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  پيشگفتار ناشر
يك درس در يك  هاي دانشگاه پيام نور حسب مورد و با توجه به شرايط مختلف كتاب

و  ،، مـتن آزمايشـگاهي، فرادرسـي   كتـاب درسـي  صـورت   بـه  يا چند رشتة دانشـگاهي، 
  . دنشو درسي چاپ مي كمك

نيازهـاي  ي صاحب اثـر اسـت كـه براسـاس     مهاي عل ثمرة كوشش درسيكتاب 
، طراحـي   هـاي مصـوب تهيـه و پـس از داوري علمـي      درسي دانشـجويان و سرفصـل  

پـس از  . رسـد  به چـاپ مـي   ،آموزشي علمي و هاي در گروه آموزشي، و ويرايش علمي
 هايبـا دريافـت نــظر   ها و داوري علمي مجدد و  نظرخواهيبا چاپ ويرايش اول اثر، 

صـاحب اثـر در كتــاب تجديدنــظر     ،متناسب با پيشرفت علوم و فناوري و اصـلاحي
  . شود چاپ ميجديد  زباني و صوري با اعمال ويرايش كتاب ويرايش جديد كند و مي

 كمـك اسـتفاده از آن و  است كه دانشـجويان بـا    راهنمايي) م( متن آزمايشگاهي
  . دهند آزمايشگاهي را انجام مي و كارهاي عملي ،استاد

 ـ بـه منظـور غنـي   ) ك( درسي كمكو ) ف( هاي فرادرسي كتاب ر كـردن منـابع   ت
دانشـگاه   وبگـاه ند و يـا در  شـو  و بر روي لوح فشرده تكثير مـي درسي دانشگاهي تهيه 

  . گيرند قرارمي
  

 محتوا    و تجهيزات آموزشي وليدمديريت ت
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  و پيشگفتارمقدمه 
ي علمي با تأسيس اولين آزمايشگاه توسط ويلهم وونت آلماني     شناس  رواناز هنگامي كه    

، اين رشته براي اثبات هويت علمي مستقل خويش تلاش كرده تا  زيك متولد شد  پيلادر  
هر چند اين تلاش در آن زمان مفيد بوده   . فاصله گيرد از فلسفه و پزشكي هر چه بيشتر        

هـاي بـين    و به استقلال اين علم كمك شاياني كرده است، اما امروزه با گسترش حيطـه     
تر شدن به فلسفه و پزشـكي آغـاز       اين علم مجدداً در جهت نزديك     هاي    تلاشاي   رشته

يف مفهوم ذهـن و     ي و باز تعر   شناس  روانشناختي بر كل     يشناس  روانتسلط  . شده است 
. ي و فلـسفه اسـت  شناس ـ روانشناخت و مطالعه علمي آن به معناي كـم شـدن فاصـله          

و ي فيزيولوژيك، نوروسايكولوژي، طـب رفتـاري،   شناس روانهايي چون  گسترش شاخه 
اوج پيونـد  . ي و پزشكي است  شناس  روانتني نيز به معناي كم شدن فاصله         پزشكي روان 

ي سـلامت بـه منـصه ظهـور         شناس ـ  روان شاخه نوظهور    ي و پزشكي در تولد    شناس  روان
پردازد و پزشكي علـم      ي به مطالعه رفتار و فرآيندهاي ذهني مي       شناس  روان. رسيده است 

  .هاست تشخيص و درمان بيماري
ي سلامت به مطالعه عوامل رفتاري و ذهني كه در ايجاد، گسترش و شناس رواندر 

ايـن علـم رو بـه رشـد امـروزه از            . شود  مي هاي جسمي مؤثرند، پرداخته    درمان بيماري 
 كه بالد بر خود مي نگارنده  . شود ي در جهان محسوب مي    شناس  روانهاي   ترين شاخه  مهم

هــاي كارشناســي،  ي ســلامت در دورهشناســ روانهــاي وي در گنجانــدن درس  تــلاش
نور بـه ثمـر رسـيده و بـا اقبـال جامعـه علمـي                 كارشناسي ارشد و دكتري دانشگاه پيام     

ي شناس ـ رواناز همـان ابتـداي گنجانـدن درس         . ي كشور روبرو شـده اسـت      شناس  انرو

 دهياز



  

نور فقدان منبعي مناسب و   ي دانشگاه پيام  شناس  روانسلامت در برنامه درسي كارشناسي      
به منظـور رفـع   . هاي عمده بوده استمشغولي خودآموز براي اين درس از نگراني و دل       

  . دار شده است ي سلامت را عهدهشناس روان ها نگارنده خود نگارش كتاب اين نگراني
اي تدوين شده است كه هم مفاهيم اين رشته را دربرگيرد و هم      گونه اين كتاب به  

در نگارش اين كتـاب از منـابع متعـدد    . هاي كاربردي اين دانش مفيد توجه كند    به جنبه 
كتـاب  . اما از چندين كتاب بهره زيـادي بـرده شـده اسـت            . جديدي استفاده شده است   

 و  فتحي آشـتياني  عليي سلامت ترجمهشناس رواني سلامت سارافينو، كتاب    شناس  روان
ي سلامت ايمانتو از انتشارات سـمت و كتـاب          شناس  روان، كتاب   هادي عظيمي آشتياني  

فـصول  . از منابع اصلي مطالب ايـن كتـاب هـستند   ) 2007(ي سلامت اوگدن شناس  روان
در . ساماندهي شـده اسـت   اين رشته  و كاربردي    نظري ابعادبراساس  دهگانه كتاب نيز    

 مطالـب در ده  ي سلامت بـه فارسـي اسـت،   شناس رواناين كتاب كه اولين كتاب تأليفي  
  :اند فصل تنظيم شده

  .پردازد فصل اول به مفاهيم بنيادي اين رشته مي
  .ي سلامت داردشناس روانهاي رايج در  اي مختصر به نظريه فصل دوم اشاره

ي سلامت يعنـي اسـترس و بيمـاري         شناس  روانترين مبحث     كليدي فصل سوم به  
  .اختصاص يافته است

  . اختصاص يافته استسلامتي به مبحث شخصيت و چهارمفصل 
  .ابطه حمايت اجتماعي و سلامت است دربارة رپنجمفصل 

  . احساس كنترل و سلامتي مورد بررسي قرار گرفته استششمدر فصل 
  .دارد خوردن، ورزش و سلامتي اختصاص فصل هفتم نيز به رفتار غذا

  .در فصل هشتم فرآيند بيمار شدن مورد توجه قرار گرفته است
هـاي   و مداخلـه مـزمن  هـاي  فصول نهم و دهم به ترتيب به سازگاري با بيماري       

  .نداختصاص يافته اهاي مزمن  شناختي در بيماري روان
 كه از همه آنها تشكر ي استان بزرگواريهاي جمعاين كتاب نتيجه تلاشنگارش 
من بيش از همـه مـديون دانـشجويان كارشناسـي ارشـد و دكتـري         . شودو قدرداني مي  

ي سـلامت پيرامـون ايـن كتـاب       شناس  رواننور هستم كه در جلسات درس       دانشگاه پيام 
از ميان آنها سركار خانم مژگان آگاه هريس . اند مباحث و نظريات مفيدي را مطرح كرده      

 دوازده



  

هاي  ي سلامت، اخذ خواهند كرد، تلاش     شناس  روانته  ش خود را در ر    Ph.Dزودي  ه  كه ب 
 و  سركار خانم زينب عـشقي    . دان ارزشمندي براي مشاركت در مباحث كتاب انجام داده       

. مطالب را به عهده داشته اسـت آرايي  و صفحهزحمات تايپ نژاد رنجكش   خديجه علي 
زي ايـن كتـاب تـأثير    سـا  مـاده آدر هاي مجدانه    جمشيدي با پيگيري  فاطمه  سركار خانم   

زارع ويراسـتاري ايـن كتـاب را بـه          حـسين   دوست ارجمندم دكتر    . ستزيادي داشته ا  
كـش مـديريت تـدوين     همكـاران زحمـت  . ت موشكافانه انجام داده است قا د بخوبي و   

و مديريت انتشارات دانـشگاه زحمـات زيـادي متحمـل          ويژه آقايان اوسطي و اكبري        به
اي مدير محترم انتشارات نيز همكاري ارزشـمندي در چـاپ       حمزهجناب آقاي   . اند شده

سازي  ام نيز كه با كاهش انتظارات منطقي خويش به آماده     از خانواده . اند اين كتاب داشته  
 متعلـق بـه آنهـا را        اوقـات اند كـه       و به من اجازه داده     اند تر اين كتاب كمك كرده     سريع

 از همه عزيزاني كه به هـر نحـو در   .نمايم قدرداني ميسازي اين كتاب كنم،   صرف آماده 
بـه  اينجانـب  . كـنم  اند، صميمانه تشكر مـي    سازي و چاپ اين كتاب تأثيرگذار بوده       آماده

اصـلاح مطالـب    همكاران علمي و دانشجوياني كه بـه نظرات سازنده و موشكافانه همه    
ها تـشكر  كنند چشم اميد دارم و پيشاپيش از همه آن        مي هاي بعدي كمك   كتاب در چاپ  

  .كنم  ميسپاسگزاريو 
  
  

  89شهريور 
  مصادف با عيدسعيد فطر

  پور آباد دزفول ـ احمد علي صفي
  
  
  
  
  
  

  سيزده





  
  

  فصل اول
  
  

  ي سلامتشناس رواناي بر  مقدمه
  
  

  هاي يادگيريهدف
تر به   براي ورود تخصصي  . ي سلامت خوش آمديد   شناس  روان عزيز، به درس     يخواننده

 ايـن رشـته علمـي عبـور     ي ي سلامت بايد از دروازه   ناسش  روانمباحث عمده و اساسي     
 سلامتي كدامنـد،    هكنندهاي توجيه هايي دارد، مدل  ه جنبه  چ ،اينكه سلامت چيست  . كنيد
هـاي  هـاي مـشابه دارد و روش   چـه ارتبـاطي بـا شـاخه        ،ي سلامت چيـست   شناس  روان

مت ي سـلا  شناس ـ  روانورودي  پژوهشي اين حيطه تخـصص كدامنـد، در واقـع دروازه            
  :رود با مطالعه اين فصل با مباحث زير آشنا شويدبنابراين از شما انتظار مي. است

  
  سلامت چيست؟

  طيف سلامت ـ بيماري
  سلامت و بيماري در گذشته و حال

  كننده بيماري و سلامتالگوهاي تعيين
  مدل زيستي، رواني و اجتماعي

  ي سلامتشناس روانتعريف 
  ي سلامتشناس رواناهداف 
  ي سلامتشناس رواناي مرتبط با هحيطه
  ي سلامتشناس روانهاي تحقيق در روش
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  سلامت چيست؟
فقـدان  .  مهمترين مسأله بشريت است، زيرا بـا مـرگ و زنـدگي مـرتبط اسـت           ،سلامت

سلامتي به معناي قدم نهادن به سوي مرگ و وجود سلامتي به معنـاي جريـان داشـتن                  
راي متخصـصان و پزشـكان نيـز دشـوار           اين اهميت ب   ااي ب  تعريف پديده . زندگي است 

ارائـه شـده    ) WHO(1ترين تعريف سلامت توسط سازمان جهاني بهداشت      مقبول. است
 سلامت يعني حالـت خـوب بـودن كامـل از لحـاظ      WHOبنابر تعريف  ). 1946(است  

ايـن  .  نـاتواني نيـست    معناي فقـدان بيمـاري و     جسمي، رواني و اجتماعي و اين تنها به       
يكي از محاسن اين تعريف تأكيـد بـر چنـد بعـدي بـودن               . دارد يعايبو م  تعريف مزايا 

 سـلامت صـرفاً جـسمي       ،كنيد در اين تعريـف    طور كه ملاحظه مي    همان. سلامت است 
معايـب  از جملـه  . دند رواني و اجتماعي سلامت نيز اهميت خاصي دار        ابعانيست بلكه   

اي  گونه ي تعريف شده بهيعني سلامت به مفهوم آرمان. اين تعريف آرماني بودن آن است  
مثلاً فردي كه در حالـت  . تواند در حالت خوب بودن كامل قرار گيرد        كه كمتر كسي مي   

  ).1996، 2اردي نب! (تواند سالم باشدكمال رواني، جسمي و اجتماعي نيست، نمي
  

  .معناي سلامت را در فرهنگ لغات فارسي و انگليسي جستجو كنيد. 1
هاي مثبت  بهداشت از سلامت، توجه كنيد، جنبه به تعريف سازمان جهاني   . 2

 .هاي خود در ميان بگذاريدو منفي آن را مشخص كرده و با مدرس و همكلاسي
  

. تعريف سازمان جهاني بهداشت از سلامت داراي دو وجه ايجابي و سلبي است            
در قسمت اول اين تعريف بر وجود حالت كامل بودن جسمي و رواني و اجتماعي يعني 

بـه حالـت   ) فقدان بيمـاري (جنبه ايجايي تأكيد شده است اما در قسمت دوم تعريف  بر  
تاكنون با اين حال اغلب محققان و متخصصان سلامت      . سلبي سلامت توجه شده است    

  ).1382، به نقل از كرتيس،1998، 3پارك(اند  تنها به وجه سلبي سلامت توجه كرده
بـه مفهـوم نـسبي بـودن سـلامت          شده عدم توجه    د  از جمله اشكالات تعريف يا    

امروزه روشن شده است كه سلامت و بيماري دو مفهوم كاملاً جـدا و متمـايز از      . است
 يصـورت درجـات    توان آنهـا را بـه       مي يكديگر نيستند بلكه كاملاً به هم مرتبط هستند و        

                                                                                                                                               
1. World Health Organization (WHO) 
2. Benyard 
3. Park 
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 معتقد است كه سلامت و بيماري در دو 1 آنتونوفسكي ، پزشكي شناس جامعه. تصور كرد 
مـا  «: كنـد  طور كه وي به خوبي اشاره مـي        همان. قرار دارند پيوستار   انتهايي يك    ي نقطه

» اي سـالم هـستيم   تـا انـدازه  . ايـم  كشيم و زنـده  ميريم و تا زماني كه نفس مي       همگي مي 
 است، سلامت يمطبق نظر اين دانشمند كه مورد قبول جامعه عل      ). 1987آنتونوفسكي،  (

كه در يك سـوي آن مـرگ و در سـوي ديگـر آن،      است پيوستاريصورت  و بيماري به 
  . آمده است1-1  سلامت ـ بيماري در شكلپيوستارينمايش . سلامت كامل قرار دارد

  
   طيف سلامت ـ بيماري1-1شكل 

  
 سـلامت ـ بيمـاري    پيوسـتار كنيـد،    ملاحظـه مـي  1-1گونـه كـه در شـكل     همان

 طيـف وضـعيت   در مركـز ايـن  . مختلف سـلامت اسـت  درجات   وضعيت   ي ندهنشانده
 فردي. ابدي سلامتي خنثي است و هر چه به طرف چپ حركت كنيم، سلامتي كاهش مي

 فشار خون بالا دارد و يا چربي خـون او بالاسـت،       گيرد مثلاً  كه در سمت چپ قرار مي     
 ميـاني  ي چنين درماني وضعيت سلامت فرد را به سمت نقطه    . نيازمند درمان طبي است   

تواند وضـعيت سـلامتي فـرد را بـه سـمت            گي سالم نيز مي   اما شيوه زند  . دهد سوق مي 
  ).2005، 2سارافينو(سوق دهد ) سمت راست(سلامت كامل 

  

  :فكر كنيد و پاسخ دهيد
خوبي فردي كه تشخيص سرطان دارد و بر اثر درمان مناسب و روحيه مناسب، در وضعيت             

 .يماري تعيين كنيدقرار دارد، سالم است يا خير، چرا؟ وضعيت او را در طيف سلامت و ب
  

  هـايي متمـايز و بـدون ارتبـاط بـا يكـديگر            بنابراين سـلامت و بيمـاري كيفيـت       
   طيـف تي نسبي هستند و در هر لحظه هر يك از مـا در يـك نقطـه از         نيستند بلكه حالا  

                                                                                                                                               
1. Antonovski 
2. Sarafino 
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تواننـد   عوامل مختلف جسمي، رواني و اجتمـاعي مـي  . گيريمسلامت ـ بيماري قرار مي 
  .طيف تغيير دهندوضعيت سلامتي فرد را در 

  
  سلامت و بيماري در گذشته و حال

دهـد كـه    هـا در قـرون و اعـصار گذشـته نـشان مـي         ومير انـسان  مروري بر دلايل مرگ   
 و 1اي مـشكلات تغذيـه  : داده اسـت هـا معمـولاً بـه دو دليـل رخ مـي      وميـر انـسان   مرگ

مناسـب ايجـاد    تغذيه ناكـافي و نا    ياي در نتيجه   تغذيه يهابيماري. 2 عفوني يهابيماري
شود كه اين بيماري با      مي بريي باعث ايجاد بيماري بر    B1 شوند مثلاً كمبود ويتامين   مي

 عفوني نيز بـه دليـل ورود        يهابيماري. شودخوني و فلج مشخص مي    علايمي چون كم  
زرد، آبلـه، ديفتـري، تـب   . شـوند ها به بدن و عفوني شدن ايجاد مي     ها و ويروس  باكتري

 عفوني واگيردار هستند كه امروزه نيز قربانيـان        يهابيماريانزا از جمله    ومخملك و آنفل  
  ).2005فينو، اسار(زيادي در سراسر جهان دارند 

امروزه بر اثر پيشرفت كشاورزي، وضعيت تغذيه در اكثر نقاط جهان بهبود يافتـه          
 عفـوني   يهـا بيماريرش واكسيناسيون و پيشرفت پزشكي و بهداشت نيز         تاست، با گس  

ومير تغيير كرده در نتيجه در اكثر نقاط جهان الگوي مرگ. اهش چشمگيري يافته است  ك
وميرها در ايالات متحـده بـه     دو سوم مرگ1995تحقيقات نشان داده كه در سال       . است

در ايـران نيـز   .  قلبي، سـرطان و سـكته مغـزي   يهابيماري: علت سه بيماري بوده است  
 قلبي، سكته مغزي يهااملي چون سرطان، بيماريها نشان دهنده نقش اساسي عوپژوهش

 بـه علـت   وميـر توان گفت كه الگوي مـرگ    بنابراين مي . ومير است  و تصادفات در مرگ   
  . تغيير كرده است3 مزمنيهابيماريومير به علت  عفوني، به الگوي مرگيهابيماري

اسـت كـه   حال بايد پرسيد دلايل اين تغيير چيست؟ يكي از دلايل اين تغيير اين            
). 2005سـارافينو،   (در زندگي صنعتي جديد، استرس يا فشار رواني افزايش يافته است            

رسند يدليل ديگر اين است كه با پيشرفت پزشكي مردم بيشتر از قبل به سن سالمندي م
 مـزمن  يهابيمارياز آنجا كه  . كننده سلامتي سالمندان است    مزمن، تهديد  يهاو بيماري 

شوند و بيمار بايد با آنها سازگار شود معمولاً به سادگي درمان نميمثل سرطان و ديابت 

                                                                                                                                               
1. Nutriture 
2. Infectious 
3. Chronic 
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در . شناختي اهميت زيادي پيدا كرده است و بيماري خود را اداره كند، نقش عوامل روان
  .شودي در سلامت مفيد واقع ميشناس روانچنين شرايطي است كه نقش 

  
  ها كننده بيماري يينبالگوهاي ت

شـود؟ طبيعـي   چرا انسان بيمـار مـي  : ل اساسي روبرو بوده استبشر همواره با اين سؤا   
بشر اوليـه  . هاي مختلفي مطرح شده است  گويي به اين سؤال فرض     است كه براي پاسخ   

شـود و  ا خشم خدايان ايجـاد مـي  يمعتقد بود كه بيماري در اثر حلول ارواح شيطاني و      
 ،بعـد . شم خـدايان داشـتند    هايي براي خروج ارواح خبيثه و يا رفع خ        بدين منظور آيين  

. ها يا اخـلاط چهارگانـه را مطـرح كردنـد       فلاسفه و پزشكان به ويژه بقراط نظريه مزاج       
اي بـا  سپس اين عقيده رايج شد كه روان و بدن وجودهايي جداگانه هستند كه يا رابطه            

  يا دوگانه نگري دكـارت زمينـه  1نويتثنظريه .  اندكي دارندييكديگر ندارند و يا رابطه    
 ،در چنـين شـرايطي پـس از رنـسانس    . را براي جدايي كامل روان و بـدن فـراهم كـرد     

 تأكيد شد   هابيماريپزشكي و جراحي پيشرفت كرد و بر نقش عوامل جسمي در ايجاد             
  .و نظريه اخلاط چهارگانه به كلي مردود اعلام شد

  
  2مدل زيستي ـ طبي

اعـث شـد كـه توجـه     اختراع ميكروسكوپ، كشف ميكرب و پيـشرفت علـم تـشريح ب          
  .هـا معطـوف شـود    پزشكان صرفاً به نقش عوامل زيستي در ايجاد و گـسترش بيمـاري           

هاي پزشكي و اعتقـاد بـه جـدايي جـسم و روان اسـاس رويكـرد و                در نتيجه پيشرفت  
  ايـن الگـوي جديـد بـه مـدل         . الگويي جديد براي درك مفهوم سلامت و بيماري شـد         

تـوان در   اين الگـو كـه اوج آن را مـي      . ف است ـ طبي معرو    ـ پزشكي يا زيستي    زيستي
هـا يـا اخـتلالات جـسمي      نظريه ميكروبي پاستور ملاحظه كرد، اعتقاد دارد كه بيمـاري         

ايي، ـتي ـ شيمي ـ اختلال در فرآيندهاي زيستي ناشي از صدمه و عدم تعادل زيسي نتيجه
قـل از اوگـدن،   ، به ن  1985 و همكاران،    3لونتال(اي باكتريايي و ويروسي است      ه  عفونت
  هـاي فيزيولـوژيكي    بنابراين طبق مدل زيستي ـ طبي بيماري به بدن و مكانيسم  ). 2007

                                                                                                                                               
1. dualism 
2. Biomedical model 
3. Loentel 
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  رويكــرد . و جـسمي مربـوط اســت و ارتبـاطي بـه مــسائل روانـي ـ اجتمــاعي نـدارد        
هـاي    بر پزشكي مسلط بـوده و هنـوز هـم از ديـدگاه    20 و19زيستي ـ پزشكي در قرن  

  ).1977، 1انگل(است كاملاً رايج در پزشكي امروزي 
  

براساس رويكرد زيستي ـ طبي علت بيماري قلبي چيست؟ در اين رويكـرد از   
 .پاسخ خود را با مدرس درس درميان بگذاريد. چه عواملي غفلت شده است

  

ان مورد انتقاد شناس روانويژه  ان بهدواره از طرف دانشمنمالگوي زيستي ـ طبي ه 
اول آنكـه ايـن الگـو       . ه انتقاد را مطرح كرده است     س) 2000 (2كرتيس. قرار گرفته است  

علت بيماري را به عوامل زيستي از جمله ميكـروب، ژن و مـواد شـيميايي تقليـل داده                   
اي در  است حال آنكه در برخي از موارد عوامل رواني، اقتـصادي و اجتمـاعي گـسترده          

 قلبي، سـرطان،    دوم اينكه در اختلالات مزمني چون بيماري      . بروز بيماري دخيل هستند   
رويكرد تك عليتي درست نيست زيرا علـل نهفتـه ديگـري وجـود دارد كـه       ... ديابت و 

گذارند مثلاً بيماري قلبي ممكن است حاصل تعامل عوامـل           همواره بر يكديگر تأثير مي    
  الگـوي  سـوم اينكـه   . ژنتيكي، رژيم غـذايي، سـبك زنـدگي يـا عوامـل رفتـاري باشـد             

اي بر بدن در مقابل ذهن دارد و اين با شواهد پژوهشي و  لعادها زيـستي ـ طبي تأكيد فوق
  .گذارد، منافات دارد تأثير مي) بدن(دهد ذهن بر بيماري   ما كه نشان ميي  روزمرهتجارب
ـ طبـي و ارائـه الگـوي     يـاي در نقد رويكرد زيست   كي از كساني كه سهم عمده     ي

وي در  . ) را ببينيـد   1-1وير  تـص  (پزشك امريكايي اسـت    جديد دارد، جورج انگل روان    
لـي بـا   ك شر كرده، آن الگو را بـه ت من3»ساينس« در مجله معتبر     1977اي كه در سال      مقاله

هفت انتقاد انگل را به ) 2004(رل ـ كاريو و همكاران  ب. چالش جدي مواجه كرده است
  .اند  كردهشرح زير خلاصه

بروز يك بيماري . ماري نيستهر تغيير بيوشيميايي مستقيماً قابل ترجمان به بي    . 1
  .شناختي است  تغييرات بيوشيميايي و عوامل رواني در نتيجه
هاي زيستي معناي علايـم را بـراي بيمـار و پزشـك معلـوم                وجود نابهنجاري . 2

  .گردآوري كند) شناختي مثلاً روان(كند در نتيجه پزشك بايد اطلاعات ديگري  نمي

                                                                                                                                               
1. Engel 
2. Cortis 
3. Science 
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پزشـكي آمريكـايي اسـت كـه      روان) 1913-1999(جورج ليبمن انجـل     : 1-1تصوير  
وي بيشتر بـه  . بيشتر عمر خود را در مركز پزشكي دانشگاه روچستر نيويورك گذراند        

براي تبيـين بيمـاري و سـلامتي مـشهور     » زيستي ـ رواني ـ اجتماعي  «علت ارائه مدل 
  .است

  
ت و پذيري، شد هاي بسيار مهم آسيب كننده متغيرهاي رواني ـ اجتماعي تعيين  . 3

  .شروع بيماري هستند كه در مدل سنتي به آنها توجه نشده است
  .بازي كردن نقش بيماري ضرورتاً به معناي وجود تغييرات زيستي نيست. 4
هاي زيستي تحت تأثير عوامل رواني اجتماعي از جملـه          موفقيت اغلب درمان  . 5

  .است) دارونما( 1اثر پلاسبو
  .گذرد ني تأثير ميروابط بيمار ـ پزشك برنتايج درما. 6
برخلاف موارد غير زنده، بيماران حتي از روشي كه براي مطالعـه آنهـا مـورد                . 7

كنند نيز از  پذيرند و حتي دانشمنداني كه آنها را مطالعه مي گيرد، تأثير مي استفاده قرار مي
  .پذيرند تأثير مي) بيماران(موضوعات مورد مطالعه 

  

 و توضـيح دهيـد كـه هـر يـك از مـوارد         ك بيماري مزمن را در نظر بگيريـد       ي
نتايج را با   . گذارد گانه فوق چگونه بر تشخيص، درمان و شروع بيماري تأثير مي           هفت

 .ميان بگذاريد ها و مدرس درس در همكلاسي

                                                                                                                                               
1. Placebo 



 سلامت يشناس روانمقدمات  8

  الگوي زيستي ـ رواني و اجتماعي
 با شدت گرفتن انتقادات نسبت به الگوي زيستي ـ طبي، در ربع آخر قرن بيستم نياز به 

در پاسخ به اين نيـاز جـورج انگـل    . شد يين بيماري احساس مي  ب براي ت  الگوي جديدي 
طبـق ايـن الگـو    . الگوي زيستي ـ روانـي و اجتمـاعي را معرفـي كـرده اسـت      ) 1977(

زندگي شناختي   ما درون يك محيط بوم،اظهار داشته است) 1996(ارد ي طور كه بن   همان
گذارند و از طـرف ديگـر مـا از       بر ما تأثير مي    هاي ديگر  كنيم كه نوع زندگي و گونه      مي

در نتيجه از تعامل عوامل مختلف . ايم ذرات اصلي جهان يعني ملكول و اتم تشكيل شده  
طبق الگوي زيستي ـ رواني ـ اجتماعي . پذيريم و بيماري نيز چنين وضعيتي دارد تأثير مي

مل متقابـل عوامـل زيـستي     تعاي جهينت) و بيماري(ئه كرده است، سلامت ما اكه انگل ار  
طبقه، (و اجتماعي ...) شخصيت، هيجان و رفتار و(شناختي  روان...) ژنتيك، بيوشيميايي و(

 ، نيست بلكـه بيمـاري  درنتيجه عامل ايجاد يك بيماري تك علتي. است...) شغل، نژاد و  
 ي از نظريـه   الگـو ايـن   . محصول عوامل متعدد است و درمان نيز بايد چند وجهي باشد          

هـاي بـدني،     يعنـي معتقـد اسـت در ايجـاد بيمـاري سيـستم       أثيرپذيرفتـه ها نيز ت   ستمسي
  :كند  اين الگو را معرفي مي2-1شكل . شناختي و اجتماعي دخيل هستند روان

  
  ها نمايي از الگوي زيستي ـ رواني اجتماعي و نظريه سيستم:2-1شكل 

  
. دهنـد، توجـه كنيـد   يها كه جهت تغيير و تأثير را نشان م ـ  به فلش2-1در شكل  
هـا  تغييرات ديگري در ساير نظام   ) نظام(ها تغيير در هر سيستم        سيستم ي براساس نظريه 

را به دنبال خواهد داشت، در نتيجه طبيعي است كه بيماري جسمي مثل سـرماخوردگي    
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برعكس نيز يك واقعه عمـده      . بگذارد روابط اجتماعي او تأثير       و بر وضعيت رواني فرد   
  .گذارد  بيماري تأثير ميبروزت دادن يك عزيز بر روان ما، بدن ما و نهايتاً مثل از دس

طـور كـه از نـامش      الگوي زيستي ـ رواني ـ اجتماعي همـان   ،ترين شكل در ساده
مؤلفه زيستي سلامت شامل عوامل زيستي چون ژنتيك، . پيداست، شامل سه مؤلفه است

عوامـل روانـي سـلامت و       . اسـت ) فتياب(هاي ساختاري    ها و آسيب   ها، باكتري  ويروس
و رفتارهـا  ) مثل ترس از درمان(، هيجانات  )انتظارات سلامتي (ها   بيماري شامل شناخت  

هـاي اجتمــاعي سـلامت نيـز برحــسب     جنبـه . اســت) سـيگار، رژيـم غـذايي، ورزش   (
 ـكشيدن  سيگار  مثلاً هنجار اجتماعي    (هنجارهاي اجتماعي رفتار     ، فـشارها   )ا نكـشيدن  ي

هـاي اجتمـاعي    ، ارزش)هـا  فشارهاي گروه همسالان، والدين و رسانه    ( رفتار   براي تغيير 
. شود و طبقه اجتماعي و قوميت تعريف مي) سلامت خوب است يا بد(مؤثر بر سلامتي   

 را براي نـشان دادن الگـوي زيـستي ـ روانـي ـ       3-1شكل ساده ) 2007 (1ن اوگدنيج
  .اجتماعي معرفي كرده است

  
  
  

     
  
  
  
  

  )2007، از اوگدن( مدل زيستي ـ رواني ـ اجتماعي :3-1شكل 
  ).2004از اسميت، (صورت سلسله مراتبي  به) سمت چپ(و تعامل عوامل 

                                                                                                                                               
1. Ogden 




