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 پیشگفتار
های زندگی روزمره، فشارهای اجتماعی، اقتصادی و فردی هر روز در جهانی که پیچیدگی

ای نیست؛ بلکه ضرورتی ابد، سلامت روان دیگر یک موضوع لوکس یا حاشیهیافزایش می

رود. اختلالات روانی، برخلاف حیاتی برای کیفیت زندگی فردی و اجتماعی به شمار می

ی وسیعی از شود؛ بلکه گسترهتصور رایج، تنها به گروه خاصی از افراد محدود نمی

 .شوندها درگیر میآن نوعی باجمعیت، در مقاطع مختلف زندگی، به

حلیل تتلاشی است برای معرفی، تبیین و « اختلالات روانی شایع»کتاب حاضر با عنوان 

شوند. طور گسترده مشاهده میترین اختلالات روانی که در مراکز درمانی و جامعه بهرایج

ی یک نمای کلی و در عین حال دقیق و علمی از این هدف اصلی این کتاب، ارائه

ها آشنا شود، بلکه لات است، به نحوی که خواننده نه تنها با علائم، علل و درماناختلا

 .نیز پیدا کند گرایانه به مبتلایاننگاهی انسانی و واقع

 اختلالات روانی، از جمله افسردگی، اضطراب، وسواس، اختلالات خواب، اختلالات

را دچار اختلال کرده و ره فرد توانند عملکرد روزمخوردن، و اختلالات شخصیت، می

فردی، شغلی و حتی سلامت جسمی او را تحت تأثیر قرار دهند. با وجود روابط بین

زننده به های انگگسترش آگاهی عمومی، همچنان تابوها، باورهای نادرست و نگاه

 .آیندشمار میهای روانی مانعی جدی برای درمان و بهبود این اختلالات بهبیماری

های مهم این کتاب، کاهش همین انگ اجتماعی و ارائه تصویری علمی و یکی از رسالت

های تشخیصی انسانی از اختلالات روانی است. هر فصل از این کتاب، ضمن شرح ویژگی

، به بررسی عوامل ICD-11) و (DSM-5-TR المللیهر اختلال بر اساس معیارهای بین

پردازد. همچنین، رویکردهای آن میشناختی و اجتماعی موثر در پیدایش زیستی، روان

های فردی، و درمانپویشی، بینرفتاری، روان-های دارویی، شناختیدرمانی شامل درمان



در تدوین این اثر، تلاش  .اندآگاهی نیز پوشش داده شدهدرمانی و ذهننوین مانند طرحواره

هم برای دانشجویان شده است که زبان علمی با بیانی روشن و روان تلفیق شود، تا کتاب 

ها، معلمان، و سایر شناسی، پزشکی و مشاغل وابسته مفید باشد، و هم برای خانوادهروان

های بالینی و کاربردی، به مندان به حوزه سلامت روان قابل استفاده باشد. ارائه مثالعلاقه

 .سازدتر میغنای محتوای کتاب افزوده و ارتباط خواننده با مطالب را آسان

د بر نگاه کی از نقاط قوت این مجموعه، توجه ویژه به همپوشانی اختلالات روانی و تأکیی

دهند و فرد هاست. در دنیای واقعی، اختلالات روانی غالباً در خلأ رخ نمیطیفی به آن

ها، به تشخیص پوشانیزمان با چند اختلال مواجه باشد. فهم این همطور همممکن است به

های هایی از کتاب، به چالشهمچنین، در بخش .کندکمک شایانی می ترو درمان دقیق

 یا فقر، مهاجرت، مانند –تشخیصی، نقش فرهنگ و جنسیت، و تأثیر شرایط اجتماعی 

 فراگیر، نگاه این. ستا شده پرداخته اختلالات تداوم و گیریشکل در –های جمعی بحران

 .رساندمی انسان روان از تریجامع رکد به و کرده دور بعدیتک هایتحلیل از را ما

شناسان بالینی، حاصل تلاش تیمی متشکل از روان« اختلالات روانی شایع»کتاب 

پزشکان، پژوهشگران و نویسندگان حوزه سلامت روان است. انسجام علمی، اتکا به روان

برای  های بالینی، این کتاب را به اثری کاربردیجدیدترین منابع پژوهشی و راهنمایی

ر افزایش دامید است این اثر بتواند گامی مؤثر  .آموزش، درمان و پیشگیری بدل کرده است

شناختی جامعه، بهبود کیفیت خدمات سلامت روان و تقویت همدلی و حمایت سواد روان

گونه که جسم کنند. زیرا همانوپنجه نرم میاز افرادی باشد که با مشکلات روانی دست

همه خوانندگان  در پایان، از.است، روان نیز به فهم، توجه و درمان نیاز داردنیازمند مراقبت 

 کنیم تا با ذهنی باز و نگاهی همراه، صفحات این کتاب را ورق بزنند؛ شاید دردعوت می

 .این میان، نوری هرچند کوچک، راه را برای فهم بهتر روان انسان بگشاید

 نومندان یحق وایش







 

آمدی بر پیش در: ولا لفص

 تلالات روانیاخ
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 یروان یشناسبیآس

 مطالعة -هنجار ها از عملکرد بانحراف مطالعة :شودمی اینطور تعریف روانی شناسیآسیب

یا تقریبا  است مربوط روانی اختلالات به ساز کهمشکل افکار و رفتارهای احساسات علمی

 درک مسئول که است روانشناسیاز  ایشاخه بالینی روانشناسی. هاستآن همراه همیشه

  .است روانی اختلالات و درمان

 بالینی امریکا از روانشناسی روانشناسی انجمن تعریف

و  و معلولیت کند تا ناسازگاریمی ادغام را با هم و عمل نظریه علم بالینی روانشناسی

و  تطبیق سازگاری به بکاهد و همچنین آن کند و از شدت بینیکند پیش را درک ناراحتی

روان زیستی هیجانی هوشی هایجنبه روی بالینی کند روانشناس کمک رشد شخصی

و  مختلف هایدر فرهنگ در سراسر زندگی عملکرد انسان و رفتاری اجتماعی شناختی

 .کندتمرکز می اقتصادی-اجتماعی سطوح در همة

 (فرد دارای بهداشت روانی خوب)ی رفتار بهنجار ویژگی ها

 . تیادراک کارآمد از واقع (1

 ی(خودمختار)بر رفتار یو نظارت عاد لکنتر لاِعما ییتوانا (2

  ی(ریپذ شتنیخو)تیاعتماد به نفس و مقبول (3

 .یمیروابط صم یبرقرار ییتوانا (4

  (مولد بودن)و رشد یبارور ،یسازندگ (5

 .ینگرش مثبت و با برنامه به زندگ (6

 .یداشتن از احساسات درون یخود را خوب شناختن و آگاه (7



 عیاش یناور تلالاتخا 14

 ؟ ستیچ یمنظور از ناهنجار

 تند.که انجام شده است مبهم هس ییها فیوجود ندارد و تعر یمورد اتفاق نظر نیا در

را  یوجود ندارد که کس یرفتار واحد کی رایز ،دشوار است یلیخی اختلال روان فیتعر

شاخص  چیه وجود دارد. ینابهنجار یشاخص ها ای نابهنجار کند و چند عنصر واضح

 .کند ینم فیررا تع یخود نابهنجار یبه خود ییتنها

 ملاک های نابهنجاری

 یروان اختلال یبه نوع یشتریب احتمالبه ، مشکل داشته باشد ریز یا نهیاگر فرد در زم

 .مبتلا است

اختلال  بیشتر به سمت داشتن: اگر افراد از لحاط روانی رنج ببرند، گرایش .رنج بردن1

ما شرط است. رنج بردن در بسیاری از موارد عنصری بارز در اختلال و نابهنجاری است ا

ان مربوط کافی نیست. مثلا بیمار مانیک ممکن است رنج نبرد. یا رنج بردن به خاطر امتح

 به داشتن اختلال نمی شود.

ا رفتار است. اما همه ی اختلال ه : رفتار ناسازگار اغلب شاخص نابهنجاریناسازگاری.2

می کشد  ناسازگارانه را شامل نمی شود. مثل فرد قاتلی که در ازای گرفتن پول، کسی را

ز این طریق یا یک آدم کلاهبردار. برای آن ها این رفتار ناسازگارانه نیست زیرا آن ها ا

ها با جامعه  رفتار آن زندگی خود را می گذرانند. اما ما آن ها را نابهنجار می دانیم زیرا

 سازگار نیست . 

: کلمه نابهنجار یعنی به دور از هنجار. اما اگر رفتاری را که از لحاظ .انحراف آماری3

آماری نادر است را نابهنجار بدانیم، مشکل تعریف کردن نابهنجاری حل نمی شود. نبوغ 

ی دارند را نابهنجار به از لحاظ آماری نادر است اما به هیچ وجه افرادی که چنین استعداد
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حساب نمی آوریم. همچنین به دلیل این که چیزی از لحاظ آماری شایع است، آن  را 

بهنجار نمی کند. مثل سرماخوردگی که بسیار شایع است اما یک بیماری محسوب می 

 شود.

قی گروه  : در صورتی که افراد از مقررات قرار دادی و اخلا.تخلف از معیار های جامعه4

قدار زیاد به مهنگی خود پیروی نکنند، رفتار آن ها را نابهنجار می دانیم. البته این به فر

ثلا پارک شدت تخلف و اینکه دیگران تا چه اندازه آن را تخلف می دانند، بستگی دارد. م

شده  کردن به صورت غیر قانونی در جایی. این پیروی نکردن از مقررات به قدری عادی

را آن را نجار نمی دانیم. اما وقتی مادری فرزند خود را غرق کند فواست که آن را نابه

 نابهنجار می دانیم.

یرامون زمانی که فردی از مقررات اجتماعی تخلف می کند، افراد پناراحتی اجتماعی: .5

نابهنجار  او ممکن است احساس ناراحتی بکنند و رفتار او را احتمالا نمونه ای از رفتار

م خود کشی دقیقه است که دیده اید و او در مورد اقدا 4ی که فقط او را بدانند. مثل فرد

 خود با شما صحبت می کند.

خاصی رفتار  ما انتظار داریم افراد به شیوه های .غیر منطقی و غیر قابل پیش بینی بودن:6

ر کنار شما کنند و اگر چنین نکنند رفتار او را نابهنجار می دانیم. مثلا اگر فردی که د

ینی بشسته است بدون هیچ دلیل آشکاری ناگهان جیغ بکشد، این رفتار غیر قابل پیش ن

 است و برای ما هیچ معنایی ندارد.

فردی که برای خودش یا دیگران خطرناک باشد باید از لحاظ  .خطرناک بودن:7

روانشناختی نابهنجار باشد، اما اگر تنها بر خطرناک بودن به عنوان تنها ویژگی رفتار 

ابهنجار اتکا کنیم دچار مشکلاتی خواهیم شد. به طور مثال: آیا یک سرباز در جنگ یک ن

فرد نابهنجار است؟ یا کسی که سقوط آزاد انجام می دهد یا ورزش های خطرناک انجام 




