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شماره

سلامتصفحه

اختلالات و بیماری های روانی انواع مختلفی دارند که بعضی از آن ها 
در جامعه شایع تر بوده و فراوانی بیشتری دارند. از جمله بیماری های 
روانی شایع می توان به افسردگی و اختلالات اضطرابی اشاره کرد که 
در هر دو جنس زن و مرد مشاهده می شود و بیشترین درصد مراجعه 
به روانشناس و کلینیک ها را به خود اختصاص داده اند. افرادی که در 
یک جامعه زندگی می کنند به دلایل مختلف مانند ژنتیک، تاثیر محیط و 
عوامل خانوادگی ممکن است مبتلا به بیماری های روانی شوند. آشنایی 
با بیماری های روانی شایع و نشانه های هر کدام از آن ها به افراد کمک 
می کند تا در صورت مشاهده این علائم در خود و نزدیکانشان هرچه 
تا  این زمینه  بیشتر در  اطلاعات  برای  بپردازند.  به درمان آن  سریع تر 

انتهای مطلب همراه ما باشید.
علت بروز بیماری های روانی

هرکدام از بیماری های روانی ممکن است به دلایل مختلفی در فرد ایجاد 
شده باشند که در هر فرد متفاوت است اما به طور کلی بیماری های روانی 
نتیجه عوامل محیطی، خانوادگی و ژنتیک، خواست و اراده فرد هستند. 
تاثیراتی  و  می بیند  محیط  و  مدرسه  خانواده،  در  فرد  آموزش هایی که 

که آن ها بر روی فرد می گذارند می تواند موجب بروز اختلالات روانی 
شود. امروزه افرادی که در شهرهای بزرگ زندگی می کنند بهداشت 
روانی کمتری دارند و بیشتر در معرض ابتلا به بیماری های روانی قرار 

می گیرند.
بیماری های روانی شایع

اختلال کنترل تکانه
جوامع  در  که  است  اختلالاتی  شایع ترین  از  یکی  تکانه ای  اختلالات 

بیماری های روانی شایع و نشانه های هر یک از اختلالات روانی

هر شماره؛معرفی یک بیماری و پیشگیری

و درمان آن

این شماره: انواع بیماری های روانی

هنر زندگی

که  افرادی  می کند.  درگیر  را  زیادی  اشخاص  و  دارد  وجود  مختلف 
می تواند  که  تحریکاتی  و  امیال  نمی توانند  هستند  اختلال  این  به  مبتلا 
برای خودشان و دیگران مضر باشد را کنترل کنند. این افراد به مصرف 
به  دارند  را  اختلال  این  که  افرادی  می آورند.  روی  الکل  و  موادمخدر 
گونه ای درگیر موارد اعتیادزایشان می شوند که پس از مدتی مسئولیت ها 
و روابطشان با دیگران را نیز از یاد می برند. جنون دزدی، جنون آتش 
افروزی، اختلال سلوک و نافرمانی مقابله جویانه از انواع این اختلالات 

هستند.
اختلالات خلقی و افسردگی از بیماری های روانی شایع

اختلالات خلقی شامل احساس ناراحتی مداوم یا دوره هایی از شادی بیش 
از اندازه یا نوساناتی بین شادی شدید و اندوه شدید است که اختلالات 
عاطفی نیز خوانده می شود. شایع ترین اختلال خلقی افسردگی است که 
ممکن است همه افراد جامعه حداقل یک بار در دوره های کوتاه یا بلند 
مدت دچار این اختلال شده باشند. افرادی که دچار افسردگی هستند در 
نهایت ممکن است دست به خودکشی و آزار رساندن به خودشان هم 
بزنند. اختلالات خلقی می تواند علاوه بر خود فرد، زندگی اطرافیان را به 
شدت تحت تاثیر قرار بدهد. عموما زنان بیشتر از مردان این اختلالات 

را از خود بروز می دهند.
اختلالات جنسی و انحرافات جنسی

اختلال شایعی که ممکن است بسیاری از افراد جامعه را درگیر کند به 
طوری که بر میل، عملکرد و رفتار جنسی آن ها تاثیر می گذارد. در این 
اختلال فرد بیمار با چیزهایی تحریک می شود که بسیار نامتعارف است 
و افراد دیگر با آن تحریک نمی شوند. انحراف جنسی یکی از شایع ترین 

موارد اختلالات جنسی است که در جوامع محدود بیشتر دیده می شود.
اختلالات اضطرابی و فوبیا از جمله بیماری های روانی شایع

افراد مبتلا به اختلال اضطرابی در مواجهه با شرایط یا شی خاص دچار 
ترس و وحشت می شوند به طوری که واکنش های نامناسبی را از خود 
نشان می دهند که توانایی کنترلش را هم ندارند و در عملکردشان اختلال 
از موارد نشانه های جسمی اضطراب و هراس  ایجاد می کند. در برخی 
اختلالات  می دهند.  نشان  خود  از  را  تعریق  و  زیاد  قلب  ضربان  مانند 
اضطراب شامل اختلال اضطراب فراگیر، اختلال ترس، اختلال اضطراب 
جدایی و فوبیاهای خاص هستند. در این حالت شخص ممکن است در 
موقعیت قرار نگیرد و با فکر کردن به آن شرایط هم دچار اضطراب 

شود.
اختلال وسواس فکری-عملی

و  افکار  به  فرد  است که  شایعی  اختلال  فکری-عملی  اختلال وسواس 
دست  اعمالی  به  آن ها  به  واکنش  در  که  می شود  گرفتار  ترس هایی 
برای آرامش خاطر یک کار را  نباشد و  می زند که ممکن است لازم 
بارها انجام می دهد. یکی از شایع ترین نوع آن وسواس نسبت به آلودگی 
است که شخص مبتلا بارها همه چیز را ضدعفونی می کند و شست وشو 
را  اعمال خود  بر روی  توانایی کنترل  فرد  می دهد. در وسواس عملی 

ندارد.
اختلالات شناختی از جمله بیماری های روانی شایع

محموعه ای از اختلالات که با ضعف تمرکز، عدم درک زمان، مکان و 
محیط و عدم شناخت هویت دیگران همراه است. این اختلال که ممکن 
است همراه با کاهش سطح هشیاری یا بدون کاهش سطح هشیاری اتفاق 
بیماری های جسمی تشخیص داده  با  بیافتد. اختلالات شناختی می تواند 
شود. آلزایمر یکی از شایع ترین نوع از این اختلال است و عموما با بالا 
رفتن سن خود را نشان می دهد. ده درصد افراد بالای 70 سال در جهان 

دچار آلزایمر می شوند.
اختلالات روان پریشی

هستند.  آگاهی  و  تفکر  از  ریخته  بهم  الگوهای  شامل  اختلالات  این 
دارد  باور  چیزهایی  به  )فرد  هذیان  بیماری  نوع  این  علائم  شایع ترین 

تثبیت شده است( و توهم )دیدن  ندارد و حتی خلاف آن  که حقیقت 
و شنیدن چیزهایی که اصلا وجود ندارد و افراد دیگر آن را احساس 

نمی کنند( است که عموما در بیماری اسکیزوفرنی شناخته می شود.
اختلالات شخصیت

این افراد خصوصیات شخصیتی شدیدی دارند که به هیچ وجه انعطاف پذیر 
نیست و خود فرد را نیز بسیار آزار می دهد. الگوهای فکری و رفتاری 
انتظارات جامعه متفاوت و در تضاد است. این  با  فرد به طور واضحی 
به طوری محکم و سخت هستند که در زندگی فرد  الگوهای رفتاری 
انجام  قانون  خلاف  کارهای  که  افرادی  بیشتر  می کنند.  ایجاد  اختلال 
می دهند دچار این اختلال هستند. انواع شایع این اختلال شامل سه دسته 
اختلال است که در دسته اول اختلال شخصیت پارانوئید، اسکیزوئید و 
اسکیزوتایپی، در دسته دوم اختلالات نمایشی، مرزی، ضد اجتماعی و 
خودشیفته و در دسته سوم اختلالات وابسته، وسواسی جبری و دوری 

گزین قرار دارند.
اختلالات خوردن از بیماری های روانی شایع

اختلالات خوردن شامل رفتارها و نگرش های فرد در رابطه با وزن و 
موادغذایی است. در این حالت فرد دچار بی اشتهایی عصبی یا پرخوری 
پیدا  افزایش  وزنش  که  این  از  نگرانی  دلیل  به  افراد  می شود.  عصبی 
کند بعد از غذاخوردن سعی کند همه چیز را بالا بیاورد و دچار حالت 

استفراغ می شوند.
اختلال استرس بعد از سانحه

اختلال  بیاید  به وجود  فردی  هر  برای  است  ممکن  شایعی که  اختلال 
استرس بعد از سانحه است. زمانی که یک فرد حادثه ناخوشایندی را در 
یک زمان و محیط خاص تجربه کند بعد از آن حادثه زمانی که به آن 
شرایط فکر می کند دچار استرس می شود به طوری که نمی تواند خودش 
را کنترل کند. عموما افراد بعد از زلزله، جنگ، از دست دادن عزیزان 
و قرار گرفتن در شرایط تعرض جنسی یا داشتن شغلی که آن ها را در 
از آن  را تجربه می کنند و  اختلال  این  قرار می دهد  زا  استرس  شرایط 
بیش  و  مجدد  تجربه  اجتناب،  اختلال  این  اصلی  مشحصه  می برند.  رنج 

برانگیختگی است.
اختلالات مرتبط با مواد

در  است.  مواد  از  ناشی  اختلال  و  مواد  مصرف  اختلال  نوع  دو  شامل 
اختلال مصرف مواد ویژگی اصلی آن مجموعه ای از نشانه های شناختی، 
رفتاری و فیزیولوژیکی است که نشان می دهد فرد با وجود مشکلات 
قابل ملاحظه مرتبط با مواد، مصرف آن را ادامه می دهد. در دسته دوم 
طبقه کلی اختلالات ناشی از مواد، مسمومیت، ترک و اختلالات روانی 

دیگر ناشی از مصرف مواد را شامل می شود. 
درمان اختلالات روانی

را  است که آن  متخصص  فرد  نیازمند یک  افراد،  در  اختلالات روانی 
ممکن  یا  شده  اختلال  آن  دچار  فرد  که  کنند  تایید  و  دهند  تشخیص 
است زمینه بروز یک اختلال را داشته باشد. هر کدام از اختلالات درمان 
متناسب با خودشان را دارند که فرد متخصص و روانشناس باید بعد از 
تشخیص، به شروع درمان متناسب بپردازد تا فرد بتواند بهداشت روانی 

کامل را بدون به خطر افتادن جوانب مختلف زندگی به دست بیاورد.

چند عادت رفتاری که به شما ثابت می کند دچار بیماری روحی پنهان هستید!

در  ما  ی  همه  جوان؛   خبرنگاران  باشگاه  وبگردی  گروه  گزارش  به 
زندگی خود با آدم ها عجیبی رو به رو شده ایم. وقتی با کسی مواجه می 
شویم که روزی صد بار دست هایش را می شوید یا به شکلی بیمارگونه 
چیزهای به درد نخوری جمع می کند، خود به خود نگران آن شخص 
ممکن  اما  برسند  نظر  به  دار  خنده  رفتارها  این  گاهی  شاید  شویم.  می 
است همین رفتارها و عادت های عجیب در حقیقت یک بیماری روحی 
بفهمیم  کجا  از  اما  باشند.  داشته  جدی  درمانی  به  نیاز  که  باشند  پنهان 
رفتارهای خاص خودمان یا اطرافیان مان تنها یک عادت عجیب هستند 
 یا یک بیماری جدی؟ در ادامه به ۱۱ مورد از این رفتارها و بیماری ها و 

راه های تشخیص آن ها از یکدیگر می پردازیم.
۱- ضعف حافظه یا کوری چهره؟

نادری  ی  مسأله  ها  چهره  آوردن  خاطر  به  درخصوص  حافظه  ضعف 
نیست. گذشته از این، ما در طول زندگی مان با آدم های بسیار زیادی 
مواجه می شویم و به خاطر نیاوردن بعضی از آن ها کاملا طبیعی است. 
به علاوه، توانایی شناسایی چهره ها به سن افراد بستگی دارد چون مغز 
ما به نیاز به زمان دارد تا توانایی به خاطر سپردن و شناسایی خصوصیات 
چهره ی دیگران در آن رشد کند. این توانایی در سنین ۳0 تا ۳۴ سال 
به اوج می رسد، بنابراین احتمالا هنوز این توانایی در مغز شما به طور 

کامل رشد نیافته است.
کوری چهره یا پروسوپگنوزی )Prosopagnosia( نوعی اختلال است که 
در اثر آن فرد نه تنها قادر نیست چهره ی آشنایانش را به خاطر بیاورد، 
این  به  مبتلا  افراد  ندارد.  را  ها  آن  شناسایی  توانایی  اصلا  او  مغز  بلکه 
اختلال از روش های دیگری برای شناسایی دیگران استفاده می کنند، 
مثلا از روی مدل موها، صدا، اکسسوری ها و غیره. با تغییر هر یک از 

این موارد، فرد مبتلا به کوری چهره دیگر شما را نمی شناسد.
پسر  )مثلا:  از خصوصیات چهره ی دیگران  اگر  بیماری:  راه تشخیص 
هنگام  اگر  کنید،  نمی  استفاده  ها  آن  کردن  توصیف  برای  عینکی( 
صحبت با دیگران اسم آن ها را به زبان نمی آورید، یا اگر نقش اول فیلم 

ها را با هم اشتباه می گیرید، احتمالا دچار کوری چهره هستید.
۲- ناله و شکایت یا خود بیمار انگاری؟

کسانی که دائما ناله و شکایت می کنند هدفی جز جلب توجه دیگران 
ندارند. به علاوه، آن ها همیشه به دنبال سوء استفاده از دیگران هستند و 

سعی می کنند بخشی از مشکلات شان را به گردن آن ها بیندازند.
اما افراد خود بیمار انگار همیشه نگران هستند که بیمار شوند و بیش از 
حد به وضعیت جسمی شان توجه دارند. این افراد ممکن است بدانند که 
بیماری جدی ای ندارند اما کماکان و مصرانه دنبال نشانه های بیماری 

در خود هستند.
راه تشخیص بیماری: اگر دوست یا یکی از اعضای خانواده ی شما دائما 
درباره ی وضعیت سلامتی اش ناله و شکایت می کند، به او پیشنهاد دهید 
که به یک پزشک مراجعه کند. احتمالا او از این کار طفره می رود )مثلا 
بهانه می آورد که بیماری اش جدی نیست و نیازی به دکتر رفتن ندارد(، 
اما افراد مبتلا به خود بیمار انگاری یا هایپوکوندریا )Hypochondria( این 
پیشنهاد را قبول می کنند. به علاوه، یکی از نشانه های مهم خود بیمار 
انگاری این است که افراد مبتلا به این اختلال اغلب دست به خود درمانی 

می زنند )و حتی گاهی از داروهای تخصصی ای استفاده می کنند(.
۳- تمیز و مرتب بودن یا اختلال وسواس فکری عملی؟

آدم های تمیز و مرتب اعتقاد دارند هیچ کس بهتر از خودشان نمی تواند 
خانه شان را تمیز کند. برق انداختن وسایل خانه تبدیل به معنای زندگی 
در چنین افرادی می شود. این افراد به شدت دقیق و موشکاف هستند و 
اگر اعضای خانواده خانه را کثیف یا نامرتب کنند واقعا دلخور می شوند.
کارهای  انجام  یا  کردن  تمیز  عمل  عملی،  فکری  وسواس  اختلال  در 
تکراری  راهی برای خلاص شدن از افکار و ایده های وسواس گونه و 
غیر ارادی است. این وسواس ها می توانند چیزهای ساده ای مثل ترس 
از آتش گرفتن چیزی یا حتی موارد عجیب تری هم باشند. در یکی از 
موارد ابتلا به این اختلال، بیمار ترس از آن داشت که یک روز دخترش 

را اشتباها با یک بسته پست کند.
راه تشخیص بیماری: یکی از مشخصه های اختلال وسواس فکری عملی 
این است که افراد مبتلا به آن از نظر اطرافیان شان عجیب به نظر می 
معنی  بی  خودشان  نظر  از  اشخاص  این  های  رفتار  که  حالی  در  رسند، 
نیست. برای مثال، اگر شخصی ظرف های داخل کابینت را همیشه تمیز 
می کند، این کار را انجام می دهد تا حشرات در آنجا لانه نکنند اما اگر 
همان شخص همیشه ظرف ها را با یک نظم و ترتیب خاص، بر اساس 
رنگ ها، اشکال و غیره درون کابینت می چیند، این مسئله ممکن است 

از نشانه های اختلال وسواس فکری عملی باشد.

اختلال دو قطبی
شناخته  شیدایی  روان  افسردگی  عنوان  به  سابقا  )که  قطبی  دو  اختلال 
)اشتیاق  احساسی  اوج  شامل  شدید  خوی  و  خلق  نوسانات  شد(  می 
 مفرط( و همچنین افسردگی شدید می شود. این نوسانات خلق و خو در 
افتند که ممکن است چند روز یا هفته یا سال  اتفاق می  سیکل هایی 

طول بکشد.
افکار  افراد  از  بعضی  است  ممکن  باشد  شدید  بیماری  این  عود  وقتی 
خودکشی و علائم جنون را تجربه کنند. ممکن است یک شخص آنقدر 
تحت تاثیر این بیماری قرار گیرد که قادر به تشخیص واقعیت از تخیل 
نباشد. علل اختلال دو قطبی کاملا شناخته شده نیستند اما احتمالا ترکیبی 

از علل ژنتیکی و سایر عوامل می باشد.
افسردگی

افسردگی یکی از بیماری های روانی است که به طور قابل توجهی شیوه 
احساس فرد را تحت تاثیر قرار می دهد. و موجب گرفتگی مزمن خلق 
و خوی فرد و احساس غم و اندوه و فقدان می گردد. افسردگی علائم 
مختلفی دارد و اشخاص را به شیوه های متفاوتی تحت تاثیر قرار می 
دهد. بعضی از این علائم ممکن است شامل این موارد باشند: بی نهایت 
غمگین بودن، خواب آشفته، فقدان علاقه و انگیزه، احساس بی ارزش 
بودن، نبود لذت در انجام فعالیت ها، اضطراب، تغییر در اشتها یا وزن، 

دردهای جسمانی و تمرکز ضعیف.
در حالی که دلیل اصلی افسردگی ناشناخته است، این بیماری می تواند 
سابقه  شخصی،  فاکتورهای  اخیر،  وقایع  از  ترکیبی  از  ناشی  کل  در 
تغییرات درون مغز  الکل همچنین  از مواد مخدر و  استفاده  خانوادگی، 

باشد.
اختلال اضطراب یکی از بیماری های روانی

شدید،  ترس  و  نگرانی  دارای  دفعات  به  اضطراب  اختلال  درگیر  افراد 
مفرط و پایدار در مورد موقعیت های روزانه می شوند. این احساسات 
با یک  فعالیت های روزانه را مختل کرده، کنترل آنها دشوار بوده و 
خطر واقعی تناسب ندارند و می توانند مدت زیادی طول بکشند. مثال 
اختلال  فراگیر،  اضطراب  اختلال  از  عبارتند  اضطراب  اختلال  از  هایی 

اضطراب اجتماعی )فوبیای اجتماعی( و فوبیاهای خاص.
دیگر علائم اختلال اضطراب می تواند شامل حملات وحشت، لرزش، 
عرق کردن، تنفس دشوار، احساس غش و ضعف، ضربان قلب سریع، 
یا  از علل  بعضی  باشد.  از موقعیت های خاص  اجتناب  یا  تهوع  حالت 
عوامل اضطراب عبارتند از محیط، موقعیت های استرس زا، تروما، سابقه 

خانوادگی و سوء مصرف مواد.
اسکیزوفرنی

تفکر،  شیوه  روی  که  است  روانی  های  بیماری  از  یکی  اسکیزوفرنی 
احساس و عمل شخص تاثیر می گذارد و اغلب برداشت از واقعیت را 
تحریف می کند. این یک باور غلط است که افراد مبتلا به اسکیزوفرنی 
دارای چندین شخصیت هستند. این افراد مثل بقیه فقط یک شخصیت 
دارند. اگر افراد مبتلا به اسکیزوفرنی تحت درمان قرار نگیرند، ممکن 

است علائم مزمن جنون را تجربه کنند.
این افراد ممکن است توهماتی مثل دیدن چیزها، شنیدن صداها، احساس 
بوها و درک حس هایی روی پوستشان داشته باشند. این افراد همچنین 
ممکن است توهماتی داشته باشند که با اینکه غلط هستند اما در ذهنشان 
قویا بر آن پافشاری می کنند و از کنار گذاشتن این عقاید امتناع می 
نمایند. دیگر علائم و نشانه ها ممکن است شامل انگیزه پایین، عاری از 
احساس بودن، صحبت کردن بی هدف و بی نظم، نبود میل به تشکیل 

روابط اجتماعی و فقدان توانایی بیان احساسات باشد.
آنورکسیا نروزا )بی اشتهایی عصبی(

بدن غیر طبیعی  با وزن  اختلال در خوردن است که  بیماری یک  این 
پایین و ترس شدید از وزن گرفتن و یک برداشت غیر نرمال از وزن 
بدن تعریف می شود. این بیماری هم زنان و هم مردان را تحت تاثیر 
را  خود  خوردن  است  ممکن  آنورکسیا  به  مبتلا  افراد  دهد.  می  قرار 
مصرف  سوء  و  کنند  ورزش  ای  گونه  وسواس  طور  به  کنند،  محدود 

مسهل یا امکانات کمکی رژیمی داشته باشند.
دانستن این مطلب مهم است که این رفتار به هیچ وجه به غرور و انتخاب 

سبک زندگی مربوط نیست. آنورکسیا یکی از بالاترین نرخ های مرگ 
و میر را در بین تمام بیماری های روانی دارا می باشد. حدود ۱0 تا ۲0 
یا  و  بیماری  این  اثر عوارض  در  در طی ۲0 سال  افراد  این  از  درصد 

خودکشی می میرند.
بولیمیا نروزا )پر خوری عصبی( یکی از بیماری های روانی

این بیماری یکی از بیماری های روانی جدی است که عبارت است از 
با  زیاد و غیر طبیعی غذا( که  مقدار  زیاده روی در خوردن )مصرف 
رفتار جبران کننده ای مثل استفراغ، ورزش بیش از اندازه، روزه داری یا 
سوء مصرف مسهل ها دنبال می شود. این چرخه خوردن بیش از حد و 
تنقیه کردن یا ورزش کردن به احساس گناه و شرم شدید برای شخص 
منجر می شود. این بیماری روانی اغلب تشخیص داده نمی شود زیرا افراد 
مبتلا به بولیمیا وزن نرمال یا اضافه وزن خفیفی دارند و اغلب رفتارهای 

مرتبط با بیماری را پنهان می کنند.
)OCD( اختلال وسواسی اجباری

اختلال وسواسی اجباری )OCD( یک اختلال اضطراب است که در آن، 
شخص افکار و ترس ها را تجربه می کند )وسواس فکری( و منجر به 
رفتارهای تکراری )وسواس عملی( می شود. افراد دچار اختلال وسواسی 
و  فکری  منطقی وسواس های  غیر  ماهیت  از  معمولا   )OCD( اجباری 

عملی خود، آگاهی دارند. با این حال از کنترل آنها ناتوان می باشند.
بعضی از وسواس های فکری شایع عبارتند از:

ترس از میکروب ها، کثیفی و سموم
ترس از آزار رساندن به خود یا دیگران
دغدغه مفرط نسبت به تقارن و ترتیب

ذخیره کردن یا انبار و جمع آوری چیزها
بعضی از وسواس های عملی شایع می توانند شامل موارد زیر باشند:

چک کردن مفرط آیتم های مربوط به امنیت مثل قفل ها و ابزارهای 
امنیتی

تمیز کردن، شستن و دوش گرفتن مفرط
لمس کردن، ضربه زدن یا حرکت در یک مسیر خاص یا به دفعات

تکرار کلمات یا اعداد به تعداد مشخص
)PTSD( اختلال استرس پس از حادثه

این اختلال ممکن است بعد از اینکه شخص یک رویداد تکان دهنده را 
که تهدید کننده زندگی و امنیت او یا دیگر افراد مرتبط با او است را 
تجربه کرده یا شاهد بوده، در فرد گسترش پیدا کند. برای مثال وقایعی 
که می توانند اختلال استرس پس از حادثه )PTSD( را تحریک کنند 
عبارتند از حمله فیزیکی یا جنسی، یک تصادف، فجایع طبیعی یا جنگ.
ممکن است فرد دچار این اختلال )PTSD( احساس ترس شدید، وحشت، 
درماندگی و یا هراس داشته باشد. هنگام به خاطر آوردن واقعه، این افراد 
می توانند آن حادثه تکان دهنده را دوباره زنده کرده و واکنش های 
احساسی و جسمانی شدیدی مثل عرق کردن و تپش قلب را تجربه کنند. 
دیگر علائم عبارتند از مشکلات خواب، عدم تمرکز، به راحتی از جا 
پریدن )از ترس(، دائم نگران خطر بودن، اجتناب از یادآوری واقعه و 

بی حسی عاطفی.
اختلال کنترل تکانه )ICD( یکی از بیماری های روانی

اختلال کنترل تکانه )ICD( دسته ای از اختلالات است که با تحریک 
که  )وسوسه(  تکانه  یک  برابر  در  مقاومت  برای  ناتوانی  و   پذیری 
برای  باشد تعریف می گردد.  یا دیگران خطرناک  برای آنها  می تواند 
سوزی(،  آتش  عمدی  )شروع  افروزی  آتش  جنون  یا  پیرومانیا  مثال 
و  افکار  به  شدید  )میل  جنسی  وسواس  خرید،  وسواس  سرقت،  جنون 
فعالیت های جنسی( و قماربازی بیمارگونه مثال هایی از اختلال کنترل 

تکانه می باشند.
اعتیاد و سوء مصرف مواد می تواند از انواع مواد قانونی و غیر قانونی 
مثل الکل، مواد مخدر، قمار، داروهای تجویزی )مسکن ها و آرام بخش 
ها(، استنشاق کننده هایی مثل پاک کننده های خانگی و حتی استفاده 
از اینترنت باشد. شخص وابسته، زمانی که جلوی اعتیاد خود را می گیرد 

علائم وسوسه شدید و ترک اعتیاد را تجربه می کند.
)BDD( اختلال خود زشت انگاری

اختلال خود زشت انگاری )BDD( زمانی است که افراد مرتبا نگران این 
هستند که چطور به نظر می رسند. این افراد ممکن است بر این باور 
باشند که عیب های خیلی کوچک یا خیالی، نقص های واقعا جدی در 
ظاهر آنها وجود دارد. با این حال این موضوع به غرور این افراد ارتباطی 
ندارد. این عیب های خیالی باعث پریشانی قابل توجهی در فرد می شوند 

و این وسواس ها زندگی روزمره فرد را تحت تاثیر قرار می دهند.
این افراد غالبا روی ظاهر و تصویر بدن خود وسواس دارند، مرتب خود 
را در آینه بررسی می کنند، به طور وسواس گونه ای خود را می آرایند، 
مرتبا رژیم می گیرند، بیش از حد ورزش می کنند و به دنبال دلداری 
دیگران هستند. برای این افراد غیر معمول نیست که به دنبال روش های 
اما  سازند  برطرف  را  خود  خیالی  های  نقص  تا  باشند  متعددی  زیبایی 

هرگز نیز راضی نیستند.

انواع اختلالات روانی را بشناسید
مرکز فوق تخصصی مغز و اعصاب نورون


