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ــه ای هولنــاک باشــد. متاســفانه ايــن بیمــاری اغلــب مــورد  ــه تنهايــی تجرب ــد ب اســکیزوفرنی مي توان
ســوء تفاهم قــرار مي گیــرد. داســتان های جنجالــی کــه در اخبــار و ســاير رســانه ها دربــاره 
اســکیزوفرنی منتشــر مي شــود تــا حــدی در بــد فهمیــده شــدن ايــن بیمــاری مقصــر اســت. برخــی 
افــراد تصــور مي کننــد افــراد کــه دچــار اســکیزوفرنی هســتند خطرنــاک مي باشــند، آن هــا معتقدنــد 
ايــن افــراد بايــد بــدون هرگونــه احترامــی بــرای حقــوق و عزت شــان مــورد درمــان قــرار گیرنــد. ايــن 
ــای خــود و  ــاره تجربه ه ــردن درب ــت ک ــراد از صحب ــود اف ــث می ش ــی باع ــل برداشــت های عموم قبی
ــا  تــاش بــرای دريافــت کمــک واهمــه داشــته باشــند. واقعیــت ايــن اســت کــه بســیاری از افــراد ب
دريافــت ابزارهــا و حمايت هــای مناســب يــاد مي گیرنــد کــه چگونــه اســکیزوفرنی خــود را مديريــت 
کننــد. زمــان آن اســت کــه واقعیت هــای مربــوط بــه اســکیزوفرنی را يــاد گرفــت و آن را آنگونــه کــه 

هســت بــه آن نگريســت، يعنــی يــک بیمــاری قابــل درمــان. 

اسکيزوفرنی 

اين بيماری چيست؟
ــا واقعیــت را از  اســکیزوفرنی يــک بیمــاری روانــی اســت کــه باعــث مي شــود افــراد ارتبــاط خــود ب
دســت بدهنــد و انديشــیدن و صحبــت کــردن بــه شــیوه ای منظــم و مرتــب را بــرای آن هــا دشــوار 
مي کنــد. )از دســت دادن تمــاس بــا واقعیــت را اصطاحــاَ روانپريشــی مي گوينــد. روانپريشــی بخشــی 
ــه  ــات بیشــتر ب ــرای اطاع ــود. ب ــه مي ش ــز مطالع ــود نی ــودی خ ــه خ ــی ب ــکیزوفرنی اســت ول از اس
بخــش روانپريشــی مراجعــه کنیــد.( دقیقــا مشــخص نیســت کــه چــه چیــزی باعــث ايــن بیمــاری 
مي شــود ولــی بــه احتمــال زيــاد اســکیزوفرنی ترکیبــی از عوامــل مختلــف از قبیــل نحــوه فعالیــت 

ــدن شــما، ســابقه خانوادگــي، محیــط و تجربه هــای زندگــی شــما اســت.  ب
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         تصـور می شـود که تغـييرات در 
مغز موجب چيزی مثل کوتاه شدن مدار 
مغزی می شود که به علايم اسکيزوفرنيا 

منجر می شود.    
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چه کـسی را تحـت تاثير قرار می دهد؟
ــه  ــا اينک ــد. ب ــرار مي ده ــر ق ــت تاثی ــادا را تح ــردم کان ــکیزوفرنی ٪۱ م اس
ــا  ــی م ــد ول ــق مي کنن ــکیزوفرنی تحقی ــل اس ــاره عل ــوز درب ــمندان هن دانش
ــرار مي دهــد:  ــر را تحــت تاثیــر ق ــن بیمــاری گروه هــای زي مي دانیــم کــه اي
ــا  ــان: ايــن بیمــاری معمــولا در بیــن مــردان در ســنین بیــن ۱۸ ت   جوان
ــالگی خــود را نشــان  ــا ۳۵ س ــن ۲۵ ت ــان در ســنین بی ــالگی و در زن ۲۵ س

مي دهــد. 
  مــردان و زنــان: ايــن بیمــاری زنــان و مــردان را اغلــب بــه يــک میــزان 
تحــت تاثیــر قــرار مي دهــد. مــردان نســبت بــه زنــان در ســنین پايین تــری 

ــد.  ــان مي دهن ــود نش ــاری را از خ ــن بیم ــانه های اي نش
مي يابــد.  خانواده هــا جريــان  در  اســکیزوفرنی ظاهــرا    خانو اده هــا: 
ــار  ــدان دچ ــا فرزن ــن و ي ــل والدي ــواده از قبی ــک خان ــو نزدي ــک عض ــر ي اگ
ــتر  ــد بیش ــا يابی ــه آن ابت ــز ب ــما نی ــه ش ــر اينک ــند خط ــکیزوفرنی باش اس
ــه يــاد داشــته باشــید کــه اســکیزوفرنی  ــا ايــن حــال بايــد ب خواهــد بــود. ب
چیــزی بیــش از ژن هــا را شــامل مي شــود. ژن تنهــا يکــی از چنديــن فاکتــور 

ــه شــمار مــي رود.  خطــر ب

درباره آن چه کار مي توان کرد؟
ــدارد  ــود ن ــی وج ــچ درمان ــه هی ــا اينک ــت. ب ــان اس ــل درم ــکیزوفرنی قاب اس
ولــی شــما مي توانیــد يــاد بگیريــد کــه چگونــه ايــن بیمــاری را بــه صــورت 
موثــری مديريــت کنیــد. يــک بخــش مهــم از بهبــود و بازتوانــی ايــن اســت 
کــه در مراحــل اولیــه بــه دنبــال کمــک باشــید. بســیاری از افــراد از اينکــه 
ــاره  ــرا درب ــند زي ــد مي ترس ــت کنن ــران صحب ــا ديگ ــود ب ــه خ ــاره تجرب درب
نــوع فکــر بقیــه در ايــن زمینــه نگــران هســتند. درمــان بــه موقــع بــه شــما 
ــه  ــی ک ــد. از آنجاي ــود يابی ــر بهب ــريع تر و کامل ت ــه س ــد ک ــک مي کن کم
اســکیزوفرنی زمانــی شــروع مي شــود کــه فــرد هنــوز نوجــوان و يــا در اوايــل 
ــاد  ــال ايج ــد وی اخت ــد رش ــد در رون ــاری مي توان ــن بیم ــی اســت، اي جوان
ــد.  ــع تراشــی کن ــه اهــداف کار و مدرســه مان ــد و در مســیر دســتیابی ب کن
البتــه هیــچ گاه بــرای دريافــت کمــک ديــر نیســت. چیزهــای مختلفــی اســت 
ــت  ــا پزشــک تان صحب ــن منظــور ب ــرای اي ــد و ب ــد انجــام دهی ــه مي توانی ک

ــد.  ــه شــما بگوي ــف را ب ــای مختل ــا گزينه ه ــد ت کنی
  دارو: بیشــتر افــراد مبتــا بــه اســکیزوفرنی مي تواننــد بــا مصــرف داروهــای 
ــی  ــد روانپريش ــای ض ــد داروه ــواع جدي ــوند. ان ــان ش ــی درم ــد روانپريش ض
ــه  ــی نکت ــد ول ــری دارن ــی کمت ــار جانب ــی آث ــای قديم ــه نمونه ه ــبت ب نس
مهــم پیــدا کــردن راهبــردی اســت کــه بهتريــن حالــت را بــرای شــما دارد. 
پیــدا کــردن داروی مناســب و دوز مناســب زمانبــر اســت بــه همیــن جهــت 
ــد،  ــروع داروی جدي ــان ش ــود. در زم ــور ب ــد صب ــان باي ــول دوره درم در ط
بهتــر اســت بــا پزشــک خــود دربــاره انتظاراتــی کــه مي تــوان داشــت و نیــز 

راه هــای کاهــش آثــار جانبــی آن صحبــت کنیــد. 
  مشــاوره: مشــاوره بخــش مهمــی از درمــان اســکیزوفرنی اســت. مشــاور 
مي توانــد بــه شــما مهارت هــای جديــدی يــاد دهــد، بــه شــما کمــک کنــد 
بــا چالش هايــی کــه تجربــه مي کنیــد روبــرو شــويد و راه خــود را بــه ســمت 

ــغلي،  ــای ش ــه مهارت ه ــف در زمین ــای مضاع ــد. حمايت ه ــه دهی ــود ادام بهب
ــر  ــد و مثم ــد مفی ــز مي توان ــی نی ــای اجتماع ــز مهارت ه ــی و نی ــت مال مديري
ثمــر باشــد. شــما مي توانیــد اغلــب ايــن کمک هــا را در مراکــز بهداشــت روانــی 
محلــی خــود پیــدا کنیــد. نوعــی از گفتاردرمانــی بــه نــام درمــان رفتاري-ادراکــی 
بــه شــما کمــک مي کنــد بــا نشــانه هايی از قبیــل تفکــر ســردرگم کنــار بیايیــد. 
ــاره  ــام آمــوزش فــرا ادراکــی بــه شــما اطاعاتــی را درب ــه ن نــوع ديگــری نیــز ب

ــه مي کنــد.  الگوهــای فکــری موجــود در روانپريشــی ارائ
ــا  ــه آن ه ــرا ب ــت دارد زي ــز اهمی ــرد نی ــزان ف ــا و عزي ــرای خانواده ه ــاوره ب مش
ــان  ــار و درم ــد از بیم ــه باي ــی ک ــاره اســکیزوفرني، انتظارات ــد درب کمــک مي کن
ــی  ــت از بیمــار و خانواده شــان اطاعات داشــت، مســیر نظــام بهداشــتی، و حماي
ــود  ــا ع ــران ي ــه در دوره بح ــد ک ــاد بگیرن ــد ي ــا مي توانن ــد. آن ه ــب کنن کس

ــد.  ــود بکنن ــزان خ ــه عزي ــد ب ــی مي توانن ــه کمک ــاری چ بیم

اسکيزوفرنی

آيا من اسکيزوفرنی دارم؟

ــت  ــاوت اس ــر متف ــرد ديگ ــه ف ــرد ب ــک ف ــکیزوفرنی از ي ــه اس ــا اينک ب
ــا و شــخصیت شــما  ــی در توانايي ه ــی همــواره باعــث ايجــاد تغییرات ول
ــر  ــرد ديگ ــه ف ــرد ب ــک ف ــاری از ي ــن بیم ــه اي ــی ک ــود. از آنجاي مي ش
ــر را  ــا چنديــن مــورد از عايــم زي فــرق مي کنــد شــما احتمــالا يــک ي

تجربــه می کنیــد:

  صداهايی مي شنوم که افراد ديگر نمي شنوند.
ــه  ــا ب ــی نیــاز دارد، ي ــه زمــان طولان ــرای شــکل گیری ب   افــکار مــن ب

ــد.  ــکل نمي يابن ــا ش ــا اص ــد و ي ــکل مي گیرن ــريع ش ــاره و س يکب
  مطمئن هستم که تعقیب مي شوم.

ــار  ــری دچ ــا تصمیم گی ــردن و ي ــز ک ــا، تمرک ــادآوری چیزه ــه ي   در ب
مشــکل هســتم.

  متفاوت عمل مي کنم و در انجام وظايف اساسی دشواری دارم.
  ديگــر عاقــه ای بــه صحبــت کــردن نــدارم و افــراد مي گوينــد 

نمي کننــد. درک  را  مــن  حرف هــای 
  خیلی سريع و راحت سردرگم مي شوم.

اگــر شــما هــر يــک از ايــن عايــم را تجربــه مي کنیــد بايــد بــا پزشــک 
خــود مشــورت کنیــد. ايــن عايــم مي توانــد نشــانه مشــکات روانــی و 
پزشــکی ديگــر باشــد کــه پزشــک تان مي توانــد در تعییــن ايــن مســئله 
بــه شــما کمــک کنــد. معمــولا افــرادی کــه از روانپريشــی رنــج مي برنــد 

نشــانه های نگرانــی و افســردگی را نیــز دارنــد. 



  اگــر شــما بــه ســبب اســکیزوفرنی بــه شــدت بیمــار شــديد، نیــاز هســت کــه 
بــه بیمارســتان برويــد. بعــد از مرخــص شــدن از بیمارســتان هــم، چــک آپ هــای 
مرتــب توســط  پزشــک و يــا تیــم بهداشــت روانــی ايــده خوبــی اســت. انجمــن 
اســکیزوفرنی اســتان محــل زندگــی شــما اطاعــات خوبــی را بــه شــما می دهــد 
ــز دوره  ــتان و نی ــود را از بیمارس ــدن خ ــص ش ــا مرخ ــتفاده از آن ه ــا اس ــا ب ت

ــد.  ــزی کنی ــادی برنامه ري ــه زندگــی ع ــان را ب انتقالت
ــرای  ــی: شــما تنهــا نیســتید. گروه هــای حمايتــی هــم ب   گروه هــای حمايت
ــه  ــا ب ــی اســت ت ــار روش خوب ــواده بیم ــرای اعضــای خان ــم ب ــا و ه ــراد مبت اف
وســیله آن تجــارب خــود را بــا هــم بــه اشــتراک بگذاريــد و از تجــارب ديگــران 

اســتفاده کنیــد. 
  کمــک بــه خــود: در طــول دوره درمــان و بعــد از آن، کارهايــی وجــود دارد 
ــته  ــی  داش ــاس خوب ــا احس ــد ت ــام دهی ــد انج ــی می توانی ــه تنهاي ــما ب ــه ش ک
ــا  ــت ب ــرف وق ــترس، ص ــت اس ــوب، مديري ــه خ ــم، تغذي ــید. ورزش منظ باش
ــش  ــود و کاه ــوی خ ــای معن ــا جنبه ه ــاط ب ــظ ارتب ــواده، حف ــتان و خان دوس
ــدن  ــر ش ــری از وخیم ت ــه جلوگی ــد ب ــا می توان ــاير داروه ــکل و س ــتفاده از ال اس
ــئوالات و  ــرح س ــکتان، ط ــا پزش ــت ب ــد. صحب ــک کن ــا کم ــود آن ه ــم و ع عاي
ــواره  ــادی دارد. هم ــت زي ــز اهمی ــال ســامتی تان نی احســاس مســئولیت در قب
بــا پزشــکتان دربــاره کارهايــی کــه بــه تنهايــی انجــام می دهیــد صحبــت کنیــد. 

حقايق و افسانه های اسکيزوفرنی
  اســکیزوفرنی بــر اثــر داشــتن والديــن بــد، ترومــای دوران کودکــی، 

فقــر، داروهــای خیابانــی و الــکل ايجــاد نمی شــود.
  اسکیزوفرنی مسری نیست.

  اســکیزوفرنی بــا اختــال تجزيــه ای )dissociative disorder( کــه 
در گذشــته اختــال چنــد شــخصیتی نامیــده می شــد متفاوت اســت.

  اسکیزوفرنی تقصیر خود فرد نیست.
  افــرادی کــه اســکیزوفرنی دارنــد احتمال خودکشــی در آن هــا بالاتر 
اســت. در يــک مطالعــه، ۲۰ تــا ۴۰ درصــد افــراد دارای اســکیزوفرنی، 
ــه  ــن خودکشــی را ب ــز اي ــد و ۵ درصــد نی ــه خودکشــی زدن دســت ب
ســرانجام رســاندند. پــس هــر گونــه صحبــت دربــاره خودکشــی بايــد 

جــدی گرفتــه شــود. 

حقايق و افسانه های اسکيزوفرنی
ــا  در زيــر تعاريــف برخــی کلمــات را کــه شــما احتمــالا در ارتبــاط ب

ــم: ــد را می آوري ــورد کرده اي ــا برخ ــه آن ه ــکیزوفرنی ب اس
  روان پريشـی: مجموعـه ای از عايـم و نشـانه های مربـوط به روش 
فهـم جهان اطراف. روان پريشـی شـامل توهم، هذيان و تفکر سـردرگم 
می شـود. توهمـات چیزهايـی اسـت کـه شـما احسـاس می کنیـد ولی 
هذيانـات،  اسـت.  صـدا  شـنیدن  توهـم،  رايج تريـن  ندارنـد.  واقعیـت 
باورهـای قـوی ا ی اسـت کـه نمی توانـد صحت داشـته باشـد. رايج ترين 
هذيـان عبارتسـت از بـاور به اينکه کسـی در حال تعقیب و يا تماشـای 
شـما اسـت و يـا اينکه شـما توانايـی و قدرت هـای ويژه ای داريـد. تفکر 
سـردرگم باعـث می شـود صحبـت کـردن بـه شـیوه ای کـه بـرای بقیه 
قابل درک اسـت دشـوار شـود. اين امـر همچنین تمرکز کـردن و کامل 
کـردن فعالیت هـای روزمـره را دشـوار می سـازد. روان پريشـی بخشـی 
براثـر مشـکات  روانپريشـی می توانـد  اسـت.  اسـکیزوفرنی  از  اصلـی 
بهداشـتی ديگـر، يـک بیمـاری روانی ديگر، اسـتفاده از مـواد و يا ترک 
فـوری اسـتفاده از آن هـا، صدمـات مغـزی و غیـره نیـز ايجاد شـود. به 
اطاعـات ارائه شـده دربـاره روان پريشـی )Psychosis( مراجعه کنید.

ــه  ــت ک ــی اس ــاری روان ــک بیم ــو: ي ــکيزو افکتي ــلال اس   اخت
ــود.  ــی می ش ــال خلق ــک اخت ــکیزوفرنی و ي ــم اس ــامل عاي ش

ــن  ــت. اي ــده چیزهاس ــن برن ــه از بی ــی ک ــی: عايم ــم منف   علاي
ــی  ــه چیزهاي ــه ب ــامل از دســت دادن عاق ــم در اســکیزوفرنی ش عاي
کــه قبــا بــه آن هــا عاقــه داشــتید، از دســت دادن احساســات و يــا 

تمرکــز اســت. 
ــن  ــتند. اي ــزی هس ــده چی ــه افزاين ــی ک ــت: عايم ــم مثب   علاي
عايــم در اســکیزوفرنی شــامل توهمــات، هذيان هــا و يــا افــکار 

ــت.  ــب اس ــب و غري عجی
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بستری شدن و پيگيری:



از اينجا کجا مي توانم بروم؟
در کنار صحبت با پزشک خانوادگی، شما می توانید منابع زیر را برای اطلاعات بیشتر درباره اسکیزوفرنی مورد بررسی قرار دهید.

خط بحران محلی
خط بحران فقط برای افرادی نیست که دربحران هستند. شما میتوانید باتماس 
با این خط به اطلاعاتی درباره خدمات محلی دست یابید. همچنین اگرنیازدارید 

باکسی صحبت کنید بااین خط تماس بگیرید. اگردرشرایط دشواری هستید 
با 6789-310 بهصورت بیست وچهارساعته تماس بگیرید وبدون انتظارویا 

بوق اشغال به یک خط بحران در بریتیش کلمبیا وصل شوید. )درزمان گرفتن 
این شماره شمارههای 604، 778 ویا 250 رابه اول شماره ها ضافه نکنید(. 

آندسته ازمتخصصین خطوط بحران که شما با شماره 6789-310 تماس 
میگیرید ازطرف اعضای مرکز شرکای بریتیش کلمبیا دربحث اطلاعات مربوط 

به اعتیادها و بهداشت روانی«آموزشهای پیشرفته ای در زمینه خدمات ومسائل 
مربوط به بهداشت روانی دریافت کرده اند.

منابعی که به زبان های مختلف در دسترس است
برای یک هر یک از خدمات زیر اگر انگلیسی زبان اول شما نیست، نام زبان 
مورد ترجیح خود را بگویید تا به یک مترجم همزمان متصل شوید. بیش از 

یکصد زبان وجود دارد.

HealthLink BC

ازطریق تماس با 811 ویا مراجعه به وبسایتwww.healthlinkbc.ca اطلاعات 
رایگانی درباره مسائل غیراورژانسی  بهداشتی موردنیاز برای اعضای خانواده 

خودازقبیل مسائل مربوط به بهداشت روانی به دست آورید. ازطریق 811 
میتوانید به یک پرستاردسترسی داشته باشید و درباره مسائلی که باعث نگرانی 

است صحبت کنید. همچنین میتوانید با یک داروسازدرباره سئوالات دارویی 
خود صحبت کنید.

منابع مفیدی که فقط به انگلیسی قابل دسترسی است عبارتند از:

انجمن اسکیزوفرنی بريتیش کلمبیا:
 www.bcss.org براي اطلاعات درباره اسکیزوفرني و روانپریشي به وبسایت 

 مراجعه و یا با شماره تلفن 0029-888-88-1 در بریتیش کلمبیا و
 7841-270-604 در ونکوور تماس بگیرید. اطلاعات این مرکز شامل گروه 
های حمایت خانواده، مراقبت های دوره بهبود، حمایت از کودکانی که یکی 

از والدینش بیماری روانی دارد و نیز دوره های آموزشی برای افراد دارای 
اسکیزوفرنی و خانواده هایشان می باشد.

اتحاديه بهداشت روانی کانادا، شاخه بريتیش کلمبیا
به سایت www.cmha.bc.ca مراجعه و یا با شماره تلفن 1-800-555-8222 

در بریتیش کلمبیا به صورت رایگان و یا شماره 3234-688-604 در ونکوور 
تماس بگیرید و اطلاعاتی درباره بهداشت روانی و هر نوع بیماری روانی به دست 

آورید. 

شرکای بريتیش کلمبیا برای بهداشت روانی و اطلاعات مربوط به 
اعتیادها

براي دریافت برگه هاي حاوي اطلاعات و داستان هاي شخصي افراد درباره 
روانپریشي به وبسایت ر مراجعه کنید. شما اطلاعات و توصیه هاي زیادي را 

درباره بیماري هاي رواني مختلف دریافت خواهید کرد. 

This info sheet was written originally in English by the Canadian Mental Health Association’s 
BC Division. Permission has been given for the info sheet to be translated by the trusted 
agencies listed on page 1; the quality of the translation is the sole responsibility of these listed 
agencies. The references for this fact sheet come from reputable government or academic 
sources and research studies. The English fact sheet was produced for HeretoHelp and the 
BC Partners for Mental Health and Addictions Information. The BC Partners are funded by 
the Provincial Health Services Authority. For more information, visit: www.heretohelp.bc.ca

وبسایت مرکز چند فرهنگی منابع سلامت روان
بــرای آگاهــی از انــواع مختلفــی از منابــع خدمــات ســلامت روان در اســتان کبــک و ســایر اســتانهای کانــادا و چگونگــی دسترســی بــه آن هــا می توانیــد بــه وبســایت 
مرکــز چنــد فرهنگــی منابــع ســلامت روان بــه آدرس http://www.multiculturalmentalhealth.ca مراجعــه نماییــد. در ایــن وبســایت کــه زیــر نظــر دپارتمــان 
ــه زبان هــای مختلــف از جملــه فارســی فراهــم آورده شــده  روانپزشــکی اجتماعــی و بیــن فرهنگــی دانشــگاه مک گیــل طراحــی و اداره می شــود امــکان دسترســی ب

 . ست ا

سایر منابع در دسترس برای دریافت کمک و یا هر گونه اطلاعات بیشتر در مورد سلامت روان: 
Canadian Mental Health Association
Mouvement Santé mentale Québec
Association des groupes d'intervention en défense des droits en santé mentale du Québec
Regroupement des ressources alternatives en santé mentale du Québec
Les porte-voix du rétablissement – L'association québécoise des personnes vivant (ou ayant vécu) un trouble mental
Association des médecins psychiatres du Québec

 )فقط به زبان فرانسه(
)فقط به زبان فرانسه(

)فقط به زبان فرانسه(
)فقط به زبان فرانسه(

https://amiquebec.org/schizophrenia/
https://amiquebec.org/schizophrenia/
https://amiquebec.org/schizophrenia/
https://amiquebec.org/schizophrenia/
https://amiquebec.org/
https://suicideprevention.ca/quebec-suicide-prevention-centres/
http://sante.gouv.qc.ca/en/problemes-de-sante/sante-mentale/
http://sante.gouv.qc.ca/en/problemes-de-sante/sante-mentale/
http://sante.gouv.qc.ca/en/problemes-de-sante/sante-mentale/
http://sante.gouv.qc.ca/en/problemes-de-sante/sante-mentale/
https://www.ordrepsy.qc.ca/en/
https://amiquebec.org/
https://accesss.net/



