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از درون

»خش��م« واژه ای برای توصیف حس قوی 
رنجش و خصومت و »تحریک پذیری« واژه ای 
برای نش��ان دادن ناتوانی یک ف��رد در کنترل 
خشم یا تحمل ناکامی و واکنش مفرط اوست. 
در اینج��ا منظ��ور از این واژه ها، نش��انه هایی 
احساسی یا رفتاری است که مایه ناراحتی فرد 
یا دیگران می ش��ود. چنین احساس��ی ممکن 
است بیرونی نش��ود و به تنشی درونی محدود 
باش��د یا به رفتارهایی علیه پیرامون بینجامد. 
در این نوشتار نخست به علت های بروز خشم 
اشاره می ش��ود، آنگاه بر پیچیدگی تشخیص 
عوامل موث��ر در ب��روز آن تأکید و س��پس از 
س��طحی نگری در کنترل آن در جامعه پرهیز 

داده می شود.
خشم نشانه چه چیزی است؟ 

الف- ممکن است »نش��انه بیماری خاصی 
نباش��د« و در افراد س��الم هم دیده می شود. 
درواقع، خش��م نوعی از واکنش احساس��ی یا 
هیجانی طبیع��ی فرد در رویاروی��ی با برخی 
محرک هاس��ت و به خودی خ��ود بیمارگونه 
تلقی نمی شود. با این حال، هنگامی که خارج 
از کنترل، مکرر و آس��یب زا ب��رای خود یا در 
رابطه با دیگران و به بیان دیگر، عامل اختلال 
کارکرد اجتماع��ی، خانوادگ��ی، تحصیلی یا 
شغلی یا عامل رنجش مستمر باشد، نابهنجار 

و نیازمند بررسی تشخیصی است.
ب- ممکن اس��ت »حالتی گذرا« باشد که 
در واکنش به ی��ک تنش روی می دهد. چنین 
 خش��می در صورت رفع تنش عام��ل، اغلب 
به تدریج و در مدتی کوتاه رنگ می بازد و فرد 
به آرامش پیش��ین بازمی گردد. ب��ا این حال، 
ممکن اس��ت در همی��ن دوره نیازمند یاری 

باشد.
پ- ممک��ن اس��ت ب��از ه��م واکنش��ی به 

محیط��ی چون  عوام��ل 
اس��ترس های کوچ��ک و 
بزرگ روزم��ره، ترافیک  و 
کار طاقت   فرسا باشد، ولی 
در عین حال گذرا نباشد 
و خشمی مس��تمر دیده 
شود. آموزش مهارت های 
کنترل خش��م و اضطراب 
می تواند مفید باش��د و در 
ص��ورت عدم اثربخش��ی 
اقدام��ات بیش��تری لازم 

است.
ت- ممکن است یک »ویژگی شخصیتی« به 
معنای خصوصیتی که فرد از دوران نوجوانی 
پیدا ک��رده و در طول زندگی به آن ش��ناخته 
می شود، باشد. »همه می گویند آدمی عصبانی 
است«، »تحمل انتقاد و مخالفت ندارد«، »زود 
از کوره در می رود« و م��واردی دیگر ازجمله 
نمونه ه��ای آن اس��ت. درواق��ع او در اغل��ب 
موقعیت ها چنین است و همواره چنین بوده. 
تغییر این ویژگی ها دش��وار و اغل��ب نیازمند 

پروتکل درمانی درازمدت است.
ث- ممک��ن اس��ت علت مش��خصی چون 
»مص��رف م��واد« یا ابت��لا به ی��ک »بیماری 
غیرروانپزشکی« داشته باش��د که در صورت 
ام��کان رف��ع علت زمین��ه ای، قاب��ل برطرف 
ش��دن اس��ت. بیماری ه��ای درگیرکنن��ده 
سیس��تم های مختلف بدن از قبیل تغییرات 
هورمونی و اختلالات مغ��زی می تواند چنین 
تظاهر کند. با این وج��ود، رفع علت زمینه ای 
در بس��یاری از موارد ساده نیس��ت و کنترل 
نش��انه های تحریک پذیری بر پایه تش��خیص 
س��ندرم مربوط��ه لازم می ش��ود. همچنین، 
ش��دت علایم رفتاری گاه در حدی اس��ت که 
درمان اختصاصی آن در کنار اداره کردن علت 

زمینه ای ضروری است.
ج- ممکن است نتیجه ابتلا به یک اختلال 
اضطرابی، اختلال وسواس )OCD(، اختلال 
اس��ترس پ��س از س��انحه )PTSD( یا یک 
اختلال خلقی مانند انواع افسردگی یا شیدایی 
)hypomania( و نیمه شیدایی )mania(
و حتی اخت��لال خواب باش��د، ی��ا در زمینه 
س��ایر  ی��ا   )psychosis( روان پریش��ی 
اختلالات روانپزشکی رخ دهد. در افراد مبتلا، 
خشم کنونی ممکن است ردپا یا باقیمانده ای 
از علایم شدیدتر پیشین باشد و هم اکنون کل 
نشانه های بیماری عیان نشود. برطرف شدن 
چنین خش��می در ارتباط نزدی��ک با درمان 

بیماری عامل آن است و عموما تنها با آموزش 
روش های کنترل خش��م نتیج��ه زیادی عاید 

فرد نمی شود.
چ- ممکن است به علت بقایای بیش فعالی 
دوران کودکی و تداوم آن تا بزرگس��الی باشد. 
در ای��ن صورت ف��رد رفتارهایی ب��ه اصطلاح 
تکانش��ی دارد و واکنش هایی ناگهانی و بدون 
اندیشه قبلی گاه و بی گاه بروز می دهد. کنترل 
این رفتارها بستگی به رس��یدگی مناسب به 
»اختلال بیش فعالی- نقص توجه بزرگسالی« 

دارد.
به این ترتیب، فهرس��ت بلندی از علت های 
بروز خشم یا تحریک پذیری در دست است و 
بر این اساس، راهکار مدیریت آن در هر مورد 
متفاوت. تعیین کننده راه حل درست مدیریت 
خش��م، »تشخیص« اس��ت و بدون تشخیص 
درس��ت، ارایه راهکارهای سطحی و یکدست 
برای همه موارد می تواند عواقب ناخوشایندی 
داش��ته باش��د. به عب��ارت دیگ��ر، تأخیر در 
شناسایی مش��کل زیربنایی و عدم رسیدگی 
یا درمان آن و صرفا ارایه یک مش��اوره فردی 
یا خانوادگی و آم��وزش راهکارهایی رفتاری 
برای کنترل خش��م، به ش��کل بالقوه تبعاتی 
از این قبیل خواهد داش��ت: الف- دس��ت کم 
گرفت��ن اهمی��ت موض��وع و ع��دم پیگیری 
مناس��ب؛ ب- از دس��ت دادن زم��ان ب��رای 
درمان سریع و مزمن شدن مشکل زیربنایی؛ 
 پ- ناامید شدن فرد و خانواده او از بهبودی- 
چرا که شاید می پنداشتند فرد مشاوره دهنده 
احاطه کافی در تش��خیص داشته است و عدم 
اثربخش��ی راهکارهای او ب��ه معنای بی علاج 
بودن اس��ت. این ناامیدی می تواند گسترش 
احس��اس ناکارآمدی سیس��تم های حرفه ای 
مرتبط با س��لامت روان را در می��ان مردم در 
پی داش��ته باش��د. در اینجا 
س��خن از اهمیت تشخیص 
پیش از مداخله است و لزوم 
جدی گرفت��ن ارزیابی های 
تخصصی وض��ع روان افراد 
مراجعه کنن��ده. برای تبیین 
بیش��تر ای��ن موض��وع، به 
آم��ار اخیر وطن��ی مبنی بر 
ش��یوع یک س��اله نزدی��ک 
ب��ه 24 درص��دی اختلالات 
روانپزشکی که بیش از نیمی 
از آن را افس��ردگی تشکیل 
می دهد اش��اره می ش��ود. این میزان ش��یوع 
مربوط به جمعیت عمومی و بدیهی اس��ت که 
میان افراد مراجع به کلینیک های مشاوره - از 
قبیل کلینیکی که با عنوان »کنترل خش��م« 
وع��ده راه ان��دازی آن داده ش��ده - فراوان��ی 
بسیار بالاتری خواهد داش��ت. به زبانی دیگر، 
در بس��یاری از افرادی که خ��ود را دچار یک 
بیم��اری روانپزش��کی نمی دانن��د ی��ا چنین 
مش��کلی در آنها شناسایی نش��ده، سابقه ای 
از اخت��لال روانپزش��کی وج��ود دارد و همان 
زمینه، عامل بروز خش��م ها و خش��ونت های 
گاه و ب��ی گاه آنهاس��ت؛ ای��ن اف��راد ممکن 
اس��ت در زمان مراجعه برای رفع مش��کلات 
خانوادگی، علامت حاد مرتبط با روان نداشته 
باش��ند. درواقع به ای��ن ترتیب، بس��یاری از 
افراد مراجع ن��ه نیازمند پیش��گیری از ابتلا، 
بلکه محت��اج درمان هس��تند. ارای��ه توصیه 
متناس��ب، بدون ارزیابی دقی��ق و تخصصی 
پیشینه فرد ممکن نخواهد بود و استقرار یک 
سیستم قوی بیماریابی یا غربالگری در چنین 
مراکزی ضروری اس��ت. درواقع بدون چنین 
سیس��تمی، مراکزی از این قبیل ممکن است 
با ساده س��ازی غیرعلمی اخت��لالات و روش 
مقابله با آنها قابلیت زیان رس��انی پیدا کنند. 
تقلیل مشکلات روانپزشکی جامعه به »خشم« 
و برجسته سازی »معلول« به جای »علت«، یا 
»نشانه« به جای »بیماری«، راهکاری منطقی 
در کاس��تن از بار گ��ران مش��کلات روان در 
جامعه نیس��ت. البته خدمات ارتقای سلامت 
روان جامعه بی تردید دارای اهمیت و جایگاه 
والایی است که در مرحله »پیشگیری اولیه« 
با روش های��ی از قبیل آم��وزش مهارت های 
زندگی یا کنترل خش��م به جلوگیری از بروز 
بیماری ه��ا در اف��راد س��الم و ارتقای س��طح 
س��لامت روان آنها اقدام می کن��د و البته آن 

موضوع دیگری است.

کنترل خشم: اهمیت تشخیص پیش از مداخله
در کلینیک کنترل خشم تهران چه می گذرد؟

من از عصبانی بودن خسته ام

گفت وگو با مسئول اولین مرکز پیشگیری و کنترل خشم

بهروانشناساحساسنیازنمیکنیم!

طرح نو- سارا ش�میرانی | »در روز ممکن است 
سه، چهار باری کنترلم را از دستم بدهم. از دیدن این 
همه بی نظمی و زرنگ بازی آدم ها عصبانی می شوم. 
برای همین هم نمی توانم آرام باش��م و خیال کنم که 
اتفاقی نیفتاده. با آدم ها درگیری لفظی پیدا می کنم. 
بعد هم دلم می خواهد حرصم را یک جوری خالی کنم. 
حالا ش��ده با دادزدن یا صدمه زدن به وسایل اطرافم. 
س��ابقه خانوادگی هم داریم. خان��واده پدرم همگی 
آدم هایی تندخ��و و عصبی هس��تند. از این که تا این 
حد با آدم ها درگیر می شوم، کلافه ام. دلم می خواهد 
کاری کنم. دلم می خواهد صبورتر باشم و تا این حد 
واکنش های تند نشان ندهم.« این جمله ها را به عنوان 
یک شهروند خشمگین که از عصبانیت زیاد خودش 
خسته شده به مشاور کلینیک کنترل  خشم می گویم. 
از او می خواهم کاری کند که بتوانم تا این حد عصبی 
نباشم. قرار است بدانیم در کلینیک کنترل خشم چه 
می گذرد. برای همین هم به عنوان مراجعه کننده وقت 
می گیرم و به اولین مرکزی که می خواهد آدم های این 
ش��هر را کمی آرام  کند،  قدم می گ��ذارم. مرکزی که 
البته این روزها محدود به یک اتاق کوچک است با دو 
صندلی و یک مشاور برای شنیدن حرف هایی که باعث 

عصبانیت و خشم زیاد در آدم ها شده است.  
همه چیز بیش��تر ش��بیه به یک جلسه مش��اوره و 
روانشناسی است. ش��ما هم اگر به این مرکز مراجعه 
کنید، اول باید کمی از موقعیت هایی که ممکن است 
ش��ما را عصبانی کند، بازگو کنید. این که احساستان 
در این جور مواقع چیس��ت؟ چه چیزی بیشتر شما را 
عصبانی می کند و وقتی عصبانی می ش��وید، دقیقا 
به چ��ه موضوعی فکر می کنید. بع��د هم مثال هایی 
را از زندگی روزمره ت��ان و در مواجهه با آد م های دیگر 
می زنید که نش��ان می دهد نقطه ضعف شما هنگام 
عصبانی ش��دن دقیقا چه چیزی اس��ت. مش��اور هم 
به ش��ما این  قول را می دهد که در 4 جلس��ه به شما 
آموزش هایی بدهد که بتوانید به راحتی خشمتان را 
کنترل کنید. البته میزان خشم شما هم اهمیت زیادی 
دارد. ممکن است 8 جلس��ه برای شما درنظر گرفته 
شود یا اگر در موقعیتی هستید که هنگام عصبانیت 
به خودتان ی��ا دیگران آس��یب وارد می کنید، به یک 
روانپزشک معرفی شوید تا ضمن مصرف دارو جلساتی 

را بگذرانید که بتوانید خشمتان را کنترل کنید.

مشاور معتقد اس��ت، خشم همیشه هم بد نیست. 
یعنی این که اگ��ر یک جاهایی بخواهی��د از خودتان 
دفاع کنی��د و حقتان را بگیرید لزوم��ا نباید از این که 
عصبانی شده اید ناراحت باشید. خشم آن جایی نیاز 
به درمان دارد که ش��ما را کلافه کن��د و همراه با این 
کلافگی یک ح��س دیگر مثل غم ی��ا عذاب وجدان 
هم به دیگر احساسات ش��ما اضافه کند. البته مشاور 
کلینیک کنترل خشم معتقد است، جلسات مشاوره 
گروهی خیلی بیش��تر می تواند به افراد کمک کند تا 
خشمش��ان را کنترل کنند. اما فعلا این امکان برای 
این مرکز وجود ندارد. او می گوید، وقتی چند نفر آدم 
عصبانی دورهم جمع هستند و از موقعیت هایی که آنها 
را عصبی می کند، می گویند، بهتر می توان آنها را در 
موقعیت های مشابه گذاشت و راهکار داد برای این که 

بتوانند از این مرحله عبور کنند. 

»در حال حاض��ر 30 درص��د قتل ه��ای عم��د را 
عصبانیت های لحظ��ه ای به وج��ود می آورند. همین 
عصبانیت های لحظه ای ممکن اس��ت برای هرکسی 
به وجود بیای��د. برای آدم هایی ک��ه البته پیش زمینه 
تندخویی هم دارند، بیش��تر اس��ت.« این حرف ها را 
مشاور مرکز کنترل خشم می زند. او توضیح می دهد که 
زندگی سخت شده و آدم ها خیلی از هنجارها را رعایت 
نمی کنند. هرکسی ممکن است رفتار خودش را داشته 
باشد. البته که تمام این رفتارها نیاز به درمان دارد اما 
ما باید یاد بگیریم بیشتر از این که به فکر عوض کردن 
محیط اطرافمان باشیم، خودمان را عوض کنیم. باید 
برخی مهارت ها را یاد بگیریم تا صبورتر باشیم. هرکدام 
از این مهارت ها البته نیاز به تمرین دارد. قرار نیس��ت 
همه طوری رفتار کنند که ما می خواهیم. اما می توانیم 
بی خیال تر باشیم و از کنار مسائل راحتتر بگذریم. برای 

همین مشاور به شما دو برگه می دهد که باید تا جلسه 
بعد همه آنها را پرکنید. در این برگه ها موقعیت هایی 
 ک��ه ش��ما را در ط��ول هفت��ه عصبان��ی می کن��د، 
با قید زمان و مکان می نویسید. بعد در یکی از ستون ها 
توضیح می دهید که موقع عصبانیت به چه چیزی فکر 
می کردید؟ درواقع تا جلس��ه بعد باید از حس خشم 
گرفته تا غمگینی و چیزهای آزاردهنده دیگر را روی 
کاغذ بیاورید. در جلس��ات بعد به صورت موردی روی 

این موقعیت ها کار می شود و  درمان ادامه دارد. 
بستن چش��م ها و تصور یک موقعیت پر از آرامش و 
فرار هنگام عصبانی��ت، به این تصوی��ر ذهنی یکی از 
تکنیک هایی است که باید یاد بگیرید تا بتوانید کم کم 
خشمتان را کنترل کنید. تنفس عمیق و شکمی نیز 
به ش��ما کمک می کند برای این که در لحظه از شدت 
عصبانیت تان کم کنید. مش��اور تأکی��د می کند که 
آدم های زودجوش حتما چیزهای شیرین همراه داشته 
باشند. خوردن یک شیرینی یا شکلات در اوج عصبانیت 
قند خون را بالا می برد و می تواند از تولید هورمون هایی 
که باعث خشم شده اند جلوگیری کند. او معتقد است 
با این که وراث��ت و ژنتیک نقش زیادی در عصبی بودن 
آدم ها دارد اما قوه خشم را به راحتی می توان تقلیل داد. 
ش��اید عصبانیت آدمی که خانواده پدری اش همگی 
عصبی هستند به صفر نرسد اما این امکان وجود دارد 
که تا حد زیادی کاهش پیدا کند. کسانی که معتقدند 
وراثت باعث ش��ده تا آنها عصبانی باش��ند دنبال یک 
توجیه هستند برای این که از درمان و پرداختن به این 
موضوع فرار کنند. جلس��ه مش��اوره تقریبا 45 دقیقه 
زمان می برد. تکنیک های بیشتری در جلسات بعدی 
آموزش داده می ش��ود. مش��اور در پایان حرف هایش 
امیدوار اس��ت که این جلس��ه ها حتما جواب می دهد 
و می توان��د از یک آدم عصبی، یک آدم صبور بس��ازد. 
چراکه این تجربه ها و ساخت چنین کلینیک هایی در 
کشورهای پیش��رفته تجربه خوبی بوده و برای همین 
هم امروز به کشور ما رسیده است. او تأکید زیادی دارد 
که جلس��ات را ادامه بدهم و نگذارم همه چیز به حال 
 خودش بماند. مش��اور مرکز کنترل خشم می گوید، 
4 جلسه زمان زیادی نمی برد اما ممکن است در همین 
جلسات کم اتفاقاتی بیفتد که از شما یک انسان آرام با 
رفتارهای هیجانی نرمال بسازد که کمتر در مواجهه با 

آدم ها آسیب ببینید. 

طرح نو- ش�ادی خوش�کار| 15 روز از افتتاح 
مرکز پیش��گیری و کنترل خش��م می گذرد و حالا 
دیگ��ر موج خبره��ای افتت��اح این مرکز گذش��ته 
اس��ت. در این مدت 15 نفر هم به این مرکز مراجعه 
و خدمات مش��اوره دریاف��ت کرده اند. ه��ر روز یک 
 نفر به اتاق ه��ای این مرکز آمده تا برای خش��م اش

 کاری کند. مکانی که رفت و آمد به آن راحت نیست 
اما در ظهر یک روز کاری آرامشی نسبی دارد. هنوز 
بوی رنگ نرده های پنجره های این مکان احس��اس 
می ش��ود و در ورودی آن تابلویی ن��دارد. اگر یک بار 
دور این ساختمان کوچک بچرخید می توانید تمام 
اتاق هایش را ببینید. زهرا رهنما، مسئول این مرکز 
هم در یک اتاق کوچک پشت میزش نشسته بود که 

وارد دفترش شدیم تا از این 15 روز بپرسیم. 
رهنما بازنشسته آموزش و پرورش است و با مدرک 
کارشناسی ارش��د روانشناسی و مش��اوره و پس از 
س��ال ها فعالیت حالا دارد این مرکز را اداره می کند. 
مرکزی که در چند روز اول خود او هم مس��ئول، هم 
منشی و هم مشاور آن بوده و حالا دو روانشناس دیگر 
در آن کار می کنند. با او درباره جایگاه چنین مرکزی 
در جامعه ای��ران و تاثیری که می تواند یا باید بر افراد 

بگذارد صحبت کردیم. 
در ای�ن دو هفته می�زان مراجعه ب�ه مرکز 

راضی کننده بوده؟
اگر منظورتان تعداد اس��ت، با توجه به تبلیغات و 
خبررسانی هایی که شده به نظر من کم است. شاید 
یکی از دلایل، مکان اینجاست که دسترسی مناسبی 
ندارد و دیگری هم ش��اید این که م��ردم آن را جدی 
نگرفته اند و هنوز این که آیا می تواند کمکشان کند یا 
نه برایشان جای تأمل دارد و احتمال می دهم خیلی 
مثبت نگاه نکنند. اما شاید هم افراد خودشان را دارای 
مشکل نمی دانند. در مورد خشم و پرخاشگری اغلب 
یک مسأله مشترک داریم که افراد خودشان را حق 
به جانب می دانند و می گویند حق داشتم عصبانی 
شوم و پرخاش و توهین کنم. اما به لحاظ کیفی اولین 
چیزی که به عنوان یک روانشناس در مراجعان دیدم 
امیدواری ش��ان بود. امیدوارند که بدون صادر شدن 
حکمی نسبت به خشم شان قرار است به آنها کمک 
شود و امید به بهبود دارند. تقریبا همه شان گفته اند 
از این که آدم های پرخاشگری هستند ناراحتند چون 
دارند روابط ش��ان را از دس��ت می دهند. یعنی برای 

خودشان سهمی درنظر می گیرند. 
این حرفی ک�ه می زنید جالب اس�ت چون 
با وج�ودی که مراجع�ه مردم به روانش�ناس 
در این سال ها بیشتر ش�ده،  هنوز دید منفی 
نسبت به جلس�ات روانشناس�ی وجود دارد. 
در این فضا وجود مرکزی با عنوان پیشگیری 
و کنترل خش�م ک�ه از هم�ان اول روی افراد 
برچسب می زند ممکن است باعث شود فرد با 
خودش بگوید من چرا باید قبول کنم که آدم 
خشمگینی هستم. با توجه به این دید منفی 

تشکیل این فضا چه هدفی را دنبال می کند؟
ما در فرهنگمان به لحاظ ارتباطی یکدیگر را خیلی 

حمایت می کنیم. الان خیلی کمرنگ شده اما ممکن 
است من اگر مشکلی داشته باشم بروم با مادربزرگم 
که او را آدم امین، آرام و باصلاحیت اخلاقی می بینم، 
حرف بزنم. اما وقتی آدم ها کم همدیگر را می بینند 
پس نی��از به مراکز مش��اوره وجود دارد ک��ه بروند و 
مشکلاتش��ان را بگویند. اتفاق دیگر این اس��ت که 
اقوام ما متخصص نیستند و نداشتن تخصص باعث 
مشکل می ش��ود. سومین مس��أله احساس امنیت 
است که باعث می شود فرد ترجیح دهد مشکل خود 
را به کسی خارج از سیستم آشنایان بگویند که هم 
متخصص است و هم امین. پس باید به جای این که 
دنبال مسکن باشم دنبال درمان باشم. اما همان طور 
که گفتید بیشتر می شود مراجعه به روانشناس بیشتر 

می شود.
بل�ه ولی هن�وز آن قدر ج�ا نیفتاده اس�ت. 
مراجعه به روانشناس بیشتر یک کار شیک و 
تجملاتی می آید. در این فضا همچنین مرکزی 

چطور می تواند خودش را جا 
بیندازد؟ 

اولا هزینه هر جلسه مشاوره 
در اینج��ا 5 هزار تومان اس��ت 
که مش��کلی از این بابت نباشد. 
مس��أله بعد این که بارزترین و 
قوی ترین هیجان آدم خش��م 
اس��ت. خش��م ایج��اد قدرت 
می کن��د و اقت��دار می دهد. ما 
فی نفس��ه نمی گوییم خشم بد 
اس��ت. حق داریم خش��مگین 
شویم ولی حق نداریم بی رحم 
باش��یم. این اش��کال دارد. این 
هیج��ان بای��د مدیریت ش��ود 
و به ای��ن دلیل اس��ت ک��ه ما 

خشم را انتخاب کردیم چون این هیجان نسبت به 
هیجان های دیگر تفاوت کارکردی دارد. کارکرد غم 
انزوا و تنهایی اس��ت. اما کارکرد خشم تخریب است 
و وقتی چنی��ن کارک��ردی دارد جدی ترین تأثیر را 
می تواند در رابطه و در اطرافیان داشته باشد. تاثیرش 
این است که شما به خودتان کمک کنید رابطه هایتان 
از چیزی که هست خراب تر نشود. ما باید هنوز خیلی 

روی این مرکز کار کنیم. 
در چنین مسائلی که با افسردگی فرق دارد 
به نظر می رسد بیشتراطرافیان فرد را ترغیب 

می کنند که به مرکز  بیایند.
البت��ه کس��ی نمی تواند کس��ی را مجب��ور کند 
ام��ا اطرافیان آنها را تش��ویق می کنند ک��ه بیایند. 
مراجع��ان م��ا ب��ه ای��ن نتیجه رس��یدند ک��ه در 
روابط ش��ان دچار مش��کل هس��تند. وقتی ارتباط 
متوقف می ش��ود انرژی عش��ق تبدیل به آزردگی 

و خش��م می ش��ود. در بعضی ه��ا از ح��د آزردگی 
 آن طرف تر م��ی رود و تبدیل به خش��م می ش��ود.
خیلی از پرخاشگری ها در دوران کودکی فرد 
ریشه دارند یعنی از شیوه های تربیتی و مسائل 
اجتماعی و فرهنگی تأثیر گرفته اند. این که ما 

روی بزرگسالان کار کنیم چقدر تأثیر دارد؟ 
بله کاملا درست است. اما ما الان از نوجوانی به بالا 
کار می کنیم اما روی بحث کودک آزاری و خشونت 
در مورد ک��ودکان کار می کنیم. قبول داریم که باید 
از کودکی کار شود اما اگر بخواهیم از آن ابتدا شروع 
کنیم کارمان سنگین تر می شود. شاید این کارها را 
بهزیس��تی در مهدهای کودک  یک جورهایی انجام 
می دهد. اطلاعی ندارم اما ما خواس��تیم از مدارس 
ش��روع کنیم و جوامع هدفمان نوجوانان هستند. تا 
قبل از عید همایش��ی خواهیم داشت برای کسانی 
که در آموزش و پرورش کار می کنند. به هرحال سن 
نوجوانی برای ما خیلی مهم است اما خودم هم کاملا 
قبول دارم که از بچگی باید اینها را 

شروع کرد. 
کار این مرکز فقط می تواند 
واکنش ه�ا را کنت�رل کند و 
دس�تمان ب�ه چیزهایی که 
تاثیرگذار هستند، نمی رسد. 
مث�ل ش�رایط اجتماع�ی و 
اقتصادی و مس�ائل دیگر. با 
توجه به اینها، سهم این مرکز 
در این که ما در آینده آدم های 
پرخاش�گر کمتری داش�ته 

باشیم، چقدر است؟ 
محرک هایی که باعث می شوند 
ما عصبانی شویم زیاد است اما ما 
مرز اینه��ا را قاطی می کنیم. چرا 
آدم ها عصبانی می شوند؟ وقتی می بینند انتظاراتشان 
برآورده نمی شود اما ما یک چیزی را نادیده می گیریم 
و آن توان ما است. توان من در حد یک میلیون است و 
انتظارات دیگران در حد 2 میلیون است. ممکن است 
این مشکل ظاهرا مالی باشد اما من اگر به عنوان یک 
فرد آموزش ببینم که بین انتظارات خودم و دیگران 
و توان خودم و دیگ��ران تعادلی به وجود بیاید کمتر 
دچار خشم می شوم. هر اتفاقی که می افتد استنباط 

من خیلی مهم تر از آن اتفاق است. 
این چیزی که شما توضیح می دهید فراتر از 
کنترل خشم است. یک کار مشاوره شخصیتی 
است پس کاری که انجام می شود فقط کنترل و 

پیشگیری از خشم نیست. 
اصلا وقتی خشم را بررس��ی می کنیم و پیشینه 
را در نظر می گیریم و می فهمیم ف��رد خودش آرام 
است اما در واکنش به شرایطی دچار خشم می شود. 

غافل از این که من یادم رفته که قبل از پرخاشگری 
باید آن آدم را خوب بشناس��م و بدانم چطور باید با او 
برخورد کن��م. خیلی وقت ها ما یادم��ان می رود که 
می توانیم آدم توانا و آموزش پذیری باش��یم و قبل از 
این که آن اتفاق خطرناک بیفتد خودمان را برای آن 
آماده کنیم. موقعیت خشم یک دفعه پیش می آید و 
ما کمک می کنیم که قب��ل از آن که در آن موقعیت 
قرار بگیری بدانی با هر کسی در هر شرایطی بهترین 
رفتار چیست نه این که آسیب بزنی. این که می گوییم 
پیشگیری یعنی بیا آموزش ببین تا زمانی که ناراحتی 

با ناراحتی خودت چطور کنار بیایی.
 باتوجه ب�ه صحبت های�ی ک�ه کردی�د این 
مرکز چه تفاوتی با بقیه مراکز مشاوره و دفاتر 

روانشناسی دارد؟
ما اصلی ترین کارمان روی خش��م است. اگر فرد 
وسواس داشته باش��د به آن کار نداریم. می خواهیم 
خشم فرد را بررسی کنیم که چه ضررهایی برای او 
داشته اس��ت. قطعا این ضررها ارتباطی است. پس 
روی این کار می کنیم ک��ه بتواند ارتباطش را بهبود 
ببخش��د. همچنین روی فوایدش هم کار می کنیم. 
این که تو کجا با این خش��م به نفع خودت استفاده 
کرده ای؟ بعد آن فرد را در مقابل خش��م اش توانمند 
می کنیم که هرجا خواس��تی عصبانی شوی و بهم 
بریزی چه کار کنی. ممکن است آن خشم یک ریشه 
جسمی داش��ته باش��د. ما می گوییم قبل از بررسی 
خشم برو این مسائل را چک کن. مثلا ویتامین B اگر 
کافی باشد فرد کمتر عصبانی می شود. هر چه که به 
خشم آدم در ارتباط است بررسی می کنیم. البته در 

کنار آن افسردگی و اعتیاد هم هست. 
این مسائل را هم پیگیری می کنید؟

بله اما خودمان کاری برایش نمی کنیم. اما درباره 
توانمندکردن نسبت به این که کمتر خشمگین شود 

و با آن احساسش کنار بیاید کار می کنیم. 
اگر مشکل کسی ناش�ی از طلاق یا شرایط 
اقتصادی و اجتماعی اش باشد و ما فقط کمک 
کنیم که وقتی خش�مگین اس�ت خشم خود 
را کنترل کند، فقط در حد یک مس�کن عمل 
کرده ایم. ممکن است با مشکل دیگری دوباره 

دچار این حالت ها شود.  
نه  اینجا یاد می گیرد که کلا در مواقع عصبانیت چه 
کار کند. ما به موضوع کار نداریم. ما می گوییم فرقی 
نمی کند چه چیزی باعث خشم تو می شود اما یادت 
باشد می توانی این طوری مهارش کنی.  باتوجه به 
کسانی که تا به حال مراجعه کرده اند مهم ترین 
دلایل�ی که باع�ث خش�مگین ش�دن افراد 

می شود چه چیزهایی است؟
آدم ها وقتی احساس کنند نادیده گرفته می شوند 
خش��مگین می ش��وند. این را خیلی کلی می گویم 
ممکن است کسی سیستمی به آن نگاه کند و در کل 
نظام و کشور بررسی کند و بگوید کل نظام به آدم ها 
بی توجه است پس ما دچار خشم می شویم. یک دلیل 
مهم تر این است که انتظاراتی که از خودمان و دیگران 

داریم متناسب با توانمان و توان دیگران نیست. 

شمارش معکوس

گفت و گو

|  امیر شعبانی  |   روانپزشک|

در بسیاری از افرادی که 
خود را دچار یک بیماری 

روانپزشکی نمی دانند یا چنین 
مشکلی در آنها شناسایی 
نشده، سابقه ای از اختلال 

روانپزشکی وجود دارد و همان 
زمینه، عامل بروز خشم ها 
و خشونت های گاه و بی گاه 

آنهاست

محرک هایی که باعث 
می شوند ما عصبانی شویم زیاد 

است اما ما مرز اینها را قاطی 
می کنیم. چرا آدم ها عصبانی 

می شوند؟ وقتی می بینند 
انتظاراتشان   برآورده  نمی شود 

اما ما یک چیزی را نادیده 
می گیریم و آن توان ما است. 
توان من در حد یک میلیون 

است و انتظارات دیگران در حد 
2 میلیون   است


