
•   اختلالات روانی چھ ھستند؟
     (فارسی)

•   اعتیاد چیست؟ (فارسی)
•   افسردگي (فارسی)
•   اختلال بای پولار 

•   افسردگی بعد از زایمان (فارسی)
•   اختلالات ناشی از تغییر فصل

•   اختلالات ناشی از اضطراب (فارسی)
•   اختلالات ناشی از وسواس زیاد

     (وسواس افراطی) 
•   اختلالات ناشی  ازعوارض آسیب

      ھای جسمی یا روانی (فارسی)
•   اختلالات ناشی از دلھره  

     (دلشوره زیاد)
•   شیزوفرنى

•   اختلالات تغذیھ و شکل اندام
•   بیماری آلزایمر و اشکال دیگر 

     اختلال حواس
•   اختلالات مقارن: اختلالات روانی 

     و استفاده از مواد مخدر
•   اختلالات متعدد مادر زادی ناشی

     از مصرف الکل در دوران بارداری
•   توتون

•   خودکشی: علائم خطر را دریابید
     (فارسی)

•   انواع درمانھا برای اختلالات 
     روانی 

•   درمانھای آلترناتیو برای اختلالات
     روانی

•   درمانھای مختلف برای ترک اعتیاد
•   دوران بھبود یابی اختلالات روانى
•   اعتیاد و جلوگیری از اعتیاد دوباره

•   تقلیل آسیب
•   جلوگیری از اعتیاد

•   دستیابی مثبت بھ سلامت روانى
•   استرس (فشار روحی) (تنش)

•   اختلالات روانی و اعتیاد در
     محیط کار    

•    سلامتی روانی سالمندان و معضل
     اعتیاد

•   کودکان، جوانان و اختلالات روانی
•   جوانان و استفاده از مواد (فارسی)

•   سوء استفاده جنسی کودک:
     معضلی در سلامت روان

•   شرم (برداشت منفی) و تبعیض در
     مورد اعتیاد و اختلالات روانی

•   سلامت روان در تقابل فرھنگی و 
     معضل اعتیاد

•   بیکاری، سلامت روان، و اعتیاد
•   مسکن 

•   ھزینھ اقتصادی اختلالات روانی
     و اعتیاد

•   بھاء شخصی اختلالات روانی 
     و اعتیاد

•   مسئلھ خشونت
•   از عھده موارد اورژانس

     و بحران عود کردن اختلالات
     روانی برآمدن

•   خانواده ھا و دوستان چگونھ 
     میتوانند کمک کنند (فارسی)

•   کمک گرفتن برای بھبود اختلالات
      روانی  (فارسی)

•   کمک برای حل مشکل اعتیاد

ابتلا بھ بیماری روانی خارج از ارادۀ افراد است و ھر 
کسی ممکن است بھ آن مبتلا شود. بر اساس تحقیقات بعمل 
آمده توسط اداره بھداشت کانادا و "ائتلاف کانادائی در مورد 
بیماری روانی و سلامت (صحت) روان"، یک نفر از ھر پنج 

نفر در بی سی بھ نوعی بیماری روانی دچار خواھد شد.

اختلالات روانی چھ ھستند؟  
What are Mental Disorders?

واقعیاتی در باره بیماری روانی
Facts About Mental Illness

•   از ھر پنج نفر کانادائی یک نفر  بیماری روانی دارد 
     و یا  بھ آن مبتلا خواھد شد

•   بیماری روانی برروی تفکر، احساس، قوه قضاوت 
     و رفتارشخص  تاثیر می گذارد

•   بیماری روانی مسری (ساری) یا خطرناک نیست
•   بیماری روانی محدود بھ یک گروه خاص سنی، 

     اقتصادی، قومی و یا سیاسی نیست
•   اگرچھ بعضی از بیماری ھای روانی را نمی شود
     کاملا درمان کرد،واقعیت این است کھ با معالجھ 

     بیمار میتوان عوارض بیماری اش را تقلیل داد و بھ او
     کمک کرد تا زندگی مفید و پرباری داشتھ باشد

•   بخش عمده ای از بیماری روانی بواسطھ معضلات 
     بیولوژیکی می باشند

•   افراد مبتلا بھ بیماری روانی احتیاج بھ حمایت دلسوزانھ
     دارند: از نظر اقتصادی و عاطفی، بیماری ھای روانی 

     میتوانند بیمار و خانواده و دوستانش را تحت فشار زیادی
     قرار بدھند 

ھر کسی ممکن است دچار بیماری روانی شود. معلمین، 
رؤسای  خانمان،  بی  مردم  ھا،  مکانیک  وکلا،  پزشکان، 
دانشگاه، ھنرمندان و مدیران شرکت ھای بزرگ میتوانند دچار 
اختلالات روانی باشند. اگر در یک رستوران. یا مکان عمومی 
کھ  افرادی  بین  در  مطمئنا  بیندازید،  خود  اطراف  بھ  نگاھی 
می بینید حتما یکی ھست کھ یا قبلا و یا در حال حاضر دچار 

نوعی بیماری روانی می باشد.
افراد شھر نشین و روستائی ھمگی در معرض ابتلا بھ 
بیماری روانی ھستند. اما باید این را ھم اضافھ کرد کھ بعضی ھا 
بیش از دیگران در خطر ابتلا بھ انواع بخصوصی از بیماری 
ھای روانی می باشند. مثلا مردان ممکن است بیش از زنان دچار 
اختلالات مربوط بھ استفاده از مواد و اختلال بروز شخصیت 
 (Antisocial Personality Disorder) اجتماعی  ضد 
بشوند. نشانھ ھای این نوع اختلال عبارتند از تھاجم، ضرب 
زنان  دیگران.  حقوق  گذاشتن  پا  زیر  و  (ضربت)،  شتم  و 
و  ای،  تغذیھ  اختلالات اضطرابی،  دچار  است  ممکن  بیشتر 

افسردگی بشوند.
نشان  کھ  دارند  وجود  نیز  دلائل روزافزونی  ھمچنین، 
می دھند خطر ابتلا بھ بیماری روانی در موارد ذیل افزایش 

یابد: می 
•   اگر کسی در کودکی مورد آزار جسمی و یا جنسی قرار

     گرفتھ باشد
•   والدین اش در گذشتھ و یا ھم اکنون مبتلا بھ بیماری روانی

     می باشند
•   دبیرستان را تمام نکرده – دیپلم نگرفتھ است

•   بیکار است
یا در خانواده کم درآمد  •   کمک دولتی دریافت می کند و 

     زندگی میکند
کھ  نیست  آن  دلیل  فوق  عوامل  وجود  عدم  اینھا،  از  گذشتھ 
شخص بھ بیماری روانی مبتلا نخواھد شد. بیاد داشتھ باشیم کھ 

ھرکسی ممکن است دچار این اختلالات بشود.
غلط  تربیت  نیست.  روانی  بیماری  بروز  مسئول  کسی 
زندگی  در  خوردن  شکست  یا  و  عاطفی،  ضعف  فرزندان، 
باعث بروز آن نمی شود. بیشتر افراد مبتلا بھ بیماری روانی 
روابط  شغل،  دارای  آنھا  باشند.  می  جامعھ  مفید  اعضاء  از 
اجتماعی، خانواده، و سرگرمی ھای مورد علاقھ شان بوده، و 

از اعضاء فعال جامعھ شان می باشند.
بیماری  بھ  مبتلا  کھ  کسی  از  دلسوزانھ  حمایت  برای 
بدانیم کھ کنترل عوارض بیماری  است  باشد، لازم  می  روانی 
خارج از ارادۀ شخص مبتلا می باشد. افراد مبتلا بھ بیماری 
روانی قادر نیستند کھ بھ اصطلاح "خودشان را بھ یکباره از 
جلوی  میتوانند  ھمانقدر  آنھا  کنند"؛  خلاص  دارند  کھ  حالتی 
حالتھا و عوارض بیماری شان را بگیرند کھ مثلا یک ناشنوا 

سعی کند ھمۀ صداھا را بشنود.
ترس  افسردگی،  حالت  شامل  میتوانند  بیماری  عوارض 
العمل  عکس  یا  و  ای،  تغذیھ  ناسالم  عادات  بھ  شدن  ازمبتلا 
را  آنھا  نمیتواند  دیگران  کھ  باشد  صداھائی  بھ  دادن  نشان 
بشنوند. بعضی از بیماریھای روانی باعث می شوند کھ افکار 
و احساسات شخص  او را از درون منقلب کنند.این حالت ھا 
در بعضی از موارد نا منسجم و غیر قابل پیش بینی می باشند. 
مثلا بعضی ھا علاقھ خود را بھ کارھای معمول روزانھ شان 
از دست می دھند و با سر و صورت نشستھ و لباس نا مرتب  
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کلمات "دری" داخل پرانتز  
About Dari Words

در برگردان این اطلاعات بھ بزبان فارسی تا حد امکان از 
کلماتی استفاده شده است کھ خوانندگان دری زبان نیز بتوانند 
از این متن استفاده کنند. ھنگامی کھ امکان استفاده از کلمات 
مفھوم در ھر دو زبان میسر نبوده، کلمات "دری" در داخل 

پرانتز نوشتھ شده اند.

بعضی از کانادائی ھا از کسانی کھ مبتلا بھ اختلالات 
روانی ھستند پرھیز می کنند. در واقع ترس ما از کسانی کھ 
ما  اضطراب  باعث  آنچھ  بلکھ  نیست،  دارند  روانی  اختلال 
میشود درک غلط ما از افرادی است کھ بیماری روانی دارند. 
فکر می کنیم کھ این افراد فاقد ھوش و ذکاوت ھستند، بدرد 
ھیچ کاری نمیخورند و یا اینکھ خطرناک ھستند. بھترین راه 
برای از بین بردن این خرافات آن است کھ از طریق کانونھای 
محلی اطلاعات کسب کرده و یا مستقیما با افرادی کھ مبتلا بھ 

این بیماری ھا ھستند ارتباط برقرار کنیم.
روانی  اختلالات  از  وسیعی  گروه  بھ  روانی  بیماری 

اطلاق میشود کھ عبارتند از: اختلالات روحیھ 
اضطراب،  از  ناشی  اختلالات   ،(Mood Disorders)
 ،(Eating Disorders) ای  تغذیھ  اختلالات  شیزوفرنی، 
مواد  مصرف  بھ  مربوط  اختلالات  شخصیتی،  اختلال 
سایر  و   (Alzheimer’s) آلزھایمرز  بیماری  اعتیاد،  و 
بیماریھایی کھ باعث از کار افتادن سلول ھای مغزی و حافظھ 
روانی  ھای  بیماری  عوارض  شوند.  می   (Dementia)
میتوانند ملایم، متوسط و یا شدید باشند. این عوارض ممکن 
نمایند.  بروز  شخص  یک  زندگی  مختلف  مقاطع  در  است 
اختلالات روحیھ و اضطراب معمولا بیش از سایر اختلالات 

قابل تشخیص می باشند.



میتوانند عوارض  نماند کھ بعضی ھا  گفتھ  نا  ظاھر میشوند. 
بیماری روانی خود را از دیگران مخفی کنند.

ذھنی  ماندگی  یا عقب  ذھنی  معلولیت  با  بیماری روانی 
فرق میکند. کسانی کھ در اثر اختلالی ژنتیکی  مانند عارضھ 
"دان" (Down’s Syndrome) بدنیا آمده اند، دچار کند ذھنی 
توانائی شان در مواردی چون تکلم، حرکت  میشوند ونتیجتا 
کردن، و یادگیری محدود می گردد. آنھا نمی توانند کارھای 
شخصی شان را بدون کمک دیگران انجام بدھند. اما بیماری 
خلاف  بر  و  نماید  بروز  است  ممکن  سنی  ھر  در  روانی 
معلولیت ذھنی قابل درمان می باشد ولزوما بر ذھن و شعور 

شخص تأثیر نمی گذارد.
بیماری  مداوای  برای  ای  شده  شناختھ  درمان  امروزه 
تحقیقاتی،  ھای  پیشرفت  بخاطر  اما  ندارد.  وجود  روانی 
داروھای جدید، و سایر متدھای مشاوره ای درمانی، عوارض 
اند. بطوری کھ شخص یافتھ  تقلیل  بیماری روانی تعدیل و 

می تواند زندگی خود را از نظر کیفی باز سازی کند.

بیماری ھای روانی در مقابل معلولیتھای رشدی
Mental Illnesses vs. Developmental Disabilities

درست است کھ یک نفر ممکن است بطور ھمزمان دچار بیماری روانی و معلولیت رشدی (کھ سابقا بھ آن معلولیت ذھنی 
می گفتند) بشود، اما مفھوم این دو اصطلاح با ھم متفاوت است و باید آنھا را از ھم تمیز بدھیم. 

بیماری ھای روانی ممکن است ھرکسی را در ھر سنی مبتلا کنند؛ معمولا بر روی فکر و شعور او اثر نمی گذارند؛ در اکثر 
موارد با موفقیت درمان می شوند. با وجودیکھ عوامل ژنتیک (ارثی) در مبتلا شدن بھ این بیماری ھا مؤثر ھستند، معمولا 

چند سالی طول می کشد تا بروز کنند.
نمونھ ھائی از بیماریھای روانی عبارتند از:

•   افسردگى
•   بای پولار (دوقطبی)

•   اختلال مربوط بھ اضطراب
•   شیزوفرنی

(Eating Disorders) اختلال تغذیھ ای   •
•   اختلال شخصیتی

•   اختلال از خود بیگانگی
(Dementia) از کار افتادن تدریجی سلولھای مغزی مربوط بھ شعور و حافظھ   •

•   اختلال تمرکز حواس
نمایند،  می  بروز  در طفولیت  معمولا  کند،  می  مبتلا  را  از جمعیت  معلولیتھای مربوط بھ رشد درصد (فیصدی) کمتری 
آنرا بیماری محسوب نمی کنند، مادام العمر ھستند و بر روی رشد ذھنی و توانائی ھای جسمی شخص، (از قبیل تکلم، 
حرکت، قوۀ یاد گیری، و مراقبت ازخود)، اثر می گذارند. رایج ترین انواع شناختھ شده این بیماری ھا عارضھ "دان"

(Down’s Syndrome) و نوعی از آتیسم (Autism) می باشند. البتھ شخص مبتلا بھ معلولیتھای مربوط بھ رشد میتواند 
دچار بیماری روانی نیز بشود.

بعضی از معلولیت ھای مربوط بھ رشد کھ معلولیت ذھنی ندارند عبارتند از:
(Cerebral Palsy) فلج مغزی   •

(Muscular Dystrophy) از بین رفتن پیشرونده ماھیچھ ھا   •
(Spina Bifida) نقص مادر زادی ستون فقرات   •

واقعیاتی در باره سلامت روان در جھان
World Mental Health Facts

•   تعداد افرادی کھ در سراسر جھان دچار اختلالات 
    روانی یا عصبی می باشند: ۴۵٠,٠٠٠,٠٠٠

•   تعداد افرادی کھ اختلال روانی شناختھ شده و قابل درمان
    دارند، ولی اقدام بھ معالجھ نمیکنند:٩٧,٠٠٠,٠٠٠ ٢

•   تعداد خانواده ھائی کھ حداقل یکی از اعضاء شان 
    دچار اختلال روانی می شوند: ١ در ھر ۴ خانوار
•   تعداد کشورھائی کھ (از مجموع ١٩١ کشور) در 

     حال حاضر فاقد برنامھ مدون برای بھداشت روان ھستند: ٧٨
•   تعداد کشورھای فاقد برنامھ بھداشت روان: ۶٩
•   تعداد کشورھای فاقد قوانین بھداشت روان: ٣٧

•   تعداد کشورھائی کھ بیمھ درمانی شان اختلالات روانی
     شدید را تحت پوشش قرار نمی دھند: ٧٣

•   درصد کشورھائی کھ فقط ١% از بودجھ بھداری شان
     برای بھداشت روان در نظر گرفتھ شده: ٣٣

•   درصد کشورھائی کھ کمتر از ١% از کل بودجھ بھداری
    شان برای بھداشت روان در نظر گرفتھ شده: ٣٣

•   تعداد کشورھائی کھ سھ قلم از داروھائی را کھ معمولا
    برای بیماران مبتلا بھ افسردگی، شیزوفرنی، وغش 

    (صرع) تجویز میشوند در آنھا وجود ندارد: ۴٨ 
•   تعداد متوسط روان پزشکان (دکتر روانی) در نیمی 

    از کشورھای جھان، برای ھر ١٠٠,٠٠٠ نفر: ١
•   در ۴٠% از کشورھای جھان، تعداد تخت ھائی کھ 

    برای مبتلایان بھ اختلالات روانی در بیمارستان ھا 
    در نظر گرفتھ شده: کمتر از ١

 World Health Organization :مأخذ
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ھمکاران:

سازمان اختلالات ناشی از 
اضطراب بریتیش کلمبیا

 Anxiety Disorders Association
of British Columbia

انجمن شیزوفرنی
بریتیش کلمبیا

 British Columbia
Schizophrenia Society

سازمان سلامت روان کانادا،
شاخھ بریتیش کلمبیا

Canadian Mental Health
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اختلالات روحی/ رفتاری کھ بھ اختلالات تاثیر گذارنده (Affective Disorders) نیز معروف ھستند، بر روی احساسات افراد 
در مورد خودشان یا دیگران و یا بطور کلی روی زندگی شان تاثیر میگذارند. این اختلالات عبارتند از:

•   افسردگى
•   اختلال بای پولار (دوقطبی)

•   رفتار مستعد خودکشی

اختلالات ناشی از اضطراب در نتیجھ ترس، نگرانی، و حتی وحشت شدید می باشند. این اختلالات عبارتند از:
•   اختلالات عمومی ناشی از اضطراب

•   ترس و ھول کردن
•   فوبیا (Phobias) (ترس و وحشت شدیدی کھ در عکس العمل نسبت بھ یک چیز، موقعیت، و یا فعالیت خاص بھ

    شخص دست می دھد)
•   اختلال وسواس زیاد یا مفرط (برای ارضاء افکار ناخواستھ ای کھ در فکرشان تکرار میشوند)

•   عوارض ناشی از آسیب ھای روحی و جسمی (احساسی است کھ باعث میشود اتفاق ناگوار جسمی یا روحی ای کھ در 
     گذشتھ اتفاق افتاده دوباره در ذھن شخص زنده شود. این حالت میتواند ماه ھا یا سال ھا باقی بماند.)

شیزوفرنی و اختلالات مربوطھ دیگر کھ بواسطھ تغییرات ساختار شیمیائی مغز بروز می نمایند و ممکن است باعث موارد ذیل 
 (delusions) م بشوند. کرختی جسمی یا روحی (lethargy)، مالیخولیا (hallucinations) (مثلا شنیدن "صدای کسی")، یا توھُُ
(مثلا قدرت ماوراءالطبیعھ داشتن). این بیماری ھا با اختلال چند شخصیتی (کھ امروزه بھ آن اختلال از خود بیگانگی می گویند) 

و بیماری کاملا مجزائی است فرق می کنند:
•   شیزوفرنی

(Schizoaffective) اختلال شیزو افِکتیو   •

اختلالات تغذیھ ای بواسطھ تصور نادرست از شکل اندام، افراد قادر بھ انتخاب غذای مناسب برای بدن شان نیستند:
•   بی اشتھائی عصبی (Anorexia Nervosa) (لاغری مفرط توام با ترس از اضافھ کردن وزن)

•   جوع یا پر اشتھائی عصبی (Bulimia Nervosa) (تمایل غیر ارادی برای غذا خوردن و بھ عمد آن را استفراغ کردن)
(Compulsive Eating) افراط در خوردن   •

اختلال سوء استفاده از مواد در مورد افرادی صادق است کھ بیش از حد متعارف مواد الکلی و مخدر قانونی یا غیر قانونی را 
مصرف می کنند و در نتیجھ دچار مشکلات مختلف شغلی، اجتماعی و یا جسمی می شوند:

•   الکلی شدن
•   سوء استفاده از مواد

•   تشخیص دوگانھ (کسانی کھ تواما دچار بیماری روانی و مشکل استفاده از مواد می باشند)

اختلالات شخصیتی کھ روالھای فکری، رفتار و حالت، ارتباطات اجتماعی و اعمال نسنجیده و ناگھانی  را در بر می گیرد و بروز 
آنھا موجب تالم خاطر شخص می شوند:

•   اختلال شخصیتی خفیف (مشکل در حفظ روابطی کھ تاثیر مثبت دارند)
•   اختلال شخصیتی بخاطر شکاکیت (بی اعتمادی و شک بیش ازحد معمول نسبت بھ دیگران)

•   اختلال بروز شخصیت ضد اجتماعی (رفتار غیر ارادی، خصومت آمیز، و نقض کردن حقوق دیگران)

بیماری آلزھایمرز و انواع دیگر اختلال مشاعر باعث میشوند کھ توانائی جسمی و مغزی شخص رو بھ تحلیل برود. این امر نتیجھ 
از بین رفتن پیشرونده سلولھای مغزی می باشد:

•   بیماری آلزھایمرز
،(Creutzfeldt Jakob CJD) بیماری کروفزفلدت جیکوب ،(Pick’s Disease) سایر اختلالات مشاعر (مثال: بیماری پیک   •

(AIDS-related Dementia )و از بین رفتن تدریجی ناشی از ایدز ،(Lewy Body Dementia )"از بین رفتن تدریجی بافتھای بدن "لویی      

طبقھ بندی بیماریھای روانی و برخی از اشکال مشترک آنھا
Categories of Mental Illness and Some Common Forms They Take

-?What are Mental Disordersاختلالات روانی چھ ھستند؟   Farsi (Persian)
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Anorexia Nervosa عصبی اشتھائی بی
کھ است (Eating Disorders) ای تغذیھ اختلال نوعی
مبتلا می کند. شخص بروز در زنان نوجوان عموما

کند می خیال ترسد، می شدن چاق از نامعقول بطوری
خواھد نمی اگر لاغر باشد)، (حتی است چاق خیلی
دیگر عوارض شود. می لاغر بشدت بخورد، و غذا
عمدی غذا بطور آوردن بالا شامل معمولا این بیماری
این بھ مبتلا افراد باشد. می حد از بیش ورزش  و
(Bulimia) جوع  دچار  ھمزمان است  ممکن  اختلال

بشوند. نیز

Alzheimer’s Disease آلزھایمر بیماری
اثر مغز خاکستری لایۀ اعصاب روی بر این بیماری
بھ مربوط ھای سلول ھای سلول تدریجا و گذاشتھ
کھ ھرچند برد. می بین از را شخص شعور و حافظھ
دچار بیماری بھ این بالا بھ سالھ ۶۵ افراد معمولا
سنین در بیماری  این بھ ابتلا امکان  اما شوند، می

وجود دارد. نیز پائین تر

Bulimia عصبی اشتھائی پر یا جوع
کھ است (Eating Disorders) ای تغذیھ اختلال نوعی
افراد مبتلا کند. می بروز نوجوان زنان عموما در
کھ ھرچھ را غذا عمدا خوردن پس از اختلال بھ این
از دیگر ھای راه از یا و آورده می بالا اند خورده
اختلال این بھ مبتلا افراد کنند. می دفع شان بدن
عصبی اشتھائی  بی دچار  ھمزمان  است ممکن 

محققین از بعضی نیز بشوند. (Anorexia Nervosa)
مغزی، غدد از ترشح بعضی را در بیماری این ریشۀ
اجتماعی عوامل تاثیرات زائیدۀ آنرا دیگر برخی و

دانند. می

Schizophrenia اسکیزوفرنی یا شیزوفرنی
کھ شود می گفتھ  ھائی بیماری  از دستھ  آن بھ
در معمول غیر  گفتار و رفتار، افکار، بروز  باعث
این از مختلف نوع پنج کنون تا شوند. می شخص
شیزوفرنی آن شدید ترین کھ شده اند شناختھ بیماری
بصورت کھ باشد می (Hebephrenic) ھبیفرنیک
یا گریھ خندیدن دلیل اوھام، بدون افکار مالیخولیائی،
کودکانھ رفتار و تھ زدن، و بی سر ھای حرف کردن،
بیماری این عوارض از بسیاری کند. می بروز داشتن
درمانی دیگر روش ھای و دارو معمولا با شود می را

آورد. در کنترل تحت

Spina Bifida بیفیدا اسپاینا
مربوط قسمت کھ ستون فقرات است زادی مادر نقص
تحت کاملا را مغز بھ عصبی تارھای شدن وصل بھ
بیماری جمع این از عوارض دھد. نمی پوشش قرار
جمجمھ شدن بزرگ و مغز  اطراف  در مایع شدن
این بھ باشد.  می دیگر  عصبی  اختلالات  و نوزاد 

گویند. می ھم مغز آوردن آب بیماری

Problem Substance Use مواد از ساز مشکل استفاده
کند. نمی اشکال  ایجاد  خود بخودی  مواد  مصرف
یا در دکتر و تجویز با را مواد شخص ممکن است
کند. مصرف  نیستند ساز مشکل کھ دیگری شرائط 
کھ شخص شود می ساز مشکل زمانی مصرف مواد
منفی استفاده از عوارض و مشکلات بھ وقوف با
برای و  نباشد خود  کنترل بھ قادر ھم  ھنوز مواد، 

بزند. کاری دست ھر آنھا بھ مصرف

Eating Disorders ای تغذیھ اختلالات
از گروه چھار  بھ معمولا ای تغذیھ اختلالات
می شوند. اطلاق تغذیۀ امر در مؤثر ھای بیماری

عصبی اشتھائی بی  از عبارتند اختلالات  این
اشتھائی پر یا جوع  ،(Anorexia Nervosa)
بیشتر کھ (Rumination) کردن نشخوار ،(Bulimia)
غیر مواد بھ خوردن و عادت شیوع دارد، نوزادان در
گویند (Pica)می آن بھ کھ عادت این .(Pica) غذائی
غیر مواد نوزاد  و است  شایع نوزادان  در  معمولا
رنگ و ریشھ و خاک  (مانند را دستش  دم غذائی
خورد. چاقی می غیره) و گھواره و دیوار پوستھ شدۀ
باشد، نمی آن روانی منشاء معمولا آنکھ مفرط، بدلیل

شود. نمی ای محسوب تغذیھ اختلال

Bipolar Disorder پولار یا بای دوقطبی اختلال
افسردگی  – شیدائی یا ادواری  جنون آن  بھ کھ
متناوب ھای دوره بروز باعث گویند می نیز ادواری
ضعف و شود. شدت می شخص مبتلا در افسردگی
متفاوت مختلف افراد در بیماری این عوارض بروز
بیماری بھ این کھ مشھوری افراد در میان باشد. می
ویرجینیا ھمینگوی، از ارنست میتوان اند بوده مبتلا

نام برد. اتریشی آھنگساز مالر گوستاو ولف، و

Addiction اعتیاد
ھای عادت یا ھرگونھ مواد ارادی بھ غیر وابستگی
نامیده اعتیاد و غیره، قمار بازی مانند آور، زیان
انجام کھ کاری بھ اینکھ با علم معتاد شخص میشود.
خودش جلوی نمی تواند مضر است، برایش میدھد

بگیرد. کار آن بھ ارتکاب برای را

Glossary
اصطلاحات فھرست

ھستند؟ چھ روانی - ?What are Mental Disordersاختلالات Farsi (Persian)

Substance مواد
مخدر، مواد  ھرگونھ بھ ترجمھ این در "مواد" 
تینر بنزین، قبیل از  دیگر آور  نشئھ و الکلی،
کنند) می  تنفس را مواد این ھا (بعضی غیره  و
توسط است ممکن "مواد" ضمن در شود. می گفتھ
غیر و  قانونی طرق از یا و شده تجویز پزشک 

باشند. آمده بدست دیگری قانونی


