
یا قبول مسئولیت اضافی توسط او شوند. اما به   مانع آزار دیدن 

هرحال داشتن یک زندگی عادی و ایجاد رابط  ای نزدیک بها 

شریک زندگی برای کسی ک  یهک بهار درهار حهیه ه  ی 

 اسکیزوفرنی شده بسیار مهم است.

ارثی بودن اسکیزوفرنی باعث می شود بسیاری از افراد مخاله  

بچ  دار شدن این بییاران باشند اما باید ب  خاطر داشهت که  

بسیاری از موارد اسکیزوفرنی در افرادی بدون هیچگون  سابق  ی 

فامی ی رخ می دهد و نیز هیچکس نیی تواند از شرایط ژنتیکهی 

 خود کاملا مط ع باشد.

اینک  بچ  دار شدن تصییم درستی اسهت یها نه  به  شهد   

بییاری،میزان بروز آن در سایر اعضای خانواده و توانایهی زو  

برای اداره ی خانواده بستگی دارد. هم رنین در مورد خانم ها 

 اسکیزوفرنی میکن است بعد از زاییان مجددا عود کند.

بهتر است این افراد تعداد فرزندان کیتری داشت  باشنهد رهون 

استرس پرورش فرزندان برای کسی ک  مستعد مشکلا  روانهی 

است رندان سودمند نیست. ب  این ترتیب ترجیهاها قهبه  از 

 ازدوا  باید در مورد اص  موضوع بچ  دار شدن گفتگو شود.

هیچ دلی ی ندارد بگوییم بییار  اسکیزوفرنی نباید ب  هرجایی ک  

 دوست دارد سفر کند.

 اما رعایت رند نکت  در سفر ضروری است: 

اگر دارو مصرف می کنید مطیئن باشید ذخیره ی دارویهی • 

 کافی هیراه دارید.

میکن است در بازرسی ها ب  داروهایتان مشکوک شوند پهس • 

 بهتر است نام  ای از پزشکتان ب  هیراه داشت  باشید.

نام  ای از پزشکتان ک  در آن نوع و دوز مصرفی داروهایتان • 

و شرایط فع ی بییاری تان در آن ذکر شده هیره داشت  باشد تا 

 در صور  عود علائم ب  پزشک خود در شهر مقصد ارائ  کنید.
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های مداوم یا  اسکیزوفرنی یک اختلال روانی است ک  با دوره

شود. عهلائهم اصه هی  عودکننده ی روان پریشی مشخص می

شام  توهم )غالبا توهم شنیداری(، هذیان و اختلال تهفهکهر 

گیری اجتیاعی، کهاهه   است. علائم دیگر عبارتند از: کناره

تفاوتی. علائم معیولاً ب  تدریج بروز پهیهدا  ابراز عواط  و بی

شوند و در بسیاری از  کنند، در اوای  بزرگسالی شروع می می

شوند. ع   احتهیهالهی  طور کام  برطرف نیی موارد هرگز ب 

ابتلا ب  اسکیزوفرنی شام  عوام  ژنتیکی و عوام  ماهیهطهی 

 است.

شدن در شههر،  از جی   عوام  مایطی احتیالی شام  بزرگ

ها، سن مهادر یها  جوآنا در دوران ب وغ، عفونت مصرف ماری

پدر فرد است. بسیاری از افراد مبتلا ب  اسکیزوفهرنهی دارای 

سایر اختلالا  روانی نیز هستند، ب  ویژه اختلالا  سوءمصرف 

مواد، اختلالا  افسردگی، اختلالا  اضطرابهی و اخهتهلال 

 عی ی. -وسواس فکری

شوند و سن شروع بیهیهاری در  مردان بیشتر از زنان مبتلا می

تر از زنان است. مشکلا  اجتیاعی  طور متوسط پایین مردان ب 

خانیانی و سوء استفاده از  مانند بیکاری طولانی مد ، فقر، بی

 بییار،  در این اختلال شایع می باشد.

حال در زمین  های مخت   زندگی رگهونه  بهایهد بها 

 اسکیزوفرنی مدارا کنیم؟

 در ادام  ب  راه ح  هایی در این زمین  ها می پردازیم:

       
برای توضیح رگونگی شرایط بییار و بییاری اش ب  کارفهرمها، 

می توانید از پزشک یا مددکار اجتیاعهی اش راههنهیهایهی 

بخواهید تا تصور واقع گرایان  ای از شرایط بیهیهار بهرای او 

البت  لازم است بدانیم در برخی مشاغ  خاص مث    ایجاد شود.

ورود ب  نیروهای مس ح سابق  ی بییاری اسکیزوفهرنهی مهانهع 

پذیرش فرد خواهد شد اما درب اکثر مشاغ  به  روی ایهن 

 افراد  باز است.

دلی ی وجود ندارد تصور کنیم فردی ک  قبلا درار حی ه  ی 

اسکیزوفرنی شده نیی تواند با استفاده از راههنهیهایهی ههای 

 مناسب ازدوا  کند و فرزندانی را پرورش دهد.

میکن است در زمان آشنایی با فرد مدنظر برای ازدوا  حهال 

فرد کاملا خوب باشد و وسوس  شود ک  ریزی از بییاری خود 

ب  وی نگوید. هییش  ب  یاد داشت  باشیم ک  احتیال حی ه  ی 

مجدد بییاری در آینده منتفی نیست و در این صهور  اگهر 

هیسر وی متوج  شود وی با او صادق نبوده ب  شهد  آزرده 

 خواهد شد.

گاه دونفر ک  هردو مشک  روانی دارند تصییم ب  ازدوا  بها 

یکدیگر می گیرند. این فراد باید بدانند عود بییاری در هریک 

از آن ها یک استرس اضافی برای دیگری اسهت و ایهن را 

بپذیرند ک  در رنین موقعیتی نیاز ب  کیک دیگران خواههنهد 

 داشت.

گاهی والدین افراد جوان مبتلا ب  اسکیزوفرنی هنگامی ک  وی 

با جنس مخال  روابطی برقرار می کند در ماافهظهت از او 

 افراط می کنند و اغ ب نیتشان خیر است  و می خواهند

 

 

تاثیر این بییاری بر تاصی  بییار ب  شد  بییاری و تاثیر آن بهر 

تفکر و عی کرد ذهنی او بستگی دارد و اگر این توانایی ها خهوب 

حفظ شوند دلی ی ندارد تصور کنیم بییار توانایی تاصی  کهردن 

ندارد و بعد از حی   ی حاد بییاری زمانی ک  بهبودی کام  رخ 

داد فرد می تواند بار دیگر تاصی  خود را از سر گیرد. اگر فشهار 

مطالع  و امتاان بی  از تای  بییار باشد باید سهبهک زنهدگهی 

دیگری را برای  برنام  ریزی کنیم مثلا او را ب  کارهایی تشویه  

کنیم ک  موفقیت در آن ها نیازمند گذراندن امتاانا  مهتهعهدد 

 نیست و بیشتر ب  کارهای فیزیکی مربوط است.

برخی از افراد مبتلا می توانند ب  کار قب ی خود ادام  دهند پس با 

حی   ی اسکیزوفرنی نیز باید مث  سایر بییاری ها برخورد کنیم و 

تا زمانی ک  وضعیت بییار برای بازگشت ب  کار مهنهاسهب نشهده 

 بایستی موقعیت شغ ی اش از طرف کارفرما حفظ شود.

شغ  باید متناسب با شخصیت فرد باشد مثلا فردی ک  کهیهرو و 

کناره جو است برای شغ  فروشندگی مناسب نیست و کتابهداری 

 برای او شغ  بهتری است.

در صورتی ک  بییار قادر ب  ادام  ی شغ  قب ی نیست تلاش کنید 

کاری موقت متناسب با توانایی های فع ی اش هرقدر هم ساده و 

غیر تخصصی باشد پیدا کنید. این کار برای ایجاد سابق  ای که  

 ثابت کند وی قادر ب  کار کردن است بسیار مهم است.
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