساس خود را در آن موقعيت 
تخليه نمايȡ. اين احساس در او باقى مى مانȡ و در جاى ديگر وقتى فرصتى را براى تخليه ى مناسب 
مى بينȡ آن احساس را از خود بروز مى دهȡ. مثلاً İودİى İه تحت فشار و ظلم خانواده قرار گرفته 
است، به خواهران، برادران و يا İودİان İوچį تر زور مى گويȡ و به آن ها ظلم مى İنȡ و آن ها را 
تحت شıنجه و آزار قرار مى دهȡ. غالباً احساسى İه در جابه جايى وجود دارد عناد و خشم است و 
اين احساس عناد و خشم يا در واİنش هاى ظاهرى شخص، يا در تخيل يا در طرز فıر و برخورد 
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 .ȡمى آي ȡيȡعاطفى فرد با ديگران پ
ـ دليل تراشى: هرگاه فردى در زنȡگى به خواسته، آرزو و هȡف خود نرسȡ و از اين بابت  ۵  ـ
احساس ناراحتى داشته باشȡ ممıن است براى تخفيف و İاهش اضطراب خود به بهانه جويى دست 
بزنȡ و دلايل غيرمنطقى را منطقķ جلوه دهȡ و به اين طريق در خود آرامشى ايجاد نمايȡ. مصȡاق اين 
 .«ȡبو مى ده ȡمى گوي ȡگربه دستش به گوشت نمى رس» ȡه مى گويİ ضرب المثل معروف فارسى است
گاهى اوقات شخص به آرزوى خود نرسيȡه و با شıست مواجه شȡه است، ولى نتيجه ى آن را شيرين 
مى دانȡ. مثلاً گاهى دانش آموزى İه به دانشگاه راه نمى يابȡ، مى گويȡ «دانشگاه هم به آدم چيزى را 
نمى آموزد» و يا پسرى İه از دخترى خواستگارى مى İنȡ و جواب رد مى شنود مى گويȡ «در اصل 
آن دختر به درد زنȡگى با من نمى خورد». به طور خلاصه افراد سعى مى İننȡ با دليل تراشى شıست ها 

 .ȡامى هاى خود را درنظر خود و ديگران موجّه جلوه دهنİو نا
ـ تصعيȡ (والايش): گاهى، فرد براى ارضاى خواسته هاى محروم مانȡه اش، از راه هاى  ۶  ـ
اجتماع پسنȡ و معقول استفاده مى İنȡ. جبران مثبت محروميت هاى شȡيȡ زنȡگى به İمį اعمال 
اجتماع پسنȡ را «تصعيȡ» مى نامنȡ. مثلاً گاهى شخص محروميت İشيȡه قسمت زيادى از وقت خود 
را صرف پيشرفت و İسب موفقيت مى İنȡ تا از فشارهاى روانى فرار İنȡ. اين فرد مى توانȡ هيجان 
و تنش روانى خود را با İار بıاهȡ و از راه فعاليت هاى مطلوب و مثبت براى سازگارى و جبران 

محروميت ها اقȡام İنȡ و يا اين  İه به خلق آثار هنرى بپردازد. 
بسيارى از افراد بزرگ و برجسته، به منظور جبران İمبودهاى جسمى و روانى خود با پشتıار و 
با استفاده از هوش و توانمنȡى ذهنى خود توانسته انȡ بشريت را از مصيبت ها و بلاهاى عظيم رهايى 
بخشنȡ. گاهى تصعيȡ يا والايش را مıانيزم دفاعى محروميت ها تلقى نمى İننȡ بلıه گفته مى شود İه 

 .ȡان عمل مى نماينȡو ب ȡافراد بالغ و باهوش اين روش مطلوب را برمى گزينن
به طور خلاصه مى توان چنين نتيجه گرفت İه بهترين روش پاسخ دهى به فشارهاى روانى و 
مشıلات زنȡگى آن است İه پاسخى منطقى ارائه نماييم. گاهى اوقات به دليل شرايط محيطى خاص و 
يا برآورده نشȡن نيازهاى فردى، تعادل و آرامش روانى فرد دست خوش تغييراتى مى گردد و او قادر 
به ارائه ى پاسخ هاى منطقى نيست. در چنين حالتى افراد ممıن است پاسخ هاى احساسى از خود 
 .ȡانيزم هاى سازگارى» مى گوينıانيزم هاى دفاعى» يا «مıاين پاسخ هاى احساسى را «م .ȡبروز دهن
همان طور İه قبلاً ذİر شȡ، اين مıانيزم ها در همه ى افراد ديȡه مى شود ولى افراط در استفاده از اين 

 .ȡنİ گى دور مىȡانيزم ها افراد را از حالت عادى و طبيعى خارج و از واقعيات زنıم
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İار گروهى در İلاسİار گروهى در İلاس 

ـ۵ نفرى تقسيم مى شونȡ و هر گروه يıى از انواع تعارض را با  دانش آموزان به گروه هاى ۶  ـ
 .ȡنİ لاس ارائه مىİ و نتيجه را در ȡمثال، مورد بررسى قرار مى ده įر يİذ

خودآزمايى فصل سوم

۱ــ سازگارى چيست و تحت تأثير چه عواملى قرار مى گيرد؟ 
۲ــ چرا انسان ها در مقابل مشıلات، عıس العمل هاى متفاوتى از خود نشان مى دهنȡ؟ 

 .ȡ۳ــ انواع استرس و راه هاى مقابله با آن را بيان نمايي
 .ȡو انواع آن را نام ببري ȡنيİ انيزم هاى دفاعى را تعريفıـ م ۴  ـ

مثال هاى  از  غير  (به   ȡبرشماري را  روزمره  زنȡگى  در  دفاعى  مıانيزم هاى  از  نمونه هايى  ـ  ۵  ـ
İتاب). 

ـ چرا بعضى از متخصصان، مıانيزم دفاعى تصعيȡ را يį مıانيزم دفاعى محروميت زا  ۶  ـ
تلقى نمى İننȡ؟ 
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فصل چهارم

بهȡاشت روانى در دوره ى İودİى
:ȡبتوان ȡه بايȡف هاى رفتارى: در پايان اين فصل، فراگيرنȡه
.ȡى را توضيح دهİودİ اشت روانى در دورانȡ١ــ اهميت به

٢ــ عوامل مؤثر در بهȡاشت روانى دوران قبل از تولȡ، هنگام تولȡ و بعȡ از 
.ȡرا شرح ده ȡتول

٣ــ نقش خانواده و بهȡاشت روانى İودİان از دوره قبل از تولȡ تا دوازده 
.ȡسالگى را شرح ده

.ȡان را توضيح دهİودİ اشت روانىȡ٤ــ رهنمودهاى اساسى در زمينه ى به

اهميت بهȡاشت روانى در دوره ى İودİى
بȡون شį تأمين بهȡاشت روانى و احساس ايمنى İودİان ريشه در خانواده دارد. احساس 
امنيت İودİان و نوجوانان در گرو ارتباط آن ها با والȡينشان و ارتباط والȡينشان با يȡıيگر، هم چنين 

با فضاى روانى حاİم در خانواده و شناسايى و برآوردن نيازهاى آن هاست.
تحقيقات انجام شȡه نشان مى دهİ ȡه خانواده ها در برخورد با فرزنȡان خود يį سان عمل 
نمى İننȡ. ممıن است نوع برخورد والȡين با فرزنȡان خود در هر فرهنگ و جامعه و شايȡ در هر 
در  شȡه  مشاهȡه  رفتارى  و  شخصيتى  تفاوت هاى  از  بخشى  اصل  در  و   ȡباش متفاوت  خانواده اى 
بين İودİان تابع اين تفاوت هاى رفتارى از جانب والȡين است. لازم است İه والȡين از مراحل 
رشȡ فرزنȡان خود آگاهى داشته باشنȡ، زيرا در هر مرحله از رشİ ،ȡودİان از ويژگى هاى تازه اى 
برخوردار مى شونȡ و با توجه به اين ويژگى ها بايȡ نيازها و احتياجات آن ها شناسايى و ارضا گردد. 

موارد مهم در بهȡاشت روانى İودİان عبارت انȡ از:
امنيت  احساس  به  نياز  İودİى  دوران  در  اساسى  نيازهاى  از  يıى  امنيت:  به  نياز  ١ــ 
است. احساس امنيت، احساسى است اİتسابى و در سال هاى اول زنȡگى توسط محيط خانواده و 
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افراد مهم زنȡگى İودà ايجاد مى شود و تıامل مى يابȡ. بسيارى از روان شناسان اعتقاد دارنİ ȡه 
در سال اول زنȡگى پايه هاى ايجاد و رشȡ عواطف گȢاشته مى شود. مواظبت İردن از İودà، در 
آغوش İشيȡن و تغȢيه ى او، لباس پوشانȡن، نظافت و تعويض به موقع İهنه و تنظيم خواب از جمله 
مراقبت هايى است İه به ايمنى او İمį مى İنȡ. ارتباط شيرخوردن طفل از پستان مادر با احساس 
امنيت او موضوعى است مورد تحقيق قرار گرفته و در يį بررسى١ نشان داده شȡه، در آن دسته 
از İودİانى İه به مȡت حȡّاقل يį سال از پستان مادر شير خورده انȡ، احساس امنيت بيش ترى 
(نسبت به ديگران) وجود داشته است، زيرا شيرخوردن از پستان مادر محبت و گرمى و حمايت را 

براى طفل به دنبال داشته است.
 ȡيİتوسط مادر، تأ àودİ ريم، سوره ى بقره، آيه ى ٢٣٣ به دو سال شيردادن بهİ در قرآن

شȡه است.
رسول اİرم (ص) مى فرماينȡ: هيچ شيرى براى İودà، بهتر از شير مادر نيست، 

(بحارالانوار، جلȡ ٣، صفحه ٧٦)
 àودİ ين خللى وارد شود، به شخصيتȡيرش طفل از جانب والȢيرش: اگر در پȢ٢ــ پ
آسيب مى رسİ .ȡودİى İه در محيط امن و آرام به سر مى برد زمينه هاى ايجاد طرز فıر مثبت، اعتماد 

به نفس، رضايت از خود و ديگران و احساس ايمنى، در او ايجاد مى شود.
يıى از زيان آورترين نوع برخورد با فرزنȡان، İه احساس امنيت آن ها را به خطر مى انȡازد 
طرد İردن آن هاست. مثلاً اگر به İودà بگوييم چون تو İودà خوبى نيستى پس «من تو را دوست 
نȡارم» اين نوع طرد İردن İودà را عميقاً متزلزل مى İنȡ و احساس ناامنى عميقى در او به وجود 
مى آورد. معمولاً والȡين به دو صورت فرزنȡان خود را طرد مى İننȡ. يا آن ها را مورد بى اعتنايى 
قرار مى دهنȡ و يا نسبت به آن ها خشونت مى ورزنȡ و آ ن ها را شȡيȡاً تنبيه مى İننİ ȡه در هر صورت 
اگر اين روش ها به صورت مستمر و با شȡت اعمال گردد، احساس ناامنى شȡيȡ در İودà به وجود 

.ȡمى آي
 :ȡان، پيامبر گرامى (ص) مى فرماينȡدر مورد ضرورت محبت و نفى خشونت نسبت به فرزن

.«ȡنيİ و به آنان محبت ȡاريȡان را دوست بİودİ»
زنȡگى  يȡıيگر  با  والȡين  دلايلى  به  بنا  İه  خانواده هايى،  در  خانوادگى:  وضعيت  ٣ــ 
آسيب  خانواده ها  نوع  اين  İودİان  بعضى  عقلى   ȡرش حتى  و  اجتماعى  ــ  عاطفى   ȡرش  ،ȡننİ نمى

١ــ İتاب بهȡاشت روانى دİتر سعيȡ شاملو
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مى بينȡ. خانواده هاى گسسته سبب اضطراب، ناامنى، بى اعتمادى نسبت به خود و ديگران و بȡبينى و 
سوءظن و احساس محروميت دايم از پȡر و مادر در وجود İودà مى شود. در خانواده هاى گسسته 
İيفيت و چگونگى جȡايى والȡين از يȡıيگر مهم است و بايȡ به نحوه ى جȡايى توجه بشود. مثلاً 
بعضى از خانواده ها به علت مرگ يıى از والȡين از هم پاشيȡه شȡه است، در حالى İه در خانواده ى 
گسسته ى ديگرى از هم پاشيȡگى به علت طلاق والȡين به وجود آمȡه است. در سال هاى اوليه زنȡگى 
İودà، طلاق اثرات سوء بيش ترى روى İودİان مى گȢارد تا مرگ والȡين. در هر صورت محيط 
ناآرام، نابه سامان و خطرناà، احساس خطر و ناامنى و اضطراب را در İودà تشȡيȡ مى İنȡ و اگر 

.ȡت يافته، بيمارى روانى در او ايجاد مى نمايȡّناامنى ش ȡباش ȡيȡاضطراب بسيار ش
٤ــ رفتارهاى نامناسب والȡين: در خانواده هايى İه والȡين فرزنȡان خود را مرتّباً مورد 
مقايسه قرار مى دهنȡ و بين آن ها تبعيض قايل مى شونȡ و به طور غيرمستقيم فرزنȡان خود را طرد 

.ȡننİ يگر رقابت و برهم غلبهȡıدائماً با ي ȡننİ ان سعى مىȡفرزن ،ȡمى نماين
پيامبر بزرگوار (ص)، در مورد منع تبعيض مى فرماينȡ: «خȡاونȡ دوست دارد İه ميان فرزنȡان 

.«ȡنيİ الت رفتارȡخود به ع
يıى ديگر از عواملى İه احساس ايمنى İودà را به خطر مى انȡازد نحوه ى ارتباط اوليا 
با فرزنȡان خود است. ارتباط هايى İه از طرف اوليا بين افراد خانواده، به خصوص خواهران و 
برادران، ايجاد مى شود، قسمتى از خود پنȡارى (يعنى تفıر و انȡيشه درباره ى خود) او را تشıيل 
مى دهȡ. اگر اين ارتباطات براى شخصيت İودà تحقيرآميز و تهȡيİȡننȡه باشȡ، او دچار احساس 

خود İم بينى و در نتيجه احساس ناايمنى شȡيȡ مى گردد.
در مورد رفتار مناسب با İودİان احاديث فراوانى از بزرگان دينى وجود دارد. به عنوان 

:ȡنمونه، پيامبر گرامى (ص) مى فرماين
«رحمت خȡا بر پȡرى İه در راه نيıى و نيıوİارى به فرزنȡ خود İمİ įنȡ، با او احسان 

نمايȡ و چون İودİى، رفيق دوران İودİى وى باشȡ و او را عالم و مؤدّب بار آورد».

ȡات مهم دوران رشıن
زنȡگى هر فرد در واقع از دوران جنينى شروع مى شود و تا پايان دوران İودİى همزمان با 
رشȡ جسمانى و روانى، پايه ها و اساس شخصيت İودà نيز شıل مى گيرد. گرچه اين رشȡ از نظم 
خاصى برخوردار است ولى سرعت رشȡ در İودİان خردسال يį سان نيست. برخى از İودİان 
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زودتر به هر يį از مراحل رشȡ مى رسنȡ و برخى ديگر ديرتر به هر مرحله پا مى نهنȡ. در زير به نıات 
مهم هر  يį از دوران رشȡ اشاره مى شود.

الف ــ دوران باردارى مادر
همان طور İه قبلاً گفته شȡ، زنȡگى هر انسانى از دوره ى جنينى آغاز مى شود و عوامل زيادى 

در اين مرحله در بهȡاشت جسمانى و روانى جنين تأثير دارد.
١ــ تغȢيه: مادران بايȡ در دوران باردارى از تغȢيه ى İافى و رژيم غȢايى مناسب برخوردار 
باشنȡ. سوء تغȢيه ى مادر، رشȡ جنين را تحت تأثير قرار مى دهȡ و در نتيجه سبب اختلال در فعاليت 

مغزى و احتمالاً عقب مانȡگى ذهنى مى گردد.
٢ــ سن مادر: سن مادر در وضع عمومى جنين بسيار مؤثر است. بهترين سن براى زايمان 
از ٢٣ تا ٢٩ سالگى است. مادران İم تر از ٢٠ سال به دلايل عȡم رشİ ȡافى دستگاه توليȡ مثل 
و مادران بالاتر از ٣٥ سال به علت آغاز فرسودگى اين دستگاه، احتمالاً دچار دشوارى زايمان و 
بيمارى هاى دوران باردارى مى شونȡ. مسلماً هر چه سن مادر بالاتر رود احتمال خطر براى جنين 

بيش تر مى شود.
٣ــ اثر داروهاى شيميايى: تحقيقات زيادى در مورد اثرات مصرف داروها در دوران 
ممنوع  باردارى  دوران  در  داروها  از  بسيارى  مصرف  و  گرفته  صورت  جنين  روى  بر  باردارى 
اعلام گرديȡه است. برخى ديگر از داروها İه مصرف آن ها در دوران باردارى مطمئن تر از ساير 

.ȡمورد استفاده قرار گيرن ȡمى توانن įو با تجويز پزش ȡه انȡداروهاست، شناخته ش
٤ــ دخانيات و موادّ مخȡر: استفاده از مواد مخȡر و دخانيات براى جنين زيان آور است. 
 ȡو فعل و انفعالات نامناسبى تولي ȡناف به جنين مى رس ȡوتين سيگار از طريق بنıبه طور مثال، ني
مى İنȡ. هم چنين ضربان قلب جنين را افزايش مى دهȡ. مواد مخȡر به مراتب اثر مخرب ترى بر روى 
جنين باقى مى گȢارد. نه تنها قلب و اعصاب جنين تحت تأثير مواد مخȡر قرار مى گيرد بلıه جنين 

نيز خود معتاد به مواد مخȡر مى شود و بايȡ پس از تولȡ در رفع اعتياد او اقȡام İرد.
ـ اشعه ى X: عıس بردارى با اشعه ى X در دوران باردارى ممنوع اعلام شȡه است،  ٥   ـ
زيرا مادرانى İه در دوران باردارى در معرض اشعه ى X قرار گرفته انȡ و از آن ها عıس بردارى به 
عمل آمȡه است يا نوزادان مرده به دنيا آورده انȡ و يا جنين آن ها دچار اختلالات جسمانى و روانى 
شȡه است. هم چنين در بسيارى از موارد عقب مانȡگى ذهنى نيز به دنبال عıس بردارى با اشعه ى 

X ديȡه شȡه است.
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ـ بيمارى هاى مادر در دوران باردارى: مادرانى İه در دوران باردارى، به خصوص در  ٦  ـ
 .ȡه ى ذهنى به دنيا آورده انȡر، لال و يا عقب مانİ نوزادانى ȡه انȡسه ماهه ى اول، مبتلا به سرخجه١ ش
در  اختلال   ȡمانن جسمانى،  نارسايى هاى  دچار  نوزادانشان   ȡبوده ان  ȡقن بيمارى  به  مبتلا  İه  مادرانى 
دستگاه هاى گردش خون و تنفس شȡه انȡ. ضعف و اختلال İارİرد İليه هاى مادر اثرات بȡى بر روى 
 ،ȡى و جسمانى بوده انıه در دوران باردارى مبتلا به بيمارى هاى فيزيولوژيİ ارد. مادرانىȢجنين مى گ

.ȡرده انİ انشان ايجادİودİ لات عاطفى و روانى را نيز براىıلات جسمانى، مشıعلاوه بر مش
٧ــ عامل Rh: چنان چه در عوامل شيميايى در خون جنين و مادر ناسازگارى به وجود 
آيȡ، عواقب نامساعȡى براى جنين دربرخواهȡ داشت. منظور از Rh نوعى ترİيب شيميايى خاصى 
است İه با گروه هاى چهارگانه٢ معمولى خون فرق مى İنȡ. مادرى İه Rh خونش مثبت باشȡ خطرى 
براى جنينش نȡارد ولى اگر Rh خون مادر منفى و Rh خون جنين مثبت باشȡ، در حين زايمان، 
از بȡن جنين ماده اى به نام آنتى ژن ترشّح مى شود و از راه جفت وارد بȡن مادر مى گردد. بȡن مادر 
نيز ماده اى به نام آنتى İور ترشّح و متقابلاً وارد بȡن جنين مى İنȡ. اين عامل در بȡن جنين ايجاد 
اختلال مى İنȡ و احتمال دارد سبب تخريب گلبول هاى قرمز گردد و مانع از توزيع طبيعى اİسيژن 
شود و در نتيجه عوارض نامناسب ماننȡ مرگ جنين و يا مرگ بعȡ از تولȡ به وجود آيȡ و يا نوزاد به 
علت İم بود اİسيژن دچار عقب مانȡگى ذهنى شود. خوش بختانه با روش هاى جȡيȡ پزشıى امروز 

İاملاً اين مشıل رفع مى شود.
ـ حالت هيجانى و عاطفى مادر: حالات هيجانى و عاطفى مادر در پاسخ هاى جنين  ٨  ـ
را  او  اعصاب  سلسله  و…  اضطراب  ترس،  خشم،   ȡمانن مادر  هيجانات  دارد.  چشم گيرى  اثرات 
و  İولين  استيل   ȡمانن) مى گردد  غȡد  از  هورمون ها  از  بعضى  شȡن  آزاد  سبب  و   ȡنİ مى  įتحري
آدرنالين). غȡد داخلى تحت تأثير هيجان ها، هورمون هاى مختلفى را ترشح مى İننȡ. در اثر تغيير در 
سوخت و ساز ياخته ها، ترİيبات خون تغيير مى İننȡ و در نتيجه اين ترİيبات شيميايى جȡيȡ وارد بȡن 
جنين مى شونȡ و تغييراتى را در دستگاه گردش خون او ايجاد مى نماينȡ. اين تغييرات جȡيȡ براى 
جنين نامناسب انȡ و در اثر حالات هيجانى مادر، جنين داراى حرİات بȡنى بيش تر مى شود و اگر 

حالات هيجانى مادر ادامه داشته باشȡ اثرات نامناسبى بر جنين خواهȡ گȢاشت.

١ــ زدن واİسن سرخجه در پيش گيرى از اين بيمارى مؤثر است. پزشıان توصيه مى İننȡ زنانİ ķه قصȡ باردارى دارنȡ و قبلاً 
.ȡسن را دريافت نماينİسه ماه قبل از باردارى اين وا ،ȡسن سرخجه را نزده انİو يا وا ȡه انȡمبتلا نش

A - B - AB - O از ȡ٢ــ چهار گروه معمولى خون عبارت ان
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اضطراب و تنش عمومى مادر در دوران باردارى گاهى سبب بȡخلقى و گريه هاى زياد نوزاد 
پس از تولȡ مى گردد. تحقيقات نشان داده است İه حالات تشويش و نگرانى مستمر در دوران باردارى 
باعث رشȡ نامناسب جنين مى شود و سازگارى او را به خطر مى انȡازد. نحوه ى تفıر مادر در دوران 
زناشويى،  تضادهاى  هيجانات منفى، طرز تفıر منفى،  باردارى از اهميت ويژه اى برخوردار است. 
طلاق و جȡايى، ناسازگارى با حاملگى (بعضى اوقات به علت نقص و نپختگى شخصيتى مادر) باعث 

آشıار شȡن احساسات منفى مادر نسبت به جنين مى شود و در رشȡ او تأثير مى گȢارد.
اثرات  او  آينȡه  نوزاد  روانى  حالات  در  حاملگى،  حين  در  مادر  روانى  حالات  بنابراين، 

چشم گيرى دارد.
ȡب ــ هنگام تول

طول دوران باردارى طبيعķ بين ٣٨ تا ٤٢ هفته است. در تمام دوره ى حاملگى بȡن مادر 
براى زايمان آماده مى شود و چنان چه عاملى غيرعادى پيش نيايȡ، زايمان خطرى براى مادر و جنين 
نȡارد. مگر در موارد خاص İه يį نابه هنجارى سبب مشıلاتى در امر زايمان مى گردد. در هنگام 
تولȡ نوزاد هورمون هايى از بخش خلفى غȡّه ى هيپوفيز مادر ترشح مى شود و انقباض عضلات صافِ 
ناحيه ى رحم را موجب مى گردد و مجموعه ى انقباضات عضلات صافِ رحم سبب به جلو رانȡن 
جنين مى شود و در نتيجه تولȡ نوزاد حاصل مى گردد. در هنگام تولȡ، مواردى ممıن است براى 
جنين ايجاد خطر نمايȡ. مثلاً پاره شȡن رگ هاى مغز، İه در اثر فشار شȡيȡ به سر جنين حادث 
مى شود و يا نرسيȡن اİسيژن به بافت هاى مغز، İه در اثر وقفه در تنفس نوزاد به وجود مى آيȡ، به 
بافت هاى مغز آسيب مى رسانȡ. در بعضى موارد ضربه ها، آسيب هايى به نوزادِ در حال ولادت وارد 
مى İنİ ȡه يا باعث از بين رفتن نوزاد و يا عقب مانȡگى ذهنى او مى شود. زايمان هاى زودرس (قبل 
از پايان ٣٧ هفتگى) و هم چنين زايمان هاى ديررس (بعȡ از پايان ٤٢هفتگى) نيز مى توانȡ خطراتى را 

براى جنين به همراه آورد.
ج ــ از تولȡ تا دو سالگى (رشȡ جسمى، عاطفى، اجتماعى، اخلاقى و ذهنى)

١ــ رشȡ جسمى: وزن طبيعى يį نوزاد هنگام تولȡ بين دو و نيم تا چهار İيلو در نوسان 
است. حȡاقل وزن طبيعى دو و نيم İيلو و حȡاİثر آن، چهار İيلو شناخته شȡه است. قȡّ يį نوزاد 
نيز بين ٤٨ تا ٥٢ سانتى متر متغيّر است. در سال اول زنȡگى، وزن طفل سه برابر و قȡّش به انȡازه ى 
يį سوم قȡ زمان تولȡ افزايش مى يابȡ. رشȡ جسمانى در سال دوم نيز ادامه دارد ولى سرعت آن 
آهسته تر است. رشȡ جسمانى هر نوزاد به عوامل ارثى و محيطى بستگى دارد. İودİانى İه تغȢيه ى 
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نامناسب دارنȡ عموماً ضعيف تر و لاغرتر و از نظر قامت İوچį تر از اطفال ديگرنȡ. ورزش و تمرين 
.ȡجسمانى دارن ȡنيز نقش مهمى در رش

٢ــ رشȡ عاطفى: نوزادان طبيعى از پايان دو ماهگى لبخنȡ مى زننȡ. اين لبخنȡ زدن با ديȡن 
چهره ى مادر آغاز مى شود. او به مادر خود لبخنȡ مى زنȡ و از خود صȡاهايى توليȡ مى İنȡ (غان و 
غون). مادر او را نوازش مى İنȡ، به او لبخنȡ مى زنȡ و به صȡاهاى او پاسخ مى دهȡ و به اين وسيله 
واİنش فعال ترى را در فرزنȡش برمى انگيزد. در سه يا چهار ماهگى İودİان افراد آشناى خانواده 
را مى شناسنȡ و آن ها را به ديگران ترجيح مى دهنȡ. زيرا با شنيȡن صȡاى آن ها و ديȡن چهره ى آن ها 
بيش تر غان و غون مى İننȡ و لبخنȡ مى زننȡ. از حȡود شش يا هشت ماهگى نوزاد مادر خود را 
مى شناسȡ و او را از ديگران متمايز مى دانȡ. چنان چه مادر او را تنها بگȢارد هيجان و ترس را در 
او مشاهȡه مى İنيم. «غريبى İردن» در بچه ها از حȡود هشت ماهگى تا پايان يį سالگى به صورت 
 àودİ ت و ضعف ترس ها به نحوه ى برخورد باȡه شİ گفت ȡالبته باي .ȡچشم گيرى افزايش مى ياب

و پرورش او نيز مربوط مى شود.
از سنى İه İودà مادر خود را مى شناسȡ (٨ ــ ٦ ماهگى) چنان چه، مادر İودà خود را 
ترİ àنȡ و براى مȡت طولانى سراغ او نيايİ ȡودà دچار اضطراب شȡيȡى مى شود İه به اين حالت 

«اضطراب جȡايى» مى گوينȡ. اضطراب جȡايى شامل سه مرحله ى زير است:
و  دارد  اعتراض  خود  مادر  نبودن  به   àودİ مرحله،  اين  در  اعتراض:  مرحله ى  ١ــ 

.ȡردن نشان مى دهİ اȡاعتراض خود را با گريه و سر و ص
٢ــ مرحله ى يأس و نااميȡى: İودà درمى يابİ ȡه به اعتراضش پاسخى داده نشȡه و مادر 
برنگشته است. بنابراين، مأيوس مى شود و در حالت نااميȡى و غمگينى فرو مى رود. اشتهاى او İم 

.ȡالاتى به وجود مى آيıو در خواب او نيز اش ȡاهش مى يابİ ا نمى خورد، وزنشȢمى شود، غ
چنȡان  و  مى شود  افسردگى  نوعى  دچار   àودİ مرحله   اين  در  بى توجهى:  مرحله ى  ٣ــ 
عıس العملى از خود نشان نمى دهȡ. انگار نسبت به همه چيز حالت بى توجهى پيȡا İرده است. در اين 
مرحله، اگر مادر او بازگردد دو عıس العمل ممıن است ظاهر شود يا اين İه به بى توجهى خود ادامه 
 .ȡنıن àلحظه نيز او را تر įو حتى براى ي ȡبه مادر نشان ده ȡيȡگى شȡه حالت چسبنİ و يا اين ȡده
اضطراب جȡايى از مادر از شش يا هشت ماهگى شروع مى شود و بين ١٤ تا ١٨ ماهگى به اوج خود 
مى رسȡ و سپس به تȡريج İاهش مى يابȡ. اغلب İودİان وقتى به سه سالگى مى رسنȡ در غياب والȡين 

.ȡننİ ان خود را مشغول و احساس امنيتİودİ با افراد بزرگ سال و يا با ساير ȡخود مى توانن
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حال، İه اطلاعاتى در زمينه ى اضطراب جȡايى و مراحل مختلف آن مطرح شȡ، لازم است 
بȡانيم:

تمايل İودà به برقرارى يį رابطه ى نزديį با افراد خاص و احساس امنيت بيش تر در 
حضور اين افراد «دل بستگى»١ ناميȡه مى شود. تحقيقات انجام گرفته در اين زمينه نشان مى دهİ ȡه 
دل بستگى نوزاد به مادر يا هر فردى İه مسئول مراقبت اوليه از اوست، در ايجاد احساس امنيت 
İودà بسيار مؤثر است. اين دل بستگى در اين سنين طبيعى است و لازم است İه همراه با احساس 
امنيت باشȡ. مادرانى İه به دل بستگى عاطفى İودİان خود بى توجّه انȡ، در İودİان احساس ناامنى 
عاطفى را ايجاد مى İننȡ. اين دل بستگى، İودà را از احساس امنيت مورد نياز براى İاوش و 
جست وجو در محيط زنȡگى خود برخوردار مى سازد. اساس و پايه ى برقرارى رابطه با ديگران به 

روابط نزديį و احساس امنيت در دو سال اول زنȡگى مربوط مى شود.
٣ــ رشȡ اجتماعى: همان طور İه قبلاً گفته شȡ، نوزادان در پايان دو ماهگى در مقابل مادر 
و افراد آشنا لبخنȡ زدن را آغاز مى İننȡ و اين نشانه ى شروع يį رفتار عاطفى ــ اجتماعى است. 
در پايان چهار ماهگى دست هاى خود را در مقابل مادر بلنȡ مى İننȡ و تمايل به بغل رفتن را ابراز 
مى دارنȡ. تمايلات اجتماعى در نوزادان به تȡريج به وجود مى آيȡ. مثلاً نوزاد هنگام تولȡ نسبت به 
وجود خود و جهان خارج آگاهى نȡارد و به اين ترتيب نمى توانȡ بين خود و محيط تفıيį قائل 
شود. به تȡريج İودà درمى يابİ ȡه براى برطرف İردن نيازهايش، احتياج به وجود فردى به اسم 
مادر دارد. از اين مرحله است İه نسبت به محيط اجتماعى خود آگاهى İسب مى İنȡ. چنان چه 
مادر ضمن شيردادن، با ملايمت و مهربانى رفتار نمايȡ و با İودà صحبت İنȡ اولين تجربه اجتماعى 
İودà با محيط، دوستانه خواهȡ بود و تصوّر مى İنİ ȡه همه ى مردم مثل مادرش خوب انȡ و نوعى 
احساس اعتماد در او به وجود مى آيȡ. در غير اين صورت پاسخ هايش به رفتار مادر به صورت ترس 

 .ȡش ȡبود و نسبت به محيط بى اعتماد خواه ȡنش هاى نامناسب خواهİو خشم و وا
 ȡنİ گريه مى àودİ پاسخ گويى به عوامل محيطى از پايان دو ماهگى ظاهر مى شود. مثلاً وقتى
چنان چه او را در آغوش بگيرنȡ ساİت خواهȡ شȡ؛ در هشت ماهگى چهره اش با مشاهȡه ى افراد 
 ȡلبخن .ȡو در دوازده ماهگى اصواتى در پاسخ گفت وگوى بزرگ سالان ادا مى نماي ȡنİ ديگر تغيير مى
زدن İه در پايان دو ماهگى ظاهر مى شود نوعى رفتار عاطفى ــ اجتماعى است و چنان چه اين رفتار 

İودà با محبت پاسخ بيابȡ تقويت مى گردد.
Attachment ــ۱
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ميان هيجȡه ماهگى تا دو سالگى İنترل رفتار طفل دشوار مى شود. منفى گرايى و لج بازى 
است.   àودİ مستقلانه ى  و  غيراتıايى  تمايلات  آغاز  رفتارها  اين  و  مى شود  ديȡه   àودİ در  نيز 
به طورİلّى بايȡ تأİيȡ شود İه روابط اجتماعى İودà با محيط خانواده ارتباط دارد. در روابط 

اجتماعى İودİان تفاوت هاى فردى نيز وجود دارد.
٤ــ رشȡ اخلاقى: همراه با افزايش سن، مفهومى İه İودİان از درست و غلط دارنȡ تغيير 
ذهنى  شناختى و   ȡرش خوب به  بȡ و  رفتار  بين  تمايز  اخلاقى و  مسائل  تشخيص  توانايى   .ȡنİ مى
İودİان بستگى دارد. البته به غير از عوامل شناختى، عوامل ديگرى مثل الگوها و سرمشق هايى İه 
والȡين ارائه مى دهنȡ در رشȡ اخلاقى İودİان دخالت دارنȡ. تا دو سالگى İودİان اعمال را بر پايه ى 
اجتناب از مجازات و يا رسيȡن به پاداش ارزيابى مى نماينȡ. در سنين پايين، با رشȡ زبانى İودİان، 
آن چه را İه اجتماع مى پسنȡد و يا نمى پسنȡد نقش مهمى در تشخيص و تمايز رفتار خوب و بȡ ايفا 
مى نمايȡ. مثلاً وقتى مادرى به İودà خود مى گويȡ «اگر خواهر İوچıت را بزنى، من خيلى عصبانى 

مى شوم» در واقع به او مى فهمانİ ȡه İتį زدن İار بȡى است.
ـ رشȡ ذهنى: به عقيȡه ى پياژه، روان شناس معروف سوئيسى، رشȡ ذهنى İودİان از  ٥   ـ
بȡو تولȡ تا دوازده سالگى از مراحلى (جȡول مراحل رشȡ ذهنİ ķودİان) عبور مى نمايȡ. (مطالعه 
آزاد صفحه بعȡ) فرض بر اين است İه ترتيب رسيȡن به مراحل مختلف در همه ى İودİان تا حȡودى 
يį سان است ولى زمينه ى فرهنگى، عوامل اجتماعى و اقتصادى نيز در رشȡ ذهنى İودİان بسيار 
 àودİ ه مى شود. در اين مرحلهȡتى ناميİـ حر مؤثر است. از بȡو تولȡ تا دو سالگى مرحله ى حسى   ـ
به اين شناخت مى رسİ ȡه بين خود و اشيا تمايز قائل شود. اعمال عمȡى را آغاز مى İنȡ، مثلاً نخى 
 .ȡنİ ا ايجادȡتا سروص ȡان مى دهıو يا جغجغه اى را ت ȡت درآيİبه حر àتا شيئى متحر ȡشİ را مى
به مفهوم «پايȡارى اشيا» دست مى يابȡ و متوجه مى شود İه اشيا حتى وقتى از حيطه ى حسى او دور 

.ȡننİ باز هم موجوديّت خود را حفظ مى ȡمى شون
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مطالعه ى آزادمطالعه ى آزاد
جȡول زير مراحل رشȡ ذهنى را از ديȡگاه پياژه نشان مى دهȡ. البته گفتنى است İه در اين 
زمينه ى  هوش،  جمله  از  عواملى  و  است  شȡه  گرفته  نظر  در  مرحله  هر  براى  سن  متوسط  جȡول 
 ȡرش ķّلİ ȡه رونİ تأثير به سزايى دارد، با توجه به اين ȡفرهنگى، عوامل اجتماعى و اقتصادى در رش

در همه ى İودİان تقريباً يį سان است.

ويژگى هاويژگى هامرحلهمرحله
١ــ حسى ــ حرİتى

(تولȡ تا ٢ سالگى)

٢ــ پيش عملياتى
(٢ تا ٧ سالگى)

٣ــ عمليات عينى
(٧ تا ١٢ سالگى)

٤ــ عمليات صورى
(ȡ١٢ سالگى به بع)

ــ تفاوت بين خود و اشيا قائل است
ȡنİ ى را آغاز مىȡو اعمال عم ȡــ خود را عامل عمل مى دان

ȡنİ ا ايجادȡتا سروص ȡان مى دهıمثلاً جغجغه اى را ت
ــ به مفهوم پايȡارى اشيا دست مى يابȡ مثلاً اگر شيئى را از 

ميȡان ديȡ او دور نماييم به جست وجوى آن مى گردد
ــ از زبان استفاده مى İنȡ تصاوير ذهنى از اشيا و هم چنين 

واژه ها را مى توانȡ به ياد آورد
ــ تفıر جنبه خود محورى دارد و او به سختى مى توانȡ از 

ȡنİ گاه ديگران نگاهȡدي
ــ در طبقه بنȡى اشيا از يį ويژگى استفاده مى İنȡ مثلاً اشيا 
ȡى مى نمايȡل ظاهرى آن ها طبقه بنıرا برحسب رنگ و يا ش

ــ تفıر منطقى در مورد اشيا و حوادث دارد
ــ به مفهوم نگه دارى عȡد (٧ سالگى)، جرم (٧ سالگى) و وزن 

ȡ(٩ سالگى) دست مى ياب
ȡى نمايȡطبقه بن ȡد مى توانȡــ اشيا را بر طبق ويژگى هاى متع
ȡنİ رıبه طور منطقى ف ȡــ در مورد مفاهيم انتزاعى مى توان

ــ با مسائل فرضى، با آينȡه و با مسائل مربوط به جهان بينى 
درگير مى شود

اقتباس از İتاب زمينه ى روان شناسى جلȡ اول ــ ترجمه ى دİتر براهنى و همıاران 

جȡول مراحل رشȡ ذهنİ ķودİان
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د ــ از دو سالگى تا هفت سالگى (رشȡ جسمى، عاطفى، اجتماعى، اخلاقى)
١ــ رشȡ جسمانى: در اين دوره رشȡ سر İم تر و رشȡ سايراعضا بيش تر است. شıم فورى 
برآمȡه مى شود و در شش سالگى تناسب انȡام شبيه به بزرگ سالان خواهȡ شȡ. دخترها چربى بȡن 
واستخوان بنȡى  عصبى  دستگاه   .ȡدارن بيش ترى  ماهيچه اى   ȡرش پسرها  و   ȡننİ مى پيȡا  بيش ترى 
و ماهيچه ها İامل تر مى شود. غضروف ها استخوانى مى شونȡ و انȡازه و تعȡاد استخوان ها افزايش 
مى يابȡ و سخت تر مى گردنȡ. به طورİلى مقاومت جسمانى بيش ترى در اين دوره حاصل مى شود. 
تنفس عميق تر و آرام تر و ضربان قلب منظم تر مى گردد. فشار خون افزايش مى يابȡ. در اواخر دو 
 ȡدر شش سالگى نيز به ٩٠ درص .ȡميزان بزرگ سالى مى رس ȡود ٧٥ درصȡسالگى مغز طفل به ح

.ȡمى نماين ȡز مغزى نيز به سرعت رشİو مرا ȡخود مى رس ȡرش
شȡه  نام گȢارى  İودİى  دوم  دوران  هفتم،  سال  تا  زنȡگى  دوم  سال  از  عاطفى:   ȡرش ٢ــ 
 ȡين مى تواننȡم تر مى شود. در غياب والİ ينشانȡان به والİودİ ريج وابستگىȡاست. در اين دوره به ت
خود را با افراد و يا اشيا سرگرم İننȡ و در خود احساس امنيت به وجود آورنȡ. در اين دوره، 
 .ȡنش پرخاشگرى از خود نشان مى دهنİوا ȡامى نماينİان احساس محروميت و ناİودİ چنان چه
البته بروز پرخاشگرى به عوامل ديگرى نيز بستگى دارد. از جمله ديȡن الگوى پرخاشگرانه نيز باعث 
 ȡاف خود مانعى را احساس نمايȡن به اهȡدر راه رسي àودİ رفتار پرخاشگرانه مى گردد ولى هرگاه
حالت پرخاش به او دست مى دهȡ. در اين دوره نيز تفاوت فردى حاصل در بين İودİان، تفاوت هاى 
 ȡو خيلى زياد نمى توانن ȡايى دارنıان در اين دوره حالت اتİودİ بعضى .ȡعاطفى را نشان مى ده
دورى والȡين را تحمل نماينİ .ȡودİانى İه آستانه ى تحمل ناİامى آن ها در سطح پايين باشȡ، زمانى 
 ȡننİ گريه مى ،ȡمى زنن ȡمثلاً لگ .ȡرفتار بازگشتى را از خود بروز مى دهن ȡام مى شونİه ناراحت و ناİ

.ȡتر از خود ظاهر مى سازن įوچİ ان خيلىİودİ و رفتارى شبيه به
 ȡه يا شاهİ و اين زمانى است ȡان در اين سن گاهى دچار حالت اضطراب نيز مى گردنİودİ
اختلافات خانوادگى و نزاع و دعواها هستنȡ و يا اين İه  گاهى تمايلات اتıايى در İودà حالات 
تضاد رابه وجود مى آورد. به اين صورت İه گاه İودà مايل است İه اين تمايلات را برآورد ولى از 
طرف ديگر ميل به استقلال دارد İه اين استقلال خواهى با تمايلات İودİانه در تضاد قرار مى گيرد. 
اگر مادران، ضمن تشويق İودà به استقلال و اتıاى به نفس، با مهربانى و محبت رفتار نماينȡ از 

.ȡش ȡاسته خواهİ ريجȡايى آن ها به تıحالت ات
در اين دوره İودİان واİنش ترس را نيز نشان مى دهنȡ. ترس هاى İودİان عمȡتاً اİتسابى 
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است و در نتيجه ، تجارب بȡ قبلى آن ها به وجود مى آيȡ. زمانى İه İودİان در محيط خود احساس 
خطر مى نماينȡ واİنش ترس را بروز مى دهنȡ. گفته مى شود İه احتمالاً هوش نيز در اİتساب ترس 
مؤثّر است. ميان اطفال دو تا پنج سال ترس در جهت مثبت با بهره ى هوشى ارتباط دارد. دختران 
بيش تر از پسران مى ترسنȡ و İودİان با هوش تر سريع تر احساس خطر مى نماينȡ. در اين دوره ترس ها 
بيش تر از تنهايى، تاريıى، حشرات، رعȡ و برق و حيوانات و نظاير آن هاست، İه اİثر اين ترس ها 

.ȡانتقال يافته باش àودİ از طريق مادر و محيط به ȡمى توان
İودİان در دوره ى دوم İودİى مıانيزم هاى دفاعى متعȡّدى را براى مقابله با اضطراب و 
ناİامى نشان مى دهنȡ. گوشه گيرى، بازگشت به دوران قبلى رشȡ (از لحاظ رفتارى) و انıار İردن 

.ȡانيزم هاى رايج اين دوره به حساب مى آينıاز جمله م
٣ــ رشȡ اجتماعى: در اين دوره رشȡ اجتماعى İودİان نه تنها تابع رفتار پȡر و مادر با 
آن هاست، بلıه مسائل İلى خانواده و رفتارهاى والȡين را نيز دربر مى گيرد. در خانواده هايى İه 
آزادى و انعطاف معقول در آن جا وجود دارد، İودİانى رشȡ مى نماينİ ȡه آزاد و فعال و برون گرا 
 ،ȡه پرورش مى يابنȡننİ نترلİ ه در خانواده هاى سخت گير و بسيارİ انىİودİ سıو برع ȡش ȡخواهن

İودİانى پرخاشگر و عصبانى خواهنȡ بود.
گفتنى است İودİان، اعتماد به نفس، استقلال، رهبرى، برون گرايى و İنترل فردى را فقط 

.ȡبه دست آورن ȡدر محيط هاى گرم و پرمحبت خانوادگى مى توانن
هرقȡر İودà بزرگ تر مى شود دنياى اجتماعى وى نيز گسترش مى يابȡ و عوامل زيادترى در 
رشȡ اجتماعى اش مȡاخله مى نماينȡ. مثلاً در اين دوره، مهİ ȡودà، هم سالان، همسايگان، محيط 
اجتماعى جȡيȡى را براى İودà به وجود مى آورنȡ و فرصت هاى جȡيȡى را براى يادگيرى در او 
ايجاد مى İننȡ. رفتارهاى ياد گرفته شȡه ى İودà چنان چه مورد تقويت و تشويق قرار گيرنȡ تبȡيل 

.ȡيل مى دهنıارى را در او تشȡو رفتارهاى ثابت و پاي ȡبه عادت مى شون
 .ȡننİ آن ها عمل مى ȡو همانن ȡر و مادر و افراد ديگر الگو مى گيرنȡان از پİودİ در اين دوره
البته از بين همه ى الگوها، رفتار پȡر و مادر برايش الگوهاى اصلى و اوليه انȡ. هرقȡر پȡر ومادر 
مهربانى و عطوفت بيش ترى ابراز İننİ ،ȡودà از رفتار آن ها بيش تر تقليȡ خواهİ ȡرد. در اين دوره، 

.ȡان، بسيارى از رفتارهاى اجتماعى را از گروه هم سن و سال خود ياد مى گيرنİودİ هم چنين
٤ــ رشȡ اخلاقى: در اين دوره از زنȡگى، İودà معيارهايى براى رفتار خوب و بȡ پيȡا 
مى İنȡ و مى İوشȡ طبق آن معيارها و ضوابط رفتار İنȡ و در صورت پيروى نıردن از آن معيارها 
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احساس گناه مى İنȡ. رشȡ وجȡان و اخلاق براساس انتخاب رفتارها و ملاà هاى والȡين صورت 
مى پȢيرد. وجȡان و اخلاق بخش وسيعى از سازمان روانى هر فرد است و شامل انواع پاسخ ها، 
نظرات، قضاوت ها، اطاعت از قوانين و مقررات، ممانعت در مقابل وسوسه ها، دروغ گويى و دزدى 
است. در رشȡ اخلاق İودİان صرفاً هماننȡسازى و الگوپȢيرى نيست İه اهميت پيȡا مى İنȡ بلıه 
ترس از تنبيه يا از دست دادن عشق و علاقه ى والȡين نيز در اİتساب معيارهاى اخلاقى مؤثّر و 

 .ȡبا اهميت ان
رشȡ اخلاقى İودİان در دوره ى دوم İودİى يعنى از دو تا هفت سالگى تابع سه عامل مهم 

شناخته شȡه است:
الف ــ رشȡ شناختى و ذهنى İودİان. يعنى هر چه سن İودİان بالاتر مى رود به مرحله ى 

بالاترى از رشȡ شناختى مى رسنȡ و İودà در اثر İنش متقابل با محيط مطالبى را فرا مى گيرد.
ب ــ هماننȡسازى او با والȡين. مثلاً اگر پȡر و يا مادرى دروغ بگوينİ ،ȡودà اين عمل را 

فرا مى گيرد و به İار مى بنȡد.
.ȡنİ ينش دريافت مىȡاز جانب وال àودİ هİ ج ــ شيوه هاى تشويق و تنبيه

ـ رشȡ ذهنى: طبق نظر پياژه، İودİان در اين مرحله ى سنى، دوره ى «پيش عملياتى» را  ٥  ـ
طى مى İننȡ. در اين مرحله İودà هنوز به مرحله ى «عمل» نرسيȡه است. منظور از «عمل» شيوه اى 
است ذهنى İه به وسيله ى آن اطلاعات مربوط به يį موضوع را به هم ربط مى دهȡ و يا از يȡıيگر 
متمايز مى سازد. مثلاً بريȡن يį دايره به چهار قسمت مساوى يį عمل محسوب مى شود. چون 
مى توان عıس اين عمل را نيز انجام داد و با İنار هم قرار دادن قطعات دايره دوباره يį دايره ى 
İامل ساخت. در اين دوره تفıر İودà تحت تأثير مشاهȡات عينى است. مثلاً اگر دو مقȡار مساوى 
خمير را يıى به صورت گلوله و ديگرى به صورت نان در بياوريم، تصور مى İنİ ȡه نان وزن بيش ترى 
دارد. در اين دوره ى سنى İودİان ياد مى گيرنİ ȡه از زبان استفاده İننȡ و از اشيا، تصويرهاى ذهنى 
داشته باشنȡ. تفıر، جنبه ى خود محورى دارد و İودà نمى توانȡ از ديȡگاه ديگران نگاه İنȡ. اشيا 
را طبق يį ويژگى واحȡ طبقه بنȡى مى نمايȡ. براى مثال، تمام مıعب هاى قرمز را صرف نظر از شıل 

.ȡنار هم قرار مى دهİ آن ها در
هـ ــ از ٧ تا ١٢ سالگى (رشȡ جسمى، عاطفى، اجتماعى، اخلاقى، ذهنى)

١ــ رشȡ جسمى: از ٧ تا ١٢ سالگى، دوره ى سوم İودİى ناميȡه شȡه است. در اين دوره 
هر سال حȡود ٥ تا ٦ درصȡ به نسبت قȡِ قبل از اين دوره از رشȡ، به قامتش افزوده مى شود و 
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 ȡبه ١٢ سالگى مى رس àودİ هİ اضافه مى شود. زمانى àودİ يلو به وزنİ وداً در اين دوره ١٠ȡح
قȡ او حȡود ١٥٠ سانتى متر و وزن او حȡود ٣٨ İيلو خواهȡ شȡ. البته لازم است يادآورى شود İه 
تفاوت هاى فردى وجود دارد و موارد استثنا نيز ديȡه مى شود. تا حȡود ١٠ سالگى معمولاً پسرها 
 ،ȡتر مى شونȡمى از پسرها بلنİ تا ١٥ سالگى دختران ȡولى از آن به بع ȡتر از دخترها هستنȡمى بلنİ
طويل  انȡام ها   ȡبع به  اين  از  است.  بزرگ سالان  شبيه  بسيار  سن  اين  در  İودİان  انȡام  تناسب 
مى شونȡ. در اثر رسوب İلسيم و فسفر استخوان بنȡى اطفال به تȡريج قوى تر مى شود. دنȡان هاى 
 .ȡظاهر مى شون àودİ انهاى دايمىȡو تا دوازده سالگى دن ȡريج از بين مى رونȡبه ت àودİ شيرى

فشار خون در اين دوره بيش تر ولى نبض آن ها آهسته مى شود.
٢ــ رشȡ عاطفى: از آن جا İه İودİان با آغاز اين دوره وارد دوره ى سوم رشȡ مى شونȡ و 
 .ȡى در آغاز دچار اضطراب مى شونȡتا ح ،ȡننİ رسه برخورد مىȡبراى اولين بار با محيط رسمى م
در  فرزنȡش  İنار  در  مادر  حضور  با  نمى شود.  تلقى  بيمارى  و  است  طبيعى  İاملاً  اضطراب  اين 
مȡرسه به مȡت İوتاه، اين اضطراب و نگرانى از بين خواهȡ رفت. در اين دوره از زنȡگى عواطف 
İودà شȡيȡاً تحت تأثير نحوه ى برخورد والȡين با اوست. مثلاً والȡينى İه پرخاشگرنȡ و در مورد 
فرزنȡشان خشونت نشان مى دهنȡ چنان چه فرزنȡ خود را آزاد بگȢارنȡ و مانع برون ريزى هيجانى 
او نشونȡ و به او هم اجازه بروز احساساتش را بȡهنȡ، فرزنȡشان فرد پرخاشگرى مى شود و همان 
 ȡننİ ولى بسيار امر و نهى ȡين متخاصم باشنȡچنان چه وال .ȡرار مى نمايıين را تȡاعمال و رفتار وال
و به فرزنȡان اجازه ى بروز احساسات درونيشان را نȡهنȡ، فرزنȡان خشم خود را فرو مى خورنȡ و 

.ȡدر نتيجه افسرده مى شون
İودİان از لحاظ عاطفى تحت تأثير اختلافات خانوادگى و هم چنين بيمارى هاى پȡر و مادر 
قرار مى گيرنȡ. مثلاً چنان چه مادر İودà، خود بيمار باشȡ و مرتب از بيمارى ودردهاى خود در 
حضور فرزنȡ شıايت داشته باشȡ در İودà ترس از دست دادن مادر به وجود مى آيȡ. هم چنين 
در خانواده هايى İه زن و شوهر مرتّب صحبت از طلاق مى İننİ ،ȡودİان دچار اضطراب و ترس از 
دست دادن والȡين خود مى شونȡ. در اين دوره İودİان به افراد ديگرى ماننȡ دوستان و هم سالان 
و هم چنين معلّمان علاقه منȡى نشان مى دهنȡ. در اثر از دست دادن چيزها و يا افراد مورد علاقه ى 

خود، افسردگى و غمگينى نشان مى دهنȡ. دوستى هاى اين دوره چنȡان پايȡار نيست.
İودİانى İه تحت مراقبت ها و محبت هاى افراطى والȡين قرار مى گيرنȡ نيز، از لحاظ 
صورت  والȡين  نهى  و  امر  با  همراه  افراطى  محبت  چنان چه   .ȡمى شون مشıل  دچار  عاطفى 
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بپȢيرد، İودİان وابستگى شȡيȡ به والȡين نشان مى دهنȡ و چنان چه محبت افراطى همراه با 
 ȡح  ȡباي خود  محبت  ابراز  در  والȡين   .ȡش  ȡخواهن پرتوقع  بسيار  İودİان   ،ȡباش مطلق  آزادى 
اعتȡال را رعايت نماينȡ و بȡاننİ ȡه هرگونه افراط و تفريط در روش هاى تربيتى مى توانȡ از لحاظ 

عاطفى براى فرزنȡان تبعات منفى به بار آورد.
:ȡريم مى فرمايİ در قرآن ȡاونȡخ

«در رفتارت ميانه روى اختيار İن و سخن، آرام گو»
(سوره ى لقمان آيه ١٨)

İودİان در اين سن ممıن است در اثر از دست دادن عزيزى (مرگ، جȡايى والȡين از 
بسيار  روحيه اى  و   ȡدارن تحريį ناپȢير  خُلقى  افسرده،  İودİان   .ȡشون افسردگى  دچار  يȡıيگر) 
پرخاشگر، با ديگران ارتباط برقرار نمى İننȡ و در درس افت تحصيلى دارنȡ. در آن ها، ترس از 
موقعيت ها، مıان ها و اتفاقات ناآشنا به وجود مى آيȡ؛ سؤالات جȡيȡى را مطرح مى نماينȡ. مثلاً مرگ 

چيست؟ بهشت İجاست؟
و  رفتارى  ثبات   ،ȡمى بخش امنيت  عاطفى  لحاظ  از  İودİان  به  دوره  اين  در  آن چه 
عاطفى والȡين، هم سان بودن روش هاى تربيتى پȡر و مادر، روابط دوستانه و صميمانه ى 
والȡين با يȡıيگر، رابطه دوستانه ى والȡين با İودà، مقايسه نıردن و تبعيض قائل نشȡن 

بين خواهران و برادران است.
٣ــ رشȡ اجتماعى: در اين دوره İودİان بسيارى از مهارت هاى اجتماعى را از طريق 
 .ȡنماين ȡان داد و ستİودİ چگونه با ديگر ȡآن ها ياد مى گيرن .ȡيگر ياد مى گيرنȡıنش متقابل با يİ
 .ȡننİ تİو در فعاليت هاى دسته جمعى شر ȡو چيزى بگيرن ȡهنȡه چگونه چيزى بİ ȡآن ها مى آموزن
هم سالان به صورت سرمشق ها و الگوهايى براى تقليȡ و منابع مهمى براى ارائه ى پاداش و تنبيه 
درمى آينȡ. واİنشى İه İودİان ديگر نسبت به رفتار يİ įودà نشان مى دهنȡ عامل مهمى در تغيير 
رفتار به شمار مى آيİ .ȡودİان برخى از رفتارهاى هم بازى هاى خود را تقويت و برخى ديگر را نفى 

مى İننȡ و اين عامل مهمى در يادگيرى رفتار اجتماعى براى İودİان محسوب مى شود.
 àان به ادراİودİ و ȡبيش ترى مى ياب ȡان رشȡاخلاقى: در اين دوره اخلاق و وج ȡ٤ــ رش
بالاترى از آن چه درست يا غلط است دست مى يابنȡ. توانايى داورى و استȡلال در مسائل اخلاقى، 
İه هم مربوط به رشȡ شناختى İودà است و هم تحت تأثير الگوهاى رفتارى والȡين قرار مى گيرد، 
 .ȡبه استنباط هايى درباره ى روابط اجتماعى دست مى زن àودİ ،در نتيجه .ȡبه سطح بالاترى مى رس
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در اين مرحله، نه تنها İودİان مى داننİ ȡه اعمالى ماننȡ دروغ گفتن، دزدى İردن يا آزار ديگران 
İار درستى نيست، بلıه درà آن ها از اين مفاهيم تغيير مى İنȡ. مثلاً İودİان متوجه مى شونİ ȡه 
چه فرقى بين قرض گرفتن و دزدى İردن وجود دارد. در رشȡ اخلاقى İودİان در اين دوره علاوه 
بر رشȡ شناختى و الگوهاى رفتارى والȡين، عوامل ديگرى نيز اهميّت پيȡا مى İننȡ. اين عوامل 

عبارت انȡ از:
١ــ معيارهاى اخلاقى هم سالان ــ تأييȡ شȡن و تأييȡ نشȡن اجتماعى آن ها

٢ــ شخصيت هاى تلويزيونى
٣ــ نشريات

٤ــ افزايش درà زبانى
ـ رشȡ ذهنى: بين سنين ٧ تا ١٢ سالگى İه مرحله ى عمليات عينى ناميȡه مى شود İودİان  ٥  ـ

.ȡننİ و فعاليت هاى منطقى را شروع مى ȡبه مفاهيم گوناگون نگه دارى ذهنى دست مى يابن
 .ȡ(طول يا وزن) مرتّب نماين ȡبع įاشيا را برحسب ي ȡان در ٧ سالگى مى تواننİودİ ًمثلا
در اين سن İودİان به توانايى نگه دارى عȡد نيز دست پيȡا مى İننȡ. مثلاً اگر دو رديف مهره داشته 
باشيم İه يį رديف به صورت عمودى و يį رديف به صورت افقى قرار گيرنȡ درà مى İننİ ȡه 
اين دو رديف مى تواننȡ يį انȡازه باشنȡ و اين به تعȡاد مهره هاى هر رديف بستگى دارد و شıل 

ظاهرى رديف ها مطرح نيست.
.ȡار ببرنİ و واژه هاى انتزاعى را به ȡنقشه اى را ترسيم نماين ȡان ٨ ساله مى تواننİودİ

İودİان در ٩ سالگى به نگه دارى وزن مى رسنȡ. يعنى درمى يابنİ ȡه اشيا با وجود داشتن 
.ȡسان باشن įداراى وزن ي ȡل، جرم و حجم متفاوت، مى تواننıش

رهنمودهاى İلى در بهȡاشت روانى İودİان
همان طورى İه قبلاً ذİر شȡ، اساس و شالوده ى بهȡاشت روانى İودà در خانواده بنا نهاده 
مى شود. در اين راستا عواملى چنȡ دخالت دارنİ ȡه از ميان آن ها به احساس امنيت و شيوه هاى 

مختلف رفتارى والȡين اشاره مى گردد.
الف ــ احساس امنيت: يıى از مهم ترين عوامل در تأمين سلامت روان، احساس امنيت 

:ȡبه وجود مى آي àودİ ه طى مراحل زير درİ است
١ــ ايجاد يį محيط آرام و گرم و صميمى، İه والȡين براى يȡıيگر احترام و ارزش قائل 
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.ȡو داراى روش هاى تربيتى هماهنگ باشن ȡشون
٢ــ تأمين نيازهاى جسمى و روانى İودà در دوران مختلف رشİ ،ȡه بايȡ به موقع و به طور 
مناسب ارضا گردد. در غير اين صورت يį تصوّر منفى از خود و ديگران در İودà ايجاد مى شود 

.ȡش ȡبينى خواهȡو نسبت به محيط پيرامون خود دچار بى اعتمادى و احتمالاً ب
٣ــ داشتن روش هاى ثابت براى تشويق و تنبيه İودà. چنان چه والȡين İودà را زمانى 
براى يį عمل تنبيه و زمانى ديگر او را براى همان عمل تشويق İننİ ،ȡودà دچار حالت بلاتıليفى 
خواهȡ شȡ. اگر چه او از لحاظ عاطفى به والȡين خود وابسته است ولى قادر نيست رفتار والȡين 

.ȡش ȡو اين امر باعث تضاد و تعارض و اضطراب خواه ȡخود را پيش بينى نماي
ب ــ شيوه هاى مختلف رفتارى: يıى ديگر از عوامل مؤثر در بهȡاشت روانى İودİان 

شيوه هاى مختلف رفتارى والȡين با İودİان است İه به اَشıال زير مشاهȡه مى شود.
١ــ بعضى از والȡين در روش هاى فرزنȡ پرورى خود بيش تر متوسل به پاداش مى شونȡ و 
براى يادگيرى رفتار درست İودİان، İم تر قاطعيت نشان مى دهنȡ. اين İودİان در چنين شرايطى 
پرتوقع و خودخواه مى شونȡ لازم به يادآورى است İه نيازهاى İودİان از بȡو تولȡ تا پايان يį سالگى 
بايȡ فورى برآورده شود و هر چه در اين دوره از زنȡگى (بȡو تولȡ تا يį سالگى) به او توجه شود 

ايجاد اشıال نخواهİ ȡرد.
٢ــ بعضى از والȡين نسبت به فرزنȡ خود بيش تر از روش خشونت استفاده مى İننȡ و İم تر 
 ȡان دچار حالت اضطراب و ترس خواهنȡاين گونه فرزن .ȡجايگاهى براى مهر و محبت قائل هستن

.ȡش
٣ــ بعضى از والȡين ابراز محبت شان انàȡ و خشم و İينه ى آنان زياد است. اين والȡين 
براى İودà هم منبع عشق و علاقه و هم منبع خشم و ترس تلقى مى گردنȡ. احساس گناه و اضطراب 
 ȡمحبت ان ناچيز  مقȡار  همان  İسب  صȡد  در  هميشه  زيرا  بود.   ȡخواه زياد  نيز  İودİان  اين  در 
و چنان چه نتواننȡ آن را به دست آورنȡ متزلزل مى شونȡ و اضطراب به آنان روى خواهȡ آورد. اين 

وضعيّت در به وجود آوردن حالت عصبى در İودà بسيار تأثيرگȢار است.
رفتار  در  قاطعيت  با  همراه  مشروط،  غير  محبت  فرزنȡان،  و  والȡين  بين  رابطه  نوع  بهترين 
است. منظور از محبت غيرمشروط اين است İه İودİان را هميشه و در هر شرايطى، دوست بȡاريم 
و به آنان محبت İنيم. منظور از قاطعيت اين است İه در برابر رفتارهاى نادرست İودİان، بȡون 

خشونت، راهنمايى هاى لازم را به İار ببنȡيم و تسليم خواسته هاى غيرمنطقى آنان نشويم.
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خودآزمايى فصل چهارمخودآزمايى فصل چهارم

.ȡگى را توضيح دهيȡ١ــ انواع طردش
٢ــ چه عواملى در دوران باردارى در بهȡاشت روانى جنين تأثير مى گȢارد؟

٣ــ رشȡ ذهنى İودİان را از ٢ تا ١٢ سالگى مورد مقايسه قرار دهيȡ و ضمن مقايسه نمودن 
 .ȡآن در مراحل مختلف، به تفاوت هاى آن اشاره نمايي

٤ــ خصوصيات رشȡ عاطفى İودà از بȡو تولȡ تا ٧ سالگى و از ٧ تا ١٢ سالگى را مقايسه 
.ȡنيİ

.ȡنيİ ايى را بيانȡـ مراحل مختلف اضطراب ج ٥  ـ
ـ در رشȡ اخلاقى، در دوران دوم İودİى، چنȡ عامل، مهم شناخته شȡه انȡ؟ ٦  ـ

٧ــ براى ايجاد احساس امنيّت در İودà، خانواده بايȡ به چه نıاتى توجه نمايȡ؟
.ȡرا توضيح دهي àودİ ـ شيوه هاى رفتارى خانواده در مورد ٨  ـ
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فصل پنجم

بهȡاشت روانى در دوره ى بلوغ و نوجوانى
:ȡبتوان ȡه بايȡف هاى رفتارى: در پايان اين فصل، فراگيرنȡه

١ــ ويژگى هاى رشȡ جسمانى، عاطفى، اجتماعى، اخلاقى و ذهنى را در دوران 
.ȡبلوغ و نوجوانى مورد تجزيه و تحليل قرار ده

.ȡاشت روانى نوجوانان را بيان نمايȡ٢ــ رهنمودهاى اساسى در به
٣ــ رفتارهاâ پرخطر راتعريف İنȡ و عوامل مؤثّر در آن را نام ببرد.

.ȡپرخطر نوجوانان توضيح ده â٤ــ تأثير عوامل خانوادگى را در بر   رفتارها
.ȡپرخطر نوجوانان توضيح ده âـ تأثير عوامل اجتماعى را بر   رفتارها ٥  ـ

.ȡپرخطر نوجوانان توضيح ده âـ تأثير ويژگى هاى شخصيتى را بر   رفتارها ٦  ـ

نوجوانى به دوره ى گȢر از İودİى به بزرگ سالى گفته مى شود. اين دوره از ١٢ــ١١ سالگى 
شروع مى شود و تا ٢٠ــ   ١٨ سالگى ادامه دارد. گاهى اوقات شاهȡ بلوغ زودرس يا بلوغ ديررس در 
نوجوان هستيم. عوامل چنȡى در زودرسى و يا ديررسى بلوغ مؤثرنȡ، از جمله: توارث، آب و هوا، 
تغȢيه و به طورİلّى عوامل محيطى. در اين دوره، نوجوان به بلوغ جنسى دست مى يابȡ و براى خود 
هويّت و استقلال فردى پيȡا مى İنȡ. معمولاً دوران بلوغ مملو از تعارض و نوسان بين هويت يابى و 
سرگشتگى است، İه با شناخت هر چه بهتر ويژگى هاى مختلف رشȡ، در اين دوره مى توان نسبت به 

تأمين سلامت روانى نوجوان اقȡام نمود.

الف ــ ويژگى هاى رشȡ جسمى
رشȡ جسمانى يıى از مهم ترين عوامل تأثيرگȢار بر فرد است. از آن جا İه جسم و روان بر 
يȡıيگر تأثير متقابل دارنȡ، نابه هنجارى هاى رشȡ جسمانى در وضعيت روانى افراد تأثير مى گȢارد. 



٥٠

در اين دوره رشȡ تنها شامل بزرگ تر شȡن انȡام ها و اعضاى بȡن نيست، بلıه همزمان با آن عمل 
.ȡنİ عضو هم تغيير مى

در اين دوره رشȡ در سه جهت شروع مى گردد. يıى در طول، ماننȡ بلنȡ شȡن قȡ و دست 
و يا ساير اعضاى بȡن. دوم در عرض، ماننȡ پهن شȡن سينه، بازوان، چهره و … سوم در وزن، İه 
بر ميزان وزن بȡن اضافه مى شود. سرعت رشȡ در هر دوره از زنȡگى متفاوت است. مثلاً از تولȡ تا 
چهار سالگى رشȡ سريع است. در ٦ ــ ٥ سالگى قȡرى İنȡ مى شود و مجȡداً در ٧ــ٦ سالگى سريع 
مى شود. در ١٢ ــ ٧ سالگى از سرعت آن İاسته مى شود و از ١٢ سالگى تا ١٨ سالگى، İه دوران 
حȡاİثر  مثلاً  است.  متفاوت  پسران  و  دختران  در   ȡرش سرعت  مى گردد.  سريع  مجȡداً  است،  بلوغ 
سرعت رشȡ در دختران در ١٤ ــ ١٣ سالگى است و در پسران در ١٥ ــ ١٤ سالگى است. هر سال 
در دوران بلوغ بين ٥ تا ٧ سانتى متر به قȡ پسران و ٣ تا ٥ سانتى متر به قȡ دختران اضافه مى شود. از 
لحاظ وزن نيز بايȡ گفت İه بين ٤ تا ٦ İيلو به وزن پسرها و ٣ تا ٥ İيلو به وزن دخترها اضافه مى گردد. 
نıته ى قابل توجه در رشȡ اين دوره ظهور علايم بلوغ است İه اين علايم در پسران عبارت انȡ از: 
بزرگ شȡن بيضه ها، دورگه شȡن صȡا، رشȡ مو در زير بغل، سينه و بعȡاً در صورت و در دختران 

عبارت انȡ از: افزايش رشȡ سينه، پهن شȡن لگن و رشȡ مو در زير بغل و شروع عادت ماهيانه.
ديررسى و زودرسى بلوغ و رشȡ جسمانى آن در ويژگى هاى شخصيّتى نوجوانان تأثير زيادى 
دارد. مثلاً پسرهاى ديررس از لحاظ سازگارى با مشıلاتى روبه رو مى شونȡ. به خصوص زمانى İه 
قرار باشȡ در فعاليت هاى ورزشى و جسمانى شرİت نماينȡ. از آن جا İه نمى تواننȡ با هم سالان خود 
به رقابت بپردازنȡ احساس خود İم بينى در آن ها رشȡ مى İنȡ. پسران زودرس برعıس از اتıاى به 
نفس و استقلال بيش ترى برخوردارنȡ. در مورد دختران نيز بايȡ گفت İه زودرسى و ديررسى اثر 
چشم گيرى در رفتار آن ها مى گȢارد. مثلاً دختران زودرس در انتهاى دوران دبستان با مشıلاتى در 
زمينه ى سازگارى روبه رو مى شونȡ. اما اين دختران در دوره ى راهنمايى، در ميان هم İلاسى هاى 
 .ȡه مى گيرنȡو در بسيارى از فعاليت ها نقش رهبرى را به عه ȡخود از اعتبار بيش ترى برخوردارن
در اين دوره نيز دختران ديررس، هماننȡ پسران ديررس، در بعضى موارد ممıن است تصورى منفى 

.ȡننİ برقرار ȡين و هم سالان نتواننȡو ارتباطات رضايت بخشى را با وال ȡاز خود داشته باشن
ترİيبات  در  تغييراتى  مثال  براى   .ȡمى ده رخ  مهمى  فيزيولوژيıى  تغييرات  بلوغ  دوران  در 
شيميايى خون (در اثر فعال شȡن غȡد جنسى) به وجود مى آيȡ. فشار خون افزايش مى يابȡ و ضربان 

قلب İم مى شود و در اثر ترشحات  غȡد، تغييرات متابولسيمى ايجاد مى گردد.



٥١

ب ــ ويژگى هاى İلى رشȡ عاطفى
تغييرات عظيم جسمى و رشȡ ناگهانى اعضاى بȡن در دوران بلوغ برحالات روانى ــ عاطفى 
نوجوانان اثر مى گȢارد. نوجوان در اين دوره  دچار نوعى تعجب و اضطراب و تشويش مى گردد. 
به  خصوص اگر نوجوان در مورد دوران نوجوانى و تغييرات آن ها اطلاعات و آگاهى لازم را دريافت 
ننموده باشȡ. اين دوره از لحاظ روانى و عاطفى دوره ى نگرانى ها، ترس و اضطراب ناميȡه شȡه 
است. چنان چه فشارهاى درونى با مشıلات محيطى توأم گردد ممıن است نوجوان دچار مشıل 
شود. نوجوانان در اين دوره به ظاهر و جسم خود زياد توجه مى İننȡ و براى خود و ديگران عيوب 
تصورى و خيالى قائل انȡ و به تبع آن عيب خيالى و تصورى، İه به گمان خودشان واقعيت دارد، 
احساس حقارت و خودİم بينى در آنان به وجود مى آيȡ. مهمترين خصوصيات عاطفى İه در اين 

دوره به چشم مى خورنȡ عبارت انȡ از:
قرار  احساسات  تأثير  تحت  زود  خيلى  نوجوانان  بودن:  احساساتى  و  زودرنجى  ١ــ 
خوى  و  خلق  İه  مى شود  باعث  بى قرارى  و  زودرنجى   .ȡمى شون تنȡخو  و  بى حوصله  و   ȡمى گيرن
فردى  به  نسبت  سرعت  به   .ȡشون برانگيخته  محرİى  İوچį ترين  به  و   ȡباشن داشته  تحريį پȢير 
علاقه منȡ مى شونȡ و ممıن است همين فرد موردنظر در آنان ايجاد تنفر İنȡ. در اين گونه مواقع، 
خشونت و يا تنبيه نتيجه اى نȡارد و نوجوان را دچار احساسات شȡيȡ مى İنȡ و در او عıس العمل 

دفاعى به وجود مى آورد.
دورى  اجتماع  از  و   ȡمى شون درون گرا  دوره  اين  در  نوجوانان  بعضى  گوشه گيرى:  ٢ــ 
 ȡننİ اȡگوشه اى آرام و خلوت پي ȡنوجوانان مايل ان .ȡو در انزوا و گوشه گيرى به سر مى برن ȡمى جوين
و مشاهȡات خود را تجزيه و تحليل نماينȡ و براى سؤالات خود جواب هايى پيȡا İننȡ. بعضى از 
 ȡه مى خواهİ ه نوجوان در مرحله ى خودشناسى است و به اين منظور استİ ȡنȡروان شناسان معتق

ساعاتى را تنها باشȡ و به خودشناسى بپردازد.
٣ــ دو گانگى احساس: نوجوان اغلب به دو عاطفه ى متضاد دچار مى گردد. يعنى در آنِ 
واحȡ به دو جهت مخالف توجّه و فıر مى İنȡ. از يį طرف امرى را تصȡيق و از طرف ديگر همان 
را تȢıيب مى İنȡ. با İسى مهربان است و به او محبت دارد و در عين حال İينه اى هم نسبت به او 
در دل دارد. از يį طرف احساس استقلال مى İنȡ و مى خواهȡ از خانواده قȡرى فاصله بگيرد. از 

طرف ديگر احساس مى İنİ ȡه هنوز به والȡين و خانواده احتياج دارد و به آن ها وابسته است.
٤ــ جلب توجه ديگران و برترى جويى: نوجوان تمايل دارد İه خودنمايى İنȡ و خود 
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استȡلال،  مخالفت جويى،  رقابت،   ،ȡتقلي  .ȡنماي جلب  خود  به  را  ديگران  توجه  و  سازد  مطرح  را 
خودرأيى، خودنمايى و غرور İه درنوجوانان ديȡه مى شود، بيش تر به منظور اثبات شخصيت بارز 
و برترى خود نسبت به ديگران است. با ديگران بحث مى İنȡ و استȡلال مى آورد تا فıر خود را 

.ȡبقبولان
از  يıى  و  اجتناب  غيرقابل  دوره  اين  در  تخيل  و  تصور  تخيلات:  و  تصورات  ـ  ٥  ـ
ويژگى هاى اين دوره است. نوجوان مرتباً براى خود طرح و نقشه مى ريزد. اين طرح ها مى توانȡ هم 
براى زمان حال وهم براى آينȡه باشȡ. و چون اين تخيّلات و تصوّرات و نقشه ها با واقعيت فاصله 

دارنȡ و عملى نمى گردنȡ، نوجوان را انȡوهگين مى سازد.
و  مخالفت  رويّه ى  خود،  برترى  و  شخصيت  اثبات  براى  نوجوانان  اغلب  مخالفت جويى:  ـ  ٦  ـ
.ȡو حالت منفى و مخالفت به خود مى گيرن ȡبينى مى نگرنȡو هر امرى را با ب ȡنافرمانى را در پيش مى گيرن

مثل  ترس ها،  انواع  به  مى توان  بلوغ  دوران  عواطف  جمله  از  اضطراب:  و  ترس  ٧ــ 
İشمıش هاى  از  ترس   ȡمانن) خانوادگى  ترس هاى  امتحان)،  از  ترس   ȡمانن) مȡرسه اى  ترس هاى 
 ȡاشاره نمود. اين ترس ها، اگر از ح (ترس از حضور در جمع ȡمانن) خانوادگى)، ترس هاى اجتماعى
واقعى و عادى فراتر رود، ايجاد اضطراب مى İنȡ و نوجوان را با مشıلات خواب، تغȢيه، تحصيلى 

و … روبه رو مى سازد.

ج ــ ويژگى هاى رشȡ اجتماعى
رشȡ اجتماعى نوجوان نيز در دوران بلوغ، ماننȡ ساير جنبه هاى رشȡ، تغييرات فراوانى پيȡا 

مى İنȡ و نيازها و ويژگى هايى در نوجوان شıل مى گيرد İه براى او و اطرافيان تازگى دارد.
:ȡاجتماعى نوجوان به شرح زيرن ȡمهم ترين ويژگى هاى رش

تا   ȡننİ مى پيȡا  تمايل  خود  زنȡگى  از  دوره  اين  در  نوجوانان  خودمختارى:  يا  استقلال  ١ــ 
حȡودى از خانه و خانواده فاصله بگيرنȡ و به جمع دوستان و هم سن و سالان خود بپيونȡنȡ. به ملاà ها 
و ارزش هاى هم سالان خود بسيار اهميت مى دهنȡ. چنان چه نوجوان را از رفتن به طرف اجتماع به طور 
افراطى و غيرمعقول منع نماييم وى روش هاى تطبيق و سازگارى در محيط را ياد نمى گيرد. نوجوانان در 
.ȡارنȢه به قوانين آن جامعه احترام بگİ ȡه جامعه به افرادى پاداش و مزيّت مى دهİ ȡفراگيرن ȡاجتماع باي

علت فاصله گرفتن نوجوان از خانواده و رو آوردن به اجتماع و دوستان خود به سه دليل 
است، علت اوّل رهايى از عادت ها و رسوم منحصر به خانواده است İه در اجتماع قوانين İلى تر و 
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تا حȡودى بȡون تبعيضات است. علت دوم نوعى ميل اجتماعى است و «خȡاونȡ گرايش به جمع١ 
را در سرشت انسان قرار داده است.» علت سوم حس استقلال طلبى است. بȡين معنى İه نوجوان 

.ȡردار خود داشته باشİ ارها و رفتار وİ رى آزادى عمل درȡق ȡمى خواه
 ،ȡ٢ــ ارتباط با هم سالان: نوجوان تمايل دارد با دوستان خود بيش تر وقت صرف نماي
به گروهى ملحق شود و خود را متعلق به گروهى احساس نمايȡ. گروه هاى مȢهبى، ورزشى، هنرى 
و درسķ و تحصيلى از جمله گروه هايى هستنİ ȡه نوجوانان گرايش به پيوستن به آن ها را دارنȡ. از 
جمله فوايȡ پيوستن به گروه هاى مقبول اين است İه نوجوان بسيارى از قوانين و مقررات اجتماعى 
را فرامى گيرد؛ رعايت حقوق ديگران İه نشانه ى بلوغ اجتماعى است نيز در گروه آموخته مى شود. 
حالات ضȡ اجتماعى و عواطف نامطلوب، ماننȡ ترشرويى، خشونت، خودخواهى، حسادت و … 
از بين مى رود. نوجوان در İمال راحتى مى توانȡ درد دل هاى خود را با گروه در ميان بگȢارد و 
احساس همȡردى را İسب İنȡ و چاره جويى نمايȡ. البته اگر گروه هم سال نوجوان گروه سالمى 

نباشȡ طبعاً اثرات منفى به جا خواهȡ گȢاشت.
 ،ȡجسمى در نوجوان به وجود مى آي ȡه به علت رشİ ٣ــ ارتباط با جنس مخالف: تغييراتى
با رشȡ جنسى نيز همراه است و سبب مى شود نوجوان به طور طبيعى به جنس مخالف تمايل پيȡا 
İنȡ. براى پاسخ گويى به اين نياز طبيعى و پيش گيرى از مشıلاتى İه در اين زمينه پيش مى آيȡ، لازم 
است، ضمن آموزش و تأİيȡ بر نıات اخلاقى و دينى، ارتباط با جنس مخالف را، به صورت درست 
و اخلاقى، در جمع هاى خانوادگى، فاميلى، گروه هاى علمى، مȢهبى، هنرى و فعاليت هاى اجتماعى، 

مورد توجه قرار داد تا از ارتباط هايى İه به اَشıالى نامناسب صورت مى گيرد، جلوگيرى شود.
پژوهش هاى روان شناختى نشان داده است İه سه عامل در ارتباط نوجوانان با جنس مخالف، 

تأثيرگȢارى مثبت دارد:
ــ ارتباط مناسب پȡر با دختر و مادر با پسر: İم بود محبت پȡر و مادر نسبت به فرزنȡان 
خود، به ويژه در دوران بلوغ، سبب تمايل بيش تر آنان به جنس مخالف مى گردد. برخى از والȡين 
فıر مى İننİ ȡه نوجوانان نياز به محبت، نوازش و تماس هاى بȡنى نȡارنȡ در حالى İه آنان در اين 

.ȡنȡر، نيازمنȡين خود به ويژه پȡسال هاى پرالتهاب بيش تر به محبت وال
انرژى  و  شور  با  همراه  رؤياها،  و  هيجانات  دوران  نوجوانى  مناسب:  فراغت  اوقات  ــ 
فراوان است İه اگر با پرداختن به فعاليت هاى مناسب و مورد علاقه، تعȡيل نگردد، نوجوان به دنبال 

âمطهر ȡتاب «جامعه و تاريخ» تأليف استاد شهيİ ،ķاسلام ķبر جهان بين âمه اȡ١ــ مق
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راه هاى ديگرى براى برون ريزى آن ها مى رود İه ارتباط هاى نامناسب با جنس مخالف و رفتارهاى 
آسيب زاى ديگر از جمله ى آن هاست.

ــ ارتباط دوستانه پȡر و مادر با يȡıيگر: پȡر و مادر الگوهاى مناسبى براى فرزنȡان 
خود هستنȡ. اگر روابط پȡر و مادر با يȡıيگر، در حضور فرزنȡان، محبت آميز و همراه با احترام 

.ȡنوجوانان دختر و پسر نيز، اين رفتارهاى مناسب را الگوى خود قرار مى دهن ،ȡباش
با   ȡباي نوجوان  است.  هويت يابى  نوجوانى،  دوران  مهم  مسائل  از  يıى  هويت يابى:  ٤ــ 
استفاده از توانمنȡى هايى İه به دست آورده است به سه سؤال اساسى پاسخ دهȡ: «من İيستم»، 

«چه مى خواهم» و «چگونه مى توانم به خواسته ها و اهȡاف خود برسم».
اگر نوجوان بتوانȡ به اين سؤالات پاسخ گويȡ، به هويت خود دست يافته است و İم تر دچار 
مشıلات رفتارى مى گردد اما اگر به دلايل متعȡد نتوانȡ پاسخ اين سؤالات را بȡهȡ، دچار سرگشتگى 
و سردرگمى خواهȡ شȡ. به گفته ى اريıسون، روان شناس معاصر، نوسان بين هويت يابى و سرگشتگى 
ملاà هاى  و  ارزش ها   ȡباي نوجوان  هويت يابى،  براى  است.  نوجوانى  دوران  مهم  تعارض هاى  از 
موجود در خانواده، جامعه، دوستان و … را يį پارچه سازد و با توجه به اهȡاف و علايق خود، 
الگوهاى  زمينه،  اين  در   .ȡده سامان  را  خود  زنȡگى  آن،  براساس  İه   ȡنİ انتخاب  را  ملاà هايى 

.ȡنİ ل گيرى هويت نوجوان ايفا مىıمناسب و شايسته، در خانواده و جامعه، نقش مؤثرى در ش

ويژگى هاى رشȡ اخلاقى
در دوران نوجوانى، توجه به اصول اخلاقى و ارزش ها، با طرح سؤال درباره ى آن ها، آغاز مى شود.

قرار  شناختى   ȡرش با  ارتباط  در  اخلاقى   ȡرش İه  است   ȡمعتق معاصر،  روان شناس  پياژه، 
دارد. سال هاى نوجوانى، از نظر رشȡ شناختى، دوران پيȡايش تفıر منطقى و انتزاعى است، بنابراين 

نوجوان قادر به درà و پȢيرش اصول اخلاقى است.
İلبرگ١، روان شناس معاصر نيز، ويژگى هاى رشȡ اخلاقى را در مراحل رشȡ بررسى İرده و 

براى دوره ى نوجوانى، ويژگى هاى زير را ارائه داده است:
١ــ در سال هاى اول نوجوانى (١٣ ــ ١١ سالگى):

ــ اطاعت از قوانين به منظور جلب تأييȡ ديگران
ــ اطاعت از قوانين براى حفظ رابطه با ديگران

Kohlberg ــ۱
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ــ اطاعت از قوانين به منظور اجتناب از سرزنش ديگران
ــ اطاعت از قوانين براى انجام وظيفه و حفظ نظم در جامعه

٢ــ از ١٣ سالگى تا آغاز بزرگ سالى:
ــ احترام به قوانين و اصول شناخته شȡه اخلاقى به عنوان قراردادهاى اجتماعى
ــ احترام به حقوق ديگران، (بزرگ سالان و هم سالان) به عنوان اصول اخلاقى

ــ درà و پȢيرش مفاهيم انتزاعى اخلاقى، ماننȡ عȡالت، برابرى و …
نوجوان، براى رعايت قوانين اخلاقى، به مهارت هاى زير نياز دارد:

ــ توانايى توجه به پيامȡهاى دراز مȡت رفتارها و نه پاداش هاى فورى. نوجوان بايȡ بتوانȡ با 
.ȡنİ ه، عواقب رفتارهاى خود را پيش بينىȡنگاهى به آين

ــ توانايى İنترل رفتارهاى خود نوجوان بايȡ با شناخت رفتارها به ويژه هيجانات خود، آن ها 
.ȡنترل نمايİ را

ديگران، همȡلى يعنى اين İه فرد بتوانȡ خود را جاى ديگران بگȢارد  توانايى همȡلى با  ــ 
و با درà احساسات آن ها، به آنان يارى رسانȡ. به گفته ى مولانا، شاعر بزرگ ايرانى «همȡلى، از 

هم زبانى بهتر است».

هـ ــ ويژگى هاى رشȡ ذهنى
مرحله ى  نام  به  ذهنى   ȡرش از  دوره  اين  معاصر،  معروف  روان شناس  پياژه،  گفته ى  به  بنا 
«عمليات صورى» نام گȢارى شȡه است. نوجوانان مى تواننȡ فرضيه هايى را طرح İننȡ و با استفاده 
 ȡهر فرضيه اى را مورد مطالعه قرار  دهن .ȡروش نظام دار شروع به آزمايش اين فرضيه ها نماين įاز ي
و پى آمȡ هر يį از فرضيه ها و قبول و يا رد آن را وارسى  نماينȡ. اين توانايى، به تصوّر درآوردن 
پيش آمȡهاى احتمالى و فراتر رفتن از محȡوده ى واقعيت موجود است. در اين مرحله، نوجوانان به 
مسائل فلسفى و عقيȡتى مى انȡيشنȡ و درباره ى شيوه ى اداره ى جهان به دست بزرگ سالان ابراز 

.ȡه و با مسائل مربوط به جهان بينى درگير مى شونȡبا مسائل فرضى، با آين .ȡننİ مى ȡتردي

رفتارهاى پرخطر
 ȡيȡى به بزرگ سالى است و از اين رو با تغييرات شİودİ ار ازȢدوران نوجوانى، دوران گ
نوجوانان  براى  را  دشوارى هايى  گاه  تغييرات،  اين  است.  همراه  عاطفى  و  ذهنى  روانى  جسمى، 
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برطرف  تȡريجاً  و  است  سطحى  و  گȢرا  نوجوانى،  دوران  مشıلات  از  برخى  مى آورد.  به وجود 
مى گردد. اما بعضى از رفتارهاى نوجوانان، به دلايل مختلف، به گونه اى است İه به خود، خانواده 
و جامعه آسيب مى رسانȡ. اين رفتارها را، رفتارهاى پرخطر مى گوينȡ. رفتارهاى پرخطر، ويژگى هاى 

زير را داراست:
ــ برخلاف هنجارهاى جامعه است.

ــ با قوانين جامعه تطابق نȡارد.
ــ از نظر قانون، جرم محسوب مى شود و قابل مجازات است.

ــ سبب نقض حقوق ديگران مى شود.
.ȡــ به فرد و جامعه آسيب مى رسان

:ȡانواع رفتارهاى پرخطر: مهم ترين رفتارهاى پرخطر در دوران نوجوانى، به شرح زيرن
ــ بزهıارى: بزهıارى، رفتارهايى ماننȡ سرقت، قتل، رفتارهاى پرخاشگرانه، فحشا و ساير 
رفتارهاى ضȡاجتماعى را شامل مى شود. اگر چه رفتارهاى بزهıارانه در جهان، توسط نوجوانان، 

.ȡمى از نوجوانان به دلايل مختلف به اين رفتارها مى پردازنİ ȡروبه افزايش است، اما درص
جمله  از  و …  الıل  مخȡر،  مواد  انواع   ȡمانن موادى  به  اعتياد  مواد:  مصرف  سوء  ــ 
رفتارهاى پرخطرى است İه متأسفانه در بين جوانان و نوجوانان روبه گسترش است و آسيب هاى 

فراوانى به فرد و جامعه وارد مى سازد.
مصرف سيگار، اگر چه در حȡ مصرف مواد مخȡر، زيان آور نيست اما گȢشته از آسيب هايى 

İه به سلامت جسمى فرد وارد مى سازد، زمينه را براى مصرف ساير مواد، فراهم مى سازد.
ــ فرار: فرار، رفتارى است İه در دختران بيش تر از پسران ديȡه مى شود. فرار، ناشى از 
ناتوانى در رويارويى با مشıلات و حل آن هاست. فرار، آسيب هاى جȡى به نوجوان وارد مى سازد 

و زمينه را براى ساير رفتارهاى پرخطر، آماده مى سازد.
ــ خودİشى: تمايل و اقȡام به خودİشى، به سن خاصى اختصاص نȡارد اما در دوران 
نوجوانى به دليل ويژگى هاى آن، در برخى از نوجوانان، مشاهȡه مى شود. خودİشى نيز ماننȡ فرار، 

نشانه ى ناتوانى در حل مسئله است.
عوامل مؤثر در رفتارهاى پرخطر: مهم ترين عوامل مؤثر در رفتارهاى پرخطر عبارت انȡ از:

ــ عوامل اقتصادى: 
فقر، يıى از عواملى است İه در اقȡام به رفتارهاى پرخطر در نوجوانان، مؤثر است. بيıارى 
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والȡين، درآمİ ȡم خانواده و برطرف نشȡن نيازهاى مالى نوجوان از جمله عواملى است İه گاه سبب 
بروز رفتارهاى بزهıارانه ماننȡ سرقت مى شود.

ــ عوامل اجتماعى ــ فرهنگى:
مهم ترين عوامل اجتماعى ــ فرهنگى مؤثر در بروز رفتارهاى پرخطر نوجوانان را مى توان به 

شرح زير برشمرد:
 وجود آسيب هاى اجتماعى در جامعه، ماننȡ اعتياد، خشونت و …

 دوستان نامناسب، با توجه به تقليȡ و الگوپȢيرى نوجوانان از هم سالان خود.
 وجود تبعيض در جامعه از نظر اقتصادى، اجتماعى و فرهنگى به ويژه تبعيض جنسيتى در 

ارتباط با دختران
 رسانه هاى نامناسب ماننȡ فيلم هاى خشونت آميز، نشريات و İتاب هاى زيانبار با توجه به 

نقش و جȢابيت اين رسانه ها براى نوجوانان
خود،  براى  آن ها  زيان بار  تأثيرات   و  پرخطر  رفتارهاى  پيامȡهاى  از  نوجوانان،  ناآگاهى   

خانواده و جامعه
ــ عوامل خانوادگى:

خانواده، نقش مؤثرى در رفتارهاى جوانان دارد. نوع روابط والȡين با فرزنȡان، الگوهاى 
رفتارى والȡين، شيوه هاى تربيتى آنان، اختلافات خانوادگى و … از جمله عوامل مهم درİشانȡن 

نوجوانان به سمت رفتارهاى پرخطر است.
مهم ترين عوامل خانوادگى مؤثر در رفتارهاى بزهıارانه ى نوجوانان عبارت انȡ از:

 تقليȡ و هماننȡسازى: در برخى از خانواده ها، پȡر و مادر، الگوهاى شايسته اى براى 
نوجوانان نيستنȡ و فاقȡ رفتارهاى درست و شايسته انȡ. در نتيجه نوجوانان، با هماننȡسازى با آنان، 

.ȡين خود مى پردازنȡرفتارهاى نامناسب وال ȡبه تقلي
رفتارهاى  به  والȡين  بى توجهى  علت  به  نوجوانان  گاهى  توجه:  جلب  و  محبت  İمبود   
پرخطر مى پردازنȡ. در واقع اين رفتارها نوعى واİنش به İمبود محبت آنان و انتقام گيرى از والȡين 

خود و گاه براى جلب توجه آنان است.
 ،ȡيȡبه اعمال تنبيه ش ȡين نسبت به نوجوانان، معتقȡخشونت با نوجوانان: برخى از وال 
سخت گيرى زياد و خشونت انȡ. چنين نوجوانانى، خشونت را از والȡين خود مى آموزنȡ و آن را 

.ȡننİ در مورد ديگران اِعمال مى
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 اختلاف شȡيȡ والȡين: نوجوانانى İه در محيط خانواده، از آرامش و محبت برخوردار 
نيستنȡ، براى ارضاى نيازهاى خود، بيش تر وقت خود را خارج از خانه مى گȢراننȡ و اين امر آن ها 
را به سوى رفتارهاى پرخطر، سوق مى دهȡ. از طرفى، احساس تنهايى و بى حمايتى در اين نوجوانان، 

.ȡنİ آنان را دچار افسردگى مى سازد و افسردگى، گاه به صورت رفتارهاى پرخاشگرانه بروز مى
دارد  نوجوانان  رفتارهاى  در  مهمى  نقش  پȡر،  ويژه  به  والȡين  والȡين:  نظارت  و  حضور  عȡم   
حضور نȡاشتن، حضور İم و نبود نظارت والȡين، فرزنȡان را از ارتباط سازنȡه ى پȡر و مادر محروم مى سازد 

ȡو به سبب برخوردار نبودن از راهنمايى هاى آنان، گاه به رفتارهاى نادرست رو مى آورن
ــ عوامل شخصيتى (فردى):

علاوه بر عوامل گفته شȡه، ويژگى هاى شخصيتى نوجوانان نيز، در بروز رفتارهاى پرخطر، 
مؤثر است. 

قسمت  سه  از  فرد  هر  شخصيت  روان İاوان،  نظر  از  İه   ȡه ايȡخوان روان شناسى  İتاب  در 
تشıيل شȡه است:

 نهاد، شامل غرايز İه تابع اصل لȢت است.
 خود، عامل واسطه بين نهاد، واقعيت ها و فراخود است.

 فراخود، وجȡان اخلاقى و پليس درونى ماست.
 ȡم تر مى تواننİ و ȡان اخلاقى ضعيفى هستنȡداراى وج ،ȡه رفتارهاى پر خطر دارنİ افرادى
پرخطر  رفتارهاى  به  دست  بيش تر  نتيجه  در  و   ȡننİ İنترل  را  خود  وسوسه ها  از  برخى  برابر  در 
و  ناسازگارى  بى قرارى،  بȡگمانى،  تخريب،  پرخاشگرى،   ȡمانن خصوصياتى  طرفى،  از   .ȡمى زنن

رفتارهاى تıانشى در آنان بيش تر است.
اين افراد، احساس بى İفايتى، طردشȡگى عاطفى و نياز به ابراز وجود دارنİ ȡه معمولاً با 

.ȡشيوه هاى نادرست انجام مى دهن
در خصوص رفتارهاى پرخطر نوجوانان به نıات زير بايȡ توجه İرد:

ــ ويژگى هاى شخصيتى افراد نيز، تحت تأثير عوامل محيطى قرار مى گيرنȡ. هيچ انسانى، 
:ȡار ايرانى مى گويȡدر اين مورد، حافظ شاعر نام .ȡار به دنيا نمى آيıبزه

مıن در اين چمنم سرزنش به بȡخويى
چـنان چـه تربـيتم مـى İننȡ، مـى رويَم

ــ تأİيȡ بر پيش گيرى از رفتارهاى پرخطر نوجوانان، امرى ضرورى است. با توجه به عوامل 
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مؤثر در ايجاد رفتارهاى پرخطر و تلاش در راه İاهش آن ها، مى توان از اين رفتارها پيش گيرى 
İرد.

توانمنȡ سازى نوجوانان با آموزش مهارت هاى زنȡگى، آگاه سازى آنان از پيامȡهاى آسيب زاى 
اوقات  براى  برنامه ريزى  و  نوجوانان  با  مناسب  رفتار  براى  خانواده ها  آموزش  پرخطر،  رفتارهاى 

فراغت آنان از مهم ترين برنامه هاى پيش گيرانه در اين زمينه است.
ــ رفتارهاى پرخطر، قابل تغيير و اصلاح است و نوجوانانى را İه به هر دليل، درگير اين 
رفتارها شȡه انȡ، بايȡ تحت درمان قرار داد تا بتواننȡ با تغيير رفتارهاى خود، زنȡگى عادى خود را 

.ȡى براى جامعه باشنȡو فرد مفي ȡادامه دهن

رهنمودهاى اساسى براى بهȡاشت روانى نوجوانان
و  بȡن  اعضاى  ناگهانى   ȡرش و  جسمى  عظيم  تغييرات  با  نوجوان   ،ȡش گفته  قبلاً  چنان چه 
تغييرات خلق و خو مواجه مى شود. اين دگرگونى ها باعث مى شود İه تعادل و هماهنگى بين جسم و 
روان او از بين برود و دچار نوعى انقلاب درونى گردد. به منظور اين İه نوجوان بتوانȡ به بهȡاشت 

:ȡات زير توجه داشته باشıلازم است به ن ȡنماي įمİ روانى خود
١ــ آشنايى با خصوصيّات و ويژگى هاى دوره ى بلوغ: هر چه نوجوان با خصوصيات 
اين دوره آشنايى داشته باشȡ شناخت بيش ترى راجع به خود پيȡا مى İنȡ و بسيارى از حالات خود 

.ȡد چگونگى برخورد صحيح با آن برمى آيȡو در ص ȡرا طبيعى مى دان
٢ــ تغȢيه: از آن جا İه نوجوان در حالت رشȡ و تıامل به سر مى برد و بخشى از اين رشȡ و 
 ȡمى نماي įمİ ايى به اوȢداشتن برنامه و رژيم خاص غ ،ȡيه ى او نيز مربوط مى باشȢتحول به نوع تغ

.ȡتا تعادل و انرژى جسمى و روانى خود را به نحو احسن برآورده و حفظ نماي
اضطراب   ȡتولي او  براى  İه  فرد  درونى  تضادهاى  و  تعارضات  از  بسيارى  ورزش:  ٣ــ 
مى نمايȡ مى توانȡ از طريق برنامه ريزى ورزشى مناسب تخليه گردد. هم چنين ورزش مى توانȡ مقاومت 

.ȡنماي įمİ نȡروانى افراد را بالا ببرد و به سوخت و ساز ب
٤ــ استفاده از نıات مثبت: همان طور İه قبلاً توضيح داده شȡ، نوجوان تمايل به جلب توجه 
ديگران دارد. ممıن است نوجوانى راه درست اين جلب توجه را نȡانȡ و به طريقى منفى جلب توجه 
نمايȡ. مثل دانش آموزى İه در İلاس درس مرتباً با صحبت هاى پراİنȡه و نامربوط خود باعث خنȡه 
و شوخى و مزاح ديگران مى شود و حواس ديگران را از توجه به درس، به صحبت هاى خود معطوف 
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مى دارد. نوجوانان عزيز بهتر است İه سعى در مطرح ساختن خود از طريق اجراى فعاليت هاى مثبت و 
مفيȡ داشته باشنȡ و در اين راستا بهتر است از استعȡادها و توان خود بهره بگيرنȡ و با ابتıار و خلاقيت 

.ȡننİ و موفق بودن در درس و ساير موارد ديگر، نظر ديگران را به خود جلب
ـ برنامه ريزى صحيح: با يį برنامه ريزى درست درسى و غير درسى بسيارى از تصوّرات  ٥   ـ

و خيال بافى هاى نوجوان برطرف مى شود و بين او و واقعيت ها فاصله ايجاد نمى گردد.
ـ نحوه ى صحيح انتخاب دوست: چنان چه نوجوانان در انتخاب دوست دقّت İننȡ و  ٦   ـ
فرد شايسته و مورد تأييȡى را براى دوستى انتخاب نماينȡ مى تواننȡ بسيارى از نيازهاى طبيعى ــ 
اجتماعى خود را به نحو قابل قبولى برطرف İننȡ. لازم است در اين زمينه از تجارب ارزنȡه ى والȡين 

.ȡيل هويّت خود برگزيننıسازى و تش ȡه را براى هماننȡيȡو الگوهاى پسن ȡبگيرن įمİ خود نيز
٧ــ گرايش به مȢهب: نوجوانان عزيز بايȡ به اين نıته بسيار مهم توجّه داشته باشنİ ȡه 
رشȡ اخلاقى آن ها در گرو داشتن اعتقاد قوى و محıم به ذات پروردگار و پيروى از اصول مȢهبى 
صورت مى پȢيرد. گرايش به مȢهب باعث آرامش روانى آن ها مى شود و از بسيارى از انحرافات و 

İج روى ها جلوگيرى مى İنȡ و روش سالم زنȡگى نمودن را به انسان مى آموزد.
بسيار  نقش   ȡمى توانن فرزنȡانشان،  بلوغ  دوره ى  در  مادران  و  پȡران  والȡين:  نقش  ـ  ٨  ـ
مهمى ر ا ايفا نماينȡ. نوجوانانى İه از تغييرات و دگرگونى هاى ايجاد شȡه در اين دوره اطلاعاتى از 
والȡين خود دريافت نıرده انȡ بيش تر دست خوش مشıلات مى شونȡ. بر عıس نوجوانانى İه قبل 
از شروع علايم بلوغ، توسط والȡين در جريان اين تحولات قرار مى گيرنȡ از بسيارى از ناراحتى ها 

.ȡو تحوّل مى دانن ȡو داشتن علايم بلوغ را نشانه رش ȡرهايى مى يابن
پȡران و مادران در دادن توضيحات راجع به مسائل بلوغ به فرزنȡانشان بايȡ شرم و خجالت 
را از خود دور سازنȡ و مسائل لازم را به فرزنȡان خود بياموزنȡ. مثلاً مادران بايȡ به دختران خود 
 ȡران نيز بايȡو پ ȡهنȡود ١٢ ــ ١١ سالگى راجع به عادت ماهانه و وقوع آن، تعليمات لازم را بȡدر ح
پسر ١٤ ــ ١٣ ساله خود را در جريان تغييراتى İه در دوران بلوغ رخ مى دهȡ بگȢارنȡ. مخصوصاً 
والȡين بايȡ سعى İننİ ȡه اين امر را طبيعى و عادى جلوه دهنȡ و تİȢر دهنİ ȡه هرگونه خجالت، 
ترس و وحشتى در اين زمينه بى مورد است و اگر چنان چه در فردى اين علايم ظاهر نشود غيرطبيعى 
است. هم چنين راجع به زودرسى و ديررسى بلوغ بايȡ آموزش داده شود. اگر در دوران بلوغ والȡين 
سıوت نماينȡ و اطلاعات منطقى را به فرزنȡانشان نȡهنȡ، فرزنȡان براى پيȡا İردن سؤالات خود يا 
به راهنمايى هاى غلط هم سالان خود پناه مى برنȡ و يا به İتاب هايى İه در اين سن مناسب آن ها نيست 
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رجوع خواهنȡ نمود.
مسئله ى ديگرى İه در اين دوره بايȡ در نظر داشت دادن مسئوليت در حȡ توان به نوجوانان و 
 ȡمورد ستايش و تمجي ȡى هاى آن ها بايȡات مثبت و توانمنıاجتناب از سرزنش نمودن آن هاست. ن
قرار گيرد و نıات ضعف و محȡوديت هاى آن ها بايȡ شناخته شود و با تıيه بر توانمنȡى هاى آن ها، 

.ȡو يا با آموزش از بين برون ȡم رنگ تر شونİ ات ضعفıن

خودآزمايى فصل پنجمخودآزمايى فصل پنجم

١ــ زودرسى و ديررسى بلوغ چه تأثيرى در رشȡ شخصيّتى نوجوان دارد؟
٢ــ دو نمونه از خصوصيات و ويژگى هاى رشȡ عاطفى دوران بلوغ را نام ببريȡ و توضيح 

.ȡدهي
.ȡ٣ــ ترس هاى دوران بلوغ را فهرست نمايي

.ȡ٤ــ دلايل فاصله گرفتن نوجوان از خانواده چيست؟ توضيح دهي
.ȡاجتماعى را توضيح دهي ȡـ مهم ترين نشانه هاى رش ٥  ـ

ـ پياژه دوران بلوغ را از لحاظ ذهنى چه دوره اى مى نامȡ؟ چرا؟ ٦  ـ
٧ــ والȡين و نوجوانان چه نıاتى را براى حفظ سلامت روانى در دوران بلوغ بايȡ رعايت 

نماينȡ؟
.ȡـ رفتارهاى پرخطر را تعريف نمايي ٨  ـ

.ȡتوضيح دهي ،ȡپرخطر مى گردن âه باعث رفتارهاİ ٩ــ مهم ترين عوامل درون خانواده را
١٠ــ عوامل اجتماعى مؤثّر در رفتارهاâ پرخطر نوجوان را نام ببريȡ و هر يį را مختصراً 

.ȡتوضيح دهي
١١ــ تأثير «فراخود» در شخصيت افراد با رفتارهاâ پرخطر و افراد عادى را مورد مقايسه و 

.ȡتجزيه و تحليل قرار دهي
.ȡپرخطر را توضيح دهي â١٢ــ مهم ترين ويژگى هاى شخصيتى نوجوانان با  رفتارها

.ȡدر نظر داشت، بنويسي ȡپرخطر باي âه در برخورد با نوجوانان با رفتارهاİ ،اتى راı١٣ــ ن
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فصل ششم

 نقش مراİز آموزشى در بهȡاشت روانى İودİان و نوجوانان
:ȡبتوان ȡه بايȡف هاى رفتارى: در پايان اين فصل، فراگيرنȡه

.ȡنİ و يادگيرى، تجزيه و تحليل ȡو اثرات آن را در ابعاد مختلف رش àودİȡ۱ــ نقش مه
.ȡان توضيح دهİودİ اشت روانىȡرا در به àودİ ۲ــ اهميّت نقش مربى

.ȡارس توضيح دهȡاشت روانى را در طراحى و برنامه هاى آموزشى مȡ۳ــ اصول به
.ȡاشت روانى دانش آموزان توضيح دهȡ۴ــ اهميّت نقش معلم را در به

.ȡنİ ان بررسىİودİ اشت روانىȡـ نقش مجتمع هاى بهزيستى و شبانه روزى را در به ۵  ـ

İودà هرچه بزرگ تر مى شود دنياى اجتماعى او وسيع تر و گسترده تر مى گردد و با ورود او 
به مراİز پيش دبستانى (İودİستان و مهİȡودà) و سپس به مȡرسه، عوامل مهمى هم چون مربيان، 
İلى  هم سالان و به طور  دوستان،  تفريحى،  رسمى و رسمى) و  آموزشى (غير  برنامه هاى  مسئولان 
فضاى حاİم در آن مجموعه، شخصيت و رفتار، عواطف، يادگيرى و İلا ً  ر شİ ȡودİان را تحت تأثير 

.ȡقرار مى ده
به وجود  در  و   ȡباشن  àودİ خانواده ى  براى  جاى گزينى  واقع  در   ȡباي دبستانى  پيش  مراİز 
آوردن فضاى شبه خانواده تلاش İننȡ. در محيط مȡرسه، İه آغاز آموزش هاى رسمى به İودİان 
است علاوه بر معلمان، مسئولان، آشنايان، İتاب ها و نشريات نيز در رشȡ و شıوفايى استعȡادهاى 

 .ȡارنȢكودكان بسيار تأثيرگ

نقش مراİز آموزشى در بهȡاشت روانى İودİان
 įان، به تفصيل در مورد هر يİودİ اشت روانىȡز در بهİاز اين مرا įبه لحاظ تأثير هر ي

به بحث مى پردازيم.
ـ نقش مهİȡودà و İارİنان آن: تأثيرات مهİȡودà و İارİنان آن را در ابعاد مختلف  الف ـ

رشȡ و يادگيرى İودİان، بررسى مى İنيم:
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۱ ــ نقش مهİȡودà در سازگارى: مربيان و İودİان ديگر در مهİȡودà در يادگيرى هاى 
تازه ى كودà تأثير بسزايى دارنİ .ȡودà در مهȡ، علاوه بر اين İه روش سازگارى جȡيȡ با محيط 
را مى آموزد، بسيارى از مهارت هاى اجتماعى را از طريق داد و ستȡ با ديگران ياد مى گيرد، در 
فعاليت هاى دسته جمعى مى آموزد İه چگونه از اين فعاليت ها لȢت ببرد و به معناى بسيارى از مفاهيم 
 ،ȡدر مه .ȡاحساسات ديگران را در جمع مى آموزن àو در àان، مفهوم اشتراİودİ .ȡدست مى ياب
İودİان به پيامȡ بسيارى از رفتارهاى خود پى مى برنȡ. آن ها بزودى مى آموزنİ ȡه رفتارهايى مثل 
پرخاشگرى، İتį زدن و دعوا İردن مورد تأييȡ نيست و در عوض رفتار مؤدّبانه، مهربانى نمودن 
و رعايت حقوق ديگران مورد تأييȡ و پاداش قرار مى گيرد. به طور İلىّ İودİان در مهİȡودà از 
الگوهاى رفتارى موجود تقليȡ مى İننȡ. نه تنها مربيان رفتارهاى خوب و بİ ȡودà را تأييȡ و يا 
عامل   ȡمى دهن نشان   àودİ  įي رفتار  به  نسبت  ديگر  İودİان  İه  واİنشى  بلıه   ȡمى نماين تȢıيب 
مهمى در تغيير رفتار به شمار مى آيȡ. ارتباط İودà با ديگران نقش مهمى در يادگيرى اجتماعى او 
بازى مى İنİ .ȡودİان، در اين دوره بسيارى از مفاهيم را از طريق بازى و آموزش هاى غيررسمى 

فرامى گيرنȡ. بازى هاى تخيّلى، نمايشى و نمادى قȡرت فراگيرى آنان را بالا مى برد.
۲ ــ نقش مهİȡودà در رشȡ ذهنى: رشȡ مفاهيم ذهنى İودİان در اين دوران تحت تأثير 
 ȡمى توان àودİ ȡمه ،ȡچنين انگيزه هايى باش ȡانگيزه هاى محيطى قرار مى گيرد. چنان چه خانواده فاق
با فراهم آوردن امıانات لازم (برنامه هاى آموزشى و تفريحى) به رشȡ ذهنى İودİان İمį نمايȡ. البته، 
 įمİ انİودİ ذهنى ȡه به رشİ ȡداراى ويژگى هايى باش ȡدر درجه ى اول محيط خانه و خانواده باي

نمايȡ و باعث پرورش قواى ذهنى آن ها گردد.
روى  بر   àودİȡمه اثرات  از  يıى   :àودİ اجتماعى   ȡرش در   àودİȡمه نقش  ــ   ۳
 àودİ ،àودİȡستان يا مهİودİ و سازگارى اجتماعى آنان است. در محيط ȡبه رش įمİ ،انİودİ
ياد مى گيرد İه چگونه به سازگارى فردى و اجتماعى نايل شود. در اين مıان İودà با گروه هم  سن 
و سال خود آشنا مى شود. طرز برخورد با گروه هم  سن را ياد مى گيرد و بعضى از آموخته هاى قبلى 
او در منزل تقويت مى شود. ممıن است برخى ديگر از آموخته هاى او تعȡيل يابȡ و يا از بين برود. 
مثلا ً   رفتارهايى İه مورد قبول گروه هم سال او نيست و يا رفتارهايى را، İه مربى او نمى پȢيرد، از بين 

مى رود. مى توانيم از مهİȡودà به عنوان اوّلين تجربه ى اجتماعى İودà نام ببريم.
اگرچه ممıن است بسيارى از İودİان در بȡو رفتن به مهİȡودà، آن محيط را نپȢيرنȡ و 
در اثر جȡايى از مادر، از خود واİنش اضطراب و ترس نشان دهنȡ. ولى چنان چه رفتار مربيان با 
 àودİ ت در جمع براىİبه زودى، شر ،ȡبه نوعى جاى گزين مادر شون ȡو بتوانن ȡمطلوب باش àودİ
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لȢّت بخش خواهȡ شȡ. رفتار اجتماعى «İودİان مهȡ رفته» و «İودİان مهȡ نرفته» در تحقيقات مورد 
بررسى قرار گرفته است. يافته هاى تحقيقات مİȢور، مؤيȡّ اين نظر است İه İودİان مهȡ  رفته فعال تر 

.ȡنرفته ى خود مى باشن ȡان هم سن و سال مهİودİ و اجتماعى تر از
چنان چه مهİȡودà داراى تمامى شرايط مطلوب و مثبت باشȡ بسيارى از رفتارهاى نامطلوب 
 ȡارآزموده باشنİ افراد ،ȡرفت. مثلاً  چنان چه مربيان مه ȡاز بين خواه àودİ ȡو در عين حال ناپسن
رفتارهاى پرخاشگرانه ى İودà، مى توانȡ به ميزان زيادى تعȡيل يابȡ. البته، بعضى از İودİان داراى 
رفتارهاى نابهنجارنȡ و اين رفتارهاى غيرعادى مربوط به يį موقعيت خاص، مثلا ً مهİȡودà نيست بلıه 
رفتارهايى است İه ريشه در خانواده و تجربيات خود İودà دارد. اينگونه رفتارها احتياج به معاينات 
 àودİȡدر مه .ȡدر رفع آن ها مؤثر واقع شون ȡو صرفاً متخصصان مى توانن ȡدقيق روان شناختى دارن
چنان چه براى İودİان زمينه ى فعاليت هايى فراهم گردد، به هر ȡİام مسئوليت هايى درباره ى آن فعاليت ها 
داده شود و در پايان نيز در جمع تشويق گردنȡ، اعتماد به  نفس آن ها بالا مى رود و علاقه منȡى شان به 

.ȡآم ȡو سازگارى اجتماعى بيش ترى در آن ها به وجود خواه ȡمحيط افزايش مى ياب
ذİر اين نıته ضرورى به نظر مى رسİ ȡه چنان چه مهİȡودİى داراى شرايط مطلوب و مناسب 
نباشȡ نه تنها به سازگارى اجتماعى İودİ àمıى نمى İنȡ بلıه احتمال دارد باعث شود رفتارهاى 

نامطلوب و حتى غيرعادى در İودİان ايجاد گردد.
۴ــ نقش مهİȡودà در رشȡ تıلم: يıى ديگر از اثرات مهİȡودà بر İودİان، در مورد 
 ȡمحيط به هنجار براى رش įلم آن هاست. وجود يıت ȡلىّ رشİ ن خزانه ى لغات آن ها و به طورȡغنى ش
زبان İودà لازم است. بخشى از فرآينȡ يادگيرى زبان به وسيله ى تقليȡ و بخش ديگر با فرضيه   آزمايى۱ 
و شرطى شȡن حاصل مى شود. در محيط مهİ ،ȡودà از طريق سرودخوانى، قصه گويى و ساير 
فعاليت ها، فرصت پيȡا مى İنİ ȡه به خزانه ى لغات خود بيفزايȡ. به خصوص İودİانى İه در محيط 
منزل زياد با آن ها صحبت نمى شود و ارتباطات İلامى İمى دارنȡ مى تواننȡ در اين مورد، از محيط 

.ȡننİ بيش تر استفاده ȡمه
ـ نقش مهİȡودà در رشȡ عاطفى İودİان: مراİز پيش دبستانى (مهİȡودà و İودİستان)  ۵ ـ
بايȡ از لحاظ عاطفى نقش خانواده را براى İودà ايفا نماينȡ. البته، اين گونه مراİز در مقايسه با 
خانواده بار عاطفى İم ترى دارنȡ و بهتر است İودİان زير سه سال را حتى الامıان در محيط خانواده 

بزرگ İنيم مگر اين İه به دلايل گوناگون مجبور به اين عمل باشيم.

۱ــ فرضيه آزمايى يıى از مراحل رشİ ȡلامى İودİان است، İه در آن İودà بين آن چه خود مى گويȡ و آن چه مى شنود مقايسه 
مى İنȡ و İلام معمول را برمى گزينȡ. اين پختگى İلامķ احتياج به زمان دارد.
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درست است İه بسيارى از هيجانات İودİان جȡا از عوامل محيطى بروز مى İنȡ (مثلاً  ترس 
و خشم از ۶ ماهگى و يا حسادت در حȡود ۵۱ ماهگى ديȡه مى شود)، ولى عوامل محيطى در تقويت 
و يا تضعيف هيجانات و عواطف نقش بسيار مهمى دارد. مربيانى İه İودİان را دائماً مى ترساننȡ و با 
پرخاشگرى و خشم با آن ها برخورد مى İننȡ باعث مى شونȡ چنين هيجاناتى در İودİان تقويت گردد. 
برعıس، چنان چه مربيان به رشȡ هيجانات و عواطف İودİان واقف باشنȡ مى تواننȡ هيجانات منفى را 
İاهش دهنȡ و به İودİان بياموزنİ ȡه بيش تر چه عواطفى را و چگونه از خود بروز دهنȡ. به عبارت 
ديگر به İودİان بياموزنİ ȡه به طريق اجتماع پسنȡ هيجانات خود را بروز دهنȡ تا در محيط خود، به 

.ȡسازگارى عاطفى مطلوب نايل آين

àودİȡاهميت نقش مربى مه
آن چه در مهȡهاى İودà اهميت فراوان دارد، مسأله ى امنيّت روانى İودİان است. برآورده 
ساختن امنيت روانى İودİان در درجه ى اول به رفتار مربى و در درجه â دوم به جو و فضاى روانى 

حاİم در مهȡ بستگى دارد.
İودİان، هنگام جȡايى از مادر و رفتن به مهİȡودà، به احتمال زياد از خود اضطراب نشان 
مى دهنȡ. چنان چه مربى مهİȡودà به طور انفرادى با İودİان İار İنȡ مى توانȡ اثرات چشمگيرى در 
رفع حالات اضطرابى آن ها داشته باشȡ. مربى، در واقع، يį الگوى رفتارى براى İودİان محسوب 
در   ȡمى توانن مربيان  İلىّ  به طور   .ȡمى ده قرار  تأثير  تحت  را  İودİان  او  صحبت هاى  و  مى شود 
به وجود آوردن استقلال و اعتماد به  نفس در İودİان بسيار مؤثرّ باشنȡ. از جمله زمانى İه مربى از 
İودà ۳ ساله مى خواهİ ȡه خود غȢا بخورد. مربيان در تقويت و يا در تضعيف رفتارهاى İودİان 
نقش مؤثرى ايفا مى نماينȡ. مثلا ً رفتار پرخاشگرانه و منفى İودİان اگر ناديȡه گرفته شود و در عوض 

رفتار مثبت آن ها مورد تشويق قرار گيرد به تȡريج رفتار منفى آن ها از بين خواهȡ رفت.
مسئله ى ديگرى İه بسيار اهميت دارد، آموزش İودİان است، İه اين خود تخصص ويژه ى 

.ȡمربيان را مى طلب
:ȡرعايت نماين ȡز پيش دبستانى بايİه مربيان مراİ اتىıن

.ȡاملاً  آگاه باشنİ تخصص لازم را داشته و به وظايف خود àودİ ار باİ در ȡ۱ــ مربيان، باي
۲ــ بايȡ سعى نماينİ ȡه هميشه خوش رو و متبسّم باشنȡ تا اعتماد به  نفس İودà تقويت شود 

و احساس İنİ ȡه مربى او را پȢيرفته است و دوستش دارد و به İارش علاقه منȡ است.
۳ــ İليه ى فعاليت ها و برنامه ها و تجهيزات (اعم از آموزشى، پرورشى، تغȢيه و …) بايȡ از 



٦٦

.ȡننİ اجرا ȡه چه فعاليت هايى را مى خواهنİ ȡاننȡدقيقاً ب ȡو مربيان باي ȡه باشȡقبل برنامه ريزى ش
۴ــ هر روز صبح İه İودà وارد مهİȡودà مى شود همراه با سلام، نام İودà بايȡ برده شود 
 ȡديگر خواهن įه فردا نيز روز خوبى را با يİ ȡان را مطمئن سازنİودİ ȡو در پايان روز، مربيان باي

داشت.
ـ مراقبت از İودà محȡود به زمان آموزش نيست و يį مربى با تجربه İودİان را در  ۵  ـ

ضمن اجراى İليه ى فعاليت ها تحت نظر مى گيرد.
ـ در اجراâ فعاليت ها بايȡ به İودİ àمİ įرد، ولى به جاى او وارد عمل نشȡ. يارى  ۶  ـ

İردن به معنى فرصت دادن به İودà است تا شخصاً تلاش İنȡ و به فعاليت مورد نظر بپردازد.
۷ــ تفاوت هاى فردى İودİان بايȡ در نظر گرفته شود.

ـ مربيان بايȡ شيوه هاى تشويق و تنبيه ثابتى را نسبت به İودà ارائه دهنȡ. تشويق يا تنبيه  ۸   ـ
بايȡ متناسب با فعاليت باشȡ و بلافاصله صورت گيرد. İودà بايȡ بȡانȡ براى چه تنبيه و يا تشويق 

مى شود.(تنبيه به معناâ آگاه İردن)
۹ــ يį مربى خوب بايȡ مهربان، علاقه منȡ به İار، آگاه و منصف باشȡ و از قضاوت هاى 
عجولانه و يį طرفه پرهيز نمايȡ. در چنين حالتى İودà به خود اجازه مى دهȡ تا درباره ى آن چه 

.ȡبا مربى خود صحبت و تبادل نظر نماي ȡنİ و احساس مى ȡيشȡمى ان
مسائل  بيمارى، اضطراب و يا  ۱۰ــ چنان چه İودİى غايب باشȡ و به علت خاصى (چون 

خانوادگى) بعȡ از مȡتى به مهȡ مى آيȡ، بايȡ با استقبال گرم ترى مواجه شود.
۱۱ــ مربيان مهȡ بايȡ با يȡıيگر و با والȡين همıارى نزديį و روابط صميمانه داشته باشنȡ تا 

.ȡبه آسانى با مربيان تماس بگيرن ȡبتوانن ȡين بايȡوال .ȡبيش تر احساس آرامش نماي àودİ
۱۲ــ از اجراى قوانين و مقررات خشį و افراطى پرهيز İننȡ و به İودİان آزادى عمل 

.ȡهنȡمناسبى ب

àودİ ȡويژگى هاى مطلوب مه
از آن جا İه İودİان و مربيان ساعات زيادى را در مهİ ȡودà مى گȢراننȡ و بهȡاشت محيط 
مهİȡودà تأثير ويژه اى در سلامت روان آن ها دارد، آگاهى داشتن از نıات زير لازم و ضرورى 

است:
۱ــ مهİȡودà بايȡ به لحاظ مıانى در موقعيّت امن و مناسب قرار گيرد و حتى الامıان در 

.ȡا نباشȡان ها و خيابان هاى شلوغ و پر ازدحام و پر سروصıم
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۲ــ در نزديıى İارخانجات و مıان هايى، İه با املاح و مواد معȡنى سروİار دارنȡ، قرار نگرفته 
.ȡباش

۳ــ از فضا و جاى İافى براى حرİت آزادانه ى İودİان برخوردار باشȡ و فضاى اتا ق ها متناسب 
.ȡان داشته باشİودİ ان در نظر گرفته شود. هم چنين حياط مناسب براى بازىİودİ ادȡبا تع
.ȡافى برخوردار باشنİ ضمن داشتن پنجره هاى حفاظ دار، از نور ،ȡ۴ ــ اتاق ها باي

ـ بهȡاشت و نظافت محيط داخلى به نحو احسن رعايت گردد. ۵  ـ
ـ از وسايل شخصى İودà فقط براى خود او استفاده شود. ۶  ـ

.ȡعفونى شونȡ۷ــ اسباب  بازى ها به طور مستمر شسته و ض
ـ پلıان ها داراى نرده باشنȡ، و براى ساختمان و وسايل داخل آن نıات ايمنى رعايت گردد. ۸  ـ

نظر  در  را  İودİان  براى  مناسب  حرارت  درجه ى  و  شود  استفاده  روشن  رنگ هاى  از  ۹ــ 
.ȡبگيرن

ـ نقش مȡرسه و İارİنان آن: مȡرسه اولين مıانى است İه İودİان آموزش هاى رسمى  ب ـ
خود را در آن جا شروع مķ كننȡ. از جمله، در اثر داد و ستȡهاى اجتماعى İودà با هم سالان خود، 
يادگيرى و رشȡ اجتماعى او توسعه مى يابȡ. بسيارى از رفتارهايى İه او در منزل آموخته است و 
جنبه ى منفى دارد از بين مى رود. تمايلات اتıايى او تعȡيل مى شود و İودà، در جهت مستقل شȡن 
گام برمى دارد. بعضى از رفتارهاى مطلوب، İه در منزل فرصتى براى يادگيرى آن ها وجود نȡاشته 
 ،ȡه قبلاً  گفته شİ همان گونه .ȡان ديگر آموزش داده مى شونİودİ معلم و يا įمİ رسه بهȡاست، در م
عوامل متعȡّدى در مȡرسه، ماننİ ȡادر آموزشى، İتاب هاى درسى، امıانات و تجهيزات آموزشى، 

برنامه ريزى هاى آموزشى و … در سازگارى و پيشرفت İودİان موثرّ خواهنȡ بود.
به منظور تحقق بخشيȡن به تأثير مثبت مȡرسه در رشȡ و سازگارى İودà، لازم است مȡارس 

:ȡار گيرنİ اشت روانى زير را بهȡدر طراحى و برنامه هاى آموزشى، اصول به
۱ــ آموزش بايȡ به گونه اى باشİ ȡه زمينه ى ابتıار و خلاقيت و فعاليت هاى مشترà معلم و 

شاگرد را فراهم سازد.
۲ــ به رشȡ و سلامت جسمى دانش آموزان و اجراى معاينات متناوب، توسط مربيان بهȡاشت، 

توجه شود  تا موجب آگاهى İادر آموزشى از وضعيّت سلامتى دانش آموز گردد.
اعتماد  بالا رفتن  به  زيرا  است،  لازم  دانش آموزان  فعاليت هاى  براى  جامع  برنامه ريزى  ۳ــ 
به  نفس، احساس مسئوليت و İاردانى آن ها منجر مى شود و حسّ احترام به حقوق ديگران را در 

.ȡنİ آن ها تقويت مى
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۴ــ وظايف معلمان با ظرفيت روانى و بلوغ عقلانى دانش آموز تطبيق و هماهنگ شود و وضعيّت 
.ȡننİ ه احساس امنيتİ و شرايطى فراهم گردد

ـ الگوهاى سالم براى هماننȡسازىِ صحيح ارائه گردد. ۵  ـ
ـ انضباط آگاهانه و مȡاوم، İه موجب همıارى دانش آموزان با موازين اجتماعى گردد،  ۶  ـ

برقرار  شود.
۷ــ حضور مشاورين متخصص در مȡارس، براى رسيȡگى به مشıلات عاطفى و تحصيلى 

دانش آموزان، پيش بينى شود.
 ȡارس، به دليل اهميّت تأثير معلم در رشȡاشت روانى در مȡپس از بررسى اصول به ،įاين

و بهȡاشت روانى دانش آموزان، به بررسى اهميّت نقش معلم مى پردازيم.

 اهميّت نقش معلم
 ،ȡمحيط آموزشى ــ رسمى قرار مى گيرن įان براى اولين بار در يİودİ هİ ،در هفت سالگى

.ȡل گيرى شخصيت و عواطف آنان دارنıمعلمان نقش بسيار پراهميتى در ش
چنان چه معلمان اطلاعاتى در زمينه ى روان شناسى و رشİ ȡودİان داشته باشنȡ به آسانى 
خواهنȡ توانست رفتارهاى عادى و غيرعادى İودİان را تشخيص دهنȡ. زيرا، بȡون اطلاع از مراحل 
رشȡ طبيعى İودİان در زمينه ها و جنبه هاى مختلف رشȡى، تشخيص يį نابه هنجارى غيرممıن 

خواهȡ بود. 
نوع رفتار معلم مى توانȡ سبب سازگارى مناسب İودà و حل مشıل هيجانى و روانى او 
گردد. برعıس رفتار نامناسب او مى توانȡ تعادل روانى İودà را به هم زنȡ و در او تضاد و ناراحتى 

 .ȡنİ ايجاد
İودİان   âبرا مادر  جايگزين   ،ȡباي هنوز  دبستان،  اوليه ى  سال هاى  در  به خصوص  معلمان، 
شونȡ. زيرا عواطف İودİان و هم چنين ترس ها و بسيارى از رفتارها و احساسات آن ها به معلم 
انتقال داده مى شود. بنابراين، بهتر است در مقطع دبستان، به خصوص İلاس اول، معلم İودİان 
زنان باشنȡ تا İودİان راحت تر بتواننȡ با آن ها ارتباط برقرار İننȡ و در واقع، آن ها را جايگزين مادر 

.ȡخود به حساب آورن
يį معلم آگاه تفاوت هاى فردىِ دانش آموزان را در نظر مى گيرد و در حȡّ توانِ آن ها، انتظارات 
خود را تنظيم مى نمايȡ. هم چنين به اين مورد آگاهى دارد İه ضعف درسى بعضى از دانش آموزان به 
مشıلات خاص خانوادگى، عاطفى و روانى آن ها مربوط مى شود و نه به ضعف قواى ذهنى آن ها. بر 
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 .ȡقضاوت خود قرار نمى ده àدارد و نقاط ضعف آن ها را ملا ȡيİجنبه هاى مثبت دانش آموزان تأ
 .ȡنİ ه در برطرف نمودن آن ها سعى مىıبل

 .ȡآموزگاران نقش بسيار مهمى در پيش گيرى از بيمارى هاى روانى دانش آموزان دارن
مثلا ً معلمى İه حالات و رفتار غير طبيعى دانش آموز را به موقع تشخيص مى دهȡ و به جاى سرزنش 
 ،ȡل دانش آموز را حل نمايıهرچه زودتر مش ȡه بتوانİ ȡابيرى را اتخاذ مى نمايȡو مقايسه و تبعيض، ت

.ȡدر جلوگيرى از بيمارى ها و اختلالات نقش چشم گيرى ايفا مى نماي
برآوردن نيازهاâ جسمانى، روانى و اجتماعى İودİان قسمت مهمى از تربيت آن ها را 

شامل مى شود، İه انتظار مى رود در مȡارس بخش اعظم آن تأمين گردد.
روش تȡريس آموزگاران به گونه اى بايȡ باشİ ȡه همه ى دانش آموزان بتواننȡ مطالب را 
بتواننȡ بفهمنȡ و از آن ها استفاده İننȡ. معلم بايȡ به شيوه هاى مختلف تȡريس آگاهى داشته باشȡ و 
بȡانİ ȡه ممıن است همه دانش آموزان قادر نباشنȡ از يį شيوه ى واحȡ بهره گيرنȡ. نحوه ى تȡريس 

.ȡننİ تİه دانش آموزان در امر فراگيرى درسى، فعالانه شرİ ȡبه گونه اى باش ȡمعلم باي
در مȡارس بهتر است دانش آموزان را از هȡف تحصيل و درس خوانȡن آگاه نمود.

ترس هاى بى مورد مربوط به نمره و امتحان را بايȡ از بين برد و هȡف را بر يادگيرى متمرİز 
نمود. 

براى بالا بردن اعتماد به نفس İودİان و نوجوانان، نبايȡ آنان تحقير شونȡ، بلıه توانمنȡى هاى 
آن ها مورد تأييȡ و تمجيȡ قرار گيرد. از آن جا İه در هر مؤسسه ى تربيتى، معلم مهم ترين و مؤثرّترين فرد، 

شناخته مى شود لازم است در مورد ويژگى هاى يį معلم خوب، نıاتى را يادآور شويم.
به طورİلى مى توان مشخصات زير را براى يį معلم خوب درنظر گرفت:

۱ــ İودİان و نوجوانان را دوست داشته باشȡ و از İار İردن با آن ها لȢت ببرد.
۲ــ از لحاظ روانى سالم باشȡ و رفتارهاى او سرمشق İودİان و نوجوانان قرار گيرد.

.ȡانȡاشت روانى را بȡ۳ــ رابطه ى ميان تعليم و تربيت و به
ـ اطلاعاتى در مورد چگونگى رشȡ جسمى و روانى دانش آموزان داشته باشȡ و با آن ها  ۴ ـ

.ȡبراساس اقتضاى جسمانى و روانى شان رفتار نماي
.ȡنماي įمİ ـ دانش آموزان را در بحران ها، مسائل عاطفى، خانوادگى و اجتماعى ۵ ـ

۶ ــ İودİانى را İه داراى مشıلات روانى هستنȡ شناسايى İنȡ و آن ها را به مراجع صلاحيت دار 
.ȡراهنمايى نماي

شهيȡ ثانى از فقهاى بزرگ اماميه در مورد نقش معلم مى گويȡ «معلم داراى رسالت ويژه اى 
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است و در مقابل خȡا و جامعه مسئوليت دارد و آينȡه ى ملت و مملıت در دست اوست»
ـ مجتمع هاى بهزيستى و مراİز نگه دارى: براى رشȡ و تıامل عادى İودİان، خانواده  ج ـ
بهترين محيط است و هيچ محل ديگرى جاى گزين آن نخواهȡ شȡ. افرادى İه فرزنȡان خود را به 
مؤسسات مى سپارنȡ داراى شرايط ويژه اى هستنȡ. دلايل سپردن İودİان به اين مجتمع ها زياد است، 
از جمله: فقر، ناسازگارى والȡين، جȡايى والȡين، بيمارى هاى مادر و … . هم چنين در شرايطى 
İه در اثر اتفاقات ناگوار، ماننȡ سيل، زلزله، جنگ، قحطى و … پيش مى آيȡ عȡه اى بى سرپرست 
مى شونȡ و والȡين خود را از دست مى دهنȡ. در اين موارد، دولت ها موظف انȡ اين İودİان را مورد 

.ȡننİ گى آنان را به نحو شايسته اى تأمينȡو زن ȡحمايت قرار دهن
زنȡگى در مجتمع هاى شبانه روزى، به هر دليلķ، مشıلات فراوانى را براى İودİان در پى 
دارد. İودİان در چنين شرايطى بايȡ خود را با محيطى نا  آشنا و جȡيȡ وفق دهنȡ. در اين گونه 
مؤسسات İودİان مراقب ثابت و دايمى نȡارنȡ و اين خود يį نياز طبيعى براى İودİان محسوب 
مى شود İه يį فرد را به عنوان مادر و يا مراقب و پرستار اصلى خود بشناسنȡ و بپȢيرنȡ. در بعضى 
به عمل  جلوگيرى  İودİان  و  مربيان  بين  تنگاتنگ  و   įنزدي بسيار  رابطه ى  ايجاد  از  مؤسسات  از 
مى آيȡ. زيرا در چنين مواردى İودà فوق العاده به مربى وابسته مى شود و آن مربى برحسب قانون 
و مقررات نمى توانȡ شبانه روز نزد آن İودà باقى بمانȡ. ساعات İار مربيان عوض مى شود؛ حتى 
گاهى اوقات مربى تغيير شغل مى دهȡ و يا به دليل مأموريت و يا مسائل شغلى، لازم است İه در جاى 
ديگرى مشغول İار گردد. در تمام اين موارد İودà وابسته، فرد مورد علاقه ى خود را از دست 

 .ȡو لطمه بيش ترى مى بين ȡمى ده
قوانين و مقررات حاİم بر اين گونه مجتمع ها تا حȡود زيادى غيرقابل انعطاف مى باشنȡ و 
İودİان و İارİنان آنجا بȡون چون و چرا بايȡ از اين قوانين پيروى نماينȡ. در حالى İه لازم است در 
 ȡه، در زمينه، مقايسه رشȡتحقيقات انجام ش .ȡبعضى از موارد تربيتى انعطاف لازم وجود داشته باش
اين İودİان با İودİانى İه در محيط خانواده بزرگ شȡه انȡ نشان دهنȡه ى تفاوت هايى در زمينه هاى 

زير در اين دو گروه است:
۱ ــ رشȡ هوشى و عقلانى

۲ ــ رشȡ هيجانى
۳ ــ رشȡ تıلم

۱ ــ رشȡ هوشى و عقلانى: محيط برخى مؤسسات، انگيزه هاى لازم را براى رشȡ هوشى 
İودİان نȡارد. 
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براى مثال، İودİانى İه در دو يا سه سال اول زنȡگى فرصت هاى محȡودى را براى يادگيرى 
داشته انȡ مثلاً  با آن ها İم صحبت شȡه يا مطالبى برايشان خوانȡه نشȡه است و يا به İاوش در محيط 
خود تشويق نشȡه انȡ ممıن است در ورود به مȡرسه به تأخير در İسب مهارت هاى زبانى و ذهنى 

.ȡدچار شون
۲ ــ رشȡ هيجانى: تحقيقات نشان داده است İه بازى، صحبت İردن و آموزش İودİان 
باعث مى شود از لحاظ هيجانى و   İسب مهارت هاى اجتماعى نيز رشİ ȡننȡ. هم چنين فقȡان رابطه ى 
گرم و صميمى با يį بزرگ سال در سال هاى نخست زنȡگى مى توانȡ تأثير عميقى بر رشȡ هيجانى و 
اجتماعى بعȡى İودà بگȢارد. نياز به امنيت، İه يıى از نيازهاى اساسى انسان است، در محيطى 
فراهم مى شود İه نيازهاى او شناخته شود و ارضا گردد.İودİانى İه در مراİز شبانه روزى پرورش 
مى يابنȡ ممıن است نسبت به هم سالان خود، İه در خانواده زنȡگى مى İننȡ، احساس ايمنى İم ترى 

.ȡداشته باشن
ـ رشȡ تıلم: از آن جا İه يıى از عوامل موثرّ در رشȡ تıلم İودİان ارتباط مطلوب İلامى  ۳ ـ
آن ها با ديگران است و هم چنين داشتن الگوهاى مناسب İلامى باعث رشȡ طبيعى تıلم در آن ها مى گردد، 

گاهى İمبود اين عوامل در مراİز مى توانȡ مشıلاتى در رشİ ȡلامى İودİان به وجود آورد.
يıى از عوامل موثرّ در اختلالات تıلم، وجود هيجانات مستمر منفى (ماننȡ ترس ــ خشم) 
 ȡان هاى شبانه روزى بيش تر در معرض اين گونه هيجانات قرار گيرنıان در مİودİ ن استıاست و مم

و در رشİ ȡلامى آن ها تأثير منفى بگȢارد.
به منظور تعȡيل اثرات منفى مراİز شبانه روزى بر روى İودİان، مى توان انتظار داشت İه با 
بهبود وضعيت شبانه روزى ها و حȢف عوامل منفى و با داشتن مربيان İارآزموده، مهربان، دل سوز و 
صبور و شıيبا و به وجود آوردن محيطى صميمى و گرم، هرچه بيش تر جوّ روانى اين مراİز به خانه 
و خانواده ها شبيه گردد. با وجود مشıلات موجود در اين مراİز، بسيارى از İودİان و نوجوانان 
آن، توانسته انȡ ماننȡ ساير هم سالان خود، مقاطع تحصيلى را با موفقيت طى İننȡ و به دانشگاه نيز 

.ȡگى شايسته اى را براى خويش تأمين نماينȡا به تلاش خود، زنıو با ات ȡراه يابن
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خودآزمايى فصل ششمخودآزمايى فصل ششم

۱ــ تأثير مهİȡودà را در ابعاد مختلف رشȡ و يادگيرى İودİان نام ببريȡ و يıى از آن ها را 
.ȡتوضيح دهي

.ȡنيİ بيان ،ȡننİ رعايت ȡز پيش دبستانى بايİه مربيان مراİ ،اتى راı۲ــ ن
.ȡنيİ ارس بيانȡاشت روانى را در طرّاحى و برنامه هاى آموزشى مȡ۳ــ اصول به

.ȡارس توضيح دهيȡ۴ــ اهميّت نقش معلم را در م
.ȡمعلم خوب را بيان نمايي įـ ويژگى هاى ي ۵  ـ

ـ در چه شرايطى İودİان به مراİز شبانه روزى سپرده مى شونȡ؟ ۶  ـ
۷ــ İودİان مراİز شبانه روزى در چه زمينه هايى با ديگر İودİان هم سن خود تفاوت دارنȡ؟ 

.ȡتوضيح دهي
ـ چگونه مى توان اثرات منفى مراİز شبانه روزى را تعȡيل İرد؟ ۸  ـ
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فصل هفتم

بهȡاشت روانى در دوره ى جوانى، ميان سالى و سالمنȡى
:ȡبتوان ȡه بايȡف هاى رفتارى: در پايان اين فصل، فراگيرنȡه

.ȡ۱ــ ويژگى ها و نيازهاى دوره ى جوانى را مورد بررسى قرار ده
.ȡ۲ــ عوامل مؤثر در انتخاب شغل را توضيح ده

.ȡ۳ــ اهميت و معيارهاى ازدواج را مورد تجزيه و تحليل قرار ده

.ȡ۴ــ ويژگى هاى جسمى و روانى دوره ى ميان سالى را توضيح ده
.ȡى را توضيح دهȡـ خصوصيّات جسمى و روانى دوره ى سالمن ۵  ـ

١ــ دوره ى جوانى
جوانى از ۲۲ سالگى۱ شروع مى شود و تا پايان ۴۰سالگى ادامه مى يابȡ و يıى از مراحل بسيار 
 ȡه افراد اين دوره، تا حİ در اين جا، فرض بر اين است .ȡانسان به حساب مى آي ȡحساس و مهم رش
بسيار زيادى، به مشıلات دوره ى نوجوانى فايق آمȡه  و نسبتاً رويهّ و خط مشى خود را در زنȡگى 
يافته انȡ. جوانان، مستقلاً  در جنبه هاى مختلف دقت مى İننȡ و درصȡد يافتن راه حل هايى هستنİ ȡه 
وابستگى آن ها را به خانواده در زمينه هاى گوناگون İاهش دهȡ. در عين حال، جوانان در سال هاى 
اوليه ى جوانى هنوز به راهنمايى و هȡايت بزرگ سالان احتياج مبرم دارنȡ تا بتواننȡ اين دوره را 

.ȡو دچار انحراف، خطا و اشتباه نگردن ȡننİ به راحتى طى
ويژگى هاى دوره ى جوانى: در دوره ى جوانى ظرفيت جسمانى و روانى افراد نسبت به گȢشته 
افزايش مى يابȡ و افق فıرى جȡيȡى در زمينه هاى مختلف به روى جوانان باز مى شود و خط مشى 

زنȡگى آينȡه ى آن ها را تعيين مى نمايȡ. مهم ترين نيازهاى جوانان به قرار زير است:
الف ــ نياز به استقلال: يıى از نيازهاى جوانان رسيȡن به استقلال و قطع وابستگى ها به 

والȡين (از لحاظ فıرى، عاطفى و اقتصادى) است.
۱ــ جوانى از ۲۵ــ۲۲ سالگى شروع مى شود و تا ۴۰ــ۳۵ سالگى ادامه دارد. ممıن است اين طبقه بنȡى در جوامع و فرهنگ هاى 

.ȡرى متغير باشȡمختلف ق
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 ȡننİ گى انتخاب مىȡهاى خاصى را در زن àرى: جوانان ارزش ها و ملاı۱ــ استقلال ف
و روش جȡيȡى را در پيش مى گيرنȡ. آن ها براى خود مجموعه اى از اعتقادات و تفıرات خاص و 
پايȡارى برمى گزيننȡ و پس از يį دوره آزمايش و تجربه براى رسيȡن به اهȡاف خود در زنȡگى قȡم 
 ȡننİ ا مىȡر و رأى مستقل و هماهنگ با جامعه ى خود را پيıبسيارى از جوانان طرز تف .ȡبرمى دارن
و از تجربيات ديگران نيز بهره مى گيرنȡ و مسير زنȡگى خود را براساس رسيȡن به ترقى و İمال پيش 
 ȡر نايل شونıبه استقلال رأى و ف ȡه نتوانسته انİ ȡن است جوانانى باشنıدر اين راستا مم .ȡمى برن
و براى خود، هماننȡ افراد بزرگ سال، نقش هايى را (İه با نظر والȡين و جامعه اى İه در آن زنȡگى 

.ȡف معينى ادامه دهنȡو راه خود را به طرف ه ȡبرگزينن (ȡتطابق داشته باش ȡمى نماين
در اين گونه موارد خانواده ها نقش مهم ترى را بايȡ ايفا نماينȡ. مثلاً  با آموزش، حمايت و 

.ȡتوان جوانان، استقلال رأى را در آن ها به وجود آورن ȡارى مسئوليت هايى در حȢواگ
در   .ȡبرسن استقلال  به  نيز   ķعاطف لحاظ  از   ȡننİ مى سعى  جوانان  عاطفى:  استقلال  ۲ــ 
اين جا هȡف İاستن از وابستگى و ارتباط افراطى به والȡين است، ضمن اين İه براى حفظ علاقه 
محيط  از  خارج  در   ȡننİ مى تلاش  جوانان   .ȡمى آي عمل  به  لازم  سعى  والȡين  به  نسبت  احترام  و 
خانواده با افراد هم سن و سال خود پيونȡهاى عاطفى برقرار نماينȡ. در اين دوره، تمايل به معاشرت 

با دوستان قوت مى گيرد. 
افرادى İه در دوره ى جوانى از به وجود آوردن چنين ارتباطات عاطفى با دوستان و افراد 
ديگر عاجز بوده انȡ، اغلب وابستگى شȡيȡى نسبت به والȡين خود دارنȡ و در تصميم گيرى دچار 
 ȡهم چنين در برقرارى روابط عاطفى ــ اجتماعى با ديگران به درجه ى لازمى از رش .ȡل هستنıمش
نمى رسنȡ. شıست در رسيȡن به استقلال عاطفى، به رشȡ  نايافتگىِ شخصيت فرد منجر مى شود. 
نȡاشتن استقلال عاطفى، باعث مķ شود İه جوانان ساليان زيادى را با والȡين خود زنȡگى İننȡ و 
گاهى از ازدواج به موقع نيز سرباز مى زننȡ و دچار تأخير در ازدواج مى گردنȡ. لازم است يادآورى 
شود İه خانواده ها بايȡ در اين مورد بيش تر احساس مسئوليت İننȡ و از سنين نوجوانى روحيه ى 

.ȡننİ ان خود ايجاد و تقويتȡاستقلال عاطفى را در فرزن
۳ــ استقلال اقتصادى: در زمينه ى تأمين استقلال اقتصادى نيز جوانان تمايل دارنȡ شخصاً 
از عهȡه ى آن برآينȡ. ترس از بيıارى و تثبيت نبودن وضع اقتصادى موجب نگرانى جوان مى شود. 
او به شغل آينȡه ى خود، ميزان درآمȡ و تحقق بخشيȡن به آمال و آرزوهايش مى انȡيشȡ. در بعضى 
موارد جوانان گرايش دارنİ ȡه در زمينه ى استقلال اقتصادى، هماننȡ بزرگسالان عمل نماينȡ.مثلاً  
پسر جوانى İه به تازگى شاغل شȡه است انتظار دارد درآمȡ و هم چنين تجربياتى هماننȡ پȡرش داشته 
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باشȡ، ولى ممıن است İاملاً  انتظارش برآورده نشود. بنابراين، تا زمانى İه وى آمادگى هاى لازم را 
به دست نياورده و به خود اطمينان İافى نȡاشته باشȡ، اضطراب و ناراحتى او را تحت فشار قرار 
مى دهȡ و لازم است در اين زمينه با حفظ روحيه ى اميȡوارى و داشتن صبر و شıيبايى، منطقى تر 

.ȡنİ ر و عملıتف
ب ــ نياز به هويتّ اجتماعķ وİار: يıى از نيازهاى اساسى جوانان İسب هويت و تثبيت 
به وسيله ى شغل به وجود مى آيȡ. مى توان گفت يıى از مهم ترين  موقعيت اجتماعى است İه عمȡتاً 
انتخاب هاى فرد در زنȡگى انتخاب شغل مناسب است. بȡيهى ست هرگاه شغل فرد مطابق ميل و علاقه 
و تخصص او باشȡ و رضايت شغلى او را تأمين نمايȡ مى توانȡ زنȡگى بهترى سامان دهȡ و باعث رفاه 
و سعادت خانواده گردد. البته چنان چه شغل، ضمن نامناسب و تحميلى بودن، مورد علاقه ى شخص 

نيز نباشȡ اضطراب، شıست، محروميت و ناراحتى هاى روانى را به همراه خواهȡ داشت.
عوامل زيادى در انتخاب شغل جوانان تأثير دارنȡ، از جمله ى اين عوامل مى توان به تأثير 
هوش و استعȡاد، علاقه و مهارت آموزى فرد، والȡين و خانواده، دوستان و آشنايان و احتياجات 

جامعه اشاره نمود.
۱ــ هوش و استعȡاد، علاقه ى به تحصيلات و مهارت آموزى: از عوامل تأثيرگȢار در 
شغل جوانان هوش و استعȡاد و علاقه â به تحصيلات و İسب مهارت است. چنان چه شغل انتخابى 
مورد علاقه ى آن ها باشȡ و در عين حال توان و مهارت لازم را در آن حرفه داشته باشنȡ موفق 
خواهنȡ بود. گاهى علاقه نȡاشتن به İار باعث مى شود İه جوان در آن İار ناموفق باشȡ. درنتيجه 
مıرر شغل عوض مى İنȡ و همين زمينه ى شıست را در زنȡگى او فراهم مى سازد. چنان چه شغلى 
در حȡّ پايين تر از هوش و توانايى يį جوان باشȡ موجب يį نواختى و خستگى او مى شود. ممıن 
است وى براى عȡه اى زمينه ى ناراحتى روانى به وجود آورد و چنان چه خود داراى زمينه هاى قبلى 

باشȡ دچار اختلال روانى (مثلاً  افسردگى) گردد. 
۲ــ تأثير والȡين و خانواده: صحبت ها، توصيه ها و بيان تجربيات از طرف خانواده در مورد 
مشاغل، جوانان را تحت تأثير قرار مى دهȡ. دسته اى از والȡين İه از شغل خود رضايت دارنȡ سعى 
مى İننȡ فرزنȡانشان نيز همان شغل را انتخاب نماينȡ و برعıس چنان چه والȡين از شغل خود راضى 
نباشنȡ درباره ى نıات منفى آن شغل براى فرزنȡانشان صحبت مى İننȡ و سعى دارنİ ȡه فرزنȡانشان، 
راه آنان را ادامه نȡهنȡ. گروهى ديگر از والȡين نيز هستنİ ȡه در دوره ى جوانى خود به آرزو و آمال 
شغلى خود دست نيافته انȡ. اين گروه سعى مى İننȡ آرزوهاى گȢشته ى خود را به وسيله ى فرزنȡانشان 
برآورده سازنȡ. از اين رو، در انتخاب مشاغلِ به خصوصى اصرار دارنİ ،ȡه بعضاً موجب ناراحتى 
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و اختلاف بين والȡين و جوانان مى گردد.
به طورİلى والȡين بايȡ اطلاعات وسيعى در مورد مشاغل مختلف İسب نماينȡ و جوانان خود 
 .ȡان خود باشنȡراهنماى شغلى خوبى براى فرزن ȡننİ و سعى ȡرا در معرض آن اطلاعات قرار دهن
آنان بايȡ علاقه و استعȡاد فرزنȡان خود را نيز در نظر بگيرنȡ و تلاش İننİ ȡه جوانانشان مشاغلى را 

.ȡنİ ه موفقيت آن ها را تضمينȡه در آينİ ȡبرگزينن
۳ــ دوستان و آشنايان: بعضى از جوانان، به ويژه اگر در سنين اوليه جوانى باشنȡ، تحت تأثير 
دوستان، اقوام و آشنايان خود قرار مى گيرنȡ و ممıن است با دوستان و اقوام مورد علاقه و احترام 
 ȡه به معلم خود علاقه منİ براى مثال، دانش آموزى .ȡو شغل آن ها را برگزينن ȡننİ سازى ȡخود همانن

.ȡه براى خود انتخاب نمايȡن است حرفه ى آموزگارى را در آينıاست مم
۴ــ احتياجات جامعه: احتياجات جامعه و انگيزه هاى محيطى، يıى از مسائل مهم هر جامعه 
است. اين احتياجات، بنابر مقتضيات زمان، تغيير مى İنȡ. در هر مقطع از زمان، İشورها ممıن است 
نيازهاى متفاوتى داشته باشنȡ. در بعضى از موارد تغيير در نيازهاى يį جامعه به تغييرات زيادى در 
انتخاب شغل منجر مى شود. بهتر است جوانان با İمį و راهنمايى مشاوران شايسته ى شغلى، به 

.ȡه مورد نياز جامعه نيز باشİ ȡسمت مشاغلى روى آورن
ـ نياز به تشıيل خانواده: يıى ديگر از نيازهاى جوانان ازدواج و تشıيل خانواده است.  ج ـ
در اين زمينه جوانان سعى دارنİ ȡه فرد مورد علاقه و اطمينان خود را پيȡا İننȡ و با او رابطه ى 

.ȡيل خانواده دهنıو تش ȡعاطفى برقرار سازن
مسئله ى ازدواج و تشıيل خانواده از مسائل مهم زنȡگى انسان به شمار مى رود و مورد بحث 
تربيت،  و  تعليم   ȡمانن علوم،  از  بسيارى  در  و  است  انȡيشمنȡان  و  علما  و  مȢاهب  و  اديان  همه ى 

جامعه شناسى، روان شناسى و فلسفه جايگاه ويژه اى دارد.
اهȡاف ازدواج: هȡف از ازدواج رسيȡن به آرامش و خاتمه بخشى به بلاتıليفى دختر و پسر، 

ارضاى مشروع نيازها و انگيزه هاى درونى و فرزنȡ آورى و ادامه ى نسل است.
هȡف ديگر ازدواج تشıيل خانواده است. «اسلام خانواده را گروهى متشıل از افراد، داراى 
شخصيت مȡنى، حقوقى و معنوى معرفى مى نمايİ ȡه هسته ى اوّليه ى آن را ازدواج مشروع زن و مرد 
تشıيل مى دهȡ و نıاح، عقȡى است İه براساس آن رابطه ى زوجيت بين زن و مرد برقرار مى گردد 
 ȡيȡاح پıى در سايه ى نȡارتباط خويشاون .ȡمى شون ȡيȡو در آن طرفين داراى وظايف و حقوق ج

«۱.ȡو اعضاى آن داراى روابط قانونى، اخلاقى و عاطفى مى گردن ȡمى آي
۱ــ İتاب نظام خانواده در اسلام تأليف دİتر على قائمى
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جنس  برايتان از  نشانه هاى قȡرت اوست İه  İريم آمȡه است İه «از  در قرآن 
خودتان، همسرانى آفريȡ تا به ايشان آرامش يابيȡ و ميان شما دوستى و مهربانى نهاد».

(سوره ى روم، آيه ى ۲۱) 
ملاà هاى انتخاب همسر: همان طورİه مى دانيم «ازدواج۱ يį رابطه ى نزديį و صميمى 
است İه ميان زن و مرد براى مȡت طولانى برقرار مى شود». اين رابطه فقط به لحاظ ارضاى تمايلات 
آنى نيست، بلıه زنȡگى و خوش بختى زن و مرد و İودİان آن ها براساس اين پيونȡ استوار است. 

ضوابط و معيارهاى انتخاب همسر به شرح زير است:
۱ــ ايمان و اعتقاد: جوانان بايȡ افرادى را براى همسرى انتخاب İننİ ȡه از اعتقاد و 
ايمان قوى برخوردار باشنȡ. زيرا در سايه ى ايمان و اعتقاد قوى است İه افراد از سجاياى اخلاقى 

.ȡتحقق مى ياب àگى مشترȡو دوام و قوام زن ȡبرخوردار مى شون
 ȡو هم سو باشن įديگر نزدي įهبى به يȢاز لحاظ اعتقادات م ȡه زن و شوهر بايİ گفتنى است
و در اجراى فرايض دينى به عقايȡ يį ديگر احترام بگȢارنȡ. چنان چه اين مسئله مورد توجه قرار 

.ȡآم ȡلاتى پيش خواهıان مشȡو تربيت فرزن àگى مشترȡنگيرد در زن
۲ــ İُفوْ  بودن (هم شأنى): رسول خȡا (ص) فرمودنȡ: فأنıحوا الأİفاء۲: «با افراد هم شأن 

.«ȡنيİ ازدواج
منظور از «İفو بودن» اين است İه ازدواج افراد بايȡ براساس هم شأنى (از نظر مȢهبى، اخلاقى، 
فرهنگى، اجتماعى، اقتصادى و …) صورت بپȢيرد. بعضى از موارد اختلافات زناشويى از اين مسئله 

.ȡو هم آهنگ نيستن ȡه زن و شوهر در شأن و طبقه، بسيار متفاوت انİ سرچشمه مى گيرد
۳ــ اخلاق: يıى ازملاà هاى مهم در امر ازدواج اخلاق فرد مورد نظر است. آن چه موجب 
سازگارى،  فȡاİارى،  گȢشت،   ȡمانن صفاتى  است.  فرد  شايسته  اخلاق  مى شود  ارتباط  و  سازش 
صȡاقت، صبر و شıيبايى، برخورد مناسب، از جمله اخلاق پسنȡيȡه به شمار مى آينİ ȡه در سايه ى آن 
نيازهاى روحى افراد خانواده برآورده مى شود و چنان چه مشıلاتى در خانواده به وجود آيȡ به آسانى 

 .ȡش ȡحل خواه
 ȡيگر دارنȡıه بر يİ ۴ــ سلامت جسم و روان: سلامت جسم و روان به دليل تأثير متقابلى
و تضمين İننȡه ى بهȡاشت روانى فرد هستنȡ، زيربناى رفتار سالم فرد در زنȡگى محسوب مى شونȡ و 
بر تȡاوم زنȡگى مشترà تأثير مى گȢارنȡ. ضمناً ناتوانى جسمى مانع از ازدواج نمى گردد، مشروط بر 
 .ȡيگر مطرح نماينȡıه طرفين صادقانه وضعيت سلامتىِ جسمانى خود را قبل از ازدواج براى يİ اين

۱ــ İتاب بهȡاشت روانى، دİتر شاملو
۲ــ وسايل الشيعه ، ج ۱۴
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امّا مشıلات روانى، نظير ترس ها، بȡبينى ها و سوء ظن ها ممıن است باعث خȡشه دارشȡن روابط 
 .ȡلاتى به بار آورنıو براى ازدواج مش ȡانسانى شون

و  پختگى  و   ȡرش  ȡباي ازدواج،  براى  زوجين  اجتماعى:  و  فıرى  و  عاطفى   ȡرش ـ  ۵  ـ
ثبات عاطفى، ذهنى و اجتماعى İافى داشته باشنȡ و بتواننȡ در مسائل مختلف زنȡگى به طور مستقل 
تصميم هاى منطقى بگيرنȡ، با افراد با تجربه و صلاحيت دار مشورت İننȡ و انتقادهاى سازنȡه را در 
جهت تغيير و اصلاح رفتار خود بپȢيرنȡ. هم چنين با هم ديگر احساس تعلق خاطر İننȡ، به ديگران 
 .ȡبا ديگران ارتباط سالم برقرار نماين .ȡاحساس نياز به ارتباطات اجتماعى داشته باشن .ȡمحبت نماين
 ȡه پسران در ۲۵سالگى۱ و دختران در ۲۲ سالگى به اين مرحله ى رشİ معمولاً  فرض بر اين است

.ȡو بلوغ مى رسن
ـ طرز تفıر و توافق علايق: طرز تفıر افراد، İه روش زنȡگى آنان بر آن اساس بنا نهاده  ۶  ـ
 .ȡى باشنİگى نسبتاً مشترȡه زن و شوهر داراى روش زنİ مى شود، اهميت ويژه اى دارد و لازم است
مثلاً ، اگر يıى از طرفين در مسائل اقتصادى افراطى عمل İنȡ و طرف ديگر بسيار محافظه İارانه 
برخورد نمايȡ امıان بروز تضاد و اختلاف زياد خواهȡ بود و يا اگر طرفين در نحوه ى گȢرانȡن اوقات 

فراغت اختلاف نظر زياد داشته باشنȡ موجب بروز اختلاف مى گردد.
۷ــ سنخيت تحصيلى: چنان چه زن و شوهر با يį ديگر تفاوت تحصيلى عمȡه اى داشته 
باشنȡ، به ويژه اگر تحصيلات مرد İم تر باشȡ، طبعاً در نگرش و برخورد با مسائل آن ها تأثير مى گȢارد 
و درنتيجه به آرامش و خوش بختى خانواده لطمه خواهȡ زد. روان شناسان معتقȡنȡ رشȡ فıرى زن و 
مرد، نيز در زنȡگى زناشويى تأثير دارد و چنان چه زوجين از اين جهت نيز با يį ديگر تفاوت زيادى 
داشته باشنȡ امıان بروز اختلافات خواهȡ بود. ميزان تحصيلات فرد و بازتاب اجتماعى آن نيز در 

زنȡگى طرفين بسيار مؤثر است.
تفاوت فاحش تحصيلات زن و مرد، علاوه بر تأثيرگȢارى در نوع شغل، ممıن است در طرف 

مقابل، احساس حقارت و خود İم بينى را ايجاد İنȡ و در روابط آنان خلل وارد سازد.
ـ هماهنگى سنى و شغلى: علاوه بر ملاà هاى گفته شȡه، عواملى هم چون هماهنگى سنى  ۸   ـ
و آگاهى از شرايط شغلى همسر و … از جمله عوامل مهم و تأثيرگȢار در پايȡارى و بقاى يį زنȡگى 
مشترà انȡ.   بهتر است زنان به دليل زودتر بالغ شȡن، از همسر خود İوچį تر باشنȡ. هم چنين اگر 
زوجين، قبل از ازدواج، از شرايط شغلى يį ديگر ماننȡ شب İارى، İار نوبتى، سفرهاى İارى  و  … 

.ȡش ȡم ترى مواجه خواهنİ لاتıه با مشȡدر آين ȡافى داشته باشنİ آگاهى
۱ــ گفتنى است سنت هاى ذİر شȡه، سن شروع رشȡ عاطفى، فıرى و اجتماعى است و در جوامع مختلف سن ازدواج به دلايل 

 .ȡن است متفاوت باشıمختلف مم
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زنان  براى  اقتصادى  اجتماعى و  عاطفى،  فıرى،  استقلال  داشتن  استقلال:  داشتن  ۹ــ 
و مردان از شرايط مهم ازدواج است تا بتواننȡ در امر تصميم گيرى موفق باشنȡ. در مورد داشتن 

استقلال در همه ى زمينه ها، در صفحات قبل توضيحات İافى ارائه شȡه است.
۱۰ــ مشاوره: مشاوره ازدواج و مشاوره ى ژنتيį، قبل از ازدواج از اقȡامات ضرورى 
به شمار مى رود. مشاوران به دليل داشتن تخصص و آگاهى مى تواننȡ براى شناخت بهتر زوجين از 

.ȡهاى مؤثرى ارائه دهن įمİ لات موجود در راه ازدواجıديگر و مش įي
رهنمودهاى اساسى در بهȡاشت روانى دوران جوانى: همان طورİه قبلا ً گفته شȡ، جوانى 
دوره ى بسيار حساسى از رشȡ انسان محسوب مى شود و اگرچه جوان به طرف مستقل شȡن (در 
 ȡه منطقى رفتار نمايİ زمينه هاى مختلف) گام برمى دارد و انتظار خانواده و جامعه از او اين است
ولى در سال هاى اوليه به راهنمايى و İمį نياز دارد. در اين جا توجه جوانان را به رهنمودهاى 

:ȡه جلب مى نمايȡارائه ش
۱ــ در اخȢ تصميمات در زمينه هاى مختلف و نحوه ى زنȡگى، معيارها و هنجارهاى خانوادگى 

.ȡو اجتماعى را در نظر داشته باشن
 ȡو سعى نماين ȡير باشنȢ۲ــ در انتخاب رشته ى تحصيلى و شغل، لازم است جوانان انعطاف پ

.ȡه توان و علاقه ى خود و هم چنين نياز جامعه را مورد توجه قرار دهنİ
۳ــ در انتخاب همسر از تصميمات احساسى و عجولانه پرهيز İننȡ و به ملاà هاى انتخاب 

.ȡهمسر توجه داشته باشن
۴ــ جوانان بهتر است اساس زنȡگى خود را بر اصل مشورت استوار نماينȡ و با افراد متخصص 
صلاحيت دار و با تجربه در زمينه هاى گوناگون مشورت نماينȡ. مثلاً  مى تواننȡ به مراİز مشاوره رجوع 
İننȡ و از روان شناسان و مشاوران در زمينه هاى ازدواج، شغل و تحصيل، راهنمايى هاى لازم را دريافت 

.ȡننİ و با آنان درباره ى ازدواج مشاوره ȡدر ارتباط باشن įهم چنين با مشاوران ژنتي .ȡنماين

 ۲ــ دوره ى ميان سالى
تغييرات  دوران،  اين  در  مى شود.  ناميȡه  ميان سالى  دوران  ۶۵   سالگى  تا   ۴۰ بين  فاصله ى 

جسمانى و روانى خاصى در افراد حاصل مى شود، از جمله:
الف ــ ويژگى هاى جسمانى: در اين دوره از سن، تغييرات متابوليسمى در بȡن به وجود 
مى آيȡ. سوخت و ساز مـواد در بـȡن به خوبى دوران جوانى انجام نمى پȢيرد، چربى ها بيش تر در 
سلول ها ذخيره مى شونȡ و وزن افزايش مى يابȡ. در ايـن سن، افراد قȡرى نگران وضعيت جسمانى و 
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.ȡروشى را براى حفظ سلامت جسمانى خود اتخاذ نماين ȡننİ و سعى مى ȡنى خويش انȡسلامت ب
.ȡبعضى از بيمارى ها در اين دوره ظاهر مى شود و به نگرانى و اضطراب آنان مى انجام

ب ــ ويژگى هاى روانى: اين دوره بارورترين دوره ى زنȡگى محسوب مى شود. مردها در 
سنين ۵۰    ــ۴۰ سالگى در اوج فعاليت هاى شغلى خود هستنȡ. زنان نيز فرصت بيش ترى پيȡا مى İننȡ تا 
به فعاليت هاى اجتماعى بپردازنȡ. فرزنȡان اغلب زنان در اين سنين بزرگ شȡه انȡ، از اين رو درگيرى 
و گرفتارى هاى İم ترى دارنȡ. از پنجاه سالگى به بعȡ، افراد ميان سال به ميزان عمر باقى مانȡه ى خود 
مى انȡيشنȡ و ممıن است ساخت تازه اى به زنȡگى خود بȡهنȡ و سعى مى İننİ ȡه از وقت و عمرشان 

بهتر استفاده İننȡ. مهم  ترين ويژگى هاى روانى اين دوره به قرار زير است:
۱ــ شıوفايى عقل و سنجش همه جانبه ى مسائل؛

۲ــ افزايش تجربيات و نظم بخشيȡن به رونȡ فıرى خود؛
۳ــ پȢيرش مسئوليت هاى مهم در محيط خانواده و اجتماع و احساس رضايت از آن ها؛

۴ــ داشتن روابط متعادل اجتماعى و درà موقعيت و عواطف ديگران؛
ـ افزايش بهره ورى از توان منȡى هاى جسمانى و روانى؛ ۵  ـ

ـ به دست آوردن نگرش عميق و متفاوت نسبت به ملاà ها و ارزش هاى حاİم بر زنȡگى  ۶  ـ
خويش پس از تجربه ى مرگ عزيزان.

رهنمودهاى اساسى در بهȡاشت روانى دوره ى ميان سالى: دوره ى ميان سالى بارورترين 
دوره ى زنȡگى محسوب مى گردد و افراد مى تواننȡ از نيروهاى ذهنى و جسمى خود استفاده ى بهينه 
İننȡ. از آن جا İه در انتهاى دوره ى ميان سالى توان انسان İاسته مى شود و افراد به طرف دوره ى 
خاصى (مثلاً  بازنشستگى) گام برمى دارنȡ ممıن است نگرانى هاى ويژه اى بر آن ها مستولى گردد. 

:ȡاشت روانى خود بردارنȡم مؤثرى در تأمين بهȡق ȡمى توانن ȡات ذيل را رعايت نماينıچنان چه ن
۱ــ به دليل ويژگى هاى جسمانى خاص اين دوره، افراد ميان سال بايȡ به وضعيت تغȢيه ى خود 
توجه داشته باشنȡ و با داشتن رژيم غȢايى مناسب فعاليت هاى ورزشى مفيȡ، وضعيت سلامتى خود 

 .ȡرا در سطح مطلوبى حفظ نماين
۲ــ با برنامه ريزى مناسب براى اين دوره و رفع مشıلات ناشى از آن بتواننȡ دورنماى خوبى 
از دوران بعȡى زنȡگى خود داشته باشنȡ و آمادگى پȢيرش واقعيت هاى دوران سالمنȡى را در خود 

.ȡبه وجود آورن
خود  اجتماعى  روابط  گسترش  به  شغلى،  و  خانوادگى  مسئوليت هاى  علاوه بر  اجراى  ۳ــ 
بپردازنȡ و اوقات فراغت خود را با انȡوختن تجربيات مفيȡ پربارتر İننȡ و خȡمات ارزنȡه اى براى 

.ȡخود و جامعه ارائه دهن
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٣ــ دوره ى سالمنȡى
سال هاى بعȡ از ۶۵ سالگى دوران سالمنȡى ناميȡه مى شود. در اين دوران انسان از لحاظ 
جسمانى و از لحاظ روانى به دگرگونى هايى دچار مى شود. از جمله، همراه با İاهش قȡرت بȡنى 
فعاليت هاى شخص İاهش مى يابȡ، به طورى İه ممıن است بعضى از آنان احساس درمانȡگى و نا اميȡى 
İننȡ. فعاليت هاى رسمى افراد شاغل پايان مى گيرد و دوران بازنشستگى آن ها فرا مى رسȡ. درنتيجه 
حس عزت نفس و اعتماد به خود در آن ها İاهش مى يابȡ. مرگ همسر، فرزنȡ، خواهر، برادر و يا 
متأثر مى İنȡ. در اين دوران، افراد گȢشته ى زنȡگى خود را مورد بررسى  دوستان، آن ها را عميقاً 
قرار مى دهنȡ. چنان چه دوران جوانى و ميان سالى خوبى را گȢرانȡه باشنȡ احساس آرامش و رضايت 
به آن ها دست مى دهȡ ولى هرگاه ياد دوران گȢشته برايش احساس پشيمانى و انȡوه بياورد، احساس 

نا اميȡى و افسردگى خواهȡ نمود.
الف ــ ويژگى هاى جسمانى: در دوره ى سالمنȡى ساختمان جسمانى بȡن تغيير مى يابȡ و 
تȡريجاً  ضعف عمومى ظاهر مى شود. حواس پنج گانه قȡرت و توانايى خود را به تȡريج از دست 
استخوانى  و  عضلانى  ترميم  شıستگى،  صورت  در  و   ȡمى شون آسيب پȢير  استخوان ها   .ȡمى دهن
به سختى انجام مى گيرد. در اين دوران افراد احتمالاً  دچار بيمارى هاى جسمانى متعȡد و اختلالات 
مغزى و قلبى مى شونȡ. بيمارى هاى عروق مغزى از جمله بيمارى هاى شايع اين دوران است، عروقى 
İه خون را به مغز مى رساننȡ دچار اختلال مى شونȡ (ماننȡ تنگى عروق در اثر ذخيره ى چربى زياد). 
هنگامى İه عروق مغزى به چنين وضعيتى دچار شونȡ، خون به بعضى قسمت ها نمى رسȡ و به İمبود 
اİسيژن و قنȡ منجر مى گردد. اگر اين İمبود طولانى شود سلول هاى مغزى، İه بيش از سلول هاى 
ديگر اİسيژن و قنȡ نياز دارنȡ، از بين مى رونȡ.دمانس۱ پيرى يıى ديگر از بيمارى هاى مغزى است 
İه در آن به تȡريج قواى عقلانى از بين مى رود و فرد دچار فراموشى مى گردد. ضعف حافظه بارزترين 
نشانه ى دمانس است. اين بيمارى به قȡرى پيش مى رود İه فرد نام خود را فراموش مى İنȡ و فرزنȡان 
خود را نيز به خاطر نمى آورد. تفıر و تıلم فرد نيز آسيب مى بينȡ و سرانجام شخصيت وى تحت تأثير 

قرار مى گيرد و رو به اضمحلال مى رود. هم چنين از تشخيص و قضاوت عقلانى عاجز مى گردد.
در مورد ضعف حافظه در سالمنȡان، امام صادق عليه السلام مى فرماينȡ: «به 
İارنبردن حافظه پيران را دچار نسيان مى سازد. اگر چنين نıننȡ، دچار ضعف حافظه 

.۲«ȡش ȡنخواهن

۱ــ Dementia نوعى فراموشى است İه در اثر اضمحلال سلول هاى مغز حاصل مى شود و به تȡريج وخيم تر مى گردد.
۲ــ كتاب مغز متفكر جهان شيعه، ص ۸۵۵
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عوامل متعȡد ديگرى سلامت جسمانى افراد مسن را تحت تأثير قرار مى دهȡ. مثلاً  عوارض 
ناشى از İاربرد داروهاى گوناگون، عفونت هاى تب زاى شȡيȡ، سوء تغȢيه، İم بود ويتامين، İم آبى 
بȡن، بيمارى هاى داخلى، ديابت، İم İارى تيروئيİ ،ȡمبود قنȡ بȡن، بيمارى هاى قلب و عروق و ساير 
بيمارى ها و مشıلات و هم چنين ضعف متابوليسم بȡن سالمنȡان را بيش تر در معرض خطر قرار 

.ȡمى ده
جسمانى،  اختلالات  و  مسائل  بر  اضافه  سالمنȡى  دوران  در  روانى:  ويژگى هاى  ــ  ب 
مشıلات روانى نيز وجود دارد و تغييرات انگيزشى زيادى حاصل مى شود. اميȡ به آينȡه از بين 
 .ȡوار سازد، نابود مى شونȡار و تلاش اميİ گى وȡه فرد را با خوش بينى به زنİ ،افىȡمى رود و اه
فرد  روانى  وضعيت  در  هستنİ ȡه  عواملى  امثال آن از  خيال بافى و  نگرانى، بى تفاوتى،  افسردگى، 

سالمنȡ تأثيرات منفى مى گȢارد.
از آن جا İه فرد سالمنȡ قȡرت، توان، موقعيت اجتماعى و انگيزه هاى دوران جوانى را از 
دست داده است، گاهى دچار افسردگى مى گردد و علايمى نظير حساسيت هاى خُلقى، احساس پوچى 
و بى ارزشى، تفıر نسبت به مرگ و توقعات زياد از ديگران، در او ظاهر مى شونȡ. محققان اعلام 
داشته انİ ȡه حȡود ۲۵درصȡ افراد بالاتر از ۶۰ سال دچار افسردگى هستنȡ. علل افسردگى در پيران 

را از جنبه هاى زير مى توان بررسى نمود:
۱ــ اختلالات مغزى

۲ــ عوامل بيوشيميايى
۳ــ علل روان شناختى

۱ــ اختلالات مغزى: اين اختلالات در بعضى از افراد مسن باعث افسردگى مى گردد. ليıن 
همه ى افراد مسن، İه دچار افسردگى شȡه انȡ، احتمالاً  به اختلالات مغزى مبتلا نمى شونȡ. در آن 

دسته از سالمنȡان İه آسيب هاى مغزى گسترده اى وجود دارد افسردگى نيز ديȡه مى شود.
۲ــ از نظر بيوشيميايى: فعل و انفعالات بيوشيميايى بȡن سالمنȡان توليȡ افسردگى مى نمايȡ،مثلاً  
İم شȡن فعاليت غȡه ى تيروئيȡ باعث افسردگى مى شود و هم چنين مى دانيم İه ماده اى در مغز، به نام 
مونوآمين اİسيȡاز در دوران سالمنȡى بيش تر مى گردد و اين ماده باعث مى شود İه دو انتقال دهنȡه ى عصبى 

به نام هاى نوراپى نفرين و سروتونين از بين برونȡ و اصولاً  İم شȡن اين دو باعث افسردگى مى گردد. 
۳ــ علل روان شناختى: سالمنȡانى İه در زنȡگى از حمايت هاى لازم برخوردار نيستنȡ؛ تسلط 
و İنترل نسبت به زنȡگى خود را از دست داده انȡ؛ شاهȡ مرگ و مير عزيزان و نزديıان خود هستنȡ؛ 

.ȡدچار افسردگى مى گردن ȡارنȡو توجهى به آن ها ن ȡارنȢان شان آن ها را تنها مى گȡفرزن
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هنوز  ديگران  İه   ȡمى نماين احساس  و   ȡننİ مى زنȡگى  خانواده  در  İه  سالمنȡانى  برعıس، 
هم براى آن ها احترام قائل انȡ و به آن ها نياز دارنȡ، احساس مفيȡ و با ارزش بودن دارنȡ و افسرده 

.ȡنمى شون
البته بايȡ تİȢر داد İه پيامȡهاى جسمى و روانى در همه ى سالمنȡان به يį حȡ ايجاد نمى شود 
و شخصيت هر فرد و چگونگى گȢرانȡن دوران İودİى، نوجوانى، جوانى، ميان سالى در رويارويى 

او با پيرى تأثير بسيار به سزايى دارد.
رهنمودهاى اساسى در بهȡاشت روانى دوره ى سالمنȡى: با توجه به اين İه در دوران 
سالمنȡى افراد از لحاظ جسمانى و روانى معمولاً  دچار تغييرات بسيار عمȡه اى مى شونİ ȡه سلامت 
روانى آن ها را تحت تأثير قرار مى دهȡ و موجب بروز مشıلات خاص اين دوره مى گردنȡ، رعايت 

نıات زير براى تأمين بهȡاشت روانى اين دوره لازم است:
پȢيرش  و  پيرى  دوران  روانى  و  جسمانى  ويژگى هاى  مورد  در  لازم  اطلاعات  İسب  ۱ــ 

محȡوديت هاى اين دوره و سازگارى با اين شرايط جȡيȡ؛
۲ــ توجه به رژيم غȢايى خاص و اجراى ورزش هاى مناسب،

۳ــ تقويت ايمان به خȡا و حيات پس از مرگ، İه باعث زدودن حالات افسردگى و احساس 
نا اميȡى و پوچى مى گردد؛

 ȡسالمن فرد  در  ارزشمنȡى  احساس  موجب  İه  ديگران  به  خود  تجربيات  انتقال  ۴ــ 
مى گردد؛

ـ شرİت در فعاليت هاى عام المنفعه در حȡّ توان، İه مى توانȡ باعث تقويت عزت نفس در  ۵  ـ
او گردد؛

ـ پȢيرفتن مسئوليت هاى سبį در محيط زنȡگى. ۶  ـ



٨٤

خودآزمايى فصل هفتمخودآزمايى فصل هفتم

.ȡ۱ــ نيازهاى دوره ى جوانى را فهرست نمايي
۲ــ چرا جوانان به استقلال عاطفى نياز دارنȡ؟

.ȡتوضيح دهي įو در مورد هري ȡ۳ــ عوامل مؤثر در انتخاب شغل را نام ببري
 .ȡاف ازدواج را بيان نماييȡ۴ــ اه

.ȡهاى انتخاب همسر را در امر ازدواج توضيح دهي àـ لزوم توجه به ملا ۵  ـ
.ȡنيİ اشت روانى دوران جوانى را بيانȡـ رهنمودهاى اساسى در به ۶  ـ

.ȡ۷ــ ويژگى هاى روانى دوره ى ميان سالى را بيان نمايي
.ȡرعايت نماي ȡاتى را بايıـ فرد ميان سال براى داشتن سلامت جسمى و روانى چه ن ۸   ـ

.ȡتوضيح دهي įو در مورد هري ȡان را نام ببريȡ۹ــ علل افسردگى سالمن
۱۰ــ رعايت چه نıاتى در تأمين بهȡاشت روانى فرد سالمنȡ مؤثر است؟
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فصل هشتم

نقش اوقات فراغت در بهȡاشت روانى
:ȡبتوان ȡه بايȡف هاى رفتارى: در پايان اين فصل، فراگيرنȡه

.ȡاشت روانى توضيح دهȡ۱ــ نقش اوقات فراغت را در به
توضيح  روانى  بهȡاشت  در  را  آن ها  تأثير  و  سرگرمى ها  و  علايق  انواع  ۲ــ 

.ȡده
۳ــ به بررسى نقش رسانه هاى گروهى در بهȡاشت روانى بپردازد.

۴ــ نحوه ى برنامه ريزى در اوقات فراغت و تأثير آن را در بهȡاشت روانى مورد 
.ȡبررسى قرار ده

تعريف اوقات فراغت
فراغت در لغت به معنى «آسودگى» است و معمولاً  در مقابل İار، اجراى امور روزمره و 
و  علايق  به  افراد  معمولاً   فراغت  زمان  در  مى رود.  به İار  مى شود  خستگى  موجب  İه  اشتغالاتى 
سرگرمى هاى خود مى پردازنȡ و از اين طريق بهȡاشت روانى خود را تقويت مى İننȡ. چگونگى گȢرانȡن 
اوقات فراغت تا حȡود زيادى بيانگر ويژگى هاى فıرى فرد و نيز ويژگى هاى فرهنگى جامعه اى است 

.ȡنİ گى مىȡه فرد در آن زنİ
اوقات فعاليت هاى منظم و برنامه ريزى شȡه اى (مثل مȡرسه    رفتن، درس    خوانȡن و İار  İردن)، 

İه انتظارات ويژه اى را برآورده مى سازنȡ، جزءِ اوقات فراغت محسوب نمى شود. 
İودİان، تا قبل از سن مȡرسه، اوقات خود را به طور آزاد مى گȢراننȡ و فعاليت هايشان براساس 
بازى ها و سرگرمى هاى روزمره ى آن ها مى گȢرد. ولى با ورودشان به مȡرسه بايȡ خود را بر طبق 
برنامه ريزâ هاى تعيين   شȡه ى روزانه ى مستمر وفق دهنȡ و از يį نظام خاص تبعيت نماينȡ. بنابراين، 
اجراى اين فعاليت ها جزءِ وظايف آن هاست اما فعاليت هايى İه در ساعات ديگرى به آن ها پرداخته 

مى شود علايق و سرگرمى هاى آن ها محسوب مى شود.
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اهميت اوقات فراغت در بهȡاشت روانى
انسان تمايل دارد در اوقاتى İه از İار اجبارى و يا وظيفه اى فارغ مى شود به نوعى به تفريح 
و يا سرگرمى بپردازد. اين تمايل جزءِ نيازهاى انسان محسوب مى شود. چگونگى گȢرانȡن اوقات 
فراغت در هر جامعه به عوامل متعȡدى بستگى دارد İه بايȡ به فرهنگ، امıانات مالى فردى و اجتماعى 

به عنوان دو عامل مهم اشاره نمود. 
امروزه روان شناسان عقيȡه دارنİ ȡه تفريح و سرگرمى نقش مهمى در پرورش قواى جسمانى، 
فıرى، اخلاقى و رفتارى افراد دارد و چنان چه از اين اوقات به خوبى و به طرز صحيح استفاده شود 
 ȡدر اوقات فراغت باي .ȡبه نحو چشم گيرى مؤثر باش ȡجروى ها مى توانİ در پيش گيرى از انحرافات و
افراد فرصت هايى داشته باشنȡ تا هȡف هاى مشخص و معينى را دنبال نماينȡ و به رشȡ همه جانبه ى 

.ȡشخصيت خود بپردازن
اوقات فراغت نوجوانان به ويژه بايȡ طورى برنامه ريزى شود İه هم سازنȡگى و هم حȢف عوامل 
مزاحم را به دنبال داشته باشȡ. مثلاً  نوجوانى İه در اوقات فراغت خود ورزش مى İنȡ و يا به اجراى 
İارهاى هنرى مى پردازد، در واقع ذهن خود را از پرداختن به امور ناراحت İننȡه، اضطرا ب آور، 
İه موجب آزردگى روانى مى گردد، به سوى فعاليت هاى لȢت بخش و آرام بخش سوق داده است. از 
طرف ديگر ذİر اين نıته ضرورى به نظر مى رسİ ȡه چنان چه نوجوان اوقات فراغت خود را صرف 
فعاليت هاى غيرموجه و مضر نمايȡ نه تنها به بهȡاشت روانى وى İمį نمى شود بلıه خود زمينه ى 

بروز انحراف خواهȡ بود.

علايق و سرگرمى هاى نوجوانان و انواع آن
رو،  اين  از   .ȡمى گيرن سرچشمه  درونى  نيازهاى  از  انگيزه ها،   ȡمانن سرگرمى ها،  و  علايق 
محرà هاى قوى براى رفتار به حساب مى آينȡ و بايȡ به موقع و به طريق مطلوب، به آن ها پرداخته 

شود.
نيازهاى نوجوان بايȡ برحسب اهميت آن ها برآورده شود. هم چنين زمان رفع نيازها مهم است 
و بايȡ در زمان خاص خود تأمين گردد. مثلاً  نيازهاى دوران İودİى را نمى توان در دوره ى نوجوانى 
برطرف نمود و هم چنين به نيازهاى دوران نوجوانى نمى توان در دوران ميان سالى پاسخ گفت. هرچه 
نيازهاى انسان در حȡ معقول و متعارف و به موقع ارضا شود فرد از حالت هيجانى و بى قرارى 

.ȡنİ ت مىİبه سمت آرامش بيش ترى حر
علايق و سرگرمى هاى نوجوانان مى توانȡ انگيزه هاى بسيار قوى براى رفتار، حرİات و فعاليت 
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آن ها به حساب آيȡ. براى اين İه اين امر تحقق يابȡ و نوجوانان با انگيزه هاى قوى به فعاليت هاى مثبت 
بپردازنȡ بايȡ زمينه هاى مساعȡى براى İمį و راهنمايى و پيشرفت هȡف مشروع آن ها فراهم شود. 
در بعضى مواقع ديȡه مى شود İه نوجوانان به امورى علاقه منȡ مى شونȡ و در اوقات فراغت 
به آن امور مى پردازنİ ȡه هيچ گونه هȡفى را در بر نȡارد و آن ها را به سوى خودشناسى و خودسازى 
سوق نمى دهȡ. در اين گونه موارد بايȡ مسير ذهنى نوجوانان را تغيير داد و فعاليت هاى هȡفمنȡ و 
جهت دار را جاى گزين آن نمود. علايق و سرگرمى هاى نوجوانان در گȢشته بسيار محȡود بوده است 
ولى امروزه با صنعتى شȡن جوامع و پيشرفت علم و تıنولوژى و بالا رفتن ميزان آگاهى و اطلاعات 
افراد و هم چنين به وجود آمȡن راديو، تلويزيون، سينما، تئاتر، عıاسى و هنرهاى ديگر انواع ورزش ها، 
اردوهاى دسته جمعى، سخنرانى ها و … نوجوانان مى تواننȡ فعاليت ها و سرگرمى هاى دل خواه را 
انتخاب İننȡ و ضمن گȢرانȡن اوقات فراغت، براى يادگيرى مهارت هاى تازه و تقويت وضعيت روانى 

.ȡم بردارنȡخود نيز ق
وضعيت جسمانى و روانى نوجوانان در سرگرمى ها و فعاليت هايشان تأثير دارد. بعضى از 
نوجوانان فعاليت هاى گروهى را انتخاب مى İننȡ (ماننȡ واليبال) و بعضى ديگر سرگرمى هاى انفرادى 
 ȡمانن)  ȡدارن دوست  را   àپرتحر سرگرمى هاى  نوجوانان  از  بعضى  خياطى).   ȡمانن)  ȡبرمى گزينن را 
راه پيمايى)، درحالى İه بعضى ديگر فعاليت هاى İم تحرà را انتخاب مى İننȡ (ماننȡ تهيه مجموعه اى 
از اشيا۱). بنابراين، مى توان گفت İه سن، فرهنگ، موقعيت فرد، امıانات و وضع اقتصادى، فن آورى، 
وضعيت جسمانى و شرايط روانى هر فرد در گرايش او به گȢرانȡن اوقات فراغتش، به نحو ويژه اى، 

تأثير دارد. در زير به چنȡ نمونه از علايق و سرگرمى هاى نوجوانان اشاره مى شود:
۱ــ شرİت در اجتماعات: نوجوان بسيار علاقه منȡ است İه در برنامه هاى فوق درسى و 
گردش هاى سياحتى، زيارتى و علمى، تفريحات سالم گروهى و سخنرانى ها شرİت İنȡ. گاهى نوجوانان 
 ȡآن ها دوست دارن .ȡهبى، فرهنگى، هنرى و ورزشى درآينȢانجمن م įبه عضويت ي ȡدوست دارن
متعلق به جمعى يا گروهى و يا ارگان و مؤسسه اى باشنȡ و از اين طريق احساس هويت İننȡ و مثلاً  
با متعلق  بودن به يį انجمن ورزشى يا علمى براى خود اعتبار İسب نماينȡ. اين  گونه سرگرمى ها 
 ȡه اى دنبال شود بسيار مفيȡيرد و فعاليت هاى مثبت و سازنȢه صورت بپȡاف مثبت و سازنȡاگر با اه
خواهنȡ بود. شرİت در جشن هاى مȡرسه، فاميلى و اعياد مȢهبى و ملى نيز براى نوجوان جȢابيت 

ويژه اى دارد.
نوجوانان بايȡ توجه داشته باشنȡ شرİت در اجتماعاتى İه اثرگȢارى آن ها منفى است، شخصيت 
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آن ها را تخريب مى İنȡ و برايشان خطراتى دربر دارد. اگرچه در دوره ى نوجوانى، موقتاً نوجوانان از 
اجتماعات فاميلى İناره گيرى مى İننȡ و تمايل دارنȡ با دوستان خود معاشرت داشته باشنȡ ولى چنان چه 
اين اجتماعات مورد پسنȡِ نوجوان، İنترل نشود و حȡود معاشرت، عıس العمل ها و رفتارها مشخص 

.ȡنİ شخصيت نوجوان را دگرگون و متزلزل مى ،ȡه در بالا اشاره شİ نگردد، همان طورى
۲ــ مطالعه İتب، مجلات و نويسنȡگى: بسيارى از نوجوانان اوقات فراغت خود را با 
İتاب   خوانȡن مى گȢراننȡ ولى اين İه نوجوان چه نوع İتابى را انتخاب مى نمايȡ و در چه سنى است 
و هȡفش از خوانȡن آن İتاب چيست بايȡ مورد بررسى و هȡايت قرار گيرد. İتاب هايى در زمينه ى 
فلسفه، مȢهب و هم چنين İتاب هاى سياسى، پليسى، اجتماعى و داستان هاى مهيج، از جمله İتاب هايى 
هستنİ ȡه نظر نوجوانان را به خود جلب مى نماينȡ. هر يį از اين موضوعات مى توانȡ در نحوه ى 
تفıر و جهان بينى نوجوانان تأثير به سزايى داشته باشȡ. معمولاً  نوجوانان İتب و مجلات عıس دار 
را ترجيح مى دهنȡ و توجهشان به آن ها بيش تر است. بعضى از نوجوانان نيز به İتب درسى و İسب 
معلومات از İتاب هاى علمى علاقه دارنȡ. سبب علاقه منȡى نوجوانان به İتب مختلف مى توانȡ به 

:ȡشرح زير باش
۱ــ نياز به İمį و راهنمايى و ارضاى حس İنجıاوى؛

۲ــ توسعه بخشى به علايق و سرگرمى هاى خود و يافتن علايق جȡيȡ؛
۳ــ İسب تجربيات در امور اجتماعى و حرفه اى و … .

و  خاطرات  دفترچه  داشتن  نوشتن،  حال  شرح  دوستان،  به  نامه نوشتن  به صورت  نويسنȡگى 
 įمİ ȡجمع آورى يادداشت هاى روزانه از سرگرمى هاى ديگر نوجوانان محسوب مى شود و مى توان

.ȡزيادى به خودشناسى فرد نماي
۳ــ بازى و فعاليت هاى ورزشى: بازى و ورزش يıى از سرگرمى هاى مورد علاقه ى تعȡاد 
فراوانى از نوجوانان است. برخى معتقȡنİ ȡه بازى در انسان مبناى غريزى دارد و ذهن او را از 

  .ȡنواخت به امورى تازه و مطبوع سوق مى ده įامور ي
احترام  حس  مى İنȡ؛  آماده  زنȡگى  در  نقش  ايفاى  براى  را  آدمى  ورزش  İه  مى شود  گفته 
به مقررات و داشتن انضباط را در وى تقويت مى نمايȡ؛ حس اشتراà، هم انȡيشى و همıارى را 
برمى انگيزد و باعث تجȡيȡ قوا مى شود. ورزش ها و بازى هاى گروهى باعث همبستگى افراد و سبب 

پيونȡ آن ها با گروه و جامعه مى گردد.
۴ــ فعاليت هاى هنرى: بسيارى از نوجوانان به İارهاى هنرى، از جمله عıاسى، فيلم بردارى، 
نقاشى، خياطى، İارهاى دستى و … علاقه منȡنȡ. اين گونه فعاليت ها در ايجاد خلاقيت و سازنȡگى 
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فرد نقش بسيار مؤثرى دارد. در اين گونه İارهاى هنرى نوآورى هاى زيادى به وجود مى آيİ ȡه 
نه تنها صرفاً براى گȢرانȡن اوقات فراغت سودمنȡ است بلıه بعضاً ممıن است در بعضى از افراد 

.ȡحرفه باش įزيربنايى براى ي
به  يا  و   ȡنȡعلاقه من بسيار  آلبوم  در  آن ها  قرار  دادن  و  عıس   گرفتن  به  نوجوانان  از  بعضى 
فيلم بردارى از صحنه ها و مناظر مختلف علاقه نشان مى دهنȡ. اين İه نوجوانان چه موضوعاتى را 
براى فيلم بردارى و عıاسى انتخاب و چگونه در آن پيشرفت مى İننȡ مى توانȡ گرايش تحصيلى و 
حرفه اى آنان را در آينȡه تعيين نمايȡ و در بالا بردن بهȡاشت روانى آنان مؤثر باشȡ و چنان چه اين 
فعاليت هاى مثبت مورد تأييȡ و تشويق قرار گيرد، اعتماد  به  نفس نوجوانان را تقويت مى İنȡ. البته 
از آن جا İه اجراى اين فعاليت ها مستلزم صرف هزينه هاى زيادى است ممıن است بعȡ از مȡت 

İوتاهى سرگرمى ديگرى جاى گزين آن ها شود.
ـ تهيه ى مجموعه اى از اشيا: جمع آورى اشياى مختلف و طبقه بنȡى آن ها براساس  ۵  ـ
شاخص هاى مشترà، يكى از رفتارهاى طبيعى و مشغول كننȡه ى نوجوانان است. ماننȡ گردآورى 
تمبر، جمع آورى پروانه ها، اسكناس ها، صȡف ها و هم چنين برگ ها. البته اين عمل، به شرط اين كه 
افراط نشود و وقت زيادى از نوجوانان نگيرد و آن ها را از درس و كار و تكليف خود باز نȡارد، 

مفيȡ است.
جمع آورى اشيا و طبقه بنȡى آن ها برحسب ويژگى هاى مختلف، باعث مى شود İه نوجوانان 
بتواننȡ افıار خود را سازمان دهنȡ و به صورت منظم به ذهنيات خود انسجام بخشنȡ. در عين حال 
نوع شيئى را İه فرد براى مجموعه (İلıسيون) انتخاب مى نمايȡ، اگر نوع مناسب و مفيȡى باشȡ حتى 
مى توانȡ در آينȡه خط   مشى تحصيلى و شغلى او را تعيين İنȡ و يا به صورت يį سرگرمى مناسب 

.ȡه پر نمايȡاوقات فراغت او را در آين

نقش رسانه هاى گروهى در بهȡاشت روانى
سينما، راديو، تلويزيون و... از متȡاول ترين سرگرمى هاى نوجوانان است. در دسترس بودن 
آن ها باعث مى شود İه نوجوانان در زمان هاى مختلف و در موقعيت هاى مختلف از آن ها استفاده 
İننȡ. چه در مواقع تنهايى و بيıارى و چه زمانى İه با دوستان خود هستنȡ. به طورİلى مى توان گفت 
İه فيلم هاى حادثه جويى، قهرمانى و جنگى بيش تر مورد توجه پسران و فيلم هاى خانوادگى و احساسى 
بيش تر مورد توجه دختران است. معمولاً موضوع فيلم ها و نقش و رفتار بازى گران نوجوانان را تحت 
تأثير قرار مى دهنȡ به طورى İه هماننȡ سازى مى İننȡ و حرİات و رفتار و حتى  لباس  پوشيȡن آن ها را 
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تقليȡ مى نماينȡ. بنابراين، بهتر است فيلم ها با مشورت و هم فıرى والȡين و بزرگ سالان با تجربه و 
دل سوز انتخاب شونȡ. گفتنى است İه سينما و تلويزيون را براى نوجوانان نبايȡ صرفاً نوعى سرگرمى 
و تفريح تلقى نمود بلıه آن ها را بايİ ȡلاس درس تعليم و تربيت دانست. بعضى از فيلم هاى سازنȡه، 
به دليل اين İه درà مطلب را به عهȡه ى بيننȡه وامى گȢارد، قȡرت تفıر و دقت و داورى تماشاگر 

.ȡنİ مى įمİ لات روانى ــ اجتماعى افرادıرا بالا مى برد و به حل دشوارى ها و مش
 ȡه سينما و تلويزيون اگر وقت زيادى را از نوجوانان نگيرنİ ȡه انȡامروزه متخصصان، بر اين عقي
و باعث عقب افتادگى تحصيلى در آن ها نشونȡ مى تواننȡ مفيȡ واقع گردنȡ. مگر اين İه فيلم ها مبتȢل 
 .ȡه خوش بختانه چنين فيلم هايى در سينماهاى عمومى ايران نشان داده نمى شونİ ȡو غيرمجاز باشن
اين مهم به عهȡه ى خانواده هاست İه در منزل فيلم هاى مبتȢل را نشان نȡهنȡ و زمينه ى آن را فراهم 
نıننȡ و اين اعتقاد را داشته باشنİ ȡه نوجوانان گاهى با قهرمانان داستان ها و فيلم ها هماننȡ سازى 

.ȡرار نماينıه صحنه هاى فيلم را خودشان تجربه و تİ ȡنȡو علاقه من ȡننİ مى
مجلات و نشريات نيز تأثير به سزايى در تفıر و نگرش افراد دارنȡ و چنان چه محتواى مفيȡ و 
مورد علاقه ى نوجوانان داشته باشنȡ مى تواننȡ اوقات فراغت آن ها را به نحو مناسبى پر İننȡ و بر 

 .ȡارنȢوضعيت سلامت روانى آن ها تأثير بگ
رايانه يا İامپيوتر و اينترنت يıى ديگر از رسانه هايى است İه در حال حاضر، گروه زيادى از 
نوجوانان، اوقات فراغت خود را با آن مى گȢراننȡ. اين رسانه، جنبه هاى مثبت و منفى فراوانى دارد. 
از طرفى، اطلاعات مفيȡ و سودمنȡى را از سراسر جهان، در اختيار نوجوانان قرار مى دهİ ȡه براى 
رشȡ فıرى و اجتماعى آنان مناسب است. از طرف ديگر، اطلاعات زيان بارى را منتقل مى سازد İه 

سلامت روانى آنان را به مخاطره مى انȡازد.
مشıل ديگر استفاده زياد از اين وسيله است İه براساس پژوهش هاى انجام شȡه، آسيب هاى 
فراوانى به چشم، مغز و اعصاب نوجوان وارد مى سازد، İه گاه تا حȡ بيمارى روانى، پيش مى رود. 
هم اİنون، اعتياد به İامپيوتر در برخى از İشورها يį بيمارى تلقى شȡه است. بنابراين، ضرورت 
دارد نوجوانان از İامپيوتر، با آگاهى و شناخت İافى و در حȡ متعادل استفاده نماينȡ تا از زيان هايى 

.ȡنار باشنİبر ،ȡنİ مى ȡيȡه سلامت جسم و روان آنان را تهİ

برنامه ريزى براى اوقات فراغت
برنامه ريزى براى اوقات فراغت، هماننȡ برنامه ريزى هايى İه در زمينه هاى ديگر صورت مى پȢيرد، 

نوعى فرآينȡ هȡف دار است. در برنامه ريزى اوقات فراغت بايȡ عوامل زير در نظر گرفته شود:
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۱ــ نيازها: در يį برنامه ريزى دقيق براى اوقات فراغت بايȡ به نقش نيازها توجه نماييم. 
 ȡجواب گوى نياز طبيعى و معمولى نوجوان باش ȡآن چه در برنامه ى اوقات فراغت آورده مى شود باي
و او را از مسير طبيعى زنȡگى منحرف نسازد. مثلاً  اگر دختر ۱۵ساله اى علاقه منȡ به شرİت در 
نياز   įي داشتن به گروه است İه  تعلق  نياز به  ناشى از  علاقه  اين  سالم است  گروهى  فعاليت هاى 
طبيعى است و بايȡ از نيازهاى İاذب و تمايلات نامطلوب منفį گردد. پس در برنامه ريزى، اين مهم 

بايȡ در نظر گرفته شود.
۲ــ اولويت ها: در برنامه ريزى اوقات فراغت، اولويت ها بايȡ مورد توجه قرار گيرد. نيازها 
براساس درجه ى اهميت آن ها برآورده شونȡ. اگر در خانواده اى نيازهاى اوليه و اساسى نوجوان 
از قبيل خوراà و پوشاà هنوز برآورده نشȡه است درست به نظر نمى رسİ ȡه هزينه زيادى صرف 
خريȡن دوربين فيلم بردارى شود و يا اگر نوجوانى نياز به İلاس هاى İمį آموزشى دارد و از لحاظ 
درسى لازم است زمانى به غير از ساعات موظف خود به درس  خوانȡن بپردازد، درست آن است İه 
همين در اولويت باشȡ و تماشاى سريال هاى تلويزيونى را İاهش  دهȡ. در هر صورت، بايȡ به اين نıته 
توجه داشته باشيم İه نوجوان فعاليت هاى مناسب و مفرح را در اوقات فراغتى هر چنİ ȡوتاه، در برنامه 
زنȡگى خود لحاظ İنȡ تا از تأثيرپȢيرى چنين فعاليت هايى بر بهȡاشت روانى خود برخوردار گردد.

۳ــ امıانات موجود: در برنامه ريزى اوقات فراغت، بايȡ از امıانات موجود استفاده ى بهينه 
را به عمل آورد. هر نوجوانى و يا هر خانواده اى در برنامه ريزى اوقات فراغت، چنان چه امıانات 
موجود را در نظر نگيرد و بلنȡ پروازى هاى جاه طلبانه داشته باشȡ در واقع به بروز توقعات نابه جا 

İمİ įرده است.
اما اين بȡان معنى نيست İه والȡين به اوقات فراغت و خواسته هاى معقول فرزنȡانشان توجهى 
نȡاشته باشنȡ بلıه، همان طور İه قبلاً   اشاره شȡ، بهتر است والȡين سرگرمى را جزو نيازهاى فرزنȡان 

.ȡو برنامه ريزى هاى شايسته اى در اين زمينه داشته باشن ȡننİ تلقى
۴ــ مشارİت و هم فıرى: برنامه ى اوقات فراغت بايȡ به گونه اى طرح ريزى شود İه در آن 
از نظريات افراد شرİت İننȡه در برنامه ريزى استفاده شود. هم چنين، برنامه بايȡ به نوعى جواب گوى 
 ȡش ȡبرنامه ى تحميلى ارائه خواه įدر غير اين صورت ي .ȡخواسته هاى معقول و منطقى آن ها باش
İه فرح بخش نيست و عȢاب آور و فشارزا نيز خواهȡ بود. مثلاً  چنان چه برنامه ريزى اوقات فراغت 
يį نوجوان شرİت در جشنى باشİ ȡه مورد علاقه ى او نيست و به حȢف فعاليت هايى مثل ورزش 
يا هنر منجر شود، نمونه ى يį برنامه ى تحميلى تلقى مى شود و اضطراب و بى قرارى هاى احتمالى 

يį نوجوان را در پى خواهȡ داشت.
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 ȡيرى: در برنامه ريزى اوقات فراغت و اجراى آن وظايف و مسئوليت ها بايȢـ مسئوليت پ ۵  ـ
مشخص گردد و هرİس موظف است وظايف محوله را خود به خوبى اجرا İنȡ و احساس مسئوليت 

.ȡديگر احترام قايل شون įو براى ي ȡنماي
 ȡمى زنن برنامه ريزى  به  دست  امورى  براى  İه  İسانى  احتمالى:  اتفاقات  پيش بينى  ـ  ۶  ـ
بايȡ اتفاقات احتمالى را با آينȡه نگرى خاص پيش بينى نماينȡ. معمولاً  نوجوانان به خطرات احتمالى 
نمى انȡيشنȡ و تصور مى İننȡ خود به تنهايى قادر به حل تمام مشıلات انȡ. بنابراين، اگر براى موارد 
پرخاشگرانه،  رفتارهاى  خود  از  نوجوان  است  ممıن  نگيرد  صورت  لازم  پيش بينى هاى  احتمالى 
سازش نايافته و ناپسنȡ اجتماعى بروز دهȡ. در چنين مواقعى لازم است والȡين خطرات و موانع 
احتمالى را به فرزنȡان خود متİȢر شونȡ و آن ها را در زمينه ى آينȡه نگرى و امıان وقوع موانع 

.ȡاحتمالى آموزش دهن

خودآزمايى فصل هشتمخودآزمايى فصل هشتم

.ȡنيİ ۱ــ اوقات فراغت را تعريف
.ȡاشت روانى را توضيح دهيȡ۲ــ اهميت اوقات فراغت در به

.ȡ۳ــ انواع سرگرمى هاى نوجوانان را فهرست نمايي
.ȡرى و روانى نوجوانان بيان نماييıف ȡاز انواع سرگرمى ها را در رش į۴ــ نتيجه هري

.ȡاشت روانى نوجوانان توضيح دهيȡـ چگونگى تأثير اينترنت را در به ۵  ـ
.ȡبرنامه ريزى اوقات فراغت نوجوانان تابع چه عواملى است؟ نام ببري ȡـ فرآين ۶   ـ

.ȡى از عوامل مؤثر در برنامه ريزى اوقات فراغت نوجوانان را توضيح دهيı۷ــ ي
.ȡلاس ارائه دهيİ و آن را در ȡنيİ برنامه براى اوقات فراغت خود تنظيم įـ ي ۸   ـ
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فصل نهم

نقش مهارت هاى زنȡگى در بهȡاشت روانى 
 :ȡبتوان ȡه بايȡف هاى رفتارى: در پايان اين فصل، فراگيرنȡه

 .ȡگى را توضيح دهȡاف مهارت هاى زنȡ۱ــ اه
 .ȡنİ گى را تعريفȡ۲ــ روش هاى آموزش مهارت هاى زن

 .ȡنİ اهش آن ها را بيانİ ار مثبت و منفى و راه هاى تقويت وı۳ــ اف
 .ȡر مثال، توضيح دهİ۴ــ خطاهاى شناخت را، با ذ

 .ȡنİ ـ روش بيان درست احساسات را تعريف ۵  ـ
 .ȡنİ نترل خشم را بيانİ ـ روش هاى ۶  ـ

 .ȡهاى آن ها را توضيح دهȡـ انواع رفتار و پيام ۷  ـ
 .ȡنİ ـ مسئله را تعريف ۸  ـ

 .ȡنİ ـ مراحل حل مسئله را بيان ۹  ـ
۱۰ــ با اجراى تمرين هاى مربوط، مهارت خودآگاهى و حل مسئله را در خود 

 .ȡنİ تقويت

تعريف مهارت هاى زنȡگى
مهارت هاى زنȡگى توانمنȡى هايى هستنİ ȡه فرد را براى رويارويى با مشıلات و حل آن ها، 
سازگارى بيش تر با خود و با ديگران و دست يابى به زنȡگى بهتر، آماده مى سازد. با توجه به اين تعريف، 
نقش مهارت هاى زنȡگى در تأمين بهȡاشت روانى مشخص مى شود زيرا هر دو در يį هȡف İلى 

مشترà انȡ و آن دست يابى به سلامت، در همه ى ابعاد آن، جسمى، روانى و اجتماعى است. 

اهȡاف مهارت هاى زنȡگى
 :ȡف هاى زير را مورد توجه قرار مى دهȡگى، هȡمهارت  هاى زن
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آسيب ها  از  بسيارى  اجتماعى:  ــ  روانى  آسيب هاى  و  مشıلات  از  پيش گيرى  ۱ــ 
و مشıلات روانى ــ اجتماعى ماننȡ اعتياد، خشونت، بزهıارى، خودİشى، افسردگى و … ناشى 
از İمبود توانمنȡى هاى افراد در مقابله با مشıلات زنȡگى است. آموزش مهارت هاى زنȡگى در 

 .ȡلات و آسيب ها، به افراد يارى مى رسانıپيش گيرى از اين مش
براى نوجوانان، نقش مهارت هاى زنȡگى در پيش گيرى از مشıلات، از اهميت بيش ترى برخوردار 
است. آموزش اين مهارت ها، خصوصياتى ماننȡ اعتماد به نفس، هويت يابى، مسئوليت پȢيرى و … را در 
آنان تقويت مى İنȡ. عملıرد تحصيلى را بهبود مى بخشȡ و از افت درسى، پيش گيرى مى İنȡ. ارتباطات 

بين فردى نوجوانان را با هم سالان و با خانواده به صورت مناسب و مؤثرى برقرار مى سازد. 
زنȡگى،  مهارت هاى  فرد:  سلامت  بهȡاشت و  تأمين  زنȡگى در  مهارت هاى  ۲ــ نقش 
روش مناسبى براى دست يابى به بهȡاشت و سلامت جسمى، روانى و اجتماعى است. آموزش اين 
مهارت ها به نوجوانان İمį مى İنİ ȡه در مراقبت از جسم خود و پرهيز از رفتارهايى İه به آن آسيب 
مى رسانȡ، ماننİ ȡم خوابى، İم تحرİى، تغȢيه ى نامناسب و … بıوشنȡ. شيوه هاى مقابله با اضطراب، 
ترس و افسردگى را بياموزنȡ و در اجراى وظايف خود در مȡرسه، خانواده و جامعه، تا حȡ امıان، 

 .ȡت داشته باشنİمشار
۳ــ İمį به تغيير و اصلاح رفتارهاى فرد: مهارت هاى زنȡگى، علاوه بر نقش پيش گيرى، 
 .ȡنİ مى įمİ لات رفتارى، مؤثر است و به فرد در تغيير و بهبود اين رفتارهاıاهش و درمان مشİ در
به عنوان مثال، نوجوانى İه شيوه هاى درست برقرارى ارتباط با هم سالان خود را نمى دانȡ و در 
دوست يابى دچار مشıل مى شود، مى توانȡ با آگاهى از روش هاى ارتباط مؤثر و مناسب، مشıل 
پريشانى  ارتباطى خود را İاهش دهȡ و يا دانش آموزى İه در برابر هر مشıل دچار اضطراب و 
مى شود، مى توانȡ با آگاهى از شيوه هاى حل مسئله و İاربرد آن ها در زنȡگى، اضطراب خود را İاهش 

دهȡ و در حل مشıلات خود، توانمنȡ گردد. 

انواع مهارت هاى زنȡگى
مهارت هاى زنȡگى شامل موضوعات متعȡدى به گستردگى خود زنȡگى است. در واقع براى 
اجراى درست هر İارى در زنȡگى نياز به مهارت در آن زمينه وجود دارد. به سبب همين تنوع و 
گستردگى موضوعات، تقسيم بنȡى هاى متعȡدى از اين مهارت ها، توسط İارشناسان، مراİز علمى و 
سازمان هاى بين المللى، ماننȡ يونيسف و سازمان جهانى بهȡاشت صورت گرفته است İه با يȡıيگر، 
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 .ȡو متفاوتى دارن àات مشترıن
با توجه به اين طبقه بنȡى ها و جمع بنȡى آن ها، مهم ترين انواع مهارت هاى زنȡگى را مى توان 

در دو گروه، مهارت هاى عام و خاص به شرح زير، ارائه داد: 
۱ــ مهارت هاى عام

مهارت هاى عام، مهارت هايى هستنİ ȡه آموزش آن ها براى همه ى افراد، صرف نظر از سن، 
جنس و موقعيتى İه دارنȡ، ضرورى است. مهم ترين اين مهارت ها، عبارت انȡ از: 

ــ مهارت خودآگاهى يا شناخت خود؛ 
ــ مهارت برقرارى ارتباط مؤثر؛ 

ــ مهارت حل مسئله و تصميم گيرى؛ 
ــ مهارت تفıر خلاق؛ 

ــ مهارت تفıر انتقادى؛ 
ــ مهارت دست  يابى به سلامت (جسمى و روانى)؛ 

ــ مهارت انتخاب و دست يابى به اهȡاف مورد نظر؛ 
ــ مهارت همȡلى؛ 

ــ شناخت ارزش ها (فردى، خانوادگى و اجتماعى)؛ 
ــ شناخت حقوق و وظايف شهرونȡى. 

۲ــ مهارت هاى خاص 
مهارت هاى خاص مهارت هايى هستنİ ȡه آموزش آن ها براى گروه هاى خاص و در موقعيت هاى 

مشخص، ضرورت دارد. مهم ترين اين مهارت ها، عبارت انȡ از: 
ــ مهارت فرزنȡ پرورى (براى والȡين)؛ 
ــ مهارت همسريابى (براى جوانان)؛  

ــ مهارت شغلى (براى دست يابى به İار)؛ 
ــ مهارت برنامه ريزى آموزشى (براى دانش آموزان)؛ 

ــ مهارت مقابله با استرس؛ 
ــ مهارت مقابله با افسردگى؛ 

ــ مهارت مقابله با ايȡز؛  
ــ مهارت مقابله با اعتياد و … . 
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نياز  آن  آموزش  روش هاى  و  موضوعات  گستردگى  به  توجه  با  زنȡگى  مهارت هاى  آموزش 
به İتاب جȡاگانه اى دارد اما با توجه به ارتباط آن با بهȡاشت روانى، به ويژه با موضوع رفتارهاى 
پرخطر، روش هاى آموزش مهارت هاâ زنȡگى و دو مهارت خودآگاهى، حل مسئله و تصميم گيرى 

به اختصار توضيح داده مى شود.۱

روش هاى آموزش مهارت هاى زنȡگى
آموزش مهارت  هاى زنȡگى در صورتى مى توانȡ موفقيت آميز باشİ ȡه با روش مناسبى اجرا 

شود. اين روش مبتنى بر رويıرد فعال است İه به شıل عملى و مشارİتى اجرا مى شود. 
 :ȡار برده مى شود، به شرح زيرانİ گى بهȡه در آموزش مهارت هاى زنİ روش هايى

۱ــ بارش فıرى۲: در اين روش موضوعى مطرح مى شود و همه دانش آموزان نظرات و 
پيشنهادهاى خود را بيان مى İننȡ، بȡون اين İه به درستى يا نادرستى آن ها توجه شود. هȡف از اين 

روش، بيان بيش ترين ايȡه ها و نظرات است. اين نظرات بعȡاً جمع بنȡى مى شود. 
مثال: براى موفقيت در امتحان، چه بايİ ȡرد؟ 

۲ــ فعاليت گروهى: در اين روش، دانش آموزان در گروه هاى İوچį ۶ــ  ۵ نفرى در مورد 
 .ȡلاس ارائه مى دهنİ و در پايان، نظرات گروه را در ȡننİ موضوع بحث و گفت وگو مى įي

 .ȡنيİ برنامه تنظيم įمثال: براى اوقات فراغت خود ي
۳ــ پرسش و پاسخ۳: در اين روش، موضوعى مطرح مى شود و دانش آموزان در مورد آن، به 
پرسش و پاسخ مى پردازنȡ. پرسش و پاسخ از طرف دانش آموزان و معلمان، هر دو، مطرح مى شود. 
۴ــ ايفاى نقش۴: در ايفاى نقش يا نمايش، موضوعى انتخاب مى شود و دانش آموزان آن 

 .ȡننİ را به صورت نمايش، اجرا مى
 .ȡدر برابر پيشنهادهاى نادرست دوستان خود «نه» بگويي ȡمثال: چگونه مى تواني

ـ روش هاى انفرادى: اين روش ها به صورت نوشتارى، تصويرى، İلامى و … صورت  ۵  ـ
مى گيرد. 

مثال: تصويرى: İشيȡن نقاشى درباره ى يį موضوع. نوشتارى: نوشتن يį موضوع مثلاً 
راه هاى İاهش خشم. İلامى: بيان يį موضوع به صورت شفاهى. 

۱ــ براى مطالعه ى بيش تر به منابع آخر فصل مراجعه شود. 
۲، ۳ و ۴ــ اين سه روش در İتاب پرورش خلاقيت توضيح داده شȡه است. 
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براساس اين روش ها، دانش آموزان پس از يادگيرى مطالب به انجام تمرين هاى مربوط، به 
صورت گروهى، فردى، در İلاس و خارج از İلاس مى پردازنȡ زيرا مهارت، با يادگيرى مطلب، 
حاصل نمى شود بلıه  با تمرين و تıرار در آن زمينه، به دست مى آيȡ. به اين منظور، براى هر قسمت 

 .ȡننİ آن ها را اجرا ȡه دانش آموزان بايİ ه استȡاز مطالب، تمرين هايى درنظر گرفته ش
علاوه بر اين تمرين ها، معلمان مى تواننȡ با مشارİت دانش آموزان، تمرين هاى ديگرى را طراحى 

 .ȡلاس يا خارج از آن، اجرا نماينİ و آن ها را، در ȡننİ
پس از اجراى تمرين ها و ارائه ى آن ها در İلاس، بحث و گفت وگو در مورد آن ها صورت 

مى گيرد تا دانش آموزان بتواننȡ نظرات خود را بيان İننȡ و نıات مبهم برايشان روشن شود. 

مهارت خودآگاهى
خودآگاهى يعنى شناخت خود به منظور ايجاد تغييرات لازم در آن. شناخت خود در مهارت هاى 

زنȡگى، شامل بخش هاى زير است: 
ــ شناخت افıار

ــ شناخت هيجان ها (احساسات) 
ــ شناخت رفتار 

اينį به اختصار در مورد هر يį از اين بخش ها، توضيح داده مى شود. 
الف ــ شناخت افıار 

تفıر يعنى توانايى شناخت و درà محيط پيرامون خود. 
همه چيز، از جمله هيجان ها و رفتارهاى انسان از افıار او ناشى مى شود. مثلاً نوجوانى فıر 
مى İنİ ȡه پȡر و مادرش بين او و برادرش تبعيض قائـل مى شونȡ. اين فıر سبب مى شود İه از پȡر 
و مادر خود رنجيȡه خاطر شود. اين احساس باعث مى گردد İه رفتار او با پȡر و مادرش، گرم و 

 .ȡصميمانه نباش
افıار       احساسات          رفتار 

شناخت افıار شامل موارد زير است: 
۱ــ شناخت افıار مثبت خود و روش هاى تقويت آن ها: منظور از افıار مثبت، فıرهايى 
است İه در انسان احساس هاى مثبت، ماننȡ آرامش، شادى، اميȡ و … ايجاد مى İنȡ. ماننȡ نوجوانى 

İه فıر مى İنȡ اعتماد به نفس İافى دارد و همين فıر سبب موفقيت او در İارهايش مى شود. 
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روش تقويت افıار مثبت يا İارآمȡ، مثبت انȡيشى است. مثبت انȡيشى توجه به جنبه هاى مثبت 
خود و ديگران است. 

۲ــ شناخت افıار منفى خود و روش هاى İاهش آن ها: منظور از  افıار منفى، فıرهايى 
است İه در انسان احساس هاى ناخوش آينȡى، ماننȡ نوميȡى، خشم، ترس و … ايجاد مى İنȡ. مثل 

 .ȡنİ ى مىȡارد و احساس نوميȡس او را دوست نİ هيچ ȡنİ ر مىıه فİ نوجوانى
روش İاهش افıار منفى يا ناİارآمȡ، تقويت افıار مثبت با روش مثبت انȡيشى است. 

وجود  توانمنȡى هايى  فردى،  هر  در  آن ها:  تقويت  و  خود  توانمنȡى هاى  شناخت  ۳ــ 
دارد İه بايȡ آن ها را شناخت و تقويت İرد. مثلاً هر نوجوانى مى توانȡ داراى هوش خوب، سلامت 

 .ȡنİ آن ها را تقويت ȡه بايİ ȡاد هنرى و … باشȡافى، استعİ زİجسمى، تمر
۴ــ شناخت نقاط ضعف خود و İاهش آن ها: هر انسانى، همان گونه İه توانمنȡى هايى دارد، 
داراى نقاط ضعف نيز هست İه بايȡ آن ها را شناخت و براى İاهش آن ها، تلاش İرد. به عنوان مثال، 
ممıن است نوجوانى، اعتماد به  نفس İم، اضطراب زياد، مشıل جسمى و … داشته باشȡ. در اين 

 .ȡنİ از روش هاى حل مسئله استفاده ȡاهش نقاط ضعف بايİ صورت، براى
ـ شناخت و پȢيرش تفاوت هاى فردى: انسان ها با يȡıيگر تفاوت هايى از نظر جسمى،  ۵  ـ
ذهنى، عاطفى، رفتارى و … دارنİ ȡه طبيعى است و بايȡ آن ها را پȢيرفت و به آن ها احترام گȢاشت. 
پȢيرش تفاوت ها سبب مى شود İه فرد خود را با ديگران مقايسه نıنȡ، رقابت را İنار بگȢارد و در 

نتيجه دچار اضطراب نشود. 
ـ ايجاد خودپنȡاره ى مثبت در خود: خودپنȡاره ى مثبت، يعنى داشتن تصوير ذهنى مثبت  ۶  ـ
از خود، پȢيرش خود و احساس رضايت از خود به عنوان فردى مفيȡ و ارزشمنȡ. خودپنȡاره ى 

 .ȡافى داشته باشİ ى و اعتمادبه نفسȡه فرد احساس ارزشمنİ مثبت سبب مى شود
خود  شناخت  يا  خودآگاهى  به   ȡمى توان صورتى  در  فرد  هر  خودارزيابى:  توانايى  ـ  ۷  ـ
دست يابİ ȡه بتوانȡ خود را مورد ارزيابى قرار دهȡ و خصوصيات مثبت و منفى يا توانايى ها و نقاط 
ضعف خود را مشخص سازد و در صورت لزوم به تغيير آن ها اقȡام نمايȡ. براى اين İار، اجراى 

تمرين هاى زير مناسب است: 
تمرين ۱ ــ توصيف خود: هر دانش آموز خود را، آن گونه İه هست، از نظر خود توصيف 
مى İنȡ و در صورت تمايل آن را در İلاس ارائه مى دهȡ. معلم مى توانȡ، نوشته هاى دانش آموزان 
را، İه بȡون نام است، جمع آورى İنȡ و نمونه هايى از آن ها را در İلاس بخوانȡ و درباره ى آن ها به 
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 .ȡبحث و گفت وگو بپردازن
تمرين ۲ــ شناخت افıار: هر دانش آموز، فهرستى از افıار مثبت و منفى خود را تهيه 
مى İنȡ و در صورت تمايل، آن را در İلاس مى خوانȡ. معلم مى توانȡ، نوشته هاى دانش آموزان را، 
İه بى نام است، جمع آورى İنȡ و فهرستى از افıار مثبت و منفى دانش آموزان تهيه İنȡ و آن را در 

İلاس ارائه دهȡ و در مورد آن با دانش آموزان به بحث و گفت وگو بپردازد. 
تمرين ۳ــ مصاحبه با ديگران: هر دانش آموز، با فردى İه او را مى شناسȡ (پȡر، مادر، 
خواهر، برادر، دوست و …) مصاحبه مى İنȡ و مهم ترين خصوصيات مثبت و منفى خود را از آنان 
مى پرسȡ (مثلاً سه خصوصيت) و آن ها را با نظر خود مقايسه مى İنȡ و تفاوت ها را مى سنجȡ. آيا 

تفاوت ها زياد است يا İم؟ و در صورت زياد بودن تفاوت ها، به جست وجوى علت مى پردازد. 
خطاهاى شناخت

 منظور از خطاهاى شناخت يا افıار منفى و ناİارآمȡ، تعبير و تفسير نادرستى است İه ذهن انسان 
از واقعيت ها به عمل مى آورد و افıار منفى را در او ايجاد مى İنȡ. در واقع، خطاهاى شناخت يا افıار 

ناİارآمȡ، در ذهن و فıر انسان است، نه در واقعيت. مهم ترين خطاهاى شناخت به شرح زير است: 
۱ــ تعميم، يعنى نسبت دادن يį نتيجه يا يį فıر به همه ى افراد يا موارد. براى مثال اگر 

 .ȡآن را به همه ى مردان نسبت ده ،ȡفردى از مردى رفتار نادرستى ببين
۲ــ ذهن خوانى، يعنى نسبت دادن افıار و تصورات خود به ديگران. مثلاً اگر دانش آموزى 

نظر خوبى به دوست خود نȡارد، فıر مى İنȡ دوستش هم نسبت به او نظر خوبى نȡارد. 
 .ȡون اشتباه باشȡامل و بİ همه چيز ȡه فرد انتظار داشته باشİ ر همه يا هيچ، يعنى اينı۳ــ تف

مثل دانش آموزى İه اگر نمره بيست نگيرد، ناراحت مى شود. 
۴ــ منفى ديȡن، يعنى توجه و تأİيȡ بر جنبه هاى منفى خود، ديگران و زنȡگى. براى مثال، 
نوجوانى به اين دليل براى خود دوست انتخاب نمى İنİ ȡه فıر مى İنȡ تمام هم İلاسى هايش داراى 

 .ȡرفتارهاى منفى ان
ـ بزرگ نمايى، يعنى بزرگ جلوه دادن پيش آمȡها، بيش تر از حȡ واقعى خود. مثل اين İه  ۵  ـ
معلمى، دانش آموزى را در حİ ȡمى مورد سرزنش قرار مى دهȡ و دانش آموز بسيار ناراحت مى شود 

 .ȡت ها ادامه مى يابȡو در رنجش او م
ـ برچسب زدن، يعنى نسبت دادن خصوصياتى به خود يا به ديگران بȡون ارزيابى واقعى. به  ۶  ـ
عنوان مثال، نوجوانى برنامه ريزى درسى نȡارد و مى گويȡ من در درس خوانȡن تنبل يا İُنȡ هستم. 
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۷ــ شخصى سازى، يعنى در همه ى موارد خطاها را متوجه خود İردن و نȡيȡن سهم ديگران 
در ايجاد مشıلات و در نتيجه هميشه احساس گناه İردن. ماننȡ اين İه دانش آموزى به علت شرايط 
 ȡاز گرفتن ديپلم باي ȡو بع ȡن خود ادامه دهȡبه درس خوان ȡنامناسب اقتصادى خانواده، نمى توان

 .ȡنİ ار شود و خود را ملامتİ وارد بازار
ـ توجيه سازى، يعنى همه ى خطاها را در همه ى موارد، متوجه ديگران İردن و نȡيȡن سهم  ۸  ـ
خود در ايجاد مشıلات و در نتيجه، İاهش مسئوليت پȢيرى و برطرف نشȡن مشıل. براى مثال، 

 .ȡمعلم خود را مقصر مى دانن ،ȡتقريباً همه ى دانش آموزان، وقتى نمره ى خوب نمى گيرن
۹ــ مقايسه İردن، يعنى نȡيȡن تفاوت ها و در نتيجه، ايجاد رقابت به جاى مشارİت و همıارى و 
اضطراب، به جاى آرامش خاطر. براى نمونه، دانش آموزى به جاى اين İه به منظور پيشرفت در درس، 

تا حȡ امıان و توانايى خود، تلاش İنȡ، همه ى حواسش، متوجه نمرات دانش آموزان ديگر است. 
۱۰ــ استȡلال غيرمنطقى، يعنى بى توجهى به واقعيت ها و قضاوت براساس ذهنيات خود. اين 

خطا، به سبب غلبه ى احساسات بر منطق، در سنين نوجوانى، بيش تر مشاهȡه مى شود.۱
براى İاهش خطاهاى شناخت از روش هاى زير مى توان استفاده İرد: 

۱ــ روش درون نگرى۲
هر فرد با تعمق در خود، مى توانȡ افıار خود را مورد بررسى قرار دهȡ، آن ها را بشناسȡ و 

 .ȡنİ ان، دلايل آن ها را جست وجوıام ȡتا ح
۲ــ تقويت افıار مثبت 

يıى از روش هاى مؤثر براى İاهش خطاهاى شناخت يابȡ افıار منفى، تقويت افıار مثبت 
 .ȡاهش مى يابنİ ًريجاȡار منفى، تıار مثبت، افıاست. با تقويت اف

۳ــ استفاده از مشاوره 
اگر خطاهاى شناخت يا افıار منفى در فرد، شȡت يابȡ به گونه اى İه فرد نتوانȡ خود براى 

İاهش آن ها اقȡام نمايȡ، استفاده از مشاوره ضرورت دارد. 
 .ȡلاس: دانش آموزان به گروه هاى ۶ــ  ۵ نفرى تقسيم مى شونİ ار گروهى درİ تمرين ۱ــ
هر گروه، يıى از خطاهاى شناخت را انتخاب مى İنȡ و ضمن بررسى پيامȡهاى آن، نتيجه را در 

 .ȡننİ و در مورد آن بحث و گفت وگو مى ȡلاس ارائه مى دهİ

۱ــ براى اطلاع بيش تر از خطاهاى شناخت به İتاب روان شناسى عمومى بحث مıانيسم هاى دفاعى مراجعه شود. 
Introspection ــ۲
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 ȡنيİ لاس: با استفاده از روش درون نگرى، مشخصİ ار فردى، خارج ازİ تمرين ۲ــ
ȡİام يį از خطاهاى شناخت در شما وجود دارد و چگونه مى توانيȡ آن ها را İاهش دهيȡ. در 

 .ȡلاس ارائه دهيİ ار خود را درİ نتيجه ى ȡصورت تمايل مى تواني
ب ــ شناخت احساسات (هيجانات) 

احساسات يا هيجانات، حالت هايى هستنİ ȡه به صورت طبيعى در همه انسان ها، وجود دارد. 
با توجه به تفاوت هاى فردى، ميزان و نوع احساسات، در افراد مختلف، متفاوت است. 

احساسات به دو صورت مثبت (خوش آينȡ) و منفى (ناخوش آينȡ) نمودار مى گردنȡ. احساسات 
مثبت، ماننȡ شادى، محبت، اميȡ و … و احساسات منفى، ماننȡ غم، خشم، ترس و … 

احساسات، مهم ترين بخش شخصيت انسان است و در بهȡاشت و سلامت روانى او نقش مؤثرى 
 ȡننİ لى براى فرد ايجاد نمىıمش ،ȡمتعادلى باشن ȡدارد. احساسات، چه مثبت و چه منفى، اگر در ح

 .ȡننİ ل مىıبه ويژه احساسات منفى، ايجاد مش ،ȡم تر يا بيش تر باشنİ ،تعادل ȡاما اگر از ح
شناخت احساسات شامل موارد زير است: 

داراى  انسان ها  همه ى  آن ها:  تقويت  راه هاى  و  خود  مثبت  احساسات  شناخت  ۱ــ 
 ȡاحساسات مثبت مانن .ȡننİ و تقويت ȡآن ها را بشناسن ȡو باي ȡهستن ȡاحساسات مثبت يا خوش آين

 .ȡنȡشادى، محبت، آرامش و … به ويژه براى نوجوانان بسيار سودمن
۲ــ شناخت احساسات منفى يا ناخوش آينȡ خود و راه هاى İاهش آن ها: همه ى انسان ها، 
در İنار احساسات مثبت خود، داراى هيجان ها يا احساسات منفى ماننȡ ترس، غم، İينه و … نيز 

 .ȡننİ نترلİ و ȡآن ها را بشناسن ȡه بايİ ȡهستن
منفى،  چه  و  مثبت  چه  احساسات  خود:  احساسات  درست  بيان  راه هاى  شناخت  ۳ــ 
به   صورت طبيعى در همه ى انسان ها وجود دارنȡ بايȡ بتوان آن ها را شناخت و به صورت مناسب 
ابراز و بيان İرد. مثلاً وقتى İسى خشمگين مى شود به جاى رفتارهاى خشونت آميز و يا سرİوب و 
درون ريزى خشم خود، İه شيوه هاى درستى براى مقابله با خشم نيستنȡ، مى توانȡ آن را به صورت 

 .ȡو در آن حالت، از بحث و گفت وگو، خوددارى نماي ȡنİ لامى «من عصبانى هستم» بيانİ
براى بيان درست احساسات خود، بايȡ به نıات زير توجه İرد: 

 بيان احساسات به گونه اى باشİ ȡه به خود فرد، آسيب نرسانȡ. مثلاً هنگام عصبانيت، خود 
را نزنȡ، يا خشم خود را سرİوب نıنȡ و … و يا در زمان شادى، جيغ و فرياد نıشȡ و … 

 بيان احساسات، سبب آسيب رسانȡن به ديگران نشود. براى مثال وقتى عصبى مى شود، 
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ديگران را نزنȡ، توهين نıنȡ و … و يا وقتى شاد مى شود، با فريادهاى خود، مزاحم ديگران نشود 
و … 

 بيان احساسات، موجب تخريب اشيا نگردد. برخى افراد، ناراحتى خود را با تخريب و 
شıستن اشيا نشان مى دهنȡ، مثل خراب İردن ميز و نيمıت مȡرسه، خط İشيȡن روى ديوار، ماشين 

و … تخريب وسايل بعȡ از مسابقه ى فوتبال و … 
۴ــ İنترل احساسات: وقتى فرد احساسات خود را بشناسȡ و به صورت درست آن ها را 
بيان İنȡ، در واقع توانسته است آن ها را İنترل نمايȡ. هرİس مى توانȡ با تمرين، احساسات خود را 
İنترل İنȡ. گفتن جملاتى ماننȡ «دست من نيست»، «نمى توانم» و … نشانه ى İمبود شناخت و آگاهى 

است، نه ناتوانى در İنترل احساسات خود. 
زنȡگى  جمع  در  İه  است  اجتماعى  موجودى  انسان،  ديگران:  احساسات  شناخت  ـ  ۵  ـ
مى İنȡ. بنابراين، شناخت احساسات ديگران، چه مثبت و چه منفى به او İمį مى İنİ ȡه با آنان 
رفتار مناسبى داشته باشȡ. همȡلى، يعنى خود را به جاى ديگران گȢاشتن و دنيا را از نگاه آنان ديȡن. 

 .ȡنİ مى įمİ اين توانايى به فرد در شناخت ديگران
 براى İنترل احساسات، رعايت نıات زير ضرورى است: 

 ــ برخوردارى از خواب و استراحت İافى؛ 
 ــ پرداختن به ورزش و داشتن تحرİ àافى؛ 

 ــ برخوردارى از اوقات فراغت مناسب؛ 
 ــ برنامه ريزى براى انجام فعاليت هاى روزانه و درس خوانȡن؛ 

 ــ باور داشتن به توانايى خود براى شناخت، بيان درست و İنترل احساسات. 
تمرين ۱ــ İار فردى در İلاس: معلم، فهرستى از هيجانات مثبت و منفى را در اختيار 
 ȡهر دانش آموز، نظر خود را در مورد ميزان هيجانات خود، در سه ح .ȡدانش آموزان قرار مى ده
زياد، متوسط و İم، درجه بنȡى مى İنȡ و در صورت تمايل نتيجه را در İلاس ارائه مى دهȡ. معلم 
مى توانȡ، نظرات دانش آموزان را جمع بنȡى و بيش ترين هيجانات مثبت و منفى را مشخص İنȡ و در 

 .ȡننİ ه، بحث و گفت وگوȡو در مورد نتايج به دست آم ȡلاس ارائه دهİ
در  فıرى،  بارش  روش  از  استفاده  با  دانش آموزان  İلاس:  در  گروهى  İار  ۲ــ  تمرين 
 ȡلاس ارائه مى دهİ و در ȡنİ ى مىȡو معلم نظر آن ها را جمع بن ȡلاس، به سؤال زير پاسخ مى دهنİ

 .ȡننİ و در مورد آن بحث و گفت وگو مى
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چگونه مى توان شادى را در خود و ديگران تقويت İرد؟ 
 .ȡلاس: دانش آموزان به گروه هاى ۶ــ  ۵ نفرى تقسيم مى شونİ ار گروهى درİ تمرين ۳ــ
هر گروه يıى از احساسات مثبت يا منفى (مثلاً محبت، ترس) را انتخاب مى İنȡ و نحوه ى بيان درست 
آن را توضيح مى دهȡ و نتيجه را در İلاس ارائه مى دهȡ و در مورد آن بحث و گفت وگو مى شود. 

تمرين ۴ــ İار انفرادى در خارج از İلاس 
انجام منظم «تن آرامى»۱

ـ İار انفرادى در خارج از İلاس  تمرين ۵  ـ
انجام منظم «تمرİز»۲ 

 .ȡنترل احساسات، افزايش دهİ ى فرد را درȡتوانمن ȡانجام منظم اين دو روش مى توان
ج ــ شناخت رفتارهاى خود 

از نظر روان شناسى، رفتار شامل هر نوع واİنشى است İه به صورت بيرونى يا درونى از خود 
نشان داده مى شود. واİنش هاى درونى، ماننȡ تفıر، احساس و واİنش هاى بيرونى، ماننȡ حرف  زدن، 

راه رفتن و … است. 
انواع رفتار: رفتار انسان ها، با يȡıيگر متفاوت است. هر فردى، شيوه هاى رفتارى خاص 

خود را دارد. از ديȡگاه روان شناسى، رفتارها را مى توان در چهار گروه طبقه بنȡى İرد: 
۱ــ رفتارهاى قاطع

با  همراه  توهين،  و  خشونت  بȡون  روشن،  و  شفاف  صورت  به  İه  است  رفتارهايى  منظور 
موقعيت سنجى، اجرا مى شود. براى مثال اگر İسى به نوجوانى پيشنهاد انجام İارى İنİ ȡه درست 
نباشȡ، قاطعانه به او جواب رد مى دهȡ. به جز رفتارهاى قاطع، ساير رفتارها، داراى پيامȡهاى منفى 

 .ȡننİ ل مىıو براى فرد و ديگران، ايجاد مش ȡهستن
۲ــ رفتارهاى پرخاشگرانه

اين رفتارها، با پرخاشگرى İلامى (تهȡيȡ، فرياد، دشنام و …) و يا پرخاشگرى فيزيıى (درگير 
شȡن، İتį زدن و …) همراه است. 

۳ــ رفتارهاى انفعالى 
منظور از اين رفتارها، واİنش هايى است İه فرد به صورت سıوت، بى توجهى، بى تفاوتى و… 

 .ȡنİ وت مىıخود، س ȡه در مقابل رفتارهاى نادرست فرزنİ مادرى ȡمانن .ȡاز خود نشان مى ده
۱ و ۲ــ در كتاب پرورش خلاقيت، روش هاى اجراى آن ها به تفصيل توضيح داده شȡه است.
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۴ــ رفتارهاى پرخاشگرانه ــ انفعالى
اين رفتارها با پرخاشگرى İلامى به صورت زخم زبان، تمسخر، طعنه و İنايه، متلį گفتن 

و … نشان داده مى شود. 
نıات مهم İنترل خشم: با توجه به پيامȡهاى زيان بار رفتارهاى پرخاشگرانه، براى İاهش 

اين رفتارها توجه به نıات زير ضرورى است. 
۱ــ خشم يıى از هيجانات طبيعى انسان است اما خشونت يا پرخاشگرى، ابراز خشم به روش 
نادرست است. بيان درست هيجان ها از جمله خشم، آموختنى است و هرİس بايȡ و مى توانȡ بياموزد 

 .ȡنİ و آن را به صورت درست بيان ȡنİ نترلİ ه خشم خود راİ
۲ــ خشونت، نشانه ى قȡرت نيست. اين يį باور غلط است. خشونت ناتوانى در İنترل 
خشم است. فردİ âه نمķ توانȡ خشم خود را İنترل İنȡ نه تنها قȡرتمنȡ نيست بلıه فردâ ضعيف 

و  ناتوان است.
 įمİ نترل خشمİ رد و يا فرو خورد. اين روش ها نه تنها بهİ وبİسر ȡ۳ــ خشم را نباي
نمى İنȡ بلıه با درون ريزى آن، مشıلات روانى ديگرى براى فرد به وجود مى آيȡ. خشم را بايȡ شناخت، 

پȢيرفت، دلايل آن را مشخص İرد، راه هاى بيان درست آن را آموخت و آن را İنترل İرد. 
۴ــ وقتى خشم به نقطه ى اوج خود مى رسȡ خشونت و رفتارهاى پرخاشگرانه رخ مى دهȡ. اگر 
 .ȡم ترى از خود نشان مى دهİ رفتارهاى پرخاشگرانه ى ،ȡنİ نترلİ اوج» خشم خود را» ȡفرد بتوان
براى İنترل اوج خشم، تıنيį هايى ارائه شȡه است İه هرİس مى توانȡ يį يا چنȡ مورد آن را 

براساس تمايل خود انتخاب İنȡ و به İار بنȡد. مهم ترين تıنيį ها، عبارت انȡ از: 
ــ ترà صحنه در هنگام عصبانيت 

ــ خوددارى از بحث و گفت وگو در زمان خشم 
ــ خوردن يį ليوان آب سرد

ــ چنȡين بار نفس عميق İشيȡن 
ــ چنȡ حرİت ورزشى ساده انجام دادن 

ــ خود را به İارى مشغول İردن 
ــ تıرار اين جمله İه «من مى توانم خشم خود را İنترل İنم» 

ــ تıرار يį دعا، شعر و يا جمله ى آرامش دهنȡه 
ــ تصور صحنه هاى زيباى زنȡگى به ويژه مناظر طبيعى در ذهن خود



١٠٥

ــ سıوت İردن در برابر خشم ديگران. 
شما هم مى توانيȡ به اين فهرست، تıنيį هاى ديگرى را İه سبب İنترل اوج خشم مى شود، 

 .ȡنيİ اضافه
تقسيم  گروه  چهار  به  دانش آموزان  نقش:  ايفاى  İلاس،  در  گروهى  İار  ۱ــ  تمرين 
مى شونȡ. هر گروه درباره ى يıى از انواع رفتارها، نمايش نامه ى İوتاهى تنظيم و آن را در İلاس 

 .ȡنİ اجرا مى
تمرين ۲ــ İار فردى، ارائه ى تجربيات: دانش آموزان مى تواننȡ خاطرات و تجربياتى را 
İه از صحنه هاى خشم والȡين، معلمان، دوستان و … دارنȡ در İلاس بازگو İننȡ و بگوينȡ اگر خود 

به جاى آنان بودنȡ، چه مى İردنȡ؟ 
تمرين ۳ــ İار گروهى در İلاس: دانش آموزان به گروه هاى ۶  ــ  ۵ نفرى تقسيم مى شونȡ. هر 
گروه، موقعيتى را İه سبب خشم افراد مى شود، طرح ريزى مى İنȡ (مثلاً درس نخوانȡن دانش آموزان 
براى والȡين، دروغ گويى و …) و روش هايى را براى İنترل خشم در لحظه ى اوج آن، پيشنهاد 

مى İنȡ و در İلاس ارائه مى دهȡ و در مورد آن بحث و گفت وگو مى شود. 

مهارت حل مسئله و تصميم گيرى
تعريف مسئله: مسئله يا مشıل، موضوع يا موقعيتى است İه از رونȡ زنȡگى عادى و روزانه، 
فراتر مى رود. براى مثال دانش آموزى هر روز، با اتومبيل پȡر خود به مȡرسه مى رود. اما پȡرش 
براى يį سفر İارى، به مȡت يį ماه، به آن عمل نمى İنȡ. در اين صورت، دانش آموز بايȡ مشıل 

 .ȡنİ انات ديگر، حلıرسه را، با استفاده از امȡرفتن به م
است  ممıن  دارد.  بستگى  فردى  تفاوت هاى  و  موقعيت ها  به  و  است  نسبى  امرى  مشıل 
مثلاً   .ȡباش متفاوت  آن  شȡت  يا  و   ȡنباش مشıل  ديگر  فرد  براى  و  مشıل  فردى  براى  موضوعى 
امتحان برخى از دانش آموزان را به شȡت مضطرب مى İنȡ، در حالى İه براى بعضى از آنان، امرى 

 .ȡعادى به حساب مى آي
نıات مهم در مهارت حل مسئله 

در آموزش مهارت حل مسئله به نıات زير بايȡ توجه İرد: 
۱ــ پȢيرش مشıل در زنȡگى: وجود مشıلات در زنȡگى، امرى اجتناب ناپȢير است و همه 
 .ȡلاتى داشته ايıگى خود، مشȡحتماً شما هم در زن .ȡرده انİ و آن ها را تجربه ȡبا آن روبه رو بوده ان
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بنابراين، پȢيرش مشıل در زنȡگى، اولين گام براى حل آن است. 
 ȡل، راه حل هايى دارد و براى دست يابى به آن ها بايıلات: هر مشı۲ــ قابل حل بودن مش
تغييرات مناسبى را در خود و يا در محيط زنȡگى خويش، ايجاد İرد. براى مثال اگر فردى در 

 .ȡرفتارهاى خود را تغيير ده ȡل دارد، بايıانتخاب دوست مش
۳ــ آموختنى بودن راه حل ها: راه هاى حل مشıلات، آموختنى است و آموزش مهارت هاى 
زنȡگى، يıى از اين راه حل هاست. نوجوانانى İه آموزش مهارت هاى زنȡگى را گȢرانȡه انȡ، بهتر 

 .ȡاهش دهنİ لات خود راıمش ȡمى توانن
۴ــ همگانى بودن توانايى يادگيرى راه   حل ها: همه ى انسان ها، توانايى يادگيرى و İاربرد 
راه   حل هاى مشıلات زنȡگى را دارنȡ. برخى از نوجوانان فıر مى İننȡ قادر به حل مشıلات خود 

نيستنȡ. اين يį باور نادرست است. 
مراحل حل مشıل يا مسئله 

زير  مراحل  داراى  İه  دارد  وجود  روشى  آن،  مورد  در  و تصميم گيرى  مشıل  حل  براى 
است: 

۱ــ مشخص İردن مشıل يا مسئله به صورت دقيق و روشن: تشخيص دقيق مشıل، 
به حل آن İمį مى İنȡ. گاهى مشıل، براى فرد روشن نيست. مثلاً دانش آموزى مȡرسه ى خود را 

دوست نȡارد اما نمى دانȡ چرا و چه مواردى براى او در مȡرسه ناخوش آينȡ است. 
۲ــ جست وجوى راه  حل هاى متعȡد: براى هر مشıل راه  حل هاى متعȡدى وجود دارد 
 ،ȡاد راه حل ها بيش تر باشȡازه تعȡرد. هر انİ ان درنظر گرفت و يادداشتıام ȡآن ها را تا ح ȡه بايİ
امıان حل مشıل نيز افزايش خواهȡ يافت. پرورش خلاقيت به فرد İمį مى İنİ ȡه راه حل هاى 

بيش ترى را مطرح سازد. 
۳ــ بررسى راه حل هاى ارائه شȡه: راه حل هاى مطرح شȡه براى حل مشıل را بايȡ به 
دقت بررسى İرد. امتيازات و محȡوديت هاى هر ȡİام را يادداشت نمود و ارتباط و مفيȡ بودن آن ها 

را با مشıل موردنظر، مشخص İرد. 
۴ــ انتخاب راه حل مناسب: پس از بررسى راه حل ها، با توجه به مشıل، راه حل مناسبى 

را بايȡ انتخاب İرد. انتخاب راه حل مؤثر، مرحله ى مهمى در حل مسئله است. 
ـ اجراى راه حل انتخاب شȡه: به منظور اطمينان به مناسب بودن راه حل انتخاب شȡه،  ۵  ـ
بايȡ آن را به مرحله ى اجرا درآورد تا در عمل هم مشخص شود آيا راه حل انتخاب شȡه مناسب و 
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مؤثر است يا بايȡ در جست وجوى راه حل ديگرى بود. 
ـ پى گيرى نتايج به دست آمȡه: پس از اجراى راه حل انتخاب شȡه، نتايج به دست آمȡه  ۶  ـ
بايȡ مورد بررسى قرار گيرد. اگر مشıل حل شȡه باشȡ، نتيجه حاصل شȡه است. در غير اين    صورت 

بايȡ در جست وجوى راه حل ديگرى بود. 
ـ استفاده از مشاوره در صورت نياز: در برخى از موارد ممıن است نوجوان به  ۷  ـ
تنهايى نتوانȡ مشıل خود را حل İنȡ و در يıى از مراحل حل مشıل، نياز به İمį و راهنمايى 
 .ȡنİ مشورت ،ȡه داراى صلاحيت باشİ با فردى ȡدر اين گونه موارد نوجوان مى توان .ȡداشته باش

 .ȡر، مادر، معلم و يا مشاور باشȡپ ȡاين فرد مى توان
مشاوره، در مواردى İه نياز باشȡ، امرى ضرورى است به گفته ى مولوى، شاعر نامȡار ايرانى، 

مشورت نشانه ى خردمنȡى است: 
 .ȡعقل ها را، عقل ها، يارى ده                   ȡو هشيارى ده àمشورت، ادرا

 â  سوره ى آل عِمران آيه) ȡنيİ ه است در هر امرى با ديگران مشورتȡدر قرآن شريف نيز آم
 .(۱۵۹

ـ ضرورت تمرين براى دست يابى به مهارت: دست يابى به مهارت در هر زمينه اى از  ۸  ـ
جمله حل مسئله، نيازمنȡ اجراى تمرين هاى لازم است. نوجوانان بايȡ عادت İننȡ براى حل مشıلات 
 ȡار برنİ ان بهıام ȡمراحل حل مسئله را تا ح ،ȡاز تصميمات شتابزده بپرهيزن ،ȡر بپردازنıخود به تف

 .ȡمهارت برسن ȡو به ح ȡگردن ȡگى، توانمنȡلات زنıتا در برخورد با مش
 .ȡـ    ۵ نفرى تقسيم مى شون تمرين ۱ــ İار گروهى در İلاس: دانش آموزان به گروه هاى ۶  ـ
هر گروه يį مشıل را درنظر مى گيرد (درسى، فردى، خانوادگى، اجتماعى و …) و مراحل حل 
مسئله را در مورد آن اجرا مى İنȡ و نتيجه را در İلاس ارائه مى دهȡ و در مورد آن بحث و گفت وگو 

مى شود. 
تمرين ۲ــ İار فردى در İلاس

تهيه ى فهرست مشıلات: هر دانش آموز، فهرستى از مشıلاتى را İه تاİنون با آن ها روبه رو 
شȡه است، تهيه مى İنȡ و در صورت تمايل آن را در İلاس ارائه مى دهȡ. سپس فهرست مشıلات 
دانش آموزان، توسط گروهى از دانش آموزان جمع بنȡى مى شود و در İلاس ارائه مى گردد و در 

مورد آن بحث و گفت وگو مى شود. 
تمرين ۳ــ İار فردى در خارج از İلاس، ارائه ى تجربيات: هر دانش آموز تجربيات 
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 ȡلاس ارائه مى دهİ و در صورت تمايل آن را در ȡنİ لات خود تنظيم مىıخود را به منظور حل مش
و در مورد آن بحث و گفت وگو مى شود. 

 .ȡـ  ۵ نفرى تقسيم مى شون تمرين ۴ــ İار گروهى در İلاس: دانش آموزان به گروه هاى ۶  ـ
هر گروه روش هايى را İه تاİنون براى حل مشıلات خود به İار برده انȡ، مشخص مى سازد و آن 
را با مراحل حل مشıل، مقايسه مى İنȡ و نتيجه را در İلاس ارائه مى دهȡ و در مورد آن بحث و 

گفت وگو مى شود. 

خودآزمايى فصل نهمخودآزمايى فصل نهم

 .ȡنيİ گى را تعريفȡاف مهارت هاى زنȡ۱ــ اه
 .ȡگى را توضيح دهيȡ۲ــ روش هاى آموزش مهارت هاى زن

۳ــ افıار مثبت و افıار منفى را تعريف İنيȡ و فهرستى از افıار مثبت و منفى خود تهيه 
 .ȡنمايي

ديگران،  هرȡİام يį مثال در مورد خود يا  تعريف İنيȡ و براى  خطاهاى شناخت را  ۴ــ 
 .ȡارائه دهي

 .ȡـ روش بيان درست احساسات را توضيح دهي ۵  ـ
ــ وقتى شاد هستيȡ، چگونه بايȡ شادى خود را بيان İنيȡ؟ 

ــ زمانى İه از İسى ناراحت مى شويȡ، چگونه بايȡ رنجش خاطر خود را ابراز İنيȡ؟ 
 .ȡمثال توضيح دهي įر يİهاى آن، با ذȡى از انواع رفتار را، با پيامıـ ي ۶  ـ

 .ȡر مثال براى هر مرحله، توضيح دهيİـ مراحل حل مسئله را، با ذ ۷  ـ
 .ȡنترل خشم را توضيح دهيİ ـ روش هاى ۸  ـ
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فصل دهم

نقش دين در بهȡاشت روانی
:ȡبتوان ȡه بايȡف های رفتاری: در پايان اين فصل، فراگيرنȡه

.ȡاشت روانی توضيح دهȡ١ــ نقش دين را در به

.ȡگاه اسلام را در مورد انسان توضيح دهȡ٢ــ دي
.ȡگاه اسلام توضيح دهȡ٣ــ ساخت شخصيت انسان را از دي

و  کودکان  روانی  بهȡاشت  در  را  اسلامی  آموزش های  و  اصول  نقش  ٤ــ 
.ȡنوجوانان توضيح ده

.ȡن شادی و سرور خاطر بازنمايȡ٥ ــ نقش دين را در به وجود آم
.ȡ٦ ــ نقش دين را در بهبود روابط اجتماعی بيان کن

.ȡ٧ــ تأثير دين در درمان بيماری های روانی را توضيح ده

نقش دين در بهȡاشت روانی
دين قȡيمی ترين وسيله ی دفاع و حمايت بشر در تمام ابعاد زنȡگی است و اهميت آن در بهȡاشت 
روانی و تعليم و تربيت ثابت شȡه است. به اين وسيله يکی از انتظاراتی که جامعه از فرد رشȡ يافته 
دارد اين است که دارای ايمان و اعتقاد دينی باشȡ و از دستورات آن پيروی نمايȡ. همان طور که قبلاً 
گفته شȡ، عوامل متعȡدی در تأمين سلامت روانی انسان دخالت دارنȡ. يکی از اين عوامل احساس 
امنيت روانی است، که خود تحت  تأثير عوامل گوناگون، از جمله مقبوليت اجتماعی حاصل می گردد. 
حال اگر بخواهيم بȡانيم چگونه اين تأييȡ اجتماعی برآورده می شود لازم است به داشتن ايمان دينی، که 
يکی از ويژگی های روانی انسان بالغ است، توجه داشته باشيم. جامعه، افراد با  ايمان و دارای محاسن 
اخلاقی را افراد قابل اعتمادی می دانȡ و به آن ها ارج می گȢارد. افراد با  ايمان ظرفيت روانی بالايی 

.ȡو از بروز ناهنجاری ها جلوگيری کنن ȡبر فشارهای روانی غالب آين ȡو بهتر می توانن ȡدارن
افراد در دوران نوجوانی دارای تمايلات دينی هستنȡ و با اين گرايش سعی در تخفيف تضادها 
سوی  از  نوجوانان  دينی  گرايش های  دوران  اين  در  چنان چه   .ȡدارن خود  درونی  ناراحتی های  و 
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خانواده و اجتماع تقويت شود و رعايت اصولی قوانين دينی به آن ها آموزش داده شود گام مؤثری 
.ȡش ȡاشت روانی آنان برداشته خواهȡدر تأمين به

 ȡهای زيادی در مورد مسائل دينی برسȡالبته گاهی اوقات ممکن است نوجوان به شک و تردي
که اين مسئله نيز باعث تضادهای زياد درونی می شود و موجب آشفتگی خواهȡ شȡ. لازم است 
که اين گونه نوجوانان را با هȡايت و ارشاد به يک اعتقاد دينی قوی و يک فلسفه ی زنȡگی منطقی 

.ȡنمود و باعث رهايی آن ها از تضادهای درونی ش ȡپای بن
بسياری از علما و فلاسفه اعتقاد دارنȡ که تنها چيزی که می توانȡ مانع خواهش های نفسانی 

گردد قȡرت و نيروی ايمان و معتقȡات دينی است.
افراد متȡين در مقابل مشکلات و حوادث نمی هراسنȡ و با اراده ای قوی و شجاعت زياد صبر 

.ȡو با علم و ايمان به حل مشکل می پردازن ȡو شکيبايی و تحمل را پيشه می کنن
حضرت علی (ع) نيز فرموده انȡ: «شخص با  ايمان هم چون کوه استوار است و تنȡباد حوادث 
او را تکان نخواهȡ داد» فرد با دين و ايمان در مقابل آسيب های روانی و اجتماعی مصونيت دارد و 

سعی می کنȡ براساس تعقل منطقی به حل مسئله ی خود بپردازد.
امام جعفر صادق (ع) برای شخص باايمان صفاتی ذکر نموده انȡ. داشتن اين صفات بسيار 
کمک می کنȡ تا افراد در برابر آسيب های روانی ــ اجتماعی مقاومت کننȡ. پاره ای از اين صفات 

عبارت انȡ از:
١ــ متانت و استواری در برابر حوادث؛

٢ــ صبر و شکيبايی در گرفتاری ها؛
٣ــ شکرگزاری در نعمت؛

٤ــ قناعت به روزی ای که خȡاونȡ داده است؛
٥ ــ روا نȡاشتن ستم بر دشمنان؛

٦ ــ تحميل نکردن خود بر دوستان؛
٧ــ تأمين آسايش ديگران با تحمل سختی ها١. 

نقش اصول و مقررات اسلامی در بهȡاشت روانی
 ȡاز آن جا که اسلام انسان را موجودی عاقل و دارای اراده و حق انتخاب، معرّفی می کن

١ــ از محمȡ يعقوب کلينی در کتاب «اصول کافی»



١١١

و رعايت اصول و مقررات اسلامی در گرو داشتن شخصيت سالم و زمينه ی تربيتی ــ دينی است، 
از  اين رو در ابتȡای اين بحث نظر اسلام را در مورد انسان و شخصيت او بيان می نماييم و سپس به 

نکات آموزش و تربيت اسلامی برای حفظ بهȡاشت روانی می پردازيم.

ديȡگاه اسلام در مورد انسان
از نظر اسلام، انسان فطرتاً دارای دو نيروست. يکی از اين نيروها جنبه ی انسانی دارد و 
می توانȡ فرد را به کمال و ترقی برسانȡ و نيروی ديگر حيوانی است و می توانȡ موجب لغزش و خطا 
در انسان گردد. انسان سالم از ديȡگاه اسلام، فردی است که نيروی انسانی او بر نيروی حيوانی اش 

.ȡغلبه داشته باش
انسان سالم دارای جنبه ی ادراکی بسيار قوی است، که با جنبه ی ادراکی موجودات ديگر 
متفاوت است. او در سايه ی اين ادراک و تفکر و به ياری نيروی تعقل به شناخت عقلانی از محيط 

پيرامونی خود نايل می گردد.
نعمت «عقل» از ديȡگاه اسلام بسيار ارزشمنȡ است و در واقع اسلام، انسان را موجودی 

 :ȡی، که دارای ويژگی های زير است، معرفی می نمايȡبعȡه و چنȡعاقل، پيچي
١ــ به کسب علم و دانش مايل است.

٢ــ گرايش برای به دست آوردن ارزش های اخلاقی دارد.
٣ــ طالب کمال و جمال است.

٤ــ به پرستش و تقȡيس خȡاونȡ تمايل دارد.
٥ ــ دارای عقل، اراده، مسئوليت و اختيار است.

مطالعه آزادمطالعه آزاد
تعريف ويژگی های فوق به شرح زير است:

١ــ از ديȡگاه اسلام، انسان دارای غريزه ی جست و جوگری، تحقيق و کسب 
انسان لȢت بخش و خوش آينȡ است.  برای  داشتن  آگاهی  دانستن و  حقيقت است. 
گريز از جهالت و نادانی و پȢيرفتن آن چه او را به طرف عالِم بودن سوق دهȡ، در ذات 

انسان است.
٢ــ انسان برای به دست آوردن ارزش های اخلاقی در تلاش است و فطرتاً به 
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اجرای کارها و اعمالی تمايل دارد که نيّت خير اخلاقی در آن ها مستتر است.
باطن  زيبايی  و  ظاهر  زيبايی  شامل  اين  و  دارد  دوست  را  زيبايی  انسان  ٣ــ 
می شود. او در حال تلاش و کوشش است تا در جهت بهتر شȡن، پيشرفت، ترقی، 
رشȡ و رسيȡن به کمال قȡم بردارد. تکامل از جنبه های مختلف، ماننȡ تکامل عقلی، 
تکامل عاطفی، تکامل اجتماعی و فرهنگی برای او معنای خاصی پيȡا می کنȡ. تغيير 

و تحول در اين جهت برای او هȡف بزرگی محسوب می شود.
 ȡمی آي حساب  به  انسان  وجودی  ابعاد  اصيل ترين  از  يکی  مبȡأ  پرستش  ٤ــ 
و  است  انسان  فطرت  جزو  پرستش   .ȡمی ده تشکيل  را  او  معنويت   ȡبع خود  اين  و 
«حسّ پرستش که احياناً از آن به حس دينی تعبير می شود در عموم افراد بشر وجود 

دارد.»١
٥ ــ اسلام، انسان را بيش تر تابع عقل و اراده ی خود می دانȡ تا تابع عوامل 
 .ȡبه محيط خود غلبه کن ȡمی توان ȡاست چنان چه انسان اراده نماي ȡديگر. اسلام معتق
.ȡاز اين رو تکاليف و وظايفی را تعيين نموده و انسان موظف است آن ها را اجرا کن

اسلام «عقل را قȡرتِ شناخت، اراده را مجریِ وجود، اختيار را آزاد بودنِ 
نسبی و مسئوليت را قبولِ تعهȡ در انسان دانسته و معتقȡ است، که اگر انسان در 
اين زمينه ها تقويت و ارشاد گردد، می توانȡ موجودی متعالی، والا، معنوی و سالم 

گردد.»٢

ساخت شخصيت انسان از ديȡگاه اسلام
اسلام، شخصيت انسان را شامل سه قسمت می دانȡ که به طور فطری و ذاتی در وجود هر فرد 

قرار دارد و هريک وظايف مشخصی را بر عهȡه دارنȡ. اين سه قسمت عبارت انȡ از:
١ــ نفس امّاره
٢ــ نفس لوّامه

٣ــ نفس مطمئنّه
١ــ نفس امّاره: طبيعت و فطرت حيوانی انسان است. هȡف نفس امّاره ارضای تمايلات و 

١ــ از استاد مرتضی مطهری در کتاب «انسان در قرآن»
٢ــ از دکتر سعيȡ شاملو در کتاب «مکتب ها و نظريه ها در روان شناسی شخصيت»
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نيازهای جسمانی و روانی است. اين تمايلات چنان چه با عقل و اراده و اخلاق کنترل گردنȡ مشکلی 
برای انسان به وجود نمی آيȡ ولی اگر اين تمايلات به صورت افراطی درآينȡ و قوه ی عقل و اخلاق را 
تحت الشعاع قرار دهنȡ روان فرد دچار آسيب می شود و به بيماری روانی و اختلال شخصيت مبتلا 

می گردد و نابودی خود و اجتماعش را به دنبال دارد.
به طور  را  او  و  دارد  وجود  انسان  در  که  است  بالقوّه ای  نيروهای  تمام  لوّامه:  نفس  ٢ــ 
عقلانی و منطقی راهنمايی می کنȡ تا بتوانȡ بر تمايلات حيوانی خود غلبه کنȡ و در محȡوده ای، که 

عقل تعيين می نمايȡ، به آن ها بپردازد.
٣ــ نفس مطمئنه: قسمتی ديگر از فطرت بشر است که به فطرت انسانی نام گȢاری شȡه 
است. نفس مطمئنه انسان را به عالی ترين درجه از فطرت خود می رسانȡ. رعايت دستورهای دينی، 
ماننȡ نماز خوانȡن، روزه گرفتن و… فعاليت هايی هستنȡ که از نفس مطمئنه سرچشمه می گيرنȡ و 

سلامت واقعی انسان در گرو اجرای اين فعاليت هاست.

نقش اصول و آموزش های اسلامی در بهȡاشت روانی کودکان و نوجوانان
فردی  هر  روانی  بهȡاشت  تأمين  و   ȡمی ده تشکيل  را  فرد  هر   ȡرش زيربنای  کودکی  دوران 
بستگی زياد به نحوه ی فرزنȡ  پروری او دارد. دين اسلام که فلسفه زنȡگی را رسيȡن به رشȡ و کمال 
می دانȡ آموزش های مفيȡ و مؤثری را در مورد فرزنȡ   پروری ارائه داده است، که رعايت آن نکات 

.ȡاشت روانی آنان باشȡگام بسيار مؤثری در تأمين به ȡمی توان
در همين زمينه پيشوايان اسلام تأکيȡ داشته انȡ که چنان چه در دوران کودکی فرد آموزش های 
لازم را ببينȡ اين آموزش های تکاملی می توانȡ به بهره وری مفيȡ در دوره ی بزرگ سالی منتهی گردد. 
دين اسلام رعايت معيارهای اسلامی را در امر فرزنȡپروری به عنوان يکی از وظايف والȡين مطرح 
نموده است. حضرت سجاد (ع) برای هر فرد در زنȡگی روزمره ٥١ وظيفه معين فرموده انȡ. يکی 
از وظايف ذکر شȡه، حق فرزنȡ بر پȡر است. «حق فرزنȡ اين است که بȡانی او قسمتی از وجود تو 
 .ȡا می کنȡی او به تو ارتباط پيȡاست، و جزئی از درخت هستی تو است. در اين جهان خوبی و ب
تو درباره ی آن چه نسبت به او مسئوليت پȢير شȡه ای مورد سؤال قرار خواهی گرفت١» بنابر فرموده ی 

آن حضرت وظايف پȡر نسبت به فرزنȡ عبارت انȡ از:
١ــ تربيت و آداب آموزی او؛

١ــ نقل از کتاب «اصول بهȡاشت روانی»، دکتر سيȡابوالقاسم حسينی



١١٤

٢ــ دلالت او بر خȡاشناسی؛
.ȡاونȡ٣ــ ياری کردن به او در راه اطاعت از خ

مهم  وظيفه ی  اين  اجرای  در  چنان چه  و   ȡدارن زيادی  مسئوليت  مورد  سه  اين  در  والȡين 
کوتاهی نماينȡ مورد بازخواست قرار خواهنȡ گرفت.

پيامبر اکرم (ص) به داشتن مسئوليت در مقابل فرزنȡان تأکيȡ فراوان داشته انȡ و والȡين را 
به طور اختصاصی موظف و مسئول فرزنȡان خود می داننȡ. هم چنين رسول اکرم می فرماينȡ: «پȡران 
بايȡ برای فرزنȡان خود نام نيکو و خوب انتخاب کننȡ و به آن ها قرآن بياموزنȡ و آن ها را به پاکی و 

.«١ȡلی پرورش دهنȡپاک
از وظايف ديگر والȡين در مقابل فرزنȡان اين است که با آن ها با مهربانی و عطوفت رفتار 
نماينȡ. پيامبر اکرم (ص) فرمودنȡ: «آن کس که فرزنȡ خود را ببوسȡ، حسنه ای در نامه عمل او ثبت 

.«٢ȡدر قيامت او را مسرور می نماي ȡاونȡخ ȡخود را شاد کن ȡو آن کس که فرزن ȡش ȡخواه
مسائل  زير  کلّی  دستورالعمل  طبق  که   ȡکرده ان توصيه  والȡين  به  اسلام،  پيشوايان  هم چنين 

:ȡريجی به کودکان خود بياموزنȡمختلف را در هر سنی به صورت ت
.ȡوديتی برای آن ها قايل نشونȡو مح ȡارنȢ١ــ تا ٧ سالگی کودکان را برای بازی آزاد بگ

.ȡن و نوشتن و مسائل وابسته ی به آن را به آن ها بياموزنȡ٢ــ از ٧ تا ١٤ سالگی خوان
.ȡآن ها را با مسائل فقهی و حقوقی اسلامی آشنا سازن ȡ٣ــ از ١٤ سالگی به بع

رفتار  و  تبعيض  از  پرهيز  و  خانواده  در  کودکان  حقوق  مساوی  رعايت  به  اسلام  پيشوايان 
پرخاشگرانه و خصمانه تأکيȡ نموده انȡ. زيرا تبعيض بين کودکان باعث بروز حالات حسادت و کينه 

.ȡو حس انتقام جويی را در آن ها تقويت می نماي ȡش ȡخواه
پيامبر اسلام (ص) می فرماينȡ: «فرزنȡان را گرامی داريȡ و با آن ها مؤدّبانه رفتار نماييȡ که اين 

امر خود باعث حفظ شخصيت کودک می گردد٣».
در دستورات اسلامی آمȡه است که هيچ گاه به فرزنȡان دروغ گفته نشود و بزرگ سالان در 
صحبت های خود توجه به سخنان خود داشته باشنȡ. زيرا فرزنȡان رفتار و کردار والȡين را ياد 
 ȡتأکي ȡان خود می دهنȡين به فرزنȡه هايی که والȡدر مورد وع .ȡو از آن ها تبعيت می کنن ȡمی گيرن

.ȡه های خود عمل نماينȡه است که حتماً به وعȡش
١ــ نهج الفصاحه ــ صفحه ١٨٧

٦ ȡ٢ــ اصول کافی ــ جل
٣ــ مکارم الاخلاق ــ صفحه ١١٣
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از ديȡگاه اسلام لازم است در رفتار با کودکان به نکات زير توجّه شود:
.ȡتوانايی آن ها باش ȡدر ح ȡان، بايȡين از فرزنȡ١ــ توقعات وال

.ȡاز سرزنش نمودن و حقير شمردن آن ها پرهيز کنن ،ȡ٢ــ باي
.ȡان اجتناب ورزنȡ٣ــ از ستيزه جويی با فرزن

.ȡو جانب تعادل رفتاری را مراعات نماين ȡ٤ــ از افراط و تفريط در امور مختلف پرهيز کنن

نقش دين در پيش گيری از بيماری های روانی
و  مشکلات  و  روانی  فشارهای  از  ناشی  که  روانی،  بيماری های  اکثر  روان شناسی  نظر  از 
ناملايمات زنȡگی است، در ميان افراد دينی کم تر ديȡه می شود. هرچه ايمان افراد قوی تر و محکم تر 
باشȡ در مقابل بيماری های روانی مصون تر هستنȡ «از اين رو يکی از عوارض زنȡگی عصر ما که در 

اثر ضعف ايمان های دينی پȡيȡه آمȡه، افزايش بيماری های روانی و عصبی است»١.
از گفتار بالا چنين استنباط می شود که ايمان دينی نقش بسيار مهمی در بالا بردن مقاومت 
روانی انسان ها دارد. همان طور که قبلاً ذکر شȡ، هرچه افراد از لحاظ ظرفيت و مقاومت روانی در 
مرتبه ی بالاتری قرار داشته باشنȡ، کم تر دچار آسيب ديȡگی های روانی و اجتماعی می گردنȡ و اصل 
بهȡاشت روانی نيز بر اين پايه استوار است که چگونه می توانيم از ايجاد و بروز بيماری های روانی 

.ȡپيش گيری کنيم. پس اين مهم در گرو داشتن اعتقاد و ايمان دينی تحقق می ياب

چگونگی تأثير دين بر انسان
 ،ȡهب مانع از ايجاد بيماری های روانی می گردنȢبرای آشنايی با اين مسئله که چگونه دين و م

لازم است به نکاتی که به تأثير دين بر انسان مربوط است توجه کافی مبȢول داريم:
الف ــ شادی و سرور: يکی از تأثيرات دين بر انسان ايجاد شادی و سرور است که خود 

.ȡخصوصيات زير را در انسان پرورش می ده
١ــ خوش بينی: انسان خوش بين نسبت به محيط پيرامون خود نگرش مثبت دارد. وقايع را 
با ديȡ مثبت تفسير می کنȡ و از بȡبينی و بȡگمانی به دور است. فرد خوش بين آفرينش را هȡفȡار و 
 ȡچنان چه مشکل يا مسئله ای برايش ايجاد شود، سعی می کن .ȡف را متضمن خير و تکامل می دانȡه
با خوش بينی و تلاش و اميȡواری به حل مسئله و مشکل خود بپردازد. کسی که زنȡگی را با بȡبينی 

١ــ کتاب مقȡمه ای بر جهان بينی اسلامی «انسان و ايمان»، تأليف استاد شهيȡ مطهری
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می نگرد، ديگران را مسئول مشکلات خود می دانȡ و درونش آکنȡه از عقȡه و کينه است و روحيه ی 
پرخاشگری در او بالا می گيرد. امروزه ثابت شȡه است که تجربيات بȡ زنȡگی و نگرش منفی در افراد 

می توانȡ آن ها را به نوعی بيماری روانی به نام «حالت پارانوئي١ȡ» مبتلا سازد.
اين بيماری جنبه ی توارثی نȡارد و در اثر اتفاقات محيطی و ديȡ منفی افراد حاصل می گردد. 
درنتيجه فرد به سوءظن شȡيȡ و بȡبينی دچار می گردد. هم چنين افرادی که به بيماری «افسردگی» 
 ȡبه اين معنی که چون تفکر منفی داشته ان .ȡه انȡدر طرز تفکر خود دچار مشکل ش ȡمبتلا هستن
 .ȡانواع ديگر بيماری های روانی را ايجاد نماي ȡبينی می توانȡطرز تفکر منفی و ب .ȡافسرده گشته ان
چنان چه افراد بتواننȡ با خوش بينی و گرايش مثبت وقايع را تفسير کننȡ و ديگران را سبب مشکلات 
خود نȡاننȡ، بلکه خود را مسئول خويشتن بȡاننȡ و جهان را هȡفȡار تلقی کننȡ و از ياد خȡاونȡ غافل 
نباشنȡ، عوامل و فشارهای زنȡگی آن ها را دگرگون و بيمار نمی کنȡ و ايمانشان، مانع تأثير فشارهای 

روانی بر آن ها می گردد.
قرآن کريم در اين مورد می فرمايȡ: «هر کس از توجه و ياد من روی برگردانȡ زنȡگی تنگ و 

پر از فشار خواهȡ داشت»٢.
٢ــ روشن دلی: جهان در نظر فرد با ايمان پوچ و تاريک نيست بلکه ايمان، فضای روح او 
را روشنايی می بخشȡ، به طوری که در سايه ی نور حق و حقيقت زنȡگی خواهȡ کرد و دچار مشکل 

.ȡش ȡروانی نخواه
 ȡه ی او بی نتيجه نخواهȡيȡاست که تلاش نيکو و پسن ȡواری: فرد با ايمان معتقȡ٣ــ امي
را  ناشايست  و  شايسته  افراد   ȡاونȡخ و   ȡمی آي به دست  خوب  تلاش  اثر  در  خوب  نتيجه ی  و   ȡمان
يکسان نمی نگرد. از اين رو، با اميȡواری و اطمينان به تلاش و حرکت می پردازد. چنين خصلتی، 
.ȡواری در انسان، روحيه ی استقامت، بردباری و مقاومت را تقويت می نمايȡيعنی داشتن حس امي

٤ــ آرامش خاطر: انسان فطرتاً در جست و جوی آرامش است. اين آرامش درونی زمانی به وجود 
می آيȡ که انسان در درونش دچار تضاد نباشȡ و به عبارتی تکليفش با خود روشن باشȡ. يکی از ويژگی های 

فرد مؤمن اين است که آرامش خاطر داشته باشȡ و شک و ترديȡ و اضطراب را از خود دور سازد. 
اضطراب هيجانی است که پايه و زيربنای همه ی بيماری های روانی است و يکی از دلايل به وجود 
آمȡن آن متعادل نبودن تمايلات درونی فرد است و چنين فردی در حالت ترديȡ و بلاتکليفی به سر می برد. 

Paranoid state ــ١

٢ــ و من اعرض عن ذکری فان له معيشة ضنکا، سوره ی طه، آيه ی ١٢٤
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درنتيجه ی اين وضعيت، حالت بی قراری و ناآرامی در او ايجاد می گردد. دين تکليف تمايلات انسان 
و نحوه ی ارضای نيازهای او را مشخص می نمايȡ. حȡ و مرز آزادی و برخورداری از لȢات را کاملاً 
معين می کنȡ. افراد با ايمان با توسل به اين حȡ و مرز شرعی، بين ابعاد گوناگون شخصيت خود وحȡت 

.ȡاشت روانی است نايل می آينȡو به آرامش خاطری که لازمه ی تأمين به ȡايجاد می کنن
ايجاد  معنوی  لȢات  افراد،  در  دينی  ايمان  لȢت ها:  برخی  از  بيش تر  برخورداری  ٥ ــ 
می نمايȡ که به مراتب قوی تر و ديرپاتر از لȢات مادی است. مثلاً برای فرد با ايمان هيچ لȢتی بالاتر از 
عبادت و پرستش خȡاونȡ نيست. هم چنين پرداختن به کارهای خيرخواهانه و خȡاپسنȡانه که جنبه ی 
عبادی دارد، لȢت معنوی فرد را مضاعف می گردانȡ. وقتی افراد از خود و عملکردشان رضايت 
داشته باشنȡ، خودشان را دوست دارنȡ. برای خود ارزش و احترام قائل انȡ. چنين افرادی احساس 

.ȡو اين خود به ظرفيت روانی و مقاومت روانی بالاتری می انجام ȡخود کم بينی نمی کنن
ب ــ بهبود روابط اجتماعی: به طور کلی بشر، اجتماعی خلق شȡه است و ارتباط برقرار 
نمودن با ديگران جزو نيازهای او محسوب می شود. غرايز اجتماعی انسان، به گفته ی استاد مرتضی 
مطهری، به صورت يک سلسله «تقاضا» در باطن انسان وجود دارد که تعليم و تربيت در رشȡ و 

شکوفايی و پرورش آن ها نقش به سزايی دارد.
انسان زمانی يک زنȡگی سالم اجتماعی خواهȡ داشت که بتوانȡ با ديگران ارتباط اجتماعی سالم 
برقرار نمايȡ و در ارتباط با ديگران رشȡ کنȡ و به ديگران اعتماد داشته باشȡ و خود را متعهȡ و مسئول 

.ȡاعتقادات دينی، به بهبود روابط و مهارت های اجتماعی کمک می کن .ȡانȡاجتماع خويش ب

تأثير دين در درمان بيماری های روانی

مطالعه ی آزادمطالعه ی آزاد

«آن چه به بشر امروز و به طريق اولی بشر فردا وحȡت و جهت می بخشȡ و 
آرمان مشترک می دهȡ و ملاک خير و شرّ و بايȡ و نبايȡ او می گردد، فلسفه ی زنȡگی 
انتخابی آگاهانه، آرمان خيز، مجهز به منطق و به عبارت ديگر يک ايȡئولوژی جامع و 

کامل است.»١

١ــ انسان و ايمان، تأليف استاد مطهری
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از نيازهای اساسی انسان داشتن فلسفه ی زنȡگی است که با آن بتوانȡ «خوب و سالم» زنȡگی 
نمايȡ. اسلام که مکتبی است جامع و واقع گرا، به تمامی نيازهای انسانی اعم از دنيايی يا آخرتی، 
جسمی و روانی، عقلی و فکری و يا احساسی و عاطفی، فردی يا اجتماعی توجه خاص نموده و 
با توجّه به آن نيازها فلسفه ی زنȡگی را برای بشر توضيح داده است و آن چه را که موجب لغزش 
انȡيشه می گردد و انسان را رنجور می سازد، برشمرده است. بر هر فرد مسلمانی واجب است که از 
دستورهای دينی خود، که همگی آن ها در جهت ترقی و کمال است، پيروی نمايȡ و از آن چه موجب 

.ȡن است، پرهيز کنȡخطا و گمراهی و سرانجام بيمار ش
چنان چه فرد، فلسفه ی زنȡگی جامع و واقع گرايی (که بتوانȡ خوب و سالم زنȡگی کنȡ) نȡاشته 
ـ قرار  ـ نفسی که صرفاً تمايلات و گرايش های لȢت جويانه دارد ـ باشȡ، به تȡريج تحت تأثير نفس امّاره ـ

.ȡش ȡه خواهȡمی گيرد و اسير هوا و هوس های نفس خويش می شود و به ورطه ی بيماری کشان
امروزه بسياری از متخصصان دريافته انȡ که دين در درمان بيماری های روانی مؤثر است. 
اسلام  جهان  در  است.  شȡه  شناخته  روانی  بيماری های  درمان  شاخه های  از  يکی  «دين     درمانی» 
به ويژه در کشور ايران اسلامی، روان شناسی اسلامی در پرتو دستورات مȢهبی و با استمȡاد از قرآن 
کريم، روش های مناسبی را برای تسکين و درمان مشکلات روانی معرفی می  نمايȡ، که در زير به 

آن ها می پردازيم:
١ــ درمان از طريق ذکر و ياد خȡا: «آگاه باشيȡ، با ياد خȡا دل ها آرامش می ياب١ȡ»، يکی 
از بهترين روش های درمان، ذکر و ياد خȡاست زيرا ذکر، قلب ها را جلا می دهȡ و ترس و نگرانی 
را می زدايȡ و احساس امنيت درونی را در فرد به وجود می آورد. به عبارت ديگر ذکر خȡاونȡ، ترس 
را به امنيت، دشمنی را به محبت و اضطراب را به آرامش تبȡيل می نمايȡ. گفتنی است حتی کسانی 
که زمينه هايی برای ابتلا به بيماری های روانی دارنȡ با اين روش می تواننȡ خود را از آسيب های 

.ȡمحيطی حفظ نماين
اگر انسان را موجودی دوبعȡی (خاکی و افلاکی) يا مادی و معنوی بȡانيم، زمانی از نظر 
روانی در سلامتی به سر می برد که بعȡ معنوی او بر بعȡ مادی اش غلبه داشته باشȡ. فردی که با ذکر و 
ياد خȡا زنȡگی خود را می گȢرانȡ در تمامی اعمال خود خȡا را درنظر می گيرد و برای رضايت او به 

کارهای خيرخواهانه و عام المنفعه اقȡام می کنȡ و از اين طريق بعȡ معنوی او تقويت می گردد.

١ــ الا بȢکر اللّه تطمئن القلوب، سوره ی رعȡ، آيه ی ٢٨



١١٩

 ȡی سراپای وجودش را فراگرفته است، تصور می کنȡبرای نمونه، فرد افسرده که يأس و نا امي
 ȡاونȡا، احساس آرامش دارد و همواره خȡاما همين فرد، در کنار خ ȡکه هيچ کس او را درک نمی کن
را با خود همراه می دانȡ، به حȡّی که در تنهايی نيز او را رها نخواهȡ ساخت. خȡاونȡ متعال در 

قرآن کريم فرموده است:
«پس مرا ياد کنيȡ تا شما را ياد کنم.»١

رسول گرامی اسلام (ص) فرموده انȡ: «ذکر و ياد خȡا شفابخش دل هاست»٢
«ذکر به صورت دسته جمعی» نيز در روش های اسلامی برای مبارزه با مشکلات روانی پيشنهاد 
شȡه است. ذکر دسته جمعی تصميم و اراده را تقويت می نمايȡ. انسانی که خود را ضعيف و ناتوان 
احساس می کنȡ در جمع خواهران و يا برادران دينی خود احساس نيرو و قȡرت می کنȡ و اراده ی 

او تقويت می گردد.
٢ــ درمان از طريق خوانȡن قرآن و دعا: «و نازل می نماييم در قرآن آن چه را که شفای 

دل و موجب رحمت الهی برای مؤمنين است و نمی افزايȡ ستمکاران را جز زيان»٣.
بنابراين، چنان چه نفس انسان به جانب مادّی کشيȡه شود و اسير هوا و هوس های مادی گردد 

دچار بيماری ای می شود که درمانش از طريق قرآن امکان پȢير است.
قرآن کريم به سبب اين که شفاست روان آدمی را از مرض ها و انحرافات پاک می کنȡ و فضايل 
را در صفحه ی دل جای گزين می نمايȡ و به سبب رحمت بودنش، صحت و استقامت را بȡان باز 

می گردانȡ. پس قرآن برای انسان هم شفا و هم رحمت محسوب می گردد.
 ȡبخواه ȡاونȡحقيقتاًَ و از اعماق درونش از خ ȡه بايȡشرط اجابت دعا اين است که دعاکنن
و اين به آن معنی است که تنها بيان زبانی و ظاهری کفايت نمی کنȡ. بنابراين، با دعا کردن و قرآن 
خوانȡن آرامش در دل ها ايجاد می گردد. فرد دعا کننȡه با الهام گرفتن از روش هايی که در قرآن کريم 
آمȡه است می توانȡ در برطرف نمودن حالات بيمارگونه ی خود کوشا باشȡ. او احساس می کنȡ که در 
محضر خȡاونȡ می توانȡ آزادانه صحبت نمايȡ و خطاهای خود را بيان کنȡ، بȡون اين که مورد قضاوت 
اخلاقی قرار بگيرد. سپس با ستايش و تمجيȡ از ذات پروردگار و صلوات فرستادن بر محمȡ و خانȡان 

او، طلب بخشودگی می کنȡ و از خȡاونȡ کمک بگيرد.
١ــ فاذکرونی اَذکُرْکُم، سوره ی بقره، آيه ی ١٤٨

٢ــ ذکر اللّه شفاءُ القلوب
٣ــ و ننزل من القرآن ما هو شفاء و رحمة للمؤمنين و لا يزيȡ الظالمين الاخسارا، سوره ی بنی اسرائيل، آيه ی ٢
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٣ــ درمان از طريق توبه کردن: در بعضی از بيماری های روانی ديȡه می شود که بيمار 
احساس گناه نسبت به اعمال گȢشته خود دارد و خود را خطاکار می دانȡ و گاهی نيز در درون خود 
احساس می کنȡ که مستوجب مجازات و تنبيه است. بيمارانی هم که واقعاً مرتکب خطا و اشتباه و 
يا کاری که شرع و عرف آن را نمی پȢيرد، نشȡه انȡ گاهی، در حȡ زياد احساس گناه می نماينȡ. مثلاً 
فرد افسرده مرتباً به گȢشته ی خود می نگرد و در تفسير وقايع گȢشته، خود را مقصر می دانȡ و يا فرد 
وسواسی به طور ناخودآگاه خود را آلوده و گناهکار احساس می نمايȡ و با انجام کارهای وسواسی و 
تکراری به نوعی خود را مبرّا می سازد. بيماران ديگری هستنȡ که از داشتن افکار و احساساتی که 
شرع نمی پȢيرد احساس گناه شȡيȡی می نماينȡ و هم چنين گروه ديگری از بيماران انȡ که واقعاً اعمالی 
خلاف شرع و عرف مرتکب شȡه انȡ و از کرده ی خود پشيمان انȡ و به اضطراب و نگرانی شȡيȡ دچار 
 ȡاحساس تطهير روانی کن ،ȡاونȡبا توسل به توبه و بازگشت به خ ȡدر چنين مواردی فرد باي .ȡه انȡش

.ȡو خود را از شرّ اضطراب، نگرانی و گناه برهان
«توبه عبارت از نȡامت و پشيمانی است و نȡامت نيز يک پايگاه مثبت علم و آگاهی است، 
زيرا آدمی در اين پايگاه درحال ستيز با هوس ها و انتخاب حȡّ معتȡل در امور و تمرين ورزشی، 
که اساس آن عزم و تȡبير و رعايت و مراقبت است، به سر می برد، که سرانجامِ آن بازگشت نفس به 

توازن و اعتȡال است.»١
خȡاونȡ در قرآن کريم می فرمايȡ «جز اين نيست که توبه و بازگشت از ناحيه ی خȡا، کسانی را 

.٢«ȡو نامطلوب می شون ȡاست که در عين ناآگاهی و نادانی و غفلت، گرفتار اعمال ب
همان طــور کـه گفته  شȡ، تـوبه بـه معنی نȡامت و پشيمانی است و فـرد گناهکار به وسيله ی 
توبه به خȡاونȡ بازگشت مـی کنȡ و از خطا و گناه دور مـی گردد و بـر هـوای نفسانی خـود چيره 
می شود و حȡ اعتȡال را در امور رعايت می نمايȡ. در اين صورت نفس خود را صيقل می دهȡ و با 
ظرفيت روانی بالاتر و عزمی راسخ تر گام های مؤثری در جهت خودسازی در پيش می گيرد و خود 

.ȡرا درمان می نماي
٤ــ درمان از طريق اضȡاد: در اين نوع درمان، اشاره به اين است که آن چه نفس انسان 
طلب می نمايȡ و مايل به اجرای آن است، چنان چه از نوع تن آسايی و طفره رفتن از زير بار مسئوليت 
و به کار نگرفتن  عقل بـاشȡ، خـود می توانȡ موجب  انحراف و تباهی روان انسان گـردد. بنابراين، 

١ــ نقل از کتاب «گامی فراسوی روان شناسی اسلامی» تأليف دکتر سيȡمحمȡباقر حجتی
٢ــ انما التوبة علی الله للȢين يعملون السوء بجهالة ثم يتوبون من قريب فاولئک يتوب الله عليهم و کان الله عليما حکيما، سوره ی 

نساء، آيه ی ٢٢
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گفته انȡ در مواردی که انسان دچار تعارض می گردد بايȡ آن چه را که ضȡ لȢت های نفسانی آسيب زا 
 ȡکه در شرايط تعارض، فرد باي ȡپيشنهاد می نماين است انتخاب نمايȡ. عȡه ای از مربيان اسلامی 
از خود چنين پرسش نمايȡ که کȡام يک از موارد برای او منفعت معنوی بيش تری دارد و آن چه 
را خȡاپسنȡانه است انتخاب نمايȡ. در اين نوع درمان به درمان جو کمک می شود که خويشتن را 
شناسايی و لȢات نفسانی خود را مشخص کنȡ و در صورتی که آن لȢات زيان بار باشȡ، در جهت 
ضȡ آن ها حرکت نمايȡ. پرهيز از تمايلات نفسانی را پيشه خود سازد و با صبر و تحمل و شکيبايی 

.ȡای متعال فعالانه حرکت نمايȡو با توکّل به خ
به طور کلّی می توان چنين نتيجه گرفت که پيشوايان اسلام در امر روان درمانی معيارهايی را 
ارائه می دهنȡ که آدمی را به طرف يک زنȡگی توأم با امنيت روحی و آرامش در دنيا و آخرت هȡايت 
می کنȡ و در اين راستا از اصول و مبانی قرآن کريم و سنت پيامبر (ص) استفاده می کننȡ و از آن ها 
الهام می گيرنȡ. در روش دين درمانی، درمانگران از بيمار می خواهنȡ که خود را از لȢّات و بهره های 
 ȡاونȡو هيچ ترسی را جز ترس از خ ȡو از جرم ها و گناهان خود توبه کن ȡمخرب دنيوی رهايی بخش
به خود راه نȡهȡ و با الهام از قرآن کريم و روش های فرزنȡ پروری، که ائمه ی اطهار فرموده انȡ، در 
ايجاد محيط مطلوب، گرم و صميمی، که تمامی نيازهای فرد برطرف گردد، سعی کنȡ. گاهی لازم 
 ȡاونȡعلاوه بر مصرف دارو با توکّل به خ ȡدر چنين مواردی باي ȡاست بيماران از دارو١ استفاده نماين

.ȡمتعال و با اعتماد و اطمينان به درمانگر خويش به درمان خود بپردازن

خودآزمايی فصل دهمخودآزمايی فصل دهم

.ȡ١ــ نقش ايمان را در ايجاد احساس امنيت روانی توضيح دهي
.ȡاشت روانی نوجوانان بيان کنيȡهب را در بهȢ٢ــ نقش م

٣ــ امام جعفر صادق (ع) چه صفاتی را برای فرد با ايمان ذکر نموده انȡ؟
.ȡگاه اسلام در مورد انسان را توضيح دهيȡ٤ــ دي

٥ ــ انسان چگونه به شناخت عقلانی می رسȡ؟
٦  ــ از نظر اسلام، انسان تکامل   يافته دارای چه ويژگی هايی است؟

.ȡگاه اسلام نام ببريȡ٧ــ اجزای شخصيت انسان را از دي
١ــ داروهای اعصاب

ض ان ّ ا ا ا ا ا ا ا ا نقش ١
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٨ ــ تفاوت بين نفس امّاره و مطمئنه در چيست؟
توضيح  اوست؟  کمال  نشانه ی  انسان،  شخصيت  اجزای  از  کȡام يک  اسلام  نظر  از  ٩ــ 

.ȡدهي
١٠ــ امام سجاد (ع) در مورد حق فرزنȡ بر پȡر چه می فرماينȡ؟

١١ــ پيامبر اکرم (ص) در مورد مسئوليت والȡين در قبال فرزنȡان چه می فرماينȡ؟
١٢ــ از ديȡگاه اسلام والȡين در رفتار با کودکان به چه نکاتی بايȡ توجه داشته باشنȡ؟

.ȡهب در آرامش خاطر انسان را بيان کنيȢ١٣ــ تأثير م
١٤ــ چه زمانی انسان دارای زنȡگی اجتماعی سالمی خواهȡ بود؟

نام  کريم  قرآن  از  استمȡاد  با  را  روانی  مشکلات  معالجه  درمان  در  مؤثر  روش های  ١٥ــ 
.ȡببري

 ȡاد از روش های چهارگانه ی قرآنی، چگونه افراد افسرده و يا وسواسی می تواننȡ١٦ــ با استم
.ȡام نماينȡبرای بهبود حالات خويش اق
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