
دکتر عنایت خلیقی سیگارودی

روان پزشک، روان درمانگر



اضطرابیاختلال

تجزیه ایاختلال

(استرسبهوابستهسندروم های)استرساختلال

ربناییزیکژکاری هایسایروتجزیه ایمشکلاتازِمان:شخصیتاختلال
رالازمازمانهمکهمی شوداختلالاتیبهمنجرپیچیدهPTSDدر

رتأثیتحتراشخصیتکارکردورشدمختلفجنبه هایهموداراست
.می دهدقرار



اسرای جنگ در کمپ های انباشته

زندانیان سیاسی در سلول های انفرادی

روانی مزمن/جنسی/کودکان قربانی سؤرفتار فیزیکی



 شخصی،خلوتفردی،بهداشتورزش،سرپناه،غذا،ازکردنمحروم
...

فیزیکیخشونت

نزدیکانشیا/وویقتلبهقربانیتهدید

خشونتوفشارطغیانبینیغیرقابل پیشدوره های

الاعِموناهمخوان،وگذرامتعدددرخواست هایانجامبهقربانیواداشتن
متناقضجزئیوخُردقواعد

سایرینباقربانیعاطفیوفیزیکیارتباطحذف

منسجمتوجیهفاقدوبینیپیشغیرقابلگاه گاهی،گذرا،کوچک،الطاف

یاشتنداحضورباتعلقاتشاساسی ترینبهخیانتبهقربانیواداشتن

سایرینعلیهجنایتدرفعالشرکت



درماندگیووحشتالقای

همه یدرمهاجمبهقربانیساختنوابستهوخودمختاریحستخریب
آنهااساسی ترینحتیهازمینه

آسیبازبرآمدهرابطه یتقویتوایجاد:traumatic bonding
(1982سایمندز، تعبیربهروان شناختیشیرخواروارگی)

برنامه ریزیوابتکارهایظرفیتافت



درماندگیوانفعال

مهاجموقربانیقطبیتکارتباطذهنیتداومومهاجمحضورحس

مهاجمانبرخیمجرمانه یاعَمالباذهنیاشتغال

درشرارتمهارنشدنینیروهایحضورازذهنینگرانی هایپروراندن
دنیا

اوتوسطدوبارهشدنشکارانتظارومهاجمازترستداوم

مهاجمغیابدربی ارزشیوسردرگمیپوچی،احساس

جدایییاقعمیدلبستگییا:فردیبینروابطدراعتدالحسرفتنبیناز
شدیدوحشتبا



کرختی هیجانی و الکسی تایمی

ناامنی

بی اعتمادی

خشم مزمن

عذاب وجدان

وابستگی

خودمحوری

درماندگی

سلطه جویی

مشکل در همدلی

دوپاره سازی



شدننزدیکدراحتیاطوسؤظن/تنهاییتحملدرمشکل•

دیگریسلطه یتحتگرفتنقرارازوحشت/شدنترکازوحشت•

آرمانی شدهمراقبینباویژهوابسته یروابطتشکیلبهتمایل•

قواعدوقوانینومرزهاوحدازتخطی•

کشمکشواختلاف•

بهره کشیواستثمار•

د، نظیر این الگوها در مبتلایان به اختلال شخصیت مرزی هم دیده می شو

.که سابقه ی سؤرفتار در کودکی آنان نیز شایع است



درهم شکستن بازنمودهای بدن

درهم شکستن بازنمودهای سایرین

 درهم شکستن معناها و ارزش ها و آرمان های مؤید یک پارچگی و

هدف مندی

-----------------------------------------------

دبرآمدن حسی بدسرشت از خویشتن به مثابه ی آلوده، گناه کار و پلی

 چندپاره شدن حس خویشتن(atomization)تا حد چندشخصیتی شدن

ناپایداری حس خویشتن

 دوپاره سازی بازنمودهای ذهنی خویش و سایرین(splitting)



آدمناودیگهانگار)نبودم/نیستمخودمدیگه»:حادترومایقربانی

«.(شده مدیگهیکی.نیستمقبلی

آدمانگار)ندارهوجودخودیدیگه»:مزمنمکررترومایقربانی
«.(نیستم



PTSDساده  :

تکرار خودبه خودی خاطره ی آسیب

حسی زمان آسیب-حس کردن مجدد تجارب بدنی

رفتارهای تکرار نقش

PTSDپیچیده:

به ویژه در قربانیان ترومای)یا دیگران /تکرار صدمه به دست خود و
(مزمن در زمان کودکی



در ظاهر ارتباط مستقیمی با ترومای اولیه ندارد.

صرفاً تکرار نقش یا زنده شدن تجربه ی زمان آسیب نیست.

به لحاظ نشانه شناختی یا مَنِشی شکل مبدل به خود می گیرد.



وانفعال،ازخروجیاعاملیتحسبازیابیآنکارهایوسازازیکی
.استآزاررسان/مجرمباهمانندسازیآندیگرکاروساز

بانیقرتکراراحتمالکودکیدرمزمنجنسیسؤرفتارقربانیزناندر

.استعادیجمعیتبرابردوبزرگ سالیدرشدن

ازبیشکودکیدرمزمنسؤرفتارقربانیانشدنآزاررساناحتمال

(مرداندربه ویژه)استسایرین

ارسؤرفتمعرضدرگرفتنقراریاخانگیخشونتمشاهده یسابقه ی

افزایشراآزاررسانجفتبازنانازدواجخطرکودکی  درجنسی

.می دهد

بیشتر،کودکیدرسؤرفتارقربانیزنانکهمی دهندنشانبررسی ها:نکته

آزاررسانمادرانیتامی شوندبدلکنندهمحافظتمادرانیبه



 (  درون فردی و ارتباطی)گفتمان سادومازوخیستی

ابرمن سخت گیر(inner perpetrator)




