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سروهانا پارسیان
ـــۀ خدمـــات سلامـــت  ـــا پارســـیان، مـــرکزی پیـــشرو در ارائ مرکـــز مشـــاوره روان شناســـی سروهان
روان اســـت. سروهانـــا بـــا فضـــای دل نشینـــش، تجربـــۀ متفاوتـــی را از جلســـه مشـــاوره بـــرای 
شـــما رقـــم خواهـــد زد. مـــا در سروهانـــا در مقـــام یـــک کلینیـــک مشـــاوره و روان شناســـی، 
ـــره  ـــکلات روزم ـــل مش ـــما در ح ـــه ش ـــه، ب ـــن حرف ـــان ای ـــه متخصص ـــر دانش و تجرب ـــه ب ـــا تکی ب
ــر،  و بهبـــود کیفیـــت زندگی   تـــان کمـــک می کنیـــم و در مسیـــر تغییـــر و تجربـــۀ حـــال بهتـ

شانه به شـــانه کنارتـــان هستیـــم.

3 عدم وجود قانون »محرمانگی« در 
ایران

3 روان‌درمانگران باید از طریق داستان 
انسان ها را بشناسند 

3 ترس از وابستگی در افراد نارسیسیزم

4 لذت از شکست درمانگر در مسیر 
درمان

   سخن رئیس کنگره
امروز  پژوهش‌هـــا،  از  انبوهـــی  بـــه  استنـــاد  بـــا 
بـــا قاطعیـــت می توانیـــم بگوییـــم ارتبـــاط درمانـــی، 
مــان دارد  اـســتوارترین پیوـنــد را ـبــا نتیـجــه و پیاـمــد درـ

 ادامه در صفحه ی  2

رابطه
 دروازه تغییر مراجع است

ـــوایی  ـــی، همن صـــاحبی معتقـــد اســـت کـــه همدل
ـــرای  و توجـــه مثبـــت ســـه ویژگـــی و شـــرایط لازم ب
ـــر  ـــر درمانگ ـــد و اگ ـــی هستن ـــه ی درمان ـــاد رابط ایج
ـــی  ـــه ویژگ ـــن س ـــد ای ـــد باش ـــت را بل ـــک درس تکنی

ـــد. ـــی هستن ـــرای ایجـــاد رابطـــه کاف ب
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 بـــا فـــرد آسیـــب دیـــده جنســـی، 
چگونـــه ارتبـــاط درمانـــی برقـــرار 

ــم؟ کنیـ
آزار  کـــه  می گویـــد  علیایی زنـــد  شـــهین 
امـــا  اســـت.  پدیـــده جهـــان شـــمول  جنســـی 
ایـــن  کـــه می تواننـــد  خوش به حـــال جوامعـــی 

کنـــند. بـــیان  را  درد 
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گزارش خبرنگار بهروان نیوز
پنجمیـــن کنگـــره ســـالیانه انجمـــن 
علمـــی روان درمانـــی ایـــران، 29 آذر 
الـــی 1 دی مـــاه 1402 بـــا محوریـــت 
ـــد. ـــزار ش ـــی برگ ـــه در روان‌درمان رابط
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نکوداشـــت آذرخـــش مـــکری، در 
پنجمیـــن کنگـــره ســـالیانه انجمـــن 

ـــی ایـــران  علمـــی روان‌درمان

آشتی دهنده میان 
روان شناسان وروان پزشکان

حسن حمیدپور:
دلبستگی ایمن، پیش نیاز 
رشد روان شناختی سالم

 صفحه 2

رابطه درمانگر و بیمار 
کلید درمان موفقیت‌آمیز

ـــران در ســـال 1395 تشـــکیل شـــد.  ـــی ای ـــی روان درمان ـــن علم انجم
ـــران،  ـــی از روان درمانگ ـــای تخصص ـــکل از گروه ه ـــن متش ـــن انجم ای
حیطـــه  صاحبنظـــران  و  دانشـــگاهی  اســـاتید  پژوهشـــگران، 
روان درمانـــی در سراســـر ایـــران اســـت کـــه بـــا هـــدف اعـــتلای 
موقعیـــت روان درمانـــی بـــه نفـــع مـــردم گـــرد یکدیگـــر جمـــع 

شـــده‌اند.
ـــر  ـــادل نظ ـــی و تب ـــی، آموزش ـــی، تحقيقات ـــی، فن ـــاط علم ـــاد ارتب ايج
ـــوی  ـــه نح ـــه ب ـــانی ك ـــاير كارشناس ـــان و س ـــان، متخصص ـــن محقق بي
در شـــاخه های گوناگـــون رشـــته‌ مرتبـــط بـــا انجمـــن فعالیـــت 
ـــان و آمـــوزش پزشـــكی،  ـــا وزارت بهداشـــت، درم ـــد، همـــكاری ب دارن
دانشـــگاه ها و مؤسســـات آموزشـــی و پژوهشـــی، و نيـــز ســـاير 
ــط  ــن مرتبـ ــای انجمـ ــا فعاليت هـ ــوی بـ ــه نحـ ــه بـ ــازمان هايی كـ سـ
هستنـــد، در برنامـــه ريزی امـــور آموزشـــی، پژوهشـــی،  بهداشـــتی و 
درمانـــی، تعامـــل و همـــکاری بـــا مراجـــع ذی صلاح در زمینـــه‌ بازنـــگری 
و ارزشـــیابی برنامه هـــای آموزشـــی و بهداشـــتی  ـدرمانی، مؤسســـات 
آموزشـــی و ســـطح علمـــی دانش آموختـــگان مقاطـــع مختلـــف علـــوم 
پزشـــکی، ارایـــه  خدمـــات آموزشـــی، علمـــی، فنـــی و پژوهشـــی 
ــمندان،‌  ــويق دانشـ ــب و تشـ ــه، ترغيـ ــط مربوطـ ــاس ضوابـ ــر اسـ بـ
ــی،  ــای علمـ ُـرد فعاليت هـ ــان در پيش�بـ ــگران و دانش جويـ پژوهشـ
پژوهشـــی و آموزشـــی، بهداشـــتی و درمانـــی، تهيـــه و تدويـــن و 
انتشـــار نشريـــات علمـــی و آموزشـــی، برگـــزاری گردهم‌آيی هـــای 
آموزشـــی و پژوهشـــی، و آمـــوزش مـــداوم در ســـطوح ملـــی و 
بین المللـــی بـــا رعايـــت قوانيـــن و مقـــررات جـــاری كشـــور، فراهـــم 
ـــط  ـــه  مناســـب جهـــت انجـــام پژوهش هـــای علمـــی مرتب كـــردن زمين
بـــا رشـــته‌ مربوطـــه به‌خصـــوص از طريـــق تشـــويق و ترغيـــب 

انجمن علمی روان درمانی ایران
متخصصيـــن جـــوان، مشـــاركت در تشـــكيل »شـــورای انجمن هـــای 
ـــا آن و جلـــب  علمـــی گروه پزشـــكی ايـــران« و برنامـــه ريزی امـــور مرتبـــط ب
حمايـــت نهادهـــای بين المللـــی بـــرای انجـــام فعاليت‌هـــای علمـــی 
و پژوهشـــی در عرصـــه ی ملـــی و در چارچـــوب ضوابـــط جـــاری كشـــور 

همگـــی از وظایـــف و اهـــداف ایـــن انجمـــن علمـــی هستنـــد.
در حـــال حاضـــر بـــهروز دولتشـــاهی رئیـــس انجمـــن و نســـیم نکـــویی 
ــن  ــایی، والنتيـ ــن الغربـ ــه معیـ ــدا، مهدیـ ــی شیرخـ ــهاب علـ ــجاع، شـ شـ
ـــی دهکـــردی  ـــد یعقـــوبی، منصـــوره کیان ـــی بیگـــی، حمی ـــدا عل ـــان، ن ارتوني
و نـــادر منیرپـــور اعضـــای هیات مدیـــره انجمـــن را تشـــکیل می دهنـــد.

ــی  ــره علمـ ــج کنگـ ــزاری پنـ ــه برگـ ــون بـ ــن تاکنـ ــن همچنیـ ــن انجمـ ایـ
ـــه در  ـــگاه رابط ـــوع »جای ـــا موض ـــن دوره آن ب ـــه پنجمی ـــت ک ـــه اس پرداخت

شـد. گـزار ــ ـ ــاه 1402 برـ ــی« آذر و دی مـ روا ن درمانـ



    سخن رئیس کنگره، نیلوفر مهدوی هزاوه
بـــا استنـــاد بـــه انبوهـــی از پژوهش هـــا، امروز بـــا قاطعیـــت می توانیـــم بگوییـــم ارتبـــاط درمانـــی، 
ـــر شـــرط  ـــه و مؤث ـــاط همدلان ـــر ارتب ـــم و هن ـــا نتیجـــه و پیامـــد درمـــان دارد. عل ـــد را ب اســـتوارترین پیون

ســت. مــان اـ ســبک و روش درـ فــارغ از ـ نــی،  ـ شــخیصی و درماـ مــداخلات تـ لازم و ضرورت ـ
ـــا آن چـــه  ـــان را وســـعت بخشـــید، ام ـــاق درم ـــوژی فضـــای ات ـــر، پیشـــرفت تکنول ـــه‌ی اخی ـــک ده در ی
درمانگـــر و درمان جـــو را علی رغـــم بعـــد فاصلـــه و ارتبـــاط برخـــط در فضـــای درمانـــی نـــگاه داشـــت، 
ـــی  کـــه در  ـــود. اســـاس و بنیان ـــی ب همـــان مؤلفه هـــای پایـــدار، اصـــول و اســـتانداردهای رابطـــه ی درمان
ـــایی خـــود را در گـــذر از بحـــران صورت هـــای پشـــت  ـــی  پوی ـــاط درمان ـــب شـــد ارتب ـــر سب ســـال های اخی

ـــد. ـــان ده ـــور، نش ـــل مانیت ـــای داخ ـــک و نگاه ه ماس
و  نیازهـــا  درمانـــی،  رابطـــه ی  اختتـــام  و  تـــداوم  شـــکل گیری،  چالش هـــای  و  پیچیدگی هـــا   
ویژگی هـــای گروه هـــای هـــدف مختلـــف، ویژگی هـــای درمانگـــر و نـــوع درمـــان، از جملـــه مباحـــث 

ارزنـــده ای هستنـــد کـــه مرور و آشـــنایی بـــا تازه هـــای آن ارزنـــده خواهـــد بـــود.
ـــه  ـــود ب ـــالیانه‌ی خ ـــایش س ـــن هم ـــاص پنجمی ـــا اختص ـــا ب ـــد ت ـــی می کوش ـــی روان درمان ـــن علم انجم
ـــای  ـــه زوای ـــق و جامـــع ب ـــن حـــوزه نگاهـــی دقی ـــن از اندیشـــمندان ای ـــاری گرفت ـــا ی ـــی« ب »رابطـــه ی درمان

ـــاط داشـــته باشـــد. ـــن ارتب ـــف ای مختل
سپاســـگزار اعتمـــاد و تلاش هـــای مســـتمر و ارزشـــمند همـــکاران گران قـــدر در هیئـــت مدیـــره ی 
ـــاب  ـــرایی جن ـــی و اج ـــران د علم ـــژه دبی ـــایش و به وی ـــزاری هم ـــت اندرکاران برگ ـــه ی دس ـــن و کلی انجم

آقـــای دکتـــر حمیـــد یعقـــوبی و جنـــاب آقـــای ســـهیل جعفـــر صالحـــی می‌باشـــم.
ــایش  ــای همـ ــان و غنـ ــب امتنـ ــت روان موجـ ــه ی سلامـ ــالان عرصـ ــی فعـ ــارکت و هم اندیشـ مشـ

خواهـــد بـــود.

    گزارش خبرنگار
ـــک  ـــد ی ـــن فراین ـــردم و ای ـــناس را شروع ک ـــک روان‌ش ـــش ی ـــن پی ـــش، رفت ـــال پی ـــه س ـــا س تقریب
ســـال ادامـــه داشـــت. مـــن آدم درون گـــرایی نیســـتم و معمـــولا راحـــت حـــرف می زنـــم امـــا در 
ـــرف زدن  ـــی و ح ـــه نمی شناس ـــی ک ـــه‌روی کس ـــتن روب ـــه نشس ـــدم ک ـــه ش ـــن را متوج ـــه اول ای جلس
از مشـــکلاتت کار بســـیار ســـختی اســـت. قبل تـــر هـــم از چنـــد نـــفری شنیـــده بـــودم کـــه رفتـــن 
پیـــش روان شـــناس یـــا مشـــاور دردی را دوا نمی‌کنـــد و بـــه اصلاح پـــول خرج کـــردن الکـــی اســـت. 
امـــا مـــن رفتـــم. جلســـه اول صحبـــت کـــردن برایـــم ســـخت بـــود امـــا حـــس کـــردم کـــه آن فـــرد بـــه 
ــردم.  ــت می کـ ــر صحبـ ــدی راحت‌تـ ــات بعـ ــم و جلسـ ــد و کم کـ ــوش می دهـ ــن گـ ــای مـ حرف هـ
ـــل احساســـاتم را  ـــا دلای ـــه راه حـــل برســـم ی ـــا خـــودم ب ـــرد ت ـــه مـــن گـــوش مـــی داد و کمکـــم می ک ب
بفهمـــم و.... خلاصـــه بگویـــم، مـــن تجربـــه خـــوبی از مراجعـــه بـــه روان‌شـــناس داشـــتم و توانســـتم 

یــرم. بــا او بگـ بــاط ـخــوبی ـ ارتـ
ـــگار حـــوزه سلامـــت روان هســـتم. گزارشـــات  ـــزارش را می نویســـم، خـــودم خبرن ـــن گ ـــه ای الان ک
مختلفـــی نوشـــتم، چنـــد کنگـــره و همـــایش شـــرکت کـــردم و بـــا متخصصـــان ایـــن حـــوزه 
مصاحبه هـــای مختلفـــی داشـــتم. امـــا شـــرکت در پنجمیـــن کنگـــره انجمـــن روان‌درمانـــی ایـــران 
برایـــم جالب تـــر از همـــه بـــود و دلیـــل آن هـــم موضوعـــی بـــود کـــه داشـــت؛ یعنـــی »جایـــگاه رابطـــه 
ـــرم  ـــا درمانگ ـــه ب ـــی ک ـــم و ارتباط ـــادآور دوران درمان ـــن ی ـــرای م ـــوع ب ـــن موض ـــی«. ای در روان درمان
ـــا  ـــناس ب ـــاط گیری آن روان ش ـــوه ارتب ـــاید نح ـــه ش ـــدم ک ـــه ش ـــره متوج ـــن کنگ ـــود. در ای ـــتم ب داش
مـــن باعـــث ایـــن تجربـــه شـــده بـــود و تجربه هـــای ناموفقـــی کـــه ســـایرین بـــرای مـــن تعریـــف 

ـمـان ــبـوده اــسـت. ـسـت در درـ می کردــنـد بخاــطـر ــعـدم ارتــبـاط گیری درـ
ـــا  ـــاه 1402 ب ـــی 1 دی م ـــران، 29 آذر ال ـــی ای ـــی روان درمان ـــن علم ـــالیانه انجم ـــره س ـــن کنگ پنجمی
محوریـــت رابطـــه در روان درمانـــی برگـــزار شـــد. در ایـــن کنگـــره بـــه مباحثـــی نظیـــر دلبســـتگی، 
ارتبـــاط درمانـــی در عصـــر دیجیتـــال، ویژگی هـــای رابطه‌درمانـــی کارآمـــد، پیامدهـــای رابطـــه 
ـــی، اتصـــال در  ـــراری رابطـــه درمان ـــک شـــخصیت در برق ـــر، چالش هـــای پاتولوژی ـــر درمانگ ـــی ب درمان
روان درمانـــی، چگونگـــی ارتبـــاط بـــا فـــرد آسیـــب دیـــده جنســـی و رابطـــه درمانـــی در درمان‌هـــای 
ـــد  ـــر چن ـــث را ه ـــن مباح ـــن ای ـــن بولت ـــم در ای ـــعی کردی ـــا س ـــد و م ـــه ش ـــاری پرداخت ـــناختی رفت ش

خلاصـــه گـــردآوری کنیـــم. 
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    پیام دبیر علمی کنگره، حمید یعقوبی
ـــه  ـــردازد ک ـــی می پ ـــه مفهوم ـــل ب ـــور مستق ـــران به ط ـــی ای ـــی روان درمان ـــن علم ـــره ی انجم ـــن کنگ پنجمی
تاکنـــون هیـــچ کنگـــره یـــا همـــایش یـــا ســـمیناری در ایـــران بـــه آن نپرداختـــه اســـت و آن »جایـــگاه 
ـــایی  ـــه تفاوت‌ه ـــی، ب ـــیِِ روان درمان ـــات پژوهش ـــه در ادبی ـــت. اگرچ ـــی اس ـــی« در روان‌درمان ـــه ی درمان رابط
ـــت  ـــده اس ـــاره ش ـــاد کاری اش ـــی و اتح ـــاد درمان ـــور، اتح ـــی، راپ ـــه ی درمان ـــون رابط ـــایی همچ ـــن واژه ه بی
امـــا در ایـــن کنگـــره منظـــور مـــا همـــه ی این هـــا اســـت و بـــا اندکـــی تســـاهل همـــه ی آن هـــا را ذیـــل 
ــر و  ــن درمانگـ ــاط بیـ ــم ارتبـ ــوبی می دانیـ ــه به خـ ــه کـ ــم. همان گونـ ــی می آوریـ ــه ی درمانـ ــوم رابطـ مفهـ
مراجـــع به عنـــوان مهم تریـــن عامـــل در روان درمانـــی تلقـــی می‌شـــود. بـــه نظـــر مـــن می تـــوان رابطـــه ی 
درمانـــی را بـــه »پـــل« یـــا کانالـــی تشبیـــه کـــرد کـــه بـــا ماهیتـــی پویـــا و داینامیـــک در هـــر لحظـــه بیـــن 
درمانگـــر و مراجـــع وجـــود دارد و بـــدون وجـــود آن نمی تـــوان هیـــچ تکنیکـــی را اجـــرا کـــرد. لمبـــرت و 
ـــر  ـــی اث ـــد درمان ـــر پیام ـــه ب ـــی ک ـــوع عوامل ـــه از مجم ـــد ک ـــاره می کنن ـــر اش ـــن ام ـــد ای ـــی )۲۰۰۱( در تأیی بارل
می گذارنـــد »۳۰ درصـــد« آن بـــه عوامـــل مشـــترک یـــا همـــان رابطـــه ی درمانـــی برمی‌گـــردد کـــه ایـــن 
میـــزان دو برابـــر تکنیـــک )۱۵ درصـــد( اســـت. البتـــه ۴۰ درصـــد موفقیـــت درمـــان را بـــه عوامـــل خـــارج از 
ـــن درمانگـــر  ـــد بی ـــه پیون ـــی ب ـــد. رابطـــه ی درمان ـــط می‌دهن ـــو رب ـــه پلاسیب درمـــان و ۱۵ درصـــد آن را هـــم ب
ـــاط  ـــاد، ارتب ـــامل اعتم ـــت و ش ـــان ضروری اس ـــز درم ـــج موفقیت آمی ـــرای نتای ـــه ب ـــاره دارد ک ـــع اش و مراج
ـــرای  ـــاه مراجـــع بلکـــه ب ـــرای رف ـــا ب ـــه تنه ـــی ن ـــن درمانگـــر و بیمـــار اســـت. رابطـــه ی درمان ـــل بی و درک متقاب

ـــت. ـــت اس ـــز اهمی ـــز حای ـــر نی ـــه ای درمانگ ـــرفت حرف پیش
ـــان  ـــل را بی ـــال متقاب ـــال و انتق ـــم انتق ـــف شـــد. او مفاهی ـــد توصی ـــار توســـط فروی ـــن ب ـــوم اولی ـــن مفه ای
کـــرد کـــه عبارتنـــد از احساســـات یـــا عواطـــف ناخودآگاهـــی کـــه بیمـــار نسبـــت بـــه درمانگـــر خـــود احســـاس 
ـــه توســـط راجـــرز )1951( انجـــام  ـــات بیشـــتری ک ـــل(. تحقیق ـــال متقاب ـــال( و بالعکـــس )انتق ـــد )انتق می‌کن
شـــد، در زمـــره ی اولیـــن پژوهش هـــایی اســـت کـــه همدلـــی را بـــه عنـــوان ویژگـــی اصلـــی ایـــن اتحـــاد 
درمانـــی برجســـته کـــرد. بعدهـــا اندرســـون و همـــکاران )1962( همدلـــی و راپـــور )Rapport( را بـــه 

عنـــوان ویژگی هـــای اصلـــی »پیونـــد درمانـــی« مفهوم ســـازی کردنـــد.
ـــد و شـــرط  ـــدون قی ـــت ب ـــت و توجـــه مثب ـــی، اصال ـــه همدل ـــل از جمل ـــن عام ـــر چندی ـــی ب رابطـــه ی درمان
ـــات و  ـــتن احساس ـــتراک گذاش ـــه اش ـــر در درک و ب ـــایی درمانگ ـــی، توان ـــور از همدل ـــت. منظ ـــده اس ـــا ش بن
ـــاره دارد.  ـــع اش ـــا مراج ـــل ب ـــر در تعام ـــت درمانگ ـــت و صداق ـــه صح ـــت ب ـــت. اصال ـــع اس ـــات مراج تجربی
ـــد و شـــرط  ـــدون قی ـــه مراجـــع  توجـــه مثبـــت ب ـــدون قضـــاوت درمانگـــر نسبـــت ب ـــه پذیـــرش و نگـــرش ب ب

می گوینـــد.
ـــا  ـــرای مراجـــع فراهـــم می کنـــد ت ـــه چنـــد دلیـــل ضروری اســـت. اولًاً، فضـــای امنـــی را ب ـــی ب رابطـــه ی درمان
ـــد  ـــن می‌توان ـــذارد. ای ـــتراک بگ ـــه اش ـــاد ب ـــا انتق ـــاوت ی ـــرس از قض ـــدون ت ـــود را ب ـــات خ ـــکار و احساس اف
ـــا  ـــاد ت ـــن اعتم ـــه ای ـــم ک ـــوبی می دانی ـــه خ ـــد، و ب ـــک کن ـــع کم ـــر و مراج ـــن درمانگ ـــاد بی ـــاد اعتم ـــه ایج ب
ـــه  ـــد ب ـــوی می توان ـــی ق ـــک رابطـــه ی درمان ـــاًً، ی ـــان ضروری اســـت. ثانی ـــر درم ـــد مؤث ـــرای پیام ـــدازه ب چـــه ان
ـــا  ـــوی ب ـــاط ق ـــاس ارتب ـــورت احس ـــدگان در ص ـــرا مراجعه‌کنن ـــد، زی ـــک کن ـــان کم ـــه درم ـــدی ب ـــود پایبن بهب
درمانگـــر، احتمـــال بیشـــتری بـــرای شـــرکت در درمـــان دارنـــد. در نهایـــت، یـــک رابطـــه ی درمانـــی قـــوی 
ــان احســـاس  ــر مراجعـ ــرا اگـ ــد، زیـ ــان کمـــک کنـ ــر خاتمـــه ی زودرس درمـ ــه کاهـــش خطـ ــد بـ می توانـ
کننـــد کـــه توســـط درمانگرشـــان مـــورد حمایـــت و درک قـــرار می گیرنـــد، احتمـــال تـــرک درمـــان کمتـــر 

می شـــود.

نیلوفر مهدوی هزاره-رئیس کنگره

      دلبستگی ایمن، پیش نیاز رشد روان‌شناختی سالم
حســن حمیدپــور، روا ن شــناس کــه ســخنران کلیــدی افتتاحیــه بــود، دربــاره »دلبســته شــدن یــا نشــدن؟ روان درمانــی 
ایــن اســت« صحبــت کــرد و ســخنرانی خــود را بــا شــعر »شــهر خامــوش مــن آن روح بهارانــت کــو؟ شــور و شــیدایی 
ــت:  ــر و دلبســتگی پرداخــت و گف ــه تغیی ــه نظری ــرد و ســپس ب ــی شروع ک ــو؟« از شــفیعی کدکن ــت ک ــوه هزاران انب
ــر مراجعــان در  ــی تغیی ــت اصل ــر در درمــان و عل ــد کــه ســازوکار تغیی ــن می پردازن ــه ای ــی ب »در نظریه هــای روان رمان
درمــان چیســت. در نظریــه مراحــل تغییــر بــه ایــن پرداختــه می شــود کــه مراجــع گونــه گام بــه گام حرکــت می‌کنــد 
تــا دســتاوردها را حفــظ کنــد. یکــی دیگــر از نظریه هــایی کــه می توانــد مراحــل درمــان را خیلــی خــوب تبییــن کنــد، 
نظریــه دلبســتگی اســت. ایــن نظریــه می توانــد مراحــل را در هــر دو ســطح آسیب شناســی و تغییــر، مراحــل درمــان 

را تبییــن کنــد.«
اتحــاد درمانــی یــا پیونــد، جــدایی، گسســت، پایــان بخشــیدن بــه درمــان، تهدیــد، روایت مــداری از جملــه مولفه‌هــای 
روان درمانــی هستنــد کــه حمیدپــور در ســخنرانی بــه آن هــا اشــاره کــرد و گفــت تمامــی ایــن مولفه هــا زیرمجموعــه 
ــن  ــتگی ایم ــن دلبس ــت. هم چنی ــترک اس ــا مش ــام روان درمانی ه ــا در تم ــن مولفه ه ــد. ای ــتگی هستن ــه دلبس نظری

پیش نیــاز رشــد روان شــناختی ســالم اســت. 
طبــق گفتــه حمیدپــور زمانــی کــه مراجــع وارد اتــاق درمــان می شــود، دو ســوال در ذهنــش مطــرح می شــود؛ اول، 
آیــا درمانگــر آدم امــنِِ حمایت گــرِِ پذیــرایِِ دســترس پذیرِِ پاســخ گویی هســت یــا خیــر. دوم، مــن آن قــدر ارزشــمند 
ــه ایــن دو ســوال بلــه باشــد،  ــه. اگــر پاســخ ب ــا ن ــه نیازهــای مــن پاســخ بدهــد ی و محتــرم هســتم کــه ایــن فــرد ب
ســطح دلبســتگی مراجــع ایمــن اســت و ایــن مراجعــان، خوش درمــان هستنــد. اگــر پاســخ بــه آن هــا خیــر باشــد، 
ــا ایــن مراجعــان کــه پاســخ منفــی می دهنــد بســیار ســخت  ســطح دلبســتگی ناایمــن فعــال می شــود. کار کــردن ب
اســت. ایــن مراجعــان عواطــف و احساساتشــان را بروز نمی‌دهنــد و درمانگــر را بــه ســمت مســائل فلســفی، انتزاعــی 

شـانند. یـال می کـ و تکنـ
او بــه انــواع مختلــف مراجعــان اشــاره کــرد: »گروه اول، مراجعــان نادیده انــگار هستنــد کــه ســطح دلبســتگی ناایمــن 
دارنــد و سیســتم دلبســتگی را کاملا غیرفعــال کرده انــد. در واقــع بــه قــدری آسیــب دیده انــد کــه دیگــر نمی خواهنــد 
وابســته شــوند و غالبــا رونــد درمــان را بــه ســمت تکنیــک می کشــانند. ایــن گروه آسیب پذیــر، کناره گیــر، مستقــل، 
صمیمیت گریــز، متکی به خــود، انتقادگــر، دوریگزیــن و تعارض گریزنــد. در واقــع تیــپ شــخصیتی وسواســی و 
خودشــیفته می شــوند. گروه دوم کســانی هستنــد کــه در فعــال کــردن سیســتم دلبستگی شــان دوســوگرایی دارنــد،

ــال  ــال و غیرفع ــدام فع ــان سیســتم دلبســتگی، م ــوع مراجع ــن ن ــی در ای یعن
پرتوقــع،  درهم تنیــده،  احساســاتی،  صمیمیت جــو،  گروه  ایــن  می شــود. 
ــه در  ــد ک ــانی هستن ــوم کس ــد. گروه س ــایی هستن ــه تنه ــاس ب ــاکی و حس ش
سیســتم دلبستگی شــان نابســمانی دارنــد. ایــن افــراد معمــولا در طــول جلســه 
تمرکزشــان را از دســت می دهنــد. مراجعانــی هستنــد کــه تروماتایــز شــده اند 
ــامل  ــن گروه ش ــته اند. ای ــر گذاش ــت س ــادی را پش ــراش زی ــای دلخ و تجربه ه
افــراد بــا شــخصیت های مــرزی می شــود. ایــن افــراد در ارتبــاط بی‌کفایت انــد، 
چهــارم  گروه  می دهنــد.  درمانگــر  بــه  متناقــض  پیام هــای  و  شــکننده اند 
تــرکیبی از گروه دوم و ســوم اســت کــه درمانگــر معطــل می‌مانــد و نمی‌دانــد 
ــا خودشــان  ــه ســمت دلبســتگی ب ــر را ب ــن گروه هــم درمانگ ــد. ای چــه کار کن
می کشــانند و هــم آن هــا پس می زننــد. کار کــردن بــا ایــن افــراد بســیار ســخت 

اســت.«
ــن  ــان، ای ــد درم ــر درمانگــر در فراین ــه اگ ــان گفــت ک ــن روان شــناس در پای ای
ســبک های دلبســتگی را فــارغ از تمــام پاتولوژی هــای مراجــع نادیــده بگیــرد و 
نتوانــد ســبک درمانــی اش را بــا ایــن افــراد منطبــق کنــد، آن درمــان اثــر واقعــی 

و لازم را نخواهــد داـشـت.

حمید یعقوبی-دبیر علمی کنگره

حسن حمیدپور- روان شناس



    عدم وجود قانون 
»محرمانگی« در ایران

روان پزشـــکان  علمـــی  انجمـــن  رئیـــس 
ایـــران از دیگـــر ســـخنرانان ایـــن کنگـــره 
بـــود. »چگونگـــی تنظیـــم روابـــط و تعامـــل 
ـــان« موضوعـــی  ـــد درم ـــی در فراین ـــم درمان تی
ـــاب آن  ـــت درب ـــد شریع ـــید وحی ـــه س ـــود ک ب
ســـخنرانی کـــرد. در ایـــن نشســـت شریعـــت 
ــکل  ــه شـ ــه سـ ــان بـ ــه درمـ ــرد کـ ــاره کـ اشـ
ایـــن  ترکیـــب  و  دارویی  غیـــر  دارویی، 
دو اســـت کـــه ایـــن ترکیـــب باعـــث بروز 

میـــشود. مـــشکلاتی 
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علی صاحبی-روان شناس

گودرز عکاشه- روان پزشک

      روان درمانگران باید از طریق 
داستان انسان ها را بشناسند

عنــوان  روان درمانــی«  ادبیــات در جهــان  »اهمیــت 
ســخنرانی گــودرز عکاشــه بــود. در ایــن نشســت او 
ضمــن تاکیــد بــر اهمیــت داســتان در شــناخت انســان 
ــی  ــتان معرف ــوع داس ــه ن ــی اش، س ــای روان و فرآینده
کــرد کــه در شــناخت طیــف‌ وســیعی از کشــمکش های 
 روزانــه ی انســان امروزی بــرای تمــام روان شــناس‌ها 
ــد از :  ــتان عبارتن ــوع داس ــه ن ــن س ــت. ای ضروری اس
ــا  ــه قصــه آدم ه ــه ب ــایی ک »اول، داســتان ها و رمان ه

ـند مــثل تولــستوی، می پردازـ

     رابطه، دروازه تغییر مراجع است
علـــی صـــاحبی کـــه در ایـــن کنگـــره بـــا موضـــوع 
ســـخنرانی  مراجـــع«  تغییـــر  در  رابطـــه  »جایـــگاه 
داشـــت، صحبت هـــای خـــود را بـــا شـــعر »گفـــت ای 
ـــویش و  ـــم خ ـــن ه ـــه را/ دور ک ـــن خان ـــی ک ـــه خلوت ش
ـــا  ـــدارد گـــوش در دهلیزهـــا/ ت ـــه را/ کـــس ن هـــم بیگان
ــا  ــر اول مولانـ ــا« از دفتـ بپرســـم زیـــن کنیـــزک چیزهـ
آغـــاز کـــرد. ســـپس در ادامـــه گفـــت: »مـــا درمـــان را 
ــع یـــک  ــوار می دانیـــم. مراجـ ــد چیـــدن یـــک دیـ ماننـ
ـــه زندگـــی  ـــرای خـــود ســـاخته و پشـــت آن چین ـــه ب چین
ــا ــم تـ ــک کنیـ ــه او کمـ ــم بـ ــا می خواهیـ ــد. مـ می کنـ

سرو
ـــاص  ـــی خ ـــا نگاه ـــی را ب ـــه‌های روان شناس ـــوم موسس ـــد مرس سرو، رون
و بـــا رعایـــت اســـتانداردهای نظـــام روان شناســـی دنبـــال می کنـــد و 
خدماتـــی از قبیـــل ارزیـــابی مشـــاوره و روان درمانـــی فـــردی و گروهـــی 
برگـــزاری ســـمینارها، گردهمـــایی و دورهمـــی بـــا رویکـــرد آموزشـــی و 
ــه  ــه ارائـ ــت روان جامعـ ــتی و بهداشـ ــای زیسـ ــت ارتقـ ــه جهـ پیش گیرانـ
ــران  ــان گـ ــاوران و درمـ ــت مشـ ــا تربیـ ــا بـ ــد. سرو تلاش دارد تـ می دهـ
ــبکه  ــت کادر شـ ــار تقویـ ــر در کنـ ــئولیت پذیـ ــد و مسـ ــد متعهـ توانمنـ
ـــوری در  ـــاوره حض ـــات مش ـــه خدم ـــعه ارائ ـــرای توس ـــرکت ب ـــاورین ش مش

قالـــب قراردادهـــای فرانچایـــز بـــا ســـایر مراکـــز همـــکاری نمایـــد.

دوم،   . و…  آبــادی  دولــت  محمــود  محمــود،  احمــد  توییســت،  اللیــور  دیکنــز،  بــک،  اشــتاین 
داســتان هایی کــه محورشــان انســان های بیمــار و روان انســان های بیمــار اســت مثــل داستایوفســکی 
و داســتان بــرادران کارامــازوف و قتــل پــدر مستبــد یــا جنایــات و مکافــات یــا صــادق هدایــت در نمونــه 
فارســی. ســوم، داســتان هایی کــه روایــت انســان های روان پریش را نقــل می کننــد مثــل دن کیشــوت 

ــاز و دایی جــان ناپلئــون.« یــا قمارب
ــند. از  ــان ها را بشناسـ ــتان انسـ ــق داسـ ــد از طریـ ــران بایـ ــرد روان‌درمانگـ ــوان کـ ــر عنـ ــه در آخـ عکاشـ
ادبیـــات کلاســـیک ایـــران تـــاثیری شـــگرف در مهـــارت روان شـــناس در شـــناخت روان انســـان فراهـــم 

ـفـی کنــنـد. ـمـان معرـ می کــنـد؛ اــسـتفاده کنــنـد و ــبـه مراجــعـان داــسـتان و رـ

دیـــوار جدیـــد بـــرای خـــودش بچینـــد. ایـــن دیـــوار دو عنصـــر دارد: آجـــر و ملات. مـــا اول آجـــر را 
ـــدون  ـــا را ب ـــر آجره ـــم. اگ ـــدی را می ریزی ـــر بع ـــد آج ـــم و بع ـــپس روی آن ملات می ریزی ـــم س می گذاری
ـــی همـــان ملات اســـت و آجـــر تکنیکـــی  ـــزد. رابطـــه درمان ـــوار فرو می ری ـــم، دی ملات پشـــت هـــم بذاری
و رویکـــردی اســـت کـــه مـــا بـــکار می بریـــم. بنابرایـــن رابطـــه اساســـا نمی توانـــد عنـــصری از درمـــان 

نــد.« جــا بیفتـ یــد ـ هــم باـ هــا روی ـ طــه و آنـ یــک رابـ یــم و ـ لــه دارـ یــک مداخـ مــا ـ شــد. ـ باـ
ـــی  ـــدف اصل ـــر او ه ـــه تعبی ـــت. ب ـــع اس ـــر مراج ـــه، دروازه تغیی ـــه رابط ـــت ک ـــئله پرداخ ـــن مس ـــه ای او ب
ـــع  ـــی مراج ـــا در زندگ ـــار تنه ـــر رفت ـــن تغیی ـــه ای ـــت ک ـــع اس ـــار مراج ـــر رفت ـــه تغیی ـــک ب ـــی کم روان درمان

تـد. فـاق می افــ اتــ
ـــرای  ـــی ب ـــچ راه حل ـــد چـــون هی ـــه مـــا مراجـــع نمی کنن ـــر مواقـــع افـــراد ب صـــاحبی در ادامـــه افزود: »اکث
مشکلاتشـــان بـــه ذهن شـــان نرســـیده؛ می داننـــد، امـــا گاهـــی تغییـــر وحشتنـــاک اســـت و می ترســـد 
ـــگری هـــم  ـــد کـــس دی ـــا احســـاس کن ـــک رابطـــه می‌خواهـــد ت ـــه کمـــک دارد. ی ـــاز ب ـــد. نی ـــر کن ـــه تغیی ک

همـــراه او هســـت.«
ــتر از  ــان بیشـ ــط درمـ ــرا محیـ ــد، زیـ ــاده باشـ ــان آمـ ــط درمـ ــد محیـ ــدا بایـ ــاحبی ابتـ ــاد صـ ــه اعتقـ بـ

دارد. اهمـــیت  درماـــنی  تکنیکـــهای 
ـــاد  ـــرای ایج ـــرایط لازم ب ـــی و ش ـــه ویژگ ـــت س ـــه مثب ـــوایی و توج ـــی، همن ـــه همدل ـــت ک ـــاحبی گف ص
رابطـــه ی درمانـــی هستنـــد و اگـــر درمانگـــر تکنیـــک درســـت را بلـــد باشـــد ایـــن ســـه ویژگـــی بـــرای ایجـــاد 
ـــه  ـــر در مرحل ـــی درمانگ ـــه کار اصل ـــت ک ـــوع پرداخ ـــن موض ـــه ای ـــن ب ـــد. او همچنی ـــی هستن ـــه کاف رابط
ـــر  ـــع تغیی ـــد. درواق ـــر ده ـــرد را تغیی ـــل ف ـــوه تام ـــد نح ـــپس بتوان ـــا س ـــت ت ـــه اس ـــتجوی رابط اول، جس

ـــت . ـــل اس ـــوه تعام ـــت شی ـــی اس ناش

شریعــت بــه ایــن مســئله پرداخــت کــه در درمان هــای تــرکیبی اکثــرا یکــی از درمانگــران در یــک مرکــز و 
دیــگری در مرکــز دیــگری حضــور دارنــد و ایــن اتفــاق منجــر بــه بروز مشــکلاتی می شــود. ایــن مشــکلات 
عبارتنــد از : »اول، ایجــاد مشــکل در نحــوه ارتبــاط‌گیری و هماهنگــی، یعنــی بیمــار بــه یکــی، یــک چیــز و 
پیــش دیــگری چیــز دیــگری می گویــد. یــک روز حالــش خــوب و روز دیگــر بــد اســت. لــذا برخــی مــوارد 
باعــث می شــوند کــه اطلاعــات درمانگــران از هــم متفــاوت باشــد. دوم، بــه وجــود آمــدن هدف هــای 
مختلــف در درمــان؛ مــثلا روان پزشــک روی افســردگی و درمانگــر بــر اخــتلال وســواس او کار می کنــد. 
ســوم، مصــارف دارویی؛ ممکــن اســت بیمــار عارضــه دارویی پیــدا کنــد و یکــی از آن هــا خبــردار نشــود. 

چهــارم، عــدم اطلاع از قطــع درمــان بیمــار بــا دیــگری.«
او بعــد از اشــاره بــه ایــن مشــکلات، بحــث »محرمانگــی« را پیــش کشــید. در محرمانگــی بــه ایــن 
مســئله پرداختــه می شــود کــه آیــا از نظــر قانونــی ایــن امــکان وجــود دارد کــه اطلاعــات یــک درمانگــر 
بــه درمانگــر دیــگری داده شــود یــا خیــر. شریعــت در ایــن خصــوص توضیــح داد: »در آمریــکا قانونــی 
تحــت عنــوان »قانــون اشــتراک اطلاعــات« هســت کــه طــی آن اگــر دو درمانگــر بــا یــک بیمــار در ارتبــاط 
ــی وجــود  ــران چنیــن قانون ــدارد. امــا در ای ــرادی ن ــد، اشــتراک اطلاعــات بیــن آن دو درمانگــر ای هستن
نــدارد و مراجــع می توانــد شــاکی شــود. لــذا بایــد قبــل از شروع درمــان درخصــوص مســئله محرمانگــی 

بــا مراجــع صحبــت شــود.« 
ــا  ــرای درمــان مراجعــی قصــد همــکاری ب ــی کــه یــک روان پزشــک و روان شــناس ب طبــق گفتــه او زمان
یکدیگــر را دارنــد ســه روش را بایــد بــکار ببرنــد؛ آشــنایی اولیــه بــا یکدیگــر، شروع درمــان و اشــتراک 

ـگـذاری اطلاـعـات. 

سید وحید شریعت-روان پزشک

      ترس از وابستگی در افراد نارسیسیزم
ــراد خودشــیفته«  ــط عاشــقانه در اف ــاره »رواب ــن رضاعــی، روان پزشــک و اســتاد دانشــگاه، درب فرزی
ــاز  ــه نی ــه چیزی ک ــب اســت بعضــی از انســان ها ب ــه بســیار عجی ــرد ک ــان ک ــدا بی ــت و در ابت صحب
 narcissism دارنــد هــم حســادت می‌ورزنــد. بــه اعتقــاد او در روابــط عاطفــی افــراد نارســیسیزم
ــه آن هــا اتــکا کنــد از چشــم او  تــرس از وابســتگی و حــرص ورزی وجــود دارد. یعنــی اگــر کســی ب

می افــتد و بی ارزش میـ‌ـشود.
رضاعــی هم چنیــن مطــرح کــرد کــه در بحــث حــرص ورزی ایــن افــراد ســعی می کننــد نیــاز خــود را 

خودشــان رفــع کننــد تــا بــه دیــگری نیــازی نداشــته باشــند.
او در ادامــه صحبت هــای خــود اشــاره کــرد: »یکــی دیگــر از جلوه هــای ایــن افــراد کنــترل حداکــثری 

اســت. بدیــن گونــه کــه طــرف مقابــل نبایــد خیلــی بالاتــر و یــا پاییــن تــر از خودشــان باشــد.«
عاشــقی در تعریــف رضاعــی ایــن بــود کــه در مرحلــه اول دغدغــه دیــگری را داشــتن و ســپس 

ــت. ــاره او اس ــودن درب ــکاو ب کنج

حامیان کنگره
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شهین علیایی زند-روان شناس

آذرخش مکری-روان پزشک

    اساس اتصال در روان‌درمانی چیست؟
در دهمیـــن نشســـت کنگـــره آذرخـــش مـــکری دربـــاره »اتصـــال در روان درمانـــی« ســـخنرانی 
ـــه هـــم  ـــه کمـــک ب ـــل ب ـــراد در تمای ـــی اف ـــه ویژگـــی ذات ـــدای ســـخنرانی خـــود ب کـــرد. مـــکری در ابت
ـــودن  ـــر ب ـــه فراگی ـــا نمـــایش ویدئوهـــایی از کـــودکان و شـــامپانزه ها ب  نوعانشـــان اشـــاره کـــرد. او ب

ـــت. ـــوان پرداخ ـــان و حی ـــار در انس ـــن رفت ای
ــا  بـــه عقیـــده مـــکری کمـــک کـــردن در ســـخت‌افزار ذهـــن انســـان ها نهادینـــه شـــده و آن هـ
ـــن احســـاس خـــوب  ـــد. ای ـــن از دیگـــران دریافـــت می کنن احســـاس خـــوبی از کمـــک دادن و گرفت
از کمـــک گرفتـــن از دیگـــران، همـــان عاملـــی اســـت کـــه روان درمانـــی را بـــرای افـــراد موثـــر و 

ــد. ــد می‌کنـ مفیـ
ــکری  ــر مـ ــد؟« از نظـ ــال دارنـ ــما اتصـ ــه شـ ــران بـ ــدر دیگـ ــه »چقـ ــرد کـ ــوان کـ ــه عنـ او در ادامـ
ــا  ــتلال یـ ــای اخـ ــن پیش بینی کننده هـ ــی از قوی‌تریـ ــه یکـ ــت کـ ــم اسـ ــدر مهـ ــه آن قـ ــن نکتـ ایـ
ـــت  ـــان، وضعی ـــه محیط‌ش ـــان ها ب ـــال انس ـــبکه اتص ـــر، ش ـــه دیگ ـــه گفت ـــت. ب ـــی اس ـــت روان سلام

روانی شـــان را رقـــم می زنـــد.
ایـــن روانپزشـــک پیشـــنهاد کـــرد کـــه توجـــه بـــه وضعیـــت اجتماعـــی افـــراد اســـاس هـــر رویکـــردی 
در روان درمانـــی اســـت. بـــه گفتـــه او نمی شـــود فـــردی را کـــه بـــرای درمـــان بـــه روان شـــناس 
مراجـــع می کنـــد، خـــارج از چارچـــوب اجتماعـــی‌اش بررســـی کـــرد. تعلـــق داشـــتن یـــا نداشـــتن 
ـــه ایـــن مهـــم،  ـــی اســـت و توجـــه ب ـــه گروه هـــای اجتماعـــی، چـــراغ راه جلســـات روان درمان افـــراد ب

ـــت. ـــد داش ـــو خواه ـــر و درمانج ـــن درمانگ ـــال بی ـــاد اتص ـــده در ایج ـــی تعیین کنن نقش

    بـــا فـــرد آسیـــب دیـــده جنســـی، 
چگونـــه ارتبـــاط درمانـــی برقـــرار 

ـــم؟ کنی
در دهمیـــن نشســـت کنگـــره روان درمانـــی 
ـــا  ـــاط ب ـــاره ارتب ـــد درب ـــایی زن ـــران شـــهین علی ای
ـــرد. ـــخنرانی ک ـــی س ـــده جنس ـــب دی ـــرد آسی ف

 علیـــایی در ابتـــدای صحبت هـــای خـــود 
ــوص  ــه درخصـ ــرد کـ ــف کـ ــتانی را تعریـ داسـ
او  بـــه  دانشـــجویی  جنســـی،  آسیـــب 
می گویـــد: »خـــارج از ایـــران ایـــن مســـائل 
ـــدارد!« ـــن چیزهـــا وجـــود ن حـــل اســـت و از ای

    لذت از شکست درمانگر در مسیر درمان
ــوار در  ــار دشـ ــا بیمـ ــاط بـ ــت ارتبـ ــث »مدیریـ ــه بحـ ــی، بـ ــب روان تنـ ــپ طـ ــام، فلوشیـ ــاز اعتصـ فرنـ
ـــه مشـــاوره‌ها  ـــه ایـــن مســـئله اشـــاره کـــرد کـــه پاســـخ دادن ب ـــدا ب بخش هـــای طبی« پرداخـــت. او در ابت

ــی اســـت ــتان‌های عمومـ ــکان در بیمارسـ ــای روان پزشـ ــی از کارهـ یکـ
ـــکل  ـــه مش ـــوند ب ـــتری می ش ـــه بس ـــایی ک ـــا بیماره ـــف ب ـــای مختل ـــی سرویس ه ـــه گاه ـــرد ک ـــان ک  او بی
برمی خورنـــد و گفـــت: »بســـتری بـــه نوعـــی خروج افـــراد از زندگی شـــان اســـت و همـــه افـــراد وقتـــی 
ـــد دســـتخوش برخـــی احساســـات  ـــه دارن ـــی و وابســـتگی ک ـــل احســـاس ناتوان ـــه دلی بســـتری می شـــوند ب
ـــد  ـــد. هرچن ـــور می‌کنن ـــه عب ـــن مرحل ـــب از ای ـــا اغل ـــوند ام ـــی ش ـــدی و ناتوان ـــم، ناامی ـــد خش ـــرزی مانن م
ـــا  ـــد ام ـــه وجـــود می آی ـــد، مشـــکلاتی ب ـــای شـــخصیتی خاصـــی دارن ـــه ویژگی ه ـــرادی ک ـــاره اف گاهـــی درب
ـــرای همـــه ایـــن افـــراد دارای مشـــکل درخواســـت مشـــاور داده نمی شـــود. مشـــاوره زمانـــی درخواســـت  ب
ـــت  ـــی نسب ـــرس، بدخواه ـــداری، ت ـــاس بی ـــان احس ـــاران در کادر درم ـــن بیم ـــای ای ـــه رفتاره ـــود ک می ش
ـــد تشـــخصی و درمـــان بیمـــاری مشـــکل ایجـــاد  ـــا رفتارهـــای آن هـــا در رون ـــه آن کار، خشـــم، تنفـــر و ی ب

کـــرده اســـت.«
ـــرد خـــودش را  ـــج می ب ـــوان کـــرد کـــه کســـی کـــه از اخـــتلال شـــخصیت مـــرزی رن در ادامـــه اعتصـــام عن
ـــن از  ـــا هم‌چنی ـــد. آن ه ـــکار می کن ـــر ان ـــزد درمانگ ـــاس را ن ـــن احس ـــی ای ـــد ول ـــد می دان ـــرد نیازمن ـــک ف ی

ـــد. ـــذت می برن ـــان ل ـــر درم ـــود در مسی ـــر خ ـــت دادن درمانگ شکس

بهروان
بـــهروان ماهنامـــه روان شـــناختی بـــا نـــگاه بیـــن رشـــته‌ای 
اســـت. هـــر شـــماره شـــامل بخش هـــای جامعـــه شناســـی، 
ـــر،  ـــات، هن ـــا، ورزش ادبی ـــت، سینم ـــی سیاس ـــت شناس زیس
ـــی  ـــفه زبان شناس ـــز، فلس ـــد، طن ـــای جدی ـــاد پژوهش ه اقتص
ـــد دانش  ـــهروان تولی ـــداف ب ـــی از اه ـــد. یک ـــی باش ـــره م و غی
ـــی  ـــهروان فرصت ـــع ب ـــت. در واق ـــی اس ـــت اول و بوم ـــو دس ت
اســـت بـــرای تولـــد اندیشـــه‌های تـــو طلـــوع تبیینـــات بکـــر 
ــی  ــات روان شناسـ ــد در ادبیـ ــکری جدیـ ــام فـ ــاخت نظـ و سـ

بـــهروان قـــرار اســـت بخوانـــد. بنویســـد و از نـــو بیآفرینـــد.

ـــایی پس از تعریـــف ایـــن داســـتان مطـــرح کـــرد کـــه آزار جنســـی در تمـــام جوامـــع وجـــود  علی
ـــوان  ـــتر می ت ـــع بیش ـــی جوام ـــون در برخ ـــاید چ ـــه ش ـــد. البت ـــزان آن فرق می کن ـــا می دارد و تنه

ـــود. ـــم می ش ـــتر عََل ـــرد بیش ـــت ک ـــاره آن صحب درب
ـــال  ـــدود ۱۷ س ـــه ح ـــت ک ـــه نروژی گف ـــک مقال ـــه ی ـــاد ب ـــا استن ـــه ب ـــناس در ادام ـــن روان‌ش ای
طـــول می کشـــد تـــا قربانیـــان آزار جنســـی بتواننـــد دربـــاره آن صحبـــت کننـــد. کســـانی کـــه 
در دوران کودکـــی آزار جنســـی دیده انـــد، نمی‌تواننـــد همـــان لحظـــه آن را بیـــان کننـــد. 
ایـــن روان شـــناس تصریـــح کـــرد کـــه طبـــق مطالعـــات او ایـــن رونـــد در ایـــران بیشـــتر طـــول 

می کشـــد.
او در بخـــش دیگـــر صحبت هـــای خـــود بـــه ایـــن مســـئله اشـــاره کـــرد کـــه طبـــق تحقیقـــات 
جهانـــی، آزار جنســـی پدیـــده جهـــان شـــمول اســـت. امـــا خوش به حـــال جوامعـــی کـــه 

نـد. یـان کنــ یـن درد را بــ نـد اــ می توانــ
همچنیـــن علیـــایی بـــه درمانگـــران تذکـــر داد در مواجهـــه بـــا آزاردیـــدگان جنســـی بهـــت‌زده 

و هراس نـــاک نباشـــند و وارد جزئیـــات اتفـــاق نشـــوند و یـــک داســـتان کلـــی کافـــی اســـت.

ـــدر  ـــط پ ـــال ۱۳۹۵، توس ـــم در س ـــت اتیس ـــه دوس ـــه خیری مؤسس
ـــران تاســـیس شـــد. ـــا اخـــتلال اتیســـم، در ته ـــی ب کودک

اهداف دوست اتیسم:
ارائه خدمات توان بخشی به کودکان با اختلال اتیسم

. برگزاری دوره های تخصصی تربیت مربی
. ترجمه کتاب ها و متون آموزشی روز دنیا

. آگاهی رسانی از اتیسم
ـــن  ـــف جهـــت ایجـــاد و اصلاح قوانی ـــا ارگان هـــا، ســـازمان ها و نهادهـــای مختل . همـــکاری ب

ـــا اتیســـم و مقـــررات ناکارآمـــد در رابطـــه ب
ـــم  ـــتلال اتیس ـــا اخ ـــودکان ب ـــه ک ـــاوره و … ب ـــکی، مش ـــکی، پیراپزش ـــات پزش ـــه ی خدم . ارائ

ـــرم ـــای محت ـــواده ه و خان
. تجهیز و تاسیس مراکز توان بخشی در استان های مختلف کشور
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آشتی دهنده میان روان‌شناسان و روان پزشکانآشتی دهنده میان روان‌شناسان و روان پزشکان
زحمات فراوان در اشاعه دانش روان شناسیزحمات فراوان در اشاعه دانش روان شناسی

احمد محیط:
دانشــمند بــودن، ابتــکار و جامع نــگری ســه ویژگــی 

مــکری در زندگــی شــخصی و حرفــه ای

حسن عشایری:
ــم روان شناســی و روان‌پزشــکی  ــه عل ــه   ب رویکــرد چندجانب
جمعیــت  بیــن  علمــی  الگــوی  و   مــکری  قــوت  نقطــه 

روان شناــسی دانــشجویی 

حمید یعقوبی:
نقش بی بدیل در زمینه روان درمانی اعتیاد

سخنرانی کلیدی

در ایــن مراســم آذرخــش مــکری نیــز ســخنرانی کوتاهــی داشــت. او  بــه تاثیــر محیــط در تعییــن مسیرهــای زندگــی اشــاره 
کــرد؛ اینکــه چه قــدر تعامــل انســان بــا محیطــش در مــسیری کــه او در آینــده خواهــد پیمــود موثــر اســت.

بــه اعتقــاد او هــر شــوق و passion در روان قابــل ایجــاد و شــکل گیری اســت. هــر اختلالــی بــا نبــود انگیــزه همــراه 
اســت و امروز بیشــتر از زمــان دیــگری احتیــاج داریــم تــا انگیزه‌هــای‌ مختلــف را بــرای خــود رشــد دهیــم. مــکری یکــی از 

ایــن انگیزه هــا را در خودشناســی و تشــویق  افــراد بــه شــناخت شیوه هــای  رفتارشــان معرفــی کــرد.
 ایــن روان پزشــک هم چنیــن بــه لزوم تزریــق انگیــزه برای رشــد فــردی و اجتماعــی اشــاره کــرد و تاکیــد کــرد کــه مغــز 

انعکاســی از محیــط اطرافــش اســت.
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